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Om publikationen

Denna rapport beskriver resultaten fran Sveriges forsta medverkan i Den
europeiska webbundersdkningen om narkotika som genomfordes 2021.
Undersdkningen dr en tvérsnittsstudie och ger en 6gonblicksbild av
anvindningsmonster, kopvanor och upplevelser av narkotika samt av
undersdkningen bland personer med ett aktuellt bruk i Sverige under covid-19-
pandemin.

Eftersom undersokningen riktar sig direkt till personer som sjédlva anvander
narkotika och har besvarats av grupper som annars kan vara svéra att na, kan den
utgora ett komplement till andra undersékningar p& omradet.

Resultaten ger en indikation pé vilka substanser som &r vanligast att anvinda samt
hur ofta, hur mycket och varfor dessa anvidnds. Resultaten ger ocksé en uppfattning
om hur personer som anvinder narkotika skaffar olika substanser, hur de upplever
sin narkotikaanvindning och hur det kinns att svara pa fragor om detta. Det
framgér dven hur bruket har paverkats under covid-19-pandemin och hur olika
faktorer upplevs paverka anvéindning, kop och skador av narkotika.

Rapporten riktar sig till aktorer som arbetar forebyggande och hélsoframjande
inom narkotikaomradet, exempelvis kommuner, ldnsstyrelser, myndigheter och
ideella organisationer men dven beslutsfattare.

Kunskapen kan bidra till en fordjupad forstdelse for personer som anviander
narkotika och vilka omraden som bor prioriteras i det drogpreventiva arbetet for att
minska anvindning samt medicinska och sociala skadeverkningar av narkotika.
Detta kan pa sikt leda till en béttre hélsa i befolkningen.

Rapporten dr framtagen av Anna Svensson och Anne Leppénen, utredare pa
Folkhilsomyndigheten. Ansvarig enhetschef dr Joakim Strandberg pa enheten for
drogprevention. Folkhdlsomyndigheten tackar alla de som har besvarat och spridit
undersokningen i sina nédtverk och kanaler. Detta har bidragit till ett unikt
datamaterial som kan ge en battre helhetsbild av narkotikasituationen i Sverige.

Folkhilsomyndigheten

Anna Besso
Avdelningschef, avdelningen for livsvillkor och levnadsvanor



Innehall

Den europeiska webbundersdkningen om narkotika 2021 ........ccccovveeviiiiiiiinneene e 1
OmM PUBLIKALIONEN ... 3
g TS - | PSR PRPPTTTRPRR 4
(0] (o] v a1 o= | SO PP PP 6
(0] [ - PP PPPPPPPRIOt 7
SaAMMANTAENING c1tuiieei e e rraa 8
Olika substanser anvands, kdps och upplevs pa olika satt och av olika anledningar......... 8
Stigmatisering kan utgdra hinder for att S6Ka VArd .......cccceeiieeiiienesieesiesenees e 8
Kanslan av utsatthet kan leda till farre och missvisande svar pd undersokningar ............ 8
Resultatens betydelse fér det drogpreventiva arbetet.........cccoevviiiiiiiiiic e, 8
ST 0] 41T 9

Different substances are used, bought and perceived in different ways and for different

112 1570 L 9
Stigmatisation can be a barrier to seek care.........ccociiii 9
Perceived vulnerability can lead to fewer and misleading responses to surveys .............. 9
The implications of the results on drug preventive Work...........ccuveerieiiiieennnnneennseeeeennns 9
2721 (o 1 o 10
15} PP 11
MEEOM. ..t 12
9= = 12
ALY S it a e e e e e e r e ern e rren 13
Statistisk analys av sociodemografi, anvéandningsmoénster och képvanor .................. 13
Kvalitativ analys av upplevelser av narkotika och av undersokningen................ccc.... 13
RESUIAL. ...euuiii 15
Beskrivning av studiepopulationen ..........coeeuiiiiiii i 15
Anvandning av 0lika SUDSEANSEN ..........uuuuururiiiii s 17
Anvandning av en eller flera SUbStaNSEr........ccvviiiiiiiii i 18
Samband mellan anvandning av olika substanser ...........ccceev i, 19

LA = g To T T [ = =) o T 20
AnvandningSMENGQ ......iiieueiiiiiiiieeriie e e a e e aes 22



Forandrat bruk under covid-19-pandemin .........ccuieiiiiiiiiieiii e 23

AnIedningar Tl DrUK.........eveieieiiieiiieieieie e 24
BEhandliNg......uiiiiiieiiiiii e 26
Attityd till [2gStiftning.....ccuueiiiiii e 27
Delning med andra och anskaffning av narkotika...........ccccoerriininnnnnninis 28
Forekomst och frekvens @av KOP.......evieeruiiieieiiiiciiie e rr e e e s e ra e enas 29
(o] ]aat=[aTe o ot o I o] 4 =3P UPP PP 30
(o] 0] 141< (o o I 31
Leveransmetod .......c.uuviiiiiiiii i 32

Upplevelser av narkotika och av Den europeiska webbundersékningen om narkotika.... 33
Missndje med nuvarande situation och dnskan om forandring............ccceeeeeeiininnnns 33

Manga faktorer som péverkar och stor variation i attityder, bruk och k&p av olika

L8 01 = | ] S 35

Varierad upplevelse av enkaten och behov av starkt malgruppsperspektiv i

undersékningar om NArkotiKa ........ooiveeeiiiiiiiiie e 37
DISKUSSION 1.uutiiiiiii 40
Olika substanser anvands, képs och upplevs pa olika sétt och av olika anledningar....... 40
Upplevelse av psykisk ohalsa, stigmatisering och narkotikabruk .........c..ccccceviiiiinnnnnnn, 41
Styrkor och svagheter i unders6kniNgen ..........cuviiiiieiiiiiiinin e e 43

R3] 0T | PP 44
REFEIENSEN ..t 45



Forkortningar
Adhd

EMCDDA

GBL

GHB

LSD
NPS

SSRI

UNODC

Attention deficit hyperactivity disorder
(funktionsnedséttning som paverkar koncentration)

European Monitoring Centre for Drugs and Drug
Addiction (EU:s narkotikabyréa)

Gamma-butyrolakton (16sningsmedel)

Gamma-hydroxibutansyra (narkotikaklassat
lakemedel)

Lysergsyradietylamid (hallucinogen)
Nya psykoaktiva substanser

Selektiva serotoninaterupptagshdmmare
(antidepressivt ldkemedel)

United Nations Office on Drugs and Crime (FN:s
kontor for narkotikakontroll och forebyggande av
brott)



Ordlista

Anvindningsfrekvens

Deskriptiv statistik

Kategoriska variabel

Kontinuerlig variabel
Korrelation

Kwvalitativa data

Kvantitativa data

Latent innehall
Manifest innehall

Nya psykoaktiva substanser

Pearsons korrelationskoefficient

Stigmatisering

Urvalsram

Hur ofta ndgot anvinds

Beskrivande statistik, ofta presenterat
som antal eller andelar (procent)

En variabel som kan anta ett begrinsat,
och vanligtvis fast, antal mojliga
virden, t.ex. kon

En variabel som kan anta alla mgjliga
virden 1 ett kontinuum, t.ex. alder

Ett samband mellan tvé eller flera
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Data som beskriver snarare dn méter
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Utpeka négon eller en grupp som anses
avvika frdn normerna, eller forknippa
dessa med negativa stereotyper

Lista eller annan forteckning 6ver
individerna i en grupp som anvands
vid slumpmaéssiga urval



Sammanfattning

Ar 2021 medverkade Sverige for forsta gdngen i en europeisk webbenkit om
anvéndningsmonster, kopvanor och upplevelser bland personer med ett aktuellt
narkotikabruk. Folkhdlsomyndigheten ansvarade for den svenska versionen av
enkéten och hir presenterar vi resultaten.

Olika substanser anvénds, kops och upplevs pa olika sétt
och av olika anledningar

Cannabis dr den substans som ar vanligast att anvidnda och i analysen av
fritextsvaren framkommer att anvindning av cannabis uppfattas som mindre
riskfyllt &n anvéindning av andra substanser. Kokain och ecstasy/ MDMA é&r ocksa
relativt vanliga att anvidnda, men anvinds betydligt mer sillan dn cannabis.

Det ér vanligt att anvénda flera olika slags narkotika, och det finns ett samband
mellan anvidndning av olika substanser som har liknande egenskaper eller anvénds
av samma anledningar. Det vanligaste &r att kopa narkotika via en direkt kontakt,
men det dr &ven minga som far narkotika gratis. Narkotika anvands ofta for rusets
eller for ngjes skull och av sociala skél samtidigt som framfor allt cannabis
anvinds som sjdlvmedicinering mot psykisk ohélsa och andra hilsoproblem.

Stigmatisering kan utgora hinder for att soka vard

Enligt analysen av fritextsvaren upplever deltagarna att den svenska
narkotikalagstiftningen orsakar problem for bade samhillet och personer som
anvéinder narkotika. Stigmatisering och oro for att straffas pa nagot sétt upplevs
utgora hinder for personer som anvinder narkotika att soka och fa vard.

Kanslan av utsatthet kan leda till farre och missvisande
svar pa undersokningar

I analysen av fritextsvaren framkommer vidare att det finns en vilja bland
deltagarna i undersdkningen att dela med sig av sina erfarenheter om narkotika,
men oro for att straffas upplevs bidra till att personer som anvédnder narkotika inte
vagar delta i olika enkdtundersdkningar eller svara uppriktigt pa fragor om detta.

Resultatens betydelse for det drogpreventiva arbetet

Undersokningens resultat ger en 6kad forstaelse for personer som anvéander
narkotika. Arbete for att minska psykisk ohélsa och stigmatisering av personer som
anvander narkotika dr nagra av de omraden som bor prioriteras for att minska
anvéndning och skadeverkningar av narkotika.



