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Om publikationen 
Folkhälsomyndigheten har i uppdrag av regeringen att stödja genomförandet av 
den samlade strategin för alkohol-, narkotika-, dopnings- och tobakspolitiken 
2016–2020 (ANDT-strategin) (S2016/01028/FST (delvis)). I uppdraget ingår att 
lämna en samlad uppföljning av ANDT-strategin senast den 1 maj 2020. Denna 
rapport är en del av myndighetens återredovisning av uppdraget, med fokus på den 
del som innebär att myndigheten ska verka för ett effektivt och kunskapsbaserat 
ANDT-arbete. Rapporten lämnas till regeringen tillsammans med rapporterna 
Utvecklingen i förhållande till ANDT-strategins mål, Rapport över länsstyrelsernas 
och kommunernas ANDT-arbete - En återredovisning av länsstyrelsernas och 
kommunernas ANDT-arbete under perioden 2011–2019. 

Rapporten beskriver de empiriska studier, litteraturöversikter som 
Folkhälsomyndigheten genomfört, samt de utvecklingsprojekt som beviljats medel, 
och sammanställer deras resultat och slutsatser.  

Målgrupp för rapporten är regeringen. Den kan även vara av intresse för andra 
aktörer verksamma inom ANDT-området på nationell, regional och lokal nivå. 

Ansvarig utredare för att ta fram rapporten har varit Peter Barck-Holst på enheten 
för samordning och analys ANDT i samarbete med andra utredare som arbetar med 
uppdraget att stödja genomförandet av ANDT-strategin. Ansvarig enhetschef har 
varit Anna Månsdotter vid enheten för samordning och analys. 

Folkhälsomyndigheten 

Anna Bessö 
Avdelningschef, avdelningen för livsvillkor och levnadsvanor 
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Sammanfattning 
Denna rapport syftar till att synliggöra den kunskap som Folkhälsomyndigheten 
producerat under 2016-2020 för att verka för ett effektivt och kunskapsbaserat 
förebyggande arbete enligt regeringsuppdraget att stödja genomförandet av ANDT-
strategin 2016–2020. Rapporten är begränsad till kunskapsunderlag som initierats i 
direkt anslutning till ANDT-strategin 2016-2020 medan myndighetens omfattande 
arbete med tillsyn och tillsynsvägledning på juridisk grund och kunskapsunderlag 
där ANDT främst ingår som en delaspekt inte finns med.  

Runt hälften av de 28 empiriska studierna handlade om hur utvecklingen sett ut 
över tid inom ANDT-området. Resterande studier undersökte risk- och 
skyddsfaktorer eller negativa konsekvenser kopplat till ANDT samt förekomst och 
effekter av hälsofrämjande och ANDT-förebyggande insatser. Studierna relaterade 
i hög grad till ANDT-strategins mål 1 (tillgång till alkohol, narkotika, dopnings-
medel ska minska), mål 2 (antalet barn och unga som börjar använda narkotika, 
dopningsmedel och tobak eller debuterar tidigt med alkohol ska successivt 
minska), mål 3 (antalet kvinnor och män samt flickor och pojkar som utvecklar 
skadligt bruk, missbruk eller beroende ska successivt minska) och mål 5 (antalet 
kvinnor och män samt flickor och pojkar som dör och skadas på grund av sitt eget 
eller andras bruk ska minska). Vanligtvis undersöktes alkohol, narkotika, 
dopningsmedel och tobak samtidigt i olika kombinationer, med kvantitativ metod. 
Jämlikhet i hälsa och skydd av barn och unga berördes i en majoritet av studierna, 
som analysens utgångspunkt eller som en delaspekt.  

Under perioden har 10 litteraturöversikter och tre kunskapssammanställningar 
genomförts tillsammans med översättning av tre publicerade litteraturöversikter i 
kortformatet Utblick folkhälsa. Dessa har i hög grad behandlat ämnen som rör 
skydd av barn och unga, som övergripande risk- och skyddsfaktorer, 
familjesituation och föräldrafaktorer, samt rökfria skolmiljöer, utifrån kvantitativ 
metod. Fokus låg vanligtvis på att undersöka alkohol, narkotika, dopningsmedel 
och tobak separat, och på mål 2, mål 3 och mål 5 i ANDT-strategin. Jämlikhet i 
hälsa analyserades i mindre utsträckning i litteraturöversikter då den information 
som krävs ofta saknas i originalstudier.  

Folkhälsomyndigheten har under strategiperioden fördelat statsbidrag till 22 
projekt för utveckling av nya, eller tillämpning av befintliga, metoder och 
arbetssätt inom ANDT-området. Då dessa projekt bidrar till ett kunskapsbaserat 
arbete har de beaktats i rapporten. ANDT-utvecklingsprojekten handlade både om 
insatser riktade mot barn, unga och deras familjer, och om hälsofrämjande och 
förebyggande insatser utanför familjen. Projekten relaterade främst till ANDT-
strategins mål 2, 3 och 5. Mer än hälften fokuserade på enskilda substanser och 
metoden var främst kvantitativ men även kvalitativ och mixad. Jämlikhet i hälsa 
berördes i viss utsträckning, medan perspektivet skydd av barn och unga beaktades 
i hög grad.  
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Sammantaget har vi verkat för ett effektivt och kunskapsbaserat arbete genom en 
kombination av sammanställd internationell forskning, vetenskapligt grundad 
kunskap utifrån svenska data samt kunskap om olika målgrupper och lokala 
förhållanden. Rapportens resultat visar att det bl.a. behövs ökad kunskap om: 

• Samband mellan bruk och skadligt bruk av ANDT, andra levnadsvanor och 
psykisk ohälsa 

• Förutsättningar för förebyggande insatser bland grupper som löper särskilt 
förhöjd risk att drabbas av ANDT-relaterad ohälsa 

• Insatser som bidrar till skydd av barn och unga från eget och andras riskbruk 
av ANDT 

• Effekter av det lagstadgade arbetet enligt alkohollagen och lag om tobak och 
liknande produkter 

• Användning och insatser kopplade till cannabis och annan narkotika inklusive 
narkotikaklassade läkemedel i olika grupper och kontexter 

• Implementering av ANDT-förebyggande insatser och deras effekter i olika 
grupper utifrån perspektivet jämlikhet i hälsa 
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Bakgrund 
Folkhälsomyndigheten har av regeringen i uppdrag att stödja genomförandet av en 
samlad strategi för alkohol-, narkotika-, dopnings- och tobakspolitiken (ANDT-
strategin) (1) (2). ANDT-strategin består av sex mål med tillhörande 
insatsområden, se figur 1. I uppdraget ingår att myndigheten ska verka för ett 
effektivt och kunskapsbaserat arbete inom ANDT-området. Detta omfattar att 
stödja en sådan utveckling av tillsynsfrågor inom alkohol- och tobaksområdena 
samt att vidareutveckla och förvalta de uppföljningssystem som behövs. 
Myndigheten ska svara för kunskapsuppbyggnad och förmedla relevant kunskap 
till berörda aktörer på alla nivåer i samhället. De regionala ANDT-samordnarna vid 
länsstyrelserna förmedlar det statliga kunskapsstödet till kommuner, regioner, 
ideella organisationer med flera. Myndigheten har även i uppdrag att prioritera och 
utforma samordning och andra insatser som bidrar till regeringens intentioner med 
ANDT-strategin. I detta ingår att identifiera kunskapsstöd som på bästa sätt kan 
antas bidra till ett kunskapsbaserat arbete inom ANDT-området.  

Figur 1. Övergripande mål, mål och insatsområden i ANDT-strategin 2016-2020.

 

Vad innebär att verka för ett kunskapsbaserat arbete? 
Den kunskap som behövs för effektivt hälsofrämjande och förebyggande ANDT-
arbete är omfattande och varierande. En typ av kunskap handlar om hur 
utvecklingen ser ut över tid när det gäller tillgänglighet, användning, missbruk och 
beroende samt skador och dödlighet. Vi behöver även kunskap om samband, det 
vill säga orsaker till användning och skador, samt medicinska och sociala 
konsekvenser, av ANDT. En annan central kunskap är effekter av olika insatser 
och förståelse för varför insatser fungerar eller inte fungerar. Viktigt är även 
kunskap om förutsättningar för implementering som politiska strukturer, 
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ekonomiska möjligheter och människors normer, attityder, känslor, tankar, 
beteende, acceptans och motstånd.  

Folkhälsomyndighetens kunskapsunderlag ska genomgående vila på vetenskaplig 
grund (3). Processen med att verka för ett kunskapsbaserat ANDT-arbete kan delas 
in i tre övergripande steg. Behovet av kunskap identifieras och prioriteras baserat 
på bland annat utveckling och ojämlikhet i förhållande till ANDT-strategins mål 
och frågor som framkommer inom nationella gruppen för ANDT-samordning. 
Kunskapen tas sedan fram av myndigheten eller externa forskare med hjälp av 
litteraturöversikter över befintlig forskning eller analyser av insamlat material och 
tillgängliga register. Kunskapen sprids därefter till ANDT-strategins utförare på 
lokal, regional och nationell nivå.  

Under strategiperioden har Folkhälsomyndigheten inom ANDT-området genomfört 
egna undersökningar baserat på intervjuer och enkäter, analyserat material från 
nationella register och tillhandahållit statistik genom det indikatorbaserade 
uppföljningssystemet Indikatorlabbet (4). Myndigheten har vidare sammanställt 
kunskap genom olika typer av litteraturöversikter, sammanfattat publicerade 
litteraturöversikter i formatet Utblick folkhälsa och gett forskargrupper i uppdrag 
att ta fram kunskap om olika frågor utifrån olika metoder. Ett annat underlag till 
det kunskapsbaserade arbetet är myndighetens fördelning av statsbidrag för 
utveckling av nya, eller tillämpning av befintliga, metoder och arbetssätt inom 
ANDT-området (”ANDT-utvecklingsprojekt”). Myndigheten har kommunicerat 
kunskapsunderlagen i olika kanaler såsom på myndighetens webb-plats, under 
seminarier och konferenser och inom myndighetens samverkan med myndigheter, 
ideella organisationer och andra aktörer på ANDT-området.  

Jämlikhet i hälsa 
I Myndighetens uppdrag att stödja ANDT-strategin 2016-2020 ingår att främja 
jämlikhet och jämställdhet. Det kunskapsbaserade ANDT-arbetet ska med andra 
ord bidra till den nationella folkhälsopolitikens övergripande mål om att skapa 
samhälleliga förutsättningar för en god och jämlik hälsa i hela befolkningen och 
sluta de påverkbara hälsoklyftorna inom en generation (5).  

Det finns systematiska skillnader i användning och skadligt bruk, missbruk och 
beroende samt skador och dödlighet kopplat till ANDT mellan grupper baserade på 
socioekonomiska faktorer som utbildning, inkomst och yrke och närområde samt 
diskrimineringsgrunder som kön, sexuell läggning och etnicitet. Myndigheten 
strävar därför att beakta perspektiven jämlikhet och jämställdhet i framtagandet av 
all kunskap inom ANDT-området. Det kan handla om att beskriva utvecklingen av 
skador och dödlighet utifrån kön och utbildning, att analysera risk- och 
skyddsfaktorer samt negativa konsekvenser för grupper med förhöjd risk att 
drabbas av ANDT-relaterad ohälsa eller att utvärdera processen och effekterna av 
insatser i olika sociala sammanhang.  
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Skydd av barn och unga 
Enligt ANDT-strategin 2016-2020 är insatser för att skydda barn och unga mot 
eget och andras skadliga bruk grunden för det hälsofrämjande och förebyggande 
ANDT-arbetet (2). Att lyfta fram barn- och ungdomsperspektivet i ANDT-arbetet 
ligger i linje med den svenska traditionen att ha en samlad syn på barn och 
ungdomars hälsa. I ANDT-strategin framgår även att det är viktigt att beakta 
betydelsen av barns kön, ålder, socioekonomi och boendeort, samt föräldraskapets, 
barnhälsovårdens, förskolans, skolans och fritids- och kulturverksamheternas roll 
(2). I barnkonventionen, som blev svensk lag 1 januari 2020, anges att alla barn är 
lika mycket värda, ska skyddas mot alla former av fysiskt eller psykiskt våld, skada 
eller övergrepp, vanvård eller försumlig behandling, misshandel eller utnyttjande, 
och har rätt till bästa möjliga hälsa, tillgång till hälso- och sjukvård samt till 
rehabilitering (6). 

Ett kunskapsbaserat arbete på ANDT-området som beaktar perspektivet skydd av 
barn och unga motsvarar den nationella folkhälsopolitikens första målområde om 
det tidiga livets villkor (5). I myndighetens uppdrag att stödja genomförandet av 
regeringens ANDT-strategi framgår uttryckligen att arbetet, dvs. också 
kunskapsunderlagen, ska ha som utgångspunkt att skydda barn och unga mot eget 
och andras skadliga bruk av ANDT (1). 
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Syfte 
Syftet med denna rapport är att synliggöra den kunskap som 
Folkhälsomyndighetens producerat under 2016-2020 för att verka för ett effektivt 
och kunskapsbaserat förebyggande arbete enligt regeringsuppdraget att stödja 
genomförandet av ANDT-strategin 2016–2020. Bara kunskapsunderlag som direkt 
berör ANDT och som har initierats under strategiperioden ingår medan 
Kunskapsunderlag rörande tillsyn av på juridisk grund inte presenteras i rapporten. 

Frågeställningar 
1. Vad har myndigheten gjort under strategiperioden för att verka för ett effektivt 

och kunskapsbaserat arbete på ANDT-området? 

2. Vilka substanser och frågeställningar har studerats, vilken metodik har använts, 
och hur kopplar kunskapsunderlagen till ANDT-strategins mål? 

3. Vilka resultat har uppnåtts i förhållande till ANDT-områdets frågeställningar 
med betoning på jämlikhet och jämställdhet i hälsa? 

4. Vilka resultat har uppnåtts i förhållande till ANDT-områdets frågeställningar 
med betoning skydd av barn och unga mot eget och andras skadliga bruk? 

5. Hur kan ANDT-utvecklingsprojekten sägas ha bidragit till ett effektivt och 
kunskapsbaserat arbete under strategiperioden? 

6. Vilken kunskap behövs för fortsatt effektivt och kunskapsbaserat arbete inom 
ANDT-området? 
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Metod 
Material 
I denna rapport presenteras underlag för ett kunskapsbaserat arbete som initierats 
med anledning av Folkhälsomyndighetens uppdrag att stödja genomförandet av 
ANDT-strategin 2016-2020. Det innebär att myndigheten under perioden har tagit 
fram och spridit också annat kunskapsstöd inom ANDT-området, som inte 
inkluderas här. I rapporten inkluderas kunskapsunderlag som har publicerats på 
myndighetens webbplats eller spridits i andra sammanhang. I vissa fall inkluderas 
även godkända kunskapsunderlag som ännu inte presenterats externt, samt 
pågående kunskapsunderlag. 

Avgränsningar  
Arbetet med myndighetens fördelning av statsbidrag till ANDT-utvecklingsprojekt 
(7) rapporteras enligt särskilt regeringsuppdrag. Men för att ge en mer nyanserad 
och heltäckande bild av arbetet för ett kunskapsbaserat ANDT-arbete beaktas även 
dessa i analysen. När det gäller myndighetens arbete med tillsyn och 
tillsynsvägledning inom ANDT-området inkluderas enbart kunskapsunderlag som 
tagits fram på vetenskaplig grund. Underlag som berör ANDT-området men 
genomförts inom ramen för andra regeringsuppdrag, liksom myndighetens 
återkommande uppföljning inom området ANDT och folkhälsa, presenteras enbart 
övergripande. 

Analys 
Identifiering 
Kunskapsunderlagen identifierades utifrån myndighetens rapporteringar om 
verksamhet inom ANDT-området under strategiperioden och genom myndighetens 
diarium när det gäller pågående underlag.   

Sammanfattningar  
Kunskapsunderlagen sammanfattades utifrån extraherad information under 
rubrikerna: Bakgrund, Syfte, Metod, Resultat och Slutsatser.  

Kategorisering 
Kunskapsunderlagen kategoriserades och tabellerades utifrån följande information:  

• Grundläggande 

- Titel 

- Produktionsår 

- Utförare  

• Huvudsaklig frågeställning: 
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- Utveckling (uppföljning över tid och mellan grupper) 

- Samband (orsaker och konsekvenser) 

- Insatser (utvärdering av process eller effekter) 

• Huvudsaklig metodik 

- Kvantitativ ansats 

- Kvalitativ ansats 

- Mixad ansats 

• Huvudsaklig datainsamling 

- Empiriska studier (enkät, intervju eller register) 

- Litteraturöversikt (systematisk eller kartläggande) 

• Substans 

- Alkohol (A) 

- Narkotika (N) 

- Dopning (D) 

- Tobak (T) 

• Relation till mål i ANDT-strategin 

- Tillgänglighet (mål 1) 

- Barn och unga (mål 2) 

- Bruk och skadligt bruk (mål 3) 

- Vård och stöd (mål 4) 

- Skador och dödlighet (mål 5) 

• Perspektivet jämlikhet i hälsa 

- Socioekonomi, kön eller diskriminering 

- Mellan grupper (inter-analys) eller inom en grupp (intra-analys) 

• Perspektivet skydd av barn och unga 

- Barn (riktmärke 0-15 år) 

- Unga (riktmärke 16-24 år) 

Analys av resultat 
Kunskapsunderlagen analyserades utifrån rapportens sex frågeställningar baserat 
på sammanfattningarna och kategoriseringen. Genomförande och slutsatser 
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kontrollerades med avseende på interbedömarreliabilitet med hjälp av metod- och 
ämnesexperter vid myndigheten. 
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Resultat 
Inledningsvis presenteras sammanställningen av kunskapsunderlag som 
Folkhälsomyndigheten hittills genomfört under den innevarande strategiperioden, 
uppdelat på tre områden: empiriska studier och litteraturöversikter, samt ANDT-
utvecklingsprojekt som initierats av andra, och genomförts med stöd av 
myndigheten. Myndighetens produktion på varje område beskrivs övergripande 
utifrån utförare, frågeställning, metodik, substans, relation till ANDT-strategins 
mål, relation till perspektiven skydda av barn och unga samt jämlikhet i hälsa, och 
övergripande resultat i korthet. Mer omfattande sammanfattningar av varje enskilt 
underlag presenteras i tabell 1. 

Empiriska studier 
Folkhälsomyndigheten har under strategiperioden hittills genomfört 28 empiriska 
studier, varav mer än hälften genomförts i samarbete med andra aktörer, framförallt 
svenska lärosäten, men även ideella organisationer på ANDT-området (tabell 1). 

Vad gäller de studerade substanserna utgick sju empiriska studier ifrån ett 
övergripande ANDT-perspektiv, och fem berörde samtidigt alkohol, narkotika och 
tobak. Sex empiriska studier fokuserade enbart på tobak, tre enbart på narkotika 
och två enbart på alkohol. Tre studier studerade både alkohol och narkotika, en 
alkohol och tobak, och en narkotika och tobak. Inriktningen var i tolv studier på 
utveckling av aspekter av ANDT-relaterade frågor över tid, till exempel inom och 
mellan grupper, nio studier undersökte samband, orsaker och konsekvenser 
relaterade till ANDT, och sju studier undersökte insatser på ANDT-området, som 
effekter av förebyggande interventioner och implementeringsprocesser.  

Metodiken i studierna var genomgående kvantitativ, till exempel registerstudier, 
enkätstudier och randomiserade kontrollerade prövningar. Men i några fall 
kombinerades kvantitativa metoder med kvalitativa metoder, som intervjustudier 
och fallstudier, och så kallad mixad metod användes.  

Underlagen relaterade i hög grad till ANDT-strategins mål 1, 2, 3 och 5, ofta 
samtidigt. Mål 4 berördes framförallt i de studier som utgick ifrån jämlikhet i hälsa. 
Mål 6 har inte berörts. 

Jämlikhet i hälsa berördes i 21 av de empiriska studierna, i elva av dessa var det 
analysens utgångspunkt, i andra genomfördes analyser av frågeställningar och 
grupper på ett sätt som beaktar aspekter av jämlikhet i hälsa inom ramen för en 
vidare undersökning eller frågeställning.  

Perspektivet skydd av barn och unga ingick i 22 empiriska studier, nio av dessa 
hade skydd av barn och unga som analysens enda utgångspunkt, i övriga fanns det 
med som en del av en vidare frågeställning.  
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Lokalt förebyggande arbete 
Myndighetens arbete med kunskapsunderlag baserat på empiriska studier har under 
strategiperioden i hög grad fokuserat på lokalt ANDT-förebyggande arbete (figur 
1).  

ANDT-förebyggande aktiviteter i kommunerna under den tidigare strategiperioden 
2011-2016 kartlades, vilket visade att andelen kommuner som arbetade med 
tobaks- respektive dopningsförebyggande åtgärder, samt samverkansinsatser för 
tidig upptäckt av narkotikabruk, ökade under perioden, liksom andelen kommuner 
som genomförde tillsynsbesök och kontrollköp, utan att något mönster i 
utvecklingen av ANDT-förebyggande aktiviteter kunde hittas.  

Även de kommunala förutsättningar för ANDT-förebyggande arbete analyserades, 
vilket visade att bara drygt hälften av alla kommuner 2011-2016 hade följt upp hela 
eller delar av det ANDT-förebyggande arbetet, men att majoriteten av 
kommunerna använde en tillsynsplan i sitt arbete med alkohol- och tobakstillsyn. 
Skillnader mellan kommuner i det lokala förebyggande ANDT-arbetet 
analyserades också, vilket visade att stora kommuner, kommuner med hög 
mediannettoinkomst, eller stor andel med längre utbildning, oftare har bättre 
förutsättningar för det ANDT-förebyggande arbetet, men att detta var mindre 
tydligt för kommunernas arbete med tillsyn.  

Ett metodologiskt bidrag till lokalt förebyggande arbete gjordes genom att ett 
preventionsindex för hur det tobaks- respektive narkotikaförebyggande arbetet i 
landets kommuner skulle kunna beskrivas med ett sammansatt mått togs fram. 
Även länsstyrelsernas stöd till det lokala ANDT-förebyggande arbetet under 2011-
2016 analyserades, och visade att länsstyrelserna hade en uppbyggd struktur för 
stöd till kommunerna i genomförandet av den nationella ANDT-politiken, 
inklusive tillsynsarbetet.  

Fyra tidigare genomförda satsningar för att utveckla ANDT-förebyggande arbete 
analyserades, vilket visade att en samordningstjänst med ett tydligt uppdrag och 
mandat att driva arbetet var en förutsättning för aktivt ANDT-arbete, men att 
mindre kommuner haft svårare att bibehålla komponenter. Det lokala, 
tobakspreventiva arbetet och stödet för rökfritt Sverige 2025 på kommunal nivå 
kartlades 2016, vilket visade att en fortsatt utveckling av arbetet var viktigt för att 
målet om ett rökfritt Sverige 2025 ska kunna nås. Arbetet följdes sedan upp 2017, 
då antalet kommuner som ställt sig bakom rökfritt Sverige 2025 och vidtagit 
särskilda åtgärder för att uppnå målet visade sig ha ökat, så även Länsstyrelsernas 
arbete med att stödja kommunerna. Det lokala tobaksförebyggande arbetet i övrigt 
uppvisade dock mindre förändring.  

För närvarande utvärderar myndigheten empiriskt på ett nationellt plan den 
lagreglerade tillsynsmetoden kontrollköp på ålderskontroll vid köp av alkohol och 
tobak och utforskar upplevda hinder och möjligheter i skolans arbete med att införa 
eller upprätthålla rökfria miljöer.  
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Jämlikhet i hälsa 
Perspektivet jämlikhet i hälsa förekommer i många av myndighetens empiriska 
studier, både som en del av analysen, eller som analysens utgångspunkt (figur 1). 
En studie visade att utvecklingen för socioekonomisk ojämlikhet i hälsa kopplad 
till ANT 1994-2011 ökade, och både dagligrökning och ANT-relaterad sjuklighet 
och dödlighet blev mer koncentrerad till individer med låg socioekonomisk 
position bland både kvinnor och män, varför utvecklingen ansågs viktig att följa. 
Förekomsten av ANT-beroende och utsatthet för närståendes ANT-bruk 
analyserades i en studie i början av den nuvarande strategiperioden, och fann 
betydande utbildnings och inkomstskillnader när det gällde ANT-problem i 
Sverige. Myndigheten har analyserat hur ANDT-förebyggande kan bidra till att 
minska ANDT-relaterad ojämlikhet i hälsa, och fann att kommuner med en mer 
utsatt sociodemografisk situation inte bara har mer omfattande ANT-relaterade 
skador utan även generellt har en mindre andel av ANDT-förebyggande 
komponenter, vilket gör att nationella och regionala aktörer kan bidra till att 
minska ojämlikhet i befolkningens hälsa genom att stödja dem.  

Myndigheten har även kartlagt förekomst av alkohol- eller narkotikaberoende 
utifrån nationella register vid Socialstyrelsen, Försäkringskassan och Brå, och 
undersökt om det finns demografiska skillnader i registren, och fann då att bilden 
av förekomsten av alkohol- och narkotikaberoende i befolkningen blir mer 
heltäckande och nyanserad om man använder flera register samtidigt. Förekomsten 
av substansrelaterade förgiftningsolyckor bland vuxna över 50 år har undersökts, 
samt hur förgiftningsolyckor skiljer mellan sociodemografiska grupper inom 
gruppen.  Risken för olyckor befanns vara högre i samband med psykisk ohälsa och 
förekomsten av olyckor var högre i gruppen äldre, vilket yrkesgrupper som möter 
äldre bör uppmärksammas på.  

För närvarande görs en empirisk studie om betydelsen av alkohol och narkotika för 
genusrelaterat våld, för att komplettera en genomförd litteraturöversikt på området. 
Dessutom undersöker myndigheten för närvarande utveckling och orsaker bakom 
socioekonomisk ojämlikhet kopplat till alkohol, narkotika, tobak och psykisk 
ohälsa, gör fördjupade analyser av barn och ungas bruk ur ett jämlikhetsperspektiv, 
och studerar komplexa ojämlikheter i hälsa i samarbete med externa aktörer. 

Skydd av barn och unga 
Perspektivet barn- och unga förekommer i flera av myndighetens initierade 
empiriska studier, både som en del av analysen, eller som analysens utgångspunkt, 
i studier som följer upp utsatta grupper av barn och unga, eller där insatser i 
skolmiljö tagits fram eller utvärderats (figur 1). En första vetenskaplig prövning av 
den amerikanska skolbaserade förebyggande metoden PAX Good Behavior Game, 
anpassad för svensk kultur, har genomförts, i form av en pilotstudie. 

Situationen för barn till våldsutsatta kvinnor med missbruksproblem har 
undersökts, vilket visade på en stor risk att barnen utvecklar egna relaterade 
problem, då de växer/har växt upp i en miljö med bristande struktur, varför att ge 
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tidiga insatser till barn i familjer med missbruksproblem och våld, även psykisk 
ohälsa och/eller kriminalitet, kan vara av stor vikt.  

En pågående studie undersöker utvecklingen av socioekonomisk ojämlikhet 
kopplat till alkohol, narkotika, tobak tillsammans med psykisk ohälsa. I detta ingår 
att utforska eventuella orsaker med betoning på barn och unga i form av 
skolresultat och skolreformer. Resultaten kommer att presenteras under 2020.   

För närvarande utvärderar myndigheten det skolbaserade programmet Tobaksfri 
duo som syftar till att förebygga ungas tobaksdebut. 

Substansspecifika studier 
Myndigheten undersöker i empiriska studier vanligtvis flera substanser samtidigt, 
men genomför även substansspecifika empiriska studier (figur 1). Med 
utgångspunkt i myndighetens rapportering till Europeiska narkotikabyrån 
(EMCDDA), som genomförs enligt myndighetens instruktion, sammanfattades den 
svenska narkotikasituationen under 2016. I rapporten framgick att kommunerna 
använde ett brett urval av förebyggande insatser, att användning av cannabis under 
de senaste 12 månaderna hade ökat i flera åldersgrupper, att antalet narkotikabeslag 
och brott fortsatt hade ökat, att fler regioner erbjöd sprututbyte. Det framgick även 
att majoriteten av dem som fick narkotikarelaterad vård använde mer än en form av 
narkotika, ofta opioider, vilket var den vanligaste dödsorsaken, antalet 
narkotikarelaterade dödsfall hade under 2016 minskat för första gången på 10 år, 
en utveckling som sedan vänt.   

Myndigheten har följt upp relationen mellan suicid i befolkningen och 
totalkonsumtionen av alkohol mätt med Systembolagets försäljning, och fann inget 
samband under perioden1995–2015. För 2006–2012 fanns däremot ett samband, en 
ökning av förebyggande insatser var relaterad till en minskning av suicidförsöken. 
Studier om dopning förekommer i lägre grad än andra substanser.  

Myndigheten har genomfört ett arbete, som är det första av sitt slag i Sverige, 
genom att analysera de hälsoekonomiska konsekvenserna relaterade till användning 
av anabola steroider i Sverige. Den årliga kostnaden för studiepopulationen 18-
åringar, följda upp till 41 års ålder, skattades till 320 miljoner kronor. 
Förebyggande insatser som minskar sannolikheten att påbörja bruk med 10 % 
visade sig vara kostnadseffektiva i samtliga analyser. Dock krävs tillförlitlig 
statistik kring brukare krävs för att kunna skatta mer precisa kostnader för olika 
typer av användare utifrån vilka preparat som används, frekvens av bruk, 
blandmissbruk och andra faktorer.  

En studie har undersökt olika aspekter av narkotikaanvändningens och dess 
negativa konsekvenser i Sverige, bland annat hur användningen ser ut bland olika 
sociodemografiska grupper i befolkningen och i förhållande till självrapporterad 
psykisk hälsar. Resultaten kommer att presenteras under 2020. 

 

 



20 

Tabell 1. Empiriska studier. 

