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Forord

Denne rapporten er utarbeidet av Norsk institutt for forskning om oppvekst,
velferd og aldring (NOVA) pa oppdrag av Norske Kvinners Sanitetsforening
(N.K.S.). Som et forste ledd 1 et storre samarbeidsprosjekt mellom de to
institusjonene, er det utarbeidet en oversikt over kunnskap om barn og unges
levekér og velferd 1 Norge og gitt en vurdering av hvilke omrader som er
darlig dekket. Tidsrammen for arbeidet var 4 méneder. Det har gjort det ned-
vendig med en streng prioritering. Det har veert foretatt valg nar det gjelder
alder, tema og type undersegkelser som er inkludert. Hovedvekten har veart
lagt pd barn og unge i grunnskolealder. Enkelte aspekter ved smébarnstida
eller &rene fram mot myndighetsalder er ogsd berert, men hovedfokus har
veert pa alderen fra 6 til 16 ar. Arbeidet har konsentrert seg om fire omrader;
barn og deres familieforhold, barnehager og skole, barns helse og barns
sosiale problemer. I rapporten prioriteres en presentasjon av starre datainn-
samlinger som gjentas regelmessig, noe som primart vil si data som er
innhentet av Statistisk sentralbyra. Disse undersgkelsene er blitt supplert med
enkelte andre, ogséd de gjerne av en viss storrelse og med gjentatte data-
innsamlinger. Mindre enkeltundersekelser er bare unntaksvis tatt med.
Rapporten gir folgelig ikke noen fullstendig oversikt over den forskningen
som foreligger om barn og unges levekar.

Rapporten innledes med en drefting av barn og unges levekar og vel-
ferd rundt stikkordene forandring og tvetydighet. Hvilke forandringer har
preget barn og unges liv i etterkrigstiden, og hvordan kan disse forandrin-
gene forstds? I kapittel 2 gis det en kort innfering 1 utviklingen av levekars-
forskningen og sentrale diskusjoner som har fulgt dette forskningsfeltet. Det
presenteres ogsa ulike tilneerminger til levekarsundersegkelser om barn. Der-
etter folger fire empiriske kapitler med hovedoverskriftene: Barn og deres
familieforhold, Barnehager og skole, Barns helse og Barns sosiale pro-
blemer. Rapporten avsluttes med en vurdering av den kunnskapen som
foreligger og drefting av nye forskningsbehov.

Jeg vil takke Norske Kvinners Sanitetsforening for initiativet til denne
rapporten og for & ha bidratt med ekonomisk stette til gjennomferingen av
den. Jeg vil ogsé takke Elisabeth Renning ved Statistisk sentralbyra for & ha
stilt sitt eget materiale (SSB notat 2001/56) til disposisjon fer det ble publi-
sert og for & ha lest igjennom denne rapporten. Takk ogsd til Elisabeth
Backe-Hansen og Jon Ivar Elstad som har vert leseansvarlige ved NOVA,
og til andre kollegaer som har bidratt pa ulike méter.

Mona Sandbcek
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Sammendrag

Denne rapporten er utarbeidet av Norsk institutt for forskning om oppvekst,
velferd og aldring (NOVA) pa oppdrag av Norske Kvinners Sanitetsforening
(N.K.S.). Rapporten presenterer kunnskap om barn og unge i grunnskole-
alder. Folgende fire omrider har vert prioritert: barn og deres familie-
forhold, barnehager og skole, barns helse og barns sosiale problemer.
Informasjonen baserer seg forst og fremst pa sterre datainnsamlinger og gir
folgelig ikke noen fullstendig oversikt over den forskningen som foreligger
om barn og unges levekar.

I kapittel 1 dreftes barn og unges levekdr mer generelt 1 lys av stikk-
ordene forandringer og tvetydighet. Det hevdes ofte at et omskiftende sam-
funn har skapt nye og uforutsigbare rammer for barn og unges oppvekst, men
hva bestdr disse forandringene i og hvilke representerer forverringer og
hvilke forbedringer? Barn og unges levekar oppfattes pd ulike maéter. I
kapitlet presenteres ulike perspektiver pa hva utviklingen eller forandringene
rent faktisk bestar 1, og ulike mater & forsta det som skjer pa.

Kapittel 2 starter med en kort gjennomgang av framveksten av leve-
karsundersegkelser 1 Norge. Dette arbeidet har veert fulgt av diskusjoner om
forholdet mellom objektive og subjektive kriterier pd levekar, om valg av
maleenhet og om hvordan man skal fa fram de sammenhengene menneskene
lever under. Levekérsundersgkelser om barn medferer utfordringer med
hensyn til hva slags teoretisk forstaelse av gode levekar som skal legges til
grunn, og hvordan dette skal nedfelle seg i konkrete undersekelser. I kapitlet
presenteres undersgkelser med ulik tilnerming.

I kapittel 3 dreftes noen sider ved barns familieforhold. For langt de
fleste barn representerer foreldre og familien tilherighet og stabilitet. I 2000
bodde i underkant av 80 prosent av barn under 18 ar sammen med sine
biologiske foreldre; 64 prosent med gifte og 13 prosent med samboende
foreldre. Over 80 prosent av barn under 18 &r bodde sammen med bare
helsgsken. Etter noen &r med nedgang var tallet pd skilsmisser 1 2000 like
hayt som 1 1990, ca. 10 000. Langt flere barn blir imidlertid berert av at
foreldrene flytter fra hverandre fordi samlivsbrudd blant samboende ikke er
inkludert 1 disse tallene. Slike brudd forekommer hyppigere blant samboende
sammenliknet med gifte foreldre. Barns familieforhold vil ogsa vere preget
av foreldrenes bruk av tid og av familiens ekonomiske situasjon. Begge
forholdene droftes 1 dette kapitlet.
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Kapittel 4 omhandler barnehager, skolefritidsordninger og skole. Flere
viktige reformer har fort til store forandringer i bruk av disse institusjonene.
Permisjon ved svangerskap og fedsel har blitt kraftig utvidet. Den omstridte
kontantstetten ble innfort, forst for ettaringer fra august 1998 og deretter for
todringer fra januar 1999. Reform 94 ga alle elever rett til tre ars videre-
giende opplaring. Reform 97 innferte skolestart ved seksérsalder og gjorde
dermed grunnskolen 10-drig. Hasten 2000 hadde 76 prosent av barn 1 alderen
null til fem ar regelmessig tilsyn utenfor hjemmet. Nesten halvparten av disse
barna gikk i1 barnehage, mens en av fire hadde private tilsynsordninger.
Nearmere halvparten av barn fra ferste til fjerde klassetrinn har plass 1
skolefritidsordning. Ordningen omfatter flest barn fra de to forste klasse-
trinnene. Andelen elever 1 grunnskolen med minoritetsspraklig bakgrunn
okte fra 14 300 elever pa slutten av 1980-tallet til 36 000 elever mot slutten
av 1990-tallet. Fordelingen er svert ujevn bade pa landsbasis og ikke minst
innad 1 Oslo. I 1998 hadde 97 prosent av grunnskolekullet gatt til videre-
gdende utdanning. 95 prosent av allmennfagelevene gjennomfoerte opp-
leeringen, mot 72 prosent av yrkesfagelevene. Vanskeligheter med lerling-
plass er en av forklaringene pé frafallet.

Kapittel 5 drefter barns helse. Et hovedinntrykk er at norske 1 likhet
med nordiske barn har en hoy levestandard og at de er friske, bade fysisk,
psykisk og sosialt. Spedbarnsdedeligheten ligger stabilt pa rundt 4 per 1000,
den laveste som noen gang er registrert. Barns sykelighet er preget av kort-
varig sykdom. Rundt halvparten av alle registrerte syketilfeller blant barn er
kortvarige, sammenliknet med bare 10 prosent for voksne. Samtidig ser fore-
komsten av sykdommer som astma og allergi ut til & gke. Det er ogsé klare
sosiogkonomiske forskjeller i barns helse 1 Norge. Nyere undersekelser viser
at bade royking, kosthold og alkoholbruk blant norske barn og unge, er inne 1
en negativ utvikling, samtidig som subjektive helseplager oker i omfang.

Kapittel 6 omhandler sosiale problemer. Det har vert en jevn stigning 1
antall barn med tiltak fra barnevernet i 1990-arene. Ved utgangen av 2000
mottok 1 underkant av 25 000 barn barneverntiltak. I underkant av 20 000
hadde hjelpetiltak, mens i overkant av 5000 var tatt under omsorg. Det er
langt flere ungdommer enn sma barn som mottar hjelpetiltak, flere gutter enn
jenter, og det iverksettes ogsé oftere barneverntiltak overfor innvandrerbarn
enn «norske» barn. Forbruket av alkohol blant ungdom har vist en dramatisk
okning, fra et gjennomsnittlig arlig forbruk 1 ferste halvdel av 1990-tallet pa
rundt 3 liter alkohol, til omkring 5 liter. Den relative gkningen er storst blant
jenter. Mens andelen som oppgir & ha brukt cannabis har ligget pad 18-19
prosent de siste arene, var den 1 2001 nede 1 17 prosent. Det har heller ikke
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vaert noen gkning nar det gjelder bruk av andre stoffer. Kriminaliteten blant
barn og ungdom har steget, men utgjer likevel en mindre andel av den totale
kriminaliteten. Fra to tredeler av alle siktede pa 1960-tallet utgjer andelen
siktede under 21 ar 1 2000 litt over en tredel. Det er en bekymringsfull stig-
ning 1 kriminalitet knyttet til narkotika, ran og 1 noen grad voldsforbrytelser.

Kapittel 7 drefter framtidige forskningsbehov. Det argumenteres for a
iverksette egne levekdrsundersgkelser om barn. Mens mye av den informa-
sjonen som foreligger om barn og unge er samlet inn med et annet formal
enn & kartlegge deres situasjon, vil egne levekarsundersekelser om barn
starte med det motsatte utgangspunktet, nemlig med spersmalet om hva slags
informasjon man ensker & ha om barn og unges levekar og velferd i1 dagens
Norge. Dette vil gi helt andre foringer bade for de teoretiske diskusjonene,
for valg av hvilke data som skal samles inn og for hvordan dette skal gjores.
Levekarsundersgkelser om barn ber bidra til 4 belyse den moderne
barndommen sett med barns og unges gyne. De ber ogsa ha et serlig fokus
pd hvordan sosial ulikhet arter seg blant dagens barn og unge, bade i
tradisjonelle, men ogsd 1 mer moderne former. Indikatorer pd barns levekar
kan danne et vesentlig sammenlikningsgrunnlag for & vurdere effekten av
ulike sosiale hjelpetiltak og overferinger.

Det pekes pé flere behov for videre forskning pd de omréddene som er
dreftet 1 denne rapporten: barns familieforhold, barnehager og skole, helse og
barns sosiale problemer. Ett omrdde kan vere hvordan endringer 1
familieformer og menstre pdvirker barns livssituasjon. Hvilke konkrete
konsekvenser far disse endringene 1 barn og unges liv, og hvordan opplever
de dem selv? Barns tilgang til materielle ressurser er et annet omrade, og det
kan vare grunn til & rette serlig oppmerksomhet mot hvilke konsekvenser
det har for barn & vokse opp 1 familier med vedvarende lav inntekt. En mulig
prioritet for videre skoleforskning kan vere utviklingen av indikatorer pé
skolebarns og ungdoms trivsel, forholdet til medelever og larere, med-
bestemmelse og vurderinger av undervisningen. Forholdet mellom foreld-
renes, lerernes og elevenes opplevelse er et annet tema. Innenfor helse-
omradet kan det ses som en serlig utfordring & utforme undersgkelser om
barns helse som fanger opp endringer pa dette omréadet, som for eksempel
spiseforstyrrelser.

Levekérsundersgkelser om barn kan danne en viktig referanseramme
bade for & vurdere effekten av hjelpetiltak og for enkeltundersgkelser som
fokuserer pa mer avgrensede omrader.
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1 Barns levekar og velferd —
forandringer og tvetydighet

Denne rapporten inneholder forst og fremst empirisk materiale som belyser
ulike sider ved barns oppvekstforhold. I dette innledningskapitlet onsker jeg
a drefte barn og unges levekar mer generelt 1 lys av stikkordene forandringer
og tvetydighet. Det hevdes ofte at synet pa barndom er fundamentalt for-
andret 1 etterkrigstida, og at et omskiftende samfunn har skapt nye og uforut-
sigbare rammer for barns oppvekst. Men hva vet vi egentlig om hvor om-
fattende disse forandringene er, hva de bestir i og hvordan de oppleves av
barn og unge selv? Hvilke forandringer representerer eventuelt forbedringer
og hvilke representerer forverringer — for hvem? Utviklingstrekk kan veaere til
det bedre for enkelte og til ulempe for andre. Tvetydighet, og kanskje ogsa
paradoks, kan vare et dekkende stikkord for mange av forandringene. Barn
og unges levekdr oppfattes pd svart ulike méiter. Dels er det ulike
perspektiver pd hva utviklingen eller forandringene rent faktisk bestér i, og
dels er det ulike mater & forstd det som skjer pd. Er barn og unges hverdag
preget av manglende forutsigbarhet eller gjentas tvert 1 mot gamle menstre i
forbausende stor grad? Hva betyr forandringene i1 familielivet 1 form av
kvinners yrkesdeltakelse for barn og unge? Hvor dramatisk er antallet skils-
misser? Overtar barnehager og skoler familiens funksjoner eller skaper de
nye foreldreoppgaver? Disse spersmélene droftes i dette kapitlet. Rapporten
tar ikke méal av seg til 4 besvare dem, men kanskje kan den inspirere til nye
undersokelser.

Barn — beskyttede og segregerte aktorer?

Barn betraktes 1 gkende grad som selvstendige subjekter og akterer. Noen ser
dette som en konsekvens av framveksten av det moderne. Det moderne
hevdes gjerne a vere kjennetegnet ved blant annet overgangen fra et felles-
skaps- til et individualistisk samfunn. Barn og unge har fatt del 1 den ekende
individualisering og demokratisering som har funnet sted gjennom & fa sin
egen plass 1 lovgivning og statistikk, og gjennom egne arenaer som barne-
hager, skole og fritidsaktiviteter. Samfunnet legger generelt okende vekt pé
barnets rett som et eget individ (Jensen m. fl. 1999). Et syn pd barn som
selvstendige individer gjenspeiles kanskje sarlig i oppmerksomheten om
barns rettigheter. Internasjonalt har FNs barnekonvensjon hatt stor betydning.
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I Norge er barns rettigheter regulert 1 blant annet barneloven (1981). Ogsa
Lov om barneverntjenester (1992) betonet barns rettigheter sterkere enn
tidligere, ikke minst 1 forarbeidene. Oppfatningen av at barn har rett til
informasjon og rett til & bli hert; med andre ord rett til innflytelse i saker som
gjelder deres eget liv, er etter hvert blitt lovfestet og allment godtatt.
Oppmerksomheten rundt barns rettigheter kan ogsd ha sammenheng med den
kunnskapen om familier som gradvis har vokst fram de siste tidrene.
Dokumentasjon av vanskjetsel, vold og overgrep i1 familien har fort til en
erkjennelse av at familien kan vere et utrygt sted. I et slikt perspektiv kan
rettigheter ha stor betydning.

Den teoretiske utviklingen innen fag som barndomssosiologien og
kulturpsykologien har ogsé fremmet et syn pd barn som akterer. I korte trekk
legger barndomssosiologien til grunn at barn er aktive 1 kraft av seg selv. De
imiterer ikke bare voksne, men er handlende subjekter som konstruerer sin
sosiale virkelighet og selv velger 4 ta initiativ til ulike handlinger. Barn
sosialiseres gjennom 4 tilhere en spesiell kultur pa et spesielt tidspunkt i
historien. Barndom ses ikke som et naturgitt eller universelt trekk ved
menneskelige grupper, men som en sosial konstruksjon som skaper en for-
tolkende ramme for & forstd menneskenes forste leveér. Betydningen av kultur
settes opp mot det universelle, og barn som aktive settes opp mot barn som
passive mottakere (Qvortrup m. fl. 1994, James og Prout 1997, Nilsen 2000).
Ogsé innen psykologien har flere retninger beveget seg bort fra synet pa at
barns utvikling styres av universelle lover. P4 samme méte som barndoms-
sosiologien framhever kulturpsykologien betydningen av kulturell organi-
sering for barns utvikling og betydningen av barnas egen aktive rolle. A
forsta beskrives som en sosial prosess, og en aktivitet som alltid er forankret i
en kulturell og historisk kontekst (Bruner og Haste 1987). Utviklingen innen
begge disse fagfeltene har bidratt til & fremme et syn pa barn som sosiale
aktorer.

Denne utviklingen er imidlertid ikke entydig. Flere forskere (Qvortrup
m. fl 1994, Jensen m.fl. 1999) har betegnet det som et paradoks at mens barn
og unge framheves som selvstendige individer, blir de pa4 mange mater atskilt
fra den voksne befolkningen. De henvises til egne arenaer som barnehager,
skoler og tilrettelagte fritidsaktiviteter, og det forventes at de tilbringer et
stadig gkende antall &r 1 disse institusjonene. Dette kan ses pd bade som en
mate & beskytte barn og legge forholdene til rette for deres utvikling. Men
konsekvensen av at barn forventes & oppholde seg i separate rom, kan likevel
bli at barn marginaliseres i1 forhold til voksensamfunnet, i folge disse
forfatterne. Forholdet mellom den vekten som legges pa at barn skal vere
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aktive deltakere og samtidig pad barns rett til en beskyttet og lykkelig til-
vaerelse, kan beskrives som en annen side ved det samme paradokset.
Samtidig med at barn framheves som akterer med selvstendige rettigheter,
har det aldri veert lagt storre vekt pd & beskytte barn, bade fra fysiske farer og
fra bekymringer. Forestillingen om at barn skal vare lykkelige, har veart
beskrevet som en del av det moderne vestlige bilde av barndommen
(Haavind 1987, Boyden 1997). Onsket om & beskytte barn kan ses som et
velstandsfenomen fordi vi har rdd til & beskytte dem. Dess vanskeligere
rammebetingelser foreldre lever under, dess mer problematisk kan det vare &
innfri denne forventningen.

Ogsa praktiseringen av barns rettigheter har flere sider. Kritiske raster
(Brannen og O’Brien 1995, 1996) har hevdet at forkjempere for barns
rettigheter onsker & befri barn fra voksnes undertrykking, og fremmer et syn
pa barn som selvbestemmende og uavhengige. Disse forfatterne mener at et
slikt syn kan underkommunisere at barn ikke bare har rett til & bli betraktet
som uavhengige individer, men at de ogséd har rett til tilherighet, til & vaere
avhengige og til & motta omsorg. En for ensidig vektlegging av rettigheter
knyttet til individer kan bidra til & skille barn fra sine familier. Hvert
familiemedlem far sine rettigheter og disse rettighetene kan bli stilt opp mot
hverandre. Dette kan vere uheldig for barn, som i siste instans er avhengige
av sine voksne omsorgspersoner. Disse forfatterne har derfor argumentert for
at barn trenger 4 f oppjustert sin status og sine rettigheter 1 familien, ikke
rettigheter som atskiller dem fra familien. Det har ogsd vart hevdet at
hoveddilemmaet ikke nedvendigvis gar mellom foreldrenes og barnas rettig-
heter, men mellom barnets rett til & bli beskyttet og barnets rett til 4 bli hert.
Utfordringen blir & fremme et rettighetsbegrep som rommer bade avhengig-
het, omsorg og respekt (Lansdown 1994, 1995).

Manglende forutsigbarhet eller gamle monstre?

Mangelen pé forutsigbarhet har vart framhevet som et annet framtredende
trekk ved dagens samfunn. Lars Dencik (1989) beskrev kronisk usikkerhet
som et trekk ved barndommen for nordiske barn pa 1980-tallet, en usikkerhet
som skyldtes at bdde familien og samfunnet var blitt hayst ustabilt. Thomas
Ziehe beskrev pd samme tid hvordan tradisjoner 1 stadig mindre grad ble
overlevert, individene matte selv velge og begrunne den livsstilen de valgte.
Ziehe betegnet denne prosessen som kulturell frisetting av barn og unge
(Ziehe og Stubenrauch 1983, Ziehe 1994). Beck (1992) og Giddens (1990,
1991) har ogsa diskutert mangfoldet og ambivalensen som preger samtida. |
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deres fortolkning framstér ikke utviklingen som entydig positiv eller negativ,
men mennesker presenteres for valgmuligheter som 1 realiteten er blokkert
for mange. P4 denne méiten produseres ulikhet, eksklusjon og marginalitet.
Kombinasjonen av individuell ansvarliggjering pd den ene siden og mangel
pa kontroll over de faktiske livsbetingelsene pa den andre, forer til en
forsterket folelse av risiko og usikkerhet. Det sosiale livet gjennomsyres
derfor av en opplevelse av sdrbarhet, og den sosiale identiteten blir skjor og
gjenstand for konstant refortolkning. Subjektiv  opplevelse av
klassetilherighet, familiebdnd og tradisjonelle forventninger blir svakere,
mens forbruk og livsstil spiller en avgjerende rolle i den identitetskonstru-
erende prosessen.

Furlong og Cartmel (1997) er langt pa vei enige i denne beskrivelsen av
hvordan mennesker foler seg mer individuelt ansvarlige for det som hender
med dem. De mener likevel at det har vert en tendens til & overdrive
forandringer og undervurdere de mange viktige kildene til kontinuitet. Selv
om den subjektive opplevelsen av risiko har blitt et mer markant trekk ved
unge menneskers liv, er sosial klasse og kjonn fortsatt sentrale faktorer nar
man skal forstd livene til unge mennesker 1 var tidsalder. Risikosamfunnet er
ikke et klasselost samfunn; de gamle skillene forbundet med klasse og kjonn
har forblitt intakt. Mens den subjektive forstdelsen av den sosiale verden
tidligere ble skapt av klassetilherighet, kjonn og naboskapsrelasjoner, pre-
senteres 1 dag alt som opp til den enkelte. Alle de tilsynelatende mulighetene
bidrar til 4 tilslere 1 hvor stor grad de eksisterende ulikhetsmenstrene blir
reprodusert pd samme mate som tidligere. Differensieringen i1 skolen og 1
arbeidsmarkedet kan tilslare klasseforhold og skape et inntrykk av sterre
likhet og individualisering enn det er grunnlag for. Dette refererer Furlong og
Cartmel (1997) til som en kunnskapsmessig feilslutning. Hvis dette
perspektivet legges til grunn, kan det framstd som et paradoks at mens barn-
dommen og ikke minst ungdomstida framstilles som preget av uforutsig-
barhet, gjentas gamle menstre i overraskende stor grad.

Materiell framgang og psykologiske belastninger?

Det er vanlig & anta at barns materielle livsbetingelser har blitt forbedret i den
vestlige verden 1 etterkrigstida, men gjelder det alle — og hva har
omkostningene vart? [ boka Barn i storbyen drefter Myhre (1994) spersmal
knyttet til forverring eller forbedring av barns levekar. Her hevder han at det
foreligger to versjoner av barndommen i etterkrigstida. Den ene framhever
den materielle velstanden som har omfattet de fleste barn. Historikere og
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statistikere representerer ofte dette synet. De forholder seg til opplysninger
om barndommen som lett lar seg konkretisere eller tallfeste, som demo-
grafiske, skonomiske og juridiske forhold, og mener at barn stort sett har fatt
det bedre.

I den andre versjonen legges det vekt pa at det til tross for materiell
framgang, er grunn til bekymring dersom man ser pd psykologiske og sosiale
aspekter ved barndommen. Det nevnes eksempler som at barn har fatt det
vanskeligere fordi de er mer ensomme, har faerre sesken, leker mindre med
andre barn og er darligere integrert 1 voksensamfunnet. De har det verre fordi
de mishandles av foreldre, fordi familien oppleses gjennom skilsmisser eller
fordi kjernefamilien er isolert fra annen familie og slekt. Det negative synet
pa utviklingen kan ogsé kalles sivilisasjons- eller kulturkritisk. Det er hele
samfunnet, hele sivilisasjonen som utvikler seg galt. Barn er bare ett av flere
ofre. Mens noen snakker om barnets arhundre, snakker andre om opplesning
av barndommen. [ folge Myhre (1994) eksisterer det likevel ikke noen
absolutte skillelinjer mellom et pessimistisk og optimistisk syn pa
barndommen. En vanlig norsk versjon har veart 4 beskrive historien som
preget av framgang opp til 1960-drene, bade nér det gjelder omsorg, helse og
den materielle levestandarden, mens den ekonomiske framgangen ikke
lenger kan tas for gitt. Sitatet under gir eksempler pd omrader hvor det har
vert en positiv utvikling:

En rekke farlige sykdommer for barn ble jaget pa der. Ded i kjerne-

familien var blitt et fjernt fenomen. Boligstandarden ble hevet enormt.

Der barna pa 1940-tallet delte flatseng med mor eller far i stua eller var

tre pa et lite soverom, hadde et flertall av barna pa 1980-tallet, 1 det

minste de litt eldre, eget verelse. Der barna like etter krigen lekte i

bygater med ekende trafikk og 1 farlig terreng, hadde etterkommerne

tilgang pa bdde innenders og utenders lekeomrider, laget for formalet. I

1951 led 23 barn 1 hovedstaden en voldsom ded ved trafikkulykker,

drukning, fall, kvelning og lignende. En generasjon senere, i 1982,
omkom bare ett eneste Oslobarn pa denne maten.

Barnas personlige eiendeler, som for et par generasjoner siden kunne
rommes 1 en liten eske eller sekk, omfattet i1 dttidrene rene flyttelass av
kler, leker og utstyr. Barnas tilbud om morsomme og lererike fritids-
aktiviteter har vokst enormt. Og ikke minst er barn gitt en serie rettig-
heter 1 lover og regelverk, som barnevernslov (1953 og ny i 1992),
barnehagelov (1975) og barnelov (1981) (Myhre 1994: 11-12).

Selv om mange vil kunne nikke gjenkjennende til denne beskrivelsen, er det
likevel flere sporsmal som reiser seg. Nyere undersgkelser antyder at
velstand ikke er ensbetydende med det & trives og & ha det godt. «Rikere,
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men mer ensomme barn» var overskriften da en nordisk undersgkelse av
barns livskvalitet nylig ble presentert (Berntsson 2000, Dagens Medisin
2002). Videre er det en allmenn erkjennelse at selv om velstandsutviklingen
har satt sitt preg pa hele samfunnet, er den ikke likt fordelt. Det er en tendens
til opphopning bade av gode levekar og velferd. Det er derfor vanlig &
snakke om to tredjedels-samfunnet, hvor et stort flertall har fitt det bedre,
bade materielt og trivselsmessig, mens et mindretall faller utenfor. Med jevne
mellomrom har det vert publisert materiale som tydeliggjor dette (for
eksempel Lingas 1970, NOU 1998:18). De senere drene har det ogsa veart
rettet en sarlig oppmerksomhet mot barn og fattigdom. I en rapport fra
Statistisk sentralbyrd (Epland 2001) dokumenteres det at noen grupper barn
lever 1 familier som har lave inntekter over lang tid. Dette gjelder serlig barn
av enslige forsergere, innvandrere og foreldre med lav eller ingen tilknytning
til arbeidsmarkedet. Vi vet lite om hva det innebarer for barn & vokse opp 1
familier som over lengre tid har lavere inntekter enn de fleste 1 vért samfunn.
Disse spersmélene droftes nermere 1 kapittel 3.

Det har etter hvert ogsd vokst fram en erkjennelse av at det ikke
eksisterer bare en barndom, men flere ulike barndommer pd samme mate
som det eksisterer ulike voksenliv. Barndommen erfares neppe likt for jenter
og gutter, eller for barn fra ulike kulturer og ulike klasser. Det er med andre
ord ikke bare et spersmél om & kartlegge faktiske endringer, men kanskje vel
sd mye om & fange hvordan disse endringene kan forstds og oppleves av barn
og unge 1 ulike livssituasjoner.

Kvinners yrkesdeltakelse — tomme hjem eller fristed for
barn?

Bekymringer for barns livsvilkar har ikke minst vart knyttet til de store
endringene familien som institusjon har gjennomgatt, serlig 1 etterkrigstida.
Det har veert rettet betydelig oppmerksomhet mot barns situasjon i kjelvannet
av kvinnenes inntog 1 det betalte arbeidslivet og antallet skilsmisser. Haavet
(1999) karakteriserte familiepolitikken omkring det forrige arhundreskiftet
som madreorientert 1 den forstand at den var konsentrert om & sikre barnets
liv, & sikre barnet en forserger og & sikre hjemmet et mor. Langt pd vei ble
dette innfridd. Barnededeligheten har gatt dramatisk ned. Gjennom ulike
sosialpolitiske virkemidler, forst og fremst stenad til enslige og skilte
foreldre, ble barn sikret en forsergelseskilde. Lenge representerte madre
gjennom sin tilstedevaerelse 1 hjemmet stabiliteten for familien og serlig
barna. Etterkrigstida har blitt omtalt som Husmorland. Kvinnene hadde det
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reproduktive arbeidet 1 hjemmet som fulltids beskjeftigelse og husmorrollen
som livsprosjekt (Skrede og Tornes 1986). Husmedrene brukte forholdsvis
mye tid pa boligen og mindre pd barna. Det ble ansett som greit og bra for
barn at de lekte for seg selv. Den nye pedagogikken og barnepsykologien
hadde enda ikke fatt gjennomslag hos familier flest. Allerede pd 1950-tallet
var det snakk om at familien var i krise, men tidlig pd 1960-tallet bygde
fremdeles det offentlige sin familiepolitikk pé forutsetningen om den
hjemmevearende husmor som et sammenbindende ledd.

I folge Frones (1994) ble Norge forholdsvis raskt forvandlet fra dette
husmorlandet til et samfunn hvor utdanning og yrkesaktivitet var sentrale
aktiviteter ogsd for kvinner. Endringene gikk forut for sosialpolitiske
forandringer, og lenge var svangerskapsordninger, barnehagedekning og bo-
miljo fortsatt tilpasset familier med en hjemmeverende husmor. Madrenes
yrkesdeltakelse er den store endringen i familien. Dette handler ikke bare om
at barna trenger tilsyn, men dreier seg om en langt mer omfattende endring
av sosiale og kulturelle menstre. Frones beskriver moderne ekteskap som et
prosjekt hvor autonome individer seoker sammen for & realisere personlige
forhold, inkludert planleggingen av lange karrierelop. Disse moderne
foreldrene er likevel mer enn noen sinne involvert 1 barnas aktiviteter og
organiserer barns hverdag 1 en grad som var helt fremmed for femtitalls-
familien. Ogsé pa denne utviklingen kan det anlegges ulike perspektiver.
Inneberer for eksempel medrenes yrkesdeltakelse «temte hjemy», eller
representerer de tvert imot et fristed for barna, en mulighet for barn til 4 ta
hjemmet 1 besittelse pa egne premisser slik Anne Solberg (1994) har dreftet?

Nye familiekonstellasjoner — dramatiske endringer eller
overraskende stabilt?

