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Søvn hos 
ungdom
Ungdomstiden er en sårbar periode i livet som involverer betydelige kroppslige, 
emosjonelle, kognitive og sosiale endringer. I pubertetsårene skjer det også 
store endringer i søvn og søvnregulering, og særlig fremtredende er en tendens 
til å forskyve søvnen til senere tidspunkt. Når skolen samtidig starter tidlig om 
morgenen, opplever mange ungdommer å få for lite søvn på skoledager.

Pubertetsrelaterte endringer i søvn
I pubertetsårene skjer det store endringer i søvn og 
søvnregulering. Mengden dyp søvn reduseres, noe 
som trolig har sammenheng med omfattende struktu-
relle endringer i hjernen [1]. Behovet for søvn reduseres 
også noe, men ungdom har likevel et større behov for 
søvn enn det voksne mennesker har [2]. Tabell 1 viser 
gjeldende anbefalinger for søvnlengde hos ungdom, 
i henhold til amerikanske National Sleep Foundation. 
I puberteten skjer det også til dels store endringer i 
den biologiske reguleringen av søvn, som fører til at 
ungdom i større grad enn barn og voksne føler seg 
våken og opplagt om kvelden mens de er trøtte og 
sliter med å komme seg opp om morgenen [3]. De blir 
med andre ord mer B-mennesker. 

Hvorfor blir ungdommer B-mennesker?
Søvnen vår reguleres i et samspill av søvn-avhengige 
(homeostatiske) prosesser og 24-timers biologiske 
(cirkadiane) rytmer [4], og det ser ut til at pubertets-
relaterte endringer i begge har betydning for ung-
dommers tendens til å være B-mennesker. 

De homeostatiske prosessene er avhengig av fore-
gående søvn/våkenhet, og reflekterer et søvnbehov 

som bygger seg opp i løpet av tiden vi er våken og 
reduseres i løpet av tiden vi sover. Tilstrekkelig opp-
bygget søvnbehov er viktig for evnen til å sovne om 
kvelden, det er derfor det kan være vanskelig å sovne 
natten etter en god middagslur. Forskning tyder på at 
ungdom akkumulerer søvnbehov langsommere enn 
barn og eldre voksne, slik at det blir vanskeligere for 
dem å sovne om kvelden [5]. 

I motsetning til de homeostatiske prosessene, er cir-
kadiane rytmer søvn-uavhengige. Cirkadiane rytmer 
(ofte kalt døgnrytmer) reflekterer endogene 24-timers 
rytmer i fysiologi og atferd, som tilpasser seg lys/
mørke syklusen ved å respondere på dagslys (se Figur 
1). Døgnrytmen vår er avgjørende for søvnlengde, ved 
å gjøre det lett å holde seg våken på dagtid (selv om 
homeostatisk søvntrykk øker jo lengre vi er våken) og 
vanskeligere om natten (selv om homeostatisk søvn-
trykk reduseres jo lengre vi sover). Ungdom har ofte en 
cirkadian forsinkelse, slik at de føler seg naturlig våkne 
på kvelden samtidig som de føler seg lite opplagt når 
skolen starter om morgenen [3, 6]. 

Sosialt jetlag
Det at ungdom er B-mennesker er altså helt normalt, 
og ikke i seg selv problematisk. Imidlertid endrer 
ikke kravene fra omgivelsene seg tilsvarende. Skolen 
begynner som regel tidlig om morgenen, slik at 
ungdoms foretrukne søvn/våkenhetsrytme kommer 
i utakt med samfunnet for øvrig [7, 8]. I helger kan 
ungdom som sovner seint stå opp tilsvarende seint, 
slik at de får nok søvn. På skoledager må de derimot 
stå opp før kroppen er klar for aktivitet og uten å 
ha fått tilstrekkelig med søvn. Når døgnrytmen og 

Alder Anbefalt søvnmengde Kan være normalt

6–11 år 9–11 timer 7–12 timer

14–17 år 8–10 timer 7–11 timer

18–25 år 7–9 timer 6–11 timer

Tabell 1: Anbefalte søvnlengder for ungdom, fra 
National Sleep Foundation.
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samfunnsrytmen er i utakt på en slik måte at søvnlengden på 
ukedager påvirkes, snakker vi ofte om et sosialt jetlag [9]. 

En vond sirkel
I tillegg til de biologiske faktorene som regulerer søvn, har også 
vaner og atferd betydning for søvnmønsteret vårt. Ungdomstiden 
kjennetegnes av store psykososiale endringer, der foreldre gradvis 
får mindre mens venner får større innflytelse, samtidig som 
moderne teknologi gjør det lett å være aktiv og sosial på alle 
tider av døgnet. Dette stiller store krav til ungdommenes evne 
til selvregulering. 