Summary

In 2021, Sweden participated for the first time in a European web survey about
patterns of use, purchase habits and experiences among people who use drugs. The
Public Health Agency of Sweden was responsible for the Swedish version of the
survey and here we present the results.

Different substances are used, bought and perceived in
different ways and for different reasons

Cannabis is the substance that is most commonly used and the analysis of the free-

text responses shows that the use of cannabis is perceived as less risky than the use

of other substances. Cocaine and ecstasy/MDMA are also relatively common to use
but are used much less frequently compared to cannabis.

It is common to use several different types of drugs and there is a correlation
between using substances with similar qualities or reasons for use. It is most
common to purchase drugs through a direct contact but many also obtain drugs for
free. Drugs are often used for intoxication or pleasure and social reasons. At the
same time drugs, mainly cannabis, are used to self-medicate mental illness and
other health problems.

Stigmatisation can be a barrier to seek care

According to the analysis of the free-text responses the participants perceive that
the drug legislation in Sweden causes problems for both society and people who
use drugs. Stigmatisation and concerns about being punished in some way are
perceived as barriers for people who use drugs to seek and receive care.

Perceived vulnerability can lead to fewer and misleading
responses to surveys

The analysis of the free-text responses also shows that there is a willingness among
the participants to share their experiences of drugs but fear of punishment is
perceived to reduce motivation among people who use drugs to participate in
different surveys and answer truthfully to questions about this.

The implications of the results on drug preventive work

The results of the survey contribute to an increased understanding of people who
use drugs. Work to reduce mental illness and stigmatisation of people who use
drugs are some of the areas that should be prioritised in order to reduce the use and
negative consequences of drugs.



Bakgrund

Narkotikabruk okar risken for olika typer av ohélsa och sociala problem. Negativa
hélsoeffekter kan uppsta pa béde kort och ldng sikt och inkluderar bland annat
infektionssjukdomar, beroendesjukdomar och andra psykiatriska tillstand, hjart-
och kirlsjukdomar, cancer, forgiftningar och dod (1, 2). Anvindning av narkotika
kan ocksé 6ka risken for sociala konsekvenser sdsom lagre utbildningsniva, simre
forsorjnings- och boendemojligheter samt stigmatisering, utanfoérskap och
kriminalitet som &r kopplat till bruket (1, 3). Det kan dven medfora negativa
konsekvenser for omgivningen eftersom bade personer som anvander narkotika
och deras nérstdende rapporterar en sdmre sjilvskattad hélsa (4). Narkotikabruk
kan dessutom bidra till ojamlikhet i hélsa eftersom det &r vanligare bland personer
med lagre socioekonomisk position &n de med hdgre position. Personer med lidgre
socioekonomisk position som anvénder narkotika, anvinder ocksa narkotika oftare
dn Ovriga (4).

Vilka hélsoproblem som kan uppkomma av narkotikabruk beror pé flera olika
faktorer, t.ex. pa vilket sétt narkotikan anvénds, hur ofta, hur mycket och vilken typ
det géller. Risken for ohélsa och dodsfall 6kar om man injicerar narkotika,
anvinder narkotika ofta och i hoga doser samt anvander opioider eller flera olika
substanser samtidigt (1, 2, 5). Darfor ar det viktigt att undersdka hur narkotika
anvinds. Det finns dock utmaningar med att ta fram saddan kunskap. I befolkningen
som helhet &r anvindningen av enskilda substanser relativt lag, sa resultaten blir
kénsliga for statistiska slumpvariationer och vid datainsamling och rapportering
tvingas man ofta sla ihop flera olika substanser (6). I befolkningsundersdkningar
med ett representativt urval dr deltagandet ofta ldgre i grupper med hogre
forekomst av narkotikabruk, t.ex. bland yngre och mén (7, 8). Risken for
underrapportering okar ju mer stigmatisering anvidndningen av en substans ér
kopplad till, och det ar sdrskilt svart att fa rattvisande data om anviandningen kan fa
rattsliga konsekvenser, t.ex. boter eller fingelse, och om det saknas mojlighet att
vara anonym (9). Dessa utmaningar kan delvis bidra till en missvisande bild av
narkotikaanvéndningen bland personer som har ett aktuellt bruk.

Anonyma webbaserade enkétundersokningar till personer som anvénder narkotika
ar ett sitt att nd och 6ka kunskapen om bruket i denna malgrupp (6). Den
europeiska webbundersdkningen om narkotika &r en sddan undersokning. Den &r
framtagen av EU:s narkotikabyra, European Monitoring Centre for Drugs and Drug
Addiction (EMCDDA) och genomfordes senast &r 2021 i samarbete med 21
medlemsldnder och ytterligare nio ldnder (10). Enkéten undersoker
anvéndningsmonster och kdpvanor bland personer med ett aktuellt narkotikabruk.
Denna rapport beskriver resultaten fran Sveriges medverkan i undersdkningen
2021.
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Syfte

Syftet var att undersdka anvandningsmonster, kdpvanor och upplevelser av
narkotika och av Den europeiska webbundersokningen om narkotika bland
personer med ett aktuellt bruk i Sverige.

Detta var de dvergripande fragestillningarna:

e Hur ser anvéndningsmonster och kopvanor for olika substanser ut bland
personer med ett aktuellt narkotikabruk i Sverige?

e Vilka upplevelser av narkotika och av undersdkningen har personer med ett
aktuellt narkotikabruk i Sverige?
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Metod
Data

Materialet utgjordes av data som samlades in fran mitten av mars till mitten av maj
2021 genom Den europeiska webbundersokningen om narkotika, European Web
Survey on Drugs. Detta &r en anonym webbaserad enkédtunderskning som har
tagits fram av EMCDDA. Den genomfordes i samarbete med deltagarléndernas
kontaktpunkter som ansvarade for att Oversétta och anpassa enkéten till
forhallandena i respektive land. Kontaktpunkterna ansvarade dven for att pa

nationell niva sprida enkaten till personer som anvénder narkotika.
Undersokningen har genomforts tva génger tidigare (2016 och 2018) men detta var
forsta gdngen som Sverige deltog. Folkhdlsomyndigheten &r Sveriges nationella
kontaktpunkt for EMCDDA och vi ansvarade for Sveriges medverkan i
undersokningen.

Malgruppen for undersokningen var personer over 18 ar som samtyckte till att delta
i undersokningen, bodde i landet som enkédten genomfordes i och angav att de hade
anvént narkotika under de senaste 12 manaderna. I Sverige informerades
deltagarna om undersokningen framst genom en betald annonskampanj i sociala
medier, Folkhdlsomyndighetens nitverk och kanaler samt med hjélp av olika
aktdrer, t.ex. ideella organisationer, sprututbytes- och beroendemottagningar, som
har kontakt med malgruppen.

I enkiten ingick frdgor om sociodemografi (t.ex. kon, alder och utbildningsniva)
samt anvindningsmdnster och kdpvanor for narkotika (t.ex. varfor, pé vilket sétt,
hur ofta och hur mycket olika substanser anvinds samt vad de kostar och hur de
inforskaffas). Det ingick dven frdgor om hur bruket av olika substanser paverkats
under covid-19-pandemin. Fragorna fokuserade pé foljande substanser:

e cannabis

e kokain

e ecstasy/ MDMA

e amfetamin

e metamfetamin

e heroin

e nya psykoaktiva substanser (NPS, designer- eller néitdroger).

Utover detta undersoktes bruket under de senaste 30 dagarna och de senaste 12
ménaderna for fler substanser. Varje land hade dven mojlighet att ligga till ett antal
egna fragor i den nationella versionen av sin enkit. I den svenska versionen
handlade dessa fragor om icke-forskrivna narkotikaklassade ldkemedel med fokus
pa tramadol. Enkéten inkluderade i sin helhet cirka 200 frdgor och avslutades med
en Oppen fraga med fritextsvar.
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Analys

Statistisk analys av sociodemografi, anvandningsmonster och kdpvanor

Kvantitativa data fran enkdten analyserades i huvudsak med deskriptiv statistik.
Kategoriska variabler (t.ex. kon, utbildningsniva och anledning till bruk)
presenteras 1 form av andelar i procent, och kontinuerliga variabler (t.ex. doserings-
och inkopsméngd) presenteras i form av medelvirden.

Deltagarnas svar styrde vilka vidare fragor de fick i enkéten, sa antalet svar som
analyserades (n) varierar for olika analyser. Vilken enhet som anges i en tabell kan
ocksa variera beroende pé substans, t.ex. antal tabletter eller gram. For frdgan om
genomsnittlig inkdpt méngd cannabis fick deltagarna vigledning med bilder pa
olika méngder tillsammans med en storleksreferens. Genomsnittligt pris per enhet
berdknades med hjilp av tva fragor om genomsnittlig inkdpt méngd vid ett typiskt
kdp” och kostnad per ink&pstillfille.

Samband mellan anvdndning av olika substanser analyserades med Pearsons
korrelationskoefficient (p < 0,05). I dessa analyser definierades studiedeltagarna
som anvindare om de anvént substansen minst en gang under de senaste 30
dagarna.

For att identifiera extremvérden, dvs. observationer som verkar vara osannolika
med tanke pa tillgéngliga data, anvéndes standardavvikelsemetoden dir virden
som foll utanfor tre standardavvikelser fran forsta och tredje kvartilen exkluderades
frén analysen. For vissa variabler fanns en bestimd 6vre och undre gréns, t.ex.
genomsnittligt antal dagar som personen anvént narkotika under de senaste 30
dagarna (0-30), och for dem exkluderades inga extremvarden.

Kvantitativa data bearbetades och analyserades i programvaran SAS (version 9.4).

