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SAMMENDRAG

Antallet unge som rapporterer om psykiske plager eker, samtidig som den teknologiske
utviklingen har fort til nye fritidsaktiviteter og méter & sosialisere pd. Den gjennomgéende
problemstillingen i denne studien er hvorvidt tid brukt pa sosiale medier og dataspill har en
sammenheng med selvrapporterte angst- og depresjonsplager, og hvordan kjenn pévirker
denne sammenhengen. Utvalget bestar av ungdoms- og videregdendeskoleelever fra hele
Norge (N=240 652) som har deltatt i Ungdata sine nasjonale sperreundersgkelser i perioden
2015 —2017. Gjennom en kvantitativ-deduktiv metode blir fire hypoteser testet, og
resultatene viser at det er en sammenheng mellom tid brukt pd sosiale medier og dataspilling,
og angst- og depresjonsplager. Av jentene som bruker mest tid pd sosiale medier rapporterer
17,4 prosent om et hoyt niva av angstplager, og 29,5 prosent om et hoyt niva av
depresjonsplager. Tilsvarende tall for guttene er mye lavere, henholdsvis 4,6 prosent og 12,2
prosent. Av jentene som spiller mest dataspill rapporterer 26,1 prosent om et hgyt nivé av
angstplager, og hele 38 prosent om et hoyt niva av depresjonsplager. Tilsvarende tall for
guttene er 3,4 prosent og 9,9 prosent. I tre av de fire hypotesene blir det pévist signifikante
kjennsforskjeller. Unntaket er den forste regresjonsmodellen hvor det ikke ble funnet
signifikante forskjeller mellom kjennenes pavirkning av sosiale medier. Funnene viser ogsa at
depresjonsplager er mer utbredt enn angstplager blant ungdommen i utvalget. Nér det
kommer til sosialt arbeid viser dette viktigheten av & ha et nyansert og bevisst forhold til
moderne teknologi, da de unge bruker mye tid pa sosiale medier og dataspill, og disse

fenomenene ser ut til & ha en sammenheng med psykiske plager.



1. Innledning

Stadig flere ungdommer sliter med problemer knyttet til psykisk helse. Studier om ungdoms
psykiske helse er derfor viktig fordi mer kunnskap om temaet kan bidra til & redusere
problemene. Samfunnet og teknologien forandrer seg veldig raskt. Vi gér mot et stadig mer
individfokusert samfunn og de fleste av oss bruker moderne teknologi hver dag. Ungdom stér
i sentrum av alle disse forandringene da de i stor grad tar i bruk den nye teknologien og i

storre grad enn for ma ta ansvar for sine egne liv.

1.1 Tema og struktur

Denne oppgaven gir et innblikk i hvordan ungdoms psykiske helse henger sammen med tid
brukt pé sosiale medier og dataspill. Oppgavens overordnede problemstilling er: «Henger tid
brukt pd sosiale medier og dataspill sammen med angst- og depresjonsplager hos ungdom,
og hvordan pavirker kjonn sammenhengen?». Oppgaven bruker en kvantitativ-deduktiv
metode hvor problemstillingen skal testes ved bruk av hypoteser. Hensikten med oppgaven er
a fa en bedre forstdelse av hvordan tid brukt pa disse plattformene har en innvirkning pé
livene til norsk ungdom. Denne oppgaven er en empirisk studie av ungdommens
selvrapporterte opplevelser, basert pa data samlet inn i form av en landsdekkende
sparreundersgkelse i regi av Ungdata. Oppgaven bestar av to deler, en kappe og et
artikkelmanus. 1 kappen vil det bli lagt vekt pé teoretiske perspektiver og metodiske aspekter,
mens det i artikkelen vil bli lagt vekt pa analyse, modeller og resultater. Formélet med
artikkelen er & presentere funnene fra studien og forseke 4 tilfoye noe til debatten rundt
ungdoms psykiske helse. Noe som igjen kan bidra til bedre forutsetninger for a redusere
unges problemer knyttet til psykisk helse. Artikkelen folger forfatterveiledningen for
publisering til Nordisk Tidsskrift for Ungdomsforskning.

Fokuset pa og &penheten rundt psykisk helse har gkt betydelig de siste rene. Det
holdes foredrag, lages podkaster og tv-serier, og kjente personer «stir frem» og forteller om
sitt liv med psykisk sykdom. Samtidig som fokuset pa psykisk helse blir storre, viser
forskningsresultater at ungdommens psykiske helse blir darligere (Sletten & Bakken, 2016). I
tillegg ser man en ekning i selvrapporterte plager som ikke nedvendigvis kan klassifiseres
som psykiske lidelser (Eriksen, Sletten, & von Soest, 2017) og en betydelig okning i antall
ungdom som opplever et hoyt niva av psykiske plager (von Soest & Wichstrom, 2014). Alt



dette forer til okt bekymring rundt ungdoms psykiske helse, og det er nettopp derfor angst-

og depresjonsplager ble valgt som hovedtemaer i denne oppgaven.

1.2 Psykisk helse blant ungdom

Ungdomstiden kan for mange veare en utfordrende tid, og de fleste vil oppleve perioder hvor
de sliter litt mer enn vanlig. Det kan vare mange arsaker til dette; press fra skole eller
foreldre, darlige relasjoner med venner, dérlig ekonomi, sosiale forhold og/eller kulturelle
forandringer kan for eksempel vere noen forklaringer (Andersen & Dahlen, 2017; Backe-
Hansen, 2004; Eriksen et al., 2017; Twenge, 2011). Selv om mange kan oppleve en vanskelig
ungdomstid betyr ikke det at de har hatt eller kommer til 4 fa alvorlige psykiske problemer da
det kun er et fitall som far diagnostiserte lidelser. Ifolge folkehelseinstituttet sin rapport
Psykisk helse i Norge (2018) blir rundt 5 prosent av barn og unge mellom 0-17 &r behandlet i
psykisk helsevern (Reneflot et al., 2018). I den samme rapporten kommer det frem at andelen
jenter mellom 15 og 20 ar som har blitt diagnostisert med psykisk lidelse har gkt med 40
prosent pd bare fem éar (Reneflot et al., 2018).

Det finnes et bredt spektrum av psykisk helseplager, alt fra god psykisk helse til plager
og lidelser. I denne oppgaven skilles det mellom plager og lidelser. Dette gjores fordi dataen
som blir benyttet i oppgaven ikke forteller oss noe om psykiske lidelser, kun selvrapporterte
hverdagslige plager vedrerende angst og depresjon. Reneflot et al. (2018) etablerer et skille
mellom de to nivaene; «Psykiske plager benyttes om symptomer som for eksempel engstelse
og nedstemthet. Plagene kan oppleves som mer eller mindre belastende, men et hoyt nivd av
psykiske plager betyr ikke nodvendigvis at det foreligger en psykisk lidelse» og «Psykiske
lidelser benyttes om en rekke ulike tilstander eller diagnoser som for eksempel schizofreni og
alvorlig depresjon. De klassifiseres i henhold til internasjonale, diagnostiske kriterier som
revideres regelmessig i henhold til oppdatert vitenskapelig evidens» (Reneflot et al., 2018;
s.10).

Det kan vaere mange grunner til at ungdom opplever psykiske plager. Denne oppgaven
vil undersgke om tid brukt pé sosiale medier og dataspill kan vare noen av disse grunnene.
Ungdom bruker mye av tiden sin pé sosiale medier og dataspill. I boken, Sosiale Medier,
papeker Aalen (2015) hvordan teknologien forandrer seg mye raskere enn mennesker, og for
at vi skal forsta denne bruken av sosiale medier mé vi ferst ha fokus pa 4 forsta mennesker

(Aalen, 2015). Ifolge Statistisk sentralbyra bruker fire av fem nordmenn mellom 16 og 79 ér



sosiale medier. Av disse bruker 66 prosent sosiale medier ofte, noe som tilsier en gkning pa
12 prosentpoeng fra 2015 da 54 prosent brukte sosiale medier hver dag eller nesten hver dag
(Statistisk sentralbyra, 2018). Ifelge den sammen statistikken er det de yngste som bruker
sosiale medier mest. I aldersgruppen 16 til 24 ar bruker ni av ti sosiale medier daglig eller
nesten daglig (Statistisk sentralbyrd, 2018). Denne statistikken kan veere med pé a gi et
inntrykk av unges bruk av sosiale medier og er dermed relevant for denne oppgaven da

utvalget bestar av ungdoms- og videregaendeskoleelever i alderen 12 til 18 éar.

Ifolge en artikkel av Vaage (2013) kommer det ogsé frem at ungdom er storforbrukere
av sosiale medier. I perioden 2000 til 2010 s& man en betydelig okning i antallet som oppga at
de brukte internett pa en gjennomsnittsdag, fra 19 til 58 prosent (Vaage, 2013). Den samme
artikkelen ser ogsa pd andelen som bruker tid pa dataspill, og i samme tidsperiode okte
andelen unge som spilte dataspill pa en gjennomsnittsdag fra 14 prosent i 2000 til 20 prosent i
2010 (Vaage, 2013). Guttene brukte mest tid pd dataspill og 36 prosent oppga at de spilte
dataspill daglig 1 2010. Jentene derimot brukte mest tid pa andre digitale plattformer —
deriblant sosiale medier (Vaage, 2013). Den samme trenden har blitt funnet i datasettet som

brukes i denne oppgaven.

1.3 Relevans for sosialt arbeid

Bruk av internett, sosiale medier og dataspill har blitt en helt normal del av hverdagen til
dagens ungdom. Bevissthet rundt deres egen psykiske helse har ogsé blitt sterre. Det & fa et
innblikk i ungdoms psykiske helse med bakgrunn i deres bruk av sosiale medier og dataspill
kan veere med pa & oke bevisstheten rundt hvordan de to pavirker hverandre. Sosialt arbeid
handler om & forstd mennesker og deres handlinger. I tillegg handler det om forebyggende
arbeid, noe som kan spille en viktig rolle i & redusere unges problemer knyttet til psykisk
helse. Denne oppgaven kan vere et relevant bidrag til mer forstéelse rundt ungdoms
handlingsmenster og selvrapporterte psykiske tilstand. Med en sterre innsikt i ungdommens
liv kan man enklere forsta deres problemer, og videre ha bedre forutsetninger for & hjelpe dem
med disse problemene. Funnene i denne studien indikerer at et stort tidsforbruk pé béade
sosiale medier og dataspilling kan ha en sammenheng med okt risiko for angst- og
depresjonsplager hos bade gutter og jenter. Med tanke pa forebyggende ungdomsarbeid kan
funnene bidra til gkt innsikt i hva ungdommen bruker tiden sin pa, og dermed kanskje gi et

bedre grunnlag for & forsta de utfordringene de meter i sin hverdag.



