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Forord

Levekarsundersgkelsen om helse er en del av Statistisk sentralbyras samlede
levekarsundersgkelser. | forbindelse med omlegging og tilpasning til den
europeiske helseundersgkelsen (European Health Interview Survey, EHIS) i 2015
ble det gjort enkelte endringer i forhold til tidligere undersgkelser, som omfatter
bade innhold, gjennomfaring, publisering og deling av data. Innsamlede data
benyttes til bade statistikk og analyse, og inkluderer flere ulike tema som helse-
forhold, levevaner, omsorg og sosial kontakt. Data lanes ogsa ut til forskning.

Denne rapporten beskriver datafangsten i undersgkelsen, som utvalgstrekking,
innsamlingsmetode og -tidspunkt, og frafall. VVidere sier den noe om bearbeiding
og utlevering av data fra undersgkelsen. Statistikken basert pa undersgkelsen ble
publisert i juni 2020, se https://www.ssb.no/helse/statistikker/helseforhold

Dette notatet dokumenter arbeidet med undersgkelsen.

SSBs Avdeling for personstatistikk ved Seksjon for helse, omsorg og sosial-
statistikk har det faglige og administrative ansvaret for undersgkelsen. De
fagansvarlige har veert Elin Skretting Lunde, Jorun Ramm, og Berit Otnes ved
seksjon for helse, omsorg og sosialstatistikk, samt Lotte Rustad Thorsen ved
seksjon for inntekt og levekarsstatistikk. Ved seksjon for personundersgkelser har
Lisa Birgitta Lundgaard hatt hovedansvaret for planlegging og gjennomfaring av
datainnsamlingen, Berit Svange-Hafstad har veert ansvarlig for skjema-
programmering og filetablering, og Thore Nafstad Bakke var ansvarlig for
utvalgstrekking og deler av registerkoblingene. Seksjon for personundersgkelser
var ogsa ansvarlige for oppfalgingen av intervjuerne. Avdeling for IT, ved blant
annet Roar Valen, har tilrettelagt filer og koblet pa gvrige registerdata.

Statistisk sentralbyra, 13. oktober 2020

Ann-Kristin Braendvang
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Sammendrag

Statistisk sentralbyra har gjennomfart undersgkelser om folks helsetilstand
periodisk siden oppstarten i 1968, og fra 1998 inngikk helse i de temaroterende
levekarsundersgkelsene. Dette endret seg i 2015, da undersgkelsen ble slatt
sammen med EUs helseundersgkelse EHIS. Tidligere gikk levekarsundersgkelsen
om helse hvert 3-4 ar, men fremover vil den ga hvert 6 ar. Levekarsundersgkelsen
om helse er en tverrsnittsundersgkelse, og den gar i tillegg til de arlige levekars-
undersgkelsene (EU-SILC).

Levekarsundersgkelsen om helse har som mal & felge helsetilstanden til den norske
befolkningen. Sentrale tema er sykdommer, virkninger av sykdom, symptomer pa
helseproblemer, funksjonsevne, levevaner, samt bruk av helsetjenester. Det er
dermed et vidt helsebegrep som kartlegges. I tillegg kartlegges informasjon om
husholdningen, arbeid, sosial kontakt og aktivitet for a se helsetilstanden opp mot
andre viktige levekarsomrader.

Det ble trukket et landsrepresentativt utvalg pa 14 000 personer i alderen 16 ar og
eldre til undersgkelsen i 2019. Av disse var 181 personer ikke lenger i malgruppen,
pga. at de var bosatt pa institusjon, utvandret eller dgde. Svarprosenten endte pa
57,3 prosent. Alle data ble samlet inn ved hjelp av PC-assistert telefonintervjuing i
perioden fra august til desember 2019.

Frafall kan medfare skjevheter i utvalget, noe som innebarer at nettoutvalget (de
som er intervjuet) ikke lenger er helt representative for malgruppen. For a korrigere
for frafall er det konstruert vekter som skal korrigere for noen av skjevhetene i
utvalget. Den vanligste arsaken til frafall er at folk ikke gnsker a delta, dernest at
man ikke kommer i kontakt med personene som er trukket ut.

Dataene som hentes inn via spgrreskjema kompletteres med opplysninger fra
register: Far intervjuet kobles det til opplysninger om hvem som bor i
husholdningen, bosted og arbeidssted. Opplysningene kontrolleres under intervjuet.
| ettertid kobles det til informasjon om inntekt, utdanning, samt opplysninger om
trygder og stenader fra NAV.

De innsamlede dataene skal, i tillegg til & vaere grunnlag for offisiell statistikk, ogsa
dekke nasjonale statistikkbehov i forbindelse med levekar- og helseforskning. Det
sendes anonymiserte filer til NSD som kan benyttes av forskere og studenter. Ogsa
Eurostat laner ut anonymiserte data til forskning og publiserer sasmmenlignbare
helsedata for EU- og E@S-land pa sine hjemmesider.

Statistikken blir publisert pa SSBs hjemmesider ssh.no. Se omtale av tall og figurer
fra undersgkelsen her: https://www.ssb.no/helse/statistikker/helseforhold

4 Statistisk sentralbyra
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1. Bakgrunn og formal

Statistisk sentralbyra har lang tradisjon for & gjennomfare ulike levekarsunder-
sgkelser. Undersgkelsene belyser levekarskomponentene gkonomi, boforhold,
fritidsaktiviteter, sosialt nettverk, utsatthet og uro for lovbrudd, helse, utdanning,
omsorg, sysselsetting og arbeidsforhold. Denne undersgkelsen handler om helse.

Formalet med levekarsundersgkelser er todelt. De skal for det farste skaffe
indikatorinformasjon om enkelttemaer innenfor levekarsfeltet, om omfanget av et
fenomen, hvordan det utvikler seg og hvordan det fordeler seg i befolkningen. For
det andre dekker undersgkelsene tverrgaende temainformasjon. Undersgkelsene gir
mulighet for & gi et helhetsbilde av et bredt felt som omfatter et eller flere temaer, i
tillegg til & ha informasjon om sammenhengen mellom ulike temaer eller variable
pa individ-/husholdningsniva. Levekarsundersgkelsen EU-SILC og Levekarsunder-
sgkelsen om arbeidsmiljg gir i tillegg forlgpsinformasjon ved at personene i
utvalget intervjues flere ganger (panelutvalg). Mens levekarsundersgkelsen om
helse (EHIS) er en tverrsnittsundersgkelse.

Dette er satt sammen til et helhetlig system for levekarsundersgkelser, der vi ogsa
skal dekke internasjonale forpliktelser til dataleveranser. Det leveres derfor data
blant annet til EUROSTAT og OECD.

2. Statistisk sentralbyras levekarsundersgkelser

Fra og med 2015 er levekarsundersgkelsen om helse slatt sammen med den EU-
forordnede undersgkelsen European Health Interview Survey (EHIS). Dette
medfgrer at undersgkelsen vil ga hvert sjette ar, istedenfor hvert tredje ar. Videre
vil EU-SILC ta inn en utvidet helsemodul hvert tredje ar. Den vil bli gjennomfart
fra og med 2022. EU-SILC vil ogsa ha en barnemodul hvert tredje ar, hvor det
stilles noen helsespgrsmal, i tillegg til sparsmal om materielle mangler. Neste
innsamling av barnemodulen er i 2021. Resultater fra levekarsundersgkelsene
presenteres som offisiell statistikk pa ssb.no. Dataene brukes ogsa til rapporter og
analyser, og mikrodata stilles til radighet for forskere og studenter via Norsk Senter
for Forskningsdata (NSD).

I tillegg til de faste levekarsundersgkelsene gjennomfarer Statistisk sentralbyra, pa
oppdrag utenfra, enkeltstadende levekarsundersgkelser blant utvalgte grupper. Det
gjelder for eksempel levekarsundersgkelsen blant innvandrere, som sist ble
gjennomfert i 2016.

2.1. European Health Interview Survey (EHIS)

Det er vanskelig & sammenligne ulike typer data pa tvers av land. Derfor gnsket EU
ved den europeiske statistikkmyndigheten EUROSTAT a utarbeide et felles sett
med sparsmal innenfor helseomradet. Behovet for sammenlignbare helsedata er
nedfelt i EU forordning 1338/2008 om Folkehelse og helse og sikkerhet pa
arbeidsplassen.

For & sikre oppslutning om en felles europeisk helseundersgkelse ble det laget en
implementeringsforordning (141/2013). Denne ble godkjent av den norske E@S-
komiteen i juni i 2014, og tatt inn i E@S-avtalens vedlegg om statistikk. Den
gangen var det kun en engangsforordning, men den er na erstattet av en ny og varig
forordning for EHIS 3 og fremtidige undersgkelser. Det er et gnske fra EUs side at
helseundersgkelsen EHIS gjennomfares pa samme tid av aret i alle land hvert sjette
ar. | tillegg utvides EU-SILC med en egen helsemodul hvert tredje ar.

6 Statistisk sentralbyra
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I og med at Norge ved SSB allerede hadde en etablert helseundersgkelse, ble det
bestemt at EHIS skulle integreres i denne. Dette har medfart en del endringer i
forhold til tidligere helseundersgkelser. SSB har prgvd a bevare de viktigste
tidsseriene, enten ved  tilpasse sparsmalene der det har vaert mulig eller ved &
viderefare sparsmal fra tidligere undersgkelser. Enkelte spgrsmal har mattet utga,
0g mange nye spgrsmal har kommet til.

Dette er tredje gang EU har en slik felles helseundersgkelse, og andre gang Norge
deltar. EHIS 1 ble gjennomfart i lgpet av perioden 2006 til 2010 i til sammen 19
land, etter en sakalt gentleman’s agreement, det vil si at det var frivillig a
gjennomfgre den. EHIS 2 ble gjennomfart i perioden 2013-2015 i over 30 land,
hvor flesteparten valgte & samle inn data hgsten 2014, men Norge og en handfull
andre land valgte a samle inn data hgsten 2015. Mens EHIS 3 har blitt gjennomfart
hgsten 2019 i omtrent alle EU/E@S land, med noen ytterst fa unntak. Som i
tidligere undersgkelser er det den voksne hjemmeboende delen av befolkningen
som er malgruppen. Totalt er over 200 000 europeere intervjuet i bglge 2 og like
mange i balge 3 av den forordnede undersgkelsen. Neste EHIS undersgkelse (EHIS
4) planlegges gjennomfart hgsten 2025.

Som falge av forordningen leverer Norge utvalgte data til EUROSTAT, og
indikatorer basert pa disse er tilgjengelige pa deres hjemmesider. Det er ogsa mulig
for internasjonale forskningsmiljger & lane anonyme data fra EUROSTAT og bade
EHIS og EU-SILC er viktige datakilder i mange europeiske forskningsprosjekter.
Mer informasjon om felles helsedata kan finnes via lenken nedenfor. Klikk pa
Health, og Health status eller Health determintants for & fa frem tall.
https://ec.europa.eu/eurostat/data/database

The European Health Interview Survey (EHIS) har som mal & kartlegge
helsetilstanden og bruk av helsetjenester i EUs medlemsland, samt i Sveits, Island
og Norge. EHIS vil sledes gi komparative data. Sentrale tema er sykdommer,
virkninger av sykdom, symptomer pa helseproblemer, bruk av helsetjenester,
funksjonsevne, levevaner, samt omsorg og sosial kontakt. Omsorgsdelen
omhandler bade behov for omsorg, mottak av omsorg og omsorgsgivning. Noe
som vil veere viktig informasjon med en aldrende europeisk befolkning. I tillegg
kartlegges informasjon om husholdning, arbeid og utdanning, inntekt mv. for & se
helsetilstanden opp mot andre viktige levekarsomrader.

Flere endringer over tid for helseundersgkelsen

Den farste levekarsundersgkelsen om helse i regi av SSB ble gjennomfart i 1968,
dernest var det undersgkelser i 1975 og 1985. 1 1995 var det en starre omlegging av
undersgkelsen. Helseundersgkelsen i ny drakt er gjennomfart seks ganger (1998,
2001, 2005, 2008, 2012 og 2015). For & kunne sammenligne data fra de tidligere
argangene er sparsmalene i stor grad likt formulert, og stilt pa samme mate som i
tidligere arganger. Imidlertid har de tidligere nevnte endringene i forbindelse med
innfaringen av EHIS-spgrsmal i 2015 medfart at en del tidsserier er brutt. Mens
mindre justeringer i sparsmalstekst og/eller svarkategorier har gitt noe endret
rapportering pa enkelte av de tallene som inngar i den offisielle statistikken fra
undersgkelsen. Det er likevel grunn til & understreke at vi na har bedre forut-
setninger for @ sammenligne norske helsedata med resten av Europa. | tillegg har
det kommet inn nye tema, blant annet vaksinasjon, ulike blodpraver/malinger og
bredere dekning av ulike former for fysisk aktivitet.

SSB, ved seksjon for helse, omsorg og sosialstatistikk, er ansvarlig for utformingen
av undersgkelsen. Helsedirektoratet har finansiert et tilleggsutvalg pa 5 000
respondenter (brutto) i 2019 undersgkelsen. @kt antall personer i utvalget har gjort
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det mulig & kunne presentere data pa fylkesniva. Disse ble farste gang lagt ut i
statistikkbanken i forbindelse med publisering av 2015-tallene.

