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FORORD

Føre Var-rapporten utgis nå for sjette gang i regi av Stiftelsen Bergensklinikkene. Denne
gang i nytt design. For å gjøre rapporteringen mer leservennlig, er oppbyggingen av
hovedrapporten også endret.

Oppmerksomheten både internasjonalt, nasjonalt og lokalt er fortsatt stor og økende.
Stiftelsen Bergensklinikkene får stadig henvendelser fra andre fagmiljøer som ønsker 
å gjøre lignende arbeid. For å kunne sette i verk endring på en best mulig måte, 
er slike situasjonsbilder som Føre Var presenterer et godt faglig redskap. 

Bildet som tegnes denne gangen er mest preget av oppmuntrende tendenser. Ingen 
nye rusmidler ser ut til å være i anmarsj. Avdekking av nye ”motedop” eller andre
rusmidler under oppseiling, er en av intensjonene i arbeidet med å overvåke utviklingen.
Når det heller ikke nå ser ut til å være noe spesielt farefullt er spørsmålet mer hvordan
en positiv utvikling kan stabiliseres.

Likevel er det mye å ta fatt i knyttet til det bildet som tegnes. Det er en svak økning 
i alkoholsalget og en stabil og jevn situasjon både i bruk og tilgjengelighet for de fleste
illegale rusmidler. Utfordringene fremover blir å balansere bekymringene, samtidig 
som det må sikres at det fenomen at alt for mange mennesker er involvert i 
problemskapende rusbruk ikke oversees.

November 2005
Stiftelsen Bergensklinikkene

Erling Pedersen
Adm. direktør
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Hva er Føre Var?

Stiftelsen Bergensklinikkene, ved kompetansesenteret,
har siden våren 2002 drevet et kartleggingsprosjekt av
rustrender kalt Føre Var. Prosjektet har som målsetting
å etablere et omfattende system som gir en rask og påli-
telig identifikasjon, overvåking og rapportering av loka-
le trender i forhold til rusbruk og tilgjenglighet i Bergen. 

Føre Var samarbeider med mange ulike instanser og
enkeltpersoner i Bergen for på den måten å innhente
kvalitative og kvantitative opplysninger om russituasjo-
nen. På bakgrunn av disse opplysningene rapporteres
det to ganger årlig til politikere, fagpersoner i rusfeltet,
forskere og andre som er interessert i, eller som jobber
med rusproblematikk i Bergen. 

Fordeler med Føre Var

Vi vet at det finnes mye kunnskap om den lokale rus-
situasjonen blant ulike instanser og hos enkeltpersoner
i Bergen. Vi vet også at denne kunnskapen ofte er «låst»
da det ikke er organisert noen måter for å dele denne
informasjonen. For å være føre var er det essensielt å ha
oppdatert kunnskap og innsikt i hvordan situasjonen til
enhver tid er. Ved å få frem relevant informasjon på et
tidlig tidspunkt har fagfolk mulighet til å ta evidensba-
serte beslutninger og raskere iverksette ulike tiltak. 

Fremgangsmåte

Rapporten baseres på mange kvalitative og kvantitative
rusrelaterte data, noe som bidrar til å gi et pålitelig bilde
av rusbruken i Bergen. Kildene som benyttes er:

� 32 statiske kilder, som blant annet inkluderer salgs-
tall for alkohol, behandlingsdata, data fra hjelpetele-
fon og tall fra kriminal- og fengselsvesenet.

� 18 mediekilder, som inkluderer
internettsider, ungdomsmedier og
lokalaviser. De er ikke like påliteli-
ge, men gir en rask rapportering
om nye trender.

� Fire indikatorer fra nøkkelinfor-
mantene og kjentmennene som
omhandler rusbruk og tilgjenge-
lighet. 

Litt om nøkkelinformantene 
og kjentmennene

Denne gangen har 27 anonyme nøk-
kelinformanter bidratt, utvalgt på bak-
grunn av deres ekspertkunnskap om
rusbruk i Bergen. Informantene består

av fagfolk, rusbrukere og personer som er tett på ulike
ungdomskulturer, eksempelvis discjockeyer og baran-
satte. Nøkkelinformantene rapporterer ved å besvare et
spørreskjema hver sjette måned samt at de intervjues en
gang i året av Føre Var-teamet.

I tillegg til nøkkelinformantene har 18 kjentmenn
bidratt med informasjon via spørreskjema. Kjentmenn
er enten rådgivere, inspektører, lærere eller helsesøstre
ved ungdomsskoler i Bergen kommune. Hensikten
med å bruke disse er å innhente observasjoner om rus-
mønstre og trender blant skoleungdom i Bergen. 

Hva er nytt med denne Føre Var-rapporten?

Hovedrapporten har denne gangen både nytt design og
et nytt lesevennlig format der informasjonen, fra kil-
dene som bidrar i prosjektet, er presentert under de
enkelte rusmidlene. Rapporten inneholder også to nye
spesialfokus. Det ene er et sammendrag av funnene fra
en hurtigkartlegging av ungdomsmiljøet i Ytre Arna i
Bergen, mens det andre er et sammendrag av en evalu-
ering av Ytrebygdamodellen. Vi har denne gangen valgt
å utelukke deler av beskrivelsene av metode og Føre Var-
prosessen. For nærmere detaljer om dette se tidligere
Føre Var-rapporter eller Mounteney, J og Leirvåg, S-E:

«Tidligere rapportering av fremvoksende rusmiddeltren-
der: Føre Var-systemet», Nordisk alkohol- & narkotika-
tidsskrift Vol. 22, 2005.

Bildet av rustendenser i Bergen som presenteres i denne
rapporten baseres på kilder som vist i illustrasjonen
nedenfor. 
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Svak økning i alkoholsalg:

� Tre av fire alkoholkilder, Vinmonopolet, Vectura og
Hansa, rapporterte om en liten økning for alkoholsal-
get sammenlignet med samme perioden i 2004. 

� Coop Hordaland har hatt en nedgang i salget på 43%.
Forklaringen på dette finner en i at Coop hadde en
uvanlig sterk økning i salget for ett år siden, da de
unngikk transportarbeiderstreiken samtidig med at de
overtok fire nye butikker. 

� I følge nøkkelinformantene var det en gradvis økning i
bruk og i tilgjengelighet av alkohol i løpet av de siste 
seks månedene.  

� Informantene sa at bruken av øl, vin og brennevin 
har økt mens bruken av cider, rusbrus og 
hjemmebrent er uendret.

� Informantene oppgav alkohol som det rusmiddelet
som gav mest helsemessige og/eller sosiale 
problemer. I den forbindelse nevnte de depresjon,
aggresjon, overstadig beruselse og at det 
vanskeliggjør skolegang.

� Kjentmennene var av den oppfatning at det hadde vært 
en gradvis økning i bruk og tilgjengelighet av alkohol
blant skoleungdom. 

� Antall anmeldelser for promillekjøring 
og drukkenskapsarresten var stabilt.

� Tolletaten hadde en økning i antall beslag og mengde
beslaglagt alkohol i perioden. 

� I Bergen Fengsel var det gjort flere funn og funnet stør-
re mengder sats. De har også hatt en økning i antall
positive utåndingsprøver på alkohol i andre tertial.

� Det har vært en fordobling av antall innkomne alkohol-
relaterte samtaler til RUStelefonen.

� Lokalmediene hadde ikke så mange artikler om alkohol
denne perioden.

Nedgang i tilgjenglighet av LSD og ecstasy:

� Politiet i Bergen og Kripos rapporterte om en sterk 
nedgang både i antall og mengde beslag av LSD. 

� Situasjonen var uendret i henhold til funn av LSD i 
fengslet fra første til andre tertial i år.

� RUStelefonen oppgav at det kun hadde vært enkelte 
samtaler tilknyttet LSD i likhet med forrige periode. 

� 19 av 27 nøkkelinformanter sa at LSD ikke ble brukt i
deres omgangskrets, og det var færre som hadde
kjennskap til bruk og/eller tilgjengelighet for dette rus-
middelet. 

� Nøkkelinformantene rapporterte om ingen endring ver-
ken i henhold til brukstrender eller tilgjengelighet av
LSD i perioden. Spising var fortsatt den vanligste inn-
taksmåten og cirkaprisen var 100-150 kroner pr bit. 

� Det var ingen endring totalt sett i hvordan 
lokalmedia omtalte LSD. 

� Politiet i Bergen og Kripos rapporterte om en sterk 
nedgang i antall beslag og beslaglagt mengde ecstasy 
i denne halvårsperioden. Tolletaten hadde en nedgang 
i beslaglagt mengde, men ingen endring i antall
beslag.

� Det er gjort færre funn av ecstasy i fengselet, 
men fengselet har hatt flere positive urinprøver. 

� Det har vært en gradvis økning i antall innkomne 
samtaler til RUStelefonen relatert til ecstasy, men 
her må det påpekes at tallmaterialet er svært lite.

� Over halvparten av nøkkelinformantene hadde kjenn-
skap til bruk av ecstasy, og flertallet var av den oppfat-
ning at det var en gradvis nedgang både i bruk og til-
gjengelighet. 

� Interessen for ecstasy har vært svært stor blant de som
bruker nettpraten til Norshroom, da det har vært en 
sterk økning i antall treff i denne perioden. 

� Det har ikke vært noen endringer i henhold til lokal-
medienes omtale av ecstasy. 

En nedgang i tilgjenglighet av Rohypnol:

� I følge Kripos er det gjort færre beslag av Rohypnol,
men mengden som er beslaglagt har økt i Hordaland
sammenlignet med forrige periode. 

� Tolletaten i Bergen har ikke gjort beslag av Rohypnol i
inneværende periode. 

� Det var ingen endring i salget av Flunipam (har
samme virkestoff som Rohypnol) ved Nordstjernen
apotek sammenlignet med forrige periode. 
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� Kjentmennene var av den oppfatning at det hadde vært 
en sterk nedgang i tilgjengeligheten av Rohypnol 
sammenlignet med forrige periode.

� Nøkkelinformantene rapporterte at bruken av
Rohypnol var nedadgående. Det var informanter fra risi-
ko/tungmiljøet 
og det sivile samfunn som rapporterte om nedgangen. 
I henhold til endring i tilgjengelighet ble det rapportert 
om en sterk nedgang i løpet av de siste seks måne-
dene.

� Den mest brukte inntaksmåten for Rohypnol var å spise
dem og den nest mest brukte inntaksmåten var å injisere
det.

� Cirkaprisen for Rohypnol ble oppgitt til å være 35–80 kr 
for en tablett. 

� Generelt var det lite dekning av Rohypnol i lokalmedia.

� I følge nøkkelinformantene var det en sterk økning i
bruk og en gradvis økning i tilgjengelighet av Xanor i
løpet av det siste halvåret. En mulig forklaring kan
være at dette medikamentet “erstatter” Rohypnol blant
rusmisbrukere. Av de som kjente til inntaksmåter var
den vanligste måten å innta Xanor på, å spise dem. 

� Sammenlignet med perioden oktober 2004 til mars
2005 har det vært en liten økning i totalsalget av Xanor
ved Nordstjernen apotek i inneværende periode.

En stabil situasjon i bruk og tilgjengelighet 
for de fleste illegale rusmidler:

Cannabis – ingen endring i antall beslag fra tolletaten,
politiet og Kripos, mens mengden som er beslaglagt
av Kripos, politiet og i fengselet gikk ned.
Nøkkelinformantene 
rapporterte om en gradvis økning for bruk og 
tilgjengelighet.      

Heroin – antall heroinbeslag var relativt stabile, men
sammenlignet med forrige periode var det en liten
økning 
i beslaglagt mengde. Det ble ikke rapportert om
endringer i forhold til bruk og tilgjengelighet fra infor-
mantene.  

Amfetamin – Antall amfetaminbeslag var stabilt i følge
Kripos og tolletaten, mens politiet hadde en økning.
Tolletaten, politiet og Kripos beslagla mindre mengder
amfetamin i denne perioden. RUStelefonen hadde flere
samtaler om amfetamin, og informantene sa det ikke
var noen endringer i henhold til bruk, men en gradvis
økning i tilgjengligheten.

Kokain – Antall kokainbeslag var stabile hos tolletaten og
politiet, mens Kripos hadde en liten nedgang. Politiet
hadde en økning i beslaglagt mengde, mens tolletaten 
og Kripos hadde en nedgang. Informantene rapporter-
te om en gradvis økning i bruk og en sterk økning i 
tilgjenglighet av kokain.

…og når det gjelder misbruk av medikamenter:

Temgesic, metadon og Dolcontin – bruk og tilgjenglighet 
av disse opioider ser ut til å ha vært relativt stabilt i 
denne perioden.

Subutex – nøkkelinformanter rapporterte om økt tilgjeng-
lighet av Subutex, og fengselet hadde en økning i posi-
tive urinprøver på buprenorfin. Kripos rapporterte om
en økning i antall beslag, men en liten nedgang i besla-
glagt mengde. 

GHB – ingen beslag av GHB denne perioden, og 
informantene rapporterte om en nedgang i bruk.

Valium – i følge informantene var det ingen endring for
Valium, mens apoteket Nordstjernen hadde en liten 
nedgang i salg.

Anabole steroider – tolletaten i Bergen hadde en liten
økning i beslaglagt mengde, mens både politiet og
Kripos rapporterte om en nedgang. Informantene opp-
gav stabilt bruk, men gradvis økning i tilgjengelighet
av anabole steroider. 

