Resultat fran Nationella folkhalsoenkaten 2006-2008
— Regionala och nationella resultat

Unga personers halsa
Sammanfattning

| denna rapport presenteras uppgifter om ungdomars (16—24 ar) levnadsvanor och hélsa.
Uppgifterna ar hamtade fran den nationella folkhalsoenkéaten Halsa pa lika villkor som Statens
folkhalsoinstitut genomfor arligen sedan 2004 tillsammans med Statistiska Centralbyran och
ett urval av Sveriges landsting/regioner. Redovisningen bygger pa data fran totalt 7 013 unga
man och 8 881 unga kvinnor som besvarade enkéten aren 2006-2008.

I sasmmanfattningen redovisas forst ett antal levnadsvanor (tobaksanvandning,
alkoholkonsumtion, droganvandning, spelbeteende, fysisk aktivitet, och kostvanor). Déarefter
redovisas hélsostatus, vardkonsumtion samt utsatthet for vald. Skillnader mellan kénen
beskrivs, liksom hur vanlig en viss variabel ar i ungdomsgruppen jamfort med i befolkningen
som helhet (16-84 ar). Sammanfattningen avslutas med att monstret hos nagra olika grupper
av ungdomar kommenteras; arbetslésa ungdomar, utrikes fédda ungdomar, ungdomar med
funktionsnedsattningar, samt ungdomar i skilda geografiska omraden.

Tobak

Det var vanligare att unga kvinnor rokte dagligen an att unga man gjorde det (13 respektive 7
procent). Daremot var det vanligare att mannen snusade dagligen (20 procent jamfort med 5
procent bland kvinnorna). | forhallande till genomsnittet i hela befolkningen var det
ovanligare att unga méan var dagligrokare. Daglig snusning var vanligare bland ungdomar
mellan 20 och 24 ar, jamfért med genomsnittet.

Alkohol

En tredjedel av de unga kvinnorna och ménnen hade en riskabel alkoholkonsumtion. Det var
en hogre andel unga som hade en riskabel alkoholkonsumtion &n genomsnittet i befolkningen.

Droger

Det var ungefar lika vanligt att unga kvinnor och méan nagon gang hade provat cannabis (14
respektive 15 procent). | forhallande till genomsnittet i befolkningen var 20-24-aringar
overrepresenterade da det galler hur stor andel som hade anvéant cannabis.

Spel

Riskabla spelvanor forekom i hogre utstrackning bland unga man an bland unga kvinnor (7
respektive 1 procent). Man mellan 20 och 24 ar var 6verrepresenterade i forhallande till
genomsnittet i hela befolkningen da det géller riskabelt spelande, medan kvinnorna mellan 16
och 24 ar var underrepresenterade.

Fysisk aktivitet

Unga man var oftare fysiskt aktiva minst 60 minuter per dag, jamfért med kvinnorna (52
respektive 40 procent). Bade de unga kvinnorna och mannen var fysiskt aktiva 60 minuter per
dag i hogre utstrackning dn genomsnittet i hela befolkningen. Andelen unga som hade en
stillasittande fritid var den samma hos bada konen (11 procent). For de unga mannen och
kvinnorna var detta en lagre andel &n i befolkningen som helhet.



Kostvanor

Enligt kostrekommendationer bér man &ta minst 5 portioner frukt eller grént varje dag. Detta
gjorde de unga kvinnorna i stérre utstrackning an de unga mannen (14 respektive 5 procent).
Méan mellan 16 och 19 ar t rekommenderat intag av frukt och gront i storre utstrackning an
man i genomsnitt.

Halsa

Unga mén rapporterade en bra hélsa i storre utstrackning &n kvinnorna (88 respektive 79
procent). Detta var hogre andelar &n genomsnittligt i befolkningen. Mé&nnen hade &ven i
mindre utstrackning &n kvinnorna en dalig eller mycket dalig hélsa (1 respektive 3 procent).
En lagre andel unga hade en dalig hélsa i forhallande till genomsnittet i befolkningen.

Att ha besvar av angslan, oro eller angest var nastan dubbelt s& vanligt bland unga kvinnor,
jamfort med ménnen (46 respektive 25 procent). De unga kvinnorna hade i hogre utstrackning
dessa besvar &n genomsnittet av kvinnorna i befolkningen. Mannen mellan 16 och 19 ar var
tvartom underrepresenterade i forhallande till genomsnittet da det galler angslan, oro och
angest.

Véard

En storre andel unga kvinnor anvande saval receptbelagda som receptfria smartstillande
lakemedel, jamfort med motsvarande andel bland unga mén (receptbelagda: 9 respektive 6
procent, receptfria: 57 respektive 34 procent). Ungdomar anvéande lakemedel i mindre
utstrackning &n genomsnittet i befolkningen, detta med undantag for unga kvinnors receptfria
smaértstillande lakemedel dar skillnaden inte var statistiskt sékerstalld.

Det var fem ganger sa vanligt att unga kvinnor hade besokt ungdomsmottagning, jamfért med
hur ofta mannen hade gjort det (25 respektive 5 procent).

Fysiskt vald

Dubbelt sé stor andel unga man, jamfort med unga kvinnor, hade blivit utsatta for fysiskt vald
(12 respektive 6 procent). Ungdomar hade i storre utstrdckning &n genomsnittet i
befolkningen varit utsatta for fysiskt vald.

Samre halsa bland unga som &ar arbetslosa

Flera symtom pa ohalsa var mer utbredda bland arbetslésa unga man och kvinnor i aldrarna
20-24, detta i jamforelse med hur vanliga dessa symtom var bland unga som arbetade i
samma alder. Arbetslosa var till exempel dverrepresenterade da det galler huvudvark,
somnbesvar, trotthet, nedsatt psykiskt valbefinnande och sjalvmordstankar. Samtidigt var det
en lagre andel arbetslésa som angav att de hade en bra hélsa. En storre andel arbetsldsa hade
besokt kurator eller psykolog och de var dven dverrepresenterade da det galler avsaknad av
emotionellt stod samt att ha ett 1agt socialt deltagande. Aven en jamforelse mellan arbetslosa
och studerande visar att arbetsldsa har en sdmre hélsa.

Vissa ohalsosamma levnadsvanor var mindre utbredda bland utrikes fodda

| forhallande till inrikes fodda ungdomar mellan 16 och 24 ar hade utrikes fodda ungdomar i
flera avseenden en l&gre forekomst av olika levnadsvanor som kan vara skadliga for halsan.
Det var till exempel en l&gre andel utrikes fodda ungdomar som snusade dagligen, som hade
en riskabel alkoholkonsumtion eller som hade provat Cannabis i jamforelse med motsvarande



andel bland inrikes fodda ungdomar. Det var dven vanligare att utrikes fodda unga man at
frukt eller gront minst 5 ganger per dag.

Samre halsa bland unga med funktionsnedsattningar

| gruppen unga med funktionsnedséattningar ingar individer med olika former av besvar; dem
med nedsatt syn, nedsatt horsel, nedsatt rorelseformaga eller langvarig sjukdom som leder till
nedsatt arbetsformaga. Det framgick inte vilka av dessa funktionsnedsattningar som i storst
utstréackning forknippades med ohdlsosamma levnadsvanor eller forsamrad hélsa. Det fanns
dock ett tydligt monster som visade att unga med funktionsnedséttningar generellt sett hade
en samre halsa jamfort med dem som inte hade nagon funktionsnedséattning. Det var en hogre
andel unga med funktionsnedsattningar som hade besvéar av huvudvark, somnproblem,
trétthet, stress, nedsatt psykiskt valbefinnande samt besvar av angslan, oro eller &ngest. Aven
sjdlvmordsforsok var vanligare bland unga med funktionsnedséattningar, liksom anvéndning
av diverse lakemedel sasom sémnmedel, antidepressiva preparat, lugnande eller
angestdampande lakemedel och receptbelagd smartstillande lakemedel. Dessutom var det en
lagre andel unga med funktionsnedsattningar som upplevde att de har en bra hélsa, jamfort
med andelen unga utan funktionsnedséttningar.