En ungdom som føler seg våken og opplagt på kveldstid vil ha 
problemer med å sovne, og kan ofte velge aktiviteter (f.eks. sosiale 
medier, gaming, trening, lekser) fremfor å ligge våken i sengen. 
Imidlertid kan aktiviteter om kvelden gjøre at ungdommen sovner 
enda seinere, slik at problemet forsterkes. I tillegg, vil en ungdom 
som er søvnig på dagtid ofte kompensere med å sove lenge de 
dagene de har mulighet for det, og mange sover på dagtid eller 
drikker kaffe/energidrikker for å holde seg våkne. Dessverre vil 
også denne atferden bidra til å gjøre det vanskeligere å sovne 
påfølgende kveld. Aktiviteter på kvelden og søvn på dagtid kan 
gi økt lyseksponering seint på dagen og redusert lyseksponering 
tidlig på dagen, noe som vil bidra til en ytterligere forsinking av 
døgnrytmen. På denne måten kan mange ungdommer bli fanget 
i en vond sirkel, der en biologisk tendens til seine søvntider 
fremmer en atferd som igjen bidrar til å forsinke søvntidene 
ytterligere (se Figur 2 på side 12) [7, 8, 10]. 

Hvor mye sover norske ungdommer?
Mens det er estimert at de fleste ungdommer i alderen 14–17 
år trenger 8–10 timer søvn hver natt [2], tyder våre data på at 

Døgnrytmer og betydningen av lys

Figuren over viser døgnrytmerelaterte variasjoner i 
flere fysiologiske prosesser. Melatonin er et hormon 
som skilles ut fra epifysen i hjernen om natten. 
Tidspunktet melatoninutskillelsen starter om kvelden i 
fravær av lys (Dim Light Melatonin Onset, DLMO) kan 
måles og brukes som biologisk markør for døgnrytme. 
Kjernetemperaturen i kroppen er høyest om kvelden 
og lavest tidlig om morgenen. Temperaturbunnpunktet 
(nadir) kan også måles og brukes som biologisk 
markør for døgnrytme. Aktiveringskurven viser hvor 
våken og opplagt vi føler oss, og hvor godt vi presterer, 
f.eks. på en reaksjonstidstest. Aktiveringen følger 
omtrent kurven for kroppstemperatur, vi føler oss 
våkne om dagen og minst våkne om natten, spesielt 
i perioden rundt nadir. Det er i perioden med lav 
aktivering det er naturlig for oss å sove. Vi sovner 
lettest når aktiveringskurven synker og våkner naturlig 
på stigende kurve, som regel et par timer etter nadir.

Cirkadiane rytmer er endogene (de opprettholdes 
i kroppen også i fravær av ytre stimuli), men kan 
tilpasse seg lys/mørke-syklusen ved å respondere på 
lys (via netthinnen). Eksponering for lys på synkende 
aktiveringskurve, før nadir, har en forsinkende effekt 
på døgnrytmen. Lys om kvelden vil altså forhindre 
at søvnperioden flyttes til et for tidlig tidspunkt. Lys 
på stigende aktivering, altså etter nadir, fremskynder 
døgnrytmen. Lys tidlig på dagen vil altså forhindre at 
søvnperioden flyttes til et for seint tidspunkt. På denne 
måten sørger lyset for at vi har vår naturlige søvnpe-
riode i de mørkeste timene av døgnet. De aller fleste 
av oss har en indre døgnrytme som er litt lengre enn 
24 timer, og da blir særlig lyset tidlig på dagen viktig 
for å holde døgnrytmen på plass.

Figur 1: Døgnrytmer og betydningen av lys.
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norske 16-åringer sover mindre enn 7 timer på ukedager og at 
det bare er i helgene de sover mer enn 8 timer [11]. Hele 85 % av 
16-åringene i denne studien rapporterte en søvnlengde under 8 
timer på skoledager, og halvparten sov mindre enn 7 timer (se 
Figur 3). Ikke overraskende ser det ut til at ungdommene som 
er mest utpregede B-mennesker (omtrent 40 % av 16-åringene) 
har størst underskudd på søvn, men det er verd å merke seg at 
også blant ungdommer som er mer A-mennesker (under 10 % av 
16-åringer) sover de færreste 8 timer eller mer på skoledager [12]. 