En nedgang i overdosedødsfall

I denne perioden var det registrert fem overdosedødsfall,
der alle var menn. Dette er en reduksjon på tre dødsfall
sammenlignet med forrige periode, oktober 2004 til mars
2005.
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11 av de 27 nøkkelinformantene var av den oppfatning at
cannabis var det rusmiddelet som gav nest mest helse
og/eller sosiale problemer. Atferdsendringer, sløv/lat,
usosial, får problemer med jobb og/eller skole og depre-
sjoner, var skadevirkninger som informantene knyttet til
bruk av cannabis. I henhold til inntaksmåte sa 25 av 27
informanter at den vanligste inntaksmåten av cannabis
var ved røyking. To informanter uttalte at cannabis ikke
ble brukt i deres omgangskrets. Informantene ble også
spurt om hva cannabis kostet16, og i likhet med forrige
periode oppgav de at prisen for cannabis var stabil, cir-
kaprisen var 80-100 kroner grammet. 

Generelt har situasjonen for RUStelefonen vært lik fore-
gående periode i henhold til samtaler relatert til canna-
bis. Nest etter alkohol er det registrert flest samtaler på
cannabis, og i ca. 60% av disse samtalene var det
kvinner som ringte inn til RUStelefonen. LMS har hatt
en liten nedgang i innkomne samtaler om cannabis
denne perioden.

I inneværende periode har lokalmediene17 hatt så og si
samme dekning av cannabis som i forrige periode, dette
ut fra antallet registrerte treff på lokalmedienes nettsi-
der. Foruten Bergens Tidende, som har hatt en liten
nedgang i antall treff, har det ikke vært noen endringer
i lokalmedienes omtale av cannabis fra forrige periode
til denne. Unntak: i september var det en rekke artikler
om cannabis relatert til beslag i Åsane, eksempelvis:
«Narkobeslag ved Åsane-skoler» (NRK 23.9.2005),
«Narkoalarm» (Ba 24.9.2005) og «Fant 55 hasjpiper i
Åsane» (BT 9.9.2005). De to førstnevnte artiklene
omhandlet cannabisbeslag på to elever fra videregående
skole. Det har vært litt færre treff for cannabis på nett-
praten til Norshroom i denne perioden, men nedgangen
er så liten at den samlet sett ikke medfører noen
endringer. I forrige periode hadde Dopingtelefonen
noen spørsmål på nettpraten om hasj, men denne gang-
en har det vært færre slike spørsmål. 

LSD18

LSD har i Føre Var-sammenheng tradisjonelt sett vært et
av de rusmidlene der det ikke har vært rapportert om
store endringer. I forrige periode ble det rapportert om
en stabil situasjon for LSD, men i inneværende periode
er den generelle tendensen at det er en nedgang for
dette hallusinogenet. Sammenlignet med forrige perio-
de viser data fra politiet, i Bergen og Nye Kripos, at det
har vært en sterk nedgang i antall beslag og mengde
LSD som beslaglegges. I følge politiet er Bergen det poli-
tidistriktet i Norge som beslaglegger mest LSD, men det
er viktig å poengtere at antall beslag og mengden som
beslaglegges er små. Situasjonen var uendret i henhold
til funn av LSD i fengslet fra første til andre tertial i år.

19 av 27 nøkkelinformanter sa at LSD ikke ble brukt i
deres omgangskrets, og det var færre som hadde kjenn-
skap til dette rusmiddelet. Det var noen få informanter
fra risiko/tungmiljøet og utelivsareaen som hadde slik
kunnskap, og de sa det ikke var noen endringer verken
i henhold til brukstrender eller tilgjengelighet i denne
perioden. Blant de som kjente til bruk av LSD var det, i
likhet med forrige periode, spising som var den vanlig-
ste inntaksmåten av dette stoffet. De som hadde kjenn-
skap til hva LSD kostet sa at cirkaprisen var 100-150 kro-
ner pr bit. Sammenlignet med forrige periode er dette
en nedgang i pris for LSD. 

RUStelefonen har, i likhet med forrige periode, kun hatt
enkelte samtaler tilknyttet LSD i denne perioden.
Foruten at Bergensavisen har hatt en halvering av antall
treff på sine nettsider for LSD, er det heller ingen
endring totalt sett i hvordan lokalmedia har omtalt dette
rusmiddelet.

Fleinsopp

Fleinsopp er stort sett innhøstingsklar om høsten, og
følgelig er bruken av dette sesongavhengig. Denne
gangen er det generelle bildet at det er en stabil situa-
sjon, og i et lengre tidsperspektiv kan det også se ut til at
utbredelsen av fleinsopp er relativt stabil.

Litt mer detaljert: tolletaten gjorde beslag av fleinsopp i
forrige perioden, men har ingen beslag i inneværende
periode. Det er registrert beslag av fleinsopp i
Hordaland politidistrikt hos Nye Kripos, men situasjo-
nen er uendret sammenlignet med perioden oktober
2004 til mars 2005. I likhet med LSD var det for flein-
sopp kun registrert enkelte samtaler hos RUStelefonen.
Det har nesten ikke vært noen artikler om fleinsopp i
lokalpressen i denne perioden, men det har vært en stør-
re aktivitet på nettpraten til Norshroom sammenlignet
med siste halvår. Her er det med andre ord en gradvis
økning, noe som kan sees i sammenheng med sesong-
tid for denne sopparten. Fleinsopp har ikke vært tema i
nasjonale fag- og debattblader. 

På spørsmålet om brukstrender var det kun fem nøkkel-
informanter som hadde kjennskap til dette, og de sa det
var en sterk økning i bruken. Seks informanter sa de
hadde kjennskap til endring i tilgjengelighet og de rap-
porterte om en gradvis økning av fleinsopp. I følge infor-
mantene som kjente til inntaksmåte ble fleinsopp inn-
tatt på samme måte som LSD, nemlig spist. Det var
svært få informanter som hadde kjennskap til pris, og
flertallet av de sa at fleinsopp var gratis. Men det er verdt
å merke seg at dette er første gang noen informanter har
oppgitt pris på fleinsopp, prisen ble oppgitt til å være ca.
én krone pr sopp. 

16 Det er dokumentert at prisen på alkohol har innvirkning på forbruket (Babor et. al 2003), og en antar at det samme vil være gjeldende for 

illegale rusmidler. Erfaringsmessig vet vi at en del informanter synes det er vanskelig å oppgi eksakt informasjon om pris, fordi prisene varierer 

i forhold til hvor mye en kjøper og hvem en kjøper av. Prisene er derfor oppgitt i cirkapriser.
17 Lokalmedier er Bergens Tidende, Bergensavisen, NRK Hordaland, Fanaposten og Noabuse.
18 LSD fremstilles som et løselig salt som i seg selv er farge-, lukt- og smakløst. 11
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Sentralstimulerende rusmidler påvirker sentralnervesy-
stemet, noe som blant annet innebærer at det undertryk-
ker søvnbehov og stimulerer hjerte- og karsystemet
(www.fhi.no). 

Amfetamin

I forrige periode ble det rapportert om en økning for
amfetamin, spesielt for tilgjengeligheten. Sett under ett
er likevel den generelle tendensen at det er en stabil
situasjon for amfetamin i inneværende periode. 

Ser en mer detaljert på dataene fra de ulike instansene
viste det seg at antall amfetaminbeslag har holdt seg sta-
bilt både ut fra Nye Kripos og tolletatens data. Tolletaten
i Bergen har hatt få beslag. På den annen siden har poli-
tiet i Bergen hatt en økning i amfetaminbeslag i innevæ-
rede periode. I henhold til mengden amfetamin som var
beslaglagt viste data at tolletaten, politiet og Nye Kripos
har beslaglagt mindre mengder i denne, enn forrige
periode. Det var ikke gjort funn av amfetamin i Bergen
Fengsel, men det har vært en sterk økning fra første til
andre tertial i antall positive urinprøver. 

Det har vært en sterk økning i antall amfetaminrelaterte
innringninger til RUStelefonen sammenlignet med
perioden oktober 2004 til mars 2005. Det er like mange
menn som kvinner som ringer inn og stiller spørsmål
om amfetamin. LMS har hatt en liten nedgang i inn-
komne samtaler. Lokalmedias dekning har i denne peri-
oden vært relativt stabil sammenlignet med forrige peri-
ode. Bergensavisen er den eneste kilden som har hatt en
økning i antallet treff i databasen, mens det har vært en

liten nedgang for Noabuse, men her er tallmaterialet
svært lite. Går en over til å se på internett var det en sterk
økning i antallet treff på nettpraten til Norshroom.
Amfetamin har ikke vært omhandlet i den nasjonale
fag- og debattbladene i denne perioden. 

Nøkkelinformantene var av den oppfatning at det var en
gradvis økning i tilgjengelighet i inneværende periode.
Syv informanter sa det var økt tilgjengelighet, men to
mente amfetamin var mindre tilgjengelig i denne perio-
den. Økningen rapporteres fra det sivile samfunn og
risiko/tungmiljøet, se tabell 7.  

Bruken av amfetamin er mer eller mindre fraværende
blant skoleelever (Skutle et. al 2004), og flertallet av
kjentmennene har ingen kjennskap til at amfetamin
brukes blant ungdomsskoleelevene. Tre av 18 kjent-
menn kjenner til bruk av amfetamin, og disse oppgir
amfetamin som det tredje mest brukte rusmiddelet
blant ungdomsskolelever. I følge disse er tilgjengelighe-
ten av amfetamin redusert i inneværende periode. Vi
skal være påpasselige og ikke vektlegge opplysningene
for mye vekt. 

Etter nøkkelinformantenes rapportering var det ingen
endring i henhold til bruk av amfetamin. Går en inn på
de enkelte hovedgruppene så ser en at informanter fra
det sivile samfunn rangerte amfetamin som det tredje
mest brukte rusmiddelet. Det var ingen endring iht. ran-
geringen fra forrige periode. Informantene fra
risiko/tungmiljøet rangerte, i likhet med forrige perio-
de, amfetamin som det fjerde mest brukte rusmiddelet,
mens informantene fra utelivsarenaen rangerte det,

12

Sentralstimulerende rusmidler
(Amfetamin, Kokain, Ecstasy)

TABELL 7: AMFETAMIN

NØKKELINFORMANTER – ENDRING I TILGJENGELIGHET ETTER GRUPPE

Uteliv Sivile samfunn Risiko/tung Total

Sterk økning 0 0 1 1

Gradvis økning 0 3 3 6

Ingen endring 2 3 3 8

Gradvis nedgang 1 0 1 2

Vet ikke 3 5 1 9

Ubesvart 1 0 0 1

Total 7 11 9 27
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sammen med kokain, som det tredje mest brukte rus-
middelet. Når det gjaldt helsemessige og/eller sosiale
skader rangerte informantene, i likhet med forrige halv-
årsperiode, amfetamin som det tredje mest skadelige
rusmiddelet. Problemene informantene nevnte i denne
sammenheng var: psykoser, paranoia, angst, depresjo-
ner samt underernæring. På spørsmålet om hvilke inn-
taksmåte som var mest brukt var det sagt at amfetamin
primært ble injisert og sekundært sniffet. Det var pri-
mært informanter fra risiko/tungarenaen som sa at
amfetamin ble injisert, men i følge informanter fra det
sivile samfunn og utelivsarenaen var sniffing den van-
ligste måten å innta amfetamin på. På spørsmålet om
pris visste ca. en tredjedel av informantene at prisen var
100-200 kroner for 1/4 gram. Sammenlignet med forri-
ge halvår har prisen på amfetamin vært stabil.

Kokain

Etter økningen i bruk og tilgjengelighet som ble rappor-
tert i forrige periode, er det generelle inntrykket denne
gangen at det er en stabil situasjon iht. kokain. 

Når det gjaldt kokainbeslag viste data at situasjonen var
stabil i henhold til antall beslag hos tolletaten og politi-
et, men i Hordaland fylke har det vært en liten nedgang
av kokainbeslag i følge Nye Kripos. I henhold til mengde
kokain som var beslaglagt oppgav både Nye Kripos og
tolletaten at det hadde vært en sterk nedgang i innevæ-
rende periode. Politiet i Bergen har på sin side hatt en
økning i mengden beslaglagt kokain. I henhold til posi-
tive urinprøver i Bergen Fengsel var det ingen endring
fra første til andre tertial. Det var ikke gjort funn av
kokain i fengselet. 

Data fra Stiftelsen Bergensklinikkene viste at for perso-
ner under behandling var det en økning på 31% som
oppgav sentralstimulerende midler, det være seg amfe-
tamin og kokain, som det mest brukte rusmiddelet i
denne perioden. Det er viktig å poengtere at tallmateria-
let her er lite, og at denne økningen er å anses som så

liten at den ikke utgjør noen endring i seg selv. I følge
RUStelefonens data var det ingen endringer når det
gjaldt innkomne samtaler om kokain. 

På spørsmålet om brukstrender i løpet av de siste seks
månedene var nøkkelinformantene av den oppfatning at
det var en gradvis økning i bruk av dette stoffet. I likhet
med forrige periode var det informanter fra utelivsare-
naen som sa det var en økning i bruk av kokain, men i
tillegg sa også informanter fra det sivile samfunn at bru-
ken av kokain var økende. I tabell 8 vises hvordan infor-
mantene fra de ulike arenaene fordelte seg. 