Geografiska monster

Vid en jamforelse mellan norra respektive sédra Sverige framkom att flera oh&lsosamma
levnadsvanor eller symtom pa ohélsa var mer utbredda bland ungdomar i sddra Sverige.
Daglig rokning, riskabel alkoholkonsumtion och att vara ung man som har anvant Cannabis
var levnadsvanor som férekom hos en hdgre andel ungdomar i sddra Sverige. En hogre andel
unga som bor i s6dra Sverige hade &ven besvér av somnproblem, trotthet, stress eller att ha
blivit bemotta pa ett sadant satt att de kant sig krankta. Flera av dessa faktorer var mer
utbredda bland ungdomar som bor i Stockholm, Géteborg eller Malmg, vilket talar for att det
geografiska monstret delvis forklaras av skillnader i livsvillkor mellan storstader och mindre
tatbyggda omraden. Trots att ohdlsosamma levnadsvanor och symtom pa ohalsa var mer
utbredda i sodra Sverige var det en storre andel unga i séder an i norr som uppgav att de hade
en bra hélsa.

Det fanns undantag i monstret av att unga i storstader eller stérre stdder omges av riskfaktorer
for ohélsa. Undantaget géller kostvanor och forekomst av dvervikt och fetma. | storstdderna
och i storre stader var det namligen en storre andel unga kvinnor som at rekommenderat intag
av frukt och gront jamfort med dem i mellan-/tét- eller glesbygd. Samtidigt var forekomsten
av overvikt lagre bland kvinnorna i storstaderna och férekomsten av fetma lagre bland bade
kvinnorna och ménnen i storstdderna.



Metod

Statens folkhalsoinstitut (FHI) gor en arlig understkning dar landstingen i Sverige erbjuds att
i samarbete med FHI ta reda pa hur Sveriges befolkning mar, undersokningen genomfordes
forsta gangen 2004. Undersokningarna genomfors med hjélp av Statistiska centralbyran
(SCB) och bestar av en postenkat, fran och med ar 2007 aven i form av en webbenkat.

Fragorna i nationella folkhalsoenkéten tacker in omraden som fysiskt och psykiskt
valbefinnande, tandhalsa, kostvanor, rok- och snusvanor, alkoholvanor, individens upplevelse
av trygghet, sociala relationer, vardutnyttjande, hem och hushall, ekonomiska férhallanden
mm. For att minska antalet frgor i enkaten har registeruppgifter om civilstand, fodelseland,
medborgarskap, utbildningsniva, inkomst, bidrag, sjukpenning mm lagts till.

Aren 2006-2008 har 139 971 personer i dldern 16-84 &r besvarat enkaten som innehéller ett
80-tal fragor. | rapporten redovisas endast resultat for aldrarna 16-24 ar, sammanslaget for
aren 2006-2008, sammanlagt deltog 7 013 man och 8 881 kvinnor.

Skillnader mellan staplar i diagrammen betyder inte nédvandigtvis att det finns statistiskt
sdkerstallda skillnader och endast statistisk sakerstallda resultat kommenteras.

Ett urval av enkéatfragorna redovisas konsuppdelat enligt foljande grupper:
e Alder

Sysselsattning

Ursprung

Funktionsnedséttning

e Region

Alla jamforelser gors uppdelat pa kon.

Alder &r uppdelat pa tva grupper; 16-19 ar samt 20-24 &r. Denna indelning gjordes med tanke
pa att de flesta ungdomar gar ut gymnasiet det aret de blir 19 ar. Resultat for 16-84 ar
redovisas ocksa och benamns i texten som genomsnitt for Sverige, dessa resultat ar
aldersstandardiserade.

Sysselsittning redovisas endast for kvinnor och méan i aldern 20-24 ar da majoriteten av 16-
19-aringarna studerar (gymnasiet).

Funktionsnedsattning har de personer som inte utan svarighet kan urskilja vanlig text i en
dagstidning, inte utan svarighet kan hora vad som sdgs i samtal mellan flera personer, inte kan
ga upp ett trappsteg utan besvar eller inte kan ta en kortare promenad (ca 5 min) i nagorlunda
rask takt eller behdver hjalpmedel eller hjalp av nagon annan person for att forflytta sig
utomhus samt dem som har en langvarig sjukdom som i hog grad innebér nedsatt
arbetsformaga eller som hindrar annan sysselséttning.

Ursprung baserar pa var personen ar fodd, i Sverige eller utomlands.



Region redovisas efter var personen bor, i norra eller sédra Sverige, dar norra Sverige bestar
av Varmlands, Dalarnas, Géavleborgs, Vésternorrlands, Jamtlands, Vasterbottens samt
Norrbottens lan. Sodra Sverige bestar av resterande lan. Region redovisas ocksa efter
kommunens befolkningsstorlek dar Stockholm, Goteborg, Malmo utgor en grupp, andra storre
stader” utgor en grupp och mellanbygd?, tatbygd® och glesbygd* utgér en grupp.

Med unga personer eller ungdomar avses i regel 16-24-aringar, undantag ar for sysselsattning
dar endast 20-24 aringar inkluderas.

!Storre stader = kommun med mer 4n 90 000 invénare inom 30 km radie frAn kommuncentrum)

2 Tatbygd = kommuner med mer &n 27 000 och mindre &n 90 000 invanare inom 30 kilometers radie frén
kommuncentrum samt med mindre &n 300 000 invanare inom 100 kilometers radie fran samma punkt.
3Glesbygd = kommuner med mindre &n 27 000 invanare inom 30 kilometers radie frAn kommuncentrum
*Storre stader = kommun med mer &n 90 000 invénare inom 30 km radie fr&n kommuncentrum)



Resultat
Levnadsvanor
Samspel mellan levhadsvanor

Riskabla levnadsvanor definieras utifran antal vanor av foljande; roker dagligen, riskabla
alkoholvanor, riskabla spelvanor, dvervikt/fetma, stillasittande fritid, anvant cannabis det
senaste aret och ater for lite frukt och gront.
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Figur 1. Andel personer med olika antal riskabla levnadsvanor, 16-24 ar, 2006-2008. Kélla: Nationella
folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Det var en storre andel unga kvinnor an unga man som inte hade nagon riskabel levnadsvana.
Det var en storre andel unga méan an unga kvinnor som hade tva eller tre riskabla
levnadsvanor
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Figur 2. Andel personer med bra halsa efter antal halsorisker, 16-24 &r, 2006-2008. Kélla: Nationella
folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Ju fler riskabla levnadsvanor desto lagre andel rapporterade bra halsa, bade bland unga
kvinnor och bland unga méan. Unga kvinnor rapporterade en bra hdlsa i mindre utstrdckning én
unga man.

Rokning

Andel (%) dagligrokare
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Figur 3. Andel dagligrokare, 16-24 &r, 2006-2008, Aldersstandardiserat 16-84. Kalla: Nationella
folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Maén i aldern 16-24 och kvinnor i aldern 16-19 var i mindre utstrackning dagligrokare an
genomsnittet i Sverige. Unga kvinnor och mén i aldersgruppen 20-24 var i storre utstrackning
an dem i aldersgruppen 16-19 aringar dagligrokare, 13 procent av de unga kvinnorna och 7
procent av de unga mannen var dagligrokare.
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Figur 4. Andel dagligrokare, 20-24 ar, 2006-2008. Kélla: Nationella folkhalsoenkaten, Halsa pé lika villkor.
Statens folkhalsoinstitut

Arbetsldsa unga man var i storre utstrackning an yrkesarbetande dagligrokare. Detta medan
arbetsldsa och studerande unga kvinnor i mindre utstrackning an yrkesarbetande var
dagligrokare. Utlandsfodda unga man var i storre utstrackning &n svenskfodda dagligrokare.
Unga kvinnor med funktionsnedséttning var i storre utstrackning an kvinnor utan
funktionsnedséattning dagligrokare.

Ungdomar i sddra Sverige var i storre utstradckning an ungdomar i norra Sverige dagligrokare.

Snusning

Andel (%) dagligsnusare
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Figur 5. Andel dagligsnusare, 16-24 ar, 2006-2008, Aldersstandardiserat 16-84. Kalla: Nationella
folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Av de unga mannen snusade 20 procent dagligen och 5 procent av de unga kvinnorna. 20-24
aringar snusade dagligen i storre utstrackning &an 16-19 aringar. Unga man i aldern 16-19 var



dagligsnusare i mindre utstrackning an genomsnittet i Sverige medan 20-24 ariga kvinnor och
man snusade dagligen i storre utstrackning an genomsnittet.
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Figur 6. Andel dagligsnusare, 20-24 &r, 2006-2008. Kalla: Nationella folkhalsoenkéaten, Halsa pa lika villkor.
Statens folkhalsoinstitut

Studerande unga man och arbetsldsa unga kvinnor snusade dagligen i mindre utstrackning &n
yrkesarbetande. Svenskfédda ungdomar snusade dagligen i storre utstrdckning én
utlandsfodda ungdomar. Ungdomar med funktionsnedséttning snusade dagligen i storre
utstrdckning &n ungdomar utan funktionsnedsattning.