Som det framgar av tallene som presenteres 1 kapittel 3, har antallet
skilsmisser og separasjoner ekt fra 1960-tallet, med en svak stagnasjon pa
slutten av 1990-drene. Barn fikk steforeldre og halv- og stesesken.
Situasjonen kan minne om 1800-tallets familier, med den forskjellen at det
var ded og ikke skilsmisse som forarsaket endringene. I vare dager opplever
barna ogsd oftere at det dannes nye familiekonstellasjoner. En annen
forandring er den sterke framveksten av samboerskap pd bekostning av
ekteskap. Andelen barn fedt av enslige madre har holdt seg relativt stabil,
rundt 5 prosent siden 1950-arene. Barn blir folgelig fortsatt fodt 1 familier
med bade mor og far, selv om flere foreldre enn tidligere er samboende, og
ikke gifte. Sannsynligheten for at de vil bo med begge foreldre i1 hele
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oppveksten er svert avhengig av om de er fadt 1 ekteskap eller samboerskap.
Risikoen for brudd nér alle aldersgrupper av barn sammenliknes, er omtrent
to til tre ganger heyere for barn fadt i samboerskap. Tilsvarende konklu-
sjoner er trukket fra andre land der samboerskap er utbredt. Brudd for barn
fodt 1 samboerskap skjer med sterre sannsynlighet, det skjer tidligere og
samboerfedre har en svakere legal stilling enn det gifte fedre har (Jensen og
Clausen 2000).

Familien er ved flere anledninger spadd & ga 1 opplesning. Men selv om
ekteskap oppleses oftere 1 dag enn tidligere ved skilsmisse, betyr det ikke
nedvendigvis at familieinstitusjonen er truet, i folge Frenes og Brusdal
(2000). Mellom 90 og 95 prosent av det norske folk ser pd familien som den
sentrale enheten 1 et samfunn. Like mange mener at barn ber ha bade en far
og en mor 1 familien. Tosomhetens og familiens popularitet illustreres ogsa
ved at nesten alle er gift eller samboende en periode av livet, og at andelen
gjengifte er hoy. Badde 1 Norge og andre land kjemper homofile for retten til
offisiell godkjenning av parforhold, gjerne med barn. Frenes og Brusdal
(2000) hevder derfor at den fungerende tosomheten basert pa kjarlighet og
partnerskap, er mer den allmenne dremmen enn en truet idé. Mamelund,
Brunborg og Noack (1997) har papekt at statistikk er et vanskelig fenomen.
Statistikere liker prognoser. Man kan for eksempel lese at hvis andelen som
skiller seg fortsetter & stige like mye som for, vil n&ermere halvparten av alle
ekteskap bli opplest. Men andelen har aldri blitt sa hay, og det er ikke sikkert
at den blir det. Hittil har ingen generasjoner i Norge nddd over vel en
fjerdedel.

Det enkelte brudd kan vaere dramatisk for de barna og foreldrene som
blir berert av dem. Endringer i1 samlivsformer innebarer ogsd endringer for
samfunnet som helhet. Nar nesten 80 prosent av norske barn under 18 &r bor
sammen med begge sine biologiske foreldre, og en like stor andel bor
sammen med bare helsgsken, kan endringene 1 familiemenstrene likevel for-
tone seg noe mindre dramatiske enn man kan {4 inntrykk av i den offentlige
debatten.

Barnehager og skole — utdanningsinstitusjoner eller
alternative omsorgsbaser ?

I tillegg til endringer 1 familien, preges barns dagligliv av forholdene pa
viktige supplerende sosialiseringsarenaer, som barnehage og skole. Ogsa her

er det interessant 4 diskutere utviklingen 1 lys av forandring og tvetydighet.
Sa sent som i1 femtidrene var barnehager fortsatt ganske sjeldne, men det
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pagikk en diskusjonen om behovet for ulike tilsynsordninger. Diskusjonen
dreide seg bade om barns pedagogiske behov, og arbeidsmarkedets etter-
sporsel etter arbeidskraft. Det ble stilt sparsmal ved om daginstitusjonene var
bra for barna, men ogsd om hvilke konsekvenser de ville ha for familien og
for samfunnet som helhet (Myhre 1994). I dag er det allmenn enighet om at
barnehagene bade ivaretar et tilsynsbehov for foreldre som er i arbeid, og en
utviklingsmulighet for barn. Stadig flere barn gér i barnehage, og etter-
sparselen har hele tiden vart sterre enn tilbudet og okt med utbygging. Tall
som presenteres 1 kapittel 4 viser at omtrent 61 prosent av alle barn 1 alderen
ett til fem &r hadde plass 1 barnehage 1 2000.

Grunnutdanningen har blitt utvidet bdde nér det gjelder de eldste og de
yngste barna. Reform 94 ga alle elever rett til tre ars videregdende opplering,
og Reform 97 innferte skolestart ved seksdrsalderen. Nesten alle som gér 1
grunnskolen fortsetter 1 dag i1 videregdende skole, og skolegangen framstér
derfor som et 13-drig sammenhengende lop. Her har det med andre ord veert
en enorm utvikling de siste tidrene. Som et eksempel kan nevnes at 1 1960-
arene hadde ca. 16 prosent av den norske befolkning utdanning pa
gymnasnivd, sammenliknet med ca. 40 prosent i USA. S& sent som midt pa
1970-tallet var det fortsatt bare vel halvparten av ungdommen som gikk
direkte til videregdende skole. I dag fullferer rundt 90 prosent av de unge
videregdende utdanning. «Drop out» og «taper» er en del av de moderne
uttrykkene som er skapt gjennom denne utviklingen; det fantes ikke «drop
outs» midt pa 1960-tallet da under 20 prosent tok artium (Frenes og Brusdal
2000). Et annet vesentlig utviklingstrekk er jenter og gutters forhold til ut-
danning. 1 lepet av 1980-4rene oppnadde jentene bedre karakterer enn
guttene pa videregdende skole. I 1980 var det like mange gutter som jenter pa
universitetsforberedende linjer, og dobbelt s& mange gutter som jenter sa de
ville studere videre. 10 &r senere var det flere jenter enn gutter pd de samme
linjene, og like mange onsket & studere. I lopet av 1990-tallet kom jentene 1
flertall ogsa ved universiteter og hegskoler, og det ble flere jenter enn gutter
som tok embetseksamen ved universitetene 1 Norge (Frones og Brusdal
2000).

Som nevnt er barnehager, hvert fall for litt eldre barn, allment akseptert
som positive bade for foreldre og barn, og skolen beskrives stort sett som et
udelt gode. Er det noe tvetydig ved denne utviklingen? To omréder kan vare
verdt & merke seg: forholdet mellom skolen og foreldre og samfunnets
verdsetting av barns skoleinnsats.

I Ericsson og Larsens (2000) bok Skolebarn og skoleforeldre diskuteres
forholdet mellom hjem og skole pa bakgrunn av intervjuer med skolebarn,
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foreldre og lerere. Det kommer fram at bdde foreldre og lerere mener at
foreldre har en tendens til & svikte. Dette forer til at skolen mé overta mer av
omsorgen for barna, og dette gir ut over skolens oppgave som kunnskaps-
formidler. Forskerne mener imidlertid det er like mye grunn til & rette soke-
lyset mot den stremmen av oppgaver som gér fra skole til familie. Skolen
kan oppleve at de har et omsorgsansvar, men foreldre trekkes ogsd med som
leksesjekkere og medansvarlige for barns opplaring. Skolens krav kan vere
en pakjenning, ikke minst for foreldre som er alene om ansvaret for barna.
Fylling og Sandvin (1999) har dreftet forholdet mellom skolen og foreldre
ndr det gjaldt behandlingen av barn med problemer. Selv om foreldrenes rett
til medbestemmelse og innflytelse er lovfestet og formelt verdsatt, viste deres
undersekelse at foreldrene til barn som har problemer ofte ble oppfattet enten
som en hindring for & lese problemene, eller en direkte arsak til dem. Dette er
bare to eksempler som illustrerer at det er elementer av tvetydighet eller
uklarhet 1 forholdet mellom to av barnas viktigste sosialiseringsarenaer,
familie og skolen. Som det dreftes nermere 1 kapittel 4 og 6, er samspillet
mellom skole og foreldre og barn et interessant og viktig omrdde for
ytterligere utforskning.

Nér det gjelder synet pa barns skolegang, er det ogsa ulike synspunkter.
I Asker og Barum Budstikke 28. mars 2001 foreslo en politiker at barn
burde avtjene et ars obligatorisk sosialtjeneste som takk for den lange utdan-
ningen samfunnet hadde gitt dem. Andre (Qvortrup 1995) har gitt uttrykk for
et helt motsatt syn og stilt spersmédl ved om den innsatsen barna gjer
gjennom sitt skolearbeid, burde verdsettes og kompenseres pa en annen mate
enn 1 dag. Sett fra barns perspektiv framstar ikke skolen nadvendigvis som et
valg, men noe de ma enten de vil eller ikke. Det er voksensamfunnet som har
bestemt at barn skal utdannes. Tidligere tiders barnearbeid ble verdsatt 1 den
forstand at barna, selv om de var underbetalt, fikk lonn som kom familiene
deres til gode. Barnas skolearbeid belonnes ikke, og barna blir en gkonomisk
belastning for familien. Barns plikt til utdanning kan ses som noe annet enn
bare en individuell kvalifisering. Dagens samfunn har behov for utdannet
arbeidskraft, og gjennom de mange arene péd skolebenken, innfrir barn og
unge sin samfunnsoppgave, nemlig & kvalifisere seg. I dette perspektivet kan
utdanningen deres, 1 folge Qvotrup (1995), ses som en annen form for arbeid
som ogsa burde kompenseres pa en eller annen mate. Er det slik at samfunnet
undervurderer den innsatsen barna gjer gjennom skolearbeidet sitt?

Men barn gér ikke bare pa skolen. De bruker ogsd mer tid pa organi-
serte aktiviteter, og dette ses ofte som nedvendig for deres allmenne utvik-
ling. Slike aktiviteter har okt 1 omfang og omfatter yngre barn enn for. Barns
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opplevelser har videre blitt utvidet gjennom lange ferie- og fritidsreiser med
familien. Barn og unge deltar i til dels omfattende grad, nir det gjelder a lose
ulike arbeidsoppgaver bidde hjemme og pad det &pne arbeidsmarkedet
(Solberg 1994, 1997). Dette, sammen med direkte tilskudd fra foreldrene,
gjor dem 1 stand til & ha et personlige forbruk. Barn og unges forhold til den
nye teknologien, forst og fremst 1 form av PCer med Internett og mobil-
telefoner representerer andre sider av deres hverdagsliv som har vert gjen-
stand for omfattende forandringer'. Mange har uttrykt bekymring for om
dette forer til at barn isolerer seg, mens andre framhever at denne aktiviteten i
stor grad foregar sammen med venner. Utforskning av forholdet mellom
ulike aktiviteter, inkludert betalt lonnsarbeid og skolegang, kan belyse for-
holdet mellom egen initierte og voksenpélagte aktiviteter i barn og unges liv.

Familiens rolle — svekket eller omdefinert ?

Har kvinnenes okte deltakelse 1 det betalte arbeidsmarkedet og et heyere
antall skilsmisser enn tidligere, svekket familiens betydning? Har en storre
andel barn i1 barnehager og skolefritidsordninger overtatt oppgaver fra
foreldrene? Ut fra den generelle samfunnsdebatten kan en kan lett fa et
inntrykk av at svaret er et ubetinget ja. Men s entydig er bildet ikke.
Familien har fatt nye oppgaver, og den har ogsd reorganisert tidsbruken sin.
Som det framgar av kapittel 3, finner de fleste undersekelser overraskende
nok at barna var mer sammen med sine foreldre pd éttitallet enn 1 femtidrene.
Dagens yrkesaktive medre er mindre opptatt av husarbeid, og har et storre
fokus pd barns behov (Langsether og Lemo 1997). Menn har engasjert seg
mer 1 sine barn enn deres egne fedre gjorde. Mange deltar pd svangerskaps-
kurs og ved fedselen og tar i gkende grad ogsad pappapermisjon. Foreldrene
er aktive 1 barnas skole- og organisasjonsliv. Det store antallet organiserte
aktiviteter for smd barn viser at foreldre legger vekt pd tidlig stimulering.
Institusjonene og organisasjonene stiller imidlertid nye krav til foreldre. I
folge Frones og Brusdal (2000), skaper det organiserte barnelivet foreldre-
avhengige barn. Mens det ofte sies at foreldres betydning 1 det moderne
samfunnet er avtakende, hevder disse forfatterne at foreldrenes betydning er
okende 1 kunnskapssamfunnet, og at stadig flere foreldre vil vaere oppmerk-
somme pd dette forholdet. Dette vil samtidig kunne skape egkende ulikhet.
Kunnskapssamfunnets barn er avhengige av aktive foreldre, og det vil det
ikke vere alle som har.

' Se for eksempel temanummer i tidsskriftet Barn (2001:4) med tittelen Barn, barndom og
medier — nordiske bidrag.
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Samtidig som barn pd noen omrader kan ha blitt mer avhengig av
foreldrene sine, legges det som dreftet innledningsvis 1 dette kapitlet ogsa
starre vekt pd barn som selvstendige subjekter. Likevel vet vi forholdsvis lite
om hvordan de selv opplever sin hverdag og sine familieforhold. Barns
livsvilkar studeres fortsatt oftest via foreldrenes situasjon og med foreldrene
som informanter. Det sier seg selv at barn og unge kan vurdere situasjoner
annerledes enn foreldrene, ganske enkelt fordi de er ulike individer med ulike
perspektiver pa og ulike posisjoner i samfunnet. Det er heller ikke sikkert at
barnas livsbetingelser folger automatisk av foreldrenes eller er
sammenfallende med foreldrenes levestandard. Dette er viktige argumenter
for & innhente informasjon direkte fra barn og unge selv, uten at man dermed
forventer at de skal gi noe endelig eller entydig svar pa hvordan verden skal
forstés. I hvilken grad oppfatter for eksempel barn og unge risiko og kompe-
tanse pd samme mate som generasjonen for dem? Kanskje kan det vaere slik
at en del av det voksne ofte oppfatter som risiko, oppleves som kompetanse
for barn og unge? Her kan tilegnelse av kunnskaper om den nye teknologien
antakelig vaere et godt eksempel. Selv om studiet av barn pd noen omrader
vil métte vaere indirekte og informasjon ma innhentes via foreldrene, kan den
nye generasjonen neppe forstds fullt ut av den forrige. Derfor er det
interessant & innhente opplysninger og vurderinger direkte fra barn og unge
selv der det er mulig. I neste kapittel dreftes utviklingen av levekérsforskning
1 Norge og s@rlig spersmal knyttet til utviklingen av undersgkelser om barn.
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2 Levekir og livskvalitet — historikk,
begreper og temaer

I levekarsundersgkelser sammenstiller en opplysninger om situasjonen til
mennesker pd ulike omrider, pa et gitt tidspunkt og ogsa hvordan dette
endrer seg over tid. Dette kan gi et bilde av hvordan bade enkeltpersoner,
grupper eller befolkningen som helhet har det. Levekédr er et normativt
begrep. Hvilke omréder det blir lagt vekt pa, og hva en oppfatter som gode
og darlige levekar, vil variere over tid og mellom ulike kulturer (St.meld. nr.
50, 1998-1999). Levekarsundersekelser har dermed stor betydning bade for
a undersgke hvordan ulike grupper 1 befolkningen faktisk har det, og gjen-
nom diskusjonene rundt hvilke forhold som skal tillegges vekt.

Dette kapitlet starter med en kort gjennomgang av framveksten av
levekarsundersgkelser i Norge. Flere sentrale diskusjoner preget denne ut-
viklingen. Her dreftes sarlig forholdet mellom mer objektive levekdrs-
faktorer og subjektiv opplevelse av livskvalitet. Videre presenteres det noen
eksempler pé ulike tilneerminger til levekirsundersokelser om barn. Kapitlet
avsluttes med en drefting av hvilke utfordringer disse rapportene peker pé
nar det gjelder forskning om barns levekar.

Framveksten av levekarsundersgkelser

I slutten av 1960-arene vokste sosial-indikator-bevegelsen fram som et tverr-
faglig felt innen samfunnsforskningen (Elstad 1983). Bevegelsen bygget pa
en skepsis mot de ekonomiske indikatorenes dominerende posisjon som
kunnskapsgrunnlag for samfunnsplanleggingen. Den tok i ferste rekke sikte
pa & etablere anvendbar samfunnskunnskap for politikere og administrasjon.
Sosial-indikator-bevegelsen var empirisk orientert og la stor vekt pd & pro-
dusere kunnskap om befolkningens levekar, forst og fremst utenom ekono-
miske malinger av samfunnsforhold og endringer. Gjennom bruken av sosi-
ale indikatorer s& man muligheten for framtidig styring og pavirkning av
samfunnsutviklingen. I folge Elstad (1983) kan dette ha vart en medvirkende
arsak til den entusiasmen som bevegelsen meatte pa slutten av 1960-tallet. Fra
rundt 1970-arene fikk den stor bredde og utviklet seg 1 forskjellige retninger.
Fordelingsaspektet sto sentralt innenfor velferdsideologien, og det ble
lagt vekt pd & sammenlikne inntekten til ulike befolkningsgrupper, og ogsa
leveforholdene 1 videre betydning mellom lavinntektsgrupper og andre. Dette
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forte til utviklingen av generelle levekdrs- og velferdsundersekelser med
hovedfokus pé individenes levekér og velferd ut over det inntektsmessige, og
fokus pa fordelingen mellom befolkningsgrupper. Den forste generelle
levekarsundersgkelsen 1 Norden ble utfort 1 Sverige 1 1968. Deretter fulgte en
komparativ nordisk velferdsundersokelse 1 1971, ledet av den finske
sosiologen Erik Allardt. Allardt (1975) argumenterte for & utvide omradene 1
levekarsundersekelser til 4 inkludere blant annet sosiale relasjoner og
nettverk. Han argumenterte ogsa for & inkludere mer subjektive aspekter ved
de dimensjonene som ble undersgkt, og er ofte sitert for & ha formulert
menneskelige behov i form av stikkordene: «att ha, att #lska, att vara». 'A ha'
refererer seg til menneskenes materielle ressurser, mens 'a elske' og 'a vere'
prover & fange mer subjektive aspekter. Man kan derfor si at Allardt forsekte
a kombinere en objektiv og en subjektiv tilnerming.

Den forste norske levekdrsundersgkelsen ble gjennomfert i 1973. Dette
arbeidet tydeliggjorde en diskusjon som fortsatt pagar om innholdet 1
velferds- og levekarsbegrepet, og om hensiktsmessige mater & male velferd
pd. Den kvantitative informasjonen levekarsundersgkelser hovedsakelig
bygger pa, har vert kritisert for implisitt &4 ikke ta 1 betraktning de sam-
menhengene menneskene lever under. Individene framstilles som isolerte, og
verken forbundet med hverandre eller med samfunnet (@sterberg 1988).
Valg av maleenhet er et annet spersmél som ble grundig dreftet blant annet 1
NOU 1976:28 Levekarsundersokelsen. Studier av levekar kan i prinsippet
benytte enkeltpersoner eller hushold som enhet, og begge er av interesse 1
levekarssammenheng. Samfunnet arbeider for & bedre levekér bade for
enkeltpersoner og hushold, men det er vanskelig & méle den fordelingen som
skjer innad. Denne interne fordelingen vil pavirke den enkeltes situasjon.
Dette spersmaélet har stor interesse nar man skal studere barns levekar.

Levekarsundersgkelsene har videre veert kritisert (Grue 1988) for ikke &
bygge pa eksplisitte teoretiske forutsetninger om hvordan underliggende for-
hold av ekonomisk og sosial karakter ferer til bestemte observerbare
fenomen. Dette kan fore til at man samler inn empiriske data forst og leter
etter sammenhenger etterpd. Selv om en slik tilnerming gjor det mulig &
finne interessante sammenhenger 1 materialet, kan gjennomdreftede teo-
retiske resonnementer styre valget av indikatorer pa en mer bevisst méte enn
det som har vert tilfelle. Engelstad (1994) hevder at det 1 og for seg ikke har
manglet teoretiske ideer, men at deres betydning for den empiriske forsk-
ningen om levekar 1 Norge har vert begrenset. Nar han vurderer erfaringene
fra levekarsforskningen et par tidr etter at den startet, peker han likevel pa
teoretiske aspekter som noe av det mest interessante og nevner stikkord som
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akterer, livslop, arenaer og hopningseffekter. Mens tidligere lagdelings-
forskning hadde fokusert mest pa grupper, gikk levekarsforskningen til
individene. Dette ga ny informasjon om forholdet mellom sosial ulikhet 1
makro og de valgene mennesker treffer pd grunnlag av sine ressurser og
muligheter.

NOU 1993:17 Levekar i Norge ga levekarsforskningen en ny giv, i
folge Engelstad (1994). Levekarene var pa en annen mate enn tidligere blitt
avhengige av offentlige stonader, trygder og omfordelingsordninger. Ulike
former for helsetjenester, arbeidsmarkedstiltak og offentlige stonader spilte
ogsé en starre rolle samtidig som endringer 1 den private sektor har fort til at
laneopptak og investeringer 1 bolig har fatt en mye viktigere plass. Dette gjor
det til en mer krevende, men ikke mindre viktig oppgave & gi et samlende
bilde av lagdelingsstruktur og fordelingsmenstre. Han argumenterer for at
levekarsforskningen ber felge individer over tid og tilstrebe & beskrive og
forklare ulikheter 1 individers atferd, og ogsd hvordan ulike muligheter for
kollektiv handling og interesserepresentasjon pavirker levekarene.

Velferd og livskvalitet

Vurderinger av ulike personers eller gruppers levekér kan bygge pa teori og
metodegrunnlag fra mange fagomrader, som for eksempel medisin, gkonomi,
psykologi, sosiologi og andre fagfelt. Verken innad i disse feltene eller
mellom dem vil det veere noen enighet nar det gjelder oppfatning av levekar.
Et viktig spersmél som dermed reiser seg ndr en skal vurdere levekér, er
hvem sine oppfatninger som skal danne utgangspunktet. I NOU 1976:28
droftes et vanlig skille mellom et paternalistisk og et individualistisk syn.
Kort sagt inneberer et paternalistisk syn at en overordnet — ofte politisk —
instans avgjer hva som skal veare vurderingsgrunnlaget, mens et
individualistisk syn betyr at individenes oppfatninger av hva som er av
betydning legges til grunn for vurderinger av levekér. Det har vart hevdet at
et av problemene med a bygge pa individenes syn, er at deres ambisjonsniva,
tidligere erfaringer og forventninger, vil spille inn pd deres vurderinger og
gjore det vanskelig & vite hva man egentlig maler. De norske levekarsunder-
sokelsene bygger 1 hovedsak pé et paternalistisk syn, blant annet fordi det har
veert ansett som relevant for politiske organer & fastlegge innholdet 1
levekérsbegrepet. Hovedvekten har vert lagt pd undersegkelser av objektive
og materielle tilstander og prosesser, serlig de som er knyttet til utdanning
og arbeid, bolig og helse, men menneskenes subjektive vurdering av disse
forholdene har ogséa 1 noen grad blitt etterspurt (NOU 1976:28). Det er etter
hvert blitt vanlig & skille mellom levekér og velferd. Med levekar sikter en til
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ytre, observerbare forhold og objektive betingelser for velferd som inntekt,
helse, bolig osv. Velferd er den subjektive opplevelse av tilfredsstillelse, og
forstades som en individuell oppfatning om var egen velferd.

Innen sosial-indikator-bevegelsen utviklet det seg tidlig en retning
under betegnelsen studie av livskvalitet. Her ble lykke eller tilfredshet opp-
fattet som et mer direkte mal for velferden, mens materielle forhold ble sett
som midler til & oppnd tilfredshet. I Norden har denne retningen utgjort en
slags opposisjon mot det levekars- og velferdsbegrepet som har dominert de
store, landsomfattende levekarsundersokelsene. Begrepet livskvalitet ble
forst brukt 1 forskningssammenheng for omtrent 25 &r siden. Pa den tiden var
det et sjeldent ord, bade 1 dagligtalen og 1 forskning. I folge Elstad (1983) har
Siri Ness’ psykologiske velferdsbegrep hatt stort gjennomslag. Det
framhever betydningen av kvalitet i motsetning til kvantitet, og kan forstds
som & vare aktiv, ha gode inter-personlige forhold, god selvfelelse og en
grunnstemning av glede. Den gkende interessen for livskvalitetsforskning
kan ha sammenheng med den etter hvert utbredte oppfatningen at materiell
velferd ikke nadvendigvis gjor livet bedre for folk flest. Nar mennesker ikke
automatisk rapporterer & ha blitt mer forneyd selv om de materielle
forholdene bedrer seg, kan dette ha sammenheng med at forventningene
deres har steget, og kan ikke tas ensidig til inntekt for at den materielle
velferden ikke har noen betydning. Undersgkelser av forbindelsen mellom
objektive og subjektive indikatorer kan gi okt kunnskap om nar materielle
forbedringer ogsd innebarer en ekning av livskvalitet. Begrepet livskvalitet
brukes pad ulike méiter 1 ulike sammenhenger. Naess (2001:10) definerer
begrepet slik: En persons livskvalitet er hoy i den grad personens bevisst
kognitive og affektive opplevelser er positive og lav i den grad personens
bevisst kognitive og affektive opplevelser er negative. Definisjonen viser
bade til det kognitive (tanker, oppfatninger eller vurderinger) og affektive
(folelser), og bade til negative og positive aspekter ved opplevelsene. I folge
Nass har man bade i1 samfunnsvitenskapene og innen medisinsk og
psykologisk forskning inntil nylig 1 overveiende grad veart opptatt av
negative  aspekter, ogsd kalt «elendighetsforskning». Livskvali-
tetsforskningen representerer en bevisst dreining i retning av ogsa 4 inkludere
positive aspekter ved menneskers liv. Livskvalitet knyttes definitorisk til
enkeltpersoner, ikke til samfunn. Det knyttes videre til individers opp-
levelser, dvs. til indre tilstander, og til nerveer av positive og fraver av
negative opplevelser. Livskvalitetsforskningen kan betraktes som en del av
levekéarsforskningen, men livskvaliteten ses ikke som en del av levekérene,
den er malsettingen med gode levekdr. Livskvalitetsforskning, likesom leve-
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karsforskning, tar sikte pd & belyse og forsta hvilke forhold som er gode og
hvilke som er darlige for borgerne i samfunnet. I tillegg engasjerer den seg
serskilt 1 undersgkelser av psykososiale forhold — enkeltindividenes opp-

levde velvare 1 forhold til hverandre og til de materielle omgivelsene (Ness
1994).

Aktuell diskusjon

Fra og med 1996 er det gjennomfert et system med samordnede, arlige
levekarsundersekelser. Innholdet blir rotert, slik at de omradene som inklu-
deres 1 undersegkelsene blir dekket 1 lapet av en tredrsperiode. Dette gjelder
for eksempel arbeidsmilje, boforhold, vold, helse og fritid. For & fa bedre
forstdelse av levekdrsutviklingen, har Statistisk sentralbyra (SSB) til en viss
grad gjennomfert panelundersokelser der det samme utvalget blir intervjuet
om de samme spersmélene over flere ar. Man benytter ogsé intervjuopplys-
ninger som gjor det lettere & innhente andre og mer subjektive aspekter ved
de omradene man undersgker. Disse omleggingene gjor det lettere & fange
opp levekér for smd grupper, men fremdeles vil grupper som for eksempel
bostedslose eller rusmisbrukere veere darlig dekket, 1 folge St.meld. nr. 50
(1998-1999) Utjamningsmeldinga.

Droeftingene 1 Utjamningsmeldinga viser at de mange av de diskusjo-
nene som var sentrale da levekarsundersokelsene startet, framdeles er aktu-
elle. Norske studier av levekdr tar fortsatt 1 hovedsak utgangspunkt i de
sidene ved livene til enkeltindividene som kan males kvantitativt, det vil si
forhold som inntekt, arbeid, helse og bolig, mens studier av livskvalitet
beskrives som et supplement som skal fange den enkeltes opplevelse av sin
egen situasjon. Det slds videre fast at det har vist seg vanskelig & lage et
samlet mél for levekar og velferd fordi ulike levekarskomponenter ikke uten
videre lar seg sammenlikne. Ogsa Utjamningsmeldinga konsentrerte seg forst
og fremst om sakalte objektive levekarsvariabler og hentet det meste av sin
informasjon fra SSBs levekars-, arbeidskrafts- og inntekts- og formues-
underspkelser. Det understrekes at den enkeltes levekér ikke bare er et
resultat av egne valg og disposisjoner, men ogsd pavirkes av de rammevil-
karene en stir overfor. Fordeling av inntekt og levekar i samfunnet beskrives
som et resultat av et komplisert samspill mellom ulike akterer.

Levekarsundersgkelser om barn

Norge har ikke hatt noen regelmessige levekarsundersekelser om barn, selv
om behovene for dette har vart droeftet siden 1980-arene. Gjennom infor-
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masjon om for eksempel foreldres arbeidstid og -reise, bo- og inntekts-
forhold, far man likevel indirekte opplysninger ogsa om barns levekir. Som
jeg kommer tilbake til, benytter Statistisk sentralbyrda (SSB) 1 ekende grad
ogsd barn som analyseenhet og innhenter informasjon fra barn selv. Det er
rimelig & anta at den eokende interessen for barn som informanter og for
informasjon direkte om barn, har sammenheng med synet pd barn som
handlende subjekter, slik det ble dreftet 1 kapittel 1.

I det folgende presenterer jeg noen undersekelser om barns levekar.
Eksemplene er valgt fordi de viser ulike tilnerminger til slike undersegkelser,
og lefter fram relevante diskusjoner badde om aktuelle temaomrider og
metodiske avveininger. Underseokelsene presenteres etter arstall, fordi det
ogsd kan vere av interesse & se om det er noen utvikling 1 valg av til-
nermingsmater over tid. Forst presenteres to rapporter fra siste halvdel av
1980-arene (Grue 1988, Andenes og Haavind 1990). Den ferste vurderer
hvilke omrader som ber inkluderes 1 levekarsundersekelser om barn og hvor
informasjonen kan hentes fra. I den andre rapporten analyseres kunnskap
som allerede var innsamlet. Videre har jeg tatt med en nyere dansk under-
sokelse (Christoffersen 1999) som ogsd har omfattende dreftinger av sa vel
innholdsmessige som metodiske speorsmal. Denne rapporten har fatt en
oppfoelger (Christoffersen 2001). Begge inneholder forslag til sosiale indika-
torer med tanke pa levekarsundersekelser om barn. Den amerikanske under-
sokelsen The State of the Child in Illinois (Goerge og Lee 2001) bygger pa
en omfattende datainnsamling om barns levekér i staten Illinois 1 USA. Den
siste rapporten (Renning 2001) gir en oversikt over den informasjonen forst
og fremst SSB har om barn 1 Norge og hvor denne informasjonen finnes.

«Levekdrsrapportering for barn», Grue 1988

I dette notatet gjennomgér Grue (1988) hvilke typer informasjon som fore-
ligger om barn og deres levekér. Innledningsvis argumenterer han for at nér
barn og unges levekdr skal utforskes, ber ogsd rammebetingelsene for deres
oppvekstvilkdr tas i1 betraktning. Han trekker serlig fram demografiske,
gkonomiske, naringsmessige og kulturelle forhold. Grue drefter hva utvik-
lingen av det norske samfunn fra et primarneringssamfunn til et samfunn
dominert av industri- og servicen@ringer, har betydd for barn. Videre drefter
han betydningen av endringer 1 familien, som forholdet til slekt, det ekende
antallet skilsmisser og reduksjon 1 antall sesken.