Informantene fra utelivsarenaen sa i forrige periode at
kokain var det tredje mest brukte rusmiddelet, og amfe-
tamin det fjerde mest brukte. I inneværende periode ble
både kokain og amfetamin rangert som det tredje mest
brukte rusmiddelet av informanter fra denne arenaen. I
henhold til mest brukte inntaksmåte sa informanter fra
alle hovedarenaene, 18 informanter totalt, at kokain van-
ligvis ble sniffet. Av informantene som kjente til
endring i tilgjengelighet var svarene svært spredte, men
det ble rapportert om en økning, som først og fremst ble
rapportert fra informanter fra det sivile samfunn og ute-
livsarenaen. I likhet med amfetamin kjente ca. 1/3 av
informantene til pris på kokain, og sammenlignet med
forrige periode ble det denne gangen rapportert om en
økning. Prisen ble oppgitt til å være 600-1500 kroner for
ett gram. 

I henhold til medias dekning av kokain i perioden april
til september 2005 har det vært små endringer, men
generelt var det skrevet like mye om kokain som i forri-
ge periode. Ser en på internett var det primært på nett-
praten til Norshroom at kokain var omtalt, og det har
vært en sterk økning i denne perioden. Når det gjaldt
nasjonale fag- og debattblader var det en artikkel i
Motgift som omhandlet narkotikaforbruk i næringslivet,
primært kokain og heroin, eksemplifisert med to perso-
ners historie (Motgift nr 2, 2005). I andre nasjonale fag-
og debattblader var det ingen spesifikke artikler om

TABELL 8: KOKAIN

NØKKELINFORMANTER – ENDRING I TILGJENGELIGHET ETTER GRUPPE

Uteliv Sivile samfunn Risiko/tung Total

Sterk økning 1 1 1 3

Gradvis økning 1 2 0 3

Ingen endring 2 1 4 7

Gradvis nedgang 1 1 0 2

Vet ikke 2 5 4 11

Ubesvart 0 1 0 1

Total 7 11 9 27



kokain. Når det gjelder innkomne samtaler om kokain
til RUStelefonen har det vært en stabil situasjon
sammenlignet med forrige halvår. 

Ecstasy19

Generelt kan en si at for ecstasy har tendensen vært rela-
tiv stabil eller nedadgående i perioden Føre Var har
eksistert. I perioden oktober 2004 til mars 2005 var det
ikke rapportert om noen endringer for ecstasy, men i
denne perioden er det generelle inntrykket at det er en
nedadgående tendens iht. ecstasybruk. 

Litt mer inngående viste data at det bare var tolletaten
som meldte om ingen endring i antall beslag av ecstasy.
Både Bergenspolitiet og Nye Kripos har hatt en sterk
nedgang i antall beslag i inneværende periode. Det er
dessuten gjort færre funn av ecstasy i fengselet i andre
kvartal. Både tolletaten, politiet i Bergen og Nye Kripos
har hatt en sterk nedgang i mengden beslaglagt ecstasy
i denne halvårsperioden. I Bergen Fengsel har det vært
flere positive urinprøver på ecstasy i andre tertial. 

I likhet med amfetamin, er bruken av ecstasy mer eller
mindre fraværende blant skoleelever (Skutle et. al
2004), og et flertall av kjentmennene oppgav at de ikke
kjenner til bruk av dette rusmiddelet. Blant de få som
kjente til ecstasy ble det meldt at det ikke var noen
endringer, verken i henhold til bruk eller tilgjenglighet i
denne perioden. 

Når det gjaldt brukstrender var det 15 nøkkelinforman-
ter som hadde kjennskap til bruk av ecstasy, og flertallet
var av den oppfatning at det var en gradvis nedgang
både i bruk og tilgjengelighet. I tabell 9 vises hvordan
informantene fra de ulike arenaene fordelte seg iht.
brukstrender for ecstasy. 

På spørsmålet om inntaksmåter svarte 11 informanter at
ecstasy ikke ble brukt i deres omgangskrets, mens 13 sa

at ecstasy primært ble spist. Det var svært få informan-
ter som kjente til cirkaprisen for ecstasy, men den ble
oppgitt til å være 100-200 kroner per tablett. I likhet
med amfetamin var prisen uendret i denne perioden
sammenlignet med forrige halvår. 

Det kan virke som om interessen for ecstasy har vært
svært stor blant de som bruker nettpraten til
Norshroom, da det har vært en sterk økning i antall treff
i denne perioden. Bergensavisen har hatt en sterk
økning i antall artikler om ecstasy, men for lokalmedi-
ene sett under ett har det ikke vært noen endringer i
deres omtale av ecstasy. Blant nasjonale fag- og debatt-
blad hadde Motgift en artikkel om falske ecstasytabletter
som var beslaglagt i Oslo, og en artikkel om forskning
som var gjort for å undersøke hvordan jevnlig bruk av
ecstasy påvirket hverdagshukommelsen (begge i Motgift
nr. 3, 2005). Det har også vært en gradvis økning i antal-
let innkomne samtaler til RUStelefonen som var ecstasy-
relaterte, men her må det påpekes at tallmaterialet er
svært lite. Sammenlignet med forrige periode har det
vært færre innkomne samtaler til LMS relatert til ecstasy,
i inneværende periode. 

19 Ecstasy kan klassifiseres som både sentralstimulerende og hallusinogent rusmiddel, dette da rusen som fremkalles kan ligne på amfetaminru-

sen, men den kan også ha likhetstrekk med LSD. Da det vanligvis er den sentralstimulerende virkningen som er dominerende ved inntak av en

vanlig brukerdose kategoriseres ecstasy her som sentralstimulerende rusmiddel.14

TABELL 9: ECSTASY

NØKKELINFORMANTER – ENDRING I TILGJENGELIGHET ETTER GRUPPE

Uteliv Sivile samfunn Risiko/tung Total

Sterk økning 0 0 1 1

Gradvis økning 0 1 0 1

Ingen endring 2 2 1 5

Gradvis nedgang 2 2 2 6

Sterk nedgang 0 1 1 2

Ikke observert 3 4 4 11

Ubesvart 0 1 0 1

Total 7 11 9 27



Opioider er en fellesbetegnelse på stoffer som binder
seg til bestemte reseptorer i kroppen. I moderne vestlig
medisin brukes opioider hyppig i behandling av smer-
ter, og vanlige opioider er heroin, morfin og metadon.
Men stoffene kan også misbrukes og føre til rusmiddel-
avhengighet. Opioider som Subutex og metadon brukes
i legemiddelassistert rehabilitering (www.fhi.no).

Heroin

Generelt kan en si at bruken og tilgjengeligheten av
heroin i Bergen har vært stabil i løpet av hele Føre Var
sin levetid. Det er ikke noe unntak for denne perioden. 

Tolletaten i Bergen har ikke gjort beslag av heroin eller
andre opiater i perioden april til september. I følge poli-
tiet og Nye Kripos var det ikke noen endring i antallet
heroinbeslag i inneværende periode. Ser en på mengden
som er beslaglagt er bildet litt annerledes. Politiet, dvs.
både politiet i Bergen og Nye Kripos, har hatt en økning
i mengden beslaglagt heroin i inneværende periode.
Fengselet opplyste at det ikke har vært noen endring i
henhold til funn av heroin i fengselet fra første til andre
tertial, men sammenlignet med forrige halvår var det en
økning av positive prøver av innsatte. 

Et flertall av klientene som startet eller som var i
behandling ved Stiftelsen Bergensklinikkene i innevæ-
rende periode sa at heroin og andre opiater var de nest
mest brukte rusmidlene. Dette sa også et flertall av kli-
entene ved Stiftelsen Bergensklinikkene forrige periode,
slik at det ikke foreligger noen endring for heroin i dette
tilfellet.

Nøkkelinformantene fra risiko/tungarenaen rangerte
denne gangen heroin som det nest mest brukte rusmid-

delet, mens det i forrige periode ble rangert som det tredje
mest brukte rusmiddelet. Flertallet av informantene
som kjente til bruk av heroin var av den oppfatning at
det ikke var noen endringer, verken i henhold til bruk
eller tilgjengelighet. Ser en på hvordan informantene
fordelte seg iht. endring i tilgjengelighet var den som
vist i tabell 10.

På spørsmålet om hvilke inntaksmåte som var mest og
nest mest brukt for heroin, ble det sagt at heroin pri-
mært ble injisert og sekundært røykt. Det var primært
informanter fra risiko/tungarenaen som opplyste at
heroin ble injisert, og det er kun informanter fra denne
arenaen som oppgav at heroin også ble røykt. Et mindre-
tall av informantene, primært informanter fra
risiko/tungarenaen, sa de hadde kjennskap til pris.
Cirkaprisen som ble gitt var 250 kroner for 1/8 gram, og
prisen har vært uendret det siste året.  

RUStelefonen har hatt en gradvis økning i antallet inn-
komne samtaler om heroin. Sammenlignet med forrige
periode var det denne gangen flere menn som hadde
ringt inn, men antall kvinner som ringte inn var stabilt.
Det har vært færre som har ringt LMS for å snakke om
heroin i denne perioden. Sammenlignet med forrige
periode har det vært en relativt jevn rapportering av
heroin i henhold til antallet artikler i lokalpressen. Et
eksempel på artikkel i lokalmedia er Bergens Tidende
som i sommer skrev om at prisen på heroin var redu-
sert, sammenlignet med for ett par år siden (BT, 16.6
2005). Det har vært en sterk økning i antall treff på nett-
praten til Norshroom i perioden april til september.
Heroin var også et tema på Fitnessprat, men det var få
tråder/temaer som var startet og det var heller ikke
mange som hadde lagt inn svar. Det har ikke vært noen
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Opioider 
(Heroin, Metadon, Subutex, Temgesic, Dolcontin)

TABELL 10: HEROIN

NØKKELINFORMANTER – ENDRING I TILGJENGELIGHET ETTER GRUPPE

Uteliv Sivile samfunn Risiko/tung Total

Gradvis økning 0 3 1 4

Ingen endring 2 1 6 9

Gradvis nedgang 0 0 1 1

Vet ikke 4 7 1 12

Ubesvart 1 0 0 1

Total 7 11 9 27



artikler i fag- og debattblader som har hatt spesielt fokus
på heroin i denne perioden. 

På spørsmålet om informantene kjente til endringer i
brukergruppen gikk tre av tilbakemeldingene ut på at
brukerne av opiater ble yngre. Det er første gang siden
Føre Var ble etablert at en endring i denne brukergrup-
pen er rapportert. 

Metadon20

Metadon er et syntetisk stoff som ligner morfin og som
i 30-40 år har vært benyttet i rehabiliteringen av heroin-
misbrukere (www.fhi.no). I likhet med tidligere rappor-
teringer ble det i inneværende periode rapportert om en
stabil situasjon for metadon. 

Både politiet i Bergen og Nye Kripos har beslaglagt
metadon i inneværende periode, men det er kun tale om
små og få beslag. Nye Kripos hadde en liten nedgang i
antall beslag. Politiet i Bergen hadde en liten økning i
mengde beslaglagt metadon, men det var ikke gjort
beslag av metadon siste periode. Det må her poengteres
at beslagene fra Bergen politikammer i denne perioden
er inkludert i beslagene fra Nye Kripos. Også for Bergen
Fengsel var det tale om små tall iht. positive prøver for
metadon, og det var ingen endring i fra første til andre
tertial. Sett i sammenheng med antallet personer i
Bergen som er under metadonassistert rehabilitering
kan det sies at den ulovlige spredningen av metadon er
relativt sett svært liten. 
Sammenlignet med forrige perioden har det ikke vært
noen endringer i henhold til innkomne samtaler til
RUStelefonen, mens LMS har hatt en sterk nedgang i
antall innkomne samtaler om metadon. 

Nøkkelinformantene fra det sivile samfunn rangerte
metadon som det femte mest brukte rusmiddelet i
denne perioden. Det er første gang medikamentet er
rangert som ett av de fem mest brukte rusmidlene. I
henhold til bruk og tilgjengelighet sa informantene at
det ikke forelå noen endring i denne perioden. Når det

gjaldt inntaksmåte sa ni informanter at metadon vanlig-
vis ble drukket. Hele 16 informanter sa at metadon ikke
ble brukt i deres omgangskrets. I likhet med heroin var
det få informanter som hadde kjennskap til pris, men
informantene fra risiko/tungarenaen hadde slik kunn-
skap. Det er verdt å merke seg at det er første gang infor-
mantene har sagt de kjente til prisen. Cirkaprisen ble
sagt å være 300-450 kroner for 90 mg. 

I lokalmediene har det i denne perioden vært få artikler
om metadon, og foruten en nedgang hos Bergensavisen
ser det ut til at det har vært en jevn dekning i media.
Metadon er et opioid som var lite diskutert på nettpra-
ten, og denne gangen har det vært en sterk nedgang i
antallet treff på Norshroom. Det var en artikkel om
metadon i rus & avhengighet om et nytt industrielt
fremstilt metadon som om kort tid skulle ut på det nor-
ske markedet (rus & avhengighet nr.3 2005). Foruten
denne artikkelen har det ikke vært andre spesifikke arti-
kler i nasjonale fag- og debattblader, selv om det har vært
noen artikler på LAR-behandling. 

Subutex21

Subutex er syntetiske opioider der buprenorfin er den
aktive substansen. Subutex brukes til substitusjonsbe-
handling ved opiatavhengighet, i sammenheng med
medisinsk, psykologisk og sosial behandling (www.felel-
skatalogen.no). Forrige halvår ble det generelt rapportert
om en stabil situasjon, men denne gangen er det en
liten økning for Subutex. 

