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Forord

Den hir kunskapssammanstillningen visar att digitala medier ar en sjilvklar del av
barns och ungas fritid. Anvandningen av digitala medier kan innebéra positiva
saker, men den kan ocksa innebédra nackdelar, vilket rapporten visar.

Rapporten ska ligga till grund for rekommendationer om hur en balanserad
anvindning av digitala medier kan se ut. Den visar pé vikten av att samhéllet tar
ansvar for att stirka barn och unga som medvetna medieanvéndare och skyddar
dem frén skadlig mediepéverkan. Barn har enligt barnkonventionen yttrandefrihet
och ritt till information. De har samtidigt rétt att skyddas mot sddant som kan
skada dem. Aven de av riksdagen beslutade mediepolitiska malen, som stodjer
yttrandefrihet, tillgidnglighet och méngfald, anger att skadlig mediepaverkan ska
motverkas.

I forlangningen kan det handla om att den psykiska och fysiska hélsan péverkas
negativt. God hélsa &r inte dr jamnt fordelad i befolkningen. Tillsammans kan vi i
enlighet med det av riksdagen beslutade malet for den svenska folkhélsopolitiken
verka for att skapa samhélleliga forutséttningar for en god och jamlik hélsa i hela
befolkningen och sluta de paverkbara hélsoklyftorna inom en generation. I det
ingdr att ge grundlidggande forutsdttningar for manniskor att redan i unga ar fa
mojlighet att nd sin fulla potential och inte begrénsas av sina olika forutsittningar.
Manga samhillsaktorer behdver agera tillsammans och arbeta langsiktigt. Det ar
viktigt att myndigheters arbete dr kunskapsbaserat, relevant och stodjande for barn
och unga liksom deras vardnadshavare och andra viktiga aktdrer runt barn och
unga. Var och en av oss har en viktig roll att fylla, och det ar gladjande att det finns
ett stort engagemang och en vixande kunskap om anvindningen av digitala medier.

Arbetet med kunskapssammanstillningen har visat hur viktigt det 4r med
samarbete bade mellan myndigheter och mellan andra olika delar av samhallet nér
det handlar om fragor inom ett sa stort och komplext omrdde som berdr allas
vardag. Det visar ocksa hur viktigt det &r att fora en dialog direkt med barn och
unga.

Vi vill tacka alla som pa olika sétt har bidragit i arbetet med de underlag som vi
redovisar i kunskapssammanstallningen.

Jan-Olof Lind Karin Tegmark Wisell
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Sammanfattning

Den hér rapporten sammanstiller kunskapsldget nar det géller hur barns och ungas
anvindning av digitala medier pa fritiden kan paverka deras hélsa, bade positivt
och negativt. Resultaten grundar sig i aktuell forskning, data fran nationella
enkétstudier och perspektiv fran fokusgrupper med barn och unga och foréldrar. I
denna kunskapsdversikt har vi fokuserat pa anviandningen av digitala medier pa
fritiden, det vill sdga till exempel sociala medier, videodelningstjénster, dataspel
och meddelandefunktioner som anvinds for rekreation, kommunikation och
underhéllning. Vi anvénder begreppen digital medieanvéndning och
skdrmanvindning synonymt, och med mycket skdrmtid avses hogre total skarmtid
(jamfort med lagre). Avgransningar har gjorts fran exempelvis skol- eller
vardrelaterad anvandning, ljudbdcker, poddar, e-bdcker och musik.

Mycket skarmtid har samband med samre sémn och andra
negativa halsoeffekter

Forskningen visar att skarmanvandning sent pa kvéllen och att ha mobiltelefon
eller liknande i sovrummet under natten kan leda till sémre och kortare somn
(géller alla aldrar, 0—18 ar). Kopplingen till simre och kortare sémn géller ocksa
for hog skdrmanvéandning oavsett tid pa dygnet, som édven kan leda till depressiva
symtom, delvis genom sdmre somn. Samtidigt kan personer med sdmnbesvér och
psykiska besvir vara mer benigna att anvinda digitala medier, sd sambandet kan
g4 4t bida hallen. For de yngsta barnen, 0-5 ar, kan hogre skdrmtid i viss mén dven
leda till aggressivt beteende.

Ett annat tydligt resultat av forskningen &r att barn och unga som har hog
anviandning av sociala medier kan bli mer missndjda med sina kroppar (detta
samband avser barn fran cirka 10 ars alder). Vidare ar 6vervikt eller fetma
vanligare bland barn och unga med hog skdrmtid, och barn och unga med hog
skiarmtid har oftare rygg- eller huvudvérk, men det ar oklart i vilken riktning
sambanden gar.

Sambanden dr komplexa och det &r ofta svart att avgora och identifiera exakta
tidsgrénser for ndr anviandningen blir problematisk och ger negativa
hilsokonsekvenser.

Teknisk och kommersiell utformning kan paverka hélsan

Tillgdnglig kunskap talar for att den tekniska och kommersiella utformningen av
digitala medier kan vara skadlig, dels genom att innehéllet kan vara skadligt
(exempelvis dtstorningstriggande) och dels genom att stimulera till 6kad
anvindning som kan trénga undan exempelvis somn, fysisk aktivitet och
skolarbete. Forskningen visar att manga barn och unga har problem med att
begrénsa sin anvéndning av digitala medier. Nationell statistik och dialoger med
bade barn och forildrar bekréftar att barn och unga i alla aldrar upplever att de



fastnar i digitala medier och dgnar ofta mer tid &t det 4n vad de sjdlva vill. De
negativa upplevelserna inkluderar dven upplevelser av olika former av utsatthet.
Niéstan var femte flicka i dldern 13—18 ar har varit med om att okidnda personer bett
dem att skicka nakenbilder pa sig sjélva.

En viktig del i det forebyggande arbetet &r att dndra utformningen av kommersiella
digitala medier sa de inte stimulerar till 6kad anvéndning eller bidrar till utsatthet.

Problematisk anvandning ar samre for halsan

Problematisk anvdndning av digitala medier liknar ett beroende och har i
forskningen starkare koppling till negativa hélsoutfall &n sjélva skdrmtiden, varfor
det &r viktigt att forebygga beroendeliknande anvandning. Statistiken visar att cirka
7 procent av svenska ungdomar (11-15 ar) har problematisk anvindning av sociala
medier, och internationell forskning visar att 7-9 procent av 8—18-aringar har ett
dataspelsberoende globalt sett. Det vanligaste symtomet pé problematisk
anvandning dr enligt den nationella statistiken att anvidnda sociala medier for att fly
fran negativa kénslor, vilket illustrerar den nira kopplingen till psykiska besvir.
Forskningen visar att barn och unga med symtom pé adhd &r en sarbar grupp med
hogre risk for att utveckla beroende av och fa negativa effekter av digital
medieanvindning.

Mycket speltid dr enligt forskningen den storsta riskfaktorn for att utveckla
problematisk anvéndning i form av dataspelsberoende.

Digitala medier kan ge sociala kontakter och gemenskap

I dialoggrupper berittar barn och unga ocksa om positiva upplevelser av digitala
medier, framst att det &r roligt, att man kan ldra sig nya saker och hélla kontakt med
andra, och att digitala medier for barn och unga med sérskilda behov kan ha en
viktig inkluderande och hélsofrdmjande betydelse.

I dialoger beskriver fordldrar férdelar med digital medieanvindning dven for sma
barn, men for barn under 2 ar visar forskningen inga positiva hélsoeffekter av att
anvinda digitala medier.

Digitala medier kan stéra kontakten mellan féraldrar och
barn

Forskningen visar att fordldrar till barn under 5 ar som anvander digitala medier
nér de &r tillsammans med barnen kan bli sémre pa att samspela och bli mindre
lyhorda. Det finns dven tecken pé att det kan gora barn mer utatagerande. Fordldrar
till barn med utitagerande beteende har ocksé en tendens att anvénda digitala
medier mer, vilket kan leda till en negativ spiral.



Balanserad och halsosam anvandning skyddar mot
negativa halsoeffekter

Sammanfattningsvis forekommer det att barn och unga kédnner sig utsatta,
exponeras for innehall som kan vara skadligt och upplever att digitala medier kan
komma i végen for tréning och andra aktiviteter. Att vara fysiskt aktiv kan dock
minska den sérbarhet for depressiva symptom som kommer av hog
skdrmanvindning, och det &r viktigt att barn och unga kan uppni en hilsosam och
balanserad anvindning av digitala medier pa fritiden. Dialog mellan barn och
fordldrar &r viktigt, men med tanke pé digitaliseringen av samhaéllet i stort och den
kommersiella utformningen kan inte allt ansvar ligga pa individen. Har har
techbolagen, spelutvecklare, alla som arbetar néra barn och unga,
civilsamhaéllesorganisationer, och myndigheter en viktig roll att spela. Forskningen
och statistiken visar att barn och unga som anvénder digitala medier i hogre
utstrackning oftare rapporterar vissa symtom pa psykisk och fysisk ohélsa. Oavsett
i vilken riktning sambanden gér ar det angeldget att dessa barn och unga far stod.

For barn upp till 4 &rs alder visar forskningen att en restriktiv héllning till digitala
medier kan minska risken for att utveckla problematisk anvindning. For dldre barn
och ungdomar verkar det vara viktigare med en god relation till fordldrarna, vilket
skyddar mot problematisk anvéndning, liksom att férdldrarna bryr sig och att
barnen och de unga ar engagerade i skolarbetet. Dialoger med bade fordldrar och
barn bekréftar den bilden.

Det finns ett behov av mer kunskap, rekommendationer
och vagledning for att mdjliggéra halsosam och balanserad
anvandning

Det saknas fortfarande kunskap om hur hdlsan paverkas av olika typer av digitala
medier, anvindning och innehall bland olika grupper av barn och unga.
Utvecklingen pa omrédet gar ocksa snabbt och utformningen av digitala medier
dndras konstant. Barn och unga vill dock veta mer om hur de paverkas av digitala
medier, och foréldrar efterfragar ocksé mer kunskap, stod och vigledning.

Folkhdlsomyndigheten har i uppdrag av regeringen att ta fram rekommendationer
for hédlsosam och balanserad anvindning av digitala medier bland barn och unga.
Dessa kommer att presenteras i september 2024, och i slutet av aret kommer vi
med en mer utforlig vigledning for att implementera rekommendationerna.



Summary

This report summarises the state of knowledge regarding how the use of digital
media by children and young people in their leisure time can affect their health,
both positively and negatively. The results are based on current research, data from
national questionnaire-based surveys and perspectives from focus groups of
children, young people and parents. In this knowledge review, we have focused on
the use of digital media during leisure time, i.e. social media, video sharing
services, computer games and other forms of recreation and entertainment. We use
the terms ‘digital media use’ and ‘screen use’ synonymously, and a lot of screen
time means high total screen time (as opposed to low). Demarcations have been
made from use relating to school or healthcare, audio books, podcasts, e-books and
music.

There is a correlation between a lot of screen time and
poorer quality sleep and other negative effects

Research shows that screen use late in the evening and having a mobile phone or
similar device in the bedroom during the night can result in poorer quality sleep
and less sleep (applies to all ages, 0—18). The link to poorer quality sleep and less
sleep also applies to high screen use, regardless of the time of day, which can also
result in symptoms of depression, partly through poorer quality sleep. At the same
time, people who have difficulty sleeping or mental health problems may be more
inclined to use digital media, so the correlation can go both ways. For the youngest
children, aged 0-5, high screen time can to some extent also result in aggressive
behaviour.

Another clear result of the research is that children and young people with high use
of social media can become more dissatisfied with their bodies (this correlation
refers to children from the age of around 10). Furthermore, being overweight or
obese is more common among children and young people with high screen time,
and they suffer more often from backache or headaches, although it is not clear in
which direction these correlations go.

The correlations are complex, and it is often difficult to determine and identify
precise time limits for when use becomes problematic and produces negative health
consequences.

Technical and commercial design can affect health

Available knowledge suggests that the technical and commercial design of digital
media can be harmful, partly because the content can be harmful (e.g. can trigger
eating disorders) and partly by stimulating increased use that can displace sleep,
physical activity and schoolwork, for example. Research shows that many children
and young people experience problems in limiting their use of digital media.
National statistics and dialogues with children and parents confirm that children
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and young people of different ages perceive that they become trapped in digital
media and often spend more time there than they intended to. Negative experiences
also include experiencing various forms of vulnerability. Almost one in five girls
aged 13—18 has had unknown people asking them to send nude pictures of
themselves.

One important element of preventive work is to change the design of commercial
digital media so that they do not stimulate increased use or contribute to
vulnerability.

Problematic use is worse for health

Problematic use of digital media is similar to addiction, and research shows that it
has a stronger link to negative health outcomes than the screen time itself, which is
why it is important to prevent addiction-like use. Statistics show that around 7% of
young people in Sweden (aged 11-15) experience problematic use of social media,
and international research shows that 7-9 percent of 8—18-year-olds have internet
gaming disorder. According to the statistics, the most common symptom of
problematic use is using digital media to escape from negative emotions, which
illustrates the close link to mental health problems. Research shows that children
and young people with symptoms of ADHD are a vulnerable group, at higher risk
of developing an addiction to and experiencing negative effects from their use of
digital media.

According to research, a lot of gaming time is the biggest risk factor for the
development of problematic use in the form of computer gaming addiction.

Digital media can provide social contacts and community

In dialogue groups, children and young people also describe positive experiences
of digital media, primarily that they are fun, that you can learn new things and keep
in touch with others, and that digital media for children and young people with
special needs can play an important role in terms of inclusion and promoting
health.

Although parents in dialogues describe the benefits of using digital media even for
young children, research shows no known positive health effects in children under
the age of 2 from their use of digital media.

Digital media can disrupt contact between parents and
children

Research shows that parents of children under the age of five who use digital media
when with their children can become worse at interacting and also less responsive.
There are also indications that this can make children more likely to act out.
Parents of children who act out also tend to use digital media more, which can
result in a negative spiral.

11



Balanced and healthy use protects against negative health
effects

In summary, children and young people experience that they feel vulnerable,
exposed to content that can be harmful, and feel that digital media can get in the
way of exercise and other activities. However, being physically active can reduce
vulnerability to depressive symptoms of high screen use, and it is important that
children and young people can achieve a healthy, balanced use of digital media in
their leisure time. Dialogue between children and parents is important, but given
the digitalisation of society at large and the commercial design, not all
responsibility can rest with the individual. Tech companies, anyone who works
closely with children and young people, civil society organisations and government
agencies all have an important role to play. Research and statistics show that
children and young people who use digital media are more likely to report
symptoms of mental and physical illness. Regardless of the direction of the
correlations, it is important that these children and young people receive support.

For children up to the age of four, research shows that a restrictive approach to
digital media can reduce the risk of developing problematic use. For older children
and young people, it appears to be more important that there is a good relationship
with their parents, which protects against problematic use, and also that parents
care and that children and young people are engaged in their schoolwork.
Dialogues with parents and children confirm this view.

There is a need for more knowledge, recommendations
and guidance to facilitate healthy, balanced use

There is still a lack of knowledge about how health is affected by different types of
digital media, use and content among different groups of children and young
people. Developments in this field are also moving rapidly, and the structure of
digital media is constantly changing. However, children and young people want to
know more about how their health can be affected by digital media, and parents are
also requesting more knowledge, support and guidance.

The Public Health Agency of Sweden has been commissioned by the government
to draw up recommendations for the healthy, balanced use of digital media among
children and young people. These will be presented in September 2024, and by the
end of the year we will issue more detailed guidance on implementing the
recommendations.
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Inledning

Framvéxten och spridningen av internet och digital teknik har fordndrat
medielandskapet, och digitala medier ingar numera i barns och ungas vardag. De
flesta barn fran 12 ars alder anvinder mobiltelefonen varje dag, och i tondren
anvander 85 procent sociala medier dagligen (1).

Det finns positiva aspekter med att anvanda digitala plattformar; exempelvis dr det
latt att knyta och upprétthalla sociala kontakter, ta del av information och nyheter,
léra sig nya saker, spela och koppla av samt skicka textmeddelanden eller chatta.
Manga barn och unga upplever dock att de anvénder skdrmar mer &n vad de
egentligen vill, och att anvéindningen inverkar negativt pa bland annat sémn,
motion och skolarbete. Barn och unga upplever 4ven mobbning, hot, sexuella
trakasserier och andra former av utsatthet pa nétet, frimst flickor och barn och
unga med psykiska funktionsnedsittningar (1).

Anvéndningen av digitala medier har betydelse for barns och ungas psykiska och
fysiska hélsa, och detta ar en angeldgen folkhilsofraga. Under det senaste
decenniet ses en markant 6kning av andelen forédldrar som anser att myndigheter
bir ett mycket stort ansvar for att genom information skydda barn pa nétet, liksom
andelen som lyfter fram statens lagstiftningsansvar (2).

Digitala medier som paraplyterm

Det finns ingen internationellt vedertagen definition av olika typer av digitala
medier och verktyg, men i den hér rapporten anvénds digitala medier som en
paraplyterm for alla medier som formedlas 6ver internet eller datorndtverk och via
datorer, mobiltelefoner och andra enheter som &r avsedda for &ndamalet. Digitala
medier kan delas upp i underkategorier sdsom spel, meddelandefunktioner, sociala
medier och andra digitala kommunikationsplattformar, appar eller digitala verktyg.
Dessutom anvénds termen skarmtid som avser tid med digitala medier.

Exempel pa tjanster, aktiviteter, interaktionstyper och enheter
som barn och unga nyttjar i digitala medier

Plattformar och natverkstjanster: Youtube, streamingtjanster, Tiktok,
Snapchat, Instagram, Facebook, Discord, Twitch

Aktiviteter: Tittar pa filmer, tv-program eller klipp pa olika plattformar,
lyssnar pa musik och poddar, spelar digitala spel

Social interaktion: Chattar, skrollar, laddar upp bilder och egna klipp,
lajkar, kommenterar

Enheter: Mobil, surfplatta, dator, konsol

Dagens digitala medielandskap ar under stindig utveckling och fordndring. Vilka
som &r de mest aktuella apparna, dataspelen och sociala medierna kan férdndras
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snabbt. Det erbjuds sténdigt nya tjénster, och allt ar utbytbart och trendkénsligt.
Det ér darfor viktigt att alltid utga frén barnet faktiska anvéndning.

Uppdraget

Regeringen har gett Folkhdlsomyndigheten i uppdrag att inhdmta och sammanstalla
kunskap om hélsoeffekter och digital medieanvandning bland barn och unga samt
ta fram och sprida kunskap och végledning for en hilsosam anvidndning. Uppdraget
inkluderar att i samarbete med Mediemyndigheten ta fram en
kunskapssammanstéllning om samband mellan digitala medier och hélsa (psykisk,
fysisk och sexuell hélsa samt kognitiv utveckling) for aldrarna 0-25 ar. Uppdraget
ska redovisas till regeringen den 15 juni 2024.

Kunskapssammanstillningen ska utgoéra grund for aldersanpassade
rekommendationer och végledning om digital medieanvidndning bland barn och
unga i dldern 0-18 &r. Rekommendationerna ska redovisas till regeringen den 1
september och vigledningen den 15 december 2024. De ska bidra till att barn och
unga anvénder digitala medier pé ett hilsosamt sétt, till exempel genom att ge stod
till fordldrar och vardnadshavare (i resten av kunskapssammanstéllningen anvédnds
termen forélder) och andra viktiga aktorer i barns och ungas nérhet. I detta arbete
ska Mediemyndigheten bidra med kunskap och erfarenheter inom sitt
verksamhetsomréde.

Folkhélsomyndigheten ska sedan sprida och kommunicera den framtagna
kunskapen, rekommendationerna och végledningen till barn och unga, foréldrar
och andra berdrda verksamheter och aktorer, pa ett lattillgangligt och
malgruppsanpassat sétt. Denna del ska slutredovisas den 15 december 2025.

Vi ska utfora arbetet i dialog med:

e barn och unga

o fordldrar

o forskare och andra experter
e {vriga berdorda myndigheter
e kommuner och regioner

e professionsforeningar

e civilsamhille.

I bilagor 1 och 2 finns mer information om hur dialogerna genomforts och vilka
som ingatt i dem.

Syfte
Syftet med den hér kunskapssammanstéllningen é&r att 6ka kunskapen om hur
digital medieanvéndning kan péverka olika aspekter av hilsan hos barn och unga.
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Fragestallningar

Sammanstdllningen ska ge svar pa foljande fragor:

Hur ser barns och ungas anvindning av digitala medier ut, vad tycker de ér
positivt och negativt, och hur paverkar den deras hélsa?

Vad sdger forskningen om digital medieanvandning och barns utveckling och
psykiska, fysiska och sexuella hélsa?

Vad sdger fordldrar om barns och ungas digitala medieanvandning och behov
av stdd, och vad sdger forskningen om vilken betydelse fordldrarnas
anvéndning av digitala medier har for barns utveckling och hélsa?

Vilken betydelse har teknisk och kommersiell utformning for anvidndningen av
digitala medier?

Vad sdger forskningen om hur barn och unga péverkas av olika
hélsofrdmjande och forebyggande insatser for hdlsosam anviandning av digitala
medier pé fritiden?

Vad finns det for kunskapsluckor i forskningen?

Avgransningar
Kunskapssammanstallningen rér anvidndningen av digitala medier pé fritiden,

vilket gor att den framst handlar om kommunikation, eget larande, intressen och
underhéllning. Flera omraden som kan vara relevanta for barns och ungas hélsa

ingar ddrmed inte, bland annat:

tillganglighet till internet

vilfardsteknik

internetbehandlingar och stdd via internet
digitala larverktyg och ldromedel i skolan

demokrati- och tillgédnglighetsfragor.

Vara litteraturdversikter har ocksa behdvt avgrénsas. I dessa ingér inte:

enskilda plattformar eller enskilda dataspel
pornografi, dvergrepp och ndtmobbning
marknadsforing

digitala medier i form av ljud (ljudbok, musik, radio och podd).

Lésarna bor ha dessa avgrénsningar i dtanke nér det géller att tolka och forsta

resultaten.
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Barn- och ungdomsperspektiv

Det ar viktigt att inkludera barn och unga i arbetet och beakta deras verklighet,
insikter och &sikter. Inom uppdraget har vi genomfort ett antal
fokusgruppsintervjuer med barn och unga och samtalat med
ungdomsorganisationer som representerar olika grupper av barn och unga samt
inrdttat en ungdomsreferensgrupp pa Folkhédlsomyndigheten. For de yngsta barnen
(0-5 ar) ar det framst fordldrar som fatt ge en bild av barnens behov och
utmaningar.

Ett barnréttsperspektiv innebér att ha FN:s konvention om barnets rittigheter
(barnkonventionen) som utgangspunkt i arbetet med barn och i beslutsfattande som
ror barn. Barnkonventionen ska garantera alla barn (0—18 &r) deras manskliga
rattigheter och bygger pé fyra grundprinciper:

o Artikel 2: Alla barn har samma réttigheter och lika vérde. Inget barn far
diskrimineras.

o Artikel 3: Vid alla atgérder som ror barn ska i forsta hand det som bedoms
vara barnets bdsta beaktas.

o Artikel 6: Barnets ritt till liv, 6verlevnad och utveckling.
o Artikel 12: Barnets ritt att bilda och uttrycka sina asikter och f4 dem beaktade.

I sammanhanget medieanvandning &r dven artikel 13 relevant: Barns rétt till
yttrandefrihet, att tinka, tycka och uttrycka sina ésikter (med respekt for andra
personers rittigheter).

Ett ungdomsperspektiv innebér att beslut och insatser som berér unga (13-25 ér)
ska utga fran ungas réttigheter s& som de uttrycks i flera internationella och
nationella konventioner, lagar och beslut. Ungdomsperspektiv innebér vidare att
unga bor: (1) betraktas som en mangfald individer, (2) stddjas i att bli
sjilvstandiga, och (3) ha mdjlighet att vara delaktiga och ha inflytande. Dérfor ska
ungas livsvillkor, asikter, rattigheter och perspektiv beaktas i alla fragor som ror
dem. De ska ha mojlighet att gora sina roster horda genom att tillfragas under alla
faser i en beslutsprocess.

Barnratt och digitala medier

FN:s barnréattskommitté publicerar allmédnna kommentarer till barnkonventionen
for att vigleda medlemslédnderna i den praktiska tolkningen. Den senaste, A//mdn
kommentar 25 (3) kom 2021, och handlar om barnets réttigheter i den digitala
miljon. Dér utvecklas hur barn har rétt att skyddas fran skada nir de vistas online
och hur barn samtidigt har ratt till att soka och sprida information, att géra sina
roster horda och att sdka lek och gemenskap, som i dag ofta kan vara digital.

Nar det géller skydd ndmner kommentaren att medlemsstaterna ska
uppmaérksamma hur teknik paverkar barns och ungas formbara hjarnor i olika
skeden. Risker for bland annat véld, hat och 6vergrepp tas upp, liksom det faktum
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att sirskilt utsatta grupper bor skyddas mot riskerna i den digitala miljon utan att de
hamnar i utanforskap eller blir 6verbeskyddade. Det framgar ocksa att staterna bor
ha regler for reklam och skydda barn mot viss interaktionsdesign.

Vidare tar kommentaren upp barns integritet och sjélvstandighet pa nétet. Digital
teknik ger barn och unga mdjligheter att utvéxla asikter, bland annat politiska, och
att utbyta erfarenheter, vilket kan vara extra véardefullt for dem som hor till en
missgynnad eller utsatt grupp.

Ovriga perspektiv

I uppdraget nimns dven jamstélldhet, hbtqi- och funktionshindersfragor, demokrati
och diskrimineringsgrunder. For att ta hdansyn till dessa perspektiv och vidare
inkludera jdmlikhet, beaktar analyserna i mojligaste mén olika grupper av unga
utifran kon, élder, bakgrund och socioekonomisk situation samt eventuell hbtqi-
identitet och fysisk eller psykisk funktionsnedséttning. Dessa perspektiv kommer
ocksa att vara viktiga i arbetet med att utforma végledning och rekommendationer.

