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Sosial- og helsedepartementet har i Nasjonal strategiplan for det
tobakksskadeforebyggende arbeidet pekt ut “rgykfrie skoler” og “rollemodeller” som
satsingsomrader. Vi har undersgkt hvordan regler og praksis for rgyking blant elever og
leerere i videregdende skoler fremstar i forhold til malene i planen.

Rektorer eller radgivere ved alle 487 videregdende skoler i Norge ble kontaktet pa
telefon. Inntil fem oppringninger ble gjort for a na den rette personen. Det ble
gjennomfert 432 intervjuer (90 % svarrespons) i lgpet av desember 1998.

Av skolene tillater 85 % at leererne og 90 % at elevene kan rgyke pa skolens omrade. Pa
35 % av skolene rgyker elever og leerere daglig sammen pa skolen. Det er geografiske
forskjeller i graden av restriksjoner pa royking. 20 % av skolene har utarbeidet en egen
handlingsplan mot tobakk. Disse skolene har lavere andel rgykere blant elever og
leerere enn skoler uten handlingsplan, og har i stgrre grad prioritert
tobakksforebyggende arbeid i undervisningen.

Myndighetene bgr innfare et enhetlig regelverk for rgyking blant elever og leerere i
videregaende skole.
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A arbeide for fa ned andelen som rgyker blant ungdom m4 ha hgy prioritet om man
gnsker a forhindre fremtidig tobakksbruk i befolkningen som helhet. Det er fordi det
store flertallet av rgykere begynner som tendringer, nesten alle fgr de er 20 ar (1). Nér
vanen er etablert, er den meget vanskelig a bryte (2).

Sosial- og helsedepartementet har i Nasjonal strategiplan for det
tobakksskadeforebyggende arbeidet 1999 — 2003: Rgykfrihet — en rettighet (3) fremsatt
“rgykfrie skoler” som et eget satsingsomrade. Det vises til at man gjennom & forby
rgyking i skolenes utemiljg og samtidig tilby undervisning om regyking og hjelp til
roykeslutt oppnar a gi entydige signaler om rgykfrihet som norm til barn og unge. Et
annet hovedsatsingsomrade i planen er “rollemodeller”, der de voksnes ansvar som
formidlere av normen om rgykfrihet vektlegges. Strategiplanen fremhever at normer
formidles bade gjennom ord og handling, og at det derfor er viktig & bevisstgjare
foreldre, leerere og andre som arbeider med barn og unge om deres ansvar som
rollemodeller i forhold til rayking. I strategiplanen settes det frem en malsetting om a
gjore alle uteomrader pa skolene rgykfrie. Skolene oppfordres til & bruke sin
styringsrett og eierrddighet til & vedta r@ykeforbud utenders i tillegg til forbudet mot
rgyking innenders, som praktiseres nd. Sosial- og helsedepartementet vil vurdere
innfgring av totalforbud i lov og forskrift.

Blant ungdom mellom 16 og 19 ar i Norge rayker (1998) 44 % daglig (24 %) eller av
og til (20 %). Prevalens dagligraykere har holdt seg pa samme niva de siste arene,
mens andelen som rgyker av og til har vert stigende (4). Prosjekt 16 — 19, utgatt av
Statens tobakksskaderad og Den Norske Kreftforening, utvikler na en rekke tiltak rettet
mot aldersgruppen 16 — 19 ar (5). Prosjektet skal tilby et undervisningsopplegg om
rgykfrihet for videregdende skole, og det arbeides med tilbud om hjelp til rgykeslutt,
blant annet gjennom skolehelsetjenesten. I den helhetlige satsingen inngdr ogsa
kampanjer i massemediene, og politisk arbeid for 4 redusere det ulovlige salget av
tobakk til mindreérige (6, 7).

Evalueringer av undervisningsopplegg om rgyking viser at disse har bedre effekt nar de
kombineres med massemediekampanjer (8, 9) og restriksjoner pa adgangen til a rayke
pa offentlig sted (10). Gjennom Prosjekt 16 — 19 gnsket man derfor a belyse hvilke
typer restriksjoner pa royking som praktiseres pa skolene, i hvor stor grad det
forekommer at elever og leerere rgyker pa skolens omrade, hvorvidt skolene har satt av
tid til opplysningstiltak om rgyking og/eller laget egen handlingsplan mot rgyking og i
hvilken grad skolene er interessert i & gjennomfere tiltak for a forebygge rayking blant
elevene.