I følge Nye Kripos var det en økning i antallet beslag i
Hordaland av Subutex, men det har vært en liten ned-
gang i beslaglagt mengde. I følge Bergen Fengsel har det
fra første til andre tertial vært en sterk økning i positive
urinprøver av buprenorfin22, og dette etter at det i forri-
ge periode ble rapportert om en nedgang i positive urin-
prøver. Apoteket Nordstjernen har solgt tilnærmet like
mye Subutex denne gangen som de gjorde i perioden
oktober 2004 til mars 2005. I inneværende periode var
det en nedgang på 44% blant klienter ved Stiftelsen

16

TABELL 11: SUBUTEX

NØKKELINFORMANTER – ENDRING I TILGJENGELIGHET ETTER GRUPPE

Uteliv Sivile samfunn Risiko/tung Total

Gradvis økning 0 0 6 6

Ingen endring 2 3 2 7

Vet ikke 4 7 1 12

Ubesvart 1 1 0 2

Total 7 11 9 27

20 Metadon ligner morfin og er et syntetisk stoff som brukes til behandling ved sterke smerter, eksempelvis kreftsmerter. Metadon har smertestil-

lende og hostedempende effekt (www.fhi.no). Metadon skal redusere behovet for heroin, og i LAR-behandling blandes metadonet med solbærsaft

og drikkes. Metadondosene er individuelle.
21 Subutex og Temgesic er morfinlignende preparater som inneholder buprenorfin. For mer informasjon se kortrapporten Føre Var nr 2, 2003.
22 Dette kan være både Subutex og Temgesic.



Bergensklinikkene som oppgav vanedannende medika-
menter23 som mest brukte rusmiddel, sammenlignet
med siste periode. 

Et flertall av informantene var av den oppfatning at det i
løpet av det siste halvåret ikke var noen endring i hen-
hold til bruk, men det ble rapportert at Subutex var mer
tilgjengelig. Det var først og fremst informantene fra
risiko/tungarenaen som sa dette, se tabell 11. 

Informanter fra risiko/tungarenaen rangerte Subutex,
sammen med Rohypnol, som det femte mest brukte
rusmiddelet. I motsetning til forrige halvår oppgav
informanter, primært fra risiko/tungarenaen, at Subutex
vanligvis ble injisert, men noen få sa det sekundært ble
spist eller sniffet. Få informanter hadde kjennskap til
pris, men sammenlignet med forrige periode ser det ut
til at det har vært en reduksjon i prisen. Subutex ble sagt
å koste 400-500 kroner for en 8 mg. tablett.

Når det gjelder lokalmedia er det kun BA og BT som har
artikler som omhandler Subutex, og sammenlignet med
forrige periode har begge hatt en liten økning i antallet
artikler. Subutex ble ikke diskutert på andre nettsider
enn hos Norshroom i denne perioden. Det har vært en
gradvis nedgang i antall treff på nettpraten til
Norshroom. Det må påpekes at det er få treff totalt sett,
noe som indikerer at dette ikke er et aktuelt tema for
brukerne av denne nettsiden. Det har ikke vært artikler
i nasjonale fag- og debattblader om temaet Subutex i
inneværende periode. RUStelefonen har hatt en gradvis
økning i antallet innkomne samtaler om Subutex, men
økningen i antall innringninger er svært liten. LMS har
hatt en sterk nedgang i antall innkomne telefonsamtaler
tilknyttet Subutex. 

Temgesic24 

Temgesic er også et syntetisk opioid som inneholder
buprenorfin. Temgesic brukes også til behandling av
sterke smerter, eksempelvis kreft (www.felleskatalo-
gen.no). I likhet med forrige periode ser det denne
gangen ut til å være en stabil tendens for Temgesic. 

I følge Nye Kripos er det en stabil situasjon i henhold til
antallet beslag av Temgesic, men det er beslaglagt større
mengder i inneværede periode. Salget av Temgesic hos
Nordstjernen apotek er også stabilt. RUStelefonen har
generelt få samtaler om Temgesic, og det har ikke vært
noen samtaler om dette stoffet i inneværende periode. 
Flertallet av informantene mente det ikke hadde vært
noen endringer verken for bruk eller tilgjengelighet i
løpet av de siste seks månedene. Cirka like mange infor-
manter sa at Temgesic vanligvis ble injisert, primært
rapportert fra risiko/tungarenaen, som sa det ble spist,

primært informanter fra det sivile samfunn. Det er vik-
tig å påpeke at informantene fra det sivile samfunn i
dette tilfellet er personer som også har kontakt med per-
soner fra risiko/tungmiljøet. I henhold til pris ble det
sagt at en 0,4 mg. tablett kostet 50-80 kroner, noe som
er en nedgang sammenlignet med oktober 2004 til
mars 2005. 

Det har ikke vært noen artikler i lokalmedia eller de
nasjonale fag- og debattblader om Temgesic. 

Dolcontin25

Dolcontin er morfintabletter med lang virketid og som
brukes mot sterke smerter, spesielt kreftsmerter. I løpet
av det siste året har omfanget av Dolcontin i følge Føre
Var vært stabil, noe som også rapporteres i denne perio-
den. 

Nordstjernen apotek har ikke hatt endringer i salget av
Dolcontin i denne perioden. 

Nøkkelinformantene var av den oppfatning at det ikke
var noen endringer, verken for bruk eller tilgjengelighet
i løpet av april til september i år. I likhet med andre opi-
ater var det vanligst å injisere Dolcontin, og nest mest
brukte inntaksmåte var å spise det. Igjen var det infor-
manter fra risiko/tungarenaen som hadde kjennskap til
inntaksmåter for dette opiatet. I likhet med de andre
opiatene var det få informanter som kunne oppgi pris på
Dolcontin, cirkaprisen som ble oppgitt var 100-200 kro-
ner for en 100 mg. tablett, noe som er en nedgang
sammenlignet med forrige halvår. 

Det var ingen lokalmedier som hadde skrevet artikler
om Dolcontin, og det ble heller ikke pratet om dette på
internett. Selv om det har vært artikler med fokus på
tyngre rusproblematikk i nasjonale fag- og debattblader
har det ikke vært noen artikler spesifikt om Dolcontin. 

23 Vanedannende medikamenter er legemidler som metadon, Subutex, Temgesic, Valium og Rohypnol.
24 Se fotnote nr. 22.
25 Ved langvarig bruk av Dolcontin er det fare for avhengighet (jfr. Felleskatalogen). 17
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Anabole steroider26

Anabole steroider er en gruppe syntetiske stoffer som
har samme biologiske virkning som det mannlige
kjønnshormonet testosteron. Siden Føre Var startet har
det generelt vært en jevn økning, både i bruk og tilgjeng-
elighet av anabole steroider. I forrige periode ble det rap-
portert om en økning for anabole steroider, men i inne-
værende periode ser det ut til at økningen har flatet ut. 

Tolletaten i Bergen har gjort noen få beslag av ulike
dopingpreparater. Sammenlignet med forrige periode er
det en liten økning av beslaglagte anabole steroider. I
andre tollregioner har det vært en stabil situasjon når
det gjelder beslag av anabole steroider hvor mottaker var
bosatt i Bergen. En vet at mange bestiller dopingprepa-
rater over internett og får bestillingene sendt med pos-
ten27. Både politiet i Bergen og Nye Kripos rapporterer
om en nedgang, for antall beslag og beslaglagt mengde
dopingpreparater. I motsetning til første tertial har ikke
Bergen Fengsel gjort funn av anabole steroider. 

Et flertall av nøkkelinformantene sa at det ikke var noen
endring i bruk av anabole steroider i løpet av de siste
seks månedene. Informantene fra det sivile samfunn og
utelivsarenaen rangerte denne gangen anabole steroider
som det fjerde mest brukte medikamentet i sin
omgangskrets. I perioden oktober 2004 til mars 2005
rangerte begge disse gruppene anabole steroider som
det femte mest brukte rusmiddelet. Et mindretall av
informantene var av den oppfatning at bruk av anabole
steroider førte til helsemessige og/eller sosiale proble-
mer, og aggresjon var et problem som primært ble rela-
tert til bruk av anabole steroider. På spørsmålet om mest

brukte inntaksmåte sa 10 av informantene at injisering
var den vanligste inntaksmåten. Sekundært ble anabole
steroider spist. Noen få informanter kjente til pris, men
ingen gav samme pris for ett og samme preparat.
Nøkkelinformantene rapporterte denne gangen om en
gradvis økning i tilgjengelighet av anabole steroider, se
tabell nedenfor. 

Flertallet av kjentmennene oppgav at de ikke kjente til
bruk av anabole steroider blant skoleungdom i Bergen,
og de seks kjentmennene som kjente til slik bruk var av
den oppfatning at det ikke var noen endring i bruken.
Selv om svært få kjentmenn hadde kjennskap til til-
gjengelighet, var et flertall av den oppfatning at tilgjeng-
eligheten var økende. 

Med unntak av Bergensavisen, som hadde flere artikler,
har det ikke vært noen endring i lokalmedienes28 dek-
ning av anabole steroider i denne perioden. Det har ikke
vært noe dekning av anabole steroider i fagpressen29

denne gangen. Selv om antallet samtaler er lite, har
RUStelefonen hatt færre samtaler om anabole steroider
i inneværende periode.

På internett har det vært en liten nedgang i antallet treff
på Norshroom. Ser en på nettpraten til Dopingtelefonen
har det, i likhet med forrige periode, vært diskusjoner
rundt en del bestemte preparater, eksempelvis Dianabol
(også kalt «russere»), Deca og Winstrol. I tillegg har tes-
tosteron vært et diskusjonstema. Det som kan trekkes
frem som spesielt ved nettpraten denne gangen er at det
har vært en del spørsmål om ulike kosttilskudd, eksem-
pelvis hva innholdet i ulike kosttilskudd egentlig er, om

26 For mer informasjon se kortrapport Føre Var nr 3, mai 2004.
27 Etter omlegginger i Posten AS foretas det kun postfortollinger i Oslo og Tromsø, og Oslo er sorteringssentralen til Bergen.
28 Lokalmediene er i dette tilfellet: Bergensavisen, Bergens Tidende, NRK Hordaland, Fanaposten og Noabuse
29 Fagpressen er rus & avhengighet, Folket, Apropos Rus og Motgift18

Andre medikamenter og syntetiske stoffer
(Rohypnol, Xanor, Valium, Anabole steroider og GHB)

TABELL 12: ANABOLE STEROIDER

NØKKELINFORMANTER – ENDRING I TILGJENGELIGHET ETTER GRUPPE

Uteliv Sivile samfunn Risiko/tung Total

Sterk økning 1 0 0 1

Gradvis økning 0 4 2 6

Ingen endring 1 3 2 6

Gradvis nedgang 1 0 1 2

Vet ikke 3 3 4 10

Ubesvart 1 1 0 2

Total 7 11 9 27



30 Rohypnol er et benzodiazepin der virkestoffet er flunitrazepam. Flunipam og Rohypnol inneholder samme virkestoff.

Fra 1. august 2004 ble Rohypnol trukket tilbake fra det legale markedet. For mer informasjon se kortversjonen til Føre Var nr 1, mai 2003. 19
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eventuelle skadevirkninger, og om de ulike kosttilskud-
dene inneholder anabole steroider. På nettpraten til
Fitnessprat har det vært diskusjoner om saker som har
vært synlige i media, eksempelvis Antidoping Norges
oppfordring til politikere om å ta fatt i dopingproblemet
eller om hvordan en kan få bort personer som doper seg
fra «mainstream gym». Andre tema disse deltagerne
har pratet om er om anabole steroider medfører høyere
blodprosent, om andre på forumet kjenner til en ny type
anabolt steroid eller om langtidsvirkning av anabole ste-
roider. Det er også foretatt noen undersøkelser blant for-
umets deltagere, eksempelvis om de synes det er juks å
bruke anabole steroider for å få drømmekroppen eller
om «bolere» bør miste lappen? 

Rohypnol30

Rohypnol er et sovemiddel som var veldig tilgjengelig og
«populært» å bruke i begynnelsen av årtusenskiftet. I
forrige periode var det generelle bildet at det ikke var
noen endring for Rohypnol. Dette til tross for at det ikke
ble solgt Rohypnol legalt i Norge på dette tidspunktet. I
løpet av de siste seks månedene viste det seg at bruken
av Rohypnol var nedadgående.

I følge Nye Kripos var det gjort færre beslag av
Rohypnol, men mengden som var beslaglagt hadde økt
i Hordaland, sammenlignet med forrige periode.
Tolletaten i Bergen har ikke gjort beslag av Rohypnol
(eller Flunipam) i inneværende periode. Det var heller
ingen endring i salget av Flunipam ved Nordstjernen
apotek sammenlignet med forrige periode. 

I følge nøkkelinformanter med kjennskap til endring i
tilgjengelighet var halvparten av den oppfatning at det
hadde vært en nedgang i tilgjengeligheten. Nedgangen
ble rapportert av informanter fra utelivsarenaen og risi-
ko/tungarenaen, se tabell 13. 

Informantene var og av den oppfatning at bruken av
Rohypnol var nedadgående, og det var informanter fra
risiko/tungmiljøet og det sivile samfunn som rapporter-

te om nedgangen. Rohypnol ble, sammen med Subutex,
rangert som det femte mest brukte rusmiddelet av infor-
manter fra risiko/tungarenaen. Det er interessant å
merke at det er ett år siden Rohypnol sist ble nevnt som
ett av de fem mest brukte rusmidlene blant informanter
fra risiko/tungarenaen. I likhet med siste halvår ble det
også denne gangen rapportert at den vanligste måten å
innta Rohypnol på var ved å spise dem. Det var først og
fremst informanter fra risiko/tungarenaen og det sivile
samfunn som rapporterte dette. Den nest mest brukte
inntaksmåten var ved injisering, og også her var infor-
manter fra risiko/tungarenaen i overvekt. Blant de som
hadde kjennskap til pris så det ut til at prisen hadde ste-
get i løpet av de siste seks månedene. Dette kan muli-
gens ha sammenheng med at Rohypnol er mindre til-
gjengelig. Cirkaprisen for Rohypnol ble oppgitt til å
være 35-80 kroner for en tablett. 