Grue benytter begrepene levestandard og livskvalitet. Mens levestan-
darden bestemmes av de materielle og upersonlige ressursene som preger
individets livsvilkar, skal livskvalitet fange graden av behovstilfredsstillelse
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som ikke kan defineres gjennom forekomsten av materielle ressurser. Dette
ble satt opp 1 en firefelts tabell som er gjengitt 1 figuren under.

Figur 1
Velferd Lykke

Levestandard 1. Behov der tilfredsstillelsen er | 3. Subjektive opplevelser
definert i form av materialle av materielle og ytre
ressurser livsvilkar

Livskvalitet 2. Behov der tilfredsstillelse er | 4. Subjektive opplevelser
definert i form av forhold til av forhold til mennesker,
andre mennesker, natur og samfunn
samfunnet og naturen

Grue argumenterer for at levekdrsundersokelser om barn ber dekke folgende
dimensjoner: Oppvektsmiljoets materielle, psykososiale og helsemessige
kvalitet. For hver av disse dimensjonene velger han felgende nekkelindi-
katorer:

e Materielle forhold: Barnefamiliers gkonomi, barnehagedekning,
utfoldelsesmuligheter ute/inne.

o Psykososiale forhold: Samvar med foreldre og andre barn,
skilsmisse/samlivsbrudd.

o Helsemessige forhold: Trafikkskader, skader ute/inne, fodselsvekt.

Vedlegg I gir en oversikt over en utvidet liste indikatorer knyttet til hver av
dimensjonene.

«Smd barns livsvilkdr i Norge», Andences og Haavind 1990

I denne boka samlet og analyserte Andenas og Haavind (1990) kunnskap
som allerede fantes. De tok for seg tilgjengelig statistikk om barn og dem
som har med barn & gjere. Videre ble lover og regler som sarlig har betyd-
ning for barns liv, analysert. Endelig tok de for seg forskning som kunne
belyse hvordan det var & vaere barn 1 Norge. Et viktig premiss for fram-
stillingen var at samfunnsutviklingen ikke er noe som «treffer» barna direkte
— deres tilvarelse blir tilrettelagt for dem av noen andre, sarlig av foreldrene.
I sin beskrivelse av barns rammevilkar inkluderte disse forfatterne forhold
som velstandsekning, urbanisering, endringer i arbeidsforholdene, offentlig
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engasjement 1 barneomsorgen, endringer 1 befolkningssammensetningen, i
familiemenstret og i synet pa barn.

Andenas og Haavind (1990) konkluderte med at det var sparsomt med
opplysninger om sma barn. Den voksne befolkningen og deres livsvilkar blir
regelmessig registrert, men barn blir 1 statistiske sammenhenger stort sett
registrert som noe som noen sar, og som andre ikke har, og som krever tid og
penger.

Vedlegg 2 viser hvilke tematiske omrdder som ble dekket i denne
rapporten.

«Barn og ungdoms levekdr i Norden - Sociale indikatorer pd
borns levekdr», Christoffersen 1999

Formalet med denne rapporten var & komme med forslag til sosiale indika-
torer pd barns levekdr som kunne vere velegnet til & folge utviklingen og
eventuelt foreta nordiske sammenlikninger for & kunne vurdere forskjellige
politiske tiltak. I den innledende dreftingen av hvilke omrader som ber
dekkes i levekarsundersgkelser om barn, stilles det fire krav til valg av
indikatorer:

- Det mi dreie seg om en tidsserie slik at man kan folge utviklingen.
- Indikatorene ma kunne uttrykke endringer 1 barn og unges levekar.
- De mi vare gyldige mal for barn og unges levekar.

- De ma vere politiske relevant, og uttrykke forhold som det knytter seg
politisk oppmerksombhet til med hensyn til & oppna bestemte standarder
eller unnga bestemte forhold.

De utvalgte indikatorer ma til sammen uttrykke et helhetsbilde slik at
vesentlig forhold av betydning for utviklingen av barn og unges levekér ikke
er utelatt.

I denne rapporten deles barna inn 1 grupper etter alder; sma barns leve-
kar, skolebarn og ungdom. For hver av gruppene er det identifisert en rekke
indikatorer som de mener ber inkluderes i1 levekdrsundersekelser for barn.

Smaé barn:

Spedbarnsdedelighet og omfang av reyking og infeksjonssykdommer med
okt risiko for lav fadselsvekt. Morens psykosomatiske stress-symptomer og
foreldrenes ytre belastningsforhold. Antall barn som fedes av alkoholiserte
eller narkomane medre. Ulike forhold knyttet til amming. Familiens bofor-
hold, foreldrenes arbeid og psykiske arbeidsmilje. Anvendelsen av forskjel-
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lige former for straff for barn 1 alderen null til seks ar, ulike aspekter ved
kvaliteten pd tilsynsordninger og stresshormoner maélt i urinen hos barn (s.
49-51).

Skolebarn:

Antall barn som opplever foreldrenes langvarige arbeidsledighet. Barns
opplevelse av separasjon. Samvar med den andre foreldre etter samlivs-
brudd. Andre forhold knyttet til barns erfaring med separasjon, som skole-
ferdigheter og mobbing, deres endrede sosiale nettverk og kontakt med
besteforeldrene. Psykosomatiske stressymptomer, holdningsundersekelser
som belyser befolkningens syn pé avstraffelse av barn, samt antall barn som
utsettes for barnemishandling (s. 67-68).

Ungdom

Foreldrenes langvarige arbeidsledighet eller sosialhjelp. Omfanget av foreld-
renes utdanning, selvdestruktive atferdsformer eller vold i familien. Barnas
skolegang, voldskriminalitet, innleggelser pd grunn av psykiske lidelser,
selvmordsforsek og narkomani. Reyking, aborter, seksuelt aktive ungdom
som ikke anvender prevensjon, forekomsten av seksuelt overferbare syk-
dommer. Omfanget av tenaringsmedre (s. 89 —91).

Vedlegg 3 gir en fullstendig oversikt over indikatorene som foreslas
inkludert 1 levekérsrapportering for barn i rapporten fra 1999.

Vedlegg 4 viser en kortere liste med forslag til sosiale prediktorer i en
nyere rapport fra samme forfatter (2001).

«The State of the Child in Illinois, 2000», Goerge og Lee 2001

I 1980 produserte forskere ved det sosialpolitiske forskningssenteret ved
University of Chicago en rapport med tittelen 7The State of the Child in
Illinois, 1980. Dette var det forste forsgket pa a fange og presentere grundig
og omfattende informasjon om barns levekdr i1 denne staten. Rapporten
mottok positiv oppmerksomhet fra politikere, ansatte, barns advokater, andre
forskere og media og ble framstilt som en av de viktigste rapportene som
noen sinne var publisert. Denne mottakelsen bidro til & gi barn en sterre plass
pa den offentlige politiske dagsorden.

Fem ar senere ble rapporten oppdatert. Forskerne som arbeidet med
dem hadde na fétt en ny forankring; Chapin Hall Center for Children, fortsatt
ved University of Chicago. Fokuset i denne rapporten var den offentlige
politikken og tjenester rettet mot barn. Igjen var mottakelsen overveldende.
Det ble etablert en gruppe som kalte seg Voices for Illinois Children, som
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fortsatt arbeider aktivt for barns rettigheter. Ved inngangen til et nytt artusen
ble rapporten oppdatert pa nytt. Undersegkelsen konsentrer seg om
demografiske forhold, familiestruktur og boforhold, barn og fattigdom, helse,
utdanning, barn som ofre for og utevere av vold, barnevernstjenester og barn
med serlige behov. I tillegg tar to kapitler for seg ulike former for praktiske
og okonomiske stottetiltak for barn 1 vanskeligstilte familier. 1 folge
forfatterne har de valgt indikatorer hvor det er stor enighet om relevansen.

Dette arbeidet viser hvordan systematisk datainnsamling gjer det mulig
a folge endringer 1 barns levekdr, og hvordan slik informasjon kan danne
grunnlaget for politiske beslutninger om & iverksette ulike former for tiltak.
Forfatterne mener det har skjedd en positiv utvikling pd mange nokkel-
dimensjoner, men analysene viser behov for ytterligere forbedringer. Dette
gjelder forst og fremst forskjellene 1 levekr mellom Afro-amerikanere og
hvite barn. Utviklingen gér 1 riktig retning, men det er fortsatt bekymrings-
fulle forskjeller pa4 omrader som fattigdom, vold og helse. Andelen barn for-
ventes & vere ganske stabil, men den rasemessige og etniske sammensetning
forandrer seg. Det er derfor nedvendig & rette sarlig oppmerksomhet mot
slike forhold. Forfatterne er videre opptatt av eventuelle forandringer 1 kjol-
vannet av skole- og velferdsreformer, (child welfare reform) og 1 behand-
lingen av ungdomskriminelle (juvenile justice policies). Mange av disse
reformene er ganske nye, og effektene har s& vidt begynt & gjore seg
gjeldende.

Vedlegg 5 gjengir rapportens innholdsfortegnelse og dermed mer
detaljert de ulike indikatorer.

«Trekk ved barn og unges levekdr pd 1900-tallet», Ronning 2001

Pé oppdrag av Barne- og familiedepartementet har SSB utarbeidet et notat
som tar for seg utviklingen for barn og unge pa 1990-tallet innenfor utvalgte
levekdrsomrider. Notatet er 1 stor grad basert pa allerede publiserte tabeller
og analyser, men samler dem i en publikasjon med fokus pa barn og unge
(Renning 2001). Dette notatet reflekterer SSBs arbeid med & samle statistikk
som gir informasjon om barn og unge. I tillegg til dette notatet, publiserer
SSB ogsa informasjon om barn og unge pa sine internettsider under over-
skriften Om Barn og unge. Aktuell statistikk. 1 all hovedsak bygger dataene
pa informasjonen innhentet av SSB selv, ofte under mer generelle over-
skrifter som for eksempel: Befolknings- og familiestatistikk, SSBs levekars-
undersgkelser og helseundersgkelser, Barnehage- og utdanningsstatistikk,
Deodsérsaks- og Samferdsels- og reiselivsstatistikk, Arbeidskraftsundersekel-
sene, Inntekts- og formuesundersokelser og Sosialhjelps- og kriminalstati-
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stikk. Undersegkelser av barn og unges mediebruk kan ogsd nevnes. Stati-
stikken inkluderer ogsd informasjon fra Grunnskolens informasjonssystem,
GSI. I tillegg til informasjon om grunnskolen, kan man her finne opplys-
ninger om skolefritidsordninger og fra og med 2002 ogsd kommunale
musikkskoler. GSI benyttes bade av Utdannings- og forskningsdepartementet
og av SSB. SSB er selv kilde til opplysningene om videregaende skole.

Vedlegg 6 gir en oversikt over de omraddene som omtales 1 SSBs notat
2001/56.

Vedlegg 7 gir en oversikt over innholdet 1 Om Barn og unge. Aktuell
statistikk. Denne informasjonen ligger under emne Befolkningsstatistikk.

Faglige og metodiske utfordringer

De undersgkelsene som er presentert her er av ulik karakter. To av rappor-
tene, Andenas og Haavind (1990) og Renning (2001), gir en oversikt over
kunnskap som allerede foreligger. Grue (1988) og Christoffersen (1999,
2001) presenterer hvilke omrader som ber inkluderes i levekarsundersgkelser
om barn, mens The State of the Child in Illinois er et eksempel pd en
levekérsundersgkelse som er gjennomfort 1 en stat i USA og hvor data er
samlet inn flere ganger. Til sammen gir disse rapportene et inntrykk av ulike
utfordringer og dilemmaer nar det gjelder rapportering om barns levekar.
Dels reiser rapportene noen teoretiske spersmal, dels illustrerer de ulike
tilneerminger til valg av indikatorer og informanter.

Christoffersen (1999) har en interessant drefting av valg av indikatorer
til undersokelser om barns levekdr. Det er en vanlig forventning at slike
indikatorer skal vere politisk relevant, men her stilles det spersmél ved om
det finnes politiske fora hvor det kan oppndes enighet om hvilke levekars-
forhold som fortjener politisk oppmerksomhet. Videre sperres det om slike
politiske maktorganer har den nedvendige samfunnsmessige innflytelse til &
pavirke de aktuelle forholdene og om de eventuelt ber uteve en slik inn-
flytelse, selv om de har muligheten. Hvis det for eksempel er mulig & pavirke
fadselstallet, er det legitimt at politikerne gjor det?

Christoffersen (1999) mener det finnes to ulike tiln@erminger til
indikatorproblemet, en normativ og en deskriptiv. Den normative losningen
baserer utvelgelsen av sosiale indikatorer pd hvilke normer som finnes 1
samfunnet for hva som er tilfredsstillende eller utilfredsstillende levekar. Ett
av problemene med denne tilneermingen er at en slik enighet kan endres
gjiennom den perioden hvor undersgkelsen pdgar — for eksempel synet pa
barn fedt utenfor ekteskap. Enigheten kan ogsa basere seg pd myter eller
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falske forestillinger om faktiske forhold. Dessuten er det vanskelig & finne et
forum hvor en slik enighet manifesterer seg. Det vil 1 tillegg ganske raskt
oppstd et krav om & kunne rangere de forskjellige indikatorene pad barns
levekar, ndr det pd grunn av begrensede ressurser skal foretas en politisk
prioritering av hvilke forhold som skal forsegkes forbedret. Ved & benytte
normative lgsninger, er det ogsa en fare for at man apner for en etnosentrisk
modell. Indikatorer kan ha forskjellig sosial betydning 1 ulike kulturer og
livsformer, og dermed vare uegnet til en sammenlikning av levekar mellom
forskjellige befolkningsgrupper.

En deskriptiv losning baserer seg pa utvelgelsen av sosiale indikatorer
om hva som er tjenlig eller skadelig for barns oppvekst og utvikling. I felge
forfatteren, er et av de store problemene her mangelen pa en sammen-
hengende teori og ogsd vel underbygget empirisk forskning om hvilke leve-
karsforhold som er bra og hvilke som er dérlig, ndr man ser bort fra helt
ekstreme oppvekstforhold. Nar blir for eksempel TV-titting skadelig? I
tillegg kommer det vitenskapsteoretiske problem at mange deskriptive las-
ninger ofte vil implisere en rekke normative valg som kan vere av mer eller
mindre skjult karakter. Bade den deskriptive og den normative metode
inneholder med andre ord noen fundamentale problemer som det enda ikke
er funnet noen lgsning pa, eller som er prinsipielt ulgselige. Selv om det ikke
vil vaere noen enkle eller entydige losninger pa de spersmilene Christoffersen
(1999) reiser, er diskusjonen om dem viktig i1 seg selv fordi den tydeliggjor
dilemmaene, men ogsad de valgene som foretas. Den empiriske utprevingen
kan gi ny kunnskap som kan bringe arbeidet videre.

Selv om det er mange spersmaél knyttet til valg av indikatorer, ser det
likevel ut til & vaere gjennomgaende enighet om at informasjon om barns
levekar 1 form av ulike demografiske aspekter og familieforhold har en
sentral plass. Rapporten The State of the Child in Illinois er et godt eksempel
pa en slik form for undersgkelse. 1 tillegg til omfattende informasjon om
disse sidene ved barns levekdr og om barns helse og skolegang, inkluderer
den ogsa informasjon om utsatte grupper, som fattige barn, barn med sarlige
behov og barn som har kontakt med barnevernet. Rapporten gir ogsé
opplysninger om ulike hjelpeprogrammer og ekonomiske stetteordninger
som benyttes i denne staten. Forfatterne peker pd at den gjentatte datainn-
samling, har bidratt til & sette barns situasjon pa dagsorden og vert et godt
styringsinstrument fordi det har veert mulig 4 felge utviklingen pd en
systematisk og oversiktlig méte.

Christoffersens (1999, 2001) rapporter inneholder interessante analyser
av hva som kan utgjere helsemessige og psykososiale risikofaktorer bade hos
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foreldre, barn og de unge selv. Hans tilnerming innebarer at leve-
karsundersgkelser for barn vil bestd av en omfattende kartlegging av slike
risikofaktorer. Dette kan gi nyttig informasjon om konsekvensene av det som
oppfattes som risikoforhold 1 virt moderne samfunn, og ogsd gi viktig
kunnskap om utsatte grupper. I trdd med erfaringene fra prospektive
underspgkelser av barn innen for eksempel forskningen om beskyttende
faktorer (Sommerschild 1998), ber en kartlegging av risikoforhold ogsd om-
fatte informasjon om beskyttende faktorer hos barna og i deres omgivelser.
En av lerdommene fra disse undersokelsene var at for & forstd barns utvik-
ling, var det ikke tilstrekkelig & kartlegge risikoforhold uten samtidig & se pa
hva som utgjorde motvekten og hvilke styrker og ressurser som ogsé fantes i
barnas liv. Grue (1988) var ogsd opptatt av at kartlegging av risikofaktorer
ma balanseres med ogsa & se pd kompenserende forhold. Barns liv er sam-
menvevd med andre menneskers liv. Det har veert lite plass for avhengighet
mellom mennesker i levekarsundersgkelser, og denne usynliggjoringen har
disse undersgkelsene vart kritisert for. Det er en viktig utfordringer & sette
den informasjonen som innhentes om barn inn en starre sammenheng.

Béde 1 The State of the Child in Illinois og 1 Christoffersens forslag til
rapporter legges det 1 hovedsak vekt pd objektive forhold, mens de subjektive
dimensjonene 1 form av barn og unges egne opplevelser i langt mindre grad
blir inkludert. Grues (1988) modell for levekdrsundersgkelser om barn
framhever at de ber inkludere sa vel objektive forhold som en mer subjektiv
opplevelse av dem. Som det framgér av figur 1, bruker han betegnelsene
levestandard og livskvalitet, og foreslar at begge omriddene ber vurderes i
forhold til velferds- og lykkeaspekter. Dette krever at barn og unge selv
benyttes som informanter. A benytte barn som informanter, stiller forskerne
overfor en del metodiske avveininger. Hvilke type spersmél ber og kan barn
besvare selv? Hvor gamle ma barn vere for de kan svare pa ulike spersmal ?
Man md med andre ord ta stilling ulike metodiske og etiske spersmél om
hvilke metoder som egner seg og er forsvarlige, bade 1 forhold til tema og
alder. Her kan man bygge pé erfaringer fra den etter hvert ganske omfattende
barneforskningen béde i1 Norge og internasjonalt (f.eks. Solberg 1994,
Andenzs 1996, Qvotrup m fl 1994, James og Prout 1997, Nilsen 2001).

Jensen og Clausen (2000) har hevdet at offentlig statistikk er voksen-
sentrert. Barna blir et vedheng og et kjennetegn ved familiene. Ett grep for &
snu denne situasjonen er & bruke barn som analyseenhet og dermed la all
informasjonen vere knyttet til et bestemt barn. Et annet grep er 4 la barn selv
gi informasjonen. Det er en positiv utvikling & spore 1 den retningen som
Jensen og Clausen (2000) etterlyser. For det feorste arbeider som nevnt
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Statistisk sentralbyrd med & samle statistikken om barn og unge. Dels har de
gjort det 1 Om Barn og unge. Aktuell statistikk som ligger pd SSBs Internett-
sider under emnet Befolkningsstatistikk (se vedlegg 7). SSB har ogsa publi-
sert sentral informasjon om barn og unge 1 Rennings notat (2001). Begge
deler er gjort pd oppdrag fra Barne- og familiedepartementet. Dette kan ses
som uttrykk for et enske om & gjore statistikken mer barnesentrert ved a
samle og tydeliggjore den informasjonen som foreligger om barn. Barn blir
dessuten benyttet som analyseenhet i stadig flere undersekelser. Det er ogsa
flere eksempler pd at SSB innhenter informasjon direkte fra barna, som for
eksempel 1 undersgkelser om barns kultur og medievaner og 1 den nye tids-
bruksundersgkelsen som vil bli presentert i lopet av varen 2002. Det arbeidet
som er pd gang ber etter min vurdering videreutvikles til egne levekars-
undersekelser om barn. Dette dreftes nermere 1 avslutningskapitlet.
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3 Barn 1 Norge og deres
familieforhold’

Barn er avhengige av sine foreldre og sin familie. Selv om de tilbringer mye
tid pd andre sosialiseringsarenaer som barnehage, skole og ulike fritids-
aktiviteter, er det liten tvil om at det er foreldrene og familien som represen-
terer tilherighet og stabilitet for de aller fleste barn. Dette kapitlet vil om-
handle informasjon om utviklingen av antallet barn 1 Norge, hvem barna bor
sammen med, omfanget av samlivsbrudd og kontakt med foreldre etter sam-
livsbrudd. Videre vil det bli lagt fram informasjon om foreldrenes bruk av tid
sammen med barna og hvilke grupper barn som tilherer lavinntektsgrupper.

Antall barn i Norge

I 2000 var det 1 052 844 barn under 18 dr 1 Norge. 29 prosent var 1 alderen
null til fire ar, 29 prosent var fra fem til ni ar, 27 prosent var fra 10 til 14 ar
og 15 prosent var fra 15 til 17 ar. Framskrivninger av folkemengden fram til
ar 2030 viser at barnebefolkningen totalt sett vil bli redusert 1 forhold til den
eldre del av befolkningen, forutsatt samme fruktbarhets- og dedelighetsniva
som 1 dag samt en moderat innvandring.

Hvis vi inkluderer mennesker opp til 29 &r, utgjorde dette 1 772200
personer 1. januar 2000. Tabellen under viser utviklingen for ulike alders-
grupper fra 1950 til 2020, 1 prosent av hele befolkningen. Som det framgéar av
tabellen, er det forst og fremst andelen barn under 14 ar som forventes & synke.

Tabell 1. Folkemengde etter alder, 1950-2020. Prosent av hele befolkningen

Ar 1950 1955 1960 1965 1970 1975 1980
0-4 ar 10 9 9 8 8 8 6
5-14 ar 15 17 17 16 16 16 16
15-24 ar 13 12 13 15 16 15 15
25-29 ar 8 7 5 6 7 8 7
Sum 0-29 ar 46 44 45 46 47 47 45
Ar 1985 1990 1995 2000 2010 2020
0-4 ar 6 7 7 7 6 6
5-14 ar 14 12 13 13 13 12
15-24 ar 16 15 13 12 13 13
25-29 ar 8 8 8 7 6 7
Sum 0-29 ar 43 42 41 40 38 37

* Tabell 1, 2 og 3 med kommentarer er hentet fra Elisabeth Rennings notat: SSB 2001/56.
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Kilde: Befolkningsstatistikk, SSB

Innvandrerbarnas: andel av befolkningen

Andelen innvandrere i aldersgruppa 0—17 ar har okt de siste drene. I 1997
utgjorde denne gruppa 5 prosent av alle barn, mens den 1 2000 var okt til 6,4
prosent. Det er ganske stor stabilitet med hensyn til hvor barna kommer fra.
Som det framgér av tabellen er langt de fleste innvandrerbarna fra Asia,
Afrika, Mellom- og Ser-Amerika eller Tyrkia.

Tabell 2. Innvandrerbefolkningen 0—17 ar, etter landbakgrunn. 1997, 1999 og 2000

lalt Norden Vest-Europa Ost- Nord- Asia, Afrika,

(unntatt Europa Amerika, Mellom-og Sor-

Tyrkia) Oseania  Amerika, Tyrkia

1997 54 156 3643 2 358 9412 846 37 897
1999 60 513 4793 2720 9 660 899 42 441
2000 66 966 4 967 2946 12 630 800 45623

Kilde: Befolkningsstatistikk, SSB

Hvem bor barna sammen med

Fram til slutten av 1970-drene ble 90 prosent eller mer av alle barn fodt 1
familier der foreldrene var gifte. 20 &r senere var andelen sunket til 60
prosent, og gjennom 1990-arene har den sunket ytterligere. Dette skyldes
forst og fremst samboerskapets framvekst pa bekostning av ekteskapet.

Per 1. januar 2000 var det rundt 1 045 000 hjemmeboende barn under
18 &r i Norge. Av disse bodde 77 prosent sammen med begge foreldrene; 64
prosent med gifte og 13 prosent med samboende foreldre. Dette innebarer en
nedgang 1 andelen barn med gifte foreldre pad 14 prosent fra 1989 og en
okning pd 8 prosent blant de med samboende foreldre. Det nest vanligste for
barn er & bo sammen med en forelder. 23 prosent av norske barn var regi-
strert bosatt hos mor, far, mor/stefar eller far/stemor. Jo eldre barna er, jo
vanligere blir det & bo sammen med en forelder, som oftest mor, eller en
biologisk forelder og en steforelder. Samboende foreldre blir mindre vanlig
etter hvert som barna blir eldre.

3 T denne rapporten legges SSBs definisjon av innvandrere til grunn. Forstegenerasjons
innvandrere er fodt 1 utlandet av foreldre som ogsé er fodt i utlandet. Andregenerasjons
innvandrere er fodt i Norge av foreldre som er fodt i utlandet.

38 — NOVA Rapport 1/02 —



Tabell 3. Barn 0-17 ar, etter familietype4 og alder. 2000, 1995, 1989. Prosent.

Gifte Samboende En

foreldre foreldre forelder Andre
Barn 0-17 ar, 2000 64 13 23 0
0-5ar 21 9 5 0
6-12 ar 26 4 10 0
13-17 ar 17 1 7 0
Barn 0-17 ar, 1995 69 10 21 0
0-5ar 23 8 6 0
6-12 ar 27 2 9 0
13-17 ar 19 0 6 0
Barn 0-17 ar, 1989 77 5 17 1
0-5ar 24 3 5 0
6-12 ar 29 1 6 0
13-17 ar 24 0 6 0

Kilde: Barnestatistikk, SSB

Saskenforhold®

De aller fleste barn vokser opp sammen med sgsken. I 2000 hadde 83 prosent
av alle norske barn sesken som de bodde sammen med. Av i alt 1 045
000 barn 1 alderen 0—17 &r var 183 000 «enebarn» i1 betydningen det eneste
hjemmeboende barn 1 familien. Dette er om lag 4 300 flere enn 1 1989
(Aktuelle befolkningstall, Familier og barn 1. januar 2000/12.). Det er van-
ligere blant de yngste (4 ar) og de eldste (16 &r) & vaere enebarn. Mange av de
yngste har enda ikke fatt sasken, mens mange 16-aringer vil ha eldre sasken
som har flyttet ut. Som nevnt omfatter den offisielle barnestatistikken kun
barn som bor i samme hushold. Det er helt klart mest vanlig & ha en sgsken,
men det er ogsd omtrent en tredjedel av 10-dringene som har to sesken.
Mellom 2 til 3 prosent av alle barn har mer enn tre sesken.

Hwa slags typer sasken bar barn?

Over 86 prosent av alle barn i alderen null til 17 ar med sesken har bare
helsgsken. Deretter folger halvsesken med narmere 8 prosent og en

* Kategorien «en forelder» inneholder enslige modre og fedre, modre/stefedre og fedre/
stemodre. Disse kan vere bade gifte foreldre og samboende foreldre (med minst ett felles
barn). Kategorien «andre» er barn som bor alene sammen med sesken eller sammen med
bare stemor/stefar. Det kan ogsd vare barnehjemsbarn eller adoptivbarn hvor adopsjonen
ennd ikke er formelt 1 orden.

> Den offisielle barnestatistikken omfatter kun barn som bor i samme hushold.
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kombinasjon av hel- og halvsegsken, rundt 5 prosent. Stesgsken er sveert
sjelden, under 1 prosent.

Tabell 4. Type s@skenforhold (Jensen og Clausen 2000, tabell 5.2)

Hel- Halv- Ste- Hel- og Andre* Total
sosken sosken sosken halvsgsken kombinasjoner
4 ar 87,3 6,8 0,01 5,9 0,05 100
10 ar 86,4 7,6 0,08 5,6 0,40 100
16 ar 89,0 6,3 0,22 3,9 0,63 100
Barn 0-17 ar 86,6 7,6 0,08 5,4 0,32 100

Kilde:Statistisk sentralbyra, 2000
* Andre kombinasjoner er: Hel-/stesgsken, Halv-/stesgsken og Hel-/halv-/stesasken.

Jensen og Clausen (2000) peker pa felgende trekk ved barns seskenrela-
sjoner:

- Fa barn er enebarn, avhengig av hvilke sgskentyper som regnes med.
Blant 10-aringer (fodt 1 1986) er 10 prosent eneste barn i husholdet,
15 prosent har ingen helsgsken, og 6 prosent har ingen seskenrelasjoner.

- Mer enn halvparten av barn uten helsgsken har andre sgskenrelasjoner.
- Barn har langt flere saskenrelasjoner totalt, enn sgsken 1 husholdet.

- Seskenflokken er mest homogen (helsegsken) blant barn 1 mor- og far-
familien og mest heterogen (andre sgskentyper) i sammensatte familier.

- Det er gkende innslag av ulike seskentyper ogsa blant barn i mor- og far-
familien.

- Barn i sammensatte familier har hoyest antall sgskenrelasjoner nér alle
sosken telles med, men har ferrest helsesken (s. 83).

I et historisk perspektiv har det ikke vert uvanlig at barn med ulike slekt-
skapsband levde sammen 1 en familie. [ perioder da barn ble sendt ut pa legd
var det heller ikke uvanlig at de hadde slektsbénd pa tvers av hushold, men
pa denne tiden var barna generelt mindre knyttet til familien sin enn 1 dag. De
nye familiemenstrene gir tilgang til flerre seoskenrelasjoner, pd tvers av
hushold og slektskapsband. Pa sikt kan dette bety at seskenrelasjoner
utvannes, men det kan ogsd tenkes at barn far et utvidet slektskapsnett.
Hvilken betydning dette kan ha for barndom, er et interessant spersmaél for
videre forskning (Jensen og Clausen 2000).
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Samlivsbrudd

Det var en jevn stigning 1 antallet skilsmisser og separasjoner fra begyn-
nelsen av 1960-arene og fram til 1990, fra rundt 2500 til over 10 000. I forste
halvdel av 1990-drene fortsatte antallet skilsmisser a stige, mens de sank de
siste arene. Antallet separasjoner sank pa hele 1990-tallet. I 2000 var tallet
pa skilsmisser og separasjoner like heoyt som 11990, henholdsvis 10 053
og 12 896. Antallet ekteskap som ble opplest ved ded har i samme periode
variert mellom 17,5 og 20,5 prosent. I 2000 ble 16281 eller 18,5 prosent av
ekteskapene opplest pa denne méten.

Vel 10 300 barn under 18 ar opplevde at foreldrene skilte seg 1 2000.
Arsgjennomsnittet for de siste fem 4rene pd 1990-tallet var 9 900. SSBs
statistikk gir ikke tall for oppleste samboerskap, og tallet pad barn som opp-
lever familieopplesning er dermed langt hoyere (SSB. Befolkningsstatistikk.
Skilsmisser og separasjoner. 2000).