Nytt i statistikkbanken fra 2019-undersgkelsen, er at det blir presentert data for
personer 80 ar og over. Tidligere har den eldste aldersgruppen vart 67 ar og over.
Dette gjelder for tabellene som viser Kjgnn og alder og kun for 2015 og 2019
argangene. Siden antall personer i 80 pluss-gruppen er lavere enn i de gvrige
aldersgruppene, er det noe gkt usikkerhet knyttet til disse andelene.

3. Ngkkeltall

Tabell 1 viser ngkkeltall for Levekarsundersgkelsen om helse 2019.

Tabell 3.1 Ngkkeltall for Levekarsundersgkelsen om helse 2019

Ngkkeltall 2019 Antall i alt Prosent
Utvalg (personer trukket fra BeReg?) 14 000
Avganger 181 1,3
Bruttoutvalg 13 819 100
Frafall 5906 42,7
Nettoutvalg 7913 57,3
Innsamlingsmetode Telefonintervju
Feltperiode 5. august — 21. desember
Gjennomsnitt: 34 minutter
Intervjutid Median: 32 minutter

Kilde: Statistisk sentralbyrd

Av det totale utvalget var det 181 stykker som underveis i datafangsten viste seg a
veere utenfor malgruppen (avganger) grunnet opplysninger om dadsfall, eller at
personene var bosatt pa institusjon eller i utlandet. Bruttoutvalget er derfor pa

13 819 personer.

4. Utvalg

Levekarsundersgkelsen om helse er gjennomfgrt med et representativt utvalg av
personer i alderen 16 ar og over, trukket fra SSBs demografi-/befolkningsregister
BEREG. Utvalget er trukket i 18 strata, ett stratum for hvert fylke, et sakalt
stratifisert utvalg. | utgangspunktet trekkes det 700 potensielle intervjuobjekter i
hvert fylke, med et gnske om & oppna ca. 400 intervju per fylke. Basert pa tall fra
forrige undersgkelse i 2015, er enkelte fylker styrket med 100 ekstra
intervjuobjekter (10) i bruttoutvalget: @stfold, Telemark, Vestfold, Mare og
Romsdal og Finnmark. Mens Trgndelag, som helt nytt fylke, ble styrket med 200
personer. | Oslo ble det som sist gang trukket ut 1400 personer (I0). Til sammen
besto bruttoutvalget av 14 000 potensielle respondenter.

Utvalget ble koblet mot Kontakt- og reservasjonsregisteret (KRR): for a fa tak i
mobilnummer og e-postadresse til respondentene. I tillegg ble programmet
Telefinn benyttet for & koble pa ytterligere telefonnumre. Telefinn benytter et web-
basert telefonsgkeverktagy som henter telefonnumre fra Eniro sin telefondatabase
for opplysningstjenesten 1880/Gule sider.

1 BEREG er den sentrale demografi-/befolkningsdatabasen i Statistisk sentralbyrd. Den oppdateres
daglig med opplysninger fra Det sentrale folkeregisteret.

2 Dekker kun personer bosatt i private husholdninger. Institusjonsbeboere er holdt utenfor.

3 Kontakt- og reservasjonsregisteret (KRR) er et register over innbyggerens kontaktinformasjon og
reservasjon, og er en felleslgsning som alle offentlige virksomheter skal bruke i sin tjenesteutvikling.
Det er Digitaliseringsdirektoratet som er behandlingsansvarlig for kontaktopplysningene i KRR

Statistisk sentralbyra
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5. Gjennomfgring av undersgkelsen

5.1. Innsamlingsmetode

Undersgkelsen er gjennomfart ved telefonintervju. Alle intervjuene ble foretatt av
SSBs intervjukorps. | forkant av intervjuundersgkelsen ble det sendt ut et
informasjonsbrev og en illustrasjon til personene i utvalget (se vedlegg E).
Formalet med informasjonsbrevet er a fa samtykke til intervju og a serge for at de
som er trukket ut blir orientert om undersgkelsesopplegg, tema for undersgkelsen
og personvern i forkant av intervjuet. Hvis intervjuobjektene ikke har lest brevet
far intervjuet, refererer intervjuerne innholdet i brevet fgr intervjuet starter.

Sparreskjemaet er oversatt til engelsk for & kunne gjennomfare intervju med
respondenter som ikke snakker norsk, men med engelsk sprakkompetanse.

For & gjare intervjuet kortere og for & gke utbyttet av svarene, blir det ogséa koblet
pa opplysninger fra offentlige registre. I forkant av intervjuet blir ble det koblet pa
opplysninger om arbeidssted og husholdningen, og i etterkant opplysninger om
inntekt, formue og utdanning.

5.2. Feltperioden

Datainnsamlingen foregikk i perioden 5. august til 21. desember 2019. Intervjuene
ble spredt utover hele datainnsamlingsperioden, ved at utvalget ble delt inn i
sakalte «datafangstperioder». Dette for a sikre en jevn svarinngang, og for & kunne
justere antall respondenter man forsgker a kontakte etter intervjukapasiteten hos
SSB for dette prosjektet.

Siste virkedag far respondentene i de ulike periodene skulle ringes farste gang, ble
det sendt informasjonsbrev pr. e-post. De vi ikke hadde e-postadresse til, fikk brev
i posten. Bade respondenten og foresatte fikk informasjonsbrev dersom
respondenten var 16 eller 17 ar. | farste datafangstuke ble respondentene forsgkt
rekruttert til undersgkelsen ved oppringning og foresparsel om a gjennomfare
intervju. Etter en uke uten respons ble gjenvarende respondentene kontaktet per
SMS i tillegg til sporadiske oppringninger. Enda en paminning ble sendt ut etter to
uker uten intervju.

Etter ytterligere tre uker med sporadiske oppringninger, ble det sendt en ny e-post
0g SMS. For deler av utvalget ble det besluttet at den siste paminnelsen skulle
inneholde et Flax-lodd, og den ble derfor sendt pr. post. Dette tiltaket ble iverksatt
for & gke svarprosenten. Totalt ble det sendt ut Flax-lodd til 3400 respondenter

Figur 2 viser en oversikt over svarinngangen gjennom hele datafangstperioden.
Stolpene viser antall intervju per uke (venstreaksen viser antall intervju), mens
grafen viser utviklingen i akkumulert andel intervju i feltperioden (hgyreaksen
viser prosentandel av bruttoutvalget).
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Figur 5.1 Antall intervju pr uke - 2019
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Grafen viser at svarinngangen varierer gjennom datafangstperioden. Dette er i
hovedsak planlagte variasjoner som henger sammen med kapasiteten i intervju-
korpset. Fra og med uke 48 falt antallet intervjuer. Dette er som forventet da det
kun er respondenter man allerede har forsgkt a kontakte, som blir kontaktet igjen i
denne perioden.

6. Frafall og utvalgsskjevhet

| en utvalgsundersgkelse er kvaliteten pa dataene som samles inn betinget av en
rekke forhold. Vi skal na se pa ulike faktorer som kan forringe kvaliteten, med vekt
pa forhold det er mulig a tallfeste.

6.1. Avganger

Med avgang menes personer som ikke lenger er i malgruppen for undersgkelsen,
herunder dgde, personer bosatt pa institusjon og personer som er utvandret. Disse
personene tilhgrer ikke lenger populasjonen som undersgkelsen skal dekke.

Tabell 6.1  Fordeling pa avgangsgrunner i 2019

Prosentfordeling  Prosent av

Avgangsgrunn Antall avgang pa arsaker utvalg
Dad 45 24,9 0,3
Bosatt i utlandet (6 maneder eller mer) 56 30,9 0,4
Bosatt pa institusjon 76 42,0 0,5
Andre avgangsgrunner 4 2,2 0,03
Antall personer 181 1,3

Kilde: Levekarsundersgkelsen om helse 2019, Statistisk sentralbyr&

Som vi ser av Feil! Fant ikke referansekilden. er «bosatt pa institusjon» den h
yppigste avgangsgrunnen, men det er ogsa avganger pa grunn av dgdsfall og blant
de som er «bosatt i utlandet». Blant de som er bosatt i utlandet, er det bade
personer som bor midlertidig i utlandet og de som har flyttet permanent.
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6.2. Utvikling i svarprosent

Figur 6.1 Utviklingen i svarprosent fra 2002 til 2019
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Kilde: Levekarsundersgkelsen om helse, Statistisk sentralbyr&

Figur 3 viser at utviklingen i svarprosent var negativ i perioden 2002 til 2012. Fra
2012 til 2015 gkte svarprosenten igjen, far den gikk noe ned igjen i 2019.

Figuren viser ogsa utviklingen av ulike typer frafall: de som ikke gnsker & delta, de
som er forhindret fra & delta, og de vi ikke har truffet. Det er saerlig andelen «ikke-
truffet» som har gkt siden 2008. |1 2015 var det for fgrste gang flere som ikke var
truffet enn som nektet a delta i undersgkelsen. 12019 gkte igjen andelen som ikke
gnsket a delta, mens andelen vi ikke traff gikk ned.

6.3. Utvalgsskjevhet

Utvalgsskjevhet innebarer at fordelingen etter et bestemt kjennetegn er annerledes
blant de som svarte pa en undersgkelse enn i malgruppen en gnsker a si noe om. |
en utvalgsundersgkelse kan skjevhet introduseres pa tre forskjellige mater.

For det farste snakker vi om skjevhet nar fordelingen av et bestemt kjennetegn er
annerledes i utvalget enn i populasjonen som undersgkelsen omfatter. Slik
utvalgsskjevhet kan oppsta i utvalgstrekkingen hvor tilfeldigheter kan fare til at
enkelte kjennetegn er ulikt fordelt i utvalget og populasjonen. Denne skjevheten
skyldes tilfeldigheter i trekkingen. Det blir kontrollert for utvalgsskjevhet nar det
gjelder alder, kjgnn og fylke under trekkrutinen, og vi kan derfor se bort fra
utvalgsskjevhet for disse kjennetegnene i Levekarsundersgkelsen om helse.

For det andre kan det oppsta skjevhet i forbindelse med avganger. Med avgang
menes personer som ikke lenger er i malgruppen for undersgkelsen, herunder dgde,
personer som er utvandret til utlandet eller bosatt pa institusjon. 1 2019 var det 181
avganger av det opprinnelige utvalget pa 14 000 personer. Siden utvalget er trukket
sapass neert opp til intervjustart som mulig, er avgangene for fa til & innfare
utvalgsskjevheter. Avganger kan gi utvalgsskjevhet hvis utvalget er trukket lang tid
far intervjustart eller hvis en ikke kjenner populasjonen en trekker fra.

Antall personer vi star igjen med etter at avganger er fjernet, kalles bruttoutvalg.

Bruttoutvalget er det utvalget vi faktisk forsgker a intervjue. Antallet personer vi
oppnar intervju med, kalles nettoutvalget. Differansen mellom netto- og brutto

11
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utvalget kalles frafall. Frafall er den tredje kilden til skjevhet i en
utvalgsundersgkelse. Nar fordelingen mellom brutto- og nettoutvalget for et
bestemt kjennetegn er annerledes blant de som svarte enn blant de som ble forsgkt
intervjuet, kan det fore til skjevhet. Det innebarer at nettoutvalget ikke er statistisk
representativt for malgruppen. Skjevhet i forhold til ett kjennetegn medfarer ikke
ngdvendigvis at nettoutvalget er skjevt i forhold til andre kjennetegn. P& den annen
side gir godt samsvar mellom fordelingene i nettoutvalget og bruttoutvalget for ett
eller flere kjennetegn ingen garanti for at utvalget ikke er skjevt pa andre
Kjennetegn.

| vurderingen av utvalgsskjevhet bar en knytte stgrre oppmerksombhet til skjevhet
som skyldes frafall enn til andre former for utvalgsskjevhet. Dette skyldes at de
personene som deltar kan skille seg systematisk fra de som ikke deltar. Dette
innebzrer at de som har blitt intervjuet i undersgkelsen (altsa nettoutvalget) ikke
ngdvendigvis er helt representative for den norske befolkningen, her representert
ved bruttoutvalget. | tabell 3 undersgker vi om det er skjevheter grunnet frafall for
kjennetegnene kjgnn, alder, fylke og utdanningsniva. Det kan foreligge
utvalgsskjevhet for et bestemt kjennetegn dersom det er betydelige avvik mellom
netto- og bruttoutvalget. Med betydelig avvik mener vi her + 1 prosentpoeng.

Tabell 6.2  Bruttoutvalg, frafall og nettoutvalg totalt, etter kjgnn, aldersgruppe, fylke og
utdanningsniva. Prosent

Differanse

Bruttoutvalg Nettoutvalg Frafall netto - brutto
Kjgnn
Menn 49,4 50,2 49,5 0,3
Kvinner 50,1 49,8 50,5 -0,3
Aldersgrupper
16-24 ar 13,9 13,3 14,7 -0,6
25-44 ar 31,6 29,9 33,9 -1,7
45-66 ar 35,0 37,0 32,4 2,0
67-79 ar 13,9 15,2 12,2 1,3
80 ar eller mer 5,6 4,7 6,8 -0,9
Fylke
@stfold 57 53 6,2 -0,4
Akershus 4,9 5,3 4,4 0,4
Oslo 10,3 10,7 9,8 0,4
Hedmark 5,0 51 4,8 0,1
Oppland 5,0 51 4,9 0,1
Buskerud 5,0 5,0 51 0
Vestfold 5,7 5,7 5,7 0
Telemark 5,7 5,6 5,8 -0,1
Aust-Agder 5,0 5,0 5,0 0
Vest-Agder 4,9 5,0 4,9 0,1
Rogaland 5,0 4,9 5,0 -0,1
Hordaland 51 53 4,9 0,2
Sogn og Fjordane 4,9 4,7 5,2 -0,2
Mgre og Romsdal 5,7 5,4 6,0 -0,3
Nordland 4,9 51 4,7 0,2
Troms 5,0 5,2 49 0,2
Finnmark 5,6 5,0 6,4 -0,6
Trgndelag 6,6 6,7 6,5 0,1
Utdanningsniva
Grunnskole eller lavere 25,5 20,2 32,4 -5,3
Videregaende skole 39,3 39,4 39,1 0,1
Universitet- og
hggskoleutdanning 29,6 36,6 20,1 7
Uoppgitt 5,7 3,7 8,4 -2
Antall personer 13 819 7913 5906

Kilde: Levekarsundersgkelsen om helse 2019, Statistisk sentralbyra

Tabell 3 viser hvordan kjennemerkene kjgnn, alder, fylke og utdanningsniva er
fordelt i bruttoutvalget, i frafallet og i nettoutvalget for undersgkelsen.