Underlag År Frågeställning Metodik Substans Mål Jämlikhet 
i hälsa 

Skydd 
av barn 
och 
unga 

ANDT-förebyggande 
aktiviteter i kommunerna 
2011–2016 
https://www.folkhalso
myndigheten.se/publice
rat-
material/publikationsar
kiv/a/andt-
forebyggande-
aktiviteter-i-
kommunerna-
20112016/ 

2017 Insatser Kvantitativ Alkohol, 
Narkotika, 
Tobak, 
Dopning 

1, 
2, 3 

Nej Barn, 
unga 

Barn till våldsutsatta 
kvinnor med 
missbruksproblem 
https://www.folkhalso
myndigheten.se/conten
tassets/c0adb3f985e24f
3d9d59742b3dc7faca/r
apport-barn-till-
valdsutsatta-
kvinnor.pdf 

2017 Utveckling Mixad Alkohol, 
Narkotika 

5 Kön Barn 

Kommunala 
förutsättningar för det 
ANDT-förebyggande 
arbetet 2011-2016 
https://www.folkhalso
myndigheten.se/publice
rat-
material/publikationsar
kiv/k/kommunala-
forutsattningar-for-det-
andt-forebyggande-
arbetet-20112016/ 

2017 Samband Kvantitativ Alkohol, 
Narkotika, 
Tobak, 
Dopning 

1, 
2, 3 

Nej Barn, 
unga 

Länsstyrelserna stödjer 
genomförandet av den 
nationella ANDT-politiken 
https://www.folkhalso
myndigheten.se/publice
rat-
material/publikationsar
kiv/l/lansstyrelserna-
stodjer-genomforandet-
av-den-nationella-andt-
politiken/ 

2017 Utveckling Kvantitativ Alkohol, 
Narkotika, 
Tobak, 
Dopning 

1, 
2, 3 

Nej Barn, 
unga 

Skillnader mellan 
kommuner utifrån 
befolkningens storlek, 
utbildning och inkomst 
https://www.folkhalso
myndigheten.se/publice
rat-
material/publikationsar
kiv/s/skillnader-mellan-

2017 Samband Kvantitativ Alkohol, 
Narkotika, 
Tobak, 
Dopning 

1, 
2, 3 

Befolknings
storlek, 
utbildnings
nivå, 
inkomstniv
å 

Barn, 
unga  

https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/a/andt-forebyggande-aktiviteter-i-kommunerna-20112016/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/a/andt-forebyggande-aktiviteter-i-kommunerna-20112016/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/a/andt-forebyggande-aktiviteter-i-kommunerna-20112016/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/a/andt-forebyggande-aktiviteter-i-kommunerna-20112016/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/a/andt-forebyggande-aktiviteter-i-kommunerna-20112016/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/a/andt-forebyggande-aktiviteter-i-kommunerna-20112016/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/a/andt-forebyggande-aktiviteter-i-kommunerna-20112016/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/a/andt-forebyggande-aktiviteter-i-kommunerna-20112016/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/a/andt-forebyggande-aktiviteter-i-kommunerna-20112016/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/c0adb3f985e24f3d9d59742b3dc7faca/rapport-barn-till-valdsutsatta-kvinnor.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/c0adb3f985e24f3d9d59742b3dc7faca/rapport-barn-till-valdsutsatta-kvinnor.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/c0adb3f985e24f3d9d59742b3dc7faca/rapport-barn-till-valdsutsatta-kvinnor.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/c0adb3f985e24f3d9d59742b3dc7faca/rapport-barn-till-valdsutsatta-kvinnor.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/c0adb3f985e24f3d9d59742b3dc7faca/rapport-barn-till-valdsutsatta-kvinnor.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/c0adb3f985e24f3d9d59742b3dc7faca/rapport-barn-till-valdsutsatta-kvinnor.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/c0adb3f985e24f3d9d59742b3dc7faca/rapport-barn-till-valdsutsatta-kvinnor.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/k/kommunala-forutsattningar-for-det-andt-forebyggande-arbetet-20112016/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/k/kommunala-forutsattningar-for-det-andt-forebyggande-arbetet-20112016/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/k/kommunala-forutsattningar-for-det-andt-forebyggande-arbetet-20112016/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/k/kommunala-forutsattningar-for-det-andt-forebyggande-arbetet-20112016/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/k/kommunala-forutsattningar-for-det-andt-forebyggande-arbetet-20112016/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/k/kommunala-forutsattningar-for-det-andt-forebyggande-arbetet-20112016/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/k/kommunala-forutsattningar-for-det-andt-forebyggande-arbetet-20112016/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/k/kommunala-forutsattningar-for-det-andt-forebyggande-arbetet-20112016/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/l/lansstyrelserna-stodjer-genomforandet-av-den-nationella-andt-politiken/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/l/lansstyrelserna-stodjer-genomforandet-av-den-nationella-andt-politiken/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/l/lansstyrelserna-stodjer-genomforandet-av-den-nationella-andt-politiken/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/l/lansstyrelserna-stodjer-genomforandet-av-den-nationella-andt-politiken/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/l/lansstyrelserna-stodjer-genomforandet-av-den-nationella-andt-politiken/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/l/lansstyrelserna-stodjer-genomforandet-av-den-nationella-andt-politiken/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/l/lansstyrelserna-stodjer-genomforandet-av-den-nationella-andt-politiken/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/l/lansstyrelserna-stodjer-genomforandet-av-den-nationella-andt-politiken/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/skillnader-mellan-kommuner-utifran-befolkningens-storlek-utbildning-och-inkomst/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/skillnader-mellan-kommuner-utifran-befolkningens-storlek-utbildning-och-inkomst/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/skillnader-mellan-kommuner-utifran-befolkningens-storlek-utbildning-och-inkomst/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/skillnader-mellan-kommuner-utifran-befolkningens-storlek-utbildning-och-inkomst/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/skillnader-mellan-kommuner-utifran-befolkningens-storlek-utbildning-och-inkomst/
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Underlag År Frågeställning Metodik Substans Mål Jämlikhet 
i hälsa 

Skydd 
av barn 
och 
unga 

kommuner-utifran-
befolkningens-storlek-
utbildning-och-inkomst/ 

Uppdrag avseende 
kulturanpassning och 
pilotstudie av Good 
Behavior Game 
https://www.folkhalso
myndigheten.se/conten
tassets/4a09fefa82874d
3199e244c1dee5e846/
pax-good-bahavior-
game-pilotstudie.pdf  

2017 Insatser Mixad Tobak 2, 3 Kön Barn 

Utvärdering av 
programmet Tobaksfri duo 
https://www.folkhalso
myndigheten.se/livsvillk
or-
levnadsvanor/alkohol-
narkotika-dopning-
tobak-och-spel-
andts/sarskilda-
uppdrag-andts/medel-
till-sarskilda-
utvecklingsprojekt-
inom-andt/pagaende-
och-avslutade-
uppdrag/utvardering-
av-tobaksfri-duo/ 

2017 Insatser Kvantitativ Tobak 2 Nej Barn, 
unga 

Alkohol och suicid 
https://www.folkhalso
myndigheten.se/publice
rat-
material/publikationsar
kiv/a/alkohol-och-
suicid/ 

2018 Samband, Insatser Kvantitativ Alkohol 3, 5 Kön, Ålder Nej 

Det kommunala arbetet 
för ett rökfritt Sverige 
2025 
https://www.folkhalso
myndigheten.se/publice
rat-
material/publikationsar
kiv/d/det-kommunala-
arbetet-for-ett-rokfritt-
sverige-2025/ 

2018 Utveckling Kvantitativ Tobak 2, 3 Utbildning Barn, 
unga 

Preventionsindex för att 
mäta det tobaks- och 
narkotikaförebyggande 
arbetet i svenska 
kommuner 
https://www.folkhalso
myndigheten.se/publice
rat-
material/publikationsar

2018 Utveckling Kvantitativ Narkotika, 
Tobak 

2 Kommunty
p 

Nej 

https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/skillnader-mellan-kommuner-utifran-befolkningens-storlek-utbildning-och-inkomst/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/skillnader-mellan-kommuner-utifran-befolkningens-storlek-utbildning-och-inkomst/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/skillnader-mellan-kommuner-utifran-befolkningens-storlek-utbildning-och-inkomst/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/4a09fefa82874d3199e244c1dee5e846/pax-good-bahavior-game-pilotstudie.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/4a09fefa82874d3199e244c1dee5e846/pax-good-bahavior-game-pilotstudie.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/4a09fefa82874d3199e244c1dee5e846/pax-good-bahavior-game-pilotstudie.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/4a09fefa82874d3199e244c1dee5e846/pax-good-bahavior-game-pilotstudie.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/4a09fefa82874d3199e244c1dee5e846/pax-good-bahavior-game-pilotstudie.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/4a09fefa82874d3199e244c1dee5e846/pax-good-bahavior-game-pilotstudie.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-uppdrag/utvardering-av-tobaksfri-duo/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-uppdrag/utvardering-av-tobaksfri-duo/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-uppdrag/utvardering-av-tobaksfri-duo/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-uppdrag/utvardering-av-tobaksfri-duo/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-uppdrag/utvardering-av-tobaksfri-duo/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-uppdrag/utvardering-av-tobaksfri-duo/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-uppdrag/utvardering-av-tobaksfri-duo/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-uppdrag/utvardering-av-tobaksfri-duo/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-uppdrag/utvardering-av-tobaksfri-duo/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-uppdrag/utvardering-av-tobaksfri-duo/
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https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-uppdrag/utvardering-av-tobaksfri-duo/
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https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/d/det-kommunala-arbetet-for-ett-rokfritt-sverige-2025/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/p/preventionsindex-for-att-mata-det-tobaks--och-narkotikaforebyggande-arbetet-i-svenska-kommuner---ett-utvecklingsarbete/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/p/preventionsindex-for-att-mata-det-tobaks--och-narkotikaforebyggande-arbetet-i-svenska-kommuner---ett-utvecklingsarbete/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/p/preventionsindex-for-att-mata-det-tobaks--och-narkotikaforebyggande-arbetet-i-svenska-kommuner---ett-utvecklingsarbete/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/p/preventionsindex-for-att-mata-det-tobaks--och-narkotikaforebyggande-arbetet-i-svenska-kommuner---ett-utvecklingsarbete/
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Underlag År Frågeställning Metodik Substans Mål Jämlikhet 
i hälsa 

Skydd 
av barn 
och 
unga 

kiv/p/preventionsindex-
for-att-mata-det-
tobaks--och-
narkotikaforebyggande-
arbetet-i-svenska-
kommuner---ett-
utvecklingsarbete/ 

Regeringsuppdrag att 
kartlägga narkotikavanor 
bland ensamkommande 
barn och unga 
https://www.folkhalso
myndigheten.se/livsvillk
or-
levnadsvanor/alkohol-
narkotika-dopning-
tobak-och-spel-
andts/narkotika-och-
halsofarliga-
varor/utvecklingen-av-
bruket/ensamkommand
es-utsatthet-kan-leda-
till-okat-narkotikabruk/ 

2018 Utveckling Mixad Narkotika 3 Utrikes 
födda  

Barn 

Socioekonomiska 
skillnader i alkohol, 
narkotika och tobak – 
delvis olika mönster för 
beroende och utsatthet 
https://www.folkhalso
myndigheten.se/publice
rat-
material/publikationsar
kiv/s/socioekonomiska-
skillnader-i-alkohol-
narkotika-och-tobak--
delvis-olika-monster-
for-beroende-och-
utsatthet/ 

2018 Samband Kvantitativ Alkohol, 
Narkotika, 
Tobak 

3, 5 Kön, Ålder, 
Inkomst, 
Utbildning, 
Sysselsättn
ing, 
Födelselan
d 

Nej 

Uppföljning av det 
kommunala arbetet för ett 
rökfritt Sverige 2025 
https://www.folkhalso
myndigheten.se/publice
rat-
material/publikationsar
kiv/u/uppfoljning-av-
det-kommunala-
arbetet-for-ett-rokfritt-
sverige-2025/ 

2018 Insatser Kvantitativ Tobak 2, 3 Nej Barn, 
unga 
(och 
vuxna) 

Alkohol- och 
narkotikaberoende - 
Förekomst, överlappning 
och demografiska 
skillnader enligt register 
över öppen- och 
slutenvård, 
läkemedelsuttag, sjuk- 

2019 Utveckling Kvantitativ Alkohol, 
Narkotika 

3 Kön, 
födelseland
, 
utbildning, 
och 
civilstånd 

Unga 
(och 
vuxna) 

https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/p/preventionsindex-for-att-mata-det-tobaks--och-narkotikaforebyggande-arbetet-i-svenska-kommuner---ett-utvecklingsarbete/
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https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/p/preventionsindex-for-att-mata-det-tobaks--och-narkotikaforebyggande-arbetet-i-svenska-kommuner---ett-utvecklingsarbete/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/p/preventionsindex-for-att-mata-det-tobaks--och-narkotikaforebyggande-arbetet-i-svenska-kommuner---ett-utvecklingsarbete/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/narkotika-och-halsofarliga-varor/utvecklingen-av-bruket/ensamkommandes-utsatthet-kan-leda-till-okat-narkotikabruk/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/narkotika-och-halsofarliga-varor/utvecklingen-av-bruket/ensamkommandes-utsatthet-kan-leda-till-okat-narkotikabruk/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/narkotika-och-halsofarliga-varor/utvecklingen-av-bruket/ensamkommandes-utsatthet-kan-leda-till-okat-narkotikabruk/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/narkotika-och-halsofarliga-varor/utvecklingen-av-bruket/ensamkommandes-utsatthet-kan-leda-till-okat-narkotikabruk/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/narkotika-och-halsofarliga-varor/utvecklingen-av-bruket/ensamkommandes-utsatthet-kan-leda-till-okat-narkotikabruk/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/narkotika-och-halsofarliga-varor/utvecklingen-av-bruket/ensamkommandes-utsatthet-kan-leda-till-okat-narkotikabruk/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/narkotika-och-halsofarliga-varor/utvecklingen-av-bruket/ensamkommandes-utsatthet-kan-leda-till-okat-narkotikabruk/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/narkotika-och-halsofarliga-varor/utvecklingen-av-bruket/ensamkommandes-utsatthet-kan-leda-till-okat-narkotikabruk/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/narkotika-och-halsofarliga-varor/utvecklingen-av-bruket/ensamkommandes-utsatthet-kan-leda-till-okat-narkotikabruk/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/narkotika-och-halsofarliga-varor/utvecklingen-av-bruket/ensamkommandes-utsatthet-kan-leda-till-okat-narkotikabruk/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/narkotika-och-halsofarliga-varor/utvecklingen-av-bruket/ensamkommandes-utsatthet-kan-leda-till-okat-narkotikabruk/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/narkotika-och-halsofarliga-varor/utvecklingen-av-bruket/ensamkommandes-utsatthet-kan-leda-till-okat-narkotikabruk/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/socioekonomiska-skillnader-i-alkohol-narkotika-och-tobak--delvis-olika-monster-for-beroende-och-utsatthet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/socioekonomiska-skillnader-i-alkohol-narkotika-och-tobak--delvis-olika-monster-for-beroende-och-utsatthet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/socioekonomiska-skillnader-i-alkohol-narkotika-och-tobak--delvis-olika-monster-for-beroende-och-utsatthet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/socioekonomiska-skillnader-i-alkohol-narkotika-och-tobak--delvis-olika-monster-for-beroende-och-utsatthet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/socioekonomiska-skillnader-i-alkohol-narkotika-och-tobak--delvis-olika-monster-for-beroende-och-utsatthet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/socioekonomiska-skillnader-i-alkohol-narkotika-och-tobak--delvis-olika-monster-for-beroende-och-utsatthet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/socioekonomiska-skillnader-i-alkohol-narkotika-och-tobak--delvis-olika-monster-for-beroende-och-utsatthet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/socioekonomiska-skillnader-i-alkohol-narkotika-och-tobak--delvis-olika-monster-for-beroende-och-utsatthet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/socioekonomiska-skillnader-i-alkohol-narkotika-och-tobak--delvis-olika-monster-for-beroende-och-utsatthet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/socioekonomiska-skillnader-i-alkohol-narkotika-och-tobak--delvis-olika-monster-for-beroende-och-utsatthet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/u/uppfoljning-av-det-kommunala-arbetet-for-ett-rokfritt-sverige-2025/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/u/uppfoljning-av-det-kommunala-arbetet-for-ett-rokfritt-sverige-2025/
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https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/u/uppfoljning-av-det-kommunala-arbetet-for-ett-rokfritt-sverige-2025/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/u/uppfoljning-av-det-kommunala-arbetet-for-ett-rokfritt-sverige-2025/
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i hälsa 

Skydd 
av barn 
och 
unga 

eller aktivitetsersättning 
och lagförda brott 
https://www.folkhalso
myndigheten.se/publice
rat-
material/publikationsar
kiv/a/alkohol--och-
narkotikaberoende/ 

Den svenska 
narkotikasituationen 
https://www.folkhalso
myndigheten.se/publice
rat-
material/publikationsar
kiv/d/den-svenska-
narkotikasituationen-
en-oversikt/ 

2019 Utveckling Kvantitativ Narkotika 1, 
2, 
3, 
4, 5 

Kön, orttyp Barn 
(och 
vuxna) 

Skolbarns hälsovanor 
https://www.folkhalso
myndigheten.se/publice
rat-
material/publikationsar
kiv/s/skolbarns-
halsovanor-i-sverige-
201718---grundrapport/ 
 

2019 Utveckling Kvantitativ Alkohol, 
Narkotika, 
Tobak 

2, 
3, 5 

Kön, Ålder Barn 
och 
unga 

Socioekonomisk ojämlikhet 
i ohälsa kopplad till 
alkohol, narkotika och 
tobak - Utveckling under 
perioden 1994−2011 och 
betydelse av demografiska 
faktorer 
https://www.folkhalso
myndigheten.se/publice
rat-
material/publikationsar
kiv/s/socioekonomisk-
ojamlikhet-i-ohalsa-
kopplad-till-alkohol-
narkotika-och-
tobak/?pub=62447 
 

2019 Utveckling Kvantitativ Alkohol, 
Narkotika, 
Tobak 

3, 
4, 5 

Kön, född 
utomlands, 
föräldrar 
födda 
utomlands, 
civilstånd, 
utbildning, 
föräldrars 
utbildning, 
inkomst 
från 
arbete, 
ekonomiskt 
bistånd 
boende 
kommun 

Nej 

Uppföljning av fyra 
nationella satsningar för 
att utveckla lokalt ANDT-
förebyggande arbete 
https://www.folkhalso
myndigheten.se/livsvillk
or-
levnadsvanor/alkohol-
narkotika-dopning-
tobak-och-spel-
andts/sarskilda-
uppdrag-andts/medel-

2019 Insatser Mixad Alkohol, 
Narkotika, 
Dopning, 
Tobak 

2, 3 Förvärvsar
bete, 
utbildnings
nivå,  
förvärvsink
omst, 
kommunst
orlek, 
kommungr
upp, 
kommunin

Unga 

https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/a/alkohol--och-narkotikaberoende/
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Underlag År Frågeställning Metodik Substans Mål Jämlikhet 
i hälsa 

Skydd 
av barn 
och 
unga 

till-sarskilda-
utvecklingsprojekt-
inom-andt/pagaende-
och-avslutade-
uppdrag/kartlaggning-
uppfoljning-lokalt-andt-
forebyggande-arbete/ 
 

vånare 
<25 

Att förebygga tobaksbruk i 
skolan – En kartläggning 
av erfarenheter från 
svenska skolor 

2020 Insatser Mixad Tobak 2 Nej Barn 
och 
unga 

Betydelsen av alkohol och 
narkotika för 
genusrelaterat våld 
[pågående – ingen länk 
ännu] 

2020 Samband Kvantitativ Alkohol 5 Kön, 
sexuell 
läggning 

Nej 

De hälsoekonomiska 
konsekvenserna relaterade 
till användning av anabola 
steroider i Sverige 
[pågående – ingen länk 
ännu] 

2020 Samband Kvantitativ Dopning 3 Nej Nej 

Förekomsten av rökning 
på svenska skolgårdar – 
En sammanställning av 
nationella, regionala och 
kommunala kartläggningar 

2020 Utveckling Kvantitativ Tobak 2 Nej Barn 
och 
unga 

Jämlikhetsperspektiv på 
lokalt alkohol-, narkotika, 
dopnings- och 
tobaksförebyggande 
arbete 
[pågående – ingen länk 
ännu] 

2020 Utveckling Kvantitativ Alkohol, 
Narkotika, 
Dopning, 
Tobak 

2, 3 Utbildnings
nivå, 
inkomstniv
å, 
befolknings
storlek, 
arbetslöshe
t, 
valdeltagan
de, andel 
unga 

Barn, 
unga 
(och 
vuxna) 

Komplexa ojämlikheter 
ANDT 
[pågående – ingen länk 
ännu] 

2020 Samband Kvantitativ Alkohol, 
Narkotika, 
Tobak 

3 Komplex 
ojämlikhet 
(intersektio
nalitet) 
mellan 
kön, 
inkomst, 
utbildning, 
yrkespositi

Nej 
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Underlag År Frågeställning Metodik Substans Mål Jämlikhet 
i hälsa 

Skydd 
av barn 
och 
unga 

on, 
etnicitet, 
sexuell 
läggning 

Narkotikaanvändning och 
dess negativa 
konsekvenser i Sverige – 
Fördjupade analyser 
baserade på 
undersökningen Vanor och 
konsekvenser 
 [pågående – ingen länk 
ännu] 

2020 Utveckling Kvantitativ Narkotika 3, 5 Utbildning Unga 
och 
vuxna 

Utvecklingen i jämlikhet i 
förhållande till mål 2, 3 
och 5 Fördjupad analys av 
barn och ungas bruk ur ett 
jämlikhetsperspektiv 
[pågående – ingen länk 
ännu] 

2020 Utveckling Kvantitativ Alkohol, 
Narkotika, 
Dopning, 
Tobak 

2, 3 Kön, 
socioekono
misk 
situation  

Barn, 
unga 

Utveckling och 
skolfaktorer bakom 
socioekonomisk ojämlikhet 
kopplat till alkohol, 
narkotika, tobak och 
psykisk ohälsa  
[pågående – ingen länk 
ännu] 

2020 Samband Kvantitativ Alkohol, 
Narkotika, 
Tobak 

4, 5 Kön, 
inkomst, 
utbildning, 
utländsk 
bakgrund 

Barn, 
unga 

Utvärdering av 
tillsynsmetoden 
kontrollköp av folköl och 
tobak 
 [pågående – ingen länk 
ännu] 

2021 Insatser Kvantitativ Alkohol, 
Tobak 

1, 2  Nej Barn, 
unga 

Äldre vuxna och 
förgiftningsolyckor 
https://www.folkhalso
myndigheten.se/publice
rat-
material/publikationsar
kiv/ae/aldre-vuxna-och-
forgiftningsolyckor/ 
 

2020 Samband Kvantitativ Alkohol, 
Narkotika 

3, 5 Kön, 
civilstånd, 
utbildning, 
sysselsättni
ng, 
födelseland 

Nej  

Litteraturöversikter och kunskapssammanställningar 
Folkhälsomyndigheten har under strategiperioden hittills genomfört 10 
litteraturöversikter, tre av dessa genomfördes i samarbete med svenska lärosäten. 
Två kunskapssammanställningar har även genomförts, där myndigheten utgår ifrån 
aktuell kunskap från en mängd olika källor (områdesexpertis, forskning, statistik), 
varav en baserad på en kunskapssammanställning gjord av World Health 
Organization (WHO). Myndigheten har även valt ut, och sammanfattat, tre 
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internationella litteraturöversikter initierade och genomförda av andra aktörer, som 
kommunicerats i kortformatet ”Utblick folkhälsa”. Samtliga litteraturöversikter, 
kunskapssammanställningar och sammanfattade översikter genomförda av andra 
beskrivs i tabell 2. Av litteraturöversikterna var tre litteraturöversikter systematiska 
och 10 kartläggande. Samtliga litteraturöversikter analyserade vetenskapliga 
artiklar baserade på kvantitativ metod, utom en, som analyserade kvalitativ 
forskning. Kunskapssammanställningarna kan sägas ha använt mixad metodik, där 
både kvantitativ och kvalitativ data undersöktes.  

Sju av litteraturöversikterna undersökte samband, sex insatser. En 
kunskapssammanställning undersökte samband, den andra undersökte utvecklingen 
inom ett specifikt ANDT-område.  

Två litteraturöversikter utgick ifrån ett övergripande ANDT-perspektiv, en 
undersökte både alkohol och narkotika, fem fokuserade på alkohol, tre på tobak, en 
på narkotika, och en på dopning. Kunskapssammanställningarna fokuserade på 
narkotika, specifikt cannabis.  

Litteraturöversikter har framförallt berört mål 2, 3 och 5 inom ANDT-strategin, 
antingen samtidigt eller individuellt. Mål 1, 4 och 6 har inte berörts.  

Jämlikhet i hälsa berördes i åtta av litteraturöversikterna. I en litteraturöversikt var 
jämlikhet i hälsa analysens utgångspunkt, i övriga sju beaktades jämlikhet i hälsa 
som ett delperspektiv, genom att analyser av frågeställningar och grupper gjordes 
på ett sätt som beaktar aspekter av jämlikhet i hälsa. Jämlikhet i hälsa beaktades 
som ett delperspektiv i en av kunskapssammanställningarna om cannabis. 

Perspektivet skydd av barn och unga var utgångspunkten för 10 litteraturöversikter, 
ett delperspektiv i en litteraturöversikt, och ett delperspektiv i en 
kunskapssammanställning.  

Skydd av barn och unga 
Myndighetens arbete med litteraturöversikter och kunskapssammanställningar har 
också under strategiperioden i hög grad fokuserat på skydd av barn och unga, risk- 
och skyddsfaktorer för ANDT-bruk har varit ett stort fokus i detta. En 
litteraturöversikt av Marie B. H. Yap med flera om hur föräldraskapsfaktorer kan 
påverka konsumtion av alkohol och relaterade problem hos ungdomar har översatts 
och sammanfattats av myndigheten (i formatet Utblick folkhälsa), som visade att 
kvaliteten på relationen mellan föräldrar och barn, samt att föräldrar medverkar i 
sina barns aktiviteter, har koll på sina barn och ger stöd till sina barn, skyddar mot 
konsumtion av alkohol och relaterade problem. Den visade även att om föräldrar 
har en tillåtande attityd till att deras barn dricker alkohol, själva dricker alkohol i 
barns närvaro, eller tillgängliggör alkohol för barn, ökar risken. För närvarande 
undersöker myndigheten på ett brett plan påverkbara risk- och skyddsfaktorer för 
bruk av tobak, alkohol, dopning och narkotika, hos barn och unga vuxna i Norden. 
Pågående är även en kartläggning av vetenskapligt grundade utvärderingar av 
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svenska interventioner för alkoholprevention bland unga. Resultaten av de senare 
studierna förväntas vara presenterade under 2020. 

Myndigheten översatte och sammanfattade en litteraturöversikt av Ames H med 
flera (i formatet Utblick folkhälsa) som undersökt huruvida skolbaserade insatser 
kan förebygga rökdebut, och fann att de insatser som visade sig vara mest effektiva 
var de som syftade till att både utveckla ungas sociala kompetens att avstå från 
rökning och deras färdigheter att stå emot social påverkan, var vuxenledda, 
fokuserade enbart på tobak och hade uppföljningsträffar, medan skolbaserade 
insatser som omfattade enbart information eller ökad kunskap, och enbart riktade 
sig till flickor, inte var effektiva. Myndigheten har även utforskat upplevda hinder 
och möjligheter i skolans arbete med att införa och upprätthålla rökfria miljöer, och 
fann att personalens begränsade roll och brist på mandat kan vara ett hinder och att 
det sociala samspelet mellan personal och elever upplevdes ha en särskild 
betydelse för skolans arbete med att införa eller upprätthålla rökfria miljöer, varför 
ett gemensamt förhållningssätt i skolan som gäller för såväl skolpersonal, som 
elever och deras föräldrar, behövs. För närvarande undersöker myndigheten brett 
skolans betydelse som en social faktor för hälsan bland skolelever, och om 
betydelsen av förhållanden i skolan för elevers hälsa har förändrats över tid. 
Litteraturöversikten inkluderas som en del av uppdraget om ANDT-strategin då ett 
av hälsoutfallen handlar om alkoholkonsumtion. 

Substansspecifika litteraturöversikter 
Myndigheten sammanfattade relevanta resultat från en internationell 
kunskapssammanställning genomförd av WHO om hälsomässiga och sociala 
effekter av cannabis. Den visar att förstagångsbrukare kan få övergående 
ångestkänslor, panikattacker och hallucinationer, att vana brukare kan uppleva 
hallucinationer, att kognitiva funktioner blir nedsatta under ruset, att bruk kan leda 
till beroende, och kognitiva funktioner försämras vid långvarig användning. 
Översikten visar även på en koppling mellan bruk i låg ålder och ökad risk för 
psykotiska symtom eller schizofreni, andra psykiska sjukdomar och psykisk ohälsa. 
Vidare diskuteras att lång tids cannabisanvändning kan ge symptom som akut och 
kronisk bronkit, och kopplingar mellan regelbundet cannabisbruk från tidig ålder 
och lägre utbildningsnivå, problematisk skolfrånvaro, arbetslöshet, lägre inkomst, 
behov av ekonomiskt stöd samt bruk av andra droger. Myndigheten följde senare 
upp denna kunskapssammanställning med en analys av framförallt den svenska 
situationen rörande Cannabis och folkhälsa. Den visar bland annat att fler män än 
kvinnor använder cannabis, att användningen är högst bland unga och unga vuxna, 
att brukare i högre grad än andra har psykisk ohälsa och oftare använder andra 
substanser och att det finns systematiska skillnader mellan grupper i både 
användning och konsekvenser, att cannabisbruket i Sverige har ökat de senaste tio 
åren, men att förändringarna är små och användningen låg jämfört med andra 
europeiska länder.  

Myndigheten har även översatt och sammanfattat en internationell 
forskningsöversikt av Xuan och kollegor (i formatet Utblick folkhälsa) om 
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alkoholpolitiska åtgärder kan påverka självmordstalen. Resultaten tydde på att 
enskilda alkoholpolitiska åtgärder kan minska både självmordstalen och antalet 
självmord där alkohol är inblandat, samt att en mer restriktiv nationell 
alkoholpolitik ledde till minskade självmordstal medan andelen självmord ökade 
med en liberalisering av alkoholpolitiken, även om det behövs mer kunskap om hur 
alkoholpolitiska åtgärder påverkar alkoholrelaterade självmord och om samspelet 
mellan olika bestämningsfaktorer för självmord. 

ANDT-förebyggande arbete 
Myndigheten har kartlagt förebyggande insatser mot alkohol, narkotika, dopning 
och tobaksanvändning, och fann att det finns en omfattande mängd 
forskningslitteratur om utvärderingar av insatser för att förebygga bruk, riskbruk, 
missbruk och beroende av ANDT, som kan delas in i tolv insatstyper fördelat på 
två olika kategorier, individinriktade insatser (Fysisk aktivitet, Belöning, E-
baserade insatser, Specifika arenor, Rådgivning och motivation, Multimodala 
insatser, Utbildning) och samhällsinriktade insatser (Begränsad tillgänglighet, 
Minska användning av alkohol och narkotika i trafiken, Minskad efterfrågan, 
Multimodala insatser, Specifika samhälleliga arenor) men det är sällsynt med 
utvärderingar inom dopingsområdet och med utvärderingar som beaktar jämlikhet 
och jämlikhet i hälsa på ANDT-området.  

En litteraturöversikt rörde hälsoekonomiska utvärderingar av främjande och 
förebyggande insatser inom fysisk aktivitet, matvanor, ANDTS, psykisk hälsa och 
suicid genomförts. Resultaten för ANDT-området visar i regel på 
kostnadseffektivitet, framförallt insatser för att påverka användningen av alkohol 
och tobak, eftersom det i nuläget finns få hälsoekonomiska studier om narkotika 
och dopning. 

Jämlikhet i hälsa 
Myndigheten har även kartlagt vad aktuell forskning säger om sambandet mellan 
alkohol, narkotika och våld i nära relationer och fann då en tydlig kunskapslucka, 
samt motstridiga resultat. Det saknas studier från Sverige och övriga nordiska 
länder, få studier undersöker sambandet mellan om narkotiska preparat och våld i 
nära relationer, i nära relationer mellan personer av samma kön, eller i andra 
samlevnadsformer. En av slutsatserna är att alkohol är en riskfaktor men även då är 
det ett komplext samspel med en rad andra faktorer som måste till för att 
konsumtionen av alkohol ska leda till våldshandling. 
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Tabell 2. Litteraturöversikter, kunskapssammanställningar och sammanfattade 
litteraturöversikter genomförda av andra. 