Halsans bestamningsfaktorer

Mainniskors hélsa och utveckling paverkas av en rad bestaimningsfaktorer.
Virldshélsoorganisationen WHO beskriver de sociala bestdmningsfaktorerna for
hélsa som de forhallanden i vilka ménniskor f6ds, lever och véxer, arbetar och
aldras. Dessa bestdamningsfaktorer har ocksa inverkan pa barns héilsa och
utveckling. Dels finns det faktorer som individen sjilv bir pa, sdsom kon, alder,
etnicitet och genetiskt arv, men ocksa samhélleliga, strukturella faktorer sdsom
socioeckonomiska, kulturella och miljoméssiga forhéllanden.

P& samhéllsniva handlar det om normer, lagar och regler som paverkar minniskors
livsvillkor och levnadsvanor, réttigheter och skyldigheter. Halsan paverkas ocksa
av omgivningen och uppvixtvillkoren. Viktiga faktorer dr sociala relationer inom
och utanfor familjen, tillgang till stod vid behov, god forskola och skola och aktiv
fritid samt ndromrédet. Levnadsvanor och beteenden har ocksa betydelse. Det
handlar till exempel om s6mn, fysisk aktivitet, kostvanor, alkoholvanor och sociala
eller sexuella relationer. Barns levnadsvanor paverkas av foréldrarnas beslut nér
det giller fritidsaktiviteter eller skirmvanor, men barns egna preferenser eller
forutsittningar kan ocksé paverka bade fordldraskapet och samspelet mellan barn
och foraldrar.

Om dessa faktorer ar positiva och gynnsamma kan de vara stiarkande, och fungerar
da som skyddsfaktorer. Det kan handla om att ha bra levnadsvanor, en trygg
uppvixt, god ekonomi eller bra, stodjande relationer. Om faktorerna daremot
paverkar individens forutsittningar negativt fungerar de som riskfaktorer. Dessa
risk- och skyddsfaktorer fordelas ofta olika beroende pa till exempel familjens
socioekonomiska forutsittningar eller den omgivning dér man vixer upp eller
befinner sig.
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Hur barn och unga forhéller sig till och paverkas av digitala medier kan ocksa
paverkas av bestamningsfaktorer pa bade samhalls- och individniva. Lagstiftningen
kan till exempel paverka genom éldersgrénser, reklamexponering och skydd mot
utsatthet. Normer kan péverka synen pa digitala medier och det innehall som
speglas, och omgivningen kan paverka medieanviandningen och konsekvenserna av
den.

Digitala medier och halsa

Direkta och indirekta effekter

Anvindning av digitala medier kan ha bade direkt och indirekt inverkan pa halsan.
Enligt EU Kids Onlines modell (4) &ver risker med internetanvéndning for barn
kan direkta hilsoeffekter bero pa:

o innehallet i de digitala medier som anvénds

o kontakterna med andra anvéndare

e det egna beteendet och syftet med anvindningen

e exponering for andras skadliga beteende, sasom hat och hot

e den digitala teknikens funktionssatt

e kommersiella intressen som ofta ligger bakom olika appar och funktioner.

Digitala medier kan ocksa indirekt paverka barns och ungas hilsa, exempelvis
genom undantrdngningseffekter. Det handlar om att digitala medier konkurrerar ut
annat som dr viktigt for hélsan, till exempel sémn eller néra relationer.
Undantriangningseffekter kan vara bade positiva och negativa for hélsan beroende
pa vilken alternativ aktivitet som trangs undan.

Svérstuderade samband mellan digitala medier och hélsa

Digitala medier &r en integrerad del av ménniskors liv, och paverkar samtidigt
samhéllet. De flesta barn och unga anvénder digitala medier i flera timmar om
dagen. Det innebér ocksé utmaningar for forskningen inom omrédet eftersom det &r
svart att identifiera sé kallade kontrollgrupper med ldgre anviandning eller ingen
alls. Paverkan kan ocksé vara individuell, inte minst pa grund av att de flesta
kommersiella plattformarna skraddarsyr innehéllet for att det ska vara konstant
engagerande for varje anvindare.

Medievetenskaplig forskning pé faltet

Inom medieforskningen finns det en lang tradition av effektforskning. For att forsta
barns och ungas anvindning av digitala medier och vad den kan innebéra har
Mediemyndigheten genomfort en dversikt av medievetenskaplig forskning frén de
senaste fem aren, se Oversikt av aktuell medievetenskaplig forskning inom filtet

barn, unga och digitala medier (Mediemyndigheten).
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Beroende av digitala medier

Anvindningen av digitala medier kan gé 6ver i en beroendeliknande eller
problematisk anvindning. I dag diskuteras beroende av mobil, internet eller sociala
medier, pd motsvarande sitt som for diagnosen dataspelsberoende. Diagnosen
definieras som nedsatt kontroll 6ver spelande, 6kad prioritering av spelande dver
andra intressen och dagliga aktiviteter och ett spelande som fortséatter eller
eskalerar trots negativa konsekvenser. I 6versikter uppskattas 13 procent av alla
unga i dldern 12—18 ar vara internetberoende, pé global nivd, medan 22 procent ar
beroende av smarttelefon och 12 procent &r beroende av sociala medier. I gruppen
8—18 ar ar 7-9 procent dataspelsberoende.

Forskningssammanstéillning om digital medieanvidndning och psykisk, fysisk och

sexuell hilsa samt levnadsvanor bland barn och unga (Folkhidlsomyndigheten)

Kommersiella aspekter och reglering

De kommersiella aspekterna av digitala medier innefattar tekniska losningar sdsom
algoritmer och interaktionsdesign samt marknadsforing i olika former.

De flesta plattformar och appar dar barn och unga tillbringar sin fritid d4gs av stora
internationella foretag som inte lyder under svensk lagstiftning. Majoriteten ar
avgiftsfria och finansieras huvudsakligen genom annonsintékter och genom att
samla in, bearbeta och silja anvindardata i kommersiella syften.

Algoritmer och interaktionsdesign har ocksa ofta kommersiella syften, framfor allt
att halla kvar anvéndaren s lange som mojligt, framst for att 6ka annonsintékterna.
I dag finns inget svenskt féorbud mot internetreklam som é&r riktad till barn. Daremot
begransar marknadsforingslagen hur sddan reklam fér vara. I tv och webb-tv &r det
dock forbjudet med reklam till barn under 12 &r genom radio- och tv-lagen. Reklam
i videodelningstjénster sdsom Youtube omfattas av EU:s audiovisuella direktiv.
Algoritmstyrd reklam regleras bland annat genom att dataskyddsférordningen
kraver samtycke till cookies (5). Vissa appar och spel finansieras dven genom sa
kallade in-app”-kop eller ”in-game”-kop. Det rader vissa oklarheter om vilket
konsumentskydd barn och foréldrar har i dessa sammanhang.

Interaktionsdesign och algoritmer kan leda till att barn och unga exponeras for till
exempel skrdmmande eller étstorningstriggande innehéll, och till problematisk
(beroendeliknande) medieanvdndning genom kvarhallningseffekter.

Teknikbranschen fér ett allt storre ansvar for att barns och ungas hélsa ska véga
tyngre én andra intressen, och att barn inte ska ta del av innehall som kan skada
deras hélsa eller utveckling. Inom EU reglerar forordningen Digital Services Act
(DSA) internetplattformar och andra sa kallade formedlingstjénster pa nétet. Enligt
DSA ér onlineplattformar skyldiga att iaktta ménniskors grundldggande réttigheter,
inklusive barnkonventionen (se ovan). Bland annat maste mycket stora
onlineplattformar som kan anvindas av minderariga sikerstilla att deras tjanster
har en hog niva av integritet, sikerhet och trygghet for minderariga. DSA géller for
aktorer som erbjuder tjénster inom EU, alltsa inte bara de som dr baserade inom
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EU. DSA borjade tilldmpas i februari 2024 och det aterstar att se vilka
konsekvenser forordningen kommer att fa i praktiken. Se bilaga 3 Kommersiella
aspekter, reglering, marknadsforing samt juridiska ramar for en utforligare

beskrivning.

Kunskapssammanstallningens genomférande

Folkhdlsomyndigheten och Mediemyndigheten har valt att kombinera flera
metoder och empiriska material for att f en nyanserad bild av barns och ungas
anvandning av digitala medier, och dess betydelse for hdlsan. Vi har analyserat
publicerad forskning (forskningssammanstillningen bestér av flera omfattande
kartldggande litteraturdversikter), gra litteratur (exempelvis rapporter och
avhandlingar), tillgéngliga kvantitativa data (enkétsvar) och nya kvalitativa data
(underlag frén dialoger med barn och unga och f6réildrar). Under processen har vi
dven haft dialoger med myndigheter, professionsgrupper och civilsamhallet, till
exempel ungdomsorganisationer.

Tidigt i processen bildade vi en tvarvetenskaplig expertgrupp med forskare som &r
aktiva inom faltet, som stdd for arbetet. Genom kunskapsutbyte och dialog har
gruppen bidragit till att arbetet med kunskapssammanstillningen ska hélla hog
vetenskaplig niva, att begrénsa risken att viktiga perspektiv forbises och att
eventuella kunskapsluckor identifieras. Sundhedsstyrelsen i Danmark har bidragit
med erfarenheter fran tidigare arbete med att ta fram litteratur6versikter pa
omradet. Vi har dven haft en ndra samverkan med Skjermbruksutvalget och
Folkehelseinstituttet i Norge. Under 2023 fick Folkehelseinstituttet i uppdrag av
Sekretariatet for skjermbrukutvalget att ta fram tva paraplydversikter (systematiska
oversikter over systematiska oversikter) om skdrmanvéandningens effekter och
konsekvenser for barn och unga i dldrarna 0—19 ar (6, 7). Samarbetet har bland
annat inneburit att vi har delat resultat fran véra respektive
forskningssammanstéllningar med varandra.

Dessutom har Folkhélsomyndigheten knutit en ungdomsreferensgrupp till
uppdraget for att sikerstilla att barn- och ungdomsperspektivet beaktas i arbetet
med kunskapssammanstillningen, och i den senare processen med
rekommendationer och végledning.

Lasanvisningar

Forst redovisas metoden for de olika kapitlen. Sedan presenteras tre kapitel om
digitala medier och hélsa enligt

e statistik
e dialoger med barn, férdldrar och ungdomsorganisationer
o forskning.

I kapitlet Sammanvégda resultat knyter vi samman vad som framkommit i de olika
kapitlen samt resonerar om kunskapsluckor och slutsatser. Avslutningsvis ger vi en
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rad forslag pa vad som kan goras inom olika arenor for att stidrka de positiva
aspekterna av digitala medier och motverka de negativa. Malet ar att bidra till en
mer hélsosam och balanserad anvdndning bland barn och unga.
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Metod

Genomfdrande av kvantitativa analyser

Vi har analyserat data fran enkatundersokningar for att fa en bild av barns och
ungas medieanvéndning, anvindningens relation till hélsa och eventuella
undantringningseffekter.

De aktuella undersokningarna é&r:

e Mediemyndighetens undersdkningar Ungar & medier, om barns (9—18 ar)
medievanor och attityder till medieanvéndning, samt Smaungar & medier som
beskriver medieanvéndningen bland barn i aldern 0—8 ar baserat pa
fordldraenkéter

o Folkhilsomyndighetens undersokning Skolbarns hidlsovanor som innehaller
information om hélsa, livsvillkor och levnadsvanor bland barn 11, 13 och 15 ar
gamla

¢ Folkhilsomyndighetens enkidtundersokning om spel om pengar (USUF) som
riktar sig till unga i &ldern 16—19 ar och till férdldrar med barn i den &ldern.

Syftet med de kvantitativa analyserna ar att presentera en aktuell ldgesbild av
anvandningen av digitala medier bland barn och unga i Sverige och eventuella
kopplingar mellan digital medieanvdndning och olika hélsoutfall. Det handlar om
vilken typ av medier som anvinds, pa vilket sitt de anvénds och hur ldnge. Vidare
studeras relationen till andra bestdmningsfaktorer for hédlsan. Alla undersékningar
ar sa kallade tvarsnittsstudier, vilket innebér att vi far en bild av hur faktorer ar
relaterade till varandra dven om det inte gér att avgdra om det finns nagra
orsakssamband.

Analyserna inkluderar prevalenser och korrelationer samt beaktar olika
undergrupper sasom kon, eventuell funktionsnedséttning, svensk kontra utlandsk
bakgrund, socioekonomisk situation och typ av bostadsort (i USUF).
Bakgrundsfakta om kon, inkomst och foréldrars utbildningsniva samt eventuell
utlindsk bakgrund och funktionsnedsittning har inhdmtats via registerdata eller
respondentens uppgifter. Tabell 1 nedan ger information om de olika underlagen
och visar vilken information som kommer fran register.
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Tabell 1. Antal (andel i %?) unga som besvarat de tre enkdterna, férdelat pa

redovisningsgrupper.

Bakgrund Ungar & medier® Skolbarns USUF (N 3 213)
(N 3 454) hélsovanor (N
41 946)
Argang 2022 2021/2022 2021
Alder 0-1838r 11 8r, 13 &r, 15 &r 16-19 &r
Flickor 1719 (49 %) 19911 (48 %) 1730 (54 %)
Pojkar 1 735 (50 %) 20 590 (49 %) 1 483 (46 %)
Kon annat, vet ej N/A 997 (3 %) N/A
Foraldrars inkomst L3g ekonomisk L3g: 1112 (3 %) L3g%: 685 (21 %)
standard: %64 Medel: 5 877 Medel®: 1 744
) (28 %) (14 %) (54 %)
Ovrig ekonomisk Hog: 34 058 HBgd: 784 (24 %)
standard®: (81 %)

2 038 (59 %)

Utlandsk bakgrund® 526¢ (15 %) 9 749 (23 %) 759 (24 %)
Funktionsnedsattning 229 (7 %) 11 302 (27 %) 408 (13 %)
Kommungrupp 2021¢ N/A N/A A: 1213 (38 %)
B: 1 238 (38 %)

C: 762 (24 %)

Foraldrarnas L4g: 526 (15 %) N/A N/A

utbildningsniva®

Medel: 1326
(38 %)
Hog: 1213 (35 %)

a) De procentsatser som anges ar andelar av det totala antalet respondenter inom respektive undersokning. Ibland
saknas svar pa delfrdgor fr&n ndgra respondenter och darfér summerar inte andelarna alltid till 100 %.

b) All data som ér ifylld fér Ungar & medier avser barnen som svarat, samt barnen som féréldrarna svarat for.

c) Innebdr antingen att den unga antingen ar fédd utanfor Sverige (i Skolbarns halsovanor och USUF) eller att hen har
tva utrikes fédda foraldrar (i Ungar & medier).

d) Information frén register.

Fullstdndiga redovisningar av resultaten finns i bilaga 4 Statistikfordjupning-

material, metod och resultat, samt 1 Statistikbilaga Barn medier och psykiska

besvir (Mediemyndigheten), och i Mediemyndighetens rapporter Ungar & medier,

Smdungar & medier, Fordldrar & medier och Unga, medier & psykisk ohdlsa.
Rapporterna finns att ladda ner fran Mediemyndighetens webbplats
www.mediemyndigheten.se

Las mer om Skolbarns hilsovanor och USUF pa Folkhilsomyndighetens

webbsidor www.folkhalsomyndigheten.se

Genomforande av fokusgrupper och intervjuer

Barn och unga, fordldrar och ungdomsorganisationer har fatt berdtta hur de ser pa
digitala medier, vilka for- och nackdelar de ser och vilket stod de skulle vilja ha.
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Genomfdrande barnpaneler

Totalt intervjuade vi cirka 200 barn och unga genom fokusgrupper (sa kallade
barnpaneler) for alla aldrar fran forskolan upp till gymnasieniva (se bilaga 2

Metodbilaga for dialoger med barn och unga — barnpaneler for metod). Elever i
forskole- och skolklasser fran skolor 1 olika socioekonomiska omraden
inkluderades, och pa gymnasieniva intervjuades unga pa tva resursskolor.

Underlag fokusgrupper
Tva forskolor

En klass i drskurs 2

En klass i drskurs 3

Tvé& klasser i drskurs 6

En klass i drskurs 9

Tre gymnasieklasser, varav tva med elever med kognitiva
funktionsnedsattningar

Deras erfarenheter presenteras uppdelat pé de olika teman som intervjuerna berérde
och som varierade nagot. Syftet var att ge en bild av hur barn och unga resonerar
om digitala medier i relation till sin vardag och vilka behov av stdd de ser. Dér det
ar mojligt fortydligar vi skillnader mellan olika &ldrar. Vissa teman diskuterades
mer fordjupat med vissa aldersgrupper eftersom de dr mer aktuella for dem. For
varje omrade ger vi en rad citat som exempel pé intervjupersonernas svar. Dessa
citat &r alltsé inte generaliserbara utan ger en bild av ldget for ett antal individer pa
nagra olika platser i Sverige, och kan komplettera bilden fran forskning och
uppfoljning. Barnen och ungdomarna dr anonymiserade och enbart arskurs anges.
De omraden som lyfts i denna rapport ar: for- och nackdelar med digitala medier,
regler och foréldrars anvindning samt sétt for vuxenvérlden att ge mer stod.

Genomfoérande foraldrapaneler

Gullers Grupp har pé uppdrag av Folkhdlsomyndigheten och Mediemyndigheten
genomfort dialogmdten med sammanlagt 89 foraldrar till barn i dldern 0—18 ar.
Representanter for ndgon av myndigheterna deltog vid varje tillfalle for att
presentera syftet, sdkerstilla kvaliteten pa dialogen och stélla kompletterande
foljdfragor. Deltagarna valdes for att fa god spridning nér det géller
socioekonomisk situation, svensk kontra utlindsk harkomst och boende i stad
kontra pa landsbygd.

Deltagarna delades in i grupper baserat pa barnens alder: 0-2 &r, 3-5 ar, 6-8 ar, 9—
12 &r och 1318 &r. Tre grupper hade fokus pé foréldrar till barn med fysisk,
intellektuell eller neuropsykiatrisk funktionsnedséttning. Ytterligare tre grupper
fokuserade pa fordldrar med begridnsade kunskaper i svenska.
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Genomfdrande intervjuer med ungdomsorganisationer

Det finns flera organisationer inom civilsamhéllet som organiserar och
representerar unga samt for fram ungas roster och perspektiv. Inbjudan att delta i
dialog om pa vilket satt digitala medier kan paverka barn och ungas hélsa samt
vilken roll vuxenvérlden och samhillet kan spela i det gick till 29 organisationer,
och representanter for 8 organisationer tackade ja till medverkan, se bilaga 1
Dialoger med myndigheter, civilsamhélle, ungdomsorganisationer, profession,

experter samt ungdomsreferensgrupp, for en fordjupad beskrivning. Ett samtal med
Specialpedagogiska skolmyndighetens ungdomsnatverk genomfordes ocksa. Flera
ungdomsgrupper representerades genom dessa organisationer, exempelvis unga
som tillhor nationella minoriteter, unga med funktionsnedséttningar, hbtqi-
ungdomar och elever pa grundskolor och gymnasium.

Genomfdrande av forskningssammanstallning

Forskningen inom ett antal utvalda omraden sammanstilldes genom kartlaggande
litteraturdversikter for att ge en bild av kunskapen om hur digital medieanvindning
paverkar barns och ungas hélsa.

En litteraturoversikt syftar till att systematiskt sammanstélla tillgdnglig forskning
inom ett avgrinsat &mnesomréade enligt en specifik metod pa ett transparent sitt.
Arbetet med litteraturdversikter foljer en systematisk metod under hela processen —
frdn formulering av forskningsfragan, dokumentation i protokoll och
litteratursokning, genom relevansbeddémning, kvalitetsgranskning och presentation
av underlaget, till sammanstéllning och véirdering av resultat.

Forskningssammanstéllningen presenteras i sin helhet i en separat
underlagsrapport:

Forskningssammanstillning om digital medieanvandning och psykisk, fysisk och

sexuell hilsa samt levnadsvanor bland barn och unga (Folkhilsomyndigheten)

I den hédr kunskapssammanstéllningen presenteras resultaten fran forskningen
utifran vad forskningen sidger om:

e hur barns och ungas anvindning av digitala medier hdnger ihop med psykisk,
fysisk och sexuell hilsa

e hur barns och ungas anvindning av digitala medier hanger ihop med
levnadsvanor

e hur anvindningen av digitala medier ser ut i sédrskilt sarbara grupper

o vilka risk- och skyddsfaktorer for problematisk anvéindning och beroende av
digitala medier som finns hos barn och unga

e hur foréldrars anvéndning av digitala medier paverkar barn och unga

e hur digitala plattformars tekniska och kommersiella utformning paverkar barn
och unga
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e hur olika interventioner for minskad digital medieanvandning kan paverka
hélsan bland barn och unga

e hur olika folkhélsointerventioner kan bidra till en hdlsosam anvéndning av
digitala medier pa fritiden hos barn och unga.

Vi har i forsta hand gatt igenom &versiktsartiklar, det vill siga sammanstillningar
av ett stort antal primérstudier. Sokningarna identifierade tillsammans 6ver 12 000
oversikter, varav 227 bedomdes vara relevanta for vara fragor. Efter
kvalitetsgranskning kvarstod 42 unika dversikter. Det innebér att cirka 18 procent
av de relevanta oversikterna inkluderades. Inom vissa fraigeomraden dér det inte
fanns tillrdckligt med forskning av god kvalitet presenterar vi dven resultat fran 14
oversikter som inte helt uppfyllde kvalitetskriterierna. Dessa resultat viger dock
inte lika tungt som de oversikter som har hdgre kvalitet. Resultatet fran
Oversikterna har inom vissa omraden kompletterats med primérstudier med
longitudinell eller experimentell studiedesign, vilket resulterade i att 20
primérstudier inkluderades efter relevansbedomning och kvalitetsgranskning.

Resultaten har sammanstéllts for varje fraga. Tillforlitligheten i de sammanvigda
resultaten baseras pa bedomningar av Oversikternas kvalitet, dels vara egna
beddomningar, dels bedomningar fran litteraturdversikternas forfattare. De
inkluderade primérstudierna har bedomts utifran sérskilda mallar och metoder.
Resultaten som presenterar skillnader é&r statistiskt signifikanta om inte annat
anges.

Genomforandet foljer Folkhédlsomyndighetens handledning for litteraturdversikter
(8) som i sin tur baseras pa de utviarderingsmetoder som Statens beredning for
medicinsk och social utvéirdering (SBU) anvénder i enlighet med internationella
riktlinjer. Metodstegen presenteras i korthet i tabellen nedan. En mer utforlig
beskrivning av metodstegen och for- och nackdelar med litteraturéversikter finns i
den separata underlagsrapporten och presenteras i korthet i tabellen nedan. En mer
utforlig beskrivning finns i den separata underlagsrapporten.

Forskningssammanstillning om digital medieanvandning och psykisk, fysisk och

sexuell hilsa samt levnadsvanor bland barn och unga (Folkhilsomyndigheten)

Metodsteg Genomforande

Forberedelser Strukturerat frdgeformat (PEO, PICO) samt inklusions- och exklusionskriterier som togs

fram tillsammans med expertgrupp och internt sakkunniga.

Litteratursodkning

Sokstrategi och sokstrang togs fram tillsammans med informationsspecialister och stamdes
av med expertgrupp. Sokning efter dversikter gjordes i tre databaser (Web of Science,
Psycinfo och PubMed) och referenser placerades i Rayyan och EndNote.

Relevansbeddmning

Gallring av 6versikter utifran titel och abstrakt gjordes av en utredare. En annan utredare
granskade dven stickprov av minst 10 procent av tréffarna och tréffar som bedémdes
oklara. Samma forfarande anvandes for fulltextldsningen.

Kvalitetsgranskning

Risk for bias bedémdes med mallen ROBIS for kvantitativa 6versikter och med mallen QES
for kvalitativa Gversikter, av tvd utredare oberoende av varandra. (For kvalitetsgranskning
av primarstudier anvandes mallar for varje studiedesign.)
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Presentation av Flodesschema togs fram av informationsspecialister och utredare. Resultat frn
underlaget inkluderade dversikter eller studier redovisas i en dataextraktionstabell, exkluderade
studier vid fulltextslasning redovisas i exklusionslista, och kvalitetsbeddmningen

presenteras i tabell och Excel-fil. Arbetet gjordes av en utredare, och kompletterades med

att en annan utredare granskade stickprov om cirka 10 procent.

Sammanstallning och Underlaget sammanstalldes och varderades gemensamt av utredare som ansvarat for och
vardering av medverkat i 6vriga metodsteg. Arbetet diskuterades aven gemensamt i arbetsgruppen och
underlaget med expertgrupp. Tillférlitligheten till resultatet bedémdes inte enligt GRADE utan enbart

som viss tillforlitlighet eller god tillférlitlighet av arbetsgruppen.

I kunskapssammanstéllningen ingar dven resultat fran tva
forskningssammanstéllningar av Folkehelseinstituttet i Norge (6, 7). I dem
anvéindes en annan mall for att granska risk for bias (AMSTAR 2) och systemet
GRADE (Grading of Recommendations Assessment, Development and
Evaluation) for att gradera tillforlitlighet. Fragorna handlade om digitala medier
och barns och ungas kognitiva, emotionella och motoriska utveckling och
Ogonhilsa samt eventuella muskuloskeletala besvir.
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Vad sager statistiken?

Uppgifter om barns och ungas anvdndning av digitala medier i Sverige har hamtats
fréan nationella enkdtundersokningar (Mediemyndigheten: Ungar & medier och
Smdungar & medier, Folkhdlsomyndigheten: Skolbarns hdilsovanor och USUF).
En nérmare beskrivning av enkitundersdkningarna finns i metodavsnittet (se sid
22), och en utforligare beskrivning av metod och resultat finns i bilaga 4
Statistikfordjupning- material, metod och resultat.