Seks kjentmenn kjente til bruk av Rohypnol og de var av
den oppfatning at det ikke var noen endring i bruk blant
ungdomsskoleelevene. Kjentmennene var av den opp-
fatning at det hadde vært en sterk nedgang i tilgjengelig-
heten av Rohypnol.

Generelt har det vært liten dekning av Rohypnol i lokal-
media, og i likhet med forrige periode var det bare
Bergensavisen og Bergens Tidende som hadde skrevet
om Rohypnol. Denne gangen var det flere treff på data-
basen til BA, men færre på BTs database. Det var kun
registrert Rohypnolrelaterte samtaler på nettpraten til
Norshroom, men det har ikke vært noen endringer
sammenlignet med siste halvårsperiode. LMS har hatt
en sterk nedgang i antallet telefonsamtaler om
Rohypnol, men det har ikke vært noen endring hos
RUStelefonen. 

TABELL 13: ROHYPNOL

NØKKELINFORMANTER – ENDRING I TILGJENGELIGHET ETTER GRUPPE

Uteliv Sivile samfunn Risiko/tung Total

Gradvis økning 0 0 2 2

Ingen endring 1 3 2 6

Gradvis nedgang 0 1 2 3

Sterk nedgang 1 2 2 5

Vet ikke 4 4 1 9

Ubesvart 1 1 0 2

Total 7 11 9 27



Xanor31

Ut fra en samlet vurdering, basert på tidligere rapporte-
ringer fra informanter om bruk av medisiner i rusøye-
med, ble Xanor inkludert i hovedlisten fra høsten 2005.
Det er med andre ord første gang Xanor er inkludert i
rapporteringen av ulike rusmidler. Xanor er et legemid-
del som virker dempende på sentralnervesystemet og
som brukes ved behandling av panikksyndrom
(http://www.pfizer.no/templates/Page_087.aspx). 

Samlet viser data at i denne perioden har det vært en
generell økning for Xanor. Sammenlignet med oktober
2004 - mars 2005 har det i april-september vært en liten
økning i totalsalget av Xanor ved Nordstjernen apotek,
men økningen er liten. 

Det var få nøkkelinformanter som hadde kjennskap til
bruk og tilgjengelighet for dette legemiddelet. I følge
informanter fra risiko/tungarenaen og det sivile sam-
funn var det en sterk økning i bruk og en gradvis økt til-
gjengelighet i løpet av det siste halvåret, se tabell neden-
for. En mulig forklaring på hvorfor Xanor har økt i
omfang kan være at dette medikamentet på sett og vis
«erstatter» Rohypnol. 

10 informanter sa Xanor ble brukt i omgangskretsen
deres. Av de som kjente til inntaksmåter ble det opplyst
at det var vanligst å spise Xanor. Siden det er første gang
Xanor er inkludert i spørreskjemaet finnes det ikke
sammenligningsgrunnlag fra perioden oktober 2004 til
mars 2005. De få informantene som hadde kjennskap
til cirkaprisen for Xanor sa at en tablett kostet mellom
40-80 kroner. 

Selv om antallet samtaler er lite, har RUStelefonen i
denne perioden hatt flere samtaler om Xanor enn forri-

ge periode. Verken lokalmedia, ungdoms- og trendma-
gasiner eller nasjonale fag- og debattblader har i innvæ-
rende periode hatt artikler om Xanor. På nettpraten til
Norshroom har det kun vært ett par treff på Xanor, noe
som er en liten nedgang, sammenlignet med forrige
periode. Tallmaterialet fra Bergen Fengsel viser at det
ikke er noen endringer i positive urinprøver fra første til
andre tertial for Xanor.

Valium

I løpet av det siste halvannet år har trenden for Valium
vært stabil. Går en litt mer detaljert inn i materialet viser
det at tolletaten i Bergen ikke har gjort beslag av Valium,
i inneværende periode. Selv om tallmaterialet er lite, har
andre tollregioner beslaglagt så og si samme mengde
Valium som forrige periode, men de har hatt en liten
økning i antallet beslag på personer med postadresse i
Bergen. Sammenlignet med perioden oktober 2004 til
mars 2005 har apoteket Nordstjernen hatt en nedgang i
salget, i inneværende periode.

I følge nøkkelinformantene var det ingen endring ver-
ken i bruk eller tilgjengelighet i inneværende periode.
Det ble heller ikke rapportert om endringer i henhold til
inntaksmåte av Valium, der den vanligste måten fortsatt
er å spise dem. Cirkaprisen som ble oppgitt var 15-30
kroner for en tablett, noe som er det samme som i forri-
ge periode. 

Det var bare Bergensavisen og Bergens Tidende som
skrev om Valium, og det har vært en økning i antallet
treff på begge avisenes database, der BA har hatt den
største økningen. I inneværende periode har det ikke
vært noen endringer i innkomne samtaler til
RUStelefonen når det gjelder Valium.

31 Xanor er et preparat med følgende indikasjoner: panikksyndrom der annen behandling ikke har ført frem eller av spesielle grunner anses 

uegnet jfr. www.felleskatalogen.no.20

TABELL 14: XANOR 

NØKKELINFORMANTER – BRUKSTRENDER ETTER GRUPPER

Uteliv Sivile samfunn Risiko/tung Total

Sterk økning 0 0 1 1

Gradvis økning 0 3 3 6

Ingen endring 0 1 2 3

Ikke observert 7 7 2 16

Ubesvart 0 0 1 1

Total 7 11 9 27



GHB32

GHB er et dempende stoff som har vært brukt som nar-
kosemiddel og virkningen kan sammenlignes med virk-
ningen av alkohol (www.fhi.no). I likhet med forrige
periode ble det ikke rapportert om noen endringer for
GHB. Mer inngående viste data at det ikke var gjort
beslag av GHB i inneværende periode, og heller ikke i
perioden oktober 2004 til mars 2005. Bergen Fengsel
har en liten økning i positive urinprøver for GHB i
andre tertial, men her er det viktig å påpeke at tallmate-
rialet likevel er lite. 

Nøkkelinformantene var av den oppfatning at det var en
gradvis nedgang i bruk av GHB, men ingen endring i til-
gjengeligheten i inneværende periode. Nedenfor vises
hvordan informantene fra de ulike gruppene fordelte
seg iht. bruk av GHB. Blant de som kjenner til bruk av
GHB oppgis drikking som den mest brukte inntaksmå-
ten. Av lokalmediene var det kun Bergensavisen som
hadde artikler om GHB. På nettpraten til Norshroom
har det denne gangen vært en økning med nesten en
fordobling i antallet treff. Det var ingen av de nasjonale
fag- og debattbladene som skrev om GHB i denne peri-
oden. For RUStelefonen er tallmaterialet for innkomne
samtaler om GHB svært lite, men det har vært en reduk-
sjon for rusmiddelet i denne perioden.

Informasjon fra nøkkelinformantene 

Det er allment kjent at legemidler brukes i rusøyemed.
Og 11 av 26 nøkkelinformanter svarte at andre legemid-
ler enn Valium, metadon, Subutex, Temgesic, Xanor33,

Dolcontin og Rohypnol var i bruk i deres omgangskrets.
Ni av disse informantene representerte risiko/tungmil-
jøet eller det sivile samfunnet. De sistnevnte hadde gjer-
ne kontakt med det tyngre rusmiljøet. Legemidler som
ble hyppigst nevnt var Rivotril og Paralgin forte (4 infor-
manter) og Sobril og Stesolid (3 informanter).
Sammenlignet med forrige halvårsperiode er det i
denne sammenhengen ingen endring i hvilke legemid-
ler som listes opp. 

32 GHB finnes naturlig i kroppen i små mengder som en signalsubstans i hjernen. Tidligere ble GHB brukt som narkosemiddel, men grunnet

uforutsigbare effekter ble det erstattet av mer egnede medikamenter (www.fhi.no – fakta om GHB).
33 Xanor var et av de legemidlene som hyppigst ble nevnt i sist halvårsperiode, men denne gangen er det inkludert i hovedlisten over rusmidler. 21
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TABELL 15: GHB 

NØKKELINFORMANTER – BRUKSTRENDER ETTER GRUPPE

Uteliv Sivile samfunn Risiko/tung Total

Gradvis økning 0 0 1 1

Ingen endring 0 2 1 3

Gradvis nedgang 1 0 0 1

Sterk nedgang 0 1 1 2

Ikke observert 6 7 6 19

Ubesvart 0 1 0 1

Total 7 11 9 27



En del av informasjonen som innhentes til Føre Var er
ikke russpesifikk, men inneholder likevel viktig infor-
masjon når det gjelder effekter av rusmiddelmisbruk. 

Overdosedødsfall

Politiet registrerer antallet overdosedødsfall i Bergen
kommune, og i denne perioden var det registrert fem
nye overdosedødsfall, der alle var menn. Dette er en
reduksjon på tre dødsfall, sammenlignet med siste peri-
ode. Nedenfor vises antallet overdosedødsfall i Bergen
siden Føre Var startet. 

Sprøyteutdeling

Flere ulike rusmidler injiseres, eksempelvis amfetamin,
heroin og anabole steroider. Salg eller utdeling av sprøy-
teutstyr kan dermed være en indikator på bruk av illega-
le rusmidler. På bakgrunn av dette innhentes data fra
Apoteket Nordstjernen34, som selger sprøyteutstyr,
Straxhuset, som deler ut sprøyteutstyr til brukere av
huset, Utekontakten i Bergen og Omsorgsbasen for
kvinner som begge deler ut sprøyteutstyr til kvinner i
gateprostitusjon. Tabell 16 viser utdeling og salg av
sprøyter og kanyler35 for inneværende periode. 

Det har vært en generell tendens til økt utdeling eller
salg av sprøyter i perioden, med unntak av utdeling hos
Utekontakten. Den største økningen finner en hos
Omsorgsbasen for kvinner. De forklarer økningen med
endring i åpningstilbudet, økning i antallet kvinner som
benytter deres overnattingstilbud og økt kjennskap blant
brukerne til sprøyteutdelingen. 

Smittsomme sykdommer

I følge Folkehelseinstituttet var det registrert tre nye hiv-
positive i Hordaland i inneværende periode, men ingen
nye aidstilfeller. Blant injiserende stoffmisbrukere vet
en at det er en relativt høy forekomst av hepatitt C, der
ca. 50-70% er hepatitt C-smittet (jfr. www.fhi.no). I inne-
værende periode var det registrert to nye tilfeller med
hepatitt C i Hordaland. Dette er like mange nyregistre-
ringen som i forrige periode, og antall nyregistreringer
av hepatitt C har vært stabilt i løpet av det siste halvan-
net året. Det foreligger ingen opplysninger om hvorvidt
de nye hiv-smittede eller hepatitt C-smittede er sprøyte-
brukere eller ikke. Figur 4 viser tendensene for smitt-
somme sykdommer i perioden fra 2002 til 2005. 

34 Apoteket Nordstjernen er valgt ut pga. at det er det apoteket som har lengst åpningstid 

og som dermed betjener store deler av befolkningen i Bergen.
35 Sprøyter er selve beholderen, mens kanyle er sprøytespissen.22

Indikatorer i henhold til 
konsekvenser av rusmiddelbruk

FIG. 3: ANTALL OVERDOSEDØDSFALL FRA APRIL 2002 TIL SEPTEMBER 2005
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36 Omsorgsbasen er et tiltak fra Kirkens Bymisjon som retter seg mot kvinner i prostitusjonsmiljøet i Bergen. 23
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FIG. 4: ANTALL NYREGISTRERTE HIV-, AIDS- OG HEPATITT C TILFELLER I HORDALAND 
APRIL 2002 TIL SEPTEMBER 2005
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TABELL 16: UTDELING OG SALG AV SPRØYTER OG KANYLER

Oktober ‘04 – mars ‘05 April – september ‘05

Utdeling av kanyler (Straxhuset) 219 359 222 571

Utdeling av sprøyter (Straxhuset) 201 501 211 046

Utdeling av kanyler (Utekontakten) 18 936 17 525

Utdeling av sprøyter (Utekontakten) 10 548 6 415

Utdeling av sprøyter og kanyler (Omsorgsbasen36) 13 035 18 880

Salg av kanyler (Apoteket Nordstjernen) 5 883 6 160

Salg av sprøyter (Apoteket Nordstjernen) 2 147 2 434

Salg av sprøyter og kanyler (pakke) (Apoteket Nordstjernen) 8 903 9 744

AIDS HIV-INFEKSJONER HEPATITT C



Innledning

Høsten 2004 fikk Utekontakten i Bergen en forespørsel
fra SLT* i Arna om å foreta en kartlegging av ungdoms-
miljøet i Ytre Arna. Bakgrunnen for forespørselen var
en bekymring rundt utviklingen av negative trender i
ungdomsmiljøet. De ønsket å finne ut mer om hvordan
ungdomskoleelevene forholdt seg til rusmidler, og få
mer spesifikk kunnskap om en spesiell utsatt gruppe
ungdommer som oppholdt seg mye i Ytre Arna sen-
trum. Videre var det ønskelig å se nærmere på hvilke til-
tak bydelen har satt i gang for å møte behovene til de
ulike ungdomsgruppene. Som et ledd i kartleggingen
ble det etablert en lokal styringsgruppe som bestod av
representanter med lederansvar fra de ulike offentlige
etatene.