Kvalitativ analys av upplevelser av narkotika och av undersdkningen

Upplevelser av narkotika och av Den europeiska webbundersékningen om
narkotika undersoktes genom kvalitativ innehéllsanalys av fritextsvaren pa den
Oppna fragan: ”Kommentera gdrna enkiten. Var det ndgot som du upplevde
saknades eller var svért att forsta?” Dér fick deltagarna beskriva sina upplevelser
av bade undersokningen och narkotika.

Analysen beaktade bade det bokstavliga (manifesta) och det underforstadda
(latenta) innehallet i fritextsvaren i enlighet med Krippendorffs beskrivning av
kvalitativ innehallsanalys (11). Tvé utredare ldste svaren flera ganger, i sin helhet,
for att fa en 6verblick 6ver materialet. En utredare identifierade meningsbarande
enheter i svaren (ord, meningar eller stycken med koppling till varandra utifran
innehéllet eller sammanhanget), sedan kortades de ned, tolkades och mérktes som
koder som beskrivet av Graneheim och Lundman (12) av samma utredare. Detta
gjordes induktivt, alltsa baserat pa insamlade data, och inte utifran ett forutbestdmt
ramverk (13). Koderna grupperades sedan i preliminéra kategorier och
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underkategorier utifran skillnader och likheter mellan koderna, for att beskriva
aterkommande monster i materialet.

Kategoriseringen diskuterades med sex andra utredare och reviderades dérefter for
att klargdra otydligheter och motsédgelser i analysen.

I resultaten for varje underkategori finns exempelcitat for att illustrera
fritextsvaren.

Kvalitativa data bearbetades och analyserades med hjélp av programvaran NVivo.
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Resultat

Beskrivning av studiepopulationen

Cirka 48 500 personer fran 30 lander besvarade enkiten. I Sverige tackade 8 223
personer ja till att delta i enkéten och 5 528 uppfyllde kriterierna for att ingé i

analysen.

Antal svarande for fragor om respektive substans anges i parentes nedan:

cannabis (n =4 106)

kokain (n=1 191)

ecstasy/ MDMA (n =1 220)

amfetamin (n =1 121)

metamfetamin (n = 89)

heroin (n = 74)

nya psykoaktiva substanser (NPS, designer- eller nédtdroger) (n = 199)
tramadol (n = 233).

Merparten av studiedeltagarna var i aldern 18—44 ar, med storst andel i gruppen

25-34 ar. Férre 4n 5 procent av studiedeltagarna var dver 45 ar gamla (se Figur 1).

Knappt 80 procent av studiedeltagarna var mén, och majoriteten uppgav att de hade

en fullgjord gymnasieutbildning eller hogre utbildning. Merparten (86 procent) av

respondenterna angav att de for nirvarande studerar eller arbetar.
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Figur 1. Beskrivning av deltagarnas sociodemografiska egenskaper.
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Anvandning av olika substanser

Naéstan alla som besvarade undersdkningen rapporterade att de druckit alkohol
under de senaste 12 manaderna, och tre fjdrdedelar under de senaste 30 dagarna.
Tobaksbruk var ocksé vanligt: drygt 80 procent av gruppen rapporterade att de
anvant tobak under de senaste 12 méanaderna (se Tabell 1).

Cannabis var den overligset vanligast forekommande typen av narkotika, sett till
savédl 12-ménaders som 30-dagarsprevalens (91 respektive 63 procent). Efter
cannabis hade kokain, ecstasy/ MDMA, amfetamin, LSD och icke-férskrivna
narkotikaklassade likemedel hogst 12-manadersprevalens. Bland dessa substanser
var forekomsten av ecstasy/ MDMA och LSD nagot ldgre sett till anvindning under
de senaste 30 dagarna (under 10 procent) medan 30-dagarsprevalensen av kokain,
amfetamin och icke-forskrivna narkotikaklassade lakemedel var ungefar lika hog.

Minst vanligt forekommande var anvindning av heroin, syntetiska cannabinoider
(t.ex. spice), syntetiska katinoner och GHB/GBL.

Tabell 1. Forekomst av substansbruk under de senaste 12 ménaderna och de senaste 30
dagarna.

Substans Andel Andel
(procent) (procent)
som anvant som anvant
de senaste de senaste

12 mdnaderna 30 dagarna

Alkohol 92,4 74,0
Cannabis 91,4 63,3
Tobak 80,8 71,9
Kokain 34,7 12,3
Ecstasy/MDMA 34,5 5,7
Amfetamin 33,6 13,5
LSD 26,2 7,0
Icke-férskrivna narkotikaklassade lakemedel (t.ex. tramadol) 22,8 11,5
Hallucinogena svampar 21,3 4,1
Bensodiazepiner 20,2 9,2
Ketamin 15,3 49
Andra hallucinogener 11,8 2,7
Nya psykoaktiva substanser 11,0 3,6
Metamfetamin 55 1,4
Heroin 2,3 0,9
Syntetiska cannabinoider (t.ex. spice) 2,2 0,8
Syntetiska katinoner (t.ex. mefedron) 1,9 0,9

GHB/GBL 1,6 0,5
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Anvandning av en eller flera substanser

Tva tredjedelar hade anvint tva eller flera olika substanser (exklusive tobak och
alkohol) under de senaste 12 manaderna. Av dem hade en knapp tredjedel anvént
tva olika substanser, cirka en tredjedel hade anvént tre till fyra substanser och en
tredjedel hade anvént fem till femton olika substanser (se Figur 2).

Figur 2. Anvandning av en eller flera narkotikasubstanser under de senaste 12 manaderna.

Antal substanser
de senaste

12 manaderna
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Samband mellan anvandning av olika substanser

For att studera samband mellan anvidndning av olika substanser anvindes Pearsons
korrelationskoefficient. Detta ar ett statistiskt matt mellan 1 (positiv korrelation)
och -1 (negativ korrelation) som visar styrkan och riktningen péa ett samband
mellan tva eller flera variabler. Nér detta matt har vérdet 0 saknas samband.
Resultat fran analysen presenteras i Figur 3. I figuren illustreras styrkan i
sambandet med hjilp av farger, dir gront visar pa ett svagare samband och lila pa
ett starkare samband. Statistiskt signifikanta skillnader markeras med en stjarna (*).

Overlag fanns ett positivt samband mellan att ha anvint en substans under de
senaste 30 dagarna och att dven ha anvént en annan substans under samma period
(se Figur 3).

Jamfort med andra substanser hade anviandning av cannabis endast ett svagt
samband med anvindning av dvriga substanser, och personer som anvinde
cannabis hade en ndgot mindre tendens att dricka alkohol jamfort med personer
som anvinde andra substanser.

Anvindning av kokain hade ett starkare samband med anvéndning av

ecstasy/ MDMA, amfetamin och ketamin jaimfort med andra substanser.
Anvindning av kokain hade starkast samband med alkoholkonsumtion.
Anvindning av heroin hade starkast samband med anvidndning av metamfetamin
och bensodiazepiner.

Personer som anvinde nagon form av hallucinogen (LSD, hallucinogena svampar
eller andra hallucinogener) anvénde i hogre utstrdckning andra hallucinogener eller
ketamin, framfor Gvriga studerade substanser.

Nar det géller anvandning under de senaste 12 manaderna, var sambanden
liknande, men starkare &n for 30-dagarsprevalens (resultat redovisas inte).

Figur 3. Samband mellan anvdndning av olika substanser under de senaste 30 dagarna.
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Anvandningsfrekvens

Den hogsta genomsnittliga anvandningsfrekvensen (hur ofta ndgot anvands) under
de senaste 30 dagarna géllde cannabis. De som anvidnde bdde hasch och marijuana
anvinde det i genomsnitt cirka 13 av de senaste 30 dagarna. Deltagare som endast
anvénde hasch eller marijuana hade i genomsnitt anvént det cirka 8 dagar av de
senaste 30 dagarna. Kokainpulver och ecstasy/MDMA var substanserna med lagst
anvéndningsfrekvens (se Tabell 2).

Tabell 2. Anvandningsfrekvens under de senaste 30 dagarna, uppdelat p& substans.

Substans Genomshnittligt antal dagar med anvandning
Bade hasch och marijuana 13,1
Hasch 7,8
Marijuana 7,9
Kokainpulver 1,5
Ecstasy/MDMA 0,5
Amfetamin 3,9
Metamfetamin 4,3
Heroin 6,2
Nya psykoaktiva substanser 2,2
Tramadol 3,1

De flesta hade anvint den aktuella substansen 1-5 génger under de senaste 12
manaderna. Anvandningsfrekvensen varierade mest for cannabis och heroin (se
Figur 4).

Den substans som anvénts oftast under de senaste 12 manaderna var cannabis.
Over 20 procent av de som anviinde bade hasch och marijuana anviinde detta mer
4n 300 dagar per 4r. Ovriga substanser anviindes generellt mer séllan. Exempelvis
angav nio av tio som anvént ecstasy/ MDMA, och tre fjardedelar av de som anvéant
kokainpulver, att de hade anvint substansen som mest 10 ganger under de senaste
12 ménaderna.
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Figur 4. Anvandningsfrekvens under de senaste 12 manaderna, uppdelat p& substans.
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Anvandningsmangd

Den genomsnittliga mdngden som deltagarna uppgav att de anvédnde en ”vanlig
dag” varierade mellan olika substanser och uttrycktes i olika enheter (se Tabell 3).

Personer som anvdnde cannabis rokte i genomsnitt cirka 2 joints, pipor eller bongar
en vanlig dag. Anvdndningen av tramadol var i genomsnitt 3,0 tabletter en vanlig
dag, jaimfort med 1,3 tabletter for ecstasy/ MDMA. For kokain, amfetamin och
heroin var den genomsnittliga anvéindningsméingden 0,6 gram en vanlig dag.

Tabell 3. Genomsnittlig anvdandningsmangd en vanlig dag, uppdelat pa substans.