Materiale og metode

Opplysningene ble innhentet per telefon i en undersgkelse utfert av
markedsanalysebyraet 4 Fakta pa oppdrag fra Prosjekt 16 — 19. Populasjon for
undersgkelsen var alle videregaende skoler i Norge, unntatt 44 spesialskoler og skoler
med kun voksenopplaring. Totalt 487 skoler ble forsgkt oppringt inntil fem ganger i
desember 1998. I alt ble det gjennomfert 432 intervjuer med faste spgrsmal og faste
svaralternativer. Responsraten var 90 %. Rektor eller radgiver svarte pa vegne av
skolen. Resultatene som rapporteres er utledet fra falgende hovedspgrsmal:

o —”Har leererne/elevene lov til & rayke pa skolens omrade?”
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» —”Hvor ofte ser/kjenner du til at leerere/elever rgyker pa fglgende steder
(inngangsparti, utendgrs pa skolens omrade, utendgrs utenfor skolens omrade, pa
toaletter, i ganger/korridorer) i skoletiden?”

» —”Hvor ofte ser du elever og lerere rgyke sammen pa skolen eller leerestedet ditt?”

I tillegg til hovedspersmadlene ble det ogsa innhentet informasjon om handlingsplan og
opplysningstiltak om rgyking pa skolen, geografisk tilhgrighet, antall elever, antall
leerere og antall klasser.

Resultater

Ved 90 % av skolene er det tillatt for elever a rayke pa skolens omrade. 88 % tillater
elever a royke pa spesielle steder utenders pa skolen omrade, 3 % tillater elevene a
rgyke i rom innendgrs eller har andre spesialordninger, mens 9 % forbyr rgyking totalt.
For leererne tillater 84 % av skolene rgyking pa spesielle omrader utendgrs, 5 % tillater
rgyking inne eller har andre ordninger, mens 11 % av skolene forbyr leerere & rayke pa
skolen (tab 1).

Tabell

Reyking er tillatt For laerere For elever
Utendgrs pa skolens omrade 84 88
| spesielle omrader/rom inne 1 2
Ingen steder pa skolens omrade n 9
Andre ordninger 4 1

74 % av rektorene/radgiverne rapporterer at de “hver dag” observerer leerere som
rgyker utendgrs pa skolens omrade. 92 % oppgir at de daglig ser elever rgyke pa
skolens uteomrader. Ved 35 % av norske videregaende skoler sier rektor/radgiver at
elever og leerere rgyker sammen hver dag (tab 2). Ved like mange skoler skjer dette "av
og til”, mens det pd 30 % av skolene ”aldri” skjer at elever og lerere rgyker sammen pa
skolen (ikke i tabellen). Det er en tendens til at elever og leerere sjeldnere rgyker
sammen ved skoler hvor man har opplysningstiltak om eller handlingsplan mot
rgyking. 22 % av rektorene rapporterer at de daglig ser leerere som rgyker ved skolens
innganger, og 48 % at de ser elever gjgre det samme.

Tabell
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¢ Skol e Skol
e Alle Skoler Skoler e Skolermed e Skoler uten
med uten . . . .
skoler opplysningstiltak opplysningstiltak

handlingsplan handlingsplan
e (n= mottobakk mot tobakk mot tobakk mot tobakk

432) . =86 o =345 (m=208) o (n=209)

Laerere rayker pa

. 74 69 76 71 78
uteomradet
_Laerere rfayker. ved 2 1 25 17 26
Inngangsparti
Elever og laerere 35 29 37 3 39
rgyker sammen
Elever rayker ved
. . 48 40 50 46 49
inngangsparti
Elever rayker pa 9 87 93 9 91

uteomradet

Ved 20 % av skolene er det utarbeidet en egen handlingsplan mot rgyking. Dette er en
plan med fastlagte mal og tiltak for a redusere rgyking blant elever og lerere. Et
sentralt element i planen er strategier for restriksjoner pa rayking pa skolens
uteomrade. 48 % av norske videregaende skoler har satt av tid i tillegg til den
obligatoriske undervisningen til opplysningstiltak om rgyking. Dette kan f.eks. vaere
temadager, foredrag eller undervisning i klassen om rgyking. Blant skolene som har en
egen handlingsplan mot rgyking har 78 % satt av ekstra tid til opplysningstiltak, mens
41 % av skolene som ikke har handlingsplan har gjort det samme. Ved 73 % av landets
videregaende skoler er man svert eller noe interessert i a delta i gjennomfgringen av et
undervisningsopplegg om tobakk, og interessen er stgrst ved de skolene som allerede
har tiltak og handlingsplan mot rgyking. Over 70 % av skolene er interessert i 4 tilby
ulike former for rgykeslutt gjennom skolehelsetjenesten, og igjen er interessen er starst
blant skoler som allerede har eksisterende tiltak og handlingsplan mot rgyking (tab 3).