Underlag År Frågeställning Metodik Substans Mål Jämlikhet 
i hälsa 

Skydd av 
barn och 
unga 

Alkoholpolitiska 
åtgärder kan 
minska 
självmord 
https://www.f
olkhalsomyndi
gheten.se/publ
icerat-
material/publik
ationsarkiv/a/a
lkoholpolitiska-
atgarder-kan-
minska-
sjalvmord/ 
Sammanfattning 
av Xuan Z et al. 
Alcohol policies 
and suicide: 
A review of the 
literature. 
Alcohol Clin Exp 
Res, 2016;40 
(10):2043-2055 

2017 Insatser Kvantitativ Alkohol 5 Nej Nej 

Föräldraskapsfak
torer kan 
påverka 
konsumtion 
av alkohol och 
relaterade 
problem hos 
ungdomar 
https://www.f
olkhalsomyndi
gheten.se/publ
icerat-
material/publik
ationsarkiv/f/f
oraldraskapsfa
ktorer-kan-
paverka-
konsumtion-
av-alkohol-
och-
relaterade-
problem-hos-
ungdomar/ 
Sammanfattning 
av Yap MB, 
Cheong TW, 
Zaravinos-
Tsakos F, 
Lubman DI, 
Jorm AF. 
Modifiable 

2017 Samband Kvantitativ Alkohol 2 Nej Barn, unga 

https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/a/alkoholpolitiska-atgarder-kan-minska-sjalvmord/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/a/alkoholpolitiska-atgarder-kan-minska-sjalvmord/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/a/alkoholpolitiska-atgarder-kan-minska-sjalvmord/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/a/alkoholpolitiska-atgarder-kan-minska-sjalvmord/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/a/alkoholpolitiska-atgarder-kan-minska-sjalvmord/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/a/alkoholpolitiska-atgarder-kan-minska-sjalvmord/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/a/alkoholpolitiska-atgarder-kan-minska-sjalvmord/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/a/alkoholpolitiska-atgarder-kan-minska-sjalvmord/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/a/alkoholpolitiska-atgarder-kan-minska-sjalvmord/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/a/alkoholpolitiska-atgarder-kan-minska-sjalvmord/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/foraldraskapsfaktorer-kan-paverka-konsumtion-av-alkohol-och-relaterade-problem-hos-ungdomar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/foraldraskapsfaktorer-kan-paverka-konsumtion-av-alkohol-och-relaterade-problem-hos-ungdomar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/foraldraskapsfaktorer-kan-paverka-konsumtion-av-alkohol-och-relaterade-problem-hos-ungdomar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/foraldraskapsfaktorer-kan-paverka-konsumtion-av-alkohol-och-relaterade-problem-hos-ungdomar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/foraldraskapsfaktorer-kan-paverka-konsumtion-av-alkohol-och-relaterade-problem-hos-ungdomar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/foraldraskapsfaktorer-kan-paverka-konsumtion-av-alkohol-och-relaterade-problem-hos-ungdomar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/foraldraskapsfaktorer-kan-paverka-konsumtion-av-alkohol-och-relaterade-problem-hos-ungdomar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/foraldraskapsfaktorer-kan-paverka-konsumtion-av-alkohol-och-relaterade-problem-hos-ungdomar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/foraldraskapsfaktorer-kan-paverka-konsumtion-av-alkohol-och-relaterade-problem-hos-ungdomar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/foraldraskapsfaktorer-kan-paverka-konsumtion-av-alkohol-och-relaterade-problem-hos-ungdomar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/foraldraskapsfaktorer-kan-paverka-konsumtion-av-alkohol-och-relaterade-problem-hos-ungdomar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/foraldraskapsfaktorer-kan-paverka-konsumtion-av-alkohol-och-relaterade-problem-hos-ungdomar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/foraldraskapsfaktorer-kan-paverka-konsumtion-av-alkohol-och-relaterade-problem-hos-ungdomar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/foraldraskapsfaktorer-kan-paverka-konsumtion-av-alkohol-och-relaterade-problem-hos-ungdomar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/foraldraskapsfaktorer-kan-paverka-konsumtion-av-alkohol-och-relaterade-problem-hos-ungdomar/
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Underlag År Frågeställning Metodik Substans Mål Jämlikhet 
i hälsa 

Skydd av 
barn och 
unga 

parenting 
factors 
associated 
with adolescent 
alcohol misuse: 
a systematic 
review and 
meta-analysis of 
longitudinal 
studies. 
Addiction. 2017. 
 

Hälsomässiga 
och sociala 
effekter av 
cannabisbruk 
 
https://www.f
olkhalsomyndi
gheten.se/publ
icerat-
material/publik
ationsarkiv/h/h
alsomassiga-
och-sociala-
effekter-av-
cannabisbruk/ 
Kunskapssamma
nställning, 
sammanfattar 
The health and 
social effects of 
nonmedical 
cannabis use 
(Who 2016) 

2017 Samband Kvantitativ
- 

Narkotika 5 Nej Nej 

Förebyggande 
insatser mot 
alkohol, 
narkotika, 
dopning och 
tobaksanvändnin
g 
https://www.f
olkhalsomyndi
gheten.se/publ
icerat-
material/publik
ationsarkiv/f/f
orebyggande-
insatser-
alkohol-
narkotika-
dopning-
tobaksanvand
ning/ 

2019 Insatser Kvantitativ Alkohol, 
Narkotika, 
Dopning, 
Tobak 

2, 3 Socioekono
mi, Etnicitet, 
Genus, 
HBTQ 

Barn, unga 

https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/h/halsomassiga-och-sociala-effekter-av-cannabisbruk/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/h/halsomassiga-och-sociala-effekter-av-cannabisbruk/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/h/halsomassiga-och-sociala-effekter-av-cannabisbruk/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/h/halsomassiga-och-sociala-effekter-av-cannabisbruk/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/h/halsomassiga-och-sociala-effekter-av-cannabisbruk/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/h/halsomassiga-och-sociala-effekter-av-cannabisbruk/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/h/halsomassiga-och-sociala-effekter-av-cannabisbruk/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/h/halsomassiga-och-sociala-effekter-av-cannabisbruk/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/h/halsomassiga-och-sociala-effekter-av-cannabisbruk/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/h/halsomassiga-och-sociala-effekter-av-cannabisbruk/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/forebyggande-insatser-alkohol-narkotika-dopning-tobaksanvandning/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/forebyggande-insatser-alkohol-narkotika-dopning-tobaksanvandning/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/forebyggande-insatser-alkohol-narkotika-dopning-tobaksanvandning/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/forebyggande-insatser-alkohol-narkotika-dopning-tobaksanvandning/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/forebyggande-insatser-alkohol-narkotika-dopning-tobaksanvandning/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/forebyggande-insatser-alkohol-narkotika-dopning-tobaksanvandning/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/forebyggande-insatser-alkohol-narkotika-dopning-tobaksanvandning/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/forebyggande-insatser-alkohol-narkotika-dopning-tobaksanvandning/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/forebyggande-insatser-alkohol-narkotika-dopning-tobaksanvandning/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/forebyggande-insatser-alkohol-narkotika-dopning-tobaksanvandning/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/forebyggande-insatser-alkohol-narkotika-dopning-tobaksanvandning/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/forebyggande-insatser-alkohol-narkotika-dopning-tobaksanvandning/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/f/forebyggande-insatser-alkohol-narkotika-dopning-tobaksanvandning/
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Underlag År Frågeställning Metodik Substans Mål Jämlikhet 
i hälsa 

Skydd av 
barn och 
unga 

Skolbaserade 
insatser kan 
förebygga 
rökdebut 
https://www.f
olkhalsomyndi
gheten.se/publ
icerat-
material/publik
ationsarkiv/s/s
kolbaserade-
insatser-kan-
forebygga-
rokdebut/ 
Systematisk 
litteraturöversikt
, sammanfattar 
Ames H, 
Langøien LJ, 
Berg RC. Hvor 
effektive er 
primaerforebygg
ende tiltak mot 
bruk av tobakk 
hos barn og 
unge? En 
oversikt over 
systematiske 
oversikter. Oslo: 
Norwegian 
Institute of 
Public Health; 
2019. Report-
2019. 
 

2019 Insatser Kvantitativ Tobak 2 Nej Barn, unga 

Betydelsen av 
alkohol och 
narkotika för 
genusrelaterat 
våld 
[pågående – 
ingen länk ännu] 

2020 Samband Kvantitativ Alkohol, 
Narkotika 

5 Kön, genus Barn (och 
vuxna) 

Cannabis och 
folkhälsa 
https://www.f
olkhalsomyndi
gheten.se/publ
icerat-
material/publik
ationsarkiv/k/k
unskapslaget-
om-cannabis-
och-folkhalsa-
i-korthet-/ 

2020 Utveckling Mixad Narkotika 2 Socioekono
mi, kön 

Barn, unga 
(och vuxna) 

https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/skolbaserade-insatser-kan-forebygga-rokdebut/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/skolbaserade-insatser-kan-forebygga-rokdebut/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/skolbaserade-insatser-kan-forebygga-rokdebut/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/skolbaserade-insatser-kan-forebygga-rokdebut/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/skolbaserade-insatser-kan-forebygga-rokdebut/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/skolbaserade-insatser-kan-forebygga-rokdebut/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/skolbaserade-insatser-kan-forebygga-rokdebut/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/skolbaserade-insatser-kan-forebygga-rokdebut/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/skolbaserade-insatser-kan-forebygga-rokdebut/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/skolbaserade-insatser-kan-forebygga-rokdebut/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/k/kunskapslaget-om-cannabis-och-folkhalsa-i-korthet-/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/k/kunskapslaget-om-cannabis-och-folkhalsa-i-korthet-/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/k/kunskapslaget-om-cannabis-och-folkhalsa-i-korthet-/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/k/kunskapslaget-om-cannabis-och-folkhalsa-i-korthet-/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/k/kunskapslaget-om-cannabis-och-folkhalsa-i-korthet-/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/k/kunskapslaget-om-cannabis-och-folkhalsa-i-korthet-/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/k/kunskapslaget-om-cannabis-och-folkhalsa-i-korthet-/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/k/kunskapslaget-om-cannabis-och-folkhalsa-i-korthet-/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/k/kunskapslaget-om-cannabis-och-folkhalsa-i-korthet-/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/k/kunskapslaget-om-cannabis-och-folkhalsa-i-korthet-/
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Underlag År Frågeställning Metodik Substans Mål Jämlikhet 
i hälsa 

Skydd av 
barn och 
unga 

Hälsoekonomisk
a utvärderingar 
av främjande 
och 
förebyggande 
insatser inom 
områdena fysisk 
aktivitet, 
matvanor, 
ANDTS, psykisk 
hälsa och suicid 
 [godkänd – 
ingen länk ännu] 

2020 Insatser Kvantitativ Alkohol, 
Narkotika, 
Dopning, 
Tobak 

2, 3, 
5 

Nej Nej 

Kartläggning 
avseende 
longitudinella 
studier om 
påverkbara risk- 
och 
skyddsfaktorer 
för alkohol hos 
barn och unga 
vuxna i Norden 
[pågående – 
ingen länk ännu] 

2020 Samband Kvantitativ Alkohol 2, 3, 
5 

Socioekono
mi 
Kön 

Barn, unga 

Kartläggning 
avseende 
longitudinella 
studier om 
påverkbara risk- 
och 
skyddsfaktorer 
för dopning hos 
barn och unga 
vuxna i Norden 
[pågående – 
ingen länk ännu] 

2020 Samband Kvantitativ Narkotika 2, 3, 
5 

Socioekono
mi 
Kön 

Barn, unga 

Kartläggning 
avseende 
longitudinella 
studier om 
påverkbara risk- 
och 
skyddsfaktorer 
för narkotika hos 
barn och unga 
vuxna i Norden 
[pågående – 
ingen länk ännu] 

2020 Samband Kvantitativ Dopning 2, 3, 
5 

Socioekono
mi 
Kön 

Barn, unga 

Kartläggning av 
risk- och 
skyddsfaktorer 
för tobaksbruk 
bland barn och 
unga i Norden 
[pågående – 
ingen länk ännu] 

2020 Samband Kvantitativ Tobak 2, 3, 
5 

Socioekono
mi 

Barn, unga 
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Underlag År Frågeställning Metodik Substans Mål Jämlikhet 
i hälsa 

Skydd av 
barn och 
unga 

Rökfria miljöer i 
skolan 
[pågående – 
ingen länk ännu] 

2020 Insatser Kvalitativ Tobak 2 Nej Barn, unga 

Skolan som en 
arena för jämlik 
hälsa 

2020 Samband Kvantitativ Alkohol 2, 3, 
5 

Socioekono
mi 

Barn, unga 

Vad kan 
utvärderingar av 
svenska 
interventioner 
lära oss om 
alkoholpreventio
n bland unga? 
En kartläggande 
översikt  
[pågående – 
ingen länk ännu] 

2020 Insatser Kvantitativ Alkohol 2 Nej Barn, unga 

ANDT-utvecklingsprojekt och förberedande projektår 
Myndigheten har fördelat projektbidrag till särskilda utvecklingsprojekt inom 
ANDT som ett led i regeringens samlade strategi för alkohol-, narkotika-, 
dopnings- och tobakspolitik, uppdraget redovisas i sin helhet separat till regeringen 
(Folkhälsomyndigheten 2016, 2017, 2018). Detta omfattar att stödja tillämpningen 
av redan kända och verkningsfulla metoder och arbetssätt som behöver spridas 
geografiskt eller till fler grupper, att utveckla nya metoder och arbetssätt, att 
generera ny kunskap samt att sprida erfarenheterna av framgångsrikt och väl 
dokumenterat arbete. Projektbidrag kunde sökas av kommuner, länsstyrelser, 
universitet, högskolor, FoU-enheter, landsting, regioner och ideella organisationer 
för längst tre år. Sedan år 2016 gick det även att söka för ett förberedande 
projektår. Projektuppföljning är en betydande del i uppdraget och alla projekt som 
beviljats medel redovisar sin verksamhet efter kalenderårets slut i form av en 
återrapportering. Denna innehåller dels en verksamhetsredovisning, dels en 
ekonomisk redovisning. Från år 2016, dvs. det inledande året med nuvarande 
ANDT-strategi, har myndigheten ställt krav på att projekten ska utvärderas 
vetenskapligt. 

Myndigheten har under strategiperioden fördelat projektbidrag till 22 ANDT-
utvecklingsprojekt, varav elva tre-åriga ANDT-utvecklingsprojekt (tabell 3), tre 
särskilt utlysta två-åriga projekt 2018 med målgruppen unga vuxna i migration 
(tabell 4), och åtta förberedande projektår (tabell 5). Av de elva tre-åriga ANDT-
utvecklingsprojekten berörde fyra både alkohol och narkotika, fyra projekt berörde 
endast alkohol, två projekt rörde tobak, och ett projekt fokuserade på narkotika. Av 
de tre särskilda utvecklingsprojekten med målgruppen unga vuxna i migration 
berörde två projekt alkohol, narkotika och tobak, och ett projekt alkohol, narkotika, 



34 

tobak och dopning. Av de åtta förberedande projektåren berörde ett projekt både 
alkohol, narkotika och tobak, fem projekt fokuserade enbart på narkotika, ett 
projekt fokuserade enbart på alkohol, och ett projekt fokuserade enbart på tobak. 
Av de elva tre-åriga utvecklingsprojekten följde ett projekt utvecklingen inom 
ANDT-området, de övriga tio projekten fokuserade på insatser. De tre särskilda 
utvecklingsprojekten med målgruppen unga vuxna i migration fokuserade alla på 
insatser på ANDT-området. Av de åtta förberedande projektåren berörde fem 
projekt insatser på ANDT-området, medan tre följde utvecklingen inom området.  

Av de elva tre-åriga ANDT-utvecklingsprojekten använde åtta projekt kvantitativ 
metodik, och tre projekt använde mixad metodik. De tre särskilda 
utvecklingsprojekten med målgruppen unga i vuxna i migration använde alla 
kvantitativ metodik. Av de åtta förberedande projektåren använde fem mixad 
metodik, två kvantitativ metodik, och ett kvalitativ metodik.  

De projektansvariga organisationerna för de tre-åriga ANDT-utvecklingsprojekten 
varierade mellan olika typer av konstellationer. Fem tre-åriga ANDT-
utvecklingsprojekt drevs av vårdgivare och svenska lärosäten i samarbete, tre drevs 
av lärosäten, ett av en enskild intresseorganisation på ANDT-området, ett av ett 
lärosäte, och ett projekt av en vårdgivare. Två av de tre förberedande projektåren 
drevs av kommuner, det tredje förberedande projektåret drevs av en 
intresseorganisation på ANDT-området. Av de åtta förberedande projektåren drevs 
tre av intresseorganisationer på ANDT-området, två drevs av kommuner, två av 
kommuner i samarbete med en intresseorganisation eller med lärosäten. Ett 
förberedande projektår drevs av en vårdgivare i samarbete med en 
intresseorganisation på ANDT-området.  

Utvecklingsprojekten har berört mål 2, 3 och 5 i olika kombinationer. Mål 1, 4, och 
6 har inte berörts. 

Jämlikhet i hälsa berördes som ett delperspektiv i fem av utvecklingsprojekten, 
genomgående som ett huvudperspektiv i de särskilda utvecklingsprojekten, och i 
två av de förberedande projektåren, när så skedde gjordes det framförallt i termer 
av kön, födelseland och utbildningsnivå. 

Perspektivet skydd av barn och unga beaktades i åtta av de elva tre-åriga ANDT-
utvecklingsprojekten, i samtliga av de tre särskilda utvecklingsprojekten, och i sex 
av de åtta förberedande projektåren. 

Skydd av barn och unga 
Myndighetens fördelning av projektbidrag under strategiperioden har till 
övervägande del fokuserat på skydd av barn och unga, inom olika områden.  

Insatser riktade mot barn, unga och deras familjer 

Flera utvecklingsprojekt har fokuserat på familjen som kontext. Ett 
utvecklingsprojekt utvecklade och anpassade föräldraskapsstöd för föräldrar vars 
barn och ungdomar riskerar att hamna i slutna miljöer med droger och kriminalitet. 
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Ett förberedande projektår syftade till att ta fram en modell för hur telefon- och 
webbaserade tjänster kan organiseras för personer med problem kopplat till 
cannabis och deras anhöriga, och tog därför fram en tjänst för anonym rådgivning 
via telefon och webb, samt en forskningsplan. För närvarande stödjer myndigheten 
ett utvecklingsprojekt som syftar till att i den svenska kontexten utforska en metod 
för att stödja barn som är anhöriga till personer med ett skadligt bruk av alkohol, 
genom att öka barnens resiliens. Ett annat pågående utvecklingsprojekt syftar till 
att hjälpa anhöriga föräldrar att på ett nytt sätt hantera situationen att ha en 
medförälder som dricker för mycket, för att fler anhöriga barn ska få stöd. Ett 
utvecklingsprojekt som också pågår utvärderar ett nytt kunskaps- och 
motivationsprogram i öppenvård för familjer där vuxna har problem med missbruk, 
som ska förbättra barn och vuxnas psykiska hälsa. Dessutom utvärderas i ett 
projekt om det väl etablerade anhörigprogrammet Community Reinforcement 
Approach and Family Training (CRAFT) kan öka andelen ungdomar som söker 
vård för sina beroendeproblem om vårdnadshavarna deltar. 

Insatser riktade mot ungas liv utanför familjen 

Insatser som utgår ifrån olika aspekter av ungas livsstil utanför familjen har varit 
föremål för flera utvecklingsprojekt. Samband mellan alkohol- och 
drogkonsumtion och sexuellt riskbeteende var fokus i två utvecklingsprojekt. Ett av 
projekten utvärderade interventioner som i USA framgångsrikt använts för att 
minska studenters sexuella risktagande i samband med alkoholkonsumtion, och 
fann att även i Sverige minskade normativa feedback-interventioner ungas 
riskkonsumtion av alkohol, och deras alkoholkonsumtion i samband med sex. Det 
andra projektet ville skapa ett samarbete med ungdomsmottagningar, med målet att 
utveckla ett systematiskt förebyggande arbete med alkohol, droger och sexuell 
hälsa i fokus, och tog därför fram en webbaserad vägledning om alkohol och 
droger för personal som arbetar vid ungdomsmottagningar. Ett förberedande 
projektår utredde förutsättningarna för drogförebyggande attitydpåverkan hos unga 
genom spel- och upplevelsebaserade metoder, och inledde samarbeten med 
forskare och testskolor, samt tog fram förslag på hur spel kan utformas. Ett annat 
förberedande projektår utredde arbetssätt för att arbeta långsiktigt med att påverka 
normer och värderingar mot narkotika på livemusikevent och lanserade en kampanj 
i detta syfte, i samverkan med andra samhällsaktörer. För närvarande studerar ett 
utvecklingsprojekt implementering och effekter av en ny metod för att minska 
illegal tobaksförsäljning till minderåriga.  

Unga vuxna i migration 

Tre särskilt utlysta två-åriga projekt beviljades medel utifrån det förutbestämda 
kriteriet att de utvecklade och provade nya arbetssätt för hälsofrämjande och 
förebyggande insatser som kunde stärka skyddsfaktorer, förebygga riskfaktorer, 
förebygga ANDT-bruk, samt stärka målgruppens psykosociala situation. Samtliga 
projekt följdes upp av en utsedd följeforskare. Ett projekt genomförde ett 
hälsofrämjande arbete kring områdena motion, sömn, kost och droger inom ramen 
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för SFI (svenska för invandrare) för att proaktivt bidra till ett sundare liv och en 
hälsofrämjande livsstil för SFI-eleverna. Ett projekt genomförde sina insatser vid 
en ungdomsarena som erbjuder verksamheter inom idrott, kultur och lärande, i 
syfte att erbjuda unga vuxna i migration en meningsfull fritid som kan stärka 
prosocial utveckling, fysisk- och psykisk hälsa, motståndskraft mot ANDT-bruk, 
samt öka nyckelpersoners kunskap om deras ANDT-bruk. Ett projekt 
vidareutvecklade en befintlig metod med hälsoguider med tvärkulturell kompetens, 
som arbetade på deltagarnas modersmål och mötte unga vuxna i migration i 
regelbundna hälsoträffar. 

Samordning av förebyggande ANDT-arbete 

Två förberedande projekt fokuserade på att på olika sätt samordna förebyggande 
ANDT-arbete. Ett förberedande projektår klargjorde sin kommuns problembild 
kring ANDT och upprättade relevanta samarbeten för förebyggande ANDT-bruk, 
och kunde konstatera att kommunen hade problem med ANDT, men ingen 
ansvarig för frågorna, och att det saknades en kommunövergripande plan. Ett 
förberedande projektår kartlade kommuners och skolors behov och förutsättningar 
för att införa en metod för att motverka rökning i skolan, och testade material, 
utbildning och handledningsstöd, för att hitta en modell för metodens spridning.  

Kartläggning 

Ett utvecklingsprojekt genomförde en longitudinell studie av Maria-
mottagningarnas ungdomar och fann att gruppen var heterogen, men i mycket stor 
omfattning hade skolproblem, att utsattheten för våld och övergrepp var hög, 
särskilt för flickor, att självrapporterad psykisk ohälsa var relativt hög, men att bara 
en mindre andel hade en dokumenterad psykisk problematik. 

Utvecklingsprojekt med fokus på vuxna målgrupper 
De utvecklingsprojekt som inte utgick ifrån skydd av barn och unga rörde sig inom 
olika områden. Några fokuserade på specifika kontexter. Ett förberedande projekt 
genomförde en kartläggning av problembilden kring alkohol i samband 
fotbollsmatcher i kommunerna, och fann att andelen berusade åskådare var hög och 
nekandefrekvensen av kraftigt berusade väldigt låg vilket underströk behovet av 
förebyggande insatser. Ett pågående utvecklingsprojekt fokuserar på arbetsplatsen 
som arena för förebyggande insatser, och utvärderar ett alkoholpreventivt program 
för att förebygga problematisk alkoholkonsumtion på arbetsplatser med hjälp av 
policy och kompetensutveckling av nyckelpersoner. Ett förberedande projektår 
kartlade och analyserade en kommuns arbetssätt kring förgiftningar vid 
akutmottagningar, vilket gav ökad kunskap om förgiftningarnas fördelning, den 
lokala samverkan av den vård- och stödkedja som finns kring patienter/brukare 
som drabbas av en förgiftning identifierades och utökades även. Ett 
utvecklingsprojekt undersökte om tobaksavvänjning på recept kunde fungera som 
en primärvårdsintervention riktad mot socioekonomiskt utsatta grupper i 
Stockholms län och både vårdpersonal och patienter upplevde metoden som ett 
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hjälpmedel som kan underlätta vårdpersonalens arbete med tobaksavvänjning. Ett 
annat utvecklingsprojekt utvärderar för närvarande om en utbildningsintervention 
kan öka följsamhet till nationella riktlinjer vid förskrivning av bensodiazepiner i 
primärvården, och därmed minska andelen nya användare, samt att utvärdera ett 
flerstegsprogram för att öka kvaliteten på behandling och erbjuda nedtrappning av 
bensodiazepiner. 

Tabell 3. Utvecklingsprojekt. 

Underlag År Frågeställning Metodik Substans Mål Jämlikhet
i hälsa  

Skydd av 
barn och 
unga 

En longitudinell 
studie av Maria-
mottagningarnas 
ungdomar 
https://www.folkh
alsomyndigheten.s
e/contentassets/3f
8788f75d5e4d2db
1d15d3cf3d0c08f/
studie-maria-
mottagningarnas-
ungdomar.pdf 

2016-
2018 

Utveckling Kvantitativ Alkohol, 
Narkotika 

3, 5 Kön, 
Utbildning 

Unga 

Tobaksavvänjning 
på recept som en 
primärvårdsinterve
ntion riktad mot 
socioekonomiskt 
utsatta grupper i 
Stockholms län 
https://www.folkh
alsomyndigheten.s
e/globalassets/om
-
myndigheten/stats
bidrag/2017/slutra
pport-
beviljade/tobaksav
vanjning-recept-
slutrapport.pdf 

2016-
2018 

Insatser Mixad Tobak 3 Utbildningsni
vå, inkomst  

Nej 

RESCUR: Jag vill, 
jag kan, jag törs 
https://www.folkh
alsomyndigheten.s
e/livsvillkor-
levnadsvanor/alko
hol-narkotika-
dopning-tobak-
och-spel-
andts/sarskilda-
uppdrag-
andts/medel-till-
sarskilda-
utvecklingsprojekt-
inom-
andt/pagaende-
och-avslutade-
projekt/rescur/ 

2016- Insatser Kvantitativ Alkohol 2 Nej Barn 

https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/3f8788f75d5e4d2db1d15d3cf3d0c08f/studie-maria-mottagningarnas-ungdomar.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/3f8788f75d5e4d2db1d15d3cf3d0c08f/studie-maria-mottagningarnas-ungdomar.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/3f8788f75d5e4d2db1d15d3cf3d0c08f/studie-maria-mottagningarnas-ungdomar.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/3f8788f75d5e4d2db1d15d3cf3d0c08f/studie-maria-mottagningarnas-ungdomar.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/3f8788f75d5e4d2db1d15d3cf3d0c08f/studie-maria-mottagningarnas-ungdomar.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/3f8788f75d5e4d2db1d15d3cf3d0c08f/studie-maria-mottagningarnas-ungdomar.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/3f8788f75d5e4d2db1d15d3cf3d0c08f/studie-maria-mottagningarnas-ungdomar.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/3f8788f75d5e4d2db1d15d3cf3d0c08f/studie-maria-mottagningarnas-ungdomar.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/tobaksavvanjning-recept-slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/tobaksavvanjning-recept-slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/tobaksavvanjning-recept-slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/tobaksavvanjning-recept-slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/tobaksavvanjning-recept-slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/tobaksavvanjning-recept-slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/tobaksavvanjning-recept-slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/tobaksavvanjning-recept-slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/tobaksavvanjning-recept-slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/tobaksavvanjning-recept-slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/rescur/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/rescur/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/rescur/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/rescur/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/rescur/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/rescur/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/rescur/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/rescur/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/rescur/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/rescur/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/rescur/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/rescur/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/rescur/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/rescur/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/rescur/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/rescur/
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Underlag År Frågeställning Metodik Substans Mål Jämlikhet
i hälsa  

Skydd av 
barn och 
unga 

Skydda barnen 
https://www.folkh
alsomyndigheten.s
e/livsvillkor-
levnadsvanor/alko
hol-narkotika-
dopning-tobak-
och-spel-
andts/sarskilda-
uppdrag-
andts/medel-till-
sarskilda-
utvecklingsprojekt-
inom-
andt/pagaende-
och-avslutade-
projekt/skydda-
barnen/ 

2016- Insatser Kvantitativ Alkohol 5 Nej Barn (och 
vuxna) 

Alkohol, droger 
och sexuell hälsa  
https://www.folkh
alsomyndigheten.s
e/livsvillkor-
levnadsvanor/alko
hol-narkotika-
dopning-tobak-
och-spel-
andts/sarskilda-
uppdrag-
andts/medel-till-
sarskilda-
utvecklingsprojekt-
inom-
andt/pagaende-
och-avslutade-
projekt/alkohol-
droger-och-
sexuell-halsa/ 

2017-
2019 

Insatser Mixad Alkohol, 
Narkotika 

2, 3, 
5 

Kön 
 

Unga (och 
vuxna) 

Sexuellt 
risktagande och 
riskkonsumtion av 
alkohol 
 
https://www.folkh
alsomyndigheten.s
e/livsvillkor-
levnadsvanor/alko
hol-narkotika-
dopning-tobak-
och-spel-
andts/sarskilda-
uppdrag-
andts/medel-till-
sarskilda-
utvecklingsprojekt-
inom-
andt/pagaende-
och-avslutade-
projekt/sexuellt-
risktagande/ 

2017-
2019 

Insatser Kvantitativ Alkohol 3 Kön 
 

Unga 

https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/skydda-barnen/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/skydda-barnen/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/skydda-barnen/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/skydda-barnen/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/skydda-barnen/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/skydda-barnen/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/skydda-barnen/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/skydda-barnen/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/skydda-barnen/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/skydda-barnen/
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https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkohol-droger-och-sexuell-halsa/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkohol-droger-och-sexuell-halsa/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkohol-droger-och-sexuell-halsa/
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https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkohol-droger-och-sexuell-halsa/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkohol-droger-och-sexuell-halsa/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkohol-droger-och-sexuell-halsa/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkohol-droger-och-sexuell-halsa/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkohol-droger-och-sexuell-halsa/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkohol-droger-och-sexuell-halsa/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkohol-droger-och-sexuell-halsa/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkohol-droger-och-sexuell-halsa/
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https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/sexuellt-risktagande/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/sexuellt-risktagande/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/sexuellt-risktagande/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/sexuellt-risktagande/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/sexuellt-risktagande/
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Underlag År Frågeställning Metodik Substans Mål Jämlikhet
i hälsa  