Alla ar tvérsnittsstudier som inte ger underlag for att faststélla orsakssamband.
Daremot kan de visa om tva faktorer ar relaterade till varandra, vilket ar
nodvandigt for att det ska finnas ett samband.

Barns och ungas anvandning av digitala medier

Anvindning av digitala medier omfattar ménga olika aktiviteter och enheter.
Manga génger handlar det om en blandning av olika anvindningsomraden, och
ibland anvénds till exempel tv och mobiltelefon samtidigt. Men i
enkétundersokningar kan det handla om att ange hur ofta en specifik anvindning
forekommer eller hur linge den pagar.

De flesta anvander sociala medier varje dag

Bland de yngsta barnen (08 &r) &r det vanligast att lyssna pa musik, lasa bocker
och tidningar samt titta pa film, tv-program och Youtube. Bland barn i aldern 5-8
ar ar det dven populért att spela spel pa surfplatta.

Fran 9 ars alder och uppat &r sociala medier den vanligaste digitala aktiviteten.
Over 80 procent av tondringarna och 45 procent i aldersgruppen 9—12 ar anviinder
sociala medier varje dag (till exempel Tiktok och Snapchat). Flickor anvander
sociala medier i hogre grad én pojkar. Mesta tiden dgnas &t att skrolla rent allmént,
foljt av att umgéis med kompisar.

Det dr dven vanligt att spela digitala spel pa surfplatta, mobil eller dator eller
konsol. Storst andel som dagligen spelar spel pa mobilen finns bland 9-12-aringar
(37 procent), jamfort med drygt 20 procent bland tonéringarna. De som spelar mer
dn tva timmar en vanlig dag anvinder dock framst dator eller konsol, inte mobilen.
Pojkar spelar mer an flickor, och det dr dven vanligare att pojkar spelar spel
tillsammans med andra och pratar med dem som de spelar med.

Mdnga anvander mobilen pa natten

Manga barn anvénder mobilen pé natten. Konsekvenser av detta diskuteras i
kapitlet Sammanvégda resultat. Andelen okar med aldern, frdn 26 procent i aldern
9-12 ar till 79 procent i aldern 17—18 ar. Totalt 27 procent i den dldsta gruppen
anviander mobilen varje natt.
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Barns och ungas syn pa sin digitala medieanvandning
Aldre barn tycker att de ldgger for mycket tid pd digitala medier

Barn och ungdomar i dldern 9—18 ér &r 6verlag relativt néjda med hur de fordelar
sin tid mellan olika medier och aktiviteter, men med stigande alder ar det allt fler
som tycker att de anvénder olika medier for mycket. Bland tondringarna anser mer
an hélften att de dgnar for mycket tid &t mobilen (figur 1).

Figur 1. Barns och ungas syn pé tiden som de &gnar &t olika digitala medier och mobilen
generellt, fordelat pd medietyp och alder (%)

B For mycket tid ®™ Lagom ™ Forlitetid ®Ingen tid

17-18
Sociala medier 13-16
9-12
17-18
Mobiltelefon 13-16
9-12
17-18
Youtube 13-16
9-12
Datorspel, tv-spel, 17-18
mﬂobilspel, spel 13-16
pa surfplatta 0-12
0 20 40 60 80 100

Procent

Kalla: Ungar & medier, 2022.

Det hinder ocksé att digitala medier gér ut 6ver andra saker som man behdver
gora, och andelen som tycker det 6kar med &ldern (figur 2).
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Figur 2. Andel barn och unga 9-18 ar som anser att deras medieanvandning hindrar dem
frén att t.ex. lasa laxor, hjdlpa till hemma och g& och lagga sig (%)

®mVarje dag ®™N&gra génger i veckan

9—12 &r
13—16 &r
17—18 &r
0 10 20 30 40 50 60
Andel %

Kélla: Ungar & medier, 2022.

Mobbning och sexuell utsatthet forekommer

Digitala medier kan medfora risk for olika former av utsatthet. Exempelvis har runt
15 procent av bade pojkar och flickor i aldern 9—18 ar utsatts for mobbning eller
elakheter. Sexuell utsatthet &r vanligare bland flickor &n pojkar. I dldern 13—18 ar
har exempelvis var femte flicka varit med om att okédnda personer bett dem att
skicka nakenbilder pa sig sjélva.

Figur 3. Férekomst av olika former av utsatthet pd natet bland barn och unga 9-18 ér,
fordelat p& kon och alder (%)
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Mobbning, elakheter
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Kélla: Ungar & medier, 2022.
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Tiden pa digitala medier 6kar snabbt med aldern

Den totala tid som barn och ungdomar dgnar éat digitala medier kan péverka vilka
hilsoeffekter som uppstér, om medieanvindningen tringer undan hilsofrdmjande
aktiviteter sdsom fysisk aktivitet och somn. Detta diskuteras 1 kapitlet
Sammanvigda resultat.

Tabell 2 visar den genomsnittliga tiden som barn och ungdomar sammanlagt dgnar
at dator, surfplatta och mobil en vanlig dag, utdver skolarbete. I den allra yngsta
gruppen ror det sig i genomsnitt om 39 minuter per dag, vilket sedan okar till
nistan tva timmar per dag for barn som dr 5—8 ar gamla. Den genomsnittliga
anvandningstiden &r sedan drygt fyra timmar per dag i dldersgruppen 9—12 &r, 6ver
sex timmar i aldern 13—16 ar och drygt sju timmar i aldern 17-18 é&r.

Tabell 2. Genomsnittlig anvandningstid® for digitala medier (exklusive skolarbete) totalt
(dator, surfplatta och mobil)P bland barn och unga 0-18 &r.

Kon 0-1ar 2-4 3r 5-8 ar 9-12&r 13-16ar 17-18 ar

Pojkar 0 tim 26 1tim 14 2 tim 2 4 tim 16 6 tim 19 6 tim 50
min min min min min min
Flickor 0 tim 52 1tim 21 1 tim 50 4 tim 26 6 tim 42 7 tim 18
min min min min min min
Totalt 0 tim 39 1tim17 1tim 57 4 tim 21 6 tim 31 7 tim6
min min min min min min

Kalla: Ungar & medier, 2022.

a) Tiderna i tabellen &r ungeférliga. I frdgeformuldren svarar inte respondenterna med exakta tidsangivelser,
utan svarsalternativen ar: mindre &n 1 timme, 1-2 timmar, 2-3 timmar, 3—4 timmar osv. Har har svaren
réknats om s& att svaret 1-2 timmar blir 1,5 timme osv. Darefter har anvandningstiden for dator, surfplatta
och mobil slagits samman for varje barn. Variationen mellan grupperna kan dérmed vara storre &n vad
tabellerna ger intryck av. Notera ocksd att barn och unga ibland anvander flera digitala medier samtidigt,
vilket gor att en sammanldggning av tiden inte blir exakt.

b)  Med digitala medier avses héar dator, surfplatta och mobiltelefon. Exempelvis smarta klockor och tv-
apparater ingdr inte.

Bland de yngsta barnen finns fa hoganvandare, métt som mer én tre timmars
anvindning per dag, men for de flesta medieaktiviteter 6kar andelen med stigande
alder. For sociala medier dr 2 procent av 9-aringarna hoganvéndare, men dver 30
procent i gruppen 15 ar och éldre. Andelen hoganvéndare av datorspel okar
successivt bland pojkar upp till 14-arsaldern for att sedan minska igen.
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Figur 4. Andel barn och unga 9-18 ar som anvander sociala medier eller datorspel i > 3
timmar/dag (hdéganvandare), fordelat p& kon (%).
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Kélla: Ungar & medier, 2022.

Manga har intensiv eller problematisk anvandning

Det finns olika sétt att skilja ut barn och unga med omfattande anvéndning av
digitala medier. Ett sétt &r att médta andelen med intensiv eller problematisk
anvindning. Anvéndningen kan &dven méitas genom att uppskatta graden av
beroende som kan utvecklas av olika typer av anvéndning.

Omfattande anvdndning

I enkdtundersokningarna anvands olika satt for att skilja ut barn och
ungdomar som har en omfattande anvéandning av digitala medier.

Hoéganvéandare (Ungar & medier): ar de som anvander ett specifikt
medium i mer én 3 timmar/dag.

Intensiv anvandare av elektroniska medier (Skolbarns halsovanor): ar de
som svarar att de “nastan hela tiden” har kontakt med vanner, foraldrar
eller andra personer via olika internetbaserade kommunikationskanaler.

Problematisk anvéndning av sociala medier (Skolbarns halsovanor):
maéts genom nio frégor som ska f&nga graden av beroende av sociala
medier. For att det ska klassas som problematisk anvandning kravs att
personen har sex av nio symtom.

Cirka en tredjedel av 11-, 13- och 15-&ringar klassas som intensiva anvindare av
elektroniska medier, for att de nédstan hela tiden” har kontakt med bland annat
vanner och forildrar via internet.

En mindre andel, ungefér 7 procent, uppskattas ha problematisk anvindning av
sociala medier. Detta kan innebéra att de anvander sociala medier for att slippa
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negativa kénslor, inte kan tdnka pé annat eller struntar i andra aktiviteter p& grund
av sociala medier, trots att de kanske vill 4gna mindre tid &t detta, se figur 5.

Figur 5. Andel barn och unga som svarat “ja” p& ndgot av de nio p&stdenden som mater
problematisk anvandning av sociala medier (%).
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Kalla: Skolbarns halsovanor 2021/2022.
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Flickor uppfyller kriterierna for problematisk anvandning av sociala medier i hdgre
grad dn pojkar (9 procent respektive 4 procent), men andelen ar hogst bland unga
som anger annat kon &n pojke eller flicka (19 procent).

Anvandning inom olika grupper

Anvindningen av digitala medier varierar mellan olika grupper av ungdomar,
bland annat utifran socioekonomisk situation. Det &r vanligare att barn vars
fordldrar har en ldgre utbildning &r héganvindare av olika medier, enligt data fran
Ungar & medier. Av Skolbarns hélsovanor framgar ocksa att problematisk
anvindning av sociala medier &r vanligare bland unga med dalig ekonomi (se figur
6).
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Figur 6. Andel barn och unga med problematisk anvéndning av sociala medier (PSMU),
utifrdn koén och familjens ekonomi (%).

. Annat . Flickor - Pojkar

Andel
PSMU %

404

201

sn'\\\\l\g

e ot a
ek "Lgra e 52 2
Gaﬁﬂ g\&G\D Ge“om \r_:‘:\“a ale

Familjens ekonomi

Kalla: Skolbarns héalsovanor 2021/2022.

Forekomst av psykisk funktionsnedséttning inverkar ocksa. Enligt statistiken fran
Ungar & medier spelar pojkar som uppger sig ha psykisk funktionsnedséttning mer
datorspel &n andra pojkar, medan flickorna anvinder mobilen och sociala medier
mer 4n andra flickor. Unga med psykisk funktionsnedséttning upplever ocksa i
hogre grad att deras medieanviandning far undantrangningseffekter, och de kénner
sig &ven mer utsatta pa nitet 4n andra unga. Vidare ar det vanligare att unga med
nagon typ av funktionsnedsittning har intensiv anvéndning av elektroniska medier
och problematisk anvidndning av sociala medier (matt bland 11-, 13- och 15-
aringar).

Problematisk anvandning &r ocksa vanligare bland unga med utlandsk bakgrund
och bland unga med annat kon, i synnerhet om familjen har en sémre ekonomi.

Digitala medier: halsa, levnadsvanor och sociala relationer

De statistiska underlagen ger olika uppgifter om relationen mellan anvéndning av
digitala medier och hélsa bland barn och unga. Till exempel visar data fran USUF
att det finns ett samband mellan tiden som flickor dgnar at dataspel och deras
sammantagna ndjdhet med livet. Ju mer speltid, desto mindre ndjda och desto mer
pessimistiska dr de infor framtiden. Vi ser inte samma tendens bland pojkar. Storst
andelar som &r missndjda med sin psykiska hilsa finns bland flickor 16—19 ar som
dgnar minst tre timmar per dag at att spela dataspel: 75 procent av de flickorna ar
missndjda med sin psykiska hilsa jamfort med 36 procent av pojkarna. Dessa
resultat fran USUF f6ljer konsmonstret i stort dir flickor generellt rapporterar
psykiska besvir oftare &n pojkar.
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Att ha kontakt med andra néstan hela tiden via internetbaserade
kommunikationskanaler (sa kallad intensiv anvidndning av elektroniska medier) har
inget tydligt samband med varken levnadsvanor, sociala relationer eller hélsa,
enligt Skolbarns hélsovanor. En uttalad problematisk anvéindning av sociala medier
har déremot koppling till simre levnadsvanor, saimre sociala relationer och sémre
hilsa. Att kinna sig ensam ér till exempel mer dn dubbelt sa vanligt bland barn och
unga med problematisk anviindning, se figur 7. Aven sémnproblem, mobbning och
stillasittande fritid samt att ha druckit sig riktigt berusad &r vanligare 1 gruppen med
problematisk anvéndning, samtidigt som det r férre som kdnner att de har stod
frén familj och vénner.

Figur 7. Andel barn och unga som oftast eller alltid kdnner sig ensamma, utifr&n kén och
problematisk anvandning av sociala medier eller inte (%).
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Kalla: Skolbarns héalsovanor 2021/2022.

Vidare visar USUF att flickor som spelar mindre dataspel i regel ar mer ndjda med
relationen till foréldrar och kompisar samt med skola och fritid, jamfort med
flickor som spelar mer.

Digitala medier och psykiska besvar

De som uppger flera psykiska besvar anviander generellt mobil och dator under
langre tid (fler timmar per dygn) &n de som har farre psykiska besvér, enligt data
fran Ungar & medier (figur 8). Fler psykiska besvér hanger ihop med mer tid som
dgnas at att till exempel anvinda sociala medier, titta pd Youtube eller titta pa tv-
program. Det dr dven vanligare att de med fler psykiska besvér anvinder mobilen
pa natten, sjalva upplever att deras somn paverkas negativt av medieanvindningen
och kénner sig utsatta pa nétet.

Bland barn och ungdomar med flera psykiska besvir ar det en hogre andel som
sjélva tycker att de anvinder mobilen och sociala medier for mycket, och som
anser att deras medieanvéndning tringer undan saker som de borde gora eller hade
planerat in.
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Figur 8. Barn och unga med > 4 psykiska besvar fordelat pd kdn och anvéndningsniva for
mobilen ("héganvandare” kontra “anvander mindre”) (%).
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Kalla: Ungar & medier, 2022.

Bland hoganvéndare som tréffar kompisar fysiskt eller motionerar regelbundet ar
andelen med flera psykiska besvér ldgre dn bland 6vriga, sé detta verkar vara
skyddsfaktorer. Datorspelande pojkar har farre besvér om de spelar med syskon
eller kompisar som de kdnner, medan att spela ensam ar forknippat med fler
besvir. Detta behover inte innebéra att dataspelande tillsammans med andra har en
skyddande effekt men det framstér i alla fall inte som negativt.
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Vad sager barn, féraldrar och
ungdomsorganisationer?

Barn och unga, forédldrar och ungdomsorganisationer har fatt berétta hur de ser pa
digitala medier, vilka for- och nackdelar som finns och vilket stéd de skulle vilja
ha. Syftet ér att sitta resultaten fran forskningslitteraturen i relation till barns, ungas
och fordldrars vardag.

Vad sager barn och unga?

Detta tar vi med oss:

e Digitala medier &r en sjdlvklar del av barns och ungas vardag.

e Fordelar ar att det &r roligt, lattillgéngligt, larande och utvecklande att anvénda
digitala medier, och ett enkelt sétt att umgas med vénner.

e Nackdelar dr att man kan fastna, bli beroende, rdka illa ut och stdta pa
omgjliga ideal.

e Det behdvs mer kunskap om hur digitala medier paverkar barn och unga, och
mer stod i att hantera digitala medier och situationer som kan uppsta.

Fordelar med digitala medier

Temat innehéller fragor om vilken typ av digitala medier som barnen och
ungdomarna anvander, vad de tycker dr roligt att goéra och vad de uppskattar mest
med att anvénda digitala medier. Yngre barn har fatt ange om de brukar spela eller
titta tillsammans med kompisar, fordldrar eller ndgon annan vuxen, och de &ldre
har fatt ange om de tror att digitala medier paverkar hélsan positivt och i sa fall pa
vilket sétt.

Digitala medier ar ett verktyg i vardagen

Barnen och ungdomarna beskriver en vardag med digitala medier och ménga olika
aktiviteter. S& hér sdger ett barn i férskolan om vad hen brukar goéra pa digitala
medier:

YouTube till sm&. Jag forstdr inte sd mycket bokstaver s jag bara sager.
Intervjuare: Ja, du sager till telefonen s letar den upp?

Ja, och sen far jag vad jag vill.

Barn i forskola

De yngre barnen anvénder oftare digitala medier tillsammans med sina fordldrar,
men det blir mindre férekommande i hogre aldrar.

Vi brukar ha sdhér familjemys och da brukar vi antingen se ndgon sén har serie
som Wild kids och Hela kéndis-Sverige bakar, och d& brukar vi se det hela
familjen. Och ibland brukar jag, mamma och pappa spela tv-spel tillsammans.
Barn i 2:an
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Digitala medier ger underhdllining och majlighet att halla kontakt och umgds med
vanner

Sma barn beskriver digitala medier som kul och underhéllande, och att deras
anvandning till stor del beror pa att medierna &r sa lattillgangliga.

Enligt barn frén sjétte klass och uppét 4r de framsta fordelarna att de kan ha néira
kontakt med kompisar och har mdjlighet att tréffa nya. Inte minst géller detta for
ungdomar med kognitiv funktionsnedséttning.

Det &r vél typ kommunicera med vanner skulle jag séga, s& du liksom hller
kontakt och kan planera planer for att hdnga och s8, skulle jag saga.
Ungdom i 2:an pd gymnasiet.

Att kdnna gemenskap med andra. Om jag skulle vara mobbad i skolan da
kanske man kan hitta andra som ocksd kénner samma sak och se hur de har
gatt igenom det och s& vidare s& att man kan hitta stod i det.

Ungdom i 2:an p& gymnasiet

Ungdomar i arskurs 2 pa gymnasiet beskriver att det dr enklare att ge varandra
komplimanger, och att man mar bra av det.

D& hade jag varit knapp om jag bara hade haft kontakt med den har skolan
alltsa.
Ungdom i 3:an p& gymnasiet med kognitiv funktionsneds&ttning

Det ar latt att hitta information, lara sig saker och fa stod

En annan fordel som lyfts fram ar mojligheten att hitta information och fa ny
kunskap. Genom digitala medier kan man utvecklas som ménniska och lira sig nya
saker, oavsett alder.

For mig, det har tycker ni kanske ar konstigt, folk som animerar. Lar mig sjalv
att animera. For jag ser dem animera och jag lar mig hur man animerar sjélv s&
jag kan (...) animera béttre

Barni 2:an

Det finns bdde bra och daliga grejer. Du fér ju nyheter, du kan léra dig géra
nya grejer och nya saker, kanske nya aktiviteter, lekar och andra grejer.
Barn i 6:an

Andra positiva aspekter som ndmns dr stodtjanster for barn och unga som det ar latt
att f4 kontakt med och att det finns hélsovideor och trianingspass.

Nackdelar med digitala medier

Temat innehéller fragor om negativa aspekter av digitala medier, och ifall digitala
medier kan leda till simre méende. Hér lyfts ocksé konflikter som ror
anvindningen, och fordldrars mobilanvindning. Inom detta tema sig vi stor
variation mellan de olika aldersgrupperna.

Negativa féljder kan vara allt fr&n frustration till hat och mobbning

De yngre barnen ser inte s& manga déliga sidor av digital medieanvéndning, men
blir frustrerade nér det inte funkar som de vill eller nér de blir stérda. Barnen i 3:an
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och uppét anger att de ofta anvinder digitala medier, och de flesta har en egen
mobiltelefon. De beskriver ddremot flera nackdelar med digitala medier, till
exempel att man kan bli skrdmd av bilder och klipp som handlar om véld, fejkade
nyheter och sex, och att folk kan vara elaka i kommentarerna i spel.

Jag tycker det &r tr8kigt nar wifit stdnger av och jag har ingen skarmtid. Jag
tycker mest det &r trkigt nar folk skriver elaka kommentarer i spel och sént.
Barn i 3:an

Alltsd, ofta ar det ganska svart att vara kallkritisk, alltsd det &r ju svart att se
om det &r sant eller inte for sd har om det inte &r typ nyhetssidor som skriver
det s3 kan man inte veta om det &r sant eller inte. Och det &r manga som &r
anonyma som lagger ut s& da vet man inte riktigt vem det &r.

Barn i 6:an

De dldre barnen beskriver att det pa nétet &r lattare att hinga ut andra méanniskor,
lagga upp saker som inte ar okej och bete sig daligt, eftersom man inte fysiskt
befinner sig i samma rum. Néstan alla nimner att man kan fa hatiska kommentarer
om man ldgger ut ndgonting och att det ar vanligt med krankningar och mobbning
pa sociala medier. Aven de yngre tar upp att man kan rika illa ut for att man
egentligen inte kdnner varandra och att det finns risk for att stota pa personer som
behandlar en illa.

Alltsd om man f6ljer framlingar for man vet inte om det kanske ar typ en
gammal man bakom kontot som l3tsas vara en liten tjej och kanske vill n&got
med personen.

Barn i 6:an

Saker som hénder i skolan och i den sociala omgivningen kan ocksa spilla dver i
digitala medier, sasom kriankningar, mobbning och hot om att till exempel sprida
bilder mot ens vilja. Gymnasieeleverna ar vidare medvetna om risken for att
utsittas for politisk paverkan och att sjilv sprida falsk information utan att inse det.

Det &r latt att fastna och att bli beroende

Bade kénslan av att fastna och risken for att bli beroende tas upp i alla
aldersgrupper utom bland forskolebarnen. Dessa barn och unga menar att det ar latt
att bara fortsétta skrolla i viantan pa ndgot roligt. I ndstan alla klasser uttrycker flera
att de har svart att slita sig fran digitala medier.

Ja, alltsd mobilen &r som en drog i hjarnan. Har du mobilen, du kommer bara
vilja ha den hela tiden. Till exempel vi har vénner som skrev till oss pd Snap om
till exempel vi svarar dem och sen forsoker ldgga undan mobilen sd fér vi en
notis och vill ta upp den igen. Det &r en drog allts§, vi vill alltid ha mobilen. S&
det &r svart for oss ungdomar att slappa mobilen.

Ungdom i 2:an p& gymnasium for unga med kognitiv funktionsnedsattning

Och sen blir man ofta sd har beroende nastan sd man fastnar, pd sd har Tiktok
och Youtube, s& vill man inte stdnga av och det tar mycket tid.
Barn i 6:an
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Sociala medier sprider ouppnéeliga ideal

Fran arskurs 9 verkar ungdomarna i storre utstrdckning ha hittat sétt att hantera
obehagliga saker pa. De forsoker aktivt styra innehéllet i sitt flode genom att
”gilla” saker eller trycka ”inte intresserad” for sddant som de vill slippa. De dldre
beskriver att de mar sémre av att jimfora sig med andra och exponeras for
ouppnaeliga ideal.

Det kan pdverka jattemycket. Alltsd det finns mycket pd Instagram och Tiktok
och allt sént d&r, och da &r det folk som ... alltsd man kan ju lagga upp vad som
helst egentligen. Det kan vara liksom bantning, det kan vara Photoshop, allt
sdnt dar kan f& en att ma jattedaligt. Och sen, det kan ju leda till liksom allt
mojligt typ sjalvskadebeteende och sjalvmord och sént. Det kan ju leda till vad
som helst.

Ungdom i 9:an

Det finns en del skillnader mellan flickor och pojkar i paverkan och hanteringen,
och det ser dven de unga sjélva.

Det &r ocks3 skillnad liksom pd hur det &r ... Nu 3ter jag som en djavul allts3,
men det &r ju [skillnad pd natet] mellan hur det &r fér mén och kvinnor. Det &r
ju uppenbart.

Pojke i 9:an

For man &r det hur du trénar for att fa ratt muskler och for kvinnor ar det hur
du tranar for att ga ner i vikt.
Flicka i 9:an

Manga sover for lite och sitter stilla for mycket

En del barn och unga svarar att de kan fa huvudvark om de anvander digitala
medier mycket, och flera séger att det paverkar 6gonen. De menar ocksa att det &r
14tt att fastna och fa for lite somn eller missa andra aktiviteter.

Vissa sitter bara med sina mobiler i stéllet for att vara sociala.
Ungdom i 9:an

Ungdomarna i nian och pa gymnasiet uttrycker oro for sma barns digitala
anvindning och de negativa konsekvenserna i form av mindre sémn och mer
stillasittande. De tar &ven upp konsekvenser for egen del.

Ja, speciellt pd kvéllen kan timmarna bara flyga forbi, s& somnar man sent sd &r

man trott dagen efter.
Ungdom i 2:an p& gymnasiet

Regler och foraldrars digitala medieanvandning

Detta tema handlar om familjens regler for digital medieanvéndning, och ifall de
skapar brak och konflikter. Vi har dven fragat om fordldrarnas anvéndning och vad
barn och unga anser om den.

Regler om anvindningen skapar enligt barnen inte mycket brak men en del tjat. Det
kan gélla ett tak for skdarmtid eller begransningar i nir pa dygnet det ar okej att
anvinda digitala medier. Det dr mest yngre barn som omfattas av tydliga regler for
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anvindningen och som beskriver att de kan hamna i konflikter med fordldrarna.
Det ir stor skillnad mellan familjer i om det finns regler och vad de géller.