Substans Enhet Genomshnittligt
antal enheter
Hasch Joints/pipor/bongar (antal) 2,2
Marijuana Joints/pipor/bongar (antal) 2,0
Kokain Pulver (gram) 0,6
Ecstasy/MDMA Tabletter (antal) 1,3
Amfetamin Pulver/kristaller (gram) 0,6
Metamfetamin Kristaller (gram) 1,4
Heroin Pulver (gram) 0,6
Nya psykoaktiva substanser Pulver (gram) 1,7

Tramadol Tabletter (antal) 3,0
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Forandrat bruk under covid-19-pandemin

De flesta deltagarna angav att de hade anvént lika mycket narkotika under covid-
19-pandemin som tidigare. De som anvidnde kokainpulver och ecstasy/ MDMA
samt amfetamin och metamfetamin angav dock i hogre utstrickning att
anvéndningen av substansen hade minskat snarare &n okat. Jimfort med andra
substanser angav en hogre andel av de som anvinde heroin och nya psykoaktiva
substanser att bruket hade dkat, och en ldgre andel att bruket hade minskat (se

Figur 5).
Figur 5. Foréndrat bruk under covid-19-pandemin, uppdelat p& substans.
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Anledningar till bruk

Anledningarna till att bruka narkotika varierade mycket mellan olika substanser (se
Figur 6).

For alla substanser fanns en relativt hog andel deltagare som angav att de ville bli
hoga eller ha kul, och hdgst var andelen for kokainpulver och ecstasy/ MDMA.
Sociala skil var den nést vanligaste anledningen till att bruka dessa substanser.

For cannabis var alla listade anledningar relativt vanliga. Forutom att bli hog eller
ha kul, var det madnga som anviande cannabis for att minska stress och slappna av,
sova bittre och behandla depression och dngest. Att minska smérta och
inflammation var en annan vanlig orsak till att anvdnda cannabis. Denna orsak var
ocksé relativt vanlig bland deltagare som anvénde tramadol och heroin.

Deltagare som anvinde ecstasy/MDMA, kokainpulver och amfetamin angav
ungefir samma anledningar till att de anvdnde dessa substanser. Relativt manga
som anvinde amfetamin gjorde det for att forbéttra prestationer inom skola, arbete
och idrott, till skillnad fran de som anvidnde ecstasy/ MDMA och kokainpulver.

De som anvinde nya psykoaktiva substanser angav i hogre utstrackning &n de som
anvénde andra substanser att de var nyfikna eller ville experimentera.
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Figur 6. Anledningar till bruk under de senaste 12 ménaderna, uppdelat pa substans (a).
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Behandling

En relativt liten andel (6,5 procent) av deltagarna angav att de hade fatt behandling
(lakemedel eller terapi) for sitt narkotikabruk under de senaste 12 ménaderna.
Ungefér hilften av de som fatt behandling de senaste 12 ménaderna var under
pagaende behandling nir de besvarade enkéten (se Figur 7).

Figur 7. Behandling for narkotikabruk under de senaste 12 mdnaderna.
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Attityd till lagstiftning

En klar majoritet (6ver 90 procent) av studiedeltagarna instimde helt eller i hog
grad i pastaendet att anvindning av cannabis borde vara lagligt (se Figur 8).
Figur 8. Attityd till legalisering av cannabisanvandning.
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Delning med andra och anskaffning av narkotika

Oavsett typ av narkotika, tenderade merparten av deltagarna att dela substanserna
med andra. Kokain var vanligast att dela med andra, foljt av ecstasy/ MDMA och
amfetamin. Heroin var den substans som i 14gst utstrackning delades med andra (se
Tabell 4).

Tabell 4. Andel som delar substansen med andra, uppdelat pa substans.

Substans Andel (procent)
Hasch 68
Marijuana 68
Kokain 92
Ecstasy/MDMA 87
Amfetamin 71
Metamfetamin 64
Heroin 48
Nya psykoaktiva substanser 72

Den vanligaste anskaffningsmetoden var att sjélv kdpa den aktuella substansen,
men relativt manga uppgav att de oftast hade fétt den gratis. Heroin var vanligast
att kopa sjalv medan kokain var vanligast att fa gratis (se Figur 9).

I 6vrigt var det mycket ovanligt att fa tag i narkotika genom att sjilv producera
den; mindre an 5 procent angav att de odlade marijuana och mindre &n 1 procent att
de framstéllde annan narkotika.

Figur 9. Anskaffningsmetod, uppdelat pa substans.
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Forekomst och frekvens av kop

Majoriteten av deltagarna som hade anvént respektive substans, hade kopt denna
nagon géng under de senaste 12 méanaderna (se Tabell 6).

Andelen var hogst bland de som anvénde heroin, f6ljt av de som anvénde cannabis.
Andelen var lagst for kokain.

Tabell 6. Andel som kdpt narkotika under de senaste 12 ménaderna, uppdelat pa substans.

Substans Andel (procent)

Hasch 78
Marijuana 75
Kokainpulver 57
Ecstasy/MDMA 64
Amfetamin 62
Metamfetamin 64
Heroin 81
Nya psykoaktiva substanser 64
Tramadol 65

Det var inte lika vanligt att ha kopt den aktuella substansen under de senaste 30
dagarna (se Tabell 7). De flesta som kopt narkotika hade gjort det en géng eller ett
fatal ganger under de senaste 30 dagarna. For heroin var spridningen storst, med en
hog andel som kopt substansen mer 4n fem génger.

Tabell 7. Frekvens av kdp de senaste 30 dagarna, uppdelat p& substans.

Substans 1gidng 2 ganger 3-5 =6 ganger Aldrig Vet €j
(procent) (procent) génger  (,ocent) (procent) (procent)
(procent)
Hasch 28,4 12,9 14,0 6,9 36,3 1,5
Marijuana 30,2 12,4 10,0 44 41,9 1,1
Kokainpulver 28,8 7,5 53 3,3 53,9 1,2
Ecstasy/MDMA 19,8 3,4 1,2 0,3 74,7 0,7
Amfetamin 27,3 8,6 6,7 2,2 54,1 1,0
Metamfetamin 20,0 12,7 3,6 7,3 54,6 1,8
Heroin 11,9 8,5 6,8 23,7 45,8 3,4
Nya 32,5 8,6 51 34 49,6 0,9
psykoaktiva
substanser

Tramadol 25,3 8,7 6,7 4,0 55,3 0,0
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Képmangd och pris
Fo6r cannabis (marijuana och hasch) uppgav deltagarna att ett “typiskt kop™ 1

genomsnitt gillde 7,0-8,9 gram, jamfort med 1,6 gram for kokainpulver och 3,4
gram for amfetaminpulver eller —kristaller (se Tabell 8).

Kokainpulver var den dyraste substansen och tramadol den billigaste per enhet (se
Tabell 8). Spridningen pa inképt méngd och pris var mycket hog for de flesta
substanser (resultat inte redovisade i tabell).

Tabell 8. Képmangd och pris, uppdelat pd substans.

Substans Enhet Genomshnittlig Genomshnittligt pris

inkopt mdngd (kronor per enhet)
Hasch Gram 8,9 132
Marijuana Gram 7,0 139
Kokain Pulver (gram) 1,6 813
Ecstasy/MDMA Tabletter (antal) 4,2 98
Amfetamin Pulver/kristaller (gram) 3,4 154
Metamfetamin Kristaller (gram) 3,1 276
Heroin Pulver (gram) 1,7 648
Nya psykoaktiva Pulver (gram) 1,7 392
substanser

Tramadol Tabletter (antal) 14,1 30
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Képmetod

De flesta av deltagarna svarade att de kopte narkotika genom en direkt kontakt,
men det var ocksé vanligt att kopa det pé en krypterad internetmarknad eller
Darknet (se Tabell 8). Nya psykoaktiva substanser var den enda substansen som i
storre utstrackning inforskaffades via webbshoppar pa 6ppna internet. En viss
andel av alla kop skedde dven via kontakter pa sociala medier.

Tabell 8. Képmetod, uppdelat pé substans (a).

Substans Direkt Krypterad Kontakt via Webbshop
kontakt internet- sociala pa 6ppna
(personligen, marknad/Darknet medier internet
via telefon, (procent) (procent) (procent)
e-post, sms)
(procent)
Hasch 78 22 17 2
Marijuana 76 23 15 3
Kokainpulver 76 22 13 1
Ecstasy/MDMA 61 31 12 1
Amfetamin 69 27 10 2
Metamfetamin 64 27 11 2
Heroin 76 36 7 7
Nya psykoaktiva 35 36 12 25
substanser
Tramadol 75 21 20 3

(a) Mer a@n en kdpmetod kan anges for respektive substans.
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Leveransmetod

Vid manga kop levererades substansen genom mote med en kontaktperson eller
langare utomhus. Aven personlig hemleverans var vanligt, forutom for nya
psykoaktiva substanser som i stillet vanligen levererades genom vanlig post eller
paket. Upphédmtning pa dverenskommen plats, utan personlig kontakt, var vanligast
for metamfetamin och heroin (se Tabell 9).

Tabell 9. Leveransmetod, uppdelat pd substans (a).

Substans Mote med Hemleverans, Vanlig Upphamtning pa
kontakt/langare personlig post/paket overenskommen
utomhus (procent) (procent) plats utan
(procent) personlig kontakt

(procent)

Hasch 79 26 14 8

Marijuana 75 24 18 6

Kokain 73 33 13 5

Ecstasy/MDMA 62 19 24 5

Amfetamin 66 24 23 7

Metamfetamin 68 23 20 20

Heroin 76 25 36 15

Nya 42 8 56 4

psykoaktiva

substanser

Tramadol 79 21 15 7

(a) Mer an en leveransmetod kan anges for respektive substans.
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Upplevelser av narkotika och av Den europeiska
webbundersdkningen om narkotika

Deltagarna har med egna ord beskrivit sina upplevelser av narkotika och av
undersokningen, i enkétens avslutande dppna fraga med fritextsvar. Cirka 930
personer av deltagarna besvarade denna fraga. De deltagarna hade liknande
egenskaper som studiedeltagarna i ovrigt. Resultaten fran den kvalitativa
innehillsanalysen presenteras nedan.