Skydd av 
barn och 
unga 

Alkoholförebyggan
de insatser i 
arbetslivet 
https://www.folkh
alsomyndigheten.s
e/livsvillkor-
levnadsvanor/alko
hol-narkotika-
dopning-tobak-
och-spel-
andts/sarskilda-
uppdrag-
andts/medel-till-
sarskilda-
utvecklingsprojekt-
inom-
andt/pagaende-
och-avslutade-
projekt/alkoholfore
byggande-i-
arbetslivet/ 

2018- Insatser Kvantitativ Alkohol 3 Nej Nej 

Jag och min familj 
https://www.folkh
alsomyndigheten.s
e/livsvillkor-
levnadsvanor/alko
hol-narkotika-
dopning-tobak-
och-spel-
andts/sarskilda-
uppdrag-
andts/medel-till-
sarskilda-
utvecklingsprojekt-
inom-
andt/pagaende-
och-avslutade-
projekt/jag--min-
familj/ 

2018- Insatser Kvantitativ Alkohol, 
Narkotika 

3, 5 Nej Barn (och 
vuxna) 

Prevention av 
bensodiazepinbero
ende 
https://www.folkh
alsomyndigheten.s
e/livsvillkor-
levnadsvanor/alko
hol-narkotika-
dopning-tobak-
och-spel-
andts/sarskilda-
uppdrag-
andts/medel-till-
sarskilda-
utvecklingsprojekt-
inom-
andt/pagaende-
och-avslutade-
projekt/prevention
-av-

2018 Insatser Kvantitativ Narkotika 3 Kön 
Äldre 

Nej 

https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkoholforebyggande-i-arbetslivet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkoholforebyggande-i-arbetslivet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkoholforebyggande-i-arbetslivet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkoholforebyggande-i-arbetslivet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkoholforebyggande-i-arbetslivet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkoholforebyggande-i-arbetslivet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkoholforebyggande-i-arbetslivet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkoholforebyggande-i-arbetslivet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkoholforebyggande-i-arbetslivet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkoholforebyggande-i-arbetslivet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkoholforebyggande-i-arbetslivet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkoholforebyggande-i-arbetslivet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkoholforebyggande-i-arbetslivet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkoholforebyggande-i-arbetslivet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkoholforebyggande-i-arbetslivet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkoholforebyggande-i-arbetslivet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkoholforebyggande-i-arbetslivet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/alkoholforebyggande-i-arbetslivet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/jag--min-familj/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/jag--min-familj/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/jag--min-familj/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/jag--min-familj/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/jag--min-familj/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/jag--min-familj/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/jag--min-familj/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/jag--min-familj/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/jag--min-familj/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/jag--min-familj/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/jag--min-familj/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/jag--min-familj/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/jag--min-familj/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/jag--min-familj/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/jag--min-familj/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/jag--min-familj/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/jag--min-familj/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/prevention-av-bensodiazepinberoende/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/prevention-av-bensodiazepinberoende/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/prevention-av-bensodiazepinberoende/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/prevention-av-bensodiazepinberoende/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/prevention-av-bensodiazepinberoende/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/prevention-av-bensodiazepinberoende/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/prevention-av-bensodiazepinberoende/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/prevention-av-bensodiazepinberoende/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/prevention-av-bensodiazepinberoende/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/prevention-av-bensodiazepinberoende/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/prevention-av-bensodiazepinberoende/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/prevention-av-bensodiazepinberoende/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/prevention-av-bensodiazepinberoende/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/prevention-av-bensodiazepinberoende/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/prevention-av-bensodiazepinberoende/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/prevention-av-bensodiazepinberoende/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/prevention-av-bensodiazepinberoende/
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Underlag År Frågeställning Metodik Substans Mål Jämlikhet
i hälsa  

Skydd av 
barn och 
unga 

bensodiazepinbero
ende/ 

Tobakstriangeln – 
för minskat 
tobaksbruk på 
skolor 
 
https://www.folkh
alsomyndigheten.s
e/livsvillkor-
levnadsvanor/alko
hol-narkotika-
dopning-tobak-
och-spel-
andts/sarskilda-
uppdrag-
andts/medel-till-
sarskilda-
utvecklingsprojekt-
inom-
andt/pagaende-
och-avslutade-
projekt/tobakstria
ngeln/ 

2018- Insatser Mixad Tobak 2 Nej Barn 

Stöd för anhöriga 
till ungdomar med 
alkohol- och 
drogproblem 
https://www.folkh
alsomyndigheten.s
e/livsvillkor-
levnadsvanor/alko
hol-narkotika-
dopning-tobak-
och-spel-
andts/sarskilda-
uppdrag-
andts/medel-till-
sarskilda-
utvecklingsprojekt-
inom-
andt/pagaende-
och-avslutade-
projekt/craft/ 

2018- Insatser Kvantitativ Alkohol, 
Narkotika 

3, 5 Nej Unga (och 
vuxna) 

 
  

https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/prevention-av-bensodiazepinberoende/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/prevention-av-bensodiazepinberoende/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tobakstriangeln/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tobakstriangeln/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tobakstriangeln/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tobakstriangeln/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tobakstriangeln/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tobakstriangeln/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tobakstriangeln/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tobakstriangeln/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tobakstriangeln/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tobakstriangeln/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tobakstriangeln/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tobakstriangeln/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tobakstriangeln/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tobakstriangeln/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tobakstriangeln/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tobakstriangeln/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tobakstriangeln/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/craft/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/craft/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/craft/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/craft/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/craft/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/craft/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/craft/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/craft/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/craft/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/craft/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/craft/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/craft/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/craft/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/craft/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/craft/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/craft/
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Tabell 4. Utvecklingsprojekt - unga vuxna i migration. 

Underlag År Frågeställning Metodik Substans Mål Jämlikhet 
i hälsa  

Skydd av 
barn och 
unga 

Hälsofrämjarna - 
sundare liv för 
SFI-elever 
https://www.folk
halsomyndighete
n.se/livsvillkor-
levnadsvanor/alk
ohol-narkotika-
dopning-tobak-
och-spel-
andts/sarskilda-
uppdrag-
andts/medel-till-
sarskilda-
utvecklingsproje
kt-inom-
andt/pagaende-
och-avslutade-
projekt/halsofra
mjarna/ 

2018 
-2019 

Insatser Kvantitativ Alkohol, 
Narkotika, 
Tobak 

3, 5 Födelseland 
Ålder 

Unga 

Främja hälsa 
ung - 
hälsoträffar med 
hälsoguider 
https://www.folk
halsomyndighete
n.se/livsvillkor-
levnadsvanor/alk
ohol-narkotika-
dopning-tobak-
och-spel-
andts/sarskilda-
uppdrag-
andts/medel-till-
sarskilda-
utvecklingsproje
kt-inom-
andt/pagaende-
och-avslutade-
projekt/framjad-
halsa-ung/ 

2018 
-2019 

Insatser Mixad Alkohol, 
Narkotika, 
Tobak 

2, 3 Födelseland Unga 

TB for you - 
integration 
genom 
meningsfull fritid 
https://www.folk
halsomyndighete
n.se/livsvillkor-
levnadsvanor/alk
ohol-narkotika-
dopning-tobak-
och-spel-
andts/sarskilda-
uppdrag-
andts/medel-till-
sarskilda-
utvecklingsproje
kt-inom-

2018 
-2019 

Insatser Mixad Alkohol, 
Narkotika, 
Tobak, 
Dopning 

2, 3 Födelseland Unga 

https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/halsoframjarna/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/halsoframjarna/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/halsoframjarna/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/halsoframjarna/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/halsoframjarna/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/halsoframjarna/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/halsoframjarna/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/halsoframjarna/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/halsoframjarna/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/halsoframjarna/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/halsoframjarna/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/halsoframjarna/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/halsoframjarna/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/halsoframjarna/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/halsoframjarna/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/halsoframjarna/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/halsoframjarna/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/framjad-halsa-ung/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/framjad-halsa-ung/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/framjad-halsa-ung/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/framjad-halsa-ung/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/framjad-halsa-ung/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/framjad-halsa-ung/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/framjad-halsa-ung/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/framjad-halsa-ung/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/framjad-halsa-ung/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/framjad-halsa-ung/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/framjad-halsa-ung/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/framjad-halsa-ung/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/framjad-halsa-ung/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/framjad-halsa-ung/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/framjad-halsa-ung/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/framjad-halsa-ung/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/framjad-halsa-ung/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tb-for-you/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tb-for-you/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tb-for-you/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tb-for-you/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tb-for-you/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tb-for-you/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tb-for-you/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tb-for-you/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tb-for-you/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tb-for-you/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tb-for-you/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tb-for-you/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tb-for-you/
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Underlag År Frågeställning Metodik Substans Mål Jämlikhet 
i hälsa  

Skydd av 
barn och 
unga 

andt/pagaende-
och-avslutade-
projekt/tb-for-
you/ 

Tabell 5. Utvecklingsprojekt – Förberedande år. 

Underlag År Frågeställning Metodik Substans Mål Jämlikhet 
i hälsa  

Skydd av 
barn och 
unga 

Förberedande år för 
implementering av 
"Fotboll utan Fylla" 
 
https://www.folkhalsom
yndigheten.se/globalass
ets/om-
myndigheten/statsbidrag
/2017/slutrapport-
beviljade/fotboll-utan-
fylla_slutrapport.pdf 

2018 Utveckling Kvantitativ Alkohol 5 Nej Vuxna 

Förberedande arbete 
med fokus på 
systematiskt arbetssätt 
kring intoxer vid 
akutmottagningar 
 
https://www.folkhalsom
yndigheten.se/globalass
ets/om-
myndigheten/statsbidrag
/2017/slutrapport-
beviljade/systematiskt-
arbetssatt-kring-
intoxer_slutrapport.pdf 

2018 Utveckling Kvantitativ Narkotika 3 Kön, Ålder Barn (och 
vuxna) 

GEMM (GEmensamt 
arbete Mot Missbruk) 
https://www.folkhalsom
yndigheten.se/globalass
ets/om-
myndigheten/statsbidrag
/2017/slutrapport-
beviljade/slutrapport-
forstudie-gemm.pdf 

2018 Utveckling Mixad Alkohol, 
Narkotika, 
Tobak 

3 Kön Barn 

Publika tjänster för 
cannabisanvändare och 
deras närstående 
 
https://www.folkhalsom
yndigheten.se/globalass
ets/om-
myndigheten/statsbidrag
/2017/slutrapport-
beviljade/publika-

2018 Insatser Mixad Narkotika 3 Nej Vuxna 

https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tb-for-you/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tb-for-you/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tb-for-you/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/tb-for-you/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/fotboll-utan-fylla_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/fotboll-utan-fylla_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/fotboll-utan-fylla_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/fotboll-utan-fylla_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/fotboll-utan-fylla_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/fotboll-utan-fylla_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/fotboll-utan-fylla_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/systematiskt-arbetssatt-kring-intoxer_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/systematiskt-arbetssatt-kring-intoxer_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/systematiskt-arbetssatt-kring-intoxer_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/systematiskt-arbetssatt-kring-intoxer_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/systematiskt-arbetssatt-kring-intoxer_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/systematiskt-arbetssatt-kring-intoxer_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/systematiskt-arbetssatt-kring-intoxer_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/systematiskt-arbetssatt-kring-intoxer_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/slutrapport-forstudie-gemm.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/slutrapport-forstudie-gemm.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/slutrapport-forstudie-gemm.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/slutrapport-forstudie-gemm.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/slutrapport-forstudie-gemm.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/slutrapport-forstudie-gemm.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/slutrapport-forstudie-gemm.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/publika-tjanster-cannabis_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/publika-tjanster-cannabis_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/publika-tjanster-cannabis_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/publika-tjanster-cannabis_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/publika-tjanster-cannabis_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/publika-tjanster-cannabis_slutrapport.pdf


43 

Underlag År Frågeställning Metodik Substans Mål Jämlikhet 
i hälsa  

Skydd av 
barn och 
unga 

tjanster-
cannabis_slutrapport.pdf 

Utbildning och 
handledningsstöd 
Tobaksfri skoltid 
 
https://www.folkhalsom
yndigheten.se/globalass
ets/om-
myndigheten/statsbidrag
/2017/slutrapport-
beviljade/tobaksfri-
skoltid_slutrapport.pdf 

2018 Insatser Mixad Tobak 2 Nej Barn, unga 

Drogförebyggande 
attitydpåverkan hos 
unga genom spel 
 
https://www.folkhalsom
yndigheten.se/livsvillkor-
levnadsvanor/alkohol-
narkotika-dopning-
tobak-och-spel-
andts/sarskilda-uppdrag-
andts/medel-till-
sarskilda-
utvecklingsprojekt-inom-
andt/pagaende-och-
avslutade-
projekt/drogforebyggan
de-attitydpaverkan-
genom-spel/ 

2019 Insatser Mixad Narkotika 2 Nej Unga 

No Brainer - 
narkotikaförebyggande 
på musikevent 
 
https://www.folkhalsom
yndigheten.se/livsvillkor-
levnadsvanor/alkohol-
narkotika-dopning-
tobak-och-spel-
andts/sarskilda-uppdrag-
andts/medel-till-
sarskilda-
utvecklingsprojekt-inom-
andt/pagaende-och-
avslutade-projekt/no-
brainer/ 

2019 Insatser Mixad Narkotika 2, 3  Nej Unga (och 
vuxna) 

Trygga föräldrar - 
utveckling av ett 
föräldrastödsprogram 
https://www.folkhalsom
yndigheten.se/livsvillkor-
levnadsvanor/alkohol-
narkotika-dopning-
tobak-och-spel-

2019 Insatser Kvalitativ Narkotika 3 Nej Barn, unga 

https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/publika-tjanster-cannabis_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/publika-tjanster-cannabis_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/tobaksfri-skoltid_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/tobaksfri-skoltid_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/tobaksfri-skoltid_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/tobaksfri-skoltid_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/tobaksfri-skoltid_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/tobaksfri-skoltid_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/globalassets/om-myndigheten/statsbidrag/2017/slutrapport-beviljade/tobaksfri-skoltid_slutrapport.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/drogforebyggande-attitydpaverkan-genom-spel/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/drogforebyggande-attitydpaverkan-genom-spel/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/drogforebyggande-attitydpaverkan-genom-spel/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/drogforebyggande-attitydpaverkan-genom-spel/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/drogforebyggande-attitydpaverkan-genom-spel/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/drogforebyggande-attitydpaverkan-genom-spel/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/drogforebyggande-attitydpaverkan-genom-spel/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/drogforebyggande-attitydpaverkan-genom-spel/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/drogforebyggande-attitydpaverkan-genom-spel/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/drogforebyggande-attitydpaverkan-genom-spel/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/drogforebyggande-attitydpaverkan-genom-spel/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/drogforebyggande-attitydpaverkan-genom-spel/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/drogforebyggande-attitydpaverkan-genom-spel/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/drogforebyggande-attitydpaverkan-genom-spel/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/no-brainer/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/no-brainer/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/no-brainer/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/no-brainer/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/no-brainer/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/no-brainer/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/no-brainer/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/no-brainer/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/no-brainer/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/no-brainer/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/no-brainer/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/no-brainer/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/trygga-foraldrar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/trygga-foraldrar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/trygga-foraldrar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/trygga-foraldrar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/trygga-foraldrar/
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Skydd av 
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andts/sarskilda-uppdrag-
andts/medel-till-
sarskilda-
utvecklingsprojekt-inom-
andt/pagaende-och-
avslutade-
projekt/trygga-foraldrar/ 

Regeringsuppdrag som berör ANDT 
Folkhälsomyndigheten har under strategiperioden genomfört andra 
regeringsuppdrag som har bäring på ANDT-området. Ett exempel är ett 
regeringsuppdrag där ensamkommande barn och ungas narkotikavanor kartlagts 
(https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-
dopning-tobak-och-spel-andts/narkotika-och-halsofarliga-varor/utvecklingen-av-
bruket/ensamkommandes-utsatthet-kan-leda-till-okat-narkotikabruk/). Studierna 
som genomfördes visade att gruppen ensamkommande är en heterogen grupp och 
att det är svårt att uttala sig om huruvida narkotikabruk är vanligare bland 
ensamkommande än bland andra ungdomar, men narkotikabruk förekommer, 
varför såväl uppföljning, förebyggande arbete och psykosociala insatser är centrala. 
Även regeringsuppdrag genomförda under den tidigare strategiperioden har varit 
utgångspunkten för fortsatt arbete under den nuvarande. Till exempel genomfördes 
ett omfattande regeringsuppdrag om barn i familjer med missbruk, psykisk ohälsa 
eller våld. En systematisk litteraturöversikt av systematiska översikter, genomförd 
inom ramen för uppdraget, undersökte om förebyggande insatser till barn (0-18 år) 
i familjer med missbruk, psykisk sjukdom eller våld förbättrar barnens hälsa eller 
stärker skyddande faktorer. Resultaten visade en minskad risk för att barn till 
föräldrar med depression själva drabbas av depression och depressiva symptom om 
föräldrarna får förebyggande insatser. Men resultaten visade också att fler 
kontrollerade studier behövs, att kunskaperna är otillräckliga om hur barn i familjer 
med problematiskt bruk av alkohol eller droger bäst kan stödjas 
(https://www.folkhalsomyndigheten.se/ publicerat-material/publikationsarkiv/f/ 
forebyggande-insatser-till-barn-i-familjer-med-missbruk-psykisk-sjukdom-och-
vald). På så vis leder kunskapen arbetet vidare. 

Uppföljningar som berör ANDT 
Folkhälsomyndigheten följer och rapporterar utvecklingen inom ANDT-området, 
vilket också utgör underlag för ett kunskapsbaserat arbete, utifrån flera material 
och i olika produkter. I statistikdatabasen Indikatorlabbet, som är myndighetens 
uppföljningssystem på ANDT-området, kan målgrupper följa utvecklingen kopplat 
till bruk, skador och dödlighet samt insatser kopplat till tillsyn och annat 
förebyggande arbete på lokal och regional nivå. Indikatorlabbet ger också 
möjlighet att strukturera informationen på olika sätt, t.ex. utifrån utbildning och 

https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/trygga-foraldrar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/trygga-foraldrar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/trygga-foraldrar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/trygga-foraldrar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/trygga-foraldrar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/trygga-foraldrar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/alkohol-narkotika-dopning-tobak-och-spel-andts/sarskilda-uppdrag-andts/medel-till-sarskilda-utvecklingsprojekt-inom-andt/pagaende-och-avslutade-projekt/trygga-foraldrar/
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inkomst och utifrån strategins mål (https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhal 
sorapportering-statistik/statistikdatabaser/indikatorlabbet). Ett annat exempel är 
Folkhälsans utveckling (https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorap 
portering-statistik/tolkad-rapportering/folkhalsans-utveckling/) som bland annat 
visar utvecklingen av bruk och dödlighet kopplat till ANDT utifrån kön, ålder, 
utbildningsnivå, födelseland och län. När det gäller barn och unga genomför 
myndigheten vart fjärde år enkätundersökningen Skolbarns hälsovanor 
(https://www.folkhalsomyndigheten.se/skolbarnshalsovanor/). De senaste 
resultaten visar att andelen flickor och pojkar som varit berusade har minskat sedan 
mitten av 80-talet och fortsatte att minska mellan 2013/14 och 2017/18 bland 15-
åriga flickor och pojkar, och att även rökning bland unga minskade.  

 

https://www.folkhalsomyndigheten.se/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/
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Diskussion 
Vad har myndigheten gjort under strategiperioden för att 
verka för ett effektivt och kunskapsbaserat arbete på 
ANDT-området? 
Myndigheten har i sina empiriska studier inom ANDT-området i första hand 
undersökt utvecklingen över tid av substansbruk och relaterade dimensioner, samt 
analyserat samband i form av orsaker (bestämningsfaktorer/motsvarande) och 
konsekvenser (medicinska och sociala följder), snarare än att utvärdera effekten av 
enskilda insatser och metoder. En anledning till detta fokus är att resultaten bidrar 
till förståelsen inför utformning, och utvärdering, av olika typ av insatser ur ett 
perspektiv av jämlikhet i hälsa. Det handlar också om att tillgången till register och 
storskaliga enkätundersökningar ger en god möjlighet att regelbundet och flexibelt 
följa upp utvecklingen inom ANDT-området. Resultaten har t.ex. spridits på 
webben, genom seminarier, och genom myndighetens samordningsuppdrag direkt 
till berörda aktörer på lokal, regional och nationell nivå. Vidare kommer resultaten 
från de studier som ännu inte avslutats att spridas under 2020. 

Arbetet med litteraturöversikter har framförallt handlat om insatser (t.ex. 
kartläggning och kostnadseffektivitet förebyggande insatser), samband och orsaker 
(t.ex. föräldraskapsfaktorer) och konsekvenser (t.ex. våld i nära relation). Detta är 
naturligt eftersom intresset för att följa utvecklingen av bruk och skador normalt 
avser Sverige och då görs med empiriska material. Via litteraturöversikter har 
myndigheten haft möjlighet att samla in och sprida kunskap om faktorer som är 
relevanta för olika delar av det förebyggande arbetet, t.ex. förutsättningar för 
implementering, översikter av metoder, och konsekvenser av ANDT bland olika 
grupper och sammanhang. Översikter bidrar även till bedömningen av värdet av 
projekt som söker utvecklingsmedel. Dessa har i princip enbart berört 
förebyggande insatser och metoder under perioden utifrån perspektivet skydd av 
barn och unga. 

ANDT-utvecklingsprojekten genomförs av andra aktörer utifrån kriterier som 
myndigheter fastställer med beaktande av prioriterad kunskap om det 
hälsofrämjande och förebyggande arbetet. Ett viktigt värde med 
utvecklingsprojekten är att de vanligtvis startas utifrån lokala behov av konkreta 
redskap för ANDT-förebyggande arbetet och utgår ifrån arenor som är viktiga i den 
svenska kontexten.  

Sammantaget etableras ett värdefullt kontinuerligt kretslopp av kunskap mellan den 
internationella forskningsvärlden, den svenska kunskapen och kontexten, den 
lokala och regionala nivåns arbete med handlingsplaner, uppföljning och 
utvärdering samt konkreta åtgärder, den nationella nivåns förståelse av 
kunskapsbehov och spridning av kunskapsresultat, den internationella och 
lokala/regionala responsen, vilket är grunden för ett kunskapsbaserat arbete på 
ANDT-området. 
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Samordning är centralt för att producera och sprida kunskap om 
förebyggande arbete 
Myndigheten har tagit ett helhetsgrepp på det lokala ANDT-förebyggande arbetet 
genom att under strategiperioden analysera omfattningen av förebyggande 
aktiviteter under strategiperioden 2011 - 2015, kommunala förutsättningar för 
förebyggande arbete, de demografiska skillnader som påverkar det, länsstyrelsernas 
roll, och erfarenheter från tidigare satsningar, samt tagit fram analytiska redskap 
som kommuner kan använda för att analysera sitt eget arbete. Utvecklingsprojekten 
fungerar ofta som det sista ledet i detta, med sitt fokus av konkret implementering i 
lokala kontexter. Den kunskap som tas fram är mångfacetterad och måste kunna nå 
flera olika målgrupper som kan använda den i sitt eget arbete. Myndighetens arbete 
med att samordna myndigheter och regionala aktörer och sprida den framtagna 
kunskapen till dessa aktörer, som i sin tur sprider den vidare, är en avgörande 
förutsättning i arbetet för ett kunskapsbaserat arbete för en god och jämlik hälsa.  

Vilka substanser har studerats och frågeställningar har 
studerats, vilken metodik har använts, och hur kopplar 
kunskapsunderlagen till ANDT-strategins mål? 
Som tidigare nämnts har myndighetens empiriska studier fokuserat på utvecklingen 
inom ANDT-området, samt samband, orsaker och konsekvenser, medan de 
litteraturöversikter som tagits fram i första hand fokuserat på insatser. Myndigheten 
har under perioden i några fall genomfört litteraturöversikter i kombination med en 
empirisk studie. Det ger en unik möjlighet att utifrån den samlade internationella 
forskningen, utifrån vilken kunskap översikten ta fram kunskap som är direkt 
anpassad till svenska förhållanden. 

I myndighetens kunskapsproduktion har framförallt kvantitativ metodik använts, i 
form av registerstudier, enkäter och randomiserade kontrollerade studier. 
Myndigheten har framförallt använt kvantitativ metodik i sina empiriska underlag 
och litteraturöversikter, samt stött utvecklingsprojekt som utgått ifrån kvantitativ 
metodik. Kvalitativ metod förekommer i viss mån bland de empiriska studierna, 
och i högre grad i utvecklingsprojekt, kombinerat med kvantitativ metodik.  

Givet myndighetens uppdrag som innebär ett starkt fokus på förebyggande arbete 
har majoriteten av de kunskapsunderlag som producerats och projekt som 
finansierats relaterat till mål 2, 3 och 5 i ANDT-strategin. Mål 1 berörs istället i 
hög utsträckning av myndighetens arbete med omfattande tillsynsfrågor, som 
beskrivs utförligt på annan plats. Vad gäller mål 4, som berör tillgänglighet till 
vård och stöd, är målet i första hand relaterat till individinriktade tertiära åtgärder, 
inte förebyggande arbete. Mål 4 har dock berörts i vissa i empiriska relaterade till 
jämlikhet i hälsa, där jämförelser mellan grupper i relation till vårdutbudet inom 
ANDT-området varit relevanta. Mål 6 berör snarare kommunikativt arbete med 
folkhälsa inom ANDT-området, snarare än direkt kunskapsproduktion i den form 
som analyseras här.  
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Vilka resultat har uppnåtts i förhållande till ANDT-områdets 
frågeställningar med betoning på jämlikhet och 
jämställdhet i hälsa? 
Myndigheten har i en majoritet av sina empiriska studier arbetat med perspektiven 
jämställdhet och jämlikhet under strategiperioden. Med utgångspunkt i den 
nationella folkhälsopolitiken kan båda dessa sorteras inom begreppet jämlikhet i 
hälsa vilket handlar om skillnader utifrån såväl socioekonomiska förhållanden 
(utbildning, inkomst och arbete) som diskrimineringsgrunder (kön, 
könsöverskridande identitet eller uttryck, etnisk tillhörighet, religion eller annan 
trosuppfattning, funktionsnedsättning, sexuell läggning och ålder).  

Myndigheten har t.ex. presenterat utvecklingen av jämlikhet i hälsa kopplat till 
ANT under 1994-2011 och sociodemografiska faktorer som kan förklara denna (för 
närvarande genomförs en uppföljande studie som avser perioden med ANDT-
strategier 2011-2020). Resultaten visar ökade ojämlikheter i ANDT-relaterad 
ohälsa, både utifrån inkomst och utbildning, och både utifrån vård och dödlighet. 
Ett annat exempel är en studie som visade betydande utbildnings- och 
inkomstskillnader i beroende av alkohol, narkotika och tobak. Detta gäller även 
utsatthet för närståendes bruk av substanserna, även om de socioekonomiska 
skillnaderna är mindre och utsattheten kan vara mer framträdande i grupper med 
hög jämfört med låg socioekonomisk position. Dessa studier har tagits vidare i 
fördjupade analyser av hur utvecklingen av jämlikhet i hälsa ser ut i förhållande till 
nuvarande ANDT-strategis mål och presenteras i en separat rapport kopplat till den 
samlade uppföljningen av ANDT-strategin. 

Mot slutet av strategiperioden har jämlik hälsa i hög grad uttryckligen varit ett 
vägledande analytiskt perspektiv för empiriska studier. Men kunskapsunderlag 
kopplade till sociala bestämningsfaktorer har ingått även i strategiperiodens 
tidigare studier, utan att det då explicit benämnts som analyser av jämlikhet. 
Utifrån ett folkhälsoperspektiv är det med andra ord givet att olika sårbarhet i 
grupper av befolkningen kontinuerligt analyseras. Arbete med att systematiskt 
arbeta med jämlikhet i hälsa har även börjat utvecklats i arbetet med 
litteraturöversikter kopplade till effekter, där det tidigare inte förekommit i någon 
högre utsträckning. ANDT-utvecklingsprojekten har i första hand bidragit till 
förståelse och konsekvenser för jämlikhet i hälsa när de har handlat om målgrupper 
eller områden som har en förhöjd risk att drabbas av ANDT-relaterade problem.  

Vilka resultat har uppnåtts i förhållande till ANDT-områdets 
frågeställningar med betoning skydd av barn och unga mot 
eget och andras skadliga bruk? 
Skydd av barn och unga mot eget och andras skadliga bruk av ANDT har ingått i 
en majoritet av myndighetens empiriska studier under hela strategiperioden. Detta 
beror delvis på att vissa frågeställningar inte kan, eller bör, studeras utan att 
perspektivet barn och unga beaktas. Det finns dock en skillnad mellan att en studie 
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utgår ifrån perspektivet, eller att perspektivet beaktas i en vidare frågeställning. 
Myndigheten har, vid sidan av uppdraget att stödja genomförandet av ANDT-
strategin, regelbundet studerat skolbarns hälsovanor och genomfört generella 
kartläggningar om barn och unga ur ett folkhälsoperspektiv. Dessa har under 
strategiperioden kompletterats med att utforska socioekonomisk ojämlikhet bland 
barn och unga, och av grupper av särskilt utsatta barn och unga, dvs. rört sig från 
det generella till det specifika.  

Förebyggande insatser i skolmiljö har framförallt fokuserat på tobak, men för 
närvarande studeras också skolan som bestämningsfaktor för ojämlikhet i ANDT 
och psykisk hälsa utifrån såväl betyg som reformer. Perspektivet skydd av barn och 
unga har också beaktats i produktionen av litteraturöversikter, med ett fokus på 
samband och insatser. Föräldraskapsfaktorer har visat sig utgöra både risk- och 
skyddsfaktorer och i en översikt om förebyggande insatser till familjer där 
missbruk, psykisk ohälsa och våld förekommer framkom en kunskapslucka rörande 
alkohol och narkotika. Fler studier kommer alltså att behövas för att få användbar 
kunskap om vilken typ av insatser som kan hjälpa barn och unga i familjer där 
missbruk redan föreligger. För närvarande undersöks även risk- och skyddsfaktorer 
för framtida ANDT-relaterade problem brett i den nordiska kontexten, vilket 
kommer att ligga till grund för framtida insatser från myndighetens sida. 
Perspektivet skydd av barn och unga har förekommit i hög grad i de ANDT-
utvecklingsprojekt som myndigheten godkänt medel för. Via dessa projekt har 
skyddet av barn och unga från eget och andras bruk studerats i flera typer av 
kontexter.  

Hur kan ANDT-utvecklingsprojekten sägas ha bidragit till 
ett effektivt och kunskapsbaserat arbete under 
strategiperioden? 
Som tidigare nämnts fyller utvecklingsprojekten en viktig funktion som det lokala, 
praktikorienterade, ledet i att verka för ett effektivt och kunskapsbaserat arbete på 
ANDT-området. Under strategiperioden har ett arbete även inletts med att höja 
kraven på utvecklingsprojektens vetenskapliga innehåll i alla led: vilka ANDT-
relaterade problem som finns, varför de ska åtgärdas, hur de kan lösas, samt om 
lösningsförsöken fungerar. Myndighetens interna utvärdering av hinder och 
framgångsfaktorer för arbetet med utvecklingsprojekt har visat att detta lett till en 
övergångsperiod där de externa aktörerna behövt tillägna sig ett nytt arbetssätt där 
praktik och forskning samverkar. Även om detta initialt lett till omställningar är det 
i längden viktigt för att säkra att projekten verkligen utgår från, och bidrar till, ett 
kunskapsbaserat arbete som i möjligaste mån vilar på vetenskaplig grund. 