Statistisk sentralbyra
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Personer med grunnskole som hgyeste utdanning er underrepresentert med 5,3
prosentpoeng i nettoutvalget, mens personer med hgyere utdanning er
overrepresentert med 7 prosentpoeng. For kjgnn er det kun sma forskjeller.
Personer mellom 25-44 ar og over 80 ar er noe underrepresentert, og de mellom
45-66 ar overrepresentert. Det er sma forskjeller i svarvillighet mellom fylkene,
men Oslo og Akershus er noe overrepresentert i nettoutvalget, mens Finnmark er
noe underrepresentert.

Forskjellene mellom brutto- og nettoutvalget ser ikke ut til & veere Kritiske for
representativiteten, men i statistikk og analyse anbefales det & bruke utarbeidede
frafallvekter for a korrigere for frafallsskjevheter (se kapittel 6.5).

6.4. Beskrivelse av frafallet

Vi vil aldri kunne fa svar fra alle som er trukket ut til en undersgkelse. Det vil alltid
vaere personer som av ulike arsaker ikke kan eller gnsker a delta. Her deles frafall
inn etter arsak i tre kategorier: 1) Personer som ikke gnsker a delta, 2) Personer
som er forhindret pa grunn av sprak eller sykdom, 3) Personer vi ikke kommer i
kontakt med i lgpet av undersgkelsesperioden («ikke kontakt»). Tabell 4 gir en
oversikt over de viktigste arsakene til frafall i undersgkelsen.

Tabell 4 viser hvordan bruttoutvalget fordeler seg prosentvis pa intervju og ulike
frafallsarsaker etter kjgnn, aldersgrupper, fylke og utdanningsniva.

Tabell 6.3  Svarprosent og frafallsérsaker etter kjgnn, aldersgrupper, fylke og utdanningsniva.
Bruttoutvalg 2019. Prosent

@nsker ikke Antall

Intervju delta Forhindret lkke kontakt personer
| alt 57,3 19,1 54 18,2 13 819
Kjgnn
Menn 57,6 19,9 55 17,1 6 899
Kvinner 56,9 18,4 53 19,4 6 920
Aldersgrupper
16-24 ar 54,8 21,0 2,0 22,2 1926
25-44 ar 54,2 19,2 5,0 21,7 4 363
45-66 ar 60,5 19,6 3,9 16,0 4 837
67-79 ar 62,4 17,8 6,9 12,8 1924
80 ar + 48,1 14,6 20,9 16,4 769
Fylke
@stfold 53,5 21,7 4,9 19,9 783
Akershus 61,5 17,8 4,7 16,0 676
Oslo 59,4 14,7 6,2 19,6 1425
Hedmark 58,7 18,0 4,2 19,1 687
Oppland 58,3 19,4 3,9 18,4 691
Buskerud 56,7 19,0 6,8 17,5 693
Vestfold 57,1 19,6 5,7 17,5 784
Telemark 56,3 21,6 6,3 15,9 784
Aust-Agder 57,1 18,8 4,5 19,6 690
Vest-Agder 57,9 21,8 53 15,0 682
Rogaland 56,6 20,8 4,5 18,0 687
Hordaland 59,5 18,6 4,7 17,2 709
Sogn og Fjordane 54,8 20,3 6,3 18,6 679
Mgre og Romsdal 55,0 20,1 5,6 19,3 783
Nordland 59,5 18,3 5,0 17,3 684
Troms 58,7 17,0 6,6 17,7 695
Finnmark 51,0 21,7 5,8 215 773
Trendelag 58,0 18,8 4,8 18,4 914
Utdanningsniva
Grunnskole eller lavere 45,5 24,4 8,3 21,8 3518
Videregaende skole 57,5 21,1 4,0 17,4 5425
Universitets- eller
Hggskoleutdanning 71,0 12,9 2,1 14,0 4085
Uoppgitt 37,3 14,4 18,6 29,7 791

Kilde: Levekarsundersgkelsen om helse 2019, Statistisk sentralbyra

13



Levekarsundersgkelsen om helse 2019 Notater 2020/36

De starste frafallskategoriene er «@nsker ikke a delta» og «Ikke kontakt».
Frafallskategorien «Forhindret» omfatter personer som ikke er i stand til &
gjennomfare et intervju. Det kan for eksempel vaere pa grunn av kortvarig eller
langvarig sykdom, at de er midlertidig bortreist eller pa grunn av sprakproblemer.

Menn deltok i noe starre grad enn kvinner. Dette er sarlig fordi det er flere kvinner
vi ikke kom i kontakt med. Det er lavest deltakelse blant respondentene over 80 ar.
| denne gruppen er over 20 prosent forhindret fra & delta, og vi kan anta at mye av
dette i stor grad skyldes helserelaterte arsaker. Blant personer under 80 ar ligger
svarprosenten mellom 54,2 og 62,4 prosent. Respondentene i aldersgruppen 16-44
ar er vanskeligst & komme i kontakt med, mens andelen som ikke gnsket a delta var
starst blant respondenter i aldersgruppen 16-24 ar.

Det er en klar ssmmenheng mellom utdanningsniva og svarprosent. Personer med
hgyere utdanning deltar i starre grad enn personer med lav utdanning. Bade
andelen som ikke gnsket a delta og andelen vi ikke kom i kontakt med synker med
hgyere utdanningsniva. Blant personer med grunnskoleutdanning eller lavere er det
24,4 prosent som ikke gnsker a delta. Blant personer med hgyere utdanning er bare
12,9 prosent i denne gruppen. | gruppen med uoppgitt utdanning er det mange som
er forhindret fra & delta. Dette kan skyldes at det er flere med innvandrerbakgrunn
som er forhindret pa grunn av sprakproblemer.

Blant fylkene var deltakelsen hgyest i Akershus, men det var ogsa hgy andel
intervju i Oslo, Hordaland og Nordland. | Oslo er det s&rlig andelen som ikke
gnsker a delta som er lavere enn i andre fylker. Andelen intervju var lavest i
Finnmark. Dette skyldes at det her var mange vi ikke kom i kontakt med.

6.5. Korrigering av trekksannsynlighet og frafall (vekting)
Det er to mekanismer som forer til at nettoutvalget ikke er representativt for
befolkningen, ulik trekksannsynlighet og frafall. Bruttoutvalget er trukket med
omtrent likt antall personer i hvert fylke, med noen unntak, blant annet Oslo. Dette
gjor at sma fylker blir overrepresentert, og store fylker underrepresentert nér vi ser
pa hele utvalget under ett. Innen hvert fylke er bruttoutvalget representativt, men
nar frafallet ikke er like stort i alle grupper en deler inn i, vil nettoutvalget ikke
lenger vaere fullt ut representativt. Denne skjevheten vil variere med
gruppeinndeling og hvilken variabel en ser pa.

For a korrigere noen av skjevhetene nettoutvalget har i forhold til bruttoutvalget,
lages det en vekt. Det vil si at vi lar de personene med kjennetegn som er
underrepresenterte telle mer, mens personer med kjennetegn som er
overrepresenterte teller mindre. Vektvariabelen heter fvekt pa datafilen.

Vektene blir laget i tre trinn:

1. Utvalgsvekter blir regnet ut som inverse trekksannsynligheter. Dette korrigerer
for ulik trekksannsynlighet.

2. Svarandelen ble regnet ut i hvert fylke. Avganger ble fjernet for svarandelen
ble regnet ut. Sa blir utvalgsvektene dividert pa svarandelene. Dette korrigerer
for ulik svarandel i hvert fylke.

3. Til slutt blir vektene kalibrert mot befolkningstall i folgende grupper: kjonn,
femarige aldersgrupper, fire utdanningsnivaer (ISCED) og sju regioner
(NUTS2). Dette retter opp skjevheter mellom netto- og bruttoutvalget for
disse gruppene.

Fordelingen til de endelige vektene blir ogsa sjekket for ekstremverdier. Folgende
regel blir brukt:

14 Statistisk sentralbyra
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d;/d*

d;/d B
Her er d; utvalgsvektene, d; er vektene etter frafallsjustering og kalibrering, og d
og d* er gjennomsnittene for henholdsvis d; og d;. r; ligger i intervallet [0.57,
1.74], som er innenfor grensene [0.33, 3].

1
§Srl- <3,derr; =

Dette er personvekter. I noen tilfeller er det ogsa relevant a analysere pa
husholdningsnivd. Da mé en for det forste vekte materialet med en husholdnings-
vekt lik 1/(antall voksne i husholdningen). For at denne vekten ogsé skal korrigere
for frafall multipliseres den med personvekten. Husholdningsvekt blir da lik
personvekt*(1/antall voksne). Denne variabelen heter hfvekt pa datafilen.

6.6. Utvalgsusikkerhet

Utvalget til Levekarsundersgkelsen om helse (EHIS) er trukket tilfeldig fra
befolkningsregisteret, BEREG. Gjennom utvalgsundersgkelser kan vi ansla
forekomsten av ulike fenomener i en stor gruppe (populasjonen) ved a male
forekomsten i et mindre utvalg som er trukket fra populasjonen. Det gir store
besparelser sammenlignet med om vi skulle gjennomfart en telling i hele
populasjonen, men samtidig gir dette viss usikkerhet i anslagene.

Utvalgsusikkerhet, som man far fordi resultatene bare bygger pa opplysninger om
en del av den befolkningen undersgkelsen omfatter, kalles utvalgsvarians. Ved a
beregne en starrelse som kalles standardfeil, far en et mal for starrelsen av
utvalgsusikkerheten. Standardfeilen vil variere med hvilken variabel man ser pa.
Det er laget en tabell som viser standardfeilen for noen utvalgte variabler i
undersgkelsen (tabell 5).

For a illustrere usikkerheten, kan vi bruke et intervall for & angi nivaet pa den sanne
verdien av en beregnet starrelse (det intervallet som inneholder den verdien vi ville
ha fatt om vi hadde foretatt en totaltelling i stedet for en utvalgsundersgkelse).
Slike intervaller kalles konfidensintervaller. | denne sammenheng kan vi bruke
falgende metode. La M veere den beregnede starrelsen og la S veaere et anslag for
standardfeilen til M. Konfidensintervallet blir da intervallet med grensene (M -
2*S) og (M + 2*S). Denne metoden vil med omtrent 95 prosent sannsynlighet gi et
intervall som inneholder den sanne verdien.

Eksempel: Anslaget pa prosentandelen til variabelen Egenvurdert helse (HS1) er
79, og anslaget pa standardfeilen til egenvurdert helse er 0,5. Konfidensintervallet
for den sanne verdien far grensene 79 +/- 2*0,5, dvs. at den riktige verdien med 95
prosents sannsynlighet ligger mellom 78 og 80 prosent.