2. Teoretisk rammeverk

Begrepet individualisering blir mye brukt om dagens samfunn. Ifelge samtidsdiagnostisk
sosiologi er dette et begrep som kan vare med pé a fange en egenskap ved et samfunn
(Aakvaag, 2012). Mange av vér tids store tenkere har hatt fokus pa individualisering i sine
beskrivelser av det moderne samfunn; ifelge Durkheim var det fremveksten av kapitalismen
som bidro til at vi fikk et mye storre fokus pd individualisme (QDsterberg, 2000; 1978). Han
mente ogsd at menneskers lidelser er en effekt av samfunnets abstrakte strukturer, og at vi
ikke ser strukturene for vi ser effekten i menneskene (Dsterberg, 2000; 1978). Giddens (1990)
mente individualitet var en konsekvens av moderniteten, og han papekte ogsa at det moderne
samfunnet forandrer seg hurtigere enn noen tidligere epoker i historien (Giddens, 1990;
Aakvaag, 2012). Ifelge Beck (1992) har det moderne samfunnet en evig trang for &
«modernisere» alle sosiale relasjoner, og som en konsekvens av denne moderniteten vokser
det frem et risikosamfunn som ferer med seg store menneskeskapte problemer (Beck, 1992;

Aakvaag, 2012).

Noen forskere foreslar at de okende individuelle kravene som ungdommen stir overfor
1 dag kan vaere med pé a pavirke deres psykiske helse, for eksempel kan den gkende
individualiseringen fore til at ungdommen opplever eksistensielle og rasjonelle trusler mot sin
psykiske helse (Eckersley, 2011; Sletten, 2015). Eckersley (2011) papeker at selv om generell
helse tilsynelatende blir bedre med arene, sa er det for lite fokus pa utbredelsen av psykisk
helse og problemene som oppstar som folger av dette blir undervurdert. Psykiske lidelser er
en av de storste utfordringene som dagens ungdom meter. Han mener samfunnet ma ta ansvar
for hvilke innvirkninger sosial endring forer med seg for helse og at man derfor trenger sterre
forstaelse for hvordan fundamentale egenskaper ved det moderne samfunnet kan ha en
negativ effekt pd helse (Eckersley, 2011). Selv om det finnes mange forklaringer pd hvorfor
flere sliter med psykisk helse, som mangel pa sovn, darlig diett og lite fysisk aktivitet, s&
mener Eckersley (2011) at alle disse kan kobles til kulturelle forandringer — som et mer

materialistisk og individualistisk samfunn (Eckersley, 2011).

Wiklund et al. (2010) diskuterer hvordan individualisering er en sentral del av det
moderne samfunnet, og hvordan det potensielt kan fore til risikofaktorer for unge. Det
moderne samfunnet har fort med seg mer personlig frihet og et storre fokus pa 4 ta egne valg.
Denne friheten og fokuset pa & ta riktige og individuelle valg kan vare veldig belastende for

unge mennesker (Wiklund, Bengs, Malmgren-Olsson, & Ohman, 2010).



Pévirkningene fra det moderne samfunnet ber diskuteres videre, spesielt for &
kartlegge de forskjellige utfordringer unge far i mote med dette samfunnet. Moderne
teknologi er en stor del av dagens samfunn. Teknologien er utbredt blant de unge og den kan
kanskje vare en kilde til 4 forstd de ulike problemene som kan oppsta. A studere samspillet
mellom moderne teknologi og psykiske lidelser kan dermed bidra til en bedre forstéelse av
ungdoms helse. Ved 4 trekke inn teorier om individualitet loftes problematikken litt vekk fra
ungdommen og man studere om det er noen overordnede strukturer som pévirker deres
hverdagsliv. Kanskje arsakene til utfordringene ligger der og kanskje en strukturell forstaelse
av psykisk helse kan bidra til flere losninger. I likhet med Durkheim kan man diskutere et
potensielt strukturelt problem. Vi har forelgpig ingen metoder for & «behandle» strukturelle
problemer, men vi vet hvordan vi kan behandle individene som blir pavirket av disse

strukturene.

3. Tidligere forskning

3.1 Depresjon

Det at humeret er i forandring hele tiden er for de fleste en naturlig del av livet. Personer som
sliter med stemningsforstyrrelser eller mood disorders kan ha en annen opplevelse av humer.
Comer (2014) definerer depresjon som: “a low, sad state marked by significant levels of
sadness, lack of energy, low self-worth, guilt, or related symptoms” (s.172). Det finnes mange
teorier og forklaringer p& hvorfor noen blir deprimert. Ifolge biologiske forklaringsmodeller
kan bade genetiske og biokjemiske faktorer fore til depresjon (Comer, 2014). Psykologiske
modeller trekker frem andre forklaringer som innebzrer for eksempel behavioristiske eller
kognitive teorier for utviklingen av depresjon (Comer, 2014). Et tredje eksempel pa en
forklaringsmodell er den sosiokulturelle modellen som legger vekt pa hvordan den sosiale

konteksten rundt oss kan pdvirke oss pa negative méter (Comer, 2014).

Nolen-Hoeksema et al. presenterte i sin artikkel fra 1994 tre modeller som prover &
forklare hvordan kjennsforskjeller kan utvikle seg i ungdomsarene. Den forste modellen
foreslar at drsakene til depresjon er de samme for gutter og jenter, men at arsakene blir mer
utbredt blant jenter enn gutter i tidlig ungdomsar. Den andre modellen foreslar at det er
forskjellige arsaker til depresjon hos jenter og gutter, og ogsa denne sier at drsakene til jenters
depresjon er med utbredt enn gutters. Den tredje modellen, som ogsa har fitt mest stotte, sier

at jenter har sterre sannsynlighet enn gutter til & bare risikofaktorer for depresjon fra en ung



alder, og at disse risikofaktorene forer til storre prevalens blant jenter i ungdomsérene (Nolen-
Hoeksema & Girgus, 1994).

Amerikansk forskning pa depresjon i ungdomstiden fant ingen kjennsforskjeller for
13-4rsalderen, men etter det fant de at jenter hadde dobbelt sa stor sannsynlighet for & utvikle
depresjon innen 16-arsalderen enn gutter (Merikangas et al., 2010). Den samme studien fant

ingen forskjeller i utbredelsen av angst blant gutter og jenter (Merikangas et al., 2010).

Andre studier har ogsé funnet store kjonnsforskjeller nir det kommer til utviklingen av
depresjon, hvor kvinner har nesten dobbelt sd stor sannsynlighet for & utvikle depresjon som
menn (Astbury, 2010; Comer, 2014). Det finnes mange teorier som utforsker dette naermere,
men i denne oppgaven ligger fokuset pa forskjellene hos barn og unge: finner man de samme
kjennsforskjellene her? Ifelge en rapport fra Folkehelseinstituttet er det storst okning av
psykiske lidelser blant tenaringsjenter. De vet imidlertid ikke arsaken til denne ekningen, og
de setter ogsé spersmélstegn ved hvor reelle depresjonsplager faktisk er (Folkehelseinstituttet,
2018). I trad med tidligere forskning finner Sletten (2015) ogsa klare kjennsforskjeller.
Sletten viser at den relative forskjellen mellom kjennene er storst ndr det gjelder det &
«bekymre seg» og «fole seg deprimert». Det er i tillegg dobbelt s& mange jenter som gutter

som foler seg «ganske mye» eller «veldig mye» plaget av slike folelser (Sletten, 2015).

3.2 Angst
Folelsen av angst er forskjellig fra depresjon. Der hvor depresjon kanskje gjor deg slov og
nedstemt kan angst kjennetegnes mer som anspenthet eller folelse av uro i kroppen. Mange
som opplever angst sammenligner det med folelsen av frykt, og grunnen til det kan vere at
angst utleser noen av de samme reaksjonene i kroppen. Comer (2014) definerer angst slik:
“The vague sense of being in danger is usually called anxiety, and it has the same features —
the same increase in breathing, muscular tension, perspiration, and so forth — as fear” (s.98).
Béde frykt og angst er vanlige og viktige folelser som man stadig kan oppleve, men det er nér
disse folelsene varer for lenge eller skjer for ofte at noen kan sies & ha en angstlidelse (Comer,
2014).

Ifolge Morisette et al. (2007) og Moxnes (2009) er angstlidelser den vanligste
diagnosen i mange land, og hvert fjerde menneske vil mest sannsynlig fa en eller annen form

for angstlidelse i lopet av livet. «Angstlidelse er derfor ikke bare et individuelt problem, men



ogsé et samfunnsproblem» (Moxnes, 2009; s.76). Og med sa stor utbredelse av angst er det

viktig & lere mer om hvordan man kan forebygge og redusere lidelsene.

I folkehelseinstituttet sin rapport, Barn og unge: livskvalitet og psykiske lidelser,
beskrives unormalt mye engstelse som et av hovedtrekkene ved angstlidelser hos barn. De
deler angstlidelser hos barn inn i seks underkategorier, hvor utbredelsen for de fleste er likt
fordelt mellom kjennene, utenom en kategori; panikkangst, som er mest utbredt blant jenter.
De papeker ogsa at det er stor overlapp mellom angstlidelser og depresjonslidelser, og selv
om de fleste barn og unge opplever forbigdende problemer, sa har de som har vaert rammet
som unge storre sannsynlighet for & utvikle bdde angst og depresjonsplager som voksen

(Folkehelseinstituttet, 2018).

3.3 Sosiale Medier

Vi lever i et samfunn som stadig er i forandring, og internett har spilt en stor rolle 1
samfunnsendringene de siste 30 drene. Med teknologisk utvikling har internett blitt lett
tilgjengelig og hverdagen har forandret seg enormt. Vi har rask tilgang pa informasjon, nye
maéter 4 jobbe pd, og vi har ogsé fatt nye méter 8 kommunisere og sosialisere pd (Ellison &
Boyd, 2013; Przybylski & Weinstein, 2017; Sampasa-Kanyinga & Lewis, 2015). Sosiale
medier, eller sosiale nettverkstjenester, ble et fenomen i1 2003, og siden den gang har millioner
av mennesker over hele verden tatt det i bruk, og spesielt blant de unge har det blitt veldig
populart (Ellison & Boyd, 2013; Sampasa-Kanyinga & Lewis, 2015). Sosiale medier har
ingen anerkjent definisjon, mens begrepet sosiale nettverkstjenester (SNS) defineres som en
nettbasert side hvor brukere har en egen profil, en liste over venner eller folgere, og et sted
hvor de kan interagere med kontakter og andre brukere av nettsiden (Ellison & Boyd, 2013;
Aalen, 2015).

Facebook var banebrytende ved lansering 1 2004. Det sosiale mediet oppnadde raskt
enorm popularitet og allerede i 2005 hadde det fatt 1 million aktive brukere (Facebook, 2019).
Statistikk fra mars 2019 forteller at de na har over 1,56 milliarder brukere daglig, og 2,38
milliarder brukere ménedlig (Facebook, 2019). Facebook kan ha &pnet opp for nye mater &
komme i kontakt med andre pa, nye mater & kommunisere pa og nye méter 4 vise frem livene
sine pd — det er kanskje derfor sosiale medier har blitt sa populert. Aalen foreslar i sin bok,
Sosiale Medier, at vi far flere behov dekket ved bruk av sosiale medier, for eksempel behov

for informasjon, underholdning, fellesskap, interaksjon og tidsfordriv (Aalen, 2015).