Vilken kunskap behövs för fortsatt effektivt och 
kunskapsbaserat arbete inom ANDT-området? 
Myndighetens roll i det kunskapsbaserade arbetet är i hög grad att etablera bred 
kunskap om förekomst (utveckling över tid, olika grupper), samband (orsaker och 
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konsekvenser) och insatser (olika aspekter av hälsofrämjande och förebyggande) 
inom ANDT-området. Denna kunskap kan sedan differentieras och revideras 
utifrån hur utvecklingen ser ut i övriga delar av samhället. Vissa aspekter av detta 
arbete kan vinna på att utvecklas vidare under nästa strategiperiod. 

Kunskapsbaserat tillsynsarbete är ett intressant kunskapsområde 
För att stödja ett kunskapsbaserat tillsynsarbete har myndigheten initierat en 
empirisk utvärdering av den nya lagreglerade tillsynsmetoden Kontrollköp. Denna 
typ av vetenskapligt grundade analyser av lagstadgat arbete är ett intressant område 
att utveckla i framtiden.  

Sambandet mellan psykisk hälsa och ANDT behöver utforskas 
Det finns ett betydande samband mellan bruk och beroende av ANDT-bruk och 
psykisk hälsa. I samhället förekommer fortfarande ett arbete med att utveckla en 
fungerande behandlingsstruktur för personer som lever i skärningen av detta 
samband. Därför skulle förebyggande arbete som kombinerar dessa perspektiv 
behöva stödjas, med hjälp av litteraturöversikter, empiriska studier och ANDT-
utvecklingsprojekt. En genomgående slutsats är därför att studiet av ANDT-
problematik med fördel kan kombineras med perspektivet psykisk hälsa i högre 
omfattning än för närvarande. 

Kvalitativ metodik kan tillföra kunskap om fenomen i vardande 
Att Folkhälsomyndighetens initiativ under strategiperioden främst haft kvantitativ 
metod som utgångspunkt är naturligt, då kunskapsbaserat arbete behöver ha en 
stabil förankring i generaliserbar kunskap. Kvalitativa studier har dock andra 
syften, som att utforska fenomen i vardande och processer mellan individer, inom 
och mellan grupper och organisationer; det som just nu händer eller är på väg att 
hända. Det kan vara värt att i framtiden överväga vilken typ av kunskap inom 
ANDT-området som skulle kunna identifieras med hjälp av kvalitativ metodik. 

Studier av narkotika kan utvecklas 
Vad gäller enskilda substanser har fokus för litteraturöversikter inom narkotika 
främst rört cannabis, vilket är motiverat utifrån att detta är den mest använda 
substansen inom området. Det behövs dock mer kunskap om cannabis på olika 
områden, men även om annan narkotika, inklusive narkotikaklassade läkemedel. 
Det finns samtidigt svårigheter med att få trovärdig data för andra typer av 
narkotika, men ett sätt att initialt identifiera den kan vara att använda även 
kvalitativ metod.  

Frågan om dopning är komplex 
Vad gäller dopning är situationen ur ett kunskapsbehov komplex. Dopning är det 
område som studerats minst i förhållande till ett kunskapsbaserat arbete inom 
ANDT-området. Det innebär att kunskap t.ex. saknas om varför bruk inleds, vilka 
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insatser som kan förebygga det, och hur skadligt bruk kan behandlas. Samtidigt är 
förekomsten, sjukdomsbördan och de samhällsekonomiska kostnaderna för de 
andra substanserna långt mer omfattande. Den hälsoekonomiska modellen över 
dopningsanvändning, och skattningen av kostnadseffektivitet, som genomförts 
under strategiperioden är dock ett viktigt tillskott till kunskapsbristen.   

En grundanalytisk norm för jämlik hälsa som integreras i kunskapsarbetet 
Det finns ingen motsättning mellan att analysera den generella utvecklingen i 
befolkningen inom en enskild ANDT-fråga, och att analysera skillnader utifrån 
jämlikhet i hälsa. Det är i stället utgångspunkten i all folkhälsopolitik och i allt 
folkhälsoarbete. De genomsnittliga resultaten kan nyanseras och potentiellt sett 
bidra till att förebyggande arbete som kan anpassas till enskilda grupper och 
områden. Även perspektivet barn och unga vinner på att jämlikhet i hälsa studeras. 
Ett systematiskt förhållningssätt till jämlikhet i hälsa där ett grundperspektiv med 
relevanta gruppindelningar, som kön, ålder, födelseland, utbildning och inkomst 
och sexuell läggning återkommande används kan vara en del av 
kunskapsutvecklingen framåt. Utöver detta kan studiet av intersektionalitet i 
jämlikhet i hälsa vara ett utvecklingsområde, vilket innebär att inte bara studera 
grupper separat, utan kombinationer av faktorer, som socioekonomisk situation och 
diskrimineringsgrundande faktorer som sexuell läggning och, funktionsnedsättning. 

Jämlikhet i hälsa och förebyggande ANDT-arbete 
Vad gäller ANDT-förebyggande arbete saknas fortfarande kunskap om insatsers 
effekter i olika grupper och hur insatser bör implementeras i olika sammanhang 
utifrån perspektivet jämlikhet i hälsa. Även om bruk av ANDT har en viss generell 
påverkan på skador och andra negativa konsekvenser kan mönstren och orsaken till 
varför bruk inleds samt vad som brukas och vilka konsekvenser bruket får, variera 
utifrån gruppers situation i samhället. Dessutom är grupperna sällan så homogena 
som studiet måste anta. Anledningarna till att bruket leder till svårare problem för 
vissa grupper än andra kan bero på en rad faktorer kopplade till exempel till 
arbetsliv, sociala nätverk, meningsfull fritid, bemötande i vården. Det breda 
hälsofrämjande och förebyggande arbetet, på olika nivåer, är avgörande för 
minskad ojämlikhet i ANDT-relaterad ohälsa.  
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Bilaga 1. Sammanfattningar av 
kunskapsunderlagen 
Empiriska studier 


ANDT-förebyggande aktiviteter i kommunerna 2011–2016 (2017) 
Bakgrund Kommunerna är huvudsaklig utförare av det ANDT-förebyggande 
arbetet, där tillsyn ingår som en del. 
Syfte Att presentera kommunernas ANDT-förebyggande arbete i Sverige under 
perioden 2011–2016.  
Metod Baseras på ett urval av data som Folkhälsomyndigheten varje år samlar in i 
Länsrapporten, en webbaserad undersökning. Undersökningen är ett verktyg för att 
följa upp hur den nationella politiken inom ANDT-området, inklusive 
tillsynsarbetet, genomförs på regional och lokal nivå. Frågorna besvaras av 
personer som arbetar i den kommunala förvaltningen och på länsstyrelser. 
Resultat Några aktiviteter utmärker sig genom att färre kommuner genomförde 
dem i slutet av perioden. Bland dessa fanns strukturerade föräldraprogram om 
alkohol/droger i skolan, åtgärder mot langning av tobaksvaror till ungdomar samt 
Kronobergsmodellen. Andelen kommuner som rapporterade dessa aktiviteter gick 
från en majoritet under 2011 till en minoritet 2016. Andelen kommuner som 
arbetade med tobaks- respektive dopningsförebyggande åtgärder, samt insatser som 
bygger på samverkan för tidig upptäckt av narkotikabruk, ökade under perioden. 
Andelen kommuner som genomförde tillsynsbesök och kontrollköp ökade under 
perioden. Tillsyn av rökförbudet på skolgårdar ökade varje år, men tillsynsbesöken 
ligger fortfarande på låga nivåer i förhållande till antal skolor. Tillsynsbesöken av 
serveringstillstånd varierade över perioden, med en viss ökning 2011–2013 följt av 
en minskning de följande tre åren. Den största minskningen kan noteras för 
tillsynsbesök nattetid. 
Slutsatser Det finns inget sammantaget mönster i utvecklingen för de 24 ANDT-
förebyggande aktiviteterna under perioden 2011–2016. 


Barn till våldsutsatta kvinnor med missbruksproblem (2017) 
Bakgrund Mot bakgrund av ökningen av riskabelt drickande för kvinnor är det 
särskilt viktigt att belysa om de också är föräldrar, och särskilt föräldrar till 
minderåriga barn. 
Syfte Att sammanställa resultat som speglar barns psykosociala familjesituation 
där modern har missbruksproblem och i många fall blivit utsatt för manligt våld av 
partner och/eller släkting, bekant, eller myndighetsperson. 
Metod 143 kvinnor med missbruksproblem erbjöds delta; i slutändan deltog 72 
kvinnor. Kvinnorna intervjuades och fyllde i två enkäter: Addiction Severity Index 
(ASI), Impact of Event Scale – Revised (IES-R) och Formulär om mäns våld mot 
kvinnor.  







Resultat Kvinnorna hade i många fall själva har vuxit upp i en miljö med flera 
riskfaktorer för psykisk ohälsa. Knappt 20 % av kvinnorna med bostad och drygt 
65 % av de hemlösa kvinnorna hade utvecklat symptom på PTSD, som ett resultat 
av en eller flera våldsincidenter från någon man. Tre fjärdedelar hade egna barn, 
varav cirka hälften yngre än 18 år. Den vanligaste förövaren var en tidigare partner. 
Kvinnornas barn hade i många fall (21 %) också egna missbruksproblem, psykiska 
problem (18 %) och/eller egen kriminalitet (15 %). Missbruksproblem i tre 
generationer uppgavs av nära hälften av kvinnorna, och psykiska problem i två 
generationer av något färre, medan psykiska problem i tre generationer 
rapporterades av var femte kvinna. 
Slutsatser Kvinnornas barn kan antas ha stor risk att utveckla egna relaterade 
problem, då de växer/har växt upp i en miljö med bristande struktur där våld 
förekommer. Resultaten indikerar att en sådan negativ utveckling av barnen 
löpande förekommer. Att ge tidiga insatser till barn i familjer med 
missbruksproblem och våld, även psykisk ohälsa och/eller kriminalitet, kan därför 
vara av stor vikt. 


Kommunala förutsättningar för det ANDT-förebyggande arbetet 2011-2016 
(2017) 
Bakgrund Kommunerna är huvudsakliga utförare av det ANDT-förebyggande 
arbetet där tillsyn ingår som en del. 
Syfte Att presentera kommunernas förutsättningar för ANDT-förebyggande arbete 
i Sverige under perioden 2011–2016. 
Metod Baseras på ett urval av data som Folkhälsomyndigheten årligen samlar in i 
Länsrapporten, en webbaserad undersökning, som är ett verktyg för att följa upp 
hur den nationella politiken inom ANDT-området, inklusive tillsynsarbetet, 
genomförs på regional och lokal nivå. Frågorna besvaras av personer som arbetar i 
den kommunala förvaltningen och på länsstyrelser. 
Resultat Andelen kommuner som hade samordnare för det ANDT-förebyggande 
arbetet ökade något under perioden 2011–2016. Den arbetstid som kommunerna 
avsatte för samordning och planering av det ANDT-förebyggande arbetet minskade 
däremot jämfört med 2011. Förutsättningarna för det förebyggande arbetet är bättre 
i kommuner som avsätter mer arbetstid för samordning och planering av det 
ANDT-förebyggande arbetet. Förutsättningarna för en strukturerad och effektiv 
tillsyn ökade något under perioden 2011–2016. Detta gäller bland annat 
användningen av tillsynsplaner och tillsynsprotokoll samt samordningen av 
tillsynsverksamhet. Arbetstiden för tillsynsverksamhet var i stort sett oförändrad 
2016 jämfört med 2011. 
Slutsatser Uppföljningsarbetet har ännu inte fått fullt genomslag bland 
kommunerna, och bara drygt hälften uppgav att de 2016 följde upp hela 
eller delar av det ANDT-förebyggande arbetet. Den andelen ökade inte heller under 
perioden 2011–2016. Ett effektivt tillsynsarbete för att begränsa tillgängligheten till 
alkohol och tobak förutsätter bland annat att kommunen har en väl utformad 
tillsynsplan för arbetet. Majoriteten av kommunerna uppgav också att de använde 







en tillsynsplan i sitt arbete med alkohol- och tobakstillsyn. 


Länsstyrelserna stödjer genomförandet av den nationella ANDT-politiken 
(2017) 
Bakgrund Länsstyrelserna har genom sin tillsyns- och ANDT-funktion en 
uppbyggd struktur för att stödja kommunerna i genomförandet av den nationella 
ANDT-politiken, inklusive tillsynsarbetet. 
Syfte Att presentera länsstyrelsernas stöd till det lokala ANDT-förebyggande 
arbetet i Sverige under perioden 2011-2016. 
Metod Baseras på ett urval av data som Folkhälsomyndigheten varje år samlar in i 
Länsrapporten, en webbaserad undersökning. Frågorna besvaras av personer som 
arbetar i den kommunala förvaltningen och på länsstyrelser. 
Resultat ANDT-samordningen på länsstyrelserna genomförde ett stort antal 
kunskapsstödjande sammankomster för kommunerna med fokus på områden inom 
de nationella målen, mellan 2011 och 2016. Tillsynsverksamheten på 
länsstyrelserna skapar förutsättningar för en enhetlig och mer effektiv tillsyn. 
Länsstyrelserna avsatte mer arbetstid på arbetet enligt alkohollagen än tobakslagen 
men skillnaden minskade under perioden. Arbetstiden minskade för båda områdena 
de senaste två åren. Majoriteten av kommunerna deltog i länsstyrelsernas nätverk 
och upplevde ett stöd av dessa. 
Slutsatser Länsstyrelserna har en uppbyggd struktur för stöd till kommunerna i 
genomförandet av den nationella ANDT-politiken inklusive tillsynsarbetet.   


Skillnader mellan kommuner utifrån befolkningens storlek, utbildning och 
inkomst (2017) 
Bakgrund Lokala och regionala skillnader i ANDT-förebyggande förutsättningar 
och aktiviteter kan bero på områdets demografiska och socioekonomiska 
förhållanden.  
Syfte Att analysera kommunernas ANDT-förebyggande arbete i förhållande till  
befolkningsstorlek, befolkningens mediannettoinkomst och andel i befolkningen 
med eftergymnasial utbildning som är tre år eller längre. 
Metod Baseras på ett urval av data som Folkhälsomyndigheten varje år samlar in i 
Länsrapporten, en webbaserad undersökning. Frågorna besvaras av personer som 
arbetar i den kommunala förvaltningen och på länsstyrelser.  
Resultat Fler stora kommuner, jämfört med små eller medelstora kommuner, har 
en samordningsfunktion, lägger mer arbetstid på samordning och planering och 
följer upp sitt förebyggande ANDT-arbete. Detsamma gäller kommuner med en 
stor andel personer med lång utbildning. Det är vanligare i små kommuner att 
tillsynsplanen är politiskt beslutad. I små kommuner är det också vanligare att små 
kommuner överlåter tillsynen över rökfria miljöer, och tillsyn över detaljhandel 
med tobaksvaror och folköl, till en annan kommun. Det är vanligare i stora och 
medelstora kommuner och i kommuner med en stor eller medelstor andel personer 
med lång utbildning att kommunen arbetar med metoden ansvarsfull 
alkoholservering eller liknande metod. 







Slutsatser Stora kommuner, kommuner med hög mediannettoinkomst eller stor 
andel med längre utbildning har ofta bättre förutsättningar för det ANDT-
förebyggande arbetet. Resultaten är mindre tydliga när det gäller kommunernas 
arbete med tillsyn. 


Uppdrag avseende kulturanpassning och pilotstudie av Good Behavior 
Game (2017)  
Introduktion Good Behavior Game är ett lärarlett skolbaserat universellt program, 
huvudsakligen för barn i åldrarna 7-9 ,år som har uppvisat goda och breda 
långtidseffekter i internationell forskning. Myndigheten gav därför Karolinska 
institutet i uppdrag att utvärdera en svensk kulturanpassad version.  
Syfte Att genomföra en första vetenskaplig prövning av en svensk kulturanpassad 
version av PAX Good Behavior Game. 
Metod Det huvudsakliga utfallsmåttet var oberoende observationer av störande och 
icke-fokuserade beteenden på klassrumsnivå före studiens start och efter ca 5 
månader. Både lärare och vårdnadshavare besvarade SDQ (Strengths and 
Difficulties Questionnaire) före och efter studien. Samtliga lärare fyllde i en 
självskattning av stress, hämtad från DASS (Depression Anxiety Stress Scales). 
Strukturerade Lärarintervjuer vid eftermätningen undersökte i vilken utsträckning 
lärare upplever PAX i skolan som relevant, användarvänligt och möjligt att 
använda i en svensk skolkontext. Kvantitativ data bearbetades i första hand med 
deskriptiv statistik. 
Resultat Vid 5-månadersuppföljning fanns positiva effekter avseende lärares 
upplevelse av stress och förekomsten av störande och icke-fokuserade beteenden i 
klassrummet. Lärares bedömningar av eleverna indikerar klara förbättringar, i 
synnerhet gällande hyperaktivitet och prosociala färdigheter. Den kvalitativa 
återkopplingen från lärarna visar på att PAX GBG är ett tydligt och lättförståeligt 
sätt att tillsammans med eleverna arbeta med värdegrunden med verktyg som 
naturligt integreras med undervisningen.  
Slutsatser PAX är genomförbart, tas emot väl och uppskattas av lärare och elever.  
Föreliggande pilotstudie visar på preliminärt goda effekter, vilket gör att PAX 
Good Behavior Game kan anses vara ett lovande arbetssätt för svenska klassrum. 


Alkohol och suicid (2018) 
Bakgrund En genomgång av internationell forskning från perioden 1990–2014 
visar att antalet suicid i befolkningen är signifikant relaterat till totalkonsumtionen 
av alkohol, sambandet verkar starkare i länder med mer berusningsdrickande, och 
totalkonsumtion kan ha ett starkare samband med suicid bland yngre. Tidigare 
analyser av kopplingen på befolkningsnivå mellan alkoholkonsumtion och suicid i 
Sverige för perioden 1951–1995 har visat på ett statistiskt signifikant samband.  
Syfte Att uppdatera tidigare analyser utifrån aktuella svenska data för perioden 
1995–2015.  
Metod Statiska analyser av sambandet mellan alkoholkonsumtion mätt med 
Systembolagets försäljning och suicid på befolkningsnivå utifrån svenska data från 







1995–2015, samt en analys av sambandet mellan lokal alkoholprevention och 
förekomsten av suicidförsök.   
Resultat Det finns inte ett samband mellan totalkonsumtion av alkohol mätt med 
Systembolagets försäljning och suicid på befolkningsnivå under denna period. 
Analyser av sambandet mellan lokal alkoholprevention och suicidförsök för 
perioden 2006–2012 visade däremot ett samband, på så sätt att en ökning av 
förebyggande insatser var relaterad till en minskning av suicidförsöken. 
Slutsatser Resultaten stödjer hypotesen att man kan minska suicidförsök genom 
lokalt alkoholpreventivt arbete, men kan dock inte ses som stöd för att sambandet 
är kausalt. Andra faktorer som inte ingick i analysen kan ha påverkat resultaten. 


Det kommunala arbetet för ett rökfritt Sverige 2025 (2018) 
Bakgrund Regeringen har ställt sig bakom målet att andelen som röker i 
befolkningen ska understiga fem procent år 2025. Målsättningen är att 
organisationer, kommuner, landsting och myndigheter ska arbeta för att minska 
rökningen och dess skadeeffekter till nära noll. 
Syfte Att beskriva det tobakspreventiva arbetet och stödet för rökfritt Sverige 2025 
på kommunal nivå för 2016. 
Metod Baseras på ett urval av data som Folkhälsomyndigheten varje år samlar in i 
Länsrapporten, en webbaserad undersökning. Frågorna besvaras av personer som 
arbetar i den kommunala förvaltningen och på länsstyrelser.   
Resultat 35 kommuner hade ställt sig bakom målet och 21 kommuner hade 
vidtagit minst en åtgärd för att komma närmare målet, som samverkansstrukturer, 
föreläsningar om ANDT, arrangemang under tobaksfria veckan, tobaksfri skoltid 
och tobaksfri fritidsgård samt rökfria busskurer, lekplatser och entréer. 16 av 21 
länsstyrelser hade vidtagit minst en åtgärd. 78 kommuner tog politiska beslut som 
reglerar rökfria miljöer utomhus. 194 kommuner införde en policy för rökfri 
arbetstid. 176 kommuner hade riktlinjer för tobaksförebyggande arbete i 
grundskolan. 144 av kommuner med gymnasieskola hade liknande riktlinjer. Även 
bland kommuner som inte antagit målet pågick tobaksförebyggande arbete. Till 
exempel hade en majoritet av samtliga kommuner policy om rökfri arbetstid och 
om tobaksförebyggande arbete i kommunala grundskolor och gymnasieskolor. 
Slutsatser En fortsatt utveckling av det lokala kommunala arbetet är viktigt för att 
nå målet om ett rökfritt Sverige 2025. 


Preventionsindex för att mäta det tobaks- och narkotikaförebyggande 
arbetet i svenska kommuner (2018) 
Bakgrund En stor del av det ANDT-förebyggande arbetet i Sverige bedrivs på 
lokal och regional nivå, företrädesvis genom kommunala insatser. Centralförbundet 
för alkohol- och narkotikaupplysning (CAN) har på uppdrag av Myndigheten tagit 
fram ett underlag för hur uppföljning och analys av det lokala ANDT-
förebyggande arbetet skulle kunna utvecklas genom användandet av ett tobaks- och 
ett narkotikapreventionsindex. 







Syfte Att ge ett underlag för hur det tobaks- respektive narkotikaförebyggande 
arbetet i landets kommuner skulle kunna beskrivas med ett sammansatt mått. 
Metod De datamaterial som används för att konstruera tobaks- och 
narkotikapreventionsindexen baseras på Myndighetens undersökning 
Länsrapporten, och omfattar åren 2011–2015. Indexen mäter insatser inom 
kategorierna 1) personal/budget, 2) policy, 3) samverkan, 4) tillsyn/tillstånd, och 5) 
aktiviteter. 
Resultat Tobakspreventionsindex visar en gradvis årlig ökning av det 
förebyggande arbetet från 2011 till 2015. Samverkanskategorin är i stort sett 
oförändrad. För narkotikapreventionsindex pekar resultaten på en mindre ökning 
under perioden än tobakspreventionsindex. Nivån 2012–2014 var lägre än 2011, 
men 2015 låg nivån något högre än 2011. Noterbart är att kategorin som mäter 
aktiviteter sjönk gradvis i poängantal år för år Att 2015 uppvisar den högsta nivån 
på totalen beror till stor del på en ökning mellan 2014 och 2015 i de övriga tre 
kategorierna, det vill säga personal/budget, policy och samverkan. 
Slutsatser Rapporten utgör ett underlag för hur det tobaksförebyggande och det 
narkotikaförebyggande arbetet i landets kommuner skulle kunna beskrivas med ett 
sammansatt mått, och ska utgöra ett sådant komplement till de uppföljningar och 
utvärderingar som baseras på enskilda indikatorer. 


Regeringsuppdrag att kartlägga narkotikavanor bland ensamkommande 
barn och unga (2018) 
Bakgrund En ökad oro kring ensamkommandes drogvanor har rapporterats. 
Syfte Att kartlägga omfattningen och typen av narkotikavanor bland 
ensamkommande barn och unga upp till 21 år. 
Metod En webbenkät skickades ut till socialtjänsten i landets alla kommuner samt 
stadsdelar i Göteborg, Stockholm och Malmö. En tvärsnittsstudie baserad på 
uppgifter som ensamkommande barn och unga i databasen IKMDOK 
genomfördes, en nationell registerstudie baserad på data från Socialstyrelsen, 
Migrationsverket och Statistiska centralbyrån och fyra fokusgruppsintervjuer med 
organisationer involverade i barnens situation. 
Resultat Tvärsnittsstudien visar att andelen ensamkommande som anger bruk av 
flera substanser är lägre än för övriga ungdomar. Den primära substans som 
föranleder vårdkontakt vid Maria Ungdom är cannabis, följt av alkohol.  
Den nationella registerstudien visar att bland de ensamkommande som kommit till 
Sverige innan 2015 och som erhållit uppehållstillstånd, samt var födda mellan 1994 
och 2006, har 0,8 procent vårdats för bruk av psykoaktiva substanser vid 
öppenvårdsmottagning under 2015. Motsvarande andel bland de barn som anlänt 
till Sverige i sällskap av föräldrar eller annan släkting och bland barn födda i 
Sverige av svenskfödda föräldrar är i bägge fallen 0,3 procent. Den vanligaste 
substansen är för samtliga studerade grupper alkohol, följt av cannabis. 
I fokusgruppsintervjuerna beskrivs att faktorer som ökar risken för narkotikabruk 
eller problem relaterat till narkotikabruk, uppfattas vara fler för ensamkommande; 







psykisk ohälsa, en lång asylprocess, brist på fritidsaktiviteter, stora boenden och 
avsaknaden av en trygg bas. 
Slutsatser Gruppen ensamkommande är en heterogen grupp och det är svårt att 
uttala sig om huruvida narkotikabruk är vanligare bland ensamkommande än bland 
andra ungdomar. Narkotikabruk förekommer, varför såväl uppföljning som ett 
förebyggande arbete och adekvata psykosociala insatser är centrala. 


Socioekonomiska skillnader i alkohol, narkotika och tobak – delvis olika 
mönster för beroende och utsatthet (2018) 
Bakgrund Skador av alkohol, narkotika och tobak (ANT) utgör ett betydande 
folkhälsoproblem, men flera aspekter av jämlikhet på området är fortfarande 
outforskade. Folkhälsomyndigheten gav därför Centralförbundet för alkohol- och 
narkotikaupplysning (CAN) i uppdrag att undersöka socioekonomiska skillnader i 
beroende av ANT samt utsatthet för andras bruk av substanserna. 
Syfte Att beskriva hur förekomsten av ANT-beroende och utsatthet för närståendes 
ANT-bruk ut bland kvinnor och män uppdelat på socioekonomiska grupper ser ut 
år 2017, samt analysera om skillnaderna i problem mellan socioekonomiska 
grupper kvarstår när analyserna beaktar ålder, födelseland och sysselsättning. 
Metod Undersökningen baseras på data från befolkningsundersökningen Vanor 
och Konsekvenser (VoK) 2017. Populationen utgörs av individer i åldrarna 25–64 
år, där andelen svarande uppgick till 39,3% (n=4 542). 
Resultat Socioekonomiska skillnader är mer omfattande för cigarettberoende och 
narkotikaberoende än alkoholberoende. Alkoholberoende är vanligast i gruppen 
med lägst inkomst, bland både kvinnor och män. Utsatthet för närståendes 
alkoholkonsumtion är vanligast bland kvinnor, för män finns inga 
utbildningsskillnader. Utsatthet för närståendes narkotikabruk är vanligast bland 
män med hög utbildning eller låg inkomst. Utsatthet för närståendes 
cigarrettrökning är vanligast för män med låg utbildning eller hög inkomst. 
Narkotikaberoende och cigarettberoende är vanligare för kvinnor med låg, jämfört 
med hög, socioekonomisk position. När skillnader i ålder, sysselsättning och 
födelseland beaktas kvarstår oförklarade skillnader. Alkoholberoende är vanligast 
bland män med låg utbildning, Narkotikaberoende bland män och kvinnor med låg 
inkomst, Cigarettberoende bland män och kvinnor med låg utbildning och låg 
inkomst, och Snusberoende bland män och kvinnor med låg utbildning och kvinnor 
med låg inkomst. 
Slutsatser Det finns betydande utbildnings och inkomstskillnader när det gäller 
ANT-problem i Sverige. 


Uppföljning av det kommunala arbetet för ett rökfritt Sverige 2025 (2018) 
Bakgrund Regeringen står bakom målet att andelen som röker i befolkningen ska 
understiga fem procent år 2025. Folkhälsomyndigheten följer därför upp 
utvecklingen av det kommunala tobaksförebyggande arbetet. 
Syfte Att belysa stödet för ett rökfritt Sverige 2025 och det pågående 
tobaksförebyggande arbetet i kommunerna under 2017. 







Metod Baseras på Länsrapporten, en årlig webbaserad undersökning, och avser 
verksamhetsåret 2017 och 2016. Frågorna besvaras av personer som arbetar i den 
kommunala förvaltningen och på länsstyrelser.   
Resultat 47 kommuner stod bakom målet, en ökning med 12 kommuner mot 2016. 
Antalet kommuner som vidtagit minst en åtgärd ökade från 21 till 30 kommuner, 
vanligast var arbete med policyer och handlingsplaner, planering av olika åtgärder, 
införande av tobaks- eller rökfri arbetstid och införande av rökförbud i 
utomhusmiljöer. 18 av 21 länsstyrelser hade vidtagit minst en åtgärd, jämfört med 
16 länsstyrelser 2016. De vanligaste åtgärderna var utbildningar och konferenser, 
samverkan med andra aktörer och arbete med att få kommuner och organisationer 
att ställa sig bakom rökfritt Sverige 2025. Det var inga större skillnader i förekomst 
av policyer i kommunerna. 2017 hade 200 kommuner rökfri arbetstid och i 76 
kommuner reglerade politiska beslut rökfria miljöer utomhus. I kommunal 
grundskola och gymnasieskola hade 176 respektive 134 kommuner en policy som 
omfattade tobaksfrågor. 
Slutsatser 2017 ökade antalet kommuner som ställt sig bakom rökfritt Sverige 
2025, flera hade vidtagit särskilda åtgärder för att uppnå målet. Lokalt 
tobaksförebyggande arbetet i övrigt, som är grundläggande för att nå målet, 
uppvisade mindre förändring. Länsstyrelsernas roll på regional nivå i att stödja 
kommunerna är viktig och ökade 2017. 


Alkohol- och narkotikaberoende enligt register vid Socialstyrelsen, 
Försäkringskassan och Brå (2019) 
Introduktion Svenska hälsoregister bedöms generellt sett som tillförlitliga, men 
studier av register kan även ge missvisande resultat. Myndigheten gav därför 
Karolinska Institutet i uppdrag att undersöka hur alkohol- och narkotikaberoende, 
eller indikationer på beroende, registreras. 
Syfte Att kartlägga förekomst av alkohol- eller narkotikaberoende utifrån 
indikationer i register hos hälso- och sjukvården och hos myndigheter, samt att 
undersöka om det finns demografiska skillnader i registren. 
Metod Underlaget utgörs av registerlänkningen Psykiatri Sverige (PS). 
Populationen utgjordes av alla personer i Sverige i åldrarna 20–64 år under år 2006 
och identifierades i SCB:s statistikdatabas Longitudinell integrationsdatabas för 
sjukförsäkrings- och arbetsmarknadsstudier (LISA). Dessa personer följdes sedan 
upp i olika register vad gällde indikation på alkohol- och narkotikaberoende mellan 
år 2006 och 2016. 
Resultat Registren visar olika resultat när det gäller hur stor andel i befolkningen 
som har en indikation på beroende. Dessutom överlappar grupperna endast delvis i 
de olika registren, så andelen ökar om registren läggs samman. Andelen med 
alkoholberoende ökar med 60 procent för män och 66 procent för kvinnor om alla 
register används, jämfört med endast de register som visar högst förekomst. För 
narkotikaberoende är ökningen 45 procent för män och 80 procent för kvinnor. 
Sammanlagda register inkluderar fler yngre, fler som är födda utrikes, fler personer 







med högre utbildning och fler gifta, jämfört med om man enbart använder 
vårdregister. 
Slutsatser Bilden av förekomsten av alkohol- och narkotikaberoende i 
befolkningen blir mer heltäckande och nyanserad om man använder flera register 
samtidigt: register över vårdkonsumtion, läkemedelsuttag, sjuk- eller 
aktivitetsersättning och lagförda brott.  