Missndje med nuvarande situation och dénskan om férandring

Kritik mot narkotikapolitik och konsekvenser av denna

Manga av deltagarna lyfte i sina fritextsvar att de anser att malet om ett
narkotikafritt samhélle ar orealistiskt. De menade att den restriktiva
narkotikapolitiken forsvérar situationen for personer som anvéander narkotika och
gor mer skada &n nytta. Framfor allt framkom i svaren en negativ syn pé
narkotikalagstiftningen och &sikter om att den behdver ses over. Likasa skrev
ménga i sina svar att de tycker att lagstifiningen ar oproportionerlig och vérre én
konsekvenserna av sjdlva substansbruket. De upplevda konsekvenserna innefattade
bland annat socialt utanfoérskap och stigmatisering av personer som anvander
narkotika, hinder for att soka vard vid overdos och narkotikaberoende, och risk for
att forlora arbete, bostad och vardnad om barn. Vidare lyfte deltagarna att det kan
vara farligt att anvénda oreglerade produkter och kdpa narkotika fran kriminella.
Detta upplevdes sammantaget bidra till ohélsa och hog dédlighet bland personer
som anvinder narkotika. En annan upplevelse hos deltagarna var att lagstiftningen
bidrar till 6kad géngkriminalitet.

"Att forbjuda brukandet av droger &r destruktivt i min mening for samhallet
som helhet - det gor att individer avstdr frdn att uppsoka vérd eller hjalp nar de
lider av missbruk (uppmarksamma: missbruk, allt bruk ar inte missbruk) och
skapar en social stigmatisering. Forbudet gér dessutom att vi brukare endast
kan forlita oss pd var sdljare att produkterna faktiskt ar vad de péstér att de ar
och varat eget sunda fornuft vilket i sig kan vara en stor riskfaktor.”

Flera av deltagarna uttryckte ett lagt fortroende for politiker, myndigheter, hilso-
och sjukvérd och polis samt en oro for att vara Oppen med sitt narkotikabruk. De
var @ven oroliga for att deltagande i enkédten och andra undersokningar om
narkotika kunde leda till att de blev identifierade eller rékade illa ut pa négot sétt
samt for att enkétresultaten skulle anvindas for att ytterligare straffa personer som
anvénder narkotika.

Stigmatisering av och férdomar om personer som anvander narkotika

I analysen av fritextsvaren framkom att deltagarna upplevde synen pa personer som
anvénder narkotika som negativ och att de till foljd av sitt bruk fatt ett negativt
bemdtande i t.ex. hilso- och sjukvarden, med mycket allvarliga konsekvenser.

"Inte utav personlig erfarenhet men bevittnat bekanta be om hjdlp men istéllet
behandlats nedvérderande p g a derasarpissbruk. Missbruket var ett symptom



pd psykisk ohalsa och inte anledningen till den men man fokuserade bara pa
missbruket tills det att individen tog sitt liv.”

Vidare upplevde vissa av deltagarna att personer som anvander narkotika ofta
forknippas med t.ex. 14g utbildningsniva, 1ag inkomst eller hemldshet, och de
poéngterade att detta inte géller for alla och att det i forekommande fall inte
behover bero pa deras narkotikabruk. Ménga av deltagarna beskrev sig sjélva och
andra personer som anvinder narkotika som vanliga, sk6tsamma méanniskor med
ett ordnat liv och kontrollerat bruk, eller som sjuka personer i behov av vérd, och
de identifierade sig inte som kriminella.

"Sluta jaga cannabisrokare. Vi dr vanliga valfungerande manniskor. Polisen,
sluta trakassera droganvandare. Det ar manniskor som inte mr bra och
behdéver hjdlp, de behdver inte bli annu mer stigmatiserade i samhallet.”

Stigmatiseringen av personer som anvénder narkotika upplevdes av méanga
deltagare som ett av de storsta problemen. Deltagarna menade att det bidrar till
lidande och hog dodlighet samt ar ett hinder for att personer som anvénder
narkotika deltar och ger uppriktiga svar pa fragor om narkotika i undersdkningar.

Efterfrdgan pd en foréndrad narkotikalagstiftning

Manga av deltagarna efterfrdgade fordndringar i narkotikalagstiftningen, framfor
allt for eget bruk av cannabis men dven andra substanser sdsom hallucinogener,
LSD och MDMA. En del efterfragade en lagdndring for all narkotika, vissa en
avkriminalisering medan andra férordade en legalisering. En del vill dven att det
ska vara tillatet att odla cannabis for eget bruk. Deltagarna upplevde att det skulle
innebéra fordelar for bade individen och samhaéllet, bland annat 6kad
produktkontroll och mer sjdlvbestimmande 6ver sin egen kropp, fler arbetstillfallen
och okade skatteintdkter samt minskad narkotikadddlighet, kontakt med kriminella
och gingkriminalitet. Ett forslag var att reglera och silja narkotika pa
Systembolaget, pa ett liknande sitt som alkohol.

“Om cannabis hade legaliserats och regleras (som alkohol) s& hade
rattsvasendet, staten och befolkningen dragit nytta av det. B&de pd medicinskt
vis samt arbetsméjligheter och beskattningsméjligheter. Samt att kriminella
gang hade forlorat sin storsta inkomstkalla.”

Narkotikalagstiftningen i USA och Nederlédnderna, samt férslag om dndringar av
lagstiftningen 1 Norge, sags av en del som positiva exempel som borde efterfoljas i
Sverige.

Onskan om mer kunskap och andra insatser

I fritextsvaren efterfrigade deltagarna resultaten fran enkéten och mer forskning
samt fler och storre undersdkningar om narkotika, exempelvis om behandling,
anledningar till bruk, anvdndning av olika substanser och anvédndning i olika
grupper. De dnskade dven att vetenskap och aktuell kunskap 1 hogre utstrackning
skulle ligga till grund for politik och praktik. Det fanns dven dnskeméal om
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utbildning om risker och drogtestning for skademinimering, vard och stdd framfor
straff och forebyggande arbete med fokus pa orsaker till narkotikabruk.

"Borde Sverige dven tilldta att folk kan testa sina ecstasytabletter s& som de
kan gora i Nederlanderna? Absolut! De lar sig om riskerna och kan fatta beslut
baserat pa fakta. De far dven se om tabletten de kopt innehdller forvantat
verkningsmedel. Skademinimering. Detta kan man goéra anonymt.”

Onskan om delaktighet och inflytande fér personer som anvander narkotika

Manga deltagare uttryckte en stor tacksamhet och uppskattning for att
undersokningen genomfordes, att narkotikafragan uppmérksammades och att
personer som sjidlva anvédnder narkotika fick svara pa fragor om sina upplevelser.
Detta sdgs som ett tecken pa att malgruppens perspektiv ar viktigt. For en del av
deltagarna var det dven viktigt att bli lyssnad pa, fa mdjlighet att paverka
narkotikafrdgan genom demokratiska processer och bli hdrsammad av politiker.

"Jag vet inte exakt vad denna studie kommer leda till. Men jag tror det &r i allas
intresse, speciellt bland forskare, sociologer, psykiatrin och polisen, som icke
brukar droger eller har s& mycket erfarenhet, att fa hora folk med erfarenhets
syn pd substansanvandning mer detaljerat.”

Vidare uttryckte ménga deltagare en forhoppning om att enkéten och deras
medverkan i den skulle gora nytta och bidra till 6kad kunskap och forstaelse, en
dndrad lagstiftning och ett mer nyanserat och brukarorienterat forhallningssatt till
narkotika. De hoppades @ven att det skulle hjélpa personer som anvinder narkotika,
rddda liv och forhindra att andra hamnar i en liknande situation.

Manga faktorer som pdverkar och stor variation i attityder, bruk och kop av
olika substanser

Olika men 6vervagande positiv syn pa eget narkotikabruk
Deltagarna framholl i fritextsvaren att det &r viktigt att skilja p& anvéndning och
skadligt bruk och beroende av narkotika. De flesta beskrev sitt eget narkotikabruk
som ansvarsfullt, kontrollerat och oproblematiskt, och de upplevde inte négra
negativa konsekvenser av det. Upplevda fordelar var bland annat att narkotika ar
kul, forbéttrar hédlsan och maendet, ger 6kad prestation i arbetet och hjélper i
vardagen.

“Cannabis har jag brukat i snart 20 &r och [...] har aldrig haft n&gra som helst

negativa konsekvenser i mitt liv istallet har det gjort mig till en lugnare,
trevligare och mer samlad person.”

Samtidigt fanns det deltagare som éven uttryckte att de var beroende och ville sluta
att anvinda narkotika men inte klarade av att gora det.

Sjalvmedicinering med narkotika

Ett vanligt dterkommande fritextsvar var att deltagarna anvénde narkotika for att
behandla olika halsoproblem, exempelvis oro, stress, angest, depression,
somnproblem, posttraumatiskt stressynd@dm, alkoholberoende och



neuropsykiatriska funktionsnedséttningar sdsom adhd samt smérta pga. artros,
fibromyalgi och cancer.

Deltagarna angav att de foredrar att anvénda narkotika, t.ex. cannabis eller LSD,
framfor receptbelagda ldkemedel som SSRI-preparat, bensodiazepiner eller z-
analoger dé dessa substanser upplevs som mindre skadliga och
beroendeframkallande. Andra anledningar till att sjdlvmedicinera med narkotika
var bristféllig behandling, langa véntetider och negativa erfarenheter fran hélso-
och sjukvédrden samt exkludering fran samhallet.