I en amerikansk studie fant de at 76 prosent av 13-17 aringer bruker sosiale medier,
blant annet for 4 fole seg mer tilknyttet til venner, og for a f& informasjon om venners liv
(Lenhart, Smith, Anderson, Duggan, & Perrin, 2015). I den samme studien s& de pa hvordan
vennskap blir skapt i moderne digital tid. De fant at 57 prosent av amerikanske tendringer
skapte nye vennskap online, hvor de mest populere métene & mote nye venner pa var ved
bruk av Facebook, Instagram og online dataspill (Lenhart et al., 2015). Den samme studien
fant at jenter hadde storre sannsynlighet for & mete nye venner via sosiale medier enn gutter,
henholdsvis 78 prosent og 52 prosent, mens gutter hadde sterre sannsynlighet for & mete nye
venner via online dataspill enn jenter, henholdsvis 57 prosent og 13 prosent (Lenhart et al.,
2015). Livet til barn og unge som vokser opp med moderne teknologi i rask utvikling blir som
folge av dette formet og pavirket av utviklingen (Lenhart et al., 2015; Przybylski &
Weinstein, 2017).

Siden utbredelsen av sosiale medier har blitt sa stor er det mange som spekulerer i
hvordan bruken pavirker psykisk helse. En studie fant at studenter med dérlig psykisk helse
brukte sosiale nettverkstjenester hyppigere enn andre. De fant ogsa at et hoyt tidsforbruk pa
sosiale medier forte til hoyere rapportert nivd av psykisk stress og i tillegg at det skapte et
storre behov for hjelp med mental helse (Sampasa-Kanyinga & Lewis, 2015). En annen studie
fant litt motstridende funn. De fant at moderat bruk av digitale aktiviteter, som sosiale medier,
ikke var skadelig for ungdoms mentale helse, mens heyt bruk kunne ha en svak negativ

pavirkning (Przybylski & Weinstein, 2017).

3.4 Dataspill

Pa nettsidene til Medietilsynet kommer det frem at av alle barn i Norge, i alderen 9-18 ar,
spiller hele 96 prosent av gutter og 63 prosent av jenter en eller annen form for spill, for
eksempel dataspill (Medietilsynet, 2018). Det kommer ogsé frem at gutter bruker betydelig
mer tid pd dataspill enn jenter: 45 prosent av guttene svarer de spiller to timer eller mer om
dagen, mens bare 22 prosent av jentene svarer det samme. En forklaring pa forskjellen kan
vare at gutter, 1 storre grad enn jenter, bruker dataspill for & interagere med venner og andre

kjente (Lenhart et al., 2015).

Populariteten til dataspill har ekt kraftig siden 1990-tallet, og i takt med dette har ogsa
bekymringene rundt hvordan dette pavirker de som spiller gkt (Hygen et al., 2019; Mentzoni
etal., 2011). En studie fra 2011 sammenlignet effekten av heyt vs. lavt forbruk av dataspill.



De fant at effekten av et hoyt forbruk ferte til lavere skarer pa livstilfredshet og heyere nivaer
av angst og depresjon, spesielt blant gutter (Mentzoni et al., 2011). En finsk studie fra 2015
fant at personer med selvrapporterte psykiske helseproblemer, som angst og depresjon, ble
sterkere pdvirket av de negative sidene ved dataspilling enn personer som ikke hadde tidligere
problemer (Ménnikkd, Billieux, & Kééridinen, 2015). En tredje studie som sé pa effekten av
omfattende dataspilling fant at mer tid brukt pa spill ferte til sterre risiko for spillavhengighet,

som igjen forte med seg blant annet depresjon og angst (Gentile et al., 2011).

Det er tydelig at mediebruk er en viktig del av unges liv, og derfor har dette blitt et av
hovedfokusene i denne oppgaven. Malet er & f4 bedre innsikt i hvordan dette mediebruket
henger sammen med den psykiske helsen til ungdommen. Analysen blir basert pa to av
ungdataundersegkelsens spersmél om mediebruk: Tenk pa en giennomsnittsdag. Hvor lang tid
bruker du pd folgende: Sosiale medier (Facebook, Instagram eller lignende) og Tenk pd en
gjennomsnittsdag. Hvor lang tid bruker du pd folgende: Spille dataspill, Tv-spill.

Hypotesene som blir studert i denne oppgaven er:

H1: Det er en sammenheng mellom omfanget av angstplager hos ungdom og tid brukt pa

sosiale medier, og kjonn pavirker denne sammenhengen.

H2: Det er en sammenheng mellom omfanget av angstplager hos ungdom og tid brukt pa

dataspilling, og kjonn pavirker denne sammenhengen.

H3: Det er en sammenheng mellom omfanget av depresjonsplager hos ungdom og tid brukt pa

sosiale medier, og kjonn pavirker denne sammenhengen.

H4: Det er en sammenheng mellom omfanget av depresjonsplager hos ungdom og tid brukt pa

dataspilling, og kjonn pavirker denne sammenhengen

4. Metode og data

4.1 Metode

I denne oppgaven blir en kvantitativ-deduktiv metode benyttet og dataen fra en
tverrsnittsundersgkelse blir analysert. «Sosiologien er en empirisk vitenskap som
begrepsfester og forklarer observasjonery (Aakvaag, 2012; s.27). Et viktig mal med
samfunnsvitenskap er & kunne forklare samfunnsfenomener. P4 grunnlag av observasjoner og

ved testing av pastander om virkeligheten kan man studere disse fenomenene empirisk



(Ringdal, 2013). Kvantitative tverrsnittsundersgkelser er det mest brukte forskningsdesignet
innen sosiologi (Ringdal, 2013). Sosiale fenomener kan undersgkes ved & analysere

sammenhenger eller korrelasjoner mellom variablene i1 utvalget (Ringdal, 2013).

4.2 Data

I denne oppgaven ligger hovedfokuset pa ungdoms psykiske helse. De avhengige variablene
som har blitt brukt 1 analysene er psykiske plager, angst- og depresjonsplager. Oppgaven tar
utgangspunkt i de som har svart pd spersméil vedrerende angst og depresjon i undersekelsen.
Datasettet brukes for & teste hypotesene og analysere hvordan ungdommens psykiske plager
varierer med kjonn, og tid brukt pd sosiale medier og dataspill. Datamaterialet som blir
benyttet i denne masteroppgaven er hentet fra velferdsforskningsinstituttet NOVA sine
nasjonale Ungdata-resultater fra perioden 2015-2017, hvor mer enn 240 700 elever fra
ungdomsskoler og videregéende skoler over hele landet har deltatt, 145 900 elever pa
ungdomstrinnet og 94 800 elever i videregdende opplering (Bakken, 2017).
Sperreundersekelsen gar ut pa at elever ved ungdoms- og videregéendeskoler over hele landet

svarer pa spersmal vedrerende livene deres (Ungdata, 2019).

4.3 Begrensninger og holdbarhet

En svakhet ved tverrsnittsundersekelser er at man ikke kan trekke klare konklusjoner fra de
observerte forskjellene i utvalget (Bordens, 2014). For & kunne etablere kausale forhold
mellom variabler ma det veere mulig & vise at det finnes en arsaksretning, og siden
sparreundersekelser tilhorer kategorien korrelasjonsforskning er det ikke mulig a trekke slike
konklusjoner (Bordens, 2014). Pa bakgrunn av dette har studien et méal om a studere

sammenhenger mellom variablene, ikke finne arsakssammenhengene mellom dem.

I empiriske undersokelser er det alltid viktig & vurdere kvaliteten pd malene man
benytter. Ringdal (2013) beskriver hvordan reliabilitet og validitet kan benyttes for & vurdere
denne kvaliteten: reliabilitet, eller pdlitelighet, gar pa om gjentatte malinger med samme
madleinstrument gir samme resultat. Validitet, eller gyldighet, gar pa om en faktisk maler det

en vil mdle (5.96).

Indre validitet forteller om det valgte designet har evnen til 4 teste de hypotesene det
var designet til a teste og at denne validiteten blir utfordret nar det ikke kontrolleres for

utenforstaende variabler (Bordens, 2014). Tverrsnittsundersegkelser kan vare utsatt for
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konfunderende variabler som truer denne indre validiteten, nettopp fordi man ikke kan utfore
eksperimentell kontroll ved slike undersgkelser (Bordens, 2014). Det kan vere vanskelig &

teste validiteten til et sperreskjema fordi slik data kan ha mange feilkilder (Elstad, 2010).

Selv om ikke eksperimentell kontroll kan benyttes i denne studien s& har hypotesene
blitt testet og variabler som klassetrinn har blitt inkludert for & kontrollere for eventuelle
konfunderende variabler. P4 tross av dette finnes det fortsatt usikkerhet rundt om det er noen
andre ukjente bakenforliggende variabler som man ikke far kontrollert for, som kan vare med

pa & konfundere resultatene.

Pé oppdrag fra NOVA ble datakvaliteten til «Ung i Oslo» 2006, en annen versjon av
tverrsnittsundersgkelsen som blir benyttet i denne oppgaven, vurdert (Elstad, 2010). I
rapporten til Elstad (2010) blir blant annet reliabiliteten og validiteten til sperreundersekelsen
testet, noe som forteller at Ungdata er opptatt av & sikre datakvaliteten til undersegkelsene sine.
Elstad (2010) fant imidlertid at av de som svarte pa «Ung i Oslo»-undersegkelsen sé svarte ca.
tre av ti pd en mite som ikke ga en meningsfull sammenheng, noe som setter spersmalstegn
ved reliabiliteten til undersgkelsen (Elstad, 2010). I et forsek pa & kontrollere for dette s har
den interne reliabiliteten til de avhengige variablene i utvalget blitt testet ved a bruke
Cronbachs Alpha. Begge variablene fikk et hoyt resultat, noe som tilsier at de reflekterer de

samme underliggende faktorene (Almquist, Ashir, & Brannstrom, 2014).

Vurdering av frafall er ogsé viktig ndr man skal vurdere hvor god en undersekelse er
(Ringdal, 2013). Totalt i utvalget (N=240 652) er det 5 prosent frafall pa variabelen kjonn, 9,9
prosent frafall pa variabelen angstplager og 9,5 prosent frafall pa variabelen

depresjonsplager.

4.4 Forskningsetiske retningslinjer

Enhver studie mé folge forskningsetiske retningslinjer for behandling av deltagere som skal
vare med i studien. Dette er nedvendig for at studien skal bli godkjent for gjennomfoering. Det
innebarer blant annet at deltageren skal vere informert om; frivillig deltagelse, informert
samtykke, retten til d trekke seg til enhver tid, retten til d fa resultatene av studien, og retten

til anonymitet (Bordens, 2014).

Ungdata tar alle forhandsregler. Underseokelsen er en frivillig sperreundersokelse, noe

som betyr at ungdommene selv kan velge om man vil delta eller ikke. De har ogsd muligheten
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til & trekke seg nir som helst under undersegkelsen. Alle besvarelsene er anonyme og
respondentene oppgir ingen personopplysninger. NOV A opplyser om at det ikke er mulig &

identifisere noen enkeltpersoner i de svarene som blir angitt (Ungdata, 2019).

Dataen som har blitt brukt i denne oppgaven ble utlevert av NOVA hesten 2018, og i
forkant av utleveringen ble det skrevet en kontrakt mellom studenten, meg, og NOVA.
Vilkarene i1 kontrakten gér i korte trekk ut pd at man far lane dataen frem til oppgaven har blitt
levert, at dataen kun skal benyttes til analyser knyttet til masteroppgaven, og at den ikke skal
distribueres til andre. Dette er for & ivareta anonymiteten til deltagerne. I henhold til
kontrakten vil den utleverte dataen slettes nir denne oppgaven blir levert. I tillegg ber NOVA
oss om & opplyse om folgende: «Datamaterialet er basert pa en ungdataundesekelse,
gjennomfort av NOVA i samarbeid med de regionale kompetansesentrene for rusfelt

(KoRus). Ungdata er finansiert over statsbudsjettet gjennom tilskudd fra Helsedirektoratet».