Och min mamma och pappa sager att det viktiga ar att jag ... det viktiga ar inte
att jag har skarm utan det viktiga &r att jag ror pd mig.
Barn 2:an

Det finns 6verlag en acceptans for regler om skiarmtid, och for att det ar fordldrarna
som bestimmer om man &r oense.

Ibland s8 vill mamma att jag ska sluta kolla, fast det vill inte jag. D blir det typ
ett litet brék. D& vinner andd mamma.
Barn i forskola

Barnen och ungdomarna accepterar generellt att forédldrarna tjatar och tycker saker,
utan att klaga 6ver det. Det verkar hora till vardagen for alla aldrar, och med
stigande &lder far barnen och de unga bestimma mer Over sin digitala
medieanvindning. Vissa ndmner att digitala medier ocksa kan anvéndas for att
kontrollera barnen via appar, och att en del fordldrar gar igenom mobilerna.

Foraldrars anvindning av digitala medier lyfts inte som ett problem, &ven om de
yngre barnen Onskar att fordldrarna skulle leka med dem i stéllet. Barnen och
ungdomarna visar stor forstaelse for att deras fordldrar behover anvinda digitala
medier.

Vuxenvarlden som stod

Temat innehéller fragor om ifall fordldrarna forstér eller verkar vara nyfikna pa vad
som hénder pé digitala medier, och om de engagerar sig i rétt saker och pa ritt sétt.
Det handlar ocksa om de ungas behov av stod fran vuxenvérlden och hur det skulle
kunna se ut.

Barn och unga vill umgds med sina foraldrar

De yngre barnen vill att férdldrarna ska leka mer med dem i stéllet for att anvanda
digitala medier. Aven de ldre barnen foreslar att forildrarna ska forsoka gora
nagot annat med barnen i stéllet.

Alltsd jag tycker att de kan sdga sd har: "Vi kan kora en kortlek om du vill, eller
ett spel, sd vi kan kora tillsammans och du behéver inte kolla pd mobilen hela
tiden och du kan slappna av och kéra med oss lite med hela familjen.”

Barn i 6:an

Foraldrarna forstdr inte barnens digitala verklighet

Ungdomarna beskriver att deras fordldrar kan vara nyfikna pa hur digitala medier
fungerar, men ibland behdver de hjéilp av barnen. Ungdomarna far ofta véigleda
dem i hur man gor vissa tekniska saker.

Ungdomar fran 6:an och uppét tycker att forédldrarna bor prata med dem och
forsoka att forsta deras situation i stillet for att ta mobilen fran dem eller
kontrollera dem via appar. Barn vill att vuxna ska forsta deras digitala verklighet,
exempelvis att det kan vara svart att stinga av direkt ndr man spelar med ménga
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eftersom man da forstor for alla. De vill att fordldrarna ska anvinda sociala medier
och se vad som hénder, men inte ha samma sociala medier som de sjédlva eftersom
det skulle vara pinsamt. Manga vill att vuxna ska engagera sig pa en lagom niva; de
ska visa intresse utan att stora i barnens digitala fléden som tydligt ar privat
omrade.

Gymnasieungdomarna uttrycker att fordldrarna inte forstir hur stor roll digitala
medier spelar for bade arbete och umginge, eftersom de unga exempelvis
kommunicerar via Snapchat medan &ldre sliaktingar skickar sms. De uppfattar inte
heller att fordldrarna &r sérskilt intresserade av vad de gor pa digitala medier, utan
snarare fokuserar pa skidrmtid. Vuxna kan ocksa reagera pa spraket som anvands
mellan unga och har svért att hinga med i jargongen.

Stédet behdver forbattras pd ménga olika nivder i samhallet

De yngre barnen vill inte ha samma regler om exempelvis skdrmtid for alla, utan
tycker att det dr upp till varje familj att bestdimma sjdlv. De dldre barnen foreslar

ocksa att fordldrar kan ge tips om att det &r bra att gora léxorna forst och anvénda
digitala medier sedan.

Ja, det &r ratt att gora laxorna forst och sen kan man géra vad som helst pd sin
fritid for att annars blir det for sent, man blir trétt, man har inte tid for att gora.
Nasta dag kanske det &r skola och du behdver ldmna in léxorna.

Barn i 6:an

Barn och unga tycker att fordldrar borde prata mer med sina barn om vad man fér
sdga och ldgga ut pa nétet, och att bade fordldrar och skolan gérna far prata mer
med barnen om vad de ser.

Man kan fr&ga: "Vad &r det man gér har?” Alltsd, s& de vet vad det &r for
appar. Och sen typ om man marker att barnet beter sig konstigt att man
kanske fragar, for att oftast vill man inte kanske saga till sina foraldrar om
négot har hant sd d& ar det bra att de méarker och frégar.

Barn i 6:an

Aldre barn tycker att aldersgrinser dr bra, och att rekommendationer frin
myndigheter om hur man kan anvénda skdrm kan vara bra for dem som har det
svart i skolan. Det finns vissa funktioner som barnen anvénder och tycker &r bra,
till exempel stor €j” och flygplanslége. De flesta barn tycker inte att de sjélva
behover sirskilt mycket hjilp eller stod av vuxna, men att fordldrarna gérna kan
halla lite koll pa hur linge barn anviént olika appar eller skdrmtid generellt.

Man kan ge dem eget ansvar, men om de inte kan skéta det sd f&r man steppa
in med lite regler.
Ungdom i 9:an

En del foreslar att samhallet ska erbjuda alternativ till digitala medier, exempelvis
gratis fritidsaktiviteter sé alla barn har mgojlighet att goéra annat utanfor skolan. De
unga tror i regel inte att det gar att paverka techbolagen till att bli mer
hilsofrimjande.
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Jag tycker att det inte ska finnas begransningar pd appar att sdhar: "Okej, nu
har du ndtt den hér gransen, du kan ju inte 6ppna appen mer”, men att det
anda finns typ rekommendationer eller riktlinjer fér varje app. Hur mycket som
ar halsosamt att anvanda.

Barn i 6:an

Barn och unga 6nskar samlat stod och mer kunskap

Négra vill se en webbsida, eller stodlinje med stod som ror digitala medier dar man
kan fa svar pa frdgor som man kanske inte vill stélla till sina fordldrar. De vill d&ven
ha tips pa hur man till exempel sétter mobilen pa ljudlést och stdnger av notiser
samt hjélp for dem som é&r beroende. Négra vill veta vad som é&r olagligt pé sociala
medier, exempelvis nér det giller krdnkningar, och hur man ska anméla saker som
gér over grinsen.

Det &r bra att man kan f& vara anonym, men typ om man hatar pd ndgon, att
man inte ska kunna komma undan med det. Det mdste finnas pd ndgot satt
man f&r reda pd vem &r det har egentligen som sitter och hatar pa folk.

Barn i 6:an

Barn och unga vill ha mer kunskap om hur man kan anvénda appar pa ett
hilsosamt sétt, och hur man blir paverkad av olika digitala medier.

Jag skulle vilja veta vad som hander med min hjarna efter att jag kollat tre
timmar pd Tiktok.
Barn i 6:an

Asikterna gér isir nir det giller frigan om rekommendationer och vigledning, men
dldre ungdomar dr generellt oroade dver sma barns digitala medieanvéndning och
tycker att det ér viktigast med regler for dem.

Vad sager foraldrar?

Under dialogmétena fick fordldrar bland annat beskriva synen pa sin och sina barns
medieanvdndning och eventuella behov av riktlinjer.

Detta tar vi med oss:

e Digitala medier ger barnen underhéllning, avkoppling och distraktion samt ger
dem mdjlighet att 14ra sig saker och umgas socialt. Samtidigt kan foréldrar fa
tillfalle att gora annat.

e Forildrar till barn med fysisk, intellektuell eller neuropsykiatrisk
funktionsnedsattning lyfter de digitala hjalpmedel som finns. Digitala medier
ar ocksa inkluderande och barnen kan i hogre utstrickning delta pa samma
villkor som andra.

e Digitala medier anses ocksé vara beroendeframkallande och passiviserande.
Detta dr i vissa fall en killa till konflikter. Dessutom uppger fordldrarna att
digitala medier kan ge en skev verklighetsuppfattning och orimliga
forvantningar i vardagen samt leda till konsumtionshets.

43



e Det finns ocksa en oro dver hur yngre barn paverkas av digitala medier, och en
generell oro for barnens utsatthet pa nitet. Barn med fysisk, intellektuell eller
neuropsykiatrisk funktionsnedséttning kan vara sarskilt utsatta, enligt
foréldrarna.

o Foréldrar dr i hog grad positiva till stod och faktabaserade rekommendationer,
sérskilt de med yngre barn. Ménga vill veta mer om vilka skadliga effekter
som finns och vart man kan vénda sig for att fa stod.

e Forildrar forsoker agera som ett gott exempel, men upplever att det inte alltid
ar sa latt.

Syn pa barnens anvandning av digitala medier

Barn tar del av digitala medier via olika typer av skdrmar. Yngre barn anvander
frémst surfplatta och ndgon fordlders mobiltelefon, medan dator och egen
mobiltelefon blir vanligare med stigande élder.

Flera fordldrar tycker att det &r svért att reglera barnens tillgang till digitala medier,
och hade sjélva trott att de skulle vara striktare. De tog ocksé upp att det dr enklare
att begrénsa det forsta barnets anvéndning 4n deras yngre syskon eftersom yngre
barn lar sig av de dldre och vill delta i digitala aktiviteter tillsammans med dem.

En del tycker att de har for dalig koll pa vad barnen gor pa nitet och vet for lite om
de olika plattformarnas syfte och uppbyggnad. De upplever ddremot att det ar
lattare att prata med yngre barn om innehall och anvdndning, medan det kan vara
svarare att prata med de dldre barnen om det.

Fordelar med digitala medier

Flera foraldrar lyfter att digitala medier underléttar for barnen att koppla av och
varva ner samt gor det mojligt att hélla kontakt med sliakt och vanner. Ibland ger de
ocksé fordldrarna tid att exempelvis skota olika vardagssysslor. Fordldrar med barn
som har ndgon form av matproblematik uttrycker att de anvénder digitala medier
vid méltider.

Det ar latt att hélla social kontakt och lara sig nya saker

Den sociala aspekten dr viktig, och enligt fordldrarna kan barnen umgéas och spela
med sina véanner och hélla kontakt med sldktingar som inte bor i nidrheten. Det
géller inte minst barn som har familj och slikt i andra ldnder.

Fordelen med videosamtal med de som bor pd annan ort, eller som for var del i
ett annat land, att kunna titta pa farmor och fa visa upp sitt rum eller beratta
om forskolan.

Digitala medier kan ocksa ge stod i ldrandet. Barnen kan anvéinda pedagogiska
spel, ldra sig svenska eller andra sprék, vara kreativa och gora eget innehall. Det
finns ocksa mojlighet att soka kunskap och fordjupa sig i det som ér intressant.



Jag skulle saga att sprékutvecklingen &r valdigt positiv. De Iar sig engelska, och
framfor allt pd ett helt annat satt an vad skolan kan undervisa. Det tycker jag &r
valdigt roligt.

Vidare ser fordldrar det som positivt att barn far lara sig kéllkritiskt tdnkande, att
skolplattformar gor barnen mer delaktiga i skolarbetet och att digitala medier
anvénds som ett verktyg i kunskapsinhdmtningen.

Barn med funktionsnedsattningar kan lattare umgés och kanna tillhorighet

Foraldrar till barn med funktionsnedsattningar lyfter att digitala medier ar ett
viktigt hjélpmedel i skolarbetet, men ocksa ett sitt att ldra sig sociala koder och
interaktion.

Han I&r sig oerhdrt mycket, ndr han ser pé ratt saker. Han &r intresserad av
vetenskap och teknik. Han absorberar det direkt, jamfért med det han hor i
skolan.

Min son &r social &ven om han inte kan de sociala koderna. Men pd ndgot satt
funkar det sociala samspelet battre online. Dar fungerar de sociala koderna som
han saknar i verkligenheten battre. Det ar ndstan som att det ar lite traning
infor verkligheten. Det blir Iattare foér honom nar han kommer ut i verkligheten
och tréffar riktiga manniskor.

Det finns ocksa en trygghetsfunktion for barnen, resonerar fordldrarna, nér det
géller att ha kontakt med fordldrar i olika situationer i vardagslivet.

Det ér viktigt for barn med funktionsnedséttningar att fa vara bra pa nagot och att
fa delta pa samma villkor som andra. Det handlar ocksa om att ha vénner och ett
socialt sammanhang.

Hon lever hela sitt liv online och skulle inte géra s& mycket annat om vi inte
stoppar det. Telefon, dator, padda. Hon har inga vanner pa riktigt, utan alla &r
online — vilket ar valdigt haftigt. Vi ar oerhort tacksamma att hon har den
majligheten.

Nackdelar med digitala medier

Det &r latt att fastna och andra aktiviteter trangs undan

Manga ar oroliga for att digitala medier dr beroendeframkallande. Fordldrarna ser
att det &r vildigt latt att fastna, att nytt innehall stindigt dyker upp, och att
begransningar i anvdndningen leder till irritation och konflikter. Oron géller frimst
hur detta paverkar yngre barn. Foréldrar tycker dock generellt att barnen tillbringar
for mycket tid pé framfor allt sociala medier.

Det negativa &r val att det ofta blir fér I8nga Youtube-sessioner dar de till
exempel bara kollar p& trams och dumheter som &r extremt passivt. Det blir
inget djup i det, utan det bara gér fort och flimrar forbi. De sitter med sina
mobiltelefoner och nastan ar hypnotiserade. Man kan slappa en bomb i rummet
bredvid och de méarker ingenting.

Anvindningen av digitala medier kan enligt fordldrarna gora barnen passiva och
mindre kreativa och fantasifulla, och det kan minska deras sociala kontakter 1 den
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fysiska vardagen. Dessutom trings andra typer av aktiviteter undan, och barnen
tillbringar mindre tid utomhus. Fordldrarna ser ocksa en risk for att barnen blir
overstimulerade av det oéndliga utbudet av snabba klipp, ofta utan substans, och i
jakten pa stimulans snabbt byter ut innehall som de upplever som trakigt.

Att det hela tiden kommer nytt och det &r svart att sitta stopp. Det kan bli
ganska otillfredsstéllande. Hela tiden ndgot nytt. Inte den, nasta, ndsta, nasta.

Foréldrar till barn med funktionsnedséttningar ger samma bild, men vittnar ocksa
om att effekterna kan vara annu tydligare hos deras barn da diagnosen kan bidra till
svérigheter att avbryta, lata bli vissa aktiviteter eller uppfatta tidsperspektiv.
Foljden kan bli minskad fysisk aktivitet och fysiska problem pa grund av 6kat
stillasittande.

Det ar svart att bryta allt egentligen, nar de har diagnoser, for det &r en del av
det — att det &r svart att bryta och &ndra. Men nar det géller det digitala s& ar
det mé&nga ganger svarare jamfort med det som inte &r digitalt. Det &r betydligt
tuffare att fd uppméarksamheten och kunna motivera att stédnga av och byta
aktivitet.

Det blir ganska mdnga timmar vid skdrmen. Han sitter med sned rygg och
nacke. Sedan blir han dven trott pa fel satt, och det p&verkar sakerligen 6gonen
ocksd. Han sitter dven med lurar, och da har vi inte koll p& volymen, och jag
misstdnker att det ar for hogt. Jag hade 6nskat att han var mer utomhus.

Digitala medier ger en skev bild av verkligheten

Det finns oro for att digitala medier ger en skev verklighetsuppfattning och
felaktiga forvéntningar pé livet. Det kan vara svart att skilja mellan verklighet och
fiktion, och fordldrarna anser att barnen paverkas av osunda ideal och far en
orimlig bild av hur ménniskor ser ut, klar sig och beter sig.

I detta ser de ocksa en konsumtionshets som drivs pa av reklam och influerare. En
del barn far orimliga férvantningar pa vad man kan kopa, inte minst utifran
familjens ekonomiska forutséttningar.

Ménga &r oroliga for krdnkningar, mobbning och annan utsatthet

Utsattheten pa nitet lyfts av flera fordldrar. De dr ocksa oroliga for att barnen ska
stota pé olampligt innehall, till exempel for att det &r rasistiskt, homofobiskt eller
krinkande pé annat sdtt. Det handlar 4ven om felaktig information och ett generellt
hart samtalsklimat pa nétet.

Bakom skdrmen vdgar man sdga saker som man inte vdgar nér man traffas pd
riktigt. Det blir |attare att krdnka varandra.

Det finns ocksa en oro for att framlingar ska ta kontakt med barnen via digitala
medier eller for att olika aktorer samlar in information om dem.

46



Behov av rekommendationer

Foréldrar till yngre barn dr generellt mer positiva till rekommendationer om digital
medieanvdndning &n de som har dldre barn. De flesta tycker dock att kommande
riktlinjer méste vara tydligt baserade pé forskning och innehélla tydlig, balanserad
och kortfattad information som upplevs som stddjande samt omfatta hjélp och stod
till de som &r oroliga for att deras barn utvecklar beroende.

De vill ocksé se riktlinjer till de féretag som utvecklar spel eller plattformar med
snabba klipp. Det kan exempelvis handla om att begrénsa flédet for yngre barn
genom att ta bort autoplay och infora tidsbegransningar och eventuellt striktare
alderskontroller.

Foréldrarna har flera frigor om medieanvindning som de vill att
rekommendationerna ger svar pa, bland annat vad som menas med skdrmtid, om
det finns nagot som kan betraktas som normal anvédndning och vad som kan vara
skadligt pa kort och lang sikt. De vill ocksa ha tips pa sitt att samtala med barn och
andra vuxna om for- och nackdelar med digitala medier.

Jag tanker samtidigt p& vad som raknas som skarmtid. Om vi har tv:in pd i
bakgrunden, raknas det som skarmtid? Och videosamtal, det ar aktivt samtal,
att man pratar med en person och ar det d& en del av det skadliga?

For fordldrarna ar det centrala inte att sétta grianser for barnens anviandning av
digitala medier, utan att léra barnen att anvéinda dem pa ett ansvarsfullt sitt och att
fa mer kunskap om potentiella negativa konsekvenser. De vill ocksé att
rekommendationerna ska uppmuntra till och skapa forutséttningar for andra
alternativ, till exempel fysisk aktivitet.

Det vore bra om barnen forstod att det ar bade positivt och negativt — som det
ar nu utgdr de bara fran sina behov, att de behéver ndgot just nu.

Foréldrar till barn med psykiatriska diagnoser eller funktionsnedséttningar dnskar
stdd 1 att kontrollera sina barns anvindning och att vélja bra appar och plattformar.
De vill ocksé veta vart man kan vénda sig om ens barn verkar utveckla ett
beroende. For dem r det viktigt att reckommendationerna tar hiansyn till barns olika
forutséttningar; vissa barn och deras behov passar inte in i nagra mallar, och de vill
inte att varken barn eller fordldrar blir skuldbelagda.

Foraldrars egen anvandning

Foraldrarna &r medvetna om att de ocksa dgnar mycket tid &t digitala medier,
frémst via mobiltelefonen, trots att de forsdker vara ett gott exempel for sina barn.

Det ar sd Iatt hant att man bara plockar upp den och borjar surfa och sen
kommer man pd, just det, det var ju inte sd bra. Jag forsoker att inte gora det
allt for mycket.

Flera brukar prata med sina barn om vad de sjédlva gor pa digitala medier, fraimst de
som har yngre barn. Oftast ar det for att barnen fragar.
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Jag ar helt 6ppen med vad jag gor pd natet. Ibland sitter de och kollar éver
axeln p& mig. Vi pratar mycket om det med 6ppenhet. Jag forutsatter att jag far
titta p& hennes telefon, for ar det hemligt &r det inget hon f&r gora. Darfor
forsoker jag vara lika transparant.

Manga vill att de digitala medierna ska vara en del av umgénget med barnen, till
exempel genom att ha kontakt med sléktningar, ldra tillsammans, spela spel eller
titta pa filmer och bilder. De vill ocksa ha insyn i barnens digitala anvindning och
finnas tillhands om barnen behover stod.

Vissa tycker att det behdvs riktlinjer eller rekommendationer fér vuxnas
anvindning av digitala medier i barns nirhet. De vill ocksa veta mer om hur deras
anvandning eventuellt paverkar barnet.

Jag har déligt samvete, kan kanna valdigt daligt samvete 6ver min anvandning
och min sons anvandning. Riktlinjer ger mig ramar att halla mig inom. Det hade
|attat mitt samvete. Visste man vad som var okej s hade det daliga samvetet
slackts lite.

Andra foréldrar anser att fokus bor vara pa rekommendationer for barns
anvéndning, och anser att vuxna ménniskor kan hantera detta &nda. En del dr mer
Oppna for exempelvis stddmaterial, utbildningsinsatser eller en stddlinje dit man
kan vénda sig vid behov.

Man méste ta eget ansvar ocksd, men man kan behdva hjdlp och information
kring nar vi pratar med vara barn. Men inga pekpinnar.

Kvinnor ar mer positiva till rekommendationer om vuxnas medieanvandning dn
vad mén ar.

Vad sager ungdomsorganisationerna?

Som del i dialogen med civilsamhaillet har vi intervjuat representanter for ett antal
ungdomsorganisationer for att tillvarata uppdragets ungdomsperspektiv.
Tillvagagéngssittet och resultaten beskrivs i Vad sdger ungdomsorganisationerna
(Mediemyndigheten). Nér det géller perspektivet hélsa lyfter de fram att digitala
medier ger goda mdjligheter till meningsfull demokratisk delaktighet oberoende av

var man bor, men ocksa vikten av att forebygga digitalt utanforskap for vissa
grupper genom att oka tillgéngligheten i sociala medier. Organisationerna tar dven
upp de risker som finns online och som paverkar hur barn och unga mér, och anser
att de kan minska om fordldrar &r mer narvarande i ungas digitala vardag.
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Vad sager forskningen?

Resultaten av kartlaggande litteraturdversikter

Folkhdlsomyndigheten har gjort flera kartldggande litteraturéversikter for att fa en
bild av vad den internationella forskningen sédger om hur digital medieanvéindning
kan paverka barns och ungas hilsa. I den har kunskapssammanstillningen
presenteras centrala resultat, medan genomforandet och fordjupade resultat
beskrivs i en separat underlagsrapport fran Folkhidlsomyndigheten.

Forskningssammanstéllning om digital medieanvindning och psykisk, fysisk och
sexuell hilsa samt levnadsvanor bland barn och unga (Folkhidlsomyndigheten)

Samt tva rapporter fran norska Folkehelseinstituttet (6, 7).
Har presenteras resultaten fran forskningen utifran vad forskningen séger om:

e hur barns och ungas anvdndning av digitala medier hanger ihop med psykisk,
fysisk och sexuell hilsa

e hur barns och ungas anvindning av digitala medier hdanger ihop med
levnadsvanor

e hur anvindningen av digitala medier ser ut i sdrskilt sarbara grupper

o vilka risk- och skyddsfaktorer f6r problematisk anvéandning och beroende av
digitala medier som finns hos barn och unga

e hur foréldrars anvéndning av digitala medier paverkar barn och unga

e hur digitala plattformars tekniska och kommersiella utformning paverkar barn
och unga

e hur olika interventioner for minskad digital medieanvandning kan paverka
hilsan bland barn och unga

e hur olika folkhilsointerventioner kan bidra till en hélsosam anvéndning av
digitala medier pé fritiden hos barn och unga.

Vi inleder kapitlet med att presentera resultaten utifran tva kategorier av digitala
medier samt skarmtid (tabell 3). Sedan beskriver vi resultaten for de olika fragorna,
och avslutar med att redogora for resultaten uppdelade pa olika aldrar.

Tabell 3. Resultaten i form av samvariation (tvarsnittsdesign) eller samband (longitudinell
design) for olika utfall (halsa, levnadsvanor och utveckling) och digital medieanvandning
(skarmtid, sociala medier och dataspel). Redovisas for dldrar 0-18 &r.

Utfall Skarmtid Sociala Dataspel
medier
Emotionell Samvariation Inga tillforlitliga Inga
utveckling? skarmanvandning resultat tillférlitliga
aggressivt och resultat
krankande

beteende (3,5 &r)
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Liten eller ingen
samvariation
smarttelefon/surfp
latta och
aggressivt
beteende (1-5 &r)
Samvariation TV

och aggressivt
beteende (1-5 &r)

Kognitiv Liten eller ingen Inga tillforlitliga Inga
utveckling® samvariation resultat tiliforlitliga
Okande tv-tid och resultat
exekutiva
funktioner (6-7
ar)
Motorisk Inga tillférlitiga Inga tillforlitliga Inga
utveckling® resultat resultat tillforlitliga
resultat
Fysisk halsa — Samvariation Inga tillforlitliga Inga
muskel- och skarmtid resultat tillférlitliga
skelettsmérta® skelettsmarta och resultat
landryggssmarta
(11-18 &r)
Ingen eller liten
samvariation
skarmtid och
nacksmarta, axel-
och
armbdgssmarta
(11-18 &r)
Fysisk halsa — Samvariation Inga tillforlitliga Inga
huvudvark® skarmtid och resultat tillforlitliga
huvudvark resultat
(11-18 &r)
Fysisk halsa — Oklar samvariation  Inga tillforlitliga Inga
o6gonhalsa? skarmtid och resultat tiliforlitliga
narsynthet resultat
(3-18 &r)
Samvariation
skarmtid och torra
dgon
(7-12 &r)
Fysisk halsa — Samvariation Inga studier Oklar
Overvikt och fetma (5-18 &r) samvariation
(6-18 &r)
Oklart samband
(3-13 &r)
Psykisk halsa — Samvariation och Samvariation och Samvariation
psykiska besvar, samband samband depressiva
stress och depressiva depressiva symtom
valbefinnande symtom symtom (10-18 &r)
(7-18 &r) (10-18 &r) Varierande
Samvariation Samvariation samband
internaliserande dngest depressiva
problem (10-18 8r) symtom (10—
(4-18 dr) Samband 18 &r)
Varierat samband internaliserande
internaliserande problem

problem

50



(4-18 &r)

Varierat samband
dngest

(10-18 &r)

Samvariation
valbefinnande
(mattlig
anvandning, U-
format
samvariation)

(5-18 &r)
Varierat samband

samre
vélbefinnande

(10-18 ar)

Ingen
samvariation
samre sjalvkansla
(10-18 &r)
Samband samre
sjalvkansla

(10-18 8r)

(4-18 &r)
Samvariation
samre sjalvkansla
(4-18 &r)
Psykisk halsa — Inga studier Inga studier Inga studier
kroppsbild och (0-10 &r)
bt
aistorning Samvariation och
samband med
forsamrad
kroppsuppfattning
(10-18 &r)
Samvariation med
atstoérningssymto
m (10-18 &r)
Psykisk hélsa — Inga studier Kvalitativa data Inga studier

sociala relationer

visar bde positiva
och negativa
upplevelser

(10-18 8r)

Socialt stod frén
jamnariga med
psykisk ohdlsa kan
bidra till battre
maende och
hjalpstkning
(12-18 8r)

Sexuell halsa

Inga studier

Sexting: Bade
positiva och
negativa
upplevelser
(kvalitativa data).