Unga kvinnor i norra Sverige snusade dagligen i storre utstrackning &n kvinnor i sodra
Sverige. Ungdomar i mellan-/tat- eller glesbygd snusade dagligen i stérre utstrackning an
ungdomar i Stockholm/Goéteborg/Malma.



Alkohol
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Figur 7. Andel man med olika alkoholkonsumtion, 16-24 ar, 2006-2008. Kalla: Nationella folkhalsoenkéten,
Halsa pa lika villkor. Statens folkhélsoinstitut
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Figur 8. Andel kvinnor med olika alkoholkonsumtion, 16-24 ar, 2006-2008. Kalla: Nationella folkhalsoenkaten,
Halsa pa lika villkor. Statens folkhélsoinstitut

Jamfort med genomsnittet i Sverige sa var det vanligare att ungdomar varit berusade varje
manad, varit berusade varje vecka och hade riskabla alkoholvanor. Dartill var det en mindre
andel som avstatt alkohol senaste aret bland dem i aldern 20-24 &n bland genomsnittet.

Det var vanligare bland unga man an bland unga kvinnor i aldern 16-19 att ha avstatt alkohol
senaste aret, medan det radde motsatt férhallande bland dem i aldern 20-24. Utlandsfodda
ungdomar hade i storre utstrackning an svenskfodda avstatt fran alkohol. Det var vanligare att
unga man utan funktionsnedsattning an unga man med funktionsnedsattning avstatt alkohol.
Det var vanligare bland arbetsldsa ungdomar att ha avstatt alkohol dn bland yrkesarbetande
och studerande.
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Det var vanligare bland unga man i norra &n i sodra Sverige att ha avstatt alkohol. Det var
ocksa vanligare att unga man i mellan-/tat- eller glesbygd avstatt alkohol i jamforelse med
dem i Stockholm/Goteborg/Malmdé och andra stérre stader.

Det var vanligare att man &n kvinnor i aldern 20-24 hade varit berusade varje manad. Det
fanns ingen statistiskt sakerstalld konsskillnad bland dem i aldern 16-19. Svenskfodda
ungdomar hade varit berusade varje manad i storre utstrackning an utlandsfodda. Det fanns
ingen statistsikt sakerstalld skillnad mellan ungdomar med och utan funktionsnedsattning. Det
var vanligare att ha varit berusad varje manad bland studerande och yrkesarbetande ungdomar
an bland arbetsldsa.

Det var vanligare att unga kvinnor i sédra &n i norra Sverige varit berusade varje manad. Det
var ocksa vanligare att unga kvinnor i Stockholm/Géteborg/Malmo och andra stérre stader
varit berusade varje manad an dem i mellan-/tat- eller glesbygd. Det var vanligare att unga
man i andra storre stader varit berusade varje manad an dem i mellan-/tat- eller glesbygd.

Det var vanligare att man an kvinnor i aldern 20-24 hade varit berusade varje vecka. Det fanns
ingen statistiskt sakerstalld konsskillnad bland dem i aldern 16-19. Svenskfédda ungdomar
hade i storre utstrackning an utlandsfédda varit berusade varje vecka. Det fanns ingen
statistsikt sékerstalld skillnad mellan ungdomar med och utan funktionsnedsattning. Det var
vanligare att ha varit berusade varje vecka bland yrkesarbetande unga mén &n bland arbetslosa
och studerande. Det var nagot vanligare att ha varit berusad varje vecka bland yrkesarbetande
unga kvinnor én bland studerande.

Ungdomar i sodra Sverige hade i storre utstrackning &n dem i norra Sverige varit berusade
varje vecka. Det var vanligare att unga kvinnor i Stockholm/Gdéteborg/Malmé varit berusade
varje vecka an dem i andra storre stader och i mellan-/tét- eller glesbygd. Det var vanligare att
unga méan i Stockholm/Goteborg/Malmé och andra storre stader varit berusade varje vecka an
dem i mellan-/tat- eller glesbygd.

Andel (%) med riskabla alkoholvanor
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Figur 9. Andel med riskabla alkoholvanor, 16-24 &r, 2006-2008, Aldersstandardiserat 16-84. Kélla: Nationella
folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Var tredje ungdom hade riskabla alkoholvanor. Unga mén hade riskabla alkoholvanor i nagot
storre utstrackning an unga kvinnor. 20-24 aringar hade i storre utstrackning an 16-19-aringar
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riskabla alkoholvanor. Unga kvinnor och man hade riskabla alkoholvanor i storre utstrackning
an genomsnittet i Sverige.

Andel (%) med riskabla alkoholvanor
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Figur 10. Andel med riskabla alkoholvanor, 20-24 ar, 2006-2008. Kalla: Nationella folkhalsoenkaten, Halsa pa
lika villkor. Statens folkh&lsoinstitut

Arbetslosa ungdomar hade i mindre utstrackning an yrkesarbetande och studerande ungdomar
riskabla alkoholvanor. Utlandsfédda ungdomar hade i mindre utstrackning an svenskfodda
ungdomar riskabla alkoholvanor. Det fanns ingen statistiskt sékerstélld skillnad mellan
ungdomar med och utan funktionsnedséattning.

Ungdomar i sdédra Sverige hade i stérre utstrdckning an ungdomar i norr riskabla
alkoholvanor. Unga kvinnor i Stockholm/Gdteborg/Malmé hade i stérre utstrackning an dem i
andra storre stader och i mellan-/tat- eller glesbygd riskabla alkoholvanor.

Cannabis

Av unga kvinnor i aldersgruppen 16-19 ar hade 4 procent av méannen och 3 procent av
kvinnorna anvant cannabis det senaste aret. Av dem i aldersgruppen 20-24 ar hade 7 procent
av mannen och kvinnorna i aldern anvant cannabis det senaste aret.
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Andel (%) som provat cannabis
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Figur 11. Andel som provat cannabis nagon géng i livet, 16-24 &r, 2006-2008, Aldersstandardiserat 16-84.
Kélla: Nationella folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Av de unga vuxna hade 15 procent av ménnen och 14 procent av kvinnorna provat cannabis
nagon gang i livet. Unga vuxna i aldersgruppen 20-24-ar hade provat cannabis nagon gang i
livet i storre utstrackning an genomsnittet i Sverige och man i aldern 16-19 hade provat
cannabis i mindre utstrackning an méan i genomsnitt. De i aldersgruppen 16-19-ar hade dven
provat cannabis nagon gang i livet i mindre utstrackning &an 20-24-aringar.
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Figur 12. Andel som provat cannabis nagon gang i livet, 20-24 ar, 2006-2008. Kalla: Nationella
folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Arbetsldsa och studerande unga mén hade i storre utstradckning an yrkesarbetande provat
cannabis ndgon gang i livet. Svenskfodda ungdomar hade i storre utstrackning an
utlandsfodda provat cannabis nagon gang i livet. Unga kvinnor med funktionsnedséttning
hade i storre utstrackning &n 6vriga kvinnor provat cannabis ndgon gang i livet.
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Unga man i s6dra Sverige hade i storre utstrackning &n méan i norr provat cannabis nagon
gang i livet. Unga man i Stockholm/Goteborg/Malmé hade i storre utstrackning an man i
andra stOrre stader provat cannabis och man i andra storre stdder hade i storre utstrackning &n
man i mellan-/tat- eller glesbygd provat cannabis. Unga kvinnor i
Stockholm/Goteborg/Malmé hade i storre utstrackning &n kvinnor i andra storre stader och i
mellan-/tat- eller glesbygd provat cannabis.

Spel

Av mannen hade 66 procent i aldern 16-19 ar hade aldrig spelat motsvarande siffra bland
unga kvinnor var 76 procent. | aldersgruppen 20-24 ar hade 43 procent av mannen och 54
procent av kvinnorna aldrig spelat.