4.5 Analysestrategi
Analysestrategi brukes for a illustrere hvordan variablene i en studie kan vere relatert til
hverandre. Strategien m4 fa frem hvordan variablene kan assosieres med hverandre og den

burde reflektere mélet med studien (Almquist et al., 2014).

Analysene i denne oppgaven er basert pa en kvantitativ forskningsstrategi og dataen
har blitt analysert med statistikkprogrammet SPSS, versjon 24. En kvantitativ
forskningsstrategi er deduktiv, noe som gér ut pd at man lager relevante hypoteser om
fenomenet som studeres (Ringdal, 2013). Etter formuleringen av problemstilling og hypoteser
ble relevante variabler valgt ut, og i dette tilfellet er angstplager og depresjonsplager
avhengige variabler og tid brukt pd sosiale medier og tid brukt pa dataspill uavhengige
variabler. I tillegg er variablene kjonn og klassetrinn inkludert i analysene som
kontrollvariabler. Variablene blir si brukt i enkle analyser, det vil si deskriptiv statistikk,
krysstabell og korrelasjonsanalyser (Ringdal, 2013). Avslutningsvis blir logistisk regresjon
tatt 1 bruk, og to separate regresjoner blir kjort for de avhengige variablene. Et samspillsledd
blir inkludert i siste del av regresjonsanalysen for & kontrollere for kjennsforskjeller. Grunnen
til at logistisk regresjon ble valgt fremfor linear regresjon er fordi fokuset ligger pa
forskjellen mellom de som sliter mye og de som sliter /ite med angst- og depresjonsplager, og

dermed ikke pé det lineere forholdet mellom variablene i studien.
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5. Funn

Den deskriptive statistikken over utvalget gir en oversikt over alle respondentene som er
inkludert i studien. Antallet som rapporterer om mye angst- og depresjonsplager blir blant
annet redegjort for i den deskriptive statistikken, hvorav 7,2 prosent sier de har mye
angstplager og 13,8 prosent sier de har mye depresjonsplager. P4 variabelen tid brukt pa
sosiale medier svarer 33,3 prosent av jentene at de bruker mer enn 3 timer hver dag, mens ca.
halvparten av guttene svarer det samme, 15,8 prosent. Totalt svarer kun 3,6 prosent av
respondentene at de ikke bruker noe tid pé sosiale medier i lopet av en dag. Pa variabelen tid
brukt pd dataspill svarer kun 2,8 prosent av jentene at de spiller mer enn 3 timer hver dag,

mens 23,6 prosent av guttene svarer det samme.

I krysstabellanalysen over forskjellen mellom gutter og jenter med heyt niva av angst-
og depresjonsplager kommer det frem at jentene generelt sett rapporterer om sterre plager enn
guttene. Av de jentene som bruker mer enn 3 timer pa sosiale medier daglig rapporterer 29,5
prosent at de opplever mye depresjonsplager, mens 12,2 prosent av guttene opplever det
samme. Av de 2,8 prosent jentene som sier de spiller mer en 3 timer dataspill svarer hele 38
prosent at de har mye depresjonsplager, og 26,1 prosent svare de har mye angstplager. Av
guttene som spiller mer en 3 timer svarer 9,9 prosent at de har et hgyt depresjonsniva og 3,4

prosent at de har et hayt angstniva.

HI sier det er en sammenheng mellom angstplager og tid brukt pé sosiale medier, samt
at kjonn pévirker denne sammenhengen. Denne hypotesen blir delvis bekreftet av analysene.
Resultatene viser at ungdom som bruker mer tid pé sosiale medier har sterre odds for &
rapportere om angstplager. Tidlig i analysen ser det ut som at jenter har sterre odds enn gutter
for & f4 angstplager ved bruk av sosiale medier, men ndr samspillsleddet blir inkludert i siste
trinn av regresjonsanalysen far man ikke et signifikant resultat, og kan dermed ikke

konkludere med at det er en kjennsforskjell.

H2 sier det er en sammenheng mellom angstplager og dataspill, og at kjenn pavirker
denne sammenhengen. Denne hypotesen bekreftes i resultatene av analysen, som viser at de
som bruker mer tid pé dataspill har sterre odds for & rapportere om angstplager. I tillegg viser
resultatene signifikante kjonnsforskjeller, hvor jenter har sterre odds enn gutter for 4 ha

plager.

H3 sier det er en sammenheng mellom depresjonsplager og tid brukt pa sosiale medier,

og at kjenn pavirker sammenhengen. Resultatene av analysen bekrefter denne hypotesen, de

13



som bruker mer tid pé sosiale medier rapporterer om et hoyere niva av depresjonsplager. I
tillegg ser man signifikante forskjeller mellom kjonnene, der jenter ser ut til & bli mer pavirket

enn gutter.

H4 sier det er en sammenheng mellom depresjonsplager og dataspilling, og at kjenn
pavirker denne sammenhengen. Denne hypotesen blir ogsd bekreftet av resultatene, som sier
at mer tid brukt pd dataspill forer til et hoyere antall som rapporterer om depresjonsplager.
Igjen blir det funnet en signifikant kjennsforskjell, hvor jentene er de som rapporterer om

mest plager.

6. Diskusjon og oppsummering

Formalet med denne studien var & gi fagfeltet sosialt arbeid mer kunnskap om sammenhengen
mellom tid brukt pa sosiale medier og dataspill, og opplevd psykisk helse hos norsk ungdom.
Forhdpentligvis kan innholdet i oppgaven bidra til & utvikle metoder for & mete psykiske
helseplager i ssmmenheng med der ungdommen «er», og fa mer bevissthet rundt hvordan de
forskjellige variablene kan henge sammen med hverandre. Samspillet mellom variablene ble
undersekt uten et formél om 4 finne arsaksforklaringer. Studien sier dermed ikke noe om det
er de som bruker mest tid som sliter mest, eller om det er de som sliter mest som bruker mest
tid. Uavhengig av hva som forarsaker hva, er det uansett viktig & se pa hvordan tiden brukt pa

sosiale medier og dataspill kan ha en effekt pa de unge.

Problemstilling til oppgaven er: Henger tid brukt pd sosiale medier og dataspill sammen
med angst- og depresjonsplager hos ungdom, og hvordan pavirker kjonn sammenhengen?
Resultatene av analysen viser at tid brukt pa sosiale medier henger sammen med bade
selvrapporterte angstplager og depresjonsplager hos ungdommen. De samme resultatene blir
bekreftet ndr det kommer til tid brukt pa dataspill. Tre av de fire hypotesene i studien blir
bekreftet av analysene. I likhet med tidligere studier viser resultatene signifikante
kjennsforskjeller, hvor jentene gjennomgéende ser ut til & rapportere om et hoyere nivd av
plager enn guttene. Samspillsleddene ble inkludert i regresjonsanalysen for & se om tid brukt
pd sosiale medier og tid brukt pd dataspill oppleves forskjellig for gutter og jenter.
Resultatene viser ingen signifikant forskjell mellom kjennene nar det kommer til angstplager
og tid brukt pd sosiale medier, men i de tre andre modellene viser resultatene en svak

signifikant forskjell mellom kjennene.
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Internett har forandret méten vi kommuniserer pa, og for mange skjer denne
kommunikasjonen via sosiale medier eller chatter pa dataspill. Internett har gjort at vi hele
tiden har tilgjengelighet til hva vi matte trenge, om det skulle vere informasjon,
underholdning eller interaksjon med andre. I et stadig mer individualisert samfunn passer
denne type teknologi godt inn, da vi til enhver tid kan fa dekket vare behov pa egne
premisser. Samtidig som bruken av moderne teknologi eker, oker ogsé selvrapporterte
psykiske helseplager blant unge. Selv om alle opplever oppturer og nedturer, darlige perioder
og situasjoner som gir dem angst, betyr ikke nedvendigvis det at de har et problem eller en
diagnose. Eksistensiell uro er en del av det & vare menneske, og angst er en naturlig reaksjon

pa utfordringer man meter i livet (Moxnes, 2009).

Likevel blir det stadig rapportert om mer angst- og depresjonsplager blant ungdom.
Det er stor enighet om at man ensker & stoppe denne «trenden» av ungdom med psykiske
plager. Man kan diskutere om det er strukturelle forhold som bidrar til gkningen av
problemene, og at vi dermed ma ha dette i tankene i mote med de individene som «sliter».
Forklaringsmodellene i sosialt arbeid trenger fokus pa det strukturelle, for det er viktig &

forsta 1 hvilken kontekst vi mater individene.

7. Konklusjon

Det er en sammenheng mellom tid brukt pd sosiale medier og tid brukt pd dataspill og
psykiske plager. Hvilken retning denne sammenhengen gar kan ikke bekreftes ut ifra
datamaterialet og analysene i denne studien. Man ser ogsd at kjenn er med pé & pavirke denne

sammenhengen, da jenter er mest utsatt.

Med muligheter for videre forskning kunne det veaert interessant a studere konseptet om
tid brukt videre. Der denne studien ser pd tid brukt pa sosiale medier og dataspill, kunne
videre analyser sett pd dette i kontrast med & tilbringe tid med venner og familie. Hva skjer
med relasjonene ndr man tilbringer mye tid pa sosiale medier og dataspill, og kan tid brukt pd

«fysiske» relasjoner bedre den psykiske helsen for de som tilbringer mye tid pa nett?

Et annet forslag til videreforing av denne forskningen kan vare & se pa innholdet i
mediene ungdommen bruker mye tid pa. Er det innholdet pa sosiale medier eller dataspill som

pavirker sammenhengen mellom tid brukt og psykiske plager?
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Unges psykiske helse og moderne teknologi

Antall tegn med mellomrom: 31 985

Sammendrag

Unge bruker mye tid pa sosiale medier og dataspill. Mest tid blir brukt pd sosiale medier hvor
kun 3,6 prosent av utvalget sier de aldri bruker tid pd sosiale medier. Bekymringer rundt mye
skjermtid blir ofte diskutert, og flere studier kobler et hayt forbruk opp mot negative utfall,
blant annet risiko for psykiske helseplager. Basert pa nasjonal data fra NOVA sine
ungdataundersokelser (N=240 652) fra perioden 2015-2017 undersokes sammenhengen
mellom tid brukt pd sosiale medier og dataspill, og psykiske helseplager i denne artikkelen.
Resultatene viser at jentene som bruker mest tid pa sosiale medier rapporterer 17,4 prosent
om et hoyt nivd av angstplager, og 29,5 prosent om et hoyt nivd av depresjonsplager.
Tilsvarende tall for guttene er mye lavere, henholdsvis 4,6 prosent og 12,2 prosent. Av jentene
som spiller mest dataspill rapporterer 26,1 prosent om et hayt niva av angstplager, og hele 38
prosent om et hoyt nivd av depresjonsplager. Tilsvarende tall for guttene er 3,4 prosent og 9,9
prosent. Kjonnsforskjeller blir ogsa undersokt, og i 3 av 4 hypoteser blir det bekreftet en
signifikant forskjell. Det ene unntaket er modellen som undersoker angstplagers sammenheng

med sosiale medier viser at jenter og gutter blir like pavirket av sosiale medier.