(13-18 &)

For flickor
samband med
internaliserande
och
externaliserande
symtom och
mindre
livstillfredsstallelse
, men inte for
pojkar

(13-18 &r)

Inga studier
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Levnadsvanor — Samvariation och Samvariation Ingen
somn samband séamre (11-18 8r) samvariation
somnhélsa Varierat samband (0_,5 ér)
(0-18 &r) (10-18 8r) Varierad
Samband samvariation
aT,| an tisk och samband
problematis (6-18 8r)
anvandning
(13 8r baseline)
Levhadsvanor— Samvariation Inga studier Inga
fysisk aktivitet mobilberoende studier
och och mindre
stillasittande fysisk aktivitet
(15-18 &r)
Levnadsvanor — Samvariation Samvariation Inga studier
alkohol internetanvandnin  mellan tid pa
g och konsumtion  sociala medier och
av alkohol, alkoholkonsumtion
problematisk (10-18 &r)
anvandning av S .
internet och 6kad st .
risk for rqellan exponering
konsumtion av for
alkoholrelaterat
alkohol : .
innehdll pd sociala
(10-18 &r) medier och
konsumtion av
alkohol
(10-18 &r)
Levnadsvanor — Inga studier Samvariation Inga studier
narkotika sociala medier och
anvandning av
narkotika
(10-18 &r)
Samvariation
internetanvandnin
g och anvandning
av narkotika
(10-18 &r)
Levnadsvanor — Inga studier Samvariation Inga studier
tobak mellan

anvandning av
sociala medier och
anvandning av e-
cigaretter

(10-18 8r)

Samvariation
mellan frekvent
kontra icke-
frekvent
anvandning av
sociala medier och
tobaksbruk
(10-18 é&r)
Samband
exponering for
marknadsforing p&
sociala medier och
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Levnhadsvanor— Samvariation Inga studier Inga

fysisk aktivitet mobilberoende studier
och och mindre
stillasittande fysisk aktivitet

(15-18 &r)

anvandning av e-

cigaretter
(10-18 &r)
Levnadsvanor — Inga studier Samvariation Samvariation
spel om pengar simulerat spel pd spelproblem,
sociala medier och  galler framst
spelproblem problematiskt
(10-18 8r) dataspelande
(10-18 ar)
Samvariation
lootlddor och
spelproblem
(10-18 ar)

a)Folkehelseinstituttet i Norge (6, 7) har ansvarat for litteraturéversikter om digital medieanvandning i férhallande till
kognitiv, emotionell och motorisk utveckling samt muskuloskeletala besvar och égonhalsa.

Barns och ungas anvandning av digitala medier relaterat till
halsa

Digitala medier och emotionell, kognitiv och motorisk utveckling

Sammanfattning av resultat

Det saknas sammanstilld forskning av god kvalitet om effekten pa emotionell,
kognitiv och motorisk utveckling, men resultaten tyder pé att minskad digital
medieanvdndning samvarierar med minskad aggression. Om till exempel barn
i aldern 3,5 &r anvénder digitala medier mindre kan det leda till att de beter sig
mindre aggressivt och krénkande.

Hogre anvéndning av smarttelefon eller surfplatta bland barn i aldern 1-5 ér
samvarierar inte med ett mer aggressivt beteende i vissa studier, men andra ger
ett visst stod for en 6kning.

I vissa studier har tv-tid for barn i aldern 67 ar ingen paverkan pa sé kallade
exekutiva funktioner. Andra tyder dock pé att mer tv-tid kan leda till simre
exekutiva funktioner efter 7-8 &rs uppfoljning.

Studierna som inkluderades efter sokning och granskning av primérstudier
med longitudinell design ska ses i relation till tidigare publicerade studier och
studien om sprakutveckling fordndrar inte det oklara kunskapsliaget om
spriakutveckling som redovisas i den norska rapporten.

Utifran en longitudinell svensk studie finns visst stod for att dataspelande kan
paverka relationen till fordldrar negativt (unga 12—16 ér)

Vi kan varken utesluta att det finns ett samband eller att det inte finns nagot
samband mellan skirmanvéndning och barn och ungas kdnslomaissiga,
kognitiva eller motoriska utveckling.
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Under uppvéxten utvecklar barn formégan att rora sig (motorisk utveckling), ténka,
forsta och 16sa problem (kognitiv utveckling) och reglera kinslor och forsta sociala
signaler (emotionell utveckling). Dessa processer dr sammansatta och paverkas av
bade arv och milj6. Till exempel kan en trygg och omsorgsfull milj6 fridmja en
positiv utveckling, medan en otrygg och oforutsdgbar miljo kan ha motsatt effekt.
For att trivas behover barnet ldra sig att reglera kénslor, forsta sociala signaler och
samspela med andra.

Motorisk utveckling omfattar bland annat balans och koordination. Den kognitiva
utvecklingen omfattar bland annat sprak, men ocksé sa kallade exekutiva
funktioner sasom uppmairksamhet, koncentration, arbetsminne och flexibilitet.
Emotionell utveckling omfattar bland annat formagan att hantera sina negativa
kénslor.

Litteratursokning

Denna litteraturs6kning har hanterats av Folkehelseinstituttet i Norge (6). Pa
omradet emotionell utveckling gjordes sokningar efter studier om digital
medieanvindning och emotionsforstéelse, emotionsreglering, aggression och
beteendeproblematik, uppmérksamhet, sjélvbild och anknytning. P4 omréadet
kognitiv utveckling handlade sokningarna om digital medieanvindning och
generell kognitiv utveckling, minne, exekutiva funktioner och sprék. P4 omradet
motorisk utveckling handlade s6kningarna om digital medieanvindning och
finmotorik, grovmotorik, balans och koordination i form av att léra sig sitta, krypa,
sté, g, springa och hoppa pé ett ben. For beskrivning av s6kningarna se den norska
rapporten.

For att ha likvérdigt forfarande for de utfall som undersoktes av norska
Folkehelseinstituttet genomforde Folkhdlsomyndigheten en kompletterande
sokning av nordiska studier med longitudinell design som underséker samband
mellan digitala medier (exponering) och kidnslomassig, kognitiv och motorisk
utveckling (utfall) bland barn och ungdomar mellan 0-19 &r (population). Nedan
beskrivs resultaten av denna sdkning och huruvida den péverkar tolkningen av
resultaten i den norska litteraturdversikten.

Sokperioden var fr.o.m. 2022 och framat och resulterade i 1139 unika studier. Av
de 12 studier som léstes i fulltext exkluderades ytterligare 10 studier baserat pa
inklusions- och exklusionskriterierna. Vid kvalitetsbedomningen anviandes SBU:s
mall f6r exponeringsstudier. De tva aterstaende studierna bedomdes utifran kvalitet
och bedomdes ha en mattlig till hog risk for bias, bla. utifran bristfallig kontroll for
confounding. B&da studierna dr genomforda i Sverige och publicerade 2023
respektive 2024, Den ena studien av Sundqvist m.fl., genomforde sin forsta
datainsamling 2017 med en uppfdljning efter ca fyra &r (9). Den andra studien, av
Boson m.fl., dr genomford pa éldre data som &r insamlad 2013 och 2017 (10).

I studien av Boson m.fl. redovisas ett longitudinellt samband mellan att ungdomar
som dgnar mer tid &t dataspel uppvisar lagre niva av kansloméassig narhet med
mamman efter cirka fyra ar, for flickor géllde detta dven i relation till pappan.
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Ungdomarna var 12,5 é&r vid forsta uppfoljningstillféllet och 17 &r vid andra
uppfoljningstillfillet. I den norska dversikten ingick endast en versikt om
anknytning till foréldrar dir tvd amerikanska longitudinella studier ingick. Unga
vuxna (18-29 ar) fick en béttre relation till fordldrarna efter att de blivit vinner
med fordldrarna pa Facebook medan unga 13—-16 ar uppfattade att deras sociala
medieanvdndande paverkade relationen till férdldrarna negativt. Bada studierna har
brister och ger ingen entydig bild. Den identifierade svenska kohortstudien av
Boson m.fl. fann att anvindning av sociala medier och dataspelande bland unga
hade en negativ paverkan pa relationen till fordldrar.

I studien av Sundqvist m.fl. ses ett longitudinellt samband mellan 2-aringars
skdrmtid, uppskattad av fordldrarna, och deras sprakutveckling vid 5 érs alder. De
barn som hade en lingre skdrmtid hade en sdmre ordforstéelse 4n de med kortare
skarmtid. D4 den norska oversikten finner varierande samband, det vill sdga bade
negativa respektive positiva och icke-signifikanta samband med sprakutveckling,
utifran de longitudinella och experimentella studierna i sina inkluderade 6versikter
paverkar denna enskilda studie inte deras slutsats. Dock inkluderar vissa av
studierna dven e-bdcker och pedagogiskt material, vars effekter vi i Ovrigt inte har
inkluderat.

Digitala medier och barns muskel- och skelettbesvar, huvudvark och
dgonbesvar

Sammanfattning av resultat

e De som har mer skdrmtid &n tre timmar per dag har ocksa mer generell sméirta
i muskler och skelett samt smaérta i lindrygg.

e De som har mer skdrmtid har ocksd mer huvudvérk.
e Mer skdrmtid tycks vara forknippat med torrare 6gon.

e Det dr oklart om mer skdrmtid ar forknippat med nérsynthet eller digital
ogontrotthet.

Det finns flera teorier om hur anvdndning av digitala medier kan paverka den
fysiska hélsan. En dr att det 6kade stillasittandet pdverkar muskel- och
skeletthidlsan som grundas i barndomen. Att sitta med b6jd nacke eller i andra
oergonomiska stdllningar kan ocksa leda till spanningar och smirta. Nérsynthet &r
arftligt, men kan forvérras om man ofta tittar pd nidgot pa nira hall, till exempel om
barn d4gnar mycket tid &t skolarbete och lite tid at utomhuslek. Skarmanvandning
har foreslagits som en delforklaring till att ndrsynthet blivit vanligare bland barn
och unga i véstvirlden under de senaste decennierna. Det finns ocksa teorier om att
det kan vara anstrangande att sitta linge med skérmar pé néra hall, med torra 6gon
och huvudvirk som f6ljd.
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Litteratursdkning

Denna litteratursdkning har hanterats av Folkehelseinstituttet (7). Sokningarna
gjordes pa samband mellan digital medieanvindning och skdrmtid och generella
besvér med muskler och skelett samt specifikt vérk i lindrygg, nacke, axlar, armar
och huvud. Nar det géller 6gonhélsa gjordes sokningar om samband mellan
skdrmtid och nérsynthet, torra 6gon och digital 6gontrotthet samt om samband
mellan skdrmtid och nérsynthet under covid-19-pandemin jamfort med tidigare.
For beskrivning av sdkningarna se den norska rapport.

Digitala medier och 6vervikt och fetma (obesitas)

Sammanfattning av resultat

e Resultaten for barn frén skoléldern och uppét visar att de som har hogre
skarmtid, inklusive tv-tid, ocksé oftare har 6vervikt eller fetma.

e De som ser pé tv tvd timmar eller mer per dag har oftare overvikt eller fetma.

e Resultaten varierar nér det géller dataspel. De som spelar dataspel minst 1-2
timmar per dag jamfort med mindre dn har inte oftare Gvervikt eller fetma
bland unga 6-18 ar. De barn och unga dver 6 ar som spelar tavlingsinriktat
dataspel inklusive e-sport har dock oftare dvervikt eller fetma. Det &r oklart
om det finns ett longitudinellt samband.

Overvikt eller fetma (obesitas) innebir en dkad risk for att drabbas av ohilsa och
ar en av de framsta orsakerna till sjukdomsbdrdan och fortida dod i Sverige.
Overvikt 6kar risken for att utveckla fetma, som ir en kronisk sjukdom som ofta
kriver l4ngsiktig behandling och uppfoljning. Overvikt eller fetma 6kar risken for
typ 2-diabetes, cancer och hjért- och kérlsjukdom, men &ven social stigmatisering.
For barn och unga med 6vervikt eller fetma finns stor risk for att tillstandet eller
sjukdomen kvarstar i vuxen alder, men de har ocksa okad risk for simre fysisk
och psykisk hélsa. Forekomsten av 6vervikt eller fetma dkar med aldern, fran
cirka 10 procent bland 4-aringar till 30 procent bland unga vuxna (16-29 ar).

Bedoma viktstatus

For att bedéma viktstatus hos barn anvands oftast vikt och langd, som
sedan ligger till grund for att berékna body mass index (BMI), som ar
ett matt pad férhallandet mellan langd och vikt. Ibland sjalvrapporterar
barnen langd och vikt och ibland mats dessa. Barns BMI forandras
under hela barndomen och darfér anvands tillvéxtkurvor for att definiera
Overvikt och fetma. Beroende p4 vilken tillvéxtkurva som tillampas, kan
forekomsten av dvervikt och fetma variera. Man kan dven anvanda
andra metoder for att uppskatta fetma, sdsom att mata hoft- och
midjemattet eller anvdnda magnetrontgen, DXA (dual-energy x-ray
absorptiometry) eller bioimpedans.
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Litteratursdkning

Vi har gjort sokningar pa samband mellan digital medieanvéndning,
skdrmanvandning och &vervikt och fetma. Sokningarna for 6vervikt och fetma
gjordes tillsammans med sokningarna for fysisk aktivitet och stillasittande eftersom
detta ofta behandlas i samma forskning. Av 881 triffar aterstod 30 dversikter att
lasa i fulltext varav 12 bedomdes vara relevanta. Av de exkluderades 9 pa grund av
hog risk for bias, och éterstdende 3 inkluderades Vi har ocksé sokt specifikt efter
primérstudier i vasterldndsk kontext med publicerings ar 2023 och senare. Av 1314
soktréaftar var 7 artiklar relevanta varav 2 inkluderades efter kvalitetsbedomning.

Digitala medier och psykisk halsa

Sammanfattning av resultat

¢ Digital medieanvéndning kan leda till nagot 6kad férekomst av depressiva
symtom. Sambanden é&r starkare for problematisk medieanvéndning (beroende)
an for tid pa digitala medier.

e De som ofta anvinder sociala medier och spelar mycket dataspel har oftare
depressiva symtom.

e Resultaten for symtom pa éngest dr varierande. De som har problematisk
anvéndning av sociala medier har oftare symtom pé angest. Sambandet mellan
skdrmtid och symtom pé angest varierar mellan studierna.

e Digital medieanvéndning kan bidra till psykiska besvir i form av symtom pa
depression, dngest och oro, delvis genom forsdmrad soémn. Att vara fysiskt
aktiv kan minska sérbarheten for att fa psykiska besvér som é&r kopplade till
digitala medier.

e Det finns begrénsat med dversikter om digitala mediers positiva effekter pa
barns och ungas psykiska hilsa.

Sambanden mellan digital medieanvindning och psykisk hilsa dr komplexa.
Psykisk hilsa paverkas av exempelvis genetisk sarbarhet, uppvaxtvillkor,
hemmil;jo, fritid, socioekonomiska forutséttningar och fordldrarnas méende.
Digitala mediers inverkan pa barn och ungas psykiska hélsa har ocksé diskuterats,
genom bland annat exponering for skadligt innehéll, 6verdriven jamforelse med
andra eller utsatthet for hat, hot och mobbning. Andra teorier &r att digital
medieanvdndning kan ge sdmre psykisk hilsa genom att trainga undan skyddande
faktorer sdsom sdmn, fysisk aktivitet och sociala relationer offline. Aven digitala
mediers potential att erbjuda kontakt med socialt stod har diskuterats, liksom att de
kan anvindas for att utveckla relationer och fungera som en arena for stéd och
behandling.

Litteratursokning

Vi har gjort s6kningar pa samband mellan digital medieanvandning (till exempel
skdrmtid och anvéndningen av sociala medier) och olika utfall pa psykisk hélsa.
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Sokningarna géllde vélbefinnande, stress och psykiska besvir. Syftet var att ticka
in de manga olika begrepp och aspekter av psykisk hélsa som forekommer i
litteraturen. Vilbefinnande avser den positiva dimensionen av psykisk hélsa,
medan stress och psykiska besvir avser den negativa dimensionen. Av 1 441 traffar
uppfyllde 43 oversikter urvalskriterierna, varav 35 dversikter exkluderades pa
grund av hog risk for bias. Ddrmed inkluderades 8 dversikter i
resultatbeskrivningen. Vi kompletterade sokningen med en sdkning av svenska
longitudinella studier fran 2023; totalt 8 studier identifierades, varav 2
inkluderades. En norsk studie identifierades genom samarbetet med det norska
Folkehelseinstituttet.

Digitala medier och kroppsuppfattning respektive symtom pa &tstorning

Sammanfattning av resultat

e Exponering for skdnhetsideal och att man interagerar med dessa pa sociala
medier kan leda till simre kroppsuppfattning.

e De som exponeras for skonhetsideal pa sociala medier har oftare symtom péa
atstorning.

e Bade flickor och pojkar kan péverkas negativt av ideal som ror skonhet och
fitness, dven om flickor verkar vara mer sarbara for skonhetsideal och pojkar
for fitspiration.

o Angest, 1ag sjilvkinsla och tendenser att jimfora sig med andra ir faktorer
som forstirker den negativa paverkan.

Skonhetsideal och traningsideal kan ofta vara ouppnaeliga, och att jimfora sig med
dem kan gora att man kénner sig otillrdcklig, blir mer missn6jd med den egna
kroppen och fér en negativ kroppsbild. Det kan i sin tur leda till simre psykiskt
vilbefinnande och stdrda dtmonster. Barn och unga kan alltsd fa simre psykisk
hilsa av att regelbundet mota ouppnaeliga skonhetsideal och exempelvis innehall
om “fitspiration” (oftast inldgg som handlar om tréning och hilsa) eller
”thinspiration” (som handlar om att vara smal), oavsett om det &r pa sociala medier
eller pa andra stéllen.

Litteratursokning

Vi har gjort s6kningar pa hur exponering for och anvindning av digitala medier
kan paverka kroppsbilden och férekomsten av étstérningar bland barn och unga. I
sokningen identifierades enbart resultat som ror bildbaserade sociala medier.
Sokningarna genererade 201 unika traffar varav 16 aterstod efter
relevansbedomning. Av dem exkluderades 12 pa grund av risk for hog bias vilket
innebadr att 4 oversikter inkluderades.
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Digitala medier och sexuell hédlsa

Sammanfattning av resultat

e Den forskning som finns med hér handlar om sexting, det vill sdga att skicka
lattkladda eller nakna bilder och videor via digitala medier, eller
textmeddelanden med sexuellt innehall.

o Kvalitativ forskning visar att unga ser sexting som en del av vardagen och
relationerna. Unga har generellt bade positiva och negativa upplevelser av
sexting. Flickor pressas i hdgre grad &n pojkar till att skicka nakenbilder, och
det &r mer sannolikt att flickor kdnner oro och skam p4 grund av sexting.

e Overgrepp som ir kopplade till sexting drabbar frimst flickor och har i
allménhet en stor negativ paverkan pa den som utsétts. F& pratar dock om det
med en vuxen.

Sexuell hélsa dr sexuella handlingar som upplevs som positiva och som sker med
samtycke, mdjlighet till positiva sexuella kontakter och mojlighet att utforska den
egna sexuella identiteten. En god sexuell hélsa ar viktig for ménniskors sjélvkéansla
och allménna vélbefinnande.

Sexuella handlingar utan samtycke ar évergrepp

Alla sexuella handlingar mot ndgons vilja &r 6vergrepp, oavsett om det
sker online eller offline. Overgrepp och sexuellt v8ld kan vara allt frén
att hota eller tjata sig till sex, till att tvinga ndgon att utfora olika typer
av sexuella handlingar eller att valdta ndgon. Det galler dven att fa
oodnskade nakenbilder eller bli pressad eller hotad till att skicka
nakenbilder. Om den utsatta ar under 15 &r blir det per automatik ett
grévre brott.

Las mer i lankarna:

https://www.umo.se/vald-och-krankningar/problem-pa-natet/nudes-
vad-ar-lagligt/

https://polisen.se/utsatt-for-brott/polisanmalan/hat-hot-och-
vald/sexuella-overgrepp-mot-barn-pa-natet/

Litteratursdkning

Vi har gjort skningar pa hur anvidndning av digitala medier kan péverka den
sexuella hélsan bland barn och unga. S6kningen gav framst traffar som ror sexting.
I denna sokning ingér inte studier som handlar om pornografi, prostitution,
grooming, andra sexuella vergrepp eller sexuell praktik utan samtycke, men det
kan finnas med som medierande faktorer eller delutfall. Studier om
informationssdkning pé nétet och enskilda interventioner eller appar ingér inte
heller. Av 221 soktréaffar aterstod 11 oversikter efter relevansbeddémning, varav alla
utom en kvalitativ 6versikt bedomdes ha hog risk for bias. En 6versikt bedomdes
ha oklar risk for bias och presenteras i resultatet. En kompletterande sokning av
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longitudinella vésterléndska studier med publiceringsar 2018 och framat
genomfordes. Av 260 identifierade studier beddmdes 2 vara relevanta. Den ena
studien bedémdes ha oacceptabelt hog risk for bias. Den andra studien
inkluderades.

Barns och ungas anvandning av digitala medier i relation
till levnadsvanor

Digitala medier och sémn

Sammanfattning resultat

e Mycket skdrmtid kan leda till senare insomning, férre sdmntimmar och fler
uppvaknanden.

e Problematisk anvdndning av sociala medier kan leda till sémre somn hos unga
over 13 4r.

e Att ha mobil, lasplatta eller liknande i sovrummet kan leda till simre och
kortare somn.

e Sambanden kan gé at bada hallen, sa att skirmanvandning kan leda till
somnsvarigheter men somnsvarigheter kan ocksa leda till mer
skédrmanvandning nattetid.

e Anvindning av digitala medier fore singgaendet kan ocksé leda till att man
somnar senare, vaknar fler génger, sover simre och har farre somntimmar.
Detta kan vara en typ av undantrangningseffekt pé sa sétt att barn och unga
anvénder digitala medier i stéllet for att sova.

Att ha god somnhilsa, alltsa att sova bra, ir en av de viktigaste faktorerna for att
ma bra bade fysiskt och psykiskt, och det dr extra viktigt for sma barns kognitiva
utveckling. Somnhélsa innefattar sémnldngden, det vill sédga hur linge man sover,
sammanhingande eller uppdelat. Det handlar ocksa om somnens kvalitet som kan
bli simre om man till exempel vaknar ofta. Aven problem att somna paverkar
somnhélsan.

Det finns flera teorier om hur digitala medier kan ténkas stora sémnen. En &r att det
handlar om undantringningseffekter pa s sétt att man fastnar i digitala medier och
haller sig vaken léngre tid &n vad man planerat. Det finns &ven teorier om att
innehéllet pa digitala medier kan skapa kognitiv upphetsning som gor det svart att
somna. Hoga kognitiva upphetsningsnivaer och délig sémn skulle kunna skapa en
sjalvforstirkande ond cirkel som ger ungdomar sdmre somnhélsa. Vidare &r en
teori att blatt ljus fran digitala enheter kan minska utsondringen av melatonin,
vilket aktiverar kroppssystemet nar man egentligen ska slappna av for att sova.

Litteratursdkning

Vi har gjort s6kningar pa hur exponering for och anviandning av olika digitala
medier paverkar olika matt pd soémnhélsa, inklusive insomningstid, sémnlangd,
somnkvalitet och antal uppvaknanden bland barn och unga. Av 234 soktraffar
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uppfyllde 23 urvalskriterierna, varav 16 exkluderades p& grund av hog risk for bias.
Totalt 9 dversikter inkluderades.

Digitala medier och fysisk aktivitet och stillasittande

Sammanfattning resultat

e Bland unga (15—18 ar) som har ett sa kallat mobilberoende ar det mindre
vanligt med fysisk aktivitet.

Béde barn och vuxna sitter numera stilla under en storre del av sin vakna tid, bland
annat pa grund av den digitala utvecklingen. Bland vuxna har man sett att
stillasittande Okar risken for typ 2-diabetes, hjirt- och kérlsjukdomar och flera
vanliga cancerformer. Det gor stillasittande till ett av dagens stora
folkhélsoproblem. Skdrmbaserat stillasittande 6kar med barns élder, for bade
flickor och pojkar och for alla &ldrar. Det visar en dversikt dver stillasittande bland
barn och unga 5-19 ér. Vid en uppfoljning efter ett r hade det skdrmbaserade
stillasittandet 6kat med 28 minuter per dag, efter tva ar var 6kningen 61 minuter,
efter tre ar var den 64 minuter och vid uppfoljningen efter mer dn fyra ar var
Okningen 141 minuter per dag.