Kartleggingens mål

Etter innledende konsultasjon, samt dialog med styrings-
gruppen var følgende målsetting for kartleggingen:

a) å få vite mer om omfang og rusbruk blant elever 
i ungdomskolen

b) å få vite mer om rus og kriminalitet blant en 
gruppe utsatte unge

c) å se på fritidstilbud og andre tiltak for å møte 
behovene deres.

Målgruppen for kartleggingen omfattet ungdom både i
og utenfor risikosonen. Aldersgruppen vi fokuserte på
var 13-18 år, med spesiell vekt på 10. klassetrinn. 

Metodisk tilnærming

For i størst mulig grad å kunne gi et nyansert svar på
problemstillingene benyttet Utekontakten i Bergen
metoden Hurtig Kartlegging & Handling (HK&H).
Metoden er utviklet av Verdens Helseorganisasjon
(WHO), men i samarbeid med Stiftelsen
Bergensklinikkene har Utekontakten tilpasset denne
modellen til norske forhold. HK&H-modellen er en
metode som benyttes for å foreta en rask kartlegging av
ett eller flere problemområder for så å gi konkrete for-
slag til løsning av problem. I rapporten blir disse forsla-
gene fremstilt i form av en egen handlingsplan.

I HK&H-modellen inngår ulike metodiske frem-
gangsmåter. Følgende metoder ble brukt i denne kart-
leggingen: observasjon i ungdomsmiljøene, intervju av
nøkkelinformanter, intervju av ungdom, fokusgrupper
og spørreundersøkelse. Innledende og avsluttende kon-
sultasjoner med representanter fra bydelen samt møter
i styringsgruppen inngikk også i det metodiske arbeidet.

I tillegg ble eksisterende data om de ulike temaene inn-
hentet. Selve kartleggingsperioden varte fra januar til
mai 2005.

Funn: Ungdomskoleelever ved Ytre
Arna skole og deres forhold og 
kjennskap til rusmidler

Alkohol

Det kan se ut til at drikking av alkohol er svært utbredt
blant ungdomsskoleelevene. Tallene fra spørreundersø-
kelsen gjennomført ved skolene viste at samtlige jenter
i 10.klasse som hadde besvart spørsmålet hadde drukket
alkohol noen ganger i løpet av de siste 12 månedene, og
rundt halvparten hadde drukket så mye at de hadde følt
seg beruset mellom to og fire ganger de siste seks måne-
dene. Det var noen færre gutter enn jenter som hadde
drukket alkohol noen gang i de siste 12 månedene, men
det var kun gutter som hadde drukket mer enn 10 gang-
er siste seks måneder. Det ble rapportert at øl er det van-
ligste å drikke, men at rusbrus er mer populært blant
jenter. Tallene viste også at gjennomsnittlig debutalder
for alkohol er 12,6 år for gutter og 13,8 år for jenter.
Sammenlignet med undersøkelsen Ungdom og rusmid-
ler37 i 2004 viste dette et avvik i forhold til Bergen sett
under ett, hvor debutalder for gutter var 13,8 år og 14 år
for jenter. En må likevel ta i betraktning at tallene fra
Ytre Arna er gjennomsnittstall og at utvalget var lite. 

Både spørreundersøkelsen, intervjuer og observasjo-
ner viste at tilgjengelighet på alkohol var stor. Den lett-
este måten for ungdom å skaffe seg alkohol på er å få
andre til å kjøpe for seg. Noen sa at venner kjøper til
dem, og et lite mindretall nevnte at de stjal alkohol.
Dette betyr at de fleste ungdommene skaffer seg alkohol
ved at andre tilfeldige kjøper alkohol til dem, og at hand-
lingen i stor grad skjer i lokalmiljøet. 

Cannabis

Et flertall av elever i 10. klasse ved Ytre Arna skole har
ikke hatt befatning med hasj. Av de som har brukt hasj
var det dog en forskjell mellom kjønnene. Det var ingen
jenter som rapporterer at de hadde brukt hasj mer enn
tre ganger, mens de fleste guttene som svarte at de
hadde brukt hasj sa de hadde brukt det mer enn tre
ganger. Det er viktig å presisere at det totalt sett var få

*SLT = Samordning av lokale forebyggende tiltak ift rus og kriminalitet.
37 Undersøkelsen Ungdom og rusmidler gjennomføres av Stiftelsen Bergensklinikkene på oppdrag av Bergen kommune24
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gutter som røykte hasj, men at disse har gjort det mer
enn tre ganger. Mange ungdommer fortalte at det var
veldig lett å skaffe seg hasj i Ytre Arna. Desto mer inter-
essant er det at relativt få bruker hasj. Uttalelser om at
det var lettere å kjøpe hasj enn sigaretter er gjennomgå-
ende, og på spørsmålet om hvordan en skaffer seg hasj
på sa de fleste at «alle vet hvem som selger hasj», og at
alle «kjenner noen som kjenner noen». Det var ofte
nevnt at både tilgangen og bruken av hasj var blitt noe
mindre etter at noen nøkkelpersoner flyttet fra bydelen. 

Andre rusmidler

Når det gjaldt andre rusmidler som amfetamin, ecstasy,
løsemidler, opiater og piller er det få funn. Svært få har
hatt befatning med slike stoffer i ungdomsgruppen, og
det er en bred oppfatning av at man holder seg unna
disse stoffene. Dette stemmer godt overens med under-
søkelsen Ungdom og rusmidler fra 2004, hvor det viste
seg at det var minimal bruk av andre narkotiske stoffer
enn hasj blant ungdom i Bergen. 

Nåværende respons

Det kan virke som bruk av alkohol kommer i skyggen av
bekymring rundt andre rusmidler og kriminalitet.
Alkohol er tema i læreplan for 9. klasse, men det er opp
til hver enkelt lærer hvor mye tid de bruker på det.
Videre er skolen i Ytre Arna med i Kjentmanns-
ordningen, som blant annet er ment å fungere som et
bindeledd mellom den enkelte elev og hjelpeapparatet i
forhold til rusrelaterte tema. Kjentmann ved Ytre Arna
skole sa at ordningen ikke fungerte tilfredsstillende, og
ønsket et tettere samarbeid med andre Kjentmenn ved
andre skoler. Helsestasjonen gjennomfører i 7. klasse
samtaler om rusmidler, og gir også tilbud om individu-
elle samtaler til elever i de øverste klassetrinnene.
Natteravnene fortalte at de har vært tilstede ved ulike
arrangementer, og at de har sesong for «patruljer» hver
fredag og lørdag fra april til oktober.

Fritidsklubben er et samlingssted for alle typer ung-
dom og er svært mye brukt. Juniorklubben rekrutterer
direkte til ungdomsklubben, ved at begge tilbudene er
lagt til samme kveld. Dette kan være med på å forklare
hvorfor denne fritidsklubben sammenlignet med andre
fritidsklubber har svært stor oppslutning blant ungdom
i Ytre Arna. Det er dog ikke bare positivt at juniorklub-
ben og ungdomsklubben ligger så tett i forhold til
åpningstid, da det ikke bare er positiv atferd som blir
videreført fra ungdomskull til ungdomskull, men også
den uønskede og negative atferden.

Både barnevern og fritidsklubb har drevet ulike jente-
grupper. Barnevernet rapporterte at jentegruppen fun-
gerte dårlig, og at denne til slutt ble nedlagt. Hest ble
brukt som aktivitet og innfallsvinkel til gruppen, og eva-
lueringen viste at hest fengte disse jentene dårlig. Videre
har Ytre Arna fritidsklubb drevet flere jentegrupper,
men grunnet mangel på midler er det ingen slik gruppe

i dag. Ansatte ved fritidsklubben sa at viljen var stor for
å sette i gang nye jentegrupper, men at det mangler
penger for å starte opp.

Det eksisterer altså noen tiltak i forhold til rusproble-
matikk i dag. Tiltakene er gjerne knyttet opp mot spesi-
elt kritiske dager, som natt til 1. mai, hvor SLT arrange-
rer blåtur for ungdommene. Dette har hatt en veldig god
effekt, og bidrar til at ungdom i mindre grad tar i bruk
rusmidler på dager hvor det er vanlig for ungdommer å
debutere med rus. 

Forslag til tiltak

Oppsummert er følgende punkt tiltak som foreslås:

• Øke fokus på alkohol

• Revitalisering av Kjentmannsordningen

• Helhetlig rusforebyggende program

• Etablere jentegruppe

• Fokus på bruk av foreldre i det forebyggende arbeidet

• Videreføring og styrking av Ytre Arna Fritidsklubb

• Invitere det lokale næringsliv inn i SLT-arbeidet.

Funn: En gruppe utsatte 
ungdommer i Ytre Arna, og deres
bruk av rusmidler og befatning
med hærverk og kriminalitet

Utekontakten har i kartleggingsperioden blitt godt kjent
med ungdomsgrupperingen som oppholdt seg mye i
Ytre Arna sentrum. Denne grupperingen består hoved-
sakelig av totalt 10-15 gutter med norsk bakgrunn, og
med en kjerne på seks til åtte i alderen 15-18 år. 

Rusbruk

Ungdommene i denne grupperingen har vært noe
tilbakeholden med å dele sine erfaringer knyttet til
rusmidler. Ut fra vår erfaring er det likevel primært
snakk om bruk av alkohol. Måten de skaffer seg dette på
er i hovedsak ved at «andre» kjøper til dem. Det presise-
res her at dette ikke er venner, men enten tilfeldige voks-
ne eller voksne som de vet om. Ungdommene forteller
videre at drikking er knyttet til helgene.

Når det gjelder hasj blir det sagt at tilgjengelighet er
svært stor. En ungdom sa: «Det er lettere å kjøpe hasj
enn ei pølse på Bua». Det er likevel ikke slik at man blir
oppsøkt av selgere, men at alle vet hvem som har hasj å
selge. Noen rapporterer også at de selv har solgt små
kvanta til venner og kjente. Det kan virke som om ung-
dommene i denne gruppen har et bevisst, men avslap-
pet forhold til hasj. Ungdommene forteller at i den
senere tid har Torget blitt oppsøkt av nye ungdommer
som går i 8. klasse. De er nysgjerrige på å «prøve ting»,
men de har til nå blitt avvist. Dette hindrer de dog ikke
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i å oppholde seg i sentrum, og de blir ikke ekskludert fra
fellesskapet. I likhet med ungdomsgruppen generelt er
det i denne spesifikke gruppen lite bruk av andre
rusmidler. Det rapporteres fra flere hold at det i hoved-
sak er unge voksne og voksne som er i befatning med
amfetamin, ecstasy, og opiater. 

Kriminalitet 

Det kan ikke sies at kriminalitet generelt sett er utbredt
i ungdomsmiljøene i Ytre Arna. Under halvparten av
guttene i 10. klasse oppgav at de hadde begått kriminel-
le handlinger, mens under 20 prosent av jentene sa det
samme. Når vi her snakker om kriminalitet, definerer vi
det å gjelde hærverk, stjeling, handel med ulovlige
rusmidler og trusler/vold. Av de som oppgav å ha utført
kriminelle handlinger er hærverk det mest vanlige,
etterfulgt av nasking og handel med ulovlige rusmidler.
Det var svært få som sa de hadde vært involvert i trusler
og vold. 

I undersøkelsen som ble gjort blant skoleelevene i
Ytre Arna finner man sammenhenger mellom antall
ganger man har følt seg beruset og hvorvidt man er
involvert i kriminalitet. Sammenhengen viser seg å være
større hvis man i tillegg ser på antall ganger man har
røykt hasj. Sammenligner man funnene i Ytre Arna
med funnene i undersøkelsen Ung i Bergen38 fra 2001,
finner man at andelen ungdom som utfører kriminelle
handlinger er noe større enn gjennomsnittet i Bergen. 

Hærverk

Våre nøkkelinformanter opplyser at hærverk er den kri-
minelle handlingen som er mest utbredt. Det nevnes at
man er oppgitt over hærverket, og at det ikke blir ryddet
opp eller reparert. Uttalelser som «Ytre Arna ser ikke
ut», stammer både fra ungdom og voksne. Det blir også
nevnt at man blir vant til tilgrisingen, og at man eksem-
pelvis ikke lenger legger merke til at nye ruter er knust.
Ungdommene sa selv at hærverk sjelden var planlagt.
Det ble også formidlet at man fortsetter å forsøple fordi
det i utgangspunktet ser så ille ut. Dette betyr at ung-
dommene selv er opptatt av at det skal se pent ut i Ytre
Arna. De har ved flere anledninger kommet med forslag
om å sette opp større søppelbøtter, samt å rydde opp i
sentrum. Ungdommene bidrar også aktivt med å rydde
opp i Trappen og utenfor fritidsklubben når den er åpen. 

Vold og trusler

En bekymring som ofte kom opp i starten av kartleg-
gingsperioden var antagelsen om at bruk av vold og trus-
ler var utbredt i dette ungdomsmiljøet. I følge
Utekontaktens erfaringer er vold og trusler svært lite
brukt blant ungdommene som oppholder seg i Ytre
Arna sentrum. De fleste bekrefter også at det ikke er noe
stort problem knyttet til vold i bydelen. De gangene det
registreres voldsbruk er gjerne i forbindelse med arran-
gement med eldre ungdom og voksne i Kulturhuset. Det

ble også rapportert at tysting gir grunn til voldsbruk. Det
er dessuten en bred oppfatning blant både ungdom og
voksne at det ikke eksisterer det som kan kalles gjen-
gvirksomhet i Ytre Arna.