Samlivsbrudd blant samboende

I sin rapport Barndom — forvandling uten forhandling? Samboerskap, for-
eldreskap og soskenskap, konkluderer Jensen og Clausen (2000)° med at
risikoen for foreldrebrudd er to til tre ganger heyere for barn fedt 1 sam-
boerskap. Alle barna som inngér 1 disse analysene er fodt i en familie der mor
og barn bodde sammen. Blant barn fodt 1 1992 som har erfart foreldrebrudd
innen 1996, var 60 prosent fadt i samboerskap og 40 prosent i ekteskap.
Brudd i samboerskap skjer tidlig 1 barnets liv. 10 prosent av barn fedt i
samboerskap opplever foreldrebrudd innen to og et halvt arsalder, mens barn
fadt 1 ekteskap er blitt atte ar innen s mange opplever et tilsvarende brudd.
Blant 16 &ringene fodt i 1980 hadde rundt 35 prosent av samboerbarna erfart
foreldrebrudd, sammenliknet med rundt 15 prosent av ekteskapsbarna. For de
eldste barna var det folgelig mer enn dobbelt s hay risiko for brudd blant
dem fodt 1 samboerskap, mens det for de yngste barna var mer enn tre ganger

% Samboerskap dekkes kun i begrenset grad av SSBs statistikker. Informasjonen i dette av-
snittet hentes forst og fremst fra Jensen og Clausen (2000). Barndom — forvandling uten
forhandling? Samboerskap, foreldreskap og soskenskap NIBR rapport 2000:6. Rapporten
bygger pa tre sparreundersgkelser. Den forste, «Barns familier 1988y, ble gjennomfert i
samarbeid mellom Statistisk sentralbyra og NIBR (Jensen og Moen 1991). Denne omfattet
et landsrepresentativt utvalg pad 3066 barn i alderen 4, 10 og 16 &r, med en svarprosent pa
61.1 1996 ble det gjennomfert to sperreundersekelser som begge tok utgangspunkt i Barns
Familier i 1988. Den ene, Barns Familier 1996, kartla foreldrenes sivilistatus (samboer eller
gift) og endringer i denne fram til intervjutidspunktet (Jensen og Clausen 1997a). Den
andre, Samvarsundersgkelsen 1996, kartla organisering av foreldreskap etter brudd (Jensen
og Clausen 1997b). For begge undersokelser 1 1996 er data innhentet av Statistisk
Sentralbyra.
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sd hay risiko. Dette kan ikke tolkes slik at risikoen for brudd generelt har gkt
fordi det ikke har vert en tilsvarende ekning i risiko for brudd blant barn fodt
1 ekteskap. Over tid er det langt flere av de som ble fodt 1 samboerskap som
opplever at foreldrene flytter fra hverandre, sammenliknet med dem fodt i

ekteskap. Jensen og Clausens undersgkelse ga falgende bilde av situasjonen 1
1996:

Firedringer: 15 prosent av samboerbarn hadde opplevd foreldrebrudd,
sammenliknet med 5 prosent av ekteskapsbarna.

16 dringer: 35 prosent av samboerbarna hadde erfart foreldrebrudd,
sammenliknet med 15 prosent av ekteskapsbarna.

Kontakt med foreldrene etter samlivsbrudd’

Det finnes ikke registerdata pa hvilke ordninger som blir inngétt mellom
foreldrene nédr det gjelder bosted og samvaer. Her bygger opplysningene
derfor pd undersgkelser knyttet til dette spersmilet. Jensen og Clausens
samvearsundersegkelse (1997b) viser at etter samlivsbruddet hadde moren
omsorgen for 86 prosent av barna og faren for 9,2 prosent. Omsorgen var
delt for 4,7 prosent. Den daglige omsorgen pavirkes av utdanning; sannsyn-
ligheten for at barnet bor med mor synker ved gkende utdanning, og sjansene
oker for at barnet skal bo med far med hegy utdanning. Nar det gjelder
omsorg og kontakt etter bruddet, er det til dels store forskjeller avhengig av
om barna er fodt i ekteskap eller samboerskap. Samvarsundersgkelsen
(Jensen og Clausen 1997b) viste:

At mor oftere har foreldreansvaret alene (samboer 73 prosent mot gift
51,5 prosent)

At mor oftere har daglig omsorg (samboer 89 prosent mot gift 84 prosent)

At andel fedre med samversavtaler er lavere (samboer 80 prosent mot
gift 90 prosent)

Mellom 80 og 85 prosent av alle 1 utvalget har inngatt avtaler om samvaers-
ordning mellom barnet og den av foreldrene som barnet ikke lenger bor
sammen med. Her er det sma forskjeller mellom utdanningsgrupper, men

7 Anne Skevik, NOVA, arbeider med et prosjekt med tittelen: Samvzersfedrenes situasjon:
gkonomiske og normative problemstillinger. Prosjektet Igper fra 2001-2004. Hensikten med
dette prosjektet er a bidra til mer kunnskap om hvordan samversfedre opplever og ivaretar
sin rolle som forsgrgere.

42 — NOVA Rapport 1/02 —



forskjellene gar 1 forventet retning med flere samvarsavtaler ved heyere
utdanning eller sosiogkonomisk status for utvalget sett under ett.

Ogsa pd dette omrédet er det klare forskjeller mellom gifte og sambo-
ere. Blant de gifte er det en sterk og positiv sammenheng mellom samvaers-
avtale og sosiogkonomisk status. Jo hayere status dess vanligere er det at
foreldre avtaler seg imellom uten & trekke inn det offentlige. Blant samboere
er sammenhengene annerledes. Her er det for eksempel slik at av samboere
med hoy status har 20 prosent ingen avtale, sammenliknet med 8 prosent av
gifte 1 denne gruppa. For samboere i1 den hayeste sosiogkonomiske gruppa er
det mindre vanlig at foreldrene har avtalt seg 1 mellom, og vanligere at de har
reist sak for offentlig instans eller ikke har noen avtale, sammenliket med
dem med middels sosiogkonomisk status. I folge Jensen og Clausen (1997b )
er en mulig tolkning av dette at det blant samboerforeldre som skérer hayest
pd den sosiogkonomiske indeksen, er storre konflikter 1 spersmdl om
samversavtaler.

Man har videre undersgkt antall samvarsdager og funnet at det er om-
trent like mange samvarsdager blant gifte og samboere, henholdsvis 6,59 og
6,76 dager 1 mineden forut for undersekelsen. Det ser ut til & vare en gene-
rell sammenheng mellom den méten foreldrene organiserte seg pa etter
bruddet og praktiseringen av samveret. Det var mer samver dersom foreld-
rene hadde felles ansvar for barnet og dersom de hadde samvarsavtale. Men
til tross for at samboerforeldre sjeldnere har felles foreldreansvar og sjeld-
nere har avtalt samvarsordningene, viste det seg altsa at det ikke var noen
forskjell mellom de to gruppene nér det gjaldt gjennomsnittlig antall sam-
varsdager. Dette har blant annet sammenheng med at gifte fedre har eldre
barn og dermed mindre samvar, og at det blant samboere er en sterk nedgang
1 samver med okt tid siden brudd (Jensen og Clausen 2000). Omtrent 60
prosent av foreldrene, bade medre og fedre, mente samvaersordningen
fungerte bra, mens 20 prosent mente den fungerte darlig. Bdde blant medrene
og fedrene var det omtrent 25 prosent som var forneyd med sam-
varsordningen til tross for at det ikke hadde vart samvar mellom barn og
fedre 1 maneden for de ble spurt. Jevnt over var fedrene mer forngyd enn
medrene (Jensen 1999).

Moxnes m. fl. (1999) gjennomfoerte en tilsvarende undersekelse 1 1996
med et utvalg fra Midt-Norge. Her hadde moren hovedomsorgen for 76
prosent av barna, og faren for 12 prosent. Delt omsorg ble praktisert av 10
prosent av foreldrene, mens andre hadde omsorgen for 2 prosent. Far hadde
med andre ord omsorgen for barn alene eller sammen med mor for 22
prosent av barna. Dette er langt hayere tall enn hva som har kommet fram 1
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andre undersgkelser. Det ber nevnes at dette utvalget hadde heyere utdan-
ning enn gjennomsnittet. Hvis man tok kjenn og alder 1 betraktning, viste det
seg at far oftere hadde omsorgen alene for gutter enn for jenter, og oftere for
eldre barn. 64 prosent hadde vanlig samver eller mer, mens 36 prosent hadde
en mindre omfattende ordning. Ogsd i1 denne undersgkelsen var de fleste
forneyd med samversordningen (71 prosent).

I en kunnskapsstatus om delt bosted etter skilsmissen, oppsummerer
Andenzs (2001) pd bakgrunn av blant annet Moxnes’ og Jensen og Clausens
undersgkelser at det er hoyst uvanlig at kontakt brytes etter samlivsbrudd. En
viktig forskjell mellom Norge og for eksempel USA, er at norske fedre
sjeldnere mister kontakten med barna sine, henholdsvis 5 prosent mot en
tredjedel 1 USA. Vanlig samver fungerer fleksibelt, og mange praktiserer
mer samvar enn det som defineres som vanlig. Fedrene er noe mer forneyd
enn medrene med samvarsordningene, og de er mer forneyd dess mer
samver de har.

Bruk av tid

Som samveer mellom foreldre og barn registreres en hver aktivitet som
foreldrene foretar seg nar barna er 1 narheten. I omsorgsarbeid derimot er
barnet 1 fokus, enten i1 form av stell, pass, pleie, lek med, hjelp til skolearbeid
osv. Fedre bruker fem timer en gjennomsnittsdag pd barna sine, mens mor
bruker sju timer. Foreldre er mer sammen med barn under sju &r. Samver
mellom foreldre og barn har gkt med fire minutter i snitt fra 1980 til 1990.
Samveret har gkt pa hverdagene og sunket pa sendager. Det er fedrenes okte
samver som er arsaken til gkningen. Fedres samver med barna har ekt med
16 minutter fra 1980 til 1990. Madrene har redusert samvaeret med 16
minutter 1 samme tidsrom (Renning 2001).

Bak denne knappe oversikten over tidsbruk, skjuler det seg et vell av
nyanser, avhengig av forhold som hvorvidt medrene arbeider hel- eller
deltid, eller er hjemmevarende, og hvorvidt det er far eller mor vi snakker
om, samt av barnets alder. Madrenes yrkesaktivitet er et interessant forhold a
studere nermere. Fra 1970 til 1990 har andelen heltidsaktive smibarnsmedre
med barn under sju ar okt fra 14 til 26 prosent (Langsether og Lemo 1997).
Disse smabarnsmedrene egkte sin tid til omsorg vesentlig pa 1970-tallet (47
minutter muliggjort ved reduksjon av tid til husarbeid), men ikke pd 1980-
tallet. For de hjemmearbeidende var det omvendt. P4 1970-tallet reduserte de
sitt husarbeid til fordel for ekt fritid, pa 1980 tallet gkte de sin tid til omsorg
ved & redusere bade husarbeidet og fritida.
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En hjemmearbeidende smabarnsmor brukte 1 1970 gjennomsnittlig to
timer og 20 minutter pd omsorgsarbeid. Det er tre minutter mindre enn hva
en heltids yrkesaktiv smébarnsmor brukte 1 1990. Det som er mest pafallende
er at begge grupper har omdisponert sin samlede tid til husholdsarbeid fra
1970, der begge grupper brukte mer enn dobbelt s mye tid til husarbeid som
til omsorgsarbeid, til at begge grupper i 1990 brukte mer tid til om-
sorgsarbeid enn til husarbeid.

Det har ofte vert uttrykt bekymring for at medrenes yrkesaktivitet
skulle fa negative konsekvenser for barna. Dersom tid til omsorgsarbeid kan
forstds som uttrykk for kvalitet og narver mellom mor og barn, har med-
renes yrkesaktivitet ikke fatt negative konsekvenser for barna. Dette er 1 trad
med forskning som er gjort omkring barns utviklingsmuligheter og sosial
mestring og mors yrkesaktivitet (f.eks. Haavind 1987). Langsether og Lemo
(1997) péapeker at dette er et interessant funn, selv om man naturligvis ikke
uten videre kan trekke konklusjoner om opplevelser og kvalitet av relasjoner
av foreldre og barn pd bakgrunn av tidsnyttingsundersekelser alene. De drof-
ter ogsd mulige forklaringer til den sterke ekningen 1 tiden til barneomsorg
som er observert blant smabarnsmedre enten de er yrkesaktive eller ikke.
Mulige arsaker kan ligge 1 at omsorg nd ses mer som et gode for foreldrene
enn det gjorde for, og at det krever et mer aktivt samvar. Forfatterne antyder
at vi kanskje ser en effekt av fagfolks understreking av betydningen av
kontakten mellom foreldre og barn og av tidlig stimulering av barna.

Nér tidsbruk til ulike gjoremal regnes ut for hele utvalget av gifte menn,
er gjennomsnittlig tidsbruk overraskende stabil gjennom hele 20 éars
perioden. Menns gjennomsnittsdag er preget av yrkesarbeidet og fritida.
Omsorg for barn, husarbeid og vedlikeholdsarbeid legger beslag pa en rela-
tivt beskjeden del av deres tid. Fra 1970 til 1990 gkte likevel fedre med barn
under sju &r, sin omsorgstid med barn fra 34 minutter til en time og 19
minutter. Hovedendringene i tidsbruk fra 1970 til 1990 er at kvinner har gétt
ut i det betalte yrkeslivet og at de bruker mindre tid pa husarbeid til fordel for
barna, 1 folge Langsether og Lamo (1997).
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Forekomst av lavinntekt blant barn i Norge

Informasjonen i dette avsnittet er hentet fra Eplands® (2001) rapport Barn i
husholdninger med lav inntekt. Rapporten er utfgrt pa oppdrag fra Barne- og
familiedepartementet og har som formal a belyse forekomsten av lavinntekt
blant barn 1 Norge. Det er hovedsakelig benyttet en tradisjonell tiln@rming,
der lavinntekt blir definert ut fra relativ avstand til det generelle
inntektsnivaet i befolkningen (medianinntekten). Rapporten beskriver utvik-
lingen 1 andelen barn med husholdningsinntekter under ulike lavinntekts-
grenser i perioden 1986-1998. For a tallfeste hvor mange barn som har ved-
varende lav husholdningsinntekt er det benyttet paneldata. Dette gjor det
mulig & folge inntektsutviklingen for de samme barna over flere ar. Hushold-
ningen er den gkonomiske enheten, mens analyseenheten er barn under 18 r.
Analysene viser at den generelle inntektsutviklingen til barnefamilier var
meget god pa slutten av 1990-tallet. Det var husholdninger med de yngste
barna som hadde sterst inntektsvekst. Inntekstveksten skyldtes blant annet
okte arbeidsinntekter til smabarnsfamiliene pd grunn av en kombinasjon av
realvekst 1 lonningene og okt yrkesaktivitet blant smabarnsmedre. I tillegg
kom en del av inntektsveksten 1 form av gkte overferinger. I denne perioden
ble det blant annet innfert flere nye kontantstenader rettet mot smibarnsfami-
liene, som eget tillegg i barnetrygden for barn under tre &r (1991) og kontant-
stotte til familier med ettaringer som ikke hadde heltidsplass 1 barnehager med
statsstatte (1998). Det kan ogsa ha betydningen at smabarnsforeldre har blitt
noe eldre 1 perioden. Gjennomsnittsalderen for forstegangsfodende okte for
eksempel fra 25 &r 1 1986 til 27 ar 1 1998. Den gode inntektsutviklingen til
barnefamiliene ser ogsa ut til & ha spredt seg til de barna som befinner seg
nederst 1 inntektsfordelingen. Etter 1994 har det funnet sted en merkbar
reduksjon 1 tallet pa barn som tilherer husholdninger som mottar sosialhjelp.

¥ Eplands rapport bygger pa SSBs Inntekts- og formuesundersokelse for husholdninger.
Dette er «representative» utvalgsundersekelser som gjennomferes arlig. I analysen over
vedvarende lavinntekt har de benyttet bdde det gamle panelet til Inntekts- og formues-
undersgkelsen og det nye panelet til Levekarsundersgkelsen. I rapporten dreftes ulike
tilneerminger til & konstruere en lavinntekstgrense. I en absolutt tilnerming legger en til
grunn det pengebelopet som kreves for & skaffe seg et utvalg av basisvarer, for eksempel
matvarer. Nodvendige utgifter til husleie, kler osv. inkluderes ogsa. En slik absolutt
inntektsgrense justeres bare hvert ar for prisstigning. I en relativ tilnerming er det vanlig a
benytte det generelle inntektsnivaet i landet som referanse. Det er vanlig & definere alle
personer med en inntekt mindre enn 50 prosent av gjennomsnittet eller medianen som
tilherende en lavinntektsgruppe. I motsetning til en absolutt tilneerming vil en relativ til-
narming fore til at dersom det generelle inntektsnivaet i befolkningene eker, ma ogsa hus-
holdningsinntektene til personene nederst i fordelingen eke tilsvarende for at det ikke skal
bli flere med lav inntekt. I denne rapporten har de valgt & benytte en relativ tilnerming til
definisjon av lavinntekt, og de har valgt medianen framfor gjennomsnittsinntekten.
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Mens vel 77 000 barn tilherte husholdninger som mottok sosialhjelp 1 1994,
var dette antallet blitt redusert til om lag 58 000 barn 1 1999.

Likevel var det fortsatt barn i hushold med lav inntekt. Analysene’ viser
at henholdsvis 2,6 prosent (kvadratrotskalaen)'” og 3,1 prosent (OECD-
skalaen) av alle barn hadde en ekvivalentinntekt lavere enn halvparten av
medianinntekten 1 1998. Dette tilsvarer et antall 1 befolkningen pa enten
27000 eller 32000 barn, avhengig av hvilken skala som legges til grunn.
Noen av disse barna befinner seg likevel bare kortvarig i lavinntektsgruppa.
Dersom barna felges 1 en trearsperiode, viser det seg at 1,7 prosent (kvadrat-
rotsskalaen) eller 2,4 prosent (OECD skalaen) hadde vedvarende lav inntekt.
Dette tilsvarer et antall pd henholdsvis 14 000 og 19 000 barn. Mange av
barna som bare kortvarig tilherer lavinntektsgruppa opplever imidlertid ikke
noen betydelig inntektsforbedring de pafelgende arene. Dersom lavinntekts-
grensene utvides, oker ogsa tallet pa barn med vedvarende lav inntekt.

I rapporten identifiseres serlig tre grupper barn som har vedvarende lav
inntekt. Nesten halvparten av alle inntektsfattige barn tilherer husholdninger
der hovedinntektstakeren er enslig forsorger (se vedlegg 8 fra Eplands
rapport, tabell 4.1). Barn av enslige forsegrgere har dermed mer enn tre ganger
s stor sannsynlighet for & tilhere lavinntektgruppa, sammenliknet med alle
barn. Mange av de inntektsfattige barna tilherer videre husholdninger der de
voksne  husholdningsmedlemmene  har en svak tilknytning  til
arbeidsmarkedet. Som det framgér av vedlegg 8 tilherte 60 prosent av alle
barn 1 1998 en husholdning der begge de voksne var yrkestilknyttet. Om lag
en tredjedel av barna tilherte husholdninger med bare en yrkesaktiv, mens 8
prosent tilhgrte husholdninger der ingen av de voksne hadde yrkestilknyt-
ning. Selv om dette bare gjaldt 8 prosent av alle barn, tilherte hele 71 prosent
av alle inntektsfattige barn en slik husholdning. Barn som vokser opp 1
husholdninger der ingen av de voksne er yrkestilknyttet hadde dermed mer

? Her har man utelatt barn i husholdninger som enten har solgt aksjer eller eiendommer
med tap, har en finansformue over en viss sterrelse eller har en hovedforserger som er
student.

' For & kunne sammenlikne den ekonomiske velferden til husholdninger av ulik type og
storrelse er det vanlig & justere inntekten ved hjelp av sékalte ekvivalensskalaer. En ekvi-
valensskala gir uttrykk for hvor stor inntekt en husholdning pé for eksempel fire personer
mé ha for & ha samme levestandard eller ekonomisk velferd som en enslig person. I
rapporten benytter man seg av to skalaer. Kvaldratrotskalaene, der den vekt de enkelte
husholdningsmedlemmene fér, tilsvarer kvadratroten av antall personer i husholdningen.
Ved bruk av denne skalaen tar en det for gitt at store husholdninger har betydelige
stordriftsfordeler. Den andre skalaen er den sdkalte OECD skalaen fra 1982. Den tilordner
vekt lik 1 til forste voksne, 0,7 til neste voksne og 0,5 til barn. OECD skalaen regner
stordriftsfordelene som relativt smd. Néir husholdningssterrelsen eoker, nermer de to
skalaene seg hverandre (Epland 2001).
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enn atte ganger sd stor sannsynlighet for & vere inntektsfattige som barn
generelt. 1 tillegg framstar innvandrerbarn som klart overrepresentert blant
barn med vedvarende lavinntekt. I 1998 hadde om lag 6 prosent av alle barn
under 18 &r innvandrerbakgrunn. De fleste var fra Afrika, Asia, Latin-
Amerika eller Tyrkia. Innvandrerbarn er klart overrepresentert 1 gruppa av
inntektsfattige barn. Vedlegg 8 viser at nesten 29 prosent av alle inntekts-
fattige barn var forste- eller andregenerasjonsinnvandrere. Disse barna har
dermed en sannsynlighet for & vere inntektsfattige som er nesten seks ganger
storre enn barn generelt. Selv om det her er framstilt som tre grupper, er det
viktig 4 understreke at de kan overlappe hverandre.

Hovedinntekstakerens kjonn og alder spiller ogsa inn. Barn som tilherer
husholdninger der hovedinntektstakeren er under 30 ar, har en noe sterre
sannsynlighet for & vere inntektsfattige enn barn med eldre forsergere.
Sannsynligheten for & ha lav husholdningsinntekt er videre mye sterre for
barn som har mor som hovedforserger enn for barn som har far som
hovedforsarger. I 1998 hadde en tredjedel av alle barn under 18 ar mor som
hovedforserger. Likevel utgjorde disse barna hele 70 prosent av alle inn-
tektsfattige barn. Sannsynligheten for & vere inntektsfattig var dermed mer
enn dobbelt sd stor for barn med medre som var hovedforserger, sammen-
liknet med alle andre barn under 18 &r.

Oppsummering

Presentasjonen i dette kapitlet har tatt sikte pé & vise at det er mange nyanser
1 utviklingen innen de omrédene som her er dreftet. Noen tendenser kan
imidlertid likevel loftes fram:

e Det er en svak reduksjon 1 barnebefolkningen relativt sett. Andelen
innvandrere 1 aldersgruppa null til 17 &r ekte fra 5 prosent av alle barn 1
1997 til 6,4 prosent 1 2000.

e [ underkant av 80 prosent av barn under 18 &r bor sammen med sine bio-
logiske foreldre; 64 prosent med gifte og 13 prosent med samboende
foreldre.

e Over 80 prosent av barn under 18 &r, bor sammen med bare helsgsken.

e Sett over et lengre tidsperspektiv er det en stigning i antall skilsmisser og
1 antall samboerforhold. I 2000 ble 10 053 ekteskap opplest ved skils-
misse. Etter noen 4r med nedgang var tallet like hoyt som 1 1990. Sam-
livsbrudd er langt hyppigere blant samboende sammenliknet med gifte
foreldre.
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Det inngés faerre formelle samvarsavtaler etter et brudd, men det prakti-
seres nesten like mye samvar mellom gifte og samboende fedre og barna
deres.

Hovedendringene 1 tidsbruk fra 1970 til 1990 er at kvinner bruker mer tid
1 det betalte yrkeslivet. De bruker mindre tid pa husarbeid til fordel for
barna. Gifte menns tidsbruk var stabilt 1 denne perioden og preget av
yrkesarbeid og fritid. De okte likevel tid til omsorg for barn fra 34
minutter til 1 time og 19 minutter i denne tidsperioden.

Det er serlig tre grupper som kan defineres som 4 tilhere inntektsfattige
barn: Barn av enslige forsergere, s@rlig unge modre, barn med foreldre
som har liten tilknytning til arbeidslivet, og barn 1 innvandrerfamilier fra
Afrika, Asia, Latin-Amerika eller Tyrkia. Gruppene overlapper
hverandre.

Jeg vil ogsé oppgi noen referanser til aktuelle omrader som ikke er behandlet
1 dette kapitlet:

Ragnhild Brusdal ved SIFO har gjennomfert flere undersekelser om barns
forbruk. Noen av temaene som er belyst er hva barn bruker egne penger
pa (Brusdal 1995), hvor mye barn fir i lommepenger og hvilke
forpliktelser som knytter seg til pengene (Brusdal 1998). Denne rapporten
handler ogs& om det oppdragelsesprosjektet foreldrene har bak pengene
de gir. Videre har Brusdal (2000) behandlet barns opplevelse av & vokse
opp 1 en kommersiell hverdag og ulike forbruksmenstre blant barn og
unge i alderen étte til 24 ar (Brusdal 2001.

Nér det gjelder oppdragelsessporsmal eller mer relasjonelle aspekter ved
barns forhold 1 familien, henviser jeg til for eksempel Hanne Haavind
(1987), Agnes Andenas (1996) og Liv Mette Guldbrandsen (1998) for
sma og mellomstore barn. I et pagaende arbeid drefter Nicole Hennum
(2002) hvordan man ordner relasjonene i familier med ungdommer.
Harriet Bjerrum Nielsen og Monica Rudberg (1989) har fokusert pa
reproduksjon av ulikhet mellom kjennene og hvordan biologisk kjenn
gradvis blir til sosialt og psykologisk kjenn nir barn vokser til. Monica
Rudberg (1983) har dreftet oppdragelsesidealer i et historisk perspektiv.

Det er ogsé en gkt forskningsinteresse for barns forhold til sine beste-
foreldre. Se for eksempel Gunhild Hagestad (1991) og Heidi Gautun
(1995).

Videre forskningsbehov innen dette feltet vil bli naermere droftet 1 kapittel 7.
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4 Barnehager og skole"

Barnehager, skolefritidsordninger og skolen er viktige sosialiseringsarenaer i
barn og unges liv. I St.meld. nr. 27 (1999-2000) Barnehage til beste for barn
og foreldre beskrives utviklingen av barnehagesektoren de siste 20-30 arene.
Staten har fort en aktiv barnehagepolitikk med tilskuddsordninger, tilpasning
av lovverket og utstrakt informasjon. Det har vert satset bade pd & utvide
antall plasser og & bedre kvaliteten. Flere viktige reformer 1 1990-arene har
virket inn pd barnehagefeltet. Obligatorisk skolegang for seksaringer
frigjorde plasser i barnehagene for yngre barn. Permisjon ved svangerskap og
fadsel ble utvidet fra 18 til 42 uker eller 52 uker for dem som valgte 80
prosent lennskompensasjon. Den omstridte kontantstetten ble innfort, forst
for ettaringer fra august 1998 og deretter for todringer fra januar 1999. Selv
om endringene pd mange maéter har minsket presset pd ettersperselen etter
barnehager, er mélet om full barnehagedekning enna ikke innfridd. I St.meld.
nr. 27 (1999-2000) antydes det at de nevnte endringene har gjort
kommunene mer forsiktige med utbyggingsplanene sine enn tidligere.

Grunnutdanning har blitt utvidet bade nar det gjelder de yngste og
eldste barna. Ved Reform 94 fikk alle elever rett til tre ars videregdende opp-
lering. Reform 97 innferte skolestart ved seksérsalderen og gjorde dermed
grunnskolen 10-arig. Nesten alle som gar 1 grunnskolen fortsetter 1 dag 1
videregdende skole, og skolegangen framstar derfor som et 13-arig sammen-
hengende lap. For 4 fa et lovverk som gjenspeilet disse endringene, vedtok
man 1 1998 Lov om grunnskolen og den vidaregdande opplceringa (opp-
leeringslova) som erstattet tidligere lovgivning om grunnskolen, videre-
giende opplaering og fagopplaring i arbeidslivet.

Dette kapitlet omhandler utviklingen 1 bruken av tilsynsordninger for
barn, forst og fremst barnehager og skolefritidsordninger. Antallet barn i
grunn- og videregdende skole omtales ogséd og gjennomstremningen 1 videre-
géende skole. Avslutningsvis presenteres noen undersekelser som har studert
andre sider ved barns skolegang, som kompetanse og trivsel, og som har sett
serskilt pa situasjonen til minoritetsspraklige elever.

' Avsnittene tilsynsordninger, barnehager, skole-fritidsordninger, grunn- og videregiende
skole bygger i hovedsak pa informasjon fra Elisabeth Rennings notat: SSB 2001/56
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Tilsynsordninger

Levekarsundersgkelsene'? gir informasjon om ulike tilsynsordninger for
barn. Det har vart en stor gkning pad 1990-tallet, saerlig fra 1995 til 2000, 1
andelen barn som har regelmessig tilsyn utenfor hjemmet. I 1991 ble 1 over-
kant av halvparten av alle barn 1 alderen null til seks ar passet regelmessig
utenfor hjemmet. Ett av tre barn under skolealder var i barnehage, mens to av
ti hadde private tilsynsordninger. I 1995 hadde like mange prosent av barna
tilsyn utenfor hjemmet, men andelen barn 1 barnehage hadde okt til ner 40
prosent og de private tilsynsordningene hadde sunket med 5 prosent. Hasten
2000 hadde andelen barn i alderen null til fem ar med regelmessig tilsyn
utenfor hjemmet, okt til 76 prosent. Nesten halvparten gikk 1 barnehage e.l.,
mens en av fire hadde private tilsynsordninger (1995 og 2000 er ikke helt
sammenliknbare pd grunn av seksdringenes overgang til skolen, noe som
innebarer at det er et arskull mindre 1 2000-undersokelsen).

Barnehager

Ved utgangen av 1999 hadde 187 700 barn i alderen null til seks ar plass i
barnehage. Dette er en gkning pé 1 overkant av 2 prosent 1 forhold til 1998.
Som det framgér av tabell 5, var dekningsgraden 1 1999 61 prosent for barn
fra ett til fem ar og 37 prosent for ett- til toaringer. P4 grunn av innferingen
av kontantstatten 1 1999 er rapporteringen noe forandret sammenliknet med
tidligere. Dette har gjort det vanskelig & lage sammenliknbare tidsserier. Barn
1 dpne barnehager rapporteres nd ogsd serskilt og er ikke med 1
barnehagetallene 1 tabell 5.

12 1 levekarsundersokelsen defineres privat tilsyn som regelmessig tilsyn av slektninger/
nare kjente, av hushjelp, praktikant, barnepike eller dagmamma. Barnehage omfatter
familiebarnehage, eller hel eller deltid i vanlig barnehage.
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Tabell 5. Barn i barnehager, etter alder. Hele landet. 1980—1999.

Deknings-
grad i prosent
54
0 1 2 3 4 5 6 7 arog Uopp-

Arstall| 1alt ar ar ar ar ar ar ar  over gittf 1-5ar 1-2ar
1980 78 189 749 2549 4484 10256 14683 18930 25494 1044 19,3 6,8
1986 | 104 302 669 3483 6351 15018 21193 25613 31065 712 198 28,1 9,7
1990 | 139 350 995 6517 11430 22009 28 345 31929 37 542 551 32| 363 154
1995 | 188213 1139 14000 23664 35164 41815 44758 26 854 319 500, 524 313
1998 | 187869 1453 15763 31531 42717 46972 48789 506* 138/ 61,1 38,8
1999 | 187 671 1203 16159 28017 43963 47983 49675 671* - 61,1 36,9

*Tallet er for 6 ar og over.
Kilde: Barnehagestatistikk.