"I verkligheten vill jag pastd att mitt brukande har réddat mitt liv genom att
hjalpa mig ur en djup depression och panikdngest pé ett satt varan bristande
psykiatriska vard aldrig hade kunnat géra, det har gett mig [...] en ny
uppskattning pa livet.”

Kontext och dess inverkan pd narkotikabruk

Manga av deltagarna beskrev i fritextsvaren att omgivningen pa olika sétt paverkar
deras narkotikabruk. En del har endast anvint narkotika utomlands, exempelvis i
Portugal och Ungern. Andra anvénder ofta narkotika i sociala sammanhang,
tillsammans med andra diar man turas om att kdpa och bjuda varandra pa narkotika.
Négra deltagare angav ocksa att arbete och familj paverkar deras bruk. Exempelvis
hade deltagare kommit i kontakt med narkotika genom restaurangbranschen eller
minskat sitt bruk sedan de blivit fordldrar.

Héndelser i samhallet hade ocksa betydelse, exempelvis upplevde vissa av
deltagarna att restriktioner, minskade sociala kontakter och foréndrad tillgénglighet
hade inverkan p4 bruket under covid-19-pandemin. A ena sidan menade de att
cannabisbruket hade 6kat och anvindningen av “’partydroger” minskat. A andra
sidan upplevdes tillgangen pd cannabis och heroin ha minskat, vilket bidragit till
hdgre priser och att annan narkotika sasom kokain och tramadol anvénts som
substitut. Anviandningen av narkotika under pandemin upplevdes dérfor inte vara
representativ for det vanliga bruket.

"Det har varit svérare att f& tag i cannabis under pandemin. Priset nastan
dubblades. Fick tyvarr anvanda tramadol mot smartan som var billigare.”

Skillnad i upplevd risk med och instéllning till olika substanser

Deltagarna angav i fritextsvaren att det ar viktigt att sérskilja olika substanser
utifran effekter och risker. Exempelvis upplevdes cannabis som mindre skadligt &n
psykedeliska substanser och narkotikaklassade lakemedel, medan psykedeliska
substanser upplevdes som mindre skadliga &n kokain och heroin. Cannabis
upplevdes ocksa som jaimforbart med eller mindre skadligt &n alkohol. Vissa
anvande cannabis som ett substitut eller pé ett liknande sitt som alkohol. Att
cannabis &r olagligt och alkohol lagligt upplevdes darfor som ologiskt.

"For det forsta anvander jag endast cannabisprodukter ansvarigt och endast

6ver helger och kvéllar nar jag ar fri frdn annat ansvar. Vanligtvis fredagar-

s6ndagar och endast en joint per dag da. Jag ser personligen cannabis som ett
betydlig mer halsosam rekreationell drog &n alkohol - det gér att man inte hittar

36



pd dumheter och slipper huvudvark dagen efter. Cannabis kan brukas med sunt
fornuft precis som alkohol.”

Personliga preferenser varierade bland deltagarna men instéllningen till
substanserna foljde den upplevda risken. Substanser som upplevdes mer
“naturliga”, t.ex. cannabis, beskrevs oftare mer positivt. Psykedeliska substanser
och ketamin beskrevs ocksa i mer positiva ordalag &n t.ex. kokain, metamfetamin,
heroin och narkotikaklassade ldkemedel sdsom bensodiazepiner.

Svarighet att f&nga variation i bruk och kdp i enkat

Somliga deltagare hade svart att besvara vissa fragor i enkédten pa grund av stor
variation i anvandningsmonster och kopvanor, exempelvis for att utbud och
efterfragan paverkar priserna och méngden man koper. Att bli bjuden eller kdpa
narkotika av vianner upplevdes ocksa paverka méngder och priser, bland annat
eftersom vénner tillater kop av mindre méngder. Ménga av deltagarna hade édven
svart att uppskatta méangder i de efterfrdgade enheterna och att ange méngder,
tillverkningsland m.m. eftersom produktinformationen kan vara bristféllig eller
nagon annan kan ha doserat eller kopt substansen. Doseringen paverkades dven av
faktorer sdsom koncentrationen i substansen, anledningen till bruket och storleken
pa rokdonet.

Vidare upplevde flera av deltagarna att enkéten inte riktigt fingade sporadiskt,
oregelbundet eller langvarigt bruk som forandrats 6ver tid. Exempelvis hade en del
endast testat vissa substanser nadgon enstaka gang, och andra hade tidigare anvint
mer eller annan narkotika 4n i dag.

"Jag angav att jag de senaste 30 dagarna hade anvént bdde ketamin och
hallucinogena svampar. Det ska dock p8pekas att gallande svamparna sd var
det forsta gdngen pd fem &r (av totalt 4 génger) [....] och géllande ketaminet
sd var det forsta géngen pa minst 8 eller 9 &r (av totalt 3 génger). Det &r inte
substanser jag anvander ofta, s svaret i denna enkat blev kanske ndgot
missvisande. [...] jag &r 31 &r och anvénde som mest droger mellan 20 och 25
&r, och d& framforallt cannabis dven om jag ocksd testade annat.”

Varierad upplevelse av enkdten och behov av starkt malgruppsperspektiv i
undersdkningar om narkotika

Olika upplevelse av saklighet och sakkunskap i enkat

I fritextsvaren framkom att de flesta deltagarna beskrev enkéten i positiva ordalag,
t.ex. upplevdes den som bra, vil utformad, saklig och opartisk med forstaelse for
narkotika och utan moraliska undertoner. Samtidigt lyfte flera deltagare att
fragorna hade formulerats battre om malgruppen fétt 1amna synpunkter pa dem. En
del ansag dven att enkéten tydde pa bristande sakkunskap om narkotika och att den
hade kunnat vara mer objektiv. Exempelvis upplevdes det som vinklat att
svarsalternativet "heltidsanstélld” i frigan om sysselséttning inkluderade
formuleringen “lagligt eller olagligt” och att kreditkort anvéindes som
storleksreferens pé bilder som visade olika mingder cannabis.
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"Och ni kunde ha anvant ndt annat foremdl for att ge cannabisbudsen
storleksperspektiv, istallet for ett smutsigt kreditkort som clearly har
pulvermissbrukarkonnotationer i sédana sammanhang som detta. Skarpning!
Var arliga och genomskinliga. Den har enkaten skriker bias.”

Varierad upplevelse av tydlighet i enkat

De flesta deltagarna beskrev enkéten som tydlig och létt att forstd. Referensbilder
pa mingder upplevdes bidra till tydligheten. Dock fanns det aspekter som
upplevdes som otydliga, exempelvis huruvida frdgorna om olika cannabisprodukter
avség lagliga eller olagliga produkter.

"Valdigt otydligt om det handlade om laglig hampa (CBD) eller cannabis (THC)
p& ménga frégor. Enkdten kommer [vara] otroligt missvisande om det inte reds
ut.”

Definitionerna av amfetamin, icke-forskrivna narkotikaklassade lakemedel, nya
psykoaktiva substanser, biologiskt kon och plats for bruk upplevdes ocksa som
otydliga av en del. Utdver detta forekom viss otydlighet i fragor om pris och antal
pipor, joints och bongar vid cannabisbruk samt ifall médngd vid bruk avsag per dag
eller per tillfdlle. Otydligheten anségs utgéra en risk for missvisande resultat. Flera
deltagare upplevde ocksé att syftet med enkéten var oklart.

Negativ upplevelse av omfattning och funktionalitet i enkat

Vissa av deltagarna upplevde att enkéten var lang och tog lang tid att besvara,
vilket gjorde dem mindre motiverade att svara pa bade enskilda fragor och enkéten
i sin helhet. En del tyckte dven att frdgorna var snarlika och repetitiva, vilket bidrog
till en negativ uppfattning av undersdkningen. Nagra deltagare upplevde dessutom
en del tekniska problem med enkéten, exempelvis att felaktiga svar inte gick att
dndra eller att deltagarna felaktigt hdnvisades till f6ljdfrdgor som inte var relevanta
for deras svar. Det intréffade dven att alla svar forsvann nér enkédten néstan var
avslutad.

“Ibland pé vissa frégor nér det stod om jag anvant ndgot dem 30 senaste
dagarna s& skrev jag 0 sen kom foljdfrégor om i vilken form jag anvant dem
senaste 30 dagarna och dar kunde jag inte avmarkera mitt svar nar jag rékat
klicka n&got.”

Opassande frdgor och svarsalternativ i enkét

I fritextsvaren uppfattade deltagarna en del av fragorna, svarsalternativen och
enheterna i enkédten som mérkliga och opassande. De tyckte exempelvis att
uppdelningen av cannabis pé hasch och marijuana var ologisk och att ordet
marijuana var rasistiskt. Frdgan om biologiskt kon och tillhérande svarsalternativ
uppfattades ocksa negativt, vilket gjorde en del av deltagarna mindre villiga att
besvara enkéten.

Vidare upplevdes inte svarsalternativen for anledning till bruk stimma overens
med respektive substans. Vissa svarsalternativ (t.ex. bli hog/ha kul och slappna
av/minska stress) hade ocksa slagits ithop pa ett sitt som upplevdes som opassande.
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Négra deltagare tyckte dven att det hade varit mer lampligt att ange grampris i
stéllet for inkdpt méngd och pris var for sig samt att méangden for MDMA och
tramadol borde angivits 1 milligram i stéllet for gram och antal tabletter. Vissa
menade att bilderna pad méngder i enkéten var onddiga och att de visade orimligt
smé méngder.

"De blir lite skevt med era exempel da ni i vissa fall frdgar om képesméangder
som ar sd 13ga att langare inte séljer sdnna mangder.”