Andel (%) med riskabla spelvanor
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Figur 13. Andel med riskabla spelvanor 16-24 8r, 2006-2008, Aldersstandardiserat 16-84. Kalla: Nationella
folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Av de unga mannen hade 7 procent riskabla spelvanor motsvarande andel bland unga kvinnor
var 1 procent. Det var vanligare att 20-24 aringar hade riskabla spelvanor an 16-19 aringar.
20-24 ariga man hade riskabla spelvanor i storre utstrackning an man i genomsnitt i Sverige
och kvinnor i dldern 16-19 ar hade riskabla spelvanor i mindre utstrackning &n kvinnor i
genomsnitt.
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Figur 14. Andel med riskabla spelvanor, 20-24 ar, 2006-2008. Kalla: Nationella folkhalsoenkaten, Halsa pa lika
villkor. Statens folkhalsoinstitut

Det var vanligare att yrkesarbetande ungdomar hade riskabla spelvanor &n arbetsldsa
ungdomar. Det var vanligare att utlandsfédda ungdomar hade riskabla spelvanor &n
svenskfodda ungdomar. Inga statistsikt sékerstéllda skillnader fanns mellan ungdomar med
och utan funktionsnedséttning.

Det var en storre andel unga mén i norra Sverige an i sodra som hade riskabla spelvanor. Det
var en storre andel unga mén i Stockholm/Géteborg/Malmé och i mellan-/tét- eller glesbygd
som hade riskabla spelvanor an bland dem i andra storre stader.

Fysiskt aktiv

Andel (%) med stillasittande fritid och fysisk aktivitet
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Figur 15. Andel med stillasittande fritid och fysisk aktivitet, 16-24 &r, 2006-2008. Kalla: Nationella
folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut
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Unga mén var i storre utstrackning &n kvinnor fysiskt aktiv minst 30 min/dag samt fysiskt
aktiv minst 60 min/dag.

Andel (%) fysiskt aktiva 60 min/dag
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Figur 16. Andel fysiskt aktiva minst en timme om dagen, 16-24 &r, 2006-2008. Kalla: Nationella
folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Unga man i aldern 16-19-ar var fysiskt aktiva minst en timme om dagen i storre utstrackning
an man i dldern 20-24. Unga kvinnor och man var i storre utstrackning an genomsnittet i
Sverige fysiskt aktiva minst en timme per dag.
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Figur 17. Andel fysiskt aktiva minst en timme om dagen, 20-24 ar, 2006-2008. Kélla: Nationella
folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Yrkesarbetande unga man var i storre utstrackning &n studerande och arbetsldsa fysiskt aktiva
minst en timme om dagen. Yrkesarbetande och studerande unga kvinnor var i storre
utstrackning an arbetslosa fysiskt aktiva minst en timme om dagen. Utlandsfodda unga
kvinnor var i mindre utstrackning fysiskt aktiv minst en timme om dagen jamfort med
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svenskfodda. Ungdomar med funktionsnedséttning var i mindre utstrackning fysiskt aktiv
minst en timme om dagen jamfort dem utan funktionsnedsattning.

Ungdomar i Stockholm/Gaéteborg/Malma var i mindre utstrackning &n dem i andra storre
stdder och i mellan-/tat- eller glesbygd fysiskt aktiv minst en timme om dagen.

Andel (%) med stillasittande fritid
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Figur 18. Andel med stillasittande fritid, 16-24 &r, 2006-2008, Aldersstandardiserat 16-84. Kalla: Nationella
folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Av unga kvinnor och man hade 11 procent en stillasittande fritid. Inga statistsikt sdkerstallda
skillnader forekom mellan dem som var 16-19 ar och dem som var 20-24 ar. Ungdomar hade i
mindre utstradckning an genomsnittet i Sverige en stillasittande fritid.
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Figur 19. Andel med stillasittande fritid, 20-24 &r, 2006-2008. Kalla: Nationella folkhalsoenkaten, Halsa pa lika
villkor. Statens folkhalsoinstitut

Arbetslosa ungdomar hade i stérre utstrackning an studerande en stillasittande fritid.
Utlandsfodda ungdomar hade i storre utstrdckning &n svenskfddda en stillasittande fritid.
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Unga kvinnor med funktionsnedséttning hade i stdrre utstradckning an kvinnor utan
funktionsnedséttning en stillasittande fritid

Unga mén i sodra Sverige hade i storre utstrackning an mén i norra Sverige en stillasittande
fritid. Unga mén i Stockholm/Goteborg/Malmo hade i storre utstrackning &n mén i andra
storre stader och i mellan-/tat- eller glesbygd en stillasittande fritid. Unga kvinnor i
Stockholm/Goéteborg/Malmo och i1 andra storre stader hade i storre utstrackning &n kvinnor i
mellan-/tat- eller glesbygd en stillasittande fritid.

Bland kvinnor och man som var verviktiga/hade fetma var det 14 procent som hade en
stillasittande fritid. Bland normal-/underviktiga var det 11 procent av mannen och 10 procent
av kvinnorna som hade en stillasittande fritid.
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Figur 20. Andel som ater frukt och gront minst 5 ggr/dag, 16-24 ar, 2006-2008. Kélla: Nationella
folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Av de unga vuxna at 42 procent av de unga mannen och 26 procent av de unga kvinnorna lite
frukt och gronsaker (1,3 ggr/dag eller mer séllan). Av de unga vuxna at 5 procent av de unga
mannen 14 procent av unga kvinnorna rekommenderat intag av frukt och gronsaker (minst
fem ggr/dag). Man i aldern 16-19 &t rekommenderat intag av frukt och grénsaker i storre
utstrackning &n méan i genomsnitt i Sverige.
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Figur 21. Andel som éater frukt och gront minst 5 ggr/dag, 20-24 ar, 2006-2008. Kalla: Nationella
folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Arbetsldsa ungdomar at i storre utstrackning an yrkesarbetande ungdomar rekommenderat
intag av frukt och gronsaker. Utlandsfodda unga man &ter i storre utstrackning an svenskfodda
rekommenderat intag av frukt och gronsaker. Unga man utan funktionsnedsattning at i stérre
utstrackning &n man med funktionsnedsattning rekommenderat intag av frukt och gronsaker.
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Det var vanligare att ungdomar i sédra an norra Sverige at rekommenderat intag av frukt och

gronsaker. Det var vanligare att unga kvinnor Stockholm/Géteborg/Malmd och andra storre
stader an dem i mellan-/tat- eller glesbygd at rekommenderat intag av frukt och gronsaker.
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Figur 22. Andel med bra hélsa, 16-24 &r, 2006-2008, Aldersstandardiserat 16-84. Kalla: Nationella
folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Av de unga vuxna uppgav 88 procent av de unga mannen och 79 procent av de unga
kvinnorna att de hade en bra halsa. Det var en storre andel av de yngsta mannen (16-19 ar)
som uppgav att de hade bra halsa jamfort med de i aldern 20-24. Unga kvinnor och méan
rapporterade bra halsa i storre utstrackning &n genomsnittet i Sverige.
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Figur 23. Andel med bra halsa 20-24 ar, 2006-2008. Kalla: Nationella folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor.
Statens folkhalsoinstitut
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Arbetslosa ungdomar uppgav i mindre utstrdckning én yrkesarbetande och studerande bra
halsa. Ungdomar utan funktionsnedsattning uppgav bra halsa i storre utstrackning &n
ungdomar med funktionsnedséttning. Inga statistsikt sékerstéllda skillnader fanns mellan
svenskfddda och utlandsfédda ungdomar.

Det var vanligare att ungdomar i sédra Sverige uppgav en bra halsa jamfort med ungdomar i
norra Sverige. Det var vanligare att unga mén i Stockholm/Géteborg/Malmo stader uppgav
bra halsa jamfért med mén i mellan-/tat- eller glesbygd.

En procent av de unga ménnen och tre procent av de unga kvinnorna uppgav att de hade en
dalig eller mycket dalig halsa, motsvarande vérden for genomsnittet i Sverige var 6 och 7
procent. Unga kvinnor som var arbetslésa eller utlandsfédda och unga kvinnor med
funktionsnedsattning uppgav en dalig hélsa i storre utstrackning an évriga kvinnor.