Litteratursokning

Vi har gjort sokningar pa hur exponering for och anvindning av olika digitala
medier paverkar stillasittande och olika matt pé fysisk aktivitet, inklusive
kondition, bland barn och unga. S6kningen gjordes tillsammans med s6kningarna
for overvikt och fetma. Av 881 tréffar dterstod 30 dversikter att ldsa i fulltext varav
11 bedomdes vara relevanta. Av dem exkluderades 10 pd grund av hog risk for
bias, och 1 inkluderades. Ingen longitudinell studie inkluderades i den sdkningen.

Digitala medier och alkohol, narkotika, tobaks- och nikotinprodukter och
spel om pengar (ANTS)

Sammanfattning av resultat

e Att konsumera alkohol, narkotika, tobaks- och nikotinprodukter och spel om
pengar dr vanligare bland unga med hog anvindning av sociala medier.

e Trots att vi inte undersokte marknadsforing framkom det i resultaten att
exponering for marknadsforing av e-cigaretter, till exempel pé internet och i
sociala medier, Okar risken for att unga borjar anvénda e-cigaretter.

e De som anvinder simulerade spel om pengar pé sociala medier, lootlador
(inslag i dataspel som har likheter med spel om pengar) eller har hog
dataspelsfrekvens har oftare problem med spel om pengar.

Anvindningen av ANTS péverkar folkhélsan genom ohélsa, skador och for tidig
dod, sa det &r relevant att undersdka om den har ndgot samband med digital
medieanvdndning.
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Litteratursdkning

Vi har gjort sokningar om digital medieanvéndnings samband med konsumtion av
alkohol, narkotika, tobaks- och nikotinprodukter och spel om pengar.
Marknadsforing ingick inte i sokningen, men betydelsen av sddan exponering
framkom &nda i resultatet. S6kningarna om alkohol och narkotika gjordes
gemensamt och gav 585 soktraffar. Totalt 19 dversikter bedomdes vara relevanta,
varav 2 bedomdes ha lag risk for bias och inkluderades. S6kningarna for tobak- och
nikotinprodukter gav 360 soktraffar, varav 10 uppfyllde urvalskriterierna, 7
exkluderades pé grund av hog risk for bias, och dterstdende 3 dversikter
inkluderades. So6kningarna for spel om pengar gav 132 soktraffar, varav 14
uppfyllde urvalskriterierna, 12 exkluderades pa grund av hog risk for bias, och
aterstdende 2 dversikter inkluderades.

Digitala medier och sociala relationer

Sammanfattning av resultat

o Kuvalitativ forskning visar att unga upplever att sociala medier kan vara en
viktig kanal for unga nar det handlar om att etablera och underhélla olika
sociala relationer, men sociala medier kan samtidigt upplevas som en kalla till
social pafrestning.

e En dversikt som frimst undersdker ungas hjilpsokande pé internet, vilket
ligger utanfor syftet med forskningssammanstéllningen, visar att internet och
sociala plattformar kan erbjuda unga som mar daligt, till exempel psykiskt,
tillgang till socialt stdd frdn jimnariga i liknande situation (12-25 é&r).

Sociala relationer omfattar olika aspekter av social formaga, socialt beteende och
hilsa, till exempel ensamhet och socialt stod. Sddana relationer ar viktiga for
manniskors hélsa, och social hélsa ingér i hdlsobegreppet. Under ungdomstiden
oOkar betydelsen av kamratrelationer, och de sociala forméagorna utvecklas genom
att man interagerar med andra, bade pé och utanfor nétet.

Eftersom en allt storre del av ungdomars relationsskapande sker online, framfor allt
via sociala medier, dr det relevant att undersoka hur det paverkar deras sociala
relationer.

Litteratursdkning

Vi har gjort sokningar pa samband mellan digital medieanvéndning,
skdrmanvandning och olika matt pa sociala relationer. Arbetet inkluderar inte
studier som handlar om krénkningar och mobbning. Hér ingar inte heller sociala
relationer som eventuella risk- och skyddsfaktorer for problem med digitala
medier. Det tar vi upp i avsnittet om risk- och skyddsfaktorer. Av 1 493 unika
traffar uppfyllde 30 oversikter urvalskriterierna medan 28 exkluderades pa grund
av hog risk for bias. Aterstdende 2 dversikter inkluderades. En kompletterande
sokning efter nordiska longitudinella studier med publiceringsdatum efter 2023
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genomfordes, dér ingen av 8 relevanta av 311 identifierade studier kunde
inkluderas.

Barns och ungas anvandning av digitala medier relaterat till
sarskilt sdrbara grupper

Digitala medier och neuropsykiatriska funktionsnedsattningar

Sammanfattning av resultat

e Barn och unga med NPF i form av adhd och autism har 6kad sannolikhet for
att ha problem med digitala medier i form av dataspelsberoende, problematisk
internetanvindning eller problematisk skdrmanvindning.

o Bland barn upp till 12 érs alder har de med mycket skdarmtid oftare symtom pa
adhd, nér de badda méts vid ett och samma tillfdlle.

e Digitala medier kan forstirka symtom pa adhd 6ver tid. Det finns ocksa visst
stod for att adhd-symtom okar risken for 6kad digital medieanvéndning.

e Barn med NPF kan eventuellt utveckla sina sociala formagor genom att spela
aktiva dataspel tillsammans med en kompis eller med en handledare utanfor
familjen.

e Oversikter med ligre tillforlitlighet indikerar att barn och unga med
intellektuell funktionsnedséttning kan utveckla sina sociala och motoriska
formégor och bli mer fysiskt aktiva genom att anvénda olika digitala spel och
appar.

Barn och unga med NPF kan vara extra engagerade i digitala medier och dérfor
mer bendgna att fastna i en 6verdriven anviandning. En teori &r att det beror pa att
de har forsamrad impulskontroll och ett kinsligare beloningssystem. De kan ocksa
vara kénslomaéssigt sdrbara och ha nedsatt social forméga, och da kan det vara
lattare med digital interaktion. Dessutom finns ofta tydlig struktur i dataspel och
digitala medier, vilket skapar forutsdgbarhet och ger en kénsla av trygghet.

Neuropsykiatriska funktionsnedsattningar

Neuropsykiatriska funktionsnedsattningar (NPF) debuterar i barndomen
och kvarstdr oftast i vuxen alder. Exempel pd NPF &r:

e adhd (attention deficit hyperactivity disorder)

o autismspektrumtillstand

intellektuell funktionsnedsattning

o kommunikations- eller sprékstérningar

specifika inlarningssvarigheter (dyslexi och dyskalkyli)

tics eller Tourettes syndrom.
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Kalla: Begrepp inom omradet psykisk hélsa
https://skr.se/download/18.1c90461a17cda637a4363ded/16367217116
98/PM_Begrepp-inom-omradet-psykisk-halsa-TA.pdf

Litteratursokning

Vi har gjort sdkningar efter 6versiktsartiklar om hur exponering for och
anvéindning av olika digitala medier kan vara kopplat till NPF-symtom bland barn
och unga. Sokningarna for NPF gav 303 soktréffar varav 18 bedomdes uppfylla
urvalskriterierna, 12 exkluderades pa grund av hog risk for bias, och aterstdende 6
oversikter inkluderades. Totalt 2 oversikter med oklar risk for bias presenteras i
forskningssammanstéllningen.

Soékningarna for intellektuella funktionsnedséttningar gav 59 soktréffar varav 9
beddmdes uppfylla urvalskriterierna. Samtliga oversikter beddmdes dock ha hog
risk for bias och exkluderades. Totalt 3 Gversikter med oklar risk for bias
presenteras i forskningssammanstéllningen.

Digitala medier och hbtqi

Sammanfattning resultat
e Det finns for lite forskning om digitala mediers betydelse for unga hbtqi-
personer for att det ska vara mdjligt att beskriva sambanden utifrén vara
fragor.

e En dversikt med léagre tillforlitlighet indikerar att sociala medier kan fungera
som ett socialt stod och stod for hélsa och vélbefinnande hos unga hbtqi-
personer. Men de kan ocksé kénna sig mer begrénsade &n andra unga i vad de
berittar pa sociala medier.

HBTQI

Paraplybegreppet hbtqi star for homosexuella, bisexuella, transpersoner,
personer med queera uttryck och identiteter och personer med
intersexvariation. H och B handlar om sexualitet eller sexuell Idggning
och T handlar om koénsidentitet och kénsuttryck. Q kan handla om béde
sexualitet, identitet och uttryck. I handlar om biologiskt kon.

Unga hbtqi-personer rapporterar psykiska besvar i hdgre grad d4n andra unga, avstar
oftare fran fritidsaktiviteter av ridsla for att bli daligt bemotta och utsétts oftare for
mobbning, hot och misshandel. En viktig hilsofrimjande faktor ir trygga
motesplatser for unga hbtqi-personer.
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Litteratursdkning

Vi har gjort sokningar pa dversikter om hur exponering for och anvéndning av
olika digitala medier kan paverka olika métt pa vilbefinnande och hélsa bland unga
hbtqi-personer. Sokningen gav 95 unika traffar varav 8 oversikter bedomdes vara
relevanta att l14sa i fulltext. Av dem bedémdes 1 uppfylla urvalskriterierna men
beddmdes ha oklar risk for bias. Den presenteras énda pa grund av relevans. Vi
sokte dven efter kohortstudier publicerade efter 2014, men ingen av 220
identifierade artiklar inkluderades.

Risk- och skyddsfaktorer fér problematisk anvandning och
beroende av digitala medier hos barn och unga

Sammanfattning resultat

e Paindividniva dr speltid den starkaste riskfaktorn for dataspelsberoende, och
sjilvkontroll en av de starkaste skyddsfaktorerna. Aven elevens
skolengagemang &r en skyddsfaktor.

e Goda relationer till fordldrarna minskar risken for dataspelsberoende bland
barn och unga 6ver 9 ar, liksom fordldrar som har god insyn i sina barns
dataspelande. Forédldrakontroll eller restriktioner for dataspelande dr varken en
riskfaktor eller en skyddsfaktor.

e For barn under 5 ar fungerar fordldrars restriktiva héllning till att barnen
anvander digitala medier som en skyddsfaktor mot att barnet utvecklar
problematisk anvindning. Risken for problematisk anvéindning minskar ocksa
om fordldrarna har forméga att hantera barnens medieanvéndning, och
exempelvis har for vana att berétta for sina barn att vissa faktorer i ett program
eller klipp pé digitala medier ar felaktiga eller opassande.

e Mobbning pé och utanfor nétet kan vara en riskfaktor for dataspelsberoende.
For flickor kan ocksé depressiva symtom Oka risken, vilket enligt forfattarna
kan bero pa att flickor i hogre grad spelar dataspel for att hantera negativa
kénslor.

For att forebygga problematisk anvdndning och beroende av digitala medier ar det
viktigt att veta vilka faktorer som bidrar till att problemen uppstér och vilka
faktorer som skyddar. Forebyggande arbete och rekommendationer om anvindning
bor utga fran kunskapen om dessa risk- och skyddsfaktorer. Erfarenheter om
beroende inom andra omraden visar att det ofta dr flera omsténdigheter och
faktorer som samverkar.

Litteratursokning

Vi har gjort sokningar pa hur exponering for och anvindning av olika digitala
medier, inklusive spel, internet och sociala medier, paverkar olika matt pa beroende
och problematisk anvidndning bland barn och unga. Beroendeliknande eller
problematisk anvéndning har métts med olika typer av skattningsskalor, och
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studierna innehaller fragor om nedsatt kontroll 6ver den digitala
medieanvdndningen, undantringning av andra intressen och aktiviteter, och en
anvindning som fortsétter eller eskalerar trots negativa konsekvenser. Av 673
oversikter bedomdes 80 Gversikter och relevansgranskades utifran titel och abstrakt
varav 6 sedan fulltextgranskades. Totalt 4 av oversikterna kvalitetsgranskades
varav 1 bedomdes ha lag risk for bias och inkluderades.

Paverkan pa barn och unga av foraldrars anvandning av
digitala medier

Sammanfattning av resultat

e Barn till fordldrar som anvénder mobilen mycket under umgéinge med barnen
uppvisar oftare tecken pé stress och utdtagerande beteende.

e Att anvinda digitala medier medan barnet leker kan ge simre samspel med
barnet och paverka barnets beteende sé det blir mer utdtagerande eftersom den
vuxna blir mindre lyhord. Fordldrar till barn med mer utitagerande beteende
har ocksé en tendens att anvéinda mer digitala medier, vilket kan bli en negativ
spiral.

o Det finns mindre forskning om technoference bland pappor dn bland mammor.
Det finns ocksa lite forskning om skillnader mellan olika grupper av foréldrar.
Nir det géller att anvénda digitala medier under amning finns inga tydliga
resultat for samspel och uppmérksambhet.

Technoference

Technoference: Ett engelskt ord fér fenomenet att teknologi kan
avbryta, stéra eller blanda sig i relationer.

Naéstan alla vuxna anvénder olika digitala medier dagligen. Den technoference som
kan uppsta mellan forédldrar och barn, nér fordldrarna anvénder digitala medier, kan
i sin tur paverka barns och ungas hélsa. Dessutom kan forédldrar ha en viktig roll i

att stotta barn och unga sa att de far balans mellan digitala medier och livet i ovrigt.

Litteratursokning

Vi har gjort skningar pa hur fordldrars egen anvindning av digitala medier kan
paverka barns och ungas hélsa, inklusive samspelet och relationen mellan foraldrar
och barn. Av 27 6versikter uppfyllde 5 inklusionskriterierna, varav 1 dversikt
inkluderades och 1 bedémdes vara relevant trots oklar risk for bias. En
kompletterande sdkning efter longitudinella studier genomfordes, dér 2 studier
beddmdes relevanta, varav 1 inkluderades efter kvalitetsgranskning.
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Paverkan pad barn och unga av digitala plattformars
tekniska och kommersiella utformning
Sammanfattning av resultat

Kommersiella digitala medier innehaller algoritmer och interaktionsdesign som
kan:

e stimulera 6kad anvidndning

o leda till symtom pa beroende

e exponera barn och unga for skadligt innehall

e frimja otillborlig marknadsforing och uppmaningar till kop

o fordndra barns och ungas beteende i kommersiella syften, exempelvis genom
att frimja ouppnaeliga ideal och konsumtionshets

Vidare talar forskningen for att barn och unga riskerar att utséttas for nitmobbning,
grooming och odnskad sexting nar de spelar online och att industrins arbete for
sdkrare miljoer fortfarande ar otillrackligt.

Exempel pa algoritmer och interaktionsdesign som ska
stimulera 6kad anvandning och storre annonsintakter

« Intermittent beloning (t.ex. att “likes” man far eller videoklipp som &r extra
populdra kan portioneras ut)

Pushnotiser

Infinite scroll
o Autoplay
o Att popularitet kvantifieras och visas t.ex. genom likes

Social tavlan

Psykologisk investering (“snap streak”)
o "In-app”-kop eller “in-game”-kop

Rabbit hole, t.ex. dtstdrningstriggande innehdll

Challenges

o Streaks

Skraddarsydd marknadsforing

Design for att stimulera anvdandning och kop i appar for barn
kan exempelvis handla om:

e social press frén figurer, maskotar och karaktdrer som skapat en
"relation” till barnet
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o tidspress genom deadlines, nedrakningsfunktioner eller temporart
tillgangligt innehall

e navigering som gor det svart att avsluta eller stdnga appen

o belonande visuella element sdsom virtuella klisterméarken och troféer.

I dag drivs i stort sett alla plattformar och appar dér barn och unga tillbringar sin
fritid i kommersiella syften, och de égs av stora internationella foretag som inte
lyder under svensk lagstiftning. De kommersiella plattformarna innefattar till
exempel sociala medier, videoklipp- och underhallningsplattformar samt
spelplattformar och spelappar, inklusive kommunikationsplattformar som anvénds
for att spela tillsammans. Dessa plattformar ar "avgiftsfria” for anvéndaren och
finansieras huvudsakligen genom annonsintikter, kop inuti appar, datainsamling
och bearbetning och forsiljning av anvindardata i kommersiella syften. Foretagen
ser detta som affarskritiska hemligheter, sa detaljerna kring interaktionsdesignen
och dess effekter ar sdllan tillgdngliga for oberoende granskning. Den forskning
som finns har &nda sammanstéllts.

Litteratursokning

Vi har gjort sokningar pd bade 6versikter och primérstudier som underséker hur
barns och ungas digitala medieanvéndning, hilsa och livsvillkor paverkas av
kommersiella plattformars utformning — bade direkta effekter (av algoritmer och
interaktionsdesign) och indirekta effekter (av 6kad eller problematisk anvandning
till f61jd av algoritmer och interaktionsdesign). Ingen av de 1 035 Gversikter som
sokningen gav uppfyllde urvalskriterierna, men 1 beddmdes vara relevant ur ett
kartldggande perspektiv. I en kompletterande sokning med 596 unika soktraffar
lastes 9 studier i fulltext. Ingen studie uppfyllde urvalskriterierna men 4 bedomdes
vara relevanta varav 2 inkluderades efter kvalitetsgranskning.

Interventioner for minskad anvandning av digitala medier

Sammanfattning resultat

e Endast en studie inkluderar barn under 18 ar. Den visar att yngre barn kan bli
mer fysiskt aktiva om bade de och deras fordldrar minskar sin sociala
medieanvéandning.

e Studier som undersokt hilsoeffekter av minskad eller ingen anvidndning av
digitala medier visar blandade resultat for unga vuxna dver 18 ar.

e Minskad anvindning av sociala medier verkar kunna bidra till béttre
kroppsuppfattning hos unga vuxna éver 18 ar och troligen battre psykisk hélsa
dven om resultaten till viss del varierar.

o Fler vilgjorda studier behdvs for att visa om minskad anvidndning av digitala
medier bidrar till 1angsiktiga halsoeffekter, och vilka grupper som skulle kunna
gynnas av sddana interventioner.
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Det finns forskning som visar att ménga barn och unga har problem med sin
digitala medieanvindning. Darfor dr det relevant att undersoka hur insatser for att
minska anvindningen av digitala medier bland barn och unga paverkar deras
anvéndning och hélsa.

Litteratursokning

Vi har sokt efter randomiserade kontrollerade studier dér interventionen var
minskad digital medieanvdndning och utfallet barns och ungas hilsa. S6kningen
gav 1 860 soktréffar, och 9 artiklar lastes i fulltext, bland annat en 6versikt som
ocksé lastes 1 fulltext och presenteras trots oklar risk for bias. Av priméarstudierna
exkluderades 2 artiklar pa grund av risk for hog bias. De éterstaende 6 studierna
beddmdes ha lag tillforlitlighet men inkluderades dnda for att ge en bild av
forskningsliget.

Folkhalsointerventioner for halsosam anvandning av
digitala medier

Sammanfattning av resultat

o Digitala insatser kan pa kort sikt leda till en liten minskning av skdrmtiden.
Icke-digitala insatser kan ha en liten effekt pa tiden for tv-tittande.

o Insatser som kombinerar icke-digitala och digitala komponenter kan leda till
en liten minskning av skidrmtiden, speciellt om insatsen varar lingre &n i sju
manader.

Litteratursokning

Vi har sokt efter 6versikter om hélsoframjande och forebyggande insatsers effekt
pa anvindning av digitala medier bland barn och unga. Det ror sig om insatser for
barn och unga, fordldrar, familj, skola, lokalsamhille och niringsliv, samt om
insatser mot anvéndning av digitala medier — bade specifika (till exempel pauser,
filter och pop-up-meddelanden) och breda insatser (till exempel skolbaserade
insatser och familjeorienterade insatser dér ocksa andra hélsoutfall kan ingd). Av

1 358 unika traffar (varav 4 identifierades i sokningar om andra samband)
bedomdes 13 dversikter uppfylla urvalskriterierna, men 9 exkluderades pa grund av
risk for hog bias, och aterstdende 4 dversikter inkluderades.

Resultat for olika dldersgrupper

For smé barn 0-2 ar gamla handlar forskningen mest om effekter pé somnen. Det
framgér att sdmnen kan bli kortare och kvaliteten sémre av hog total skarmtid, och
att det kan bli svérare att somna.

Foraldrars mobilanvindning under umgénge med barn dr kopplat till att barn
under 5 &r uppvisar stress och tecken pé psykiska besvér. Att anvénda digitala
medier medan barnet leker kan dven ge sdmre lyhordhet och samspel med barnet.
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For barn fran 6 ar finns studier som tyder pé att mer skérmtid (i regel mer én 3
timmar per dag) kan vara associerat med besvéar av ryggont. Det finns ocksa stod
for att mycket skdrmtid, skdrm fore ldggdags och mobila enheter i sovrummet kan
leda till kortare och sémre somn. Bland 6-8-aringar kan mycket tv-tittande vara
relaterat med sdmre kognitiva funktioner, depressiva symtom och &vervikt. De som
har mycket skdrmtid har oftare dvervikt, for i princip alla aldrar (fran 6 &r och
uppat). Nar det giller dataspel i aldersgruppen 618 ar sdg man inget samband
mellan att spela dataspel i en till tvd timmar per dag jamfort med mindre n en
timme per dag, medan barn och unga 6ver 6 ar som dgnade sig at tavlingsinriktat
dataspelande inklusive e-sport oftare hade dvervikt eller fetma. Kopplingen till
depressiva symtom syns fran 10 &r och uppat.

Nér barnen dr 9-12 ar gamla borjar de sociala kontakterna via digitala medier bli
mer betydelsefulla, vilket kan ha bade positiva och negativa effekter pa hilsan. For
barn i 10-arsaldern och uppat kan mycket anvindning av sociala medier leda till
samre kroppsuppfattning och de som anvénder sociala medier mycket har oftare
symtom pa atstérningar.

Bland unga (15-18 ar) som har ett sa kallat mobilberoende &r det mindre vanligt
med fysisk aktivitet. De som har mycket skarmtid har oftare huvudvark. Sexting &r
vanligt bland unga, som uppger att de har bade positiva och negativa erfarenheter
av det. De negativa erfarenheterna och konsekvenserna géller framst for flickor.
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Sammanvagda resultat

I denna kunskapsoversikt har vi fokuserat pa anviandningen av digitala medier pa
fritiden, det vill sdga till exempel sociala medier, videodelningstjénster, dataspel
och meddelandefunktioner som anvinds for rekreation, kommunikation och
underhéllning. Det 4r fraimst d4 som problematisk anvéndning och potentiella
hilsokonsekvenser kan uppsta. Skolrelaterad anvéndning ingér inte.

Nedan presenteras de viktigaste resultaten, och dérefter resultaten for de olika
frigestdllningarna. Vi belyser forskningsresultaten i relation till den statistik som
tagits fram och resultaten fran vara dialoger med barn och unga, fordldrar och
ungdomsorganisationer. Avsikten med statistik och dialoger &r att sitta resultaten
fran forskningssammanstillningen i relation till den vardag och de upplevelser som
barn och unga samt fordldrar har. Vidare lyfter vi olika villkor och konsekvenser
for sarskilt sarbara grupper av barn och unga, hélsofrdmjande och forebyggande
insatser, paverkansfaktorer sasom tid och innehall samt foréldrars, barns och ungas
behov och 6nskemal nér det géller stdd och rekommendationer. Vi avslutar kapitlet
med att ta upp kunskapsluckor, och dra slutsatser.

De viktigaste resultaten

De tydligaste forskningsresultaten &r att mycket skdrmtid, liksom skdrmanvéndning
fore sdnggéendet och under natten, kan leda till simre och kortare somn (géller alla
aldrar, 0—18 ar). Mycket skarmtid kan i viss man dven leda till depressiva symtom,
delvis genom sdmre somn. Studier visar ocksa att barn och unga med somnbesvér
och psykiska besvir kan vara mer benédgna att anvénda digitala medier, sa
sambandet kan alltsa g i bada riktningarna. Ett annat tydligt resultat &r att hog
anvandning av sociala medier kan leda till ett 6kat missndje med den egna kroppen
(for aldrarna 1018 ar).

Mycket speltid &r en riskfaktor for att utveckla dataspelsberoende. Problematisk
anviandning har generellt sett ett &nnu starkare samband med negativa hilsoutfall
an tiden man tillbringar pa digitala medier.

Samband mellan digitala medier och halsa

Digitala medier kan leda till samre sémn

Att sova bra dr en forutsittning for god psykisk och fysisk hélsa, samt f6r de sma
barnens kognitiva utveckling. Somnbrist dr en stark riskfaktor for att till exempel
utveckla psykiska besvir eller fa svart att skota skolarbetet.

Forskningen visar att bdde mycket total skdrmtid och problematisk anvidndning kan
leda till simre somnhélsa i alla aldersgrupper 0—18 &r. Sambandet ar dnnu tydligare
bland dem som har problematisk skdrmanvéndning, och vissa studier visar att
somnbesvir ocksé kan leda till mer skdirmanvéndning. Vidare framgér att de som
anvénder digitala medier kvillstid, eller har mobilen eller liknande i sovrummet,
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har svérare att somna, och dessutom sédmre och kortare soémn. Detta beror delvis pé
att barn och unga anvinder digitala medier 1 stéllet for att sova, vilket &r ett
exempel pa undantringningseffekt.

Forskningsresultaten stimmer vil Gverens med statistiken och barns och ungas
egna berittelser. Nationella enkétstudier visar att mobilanvéndning pé natten ar
vanligt, sirskilt bland dldre barn: I dldern 9-12 &r &r det en av fyra som ibland
anvénder mobilen pa natten, och fyra av fem bland 17—18-aringar. I den &ldsta
gruppen dr det 27 procent som gor det varje natt. De som ofta anvinder mobilen pa
natten har ocksa fler psykiska besvir. Samtidigt upplever barn med fler psykiska
besvér i hogre grad dn andra att deras medieanvéndning ger sémre sémn.