Avsaknad av relevanta fragor och svarsalternativ i enkat

Manga av deltagarna uppgav att de saknade en del fragor i enkéten, t.ex. om
psykisk hélsa, anledning till bruk, narkotikapolitik och lagstiftning samt
konsekvenser av dessa, liksom fragor om upplevda fordelar och konsekvenser med
bruk, om odling och férséljning och om social kontext.

"Fr&gor rérande polisens arbete i jakten pd missbrukare saknades. Hade varit
ett kanontillfalle att skriva lite av sina erfarenheter, tankar & funderingar kring
rattsvasendets syn & pdverkan pd missbruk.”

De saknade dven fragor om preferenser, instéllning till och upplevd risk med olika
substanser, brukets varaktighet, beroende och behandling samt detaljerade
foljdfragor om fler substanser sdsom hallucinogener, psykedeliska substanser och
ketamin.

Utover detta saknade deltagarna mojligheten att avsté fran att svara och
mdjligheten att ange flera alternativ pé vissa fragor, t.ex. om sysselséttning och hur
de vanligtvis anvinder cannabis. De saknade &ven specifika svarsalternativ for
anledning till bruk, t.ex. att festa/ha kul med vénner, bruk for mat- eller
naturupplevelse, kemsex, prestation, kreativitet, psykisk ohilsa eller medicinska
och spirituella skél. Nar det géller kdp saknades specifika svarsalternativ for kop
via krypterade appar och hemma hos langare m.m. De standardiserade
svarsalternativen i enkédten upplevdes inte ge en helt réttvis bild, och deltagarna
onskade darfor fler mojligheter att ange svar i fritext och forklara sina upplevelser
med egna ord.

Utover detta tyckte somliga att enkédten hade fokus pa fel substanser och fokus pa
konsumtion i stillet for anledning och konsekvenser av bruk, vilket bidrog till en
negativ upplevelse av enkéten.

"Tycker enkdten ska ha haft fler frdgor om hur vi som anvandare ser pd sitt
egna bruk av narkotika och de effekterna de har pd varat liv. Att bara prata om
hur mycket som konsumeras ger inte den insikten som behdvs for att hjdlpa
folk i missbruk da ni inte tar upp den sociala och psykiska delen. Valdigt
missndjd med enkaten.”
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Diskussion

Syftet med denna undersokning var att kartlagga anvandningsmonster, kopvanor
och upplevelser av narkotika och Den europeiska webbundersdkningen om
narkotika bland personer med ett aktuellt bruk i Sverige. Eftersom undersékningen
var en tvirsnittsstudie som genomfordes 2021 ger den en 6gonblicksbild av dessa
aspekter under covid-19-pandemin. Nedan f6ljer en diskussion om de huvudsakliga
resultaten samt metodologiska dverviganden och implikationer av undersékningen.

Olika substanser anvénds, kops och upplevs pa olika sétt
och av olika anledningar

Bland studiedeltagarna var cannabis den vanligaste typen av narkotika att anvinda
och dven den substans med hogst anvindningsfrekvens. I analysen av fritextsvaren
framkom att anvéindning av cannabis ocksa upplevdes som mindre riskfyllt jAimfort
med anvindning av andra substanser. Det senare stimmer verens med
undersokningar om svenska skolungdomars attityder till narkotika (14). Efter
cannabis var kokain, ecstasy/ MDMA, amfetamin, LSD och icke-forskrivna
narkotikaklassade likemedel de vanligaste substanserna att anvinda.
Anvéndningen av dessa substanser &r dven vanligast forekommande i svenska
befolkningsundersdkningar pa omradet (14, 15). Kokain och ecstasy/MDMA var
de substanser med ldgst anvindningsfrekvens. Anviandningsmonstren kan dock ha
paverkats av att datainsamlingen skedde under covid-19-pandemin, vilket dven
patalades i fritextsvaren.

Anvindningsfrekvensen av narkotika i denna undersokning ar hdgre 4n i en
befolkningsundersokning som genomforts under pandemin (15). Exempelvis
rapporterade 30-50 procent av de som anviant hasch respektive marijuana att de
hade anvint det mer dn 100 ganger under de senaste 12 manaderna, medan
motsvarande andel 1 unders6kningen Vanor och konsekvenser var 12 procent (15).
Det ar dock svart att jamfora resultaten eftersom undersdkningarna bygger pé olika
urval av deltagare och delvis omfattar olika substanser.

Majoriteten av studiedeltagarna angav att de hade anvént tva eller flera substanser
under de senaste 12 manaderna. Det fanns dven ett samband mellan anvéndning av
olika substanser med liknande egenskaper eller som anvéndes av samma
anledningar; exempelvis var anvindningen av olika hallucinogener i hogre
utstrackning korrelerade med varandra dn med andra substanser. Vidare var
anviandning av kokain i hogre utstrackning forknippat med anviandning av

ecstasy/ MDMA, amfetamin och ketamin. Kokain var ocksa den substans som
uppvisade starkast samband med alkoholkonsumtion.

Oavsett substans, tenderade merparten av deltagarna att dela narkotikan med andra.
Detta var sirskilt utméarkande for kokain som manga ocksa anviande av just sociala
skél. Sociala skél var ocksé en vanlig anledning till att anvénda ecstasy/ MDMA.
Aven i fritextsvaren beskrev deltagarna att de ofta anviinde narkotika i sociala
sammanhang dir anvéndarna turades om att kdpa och bjuda varandra. En hog andel
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hade minskat sin anvéndning av kokain och ecstasy/MDMA under covid-19-
pandemin och fritextsvaren tyder pa att detta kan bero pa restriktioner med
minskade sociala kontakter som foljd.

De svenska resultaten fran undersokningen &r i linje med de europeiska nér det
giller bruket av olika substanser, anledning till bruk och férédndringar under covid-
19-pandemin med undantag for amfetaminanvandningen som var négot hogre i
Sverige dn i 0vriga Europa (16).

Manga svarade att de har fatt narkotika gratis, men majoriteten som anvént en
substans angav att de hade kdpt den ndgon géng under de senaste 12 manaderna.
Direkt kontakt med en langare var det vanligaste séttet att kdpa narkotika, f6ljt av
k&p pa en krypterad internetmarknad eller Darknet. K&p pa 6ppna internet och
leverans via vanlig post var vanligare for nya psykoaktiva substanser &n for andra
substanser.

Det kan vara svart att sérskilja olika forséljningsformer, exempelvis dverlappar ofta
Oppen gatuforsiljning och mobilférséaljning. I Brottsforebyggande radets rapport
Narkotikamarknader (17) talas i stillet om sa kallade omradesmarknader dar olika
forsdljningsformer hénger ihop. Fastén spridningen pé narkotikapriser var stor och
deltagarna i fritextsvaren beskrev det som svart att ange priser pa grund av
variation 1 utbud, efterfrigan och kdp av vinner, 6verensstimmer priserna med
andra svenska undersokningar (17, 18). Priset pa heroin var dock nigot lagre i
denna undersokning.

Upplevelse av psykisk ohalsa, stigmatisering och
narkotikabruk

I befolkningsundersokningar dr andelen som uppger anvdndning av narkotika
hogre bland yngre dn bland dldre och bland mén &n bland kvinnor (8, 15). Det ar
sannolikt en bidragande orsak till att det var dvervigande yngre personer och mén
som besvarade var undersdkning. Att vara pojke &r en riskfaktor for senare
narkotikarelaterade problem (19). Socialstyrelsen belyser att skadligt bruk och
beroende, kriminalitet och vald kan dolja depressiva besvér bland mén och att den
psykiska hélsan kan bli 4nnu sdmre om de inte far behandling eller om
behandlingen drojer (20).

Manga deltagare som anvinde cannabis angav att de gjorde det for att minska
stress och slappna av, sova béttre och behandla depression och angest. |
fritextsvaren framkom att framfor allt cannabis, men dven andra substanser,
anvinds for att behandla bade psykisk och somatisk ohilsa. En tidigare
litteraturstudie fran United Nations Office on Drugs and Crime (UNODC) visar att
depression, angest och adhd é&r riskfaktorer for narkotikabruk (5) och en rapport
fran Folkhédlsomyndigheten visar att personer som anvinder narkotika rapporterar
en sdmre psykisk hilsa jamfort med personer som inte anvinder narkotika (4). En
sammanstillning av vetenskapliga studier i Samsjuklighetsutredningens
delbetdankande visar dven att upp till 70 p‘}rlocent av dem med skadligt bruk och



beroende av narkotika har ndgon annan psykiatrisk diagnos, beroende pé vilken
substans och diagnos som avses (21). I de svenska resultaten frain Den europeiska
webbundersdkningen om narkotika angav deltagarna i fritextsvaren att de saknade
fragor om hélsa samt anledningar till och konsekvenser av bruk, och tyckte att
sddana fragor hade varit viktigare &n frdgor om anvéndningsmdnster och kdpvanor.

En relativt liten andel av deltagarna hade sokt vard for sin narkotikaanvéndning
under de senaste 12 manaderna. Det framgér inte om de inte hade nagot sddant
vardbehov eller om det finns andra skél, eftersom enkéten inte inneholl frdgor om
detta eller om skadligt bruk och beroende. Tidigare omgangar av undersokningen i
andra linder tyder pd att det framst 4r sd kallade rekreationsanvéndare som
besvarar enkéten (6). Detta stimmer 6verens med fritextsvaren fran de svenska
resultaten dér de flesta beskrev sitt eget bruk som oproblematiskt.