Overvikt

| nationella enkéten finns fragor om langd och vikt och utifran det beraknas Body Mass Index
(BMI). Nar BMI &r 25-29 definieras det som Overvikt och nar BMI ar 30 eller mer definieras
det som fetma.
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Figur 24. Andel med 6vervikt, 16-24 ar, 2006-2008, Aldersstandardiserat 16-84. Killa: Nationella
folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Overvikt var__négot vanligare bland unga man an bland unga kvinnor, 16 procent jamfort med
12 procent. Overvikt var vanligare bland dem i aldern 20-24 an bland dem i aldern 16-19.
Unga kvinnor och mén var i mindre utstrackning &n genomsnittet i Sverige Overviktiga.
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Figur 25. Andel med 6vervikt, 20-24 &r, 2006-2008. Kalla: Nationella folkhalsoenkéaten, Halsa pa lika villkor.
Statens folkhalsoinstitut

Overvikt var vanligare bland yrkesarbetande unga mén &n bland arbetslosa och studerande.
Overvikt var vanligare bland yrkesarbetande unga kvinnor an bland studerande. En storre
andel svenskfodda unga kvinnor var éverviktiga jamfort med utlandsfodda. Det var vanligare
att unga man med funktionsnedsattning var 6verviktiga jamfort med man utan
funktionsnedséttning.

Det var vanligare att unga kvinnor i norra Sverige var 6verviktiga an dem i sddra Sverige. Det
var vanligare att unga kvinnor i mellan-/tat- eller glesbygd var dverviktiga &n dem i
Stockholm/Goteborg/Malmé och andra storre stader.
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Figur 26. Andel med fetma, 16-24 &r, 2006-2008, Aldersstandardiserat 16-84. Kalla: Nationella
folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut
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Fetma forekom hos 4 procent av ungdomarna. Fetma var vanligare bland 20-24-aringar &n
bland 16-19-aringar. Unga kvinnor och man hade i mindre utstrackning an genomsnittet i
Sverige fetma.
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Figur 27. Andel med fetma, 20-24 ar, 2006-2008. Kalla: Nationella folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor.
Statens folkhalsoinstitut

Fetma var vanligare bland studerande och arbetslésa unga man an bland yrkesarbetande.
Fetma var vanligare bland arbetslésa unga kvinnor och mindre vanligt bland studerande
kvinnor &n bland yrkesarbetande kvinnor. En storre andel svenskfodda unga kvinnor hade
fetma jamfort med utlandsfodda. Det var vanligare att ungdomar med funktionsnedséattning
hade fetma &n personer utan funktionsnedséttning.

Det var vanligare att unga kvinnor och man i mellan-/tat- eller glesbygd och unga kvinnor i
andra storre stader hade fetma an dem i Stockholm/Géteborg/Malmé.

I nationella folkhélsoenkéten finns ocksé fragan: Har du nagot av foljande besvar eller
symtom; Overvikt, fetma? Av de unga mannen som var dverviktiga/hade fetma var det 36
procent som uppgav besvar av dvervikt/fetma medan 61 procent av kvinnorna uppgav besvar.

Av de man som uppgav besvar av 6vervikt/fetma var ocksa 91 procent dverviktiga/hade
fetma, bland kvinnor var 80 procent dverviktiga/hade fetma.
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Huvudvark
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Figur 28. Andel med huvudvérk, 16-24 &r, 2006-2008, Aldersstandardiserat 16-84. Kélla: Nationella
folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Det var mer &n dubbelt sa vanligt bland unga kvinnor &n bland unga man att ha haft besvar av
huvudvark, 41 procent jamfort med 18 procent. Det var nagot vanligare med huvudvérk bland
ungdomar i aldern 16-29 jamfort med ungdomar i aldern 20-24. Man i aldern 20-24 hade
huvudvark i mindre utstrackning &n mén i genomsnitt i Sverige. Kvinnor i aldern 16-24 hade
huvudvark i storre utstrackning an kvinnor i genomsnitt i Sverige.
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Figur 29. Andel med huvudvark, 20-24 ar, 2006-2008. Kalla: Nationella folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor.
Statens folkhélsoinstitut

Arbetsldsa unga kvinnor och mén hade i stérre utstrdckning én yrkesarbetande och studerande
besvér av huvudvérk. Ungdomar med funktionsnedséattning hade oftare &n personer utan
funktionsnedséttning besvér av huvudvérk. Det fanns inga statistiskt sékerstéallda skillnader
mellan utlandsfodda och svenskfédda ungdomar.
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Det var vanligare att unga kvinnor i sddra Sverige hade besvar av huvudvark jamfort med
unga kvinnor i norra Sverige. Det var vanligare att unga kvinnor i

Stockholm/Gaoteborg/Malmé hade besvér av huvudvérk jamfort med dem i mellan-/tat- eller
glesbygd. Det var mindre vanligt att unga kvinnor i Stockholm/Goéteborg/Malmd hade besvar

av huvudvark jamfort med dem i andra storre stader.

Somnbesvar
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Figur 30. Andel med sémnbesvér, 16-24 &r, 2006-2008, Aldersstandardiserat 16-84. Kélla: Nationella
folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Det var vanligare med sémnbesvér bland unga kvinnor an bland unga mén, 27 procent jamfort

med 19 procent. Unga kvinnor och man hade somnbesvar i mindre utstrackning &n
genomsnittet i Sverige.
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Figur 31. Andel med sémnbesvar, 20-24 ar, 2006-2008. Kalla: Nationella folkhalsoenkaten, Halsa pa lika
villkor. Statens folkhalsoinstitut
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Arbetslosa ungdomar hade i storre utstrackning an yrkesarbetande och studerande
somnbesvar. Ungdomar med funktionsnedsattning hade i storre utstrackning &n personer utan
funktionsnedséttning sémnbesvar. Utlandsfédda unga man hade somnbesvar i storre
utstrackning an svenskfodda man.

Det var vanligare att ungdomar i sodra Sverige hade sémnbesvar jamfort med ungdomar i
norra Sverige. Det var vanligare att ungdomar i Stockholm/Goteborg/Malmo hade
somnbesvar jamfort med dem i ungdomar i mellan-/tat- eller glesbygd. Bland kvinnor var det
ocksa dven en mindre andel som hade somnbesvar i andra storre stader jamfort med dem i
Stockholm/Goteborg/Malmo.

Besvar av trotthet
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Figur 31. Andel med besvér av trotthet, 16-24 ar, 2006-2008, Aldersstandardiserat 16-84. Kélla: Nationella
folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Det var vanligare med besvér av trotthet bland unga kvinnor én bland unga man, 58 procent
jamfort med 42 procent. Det var nagot vanligare med besvar av trétthet bland unga man i
aldern 16-19 ar &n bland unga man i aldern 20-24 ar. Man i aldern 20-24 hade besvar av
trétthet i mindre utstrackning an man i genomsnitt i Sverige. Kvinnor i aldern 16-19 hade
besvar av trotthet i storre utstrackning &n kvinnor i genomsnitt i Sverige.
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Figur 32. Andel med besvar av trétthet, 20-24 ar, 2006-2008. Kalla: Nationella folkhalsoenkaten, Halsa pa lika
villkor. Statens folkhalsoinstitut

Arbetslosa ungdomar hade i storre utstrackning an yrkesarbetande och studerande besvér av
trotthet. Ungdomar med funktionsnedséttning hade i storre utstrackning &n ungdomar utan
funktionsnedséttning besvér av trotthet. Utlandsfodda unga kvinnor hade besvar av trotthet i
stOrre utstrackning an svenskfddda kvinnor.

Det var vanligare att ungdomar i sédra Sverige hade besvar av trétthet jamfért med ungdomar
I norra Sverige. Det var vanligare att unga kvinnor i Stockholm/Goteborg/Malmé och i andra
storre stader hade besvar trotthet jamfort med kvinnor i mellan-/téat- eller glesbygd. Det var
vanligare att unga man i Stockholm/Goéteborg/Malmo hade besvar trotthet jamfort med man i
andra storre stader och i mellan-/tat- eller glesbygd.

Ganska eller mycket stressad
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Figur 33. Andel stressade, 16-24 &r, 2006-2008, Aldersstandardiserat 16-84. Kélla: Nationella folkhalsoenkaten,
Halsa pa lika villkor. Statens folkhélsoinstitut
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Det var mer &n dubbelt sa vanligt bland unga kvinnor &n bland unga man att kanna sig ganska
eller mycket stressad, 24 procent jamfort med 10 procent. Unga kvinnor kénde sig i storre
utstrdckning &n kvinnor i genomsnitt i Sverige ganska eller mycket stressad.
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Figur 34. Andel stressade, 20-24 &r, 2006-2008. Kalla: Nationella folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor.
Statens folkhalsoinstitut

Arbetsldsa och studerande unga kvinnor kande sig ganska eller mycket stressad i storre
utstréackning an yrkesarbetande. Studerande unga méan kéande sig ganska eller mycket stressad
I storre utstrackning &n yrkesarbetande och arbetslosa. Det var vanligare att ungdomar med
funktionsnedséttning kande sig ganska eller mycket stressade jamfért med ungdomar utan
funktionsnedsattning. Utlandsfodda unga man kénde sig ganska eller mycket stressad i storre
utstrackning an svenskfodda.