I dialoggrupper berittar barn och unga att det &r 14tt att fastna med mobilen, och
diarmed komma forsent i sing. Andra berittar att de ibland haft svart att somna for
att de strax fore sett ndgot laskigt pé internet, sdsom en bilolycka. Vissa beskriver
att de &r trotta pa dagarna och till exempel inte orkar hitta p4 ndgot med kompisar.
D4 ir det léttare att konsumera mer digitala medier i stéllet, och att hamna i en
negativ spiral.

Digitala medier kan ge negativ kroppsuppfattning

Kroppsuppfattning handlar om vilken bild man har av sin kropp, alltsd hur man
uppfattar kroppen och utseendet. Kroppsuppfattningen paverkas av normer och
ideal, och det dr vanligt att jamfora sig med andra manniskor och kroppar.

Forskningen visar att ungdomar 6ver 10 &r som dgnar mycket tid 4t sociala medier
oftare 4r missndjda med sin kropp 4n andra. Exponering for skonhets- och
kroppsideal pa sociala medier kan leda till simre kroppsbild, och de som édgnar sig
mer at sociala medier har oftare symtom pa dtstorning. Detta géller bade tjejer och
killar. Bendgenhet att jimfora sig med andra péverkar ocksé sarbarheten for
kroppsidealen.

I dialoggrupper beskriver bade barn, unga och foréldrar att kommersiella digitala
medier bidrar till en skev verklighetsuppfattning och orimliga ideal, inte minst
skonhets- och kroppsideal. Algoritmerna kan ytterligare spa pa effekten om de
presenterar mer av sddant material som man redan tittat pa. I enkétstudien
Skolbarns hélsovanor stills fragor om kroppsuppfattning. Andelen som tycker att
de dr lagom minskar mellan 11 och 15 érs alder. Bland 15-&ringarna tycker ungefér
hélften att de 4r lagom. Ovriga tycker antingen att de #r for tjocka eller for smala.
Det ér vanligare att flickor tycker att de &r for tjocka, och vanligare att pojkar
tycker att de &r for smala. Bland 13- och 15-aringar ar det 20 procent av flickorna
och 10 procent av pojkarna som forsoker ga ner i vikt (11). [ en representativ
undersdkning av svenska ungdomar uppger sex av tio flickor fran arskurs 7 att de
“upptickt nya fel pa sin kropp via bilder pa sociala medier”. Motsvarande andel
bland pojkarna ér tva eller tre av tio (12).
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Digitala medier kan pdverka den psykiska hélsan

Forskningssammanstéllningen visar att hogre skdrmtid i viss mén kan leda till 6kad
forekomst av psykiska besvér i form av depressiva symtom. Problematisk
anvéindning ar i hogre grad dn den totala skdrmtiden forknippad med depressiva
symtom. Andra studier talar for att sociala medier kan leda till 6kad angest och oro.
De som sover for lite, ror pa sig for lite och kénner sig stressade dr mer sarbara &n
andra for olika psykiska besvir som &r kopplade till digitala medier. Ménniskor
paverkas dock pa olika sitt av samma skdrmtid och samma typ av anvdndning, s&
sambanden med olika psykiska besvir ar komplexa.

I linje med detta visar den nationella statistiken tydligt att hog anvéndning av
digitala medier hanger ihop med flera symtom pa olika psykiska besvar. De
nationella enkétstudierna har tvirsnittsdesign, s& det ar oklart om det ar den digitala
medieanvdndningen som leder till psykiska besvir, eller om de som redan har fler
psykiska besvir anviander digitala medier mer. Sannolikt gér sambanden i bada
riktningarna. Aven unga med problematisk anvindning av sociala medier har fler
psykiska besvir. Ett av kriterierna for problematisk anviandning ar att man forsoker
fly negativa kénslor, vilket illustrerar kopplingen till psykisk ohilsa. Oavsett
orsakssambandets riktning ar det viktigt att dessa barn och unga fangas upp och far
stod eller behandling.

Forskningslitteraturen omfattar fa studier med fokus pa de positiva aspekterna av
digitala medier, 4ven om det finns forskning (fraimst kvalitativ) som visar att
sociala relationer pé digitala medier kan upplevas vara en viktig kanal for socialt
stod och sammanhang. Dessa resultat ligger i linje med resultatet fran dialogerna
med barn och unga som tydligt visar att de upplever ménga fordelar. Bland annat ar
det ett bra och latt sitt att halla kontakt med védnner och familj, for 6kat stod och
vélbefinnande. Dessutom tycker de att det &r underhéllande att se pa roliga
filmklipp eller spela med vénner. Det kan ocksa vara ett sétt att fa kontakt med nya
personer, och dirmed minska ensamhet och isolering. Dessutom ér det ett enkelt
sdtt att 1ara sig nya saker och utveckla sina intressen, vilket gor att man mar bra.
Barn och unga bor dérfor fa stdd i hur och i vilken omfattning digitala medier kan
anvandas for att ges mojlighet att ta del av de positiva effekterna utan att riskera att
utsittas for skadliga effekter. Mer forskning behdvs for att klargéra vilka typer av
digital medieanvéndning och digitala sammanhang som kan leda till forbattrad
psykisk hélsa och okat psykiskt védlbefinnande.

Ungdomsorganisationerna lyfter att digitala medier gor att manga barn och unga
far stod, social tillhorighet och en mer meningsfull tillvaro. De far ocksa trygghet
genom mdjligheten att ha kontakt med vénner, familj och andra viktiga vuxna, och
genom enkla kontaktvagar till organisationer och stédfunktioner nér det behovs.
Digitala medier gor det &ven majligt att ndtverka och vara delaktig pa distans.
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Olika villkor och konsekvenser for grupper av barn och
unga
Rlder och andra bakgrundsfaktorer pdverkar anvéndningen

Under barnets forsta tva ar utvecklas hjarnan snabbare &n vid ndgon annan tidpunkt
i livet, och de kognitiva, sociala, emotionella och motoriska fardigheterna
grundldggs. Dérfor anses denna fas vara en sdrskilt kritisk period, och det finns for
lite kunskap om hur digital medieanvandning kan paverkar och eventuellt stora den
hir utvecklingen. Vidare dr smé barns syn inte tillrackligt utvecklad for att de ska
kunna tillgodogora sig rorliga bilder. I rapporter fran WHO och danska
Sundhedsstyrelsen konstateras det ocksa att det inte finns négra positiva
hilsoeffekter av digital medieanvéndning for barn under 2 &rs alder.

For smé barn (0-5 ér) ar det tydligt att digital medieanvéndning kan ge sdmre
sOmn, enligt var forskningssammanstéllning. Det kan d&ven mdjligen leda till 6kad
aggressivitet och mer muskuloskeletala besvér. I 6vrigt saknas sammanstalld
forskning av tillrdckligt god kvalitet for denna &ldersgrupp. Dessutom &r
forskningen generellt bristfillig nir det giller hur anvéndning av digitala medier
och péverkan pé hélsa skiljer sig &t mellan olika grupper, utdver aldersgrupper. For
denna é&ldersgrupp och yngre barn &r fordldrars egen digitala medieanvéndning av
intresse da den kan péverka samspel och barnens psykiska hélsa och bidra till
utatagerande beteende.

Statistiken visar att medieanvéndningen skiljer sig at mellan barn och unga i olika
aldrar. Exempelvis 6kar den totala anvindningstiden med &ldern, frdn under en
timma per dag for barn 0—1 &r till 6ver sex timmar for 17—18-aringar. Det finns
ocksé konsskillnader. Flickor (frén 9 ars alder) anvénder mobil oftare &n pojkar,
och fran 10 ars alder ar det vanligare att flickor anvénder sociala medier i mer 4n
tre timmar under en vanlig dag. For pojkar ar det vanligare att anvénda datorn i mer
dn tre timmar en vanlig dag. Pojkar spelar oftare spel pa dator eller konsol och tittar
pa Youtube, medan flickor oftare ser pa film och tv-program och anvénder sociala
medier.

Flickor rapporterar generellt fler psykiska besvir dn pojkar, och sddana besvér har
en tydligare koppling till medieanvindning an for pojkar. Det giller 4ven
kopplingen mellan att spela mycket och att vara missndjd med skola, vinner och
fritid. Sambandet mellan besvér och digitala medier ar alltsd nagot mer
framtradande for flickor &n pojkar.

Det finns ocksé vissa skillnader i anvdndningen mellan grupper med olika
bakgrundsforhéallanden. Till exempel visar statistiken att det finns farre
héganvéndare bland unga med hdgutbildade fordldrar, och problematisk
anvandning av sociala medier dr vanligare bland unga i hushall med dalig ekonomi
och bland utlandsfodda unga. Délig familjeekonomi hor generellt ihop med sémre
forutséttningar for hilsa och for friskfaktorer sasom fritidsaktiviteter.
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Barn och unga med funktionsnedsattningar kan vara sérskilt sdrbara men
ocksa finna viktigt stod

Barn och unga med NPF kan vara sérskilt lockade av digitala medier och darfor
vara mer benigna att fastna i en 6verdriven anvindning. Symtom pa
neuropsykologiska funktionsnedsittningar sdsom bristande impulskontroll och
problem med att reglera kénslor kan gora att dessa barn léttare lockas av de snabba
beldningar som digitala medier ofta ger. De kan ocksé vara kdnslomissigt sarbara
och ha nedsatt social formaga, och da kan det vara lattare med interaktion som ar
digital. Dessutom finns ofta en tydlig struktur i dataspel och digitala medier, vilket
skapar en forutsdgbarhet och kinsla av trygghet. Ménga barn med NPF upplever
svarigheter i skolan och da kan det kdnnas extra viktigt att fi kénna sig kompetent
inom ett annat omride sdsom dataspel.

Forskningsresultaten visar att barn och unga som har mycket skarmtid och
problematisk anvéndning av digitala medier ocksa har 6kade symtom pé adhd,
samt att digitala medier kan forstirka symtom péa adhd. Longitudinella studier visar
dven att adhd-symtom kan 6ka risken for problematisk digital medieanvindning
senare i livet. Ménga av de studier som gjorts undersoker symtomnivaer snarare dn
diagnos, vilket innebér att denna forskning inte enbart &r relevant for barn och
ungdomar som har en formell NPF-diagnos utan dven for barn och ungdomar som
ligger i grdzonen (hdgre symtomnivéer ar alltsé kopplat till hogre risk och tvirtom
dven vid subkliniska nivaer).

Genom dataspelande pa vissa typer av dataspel (aktiva spel, inte ren underhallning)
tillsammans med en kompis eller handledare utanfor familjen kan barn med NPF
Ova pa socialt samspel och konflikthantering, och sedan utdva det i verkligheten.
Oversikter med ligre tillférlitlighet indikerar vissa typer av spel och appar kan
hjilpa barn och unga med intellektuell funktionsnedsdttning att utveckla forméagor
och vara mer fysiskt aktiva.

Statistiken for aldersgruppen 13—18 ar visar att psykiska funktionsnedséattningar har
starka kopplingar till digital medieanvéndning. Pojkar med psykisk
funktionsnedsittning spelar mer datorspel dn andra pojkar, medan flickorna
anvander mobilen och sociala medier mer &n andra flickor. Ungdomar med psykisk
funktionsnedsattning upplever ocksa i hdgre grad att deras medieanvandning
tranger undan andra saker som de ska gora. De upplever éven att de 4r mer utsatta
for exempelvis hot och hat pa nitet dn andra ungdomar. Dessutom &r det vanligare
med problematisk anvéndning av sociala medier (métt bland 11-, 13- och 15-
aringar).

Bland barn och unga med NPF eller liknande symtom &r det vanligare med
exempelvis dataspelsberoende, problematisk internetanvandning och problematisk
skdrmanvandning. Ménga fordldrar, inte minst till barn och unga med intellektuell
funktionsnedséttning, dr oroliga Over att deras barn ar sérskilt utsatta for att bli
lurade eller groomade pa nétet.
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I dialogerna lyfts att digitala medier ocksé har positiva effekter for hélsa och
vialméende hos barn och unga med NPF, bland annat genom digitala hjdlpmedel av
olika slag. Foréldrar lyfter 4ven att digitala medier ar inkluderande och att barnen i
hogre utstrackning kan delta pa samma villkor som andra. Fordldrar beréttar att
deras barn och unga far en mojlighet att vara bra pd négot, ha vénner och kénna att
de ingér i ett sammanhang.

Ungdomsorganisationerna beréttar att det finns brister i tillgénglighet i digitala
medier for unga med funktionsnedsittningar, till exempel nir det giller
syntolkning, textning och léttlédsta textversioner. Det kan gora att de hamnar
utanfor, blir mindre delaktiga och far svarare att ta till sig information eller
engagera sig. Barnombudsmannen lyfter att nétet dr en kélla till kunskap om
rattigheter for barn som tillhor en minoritetsgrupp, och att personer pé sociala
medier kan vara forebilder for andra som tillhér samma minoritet. Samtidigt ndmns
att hat pa sociala medier kan gora att barn inte vill vara sig sjélva dr.

Unga hbtqi-personer ar mer utsatta men kan finna trygghet och
gemenskap

Manga métningar av olika hélsoaspekter visar att unga hbtqi-personer &r mer
utsatta d4n Ovriga unga. Vara statistiska underlag tillat dock inga analyser for den
hir gruppen, och det rader brist pa sammanstélld forskning om digitala mediers
betydelse for unga hbtqi-personer. En 6versikt med lagre tillforlitlighet i
forskningssammanstéllningen visar att sociala medier kan fungera som ett socialt
stod och ge stdd for hilsa och vilbefinnande hos unga hbtqi-personer, genom
kontakter med andra som tillhér samma grupp. Men dessa unga kan ocksa kidnna
sig mer begransade &n andra unga nér det géller vad de berittar pa sociala medier.

Barnombudsmannen lyfter att nitet kan erbjuda trygga rum for gruppen (13). Man
papekar att framfor allt transpersoner kédnner sig tryggare i digitala ssmmanhang
och ddrmed kan vara mer 6ppna, och att de pa nétet har battre mojligheter att dela
erfarenheter och hitta information.

God relation till foraldrarna skyddar mot problematisk anvandning och
beroende

Generellt finns det mer forskning om dataspelsberoende (vilket d4ven har en egen
diagnos) d4n om problematisk anviandning av sociala medier. Nar det géller unga
med problematisk anvdndning av digitala medier ror forskningen frimst
dataspelsberoende. Pé individniva dr mycket speltid den starkaste riskfaktorn for
dataspelsberoende, och sjédlvkontroll &r den starkaste skyddsfaktorn. For barn
upptill 4 ars alder kan begriansning av anvandningen (exempelvis avseende typ av
program) skydda mot framtida beroendeliknande anvéndning. For dldre barn och
unga &r viktiga skyddsfaktorer bland annat att engagera sig i1 skolarbetet och att ha
goda relationer med sina fordldrar, samt att fordldrarna har god insyn i barnens
dataspelande. Det skydd som goda fordldra—barn-relationer ger minskar négot ju
dldre barnen blir.
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Foraldrars anvandning och betydelse for barns utveckling
och halsa

Foraldrarnas egen medieanvandning kan paverka barn och unga och hela
familjesituationen. Technoference &r ett begrepp som handlar om att teknologin
avbryter, stor eller blandar sig in i relationer. Om man till exempel har fokus pa en
film eller skriver meddelanden pa sociala medier &r det svart att samtidigt
uppmérksamma personer i sin omgivning. Den sammanstéllda forskningen om
fordldrars anvéndning av digitala medier fokuserar frimst pé technoference, i form
av mobilanvindning. Att anvinda mobiltelefon under amningen verkar inte
paverka samspelet mellan fordlder och barn, men fordldrars anvindning av
mobiltelefon i leksituationer med lite storre barn verkar kunna péverka samspelet
och bidra till att barnen kan bli stressade och mer utatagerande. Samtidigt kan
fordldrarna vénda sig till mobilen for att hantera sin egen stress 6ver barnens
beteende, vilket kan leda till en negativ spiral.

Foraldrar 4r medvetna om att digitala medier tar upp en stor del av deras tid. Enligt
en rapport fran Statens Medierad tycker over hilften av foraldrarna till barn i
aldern 0-8 ar att de sjdlva tillbringar for mycket tid med mobiltelefonen, och 30-40
procent tycker att de tillbringar for mycket tid pa sociala medier (2). [ véara
fokusgrupper menar forildrar att de vill dra ner pé sin egen anvindning, vara
forebilder och kunna sitta granser. De inser ocksa att barnen ”g6ér som vi gor, inte
som vi siger”.

Relationen mellan barn och foréldrar kan stirkas av gemensamma digitala
aktiviteter (14), och de yngre barnen i vara fokusgrupper siager ocksa att de giarna
vill spela med sina fordldrar. Gemensamma digitala aktiviteter kan dven ge
fordldrarna mer insyn i barnens digitala medieanvéndning, sé att de far béttre
mojligheter att ge stod och kanske oroar sig mindre. Insyn ger ocksé béttre
mojligheter att samtala och resonera om digitala medier och vad man gor och
upplever ddr, samt om hur man kan anvidnda digitala medier pa ett balanserat sitt.

En aspekt av fordldrars medieanvéndning &r “sharenting”, alltsé att vuxna
publicerar innehall om nérstdende barn (15). Bilderna kan krinka barnets integritet
och gora skada pé sétt som den vuxna inte forutser, &ven om det kan verka
oskyldigt. I fokusgrupper tar barnen upp detta som ett problem. Det kan darfor
behovas bittre information och stod till forédldrar om problematiken med att
publicera bilder pa barnen, och denna information behdver ocksa anpassas till
fordldrar med utmaningar som ror informationsinhdmtning sdsom intellektuell
funktionsnedséttning.

Mediernas tekniska och kommersiella utformning

Forskningen talar for att digitala mediers utformning kan forklara ménga av de
nackdelar som finns, exempelvis att medierna ar beroendeframkallande och
passiviserande till exempel genom att visa korta reels med autoplay. Utformningen
bidrar dven till orimliga forvantningar pa vardagen och kan leda till
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beteendefordndringar i kommersiella syften, till exempel konsumtionshets.
Utformningen kan ocksa bidra till att anvidndare far en snedvriden
verklighetsuppfattning och hamnar i filterbubblor, vilket innebér att man bara
umgas med likasinnade och da far en snivare virldsbild. De sammanlagda
resultaten talar for att kommersiella plattformars och appars utformning kan vara
skadlig for barns och ungas utveckling och hilsa, bade genom skadligt innehall och
genom att stimulera 6kad eller problematisk anvindning.

Marknadsféring som riktas till barn och unga kan vidare handla om
konsumtionshets och exponera dem for skonhetsideal som kan vara osunda eller
orealistiska. Algoritmerna kan dessutom forstirka detta. I vara fokusgrupper ar det
tondringar som forst beréttar om ouppnaeliga ideal, och en rapport fran Tjejzonen
visar att manga svenska tjejer verkar ha gjort dessa ideal till sina egna malbilder

(16).

Enligt barnkonventionen ska allt som rdr barn ha barnens intresse forsta rummet.
Sa ar inte fallet idag. DSA lyfter specifikt att barn under 18 &r bor skyddas fran
innehall som skulle kunna skada deras “hélsa och deras fysiska, mentala och
moraliska utveckling” (innehall som &r oldmpligt for vissa alderskategorier), och
fran utformningsaspekter som kan orsaka beroenden. DSA boérjade tillampas fullt
ut i borjan av 2024, och det éterstar att se vilka effekter den nya lagstiftningen far.

Interventioner for att minska anvandningen

Det finns en rad insatser och interventioner for att minska barns och ungas
anvandning av digitala medier, allt fran nationella rekommendationer till
interventioner som ar riktade till en viss grupp. De hélsofrimjande och
forebyggande interventioner undersokts i den sammanstéllda forskningen
inkluderar bland annat webbaserade insatser, i form av interaktiva seminarier,
overenskommelser om medievanor eller mobilappar for egen uppfoljning. Ibland
fokuserar de beteendeforindring (till exempel kompisstdd och fysisk aktivitet) eller
stdd till familj och lokalsamhille. Dessa folkhélsointerventioner visar smé effekter
pa minskad skérmtid eller tv-tittande, men kan &nda ha en betydande effekt pa
befolkningsniva och for olika grupper av barn och unga.

Frén andra lénder finns flera exempel pa rekommendationer for skdrmtid. Det
varierar i vilken utstrackning de roér konkret anvandning, till exempel tid med
skdarm, och om de baseras i forskning. Vi har inte funnit nagra utvirderingar av
dessa rekommendationers effekt eller spridning.

Skarmtid, innehall och andra paverkansfaktorer

Manga faktorer spelar in nér det géller hur barn och unga péverkas av digitala
medier, bland annat hur mycket tid de lagger pa detta, vilket innehall de tar del av,
om de &r aktiva eller passiva anvéndare, om de riskerar att utséttas for exempelvis
hat och hot samt var, nir och hur de anvénder digitala medier. Det handlar ocksa
om balans med andra aktiviteter.
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Mycket skarmtid kan ge samre hdlsa

En stor del av forskningen inom omradet har undersokt hur total skdrmtid paverkar
olika hilsoutfall. Det framgar att mycket skarmtid kan leda till sémre sdmnhélsa,
negativ kroppsuppfattning och depressiva symtom. For barn 3-5 kan mycket
skarmtid leda till simre somn och 0kat aggressivt beteende

Mycket speltid dr ocksé en riskfaktor for att utveckla dataspelsberoende eller
problematisk anvéndning av digitala medier. Det &r svart att avgora var gransen gér
mellan vélbalanserad anvdndning och mer problematisk anviandning som ger
negativa konsekvenser. I vissa studier ser man exempelvis negativa effekter av mer
dn en halv timmes anvéndning, och i andra ses inga effekter forrédn efter tre och en
halv timmes anvéndning per dag.

Statistik visar dven att de som anvénder mobil eller dator i flera timmar per dag
ocksa har fler psykiska besvir. Dessa barn och ungdomar upplever i hogre grad adn
andra att deras medieanvindning trdnger undan andra saker och gor att de sover
samre.

I statistiken undersoks intensiv anviandning, alltsa att ofta ha kontakt med andra
personer med hjélp av digitala medier. Det tycks inte vara kopplat till
levnadsvanor, sociala faktorer eller hidlsa. Daremot har problematisk anviandning av
sociala medier tydligt samband med sdmre utfall fér levnadsvanor, sociala faktorer
och hélsa. Problematisk anviandning dr dubbelt s& vanligt bland flickor (en av tio)
dn bland pojkar, men allra vanligast &r det bland unga med annat kon (en av fem).

Utsatthet for risker pd néatet

Utsatthet pa nétet ingar inte i var forskningssammanstillning. Det dr dock ként att
de som &r mer aktiva pa nitet oftare utsitts for risker (17). Krankningar, hat och
hot pa digitala medier ar vanligt forekommande, och kommentarer som rér kroppen
och utseendet dr den vanligaste formen av ndtmobbning (18). Det handlar ocksé
om rasism, sexism, funkofobi, hbtqi-fobi och kontroll eller vald via digitala
kanaler. Barn och unga upplever mer aggressivitet pa nétet &n i den fysiska
vérlden, enligt Statens Medierads forskningsdversikt om ndtmobbning (18), och
digitalt psykiskt véald (19) dr den vanligaste formen av vald i ungas parrelationer.

Statistik fran Ungar & medier visar att runt 15 procent av alla pojkar och flickor i
aldern 9—18 ar har utsatts for mobbning eller elakheter via digitala medier. Néstan
20 procent av alla flickor som &r 13—18 ar gamla har upplevt sexuell utsatthet.

En forskningsdversikt (18) visar att ndtmobbning kan leda till psykiska besvér och
en negativ kroppsuppfattning. Andra studier visar ocksa att olika typer av utsatthet
har samband med psykosomatiska besvér och sjdlvskadebeteende (20).
Konsskillnaderna ar stora; flickor dr mer utsatta &n pojkar for till exempel sexuella
trakasserier och mobbning i digitala medier (21).

Flera civilsamhéllesorganisationer tillhandahéller olika former av stod och tips via
sina webbsidor. Dessa handlar frimst om att forebygga problematisk anviandning,
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men det finns ocksa stod for den som har blivit utsatthet for mobbning, Gvergrepp
eller exploatering. Bris och Ecpat har till exempel stodlinjer for barn och fér vuxna.
Ecpat har dven en funktion for att anméla sexuella Gvergrepp mot barn. Hos Rédda
Barnen finns #Nétsmart (22), en viagledning om hur vuxna kan prata med barn om
sexuella dvergrepp pa nitet.

Olampligt eller skadligt innehall

Exempel pa olampligt eller skadligt innehall &r falsk eller alternativ information
som kan vilseleda och skapa en parallell tolkning eller bild av vérlden, eller
orimliga skonhets- och kroppsideal, och valdsamt innehall eller oonskat sexuellt
innehall.

Pornografi ér knutet till den sexuella hélsan bland annat eftersom den &r med pé att
skapa normer. En forskningsgenomgang fran Barnombudsmannen (23) om
pornografins inverkan pa barn och unga visar en komplex bild dir pornografi for
vissa dr kopplat till olika problematiska beteenden och till ohdlsa. Ungar & medier-
undersokningarna visar att andelen unga som aldrig konsumerar pornografi vixer,
men ocksa att porrkonsumtion konsistent samvarierar med psykiska besvir for
pojkar. For nagot dldre aldersgrupper visar Folkhdlsomyndighetens rapport om
sexuell och reproduktiv hilsa 2017 att 41 procent av unga méin (1629 ar) tittar pa
pornografi varje dag eller ndstan dagligen. Motsvarande andel bland unga kvinnor
dr 3 procent.