Statistisk sentralbyra 15
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Tabell 6.4. Standardfeil i prosentpoeng for utvalgte variabler i levekarsundersgkelsen om helse/EHIS 2019, etter
bakgrunnskjennetegn

Antall pers. Egen- Hjelp/tilsyn
med hjelp/ vurdert  Smerter i Mosjon/ Lege-  Vansker fra
Antall tilsyn fra helse kroppen trening kontakt med &se slektninger
personer  slektninger (HS1) (H9 1) (NyH33) (AM3) (PL2a) (Oms13B)
Alle personer 7913 3299 0,50 0,59 0,55 0,54 0,37 0,54
Kvinner 3973 1658 0,68 0,81 0,80 0,71 0,46 0,69
Menn 3940 1641 0,74 0,88 0,78 0,82 0,59 0,84
Alder
16-24 1075 40 1,13 1,45 1,43 1,26 0,97 7,44
25-44 2357 102 0,83 1,07 1,00 0,98 0,59 5,28
45-66 2939 1615 0,89 1,03 0,94 0,91 0,67 0,59
67-79 1183 1183 1,48 1,59 1,41 1,49 1,08 0,67
80 og over 359 359 2,85 2,76 2,90 2,84 2,10 2,49
Utdanning
Grunnskole 1710 655 1,18 1,29 1,25 1,20 0,88 1,37
Videregaende utdanning 3123 1587 0,83 0,97 0,90 0,85 0,55 0,71
Universitet og hayskole, lavere niva 2137 805 0,86 1,14 0,97 1,04 0,68 1,08
Universitet og hgyskole, hagyere niva 765 235 1,07 1,82 1,47 1,47 1,17 1,37
Uoppgitt utdanning 178 17 2,60 3,46 3,83 3,55 2,70 9,77
Bostedsstrok
Spredtbygd 1723 775 1,19 1,34 1,28 1,15 0,77 1,11
Tettbygd, opptil 20 000 2708 1154 0,93 1,08 1,00 0,99 0,68 0,92
Tettsteder med 20 000-99 999 1498 653 1,15 1,34 1,26 1,24 0,86 1,21
Tettsteder med 100 000 1971 716 0,87 1,09 1,00 0,99 0,70 1,11
Landsdel
Akershus og Oslo 1263 419 1,11 1,38 1,24 1,26 0,81 1,41
Dstlandet ellers 2507 1174 0,91 1,01 0,98 0,92 0,65 0,92
Agder og Rogaland 1178 486 1,35 1,60 1,55 1,43 1,00 1,38
Vestlandet 1225 492 1,31 1,60 1,42 1,45 1,03 1,38
Trondelag 531 200 1,84 2,12 1,97 1,89 1,37 2,21
Nord-Norge 1209 528 1,36 1,54 1,45 1,31 0,98 1,12
Familiefase
Enslige 16-24 ar som bor hos foreldre 653 30 1,41 1,76 1,76 1,48 1,27 7,95
Enslige 16-24 ar ellers 290 4 2,34 3,08 2,71 2,78 2,12 28,98
Enslige 25-44 ar 620 22 1,75 2,06 1,93 1,88 1,15 9,22
Par 16-44 510 15 1,61 2,26 2,13 1,93 1,25 13,27
Enslige forsgrgere 297 36 2,28 3,27 3,02 3,00 1,80 6,87
Par m. barn 0-6 ar 787 42 1,31 1,84 1,80 1,76 1,02 8,50
Par m. barn 7-19 ar 1117 181 1,30 1,62 1,50 1,39 1,04 2,71
Par uten barn 45-66 ar 1403 1024 1,26 1,51 1,34 1,33 0,92 0,49
Par u barn 67 og eldre 971 971 1,65 1,74 1,55 1,65 1,09 0,71
Enslige 45-66 ar 658 402 2,14 2,22 2,04 2,06 1,43 1,60
Enslige 67 og eldre 565 565 2,23 2,27 2,27 2,24 1,82 1,82
Fylke
Dstfold 419 210 2,26 2,45 2,41 2,17 1,72 2,30
Akershus 416 174 1,90 2,31 2,09 2,11 1,23 1,98
Oslo 847 245 1,28 1,65 1,48 1,51 1,08 1,99
Hedmark 403 193 2,21 2,42 2,42 2,20 1,44 2,15
Oppland 403 178 2,17 2,49 2,34 2,21 1,47 2,68
Buskerud 393 173 2,25 2,46 2,38 2,33 1,69 2,17
Vestfold 448 215 2,03 2,35 2,27 2,12 1,40 1,71
Telemark 441 205 2,18 2,38 2,25 2,10 1,38 2,36
Aust-Agder 394 189 2,24 2,49 2,44 2,22 1,57 2,16
Vest-Agder 395 153 2,13 2,45 2,33 2,30 1,52 2,26
Rogaland 389 144 1,97 2,38 2,30 2,09 1,48 2,09
Hordaland 422 145 1,91 2,41 2,11 2,18 1,56 2,17
Sogn og Fjordane 372 158 2,07 2,51 2,34 2,20 1,54 2,26
Mgre og Romsdal 431 189 2,10 2,31 2,16 2,14 1,51 2,06
Trendelag 531 200 1,84 2,12 1,97 1,89 1,37 2,21
Nordland 407 188 2,09 2,41 2,26 2,05 1,54 1,60
Troms-Romsa 408 178 2,30 2,52 2,37 2,13 1,59 2,02
Finnmark 394 162 2,28 2,53 2,39 2,38 1,62 2,19

Kilde: Levekarsundersgkelsen om helse 2019, Statistisk sentralbyra
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Utregning av standardfeilene i tabellen

Notasjon:

s: Personer i utvalget

n: Antall personer i utvalget

d: En delpopulasjon (for eksempel alle personer mellom 16 og 24 &r)

N, Antall personer i delpopulasjon d

S4: Personene i utvalget i delpopulasjon d

y: Variabel som tar verdiene 0 og 1 (for eksempel 1 for sveert god eller god helse, 0
ellers)

y;: Verdien til y for person i

eq;. Delpopulasjon spesifikk residual beregnet fra kalibreringsmodellen for person
l

Pa : Andel med y; = 1 i delpopulasjon d

pq estimeres som:
R 1
Pa = N_d Z WiYi

i€sq

der w; er den kalibrerte vekten til person i, og N; = Dies, Wi €r et estimat for

delpopulasjonsstarrelsen N;.
Standardfeilen til estimatoren p, estimeres ved:

A 1
se(Pa) = N_d\/ﬁZiEs(Wiedi)z’

Her antar vi at utvalgsandelen n; /N, er neglisjerbar, noe som er tilfelle i
levekarsundersgkelsen om helse (EHIS).

En prosentandel i en delpopulasjon d estimeres ved & multiplisere p; med 100 og
standardfeilen er gitt ved se(p,) * 100.

Hvis man gnsker & finne standardfeil for variabler som ikke er omfattet av tabellen,
ma man kjenne vektene w; og svarene y; til alle personene i utvalget. Dette krever
altsa tilgang til data pa individniva. Som en enkel tilnerming kan man imidlertid
bruke en formel som er beregnet pa utvalg der alle personer har samme
trekksannsynlighet og samme vekt:

Se(’ﬁd) ~ ﬁd(l_ﬁd)

ng
Denne formelen er brukt i tabell 6 og ma brukes med en viss varsomhet, siden den
som regel vil gi for sma standardfeil. For tallene som gar pa tvers av fylke i
tabellen er den riktige standardfeilen ofte rundt 10-15 prosent starre
(gjennomsnittlig 12 prosent starre), enn det den forenklende formelen gir. For
fylkestallene er forskjellen mindre, rundt 3,5 prosent.
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Tabell 6.5 Standardfeil i prosentpoeng for observerte prosentandeler ved ulike utvalgsstarrelser, ved enkelt tilfeldig utvalg

Prosenttall
Tallet p& 5 10 15 20 25 30 35 40 45 50
observasjoner (n) (95) (90) (85) (80) (75) (70) (65) (60) (55) (50)
50 3.1 4.2 5.0 5.7 6.1 6.5 6.7 6.9 7.0 7.1
75 2.5 3.5 4.1 4.6 5.0 5.3 5.5 5.7 5.7 5.8
100 2.2 3.0 3.6 4.0 43 4.6 4.8 4.9 5.0 5.0
150 18 2.4 2.9 3.3 3.5 3.7 3.9 4.0 4.1 4.1
200 15 2.1 2.5 2.8 3.1 3.2 3.4 3.5 3.5 3.5
250 1.4 1.9 2.3 25 2.7 2.9 3.0 3.1 3.1 3.2
300 13 1.7 2.1 2.3 2.5 2.6 2.8 2.8 2.9 2.9
400 11 15 1.8 2.0 2.2 2.3 2.4 2.4 2.5 2.5
600 0.9 1.2 15 1.6 1.8 1.9 1.9 2.0 2.0 2.0
800 0.8 11 13 1.4 15 1.6 1.7 1.7 18 18
1000 0.7 0.9 11 13 1.4 1.4 15 15 16 16
1500 0.6 0.8 0.9 1.0 11 1.2 12 13 13 13
2000 0.5 0.7 0.8 0.9 1.0 1.0 11 11 1.1 1.1
2500 0.4 0.6 0.7 0.8 0.9 0.9 1.0 1.0 1.0 1.0
3000 0.4 0.5 0.7 0.7 0.8 0.8 0.9 0.9 0.9 0.9
4000 0.3 0.5 0.6 0.6 0.7 0.7 0.8 0.8 0.8 0.8
8000 0.2 0.3 0.4 0.4 0.5 0.5 0.5 0.5 0.6 0.6
7. Innsamlings- og bearbeidingsfeil
| enhver undersgkelse, bade i totaltellinger og utvalgsundersgkelser, vil det kunne
forekomme svar som er feil. Feilene kan oppsta bade i forbindelse med inn-
samlingen og under bearbeidingen. Alle intervjuer i denne undersgkelsen er foretatt
ved hjelp av PC og telefon, CATI (Computer Assisted Telephone Interviewing).
Undersgkelser som baserer seg pa dette systemet foregar pa den maten at
intervjuerne leser opp spgrsmalene fra dataskjermen og registrerer respondentenes
svar direkte pa PC-en. En fordel med denne innsamlingsmetoden, er at den gir
mulighet for & programmere inn filtre pa forhand slik at spgrsmalene blir tilpasset
respondentens situasjon og svar pa tidligere sparsmal. Dette gir intervjusituasjonen
et mer personlig preg. En annen fordel med PC-assistert intervjuing er mulighetene
for direkte kontroll av svarene som blir registrert. | spgrsmal hvor det er naturlig, er
det lagt inn grenser for gyldige verdier, og en feilmelding vil kommer opp pa
skjermen dersom intervjueren taster inn et svar som er inkonsistent med tidligere
svar eller er utenfor angitte grenseverdier. En del feilmeldinger er absolutte, og kan
ikke overstyres av intervjuerne. Disse brukes for eksempel ved registrering av alder
eller i spersmal om antall dager man har ligget pa sykehus siste ar. Andre
feilmeldinger er lagt inn som advarsler som intervjuerne kan velge a se bort fra.
En viktig fordel med denne innsamlingsmetoden er at vi unngar registrering av
ugyldige verdier og vi far mindre frafall pa enkeltspagrsmal ved at mulighetene for
filterfeil reduseres. Samtidig ligger det farer i det at filtrene programmeres pa
forhand. Eventuelle feil i programmeringen blir gjennomgaende, og kan fare til at
spersmal blir verdilgse.
Innsamlingsfeil kan ogsa komme av at respondenten avgir feil svar. Det kan
skyldes vansker med & huske forhold tilbake i tid, eller det kan skyldes at enkelte
sparsmal misforstas. Nar vi spgr om forhold som folk erfaringsmessig finner
vanskelig & svare pa, ma vi regne med & fa en del feilaktige svar. Innsamlingsfeil
kan ogsa oppsta fordi visse spgrsmal oppfattes som sensitive. Respondentene kan i
slike tilfeller bevisst gi feilaktige svar. Vurderingene som ligger til grunn for svaret
kan ogsa bli pavirket av hva respondenten oppfatter som sosialt gnskelig. |
Levekarsundersgkelsen om helse er det flere sparsmal som kan oppfattes som
sensitive, blant annet nar respondenten blir bedt om & oppgi vekten sin og hvor ofte
de trener. Ogsa visse spgrsmal om helsetilstand kan av enkelte oppfattes som
sensitive.
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Bearbeidingsfeil er avvik mellom den verdien som registreres inn og den verdien
som til slutt rapporteres ut. Slike feil kan oppsta for eksempel under omkoding av
variabler.

Nar vi har rettet opp feil sa langt det er mulig, er erfaringen at de statistiske
resultatene i de fleste tilfeller pavirkes forholdsvis lite av bade innsamlingsfeil og
bearbeidingsfeil. Virkningen av feil kan likevel vaere av betydning i noen tilfeller.
Det gjelder szrlig hvis feilen er systematisk, det vil si at den samme feilen gjares
relativt ofte. Tilfeldige feil har forventningen 0, og medfarer ikke skjevhet i
estimatene. En tenker seg at feil som ikke er systematiske trekker like mye i hver
retning, og at de derfor har sveert liten effekt.

8. Bearbeiding og tilrettelegging av data

Dataene som samles inn under intervjuet kompletteres med opplysninger hentet fra
register. Disse blir lagt til bade far og etter intervjuet. Dataene blir ogsa sjekket for
konsistens og det blir foretatt en del rettinger. Hver husholdning gis en
husholdningsidentifikasjon og personene i husholdet telles opp. Det lages ogsa
noen avledede variabler. Sveert ufullstendige intervju blir registrert som frafall.

8.1. Registerkoblinger

Bade far og etter intervjuet blir det lagt til informasjon fra ulike register. |
informasjonsbrevet som sendes til respondentene i forkant av undersgkelsen
opplyses det om at intervjuopplysningene vil bli pakoblet registeropplysninger (se
vedlegg A, B og C), og respondenten samtykker til dette i et eget sparsmal i starten
av intervjuet (se vedlegg F).

Husholdningsopplysninger om hvem som er registrert bosatt sammen med 10
(intervjuobjektet) og hvilken kommune de bor i blir lagt inn far intervjuet. Disse
opplysningene blir sjekket med intervjupersonen. Hvis opplysningene ikke stemmer,
blir dette endret. Under intervjuet blir de registrerte opplysningene komplettert med
opplysninger om relasjonene mellom medlemmene i husholdningen og sivilstatus for
alle husholdningsmedlemmer over 15 ar. Personer som ikke tilhgrer husholdningen
utgar, og medlemmer som ikke er registrert legges til. Oppslag av fadselsnummer for
husholdningsmedlemmene som legges til skjer parallelt med datafangsten.

For alle personene i husholdningen hentes det ogsa inn navn pa arbeidssted og
arbeidsstedets adresse via A-ordningen. Yrke og naering kobles pa i etterkant av
datainnsamlingen for personer som bekrefter & ha samme arbeidsgiver og yrke som
i registeret. Mens koding av naring og yrke gjares parallelt med datafangsten for
dem som oppgir andre opplysninger enn oppgitt i registeret. Koding av nering
gjores i samsvar med Standard for naeringsgruppering (NACE), mens koding av
yrke gjgres i samsvar med STYRK/ISCO-.