Tabell
* Alle « Skoler * Skoler Skoler med e Skoler uten
skoler med uten ) . . .
. . . opplysningstiltak opplysningstiltak
Tiltak (n= handlingsplan handlingsplan
o =
32) . =86 o @m=348) ° (n = 208) o (n=209)
Har innfert 0 33 9
handlingsplan
Harlnnf.fart ' 48 78 A ~ ~
opplysningstiltak
@nsker mer
undervisning om 73 78 73 79 68
reyking
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e Alle o Skoler e Skoler

Skoler med e Skoler uten
skoler med uten . . . .
. . . opplysningstiltak opplysningstiltak
Tiltak (= handlingsplan handlingsplan

432) o+ m=8) o+ (=316 ° @708 o @=209

Interessert i nye tiltak

87 69 79 64
for raykeslutt

Skolestgarrelse bidrog i liten grad til a forklare variasjoner i resultatene. Det er
fylkesvise forskjeller i graden av restriksjoner pa rgyking i videregaende skole. Mens
39 % og 31 % av skolene i henholdsvis Hordaland og Oslo forbyr leererne a rgyke noe
sted pa skolens omrade, er det i en tredel av Norges fylker ikke noen skoler med et slikt
regelverk. De fleste skolene i alle fylker tillater elevene a rgyke pa bestemte omrader
utendgrs. Andelen skoler hvor elever og leerere daglig rgyker sammen varierer fra 7 % i
Sogn og Fjordane til 67 % i @stfold. Landsgjennomsnittet er 35 % (tab 4).

Tabell
Royki Reyki
,gy ng Forbud mot . pyKing Forbud mot
tillatt . .  Elever og tillatt . .
utendgrs pa royking pa lerere rgyker utenders pa royking pa
skolens K skolens Antall
skolens R daglig skolens R
. omrade for . omrade for
omrade for sammen omrade for
leerere elever

lerere elever
Totalt 84 1 35 88 9 432
Istfold 75 25 67 83 8 12
Akershus 89 1 61 93 7 28
Oslo 38 31 38 54 31 13
Hedmark 95 5 47 100 0 19
Oppland 91 0 Y| 100 0 22
Buskerud 78 13 43 83 13 23
Vestfold 100 0 50 100 0 29
Telemark 100 0 18 100 0 17
Aust-Agder 69 13 25 75 13 16
Vest-Agder 82 12 24 84 12 17
Rogaland 90 6 32 90 6 31
Hordaland 59 39 30 69 30 54
sognog oo 0 7 93 0 14
Fjordane
Moreog o 3 30 97 3 33
Romsdal
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I'layklng Forbud mot l?nykmg Forbud mot
tillatt . . Elever og tillatt . .
utendgrs pa royking pa leerere reyker utenders pa royking pa
P skolens i y P skolens Antall
skolens R daglig skolens R
. omrade for . omrade for
omrade for sammen omrade for
leerere elever
lerere elever
Sor-
83 10 30 83 10 30
Trondelag
Nord- 93 0 40 100 0 15
Trendelag
Nordland 100 0 45 97 0 33
Troms 96 4 39 86 4 23
Finnmark 67 8 25 67 25 12
Diskusjon

Skolen kan spille en viktig rolle som normsender for rgykfrihet — direkte gjennom
undervisning og lerernes formidling av holdninger, indirekte gjennom de signaler som
skolens regelverk gir. I grunnskolen praktiseres et forbud mot reyking som gjelder bade
elever, lerere og besgkende til skolen (11). Dette bidrar til & skape en atmosfeere der
rgykfrihet er norm.