Resultaten visar ocksa att det finns ett samband mellan att anvénda pornografi
dagligen eller nistan dagligen och sdmre sjilvskattad sexuell hélsa, och dven
samband med riskfaktorer for sexuell hélsa sdsom erfarenhet av sex mot ersittning,
problem med alltfor hoga sexuella prestationskrav och missndje med det egna
sexlivet. Andra negativa aspekter kan vara att pornografi trivialiserar méns véld
mot kvinnor, och att anvéndarna blir mer bendgna att prova saker och att ta mer
sexuella risker. Kvinnor kan ocksé paverkas negativt av méns
pornografianvandning, nédr pornografin baseras pa en maktobalans mellan konen,
dér kvinnor alltid dr underordnade, och detta ges uttryck i vald mot kvinnor inom
pornografin. (24)

En viktig del i det forebyggande arbetet &r att diskutera pornografins negativa
konsekvenser med pojkar och mén. For att uppné god sexuell hélsa behover
sexuella relationer bygga jamstélldhet och jimlikhet och vara fria fran vald (24).
Pornografianvandning och dess koppling till hédlsa behdver undersokas mer.

Kompisar och fysisk aktivitet skyddar mot skadliga effekter

Balansen mellan digitala medier och andra aktiviteter kan vara viktigare for hilsan
dn sjilva skdarmtiden. Statistiken visar att andelen tonéringar med psykiska besvér
ar lagre bland de hoganvindare som tréffar kompisar fysiskt eller motionerar
regelbundet, jaim{ort med dem som inte gor det. Att ha vénner &r en skyddsfaktor
for dataspelsberoende. Aven digitalt kompisumginge spelar roll: Att spela dataspel
tillsammans med kompisar har ingen koppling till fler psykiska besvir, men det har
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ensamspelande. Det framgér dock inte vad som &r orsak och vad som dr verkan.
Det ér till exempel mojligt att pojkar som mar forhallandevis bra har fler kompisar
att spela med én pojkar med psykiska besvir, eller sa ér spelande med kompisar en
faktor som bidrar till béttre psykisk hélsa.

Onskemal om stdd och rekommendationer

Dialogsamtalen visar att barn och unga vill ha mer kunskap om hur de paverkas av
olika digitala medier, hur de kan anvénda appar pé ett hdlsosamt sétt och vilka
instdllningar de kan gora for att minska anvindningen och stérningsmomenten. De
vill &ven veta hur de ska anmaéla exempelvis krankningar.

De flesta foréldrar, sirskilt de med yngre barn, &r positiva till stod och
faktabaserade rekommendationer for digitala medier, som ocksé forklarar
konsekvenserna av problematisk anvindning. De vill &ven veta mer om skadliga
effekter och vart man kan vinda sig for att fi stod. De anser att sddant stod skulle
underléatta 1 de diskussioner och konflikter som uppstér nér fordldrar forsdker
begriansa barnens anvéndning.

Foréldrar 6nskar mer kunskap om verktyg och funktioner som kan gora det léttare
att overvaka och hantera barnens digitala medieanvéndning. Vidare vill manga ha
vigledning i vilka plattformar eller appar som é&r kvalitetssdkrade och bra, och
vilka som &r mindre bra. Det géller inte minst fordldrar som inte talar svenska. De
vill dven ha forslag pé alternativa aktiviteter till barn och unga nir man saknar
resurser.

En del 6nskemal ror app- och spelutvecklarna. Foréldrar vill att foretagen tar ett
betydligt storre ansvar for utformningen — och att de dven ska kunna stéllas till
svars for problem som uppstar. Vidare vill de se inbyggda alderskontroller och
tidsgranser for anvandningen, och fler appar som framjar fysisk aktivitet bland barn
och unga.

Kunskapsluckor i forskningen

Det behovs mer kunskap om digitala mediers paverkan pa hdlsa. Den
sammanstillda forskningen pekar ibland pé att det finns samband, men i méanga fall
gér det inte att avgdra om det finns ett orsakssamband. Detta géller framfor allt
psykiska besvir forutom depressiva symtom, fysisk hélsa i form av 6vervikt och
fetma och fysisk aktivitet. For att kunna uttala sig om paverkan och effekter behovs
longitudinella eller experimentella studier.

Manga oversikter och studier som finns héller 14g kvalitet, och studier &r generellt
svara att jaimfora eftersom de bygger pa olika begrepp och métinstrument. Darfor
behovs standardiserade definitioner och matt pa bade digital medieanvindning och
olika hilsoutfall. Det &r av vikt att barn och unga involveras i alla steg i
forskningen. Det saknas dven forskning om hur teknisk och kommersiell
utformning, inklusive algoritmer och interaktionsdesign, paverkar barns och ungas
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anvindning och hélsa. Teknikbolagen behover vara transparenta med tekniken och
samarbeta med oberoende forskare.

Andra kunskapsluckor innefattar

o vilken betydelse sociala relationer pa nétet har, och hur man péverkas
langsiktigt av att anvénda sociala medier

e hur vuxnas digitala medieanvédndning, inte minst forédldrars, kan paverka barns
och ungas anviandning samt hilsa och sociala relationer

e hur olika typer av dataspel och olika typer av innehall pa sociala medier
paverkar hélsan, och vilka positiva effekter som kan finnas

o hur digitala mediers utformning och innehéll samspelar med barns och ungas
biologiska, psykologiska och sociala forutséttningar

e hur barn och unga ser pé digitala medier, bade positiva och negativa
erfarenheter

o vilken betydelse digitala medier har for olika grupper av barn och unga, till
exempel utifran familjeforhallanden, socioekonomisk status och
diskrimineringsgrundande faktorer.

Det dr dven angeldget med forskning om hur utsatthet pa nétet, inklusive mobbning
och 6vergrepp, kan forebyggas. Det dr ocksa viktigt att inkludera fler faktorer och
hilsoutfall, som kan piverkas av medieanvidndningen for att f4 en bredare bild av
forskningsomradet digitala medier och hélsa. Till exempel undersokte vi inte den
digitala medieanvindningens effekt p4 matvanor, metabola riskfaktorer och
diabetes. Dessutom behdvs mer kunskap om hur digitaliseringen av samhallet i
stort paverkar hilsa och vilbefinnande i olika grupper. Myndigheter och
forskningsfinansidrer behover se 6ver vilka forskningsomraden och studiedesigner
som behover prioriteras for att minska kunskapsluckorna, samt sikerstilla att
forskare designar bade primérstudier och litteraturdversikter sa att de kan ligga till
grund for till exempel rekommendationer och vigledningar.

Att ta fram rekommendationer

Denna kunskapssammanstéillning ska ligga till grund for de rekommendationer och
den vigledning for hilsosam och balanserad anvéndning av digitala medier som
Folkhdlsomyndigheten ska presentera hosten 2024. Rekommendationerna ska
baseras pa bésta tillgingliga kunskap, och i arbetet med dem behover vi géra
avvagningar mellan positiva och negativa aspekter och halsoeffekter av
anvindningen. Rekommendationerna ska ocksa vara praktiskt anvéndbara i
ménniskors vardag sa att de leder till en mer hélsosam och balanserad anvindning.

Kunskapsluckorna behover hanteras. Forskningsfaltet dr fortfarande relativt nytt,
och i de fall dér forskningen &r oklar eller visar pé varierande resultat, &r det viktigt
att, i linje med WHO och flera ldnder, samt professionsgrupper inom lénder, utga
frén forsiktighetsprincipen, sirskilt nir det géiller de yngre barnen.
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Slutsatser

Det ar angelédget att behalla de positiva effekterna av digital medieanvéndning pa
barns och ungas hilsa, men begrénsa de negativa. Forskningsresultaten om
somnproblem, depressiva symtom och negativ kroppsuppfattning visar att bade
total skdrmtid och de digitala mediernas innehall har betydelse for hilsan. Nér det
géller somn har dven tiden pa dygnet betydelse, och det finns skél att &ndra vanor
och normer om sadant som att ha tillgdng till mobil och andra digitala enheter fore
laggdags och under natten.

Symtom pé psykisk och fysisk ohélsa dr vanligare bland barn och unga som ofta
anvander digitala medier. Oavsett sambandens riktning &r det viktigt att dessa barn
och unga fér rétt stod.

Forskning och statistik visar att problematisk anvidndning av digitala medier, det
vill sdga beroendeliknande anvandning, har starkare samband med negativa
hilsoutfall &n skdrmtiden i sig, sa det ar viktigt att forebygga sadan
beroendeliknande anvéndning. Detta kan goras pé olika nivaer. En viktig del &r att
dndra utformningen av kommersiella digitala medier, som i dag ar designade for att
stimulera 6kad anvéndning. For yngre barn dr det ocksé effektivt att begrénsa
anvindningen, medan det for dldre barn dr viktigare att ha en god relation till
forildrarna och att vara engagerad i skolan. Overlag finns en stark koppling mellan
beroendetillstdnd och psykisk ohélsa. Det &dr darfor viktigt att forebygga psykisk
ohilsa generellt och erbjuda alternativa sitt att hantera negativa kénslor, till
exempel genom meningsfulla fritidsaktiviteter.

Alla barn och unga behéver fa béttre forutséittningar for hdlsosam och balanserad
anviandning av digitala medier, inte minst fran techbolag och spelutvecklare. Det ar
dven viktigt att se barns och ungas fritid ur ett helhetsperspektiv, och underlatta for
fysisk aktivitet och andra icke-skdrmbaserade aktiviteter for att skapa balans. Bade
barn och unga och deras fordldrar efterfragar mer stod och mer kunskap om
digitala medier for att hantera de negativa aspekterna. Forédldrar bor ocksé se dver
sin egen anvindning av digitala medier, som kan leda till ett sémre samspel med
barnen och dven paverka deras méende negativt.

83



Vagen framat

For att barn och unga ska anvénda digitala medier pa ett mer balanserat sétt behovs
insatser pa flera nivaer i samhillet. Det handlar till exempel om fungerande
lagstiftning, rekommendationer, olika samhéllsinsatser och tekniska forandringar i
sociala medier, spel och andra appar for att minska hilsoriskerna. Alla digitala
medier behdver vara utformade med tanke pé barns och ungas bésta, i enlighet med
barnkonventionen. Individen kan ocksé behdva dndra sitt beteende och minska
tiden vid skidrmen, styra om fran negativ till positiv anvindning och stirka
skyddsfaktorerna (25).

I detta arbete &r det viktigt att beakta kunskaper fran forskningen, och asikter fran
barn och unga och deras foréildrar samt erfarenheter fran myndigheter,
civilsamhille och andra aktorer.

Barns och ungas trygghet och halsa i fokus

Lagar och regler behdver efterlevas

For att barn ska kénna sig trygga pa nétet behdver lagstiftningen och regleringarna
pa omradet efterlevas, exempelvis DSA. Det &r viktigt att myndigheter och andra
aktorer foljer detta och vidtar atgérder om de inte fungerar som ténkt.

Barn, unga och foréldrar kan behova stod for att efterleva plattformarnas
aldersgrinser och datorspelens aldersmarkning. Det kan handla om insatser for att
forandra normerna i en viss grupp eller kontext, men ocksa om tekniska 16sningar
for att verifiera anvindarens alder.

Barn och unga behdver stéd och ndgon att prata med

Barn och unga blir tryggare pa nétet av att ha engagerade och insatta vuxna i sin
nérhet, och mojlighet att prata med nédgon nér det behovs. En viktig del i samtalen
om digitala medier ar vilket innehdll barn och unga tar del av. Ménga behover
mojlighet att reflektera 6ver det som de upplever och ser, sdsom skeva
skonhetsideal och andra begransande normer.

Foraldrar kan vara forsta kontakten, men bade fordldrar och barn och unga behover
veta vart de kan vénda sig for att fa ytterligare stdd, till exempel vid tecken pa
problematisk anvindning av digitala medier eller for att anméla trakasserier.

Anpassad teknik och design kan minska halsoriskerna

Digitala medier bor i hdgre utstrdckning utformas sé att barn 16per mindre risk for
omfattande anvéndning eller beroende. Ett sétt dr att inféra standardinstéllningar
som &r anpassade efter barn i olika aldrar och som inte gér att dndra utan att man
verifierar sin dlder och har fordldrarnas samtycke. Det vore ocksa bra med enkla
tekniska instéllningar for den som vill eller behdver begrinsa sin anvidndning, till
exempel hur lénge ett spel kan paga. Utvecklarna bor ocksé gora riskanalyser
utifran barnratts- och hélsoperspektiv for att barn ska ha en positiv, balanserad och
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hilsosam anvindning av digitala medier. For att pa béasta sétt uppné detta bor
kommersiella aktorer ha nira dialog med forskare, ansvariga myndigheter och de
berorda mélgrupperna.

Ett mojligt stod for fordldrar och barn skulle vara tydlig information om olika
digitala medier, till exempel om de inkluderar algoritmer eller interaktionsdesign
som stimulerar till 6kad anvéndning, om det forekommer marknadsforing eller
uppmaningar till kp, och om det kan finnas oldmpligt eller skrimmande innehall.
Kopuppmaningar och marknadsforing bor dven beaktas i dldersmérkningen.

Arbetet for halsa och trygghet pé digitala medier

¢ Civilsamhillets organisationer kan erbjuda stod nar det till exempel géller att
hantera kriankningar eller dndra sina digitala medievanor. En del barn och unga
kan ocksa behdva vard for problematisk anvdndning eller psykiska besvir.
Dessutom kan fordldrar behova stod. Informationen om det stod som erbjuds
behover vara tillgdnglig och tydlig.

e Det behdvs en diskussion i samhéllet om hur skonhetsideal och kroppsnormer
manifesteras i digitala medier och hur det kan paverka barns och ungas hilsa.
Aven medier kan behova gora etiska dverviganden nir de pa olika sitt sprider
osunda kroppsideal. Foraldrar och andra vuxna behover tala med barnen om
dessa normer och ideal samt om exempelvis sexuella trakasserier och rasism.
Aven hir behdvs stod for samtalen frin myndigheter pa nationell, regional
eller lokal niva samt fran civilsamhéllesorganisationer.

e Offentliga aktorer bor erbjuda information om sétt att reglera anvindningen av
digitala medier genom till exempel instillningar pa mobiltelefonen. De
behover ocksa samla kunskap om hélsoeffekter, tillgdngligt stod och de
rattigheter och skyldigheter som &r kopplade till den digitala varlden.

e Digitala medier behdver utformas for olika aldrar for att minska risken for
negativa hilsoeffekter hos barn. Det ska vara ocksé vara enkelt anméla
utsatthet, oldmpligt innehall eller felaktig anvindning. Anvéndaren bor fa
tydlig information om detta.

Barns och ungas anvandning av digitala medier

Foraldrar behdver mer insyn for att kunna ha en dialog

Foraldrar och andra vuxna behover visa mer intresse for barns och ungas
anvéindning av digitala medier, utan att glomma deras rétt till privatliv. Hur ser
deras anvidndning ut? Vilka plattformar anvinder de? Vad gor de oftast pa
respektive plattform? Vilka fordelar och nackdelar ser de sjdlva med sin
anvandning? Genom att stélla sddana fragor kan fordldrar béttre forsta sitt barns
situation, ge battre stdd och lattare komma Gverens med barnet om lampliga
aktiviteter och begriansningar. En 6kad insyn skapar storre forstaelse och
mojligheter till dialog vad géller tid, aktiviteter, avgransningar och eventuellt stod.
Samtal om digitala medier &r dérfor centralt.
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Alla kan bidra till ett schysst klimat i digitala medier

Foréldrar och andra vuxna behdver tala med barn och unga om vad det innebér att
vara en schysst anvéndare och hur de kan bidra till en positiv gemenskap, genom
att ténka pa sadant som ton och sprakbruk. Det kan handla om hur man beter sig pa
sociala medier och i spel for att inte krdnka ndgon, sprida falska nyheter eller utéva
paverkan. Det kan ocksa handla om att respektera upphovsritt till bilder och filmer.
Det ar viktigt att diskutera ansvar, réttigheter och skyldigheter samt
konsekvenserna av olika beteenden.

Barn och unga behdver involveras i regler fér begransad anvandning

Barn och unga behover fa koll pa sina digitala medievanor och stdd i att reglera sin
anviandning. Det dr inte barnens ansvar att sjilva reglera sin anvéndning, men deras
medvetenhet och vilja att fordndra bor starkas. Ménga barn och unga vill dgna
mindre tid at digitala medier, och sjidlvreglering kan vara en viktig del av detta.

For att fa balans i vardagen kan man till exempel infora teknikfria méltider eller
sdtta upp gemensamma regler for nér, var och hur digitala medier anvénds. Det dr
viktigt att involvera atminstone lite &ldre barn i detta for att det ska bli ldttare att
folja reglerna och for att undvika vissa konflikter. Fordldrars anvindning kan ocksé
paverka barnens beteende, sé det dr viktigt att fundera dver sin egen digitala
medieanvéndning och rollen som forebild.

Civilsamhallets organisationer kan bli en brygga mellan barn och féraldrar

Civilsamhéllet fungerar i olika sammanhang som en brygga mellan barn och
vuxna, men denna roll kan stérkas ytterligare. Dessa organisationer, likvil som
myndigheter pa nationell, regional eller lokal nivé, kan stodja fordldrar, barn och
unga genom att sprida kunskap om medieanvindningen och dess hilsoeffekter
samt skapa forutséttningar for viktiga samtal.

Arbetet for en balanserad anvandning

e Foréldrar och andra vuxna behover tala med barn och unga om deras
anvéndning av digitala medier for att f4 mer insyn och stérre mojlighet att
stotta barn som kéanner sig utsatta eller vill &ndra sina vanor.

e Vuxna behover ocksa tala med barn och unga om hur de kan bidra till ett bra
klimat i digitala medier och motverka utsatthet och krankningar.

e Barn och unga behover verktyg och kunskap for att sjdlva kunna reglera sin
medieanvandning.

o Foréldrar behdver se dver sin egen digitala medieanvandning och fundera pa
hur den kan péaverka barnens beteenden.

e Det dr bra att diskutera regler for digitala medier i familjen.
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Barns och ungas kunskap om digitala medier och halsa

Myndigheter och organisationer behdver erbjuda generell kunskap och
stédmaterial

Myndigheter pa nationell, regional eller lokal niva samt
civilsamhaéllesorganisationer som moter malgruppen behdver tillhandahélla
stodmaterial eller andra insatser till fordldrar, barn och unga. De bor formedla
kunskap om vad som paverkar hilsan och visa hur anvindningen kan se ut for att
skapa en mer balanserad vardag.

Barn och unga behdver stod i att forstd och syna digitala medier

I digitala medier forekommer bland annat Al-genererade bilder, 6ppen eller dold
marknadsforing och algoritmer for att 6ka anvdndningen. For att hantera detta
behover barn och unga god medie- och informationskunskap och en kritisk blick.
Detta géller inte minst kunskap om manipulerade och datorgenererade bilder och
filmer, som drar bland annat frdgan om skonhetsideal till sin spets. Artificiell
intelligens och sa kallad deepfake accelererar utvecklingen. I dag behdver barn och
unga kunna agera kallkritiskt gentemot mediekillor som bilder, rérliga bilder och
ljud, och inte bara text. De myndigheter och organisationer som arbetar med
medie- och informationskunnighet bor dérfor rikta kommande insatser at detta hall.

Andra faktorer pdverkar effekten av digitala medier

Effekten av att anvinda digitala medier beror mycket pa individens forutsittningar
och Ovriga situation. Det &r darfor viktigt att inte bara fokusera pa den digitala
medieanvdndningen, for ibland &r det andra saker som behover fordndras for att
man ska ma bittre.

Foraldrar och andra vuxna behdver tala med barn och unga vad som péaverkar
hilsan pa en dvergripande niva. Det handlar till exempel om vad man sjilv kan
gora for att framja sitt vilbefinnande, vilka skydds- och riskfaktorer som péaverkar
hilsan och ndr man kan behdva hjélp och stod.

Digitala medier tar tid frdn andra delar av vardagen

Manga barn och unga dgnar mycket tid at digitala medier och far d& mindre
utrymme fOr att exempelvis sova, éta, rora pa sig, gora skolarbete och umgas med
andra. Det kan leda till simre hilsa.

Dessa undantrangningseffekter kan dock vara bade positiva och negativa for hidlsan
beroende pa vilken aktivitet som trings undan. Exempelvis ér effekten positiv om
ungdomar véljer att spela dataspel med sina kompisar i stéllet for att dricka alkohol
eller anvénda narkotika.
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Barn och unga behover tillgang till alternativa aktiviteter

I vissa fall vander sig barn och unga till digitala medier av vana, for att undvika
negativa kénslor eller i brist pa annat, och de kan behdva hjélp med att bryta
monster och fa mdjlighet att gora andra saker. Det handlar om att presentera
alternativ som kan ta 6ver deras fokus och engagemang. Det kommande
Fritidskortet &r ett exempel pé en nationell satsning pa en aktiv fritid for barn och
unga, oavsett socioekonomisk situation. I den mén det dr mdjligt boér man i
lokalsamhéllet ocksé skapa béttre mojligheter for atminstone yngre barn och deras
fordldrar att gora saker tillsammans.

Arbetet for mer kunskap om digitala medier och halsa hos barn och unga

o Skolan har ett ansvar for att eleverna far kunskap om digitala medier och kan
anvianda dem med kritisk blick, och myndigheter och organisationer som
arbetar med dessa fragor bor bland annat ta fram mélgruppsanpassade
informationsmaterial.

e Barn och unga behover veta vad som dr positivt kontra negativt for deras
allménna hélsa, och vad de sjidlva kan gora for att 6ka sitt vilbefinnande. Detta
ar en viktig uppgift for myndigheter pé nationell, regional eller lokal niva,
samt civilsamhéllesorganisationer, som exempelvis kan erbjuda stddmaterial
eller andra insatser till fordldrar, barn och unga.

e De positiva dimensionerna av digitala medier behover frimjas och vérnas,
medan man behover forebygga och atgirda de negativa dimensionerna som
skapar otrygghet, utsatthet och risk for ohilsa. Det behovs fler insatser for att
skapa en mer social, kreativ och givande anvéndning av digitala medier.

e Forildrastdd ar ett viktigt sétt att gynna barnens hilsa, genom att stirka
relationerna inom familjen. De arenor som moéter fordldrar (bland annat
barnavardscentraler) behover kunskaper och kunskapsunderlag for att vara ett
bra stod och hjilpa fordldrar med att hantera fragor som ror digitala medier.

e Digitala medier riskerar att konkurrera ut andra viktiga delar i livet och skapa
obalans i vardagen. Forédldrarna behover se till att till exempel somn, mat och
skolarbete fungerar. Vidare kan fritidsverksamheter och olika foreningar
erbjuda alternativ till digitala medier sdsom sociala métesplatser, fysisk
aktivitet, friluftsliv och kultur.

Forskningsomradet digitala medier och hélsa

Det behdvs mer kunskap om halsoeffekterna

Myndigheter och anslagsgivare behover se 6ver vilka forskningsomraden som
behover prioriteras for att minska kunskapsluckorna, se avsnittet Kunskapsluckor i
forskningen i kapitlet Sammanvégda resultat.
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Den kunskap som finns behdver spridas

Biista tillgéngliga kunskap bor anpassas till de olika intressenterna och deras

behov, och sedan spridas till dessa malgrupper. Det kan handla om myndigheter,

forskare, civilsamhéllesorganisationer och andra som méter barn och unga i sitt

arbete.

Arbetet for mer forskningsbaserad kunskap

Det behovs mer forskning om kopplingen mellan digital medieanvéndning och
hilsa. Myndigheter, larosédten och anslagsgivare behdver se over vilka
forskningsomradden som behdver prioriteras for att 6ka kunskapen.

Data om anvéindning, beteende och eventuella hélsoeffekter frén digitala
mediebolag behover bli tillgéngliga for forskning och uppfoljning.

Myndigheter med ansvar for uppfoljning behdver fortlopande utveckla sina
metoder for att kartligga och forstd hur barn och unga agerar i ett snabbt
foranderligt medielandskap, och eventuella hélsoeffekter av det.

Malgruppsperspektivet &r viktigt. Myndigheter och forskare bor i storre
utstrdckning inkludera barn, unga och f6réldrar i sina studier.

Forskare, myndigheter och civilsamhaillets organisationer behdver behovs- och
malgruppsanpassa och sprida den bista tillgdngliga kunskapen till olika
malgrupper.
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Den har rapporten sammanstaller kunskapslaget nar det galler hur barns och ungas anvandning
av digitala kan péverka deras hélsa, b&de positivt och negativt. Resultaten grundar sig i aktuell
forskning, data fran nationella enkatstudier och perspektiv fran fokusgrupper med barn, unga och
fordldrar. I denna kunskapsoversikt har vi fokuserat pd anvandningen av digitala medier p&
fritiden, det vill séga till exempel sociala medier, videodelningstjanster, dataspel och annan
rekreation och underhélining.

Forskningsresultaten visar att digital medieanvandning kan leda till somnproblem, depressiva
symtom och negativ kroppsuppfattning, och att b&de total skarmtid och de digitala mediernas
innehdll har betydelse for halsa. Barn och unga beskriver att det &r latt att fastna med digitala
medier, och att detta gér ut Gver exempelvis somn och fysisk aktivitet. Det finns bland annat skal
att se 6ver hur den kommersiella utformningen pdverkar halsa och att andra vanor och normer
om sddant som att ha tillgang till mobil och andra digitala enheter fére ldggdags och under
natten.

Statistiken visar att symtom pa psykisk och fysisk ohdlsa ar vanligare bland barn och unga som
ofta anvander digitala medier. Oavsett sambandens riktning ar det viktigt att dessa barn och unga
far ratt stod. Barn och unga vill veta mer om hur de paverkas av digitala medier, och féréaldrar
efterfrdgar ocksd mer kunskap, stéd och vagledning. Kunskapssammanstélliningen riktar sig till
alla som arbetar med frdgor som rér barn och unga.

Folkhdlsomyndigheten ar en nationell kunskapsmyndighet som arbetar fér en battre folkhalsa.
Det gér myndigheten genom att utveckla och stddja samhéllets arbete med att framja halsa,

forebygga ohdlsa och skydda mot halsohot. Var vision ar en folkhdlsa som stérker samhallets
utveckling
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