Nokkelord: Ungdom, psykisk helse, sosiale medier, dataspill.



Youths mental health and modern technology

Abstract

Youth spend a lot of time on social media and gaming. Most time is spent on social media; the
sample shows that only 3,6 percent report that they never spend time on social media.
Concern for excessive use is often discussed and several studies have found a link between
high consumption and negative outcomes, e.g. a higher risk for mental health problems.
Based on national data from NOVA (N=240 652), from 2015-2017, the connection between
time used on social media and gaming, and mental health problems is being researched. Of
the girls who spend the most time on social media 17,4 percent report a high level of anxiety,
and 29,5 percent report a high level of depression. As for the boys the numbers are lower,
respectively 4,6 percent and 12,2 percent. Of the girls who spend the most time gaming 26,1
percent report a high level of anxiety and 38 percent a high level of depression. As for the
boys, respectively 3,4 percent and 9,9 percent. Gender differences are researched in the
article, with 3 out of 4 hypotheses confirmed. The exception is the model researching the
connection between anxiety and social media, where there are no significant gender

differences.

Key words: Youth, mental health, social media, gaming.



Innledning

Forskning viser en gkning i psykiske helseplager blant ungdom (Sletten & Bakken, 2016; von
Soest & Wichstrom, 2014). Samtidig viser statistikk at ungdom stadig bruker mer tid pa
sosiale medier (Statistisk sentralbyré, 2018) og at de bruker mer tid pd dataspill
(Medietilsynet, 2018). Finnes det en sammenheng mellom disse fenomenene? Denne
artikkelen tar for seg dette spersmélet og underseker forholdet mellom de tre fenomenene
narmere. Basert pd datamateriale fra Ungdata undersekes forholdet mellom fenomenene med
en kvantitativ tilneerming. Malet med undersegkelsen er & f storre innsikt i dagens ungdoms
psykiske helse ved a studeres deres bruk av sosiale medier og dataspill. I artikkelen beskrives
det hvordan de psykiske helseplagene angstplager og depresjonsplager samspiller med
bruken av sosiale medier og dataspill blant norske ungdoms- og videregaendeskole elever,
samt hvordan dette varierer mellom gutter og jenter. Utgangspunktet for undersekelsen er
problemstillingen: Henger tid brukt pd sosiale medier og dataspill sammen med angst- og

depresjonsplager hos ungdom, og hvordan pavirker kjonn sammenhengen?

I artikkelen blir data fra Ungdataundersekelsen benyttet, en undersokelse som har
kartlagt bade ungdoms psykiske helse og mediebruk. Med mediebruk siktes det her til bruk av
sosiale medier og dataspill. De avhengige variablene som har blitt brukt i analysene er angst-
og depresjonsplager, og analysene tar utgangspunkt i de som har svart pa spersmal
vedrerende ukentlige plager i forhold til angst og depresjon 1 undersekelsen. Med
utgangspunkt i dette blir datasettet brukt for & teste hypoteser og analysere hvordan
ungdommens psykiske plager varierer med kjonn, klassetrinn, tid brukt pad sosiale medier og
tid brukt pa dataspill. Sosiale medier er i dette tilfellet representert av Facebook, Instagram
og lignende, og med dataspill menes elektroniske interaktive spill, som betyr at ungdommen

spiller for seg selv, ssmmen med andre eller i konkurranse mot andre spillere online.

Tidligere forskning med hypoteser

Stadig flere forskere stiller spersmél ved om de gkende problemene innen psykisk helse er
forarsaket av fundamentale sosiale og kulturelle forandringer, eksempelvis gkt fokus pa
individualisering i samfunnet (Collishaw, 2015; Eckersley, 2011; Sletten, 2015; Wiklund,
Bengs, Malmgren-Olsson, & Ohman, 2010). Om denne individualiseringen forer med seg

utfordringer som ungdommen ikke er rustet til & hdndtere er vanskelig a teste, men gjennom &



studere ungdoms bruk av produkter av moderne utvikling kan man fi et innblikk i hvordan

disse kan ha en sammenheng med psykisk helse.

Ungdomstiden er en vanskelig og forvirrende tid for mange, fylt med angst, hormoner
og kroppslige forandringer, humerforandringer og kompliserte forhold (Comer, 2014; s. 440).
Bekymringer rundt ungdom er ikke et nytt fenomen og hver enkelt generasjon kan sies & ha
hatt sine utfordringer. Twenge (2011) referer til Klerman & Weissman (1989) nér hun
papeker at det har skjedd et generasjonsskifte 1 mental helse som sannsynligvis ikke er et
resultat av genetiske forandringer. Hun foreslar istedenfor at problemene kommer av
kulturelle skifter (Klerman & Weissman, 1989; Twenge, 2011). Siden det kan se ut som
forandringene har skjedd relativt raskt foreslar Twenge (2011) at det er noe ved det moderne
livet som spesielt pavirker de unge til & fole seg mer angstfulle og deprimerte (Twenge,
2011). Comer (2014) diskuterer ogsa disse generasjonsutfordringen og trekker blant annet

frem hvordan bruk av internett kan vere en kilde til angst for dagens ungdom (Comer, 2014).

Flere ungdomsstudier har vist en trend med gkende antall depressive symptomer de
siste tidrene (von Soest & Wichstrom, 2014). Stadig flere unge far hjelp av psykisk helsevern
og den sterste ekningen har skjedd blant unge jenter i 15 til 20-arsalderen, med en ekning pé
40 prosent de siste fem &rene (Reneflot et al., 2018). Angst- og depresjonsplager er to av de
mest utbredte psykiske plagene blant ungdom (Collishaw, 2015; Thapar, Collishaw, Pine, &
Thapar, 2012) og flere knytter disse plagene til bruken av sosiale medier og dataspill
(Mentzoni et al., 2011; Twenge, Joiner, Rogers, & Martin, 2018).

Siden 2015 har det vaert en gkning 1 bruk av sosiale medier: 80 prosent av alle mellom
16-79 ar sier de bruker sosiale medier og ni av ti mellom 16 og 24 ar sier de bruker sosiale
medier daglig (Statistisk sentralbyra, 2018). Hvordan man meter nye mennesker og hvordan
man kommuniserer med andre har blitt forandret som felge av moderne teknologi. En
amerikansk studie om dannelse av vennskap i moderne tid fant at 57 prosent tenaringer hadde
skapt vennskap online, og av disse hadde 78 prosent jenter og 52 prosent gutter mott nye
venner via sosiale medier (Lenhart, Smith, Anderson, Duggan, & Perrin, 2015). Andre studier
om bruk av sosiale medier har funnet at et hoyt tidsforbruk kan fore til flere problemer med

den psykiske helsen (Sampasa-Kanyinga & Lewis, 2015; Twenge et al., 2018).



Basert pa tidligere forskning har de folgende hypotesene blitt laget til undersekelsen:

H1: Det er en sammenheng mellom omfanget av angstplager hos ungdom og tid brukt pa

sosiale medier, og kjonn pavirker denne sammenhengen.

Modell 1:
Tid brukt pa »|  Angstplager
sosiale medier T
Kjgnn

H2: Det er en sammenheng mellom omfanget av depresjonsplager hos ungdom og tid brukt

pd sosiale medier, og kjonn pavirker denne sammenhengen.

Modell 2:
Tid brukt pa »| Depresjonsplager
sosiale medier T
Kjgnn

Dagens ungdom bruker mye av fritiden sin pd dataspill og dette har ogsa skapt mange
bekymringer, blant annet hva denne tiden foran skjermen gjor med de unges mentale helse
(Mentzoni et al., 2011). Det er guttene som topper statistikken ndr det kommer til tid brukt pa
dataspill. Ifelge en rapport fra Medietilsynet sier 96 prosent at de spiller dataspill og av disse
sier 45 prosent at de spiller to timer eller mer daglig (Medietilsynet, 2018).

A spille dataspill har blitt en normalitet i mange unges liv, og det har dermed blitt mer
normalt 4 mete nye venner via disse plattformene. Lenhart et al. (2015) fant i sin studie at 57
prosent av guttene og 13 prosent av jentene i utvalget hadde skapt nye vennskap via online
dataspill (Lenhart et al., 2015). Tidligere studier som har sett pd hvordan bruken av dataspill
pavirker ungdommen har funnet at et hoyt forbruk kan fore til hoyere selvrapporterte psykiske
plager, dérligere livstilfredshet, risiko for spillavhengighet og problemer med sosial utvikling
(Gentile et al., 2011; Hygen et al., 2019; Mentzoni et al., 2011; Ménnikkd, Billieux, &
Kédridinen, 2015).



Basert pa den tidligere forskningen har folgende hypoteser blitt laget til underseokelsen:

H3: Det er en sammenheng mellom omfanget av angstplager hos ungdom og tid brukt pa

dataspilling, og kjonn pavirker denne sammenhengen.

Modell 3:

Tid brukt pa

dataspill T

Kjgnn

Angstplager

\ 4

H4: Det er en sammenheng mellom omfanget av depresjonsplager hos ungdom og tid brukt

pd dataspilling, og kjonn pavirker denne sammenhengen

Modell 4:

Tid brukt pa
dataspill T

Depresjonsplager

\ 4

Kjgnn

Datagrunnlag og variabler

Datamaterialet som brukes i denne artikkelen er hentet fra Ungdataundersekelsen. I lopet av
tredrsperioden fra 2015 til 2017 deltok ca. 240 700 ungdommer, hvorav 145 900 var elever pa
ungdomstrinnet og 94 800 var elever i videregédende opplaring, fra 391 kommuner og
Svalbard (Bakken, 2017). Ungdata er et samarbeid mellom velferdsforskningsinstituttet
NOVA ved OsloMet og de syv regionale kompetansesentrene innen rusfeltet (KoRus)
(Bakken, 2017). Dataen bestér av samtlige lokale undersegkelser som ble gjennomfort i
perioden 2015 til 2017, noe som gir et godt representativt bilde pa nasjonalt nivd (Bakken,
2017). «Bakgrunnen for a se de tre siste arene under ett, er at det varierer fra ar til ar hvilke
kommuner som deltar» (Bakken, 2017; s.7). Datasettet inneholder informasjon om
ungdommens hverdag, alt fra skoletrivsel til rus og vold, noe som gir informasjon om et bredt
spekter av norske ungdommers fritidsaktiviteter og hvordan de har det pa ulike omrader
(Bakken, 2017). Sperreundersekelsen er et kvalitetssikret og standardisert system og blir
gjennomfort av skoleelevene i skoletiden ved at elevene svarer pa undersgkelsen elektronisk

(Ungdata, 2016).



Utvalg

Alle respondentene som deltok i undersgkelsene er med i utvalget, N=240 652. Det er viktig &
merke seg at med et sé stort utvalg vil selv smé forskjeller kunne gi signifikante resultater. En
undersekelse med et sé stort utvalg gir en unik mulighet til & studere livene til norsk ungdom.
Det gir ogsd en unik mulighet til & skille mellom angst og depresjon, sosiale medier og
dataspill, og kjonn i undesekelsen. Av de som har svart pd spersmal vedrerende de avhengige
variablene i1 utvalget har angstplager en svarprosent pa 90,1, noe som tilsvarer 9,9 prosent
«missing» eller frafall, og depresjonsplager har en svarprosent pa 90,5, med 9,5 prosent

«missing» eller frafall.