En rekke studier gjort i videregdende skoler viser at skolens bestemmelser om rgyking
bade har sammenheng med antall rgykere pa skolen og sigarettforbruk per rayker (12 —
14). En sammenliknende studie i England viste eksempelvis at andel rgykere pa skoler
med raykeforbud var 20 % blant elever over 16 ar og 16 % blant leerere. Pa skoler uten
tilsvarende regelverk rgykte henholdsvis 32 % av elevene og 34 % av lererne.
Undersgkelsen viste dessuten at elevene pa skoler med rgykeforbud ikke kompenserte
med gkt forbruk etter skoletid (15). Tilsvarende resultater er funnet blant sysselsatte i
forbindelse med innfgring av restriksjoner pa rgyking pa arbeidsplasser (16, 17).

Undersgkelsen viser at skoler med handlingsplan mot tobakk har feerre leerere og elever
som rgyker pa skolen og i storre grad har satt av ekstra undervisningstid til
opplysningstiltak om rgyking. For a avgjgre om det er innfgring av handlingsplan som
er arsak til lite rgyking blant leerere eller om arsaksretningen er omvendt, trenger vi en
undersgkelse med en diakron design. At ogsa elevene i noe mindre grad rgyker pa
skoler med handlingsplan, kan tolkes i retning av at det er handlingsplaner som
produserer de ovennevnte resultatene.

Med dagens regelverk er det opp til den enkelte skole hvordan de vil forholde seg til
undervisning om og restriksjoner pa rgyking. Dette resulterer i sveert ulik praksis. Et
sterkere pabud fra skolemyndighetene enn en oppfordring — som det strategiplanen na
gir — kan vere et virkemiddel for & jevne ut ulikhetene.

En undersgkelse gjennomfert for Prosjekt 16 — 19 viser at hele 53 % av norsk ungdom
mellom 16 og 19 ar kunne tenke seg at deres skole var rgykfri innen ar 2000 (18). 94 %
av alle 16-aringer i Norge gar pa videregdende skole, 83 % av alle 18-aringer (19).
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Skolen er en arena hvor man fortsatt kan na ungdom i slutten av tenarene med
informasjon om rgyking. Nar elevene tillates a rgyke pa skolen og ofte rgyker sammen
med undervisningspersonellet, styrker dette forestillingen om rgyking som en
normalisert og sosialt akseptert atferd. Holdningsskapende arbeid overfor ungdom vil
bli mer effektivt hvis det kan utfgres sammen med et universelt regelverk som er
konsistent med budskapet i undervisningen om tobakk (20, 21).

Det er imidlertid observert enkelte utilsiktede utfall av tiltak som har hatt til hensikt a
denormalisere rgyking. I subgrupper av ungdom som fra fgr kjennetegnes av en
helsenegativ kultur, f.eks. black metal-rockere — har negativ informasjon om tobakk
fart til at tobakkspakken oppvurderes som en sosial markgr og faktor for identifikasjon
(22). Trolig vil det heller ikke vere problemfritt a innfare rgykeforbud pa skolene. En
kanadisk undersgkelse viste at skolene rapporterte om vanskeligheter med & handheve
et slikt regelverk. Til dels hadde forbudet resultert i at rgykingen bare hadde flyttet over
til et annet sted. Dette var ofte fortauer eller trafikkerte gater, og innebar i noen tilfeller
fare for ulykker. I tillegg hadde skolene mottatt naboklager. Mindre enn 29 % mente
likevel at forbudet hadde skapt problemer for skolen (23).

I Norge oppgir 20 % av rgykerne i aldersgruppen 16 — 19 dr at de serigst vurderer a
slutte innen 30 dager, ytterligere 30 % vurderer serigst  slutte innen seks maneder
(18). Et forbud mot reyking pa skolen kan derfor resultere i at personer som allerede er
i en forberedelsesfase i forhold til det a slutte, kan bli mer motivert til & ta den endelige
beslutningen (14, 24).

Konklusjon

I dag praktiserer under 10 % av de videregaende skolene i Norge et forbud mot rayking
pa skolens uteomrader. Erfaringene fra andre land gir grunn til a anbefale at strengere
restriksjoner pa royking pa skoleomradene ber inkluderes i en strategi for a redusere
omfanget av rgyking blant ungdom i Norge. Ved de videregaende skolene rundt om i
landet er det i dag sveert ulik praksis nar det gjelder restriksjoner pa rgyking. Et
enhetlig regelverk vil kunne virke til & utjevne disse ulikhetene. Det er imidlertid viktig
at et eventuelt forbud ikke bgr vere et enkeltstdende tiltak, men at den videregdende
skolen ogsa ma tilbys et anvendbart og faglig solid opplegg for undervisning om
reyking, inkludert tilbud om hjelp til raykeslutt for bade elever og lerere.
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