Andre registeropplysninger blir lagt til etter at datainnsamlingen er ferdig. Opp-
lysninger om utdanning blir hentet fra nasjonal utdanningsdatabase. Familieopp-
lysninger, om man bor i tettbygd eller spredtbygd strgk, fadeland og innvandrings-
kategori blir hentet fra befolkningsregisteret. Informasjon om personinntekt blir hentet
fra Statistisk sentralbyras inntektsregister. Opplysninger om inntekt per 31.12 i inn-
tektsaret er innhentet fra flere ulike kilder: Selvangivelsen, ligningsregisteret, lanns-
og trekkoppgaveregisteret, NAV, Arbeids- og inkluderingsdepartementet, Lanekassen
og Husbanken. Inntektsopplysninger fra intervjutidspunktet er farst klare i starten av
2021 og disse blir derfor lagt til filen i etterkant, i lgpet av forste kvartal 2021.

4 STYRK — “Standard for yrkesklassifisering”, ISCO — “International standard classification for
occupations”

19



Levekarsundersgkelsen om helse 2019

Notater 2020/36

20

Variabler som kobles pa fra Inntekt og lgnnsstatistikken er:

Variabelnavn

Label

bell6_3

bel16_4

bel222_3

bel28_2
formue_08
andre_skpl_overf
arbledtrygd
innbet_bidrag
barnetrygd

bel26_4

bel47

beld7_ny
bel48_4_mark
hush_bel484_mark
bostotte_husbanken
engangsstonad
nav_foreldrepenger
folketrygd
hush_folketrygd
grunn_hjelp
individ_stonad
ba_lonn
ba_dagpenger
ba_aldersp_folketr
ba_uforep_folketr
ba_barnep_folketr

ba_ny_overgangsstonad

ba_afp

ba_ny afp
ba_introd_stonad
ba_kvalif_stonad
ba_aap
ba_etterlattepens;j
skattefriutbetaling
kontantstotte
studielaan

lonn

narinnt

ies_eu

ies_oecd

overfor

renteutgift
rtv_syk
skpl_overf
sos_stonad
studiestipend
tienestepensjon_ipf
underh_bidrag
utd_stonad
utlign_skatt

ies

hush_ies

kapinnt
skatt_overf
wskfrie_overf
yrkinnt

1.6.3 Sykepenger, fiske og familieb.

1.6.4 Sykepenger, annen naering

2.2.2.3 Utbetalt IPA/IPS

2.8.2 Inntekt av utleie fast eiendom
Bruttofinanskapital i alt

Andre skattepliktige overfgringer

Dagpenger ved arbeidsledighet

Innbetalt bidrag (NAV)

Barnetrygd inkl. smabarnstillegg (NAV)

2.6.4 Sum bidrag, livrenter og barnepensjon
Skattepliktig bruttoformue inkl. Svalbard

Skattepliktig bruttoformue inkl. Svalbard. Beregnet markedsverdi
4.8.4 Sum gjeld

Sum Husholdningsgjeld

Bostgtte

Engangsstgnad ved fadsel (NAV)

Foreldrepenger NAV (inkl. svangerskapspenger)
Ytelser fra folketrygden inkl. Svalbardpensjon

Ytelser fra folketrygden inkl. Svalbardpensjon husholdningssum
Grunn- og hjelpestgnad (NAV)

Individstgnad (NAV)

Lgnn og honorarer mv

Dagpenger ved arbeidslgshet utbetalt fra folketrygden
Alderspensjon fra folketrygden

Ufarepensjon fra folketrygden

Barnepensjon fra folketrygden
Overgangsstgnad til enslig mor eller far fra folketrygden fom.
01.04.2014

Avtalefestet pensjon, offentlig sektor (AFP)

Avtalefestet pensjon, privat sektor

Introduksjonsstgnad

Kvalifiseringsstenad

Arbeidsavklaringspenger

Etterlattepensjon fra folketrygden

Skattefrie utbetalinger

Kontantstatte (NAV)

Studielan fra LAnekassen

Lagnnsinntekter ekskl. sykepenger og foreldrepenger (NAV)
Netto naeringsinntekt ekskl. sykepenger og foreldrepenger (LTO)
Inntekt etter skatt pr.forbr.enh. (EU-skala).

Inntekt etter skatt pr.forbr.enh. (OECD-skala).

Sum overfgringer inkl. foreldre- og sykepenger (NAV)
Renteutgifter

Sykepenger fra NAV

Skattepliktige overfgringer inkl. foreldre- og sykepenger (NAV)
Sosialhjelp (bidrag og lan)

Studiestipend fra Lanekassen

Tjenestepensjon, bel22_2- (232,234,227,243)
Underholdsbidrag (LTO-kode 229)

Utdanningsstgnad enslige forsgrgere (NAV)

Sum beregnet skatt fra SA (skatt_sum_beregnet) + svalbardskatt
Inntekt etter skatt

Inntekt etter skatt husholdningssum

Kapitalinntekter

Sum utlignet skatt og negative overfgringer

Skattefrie overfaringer - gammel def.

Yrkesinntekt ekskl. sykepenger og foreldrepenger (NAV)

Statistisk sentralbyra



Notater 2020/36

Levekarsundersgkelsen om helse 2019

Statistisk sentralbyra

Et utvalg av variablene i denne listen vil finnes tilgjengelig pa datafil hos NSD nar
koblingen for 2019 inntektsdata er foretatt. Og disse blir omkodet av
personvernhensyn.

8.2. Beskrivelse av pakoblede variable

Basert pa registeropplysninger utarbeides det en fem-delt variabel over inntekts-
grupper, med navh HHINCOME — Ekvivalent netto manedlig husholdsinntekt.
Denne er basert pa inntektsdata fra 2018.

Dette er en variabel som ogsa benyttes av Eurostat, nar de legger ut helsedata i sin
statistikkbank. Et husholds nettoinntekt utgjares av summen husholdet har til-
gjengelig til forbruk eller sparing (det vil si etter skatt og andre fratrekk). Alle
former for inntekt fra alle husholdsmedlemmene summeres opp, som inntekt fra
arbeid, investeringer og sosiale trygder, mens skatt o.l. trekkes i fra. Mens
ekvivalensvekten skal reflektere forskjellene i husholdets stgrrelse og sammen-
setning.

Ekvivalent netto manedlig husholdningsinntekt =

Total netto manedlig inntekt i husholdet
Ekvivalent husholds-stgrrelse

Ekvivalent husholds-stgrrelse er summen av vektene tilknyttet hvert enkelt medlem
av husholdet ifglge EU ekvivalensskalaen:

e Vekt 1 til farste voksne person
e Vekt 0,5 til den neste og falgende voksne personer
e Og 0,3 for hvert enkelt barn under 14 ar

Sa ordnes data etter verdien pa ekvivalent netto manedlig husholdningsinntekt, og
data deles inn i fem grupper, hvor 20 prosent av utvalget befinner seg i hver
gruppe. De 20 prosentene som har lavest inntekt havner i gruppe 1, mens de 20
prosentene som har den hgyeste inntekten tilgjengelig havner i gruppe 5.
Nasjonal utdanningsdatabase:
Det kobles utdanningsopplysninger pa filen for bade intervjuobjektet og husholdet.
Utdnivl Hoyeste fullfgrte utdanningsniva, 2018. Register.
Fagfeltl Hayeste fullfarte utdanning, 2018. Fagfelt fra register
Utdnivaa_h  Husholdningens hgyeste utdanningsniva.
Dette er en konstruert variabel hvor hele husholdet far verdien til
personen med det hgyeste fullfgrte utdanningsnivaet i

husholdningen.

Alle utdanningsvariablene er basert pa et registeruttrekk og data er hgyeste fullfarte
utdanning per. 2018, da data fra 2019 ikke var tilgjengelig ved etablering av filen.
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Inndelingen av utdanningsniva og fagfelt falger norsk standard for
utdanningsgruppering (NUS). Dette er et 6-sifret kodesystem som klassifiserer
utdanningsaktiviteter etter niva og fag. Standarden har fglgende struktur:

1. siffer Niva

2. siffer Fagfelt

2.-3. siffer Faggruppe

2.-4. siffer Utdanningsgruppe
1.-6. siffer Enkeltutdanning

1. og 2. siffer kan brukes til selvstendige grupperinger, mens 2.-3., 2.-4. og 1.-6.
siffer i kombinasjon kan brukes som egne grupperinger i koding av
utdanningsaktiviteter og produksjon av offisiell utdanningsstatistikk.

For inndeling av utdanningsniva, se under og for spesifikasjoner av fagfelt og
gvrige koder, se Norsk standard for utdanningsgruppering, som sist ble revidert i
2000 (Statistisk sentralbyra 2001):
http://www.ssb.no/emner/04/90/nos_c617/nos_c617.pdf

Tredeling av niva | Niva | Nivanavn Klassetrinn
0 Ingen utdanning og farskoleutdanning Under skoleplikt
Obligatorisk
utdanning 1 Barneskoleutdanning 1.-7. klassetrinn
2 Ungdomsskoleutdanning 8.-10. klassetrinn
3 Videregdende, grunnutdanning 11.-12. klassetrinn
Mellomutdanning 4 Videregdende, avsluttende utdanning 13. klassetrinn +
5 Pabygging til videregdende utdanning 14. klassetrinn +
Universitets- og Universitets- og hggskoleutdanning, lavere
6 niva 14-17. klassetrinn
hggskoleutdanning Universitets- og hggskoleutdanning, hagyere
niva 18.-19. klassetrinn
Forskerutdanning 20. klassetrinn +
Uoppgitt utdanningsniva

Befolkningsregisteret:
Fra befolkningsregisteret er det hentet inn opplysninger om blant annet fadeland og
innvandringskategori.

Fodelandl: Fgdeland
Fedeland er hovedsakelig mors bosted da respondenten (personen som er
intervjuet) ble fadt.

Fars_fodeland: Fars fedeland
Landet der respondentens far er fadt.

Mors_fodeland: Mors fedeland
Landet der respondentens mor er fgdt.

Innvandrere er personer som er fgdt i utlandet av to utenlandsfadte foreldre og som
pa et tidspunkt har innvandret til Norge. For informasjon om standard for
gruppering av personer etter innvandringsbakgrunn, se:

http://www.ssb.no/vis/vis/omssb/1gangspubl/art-2008-10-14-01.html

For informasjon om temaet innvandring, se: http://www.ssb.no/innvandring/
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Invkatl: Innvandringskategori

A Fadt i Norge med to norskfadte foreldre

B Innvandrere

C Norskfadte med innvandrerforeldre

E Utenlandsfadte med én norskfadt forelder

F Norskfgdte med én utenlandsfedt forelder

G Utenlandsfadte med to norskfadte foreldre

Norskfadte med innvandrerforeldre er fadt i Norge, men har to foreldre som er
innvandrere.

Falgende inndelinger blir brukt for personer med annen innvandringsbakgrunn:
- Utenlandsfadte med en norskfadt forelder

- Norskfadte med en utenlandsfadt forelder

- Utenlandsfadte med norskfadte foreldre (inkluderer utenlandsadopterte)

Landbak3genl: Landbakgrunn

Landbakgrunn er eget, eventuelt mors, eventuelt fars utenlandske fgdeland. For
norskfadte er dette foreldrenes eventuelle utenlandske fadeland. Nar begge
foreldrene er fgdt i utlandet, er de i de aller fleste tilfellene fadt i samme land. |
tilfelle der foreldrene har ulikt fadeland, er det mors fgdeland som blir valgt.

For kode for de enkelte land, se:
http://www.ssb.no/klass/#/klassifikasjoner/91

Statsborgerskap: Statsborgerskap
Statsborgerskap er 10s statshorgerskap per dato, for landkode se lenke under
Landbakgrunn.

Regkomm: kommune fra register
Dette er kommunen 10 er registrert bosatt i, og bestar av en fire-sifret kode.

Landsdel: Landsdel, NUTS 2

Landsdel er basert pa I0komm og kodes slik:

1 Oslo og Akershus

2 Hedmark og Oppland

3 Spr-@stlandet: @stfold, Vestfold, Buskerud og Telemark

4 Agder og Rogaland

5 Vestlandet: Hordaland, Sogn og Fjordane og Mgre og Romsdal
6 Trendelag

7 Nord-Norge: Nordland, Troms og Finnmark

TS _Kode: Tett/spredt
s = person ikke bosatt i tettsted
t = person bosatt i tettsted

TS_Stor: Tettstedkode

11 Inntil 199 bosatte (Ikke tettsted)

12 Tettsted med 200 - 499 bosatte

13 Tettsted med 500 - 999 bosatte

14 Tettsted med 1 000 - 1 999 bosatte

15 Tettsted med 2 000 - 19 999 bosatte

16 Tettsted med 20 000 - 99 999 bosatte
17 Tettsted med 100 000 eller flere bosatte
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Videre hentes:

Fam_reg Familiestarrelse fra register
FodtDato Personens fgdselsdato
Kjonn_ Kjgnn

Mens variabelen Kullaldr konstrueres pa bakgrunn av respondentens fadselsdato
og viser alder 10 fyller i lgpet av 2019. Det er denne som benyttes i
statistikkbankens tabeller og ved analyse.

9. Dokumentasjon av datafiler og publisering

9.1. Variabler pa arkivfil Levekarsundersgkelsen

Intervjufilen med registeropplysninger danner grunnlaget for den offisielle
helsestatistikken og for filene som sendes til NSD. Under beskrives de omkodinger
av bakgrunnsvariabler som gjeres i forbindelse med publiseringer pa ssb.no.