Variablene i undersokelsen

Avhengige variabler

Som nevnt ovenfor er de avhengige variablene i denne oppgaven ungdoms selvrapporterte
psykiske helseplager, n&ermere bestemt angst- og depresjonsplager. Dette er basert pa
ungdommens egenopplevde og selvrapporterte plager, og dataen forteller oss ingenting om
ungdommenes diagnoser eller paviste angst- og depresjonslidelser. Grunnen til dette er at
sparreskjemaet blir brukt til kartlegging av plager, ikke til diagnostisering. Det er derfor
viktig & skille mellom plager og lidelser. Plager oppleves som mindre belastende og sier
ingenting om hvorvidt det foreligger lidelse, mens lidelser er kategoriserte og etablerte
diagnoser (Reneflot et al., 2018). Denne artikkelen underseker i hvilken grad variasjon i
ungdoms plager kan forklares ut fra de uavhengige variablene; kjonn, klassetrinn, tid brukt pa

sosiale medier og tid brukt pd dataspilling.

Spersmalene som maler psykiske helseplager er hentet fra Hopkins Symptom Checklist
(L. Derogatis, 1983; L. R. Derogatis, Lipman, Rickels, Uhlenhuth, & Covi, 1974) og
Depressive Mood Inventory (Kandel & Davies, 1982). Disse skalaene bestar 1 utgangspunktet
av et langt storre antall spersmal, men tidligere studier har vist at ogsé kortere varianter av
skalaene har sveert god validitet (Strand, Dalgard, Tambs, & Rognerud, 2003; Tambs &
Moum, 1993). Spersmalene har ogsé tidligere vart brukt i «Ung i Norge»-undersokelsene

(Wichstrem, 1995) og «Ung i Oslo»-undersegkelsene.



Angst

Sperreskjemaet til Ungdata har seks spersmal som handler om angst, hvor elevene kan svare
pa en skala fra 1 — 4 over hvor mye de er plaget; 1 = ikke plaget i det hele tatt, 2 = lite plaget,
3 = ganske mye plaget, 4 = veldig mye plaget. Alle spersmélene har en grunnmodul, og
elevene blir spurt om de i lopet av den siste uka har vaert plaget med; «Plutselig redd uten
grunny, «Stadig redd eller engsteligy, «Matthet eller svimmelhet», «Nervesitet, indre uro»,

«Lett for a grate» eller «Lett for & klandre deg selv».

Et samlemaél som viser gjennomsnittsskdren til alle spersmalene over har blitt laget til
analysen. Cronbachs Alpha blir brukt for & teste den interne reliabiliteten til den nye
gjennomsnittsvariabelen for angstplager, og resultatet gir en Alpha pé .89. Koeffisienten til
Cronbachs Alpha varierer mellom 0 og 1, der en hey Alpha kan tolkes som at de inkluderte
variablene faktisk reflekterer de samme underliggende faktorene (Almquist, Ashir, &
Bréannstrom, 2014). Gjennomsnittsvariabelen viser alle skdrene fra 1 — 4, og ved a bruke
denne kunne et skille mellom et lavt og et hoyt gjennomsnittlig niva av angstplager settes.
Alle respondentene som 14 mellom 1 —2.99 fikk et lavt niva av angstplager = 0, og alle
respondentene som 14 mellom 3 — 4 fikk et hoyt niva av angstplager = 1. I analysene blir
denne dikotome variabelen brukt gjennomgaende, da det mest interessante for analysen er de
som skérer hoyt pa angstskalaen. Logistisk regresjon vil bli brukt i analysen, med denne

dikotome variabelen som avhengig variabel i to av modellene.

Depresjon

Sperreskjemaet til Ungdata har seks spersmal vedrerende depressive tanker. Elevene svarer
ogsa her pa en skala fra 1 til 4 over hvor mye de er plaget, hvor 1 = ikke plaget i det hele tatt,
2 = lite plaget, 3 = ganske mye plaget og 4 = veldig mye plaget. Spersmélene som inngér i
denne delen er: «Folt at alt er et slit», «Hatt sevnproblemer», «Folt deg ulykkelig, trist eller
deprimert», «Folt hdploshet med tanke pa framtiday», «Folt deg stiv eller anspent», og

«Bekymret deg for mye om ting».

Det ble ogsa laget en gjennomsnittsvariabel for spersmélene vedrerende depresjon.
Denne variabelen har ogsé en hey intern reliabilitet med en Cronbachs Alpha pd .90. Ved a
folge samme prosedyre som ved angstplager ble en dikotom variabel laget pd bakgrunn av

gjennomsnittsvariabelen av depresjonsplager, med verdiene 0 for de med skére mellom 1 —



2.99, og 1 for de med en skare mellom 3 — 4. Denne variabelen blir brukt gjennomgéende i
analysene og er den avhengige variabelen i to av modellene i den logistiske

regresjonsanalysen.

Uavhengige variabler

Variasjonen i ungdoms plager skal forklares ut ifra de uavhengige variablene: sosiale medier,
dataspill, kjenn og klassetrinn. Hovedvekten ligger pa forklaringsvariablene «tid brukt pa
sosiale medier» og «tid brukt pd dataspilly, men variablene kjonn og klassetrinn er med
gjennom hele underseokelsen. Kjonn er en dikotom variabel hvor gutt er representert med tallet
0, og jente med tallet /. Variabelen klassetrinn bestar av 8. klasse, 9. klasse, 10. klasse, VG1,
VG2 og VG3.

Spersmélene om sosiale medier har blitt utviklet av KoRus @st i forbindelse med
revideringen av sperreskjemaet hosten 2013, og spersmélene dataspill ble til etter en
revidering av sperreskjemaet i 2013 (Froyland, 2017). De to spersmélene vedrerende
mediebruk som er inkludert i analysen som er hentet fra sporreskjemaet er: «7enk pd en
gjennomsnittsdag. Hvor lang tid bruker du pd folgende: Spille dataspill, TV-spill» og «Tenk
pd en gjennomsnittsdag. Hvor lang tid bruker du pd folgende: Sosiale medier (Facebook,
Instagram eller lignende)». Spersméalene om mediebruk ble utviklet til NOVA sin «Ung i
Norge»-undersokelse fra 2002. Den har i tiden etter blitt modernisert og revidert flere ganger,

spesielt med tanke pd bruk av data og sosiale medier (Froyland, 2017).

Analyser

Datamaterialet inkluderer begge kjonn og alle klassetrinn, fra 8. klasse til VG 3. Dette gir et
stort utvalg pd N=240 652 respondenter, som er et godt grunnlag for & gjere detaljerte
analyser. Den deskriptive statistikken gir en oversikt over antall (N) og prosentandel (%) for
alle variablene som er inkludert i analysene. For & bli bedre kjent med utvalget ble ogsa
korrelasjonsanalyser gjennomfert. Videre presenteres en krysstabell for & gi et innblikk i

relasjonen mellom variablene, fordelt pa kjennene.



Til slutt presenteres fire tabeller over resultatene fra de fire modellene som inngér i de
logistiske regresjonsanalysene, hvor to av modellene har angstplager som avhengig variabel
og de to andre har depresjonsplager. SPSS versjon 24 har blitt brukt gjennomgaende i alle

analysene til artikkelen.

Resultater

Tabell 1 gir en deskriptiv oversikt over variablene som er inkludert i analysen. Det som er
interessant & merke seg her, for videre analyser, er andelen respondenter som svarer at de
opplever mye angstplager (6,5 prosent) og mye depresjonsplager (14 prosent). Ved a skille
mellom kjennene ser man at 2,2 prosent gutter og 12 prosent jenter opplever mye angstplager,
mens 14 prosent gutter og 20,8 prosent jenter opplever mye depresjonsplager. Andelen som
bruker mer enn 3 timer pa sosiale medier er betydelig hayere, 24,9 prosent, enn de som bruker
mer enn 3 timer pd dataspill; 12,9 prosent. Det er ogsa interessant & merke seg at kun 2,8

prosent jenter rapporterer at de spiller mer enn 3 timer dataspill pa en gjennomsnittsdag.

En korrelasjonsanalyse ble gjennomfert for & mile sammenhengen mellom variablene
Angst og Depresjon. Resultatet ga en korrelasjonskoeffisient pa 0,77 og var signifikant pa et
0.01 niva. Ifelge Cohen og Holliday (1982) sin tabell over styrkeforholdene i en
korrelasjonsanalyse tilsvarer en korrelasjon pa 0,77 en hay korrelasjon mellom variablene
(Cohen & Holliday, 1982). Korrelasjonsanalysen ble gjennomfert for & kontrollere for at det
er en forskjell mellom variabelen angst og depresjon slik at det er relevant 4 skille de to 1
analysen. Selv med en hay korrelasjon ble det vurdert til at variablene representerte to

forskjellige fenomener og at et skille mellom dem kunne bidra til en interessant analyse.

Tabell 2 viser en krysstabellanalyse over forskjellene mellom gutter og jenter som
rapporter et hoyt nivd av angst- og depresjonsplager. Tabellen forteller oss at 80,8 prosent av
guttene som rapporterer om et hayt angstniva ogsa opplever depresjonsplager. 82,1 prosent av
jentene rapporterer det samme. Av guttene som rapporterer et hoyt nivd av depresjonsplager
opplever 26,5 prosent ogsa angstplager, mens det tilsvarende nivéet for jentene ligger pa 47,3
prosent. Ut ifra dette kan det se ut som at de som opplever angstplager har storre

sannsynlighet for & oppleve depresjonsplager i tillegg til angstplagene, enn motsatt.



Tabell 1: Deskriptiv statistikk over utvalget

N=240 652 N= Total % Gutter % Jenter %
Kjonn:
Gutter 114 905 50,3 100 -
Jenter 113734 49,7 - 100
Klassetrinn:
8. Klasse 47 877 20,3 20,4 20,6
9. Klasse 46 711 19,8 20,2 19,8
10. Klasse 47 071 20 20,2 19,7
VGl1 46 618 19,8 20 19,3
VG2 30 665 13 13 12,7
VG3 16.881 7.2 6,2 7.9
Lite angstplager 201 131 92,8 97,8 88
Mpye angstplager 15 666 7,2 2,2 12
Lite depresjonsplager 187 308 86,2 93,3 79,2
Mye depresjonsplager 30 396 13,8 6,7 20,8
Tid brukt pad sosiale
medier
Tkke noe tid
8050 3,6 5,6 1,6

Under 30 min

35996 15,9 23,5 8,8
30 min — 1 time

44 266 19,5 23,6 15,8
1 -2 timer

46 236 20,4 19,4 21,3
2 — 3 timer

35843 15,8 12,2 19,1
Mer enn 3 timer

56 354 24,9 15,8 33,3
Tid brukt pd dataspill
Tkke noe tid 107 469 47,6 16,3 77,6
Under 30 min 23119 10,2 11,2 92
30 min — 1 time 21155 9.4 14,2 47
1 -2 timer 25.512 11,3 19,3 3,6
2 — 3 timer 19 249 85 15,2 2,2
Mer enn 3 timer 29 165 12,9 23,6 2,8




Nér man fokuserer pa klassetrinn i tabell 2 ser man at det jevnt over er flere jenter enn
gutter som rapporterer om hgye nivier av bade angst- og depresjonsplager. For guttene er det
de som gér i VG3, altsa siste dret pa videregdende skole, som rapporterer det hoyeste niva av
angst- og depresjonsplager, henholdsvis 3,3 prosent og 10,4 prosent. Hos jentene rapporteres
det om ganske like nivder av angstplager fra 10 klasse til VG2, hvor det hoyeste nivaet er &
finne 1 VG1 pa 14,2 prosent. For depresjonsplager er det de som gér i 8. klasse som
rapporterer om minst plager, 11,4 prosent, mens de som gar siste dret pa videregaende

rapporterer om det hayeste nivaet av plager, 25,6 prosent.