Samtidigt beskrev deltagarna i fritextsvaren att Sveriges narkotikalagstiftning,
tillsammans med stigmatisering och misstro till samhallet, upplevs utgdra hinder
for att soka och fa hilso- och sjukvérd. Lagstiftningen ansigs dven medfora andra
problem, exempelvis sdkerhetsrisker med oreglerade produkter och sociala och
ekonomiska konsekvenser med en simre hélsa i denna grupp som f6ljd. Tidigare
intervjustudier med malgruppen har visat att den svenska narkotikapolitiken kan
upplevas som skadlig f6r personer som anvinder narkotika (22). Forskning fran
andra lander tyder ocksa pa att stigmatisering ar en orsak till att unga som dott av
en Overdos inte har sokt vard (23). I fritextsvaren framkommer att deltagarna
upplever en dndrad narkotikalagstiftning som en 16sning pa dessa problem. Over 90
procent av de som svarade pé enkitfrdgan om attityder till lagstiftningen instdmde i
pastaendet att anvindning av cannabis borde vara lagligt. I en undersdkning i den
allménna befolkningen ansag 13 procent att avkriminalisering av eget bruk av
narkotika ar ett bra forslag (24). De svenska studiedeltagarna i Den europeiska
webbundersdkningen om narkotika angav i fritextsvaren att de saknade fler fragor
om lagstiftningen och upplevda konsekvenser av denna i enkéten. Resultaten &r i
linje med tidigare atgardsforslag fran flera samhallsaktorer om att utreda
lagstiftningen om eget bruk av narkotika (21, 25, 26).

Bristande kunskap hos olika aktorer och i befolkningen kan bidra till negativa
attityder och beteenden som resulterar i stigmatisering av personer som anvander
narkotika. Enligt tidigare undersdkningar héller 53 procent av befolkningen i
Sverige med om att diagnosen alkohol- och drogmissbruk dr en form av psykisk
sjukdom (27), och 39 procent anser att narkotikaberoende orsakas av personen
sjélv (28). For depression dr motsvarande andelar 86 procent och 27 procent (27,
28). Detta indikerar en ldgre kunskap om och en mer negativ attityd till
narkotikaberoende #n vissa andra psykiatriska tillstdnd i befolkningen. Okad
kunskap om personer som anvander narkotika &r ett atgardsforslag i
Samsjuklighetsutredningens delbetéinkande for att minska stigmatiseringen av
denna grupp (21). Deltagarna i denna undersokning uttryckte liknande 6nskemal i
fritextsvaren. Okad kunskap behdver dock inte per automatik leda till mer positiv
instdllning eller ett bittre bemotande (29).
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Styrkor och svagheter i undersékningen

Undersokningen ar en tvarsnittsstudie och sdger inget om orsakssamband eller
utveckling 6ver tid. Resultaten kan heller inte generaliseras till alla personer som
anvéinder narkotika i Sverige eftersom det inte finns nadgon exakt urvalsram for
personer som anvénder och koper narkotika i Sverige och undersdkningen inte &r
baserad pé ett slumpmassigt urval. Trots detta dr materialet unikt eftersom tusentals
personer med ett aktuellt narkotikabruk i Sverige har svarat pa hundratals fragor
om anvindning och koép av olika substanser. Unders6kningen ger ddrmed en
inblick 1 anvdndningsmonster for en rad enskilda substanser som inte kan métas pa
ett tillforlitligt sitt i traditionella befolkningsstudier (Matias, 2019). Deltagarna har
dven med egna ord beskrivit sina upplevelser av narkotika och av undersékningen,
i enkétens fritextfriga. Analysen av dessa svar visar hur de 6vriga svaren kan
tolkas och bidrar dven till en djupare forstaelse for aspekter av narkotikabruk som
annars inte hade fangats i undersdkningen.

Som tidigare ndmnts var deltagarna fraimst yngre mén, en grupp som vanligtvis ar
svar att nd och som har l4gst svarsfrekvens och hogst andel som anvinder
narkotika i traditionella befolkningsundersokningar (7-9). Fritextsvaren visar att
deltagarna vill dela med sig av sina upplevelser av narkotikabruk, samtidigt som
oron for straff minskar motivationen att delta i undersdkningar om narkotika och ge
uppriktiga svar. Detta kan medfora en risk for underrapportering av narkotikabruk
och ge en missvisande bild av vilka som anvénder narkotika, badde hir och i andra
undersokningar pa omrédet (9). Den hér undersékningen var anonym, webbaserad
och riktad direkt till personer som anviander narkotika. Darmed kan den ha upplevts
som tryggare och mer relevant for malgruppen att svara pa. Detta i kombination
med strategin att rekrytera deltagarna genom bland annat sociala medier kan ha
bidragit till ett hogre deltagande bland personer som annars ar svara att né.
Undersokningen kan diarmed ses som ett komplement till andra undersdkningar pa
omradet och bidra till en béttre helhetsbild av narkotikasituationen i Sverige.

Fritextsvaren visade att de flesta deltagarna var positiva till enkéten men det
forekom ocksa en del kritik. Framfor allt lyftes behovet av ett starkt
maélgruppsperspektiv i undersokningen. Den upplevda otydligheten och avsaknaden
av lampliga svarsalternativ i undersdkningen som studiedeltagarna gav uttryck for i
fritextsvaren medfor en risk for métproblem och viss osékerhet i resultaten. I en
pilotstudie som foregick Den europeiska webbundersékningen om narkotika 2018,
konstaterades att narkotikaanvéndning ofta &r oregelbunden och att detta behover
beaktas nir man utformar fragor och tolkar data (30). Studiedeltagarna reflekterade
dven Over detta i fritextsvaren. Att resultaten fran undersokningen stimmer 6verens
med flera andra unders6kningar stirker emellertid tillforlitligheten i resultaten.
Deltagarnas forbéttringsforslag bor dock beaktas i framtida undersékningar péa
narkotikaomradet, sa att fler personer som anvéinder narkotika vill delta och
resultaten blir mer tillforlitliga.
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Slutsatser

Olika substanser anvands, kops och upplevs pa olika sétt och de anvédnds av olika
anledningar. Cannabis &r den substans som é&r vanligast att anvdnda och i analysen
av fritextsvaren framkommer att den upplevs som mindre riskfylld jamfort med
andra substanser. Efter cannabis ar kokain och ecstasy/MDMA vanligast att
anvinda, men de anvinds betydligt mer séllan.

Det ér vanligt att anvénda flera olika slags narkotika. Det finns ocksa ett samband
mellan anvidndning av substanser med liknande egenskaper, eller som anvénds av
samma anledningar. Det vanligaste &r att kopa narkotika via en direkt kontakt, men
det &r dven vanligt att fa gratis. Narkotika anvands oftast for rusets eller for ndjes
skull, men dven av sociala skil i sammanhang diar man turas om att kopa och bjuda
varandra. En annan vanlig anledning till att anvénda narkotika, framfor allt
cannabis, dr sjdlvmedicinering mot psykisk ohdlsa och andra hélsoproblem. Darfor
ar drogpreventivt arbete inom dessa omraden viktigt.

I analysen av fritextsvaren framkommer att deltagarna upplever den svenska
narkotikalagstiftningen som problematisk bade for personer som anvinder
narkotika och for samhéllet. Stigmatisering och oro for att straffas upplevs som
hinder for personer som anvinder narkotika att soka och fa vard. Det beh&vs mer
kunskap om stigmatisering av personer som anvéinder narkotika och hur det kan
forebyggas for att minska medicinska och sociala skadeverkningar av narkotika.

Enligt analysen av fritextsvaren fran deltagarna finns det en vilja bland personer
som anvinder narkotika att dela med sig av sina erfarenheter av detta, men oro for
negativa pafoljder kan gora att de inte vill delta eller svara uppriktigt i olika
undersokningar. Denna undersokning har i hog utstrickning besvarats av personer
som annars kan vara svara att nd, och darfor kan den komplettera andra
undersokningar pa omradet. Den édr dock baserad pa ett riktat urval och resultaten
gdr inte att generalisera till alla som anvénder narkotika i Sverige.

Framtida undersokningar om narkotika bor utformas med ett starkt
malgruppsperspektiv for att personer som anvénder narkotika ska vilja delta och
for att resultaten ska bli mer tillforlitliga.
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Rapporten visar att olika typer av narkotika anvands, kdps och upplevs pé olika satt och av olika
anledningar. Cannabis ar den substans som &r vanligast att anvanda och i en analys av
deltagarnas fritextsvar framkommer att cannabis upplevs som mindre riskfyllt jamfort med andra
substanser. Kokain och ecstasy/MDMA &r ocksd vanligt forekommande att anvdanda men anvands
betydligt mer sdllan &n cannabis.

Det finns ett samband mellan anvandning av substanser med liknande egenskaper, eller som
anvands av samma anledningar. K&p av narkotika sker i hdgst utstréckning via en direkt kontakt,
men ar aven vanligt att f3 gratis. Narkotika anvands utéver for rusets eller for ngjes skull ofta av
sociala skal och som sjalvmedicinering mot psykisk ohdlsa och andra hdlsoproblem. Enligt
analysen av fritextsvaren upplevs stigmatisering och oro for att straffas som hinder for personer
som anvander narkotika att soka och fa vard.

I analysen av fritextsvaren framkommer aven att framtida undersdkningar om narkotika bor
utformas med ett stérkt malgruppsperspektiv for att oka motivationen bland personer som
anvander narkotika att delta och stérka tillforlitligheten i resultaten.

Rapporten ar ett kunskapsunderlag avseende anvandningsmonster, kdpvanor och upplevelser av
narkotika samt av Den europeiska webbundersékningen om narkotika bland personer med ett
aktuellt bruk i Sverige. Den riktar sig till aktérer som arbetar med drogprevention och ger en
indikation pd vilka omrdden som bor prioriteras i det narkotikaforebyggande arbetet.

Folkhalsomyndigheten ar en nationell kunskapsmyndighet som arbetar for en battre folkhalsa.
Det gér myndigheten genom att utveckla och stddja samhéllets arbete med att framja hélsa,
forebygga ohdlsa och skydda mot hélsohot. Var vision ar en folkhdlsa som starker samhdllets
utveckling.
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