Alder

I analysesammenheng brukes kullalder (kullaldr) som er 10s alder ved utgangen av
aret undersgkelsen ble foretatt. Denne aldersvariabelen deles inn i falgende
aldersgrupper i Statistikkbanken:

16-24 ar
25-44 ar
45-66 ar
67 ar eller eldre

67-79 ar
80 ar eller eldre

I 2020 legges de to gruppene 67-79 ar og 80 ar eller eldre ut i SSBs statistikkbank,
men kun for 2015 og 2019 tallene, og bare for alder * kjgnnstabellene. Andre
kombinasjoner av tabeller, som alder og utdanning, fortsetter a ha vanlig
aldersinndeling som gar opp til og med 67 ar eller eldre, for & unnga at de ulike
delgruppene det lages tall for blir for sma.

@konomisk status

Variabelen dekker personens egen oppfatning av viktigste aktivitet pa intervjutids-
punktet. Dette skiller seg fra ILO definisjonen som har en forhandsdefinert
klassifisering av gkonomisk status.

Selvsosstat: 10s selvdefinerte gkonomiske status:
1 Ansatt, fulltid

2 Ansatt, deltid

3 Selvstendig neaeringsdrivende, fulltid

4 Selvstendig naeringsdrivende, deltid

5 Arbeidsledig

6 Student eller elev i arbeidsrettet opplaering
7 Alders- eller AFP-pensjonist

8 Ufar eller ikke i stand til & arbeide

9 Utfarer verneplikt

10 Hjemmearbeidende

11 Annen inaktiv person
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| Statistikkbanken er selvdefinert gkonomisk status omkodet slik:

Yrkesaktiv heltid: Bestar bade av ansatte og selvstendig naringsdrivende (1 og 3)
Yrkesaktiv deltid: Bestar bade av ansatte og selvstendig naringsdrivende (2 og 4)
Arbeidsledig (5)

Student: inkluderer personer i arbeidsrettet oppleaering og verneplikt (6 og 9)
Alders- eller afp pensjonist (7)

Ufar eller ikke i stad til & arbeide (8)

Hjemmearbeidene (10)

Landsdel

Inndelingen i landsdeler er basert pa NUTS 2. | vare analyser og i statistikkbanken
er imidlertid tidligere Hedmark og Oppland og ”’Ser-@stlandet” slatt sammen til
”@stlandet ellers”.

Oslo og Akershus

@stlandet ellers (2 og 3)

Vestlandet

Trendelag

Nord-Norge

Familiefase

fam_fase: 10s familiefase

1 Enslige -24, hos foreldre

2 Enslige -24, andre

3 Enslig 25-44 ar

4 Gift/sambo 16-44 ar uten barn
5 Enslig forsgrger

6 Par m/barn 0-6 ar, yngste barn
7 Par m/barn 7-19 ar, yngste barn
8 Par u/barn, 45-66 ar

9 Par u/barn, 67-79 ar

10 Par u/barn, 80 ar eller eldre
11 Enslig 45-66 ar

12 Enslig 67-79 ar

13 Enslig 80 ar eller eldre

14 Uoppgitt

98 Vil ikke svare

99 Vet ikke

Familiefase grupperer den intervjuede personen etter alder, samlivsstatus, om
personen har barn og barnas alder. Kjennemerket skiller mellom enslige og par der
par bade omfatter gifte og samboende. Enslig refererer altsa til om personen lever i
et parforhold eller ikke, og ikke til om vedkommende bor alene. Gruppene med
barn omfatter personer som bor sammen med egne barn (medregnet stebarn og
adoptivbarn) i alderen 0-19 ar.

Denne er omkodet slik i Statistikkbanken:
Enslige 16-24 ar som bor hos foreldre (1)
Enslige 16-24 ar ellers (2)

Enslige 25-44 ar (3)

Par 16-44 ar u/ barn (4)

Enslige forsargere (5)

Par m barn 0-6 ar (6)

Par m barn 7-19 ar (7)

Par uten barn 45-66 ar (8)

Par u barn 67 ar og eldre (9 og 10)
Enslige 45-66 ar (11)

25



Levekarsundersgkelsen om helse 2019 Notater 2020/36

26

Enslige 67 ar og eldre (12 og 13)
Uoppgitt (14, 98 og 99)

Utdanning
| Statistikkbanken brukes 10s utdanningsniva, som er basert pa Utdnivl: Hayeste
fullfgrte utdanning (10), farste siffer NUS 2018-tall. Denne omkodes slik:

Grunnskole (1 og 2)

Videregaende skole (3, 4 og 5)

Universitet og hayskole (6, 7 og 8)

Uoppaitt eller ingen fullfgrt utdanning (0 og 9)

Bostedsstrgk

Alle personer er gruppert etter om de bor i spredtbygd strgk eller i tettbygd strok i
bestemte starrelsesgrupper. Som spredtbygd strak regnes foruten all spredt
bosetting, ogsa husklynger med faerre enn 200 bosatte. Tettbygd strak er omrade
med minst 200 bosatte der avstanden mellom husene som hovedregel ikke
overstiger 50 meter. Ut fra variablene TS_Kode: Tett/spredt som viser person ikke
bosatt i tettsted og person bosatt i tettsted og TS_Stor: Tettstedkode som er inndelt
i 7 kategorier etter antall bosatte, blir det laget en variabel for bostedsstrgk:

Spredtbygd, under 200 innbyggere (TS_Kode = 1 eller TS_Stor = 11).
Tettbygd, opptil 20 000 innbyggere (TS_Stor =12, 13, 14 eller 15).
Tettsteder med 20 000-99 999 innbyggere (TS_Stor = 16).

Tettsteder med 100 000 innbyggere eller flere (TS_Stor = 17).

9.2. Tegnsetting i filen

Under intervjuet har intervjuobjektet mulighet til & la veere a svare, eller svare vet
ikke pa det det sparres om. Dette er pa filen markert med egne verdier, hvor tallet 8
representerer «vil ikke svare», mens 9 representerer «vet ikke». For numeriske
variable uten tilknyttet format vil man ved hgye verdier ga fra a benytte kodene 8/9
til 98/99 eller 998/999. Variable med formater vil som oftest ha formatene «vil ikke
svare» 0g «vet ikke».

9.3. Publiseringer i statistikkbanken

Pa bakgrunn av undersgkelsen ble det i juni og juli 2020 publisert to artikler med
tilhgrende frigivning av tall pa ssb.no. Den ene publiseringen handlet om helse og
levekar og ligger tilgjengelig pa nettsidene til SSB under analyser, artikler og
publikasjoner via denne lenken: http://www.ssb.no/helse/statistikker/helseforhold
og fokuserer pa elders kosthold og levevaner.

Mens den andre publiseringen omhandlet sosial kontakt, se:
https://www.ssb.no/sosiale-forhold-og-kriminalitet/artikler-og-publikasjoner/flere-
har-noen-de-kan-regne-med-ved-personlige-problemer

Det ble ogsa lagt ut tall om ulgnnet omsorgsarbeid i september 2020. Tall og
artikkel ligger tilgjengelig her: http://www.ssb.no/helse/statistikker/omsarb

I tillegg til artikler og ferdige tabeller og figurer, kan en selv lage tabeller og/eller
figurer ved & benytte seg av SSBs statistikkbank:

https://www.ssb.no/statistikkbanken

Statistisk sentralbyra
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Klikk pa lenken og velg Helse, deretter Helseforhold og levevaner og sa
Helseforhold, levekarsundersgkelsen. Tabellene er inndelt etter ulike omrader, som
levevaner og sosial kontakt, funksjonsevne, omsorg og helsetjenester blant annet.

10.Utlevering av mikrodata

10.1. Norsk Senter for Forskningsdata (NSD)

To anonymiserte filer av Levekarsundersgkelsen om helse 2019 blir levert til
Norsk senter for forskningsdata (NSD), hvor disse vil vere tilgjengelig for forskere
og studenter. Begge filene blir oppdatert med registerdata om lgnn og inntekt i
lgpet av varen 2021.

Nytt fra og med 2015, sammenlignet med tidligere undersgkelser, er at dataene kan
brytes ned pa fylke. Dette medfarer noen endringer i hvilke variabler som kan
overleveres for & sikre anonymiteten og for at personvernet blir ivaretatt. Det blir
derfor utarbeidet to fil-versjoner av undersgkelsen. Begge filene vil vere
tilgjengelige hos NSD. Versjon 1. inneholder fylke, samt aggregert informasjon om
husholdningen. Versjon 2. inneholder ikke fylke, men landsdelsinndeling, og
individinformasjon om husholdet.

For & fa utlevert data pa individniva fra NSD ma man veere tilknyttet en godkjent
forskningsinstitusjon. Forskeren eller studenten ma selv ta kontakt med NSD og
fylle ut et bestillingsskjema som ma godkjennes fgr utlan av mikrodata. NSD
sender deretter et tilgangsbrev og taushetserkleaering som inneholder rammene for
bruken av data. Studenter ma ogsa levere inn en utfylt veiledererkleering.

Informasjon om hvilke undersgkelser som er tilgjengelig og hvordan man gar frem
for & fa utlevert mikrodata — se mer informasjon her:
http://www.nsd.uib.no/nsddata/serier/levekaarundersokelser.html

Sletting og omkoding av data

For & ivareta personvernet gjeres det en del tilrettelegging av filene for de
overleveres til NSD. Blant annet blir identifiserende registerinformasjon og
informasjon fra fritekstfelt fjernet fra filene. Videre blir utvalgte variabler som
omtaler antall personer eller antall barn i husholdningen toppkodet, og geografiske
variable pa lavt niva blir enten fjernet og/eller kategorisert. Informasjon om
fgdeland og statsborgerskap f. eks. blir kategorisert og inndelt i 5 kategorier. Mens
inntekts- og stgnadsvariable blir avrundet og ekstremverdier blir fjernet.
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Vedlegg A: Informasjonsbrev til respondenter
Oslo, 5.august 2019

Statistisk sentralbyra (SSB) gnsker a intervjue deg om helse

Statistisk sentralbyrd (SSB) trenger informasjon fra deg for & kunne lage offisiell
statistikk om befolkningens helse, funksjonsevne og omsorgsbehov. Offentlige
virksomheter, politikere, forskere og medier bruker statistikken for & forsta
samfunnet vart og for & kunne planlegge for framtiden. Opplysningene skal ogsa
brukes i forskning.

Vi kommer snart til & ringe deg

En av vare intervjuere vil i lapet av kort tid ringe deg for & gjennomfare
intervjuet. Undersgkelsen gjennomfgres kun per telefon. Du kan ogsa ta kontakt
med oss for & avtale nar vi skal ringe deg.

Dine svar er viktige

Du er en av 14 000 personer i alderen 15 ar og over som er trukket tilfeldig ut fra
Folkeregisteret til & delta i Levekarsundersgkelsen om helse.

Vi trenger dine svar uansett om du har god eller darlig helse. Det er frivillig &
delta i undersgkelsen, men din deltagelse vil veere med péa a sikre gode og
palitelige resultater.

Opplysningene dine er sikre hos oss

e Svarene bruker vi kun til & utarbeide offisiell statistikk, og enkeltsvar vil aldri
offentliggjeres.

e Du kan nar som helst trekke deg og kreve at opplysningene blir slettet. Dette
gjer du ved & ringe eller sende oss en e-post.

e For & gjgre intervjuet kortere, henter vi noen ngdvendige opplysninger om deg
fra offentlige registre. Dette gjelder opplysninger fra Folkeregisteret,
opplysninger om fastlege fra fastlegeregisteret, opplysninger om utdanning fra
skoleeiere og lanekassen, og opplysninger om inntekt, formue og arbeid,
stgnader og trygder fra Skatteetaten og NAV.

e Etter endt datainnsamling vil opplysningene avidentifiseres ved at alle
opplysninger som direkte kan knyttes til deg, vil slettes eller erstattes med et
kodenummer.

e Vianonymiserer alle opplysningene innen 1. desember 2025.

Du finner mer informasjon om undersgkelsen og personvern pa
http://www.ssb.no/ehis-svar.

Kontakt oss pa

E-post: svar@ssb.no
Telefon: 62 88 56 08

Svartjenesten er &pen 09-21 alle hverdager og 10-16 lgrdag

Med vennlig hilsen

[{q _ /'QKIK ‘3@2&{' Quﬁﬁfr@x_/

Geir Axelsen Bengt Oscar Lagerstram
administrerende direktar seksjonssjef
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Oslo, 5.august 2019

Statistisk sentralbyra (SSB) gnskjer & intervjue deg om helse

Vi treng informasjon fra deg for & kunne lage offisiell statistikk om befolkninga sin
helse, funksjonsevne og omsorgsbehov. Offentlege verksemder, politikarar,
forskarar og media brukar statistikken for & forstd samfunnet vart og for & kunne
planleggje for framtida. Opplysningane skal ogsa brukast i forsking.

Vi kjem snart til aringje deg

Ein av intervjuarane vare vil om kort tid ringje deg for a gjere intervjuet.
Undersgkinga blir berre gjord per telefon. Du kan 6g ta kontakt med oss for a
avtale nar vi skal ringje deg.

Svara dine er viktige

Du er ein av 14 000 personar i alderen 15 ar og over som er trekte tilfeldig ut fra
Folkeregisteret til & delta i Levekarsundersgkinga om helse.

Vi treng svara dine uansett om du har god eller darleg helse. Det er frivillig a
delta i undersgkinga, men deltakinga di vil vere med pa a sikre gode og
palitelege resultat.