Tabell 2: Krysstabell

N =240 652 Gutter Jenter
Angst - hgy | Depresjon - hay | Angst - hgy = Depresjon - hgy
% % % %
Angst Hoy - 80,8 - 82,1
Depresjon Hoy 26,5 - 47,3 -
Klassetrinn | 8. trinn 1,5 3,5 7,8 11,4
9. trinn 1,9 5,5 11,9 19,2
10. trinn 2,3 7,2 14 24
VGl 2,7 8,3 14,2 25,2
VG2 2,6 9 13 24.8
VG3 3,3 10,4 114 25,6
Sosiale Ikke noe tid 2,7 6,3 9,4 14,9
medier
Under 30 1,4 4.8 7,7 13,8
minutter
30 minutter - 1 1,4 4.8 7,8 14,1
time
1-2 timer 1,7 5,7 8,9 16
2-3 timer 2,3 7,8 11,4 19,8
Mer enn 3 4,6 12,2 17,4 29,5
timer
Dataspill, Ikke noe tid 2,2 7,1 10,8 19,6
TV-spill
Under 30 1,7 5 12,3 19,8
minutter
30 minutter—1 1,4 4.5 14,9 23,6
time
1-2 timer 1,5 5,1 16,5 26
2-3 timer 1,9 5,9 19,6 30,1
Mer enn 3 3,4 9.9 26,1 38
timer
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Variabelen sosiale medier er fordelt pé seks svaralternativer. Tabellen viser en
kurvlineeer sammenheng mellom angst- og depresjonsplager og tid brukt pa sosiale medier,
for bade jenter og gutter. For begge gruppene finnes de hoyeste nivdene hos de som svarer at
de bruker mer enn tre timer pd en gjennomsnittsdag. Tabellen viser at jentene bruker mye mer

tid pa sosiale medier enn gutter.

Den siste variabelen i krysstabellen er dataspill, den er ogsa fordelt pa seks
svaralternativer. I krysstabellen kommer det frem at blant guttene er det de som svarer at de
ikke bruker noe tid pa spill og de som bruker mer enn tre timer som oftest rapporterer om et
heyt angstniva, henholdsvis 2,2 prosent og 3,4 prosent. Det samme gjelder for
depresjonsplager, henholdsvis 7,1 prosent og 9,9 prosent. For jenter ser det ut som at tid brukt
pa spilling har en annen sammenheng: jo mer tid de bruker jo sterre angst- og

depresjonsplager rapporterer de om.

Naér det kommer til dataspill svarer 16,3 prosent gutter og 77,3 prosent jenter at de
bruker ikke noe tid pa dataspill 1 lepet av en gjennomsnittsdag. Samtidig svarer 23,6 prosent
gutter og 2,8 prosent jenter at de spiller mer enn 3 timer 1 lopet av en gjennomsnittsdag. Ut
ifra dataen kan man se at det hovedsakelig er gutter som bruker tid pa dataspill. Det er
allikevel interessant & merke seg at det fatallet av jentene som rapporterer at de spiller mer

enn 3 timer er de med det hayeste nivaet av depresjonsplager i hele tabellen.

Regresjonsanalyse

Regresjonsanalysetabellen bestar av de fire modellene som ble kjort individuelt. Exp. (B)
leses som odds ratio, heretter OR, og S.E. som standard error, Sig. (p) stér for
signifikansnivdet. Gjennomgdaende for hele analysen ligger signifikante resultater pé et 0,01-
niva, noe som tilsier at det er mindre enn 1 prosent sannsynlighet for at man feilaktig
forkaster sann nullhypotese. Gutt og 8. klasse er referansekategorier i analysen.
Samspillsleddene har blitt inkludert i analysen for & se om effekten av sosiale medier og

dataspill er annerledes for jenter enn for gutter.

Modell 1 i regresjonsanalysen har angstplager som avhengig variabel med kjonn,
klassetrinn og tid brukt pd sosiale medier som uavhengige variabler, inkludert et
samspillsledd; Jente*Sosiale Medier. Block 1 i regresjonsmodellen viser OR for angstplager
for tid brukt pd sosiale medier og samspillsleddet blir inkludert. Resultatet viser en OR pa

6,23 for jenter, noe som tilsier at jenter har ca. seks ganger sterre odds for & ha angstplager
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enn gutter. De som gar forste aret pd videregéende skole, V'G1, har en OR pa 1,92, som betyr
storre odds for & ha angstplager enn de som gér i1 8 klasse. Resultatet av Block 2, for
samspillsleddet har blitt inkludert, forteller at jenter har en OR pé 5,06, Vgl elever har en OR
pa 1,70 og oddsen for & ha angstplager eker med 1,29 for hvert steg hoyere pd variabelen tid
brukt pa sosiale medier. Etter samspillsleddet blir inkludert i analysen, i Block 3, synker OR
for jenter til 4,83. Samspillsleddet er ikke signifikant, s& effekten av sosiale medier er

tilsynelatende lik for gutter og jenter.

Modell 2 i regresjonsanalysen inkluderer angstplager som avhengig variabel, med de
uavhengige variablene kjonn, klassetrinn og tid brukt pa dataspill, i tillegg til samspillsleddet
Jente*Dataspill. 1 Block 1, som viser OR for tid brukt pd dataspill og samspillsledd, har
jenter en OR pé 6,20 og ogsa her har VG1 elever den heyeste OR pa 1,91. I Block 2, for
samspillsleddet blir introdusert, har jenter en OR pa 9,75, VG elever igjen med den hoyeste
OR pa 1,97, og tid brukt pa dataspill variabelen en OR pa 1,21. Etter samspillsleddet blir
inkludert i Block 3 synker OR for jenter til 7,11, VG1 elever forblir uforandret og dataspill-
variabelen synker litt, til en OR pa 1,13. Samspillsleddet i denne modellen er signifikant, sa

effekten av sosiale medier er sterre for jenter enn for gutter.

Modell 3 har depresjonsplager som avhengig variabel, og i likhet med modell 1 har
den kjonn, klassetrinn og tid brukt pa sosiale medier som uavhengige variabler og
samspillsleddet Jente*Sosiale Medier. Block 1 av analysen viser OR for tid brukt pd sosiale
medier og samspillsleddet blir inkludert, og her har jenter en OR pa 3,76. I Block 2, fer
samspillsleddet blir inkludert, synker jenter til en OR pa 3,11 og i Block 3 med samspillsledd
synker den ytterligere til en OR pa 2,49. V'G3 elever har gjennomgaende den hayeste OR 1
denne modellen. Tid brukt pa sosiale medier variabelen har en OR pa 1,27 i Block 2, og i

Block 3 synker den til en OR pé 1,23, da etter inkluderingen av samspillsleddet.

Modell 4 har ogsa depresjonsplager som avhengig variabel, og i likhet med modell 2
er de uavhengige variablene; kjonn, klassetrinn og tid brukt pd dataspill. Samt
samspillsvariabelen Jente*Dataspill. 1 Block 1 har jenter en OR pa 3,75. I Block 2 gker OR
for jenter til 5,39. Etter samspillsleddet blir inkludert i Block 3 synker OR for jenter til 4,42.
Elevene 1 VG3 har gjennomgaende den hoyeste OR blant klassetrinnene. 7id brukt pa
dataspill har en OR pa 1,16 i Block 2, noe som synker til 1,12 etter samspillsleddet blir
inkludert i Block 3.
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Tabell 3: Regresjonsmodeller

Modell 1: Sammenhengen mellom angstplager og sosiale medier, Modell 2: Sammenhengen mellom
angstplager og dataspill

N =240 652 Block 1 Block 2 Block 3 N =240 652 Block 1 Block 2 Block 3
Exp. (B) Exp. (B) Exp. (B) Exp. (B) Exp. (B) Exp. (B)

(S.E) (S.E) (S.E) (S.E) (S.E) (S.E.)

Konstant ,014%** ,0067%** ,0067%** Konstant ,014%** ,006%** ,008%**
,031 ,041 ,068 ,031 ,042 ,062

Kjonn (Ref. Kjonn (Ref.

Gutt) Gutt)

Jente 6,230%** | 5,060%** | 4,828%** Jente 6,200%*% | 9 754%%* | T JQT***
,024 ,025 ,076 ,024 ,029 ,060

Klassetrinn (Ref. Klassetrinn

8 Kl.) (Ref. 8 K1.)

9 Kl. 1,539%*% | 1,433%%*% ] 433%** 9 Kl. 1,530%** | 1,556%** | 1,561%**
,031 ,031 0,31 ,031 ,031 ,031

10 K1. 1,849%** | 1,664%**  1,664%*** 10 K1. 1,844**% ] 8O1*** | ] 899***
,030 ,030 ,030 ,030 ,030 ,030

VG1 L915*** | 1,699%%*  1,700%*** VG1 1,908*** | 1,067*%* | 1,972%**
,030 ,030 ,030 ,030 ,030 ,030

VG2 1,755%*%  1,561%%*  1,561*** VG2 1,756%** = 1,836%** | 1,839%**
,034 ,034 ,034 ,034 ,034 ,034

VG3 LO01*** | 1 457%%* ] 457%** VG3 L605*** | 1, 715%%* | 1 717%**
,041 ,041 ,041 ,041 ,041 ,041

Tid brukt pa 1,201**%  1,280%** Tid brukt pa 1,205%*%  1,127%%*

sosiale medier 007 015 dataspill 006 013

Samspill 1,011 Samspill 1,090%**

Jente*Sosiale Jente*Dataspill

Medier 017 015

-2LL 93795,797 92348,740 92348318 | [ -2 LL 93133,667 | 92290,950 | 92256,611
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Modell 3: Sammenhengen mellom depresjonsplager og sosiale medier, Modell 4: Sammenhengen

mellom depresjonsplager og dataspill

14

N =240 652 Block 1 Block 2 Block 3 N =240 652 Block 1 Block 2 Block 3
Exp. (B) Exp. (B) Exp. (B) Exp. (B) Exp. (B) Exp. (B)

(S.E)) (S.E)) (S.E) (S.E.) (S.E) (S.E.)

Konstant ,034%%* LO15%** L0175 Konstant ,035%%% ,01 9% ,022 %%
,022 ,029 ,041 ,022 ,030 ,038

Kjonn (Ref. Kjonn (Ref.

Gutt) Gutt)

Jente 3,759%** 3,106%** 2,491 %%* Jente 3,750%*% | 5389%** 4 .4D3%**
,015 ,016 ,048 ,015 ,019 ,035

Klassetrinn Klassetrinn

(Ref. 8 K1.) (Ref. 8 K1.)