Den svenska narkotikasituationen (2019) 
Bakgrund Myndigheten samordnar och rapporterar varje år ett antal uppgifter som 
rör narkotikasituationen i Sverige till EU:s narkotikabyrå, European Monitoring 
Centre for Drugs and Drug Addiction (EMCDDA). Rapporteringen omfattar 
många områden, som användning av narkotika, beslag, narkotikarelaterad vård och 
narkotikarelaterad dödlighet.  
Syfte Att ge EU och dess medlemsstater en objektiv överblick över EU:s 
narkotikasituation och narkotikaproblem, samt bidra till en faktabaserad grund för 
narkotikadebatten. 
Metod Sammanställning av data från flera källor, gällande 2016. Flera 
myndigheter och organisationer har bidragit till Myndighetens rapportering; 
Brottsförebyggande rådet (BRÅ), Centralförbundet för alkohol- och 
narkotikaupplysning (CAN), Inspektionen för vård och omsorg (IVO), 
Kriminalvården, Nationellt forensiskt centrum (NFC), Polismyndigheten, 
Tullverket, Socialstyrelsen, Statens institutionsstyrelse (SiS) och 
Åklagarmyndigheten. 
Resultat Kommunerna använde ett brett urval av insatser i det ANDT-
förebyggande arbetet. Andelen som uppgav att de använt cannabis under de senaste 
12 månaderna hade ökat i flera åldersgrupper. En fortsatt ökning av antalet 
narkotikabeslag och brott sågs. Fler regioner erbjöd sprututbyte. Majoriteten av 
personerna som fått narkotikarelaterad vård använde mer än en substans och ofta 
opioider. Under den aktuella mätperioden, alltså 2018, sågs en minskning av 
antalet narkotikarelaterade dödsfall, men opioider var fortfarande den vanligaste 
orsaken till dödsfallen. 
Slutsatser Studien bidrar till insatsområde 1 under mål 6 inom ANDT-strategin 
2016-2020, att aktivt verka för en folkhälsobaserad syn på narkotika inom EU och 
FN med utgångspunkt i politiken för mänskliga rättigheter, att bidra till en 
folkhälsobaserad syn på ANDT inom EU och internationellt. 


Skolbarns hälsovanor (2019) 
Bakgrund Undersökningen Skolbarns Hälsovanor (Health Behaviour in School-
aged Children, HBSC) är ett internationellt forsknings- och samarbetsprojekt som 
startade i början av 1980-talet. Statistiska centralbyrån (SCB) genomförde 
undersökningen hösten 2017 på uppdrag av Folkhälsomyndigheten. 
Syfte Att öka kunskapen om de livsvillkor och levnadsvanor som är viktiga för 
barns hälsa, följa utvecklingen över tid och jämföra resultaten med andra länders. 







Metod Åldersgrupperna som ingår är 11-, 13- och 15-åringar, därför genomförs 
undersökningen i årskurserna 5, 7 och 9. 4 294 elever från 213 skolor deltog. 
Resultat Andelen elever som uppger att de druckit sig berusade är 1 procent bland 
både 11-åriga flickor och pojkar, 4 respektive 6 procent bland 13-åringar, och 22 
respektive 17 procent bland 15-åringar. Drygt 20 procent av 15-åringarna har 
provat att röka cigaretter. 7 procent av de 15-åriga flickorna och 20 procent av de 
15-åriga pojkarna har provat att snusa. Ingen förändring har skett jämfört med 
2013/14. Cirka 23 procent av de 15-åriga flickorna och 32 procent av pojkarna i 
samma ålder har provat e-cigaretter. 6 procent av flickorna och 8 procent av 
pojkarna hade provat cannabis, ingen skillnad jämfört med 2013/14. 
Slutsatser Flera av de levnadsvanor som mäts i undersökningen utvecklas i en 
positiv riktning, andelen flickor och pojkar som varit berusade har minskat sedan 
mitten av 80-talet och fortsatte att minska mellan 2013/14 och 2017/18 bland 15-
åriga flickor och pojkar. När det gäller rökning ses också en minskning bland unga. 


Socioekonomisk ojämlikhet i ohälsa kopplad till alkohol, narkotika och tobak 
(2019) 
Bakgrund Inga svenska studier har undersökt utvecklingen för socioekonomisk 
ojämlikhet i ohälsa kopplad till alkohol, narkotika och tobak (ANT) samtidigt med 
jämförbara data och metoder. Myndigheten gav därför Lunds Universitet det i 
uppdrag.  
Syfte Att beskriva utvecklingen för socioekonomisk ojämlikhet i hälsa kopplad till 
ANT under de två decennier som föregick den första nationella ANDT-strategin, 
samt betydelsen av demografiska faktorer för utvecklingen av inkomstrelaterad 
ojämlikhet i ohälsa kopplad till ANT. 
Metod Självrapporterade data över daglig rökning hämtades från Undersökningen 
av LevnadsFörhållanden (ULF) och avser deltagare 31–64 år under perioden 
1994−2011. Registerdata över ANT-relaterad sjuklighet och dödlighet hämtades 
från The Swedish Interdisciplinary Panel och avser hela befolkningen 31–64 år 
som var boende i Sverige mellan 1994 och 2011. För att följa utvecklingen av 
socioekonomisk ojämlikhet i ohälsa kopplad till ANT används 
koncentrationsindex.  
Resultat Socioekonomisk ojämlikhet i ohälsa kopplad till ANT ökade under 
1994−2011, och såväl dagligrökning som ANT-relaterad sjuklighet och dödlighet 
blev mer koncentrerad till individer med låg socioekonomisk position bland både 
kvinnor och män. Skillnaderna mellan könen minskade eller var oförändrade 
överlag. Utvecklingen för inkomstrelaterad ojämlikhet i ohälsa kopplad till ANT 
förklaras delvis av förändringar i fördelningen av demografiska faktorer, och delvis 
av förändringar av sambanden mellan dessa faktorer och inkomstrelaterad 
ojämlikhet i ohälsa kopplad till ANT. Särskilt för narkotika är en stor del av 
utvecklingen oförklarad, vilket innebär att okända faktorer har avgörande 
betydelse. 







Slutsatser Det är viktigt att fortsätta följa utvecklingen, och att i kommande studier 
även undersöka betydelsen av andra faktorer, exempelvis förändrade normer, 
beteenden och livsvillkor. 


Uppföljning av fyra nationella satsningar för att utveckla lokalt ANDT-
förebyggande arbete (2019) 
Introduktion Under 2002–2010 genomförde Myndigheten fyra satsningar för att 
utveckla en struktur för ANDT-förebyggande arbetet på lokal nivå; Sex 
försökskommuner, 3x3, Småkommunsatsningen samt ’LUMA (Lokalt 
utvecklingsarbete med ambitioner)’ som Ramboll fick i uppdrag att analysera.  
Syfte Att utveckla kommunernas ANDT-förebyggande arbete, studera 
kvardröjande effekter hos de deltagande kommunerna, samt hur de förhåller sig till 
vägledningsmaterial. 
Metod En litteratursökning, intervjuer med forskare och Myndigheten, en 
dokumentstudie och en sammanställning av tidigare utvärderingar genomfördes. 
Därefter intervjuades länssamordnare, data från Länsrapporten analyserades och en 
dokumentstudie genomfördes. Kommuner intervjuades, data från Länsrapporten 
och andra datakällor bearbetades, gemensamma karaktärsdrag och 
påverkansfaktorer analyserades. Slutligen analyserades om resultaten 
överensstämde med vägledningsmaterialet för kommuner: ’Snabbguiden för 
drogförebyggande arbete’ samt ’Checklista för implementering med kvalitet’.  
Resultat De komponenter och arbetssätt som levt kvar är kopplade till 
organiseringen av ANDT-förebyggande arbete, särskilt samordningsfunktionen 
och, delvis, styrgrupper. Kommunerna har även utvecklat samverkansstrukturer. 
Inget samband framkommer mellan vilken satsning en kommun deltagit i och 
kvarlevnad. I kommuner där många delar lever kvar fanns en politisk prioritering 
och vilja att fortsätta arbeta. En framgångsfaktor är att utvecklade strukturer fanns 
innan satsningen initierades. Större kommuner har överlag haft bättre 
förutsättningar, kommunstorlek är den enda externa variabel som positivt påverkat 
kvarlevnad.  
Slutsatser En samordningstjänst med ett tydligt uppdrag och mandat att driva 
arbetet är en förutsättning för aktivt ANDT-arbete. Mindre kommuner har även 
haft svårare att bibehålla komponenter. Det finns en samstämmighet mellan 
studieresultaten och vägledningsmaterialet, som anses ha ett relevant innehåll men 
där delar saknas, som betydelsen av lokala samordnare och styrdokument för 
förebyggande arbete. 


Äldre vuxna och förgiftningsolyckor (2020) 
Bakgrund Förekomsten av förgiftningsolyckor är högre bland personer 65 år och 
äldre än i övriga befolkningen. Med åldrande påverkas känslighet och tolerans för 
olika substanser. Även livsvillkor och hälsa förändras. Studien utfördes på uppdrag 
av Folkhälsomyndigheten av forskare vid Karolinska Institutet. 
Syfte Att undersöka förekomsten av förgiftningsolyckor bland vuxna >=50 år. 







Metod I studien ingick alla vuxna 50–100 år som var bosatta i Sverige någon gång 
mellan 1 januari 2006 och 31 december 2016. Vid studiestart fanns cirka 3,4 
miljoner individer i åldern 50-100 år. Information om ålder, kön, civilstånd, 
födelseland, utbildning, sysselsättning, förgiftningar och deras orsaker, samt fysisk 
och psykisk sjukdom, har hämtats från olika register. 
Resultat Under 2006-2016 inträffade 12149 förgiftningsolyckor, varav 35 % med 
dödlig utgång i åldersgruppen 50-64, och 19 procent i åldersgruppen 65-100. 
Förgiftningsolyckor var vanligare bland män, personer med grundskole- eller 
gymnasieutbildning som högsta utbildning, personer födda i övriga norden, samt de 
med civilstånd ogift, skild, änka/änkling. Fysisk eller psykisk ohälsa ökade risken 
för förgiftningsolyckor, framförallt vid psykiatrisk samsjuklighet och psykiatrisk 
diagnos under föregående år, även tidigare diagnos av alkoholmissbruk, 
narkotikamissbruk och förgiftning ökade risken, även efter att hänsyn tagits till 
sociodemografiska faktorer. Alkohol var den vanligaste dödsorsaken, medan 
exponering för andra droger, läkemedel och biologiska substanser var den 
vanligaste orsaken till sjukhusvistelse. Det saknas även förebyggande riktlinjer för 
förgiftningsolyckor. 
Slutsatser Yrkesgrupper som möter äldre bör uppmärksammas på att risken för 
olyckor är högre i samband med psykisk ohälsa och att förekomsten av olyckor är 
högre i gruppen äldre. 


Pågående empiriska studier 
Utvärdering av programmet Tobaksfri duo (2017-) 
Introduktion Få svenska aktiviteter för att minska ungas tobaksbruk är 
utvärderade vad gäller effekter och kostnader. Tobaksfri Duo är en intervention 
som syftar till att förebygga ungas tobaksdebut, metoden började användas i 
Västerbotten i början på 90-talet och har spridit sig nationellt. Metoden utvärderas 
därför av Umeå universitet i samarbete med Karolinska institutet på uppdrag av 
Myndigheten. 
Syfte Att utvärdera effekterna och kostnaderna av Tobaksfri Duo. 
Metod En effekt- och hälsoekonomisk utvärdering med blandad design, som utgörs 
av tre delar. En randomiserad kontrollerad studie där skolor tilldelas Tobaksfri Duo 
eller en minimal intervention, en observationsstudie där interventioner jämförs med 
skolor i en extern referensgrupp, och en hälsoekonomisk utvärdering av 
interventionens kostnadseffekt från ett samhällsekonomiskt perspektiv. 
Datainsamling sker genom enkäter till elever, skolpersonal, vårdnadshavare samt 
vuxenpartner i den tobaksfria duon. 
Resultat Uppdraget pågår fortfarande. 
Slutsatser Uppdraget pågår fortfarande. 


Betydelsen av alkohol och narkotika för genusrelaterat våld (2020) 
Bakgrund Det finns skäl att anta att alkohol och narkotika är bidragande orsaker 
till våld i nära relationer, samt att våld i högre utsträckning drabbar kvinnor, 
oavsett sexuell läggning och könsidentitet. 







Syfte Att undersöka hur förekomst av våld i nära relationer utvecklats under åren 
1986 till 2015, i relation till bruk och missbruk av alkohol och narkotika. Följande 
frågeställningar besvaras: Hur vanligt är det att alkohol förekommer i 
genusrelaterat våld med kvinnliga offer i en svensk kontext? Finns det skillnader i 
olika socioekonomiska grupper? Vilken betydelse har migrationserfarenhet? Hur 
har förekomsten av och sambandet mellan alkohol och genusrelaterat våld 
förändrats under perioden 1990 till 2013? 
Metod Genomförs som en epidemiologisk longitudinell studie. Kvinnor bosatta i 
de västra och centrala delarna av Göteborg ingår i studien. Data från kvinnor födda 
1925, -35, -45, -55, -65, -70, -75 och -80 används. Totalt har 1500 kvinnor 
intervjuats i en första intervju. Intervjuerna innehåller frågor om 
barndomsförhållanden, ungdomstid, familj, utbildning, arbete, levnadsvanor, 
sexuell hälsa, psykiska symtom, läkemedel, vårdkontakter, samt ett batteri av 
frågor om alkoholvanor ur olika perspektiv.  
Resultat Uppdraget pågår fortfarande. 
Slutsatser Uppdraget pågår fortfarande. 


De hälsoekonomiska konsekvenserna relaterade till användning av anabola 
steroider i Sverige (2020) 
Introduktion Studier saknas som utifrån vetenskaplig litteratur skattar 
samhällskostnader relaterade till användning av anabola androgena steroider 
(AAS). Myndigheten gav därför Uppsala universitet i uppdrag att konstruera och 
illustrera en hälsoekonomisk modell över dopning.  
Syfte Att beräkna hälsoekonomiska konsekvenser relaterade till användning av 
dopningspreparat i Sverige, specifikt (AAS), och genomföra en 
kostnadseffektivitetsanalys av en hypotetisk dopningsförebyggande insats. 
Metod Uppskattningarna baseras på en simuleringsmodell av nutida och framtida 
komplikationer relaterade till AAS-bruk, och inkluderar kostnader för hälso- och 
sjukvården, rättsväsendet, produktionsbortfall och kostnad för brukare. Analyserna 
är baserade på en kohort av 18-åriga män i Sverige som frekvent tränar på gym, 
utifrån detta har uppskattats att cirka 160 18-åringar använder sig av AAS. En 
skattning har gjorts av den genomsnittliga inverkan som AAS-bruk har på 
kvalitetsjusterade levnadsår (QALY). En kostnadseffektivitetsberäkning av en 
hypotetisk dopningsförebyggande insats har även genomförts. 
Resultat Samhällskostnader relaterade till AAS-bruk har skattats för 
studiepopulationen 18-åringar, följda upp till 41 års ålder. Årlig kostnad uppgår till 
35 miljoner kronor. De totala kostnaderna uppgår till 320 miljoner kronor. En 
förebyggande insats minskar sannolikheten att påbörja bruk av AAS med 10 % och 
känslighetsanalyser visar att den är kostnadseffektiv (750 000 per QALY) i 
samtliga analyser. 
Slutsatser Tillförlitlig statistik kring brukare krävs för att kunna skatta mer precisa 
kostnader för olika typer av användare utifrån vilka preparat som används, frekvens 
av bruk, blandmissbruk och andra faktorer. Vad som också saknas är vetenskapliga 
studier som jämför brukare med liknande individer som inte använder sig av AAS 







behövs även, för att kunna skatta marginaleffekter av bruket på olika 
komplikationer.  


Förekomsten av rökning på svenska skolgårdar - En sammanställning av 
nationella, regionala och kommunala kartläggningar (2020) 
Bakgrund Lagen om tobak och liknande produkter (2018:2 088) anger att rökning 
i skolan är förbjudet och syftar till att förebygga rökning bland barn och unga.  
Syfte Att ge en lägesbild av rökningens förekomst på svenska skolgårdar, som kan 
användas som underlag för att planera tobaksförebyggande insatser och egna 
kartläggningar. 
Metod Sammanställningen omfattar nationella undersökningar och kartläggningar 
av förekomsten av rökning som genomförts med stöd från regional nivå eller från 
storstadskommuner mellan år 2011 och 2019. Totalt en nationell 
enkätundersökning, 26 regionala kartläggningar och två kommunala kartläggningar 
genomförda på uppdrag av Stockholms kommun. En majoritet av Sveriges län, 15 
stycken, ingår. I beskrivningen av förekomsten av rökning på skolgårdar inkluderas 
endast kartläggningar publicerade mellan 2015 och 2019 (14 stycken), för att ge en 
aktuell lägesbild. Observationer är den vanligaste mätmetoden. 
Resultat Uppdraget pågår fortfarande.  
Slutsatser Uppdraget pågår fortfarande. 


Jämlikhetsperspektiv på lokalt hälsofrämjande och förebyggande arbete 
mot alkohol-, narkotika-, dopnings- och tobaksrelaterad ohälsa (2020, 
preliminära resultat och slutsatser) 
Bakgrund Forskningen om hur olika typer av förebyggande insatser påverkar 
skilda socioekonomiska grupper och kön är begränsad.  
Syfte Att öka kunskapen om hur det ANDT-förebyggande arbetet kan bidra till att 
minska ANDT-relaterad ojämlikhet i hälsa. 
Metod Statistisk analys av uppgifter som samlats in genom delenkäten om 
kommunernas ANDT-förebyggande arbete som ingår i Myndighetens årliga 
webbaserade undersökning Länsrapporten, en totalundersökning som vänder sig till 
landets samtliga 21 länsstyrelser och 290 kommuner.  
Resultat Kommuner med en mer utsatt sociodemografisk situation har också mer 
omfattande ANT-relaterade skador och en större andel elever som går ut 
grundskolan utan behörighet till gymnasiet, vilket är en riskfaktor för framtida 
ANDT-relaterad ohälsa. Skillnader i kommunernas sociodemografiska situation 
kan delvis förklara variationen i kommunernas ANDT-förebyggande arbete. 
Kommuner med en mer utsatt sociodemografisk situation har generellt mindre 
andel av ANDT-förebyggande komponenter. Skillnaderna i det ANDT-
förebyggande arbetet kvarstår när hänsyn tas till olika behov i kommunerna, vilket 
tyder på att variationen i det ANDT-förebyggande arbetet i Sverige riskerar att 
bidra till ökad ojämlikhet i hälsa i befolkningen.  
Slutsatser Den lokala nivåns politiska prioriteringar i det förebyggande arbetet är 
centrala, men nationella och regionala aktörer är också viktiga. Genom att ge 







kommuner med en mer sociodemografisk utsatt situation stöd i deras förebyggande 
arbete kan nationella och regionala aktörer bidra till att minska ojämlikhet i 
befolkningens hälsa.  


Komplexa ojämlikheter i alkohol, tobak och narkotika: Empiriska analyser 
av risk- och skyddsfaktorer ur ett intersektionalitetsperspektiv (2020, 
pågående) 
Bakgrund För att främja jämlikhet och jämställdhet behövs kunskap om 
systematiska skillnader i ANDT-relaterad hälsa, komplex ojämlikhet i aspekter av 
behöver därför beskrivas och förstås. 
Syfte Att öka kunskapen om komplexa ojämlikheter i alkoholkonsumtion, 
tobaksbruk och narkotikaanvändning, med särskilt fokus på risk- och 
skyddsfaktorer, baserat på empiriska studier ur ett intersektionalitetsperspektiv. 
Detta utifrån två frågeställningar: Vad karakteriserar komplex ojämlikhet kopplat 
till alkohol, tobak och narkotika i Sverige? Hur bidrar olika risk- och 
skyddsfaktorer till komplexa ojämlikheter kopplade till alkohol, tobak och 
narkotika i Sverige?  
Metod Kvantitativa analyser baserade på data från Hälsa på Lika Villkor och 
registerdata, sammanlagt 120 000 individer i åldrarna 16-84 år. 
Resultat Uppdraget pågår fortfarande.. 
Slutsatser Uppdraget pågår fortfarande. 


Narkotikaanvändningen och dess negativa konsekvenser i Sverige (2020, 
preliminära resultat och slutsatser) 
Bakgrund För att få mer kunskap om narkotikaanvändningen och dess negativa 
konsekvenser i Sverige har Myndigheten gett KI/CAN i uppdrag att genomföra 
fördjupade analyser, med utgångspunkt från data i undersökningen Vanor och 
konsekvenser.  
Syfte Att studera socioekonomiska skillnader i narkotikaanvändning i Sverige, 
samt att undersöka risken för hälsoproblem hos narkotikaanvändare och deras 
anhöriga. 
Metod I denna delrapport presenteras preliminära resultat för de 3 studier som 
ingår i detta projekt. 
Resultat Den totala narkotikaanvändningen är högst bland lågutbildade och beror 
främst på en högre icke-föreskriven användning av narkotikaklassade läkemedel. 
Gruppen som använder narkotika mår sämre och speciellt med avseende på psykisk 
ohälsa. Hälsan är genomgående sämre i gruppen som använder narkotikaklassade 
läkemedel jämfört med de som använder cannabis eller andra narkotikaklassade 
preparat. Att ha någon i sin närhet som använder narkotika och/eller 
narkotikaklassade läkemedel samvarierar med en sämre hälsa. Sambandet är 
tydligast för en dålig psykisk hälsa medan mönstret inte är lika tydligt för dålig 
fysisk och allmän hälsa.  
Slutsatser Lågutbildade tycks ha en högre risk att fastna i en mer frekvent 
användning av narkotika. Efterfrågan på narkotika av gruppen högutbildade tycks 







inte ha en särställning när det gäller att göda organiserad brottslighet och gängvåld. 
Narkotikaanvändning samvarierar med hälsoproblem även i den allmänna 
befolkningen. Majoriteten av narkotikaanvändare har dock inte sämre hälsa. 
Anhöriga till personer som använder narkotika har en förhöjd risk att ha problem 
med sin hälsa och speciellt sin psykiska hälsa. Risken ökar ju mer negativt man 
upplever att man påverkas av att vara anhörig till någon som använder narkotika. 


Utvecklingen av jämlikhet i förhållande till mål 2, 3 och 5 (2020, preliminära 
resultat och slutsatser) 
Bakgrund Barn och unga är en prioriterad grupp inom ANDT-strategin, det är 
därför angeläget att förstå gruppens utveckling under strategiperioden utifrån 
jämlikhet i hälsa, jämställdhet utifrån kön, ålder, utbildning, inkomst, civilstånd, 
födelseland, kommungrupp, sexuell identitet och sammansatta mått för 
marginalisering. 
Syfte Att analysera trenderna gällande jämlikhet och jämställdhet inom ANDT-
området utifrån mål 2, 3 och 5 i ANDT-strategin.  
Metod Tvärsnittsstudie, trendanalysen baseras på enskilda kohorter från respektive 
år under studieperioden. Utvecklingen över tid för användning, sjukdom och 
dödlighet av ANDT baseras på indikatorer från urvalsundersökningar och register. 
Utvecklingen följs från 2006 till 2018/2019. Utifrån ett livsloppsperspektiv ingår 
fler indikatorer för den unga befolkningen än för vuxna. Individdata används från 
urvalsundersökningarna Skolelevers drogvanor (CAN) och Hälsa på lika villkor 
(Folkhälsomyndigheten), samt data från Patient-, Dödsorsaks- och Medicinska 
födelseregistret (Socialstyrelsen). För att illustrera ojämlikhet används både absolut 
och relativ ojämlikhet. 
Resultat Indikatorerna visar en nedåtgående trend i användning av alkohol, tobak 
och dopning bland elever i årskurs 9 under 2006–2019. Under samma period var 
trenden för narkotikaanvändning oförändrad eller ökade. Skillnaden mellan pojkar 
och flickor i narkotikaanvändning fler än 20 gånger har minskat. Skillnaden mellan 
låg och hög socioekonomisk situation i daglig eller nästan daglig rökning av tobak 
har ökat. Elever med flera riskfaktorer (ej högskoleutbildad förälder, eller dålig 
eller mycket dåligt ekonomisk familjesituation och skolkning 2–3 gånger per 
månad eller mer) använde ANT i högre utsträckning än övriga elever under hela 
perioden 2016 och 2019. Detta gällde för samtliga substanser. Ojämlikheten 
varierade mellan de jämförda perioderna. 
Slutsatser Ungas narkotikaanvändning är viktig att adressera i allmänhet, medan 
socioekonomi behöver beaktas i arbetet mot tobaksrökning. Elever som har flera 
riskfaktorer behöver särskilt prioriteras i arbetet med jämlik hälsa och ANDT. 


Utveckling och skolfaktorer bakom socioekonomisk ojämlikhet kopplat till 
alkohol, narkotika, tobak och psykisk ohälsa (2020, ej godkänd) 
Bakgrund Folkhälsomyndigheten ska verka för en god folkhälsa genom 
uppbyggnad och spridning av kunskap, med särskilt fokus på grupper som löper 
störst risk att drabbas av ohälsa för att bidrar till den folkhälsopolitikens mål att 







skapa samhälleliga förutsättningar för en god och jämlik hälsa i hela befolkningen 
och sluta de påverkbara hälsoklyftorna inom en generation. Samhällets insatser för 
jämlikhet i hälsa ska enligt folkhälsopolitiken utgå från åtta målområden såsom det 
tidiga livets villkor, utbildning, arbete och inkomst. En annan bakgrund till 
uppdraget är regeringens och andra aktörers arbete med att följa, förstå och föreslå 
insatser bland grupper som drabbas av ”samsjuklighet”, exempelvis 
beroendesjukdom och depression. 
Syfte Projektet har tre syften. Att beskriva utvecklingen av socioekonomisk 
ojämlikhet i alkohol, tobak, narkotika (ANT) och psykisk ohälsa under perioden 
2011–2016 jämfört med perioden 1994–2011. Att analysera effekten av betyg vid 
lägre ålder på psykisk ohälsa bland ungdomar i form av utfall relaterade till alkohol 
och narkotika, samt internaliserad psykisk ohälsa, som ett utfall eller en 
kombination av dessa. Att analysera vilken betydelse behörighet till universitet och 
högskola har för utvecklingen av alkohol- och narkotika relaterad ohälsa och 
internaliserad psykisk ohälsa. 
Metod Statistisk metod används, som koncentrationsindex, både absolut och 
relativ ojämlikhet undersöks. Data hämtas från ett antal register.  
Resultat Preliminära resultat har hittills inkommit för frågeställningen om 
betydelsen av behörighet till universitet. Behörighet ökade sannolikheten för att 
läsa vidare för både kvinnor och män. För kvinnor som var behöriga, men låg nära 
gränsen för att inte vara det, fanns ett samband mellan att vara behörig och behöva 
mindre sjukhusvård för självskadebeteende. Behöriga män fick mindre opioider 
utskrivna på recept, men sannolikheten för att få sjukhusvård för psykisk ohälsa 
relaterad till alkoholmissbruk däremot ökade.  
Slutsatser Behörighet hade för kvinnor framförallt en positiv innebörd, medan 
hälsoutfallen varierade för män. Uppföljning på längre tid kan komma att behövas, 
då eftergymnasial utbildningsnivå tidigare visat sig vara en skyddsfaktor för 
alkoholrelaterade skador. 


Att förebygga tobaksbruk i skolan - En kartläggning av erfarenheter från 
svenska skolor (2020) 
Bakgrund De tobaksförebyggande insatserna i skolor har ofta ett bredare fokus än 
lagen. Flera län och kommuner har till exempel valt att införa en policy om 
tobaksfri eller rökfri skoltid. Det saknas dock fortfarande kunskap om effekten av 
skolbaserade tobakspolicyer på elevers tobaksbruk. 
Syfte Att sammanställa erfarenheter från svenska skolor som arbetat för att 
förebygga rökning eller tobaksbruk i skolmiljön eller under skoltiden. 
Metod Kartläggningen omfattar utvecklingsarbeten och projekt som genomförts 
dels med stöd från länsstyrelser eller regioner, dels med hjälp av ANDT-
utvecklingsmedel, från Folkhälsomyndigheten mellan 2011 och 2019, fem 
intervjustudier som utforskade möjligheter och hinder för det tobaksförebyggande 
arbetet i skolan, och nio uppföljningar av insatser som genomförts på skolor, 
vanligtvis riktade till skolpersonal och elever i årskurs 7–9 och år 1–3 på 
gymnasiet.  







Resultat Uppdraget pågår fortfarande.    
Slutsatser Uppdraget pågår fortfarande. 


Utvärdering av tillsynsmetoden kontrollköp av folköl och tobak (2021) 
Bakgrund En ny lag gör det möjligt för kommuner att genomföra kontrollköp av 
folköl och tobak för att kontrollera näringsidkares efterlevnad av bestämmelserna 
om ålderskontroll i alkohollagen och tobakslagen. Den lagreglerade 
tillsynsmetoden kontrollköp har inte utvärderats i Sverige, vilket Myndigheten 
därför givit enheten STAD vid Karolinska Institutet i uppdrag. 
Syfte Att öka kunskapen om effekterna av den lagreglerade tillsynsmetoden 
kontrollköp på ålderskontroll vid köp av folköl och tobak och nekande av köp till 
minderåriga, samt betydelsen av antalet kontrollköp per näringsidkare.  
Metod Kvasiexperimentell design med ett kontrollområde och två 
interventionsområden. Kommunerna som ingår är medelstora till stora kommuner i 
Sverige.  
Resultat Uppdraget pågår fortfarande. 
Slutsatser Uppdraget pågår fortfarande. 