Hvorfor er det viktig at ungdom får nok søvn?
Nok og god nok søvn har helt avgjørende betydning for fungering 
på dagtid. Dette er kanskje spesielt viktig for ungdom som har en 
hjerne i utvikling, og som er avhengig av å kunne lære nye ting 
hver dag. Lite søvn hos ungdom gir søvnighet, og det er assosiert 
med dårligere psykisk helse, dårlige skoleprestasjoner, og fravær 
og frafall fra skole [10, 13, 14]. Lite søvn og sosialt jetlag har også 
betydning for somatisk helse, for eksempel er det assosiert med 
overvekt og dårlige helsevaner [15]. 

Hva kan gjøres for at ungdom skal sove mer?
I arbeidet for å bedre søvn hos ungdom kan man tenke seg to 
grunnleggende forskjellige strategier. Den ene baserer seg på å 
endre ungdoms søvnmønster slik at de i større grad er i takt med 
samfunnsrytmen, den andre på å endre samfunnets krav slik at 
ungdommer i større grad kan følge sitt naturlige søvnmønster.

Alternativ 1: Endre ungdommers søvnmønster
For at ungdom skal endre sitt søvnmønster er de avhengig av god 
kunnskap om søvn og søvnregulering, og de må være motivert 
for å prioritere gode søvnvaner. Mens barn fra tidlig skolealder 
lærer om viktigheten av fysisk aktivitet og et godt kosthold, er 
tilsvarende kunnskapsmål om søvn sørgelig fraværende i norsk 
skole. Flere søvnforskere har de siste årene tatt til orde for at det 
bør utvikles undervisningsopplegg som bidrar til økt kunnskap 

om søvn hos barn og ungdom, og i tillegg motiverer til gode 
søvnvaner [16]. 

Alternativ 2: Endre samfunnets krav
Siden ungdom er naturlige B-mennesker, er senere skolestart om 
morgenen en intuitiv løsning på problemet. I California ble det 
ganske nylig innført en lov som sier at ingen videregående skoler 
kan begynne skoledagen før 8.30, og ingen ungdomsskoler kan 
begynne før 8.00. Dette er basert på forskning som ganske entydig 
viser at seinere skolestart om morgenen gir ungdom mer søvn, 
mindre søvnighet, bedre psykisk helse og bedre skoleprestasjoner 
[17]. Denne loven er imidlertid ganske unik, da det er relativt stor 
motstand mot slike endringer. Motstandere av et slikt tiltak peker 
på praktiske utfordringer, som at elevene ikke ønsker at skolen 
slutter tilsvarende seinere (det går utover fritiden), lærerne ønsker 

Søvnråd for ungdom
• Stå opp til noenlunde samme tid hver dag, også i 

helgene, og også dersom du sovnet seint kvelden 
før (som en tommelfingerregel: ikke stå opp mer 
enn to timer seinere i helger enn det du vanligvis 
gjør på ukedager)

• Ikke sov middag (hvis du likevel sover middag, gjør 
det tidlig på dagen og max 20 minutter)

• Sørg for å være ute i dagslys i løpet av dagen, men 
vær forsiktig med sterkt lys før leggetid (lys stiller 
døgnrytmen din)

• Vær forsiktig med koffeinholdige drikker (ikke etter 
klokken 17)

Figur 2: Vond sirkel.
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ikke seinere arbeidsdag, og det vil være vanskelig å endre eksis-
terende infrastruktur som skolebussruter osv. I tillegg er mange 
bekymret for at senere skolestart vil gjøre at ungdom legger seg 
tilsvarende seinere, og noen mener at ungdom må klare å forholde 
seg til samfunnets krav på lik linje som alle andre. 

Dessverre finnes ingen forskning som viser hvor stor betydning 
seinere skolestart kunne hatt i Norge, og hvor mye seinere 
skolestart det i så fall er snakk om. De fleste studier er nemlig 
gjennomført i land der skolen begynner langt tidligere enn det 
som er vanlig i Norge [17]. Koronapandemien har imidlertid gitt 

oss en pekepinn. Vi har data som tyder på at norske ungdommer 
i snitt sov 45 minutter mer på skoledager under nedstengingen 
våren 2020 enn det de gjorde et år tidligere [18]. Selv om ung-
dommene måtte delta i digital undervisning da skolene stengte, 
slapp alle å bruke tid på reise og mange opplevde at skoledagen 
ble mer fleksibel. I snitt sto ungdommene opp 1,5 time seinere 
på skoledager i 2020, mens leggetiden bare ble forsinket med en 
halv time. Ungdommene fikk altså gjennomsnittlig en time mer i 
sengen og brukte denne tiden ganske godt, slik at andelen elever 
som sov de anbefalte 8 timene eller mer på skoledager økte fra 
13 % i 2019 til 37 % under nedstengingen i 2020. 
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Figur 3: Søvnlengde hos norske ungdommer, på skoledager (til venstre) og i helger (til høyre).
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