Nåværende respons

Flere av ungdommene er med i en gruppe som blir kalt
«Idrett og utfordring». Dette er et samarbeidsprosjekt
mellom Kulturkontoret og Barneverntjenesten for å gi
spesielt utsatt ungdom tilbud om spenningsaktivitet en
gang i uken. De vi har snakket med som deltar i denne
gruppen synes det er flott tiltak, og ønsker seg mer av
dette. Politi og barnverntjenesten har et godt samarbeid,
og disse ønsker et større samarbeid med skolen for å
komme tidligere på banen i forhold til forebygging og
videreutvikling av større problemer. Skolen opplyser på
sin side at de har vansker med å se hva som foregår
utenfor skoletiden, og dermed i liten grad har mulighet
for å involvere seg. Skolen er likevel, slik vi ser det, en
arena hvor man tradisjonelt sett kan avdekke ulike pro-
blemer tidlig. Det blir derfor viktig å etablere et samar-
beidsforum hvor de ulike aktørene kan drøfte både grup-
petiltak og individuelle tiltak på et tidlig tidspunkt i for-
hold til aktuelle problemstillinger eller avvikende atferd.
I fjor høst ble det dannet en gruppe i regi av
Helsestasjon som ble kalt «Kommunikasjon og mest-
ring». Denne gruppen rettet seg mot gutter som utøvde
hærverk i bydelen. Erfaringene fra denne gruppen er for
oss noe uklar, og en evaluering av gruppen kan være en idé.

Som nevnt eksisterer det en Natteravnordning i Ytre
Arna. Tilbakemeldinger i forbindelse med denne er at
den bør reorganiseres, da den ikke fungerer tilfredsstil-
lende i dag. Politiet forteller at de patruljerer hyppig på
gjennomkjøring i Ytre Arna, men mange savner at poli-
tiet stopper opp og går ut og snakker med ungdommen
som oppholder seg i sentrum. SLT har tradisjon for å
gjennomføre blåtur for ungdom natt til 1.mai. Dette er
et godt rusfritt tiltak som legges til en dag hvor mange
debuterer med rusmidler. Å arrangere attraktive alterna-
tiver på risikodager som natt til 1. mai, 16. mai,
St.Hansaften etc. viser seg å ha god effekt på å utsette
rusdebut.

Forslag til tiltak

Oppsummert er følgende punkt tiltak som foreslås:

• Arrangere møte med Idrettsseksjonen og Bergen
Idrettsråd

• Øke aktivitetsnivå og åpningstid ved Ytre Arna
Fritidsklubb

• Hasjavvenningskurs

• Dugnad og forskjønning av Ytre Arna.

• Videreføre og eventuelt å utvide «Idrett og Utfordring»

• Evaluere og eventuelt å gjenoppta prosjektet
«Kommunikasjon og Mestring».

38 Gjennomført av Høyskolen i Bergen og Bergen kommune.26



Litteratur: 

Bergen kommune og Høgskolen i Bergen (2001): 
Ung i Bergen. En ungdomsundersøkelse

Skutle, A., Bolstad, A. og Iversen, E. (2004): 
Ungdom og rusmidler 2004. En undersøkelse i Bergen 
kommune om 8. og 10. klassingers bruk av rusmidler. 
Stiftelsen Bergensklinikkene.

Kopi av hele rapporten kan fåes fra 
Utekontakten i Bergen: Tel: 55 56 86 00
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Ytrebygdamodellen
I 2002 startet et toårig prosjekt ved Ytrebygda sosialkontor. Hovedmålet for prosjektet var å bidra til og skape et bedre
liv for klienter med tung rusproblematikk og samtidig redusere offentlige utgifter. Sosialtjenesten ønsket å utvikle en
helhetlig tilnærming til arbeidet med hardt belastede rusmisbrukere. To ruskonsulenter ble ansatt for å ha tett opp-
følging av et begrenset antall klienter. Oppfølgingen inkluderte alt fra motivasjonsarbeid, avrusning, innleggelse, eta-
blering i bolig og oppfølgingsarbeid ute. Det ble også etablert et samarbeid mellom Sosialtjenesten og Stiftelsen
Bergensklinikkene. En mer detaljert beskrivelse av prosjektet, metoden og prosessen finnes i hovedrapporten, men
nedenfor presenteres noen resultater fra en intern evaluering gjort av prosjektteamet.

Funn fra evalueringen
For å evaluere prosjektets måloppnåelse tas det utgangspunkt i de målsettingene som ble utviklet for de ulike arbeids-
områdene. Hovedevalueringen baseres på tre nivåer: kvantitative funn, brukerundersøkelse og prosjektmedarbeider-
nes egne vurderinger – her presenteres bare fra de to førstnevnte nivåene. 

Klientene i prosjektet 
Majoriteten av de 20 utvalgte klientene var i aldersgruppen 25-40 år. De hadde en lang og «tradisjonell» ruskarriere
fra lettere rusmidler til et tyngre mer opiatdominert misbruk. Klientene hadde omfattende fysiske og psykiske helse-
plager og flere hadde vært innlagt i psykiatrisk institusjon. Flere klienter hadde dessuten erfaringer fra arbeidslivet
og utdanning utover grunnskole. Mer enn halvparten hadde barn og ni hadde kontakt med barna, men ingen hadde
omsorg for dem. 

Rus 
Mål ved prosjektstart var:

• Klientnivå: redusere inntak til et nivå som gir bedret funksjonsnivå, tilgjengelighet til forandring og skadereduk-
sjon.

• Systemnivå: reduksjon av inntak for bedret funksjon for klientene og dermed redusert tjenestebehov.

Resultater

13 av 16 klienter sa det skjedde stor endring i forhold til rusbruk i løpet av prosjektperioden. På spørsmålet om hva
som var «stor endring» svarte 12 at de ruste seg mindre enn for to år siden. To klienter sa de ruste seg mer enn før.
I henhold til rusmestring var 13 klienter fornøyde med utviklingen, og en var misfornøyd med utviklingen. Syv av kli-
entene som rapporterte om økt rusmestring trakk frem medisinering/ LAR som en forklaring på økt rusmestring.
Det var åtte klienter som syntes kartlegging ved «Intervensjon Rus» hadde vært bra. Det som var positivt med kart-
legging var prosjektmedarbeiderne ble godt kjent med klienten og at kartlegging gav prosjektmedarbeiderne en økt
forståelse av klientenes situasjon. Noen nevnte at det gav dem en økt bevissthet om eget liv. Det negative ved kartleg-
ging var ifølge noen klienter at kartleggingen ble gjennomført for tidlig og noen fikk en følelse av å ha utlevert seg.

28

Spesialfokus – Ytrebygdamodellen
Oppsummering av evalueringsrapport fra Sosialtjenesten i Ytrebygda 
av Kari Hjellum, Jannicke Larsen, Mads Hagebø 

August 2002 August 2004

0 klienter kartlagt gjennom «Intervensjon-Rus» 14 klienter kartlagt gjennom «Intervensjon-Rus»

3 klienter i poliklinisk behandling 2 klienter i poliklinisk behandling 

1 klient innsøkt/venter oppstart på legemiddelassistert 5 klienter innsøkt/venter oppstart på legemiddelassistert
rehabilitering (LAR) rehabilitering (LAR)

0 klienter startet på LAR 5 klienter startet på LAR

1 klient innsøkt i rusinstitusjon 4 klienter innsøkt i rusinstitusjon 

0 klienter opphold på Utredningsavdelingen 2 klienter opphold på Utredningsavdelingen 

2 klienter opphold i langtidsinstitusjon 1 klienter opphold i langtidsinstitusjon 
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Helse
Mål ved prosjektstart var:

• Klientnivå: opprette kontakt med fastlege for 
helsesjekk og avklaring av somatisk og psykisk helse. Avklare tannhelsestatus.

• Systemnivå: avklare helse i forhold til trygderettigheter og funksjonsevne i forhold til 
aktuelle tiltak.

Resultater

I brukerundersøkelsen ble klientene spurt om fysisk helse, psykisk helse og tannhelse. I henhold til den fysiske helsen
sa 12 klienter at det var en endring i den fysiske helsen. Syv oppga at det hadde vært en positiv endring, fem sa det
hadde vært en negativ endring i form av dårligere fysisk helse og fire sa det ikke var noen endringer. Når det gjaldt
psykisk helse rapporterte 15 klienter om endring. Åtte oppga at den psykiske helsen var blitt verre, blant annet pga. økt
angst, syv sa den psykiske helsen var blitt bedre. Av 16 klienter rapporterte 12 at tannhelsen var endret de to siste
årene. Ni oppga at tannhelsen var blitt verre, mens tre at den var blitt bedre. Fire klienter oppga det ikke hadde vært
noen endring. 

Bolig 
Mål ved prosjektstart var:

• Klientnivå: få egen bolig.

• Systemnivå: redusere bruk av midlertidig botilbud.

Resultater

14 klienter rapporterte om endring i forhold til bolig de siste to årene, der 13 fortalte at det hadde vært en stor endring
og endringen var at de har fått bolig. 11 klienter oppga at de var fornøyde med utviklingen på dette området de siste
to årene, hvorav 10 var svært godt fornøyd. Fem var misfornøyd med utviklingen, der to rapporterte at de ikke trivdes
i bomiljøet og tre at de ikke hadde egen bolig da brukerundersøkelsen ble gjennomført.

August 2002 August 2004

16 klienter har fastlege 20 klienter har fastlege

3 klientsaker: samarbeid med fastlege 14 klientsaker: samarbeid med fastlege 

0 klienter under tannbehandling 6 klienter under tannbehandling 

2 klientsaker: etablert ansvarsgruppe 9 klientsaker: etablert ansvarsgruppe 

0 klienter på sykehus 9 klienter hatt opphold på sykehus 

1 klient i psykiatrisk institusjon 4 klienter hatt opphold i psykiatrisk institusjon

August 2002 August 2004

19 av 20 klienter uten egen bolig, 17 klienter i egen bolig herav:
1 klient i fare for å miste leilighet. • 7 klienter i privat leid bolig

• 3 klienter i kommunal bolig, ordinær kontrakt 
• 7 klienter i kommunal bolig, §11-2-kontrakt

16 av 20 klienter på midlertidig botilbud 0 klienter på midlertidig botilbud

2 av 20 klienter bor midlertidig hos andre 3 klienter bor midlertidig hos andre 
(familie/institusjon) (familie/institusjon)



Relasjoner/ sosialt nettverk 
Mål ved prosjektstart var:

• Klientnivå: klare å stå i, inngå og avslutte relasjoner til familie, venner og hjelpeapparatet.

• Systemnivå: ha levedyktige, konstruktive nettverk som dyktiggjør klienten til å klare seg selv.

Resultater

Klientenes sosiale nettverk har vært samtaletema med alle 20 klientene og har blitt kartlagt gjennom kartleggingsin-
strumentet. I seks klientsaker har det vært direkte samarbeid med pårørende.

Åtte klienter sa at det hadde vært endring i løpet av de to siste årene i henhold til sosiale nettverk og relasjon til andre.
Seks oppga at endringen hadde vært av positiv art i form av mer kontakt med familie og/eller venner. To klienter med-
delte at endringen hadde vært negativ da de følte seg mer ensom og hadde færre venner etter å ha startet på LAR-
behandling. Åtte rapporterte at det ikke hadde vært noen endringer. 

Sosiale ferdigheter/mestring av dagliglivet
Mål ved prosjektstart var:

• Klientnivå: klare dagliglivets gjøremål.

• Systemnivå: klare dagliglivet selv med tjenlig offentlig bistand.

Resultater

Ni klienter rapporterte om endring når det gjaldt det å mestre dagliglivet. Seks klienter opplyste at det hadde vært
positiv endring i form av økt mestring, mens tre klienter opplyste at det hadde vært en negativ endring. Syv klienter
oppga at det ikke hadde vært noe endring. Åtte klienter var fornøyde med utviklingen, syv var verken fornøyde eller
misfornøyde og en var misfornøyd og forklarte dette med økt angst.

Økonomi
Mål ved prosjektstart var:

• Klientnivå:

- avklaring av økonomisk status.
- inntektssikring ved trygdeytelse eller annet.

• Systemnivå: utgiftsreduksjon i utbetaling av sosialhjelp.

Resultater

Underveis i prosjektet har flere klienter mottatt andre ytelser som lønn, rehabiliteringspenger, yrkesrettet attføring
og andre ytelser fra Aetat. Tallene viser kun status ved prosjektstart og prosjektslutt, og synliggjør ikke at flere har
hatt andre ytelser i løpet av prosjektperioden. Utbetalinger i økonomisk sosialhjelp totalt for alle 20 klientene var: 

01.01.02 – 31.12.2002 01.01.03 – 31.12.2003 01.01.04 – 31.12.2004

Utbetalt økonomisk sosialhjelp Kr 2 674 847,- Kr 2 243 672,- Kr 1 355 298,-

Kostnader til midlertidig botilbud  
for hele sosialtjenesten Kr 2 980.838,- Kr 2 493 822,- Kr 1 436 175,-

Tabellens første rad fremstiller den totale utbetalte økonomiske sosialhjelpen til klientene, noe som innebærer sosi-
alhjelp til livsopphold, bolig og andre utgifter i 200239, 2003 og 2004. Fra prosjektstart til slutt er utgiftene til sosi-
alhjelp redusert med totalt 1 319 549 kr. Utgiftene er med andre ord halvert i løpet av prosjektperioden. Tabellens
andre rad viser sosialtjenestens totale utgifter til midlertidig botilbud som fra 2002 til 2004 er redusert med 1 544
663 kr. I løpet av prosjektperioden har det ikke vært noen klagesaker fra klientene til Fylkesmannen om økonomisk
saksbehandling.10 klienter rapporterte at det ikke hadde vært endring i den økonomiske situasjonen, mens fem sa
det hadde vært en positiv endring sa en det hadde vært en negativ endring. Fire klienter var misfornøyd med utvik-

39 Prosjektstart i august 2002.30

August 2002 August 2004

16 klienter mottar økonomisk sosialhjelp 13 klienter mottar økonomisk sosialhjelp

4 klienter mottar trygdeytelse 7 klienter mottar trygdeytelse



lingen, ni var verken fornøyd eller misfornøyd og tre kli-
enter var godt fornøyde, og disse tre hadde fått andre
ytelser enn sosialhjelp.