Litteraturöversikter och kunskapssammanställningar 
Alkoholpolitiska åtgärder kan minska självmord (2017) 
Bakgrund Riskkonsumtion av alkohol och berusning ökar risken för självmord. 
Det är också välkänt att alkoholpolitiska åtgärder påverkar alkoholkonsumtionen. 
Myndigheten översatte därför denna översikt av Xuan och kollegor om 
alkoholpolitiska åtgärder. 
Syfte Att undersöka om alkoholpolitiska åtgärder påverkar självmordstalen. 
Metod Forskarna sökte i tre databaser efter studier om alkoholpolitiska åtgärder 
och självmord som publicerades mellan 1999 och 2014. Totalt identifierades 347 
studier, varav 17 uppfyllde kraven på kvalitet och relevans. Av dessa studier var 10 
studier från USA och 5 från Östeuropa, 1 från Schweiz och 1 från Kanada. Enbart 
studier som använt självmord eller alkoholrelaterat självmord som utfallsmått 
inkluderades. Författarna betonar att studierna har begränsningar; exempelvis har 
forskarna inte kontrollerat för effekten av olika åtgärder som genomförts samtidigt. 
Resultat Enskilda alkoholpolitiska åtgärder kan minska både självmordstalen och 
antalet självmord där alkohol är inblandat. De åtgärder som studerats är pris och 
beskattning, åldersgränser, försäljningstäthet samt promillegränser och nolltolerans 
vid bilkörning (se tabellen nedan). Resultaten tyder också på att en mer restriktiv 
nationell alkoholpolitik, med t.ex. marknadsregleringar, ledde till minskade 
självmordstal medan andelen självmord ökade med en liberalisering av 
alkoholpolitiken, med t.ex. privatisering av återförsäljare. 
Slutsatser Författarna framhåller att det behövs mer kunskap om hur 
alkoholpolitiska åtgärder påverkar alkoholrelaterade självmord och om samspelet 
mellan olika bestämningsfaktorer för självmord. 







Föräldraskapsfaktorer kan påverka konsumtion av alkohol och relaterade 
problem hos ungdomar (2017) 
Bakgrund Faktorer kopplade till föräldraskapet, så kallade föräldraskapsfaktorer, 
kan utgöra både risk- och skyddsfaktorer för ungdomars alkoholkonsumtion och 
problem relaterade problem till detta. Myndigheten översatte därför en systematisk 
litteraturöversikt om risk- och skyddsfaktorer av den australiensiska forskaren 
Marie B. H. Yap och hennes medarbetare.                                                                                                                                                                                                                                                               
Syfte Att studera effekterna av faktorer kopplade till föräldraskapet på konsumtion 
av alkohol och relaterade problem hos ungdomar. 
Metod Yap och kollegor (2017) sökte i tre elektroniska databaser och genom 
snöbollning efter longitudinella studier av föräldraskapsfaktorers effekter på 
konsumtion av alkohol och relaterade problem hos ungdomar. Forskarna 
sammanställde resultaten från 131 av studierna de hittade i en systematisk 
litteraturöversikt. Forskarna sammanvägde också resultaten från 48 av studierna de 
hittade i metaanalyser.  
Resultat Kvaliteten på relationen mellan föräldrar och barn, att föräldrar 
medverkar i sina barns aktiviteter, har koll på sina barn och ger stöd till sina barn 
skyddar mot konsumtion av alkohol och relaterade problem. Att föräldrar har en 
tillåtande attityd till att deras barn dricker alkohol, själva dricker alkohol i närvaro 
av barnen eller tillgängliggör alkohol sina barn ökar risken. Effekterna av varje 
enskild föräldraskapsfaktor är små och resultaten bör tolkas med försiktighet. Det 
finns en möjlighet att flera av föräldraskapsfaktorerna tillsammans har större 
effekter än varje enskild faktor för sig. 
Slutsatser Det finns en god vetenskaplig grund för att utveckla förebyggande 
åtgärder mot ungdomars konsumtion av alkohol och relaterade problem riktade till 
föräldrar. 


Hälsomässiga och sociala effekter av cannabisbruk (2017) 
Bakgrund Forskningen om hälsomässiga och sociala effekter av cannabisbruk är 
ett område under utveckling och sammantaget är kunskapen lägre än för alkohol- 
och tobaksområdena. Världshälsoorganisationen, WHO, gav våren 2016 ut en 
rapport där man sammanfattade kunskapsläget om hälsomässiga och sociala 
effekter av icke-medicinskt cannabisbruk som Folkhälsomyndigheten 
sammanfattat.  
Syfte Att sammanfatta kunskapsläget om hälsomässiga och sociala effekter av 
icke-medicinskt cannabisbruk. Metod WHO-rapporten bygger på medverkan av ett 
stort antal forskare och experter. 
Resultat En del som använder cannabis för första gången kan få övergående 
ångestkänslor, panikattacker och hallucinationer. Även personer som är mer vana 
kan uppleva hallucinationer. Cannabisbruk ger en nedsättning av de kognitiva 
funktionerna under ruset, på minne och planeringsförmåga, beslutsfattande, 
reaktion och precision och på motorisk koordination. Cannabisbruk kan leda till 
beroende. Vid långvarig användning försämras kognitiva funktioner som minne 
och uppmärksamhet. Det finns en koppling mellan bruk i låg ålder och ökad risk 







för psykotiska symtom eller schizofreni, andra psykiska sjukdomar och psykisk 
ohälsa, exempelvis depression, suicid, ångest och bipolär sjukdom. Lång tids 
cannabisanvändning kan ge symptom som akut och kronisk bronkit. Det finns ett 
möjligt orsakssamband mellan cannabis och testikelcancer. Långvarigt 
cannabisbruk kan potentiellt ge upphov till hjärt- och kärlsjukdomar, hjärtinfarkt 
och stroke hos unga och tidigare friska personer. Det finns kopplingar mellan 
regelbundet cannabisbruk från tidig ålder och lägre utbildningsnivå, problematisk 
skolfrånvaro, arbetslöshet, lägre inkomst, behov av ekonomiskt stöd samt bruk av 
andra droger. 
Slutsatser Mer forskning behövs om olika samband mellan cannabisbruk och 
hälsomässiga och psykosociala effekter och om orsakssamband mellan olika 
konstaterade samband, där det går att utesluta omvända samband och påverkan av 
andra förklarande faktorer. 


Förebyggande insatser mot alkohol narkotika dopning tobaksanvändning 
(2019) 
Bakgrund Mot bakgrund av regeringsuppdraget att stödja genomförandet av en 
samlad strategi för ANDT 2016–2020 såg myndigheten ett behov av att brett 
sammanställa forskningen om förebyggande insatser mot bruk av alkohol, 
narkotika, dopning och tobak och gav därför Göteborgs universitet i uppdrag att 
genomföra en kartläggande litteraturöversikt. 
Syfte Att öka kunskapen om omfattningen och karaktären av forskningen om 
förebyggande insatser inom området alkohol, narkotika, dopning och tobak 
(ANDT), samt att få en bild av hur jämlikhet och jämställdhet i hälsa beaktats. 
Metod Litteraturen har identifierats genom strukturerade databassökningar efter 
systematiska litteraturöversikter. 
Resultat Sammanlagt inkluderades 532 litteraturöversikter. Det var vanligast med 
litteraturöversikter kopplade till tobak, följt av alkohol och åtgärder som syftade till 
att förebygga bruk av AN och ANDT, och därefter narkotikaförebyggande åtgärder 
och insatser mot andra kombinationer av ANDT. Ingen av översikterna hade 
studerat effekterna av förebyggande insatser mot enbart dopning. 42 översikter 
hade som syfte att beakta jämlikhet eller jämställdhet kopplat till förebyggande 
insatser inom ANDT. Övergripande kan områdets litteratur delas in i tolv större 
insatstyper fördelat på två olika kategorier, individinriktade insatser (Fysisk 
aktivitet, Belöning, E-baserade insatser, Specifika arenor, Rådgivning och 
motivation, Multimodala insatser, Utbildning) och samhällsinriktade insatser 
(Begränsad tillgänglighet, Minska användning av alkohol och narkotika i trafiken, 
Minskad efterfrågan, Multimodala insatser, Specifika samhälleliga arenor). 
Slutsatser Det finns en omfattande mängd forskningslitteratur om utvärderingar av 
insatser för att förebygga bruk, riskbruk, missbruk och beroende av ANDT, 
däremot är det fortfarande sällsynt med utvärderingar inom dopingsområdet och 
med utvärderingar som beaktar jämlikhet och jämlikhet i hälsa på ANDT-området. 







Skolbaserade insatser kan förebygga rökdebut (2019) 
Bakgrund Rökning påverkar hälsan negativt och är svårt vanebildande. Eftersom 
hälsa under barndom kan påverka framtida hälsa, är det viktigt att fokusera på 
förebyggande åtgärder för barn och unga. Myndigheten översatte och 
sammanfattade därför en kartläggning av systematiska litteraturöversikter om 
preventiva insatser mot tobaksbruk av Ames H med flera.                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                    
Syfte Att undersöka effekterna av preventiva insatser mot tobaksbruk. 
Metod Översikterna identifierades genom sökningar i 10 databaser kompletterat 
med genomsökning av referenslistor. Majoriteten av studierna utfördes i 
Nordamerika, Europa och Australien. De flesta studiedeltagarna var i åldern 12–19 
år. Ingen av översikterna undersökte bruk av rökfri tobak (snus eller elektroniska 
cigaretter).  
Resultat Det fanns måttligt starkt vetenskapligt stöd för insatserna, med undantag 
för insatser som inkluderade incitament där det vetenskapliga stödet var 
otillräckligt. Rökdebut förebyggdes vid långvarig uppföljning, alltså ett år eller 
längre efter att insatsen inleddes. Insatser som visade sig vara mest effektiva för att 
förebygga rökdebut hos barn och unga var bland annat de som syftade till att både 
utveckla ungas sociala kompetens att avstå från rökning och deras färdigheter att 
stå emot social påverkan, leddes av vuxna, fokuserade endast på tobak, använde 
”booster-sessioner” d.v.s. förstärkande sammankomster. Däremot tycks inte 
skolbaserade insatser som omfattade endast information eller ökad kunskap och 
som enbart riktade sig till flickor förebygga rökdebut. Det vetenskapliga stödet var 
otillräckligt för att bedöma insatser som byggde på incitament, dvs. tävlingar där de 
klasser som förblir rökfria i 6 månader tävlar om olika priser. 
Slutsatser Insatser i skolan kan vara effektiva för att förebygga att barn och unga 
börjar röka. 


Kartläggande litteraturöversikt av hälsoekonomiska utvärderingar av 
främjande och förebyggande insatser inom områdena fysisk aktivitet, 
matvanor, ANDTS, psykisk hälsa och suicid (Godkänd, Publiceras 2020) 
Introduktion Myndigheten gav Uppsala universitet i uppdrag att genomföra en 
omfattande kartläggande litteraturöversikt om kostnadseffektivitet kopplat till 
förebyggande insatser. Jämlikhetsaspekter och skillnader i effektivitet och 
kostnadseffektivitet mellan befolkningsgrupper har även belysts. 
Syfte Att genomföra en kartläggande litteraturöversikt av svenska och 
internationella hälsoekonomiska utvärderingar av främjande och förebyggande 
insatser för centrala folkhälsoområden. 
Metod En kartläggande litteraturöversikt genomfördes enligt de metodsteg som 
beskrivs i Myndighetens handledning för litteraturöversikter; frågeformulering 
(inklusions och exklusionskriterier, urvalskriterier), litteratursökning, 
relevansbedömning, kvalitetsgranskning, kartläggning samt sammanfattning. 
Översikten är både beskrivande och värderande.  
Resultat Inom området ANDTS återfanns 38 studier: majoriteten (27 av dem) 
utvärderade insatser inom tobaksområdet, 9 inom alkohol, 1 inom både tobak och 







alkohol och 1 studie utvärderade en narkotikaförebyggande insats. Inga studier 
utvärderade kostnadseffektiviteten av insatser inom dopning och spel om pengar. 
19 studier som syftade till att minska tobakskonsumtion utvärderade 31 universella 
insatser av vilka 27 var kostnadseffektiva. Tio studier utvärderade 17 indikerade 
insatser där 15 var kostnadseffektiva. Insatserna fokuserade främst på att höja 
tobaksskatten, reducera antalet återförsäljningsställen och sprida information 
genom kampanjer. Tio studier utvärderade 22 universella insatser inom 
alkoholområdet, där 21 av dessa var kostnadseffektiva. Insatserna var mestadels 
skattebaserade (punktskatter) och screening och kort rådgivning (SBI). Den enda 
narkotikaförebyggande insatsen fokuserade på att höja medvetenheten och 
kunskapen bland skolungdomar rörande narkotikaanvändning och förebygga bruk, 
vilken visade sig vara kostnadseffektiv.   
Slutsatser Kostnadseffektivitetsstudier inom ANDT visade i regel 
kostnadseffektivitet. Slutsatsen gäller framför allt insatser för att påverka 
användningen av alkohol och tobak, eftersom det i nuläget finns för få studier om 
narkotika och dopning. 


Cannabis och folkhälsa (2020) 
Bakgrund Myndigheten arbetar med narkotikafrågan ur ett folkhälsoperspektiv 
och tar fram kunskap för att stärka det hälsofrämjande och förebyggande arbetet, 
för att på sikt minska bruket och dess negativa konsekvenser.  
Syfte Att sammanfatta kunskapsläget om cannabis vad gäller förekomst, 
utveckling, hälsoeffekter, förebyggande arbete och nationell policy.  
Metod Referenserna utgörs av publikationer och data från Myndigheten, EU och 
FN samt från de organisationer och nationella myndigheter som rapporterar eller på 
annat sätt bidrar till myndighetens arbete.  
Resultat Fler män än kvinnor använder cannabis, och användningen är högst bland 
unga och unga vuxna. Personer som använder cannabis anger i högre grad att de 
har psykisk ohälsa och använder också oftare andra substanser. Det finns även 
systematiska skillnader mellan olika grupper i samhället, i både användning och 
konsekvenser. Cannabisbruket i Sverige har ökat de senaste tio åren. 
Förändringarna är dock små och användningen är fortfarande låg jämfört med 
andra europeiska länder. Omfattande bruk av cannabis i tidig ålder är i högre grad 
kopplat till mer allvarliga och varaktiga risker för hälsan än cannabisbruk i vuxen 
ålder. Cannabisbruk kan bland annat leda till försämrade kognitiva funktioner, 
beroendeutveckling och ökad risk för psykotiska symtom.  
Slutsatser Det behövs mer kunskap om användning, samt hur användningen och 
skadorna är fördelad i olika befolkningsgrupper, vad användningen beror på och 
vad som förklarar den ökning som skett i vissa åldersgrupper.  







Pågående litteraturöversikter och 
kunskapssammanställningar 
Betydelsen av alkohol och narkotika för genusrelaterat våld (2020, prel) 
Bakgrund Bruk av substanser som alkohol och narkotiska preparat pekas ofta ut 
som en orsak till våld. Det saknas sammanställningar som specifikt fokuserar på 
forskning om samband mellan alkohol eller narkotika och våld i nära relationer.  
Syfte Att svara på vad aktuell forskning med accepterad kvalitet har att säga om 
sambandet mellan alkohol, narkotika och våld i nära relationer.  
Metod Öppen litteratursökning. Samtliga 26 studier som slutligen inkluderades i 
kartläggningen behandlade mäns våld mot kvinnor.  
Resultat De 5 studier som analyserade narkotikabruk och våld i nära relationer 
fann inget samband. 18 av 38 studier visade på ett samband mellan alkoholbruk 
och våld i nära relationer. 5 av 9 studier baserade på diagnosbaserade mått fann ett 
samband, samt 6 av 12 studier baserade på konsumtionsmängd och 6 av 13 studier 
baserade på berusningsdrickande. Tre studier baserade på om mannen druckit 
alkohol vid våldstillfället redovisade att från 3 procent till 41.4 procent hade 
druckit. Två studier analyserade sambandet mellan täthet av utskänkningsställen 
och våld i nära relationer, en fann ett samband.  
Slutsatser Fynden är motstridiga, vilket bör genomsyra information och 
kommunikation om dessa frågor så att de komplexa sambanden bakom våld i nära 
relationer kan diskuteras. Det saknas studier från Sverige och övriga nordiska 
länder. Det finns få studier om narkotiska preparat och våld i nära relationer. Det 
saknas studier om samband mellan alkohol, narkotika och våld i nära relationer 
mellan personer av samma kön eller i andra samlevnadsformer. Kartläggningen 
visade en tydlig kunskapslucka beträffande forskning om andra typer av våld.   


Kartläggning av kunskapsläget avseende longitudinella studier om 
påverkbara risk- och skyddsfaktorer för alkohol, narkotika och dopning hos 
barn och unga vuxna i Norden (2020) 
Bakgrund Det saknas litteraturöversikter som tar ett helhetsgrepp om påverkbara 
risk- och skyddsfaktorperspektiv för alkohol, narkotika och dopning hos barn och 
unga, kunskap som är grundläggande i det förebyggande arbetet. Därför tar 
Folkhälsomyndigheten fram tre litteraturöversikter, en för respektive substans, med 
samma metodik. 
Syfte Att kartlägga kunskapsläget avseende longitudinella studier om påverkbara 
risk- och skyddsfaktorer för alkohol, narkotika och dopning hos barn och unga 
vuxna i Norden. 
Metod Tre separata litteraturöversikten genomförs som omfattande kartläggande 
litteraturöversikter, avgränsade till barn- och unga, samt longitudinella studier 
genomförda i norden publicerade från och med år 2000. 
Resultat Uppdraget pågår fortfarande. 
Slutsatser Uppdraget pågår fortfarande. 







Kartläggning av risk- och skyddsfaktorer för tobaksbruk bland barn och 
unga i Norden (2020) 
Bakgrund Rökning är en av de största riskfaktorerna för sjukdomsbördan och 
mortaliteten i Sverige och i övriga världen. Att förebygga tobaksbruk är viktigt för 
folkhälsan i Sverige och för att nå målet om en jämlik hälsa. Studier visar att 
majoriteten av alla som röker dagligen börjar röka före 18 års ålder, därför är det 
viktigt att identifiera risk- och skyddsfaktorer för tobaksbruk bland barn- och unga. 
Tidigare publicerade litteraturöversikter kring risk- och skyddsfaktorer för 
tobaksbruk har oftast fokuserat på enskilda eller specifika grupper av faktorer, samt 
även inkluderat tvärsnittsstudier. 
Syfte Att identifierar risk- och skyddsfaktorer för tobaksbruk, med fokus på 
rökning och snusanvändning, bland barn och unga i Norden. Longitudinella studier 
inkluderas. 
Metod Begränsad kartläggande litteraturöversikt. För att kartlägga representativa 
och aktuella risk- och skyddsfaktorer inkluderas vetenskapliga artiklar publicerade 
fr.o.m. år 2000 och longitudinella studier genomförda i Norden där 
studiepopulationen är ≤25 år, utan kvalitetsgranskning. 
Resultat Uppdraget pågår fortfarande. 
Slutsatser Uppdraget pågår fortfarande. 


Rökfria miljöer i skolan (2020) 
Bakgrund Rökning i skolan förekommer fortfarande i Sverige trots att tobakslagen 
förbjuder det både inomhus i skolmiljön och på skolgårdar.  
Syfte Att utforska upplevda hinder och möjligheter i skolans arbete med att införa 
eller upprätthålla rökfria miljöer. 
Metod Litteratursökning genomfördes i fem databaser efter kvalitativa studier som 
publicerats mellan januari 2000 och april 2019. Studier inkluderades om de 
utforskade erfarenheter och upplevelser av införande eller upprätthållande av 
rökfria miljöer i grund-och gymnasieskolor från olika perspektiv (elever, 
skolpersonal, föräldrar och beslutsfattare). Metasyntes genomfördes. 
Resultat Uppdraget pågår fortfarande.   
Slutsatser Uppdraget pågår fortfarande.  


Skolan som arena för en jämlik hälsa (2020) 
Bakgrund Hur ojämlikheten i skolan relaterar till olika hälsoutfall är mindre 
diskuterat i den allmänna debatten. Enligt Kommissionen för jämlik hälsa, är 
åtgärder för en likvärdig och jämlik skolgång det mest centrala för att åstadkomma 
en mer jämlik hälsa. Eftersom det finns kunskapsluckor om skolkontextens 
betydelse för elevers hälsa är det angeläget att genomföra ett tematiskt 
kunskapsunderlag inom området. 
Syfte Att anlägga ett folkhälsoperspektiv på jämlikheten i den svenska skolan. 
Avsikten är att undersöka skolkontexten som en social determinant för hälsan 
bland skolelever, samt studera om betydelsen av förhållanden i skolan för elevers 
hälsa har förändrats över tid. 







Metod. Tematiskt kunskapsunderlag, bestående av en kartläggande 
litteraturöversikt och en statistisk flernivåanalys. I litteraturöversikten inkluderas 
studier med barn 11-15 år i Nordiska länder under perioden 2005-2019, som jämför 
olika skolmiljöers påverkan på elevers hälsa, efter kontroll för individfaktorer. 
Hälsorelaterade utfall som alkohol, psykisk hälsa och BMI används. Beskrivande 
analyser och flernivåanalys används för att även studera enkätdata från 
undersökningarna Skolbarns hälsovanor 2006, 2010, 2014 och 2018.  Fleranalys 
gör det möjligt att särskilja effekter som härrör sig från förhållanden i skolmiljön 
från de som härrör sig från elevens bakgrundsförhållanden, samt analysera i vilken 
utsträckning elevers psykiska hälsa och levnadsvanor, relaterade till hälsa, är 
ojämlikt fördelad mellan skolklasser i Sverige.  
Resultat Uppdraget pågår fortfarande. 
Slutsatser Uppdraget är pågår fortfarande.  


Vad kan utvärderingar av svenska interventioner lära oss om 
alkoholprevention bland unga? (2020) 
Bakgrund Många interventioner används i Sverige för att skjuta upp 
alkoholdebuten eller begränsa alkoholkonsumtionen bland minderåriga, som direkt 
påverkar tillgång eller efterfrågan, alkoholrelaterade skador eller interventioner 
riktade mot föräldrar.  
Syfte Att beskriva hur kunskapen ser ut när det gäller de interventioner som 
används i Sverige för att skjuta upp minderårigas alkoholdebut eller minska deras 
konsumtion och skador av alkohol. 
Metod Begränsad kartläggande litteraturöversikt. 
Resultat Av 50 inkluderade studier var 14 av god kvalitet och 8 av medium 
kvalitet. I kategorin ’Hem och skola’ var 8 av 27 studier av god eller medelgod 
kvalitet. I kategorin ’Lagar, tillsyn eller policy’ var 8 av 14 studier av god eller 
medelgod kvalitet. Inom kategorin ’Multimodala insatser i lokalsamhället’ 
bedömdes 1 av 5 studier vara av god eller medelgod kvalitet, inom kategorin 
’Informationskampanjer’ var 1 av 3 studier av sådan kvalitet. Den enda studien 
inom kategorin ’Hälso- och sjukvård’ hade god kvalitet. 
Slutsatser Utifrån de 18 granskade interventionerna inom hem, familj, förskola 
eller skola kan konstateras att det inte finns kunskap från Sverige eller övriga 
Norden när det gäller deras förmåga att fördröja debut eller minska konsumtion, 
berusning eller relaterade skador. Kunskap finns dock när det gäller andra goda 
effekter, som kan utgöra skyddsfaktorer. Kunskap finns även om effekterna på 
minderåriga av förändringar i alkoholskatter, införselregleringar och tillgänglighet 
av öl i livsmedelsbutiker. Det finns ett behov av policyrelevant svensk forskning. 
Kunskap saknas om effekter av kampanjer med målgrupp föräldrar eller andra 
vuxna. 







ANDT-utvecklingsprojekt 
En longitudinell studie av Maria-mottagningarnas ungdomar (2016-2018) 
Bakgrund Projektet drevs av Linnéuniversitetet i samverkan med Göteborgs 
universitet, Psykologiska institutionen, CERA och Maria-mottagningar. Den 
specialiserade öppenvården för ungdomar med alkohol- och narkotikaproblem har 
ökat i omfattning, idag finns sådan öppenvård i cirka 90 svenska kommuner. 
Maria-mottagningarna bygger på en nära samverkan mellan socialtjänst och 
sjukvård. Alltför lite är dock känt om effektiva öppenvårdsinsatser för ungdomar 
med missbruksproblem i jämförelse med motsvarande behandlingsinsatser för 
vuxna. 
Syfte Att studera ungdomars förändring när det gäller alkohol- och 
narkotikaanvändning, psykisk hälsa, kriminalitet, social situation, samt hur 
särskilda risk- och skyddsfaktorer kan påverka utfallet för olika grupper efter 
öppenvårdsbehandling vid Maria-mottagningarna.  
Metod Med en longitudinell design följdes 469 ungdomar med en kontakt vid 
Maria-mottagningarna upp, ett år efter påbörjad kontakt. Uppföljningen 
genomfördes med stöd av information från nationella register. En treårsuppföljning 
är också planerad.  
Resultat Målgruppen har i en mycket stor omfattning olika former av skolproblem. 
Utsatthet för våld och övergrepp är generellt hög och särskilt för flickor. Den 
självrapporterade psykiska ohälsan är relativt hög, men samtidigt framgår att det är 
en mindre andel som har en dokumenterad psykisk problematik. 
Slutsatser Ungdomar med alkohol- och narkotikaproblem som kommer i kontakt 
med öppenvård på Maria-mottagningar är en heterogen grupp. De har en 
varierande grad av problem och således mycket olika behov. Det finns tydliga 
könsskillnader, vilket belyser vikten av att identifiera betydelsefulla skillnader 
mellan flickor och pojkar. 


Tobaksavvänjning på recept som en primärvårdsintervention riktad mot 
socioekonomiskt utsatta grupper i Stockholms län (2016-2018) 
Bakgrund Förekomsten av tobaksbruk är särskilt hög i socioekonomiskt utsatta 
grupper. Fysisk aktivitet på recept är en behandlingsmetod som visat sig förbättra 
hälsa och livskvalitet och som redan används i sjukvården för att förebygga kronisk 
sjukdom i Sverige. Frågan är om detta också fungerar som en metod för 
tobaksavvänjning? Tobaksavvänjning på recept (ToR) är en behandlingsmetod som 
består av rådgivning, skriftlig ordination av behandling för tobaksavvänjning och 
uppföljning vid minst ett tillfälle. Fysisk Projektet drivs av Karolinska Institutet i 
samverkan med Hälso- och sjukvårdsförvaltningen i Stockholms läns landsting.  
Syfte Att undersöka om ToR kan användas för att främja tobaksavvänjning bland 
socioekonomiskt utsatta grupper i primärvården i Stockholm, Här ingår att 
utvärdera effektiviteten och kostnadseffektiviteten av tobaksavvänjning på recept 
jämfört med befintliga strategier för tobaksavvänjning i primärvården. 
Metod 18 vårdcentraler deltog i studien, åtta slumpades till interventionsgruppen 
(188 patienter) och tio till kontrollgruppen (62 patienter). Vårdgivarna vid 







interventionsvårdcentralerna fick utbildning i behandlingsmetoden ToR. 
Effektiviteten av behandlingen utvärderades efter sex månader. Dessutom 
genomfördes intervjuer med vårdgivare och patienter om deras erfarenheter av 
ToR. 
Resultat 35 procent av patienterna i interventionsgruppen var tobaksfria efter sex 
månader, jämfört med 13 procent i kontrollgruppen. Intervjuerna visade att 
vårdpersonalen generellt sett var positiva till ToR, men att det fanns flera hinder för 
att implementera metoden. Patienterna uppgav att rådgivning från en specialist, ett 
empatiskt förhållningssätt och långsiktig uppföljning var viktigt.  
Slutsatser Vårdpersonal och patienter upplevde ToR som ett hjälpmedel som kan 
underlätta vårdpersonalens arbete med tobaksavvänjning, vilket i sin tur kan hjälpa 
patienter att sluta med tobak. 


Alkohol, droger och sexuell hälsa (2017-2019) 
Bakgrund Forskning visar på samband mellan alkohol- och drogkonsumtion och 
sexuellt riskbeteende bland ungdomar och unga vuxna, det finns därför anledning 
att utveckla och utvärdera förebyggande metoder som adresserar sexuellt 
riskbeteende, samt alkohol och droger. Projektet drivs av STAD, Centrum för 
psykiatriforskning Stockholm. 
Syfte Att skapa ett samarbete med ungdomsmottagningar, med det långsiktiga 
målet att utveckla ett systematiskt förebyggande arbete med alkohol, droger och 
sexuell hälsa i fokus. 
Metod En webbaserad vägledning om alkohol och droger tas fram, riktad till 
personal som arbetar vid ungdomsmottagningar, som utvärderas med hjälp av 
intervjuer. En webbaserad intervention för att minska alkohol- och drogkonsumtion 
bland unga som besöker ungdomsmottagningarna testas och utvärderas med en 
randomiserad studiedesign. Deltagarna rekryteras via ungdomsmottagningarna. 
Resultat När projektet avslutas har endast e-guiden följts upp. Datainsamling för 
utvärdering av det alkohol- och drogförebyggande programmet pågår, eftersom 
framtagandet tagit något längre tid än beräknat, beroende på en önskan från 
ungdomsmottagningarnas personal om att tillgodose behovet av förebyggande 
insatser bland yngre tonåringar. I november 2019 skickades elektroniska enkäter 
till 82 personer varav 16 besvarade frågorna. Att svarsfrekvensen är så låg gör att 
det inte går att dra några egentliga slutsatser kring hur e-guiden fungerar eller i hur 
stor utsträckning den används.  
Slutsatser Framtagande och utvärdering av två verktyg riktade till personal vid 
ungdomsmottagningar respektive direkt till unga har potential att stärka och 
underlätta det alkohol- och drogförebyggande arbetet vid ungdomsmottagningar. 
Programmen är lättillgängliga i och med att de går att nå via internet både i mobil 
och på dator.  


Sexuellt risktagande och riskkonsumtion av alkohol (2017-2019) 
Bakgrund Riskkonsumtion av alkohol, liksom sexuellt risktagande, är vanligt i 
åldersgruppen 18-30 år. Det finns ett samband mellan alkoholkonsumtion och 







sexuell aktivitet, sexuellt risktagande och sexuella övergrepp. Projektet utvärderar 
interventioner framgångsrikt prövade i USA för att minska sexuellt risktagande i 
samband med alkoholkonsumtion och drivs av Malmö universitet i samverkan med 
universitetets studenthälsovård.  
Syfte Att i framtiden kunna erbjuda unga vuxna i Sverige ett effektivt 
förebyggande program som minskar sexuellt risktagande vid alkoholkonsumtion. 
Metod Deltagarna rekryteras vid Malmö universitet, Högskolan i Halmstad, 
Högskolan i Kristianstad, Jönköping University, Södertörns högskola och Luleå 
tekniska universitet. Samtliga interventioner är automatiserade och ges via 
internetbaserad metodik, deltagarna får en personlig återkoppling där studentens 
egna vanor jämförs med andra studenters. En randomiserad design med 
interventions- och kontrollgrupp används, effekten av de olika interventionerna 
analyseras i relation till kontrollgrupp, efter 3, 6, 12 och 24 månader.  
Resultat Normativa feedback-interventioner reducerar riskkonsumtion av alkohol, 
alkoholkonsumtion i samband med sex, samt därtill relaterade konsekvenser hos 
unga vuxna studenter i Sverige. 
Slutsatser Interventionsmetodiken, inklusive det normativa referensmaterial som 
insamlats, rekommenderas för användning på svenska lärosäten. 