Det var vanligare att ungdomar i sodra Sverige k&nde sig ganska eller mycket stressad jamfort
med ungdomar i norra Sverige. Det var vanligare att unga kvinnor i
Stockholm/Goteborg/Malmé och andra stérre stader kande sig ganska eller mycket stressad
jamfért med kvinnor i mellan-/tat- eller glesbygd.
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Nedsatt psykiskt valbefinnande (GHQ12, cut-off 3)
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Figur 35. Andel med nedsatt psykiskt valbefinnande, 16-24 &r, 2006-2008, Aldersstandardiserat 16-84. Kalla:

Nationella folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Det var dubbelt s& vanligt med nedsatt psykiskt valbefinnande bland unga kvinnor an bland
unga méan, 30 procent jamfort med 15 procent. Det var vanligare med nedsatt psykiskt
valbefinnande bland unga mén i aldern 20-24 ar an bland unga man i aldern 16-19 ar. Unga
kvinnor hade i storre utstrackning an kvinnor i genomsnitt i Sverige nedsatt psykiskt
valbefinnande. Jamfort med genomsnittet i Sverige sa hade méan i aldern 16-19 i mindre
utstrackning nedsatt psykiskt vélbefinnande medan man i aldern 20-24 i stérre utstrackning
hade nedsatt psykiskt vélbefinnande.
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Figur 36. Andel med nedsatt psykiskt valbefinnande, 20-24 &r, 2006-2008. Kalla: Nationella folkhalsoenkaten,

Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Arbetslosa ungdomar hade i storre utstrackning an studerande nedsatt psykiskt valbefinnande

och studerande ungdomar hade i storre utstrackning an yrkesarbetande nedsatt psykiskt
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valbefinnande. Ungdomar med funktionsnedsattning hade i stérre utstrackning an personer
utan funktionsnedsattning nedsatt psykiskt valbefinnande. Utlandsfodda unga mén hade
nedsatt psykiskt valbefinnande i storre utstrackning an svenskfodda man.

Det var vanligare att unga kvinnor i Stockholm/Gdoteborg/Malmé och i andra storre stader
hade nedsatt psykiskt vélbefinnande jamfort med kvinnor i mellan-/téat- eller glesbygd. Det var
vanligare att unga man i Stockholm/Goéteborg/Malmdé hade nedsatt psykiskt valbefinnande
jamfért med mén i andra storre stdder och i mellan-/tét- eller glesbygd.

Angslan, oro eller angest

Andel (%) med angslan, oro eller angest
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Figur 37. Andel med &ngslan, oro eller dngest, 16-24 &r, 2006-2008, Aldersstandardiserat 16-84. Kalla:
Nationella folkhalsoenkéten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Det var nastan dubbelt sa vanligt med besvar av dngslan, oro eller angest bland unga kvinnor
an bland unga man, 46 procent jamfort med 25 procent. Det var nagot vanligare med besvar
av angslan, oro eller angest bland unga man i aldern 20-24 &n bland unga mén i aldern 16-19
ar. Unga kvinnor hade i storre utstrackning an kvinnor i genomsnitt i Sverige besvar av
angslan, oro eller angest. Man i aldern 16-19 hade i mindre utstrackning besvéar av angslan,
oro eller angest an man i genomsnitt i Sverige.
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Figur 38. Andel med angslan, oro eller angest, 20-24 ar, 2006-2008. Kalla: Nationella folkhalsoenkéten, Hélsa
pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Arbetsldsa och studerande unga kvinnor och man hade i stérre utstrackning an yrkesarbetande
besvar av angslan, oro eller angest. Ungdomar med funktionsnedséttning uppgav i storre
utstrackning &n personer utan funktionsnedséattning besvar av dngslan, oro eller angest.
Svenskfodda unga kvinnor uppgav besvér att dngslan, oro eller angest i stérre utstrackning an
utlandsfodda.

Det var vanligare att unga kvinnor i sédra Sverige hade besvar av dngslan, oro eller angest
jamfért med unga kvinnor i norra Sverige. Det var vanligare att ungdomar i
Stockholm/Goteborg/Malmo hade besvir av dngslan, oro eller angest jamfért med ungdomar i
andra storre stader eller i mellan-/tat- eller glesbygd.

Sjalvmordstankar
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Figur 39. Andel med sjalvmordstankar, 16-24 ar, 2006-2008, Aldersstandardiserat 16-84. Kéalla: Nationella
folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut
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Det var vanligare med sjalvmordstankar bland unga kvinnor an bland unga mén, 24 procent
jamfort med 13 procent. Det var vanligare med sjalvmordstankar bland ungdomar i aldern 20-
24 ar an bland dem i aldern 16-19 ar. Unga kvinnor hade i storre utstrackning an kvinnor i
genomsnitt i Sverige haft sjalvmordstankar. Méan i aldern 20-24 hade i storre utstrackning haft
sjdlvmordstankar &n mén i genomsnitt i Sverige.
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Figur 40. Andel med sjalvmordstankar, 20-24 &r, 2006-2008. Kalla: Nationella folkhélsoenkéten, Halsa pa lika
villkor. Statens folkhalsoinstitut

Arbetslosa ungdomar hade i storre utstrackning an yrkesarbetande och studerande haft
sjdlvmordstankar. Unga kvinnor med funktionsnedséttning hade i stérre utstrackning &n
kvinnor utan funktionsnedsattning haft sjalvmordstankar. Det fanns ingen statistsikt
sékerstélld skillnad mellan svenskfodda och utlandsfédda ungdomar.

Det var nagot vanligare att unga kvinnor i andra storre stader hade haft sjalvmordstankar
jamfort med kvinnor Stockholm/Gaéteborg/Malmo.
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Sjalvmordsforsok

Andel (%) med sjalvmordsforsdk
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Figur 41. Andel med sjalvmordsforsék, 16-24 ar, 2006-2008, Aldersstandardiserat 16-84. Kalla: Nationella
folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Det var vanligare med sjalvmordsforsok bland unga kvinnor dn bland unga méan, 9 procent
jamfért med 3 procent. Unga kvinnor hade i storre utstradckning an kvinnor i genomsnitt i
Sverige forsokt ta sitt liv. Man i aldern 16-19 hade i ndgot mindre utstrackning &n man i
genomsnitt i Sverige forsokt ta sitt liv.
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Figur 42. Andel med sjalvmordsforsok, 20-24 ar, 2006-2008. Kalla: Nationella folkhalsoenkaten, Halsa pa lika
villkor. Statens folkhalsoinstitut

Arbetslosa unga kvinnor hade i storre utstrackning forsokt ta sitt liv jamfort med
yrkesarbetande och studerande. Studerande unga mén hade i storre utstrackning forsokt ta sitt
liv jamfort med yrkesarbetande méan. Ungdomar med funktionsnedsattning hade i storre
utstréackning forsokt ta sitt liv jamfort med dem utan. Utlandsfodda unga kvinnor hade i storre
utstrackning forsokt ta sitt liv jamfort med svenskfédda kvinnor.
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Det var vanligare att unga méan i sddra Sverige jamfort med norra Sverige forsokt ta sitt liv.
Det var nagot vanligare att unga kvinnor i mellan-/tét- eller glesbygd férsokt ta sitt liv jamfort
med kvinnor i Stockholm/Géteborg/Malma.

vard
BesOkt ungdomsmottagning

Andel (%) som besotkt ungdomsmottagning
40

30

20

10 4

16-19 ar 20-24 ar

B Man B Kvinnor

Figur 43. Andel som besokt ungdomsmottagning, 16-24 ar, 2006-2008. Kalla: Nationella folkhalsoenkaten,
Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Det var fem ganger sa vanligt att unga kvinnor an unga man hade besokt ungdomsmottagning,
25 procent jamfort med 5 procent. Det var vanligare att ha besokt ungdomsmottagning bland
de allra yngsta 16-19 jamfort med dem i aldern 20-24.
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Figur 44. Andel som besokt ungdomsmottagning, 20-24 ar, 2006-2008. Kalla: Nationella folkhalsoenkaten,
Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut
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Arbetslosa unga kvinnor hade i mindre utstrackning an yrkesarbetande besokt
ungdomsmottagning. Unga mén med funktionsnedsattning hade i mindre utstrdckning &n
personer utan funktionsnedsattning besokt ungdomsmottagning. Unga kvinnor fodda
utomlands hade i mindre utstrackning &n svenskfodda besokt ungdomsmottagning.