9 Kl. 1,788%*** 1,676%** 1,675%%* 9 Kl 1,784*** | 1,804%** 1 811%**
,024 ,025 ,025 ,024 ,025 ,025

10 K1. 2,380%** 2,163%** 2,163%** 10 K1. 2,374%%% 1 2 A1TRFE D 430%**
,024 ,024 ,024 ,024 ,024 ,024

VG1 2,579%%* 2,306%** 2,308%** VG1 2,578%%% | 2 645%%* D 655%**
,024 ,024 ,024 ,024 ,024 ,024

VG2 2,620%** 2,346%** 2,349%** VG2 2,6212%%* | D RR¥*E D JISHkk
,026 ,026 ,026 ,026 ,026 ,026

VG3 2,808%** 2,570%** 2,576%%* VG3 2,802%** | 2.076%** D QB3
,030 ,030 ,030 ,030 ,030 ,030

Tid brukt pa 1,269%** 1,226%** Tid brukt pa 1,164***  1,120%**

sosiale medier 005 009 dataspill 005 007

Samspill 1,053%** Samspill 1,065%**

Jente*Sosiale Jente*Dataspill

Medier 011 ,010

“2LL 148952,12  146611,77  146588,58 || -2 LL Rsballyiss | ezl | LUl




Diskusjon

I denne artikkelen har forholdet mellom tid brukt pé sosiale medier og dataspill, og
selvrapportert niva av psykiske plager blitt undersekt. Hvordan kjenn er med pa 4 mediere
denne sammenhengen har ogsa blitt undersekt. Selv om man ikke kan konkludere med
arsaksretninger i denne studien s& kan man se at de inkluderte variablene blir pavirket av
hverandre. De fire hypotesene i studien hevder at det finnes en sammenheng mellom alle
variablene som er inkludert. Resultatene bekrefter disse pastandene med kun et unntak: det
finnes ingen signifikante kjonnsforskjeller i modell 1 med samspillsleddet Jente*Sosiale
medier. De resterende samspillsleddene i undersokelsen fér signifikante resultater, der alle tre

viser en svak kjennsforskjell.

Videre forteller resultatene at 12 prosent jenter og 6,5 prosent gutter rapporterer om et
heyt niva av angstplager, mens 20,8 prosent jenter og 14 prosent gutter rapporterer om et hoyt
niva av depresjonsplager. Resultatene viser ogsa at de som sliter med mye angstplager i
tillegg opplever depresjonsplager i hayere grad enn de som sliter med mye depresjonsplager
ogsé opplever angstplager. Begge disse resultatene samsvarer med tidligere forskning som
viser at depresjon er mer utbredt enn angst (Reneflot, 2018). Det kan ogsa vere en indikasjon
pa at angstplager kan fore til depresjonsplager i storre grad enn depresjonsplager kan fore til

angstplager.

Den forste hypotesen hevdet: «Det er en sammenheng mellom omfanget av
angstplager hos ungdom og tid brukt pd sosiale medier, og kjonn pavirker denne
sammenhengeny. Denne hypotesen blir delvis stattet av funnene i studien, da resultatene viser
en sammenheng mellom angstplager og tid brukt pé sosiale medier, men ikke en signifikant
kjennsforskjell. Hos begge kjonnene ser man et kurvlineart forhold mellom de to variablene
angst og sosiale medier, som vil si at det er de som bruker minst tid og de som bruker mest tid

som rapporterer om mye angstplager.

Den andre hypotesen hevdet: «Det er en sammenheng mellom omfanget av
depresjonsplager hos ungdom og tid brukt pd sosiale medier, og kjonn pavirker denne
sammenhengeny. Denne hypotesen blir bekreftet av funnene i studien, da resultatene viser en
sammenheng mellom depresjonsplager og tid brukt pa sosial medier, i tillegg til en signifikant
kjennsforskjell. Hos begge kjonnene viser resultatene et kurvlineart forhold hvor de som ikke
bruker noe tid, og de som bruker mest tid pa sosiale medier rapporterer om storst grad av

depresjonsplager.
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Resultatene av regresjonsanalysen viser at jentene i utvalget har sterre odds for a ha
angstplager enn guttene. Men nar samspillsleddet Jente*sosiale medier blir undersokt i siste
del av regresjonsanalysen blir ikke resultatet signifikant, noe som betyr at effekten av sosiale
medier er lik for begge kjennene. Jentene har altsé storre odds en guttene for angstplager, men
kjennsforskjellen forklares ikke av tid brukt pé sosiale medier. Hvis guttene hadde brukt like
mye tid pa sosiale medier som jentene, sa hadde vi kanskje sett de samme nivaene av
angstplager hos dem ogsé. For i likhet med tidligere forskning viser resultatene av denne
studien at jenter bruker mye mer tid pé sosiale medier enn gutter (Eriksen, Sletten, & von
Soest, 2017), hvor 15,8 prosent gutter og 33,3 prosent jenter svarer at de bruker mer enn 3
timer pa sosiale medier pd en gjennomsnittsdag. Dataen viser ogsa at det er veldig fa
ungdommer som ikke bruker sosiale medier daglig, henholdsvis 5,6 prosent gutter og 1,6

prosent jenter.

Nér det kommer til depresjonsplager tilsier funnene til regresjonsanalysen at mer tid
brukt pa sosiale medier gker oddsen for depresjonsplager. Funnene viser ogsa en
kjennsforskjell, der jenter har sterre odds enn gutter for & {4 okt depresjonsplager ved bruk av
sosiale medier. Selv om studien ikke forteller noe om det er tid brukt pa sosiale medier som
forer til psykiske plager eller omvendt, s& er det mange diskusjoner om hvordan sosiale
medier har en innvirkning pa livene vére. Siden vi tilbringer mye tid pé sosiale medier er det
naturlig 4 sperre seg om hva dette kan fore med seg. Tidligere studier forteller blant annet om
hvordan mye av innholdet i sosiale medier er mer rettet mot jenter enn gutter, og at dette
fokuset kan fore til at jenter fir et mer negativt forhold til kropp og utseende (Sletten &
Bakken, 2016).

Den tredje hypotesen hevdet: «Det er en sammenheng mellom omfanget av
angstplager hos ungdom og tid brukt pd dataspilling, og kjonn pdvirker denne
sammenhengeny. Denne hypotesen blir ogsa bekreftet av funnene i studien, da resultatene
viser en sammenheng mellom tid brukt pa dataspill og angstplager, samt en signifikant

kjennsforskjell.

Den fjerde hypotesen hevdet: «Det er en sammenheng mellom omfanget av
depresjonsplager hos ungdom og tid brukt pd dataspilling, og kjonn pdvirker denne
sammenhengeny». Funnene i studien bekrefter ogsa denne siste hypotesen, da resultatene viser
en signifikant ssmmenheng mellom tid brukt pa dataspill og depresjonsplager, samt

signifikante kjennsforskjeller.
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Resultatene av regresjonsmodellen tilsier at jentene har sterre odds enn guttene for &
ha angstplager. Videre gker oddsen for angstplager nér tid brukt pd dataspill variabelen blir
inkludert, og denne ekningen kan kanskje forklares med at gutter spiller betydelig mer
dataspill enn jenter. Samspillsleddet i analysen gir et signifikant resultat, noe som viser at
effekten av dataspill er annerledes for jenter og gutter. De samme tendensene vises i
regresjonsmodellen med depresjonsplager og dataspill. Jenter har sterre odds for
depresjonsplager, og oddsen eker nar tid brukt pa dataspill variabelen blir inkludert og
samspillsleddet viser til en signifikant kjennsforskjell. Som nevnt over forteller resultatene at
gutter spiller mer dataspill enn jenter. Av jentene svarer 77,6 prosent at de aldri spiller
dataspill, mens kun 2,2 prosent svarer at de spiller mer enn 3 timer daglig. Av guttene svarer
16,3 prosent at de ikke spiller dataspill, mens 23,6 prosent sier de spiller mer enn 3 timer
daglig. Disse resultatene viser en kjonnsforskjell som kanskje kan tolkes som at gutter og
jenter har forskjellige interesser nir det kommer til fritidsaktiviteter. Dataspill har tradisjonelt
sett veert en gutteaktivitet og er kanskje dermed en storre del av gutters kultur og sosialisering
enn jenters (Hygen et al., 2019). Selv om flere jenter begynner & interessere seg for dataspill,
sa er de i fatall. Til gjengjeld ser det ut som jenter som spiller dataspill er ekstra utsatt for
psykiske helseplager da resultatene fra denne studien viser at plagene eker med tid brukt pa
dataspill. Disse jentene tar kanskje noen utradisjonelle valg i forhold til majoriteten, og som

konsekvens av dette kan det hende de opplever a bli litt mer isolert (Hygen et al., 2019).

Begrensninger ved analysen

En svakhet ved analysen kan vare at forholdet mellom hey angst og depresjon, og sosiale
medier og dataspill ser ut til & vaere kurvlineart. Det hadde kanskje blitt en bedre analyse om
variablene sosiale medier og dataspill hadde blitt omformet fra kontinuerlige til dikotome
variabler. Fordi denne studien onsket & se pa de som sliter mest med angst og
depresjonsplager hadde det veert interessant & samtidig se pa de som bruker mest tid pa sosiale
medier og dataspill, altsd de som svarer at de bruker mer en 3 timer daglig. P4 den maten
kunne man studert sammenhengen mellom heyt forbruk og heyt nivd av plager. Samtidig
viser de kontinuerlige variablene i studien kjennsforskjeller i forhold til hvordan gutter og
jenter blir pavirket av henholdsvis dataspill og sosiale medier, noe som ikke hadde kommet
frem ved a bruke dikotome variabler. Guttene ser ut til 4 ha et kurvlineert forhold, med de

som bruker minst og mest tid som ekstremiteter. Hos jentene ser man en gradvis ekning i
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selvrapporterte plager nér det kommer til tid brukt pé dataspill, og et kurvlineart forhold nar

det kommer til tid brukt pé sosiale medier.

Konklusjon

Gjennom en kvantitativ-deduktiv metode finner studien en sammenheng mellom psykiske
plager og tid brukt pé sosiale medier og dataspill for ungdommen i utvalget. Resultatene
bekrefter dermed tidligere forskning som uttrykker bekymring rundt unges psykiske helse, og
bekymringer mot mye tid tilbrakt foran en skjerm. Det er viktig & ta med disse funnene til
videre forskning av hva som forer til psykiske helseplager hos ungdom, og de dpner opp for
spersmél om hva det er som kan forklare sammenhengen mellom fenomenene. Kanskje et
storre fokus pa hvordan innholdet i disse mediene pévirker de unge kunne gitt flere svar. I
mete med unge ber man alltid ha et nyansert syn pa bruken av moderne teknologi, for som
studien viser sé indikerer ogsa ingen bruk av dataspill og sosiale medier et okt nivéd av
selvrapporterte plager. Dette kan kanskje begrunnes med at det & ikke fole tilherighet eller
mangel pé et sosialt liv ogsd kan vare skadelig for de unge. Ungdom star i sentrum av et
samfunn i stadig endring, med mer fokus pa individualitet og teknologi. De meter stadig nye
utfordringer i det moderne samfunnet, og som Twenge (2011) papekte er det kanskje noe ved

det moderne livet som pévirker dem pa en negativ mate.
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