Hälsofrämjarna – sundare liv för SFI-elever (2018-2019) 
Bakgrund Allt fler elever i SFI (svenska för invandrare) är i behov av stöd och 
hjälp. Hälsan är i många fall dålig, och också kunskapen om vad eleven själv kan 
göra för att få ett bättre liv. SFI inledde därför 2018 ett hälsofrämjande arbete kring 
områdena motion, sömn, kost och droger, inom ramen för sedvanlig 
undervisningen. Projektet drevs av Kramfors kommun och var ett av tre särskilt 
utlysta projekt 2018–2019 med målgruppen unga vuxna i migration, vars arbete 
följdes upp av en utsedd följeforskare. 
Syfte Att verka proaktivt för att bidra till ett sundare liv och en hälsofrämjande 
livsstil för SFI-eleverna inom vuxenutbildningen i Kramfors kommun, nya sociala 
kontakter, ökad måluppfyllelse i skolan och ökad etablering i samhället. 
Metod Fyra hälsomoduler utvecklades och implementerades i SFI-undervisningen. 
Arbetet, en folkhälsoinsats, omfattade omkring 200 elever och leddes av skolans 
stödteam, där skolsköterska och rektor har det operativa ansvaret för att de olika 
områdena genomförs. En enkätundersökning genomfördes för att undersöka om 
insatserna efter en tid visat tendenser på effekter hos deltagarna. En egen 
enkätundersökning som besvarats av SFI-elever respektive gymnasieelever i 
Kramfors genomfördes även.  
Resultat Inga signifikanta skillnader fanns avseende alkohol, tobak och 
narkotikavanor, psykisk hälsa, och sociala relationer. En förbättring kunde 
konstateras avseende andelen som rapporterade sig vara stressade och andelen som 
angett att man gjort suicidförsök de 12 senaste månaderna. Vad gäller sociala 
relationer angav fler av deltagarna vid uppföljningen att de saknade praktiskt och 
emotionellt stöd, samt hade svårt att lita på andra. 







Slutsatser Att integrera hälsokompetens i SFI-undervisningen är en attraktiv idé. 
På flera områden i den aktuella populationen tycks det som att äldre elever har en 
mer utsatt situation jämfört med unga vuxna elever. Det program som erbjudits 
erbjuder likvärdiga effekter för unga vuxna elever och äldre elever. 


Främja hälsa ung – hälsoträffar med hälsoguider (2018-2019) 
Bakgrund Projektet var en metodutveckling av Rädda barnens befintliga projekt 
”Främjad hälsa”, där hälsoguider med tvärkulturell kompetens finns spridda i 
Jämtlands län, som arbetar på deltagarnas modersmål. Projektet drevs av Rädda 
barnens riksförbund i samarbete med Region Jämtland Härjedalen. Projektet var ett 
av tre särskilt utlysta projekt 2018–2019 med målgruppen unga vuxna i migration 
vars arbete följdes upp av en utsedd följeforskare.  
Syfte Att främja hälsan hos unga vuxna i migration, 18–25 år, i Jämtlands län. 
Metod Individer med språklig och kulturell kompetens rekryterades och utbildades 
för att genom gruppmöten främja målgruppens hälsokompetens. Hälsoguiderna 
mötte unga vuxna i migration, 18–25 år, i regelbundna hälsoträffar om hälsa, vård 
och psykosocialt välmående, upp till fem gånger med samma grupp unga. I 
samverkan med lokala aktörer, offentliga och civila, arbetades för ökad social 
inkludering och hållbart stöd till målgruppen. En enkätundersökning genomfördes 
för att undersöka om insatserna efter en tid visat tendenser på effekter hos 
deltagarna. En intressentanalys genomfördes även. 
Resultat Inga signifikanta skillnader fanns avseende alkohol, tobak och 
narkotikavanor, psykisk hälsa, och sociala relationer. En lägre proportion deltagare 
rapporterade snusning vid uppföljning, emedan riskkonsumtion av alkohol, daglig 
rökning, samt bruk av cannabis och andra droger de 12 senaste månaderna hade 
ökat. Färre deltagare uppgav nedsatt psykiskt välbefinnande, att de var stressade, 
att de erhållit diagnosen depression av en läkare samt att suicidförsök de 12 senaste 
månaderna. Fler deltagare rapporterade att de saknade ett emotionellt stöd, men 
färre angav att de saknade ett socialt stöd och att de hade ett lågt socialt deltagande.  
Slutsatser Projektet utgör ett dubbelt integrationsprojekt och metodiken med 
hälsoguider i framtiden bör kunna integreras i befintliga verksamheter för att i 
högre utsträckning nå gruppen unga vuxna i migration.  


TB For you – integration genom meningsfull fritid (2018-2019) 
Bakgrund En meningsfull fritid är viktigt för unga i migration och kan ge 
förutsättningar för social inkludering, förebygga ANDT-konsumtion och främja 
god psykisk hälsa. Projektet drevs av Tegelbruket i samverkan med länsstyrelsen 
Örebro och Örebro kommun och var ett av tre särskilt utlysta projekt 2018–2019 
med målgruppen unga vuxna i migration vars arbete följdes upp av en utsedd 
följeforskare. 
Syfte Att stärka unga vuxna i migrations prosociala utveckling, fysiska- och 
psykiska hälsa, öka deras motståndskraft mot ANDT-bruk, samt öka 
nyckelpersoners kunskap kring deras ANDT-bruk, och risk- och skyddsfaktorer för 
ANDT-bruk. 







Metod Insatserna utgick ifrån Tegelbruket, en stor ungdomsarena i Örebro som 
erbjuder verksamheter inom idrott, kultur och lärande, med god potential att 
erbjuda unga vuxna i migration en organiserad och meningsfull fritid med 
förutsättningar för integration och en positiv utveckling. Verksamhetens 
ungdomscoacher identifierade och erbjöd målgruppen den egna verksamhetens 
program inom kultur, bildning och idrott. En enkätundersökning genomfördes för 
att undersöka om insatserna efter en tid visat tendenser på effekter hos deltagarna. 
En intressentanalys genomfördes även. 
Resultat Inga signifikanta skillnader fanns avseende alkohol, tobak och 
narkotikavanor, psykisk hälsa, och sociala relationer. En minskning identifierades 
avseende andelen som rapporterade riskkonsumtion av alkohol, daglig snusning, 
användning av cannabis och läkemedel de 30 senaste dagarna. För 
dopningspreparat rapporterade en högre andel användning de 12 senaste 
månaderna, emedan andelen minskat vad avser användning de 30 senaste dagarna. 
Deltagarna rapporterade i mindre utsträckning nedsatt psykiskt välbefinnande, samt 
att de var stressade eller mycket stressade. Fler angav att de hade ett lågt socialt 
deltagande, emedan färre angav att de saknade praktiskt stöd. 
Slutsatser I jämförelse med referensdata framkommer att Tegelbruket lyckas 
attrahera en relativt utsatt grupp och att verksamheten med ungdomscoacher 
därmed har potential att vara värdefull.. 


Pågående ANDT-utvecklingsprojekt 
RESCUR: Jag vill, jag kan, jag törs! (2016-2019) 
Bakgrund Barn som är anhöriga till personer med ett skadligt bruk av alkohol har 
ofta en utsatt vardag. Metoden RESCUR (RESilience CURriculum) syftar till att 
öka barns resiliens, samt barns förmåga att klara av kriser, förändringar och stress 
utan att brytas ner av dem. Projektet drivs av IOGT-NTO:s Juniorförbund Junis i 
samverkan med Göteborgs universitet, Umeå universitet och Stockholms 
universitet. 
Syfte Att generera ny, användningsbar kunskap om en teoretiskt lovande metod för 
att arbeta med att stärka barns resiliens i ett svenskt sammanhang. 
Metod Genomförande har studerats genom både självutvärderingsformer, 
rapporterade av gruppledare när programmet har använts i ett halvt år, och 
observationer gjorda av genomförandet av sessioner i materialet enligt en 
formaliserad checklista. Effekterna av metoden på skyddsfaktorer och 
motståndskraft har undersökts främst med hjälp av en klusterrandomiserad, 
kontrollerad före-efter-design med två typer av grupper. Även rapporter från vuxna 
samlades in, vilket möjliggör analys av datas tillförlitlighet.  
Resultat Projektet pågår fortfarande. 
Slutsatser Projektet pågår fortfarande. 


Alkoholförebyggande insatser i arbetslivet (2018-) 
Bakgrund Arbetsplatser är en arena där förebyggande insatser har möjlighet att nå 
en stor mängd individer. Att minska problematisk alkoholanvändning bland 







anställda kan leda till färre negativa konsekvenser för såväl individen, arbetsplatsen 
som samhället. Projektet drivs av Alna Sverige. 
Syfte Att öka kunskaperna om ett alkoholpreventivt program och dess möjlighet att 
förebygga problematisk alkoholkonsumtion på arbetsplatser. 
Metod Först skapas/stärks organisationernas policy med HR, chefer och en facklig 
representant så att den hanterar problematiskt alkoholbruk, och implementeras. 
Därefter kompetensutvecklas nyckelpersoner kring skadligt bruk kopplat till 
arbetsplatsen. Genom en randomiserad kontrollerad studiedesign undersöks 
effekter, som förändrade alkoholvanor hos medarbetare/chefer, att deltagande 
chefer upplever ökad trygghet och säkerhet i att hantera alkoholrelaterade problem 
på arbetsplatsen, samt att insatser för enskilda medarbetare i form av samtal, 
utredning och/eller behandling för alkoholproblem ökar. 
Resultat Projektet pågår fortfarande. 
Slutsatser Projektet pågår fortfarande. 


Jag & min familj (2018-) 
Bakgrund Samhället erbjuder insatser till familjer där det förekommer missbruk, 
både direkt till barn och indirekt till hela familjer. Kunskaperna om insatsernas 
effekter är dock otillräckliga, och effektstudier med barn efterfrågas. ’Jag och min 
familj’ är en ny arbetsmetod, ett kunskaps- och motivationsprogram i öppenvård 
för familjer där vuxna har problem med missbruk. Projektet drivs av Högskolan 
Dalarna i samverkan med Region Gävleborg FoU Välfärd och Uppsala universitet. 
Syfte Att utvärdera ’Jag & min familj’ i familjer där en eller flera personer 
missbrukar alkohol eller droger.  
Metod Deltagande kommuner bidrar med familjer till effektstudien, en 
randomiserad kontrollerad studie. Målen med insatsen är att barn och vuxna ska 
förbättra sin psykiska hälsa, att klimatet i familjen förbättras, att den vuxnes 
motivation till förändring stärks och att barn och vuxna ska ha upplevt sig delaktiga 
i programmet. 
Resultat Projektet pågår fortfarande. 
Slutsatser Projektet pågår fortfarande. 


Prevention av bensodiazepinberoende (2018-) 
Bakgrund Nationella riktlinjer rekommenderar att bensodiazepiner förskrivs med 
försiktighet men många patienter, särskilt äldre och kvinnor, står långvarigt på 
bensodiazepiner. Projektet drivs av Karolinska Institutet i samverkan med 
Akademiskt primärvårdscentrum och Beroendecentrum Stockholm. 
Syfte Att utvärdera om en utbildningsintervention kan öka följsamhet till nationella 
riktlinjer vid förskrivning av bensodiazepiner i primärvården, och därmed minska 
andelen nya användare, samt att utvärdera ett flerstegsprogram för att öka 
kvaliteten på behandling och erbjuda nedtrappning av bensodiazepiner.  
Metod Utbildningsinterventionen är en klusterrandomiserad kontrollerad studie där 
vårdcentraler slumpmässigt väljs till interventionsgrupp eller kontrollgrupp. 
Studien riktar sig till läkare, och består av ett utbildningstillfälle, samt återkoppling 







av förskrivningen av bensodiazepiner under 12 månader. I den andra kohortstudien 
implementeras ett flerstegsprogram på interventionsvårdcentraler, i studien 
utvärderas om fler patienter minskar sitt bruk av bensodiazepiner efter 12 månader. 
Resultat Projektet pågår fortfarande. 
Slutsatser Projektet pågår fortfarande. 


Skydda barnen (2016-2019) 
Bakgrund Ett webbaserat självhjälpsprogram baserat på två beprövade 
stödprogram: CRAFT (Community Reinforcement And Family Training) och ABC 
(Alla barn i centrum) ska hjälpa anhöriga föräldrar att på ett nytt sätt hantera 
situationen med en medförälder som dricker för mycket. Programmet ämnar öka 
antalet skyddsfaktorer för det anhöriga barnet genom att skapa en grund för bästa 
möjliga relation mellan föräldrar och barn och lära den deltagande föräldern hur 
den kan hantera den andres drickande och därmed skydda barnet från alkoholens 
skadliga andrahandseffekter. Projektet drivs av Centrum för psykiatriforskning, 
Riddargatan 1 – Mottagningen för alkohol och hälsa, i samverkan med Karolinska 
institutet. 
Syfte Att fler anhöriga barn i familjer med alkohol eller beroendeproblem ska få 
stöd.  
Metod En randomiserad kontrollerad studie genomförs bland anonyma 
hjälpsökande vårdnadshavare på internet där stödprogrammet jämförs med en 
kontrollgrupp som erhåller kort information. Frågeställningarna rör om det 
webbaserade stödprogrammet förbättrar barnets psykiska hälsa och funktionsnivå, 
deltagarens psykiska hälsa och self-efficacy i föräldraskapet, reducerar den andra 
vårdnadshavarens alkoholkonsumtion och beroende, eller leder till deltagande i 
mer stödinsatser. 
Resultat Projektet pågår fortfarande. 
Slutsatser Projektet pågår fortfarande. 


Tobakstriangeln – för minskat tobaksbruk på skolor (2018-) 
Bakgrund Enligt Sydnärke ungdomsråd upplever elever att det finns en 
problematik kring att respektive skolas tobakspolicy inte efterlevs, varken av elever 
eller skolpersonal, rökning och snusning sker på skolornas områden utan efterföljd. 
Samverkansgruppen SAMSYD, initiativtagare till projektet, vill minska tobaksbruk 
bland barn och unga samt minska illegal tobaksförsäljning till minderåriga genom 
en ny tobaksförebyggande metod,’Tobakstriangeln’, vars grundpelare är 
samverkan och delaktighet. 
Syfte Att studera implementeringen och effekterna av ’Tobakstriangeln’. 
Metod Metoden studeras utifrån en programteoretisk ansats med en 
kvasiexperimentell design, vilken innefattar enkäter, fokusgruppsintervjuer och 
dokumentstudier. Utvärderingen omfattar fyra skolor där Tobakstriangeln 
implementeras samt två kontrollskolor.  
Resultat Projektet pågår fortfarande. 
Slutsatser Projektet pågår fortfarande. 







Stöd för anhöriga till ungdomar med alkohol- och drogproblem (2018-) 
Bakgrund Skadligt substansbruk, beroendeproblem, påbörjas ofta i unga år, 
preventivt arbete bör därför fokusera på att förebygga och behandla dessa problem 
före vuxen ålder, ungdomar är dock obenägna att söka beroendevård. 
Anhörigprogrammet Community Reinforcement Approach and Family Training 
(CRAFT) kan öka andelen ungdomar som söker vård för sina beroendeproblem, 
om vårdnadshavarna deltar. Projektet drivs av Centrum för Psykiatriforskning i 
samverkan med Maria Ungdom inom Beroendecentrum Stockholm. 
Syfte Att utvärdera om CRAFT ökar andelen ungdomar som söker vård, om 
ungdomens substansbruk minskar, psykiska hälsa och psykosociala funktionsnivå 
ökar, samt om vårdnadshavarens psykiska hälsa, livskvalitet och nöjdhet med 
relationen ökar. 
Metod En randomiserad kontrollerad prövning där vårdnadshavare till 200 
ungdomar (15-20 år) med substansrelaterade problem rekryteras till åtta-veckors 
CRAFT vs sedvanlig behandling. Utfall av programmet följs upp sex, tolv och 24 
veckor efter inklusion.  
Resultat Projektet pågår fortfarande. 
Slutsatser Projektet pågår fortfarande. 


Förberedande projektår 
Förberedande år för implementering av "Fotboll utan Fylla" (2018) 
Bakgrund Metoden ”Fotboll utan Fylla” utvecklad av STAD tillsammans med 
AIK Fotboll, Djurgården IF Fotboll, Hammarby IF Fotboll och IQ, består av tre 
komponenter; mobilisering av nyckelaktörer och samverkan, utbildning av 
personal och förbättrad tillsyn och policyarbete. Metoden har visats ha effekt 
avseende ökad nekandegrad av kraftigt berusade åskådare, minskade 
berusningsnivåer bland åskådare, och minskad andel kraftigt berusade. Ett första 
steg inför en nationell spridning är att göra IFK Norrköping en del av ”Fotboll utan 
Fylla” och implementera metoden på Östgötaporten. Projektet drevs av IFK 
Norrköping i samverkan med Norrköpings kommun, Länsstyrelsen Östergötland 
och STAD. 
Syfte Att genomföra en kartläggning och behovsanalys avseende problembilden 
kring alkohol i samband med IFK Norrköpings hemmamatcher på Östgötaporten, 
inför en eventuell implementering av metoden. 
Metod Kartläggningen omfattade uppmätta promillenivåer bland åskådare, samt 
nekandegraden av kraftigt berusade åskådare vid entréerna till arenan, och på 
alkoholserveringsställen både inne och utanför arenan.  
Resultat Andelen åskådare som hade druckit var 30 procent och andelen med en 
promille på ett eller mer var 5 procent. Nekandefrekvensen av kraftigt berusade var 
väldigt låg vid entréerna (10 %) och på serveringsställena inne på arenan (38 %) 
jämfört med serveringsställena utanför arenan (74 %).  
Slutsatser Resultaten understryker behovet av att implementera ”Fotboll utan 
Fylla” på arenan i Norrköping. 







Förberedande arbete med fokus på systematiskt arbetssätt kring intoxer vid 
akutmottagningar (2018) 
Bakgrund I Karlskoga och Degerfors finns ett arbetssätt för att samla in 
omfattande statistik kring förgiftningar vid akuten på Karlskoga lasarett som 
bedrivs i bred samverkan. Projektet drivs av Karlskoga kommun i samverkan med 
Region Örebro län.  
Syfte Att etablera samverkan mellan praktik och forskning, kartlägga och analysera 
arbetssättet, genomföra en resursbedömning, samt utforma en projektansökan om 
utvecklingsmedel 2019-2021.  
Metod Tillförlitligheten av insamlingsmetoden testades med stickprov. 
Journalgranskningen genomfördes med hjälp av International Statistical 
Classification of Diseases and Related Health Problems (ICD). Flera verksamheter 
sammankallades till ett samverkansmöte; akutmottagning, ambulans, 
intensivvårdsavdelning, psykiatri, polis, socialtjänst, folkhälsa och primärvården. 
Ett forskningssamarbete med Centralförbundet för alkohol- och 
narkotikaupplysning (CAN) och Centrum för psykiatriforskning etablerades.  
Resultat Analyser av statistiken ledde till att en modifierad insamlingsmetod 
testades. Resultatet har gett ökad kunskap om förgiftningarnas fördelning utifrån 
ett flertal kategorier. Arbetet har identifierat och utökat den lokala samverkan av 
den vård- och stödkedja som finns kring patienter/brukare som drabbas av en 
förgiftning, som även omfattar anhöriga och barn. Målet med samverkansgruppen 
är att skapa ett medvetet flöde i samband med en förgiftning. Den etablerade 
forskningssamverkan har lett till att en utvärderingsplan tagits fram.  
Slutsatser Samverkansgruppen tillsammans med en modifierad insamlingsmetod 
kommer vara avgörande för fortsatt utvecklingsarbete på lokal och regional nivå. 
Förarbetet har gett Intox-metoden nya förutsättningar inför framtiden.  


GEMM (GEmensamt arbete Mot Missbruk) (2018) 
Bakgrund Projektet, ett förberedande arbete inför ett framtida utvecklingsprojekt 
inom ANDT-området med fokus på unga i Robertsfors kommun, drevs av 
Robertsfors kommun i samverkan med Länsstyrelsen Västerbotten,  
Syfte Att klargöra kommunens problembild kring ANDT och upprätta relevanta 
samarbeten, för att bättre kunna arbeta strategiskt med ANDT. 
Metod Statistik togs fram kring läget i kommunen, regionen samt nationellt. 
Regelbundna styrgruppsträffar och regelbundna avstämningar hölls med externa 
aktörer. Aktuell forskning kring ANDT, samt folkhälsa, konsulterades. En enkät 
genomfördes i december 2017 vid ett högstadium i Robertsfors kommun. 
Resultat Enkäten visade att fler flickor än pojkar röker, det omvända rådde 
avseende snusning. 17 av totalt 157 elever hade druckit alkohol den senaste 
månaden. Alkoläsk/starkcider var vanligare bland flickor. Ingen pojke hade druckit 
vin. Sex pojkar och sex flickor hade haft lust att prova narkotika, en pojke och en 
flicka uppgav att de någon gång använt narkotika. 34 flickor och 23 pojkar kände 
till någon i den egna åldern som använt/använder narkotika. 14 pojkar och 21 







flickor uppgav att de kände till någon som kunde erbjuda dem narkotika. Vidare 
etablerades samverkan med olika aktörer inom kommunen, samt med forskare. 
Slutsatser Det finns problem med användning av ANDT i Kommunen. Det är även 
ett problem att det inte finns någon ansvarig för frågorna, eller någon som anser sig 
ha tid för dem, förutom för undervisning i skolan. Flera identifierade problem har 
samband med att det inte finns någon bra kommunövergripande plan för 
ungdomsgårdar, vuxna eller arbetsplatser, utan enbart för skolans arbete.  


Publika tjänster för cannabisanvändare och deras närstående (2018) 
Bakgrund I Sverige finns redan etablerade stödlinjer för alkohol, spel och tobak. 
Att även erbjuda och utveckla lättillgängliga tjänster för Cannabisanvändare och 
deras närstående via webb och telefon kan ge personer möjligheter att i ett tidigt 
skede få stöd i att förändra sina vanor. Projektet drevs av Beroendecentrum 
Stockholm i samverkan med Nationella Cannabisnätverket. 
Syfte Att ta fram en modell för hur telefon- och webbaserade 
tjänster för personer med problem kopplat till cannabis 
och deras anhöriga, kan organiseras och att ta fram en utvärderingsmetod för att 
mäta effekterna av dessa tjänster 
Metod Underlag för tjänsten togs fram, baserade på kvalitativa och kvantitativa 
analyser av tidigare forskning, samt användares synpunkter. Erfarenheter från 
andra anonyma stödlinjer, samt från behandlare i nationella cannabisnätverket, togs 
tillvara i utformningen av tjänsterna. 
Resultat En tjänst för anonym rådgivning via telefon och webb togs fram, samt en 
forskningsplan för en vetenskaplig utvärdering. Tekniska lösningar skapades för 
självtest med direktåterkoppling, meddelanden, webbaserat stöd i form av 
individualiserat programinnehåll och återkoppling. Det gjordes även möjligt att 
ringa anonymt, för att öka tillgängligheten genom ett personligt omhändertagande 
initialt för att skapa och bibehålla motivationen. 
Slutsatser Möjligheter skapades för att ta vara på erfarenheter, och anpassa 
innehållet till cannabisanvändare.  


Utbildning och handledningsstöd Tobaksfri skoltid (2018) 
Bakgrund A Non Smoking Generation har sedan 2003 i ett antal 
utvecklingsprojekt med stöd från Folkhälsomyndigheten systematiskt utvecklat och 
utvärderat metoder, modeller, material, utbildnings- och handledningsstöd för 
skolor att arbeta för en tobaksfri skoltid, som utvärderats med goda resultat. och 
lett till en processmodell, ”Tobaksfri skoltid NU!” och ett handledningsmaterial.  
Syfte Att kartlägga kommuners och skolors behov och förutsättningar för att införa 
”Tobaksfri skoltid”, samt lokalt testa material, utbildning och handledningsstöd för 
ett effektivt arbete, för att hitta en modell för metodens spridning. 
Metod En enkät gick ut till alla ANDT-samordnare vid länsstyrelserna (N=21), alla 
folkhälsoansvariga för ANDT-frågor inom landsting/regioner (N=20) samt alla 
högstadie- och gymnasierektorer (N=228) och folkhälsoansvariga eller 
motsvarande i 40 kommuner. En pilotstudie genomfördes med Länsstyrelsen i 







Östergötland, ANDT-samordnare från sex av länets kommuner samt skolpersonal, 
rektorer, elevhälsopersonal, lärare och elevassistenter från sex skolor.  
Resultat Deltagarna var överlag mycket nöjda med handledarutbildningen, även 
om den på några punkter kunde förbättras ytterligare. Deltagarna var öppna för att 
genom befintliga nätverk, eller genom att starta upp nätverk, förmedla information, 
tips och inspiration kring ”Tobaksfri skoltid”. 
Slutsatser Det behövs högre medvetenhet och förändringsberedskap inom skolans 
värld, det finns även ett kunskapsbehov bland rektorer och kommunansvariga om 
verkningsfulla metoder och arbetssätt. Ett antal utvecklingsförslag gällande 
handledarutbildningen kan övervägas. 


Drogförebyggande attitydpåverkan hos unga genom spel (2019) 
Bakgrund Unga har fått en mer positiv inställning till cannabis och färre anser att 
cannabis är skadligt. Projektet, som drivs av Unga drogförebyggare i samverkan 
med Sverok, vill hitta verktyg för att motverka denna utveckling, och för att 
påverka ungas attityder till droger i en hälsosam riktning.  
Syfte Att utreda förutsättningarna för olika spelmekaniker att ge positiva och 
bestående resultat på ungdomars attityder kring droger, fastställa målgruppens 
behov av spel- och upplevelsebaserade metoder, hur sådana bäst integreras i arbetet 
på skolor och fritidsgårdar, samt identifiera lämpliga metoder för att mäta spelets 
effekt. 
Metod Samarbete med skolor och fritidsgårdar inleds för att kunna skapa ett spel 
för skolor och fritidsgårdar. En behovsanalys genomförs på dessa arenor och utgör 
grunden för utvecklingen av spelet. Parallellt upprättas samverkan med forskare för 
att utforma en plan för utvärderingen. 
Resultat Samarbete har upprättats med forskare för att ta fram forskningsplan 
inklusive plan för utvärdering. Samarbete har upprättats med tre testskolor. En 
översiktlig krav- och behovsanalys har gjorts för att undersöka vilka typer av 
spelrelaterade verktyg som kan fungera i skolmiljön. För att utveckla ett spel som 
skolor kan och vill använda, så har denna analys berört skolornas behov, 
utmaningar och prioriteringar. Tre förslag på hur spelet kan utformas har tagits 
fram tillsammans med en speldesigner. En litteraturöversikt kring liknande 
satsningar har tagits fram. En projektansökan för ANDT-utvecklingsmedel har 
tagits fram. 
Slutsatser Ökad förståelse för hur en interaktiv och kontextanpassad metod verkar, 
och hur metoden verkar annorlunda, beroende på målgruppens egenskaper, kan 
stärka skolans arbete för en jämlik och jämställd hälsa.  


No Brainer - narkotikaförebyggande på musikevent (2019) 
Bakgrund Projektet drevs av Svensk Live, vars medlemmar upplever att antalet 
besökare påverkade av narkotika vid musikarrangemang har ökat, och att insatser 
hittills har varit inriktade på att stävja akuta symptom. Det saknas metodmaterial, 
och kunskapsbaserade insatser som verkar preventivt och har ett långsiktigt fokus, 
anpassat för kontexten.  







Syfte Att hitta vägar för att arbeta långsiktigt med att påverka normer och 
värderingar mot narkotika på livemusikevent. 
Metod Under våren och försommaren 2019 samlades underlag och kunskap in 
genom workshop, möten, fokusgrupp och enkät. 
Resultat Förberedande arbete visade att det är en klar minoritet som prövat 
alternativt använder narkotika i festivalsammanhang men att besökarna tror att 
betydligt fler, än vad som är fallet, använder narkotika. Vidare uppgav en majoritet 
av de svarande att de var positivt eller något positivt inställda till narkotika. Tidigt i 
processen tecknades en rådighetsanalys över samhällssektorer vilka på olika sätt 
arbetar med området som gäller utbud, efterfrågan och attityder till narkotika. Det 
utarbetades metod och material anpassat för festivalers förutsättningar och former 
för kommunikation. Ansvarig forskare knöts till projektet redan från start och 
deltog i processen med koncept och metodutveckling. 
Slutsatser Vid den avslutade utvärderingen lyftes bland annat vikten av att 
konceptet ej är dömande, att konst vävdes in och användes som kanal för att få ut 
budskapet samt att det visuellt gav mening. Detta samt att processen med 
framtagandet av koncept och kampanj var inkluderande och transparent gjorde det 
möjligt för andra samhällsaktörer, så som stad, länsstyrelse och polis, att ställa sig 
bakom koncept och kampanj. 


Trygga föräldrar - utveckling av ett föräldrastödsprogram (2019) 
Bakgrund Föräldrastödsprogrammet ”Trygga föräldrar” vänder sig till föräldrar 
vars barn och ungdomar (10-20 år) riskerar att hamna i slutna miljöer med droger 
och kriminalitet. Programmet har utformats utifrån erfarenhet av att arbeta med 
riktat föräldrastöd, samt utifrån föräldrars önskemål och behov, och består av 10 
träffar á 1,5 timme med olika teman. Projektet ska utveckla och kvalitetssäkra 
programmet, samt ta fram en utvärderingsplan, och drivs av Örebro kommun i 
samverkan med Göteborgs universitet och Högskolan Väst.  
Syfte Utveckling och anpassning av föräldraskapsprogrammet ”Trygga föräldrar”. 
Metod En programteoretisk analys och specifikation av TFs logiska modell har 
utförts utifrån manualläsning, intervjuer och observation. En forskningsbaserad 
programteori ska utvecklas och byggas upp för att motivera programmets 
kärnkomponenters. En utvärderingsplan ska även utvecklas.   
Resultat TF bedöms i stor utsträckning karaktäriseras av de egenskaper som 
identifierats hos effektiva insatser i den vetenskapliga litteraturen. Samtidigt saknar 
TF till del eller helt vissa av dessa egenskaper. Utveckling av TF har startat utifrån 
denna analys. En utvärderingsplan för TF har formulerats utifrån den 
programteoretiska analysen och med hänsyn till den aktuella målgruppens 
karaktäristik. Frågeställningar har specificerats. Partnerkommuner har rekryterats 
för planerad implementering och utvärdering av TF i flera socialtjänster.  
Slutsatser Trygga föräldrar har utvecklats och kvalitetssäkrats så att det bygger på 
bästa möjliga kunskap, målgruppens önskemål och behov, situation och 
omständigheter samt professionell expertis.  
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Folkhälsomyndigheten har i uppdrag av regeringen att stödja genomförandet av den samlade 
strategin för alkohol-, narkotika-, dopnings- och tobakspolitiken 2016–2020 (ANDT-strategin) 
(S2016/01028/FST (delvis)). I uppdraget ingår att lämna en samlad uppföljning av ANDT-
strategin senast den 1 maj 2020. Denna rapport är en del av myndighetens återredovisning av 
uppdraget, med fokus på den del som innebär att myndigheten ska verka för ett effektivt och 
kunskapsbaserat ANDT-arbete.  

Målgrupp för rapporten är regeringen. Den kan även vara av intresse för andra aktörer 
verksamma inom ANDT-området på nationell, regional och lokal nivå. 

______________________________ 

Folkhälsomyndigheten är en nationell kunskapsmyndighet som arbetar för en bättre folkhälsa. 
Det gör myndigheten genom att utveckla och stödja samhällets arbete med att främja hälsa, 
förebygga ohälsa och skydda mot hälsohot. Vår vision är en folkhälsa som stärker samhällets 
utveckling. 
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