Det var vanligare att unga kvinnor i sédra Sverige hade besokt ungdomsmottagning jamfort
med unga kvinnor i norra Sverige. Det var ocksa vanligare att ungdomar i
Stockholm/Goteborg/Malmé hade besokt ungdomsmaottagning jamfért med ungdomar i andra
stOrre stader och mellan-/tat- eller glesbygd.

BesoOkt kurator eller psykolog
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Figur 45. Andel som besékt kurator eller psykolog, 16-24 &r, 2006-2008, Aldersstandardiserat 16-84. Kalla:
Nationella folkhalsoenkéten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Det var dubbelt sa vanligt att unga kvinnor &n unga man hade besokt kurator eller psykolog,
10 procent jamfort med 5 procent. Det var vanligare att ha besokt kurator eller psykolog bland
16-19-aringar an bland 20-24-aringar. Unga kvinnor hade i storre utstrackning &n kvinnor i
genomsnitt i Sverige besokt kurator eller psykolog. Méan i aldern 16-19 hade i storre
utstrackning &n man i genomsnitt i Sverige besokt kurator eller psykolog.
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Figur 46. Andel som besokt kurator eller psykolog, 20-24 ar, 2006-2008. Kalla: Nationella folkhalsoenkéten,
Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Arbetsldsa ungdomar hade i mindre utstrackning an yrkesarbetande besokt kurator eller
psykolog. Utlandsfédda unga méan hade i storre utstrackning an svenskfédda besokt kurator
eller psykolog. Unga kvinnor med funktionsnedséttning hade i stérre utstrackning an kvinnor
utan funktionsnedséttning besokt kurator eller psykolog.

Inga statistsikt sékerstéllda skillnader fanns mellan s6dra och norra Sverige eller mellan
regioner indelade efter befolkningsstorlek.

Lakemedel

Tabell 1. Andel (%) som anvander nagon typ av lakemedel efter kon.

Typ av lakemedel 16-24 ar 16-84 ar

M K M K
Somnmedel/insomningsmedicin 4 5 8 14
Antidepressiv 3 4 5 9
Lugnande/angestdampande 3 3 5 7
Smiartstillande, recept 6 9 14 20
Smartstillande, ej recept 34 57 39 56

Ungdomar anvande medicin i minde utstrackning &n genomsnittet i Sverige med undantag for
anvandning av smértstillande medicin utan recept bland kvinnor dér skillnaden inte var
statistiskt sékerstélld.

Det fanns inga statistiskt sakerstallda skillnader mellan kénen och olika sysselsattning i
anvandning av somnmedel/insomningsmedicin. Kvinnor i aldern 20-24 hade anvént
somnmedel/insomningsmedicin i storre utstrackning an dem i aldern 16-19. Utlandsfodda
unga man hade i storre utstrackning an svenskfodda anvant somnmedel/insomningsmedicin.
Ungdomar med funktionsnedsattning hade i stérre utstrackning an dem utan
funktionsnedséattning anvant somnmedel/insomningsmedicin. Unga kvinnor i
Stockholm/Goteborg/Malmé hade i storre utstrackning &n dem i andra storre stdder och
mellan-/tat- eller glesbygd anvént somnmedel/insomningsmedicin.
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Det fanns inga statistiskt sakerstallda skillnader mellan kénen och olika sysselsattning i
anvandning av antidepressiv medicin. 20-24-aringar hade i ndgot storre utstrackning an 16-
19-aringar anvant antidepressiv medicin. Utlandsfodda unga mén hade i strre utstrackning an
svenskfodda anvant antidepressiv medicin. Utlandsfédda unga kvinnor hade i mindre
utstréackning an svenskfddda anvant antidepressiv medicin. Ungdomar med
funktionsnedséattning hade i storre utstradckning an ungdomar utan funktionsnedsattning
anvant antidepressiv medicin. Unga mén i sodra Sverige hade i storre utstrackning an dem i
norra anvant antidepressiv medicin. Unga man i Stockholm/Gaéteborg/Malmo och 1 andra
storre stader hade i stdrre utstrackning an dem i mellan-/tat- eller glesbygd anvant
antidepressiv medicin. Unga kvinnor i Stockholm/Gdéteborg/Malmé hade i storre utstrackning
an dem i mellan-/tat- eller glesbygd anvant antidepressiv medicin.

Det fanns inga statistiskt sakerstallda skillnader mellan kénen i anvandning av lugnande eller
angestdampande medicin. Kvinnor i aldern 20-24 hade i nagot storre utstrackning &n dem i
aldern 16-19 anvant lugnande eller angestddampande medicin. Unga man som studerade hade i
mindre utstrackning &n arbetsldsa och yrkesarbetande anvant lugnande eller angestdampande
medicin. Utlandsfoédda unga man hade i storre utstrackning &n svenskfédda anvént lugnande
eller angestdampande medicin. Ungdomar med funktionsnedséttning hade i storre
utstrackning &n ungdomar utan funktionsnedséttning anvant lugnande eller angestdampande
medicin. Ungdomar i sodra Sverige hade i storre utstradckning &n dem i norra Sverige anvant
lugnande eller angestdampande medicin. Unga kvinnor i Stockholm/Gaéteborg/Malmo hade i
stOrre utstrackning &n dem i andra storre stader och mellan-/tat- eller glesbygd anvént
lugnande eller angestdampande medicin.

Unga kvinnor hade i storre utstrackning &n unga mén anvént receptbelagd smartstillande
medicin. Kvinnor i aldern 16-19 ar hade i mindre utstrackning an kvinnor i aldern 20-24
anvant receptbelagt smartstillande medicin. Yrkesarbetande och arbetsldsa unga kvinnor hade
i storre utstrackning &n studerande anvént receptbelagt smartstillande medicin. Svenskfdédda
unga kvinnor hade i storre utstrackning an utlandsfédda anvént receptbelagt smértstillande
medicin. Ungdomar med funktionsnedséttning hade i stdrre utstrackning an ungdomar utan
funktionsnedséttning anvént receptbelagd smartstillande medicin. Det fanns inga statistiskt
sékerstéllda skillnader mellan regionerna.

Unga kvinnor hade i stdrre utstrackning an unga mén anvént receptfri smartstillande medicin.
Man i aldern 16-19 ar hade anvant receptfri smartstillande medicin i mindre utstrackning an
dem i dldern 20-24. Unga man som studerade hade i storre utstrackning &n arbetsldsa anvant
receptfri smartstillande medicin. Utlandsfédda ungdomar hade i mindre utstrackning an
svenskfodda anvant receptfri smartstillande medicin. Det fanns inga statistiskt sdkerstéllda
skillnader mellan ungdomar med och utan funktionsnedsattning. Unga kvinnor i mellan-/tat-
eller glesbygd hade i mindre utstradckning och unga kvinnor i andra stérre stader hade i storre
utstrackning dn dem i Stockholm/Gdéteborg/Malmo anvént receptfri smartstillande medicin.

37



Sociala relationer
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Figur 47. Andel som saknar emotionellt stéd, 16-24 &r, 2006-2008, Aldersstandardiserat 16-84. Kélla:
Nationella folkhalsoenkéten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Det var dubbelt sa vanligt att unga man an unga kvinnor saknade emotionellt stod, 17 procent
jamfort med 9 procent. Unga mén saknade i storre utstrackning &n man i genomsnitt i Sverige
emotionellt stod. Kvinnor i dldern 20-24 saknade emotionellt stod i mindre utstrackning &n
kvinnor i genomsnitt i Sverige.
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Figur 48. Andel som saknar emotionellt stod, 20-24 &r, 16-24 &r, 2006-2008, Aldersstandardiserat 16-84. Kalla:
Nationella folkhalsoenkéaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Det var vanligare att sakna emotionellt stod bland arbetsldsa ungdomar &n bland
yrkesarbetande och studerande. Det var vanligare att sakna emotionellt stéd bland
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utlandsfédda ungdomar an bland svenskfodda. Det var vanligare att sakna emotionellt stod
bland ungdomar med funktionsnedséttning &n bland dem utan funktionsnedsattning.