Det har vart en okning 1 antall fremmedspréklige barn i1 barnehager, fra 3
prosent i 1990 til 5 prosent i 1999. Det har samtidig vert en liten nedgang av
barn med sarlige behov fra 1995 til 1999, fra 6 til 4 prosent.

Skolefritidsordninger

I 1991 ble de tidligere fritidshjemmene erstattet med skolefritidsordningen.
Da var de forste forsgkene allerede i gang. Skolefritidsordningen skal vare et
frivillig tilbud til barn fra ferste til fjerde klassetrinn. Ordningen skal tilby
omsorg og tilsyn utenom skoletida og legge til rette for lek og kultur, fritids-
aktiviteter og leksearbeid. Skolefritidsordningen skal ogsa veaere et tilbud til
barn med sarlige behov opp til sjuende klassetrinn. Ordningen skal tilrette-
legges slik at funksjonshemmede barn far gode utviklingsmuligheter
(St.meld. nr. 55 (1996-97) Om skolefritidsordningen).

Kommunene har ansvaret for utbyggingen av skolefritidsordninger.
Ordningen kan vaere 1 kommunal eller privat regi, men mé vare godkjent for
a oppna statstilskott. Staten bidrar med tilskott beregnet per barn etter fast
ukentlig oppholdstid. I tillegg fdr kommunene et rammetilskott pd 60 mill.
kroner. Det har vart gjennomfert ulike evalueringer av skolefritidsord-
ningen. Karlsen fant allerede 1 1991 at tilbudet ikke nddde fram til alle barn
som hadde behov for det, selv om de ekonomiske forholdene var lagt til
rette. Senere evalueringer har dels tatt utgangspunkt 1 hvordan skolefritids-
ordningene fungerer ut fra barnas perspektiver og hva slags konsekvenser
ordningene har for deres hverdag (Lindén og Brandt 1993). Andre har tatt
utgangspunkt 1 hvordan ordningene er organisert og fungerer bade for barn,
ansatte og foreldre (Skoleverket 1999).
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Andelen barn per klassetrinn med plass 1 skolefritidsordning, har ekt
kraftig fra 1995 til 1999, fra ett av tre barn 1 1995 til nermere halvparten av
barna 1 1999. Det er flest barn 1 forste og andre klasse med plass i1 skole-
fritidsordning, og en markert nedgang fra tredje til fjerde klasse.

Tabell 6. Andel barn per klassetrinn med plass i skolefritidsordning. 1995, 1996,
1997, 1998 og 1999. Prosent

1.-4. klasse 1. klasse 2. klasse 3. klasse 4. klasse
1995 33 - 43 35 20
1996 36 - 47 38 21
1997 44 57 52 42 23
1998 47 60 57 46 26
1999 46 59 55 45 24

Kilde: SFO-databasen i KUF og GSI (Grunnskolens informasjonssystem)

For 1995 og 1996 er klassetrinnene justert opp for a kunne sammenliknes
med arene etter Reform 97. Tall for 1995 og 1996 er heller ikke direkte
sammenliknbare med 1997 og 1998. Dette fordi frivillig seksarstilbud i
skolene gikk over til obligatorisk skolestart for seksaringer i forbindelse med
Reform 97.

Grunnskolen®

Grunnskolens informasjonssystem administreres av Utdannings- og forsk-
ningsdepartementet og inneholder opplysninger om skolestorrelse, elevtall,
elever med spesialundervisning, kjenn og gjennomsnittskarakter. Som nevnt
er informasjon om skolefritidsordningen ogsa inkludert her.

1 Pedagogisk skoleforskning er et stort og omfattende forskningsfelt som det forer for
langt & gd inn i denne rapporten. Som sentrale omrader innen dette feltet kan nevnes
klasseromsforskning som fokuserer pa livet i klasserommet (se for eksempel Fuglestad
1993). Lereplansforskning omhandler hvordan lereplanene realiseres i klasserommet og
hvilke leringserfaringer elevene gjor seg (for eksempel Gundem, Engelsen og Karseth
1993 eller Krokan (2000) om likestillingsaspektet i grunnskolens lereplaner). Forskning
pa skolekultur er et annet aktuelt omrade. Dette dreier seg om hvordan verdier, priori-
teringer og holdninger som eksisterer 1 skolen styrer lererne og dermed far konsekvenser
for elevene (se for eksempel Ogden 1990). I en artikkelsamling (Grepperud 2000) settes
elevenes opplevelse av sin egen situasjon i sentrum for oppmerksomheten. Hvilken vei
bor reformarbeidet ta for & utvikle en skole som elevene opplever som relevant og
meningsfylt? Kjennsperspektivet 1 skolen er et annet felt innen pedagogisk
skoleforskning. Flere har skrevet om dette, for eksempel Bjerrum Nielsen og Rudberg
(1989), Brock-Utne og Haukaa (1995) og Imsen (2000). Andre navn som kan nevnes er
Mette Gulbrandsen (1994), Nordahl (1997) og Fylling (2000). Mobbing er en del av
mange elevers skolehverdag. Dette temaet er dreftet av Olweus (1992, 1996) og Olweus
og Solberg (1997). Ericsson og Larsen (2001) har studert forholdet mellom skole og hjem.
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Antall elever totalt 1 grunnskolen har gkt, fra 1 overkant av 460 000 til
580 000 elever pa 1900-tallet. Antall klasser totalt i grunnskolen har ogsa
okt, fra naer 24 000 klasser til 29 000 1 dette tidsrommet. Seksarsreformen er
en av forklaringene til at det samlede elevtallet 1 grunnskolen har gkt med 25
prosent fra skoledret 1992 til 1999. Elevtallet per klasse 1 grunnskolen har
veert forholdsvis stabilt de siste fem arene. I Skoledret 1998/99 var det 20
elever per klasse. Antall spesialklasser og egne klasser for spraklige minori-
teter har gkt noe fra 1992 til 1999 (GSI: Grunnskolens informasjonssystem).

Videregdende skole

Andelen av grunnskolekullet 1 videregdende utdanning har holdt seg relativt
stabilt pd 1990-tallet. I oktober 1990 var 95 prosent av grunnskolekullet 1
videregaende utdanning. I 1995 gjaldt dette for 97 prosent, og det gjorde det
ogsd 1 1998. Det var ingen store kjonnsforskjeller.

Fra 1994 til 1997 gkte andelen 16—18-aringer som deltok i videregéende
utdanning béade for hele befolkningen og for ferste- og andregenerasjons
innvandrere. Andregenerasjon har sterre deltakelse enn ferstegenerasjons
innvandrere. I 1997 var tallene henholdsvis 84 og 68 prosent. I 1999 er
antallet elever med innvandrerbakgrunn 1 overkant av 10 000, og utgjer 6
prosent av elevmassen (Renning 2001).

Gjennomstremningen i videregdende oppleering

I en evaluering av Reform 94 fulgte NIFU sgkere og elever gjennom opp-
leeringslopet fra 1994 til 1999 og analyserte gjennomstremning i1 viderega-
ende opplering. Resultatene viste at tre av fire elever gjennomferte videre-
giende skole 1 lopet av denne perioden. Dette tolkes slik at reformen har
medvirket til en kraftig forbedring av gjennomstremningen i videregéende
opplering. Blant de elevene som kommer rett fra grunnskolen og over i
videregdende opplaring, ble andelen elever péd yrkesfagene som fulgte opti-
mal progresjon doblet. Andelen av yrkesfagelevene som begynte pa tredje
opplaeringsar to ar etter at de startet 1 videregdende opplaring, ekte fra 30 til
60 prosent (Steren og Sandberg 2001, Staren, Skjersli og Aamodt 1998).
Samtidig var det fortsatt store forskjeller i progresjon og gjennomfering
mellom studieretningene og mellom rettselever; det vil si elever som kom
rett fra grunnskolen og hadde rett til opplaering, og eldre elever som ikke
hadde slik rett. Nar det gjaldt forholdet mellom studieretningene gjennom-
forte langt flere allmennfag- enn yrkesfagelever oppleringen, 95 mot 72
prosent. Frafallet blant yrkesfagelevene skyldtes for en stor del problemer
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med & fa laereplass for enkelte grupper hasten 1996 eller hasten 1997. Det var
ogséd relativt mange av de opprinnelige yrkesfagelevene som tok sikte pa
studiekompetanse, rundt en av fem. Nar det gjaldt rettselevene var vel 84
prosent av dem 1 mél med eller 1 rute mot kompetanseoppnéelse fem ar etter
start 1 grunnkurs. Tilsvarende tall for dem uten rett, var 48 prosent. Arsaken
til den lave gjennomfoeringsraten blant elever uten rett til oppleering, 14 dels 1
problemer med & kommer videre 1 opplaringslepet fordi elever med rett til
oppleering hadde forsteprioritet, dels ved mangelfull sekning (se narmere
drefting 1 Steren, Skjersli og Aamodt 1998).

Pé allmennfag var det svert smé forskjeller mellom gutter og jenter 1
gjiennomferingen. Dette var annerledes for yrkesfag. Blant jenter med rett til
opplaering som hadde startet 1 yrkesfaglige grunnkurs hesten 1994, var 77
prosent 1 mal med eller 1 rute mot kompetanseoppnaelse hesten 1999, mens
det samme gjaldt for vel 68 prosent av guttene. Bakgrunnen for denne for-
skjellen 14 til dels 1 at flere gutter enn jenter valgte opplaering med sikte pé
fag-/svenneprove etter leretid 1 bedrift, mens flere jenter valgte skolebasert
opplering, hvor de mette faerre problemer med & skaffe lerlingplass.

Nar landet ses under ett har det ikke vaert noen tendens til at de yngste
soker seg vekk fra yrkesfagene etter at Reform 94 ble innfert, 1 folge Steren
og Sandberg 2001.

Betydningen av sosial bakgrunn

I folge Steren, Skjersli og Aamodt (1998) har sosial bakgrunn mélt ved fars
utdanningsnivd, betydning for de unges valg og motiver. Uavhengig av
prestasjonsnivd velger elever med far med hey utdanning 1 noe sterre grad
allmennfag enn hva elever som har far med lav utdanning gjer. Sosial bak-
grunn ser imidlertid ikke ut til & ha noen betydning nar det gjelder hvorvidt
de giennomfoerer det de har begynt pa. Dette synes forfatterne er naerliggende
a tolke slik at Reform 94 har skapt en okt likhet 1 muligheter til & gjennom-
fore opplering. Selv om det ligger utenfor aldersgruppa som behandles i
denne rapporten, vil jeg kort kommentere rekrutteringen til heayere utdan-
ning. Skjersli og Steren (1999) refererer til en rekke norske studier som viser
at det er sosiale skjevheter 1 rekrutteringen til hagyere utdanning, enten dette
er malt ved far (eventuelt mors) yrke eller utdanning. Man kunne forvente at
den store egkningen 1 antall studenter hadde redusert denne skjevheten, men
sannsynligheten for & velge heyere utdanning har ekt i1 alle klasser. Det er
bare for hegskoleutdanningene det har forekommet en reduksjon 1 den
sosiale skjevheten i1 rekrutteringa, mens det ikke har skjedd tilsvarende
endringer nér det gjelder sikalte elitefag eller &pne universitetsfag.
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Sysselsetting blant skoleelever og studenter

Andelen unge 1 alderen 16-19 ar, som har utdanning som hovedvirksomhet,
men som ogsa arbeider, har okt kraftig fra 1995 til 1999, fra 22 prosent
deltilssysselsatte 1 1995 til 35 prosent 1 1999. Den mest vanlige avtalte
arbeidstida for ungdommene i1 denne aldersgruppa var en til ni timer per uke.
Det foreligger ingen tilsvarende informasjon om sysselsetting blant barn
under 16 ar (Renning 2001).

Om skolebarns sosiale kompetanse og trivsel

I 1990-arene ble det gjennomfort flere omfattende forskningsprosjekter om
skolebarns kompetanse og problematferd. Her omtales noen av dem kort.
Prosjekt Oppvekstnettverk' var en surveyundersgkelse om barns sosiale
kompetanse og problematferd. Undersekelsen pagikk 1 Asker kommune 1
arene 1992—-1997. Det ble samlet inn data om barna ved to tidspunkt; aret
1992/1993 og 1 1995/1996. Ved forste datainnsamling gikk barna 1 fjerde
(n=492) og sjuende (n= 556) klasse etter davaerende ordning. 91 prosent av
elevene deltok i1 undersgkelsen og lererne besvarte sperreskjemaer for alle
disse barna. 84 prosent av foreldrene deltok (Ogden 1995, Kristofersen 1995,
Backe-Hansen og Ogden 1998). I tilknytning til denne sterre undersgkelsen,
ble det ogsda gjennomfert mindre undersekelser av barns kontakt med
hjelpeapparatet (Backe-Hansen 1995, Sandbak 1995).

Prosjekt Utvikling og levekdr (Backe-Hansen 1999)var en videreforing
av prosjekt Oppvekstnettverk og omfattet 10/11 &ringer og 13/14 aringer.
Undersegkelsen ble gjennomfort 1 11 strategisk valgte norske kommuner med
et innbyggerantall som variert fra under 5 000 til rundt 30 000. Det ble
samlet inn data ved to tidspunkt; 1997 og 1999. I 1997 samtykket de
foresatte 1 at 972 10-dringer og 858 13-dringer kunne delta i undersekelsen,
hvilket ga en deltakerprosent pd henholdsvis 78 og 65. 1 1999 var deltaker-
prosenten 85.

Skole og samspillsvansker pagikk 1 arene 1994-1998 (Serlie og Nordahl
1998:12a, Nordahl 1998:12e, Serlie 1998:12b og ¢, Nordahl 2000). Dette var
en deskriptiv og sammenliknende undersgkelse av 1050 barn og unges
atferd, kompetanse og leringsbetingelser 1 skolen. Undersgkelsen ble

' Sosial kompetanse ble operasjonalisert som sosiale og skolefaglige ferdigheter,
selvtillit, kontrollplassering og skolemotivasjon. Risikofaktorer ble identifisert gjennom
sporreskjemaet til leerere nar det gjaldt problematferd, og til foreldrene nér det gjaldt
utdanning, inntekt, boligstandard og ekteskapelig status. Det ble ogsa innhentet
informasjon om foreldrenes helse, utviklingshistorie, fritidsaktiviteter, vennerelasjoner
samt skoletilpasning, foreldrenes bekymringer og livshendelser.
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gjennomfert 1 Oslo og Hamar pa to tidspunkt 1 rene 1994-1998 blant 10/11
aringer, 13/14 aringer og 16/17 aringer. Barnas foreldre, lerere og skole-
ledelsen besvarte ogsa spearreskjemaer.

Selv om det var visse variasjoner i valg av instrumenter og informanter i
disse undersokelsene, var det likevel felles trekk nir det gjaldt problem-
stillinger. Et sentralt spersméil var hva som kjennetegnet disse arskullene nar
det gjaldt kompetanse og problematferd, oppveksthistorie og miljg, og hva
slags forbindelseslinjer det var mellom de sentrale arenaene hjem, skole og
fritid. En underseokte ogsa likhetstrekk og forskjeller mellom undergrupper,
for eksempel jenter og gutter, og samsvaret mellom foreldrenes, larernes,
kameratenes og barnas eget syn. Konteksten og leringsbetingelsene sto mer
sentralt 1 prosjekt Skole og Samspillsvansker enn i de to andre underseokel-
sene.

Det vil bare bli trukket fram noen fd resultater fra disse omfattende
undersgkelsene. Undersgkelsene viste at langt de fleste barna ble oppfattet
som kompetente ut fra de instrumentene som her ble brukt for & maéle
kompetanse. Man fant at omtrent 80—90 prosent greide seg bra, mens mellom
10-20 prosent hadde ulike problemer. Litt grovt sagt var denne tendensen
gjennomgadende, bidde nar det gjaldt skolefaglige prestasjoner, sosial
kompetanse og elevenes trivsel. Vekt pa ressurser og mestring kan innebere
en positiv dreining 1 forhold til foreldre, lerere og andre som har med barn
og gjeore, og kan bidra til et mer balansert syn pd hva som er mulig & bygge
videre pa 1 arbeidet med barn og unge (Backe-Hansen og Ogden 1998).

Det var interessante perspektivforskjeller mellom foreldre, lerere og
barn som kan gi nye muligheter for forstaelse og dialog mellom ulike
grupper voksne og barn. Det kan for eksempel nevnes at foreldrene hadde en
noe mer positiv oppfatning av hvor godt barna trivdes pé skolen, enn barna
selv ga uttrykk for. Selv om bade foreldre, leerere og barn rapporterte at
foreldrene var engasjert 1 barnas skolegang, var det ogsd her ulike vur-
deringer. For eksempel var lererne noe mindre positive i sin vurdering av
foreldrenes stotte til barnas skolegang enn foreldrene selv var. Foreldrene pé
sin side var stort sett positive i sine vurderinger av kvaliteten pd samarbeidet
med skolen, men det var samtidig en viss andel som var mindre forngyd pé
en del omrader (Backe-Hansen 1999).

Nér det gjaldt betydningen av kontekstuelle betingelser 1 skolen, kon-
kluderte forskerne 1 Skole og samspillsvansker med at det var relativt sterke
sammenhenger mellom undervisningen, relasjoner og problematferd. Lareren
og klasserommet sd ut til & vere to vesentlige faktorer for & forstd problem-
atferd og tilkortkomming 1 skolen. Elever som opplevde undervisningen som

— Barn og unges levekdr og velferd — 57



lite engasjerende og hadde dérlige relasjoner til lererne, viste mer problem-
atferd enn andre elever. Nordahl (1998:12¢) konkluderer med at eleven i
storre grad ber forstds som en akter som handler ut fra hvordan han/hun opp-
lever miljoet 1 skolen og i klassen og hvordan undervisningen erfares.

Ung i Norge og Ungdomstid i storbyen

Ung i Norge er et longitudinelt prosjekt, hvor en har fulgt de samme
ungdommene over tid. [ alt 12 687 elever fra 67 skoler 1 sjuende klasse til og
med VK II deltok i den ferste datainnsamlingen som pagikk fra april til
november 92. En lang rekke temaer var presentert 1 sparreskjemaet med ulike
aspekter av skolegang som serlig sentral. Det samme opplegget er ogsa
benyttet for & gjennomfere undersekelser 1 ulike kommuner 1 Norge. Her vil
vi kort gjengi noen resultater fra hovedundersgkelsen om ungdoms-
skoleelevenes holdning til skolen (Wichstrem 1993), og fra en stor ung-
domsundersgkelse 1 Oslo 1996 (Bakken 1998). Oslo-undersgkelsen innhentet
opplysninger om 11 425 ungdommer i alderen 14 til 17 ar gjennom et 32-
siders spoarreskjema som ungdommene besvarte 1 skolesituasjonen (attende
og niende klasse og grunnkurs, videregaende skole). Svarprosenten var pa
94,3 prosent. I overkant av hver femte ungdom hadde innvandrerbakgrunn.

Ungdoms forhold til skolen kan best forstdis som et sammensatt
fenomen, hvor det som skjer der bade oppfattes som kjedelig og spennende
pa samme tid. Ungdom flest trivdes godt pa skolen, og det var stor enighet
om at skolen var viktig og ville komme godt med 1 det lange lop. Men
negative holdninger var ogsd utbredt. Majoriteten syntes skolen tok for mye
tid som ofte var bortkastet. For mange var venner viktigere enn det som
skjedde pa skolen. Mer enn halvparten av elevene kjedet seg og en god del
grudde seg ofte til & gd pa skolen. Gutter og jenter ga i hovedsak uttrykk for
de samme skoleholdningene. Lekselesingen avtok gjennom ungdomsskolen,
mens skulkingen tiltok. Dette gjaldt sarlig gutter. Et lite mindretall av
elevene sto for stersteparten av regelbruddene.

Undersekelsene ga videre det entydige resultat at elevene 1 stor grad
opplevde sine foreldre som sars interessert 1 skolearbeidet, at de roste og
oppmuntret dem og at de kunne fa konkret hjelp med skolearbeidet hjemme.
Et lite mindretall opplevde ikke dette.

I Ung i Norge (Wichstrem 1993) rapporterte 11,7 prosent av guttene og
7,3 prosent av jentene om lese- og skrivevansker. Disse elevene hadde
vesentlig dérligere karakterer enn andre elever, et langt darligere akademisk
selvbilde og darligere generell selvaktelse. De kompenserte ikke med mer
lekselesing, og foreldrene syntes heller ikke & kompensere for problemene
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med lese- og skrivevansker, snarere motsatt. Dyslektikere opplevde at
foreldrene var noe mindre interessert 1 skolearbeidet deres enn andre elever
opplevde. Undersgkelsen ga ikke svar pa hvor alvorlig foreldrene s pa
barnets handikap, eller om de trodde at de likevel ikke kunne gjore noe for
eleven. I rapporten stilles det spersmal ved om denne store gruppa av elever
fér tilstrekkelig statte og ndes med riktige tiltak.

Elever med minoritetsspriklig bakgrunn

Pé 1990-tallet var det en sterk ekning i antallet elever med minoritetsspraklig
bakgrunn 1 den norske skolen. Mens det pa slutten av 1980-tallet var 14 300
minoritetsspriklige elever i grunnskolen, ekte dette tallet til 36 000 pé
slutten av 1990-tallet, og utgjorde 6 prosent av elevmassen. For 10 ar siden
var det minoritetsspraklige elever ved kun hver tredje grunnskole i landet og
forst og fremst 1 de sterste byene, mens det nd gjelder mer enn to av tre
grunnskoler. De fleste befinner seg likevel fortsatt 1 byene, og da sarlig 1
Oslo hvor nesten tre av ti elever har minoritetsspraklig bakgrunn. Vest-Agder
kommer som nummer to med 8 prosent, mens Nord-Trendelag ligger lavest
med 1 prosent.

I Osloskolen minner variasjonen mellom skolene narmest om det
segregerte mensteret fra mange amerikanske storbyer. Det er 120 grunn-
skoler i1 Oslo, hvis man inkluderer barne-, ungdoms- og kombinerte skoler fra
forste til 10. klassetrinn. P& fem skoler er andelen minoritetsspraklige elever
mer enn 80 prosent, mens 23 skoler har faerre enn 10 prosent. Som to
ytterpunkter kan nevnes en ungdomsskole 1 Ullern bydel med 1 prosent
elever med minoritetsspraklig, mens dette gjelder hele 92 prosent av elev-
massen pa en ungdomsskole 1 bydelen Gamle Oslo. Oslo skiller seg ogsa fra
de andre fylkene ved at 85 prosent av barn og unge med innvandrerbakgrunn
har foreldre som opprinnelig kommer fra Asia, Afrika eller Ser-Amerika. For
de andre fylkene gjelder dette omtrent halvparten (SSB Utdanningsstatistikk,
Bakken 2001).

Flere studier (Krange og Bakken 1998, Engen, Kulbrandstad og Sand
1996, Heesch, Storaker og Lie 1998) har vist at uforholdsmessig mange med
innvandrerbakgrunn har faglige problemer pé skolen. Dette gjelder 1 alle de
viktigste teorifagene. En langt storre andel av innvandrerungdommen hadde
sa svake karakterer at de kunne kalles for svakt presterende elever, sammen-
liknet med majoriteten. Tilsvarende var det feerre med innvandrerbakgrunn
som klarte seg sveert godt. Kjennsforskjellene var ikke storre enn blant elever
med norsk bakgrunn. Det finnes naturligvis ogsd flinke elever med
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innvandrerbakgrunn, og det er ogsd variasjon nér det gjelder hvordan ulike
innvandrergrupper gjor det pd skolen.

De faglige problemene knytter seg dels til spraklige forhold, men
handler i stor grad ogséd om innvandrerungdommenes sosiale bakgrunn. For-
skjellen 1 karakterer var betydelig mindre dersom en sammenliknet elever
med innvandrerbakgrunn og elever med norsk bakgrunn som hadde foreldre
med omtrent samme yrke eller utdanning enn nar man ikke skilte pd familie-
bakgrunn.” Det var ogsa slik at innvandrerungdom med yrkesaktive modre
klarte seg bedre 1 skolen. Dette kunne 1 stor grad relateres til at de yrkes-
aktive innvandrermedrene hadde bedre norskkunnskaper. Fars norskkunn-
skaper virket 1 liten grad inn pé barnas skoleresultater. Barnas egen begreps-
forstaelse og foreldrenes sosio-kulturelle eller sosio-ekonomiske ressurser
var vesentlige trekk for & forklare de svake skoleprestasjonene til barn og
unge med innvandrerbakgrunn.

Innvandrerungdommens faglige problemer sa ikke ut til & skyldes lav
motivasjon eller en negativ innstilling til skolen. Tvert imot gjorde de mer
lekser enn majoriteten, leste flere beker og benyttet biblioteket hyppigere enn
gjennomsnittet. Unge med innvandrerbakgrunn ga ogsé uttrykk for & like seg
bedre pa skolen enn majoriteten av elevene og respekten for lererne syntes &
vaere hoyere (Lauglo 1996, Krange og Bakken 1998). De 14 heller ikke sarlig
bak majoriteten med hensyn til framtidige planer med tanke pa heyere utdan-
ning. Det sa ut til at foreldrene spiller en stor rolle for denne ekstra motiva-
sjonen. Bdde norsk og internasjonal forskning (Bakken og Sletten 2000) viser
at innvandrere 1 stor grad oppmuntrer barna sine til 4 ta videre utdanning.

Oppsummering

e Hosten 2000 hadde 76 prosent av barn 1 alderen null til fem ar regel-
messig tilsyn utenfor hjemmet. Nesten halvparten av dem gikk 1 barne-
hage, mens en av fire hadde private tilsynsordninger.

' Det er store forskjeller i foreldrenes tilknytning til arbeidsmarkedet . I Oslo har mer enn
halvparten av de norskfedte fedrene hoyere lederstillinger eller de jobber innenfor typiske
middelklasseyrker, som krever universitets- eller hegskoleutdanning. Dette gjelder kun
noe over 20 prosent av innvandrerfedrene. Forskjellene er enda sterre nér det gjelder hvor-
vidt foreldrene er 1 jobb eller ikke. Blant foreldre som har innvandret er hver fjerde av
fedrene og nesten halvparten av medrene ikke deltakere 1 arbeidsmarkedet. Tilsvarende
tall for norskfedte foreldre er 3 prosent blant fedrene og 12 prosent blant medrene, altsé
betydelige forskjeller. Nér vi vet at innvandrerforeldrene i tillegg har mindre kjennskap til
det norske skolesystemet fordi de mangler denne erfaringen, er det &penbart at unge med
innvandrerbakgrunn gjennomgéende stiller med en betydelig konkurranseulempe i
kampen om de beste karakterene.
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I 1999 var det en barnehagedekning pa 61 prosent for ett til feméaringene.

Nearmere halvparten av barn fra forste til fjerde klassetrinn har plass 1
skolefritidsordning. Ordningen omfatter flest barn fra de to forste klasse-
trinnene.

Pé slutten av 1990-tallet var det 580 000 elever i grunnskolen, fordelt pa
29 000 klasser.

Andelen elever med minoritetsspraklig bakgrunn ekte fra 14 3000 elever
pa slutten av 1980-tallet til 36 000 elever mot slutten av 1990-tallet.

I Oslo har nesten tre av 10 elever minoritetsspraklig bakgrunn, i Vest-
Agder 8 prosent og i Nord-Trendelag har 1 prosent av barna slik
bakgrunn.

I Oslo er fordelingen slik at ved fem skoler er andelen minoritetsspaklige
elever mer enn 80 prosent, mens 13 skoler har feerre enn 10 prosent.

I 1998 hadde 97 prosent av grunnskolekullet gatt til videregdende utdan-
ning. Andelen innvandrerelever som deltok i1 videregdende opplaring
hadde okt til 84 prosent av andregenerasjons — og 68 prosent av forste-
generasjons innvandrere.

95 prosent av allmennfag elevene gjennomfoerte oppleringen, mot 72
prosent av yrkesfagelevene. Vanskeligheter med lerlingplass er en av
forklaringene pé frafallet.

Forskningsbehov innen dette feltet blir neermere droftet 1 kapittel 7.
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5 Barns helse®

Dette kapitlet omhandler informasjon om barns generelle helsetilstand, om
omfanget av funksjonshemming og varige skader, helse og sosiale forhold i
familien og dedsfall blant barn og unge pad grunn av sykdom, ulykker og
selvmord. Et hovedinntrykk er at norske i likhet med nordiske barn har en
hoy levestandard og at de er friske, bade fysisk, psykisk og sosialt (Kdhler
1993). Helsesituasjonen for barn i Norge har hatt en positiv utvikling i de
siste tidrene. Dette kommer blant annet til uttrykk gjennom en betraktelig
reduksjon i1 spebarnsdedelighet og dedelighet blant barn pa grunn av ulykker
eller infeksjonssykdommer. De naverende dedelighetsratene blant barn er
blant de laveste 1 verden. Samtidig ser prevalensen av sykdommer som astma
og allergi ut til & gke. Det er ogsa klare sosiogkonomiske forskjeller knyttet
til barns helse 1 Norge (Rognerud, Strand og Hesselberg 2000).

Spedbarnsdedelighet?

De siste fem arene har spedbarnsdedeligheten ligget stabilt pa rundt 4 per
1000, den laveste som noen gang er registrert. Det er en kraftig reduksjon, fra
14 av 1000 1 slutten av 1960-arene til fire av 1000 spedbarn 1 slutten av
1990-arene. Det er en viss forskjell mellom kjennene; spedbarnsdedeligheten
for gutter er 4,5 mens den er 3,5 per 1000 levendefedte for jenter.

Tabell 7. Spedbarnsdadelighet. 1966—1999. Dade farste levear per 1000
levende fadte.

Arsgjennomsnitt

1966—-1970 14
1971-1975 12
1976-1980
1981-1985
1986—-1990
1991-1995
1995-1999
Kilde: Befolkningsstatistikk, SSB

A~ O 00 0 ©

16 Tabell 7, 10, 11 og 12 med kommentarer er hentet fra Elisabeth Rennings notat. SSB
2001/56.

' Definisjon: Spedbarnsdedelighet = dode under ett ar per 1000 levende fodte.
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Barns generelle helsetilstand

Tilgjengelig datamateriale om barns helse og livssituasjon er mer begrenset
enn for den voksne del av befolkningen. SSBs helseundersgkelser represen-
terer det mest omfattende datamaterialet om norske barns helsetilstand. Hels-
eundersekelsene har et nettoutvalg pa vel 4000 husholdninger (ca. 10 000 per-
soner) hvert av arene 1968, 1975, 1985 og 1995. Antall barn mellom null og
15 ar varierte noe, men var pa mellom 2000 og 3000. Utvalgene er trukket
med tanke pad & vare mest mulig representative for den norske befolkning.
Det er de foresatte som besvarer spersmilene om barnas helse. Informa-
sjonen 1 dette avsnittet bygger pd dels pad Gretvedt og Belsbys (1995)
analyser av de tre tidligste helseundersokelsene, forst og fremst fra 1985 og
Grues (1998) analyser av de samme undersekelsene fra 1985 og 1995 med
vekt pa forskjeller mellom funksjonshemmede og andre.