Samarbeid
Mål ved prosjektstart var:

• Klientnivå: utvikle samarbeidsavtale med Stiftelsen
Bergensklinikkene 
som sikrer kontinuitet i oppfølgingen av klientene.

• Systemnivå: utvikle samarbeid med Stiftelsen
Bergensklinikkene rundt
kompetansestyrking, prosjektgjennomføring, skriftlig
dokumentasjon av resultater og evaluering av mål.

Resultater

Det ble inngått en samarbeidsavtale med Stiftelsen
Bergensklinikkene, og det ble gitt opplæring i bruk av
kartleggingsinstrumenter og veiledning på bruk av
disse. Det har vært 12 samlinger à to timer, der fem sam-
linger er ubenyttet. Det ble gitt veiledning til prosjekt-
medarbeiderne av psykolog i Stiftelsen Bergensklinikkene
fra våren 2004. Prosjektmedarbeiderne har deltatt på
kurs i regi av Stiftelsen Bergensklinikkene. Det har også
vært fortløpende møter med Kompetansesenteret, blant
annet i forbindelse med veiledning rund evaluerings-
rapport. To klienter har hatt tre måneders opphold ved
Utredningsavdelingen på Hjellestadklinikken.

Prosjektets arbeidsmetode
Klientene ble i brukerundersøkelsen bedt om å vurdere
arbeidsmetoden i prosjektet. 13 av 16 klienter som svar-
te på brukerundersøkelsen var av den oppfatning at det
hadde fungerte bra at: prosjektmedarbeiderne hadde
vært ute av kontoret, at de hadde benyttet andre møte-
punkt med klientene, at de hadde hatt tett kontakt og at
de var tilgjengelige. De syntes også at oppfølging hadde
vært bra. I henhold til hva klientene syntes var mindre
bra, sa de at prosjektarbeiderne hadde vært for lite til-
gjengelig i perioder, grunnet sykdom, og at de var mis-
fornøyd med plassering av bolig. På spørsmålet om
hvordan den enkelte hadde opplevd hjelpen klienten
hadde fått de to siste årene svarte syv klienter «svært
bra», syv «bra», en svarte «verken bra eller dårlig» og en
klient dårlig.

Avsluttende vurdering av måloppnåelse
Oppsummert er det noen målområder som utpeker seg
etter prosjektslutt. Innenfor målområdene bolig, økono-
mi på systemnivå og rus vurderes prosjektet å ha god
måloppnåelse. Ingen klienter bodde på midlertidig
botilbud ved prosjektslutt og 13 klienter hadde fått egen
bolig. 12 klienter rapporterte om økt rusmestring og 13
klienter var fornøyde med utviklingen i løpet av de to
siste årene. Dette vurderes som gode resultat med tanke
på at klientgruppen kjennetegnes av lang og tung
ruskarriere med allerede mye behandlingserfaring.
Prosjektet har også gitt økonomiske innsparinger. Det
har vært en reduksjon i utbetalt økonomisk sosialhjelp
på ca. 1.3 millioner kr. På systemnivå vurderes derfor
målet om utgiftsreduksjon å være oppnådd. Innenfor
målområdene økonomi på klientnivå og tannhelse, vur-
deres prosjektet å ha annen måloppnåelse enn forven-
tet. Prosjektet har ikke, i den grad det var tiltenkt, lyktes
i å sikre klientene annen inntekt i form av trygdeytelse
som vurderes å være rett ytelse for flere i klientgruppen.
Prioritering av klientenes tannhelse har ikke lyktes i den
grad det var tenkt. 11 klienter var misfornøyde med
utviklingen til tross for at seks klienter hadde påbegynt
tannbehandling.

Kopi av hele rapporten kan fåes fra
Ytrebygda sosialtjeneste tlf: 55 56 17 00
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Mens tidligere Føre Var-rapporter har presentert en rela-
tiv stabil eller en gradvis økende tendens for de fleste
illegale rusmidlene, gir kartleggingen denne gangen et
mer stabilt bilde. Det ser ut til at økningen for sentralsti-
mulerende rusmidler som ble rapportert i forrige perio-
de har jevnet seg ut, men det må påpekes at det ikke
foreligger noen indikasjoner på at bruken av amfetamin
og kokain er nedadgående. Denne gangen kan Føre Var
rapportere om en nedgang for noen rusmidler.
Rohypnol har vært tilgjengelig på det illegale rusmarke-
det i Bergen i en del år, der toppåret var i 2002-2003. I
2003 ble Rohypnol klassifisert som et A-preparat og
senere trakk produsenten tilbake Rohypnol fra de nor-
ske apotekene. Selv om Rohypnol importeres illegalt fra
utlandet og dermed fortsatt er tilgjengelig og misbrukes,
er det en signifikant nedgang som Føre Var har regis-
trert denne perioden. Det er også klart at tomrommet
etter Rohypnol til en viss grad er blitt fylt av legemidde-
let Xanor. I henhold til informanter fra risiko/tungare-
naen har bruken og tilgjengeligheten av Xanor på det
illegale markedet økt mye i løpet av det siste halvåret. 

En annen tendens som er interessant er den rapporter-
te nedgangen i bruk av ecstasy og LSD. I Bergen ser det
ut til at bruken av LSD har vært begrenset, og det rap-
porteres stadig om en reduksjon for dette rusmiddelet.
Bruken av ecstasy ser ut til å ha hatt en nedadgående
tendens i flere år, noe som Føre Var registrerte første
gang i perioden oktober 2003 til mars 2004. Det samme
ble også rapportert av Føre Var-prosjektet i Oslo i 2004.
Bruken av rusmidler som knyttes til bestemte musikk-
sjangere, eksempelvis ecstasy, avhenger blant annet av
endringer i trendbildet innen ungdomskulturen og
endringer på klubbarenaene i Bergen. 

Alkoholkonsumet og salgsdataene er vanskelige å måle
på halvårsbasis, spesielt siden alkoholsalget har sine
“faste topper” som inntreffer til samme tid hvert år,
eksempelvis sommer og jul. Dette betyr at en må
sammenligne samme periode år for år, for å få frem
eventuell salgsutvikling. Alkoholsalget er dessuten også
sårbart for en rekke faktorer eksempelvis værforhold,
konkurranse mellom butikker, ny lovgivning og trans-
portstreiker. Denne gang viser alkoholsalget en økning
for tre av fire salgskilder. Det er også en rekke andre
indikatorer, inkludert informantene, kjentmenn, beslag-
data og data fra Rustelefonen, som støtter opp om denne
analysen. Spesialfokuset fra HK&H kartleggingen i Ytre
Arna minner oss også på at drikking blant ungdom, spe-
sielt blant yngre jenter, er noe vi må holde et øye med. 
Denne gangen ble et sammendrag av evalueringsrap-
porten til Ytrebygdamodellen inkludert, med intensjo-
nen om at dette prosjektet og evalueringen av dette, vil
være av stor interesse for andre praktikere i rusfeltet. 
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De følgende tabellene sammenfatter ulike indikatorer
slik at mønstre for hvert enkelt rusmiddel kan identifi-
seres. Ingen av datakildene som benyttes i prosjektet er
direkte sammenlignbare, men det er fruktbart å plassere
dem ved siden av hverandre for å forsøke å se mønstre,
sammenhenger og motsetninger. Dette medfører at
tabellen inneholder materiale fra sekundærdataene,
medieovervåkingen, kjentmennene og informantene.

Analysetabellene inneholder verdier på en skala fra 1 til
5, og tallene angir ulike tendenser i løpet av de siste seks
månedene for hvert av rusmidlene. Tallet 1 viser at det er
en sterk økning, mens tallet 2 indikerer at det er en
gradvis økning. Hvis det ikke foreligger noen endring
vises dette med tallet 3. Tallet 4 viser at det er en gradvis
nedgang, mens 5 markerer at det er en sterk nedgang.
Tegnet * brukes der det foreligger et lite antall eller
numre, for eksempel hvis det dreier seg om små beslag. 

Ulike skalaer er brukt for å identifisere endringer for
hvert enkelt rusmiddel og gi dem en verdi i løpet av de
siste seks månedene. Det er utviklet en ny og mer sensi-
tiv skala som brukes på data der tallmaterialet er lite. For
spesifisering av skala som er benyttet se appendiks nr. 2.

Funn fra den siste perioden, oktober 2004 til mars
2005, inkluderes også i denne analysen og er satt i
parentes i tabellen under funn fra denne perioden.
Tabellen nedenfor er ikke vektet.

Skala som er brukt for å identifisere endringer i løpet av
de siste seks månedene for hvert rusmiddel og hvilke
verdi rutinedata er gitt i tabellene og analysetabellene.

Skala for beslagsdata, apotek, 
internettsider og RUStelefonen

1 = sterk økning dvs. fra +75% og oppover
2 = gradvis økning dvs. mellom +25% til +74%
3 = ingen endring dvs. mellom +24% til –12%
4 = gradvis nedgang dvs. mellom –13 til –37%
5 = sterk nedgang dvs. fra – 38% og nedover

Skala for behandlingsdata

1 = sterk økning dvs. fra +30% og oppover
2 = gradvis økning dvs. mellom +29% til+10%
3 = ingen endring dvs. mellom +9% til -9%
4 = gradvis nedgang dvs. mellom -10% til-29%

Skala for data om alkoholsalg 

1 = sterk økning dvs. fra +11% og oppover
2 = gradvis økning dvs. mellom +5% til +10%
3 = ingen endring dvs. mellom +4% til - 4%
4 = gradvis nedgang dvs. mellom -5% til -10%
5 = sterk nedgang dvs. fra -11% og nedover

Skala for nøkkelinformanter og kjentmenn 

1 = gjennomsnittet ligger fra 2.3 og oppover
2 = gjennomsnittet ligger mellom 2.4 og 2.6
3 = gjennomsnittet ligger mellom 2.7 og 3.3
4 = gjennomsnittet ligger mellom 3.4 og 3.6
5 = gjennomsnittet ligger fra 3.7 og nedover

5 = sterk nedgang dvs. fra -30% og nedover

Skala for tallmateriale under 5

Når tallet er 5 eller mindre indikeres dette med tegnet *
bak oppgitt tendens. 

Når tallmaterialet er under 5, brukes ikke sterk/svak (1
eller 5), men bare ingen endring eller gradvis økning/
nedgang (2*, 3*,4*).

Hvis tallmaterialet går fra 0 til 0, indikeres dette med
tegnet ’-’ og ikke med 3*. 

Endres tallmaterialet kun med 1, utgjør dette ingen
endring = 3*. 

Endres tallmaterialet med 2, utgjør dette enten en grad-
vis økning = 2*, eller en gradvis nedgang = 4*. 
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Rusmidler Tolletaten Tolletaten Politi Nye Kripos Fengselet

utenfor Bergen

Beslag – mengde Beslag – mengde Beslag – mengde Beslag – mengde Beslag – prøver

Anabole steroider 2* (3*) 1 (5) 3 (1) 3 (2) 4 (2) 4 (4) 5 5 5 (2*) –– (3*)

Alkohol 2 (4) 1 (4) 1 (3*) – (2*)

Cannabis 3 (2) 3 (5) 5 (3) 5 (1) 3 (3) 5 (3) 3 4 5 (4*) 1 (4)

Amfetamin 3* (2*) 5 (1) 2 (3) 4 (1) 3 5 – (3*) 1 (2)

Ecstasy 3* (3*) 5 (1) 5 (2) 5 (1) 5 5 4 1

Kokain 3* (3*) 5(1) 3 (2) 1 (5) 4 5 – (3*) 3*

Fleinsopp 3* (3*) 3* (2*) 3* 3*

LSD – (–) – (–) 5 (1) 5 (4) 5 5 3* – (3*)

GHB – (3*) – (3*) –(3*) –(3*) 2*

Heroin 3* (3*) 3* (2*) – (3*) – (4*) 3 (3) 2 (3) 3 1 3* (3*) 1 (2)

Metadon 2* (–) 1 (–) 4 3* (5)

Subutex 1 4 2* (3*) 1 (4)

Temgesic – (–) – 3 2 1 (4)

Xanor

Valium 3* (3*) 5 (1) 2* (2*) 3 (1) – (4*)

Rohypnol 3* (3*) 5 (1) 4 1 – (3*) – (1)

Dolcontin

Legemidler 3* (3) 4 (4) 4 (3) 5 (4) 1 (2) 1 (4)

1 = STERK ØKNING

2 = GRADVIS ØKNING

3 = INGEN ENDRING

4 = GRADVIS NEDGANG

5 = STERK NEDGANG

* = DETTE VISER AT ANTALL ER SVÆRT SMÅ

– = INGEN DATA
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TABELL 17 (A): SAMMENFATNING AV RUTINEDATA, INFORMANTENES OPPLYSNINGER
OG INTERNETTSIDER I FORHOLD TIL RUSTENDENSER FOR PERIODEN 1. APRIL TIL 30.
SEPTEMBER 2005