Det var vanligare att unga kvinnor i andra storre stader saknade emotionellt stod &n kvinnor i
Stockholm/Goteborg/Malmé och mellan-/tat- eller glesbygd. Det var vanligare att unga mén
Stockholm/Goteborg/Malmé saknade emotionellt stéd &n mén i andra storre stader och
mellan-/tat- eller glesbygd.

Socialt deltagande

Andel (%) med Iagt socialt deltagande
40

30 4

20 A

10 -

16-19 ar 20-24 ar 16-84 ar

B Man B Kvinnor

Figur 49. Andel med l&gt socialt deltagande, 16-24 &r, 2006-2008, Aldersstandardiserat 16-84. Kéalla: Nationella
folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Det var vanligare med lagt socialt deltagande bland unga méan &n bland unga kvinnor, 17
procent jamfort med 11 procent. Det var vanligare med lagt socialt deltagande bland de yngsta
mannen, 16-19 ar, an bland méan i aldern 20-24. Unga kvinnor hade i mindre utstrackning &n
kvinnor i genomsnitt i Sverige lagt socialt deltagande. Man i aldern 20-24 hade i mindre
utstrackning &n man i genomsnitt i Sverige lagt socialt deltagande.
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Figur 50. Andel med I&gt socialt deltagande, 20-24 &r 2006-2008. Kalla: Nationella folkhalsoenkaten, Halsa pa
lika villkor. Statens folkh&lsoinstitut

Det var vanligare med lagt socialt deltagande bland arbetslésa ungdomar an bland
yrkesarbetande och studerande. Det var vanligare med lagt socialt deltagande bland
utlandsfodda an bland svenskfédda ungdomar. Det fanns inga statistiskt sékerstéllda
skillnader mellan ungdomar med och utan funktionsnedsattning.

Det var vanligare med lagt socialt deltagande bland unga i mellan-/tét- eller glesbygd an bland
unga i Stockholm/Gaéteborg/Malmo eller i andra storre stader

Fysiskt vald
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Figur 51. Andel som blivit utsatt for fysiskt vald, 16-24 &r, 2006-2008, Aldersstandardiserat 16-84. Klla:
Nationella folkhalsoenkéten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Det var dubbelt s& vanligt att ha blivit utsatt for fysiskt vald bland unga man an bland unga
kvinnor, 12 procent jamfoért med 6 procent. Det var nagot vanligare att ha blivit utsatt for vald
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bland kvinnor i aldern 16-19 an bland kvinnor i aldern 20-24. Ungdomar hade i storre
utstrackning an genomsnittet i Sverige blivit utsatta for fysiskt vald.
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Figur 52. Andel som blivit utsatt for fysiskt vald, 20-24 ar, 2006-2008. Kalla: Nationella folkhalsoenkaten,
Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Studerande ungdomar hade i mindre utstrackning an yrkesarbetande blivit utsatt for fysiskt
vald. Arbetslosa unga kvinnor hade i storre utstrackning an studerande utsatts for fysiskt vald.
Unga kvinnor med funktionsnedséttning hade i stdrre utstrackning an kvinnor utan
funktionsnedsattning blivit utsatt for fysiskt vald. Det fanns inga statistiskt sakerstéllda
skillnader mellan svenskfodda och utlandsfédda ungdomar.

Det var vanligare att unga man i sodra Sverige an i norra Sverige hade blivit utsatt for fysiskt
vald. Det var vanligare att unga man i Stockholm/Goteborg/Malmé &n i andra storre stader
och i mellan-/tat- eller glesbygd hade blivit utsatt for fysiskt vald.
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Hot om vald
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Figur 53. Andel som blivit utsatt for hot om vald, 16-24 &r, 2006-2008, Aldersstandardiserat 16-84. Kélla:
Nationella folkhalsoenkaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Ungefar var tionde ung kvinna och man hade blivit utsatt for hot om vald. Bland méan var det
en storre andel som blivit utsatt for hot om vald bland de yngsta 16-19 ar &n bland dem i
aldern 16-24 ar, bland kvinnor radde det motsatta forhallandet. Ungdomar hade i storre
utstrackning &n genomsnittet i Sverige blivit utsatta for hot om vald.
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Figur 54. Andel som blivit utsatt for hot om vald, 20-24 &r, 2006-2008. Kalla: Nationella folkhalsoenkaten,
Halsa pa lika villkor. Statens folkhélsoinstitut

Arbetsldsa unga kvinnor hade i stérre utstrdckning an yrkesarbetande kvinnor blivit utsatta for
hot om vald. Studerande unga kvinnor hade i mindre utstrackning &n yrkesarbetande blivit
utsatta for hot om vald. Unga man med funktionsnedsattning hade i storre utstrackning an
man utan funktionsnedsattning blivit utsatt for hot om vald. Svenskfodda unga kvinnor hade i
storre utstrackning an utlandsfodda kvinnor blivit utsatta for hot om vald.
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Det var vanligare att unga méan i sddra Sverige &n i norra Sverige hade blivit utsatt for hot om
vald. Det var vanligare att unga man i Stockholm/Géteborg/Malmo an i andra storre stader
och i mellan-/tat- eller glesbygd hade blivit utsatt for hot om vald.
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Figur 55. Andel som avstatt frn att g4 ut ensam, 16-24 &r, 2006-2008, Aldersstandardiserat 16-84. Kalla:
Nationella folkhalsoenkéten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Det var mycket vanligare att ha avstatt fran att ga ut ensam bland kvinnor an bland mén, 44
procent jamfort med 8 procent. Det var nagot vanligare att ha avstatt fran att ga ut ensam
bland de yngsta mannen 16-19 ar &an bland man i aldern 20-24. Unga kvinnor hade i stérre
utstrackning &n kvinnor i genomsnitt i Sverige avstatt fran att ga ut ensam. Méan i aldern 20-24
hade i mindre utstrackning 4n man i genomsnitt i Sverige avstatt fran att ga ut ensam.
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Figur 56. Andel som avstatt fran att ga ut ensam, 20-24 &r, 2006-2008. Kélla: Nationella folkhalsoenkaten,
Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

43



Det fanns inga statistiskt sékerstéllda skillnader mellan olika sysselsattningsgrupper och
fodelseland. Unga man med funktionsnedsattning hade oftare &n man utan
funktionsnedsattning avstatt fran att ga ut ensam.

Det var vanligare att ungdomar i sodra Sverige hade avstatt fran att ga ut ensam jamfort med
ungdomar i norra Sverige. Det var vanligare att unga man i Stockholm/Géteborg/Malmd hade
avstatt fran att ga ut ensam jamfort med dem i storres stader eller i mellan-/tét- eller glesbygd.
Det var vanligare att unga kvinnor i Stockholm/Goteborg/Malmo eller i andra storre stader
hade avstatt fran att ga ut ensam jamfort med dem i mellan-/tat- eller glesbygd.
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Figur 57. Andel som blivit krankt, 16-24 ar, 2006-2008, Aldersstandardiserat 16-84. Kalla: Nationella
folkhélsoenkaten, Halsa pa lika villkor. Statens folkhalsoinstitut

Det var vanligare att ha blivit utsatt for krankande behandling bland unga kvinnor an bland
unga méan, 37 procent jamfort med 24 procent. Det var vanligare att ha blivit utsatt for
krankande behandling bland kvinnor i aldern 20-24 an bland kvinnor i aldern 16-19.
Ungdomar hade i storre utstrackning &n genomsnittet i Sverige blivit utsatt for krankande
behandling.
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Figur 58. Andel som blivit krankt, 20-24 ar, 2006-2008. Kélla: Nationella folkhalsoenkaten, Halsa pa lika
villkor. Statens folkhalsoinstitut

Arbetsldsa unga kvinnor hade i storre utstrackning an yrkesarbetande och studerande blivit
utsatt for krankande behandling. Arbetsldsa och yrkesarbetande unga man hade i storre
utstrackning an studerande blivit utsatt for krankande behandling. Ungdomar med
funktionsnedséttning hade i storre utstradckning an personer utan funktionsnedsattning blivit
utsatt for krankande behandling. Utlandsfodda unga kvinnor hade i mindre utstrackning &n
svenskfodda kvinnor blivit utsatt for krankande behandling.

Det var vanligare att ungdomar i sodra Sverige hade blivit utsatt for krankande behandling
jamfért med ungdomar i norra Sverige. Det var vanligare att ungdomar i
Stockholm/Goteborg/Malmo hade blivit utsatt for krankande behandling jamfort med
ungdomar i andra storre stdder och i mellan-/tét- eller glesbygd.
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