Barns sykelighet er 1 mye sterre grad enn for voksne dominert av kort-
varig sykdom. En tverrsnittsundersekelse av 4-dringers helse 1 Vestfold
(Wefring 2001) viste at nesten alle barn hadde hatt gvre luftveisinfeksjon
med feber, og nesten 30 prosent hadde hatt slike episoder mer enn tre ganger
1 lopet av de siste 12 manedene. Oppkast var ogsa svert vanlig. 71 prosent
oppga 4 ha hatt dette en til tre ganger 1 samme tidsrom. Rundt halvparten av
alle registrerte syketilfeller blant barn er kortvarige, mens dette bare gjelder
10 prosent av de voksnes syketilfeller. Andelen barn i1 alderen null til 17 ar
med varig sykdom gkte fra 22 prosent 1 1975 til 26 prosent i 1985 og til rundt
en tredjedel 1 1995 (barn under 15 ér).

Tabell 8. Utviklingen av antall barn med varige sykdommer pr. 1000,
se Grue 1998 tabell 5.1.2

Arstall Andel barn med varig sykdom
1975 220
1985 260
1995 323

Tallene 1 denne tabellen synes & indikere at sykeligheten blant barn har okt
sterkt de siste tyve arene, med omtrent 50 prosent. Dette gjenspeiler ikke
nedvendigvis en reell utvikling. Forstéelsen og oppfatningen av hva som er
sykdom, kan ha blitt endret. Astma og allergier er de vanligste varige syk-
dommene blant barn. Omfanget av allergier okte for alle aldersgruppene
mellom 1975 og 1985, fra rundt 7 til 14 prosent, men viser en svak nedgang
fra 1985 til 1995, til rundt 12 prosent. Det ble videre registrert en ekning 1
antall barn med funksjonshemninger som redusert syn, hersel eller
bevegelseshemninger 1 perioden 1985-1995. I 1985 omfattet denne gruppa
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under 2 prosent av barn under 15 &r, mens den 1 1995 var fordoblet til godt
over 3 prosent.

Nér det gjelder forekomsten av psykosomatiske plager som vondt i
magen, hodepine, redd eller engstelig og sevnproblemer, var det en svak
okning bade for funksjonshemmede og ikke funksjonshemmede. De funk-
sjonshemmede barna var forst og fremst mer plaget av hodepine enn de som
ikke hadde funksjonshemming, nermere 31 prosent sammenliknet med 22
prosent (Grue 1998, kap. 5).

Tabell 9. Andelen funksjonshemmede og ikke funksjonshemmede barn 7—15 ar
som har veert litt, ganske eller veldig mye plaget av psykosomatiske symptomer.
Tall i prosent fra 1985 og 1995 (Se Grue 1998, tabell 5.5.2).

Ikke funksjonshemmet Funksjonshemmet
Plager 1985 1995 1985 1995
Vondt i magen 12.4 17.2 14.3 15.4
Hodepine* 18.4 221 28.6 30.8
Redd eller engstelig 6.4 10.3 11.9 5.7
Savnproblemer 3.3 6.4 95 12.7
(N) 1443 1022 42 39

*Signifikant okning for perioden 1985 til 1995 for ikke-funksjonshemmede bam. P<.05 maélt ved
kjikvadrat.

Foreldrenes generelle vurdering av barnas helse var at den som regel var
meget god eller god, rundt 98 prosent for ikke-funksjonshemmede og rundt
88 prosent for funksjonshemmede i begge ér. Det var likevel en viss forskjell
mellom de to gruppene. For de funksjonshemmede barna viste andelen som
oppgis & ha en meget god helse en klar nedgang fra 1985 til 1995, fra 69 til
54 prosent.

Barn med funksjonshemminger"

I 1995 hadde omtrent 4 prosent av barn i alderen sju til 15 ar og 3 prosent i
alderen 1624 ar nedsatt funksjonsevne. Det var smd eller ingen kjonns-
forskjeller, og andelen med nedsatt funksjonsevne var atskillig lavere blant
barn og unge enn i befolkningen totalt.

'8 Nedsatt funksjonsevne omfatter personer som har oppgitt at de har bevegelsesvansker,
nedsatt syn, hersel eller flere av disse forholdene. Personer med bevegelsesvansker er ute
av stand til & g trapper opp/ned en etasje uten & hvile eller kan ikke lope 100 meter dersom
de har det travelt. Noen personer har bade nedsatt bevegelighet og/eller syn og/ eller horsel
(Renning 2001). Det vises til Grue (1998) for en narmere drefting grensedragningen
mellom kronisk sykdom og funksjonshemning.
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9 prosent av barn 1 alderen null til seks &r hadde en sykdom, skade eller
helseproblem som de opplevde pavirket hverdagen i hay eller 1 noen grad,
flere jenter enn gutter. For aldersgruppa sju til 15 &r var andelen som
opplevde dette gkt til 14 prosent, men da flere gutter enn jenter.

Ved utgangen av 1999 mottok 33 000 barn og unge 1 alderen 0-19 ar
grunn- og/eller hjelpestonad. Dette utgjorde 3 prosent av befolkningen, mot 2
prosent 1 1995. Det har veart en sterk ekning 1 andelen barn og unge 1 alderen
0-19 ar som mottar grunn- og hjelpestonad fra 1990 til 1995 og en liten
okning fra 1995 til 1999 (Renning 2001).

En nordisk sperreskjema undersekelse om barns helse og velvaere
(Kohler 1993), kaster et interessant lys over forholdet mellom friske barn og
barn med sykdommer eller funksjonshemninger. Undersekelsen omfattet
2000 barn med langvarige sykdommer og funksjonshemninger og et repre-
sentativt utvalg pd 10 000 barn. Resultatene bekreftet som nevnt 1 innled-
ningen til dette kapitlet, at nordiske barn har en hoy levestandard og at de er
friske, bade fysisk, psykisk og sosialt. De bruker ofte helsetjenester. Rundt
halvparten av barna hadde vart hos lege 1 lopet av de siste tre ménedene,
men stort sett for mindre bekymringer. Litt under 7 prosent hadde veart inn-
lagt 1 sykehus de siste 12 ménedene. Sykehusoppholdene deres var korte,
med en viss variasjon nar det gjaldt gjennomsnittlige varighet fra 13,5 dager
pa Island til 6,9 dager 1 Sverige. Barn med funksjonshemninger og deres
familier hadde den samme materielle levestandarden og et tilsvarende sosialt
nettverk som de andre familiene. De deltok noe mindre 1 fritidsaktiviteter, og
barnas selvfolelse var lavere. Barna hadde ogsd hyppigere psykosomatiske
symptomer. Det var hovedsakelig medrene som hadde avbrutt sine karrierer
for & ta hand om funksjonshemmede barn. De fleste familiene, bade funk-
sjonshemmede og andre, var tilfreds med barnas medisinske tilbud, sarlig de
som sikret kontinuitet og spesialisttjenester. Undersgkelsen antydet at fra 5
til 10 prosent av barn under 16 &r led av et moderat eller kronisk helse-
problem. Dette gjaldt et ekende antall, blant annet fordi behandlingsmeto-
dene er blitt bedre slik at flere tilstander lar seg behandle (Kohler 1993).

Helse og sosiale forhold i familien

Sosial ulikhet 1 helse er solid dokumentert badde 1 Norge og andre land (for
eksempel NOU 1998:18. Det er bruk for alle). 1 rapporten The Health of
Disadvantaged Groups in Norway, fra EU prosjektet Social Inequalities and
Health in Europe (Rognerud, Strand og Hesselberg 2000), dokumenteres det
at dette ogsa gjelder barn. Rapporten baserer seg hovedsakelig pa materiale
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fra offentlig statistikk, forskningsstudier og offentlige publikasjoner. Det slas
fast at levestandarden har blitt bedre for de fleste barnefamilier fra midten av
1980-tallet til midten av 1990-tallet. Det er et redusert antall som lever 1
fattigdom. Men de barna som lever 1 fattige familier loper langt sterre risiko
for & fa helseproblemer enn andre barn. I rapporten vises blant annet til en
studie av Arntzen (1996) som fant sterke sammenhenger mellom foreldrenes
sosiogkonomisk status malt ved utdanningsnivd, yrke eller hus-
holdningsinntekt og barns helse.

En undersokelse fra bydelene 1 Oslo som dekket tidsperioden 1985—
1996 (Rognerud og Stensvold 1998) viste at prosentandelen av nyfedte barn
med lav fodselsvekt varierte fra 4,5 prosent i bedrestilte til 7,5 prosent 1 mer
belastede boomrader. Det ble ogsad funnet store regionale forskjeller i barns
helse. Videre var det hagye korrelasjoner mellom mal pa belastede boomrader
og helseindikatorer som spedbarns- og perinatal dedelighet, lav fadselsvekt
og sykehusopphold for astma og akutt bronikk for barn fra i alderen fra null
til fire &r. Det var ogsd hey korrelasjon mellom sosiogkonomiske og livs-
stilsfaktorer som for eksempel hyppigheten av graviditet og abort blant ten-
aringer. Rognerud, Strand og Hesselberg (2000) viser ogsé til Helseunder-
sokelsens funn fra 1995 om at barn 1 alderen fra null til seks ar fra lav-
inntektsfamilier hadde sterre forekomst av sykdom, skader eller handikap
som péavirket hverdagslivet enn sma barn fra mer velstdende familier. Redu-
sert fysisk mobilitet blant barn 1 7 til 15-arsalderen var ogsid mest vanlig i
lavinntektsfamiliene.

Finnvold og Nordhagen (1996) har ogsa sett spesielt pa helse og sosial
ulikhet. De innhentet opplysninger om helseproblemer hos en populasjon
ettdringer via en postal utvalgsunderspkelse.””Det ble stilt sporsmél om
barnet ved ettirsalderen hadde fétt konstatert funksjonshemning eller lang-
varig kronisk sykdom. I underkant av 14 prosent svarte bekreftende pé
spersmaélet, mens nesten 3 prosent ventet pd svar. Eksem og hudproblemer
var mest utbredt. Analysene viste at lav utdanning, inntekt eller innvandrer-
status ikke medferte en hoyere andel barn med varige helseproblemer dersom
de sa pa alle sykdomsgrupper under ett. Luftveisproblemene skilte imidlertid
klart mellom ulike grupper barn. I gjennomsnitt hadde 3,5 prosent av barna
dette problemet, mens denne andelen ekte til 9 prosent dersom barnets mor
var sosialhjelpsmottaker og 7 prosent dersom far var sosialhjelpsmottaker.

¥ Utvalget ble trukket og besto av alle kvinner (9827) som fikk barn i august og
september 1993, og som var fodt i Norge, inkludert innvandrere med oppholdsdato for
1989. Svarprosenten for utvalget som helhet var pa 75, men 45 prosent for innvandrere fra
tredje verden og mellom 60 og 63 prosent for personer med kjennetegn som separasjon,
lav alder, lav inntekt, utdanning eller sosialhjelpsstatus.
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4,6 prosent av medre med utdanning pa grunnskolenivd oppga at barna
hadde langvarige luftveissykdommer, mens for medre med utdanning pa
hoyere universitets- eller hegskolenivd var denne andelen 2,6 prosent.
Innvandrerbarn og barn av enslige forsergere var ogsd mer belastet med
luftveissykdommer enn andre. I rapporten diskuteres betydningen av a skille
mellom ulike diagnosegrupper nar man underseker barns helse. Det droftes
ogsd hvilke mekanismer som formidler sammenhengene mellom
helsetilstand og sosial bakgrunn. Barn 1 familier med en relativt vanskelig
levekarssituasjon kan vere mer utsatt for ulike risikofaktorer som kan utlase
sykdom. Naér risikofaktorer for sykdom identifiseres, vil det veere grupper
med hoy sosial status som er best 1 stand til & sette seg 1 en situasjon der de
kan unnga risikofaktorer (Finnvold og Nordhagen 1996).

I en nyere komparativ undersekelse av sosiogkonomiske ulikheter 1
helse hos barn og unge 1 Norden, konkluderte Halldérsen m. fl. (2000) med
at foreldre 1 de lavere sosiogkonomiske gruppene 1 alle land rapporterte om
dérligere helse for barna sine pé alle alderstrinn. Barna hadde ogsd lavere
rapportert hoyde. Undersekelsen var gjennomfert ved at sperreskjemaer om
helse, velvaere og sosiogkonomisk status ble sent til en randomisert utvalg av
foreldre til barn 1 alderen fra 2 til 17 &r. Indikatorer pa dérlig helse var 4 ha en
eller flere kroniske sykdommer, med hyppige moderate eller alvorlige
symptomer, samt lav hegyde. Indikatorer pa sosiogkonomisk status var
utdanning, yrke og disponibel familieinntekt.

Helsevaner og livskvalitet blant skoleelever

Prosjektet Helsevaner blant skoleelever. En WHO-undersgkelse i flere land
(HEVAS) ble startet 1 1982 med Norge som et av deltakerlandene. Prosjektet
ble raskt etablert som et samarbeidsprosjekt tilknyttet Europakontoret til
Verdens helseorganisasjon. I dag deltar 35 land 1 undersekelsen. I Norge er
det gjennomfort fem sperreskjemaundersekelser 1 grunnskolen, og to under-
sokelser pd grunnkurs 1 videregdende skole. Hemil-sentret ved Universitetet 1
Bergen er ansvarlig for den norske undersgkelsen. Sperreskjemaet inkluderer
helseatferd, helseopplevelse og demografi. I tillegg har hver undersgkelse et
eget fokusomrdde. I de to siste undersgkelsene har dette vart skolen som
elevenes arbeidsmiljg. Resultatene som presenteres i den siste norske
rapporten (Wold m.fl. 2000) tyder pa at bade reyking, kosthold, alkoholbruk
og fritidsaktiviteter blant norske barn og unge er inne 1 en negativ utvikling,
samtidig som subjektive helseplager oker i omfang.
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I 1996 gjennomferte forskere 1 Goteborg en undersekelse blant 15 000
familier, 3000 1 hvert av de nordiske landene. Familiene hadde barn mellom
2 og 17 ér, og foreldrene besvarte sperreskjemaer (se ogsa Halldorsen m.fl.
2000). Svarene ble sammenliknet med en tilsvarende undersekelse 1 1984.
Svarene viser at livskvaliteten til barn 1 Norden generelt er svart hoy, og at
den gkte fra 1984 til 1996.

Aldersgruppen fra 7 til 12 &r hadde hoyeste livskvalitet, og jenter hadde
det jevnt over noe bedre enn gutter. I undersgkelsen ble det identifisert to
klare trender: Flere barn vokser opp uten sesken, og mobbing blir stadig
vanligere. Den subjektive livskvaliteten slik den oppleves og erfares, gikk
ned 1 Norge 1 disse arene. Men de store forbedringene pd den sosiogko-
nomiske siden serger for at norske barn, sett under ett, har hoyest livskvalitet
av alle nordiske barn, slik forskerne méler den. Dette ga grunnlag for reflek-
sjoner om de materielle forholdene ble vektet for heyt (Berntsson 2000,
Dagens Medisin 24.01.2002).

Vekt og spiseforstyrrelser

Nyere data tyder pad at det har skjedd en gjennomsnittlig vektekning blant
bade jenter og gutter 1 alder 13—18 ar 1 perioden fra 1975 til midten av 1990-
arene. I ungdomsgruppa 16—19 ar er likevel andelen undervektige hayere enn
andelen overvektige, spesielt blant jenter. Flere studier viser at bdde under-
og overvekt er forbundet med okt risiko for sykdom og ded. Spesielt har
overvekt vert fokusert som en viktig risikofaktor for hjerte/karsykdommer,
diabetes, visse former for kreft, leddplager og belastningslidelser. Det antas
at blant barn med fedme 1 forskolealder, vil 20-30 prosent bli overvektige
som voksne (Folkehelsa®.no/fag/helsko/overvekt/html).

Det foreligger fa tall nér det gjelder utbredelsen av spiseforstyrrelser 1
Norge. I et notat fra Helsedirektoratet (1992) heter det at anoreksi og bulimi
er serlig utbredt 1 aldersgruppa 12-25 ar. I denne aldersgruppa har det vart
en stor gkning 1 forekomsten av spiseforstyrrelser de siste tidrene. Notatet
etterlyser norske epidemiologiske studier 1 forskjellige aldersgrupper, og
viser til de f4 undersokelsene som foreligger. Basert pd en sperreskjema-
undersekelse til rundt 2000 skoleungdom i alderen 12-16 ér, fant Rosenvinge
og Bgrresen (1991) at 7 prosent av jentene og 4 prosent av guttene rappor-
terte om betydelige symptomer pd spiseforstyrrelser. Lavik, Clausen og
Pedersen (1991) kartla ved hjelp av sperreskjemaer ogsd omfanget av spise-

2% Fra 1. januar 2002 ble store deler av Statens institutt for folkehelse (Folkehelsa) og
Statens helseundersekelser (SHUS) slatt sammen til et nytt institutt — Nasjonalt folke-
helseinstitutt (Folkehelseinstituttet)
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forstyrrelser blant dreyt 2000 ungdommer 1 alderen 13—19 ar. Over 8 prosent
av jentene og omkring 1 prosent av guttene rapporterte spiseforstyrrelser av
ulik grad. Hvis disse tallene legges til grunn, skulle det antyde at det 1 Norge
1 1989/90 var mellom 20 000 og 26 000 jenter og mellom 3000 og 12 000
gutter 1 12—19-4rsalderen med ulike former for spiseforstyrrelse av bade
alvorlig og mindre alvorlig karakter (Helsedirektoratet 1992).

I en nyere undersgkelse (Rosenvinge, Borgen og Bgrresen 1999) gjen-
nomfgrt blant 678 15-aringer, fant forskerne at omtrent 2,7 prosent av ung-
domene hadde en eller annen form for spiseforstyrrelse. Alle var jenter. I til-
legg ble 3,5 prosent — 22 jenter og 2 gutter — identifisert til a vaere i faresonen.

Barns psykiske helse

Det foreligger ikke landsomfattende tall nar de gjelder psykiske helse for
barn og unge under 16 &r. De eldre undersgkelsene vi har, viser 1 folge
Nordhagen (1993) stor variasjon nér det gjelder mentale problemer hos barn
og unge. Tall fra 1976 antyder at dette gjaldt ca. 8 prosent 1 landdistrikt og ca
20 prosent 1 et byomrdde, mens tall fra 1985 antydet 5 prosent blant 10-
aringer 1 Trondelag hadde mentale problemer. En indikasjon pa dagens
situasjon kan kanskje vere at antall behandlede barn og unge innen psykia-
trien har ekt med 8 prosent fra 1996 til 1998. Antallet polikliniske konsulta-
sjoner blant barn og unge har gkt med 12 prosent og brutto driftsutgifter har
okt med 27 prosent i samme periode. Nér det gjelder unge over 16 ar, er det
registrert en gkning 1 selvrappportering av psykiske symptomer. En mulig
forklaring kan vere storre &penhet omkring psykiske lidelser. Det anses lite
sannsynlig at det reelle antallet med psykiske lidelser har okt sd mye 1 lapet
av et sd kort tidsrom, men kanskje har lidelsene blitt mer synlige. Behand-
lingsapparatets kapasitet har ogsa ekt (Renning 2001).

Tabell 10. Prosentandel personer som er ganske eller veldig mye plaget av
minst tre symptomer pa psykisk helse, etter alder og kjenn.

1995 1998
Alle (16-79 ar) 16-24 ar Alle (16-79 ar) 16-24 ar
Alle 8 7 13 11
Kjgnn
Menn 5 5 9 7
Kvinner 10 10 16 15

Kilde: Statistisk sentralbyras Helseundersgkelser 1995 og 1998
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Dgadsfall blant barn og unge pa grunn av sykdom,
ulykker og selvmord

11997 var det 1 alt 132 barn 1 alderen fra 1 til 17 &r som dede av sykdommer,
72 gutter og 60 jenter. Den hyppigste dedsdrsaken var kreft, fulgt av
medfedte misdannelser. Antallet voldsomme dedsfall utgjorde 91. Her var
det store kjennsforskjeller. Denne formen for dedsfall rammet 66 gutter og
25 jenter. Det vanligste var ulykker og transportulykker. Det var gutter i
alderen 13—17 ar som oftest dode av disse arsakene, mens de fleste jenter
som dede 1 ulykker var sma barn 1 alderen fra ett til fem ar. 10 gutter og 5
jenter begikk selvmord. Bortsett fra to var alle i alderen 13—17 &r. Dette var
omtrent samme antall som 1 1990, mens tallet var hoyere 1 1994 da 23 barn
under 18 &r begikk selvmord. Det at flere gutter enn jenter begar selvmord er
1 overensstemmelse med tendensen blant voksne hvor flere menn enn
kvinner tar sine egne liv. I selvmordsstatistikk og fortolkning av dedsarsak
generelt, er det vanlig 4 oppgi dedsfall ved selvmord for personer som er 10
ar eller eldre. Dette fordi man beskriver selvmord som en bevisst og villet
handling. Det er ogsa viktig & presisere at det her er snakk om faktiske tall,
mens den relative andelen i1 forhold til total barnebefolkning ikke er tatt 1
betraktning (Renning 2001).

Tabell 11. Dadsfall blant personer 1-17 ar, etter underliggende dedsérsak.
1990, 1994 og 1997.

1990 1994 1997
| alt 285 213 223
Dodsfall av sykdom 146 118 132
Meningokokkinfeksjoner 12 8 1
Andre infeksigse og parasitteere
sykdommer 2 5 4
Ondartede svulster 38 29 35
Meningitt 2 3
Andre sykdommer i nervesystemet og
sanseorganene 24 11 13
Sykdommer i sirkulasjonsorganene 6 12 9
Sykdommer i andredrettsorganene 8 3 7
Medfgdte misdannelser 31 21 33
Alle andre sykdommer 23 26 30
Voldsomme dgdsfall 139 95 91
Ulykker i alt 117 71 70
Trafikkulykker 37 28 42
Drukning 24 17 10
Brann, forbrenning 7 6 7
Selvmord 18 23 15
Alle andre voldsomme dgdsfall 20 21 17

Kilde: Dadsarsaksstatistikk, SSB
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Trafikkulykker

I alt ble ca 2000 barn og unge skadd eller drept pd norske veier i 1996.
Omtrent like mange ble skadd eller drept 1 1998. Dette utgjor to promille av
alle norske barn og unge fra 1 til 17 ar. Det var flest 13—17-aringer som kom
til skade. Bilpassasjerene var den sterste gruppa skadde eller drepte totalt
sett, deretter fulgte syklister, forere og passasjerer og fotgjengere.

Tabell 12. Personer drept eller skadd, etter trafikantgruppe og alder. 1996 og 1998

Forere og passasjerer pa:
Bil- Lett Andre

passa- motor- Fot- trafi-
1996 | alt| sjererer sykkel Moped Sykkel gjenger Akende kanter
Personer drept
ellerskaddialt | 1960 752 20 343 393 345 42 65
0-5ar 222 130 - 1 13 62 14 2
6-12 ar 635 256 - - 183 171 19 6
13-17 ar 1103 366 20 342 197 112 9 57
Personer drept i
alt 29 13 - 2 - 12 2
0-5ar 4 - - - - 4
6-12 ar 10 4 - - - 4 2
13-17 ar 15 9 - 2 - 4 -
1998
Personer drept
ellerskaddialt | 1925 823 56 306 341 298 28 73
0-5ar 217 132 - 1 7 70 5
6-12 ar 562 228 - - 185 129 16
1317 ar 1146 463 56 305 149 99 7 67
Personer drept i
alt 31 10 - 6 4 9 2
0-5ar 8 2 - - - 6 -
6-12 ar 6 1 - - 2 1 2
13-17 ar 17 7 - 6 2 2 -

Kilde: Samferdsels- og reiselivsstatistikk, SSB

Som tabellen viser var det naermere 400 syklister 1 alderen mellom null og 17
ar som ble skadd eller drept 1 1996. Antallet var redusert med rundt 50 1
1998, flest gutter. Det er grunn til & tro at sykkelulykker er sterkt under-
rapportert. For 1991 ble det beregnet at bare 9 prosent av alle sykkelulykker
ble fanget opp av den offisielle statistikken. «Under lek» er den eneste kate-
gorien der 0—5 og 6—12-4ringene hadde hoyere antall skadde/drepte personer
enn 13—17-aringene. Dette gjaldt bdde 1 1996 og 1 1998 (Renning 2001).
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Oppsummering

Spedbarnsdedeligheten ligger stabilt pa rundt 4 per 1000, den laveste som
noen gang er registrert.

Barns sykelighet er preget av kortvarig sykdom. Rundt halvparten av alle
registrerte syketilfeller blant barn er kortvarige, sammenliknet med bare
10 prosent for voksne.

I 1995 hadde 4 prosent av barn i alderen fra 7 til 15 &r og 3 prosent i
alderen 1624 ar, nedsatt funksjonsevne.

Det er en svak gkning i forekomsten av psykosomatiske plager bade blant
funksjonshemmede og ikke-funksjonshemmede barn.

Det er dokumentert sosial ulikhet 1 helse ogsd nér det gjelder barn, for
eksempel 1 form av lavere fadselsvekt, redusert fysisk mobilitet og lavere
hoyde hos barn som kommer fra mer belastede boomrader eller fra
lavinntektsfamilier.

Naér det gjaldt sykdom, var kreft den hyppigste dedsarsaken 1 1997, men
trafikkulykker var det vanligste av det som karakteriseres som
voldsomme dedsfall.

Omtrent 2000 barn og unge ble skadd eller drept pa norske veier i 1998.

Videre forskningsbehov vil bli droftet 1 kapittel 7.
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6 Barns sosiale problemer

Ogsa kapitlene foran har behandlet sosiale problemer eller forhold som
oppfattes som belastende for barn og unge. Det & vere skilsmissebarn eller a
vokse opp 1 en familie med lav inntekt over tid, regnes som risikoforhold.
Barn og unge som gjor det dérlig pd skolen eller ikke gjennomfoerer videre-
gidende opplaering, betegnes ogsa ofte som en utsatt gruppe. Det samme
gjelder barn med langvarige sykdommer eller funksjonshemninger. Antallet
barn som mottar grunn- eller hjelpestonad gir ogsd en indikasjon pd barn
med serlige behov. Dette kapitlet vil i tillegg omtale omfanget av barne-
verntiltak, rusmisbruk og kriminalitet blant barn og unge.

Barneverntiltak

Ved utgangen av 2000 mottok vel 24 800 barn barnevernstiltak. Det var
1000 flere enn aret for, en gkning pa dreye 4 prosent. De aller fleste av disse
barna, 19 700, var registrert med et eller flere hjelpetiltak, ogsd en ekning pé
1 overkant av 4 prosent. Litt mer enn 5 100 barn var tatt under omsorg. Dette
var nesten 200 flere enn éret for, og en ekning pé nesten 4 prosent. Det var
ogsé en gkning fra 1998 til 1999, men den var mindre, litt over 2 prosent. De
fleste barn som plasseres utenfor hjemmet, kommer i fosterhjem. I 2000
gjaldt dette omkring 4 450 barn, mens rundt 450 var i barne- eller ungdoms-
hjem og vel 200 hadde andre omsorgstiltak.

Tendensen er at barnevernet bruker hjelpetiltak 1 stedet for & ta om-
sorgen for barn. Fra 1993 har tallet pd fosterhjemsplasseringer brukt som
hjelpetiltak okt fra vel 300 til vel 1500 barn ved utgangen av ar 2000. Det har
veert en tilsvarende ekning av barn plassert 1 barne- og ungdomshjem som
hjelpetiltak, fra omkring 150 barn ved utgangen av 1993 til nermere 700
barn 1 2000. Noe av denne ekningen skyldes at barn nd kan ha
barneverntiltak fram til fylte 23 &r. Plassering 1 fosterhjem vil alltid ga over
fra & veere et omsorgs- til & bli et hjelpetiltak nir barnet fyller 18 ar fordi
ingen kan vaere under omsorg etter fylte 18 ar (SSB.no/barneverng/).

Tabell 13 viser en oversikt over utviklingen i antall barn som ble
plassert 1 fosterhjem og barneverninstitusjoner fra 1993 og fram til ar 2000.
Fram til 1996 14 tallet pa 1 underkant av 5000, mens det 1 siste halvdel av
1990-arene steg og var pa over 6000 i 2000. Dette gjaldt da fosterhjem brukt
bade som omsorgs- og hjelpetiltak. Det har ogsd vert en ekning i antallet
barn plassert i barnehjem. I ar 2000 var over 1 100 barn plassert i barne-

— Barn og unges levekdr og velferd — 73



verninstitusjon, bade som hjelpe- og omsorgstiltak. Utviklingen 1 antall
hjelpetiltak steg ogsa 1 samme periode, fra 14308 1 1993, til 16850 1 1998.
Det vanligste tiltaket var besgks- eller avlastningshjem, fulgt av stette-
kontakt. Barnehage og ekonomisk stette ble ogsé ofte benyttet, for mellom 3
og 4000 barn (NOU 2000:12 Barnevernet i Norge).

Tabell 13. Barn plassert i fosterhjem og barnevernsinstitusjoner pa slutten av
aret, etter type tiltak. 1993—2000.

Barneverns- Barneverns-

Ar Fosterhjem Fosterhjem Fosterhjem institusjoner institusjoner
i alt (omsorg) (hjelpetiltak) ialt (omsorg)

1993 4 952 4 641 311 748 583
1994 4 843 4 267 576 782 515
1995 4 959 4216 743 787 428
1996 4902 3 981 921 824 408
1997 5118 4 055 1063 788 357
1998 5456 4198 1258 933 424
1999 5 664 4277 1387 1011 438
2000 6 007 4 462 1545 1140 460

Kilde: SSB Barnevern 2000

Det er langt flere ungdommer enn sma barn som mottar barneverntiltak. I
1999 fikk 29 per 1000 ungdom 1 alderen 15-16 &r barneverntiltak, mens det
bare gjaldt 4 per 1000 barn pa null ar og 9 per 1000 ettdringer. For to og
trearingene var de tilsvarende tallene 14 og 18 per 1000, mens 1 alderen 4 til
14 varierer andelen mellom 20 og 24 per 1000 barn.

Det er flere gutter enn jenter som mottar barneverntiltak. Hvis en tar
utgangspunkt 1 antall barn som har barneverntiltak pa slutten av aret, gjaldt
dette 23 per 1000 gutter, og 19 per 1000 jenter 1 1999.

Det iverksettes oftere barneverntiltak overfor innvandrerbarn enn
«norske» barn. Serlig gjelder dette andregenerasjons innvandrere. Der var
barneverntiltak iverksatt overfor 27 per 1000 barn ved utgangen av 1999.
Tilsvarende tall for forstegenerasjons innvandrere og «norske» barn var
henholdsvis 24 og 18 per 1000 barn 1 alderen fra null til 19 ar. Innvandrere
mottar oftest tiltak av forebyggende karakter, mens omsorgsovertakelser
skjer oftere blant «norske» barn (Kalve 2001).
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Ungdoms bruk av rusmidler

Statens institutt for rusmiddelforskning, SIRUS (tidligere SIFA) foretar
arlige sperreskjemaundersgkelser om bruk av rusmidler blant ungdom 1
alderen 15-20 &r (Skretting 2001).

I Oslo startet disse undersekelsene opp 1 1968. 1 1986 ble det gjennom-
fort en tilsvarende landsdekkende undersekelse, og fra og med 1990 gjen-
nomfores begge typer undersokelser arlig. Undersokelsene foregér ved at det
samme speorreskjemaet blir sendt til to representative utvalg av ungdom i
alderen 15-20 &r, ett utvalg som bare omfatter Oslo og ett som omfatter hele
landet, inkludert Oslo.