Opplysningane dine er sikre hos oss

e Svara nyttar vi berre til & lage offisiell statistikk, og einskildsvar vil aldri bli
gjort offentlege.

e Du kan nar som helst trekkje deg og krevje at svara blir sletta, ved & ringje
eller sende oss ein e-post.

e For & gjere intervjuet kortare, hentar vi opplysningar fra offentlege register.
Det gjeld opplysningar fra Folkeregisteret, opplysningar om fastlege fra
fastlegeregisteret, opplysningar om utdanning fra skuleeigarar og
Lanekassen, og opplysningar om inntekt, formue, arbeidsgivar, trygder og
stgnader frd Skatteetaten og NAV.

e Etter endt datainnsamling vil opplysningane avidentifiseres ved at alle
opplysningar som direkte kan knyttast til deg, vil slettes eller erstattast med
et kodenummer.

e Innan 1. desember 2025 vil alle opplysningar om deg bli anonymiserte.

Du finn meir informasjon om undersgkinga og personvern pa
http://www.ssb.no/ehis-svar.

Kontakt oss pa

E-post: svar@ssb.no
Telefon: 62 88 56 08

Svartenesta er open 09-21 alle kvardagar og 10-16 laurdag

Med vennleg helsing

((lf,f YN <3>mgf Ol aslress

Geir Axelsen Bengt Oscar Lagerstram
administrerande direktar seksjonssjef
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Vedlegg B: Informasjonsbrev til foresatte

Oslo, 5. august 2019

Statistisk sentralbyra (SSB) gnsker & intervjue din

sgnn/datter

Vi vil informere om at din dgnn/datter er trukket ut til & delta i
Levekarsundersgkelsen om helse. Han/Hun har mottatt en egen e-
post/brev med informasjon om dette. Svarene blir brukt til & lage offisiell
statistikk som er viktig for & forsta befolkningens helse, funksjonsevne og
omsorgsbehov.

Svarene hans/hennes er viktige

Han/Hun er én av 14 000 personer i alderen 15 ar over som er trukket
tilfeldig fra Folkeregisteret til & delta i undersgkelsen. Det er frivillig & delta,
men svarene vil veere med pa a sikre gode og palitelige resultater om barns
helse.

Offentlige virksomheter, politikere, forskere og medier bruker statistikken
for & forstd samfunnet vart og planlegge for framtiden.

Opplysningene er sikre hos oss

e Svarene bruker vi kun til & utarbeide offisiell statistikk, og enkeltsvar vil
aldri offentliggjeres.

e En kan nar som helst trekke seg og kreve at opplysningene blir slettet.
Dette gjar du ved a ringe eller sende 0ss en e-post.

e For agjare intervjuet kortere, henter vi noen ngdvendige opplysninger
om deg fra offentlige registre. Dette gjelder opplysninger fra
Folkeregisteret, opplysninger om fastlege fra Fastlegeregisteret,
opplysninger om utdanning fra skoleeiere og lanekassen, og
opplysninger om inntekt, formue og arbeid, stgnader og trygder fra
Skatteetaten og NAV.

o Etter endt datainnsamling vil opplysningene avidentifiseres ved at alle
opplysninger som direkte kan knyttes til din sgnn/datter, vil slettes eller
erstattes med et kodenummer.

¢ Innen 1. desember 2025 vil alle opplysninger bli anonymisert.

Du finner mer informasjon om undersgkelsen og personvern pa
http://www.ssb.no/ehis-svar

Kontakt oss

E-post: svar@ssbh.no
Telefon: 62 88 56 08
Svartjenesten er apen kl. 09-21 alle hverdager og 10-16 lgrdag.

Med vennlig hilsen

[{’q‘—: /q EJK (?)ﬁi%(r Quﬁﬁ{f@_k_/

Geir Axelsen Bengt Oscar Lagerstram
administrerende direktar seksjonssjef
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Oslo, 5. august 2019

Statistisk sentralbyra (SSB) gnskjer a intervjue din son/di

dotter

Vi vil informere om at din son/din dotter er trekt ut til & delta i
Levekarsundersgkinga om helse. «HanHun_N» har mottatt en egen e-
post/brev med informasjon om dette. Svara vert nytta til & lage offisiell
statistikk som er viktig for & forsta befolkninga sin helse, funksjonsevne og
omsorgsbehov.

Svara hans/hennar er viktige

Han/Ho er ein av 14 000 personar i alderen 15 ar over som er trekte
tilfeldig fra Folkeregisteret til & delta i undersgkinga. Det er frivillig & delta,
men svara vil vere med pa & sikre gode og palitelege resultat om barn si
helse.

Offentlege verksemder, politikarar, forskarar og media brukar statistikken
for & forsta samfunnet vart og for a planleggje for framtida.

Opplysningane er trygge hos oss

e Svara nyttar vi berre til a lage offisiell statistikk, og einskildsvar vil aldri
bli gjort offentlege.

e Ein kan nar som helst trekkje seg og krevje at svara blir sletta, ved a
ringje eller sende oss ein e-post.

e For a gjere intervjuet kortare, hentar vi opplysningar fra offentlege
register. Det gjeld opplysningar fra Folkeregisteret, opplysningar om
fastlege fra Fastlegeregisteret, opplysningar om utdanning fra
skuleeigarar og Lanekassen, og opplysningar om inntekt, formue,
arbeidsgivar, trygder og stgnader fra Skatteetaten og NAV.

e Etter datainnsamlinga er over, vil opplysningane bli avidentifisert ved at
alle opplysningar som direkte kan knytast til han/ho, vil bli sletta eller
erstatta med eit kodenummer.

¢ Innan 1. desember 2025 vil alle opplysningar bli anonymiserte.

Du finner meir informasjon om undersgkinga og personvern pa
http://www.ssb.no/ehis-svar

Kontakt oss

E-post: svar@ssb.no
Telefon: 62 88 56 08

Svartenesta er open kl. 09-21 alle kvardagar og 10-16 laurdag.
Med vennleg helsing

({l? YN <3>mgf Ol aslress

Geir Axelsen Bengt Oscar Lagerstram
administrerande direktar seksjonssjef
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Vedlegg C: E-post til respondenter

Statistisk sentralbyra

Statistics Norway

TIL <navn>
Heil

Statistisk sentralbyra (SSB) trenger informasjon fra deg for a kunne lage
offisiell statistikk om befolkningens helse, funksjonsevne og
omsorgsbehov. Offentlige virksomheter, politikere, forskere og medier
bruker statistikken for a forsta samfunnet vart og for a kunne planlegge for
framtiden. Opplysningene skal ogsa brukes i forskning.

Vi kommer snart til a ringe deg

Vi ringer deg snart for a stille noen sparsmal om din helse. Hvis du ensker
a avtale tidspunkt for intervju, kan du gjerne kontakte oss pa telefon eller
e-post.

Svarene dine er viktige

Til denne undersgkelsen er det trukket et tilfeldig utvalg pa 14 000
personer fra Folkeregisteret.

Uansett om du vurderer din helse som god eller darlig, trenger vi svarene
dine. Det er frivillig & delta i undersgkelsen, men svarene dine vil vaere
med pa a sikre gode og palitelige resultater.

Du kan lese mer om undersgkelsen pa https://www.ssb.no/ehis-svar

Opplysningene dine er sikre hos oss

Svarene dine bruker vi kun til & lage statistikk og enkeltsvar vil aldri bli
offentliggjort. Du kan ndr som helst trekke deg og kreve at svarene dine blir
slettet. Dette gjor du ved a ringe eller sende oss en e-post.

For a gjere intervjuet kortere, henter vi noen opplysninger om deg fra
offentlige registre. Det gjelder opplysninger fra Folkeregisteret,
opplysninger om fastlege fra Fastlegeregisteret, opplysninger om
utdanning fra skoleeiere og Lanekassen og opplysninger om inntekt,
formue og arbeid fra Skatteetaten og NAV.

Etter endt datainnsamling vil opplysningene avidentifiseres ved at alle
opplysninger som direkte kan knyttes til deg, vil slettes eller erstattes med
et kodenummer.

Innen 1. desember 2025 vil alle opplysninger om deg bli anonymisert.

Tusen takk for at du deltar!

Statistisk sentralbyra
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Kontakt oss pa

e-post: svar@ssb.no

telefon: 62 88 56 08

Svartjenesten er apen kl. 09-21 alle hverdager og 10-16 lgrdag.

Med vennlig hilsen

Geir Axelsen
administrerende direktar
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31 %

Dette vet vi fordi mange tusen innbyggere i Norge 2015
har svart pa Levekdrsundersgkelsen om helse. 1 3 %
Det gjer at vi i SSB kan lage statistikk om befolkningens helse

- for befolkningen, politikere og media.

Takk for at du tar deg tid til a svare!

Kilde: SSB, Levekarsundersekelsen om helse ssh.no

TIL <navn>
Heil

Statistisk sentralbyra (SSB) treng informasjon fra deg for & kunne lage
offisiell statistikk om befolkninga sin helse, funksjonsevne og
omsorgsbehov. Offentlege verksemder, politikarar, forskarar og media
brukar statistikken for a forsta samfunnet vart og for a kunne planleggje
for framtida. Opplysningane skal ogsa brukast i forskning.

Vi kjem snart til a ringje deg

Ein av intervjuerane vare vil i lgpet av kort tid ringje deg for a gjere
intervjuet. Undersgkinga blir berre gjord per telefon. Du kan o0g ta kontakt
med oss for & avtale nar vi skal ringje deg.

Svara dine er viktige

Til denne undersgkinga er det trekt eit tilfeldig utval pa 14 000 personar fra
Folkeregisteret.

Uansett om du vurderer helsa di som god eller darleg, treng vi svara dine.
Det er frivillig & delta, men svara dine vil gjere statistikken bedre.
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Du kan lese mer om undersgkelsen https://www.ssb.no/ehis-svar

Opplysningane dine er sikre hos oss

Svara dine bruker vi berre til 3 lage statistikk og einkildsvar vil aldri bli
offentleggjorde. Du kan nar som helst trekkje deg og krevje at svara dine
blir sletta. Dette gjer du ved a ringje eller sende oss ein e-post.

For a gjere intervjuet kortare, henter vi nokre opplysningar om deg fra
offentlege register. Det gjeld opplysningar fra Folkeregisteret, opplysningar
om fastlege fra Fastlegeregisteret, opplysningar om utdanning fra
skuleeigarar og Lanekassen, og opplysningar om inntekt, formue,
arbeidsgivar, trygder og stgnader fra Skatteetaten og NAV.

Etter datainnsamlinga er over, vil opplysningane bli avidentifisert ved at
alle opplysningar som direkte kan knytast til deg, vil bli sletta eller erstatta
med eit kodenummer.

Innan 1. desember 2025 vil alle opplysningar om deg bli anonymiserte.

Tusen takk for at du deltek!

Kontakt oss pa

e-post: svar@ssb.no

telefon: 62 88 56 08

Svartenesta er open kl. 09-21 alle kvardagar og 10-16 laurdag.

Med vennleg helsing

Geir Axelsen
administrerande direktar

Statistisk sentralbyra
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Vedlegg D: SMS til respondenter som ikke har
svart

Hovedutsending

Hei, <<navn>>. Statistisk sentralbyrd (SSB) gnsker & intervjue deg i
levekarsundersgkelsen om helse. En invitasjon er sendt til deg pé e-post/brev, og en
av vare intervjuere vil snart ringe deg. Du kan ogsa kontakte oss pa tIf. 62 88 56 08
eller e-post svar@ssb.no for a lage en avtale. Vennlig hilsen SSB

Paminnelse 1

Hei! Vi gnsker fortsatt & intervjue deg om din helse og haper du har anledning nar
vi kontakter deg igjen. Hvis du gnsker & lage en avtale for nar vi skal ringe deg,
kan du kontakte oss pa 62 88 56 08 eller svar@ssh.no. Hvis du allerede har en
avtale, kan du se bort fra denne meldingen. Vennlig hilsen Statistisk sentralbyra

Paminnelse 2

Hei! Vi har tidligere forsgkt a kontakte deg for et interviju til levekarsundersgkelsen
om helse, og vi vil prave igjen snart. Du kan kontakte oss pa 62 88 56 08 eller
svar@ssh.no om du gnsker & avtale tidspunkt for intervju. Har du allerede en
avtale, kan du se bort fra denne meldingen. Vennlig hilsen SSB

Paminnelse 3

Hei! Statistisk sentralbyra (SSB) gnsker fortsatt a intervjue deg i
Helseundersgkelsen. Mange har svart, men vi trenger likevel svarene dine for a
lage en god statistikk. En av vare intervjuere vil snart ringe deg. Hvis du gnsker &
bli oppringt pa et bestemt tidspunkt, send en e-post til svar@ssb.no eller ring tIf. 62
88 56 08 for & gjere en avtale. Vennlig hilsen SSB

Nektere

Hei. Statistisk sentralbyra (SSB) trenger dine svar for a lage god statistikk om helse
i Norge. Vi har forsgkt & kontakte deg tidligere og haper at det passer bedre a delta
na. En av vare intervjuere vil snart ringe deg. Hvis du gnsker intervju pa et bestemt
tidspunkt, ring tIf. 62 88 56 08 eller send e-post til svar@ssb.no. Vennlig hilsen
SSB

Frafall 45

Hei. Statistisk sentralbyra (SSB) gnsker fortsatt & intervjue deg i
Helseundersgkelsen. Mange har svart, men vi trenger likevel svarene dine for a
lage god statistikk. Vi har sendt deg en invitasjon via e-post, og en av vare
intervjuere vil snart ringe deg. Vi haper at det passer bedre & delta na. Vennlig
hilsen SSB

Ekstra paminnelse

Hei! SSB gnsker fortsatt a intervjue deg i Helseundersgkelsen. En intervjuer ringer
deg i kveld. Hvis du allerede har en avtale, kan du se bort fra denne meldingen.
Vennlig hilsen SSB
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Vedlegg E: lllustrasjon til respondenter
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Stadig feerre royker
daglig

1998

31%

Dette vet vi fordi mange tusen innbyggere i Norge 2015
har svart pa Levekarsundersakelsen om helse. 1 3 %
Det gjar at vi i SSB kan lage statistikk om befolkningens helse

- for befolkningen, politikere og media.