Forbruket av alkohol blant ungdom har vist en dramatisk ekning de
siste arene. Mens det beregnede gjennomsnittlige forbruket i forste halvdel
av 1990-tallet 1 aldersgruppa 15-20 &r var omkring 3 liter ren alkohol per ér,
har det 1 de siste par ar steget til omkring 5 liter. @kningen gjelder bade ol,
vin og brennevin, mens det synes 4 vare en liten nedgang nér det gjelder
sakalt «rusbrusy». Gutter drikker fortsatt mer enn jenter, men den relative
okningen er storst blant jenter, fra 1 gjennomsnitt vel 2 liter ren alkohol 1
forste halvdel av 1990-tallet til omkring 4 liter de siste drene. Tilsvarende tall
for guttene er en stigning fra snaut 4 til omkring 6 liter. Forbruket er hayere
blant 19-20-aringene enn blant 15-16-aringene, men det har vert en til-
nermet fordobling blant denne aldersgruppa, fra omkring 1,5 liter per ér 1
forste halvdel av 1990-tallet til omkring 3 liter 1 2001. Den gjennomsnittlige
debutalderen er stabil og har gjennom flere ar vert omkring 14,5 r for ol og
omkring 15 ar for vin og brennevin.

Nér det gjelder andelen unge i denne aldersgruppa som oppgir & ha
brukt ulike narkotiske stoffer, kan det se ut som om gkningen har stoppet
opp. Mens andelen pa landsbasis som oppgir at de har brukt cannabis noen
gang de siste tre arene har ligget pd 18—19 prosent, var andelen 1 2001 pa 17
prosent. Nér det gjaldt andelen som oppgir at de har brukt cannabis 1 lepet av
de siste seks manedene, skjedde det en gkning fra omkring 7 prosent i 1997
til omkring 10 prosent 1 1998, men det har ikke vert noen videre gkning.
Andelen som oppgir & ha brukt cannabis er hayere 1 Oslo enn pa landsbasis.
Dette gjelder bade bruk noen gang og bruk i lepet av de siste seks manedene.
Ogsa 1 Oslo har det skjedd en viss utflating pd begge disse omridene. For
eksempel var andelen 15-20-aringer pa landsbasis som oppgir at de noen
gang har brukt ecstasy den samme 1 2001 som i 2000, 3 prosent. Skretting
(2001) gjaor oppmerksom pa at tallene er beheftet med statistiske feilmarginer
og ma tolkes med forsiktighet. Sperreskjemaundersekelser vil alltid vare
forbundet med visse feilkilder. Det er grunn til & anta at ungdom som
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regelmessig bruker narkotiske stoffer vil vare underrepresentert i denne
formen for undersgkelser (Sirus.no.Publikasjoner.Ungdoms bruk av rus,
Skretting 2001).

Kriminalitet®

Kriminaliteten blant barn og ungdom har, som annen kriminalitet, vist en
okende tendens 1 etterkrigstida, men 1 betydelig mindre grad enn den totale
kriminaliteten. Fra & utgjere narmere to tredeler av alle siktede pd 1960-
tallet, utgjorde andelen siktede barn og unge under 21 &r 1 2000 noe over en
tredel (34 prosent). Alderen pa siktede for kriminalitet har forskjovet seg. Fra
1950-tallet til slutten av 1960-tallet var det 14-4ringene og senere 15-
aringene som hadde den hoyeste registrerte kriminalitetsfrekvensen per 1000
innbygger. P4 1970-tallet overtok 15-16-dringene og 1 1980-arene var det
16—17-&ringene. 1 1990-&rene har den registrerte kriminalitetsfrekvensen
veert hayest for 18—19-aringene. Dette gjaldt ogsd 1 2000. De yngste er 1
hovedsak registrert for vinning og skadeverk. Voldsforbrytelser er mer uvan-
lige, og narkotikalovbrudd forekommer i enda mindre grad. Samtidig er det
et gjennomgdende trekk at kriminalitetsformene og alvoret endrer seg og
oker med alderen. De yngste er sjelden alene om forbrytelsen.

Barn under 15 ér er under kriminell lavalder. De blir etterforsket og
registrert, men fér ingen strafferettslige reaksjoner. Det har vert en ekning 1
antallet antatte gjerningspersoner i denne aldersgruppa, fra 3,19 per 1000
innbygger 1 1998 til 4,27 1 2000. Denne gkningen kan avspeile endret atferd,
men kan ogsd komme av at politiet oftere fullforer etterforskningen der barn
er involvert.

I 2000 var 2568 antatte gjerningspersoner under den kriminelle lav-
alderen (5-14 &r) for forbrytelser. Det utgjor 0,43 prosent av alle barn i
alderskategorien, og 7,5 prosent av alle siktede. Vinningsforbrytelser er
vanligst, 41 prosent av disse barna er registrert for dette. Deretter folger
skadeverk med 34 prosent. 16 prosent er registrert for vold, 3 prosent for
narkotika, 2 prosent for sedelighet og 4 prosent for annet. I alderskategorien
15-17 ar ble 4103 siktet for forbrytelser. Det utgjer 2,6 prosent av alle barn 1
alderskategorien, og 12 prosent av alle siktede. 40 prosent ble siktet for
vinningsforbrytelser, 20 prosent for narkotika, 17 prosent for vold, 14
prosent for skadeverk, 2 prosent for sedelighet og 7 prosent for annet.

2! Opplysningene i dette avsnittet bygger pa Sturla Falcks bidrag i en publikasjon utgitt av
Det Kriminalitetsforebyggende Rad, 2002.
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Falck (2002) viser til undersgkelsen «Ungdomstid 1 storbyen» (Bakken
1998) som slar fant at Oslo-ungdom flest var preget av konformitet, prektig-
het og lovlydighet. En liten gruppe ble identifisert som tungt belastede ung-
dommer med store atferdsproblemer. De utgjer omtrent 5 prosent bide av
norsk ungdom og av ungdom med ikke-vestlig bakgrunn. Falck (2002) kon-
kluderer med at den registrerte kriminalitetsutviklingen for barn og unge pé
1990-tallet som helhet ikke har vist noen dramatisk utvikling, men heller en
utflating. P4 noen omrader er det likevel grunn til uro. Det gjelder utvik-
lingen for narkotikaforbrytelser, for ran og 1 noen grad for voldsforbrytelser.
Her kommer ungdomsgruppene negativt ut. For barn under 15 ar er det
relativt liten endring unntatt nar det gjelder skadeverk (tagging) der det var
en kraftig ekning spesielt 1 forste halvdel av 1990-arene. Okningen i
skadeverk kommer vesentlig av at handlinger som for eksempel tagging som
tidligere ble regnet som forseelse na regnes som forbrytelse.

Oppsummering

e Det har vert en jevn stigning 1 antall barn med tiltak fra barnevernet i
1990-arene. Ved utgangen av 2000 mottok 1 underkant av 25 000 barn
barneverntiltak. I underkant av 20 000 hadde hjelpetiltak, mens i1 overkant
av 5000 var tatt under omsorg.

e Det er langt flere ungdommer enn sméa barn som mottar hjelpetiltak.
Ytterpunktene er 29 per 1000 ungdom 1 alderen 15-16 ar og 4 per 1000
av barn under ett ar.

e Det er flere gutter enn jenter som mottar barneverntiltak. I 2000 gjaldt det
23 per 1000 gutter mot 19 per 1000 jenter, malt ved slutten av aret.

e Det iverksettes oftere barneverntiltak overfor innvandrerbarn enn
«norske» barn. Tallene for andregenerasjons-, forstegenerasjons-
innvandrer og «norske» barn er henholdsvis 27, 24 og 18 per 1000.

e Forbruket av alkohol blant ungdom har vist en dramatisk ekning. Gjen-
nomsnittlig forbruk i forste halvdel av 1990-tallet var rundt 3 liter
alkohol, men er nd pa omkring 5 liter.

o Okningen i bruken av narkotiske stoffer, ser ut til 4 ha stoppet opp. Mens
andelen som oppgir & ha brukt cannabis noen gang har ligget pa 18-19
prosent de siste arene, var den 1 2001 nede 1 17 prosent.

e Det har heller ikke vart noen gkning nar det gjelder bruk av andre stoffer.
Andelen 15-20 aringer som oppgir & ha brukt ecstasy var den samme 1
2001 som 1 2000, 3 prosent.
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Kriminaliteten blant barn og ungdom har steget, men utgjer likevel en
mindre andel av den totale kriminaliteten, fra to tredeler av alle siktede pé
1960-tallet, utgjor andelen siktede under 21 &r i1 2000 litt over en tredel.

Péa 1950- og 1960-tallet hadde 14-dringene og senere 15-dringene den
hoyeste kriminalitetsfrekvensen. Dette har gradvis forskjevet seg
oppover, og 1 2000 gjelder dette 18 og 19-dringene.

Den registrerte kriminaliteten blant barn og unge har vist en stigning fra
slutten av forrige arhundre. Dette gjelder ikke tyverier, men skadeverk,
narkotika, vold og ran.

— NOVA Rapport 1/02 —



7 Framtidige forskningsbehov

Denne rapporten er utarbeidet som et samarbeidsprosjekt mellom Norske
Kvinners Sanitetsforening (N.K.S.) og Norsk institutt for forskning om opp-
vekst, velferd og aldring (NOVA). Oppdraget gikk ut pa & kartlegge eksi-
sterende kunnskap og identifisere nye forskningsbehov nar det gjaldt barn og
unges levekér og velferd. Rapporten har konsentrert seg om fire omrader:
Barn i Norge og deres familieforhold, barnehager og skole, barns helse og
sosiale problemer. Vekten har veart lagt pa sterre datainnsamlinger som gjen-
tas regelmessig. Mindre undersgkelser har kun unntaksvis vert inkludert. Det
er derfor viktig & understreke at rapporten ikke fanger opp all forskning som
foreligger pa disse omradene. I dette kapitlet vil jeg forst drefte behovet for &
igangsette levekdrsundersokelser om barn. Slike undersekelser ber ha et
serlig ansvar for & felge utviklingen til barn og unge med sarlige problemer.
Dernest vil jeg presentere noen forskningsbehov knyttet til hvert av de tre
gvrige omradene som rapporten har behandlet.

Levekarsundersgkelser om barn

Styrker og svakbeter ved dagens undersokelser om barns levekdr

Behovet for levekarsundersekelser om barn har vert droeftet 1 flere tiar, men
fortsatt innhentes de fleste opplysninger om barns levekar indirekte via
informasjon om foreldrene og forholdene i familien. Undersekelser om barn
vil pd noen omridder matte vaere indirekte 1 den forstand at mange leve-
kérsindikatorer for barn vil vere knyttet til familien. Slik informasjon ma
ofte innhentes via foreldrene, fordi barna ikke har de nedvendige opplys-
ningene. Dette kan for eksempel gjelde foreldrenes arbeids-, inntekts- eller
helseforhold. I Norge gir bide levekars- og helseundersekelsene informasjon
om slike husholdningsdata og hvordan disse varierer for barn. Men det er
ogséd enskelig og nedvendig & innhente opplysninger fra barn og unge selv.
Som nevnt 1 kapittel 2, er det en positiv utvikling & spore her. Det er stadig
flere eksempler pa at barn benyttes som analyseenhet og som informanter,
bide i generell barneforskning og 1 levekérsforskning.

Etter min vurdering er det likevel noen svakheter ved den levekérs-
informasjonen som innhentes om barn i Norge. For det forste mangler det
landsomfattende informasjon péd sentrale omrader, som for eksempel barns
psykiske helse og ogsd noen sider ved deres fysiske helsesituasjon. Et annet
problem er utvalgssterrelse. Utvalgene er ofte sd sma at det er vanskelig &
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bryte informasjonen ned pa bakgrunnsvariabler som for eksempel land-
bakgrunn, sosial klasse eller alder. Levekarsinformasjon om barn innhentes
av ulike akterer. Resultatet er at den kan bli mer fragmentert og mindre
oversiktlig enn enskelig. Den siste, men kanskje viktigste svakheten er at
mye av informasjonen om barn og unge er samlet inn med et annet formaél
enn 4 kartlegge deres livssituasjon. Den informasjonen man far om barn,
framkommer narmest som tilleggsopplysninger.

Levekarsundersgkelser spesielt med tanke pa barn, vil starte med det
motsatte utgangspunktet, nemlig med spersmalet om hva slags informasjon
man ensker & ha om barn og unges levekar og velferd i dagens Norge. Dette
vil gi helt andre foringer bdde for de teoretiske diskusjonene og for valgene
av hvilke data som skal samles inn og hvordan. Det er ikke gitt hvordan slike
undersokelser skal legges opp og hvilken informasjon de ber inneholde.
Hvordan levekarsundersekelser om barn skal nedfelle seg i et konkret
undersgkelsesdesign, ber bygge pa omfattende diskusjoner om spersmal av
teoretisk, metodisk og etisk karakter. Disse diskusjonene vil ha stor betyd-
ning 1 seg selv fordi de kan tydeliggjore ulike forstdelsesmater, synspunkter
og verdier ndr det gjelder barns oppvekstforhold. De konklusjonene som
trekkes vil ogséd klargjere valgene som foretas. Slike diskusjoner, etterfulgt
av systematisk empirisk utpreving vil fore arbeidet med & utvikle kunnskap
om barns levekar videre. I tillegg til mer tradisjonelle levekéarsforhold, vil jeg
framheve tre overordnede omrdder som levekarsundersgkelser om barn ber
ta sikte pd & belyse.

Det tvetydige i den moderne barndommen

Kapittel 1 illustrerte tvetydigheten rundt utviklingen av barns situasjon i den
moderne barndommen. Denne tvetydigheten ble ogsa bekreftet gjennom de
dataene som ble presentert 1 de empiriske kapitlene. P4 de omréddene som er
behandlet, finner en bade positive og mer bekymringsfulle utviklingstrekk.
Er det slik at samtidig med at langt de fleste barn og unge har fatt en langt
bedre materiell situasjon, sd opplever de sterre psykiske péakjenninger og
utfordringer? Nar de aller fleste har en god og til dels svaert god materiell
situasjon, hva skjer med de som lever under vanskelige materielle ramme-
vilkér? Det samme gjelder skolen. Nesten alle barn og unge gjennomforer 1
dag et 13-arig utdanningsforlep. Samtidig identifiseres noen grupper som
serlig sarbare gjennom at de strever mer enn andre. Hva skjer med de som
klarer seg darlig faglig gjennom alle disse arene eller de som ekskluderes fra
fellesskapet gjennom for eksempel mobbing? Hvilke konsekvenser far det
for de f& som ikke gjennomfoerer dette lopet ? Ogsa barns familiesituasjon er
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preget av tvetydighet. Flere barn lever med samboende foreldre, og mange
foreldre skiller lag. Samtidig tyder mye pé at foreldre engasjerer seg sterkere
1 barna sine enn noen gang, bide i1 barnas skolegang og 1 deres fritids-
aktiviteter. Det er derfor ingen enkle konklusjoner a trekke nar det gjelder
spersmélet om familien har en styrket eller svekket rolle for barn og unge.
Det er gledelig & se at spebarnsdedeligheten ligger pa et stabilt, lavt nivd og
at antall barneulykker er redusert. Samtidig er ekningen 1 antall allergier
urovekkende, og ogsa andre tegn gir grunn til uro, som for eksempel spise-
forstyrrelser. Dette er bare noen eksempler pa tvetydighet knyttet til den
moderne barndommen som levekarsundersgkelser bar gripe fatt i.

Sosial ulikbet

Furlong & Cartmel (1997) har beskrevet en utvikling hvor mennesker stadig
foler seg mer individuelt ansvarlige for det som hender med dem. Samtidig
har de hevdet at det har vert en tendens til & overdrive forandringer og
undervurdere de mange viktige kildene til kontinuitet. De sper om det ikke er
slik at ogsa 1 det moderne samfunnet opprettholdes de gamle skillene knyttet
til klasse og kjonn. Levekdrsundersekelser om barn ber rette serlig
oppmerksomhet mot hvordan sosial ulikhet kommer til uttrykk pa tradisjo-
nelle levekdrsomrader. Men man ber ogsd utforske hvilke nye former for
ulikhet som utvikler seg. Hva utgjer nye risikofaktorer og ekskluderings-
mekanismer? Rammer disse tradisjonelt svake grupper eller skapes det nye?

Hvilke innsatser tilbys disse gruppene, hvilke ettersper de og hvordan
sikres kunnskap om hva som virker? En slik utforskning av sosial ulikhet bar
koples til evalueringer av ulike former for hjelpetiltak og offentlige
stotteordninger. Dette kommer jeg tilbake til.

Sett med barn og unges oyne

Det har vert hevdet at man ikke fullt ut kan forstd barndommen gjennom den
voksne generasjonen. Det er derfor en stor utfordring for barndomsforskning
a gripe barndom og ungdom sett gjennom barna og de unges egne oyne.
Dette kan skje pa flere mater, dels gjennom at de er informanter, men man
kan ogsd géd lenger og trekke de selv med i utformingen av under-
sokelsesoppleggene, utforske hvilke forhold de selv ville legge vekt pé
dersom de skulle beskrive forhold av betydning 1 sin hverdag. Hvordan opp-
lever barn og unge kravene 1 den moderne barndommen? Hva betyr det for
barn og unge at de aller fleste har fétt andre kulturer neermere seg gjennom at
barn fra andre kulturer er til stede 1 hverdagen, for eksempel i1 skolen? Hva
opplever barn som viktige former for kompetanse? Og motsatt; hva utgjer
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nye former for risiko? Hvordan ferer slike forhold til inkludering eller
ekskludering 1 vennekretsen? Dagens samfunn er beskrevet som et konsum-
samfunn. Hva inneberer kjopepresset for barn og unge? Hvordan pévirker
reklamen og media deres hverdag? Og hva betyr de nye kommunikasjons-
formene som utviklingen av teknologien har skap?

Det er langt fra gitt at barn og unge vil ha samme oppfatning av styrker
og svakheter, kompetanse og risiko som foreldregenerasjonen har. Barn og
foreldre vil ofte ha ulike oppfatninger pd mange omrader, ganske enkelt fordi
de er ulike mennesker med ulike erfaringer og perspektiver. Levekars-
underspkelser om barn ber se det som en utfordring & innhente opplysninger
fra barn selv 1 den grad det er mulig.

Evaluering av sosiale hjelpetiltak

Indikatorer pa barns levekar kan danne et vesentlig grunnlag for & vurdere
effekten av ulike hjelpetiltak og overferinger. I dag etterlyses det bade forsk-
ning som pa en god méite kan vurdere barns levekdr, og det ettersparres okt
kunnskap om effekten av innsatsen til ulike hjelpetjenester. Disse forsk-
ningsomradene kan etter min vurdering med fordel koples til hverandre.

Nér man ensker & evaluere hjelpetjenester, er det blant annet for &
vurdere hvordan de virker inn pd livene til de barna som mottar dem. Som
det kom fram 1 NOU 2000:12 Barneverntjenesten i Norge vet vi lite om
effekten av enkelt intervensjoner. Men vi vet ogsd lite om hvordan over-
foringer og tiltak pavirker barnas liv 1 det store og hele. P4 1980-tallet
kritiserte engelske forskere barneverntjenesten for ikke & vie nok oppmerk-
somhet mot hvordan klientene klarte seg pa skolen eller om helsetilstanden
deres, noe som foreldre flest er svert opptatt av. Dett er et annet omrdde som
fortjener mer oppmerksomhet. Det kunne ogsd vare interessant a utforske
hvordan hjelpetjenester virker inn pa barns liv ndr det gjelder kontinuitet og
diskontinuitet. Hvordan bidrar for eksempel barneverntjenester til konti-
nuitet, gjennom & legge til rette for kontakt med barnets biologiske familie 1
de sakene hvor det offentlige overtar omsorgen? I hvilken grad representerer
hjelpetjenestene en positiv diskontinuitet 1 form av at de familier og barn som
mottar hjelp ikke forblir avhengig av velferdstjenester resten av livet ? Et
beslektet spersmil er om hjelpetjenester bidrar til at de som mottar hjelp
beveger seg vekk fra marginaliserte posisjoner, inn mot det mer vanlige nar
det gjelder utdanning, arbeid og samlivsstatus eller om de tvert i mot bidrar
til & forsterke marginaliserte posisjoner. Levekarsundersgkelser om barn kan
gi et viktig sammenlikningsgrunnlag for & vurdere effekten bade av hjelpe-
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tjenester og av generelle offentlige ordninger og overferinger til barn og
familier.

Barns familieforhold — noen forskningsbehov

I kapittel 3 ble det presentert empirisk materiale som viste til dels omfattende
endringer 1 familiemenstrene 1 Norge. Sammenliknet med 1970-tallet er det
et hoyere antall skilsmisser og flere samboerforhold. Likevel bor fortsatt i
underkant av 80 prosent av barn under 18 ar sammen med begge sine
foreldre, og et tilsvarende antall vokser opp med bare helsgsken. Kvinner har
1 stor grad endret sin arbeidstilknytning fra hjemme- til utearbeidende. De har
omdisponert sin tidsbruk i den forstand at de bruker mindre tid pa husarbeid
og dermed har omtrent samme tid til barn. Fedre har gkt sin bruk av tid til
barn med omtrent en halv time 1 denne tidsperioden. De siste arene er det
ogsa rettet storre oppmerksomhet mot barn og fattigdom.

Det er flere forskningsbehov innen dette omradet. Jeg vil forst nevne
endringer i familiemonstre og tidsbruk. Man har 1 stor grad konsentrert seg
om & kartlegge de faktiske endringene som skjer og hvor mange barn som
berares, 1 hvert fall 1 representative landsomfattende undersgkelser. Etter min
vurdering er det ogsd behov for mer omfattende utforskning av hvordan disse
endringene pévirker barns livssituasjon. Hvilke konkrete konsekvenser far
disse endringene i barn og unges liv, og hvordan opplever de dem selv?

Det har videre vart viet liten oppmerksomhet til barns tilgang til
materielle ressurser og til fordelingen av okonomiske ressurser innad i
familien. Velferdsforskningen tar sikte pd & analysere fordelingen av ressur-
ser mellom ulike befolkningsgrupper. Mens klasse, kjonn og etnisitet er
aksepterte og etablerte dimensjoner, har man 1 liten grad utforsket hvordan
generasjonseffekten péavirker denne fordelingen (Jensen og Qvotrup 2001). I
Eplands (2001) rapport ble det identifisert tre grupper barn som oftere enn
andre tilherte familier med vedvarende lavinntekt; barn av enslige forsergere,
barn av innvandrere og barn hvor foreldrene har liten eller ingen tilknytning
til arbeidsmarkedet. Det er et scerlig behov for videre forskning om barn som
lever i lavinntektsfamilier. Hvilke konsekvenser har det for barn pa ulike
livsomrader a leve med vedvarende lavinntekt? Hvordan péavirker det deres
forhold til venner, fritidsaktiviteter og ogsd skole? Hvordan opplever de
dette, mens det pagar og gjerne i ettertid hvis situasjonen endrer seg?

Barn og unge vil ha ulike erfaringer med og opplevelse av det & leve 1
en familie som har lav inntekt over tid, ulike samlivs- og samvarsformer og
handteringen av brudd mellom foreldrene. Det vil derfor vere viktig & fa
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fram variasjonene 1 barnas erfaringer og opplevelser. Okt kunnskap pé disse
omradene kan bidra til & gjere det lettere & utvikle og tilrettelegge tiltak som
kan hjelpe andre 1 en tilneermet tilsvarende situasjon.

Barnehage og skole — noen forskningsbehov

Reform 94 og 97 har fort til at barn begynner et ar tidligere pa skolen,
grunnskolen er utvidet til 10 ar og over 90 prosent av norske barn gar over 1
videregdende opplering. Det er en positiv utvikling & spore nar det gjelder
forste, men sazrlig andregenerasjon innvandrers deltakelse 1 videregdende
skole. Det har vart en sterk ekning 1 antallet elever med minoritetsbakgrunn 1
grunnskolen. Disse elevene er svert ulikt fordelt mellom landsdeler og ikke
minst innad 1 Oslo skolene.

Nar det gjelder barnehager, skolefritidsordninger og skoler, foreligger
det pé landsbasis forst og fremst informasjon om praktiske forhold som antall
barn og unge som inkluderes i de ulike ordningene, dekningsgrad, antall og
starrelse pd skoleklasser. Skoleforskning har ofte dreid seg om sentrale
pedagogiske mal og aktiviteter og mindre om hva som er betydningsfullt for
elevene. Nyere undersgkelser som er presentert 1 denne rapporten har
imidlertid dokumentert at for eksempel forholdet til jevnaldrende betyr mye i
barns skolehverdag. Gjennomgangen av empirisk kunnskap 1 kapittel 4, viser
etter min vurdering behovet for undersgkelser om andre forhold ved barns
skolehverdag enn de som dreier seg om praktiske forhold og karakterer. En
mulig prioritet for videre skoleforskning kan derfor veere en videreutvikling
av indikatorer pd skolebarn og ungdoms trivsel, forholdet til medelever og
lcerere, medbestemmelse og vurderinger av undervisningen. Selv om barn og
unge 1 mindre grad kan vare informanter 1 barnehage og
skolefritidsordninger, ber det ogsé her tilstrebes & innhente informasjon om
slike forhold for barn 1 disse aldersgruppene.

Foreldrenes opplevelse av barnas skolegang og sin egen rolle, kan vere
et annet omradet hvor det ber innhentes opplysninger regelmessig og pa
landsbasis. Det gjelder ogsa barnehage og skolefritidsordninger. I trdd med
nyere forskning av blant annet Ericsson og Larsen (2000) ber oppmerk-
somheten ikke bare rettes mot 1 hvilken grad de offentlige institusjonenes
overtar arbeidsoppgaver fra hjemmene. Vi trenger mer kunnskap om hvilke
oppgaver institusjonene forventer at foreldrene skal ivareta, og hvordan
forholdene legges til rette for at dette skal kunne gjores pa en god maéte.
Forholdet mellom foreldrenes, lerernes og elevenes opplevelser bor std
sentralt i slike undersokelser.
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Det kan ogsd vare grunn til & rette okt forskningsinnsats mot situa-
sjonen til minoritetsspraklige elever, bade nér det gjelder forskoleperioden
og grunn- og videregdende skole. Undersgkelser viser at mange av disse
elevene oppnér darlige resultater til tross for god innsats. Kanskje er det her
et serlig behov for tiltaksforskning; hvilke tiltak styrker elevene faglig. Men
heller ikke her ber forskningen utelukkende konsentrere seg om det faglige,
men ogsd inkludere andre sider ved skolehverdagen som nevnt over.

Det foreligger ogséd begrenset med informasjon om ungdoms lonns-
arbeid. Dette er ogsd et omrdde som ber utforskes nermere. Lonnsarbeid kan
ses 1 sammenheng med plikten til skolegang, og i forhold til ungdoms
fritidsaktiviteter. Selv om det store flertall av skoleelever ser verdien av
skolegang pé lengre sikt, og mange ogsa trives pa skolen, er skolegangen en
voksenpalagt aktivitet. Lonnsarbeidet er derimot noe de unge selv ofte tar
initiativ til. De forhandler fram kontrakter eller avtaler, og det er allment
akseptert at de selv disponerer det de tjener p4 denne maten. Lennsarbeidet
kan dermed ses som ungdommens mulighet til & realisere egne mal. Okt
kunnskap om omfanget av lennsarbeidet, ungdommenes erfaringer med det
og hva pengene gér til, kan vaere et annet omrade for ytterligere utforskning.
Det kan ogsd vare en viktig innfallsvinkel til videre forskning om ung-
dommenes tidsbruk og forbruk.

Barns helse — noen forskningsbehov

Det empiriske materialet som ble presentert 1 kapittel 5, viste at de fleste
norske barn har en god helsetilstand. Det er sarlig gledelig & se at sped-
barnsdedeligheten ligger lavere enn noen sinne, pa rundt 4 per 1000. Barns
sykelighet er preget av kortvarig sykdom. De vanligste varige sykdommene
blant barn er astma og allergi. Det er imidlertid registrert en gkning andelen
barn med varig sykdom og 1 antall barn med funksjonshemninger som
redusert syn, hersel eller bevegelseshemninger. Det er en nedgang 1 antall
dedsfall pa grunn av sykdom eller trafikkulykker, men tallene er for haye, og
det er grunn til a felge dem naye.

Helseundersokelsene gir omfattende informasjon om barns helsetil-
stand. Det er likevel grunnlag for & foreta visse kritiske vurderinger av disse
undersgkelsene. De er forst og fremst utarbeidet med tanke pa & undersoke
voksnes helsetilstand. Det kan veere onskelig da utforme undersokelser av
barns helse med utgangspunkt i barn og ikke i voksne. Det er videre slik at
det 1 hovedsak er foreldrene som besvarer spersmélene om barns helse. Det
er positivt at foreldrenes vurderinger blir tatt pa alvor, og det er ikke enskelig
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at dette overlates til helsepersonell alene. Samtidig kan barn selv slippe til 1
storre grad som informanter ogsd om sin subjektive opplevelse av helse.

Det kan ogsa vies storre oppmerksomhet til barns psykiske helse og
nyere helseproblemer som for eksempel spiseforstyrrelser. Her foreligger det
fi undersekelser. Det er viktig & vere oppmerksom pd faren ved & rette
ensidig oppmerksomhet mot negative symptomer, uten at problemene settes i
kontekst, eller uten en tilsvarende registrering av hva barnet mestrer og
hvilken kompetanse det har.

Medinsinsk Fodselsregister og data fra helsestasjonene gir store
muligheter for videre forskning. Medisinsk Fedselsregister har registrert alle
fadsler 1 Norge siden 1967 og gir en del biologisk og medisinsk informasjon
om mor og barn. Materialet herfra har vart benyttet 1 flere andre storre
forskningsprosjekter. Den norske Mor & barn undersegkelsen er ett eksempel.
Dette er et samarbeidsprosjekt mellom Statens Institutt for folkehelse og
Medisinsk Fedselsregister. Undersgkelsen som nylig har startet opp, er en
studie av arsaker til sykdom hos mor og barn. Malet er & fi 1 alt 100 000
gravide kvinner med pa undersokelsen allerede fra forste ultralyd og deretter
folge dem og barna opp over lang tid. Denne undersgkelsen vil kunne gi
rikholdig informasjon om helsetilstanden til gravide kvinner og til sma barn.

Data fra helsestasjonene kan ogsd benyttes til ulike former for av-
grensede prosjekter; som for eksempel 1 prospektive longitudinelle under-
sokelser 1 noen kommuner. Hele arskull med barn kan folges med utgangs-
punkt 1 informasjon registrert ved helsestasjonen.

Avslutning

A starte arbeidet med levekarsundersokelser om barn vil sette barn og unges
levekar og velferd pa dagsorden pa en grunnleggende mate og reise en rekke
sentrale diskusjoner. En viktig utfordring vil vere & prove & forstd den
moderne barndommen sett med barnas og de unges oyne. En annen utford-
ring er 4 sette et sokelys pd hvordan sosial ulikhet arter seg blant dagens barn
og unge, bade i tradisjonelle, men ogsd mer moderne former. Levekars-
undersgkelser kan gi muligheten til & folge utviklingen i barn og unges
situasjon over tid. Slike sterre og regelmessige levekarsundersekelser kan
danne en viktig referanseramme béade for & vurdere effekten av hjelpetiltak
og for enkeltundersekelser som fokuserer pa mer avgrensede omrader.
Enkeltundersgkelser av bade kvalitativ og kvantitativ karakter er avgjerende
for a belyse ulike sider ved barns og unges situasjon og opplevelse av eget
liv. Et mangfold av forskningsprosjekter med ulike teoretiske og metodiske
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innfallsvinkler stir ikke 1 motstrid til & argumentere for & igangsette leve-
karsundersgkelser om barn. Virkningene av de tiltakene som iverksettes for &
hjelpe utsatte grupper, bar ogsi vurderes mer systematisk enn det som gjores

1 dag.
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Summary

Children’s living conditions and welfare — existing
knowledge and further research

This report is funded by Norwegian Women’s Public Health Association
(N.K.S.) and Norwegian Social Research (NOVA). The work draws on data
and research findings from different sources, mainly quantitative surveys
about children’s living conditions. The report focusses on children and their
family relations, pre-school and school activities and children’s health and
social problems.

In the year 2000, approximately 80 per cent of all Norwegian children
under the age of 18 were still living with both parents. The number of
divorces has recently increased slightly, equalling the high level of 1990
(about 10000 divorces). The number of children experiencing a family break-
up is however higher, since cohabiting parents going apart are not included
in the divorce numbers. Children’s well-being in the family is also influenced
by the way their parents’ spend their time as well as the family income level.

In recent years important school reforms have had a major impact on
children’s pre-school and school activities. Reform 97 introduced school
start at the age of six while reform 94 gave all pupils the right to three years
of secondary education at the high school level. In the year 2000, 76 percent
of pre-school aged children were regularly looked after outside their home.
Approximately 50 per cent were in day care and a about one of four were in
private care. From late 1980’s till late 1990’s we have seen more than a
doubling of children with minority background in primary school, from 14
300 till 36 000.

The majority of Norwegian children can be considered healthy, both
physically and psychologically. There has been an improvement in children’s
health during the last decades. Health indicators like perinatal and infant
mortality and mortality among older children due to accidents and infectious
diseases have been reduced considerably. On the other hand, the prevalence
of asthma and allergic diseases seems to be rising. Children growing up in
poor families and children living in ecologically disadvantaged areas have
higher risk of health problems, for example the prevalence of disease, injury
or handicap that affects everyday life.

The number of children receiving child welfare measures has been on
the increase in the 1990’s. There is reason to believe that both new welfare
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measures and changing entitlement rules have had an impact. By the end of
2000, almost 25 000 children received various forms of welfare support. Of
these were approximately 20000 living at home, while approximately 5000
were taken under alternative care.

Among young people in Norway, there is a dramatic increase in the
consumption of alcohol, from an average of three litre a year among 15-20
years old the in the beginning of the 1990’s, till five litre in 2001. The
percentage of youngsters admitting to have used cannabis decreased from a
total of 18—19 percent in 1998-2000, to 17 percent in 2001. The crime rates
among children are rising, but they still represent only a minor part of total
criminal acts. The proportion of young adults under the age of 21 years
charged for committing crimes in 2000, constituted a little more than a third
of all criminal acts, compared to two thirds in 1960. Still, there is a notable
rise in drug related crimes, as well as violence and robbery for this age
group.

The report recommends to initiate separate surveys of children’s living
conditions, using children as well as parents as informants. Much of the
existing information on children’s living conditions, comes from surveys on
their parents and families in general. A study of children’s living conditions
from the children’s own perspectives will start with a different position, and
necessitates a discussion about what we specifically want to know about
children’s lives. A particular challenge will be how to identify children’s
own perceptions of their lives, and to focus on how social inequality is
manifests itself in traditional as well as more modern areas.

The report also gives recommendations for further research in more
specific areas. As regards children and their family relationships, it is
important to know more about the consequences for children of changes in
family structures, and how the children perceive the changes themselves.
Another area of interest is children’s access to material resources. What are
the consequences of growing up in a low-income family? Do parents’ ties to
the labour market affect the well-being of their off-spring? Children spend a
large part of the day doing school activities. Priority should be given to
develop indicators of children’s well-being and participation at school, their
relationship with other pupils as well as their teachers. In the area of
children’s health there will be a particular challenge to develop instruments
that are able to identify new trends in children’s health situation.
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Vedlegg 1:

Levekarsrapportering for barn. Grue 1988

Oppvekstmiljoets materielle kvalitet
Barnefamilienes gkonomi
Bolig; utfoldelsemuligheter i1 og utenfor boligen

Flytting

Skolevei; lengde, trafikkert, framkomstmiddel, venner 4 komme dit sammen med.

Barne- og fritidshjemsdekning

Oppvekstmiljoets psykososiale kvalitet
Seskenkontakt

Jevnalderkontakt

Samvaer med foreldre
Skilsmisse/samlivsbrudd

Vernetiltak for barn

Spréklig kompetanse

Sosial komptanse

Oppvekstmiljoets helsemessige kvalitet
Trafikksakder

Skader i ute- og innelek

Lav fodselsvekt

Amming forste 3-4 maneder

Barnemishandling og seksuelle overgrep
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Vedlegg 2:

Sma barns livsvilkar 1 Norge. Andenas og Haavind 1990

INNHOLD:
Forord
Innledning
Barndom 1 80-drenes Norge

Samfunnsendring og livsvilkar for barn
Om framstillingen i boka

Kapittel 1 Hvilke materielle forhold omgir smiabarna i Norge?
Befolkningens ekonomi — og smébarnas
Offentlige ordninger — mangfoldige og sma!
Smabarnsfamiliens levestandard og forbruk
Foreldrenes arbeidsforhold
Flytting, utforming av bolig og nermilje
Helse og trygghet
Barns hverdagsliv struktureres av penger
Tid for barn?
Hvordan brukes boligen?

Kapittel 2 Hvilken sosial sammenheng inngir barna i?
Bekymring for barns situasjon
Nér sosiale band dannes
Barnets inntreden i familien
Kan sosiale band oppleses?
Det barnepolitiske systemet
Barnets sosiale posisjon i1 familien
Tilsyn med barn i og utenfor familien
Barnehagene
Barnets ovrige sosiale nettverk

Kapittel 3 Hvilke kulturelle menstre preger norsk barndom?
Det kulturelle landskapet som omgir barnet
Det ideologiske klimaet for sosialisering av barn
Ideologiske mal i barnepolitikken

Kapittel 4 Liten i 80-4renes Norge
Velferdsutviklingen
Kontroll og ansvar
Kontakt

Sluttord
Litteratur
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Vedlegg 3:

Barn og ungdoms levekar i Norden. Christoffersen 1999

Forslag til sociale indikatorer for sma barn

spaedbamsdedeligheden. Det kan pa denne baggrund anbefales, at man i for-
bindelse med born og unges dodsfald tilvejebringer relevante oplysninger om
sociale forhold, der gor det muligt at folge udviklingen - is@r med henblik pé at
kunne afgare om socialpolitiske tiltag har den enskede effekt mht at nedbringe
antallet of dedsfald generelt samt de dedsfald, der er forbundet med sociale
belastninger.

omfanget of moderens tobaksforbrug. Baggrunden er blandt andet at man folge
sammenh&ngen mellem aflastning of spadbernsmedrene, mulighederne for
tobaksafvaending og vedligeholdelse of amningen i 3-4 méneder.

udviklingen 1 forekomst of gonorre, klamydia- og urinvejsinfektioner. Disse
sygdomme oger risikoen for lav fadselsveegt.

moderens psykosomatiske stress-symptomer. Baggrunden er blandt andet, at
kvinder, der har et belastende og stressende arbejde, hvor hun kun har fa
muligheder for at pavirke sin arbejdssituation, har'n foreget risiko for at fade
med for lav fodselsvegt.

ydre belastningsforhold pé foraldrenes (fx sociogkonomiske forhold, fraveer of
erhvervsuddannelse, manglende erhvervsmassig sikkerhed mv.).

antallet of bern, der fodes of alkoholiserede medre samt antallet of bern, der
fodes of narkomane medre. Baggrunden er, at bern fodt of narkomane medre
samt bern of alkoholiserede medre lever med en ekstrem risiko for
fejludvikling og omsorgssvigt.

forekomst of tidligt ammeopher. Dette kan tages for at vere en social indikator,
der har en sammenhang med de psykosociale belastninger, der pahviler
moderen.

forekomst of barn der tilveennes anden fode 1 4-méaneders alderen. Baggrunden
er at man har konstateret foget forekomst of fejlernering hos bern, der alene
baserer sig pa brysternering i denne alder (manglende energi, for lidt protein, A
og D vitaminmangel, samt jern- og zink-mangel).

omfanget of miljegifte 1 modermalken. Det anbefales, at man ivarksetter et
mélingsprogram ved hj&lp of systematiske stikprover of modermalken, der gor
det muligt at folge udviklingen of om det lykkes, at nedbringe de navnte
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miljogifte 1 modermelken. Det kan pa denne baggrund overvejes om, man
indtil da skal overveje at amningen begranses til fx 3-4 mander.

antal bern, der bor i boliger, der er generet of fugt, treek, kulde eller luftforu-
rening fra trafck eller virksomheder. Denne faktor bidrager i sig selv til at
kunne forklare forekomsten of spadbarnets astma-bronkitis-symptomer,
ligesom ogsa moderens rygning gjorde det.

kvaliteten of begge foraldres arbejde, herunder fraver of arbejdsleshed, anset-
telses tryghed, mulighed for videreuddannelse samt det psykiske og sociale
arbejdsmilje, mulighed for at rykke arbejdstiden, eventuelt nedsatte arbejds-
tiden.

foreldrenes psykiske arbejdsmilje. Stress opstér i situationer, hvor personen
konfronteres med krav og belastninger, der overskrider personens aktuelle
kapacitet. Motivations- og tilfredshedsfaktorer ved arbejdets tilretteleggelse
kan 1 sig selv virke stressdempende ligesom personens kontrol og autonomi i
arbejdets tilretteleeggelse. Mangel pa kontrol og indflydelse medferer nedsat
motivation og engagement samt foregede stressoplevelser. Personens mulighed
for at kunne forege sine kvalifikationer og ressourcer gennem arbejdet for at
modvirke stress-oplevelser. Underudnyttelse of menneskers kvalifikationer,
sddan som det fx sker ved sterkt ensformigt arbejde, kan formindske den
psykiske sundhed.

anvendelse of forskellige former for straffeforanstaltninger for 0-6 arige. Det
kunne dreje sig om forskellige former for slag: slag over fingrene, at barnet fik
en endefuld (klask i numsen), eller at barnet fik en lussing. Andre metoder
kunne vaere, at barnet blev sendt ind pa sit (et) verelse, eller at barnet er blevet
rusket, alt athengig of barnets alder

kvaliteten of dagpasningen, herunder normering og pladsforhold, samt de
psykiske og sociale relationer mellem bern og voksne.

Antallet of bern 1 grupperurnmene. Baggrunder er, at trange forhold og et
utilstraekkeligt luftskifte udger en effektiv smittespredning.

tid bernene tilbringer udenders ved den offentlige dagpasning. Disse forhold
kunne med fordel indgé i en lebende registrering for at felge udviklingen pé
omradet idet hvor megen tid bernene tilbringer udenders, idet antal timer
bernene tilbringer udendoers nedsatter sygefraveret.

antal sygedage for bern 1 forskellige pasningsordninger. Born 1 vuggestuer har
gennemgdende flere sygedage ligesom den relative risiko for mange lettere
tilfeelde af sygelighed var markant sterre hos bern 1 daginstitution 1 forhold til
hjemmepassede bern.

indeklimaet 1 berneinstitutionerne. Stikpravekontrol of udviklingen péd dette
omréde (stojforhold, kuldioxid-koncentrationen, relativ luftfugtighed) for deri-

— NOVA Rapport 1/02 —



gennem at kunne vurdere effekten of foranstaltninger til forbedringer pé
omradet.

antal timer bernene tilbringer i daginstitutioner. Man kan frygte, at pres fra
arbejdsmarkedet kan betyde at bernene tilbringer lengere og lengere tid 1
berneinstitutionerne.

de fysiske rummer og normeringsforholdene. Baggrunden er, at a&ndringer 1
normering og pladsforhold kan sdledes i sig selv have en betydning for
bernenes stress-niveau.

stresshormoner (adrenalin og noradrenalin) mélt i1 urinen hos bernene ved stik-
prevekontrol, sammenholdt med normeringsforholdene og det psyko-sociale
milje.

sygefraveeret hos personalet i bemeinstitutionerne sammenlignet med nor-
meringsforholdet.

3.7. Forslag til sociale indikatorer for skolebarn

antal bern der oplever at foreldrene er lengerevarende arbejdslese. Foraeld-
renes arbejdsleshed er en social begivenhed, der forst og fremmest indirekte
kan virke pd bernenes liv gennem forzldrenes eventuelt @ndrede adferd over
for barnet.

antal bern der oplever familiens separation sammenholdt med andre sociale
belastninger. Baggrunden er at familiens separation ofte er socialt betinget. De
familier, der har ekonomiske og andre problemer, har ogsd svarere ved at
holde sammen.

barnets kontakthypppighed og adgangsmuligheder til samversforelderen ved
skilsmisser, samt vurdering of konfliktniveauet. Baggrunden er, at bernene led
ikke under skilsmissen i de familier, hvor bernene havde hyppig kontakt og
nem adgang til samvarsforeldreren og foreldrene indbyrdes havde en samar-
bejdende kommunikation.

bemenes skoleferdigheder og indleringsevne 1 forbindelse med familiens sepa-
ration. Baggrunden er, at man er kommet til den konklusion, at det er konflik-
terne imellem foraeldrene, der kan virke sa blokerende for bernene, at de mister
koncentrationsevnen i skolen.

mobning 1 skolerne. I lighed tidligere svenske og norske undersegelse ber der
lobende gennemfores systematiske stikprovebaserede surveys, der ger det
muligt at folge udviklingen mht udbredelsen of mobning i skolerne. Herved far
man mulighed for at vurdere effekten of eventuelle forebyggende program-
indsatser til at imedegd mobning.
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barnets @ndrede sociale netvaerk ved familiens separation. I forbindelse med en
skilsmisse/separation vil en del bern opleve at skulle flytte fra barndoms-
hjemmet, skole kammerater. Der kan blive tale om begransninger grundet i
okonomiske og praktiske muligheder for fritidsaktiviteter.

berns kontakt med bedsteforaldre 1 forbindelse med skilsmisse. Skilsmisseme
far ofte negativ indflydelse pé bedsteforaeldrenes kontakt med deres bernebom.

psykosomatiske stress-symptomer hos ferskolebern og skolebem. Barnet, der
har psyko-somatiske stress-symptomer mangler relativt oftere selvtillid,
koncentrationsevne og bliver lettere kranket over irettesattelser samt socialt
isolerede 1 forhold til legekammerater. Baggrunden kan blandt andet vere, at
mistrivselssymptomer hos barnet hanger sammen med at foreldrene selv
havde en eller flere psykosomatiske stress-symptomer.

holdningsundersogelser der belyser befolkningen syn pa afstraffelse of bern
samt foreldrenes faktiske adfzerd. Der mangler nyere undersogelser, der kan
belyse, om der er sket en @ndring i sével holdninger som faktisk adfaerd pa
dette omrade.

antal bern, der hvert &r udsattes for bernemishandel fx pd grundlag of antal
hospitalsudskrivninger.

4.11 Forslag til sociale indikatorer for ungdom

106

foreldres lengerevarende ledighed mens bernene er teenagere. Baggrunden er,
at en lang raekke forhold, der er forbundet med betydelige menneskelige og
samfundsmaessige omkostninger, ser ud til at vere knyttet til ledighedens om-
fang. Det drejer sig fx om hospitalsforbrug, skilsmisser, kriminalitet, dede-
lighed og berns anbringelse uden for hjemmet.

bernenes skoleforlgb afbrudt inden afslutning pa den obligatoriske skolegang

omfang of en generation of unge uden erhvervsuddannelse. Baggrunden er
deres risiko for fremtidige arbejdsleshed.

omfanget of unge, der oplever foreldres selvdestruktive adferdsformer (selv-
mordsforseg, narkomani).

voldskriminalitet og pademte sedelighedsforbrydelser blandt unge.

omfanget of indleggelse of unge som folge of psykiske lidelser. Baggrunden
er, at dette ses relativt hyppigt 1 de tilfelde, hvor foreldrene er alkoholikere
eller narkomaner.
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bern der lever i voldelige familier. Baggrunden er, at disse unge er serligt
udsatte for at udvise selvdestruktiv adfaerd (selvmordsforseg, narkomani mv).

bern og unge indlagt pa et hospital som felge of void.

unge hvis faedre har fiet en dom for vold - og is@r hvis moderen har fiet en
dom for vold.

bern 1 de familier, hvor moderen er indlagt som felge of void.

born 1 familier, hvor foreldrenes indkomst er baseret pd laengerevarende
bistandshjaelp, prostitution og kriminalitet

unge, der udvikler et stofmisbrug.

unge, der har praovet harde stoffer, hvor der indsamles oplysninger om familie-
forhold herunder om de unge har veret anbragt pd institution (eaten bernehjern
eller senere ungdomsinstitution).

selvmordsforseg, narkomani eller psykiske lidelser blandt unge 15-26-arige

skon baseret pd landsdekkende stikprever i den voksne befolkning om ud-
bredelsen of incest og seksuelle overgreb. Baggrunden er at overgrebene ses at
vaere psykisk invaliderende. Det skennes at forekomme blandt omkring 1 pct.
of bernene 1 den opvoksende generation. Imidlertid er skennet usikkert, dels
som falge of problemer med at fi ngjagtige informationer.

udviklingen i andel rygere (der fx ryger mindst 1 gang orn ugen) blandt unge,
der forlader skolen efter 9 ars skolegang. Det er of stor sundhedsmassig betyd-
ning at kunne folge udviklangen i antallet of unge, der begynder med at ryge,
for at kunne vurdere effekten of de igangvaerende tiltag til at begrense ryg-
ningen.

omfanget of rygerne blandt gravide modre.

omfanget of medre, der har en svag arbejdsmarkedsmcessige tilknytning pad
grund af manglende erhvervsuddannelse.

antallet of aborter er stadig relativt hejt i de nordiske lande. I Sverige var
antallet of aborter pr 1000 15-19-arige kvinder omkring 21 i lebet of 1996.

andelen of sexuelt aktive teenagere, som ikke anvender prevention (kondom)
for derigennem at kunne vurdere om radgivnings- og oplysningsvirksomheden
kan geres mere effektiv.

udviklingen 1 forekomsten of visse sexuelt overferbare sygdomme blandt de
unge (fx klamydia) ved hjelp of sammenlignelige diagnostik og analyse-tek-
nikker.
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andelen of bern og unge, der regelmeessigt gér eller cykler til skole, samt deres
muligheder far at deltage 1 stimulerende fysisk aktiviteter 1 deres naeromréde.

feedres selvmordsforseg, der resulterer i en hospitalsindleeggelse. Forelabige
opgerelser viser, at ca. 9 promille of bern og unge, mens medres selvmords-
forseg opleves for ca. 17 promille of barn og unge.

omfanget of selvmordsforseg blandt unge baseret pd opgerelserne pd hospitals-
indleeggelser (savel pa somatiske som psykiatriske sygehusafdelinger). Denne
metode vil selvfelgelig kun indfange de selvmordsforseg, der bade udleser en
hospitalsindleeggelse og samtidig bedemmes og journaliseres of laegerne til at
veaere en selvtilfojet skade og ikke en ulykke.

dadeligheden blandt de unge udger stadigveek en social indikator for social
ulighed under opveaksten.

unge kriminelles muligheder for at vokse op inden for rammerne of et hjem
(om nedvendigt hos en plejefamilie og ikke pé en degninstitution)

unge kriminelles muligheder for uddannelse og beskeftigelse med opbakning
fra et velfungerende socialt netveark

omfanget of teenagemoderskab. Baggrunden er, at det tidlige moderskab rela-
tivt ofte vil vaere forbundet med lav indkomst, mindre tilfredsstillende job og
mindre prestigefyldte job, givetvis pd grund of en mangelfuld uddannelse, sam-
menlignet med deres jevnaldrende. Den korte uddannelse giver ferre mulig-
heder for at fa et vellennet job.
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Vedlegg 4:

Children and adolescents’s life conditions in the Nordic
countries, Christoffersen 2001

e the parents' long-term unemployment while the children are teenagers. The
background being that a large number of conditions connected to considerable
personal and society-related costs, seem to be attached to the extent of the
unemployment. This is, for example, about the use of hospitals, divorces,
criminality, mortality and children's displacement.

e the children's schooling is disrupted prior to finishing the obligatory school
attendance.

e the extent of a generation of adolescents without any professional training. The
background being their risk of future unemployment.

e the extent of adolescents who experience their parents' self-destructive form of
behaviour (parental suicide attempts, drug addiction).

e violence-related crimes and convicted sex-related crimes among adolescents.

¢ the extent of hospitalisation of adolescents suffering from neurotic ailments. The
background being that this is relatively often seen in cases where the parents are
alcoholics or drug addicts.

e children who live in violent families. The background being that these ado-
lescents are particularly exposed to developing self-destructive behaviour
(suicide attempts, drug addiction etc.).

e children and adolescents who are hospitalised for exposure to violence.

e adolescents whose fathers are convicted of a violence-related crime - and
especially if the mother is convicted of a violence-related crime.

e children in families where the mother is hospitalised for exposure to violence.

e children in families where the parents' income is based on long-term welfare
benefits, prostitution and criminality.

e adolescents who develop a drug addiction.

e adolescents who have tried hard drugs. Here information is gathered on family
conditions, including whether the adolescents have been placed in an institution
(either a children's home or later an institution for adolescents).
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suicide attempts, drug addiction or psychological illnesses among adolescent 15
to 26 year olds

estimates based on national random sampling of the adult population, about the
extent of incest and sexual abuse. The background being that this abuse is seen
to be psychologically damaging. The occurrence is estimated to be approxi-
mately 1 per cent of the children in the coming generation. However, this esti-
mate is uncertain, partly due to the problem of obtaining detailed information.

the development in the number of smokers (who, for example, smoke at least
once a week) among adolescents who leave school after 9 years' attendance. It
is of significant health-related importance to monitor the development in the
number of adolescents who start smoking, to evaluate the effect of the current
Initiatives to curb smoking.

the extent of smokers among pregnant mothers.

the extent of mothers who have a weak relation to the labour market due to lack
of professional training.

the number of abortions is still relatively high in the Nordic countries. In
Sweden the number of abortions per 1,000 15 to 19 year old women was
approximately 21 during 1996.

the number of sexually active teenagers who are not using prevention, i.e.
condom, to thereby evaluate whether the counselling and information services
can be made more efficient.

the development in the frequency of certain sexually transmitted diseases
among adolescents, e.g. chlamydia, by using comparative diagnostics and tech-
niques for analysis.

the number of children and adolescents who regularly walk or bicycle to
school, and their opportunities of participating in stimulating physical activities
in their local neighbourhood.

the fathers' suicide attempts, resulting in a hospitalisation. Preliminary reports
show that approximately 9 per thousand children and adolescents, experience
this, while the mothers' suicide attempts are experienced by approximately 17
per thousand children and adolescents.
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Vedlegg 5:

The State of the Child in Illinois, Goerge og Lee, 2001

Contents:
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Chapter 2
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Low Birth Weight
Prenatal Care
Child Mortality
Prevalence and Prevention of Health Problems
Immunization
Lead Poisoning
AIDS and HIV Infection
Risk Behaviors

Chapter 5
Education
Enrollment
Key Educational Outcomes
Attendance Rates
School Completion Rates
Student Academic Achievement
Characteristics of Students
Economic Status
Student Mobility Rates
English Proficiency
System Factors that Affect Outcomes
Funding
Student-To-Teacher Ratio

Chapter 6
Children and Violence
Children and Violent Behavior
Child Victims
Violence and Child Mortality
Other Violent Crimes
Child Offenders
Homicide
Criminal Sexual Assault
Aggravated Assault
Robbery
Gangs and Violence

Chapter 7
Child Welfare
Child Protective Services
Victims of Abuse and Neglect, by Allegation, 1985-1999
Indicated Victims by Age, Sex, and Race: 1985, 1990, and 1993-1999
Child Welfare Services
Foster Care Caseload Dynamics
Placement Stability
Achieving Permanency
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Chapter 8
Children with Special Needs
Demographic Characteristics of Children and Adolescents with Special Needs
Multiple Service Use
Programs
Special Education
Aid to the Aged, Blind, and Disabled
Medicaid Disability Services
Department of Mental Health and Developmental Disabilities

Chapter 9

Multiple Program Participation
The Population of Service Users (Program Participants)
Overlap Among the Largest Child Program Populations
Abused and Neglected Children
Children and Youth in Mental Health Outpatient Services
List of Programs

Chapter 10
Economic Supports
Cash Assistance Programs
AFDC/TANF
Supplemental Security Income (SSI)
In-Kind Programs
Medicaid
Food Stamps
School Lunch Program
Housing Assistance
Employment-Related Programs and Tax Policies
Employment and Training
Child Care
Earned Income Tax Credit

Data Sources
Note on Data
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Vedlegg 6:

Trekk ved barn og unges levekar pa 1990-tallet. Renning 2001

Innhold
Tabellregister

Forord

1. Barn og unge i befolkningen og barn og unges familier
Befolkningssammensetning barn og unge
Familietype og sesken
Barn berert av skilsmisse og samboerbrudd
Innvandrerbarn, andel 1 befolkningen og landbakgrunn

2. Barnehager, skolefritidsordning, skole og utdanning

Tilsynsordninger

Barnehager

Skolefritidsordning

Grunnskolen

Videregaende skole
Overgang fra grunnskole til videregaende skole
Innvandrerbefolkningen og videregdende skole

Sysselsetting blant skoleelever og studenter

3. Helse og helsetjenester
Spedbarnsdedelighet
Dadsfall blant barn og unge av sykdom, ulykker og selvmord
Skader og dedsfall 1 trafikken
Barn med funksjonshemming / varige skader
Barn med grunn- og/eller hjelpestonad
Unges psykiske helse
Raykevaner blant unge

4. Arbeid
Hva er de unges hovedsakelige virksomhet — yrkesaktivitet eller utdanning?
Fast og midlertidig ansatte
Jobbskifte blant unge
Arbeidsledighet blant unge
Barn av arbeidsledige

5. Barn og unges ekonomiske situasjon
Barn av sosialhjelpsmottakere
“Fattige” barn og unge
Inntekter i ulike familier
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6. Barn og unges boforhold
Barns boforhold
Boligetablering og boforhold for unge
Utflytting fra foreldrehjemmet
Konsekvenser av flytting: eierforhold
Boligstandard
Boutgifter

7. Barn og unges fritid
Barn og unges deltakelse 1 kulturaktiviteter og organisasjoner
Mediebruk blant barn og unge
Barn og unges deltakelse 1 idrett og trening
Samvaer mellom foreldre og barn

8. Kriminalitet og sosiale problemer
Siktede blant barn og unge, og barn og unge som ofre for vold
Gjerningsmenn med innvandrerbakgrunn og ofre med innvandrerbakgrunn
Alkoholbruk blant ungdom

9. Referanser

10. Vedleggstabeller
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Vedlegg "/ Om barn og unge. Aktuell statistikk. SSB

Statistikken 1 Barn og unge. Aktuell statistikk er hentet fra ulike publikasjoner og
seksjoner 1 Statistisk sentralbyrd (ligger under emne Befolkningsstatistikk). Ulike
emneomrader dekkes. Statistikken produseres ved hjelp av forskjellige register-
opplysninger og utvalgsundersegkelser, og til ulike tidspunkt. Det ligger dermed
ulike muligheter og begrensninger i statistikken. Statistikken dekker ogsd lengre
eller kortere aldersspenn, avhengig av hva som er hensiktsmessig og/eller til-
gjengelig. Barn er definert som personer under 18 ar. Fylkestabellene dekker
folgende omréider:

Innhold

. Barn og unge i befolkningen
. Barn og unges familier

. Barn og unges helse

. Barn og unges lovbrudd

. Barn og unges fritid

. Barn 1 barnehagar

. Barn og unge 1 skolen

. Unge pa arbeidsmarknaden

. Barn og ekonomi

. Barn og unge 1 barnevernet

O O 00 0O L KW~

[a—
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Vedlegg 8: Batrn i husholdninger med lav inntekt: Omfang,

utvikling og arsaker. Epland 2001

Tabell 4.1 Lavinntektsindikatorer for barn 0-17 ar. Kvadratrotskalaen (E=0,5). 1998

Relativ lavinntekts-

Andel under Andelavalle  Andel risiko i forhold til:
lavinntekts- barnmedlav  av alle Alle Alle
grensen inntekt barn barn personer
Alder
0-5ar 3,5 38,1 34,9 1,09 0,57
6-12 ar 2,8 35,4 40,1 0,88 0,46
13-17 ar 34 26,5 25,0 1,06 0,56
Husholdningstype
Enslig forsarger 10,0 48,2 15,4 3,13 1,64
Par med barn 1,7 447 82,9 0,53 0,28
Andre 13,3 7.1 1,7 4,16 2,18
Tallet pa yrkestilknyttede
Ingen 26,8 71,0 8,4 8,38 4,39
1 24 23,5 314 0,75 0,39
2+ 0,3 55 60,2 0,09 0,05
Hovedinntektstakers alder
under 30 ar 9,6 33,9 11,2 3,00 1,57
30-39 ar 2,8 41,0 47,5 0,88 0,46
40 &r og over 1,9 25,0 41,2 0,59 0,31
Hovedinntektstaker
Mann 1,3 29,2 70,5 0,41 0,21
Kvinne 7.7 70,8 29,5 2,41 1,26
Boforhold
Leier 8,7 58,4 21,3 2,72 1,43
Eier 1,7 41,6 78,7 0,53 0,28
Antall barn (0-19 ar) husholdningen
1 3,9 25,4 20,8 1,22 0,64
2 3,5 45,6 42,0 1,09 0,57
3 2,2 19,1 28,3 0,69 0,36
4 2,2 4.5 6,6 0,69 0,36
5+ 7,5 54 2,3 2,34 1,23
Kommunestorrelse
Under 4999 3,9 15,7 12,7 1,22 0,64
5000-9999 2,0 8,6 13,6 0,63 0,33
10000-19999 2,3 14,6 20,6 0,72 0,38
20000-49999 1,9 13,5 22,7 0,59 0,31
50000 og over 50 47,5 30,4 1,56 0,82
Hovedinntekistakers sosiogkonomiske
status
Selvstendig i primaernaering 34 29 2,7 1,06 0,56
Selvstendig i andre neeringer 0,8 1,3 54 0,25 0,13
Ansatt 1,0 245 82,4 0,31 0,16
Pensjonist/trygdemottaker 16,7 38,9 7.4 5,22 2,74
Andre 49,8 32,5 2,1 15,56 8,16
Innvandringskategori
Ikke-innvandrer 23 71,1 94,3 0,72 0,38
Innvandrere i alt 16,2 28,9 57 5,06 2,66
Her av fra: Afrika, Asia, Latin-Amerika og Tyrkia 18,6 23,7 4.1 5,81 3,05
Alle barn 3,2 100 100 1,00 0,52
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Kilde: inntekts- og formuesundersgkelsen for husholdninger
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