Takk for at du tar deg tid til a svare!

Kilde: S5B, Levekarsundersekelsen om helse ssb.no
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Vedlegg F: Papirutgave av spgrreskjemaet

Levekarsundersgkelsen om helse 2019

Produktnr
1006001

SPORRESKJEMA

Innhold

KARTLEGGING AV HUSHOLDNINGEN .....c.cvieeteeeeeeeeeeee e eeseeeeeeeenenenen. 38
HELSETILSTAND .ottt e et eeee s es e et enen e eeeseesesensesseseeeenenenenenens 40
SYMPTOMER OG SMERTER ....eeteeeeeeeeeeeeeeeee et eeeeeseeeet s seseeeeeeseseseseseans 41
FUNKSIONSEVNE ....cvvetteeeeeeeeeeeeeee e tetee e eesen e s seseseeten e eeseeeenenesnenens 42
TRIVSEL, MESTRING OG TRYGGHET ...eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseeseen e ssenees 49
HELSETIENESTER ...ttt eteeeeeeeee et ee et e eeten e eeeeseeeeneeeseseeeenenennenens 52
OMSORGSBEHOV ...ttt ee et et e e sestee s e s seseeseneneesesesnans 60
OMSORGSARBEID .....oveeeeeeeeeeeeeeeeeeee et e e eeeteveeeeeseseesen s s eeseseeseesnseeseseneaes 61
MEDISINER, VAKSINER, PRGVER OG MALINGER ......ccoveveveeeeeereenn. 63
UDEKKET BEHOV FOR HELSETJENESTER ....covveveeeeeeeeeeeeeee e eeeeenennen, 67
LEVEVANER ..ottt ettt et et eee et s et seeeee et en e e seseesesenenenenens 69
TOBAKK OG ALKOHOL ...veeeeeeeeeeeeee e eee et eeee s eeeen s s seseeeeeensneseseseaes 72
SOSIAL KONTAKT .oeeeeteeteeeeee et ee e et s e eeseeteteeesesese et enesesesestseseesseeseseseans 76
ARBEID ..ottt ettt ettt ettt ettt ettt et ettt en e 82

e SAMTYKKE

Innled
INNLEDNINGSSP@RSMALET.
Registrer om du skal starte intervjuet eller registrere en overfering, frafall eller
avgang.
1. Start intervjuet
2. Overfar til annen intervjuer
3. Frafall
4. Avgang

Hvis Innled = 1
Samtykkel
Registrer om 10 har lest informasjonsbrevet vi har sendt eller fatt det referert og
samtykker til & delta.
1. 10 har mottatt brevet og samtykker i a delta.
2. 10 har fatt referert innholdet i brevet og samtykker i & delta
3. Ingen av delene

Komm~Navn

Ifalge vare registeropplysninger bor du i [regkomm] kommune. Bor du fortsatt der?
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Startl
Farst kommer noen spgrsmal for a registrere husholdningen

1. KARTLEGGING AV HUSHOLDNINGEN

*Nye

Vi vil gjerne ha en oversikt over de personene som tilhgrer husholdningen. Til
husholdningen regner vi alle personer som er fast bosatt i boligen, og som
har felles matbudsjett. Personer som er fast bosatt i boligen, men som er
borte fra hjemmet, f.eks. pa grunn av arbeid skal regnes med.

Vi har registrert at falgende ~AntReg personer tilhgrer husholdningen (Liste over
husholdsmedlemmene). Bestar husholdningen av disse personene na, eller
er det noen som

skal legges til eller trekkes fra?

1. Husholdningen stemmer

2. Personer skal bade legges til og trekkes fra
3. Person (er) skal legges til

4. Person(er) skal trekkes fra

Til aleneboere
EnPers
| fglge registeret bor du alene i husholdningen. Stemmer dette?
Til husholdningen regner vi alle personer som er fast bosatt i boligen og
som har felles matbudsjett. Personer som er fast bosatt i boligen, men som
er midlertidig borte fra hjemmet, f.eks. pa grunn av arbeid skal regnes med.
1. ja
2. nei

Hvis Nye = 2 eller 4
AntUt
Hvilke personer er det som ikke tilhgrer husholdningen?

Hvis Nye = 2 eller 3 eller EnPers = nei
AntNye
Hvor mange personer utenom [deg/disse] tilhgrer husholdningen?

For hver person som ikke er hentet fra register
Oppgi navn, fadselsdato og kjgnn

For alle unntatt 10 (Slekt)

*Slekt

Hvilket familieforhold har [hun/han] til [10s navn]?. Trykk <ENTER> om
avmerket svaralternativet er riktig

1. Ektefelle

2. Samboer

3. Senn/datter

4. Stesgnn/stedatter
5. Sgsken/halvsgsken
6. Stesgsken

7. Foreldre

8. Steforeldre

9. Svigerforeldre

10. Svigersgnn/-datter
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11. Besteforeldre

12. Barnebarn

13. Annen slektning av 10
14. Annen ikke-slektning

Hvis alder > 15 ar

*Siv

Er [han/hun/du] gift eller samboende?
1. Ja, gift/registrert partner

2. Ja, samboende

3. Nei

Huvis Siv = gift/registrert partner

*Sivstat

Hva er [hans/hennes/din] sivile status?
Ugift
Gift/registrert partner
Enke(mann)/gjenlevende partner
Separert/separert partner
Skilt/skilt partner

abrwdE

For hver person stilles ev. Mor - Partner Hvis Slekt [11..15] og under 70 &r (Mor -
Far)

Mor

Er noen i husholdningen “navn sin mor?

<L.iste over personer>

Far
Er noen i husholdningen ~navn sin far?

<L.iste over personer>

His Siv = gift/samboer og Slekt = [4-15],
Partner
Hvem i husholdningen er “navn sin [samboer/ektefelle]?

<L.iste over gifte/samboende personer>
Kontrolleres mot husholdningsboks
Intro: N& kommer noen spgrsmal om foreldrene dine

Hvis 10 ikke bor sammen med far og er under 75 ar
SoKol_far

Lever din far?

1. ja

2. nei

Hvis 10 ikke bor sammen med mor og er under 75 ar
SoKol_mor

Lever din mor?

1. ja

2. nei
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Stilles til 10 som er fgdt i 1985 eller tidligere

SoKo4a

Har du noen barn som er fylt 16 ar og som er flyttet hjemmefra?
1. ja

2. nei

2. HELSETILSTAND

Na gar vi over til spgrsmal om helsen din.

ALLE
HS1
Hvordan vurderer du din egen helse sénn i alminnelighet. Vil dusiatdener ...
3. svartgod
4. god
5. verken god eller darlig
6. darlig
7. svert darlig?
ALLE
*HS2

Har du noen langvarige sykdommer eller helseproblemer? Vi tenker ogsa pa
sykdommer eller problemer som er sesongbetonte eller som kommer og gar.
Betingelsen er at den/de har vart, eller forventes a vare i minst seks maneder
1. ja
2. nei

ALLE
HS2b
Har du funksjonshemning eller har du plager som falger av skade? Vi tenker ogsa
pa plager som kommer og gar.
1. ja
2. nei

Hvis HS2=1 og/eller HS2b=1
HS3a
Skaper [HS2 =1, langvarige sykdommer eller helseproblemer /
HS2b =1 funksjonshemninger eller plager /HS2 og HS2b = 1;] noe
av dette begrensninger i & utfere alminnelige hverdagsaktiviteter?
1. ja
2. nei

Hvis HS3a =1, helseproblemene skaper begrensninger i hverdagen

HS3b

Har disse begrensningene vart i seks maneder eller mer?
1. ja
2. nei
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Hvis HS3b=1, begrensningene har vart i 6 mnd eller mer
HS3c

Vil du si at du opplever store begrensninger eller noen begrensninger?

1. store begrensninger
2. noen begrensninger

ALLE
*CD1

Listen skal leses opp i et rolig tempo, be 10 si i fra fortlgpende om han/hun har hatt

noen av sykdommene som blir lest opp.

Jeg vil na lese opp en liste over varige helseproblemer, si i fra underveis om du har

noen av disse sykdommene.

Har du i lgpet av de siste 12 manedene hatt .......
1. ja
2. nei

CDI1A. .... astma, ogsa allergisk astma?

CDI1B. .... kronisk bronkitt, kols eller emfysem?

CDI1C. .... hjerteinfarkt eller varige plager etter hjerteinfarkt?
CDID. .... angina, hjertekramper?

CDLIE. .... hayt blodtrykk? hypertensjon

CDIF. .... hjerneslag eller varige plager etter slag?

CD1G. ..... slitasjegikt, artrose? ikke artritt

CDI1H. .... rygglidelser som isjias, lumbago eller prolaps?

CDIL .... nakkelidelse?

CD1J. .... diabetes? sukkersyke

CDIK. ... pollenallergi, hoysnue, allergisk utslett el. matallergi? Ikke
matintoleranse el. allergisk astma

CDIL. .... kronisk leversvikt? skrumplever

CD1M. ....urininkontinens? urinlekkasje

CDIN. ... kronisk nyresvikt? ikke nyresten

CD1P .... hayt kolesterol? hyperkolesterolemi, hayt triglyseridniva
CDI10. ... depresjon?

CDI1Q. ... ingen av sykdommene

8. SYMPTOMER OG SMERTER

Intro
De neste spgrsmalene handler om symptomer og smerter.

ALLE

H9

Listen leses opp i rolig tempo og 10 svarer fortlgpende

Har du i lgpet av de siste 3 manedene hatt noen av fglgende plager:
Regn bare med varige eller tilbakevendene plager.

H9 1. ... smerter i kroppen? muskelsmerter, brystsmerter, mv
H9 2. ... hodepine eller migrene?

H9 5. ... pustebesvaer? kortpustet eller tungpustet

H9 7. ... kvalme eller fordeyelsesbesver?

H9 8. ...svimmelhet eller darlig balanse?

H9 13.......sgvnproblemer?

H9 16. ... ingen av plagene
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9.

Intro

Hvis H9 1=1eller H9_2=1, har hatt smerter siste 3 maneder
PN1

Hvis du tenker pa de siste 4 ukene, hvor sterke smerter har du hatt?
ingen

veldig milde

milde

moderate

sterke

veldig sterke

oM E

Hvis PN1=2,3,4,5,6 smerter siste 3 mnd og ogsa siste 4 uker

PN2

I lgpet av de siste 4 ukene, i hvilken grad har smertene pavirket din
arbeidsevne?

Tenk ogsa pa studier og husarbeid.

1. ikke i det hele tatt

2. noe

3. endel

4. ganske mye

5. veldig mye
FUNKSJONSEVNE

Na fglger noen spgrsmal om syn og harsel. Vi tenker pa varige problemer, ikke pa
forbigaende problemer du har akkurat na.

ALLE
PL1

Bruker du briller eller kontaktlinser?

42

1 ja
2. nei
3. ER STERKT SVAKSYNT/BLIND

Hvis PL1=1, bruker briller/kontaktlinser
PL2a
Har du vansker med a se klart selv nar du bruker briller eller kontaktlinser?
Gjelder syn under gode lysforhold, gjelder alle typer synsproblemer;
nersynthet, langsynthet, sidesyn, dobbeltsyn mv.

1 ja

2. nei

Hvis PL1=2, bruker ikke briller/kontaktlinser
Har du vansker med a se klart? Gjelder syn under gode lysforhold, gjelder
alle typer synsproblemer; nersynthet, langsynthet, sidesyn, dobbeltsyn mv.
1. ja
2. nei
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Hvis PL2a=1 (med eller uten briller), har vansker med a se klart

PL2b
Har du ....
1. noen vansker,
2. store vansker eller
3. klarer du det ikke?
ALLE
PL3
Bruker du hgreapparat?
1 ja
2. nei

3. ER STERKT HORSELHEMMET ELLER D@V

Hvis PL3 =1, bruker hgreapparat
PL4a
Har du vansker med & hare hva som blir sagt i en samtale med en annen
person i stille omgivelser, selv nar du bruker hgreapparat?
1. ja
2. nei

Hvis PL3 =2, bruker ikke hgreapparat
Har du vansker med & hare hva som blir sagt i en samtale med en
annen person i stille omgivelser?
1. ja
2. nei

Hvis PL4a =1, har vansker med & hgre (med eller uten hgreapparat)
PL4b
Hardu....

1. noen vansker,

2. store vansker eller

3. klarer du det ikke?

Hvis PL3= 1, bruker hgreapparat
PL5a
Har du vansker med & hgre hva som blir sagt i en samtale med en annen
person i mer stgyende omgivelser selv nar du bruker hgreapparat? For
eksempel pa kafe.

1 ja

2. nei

Hvis PL3= 2 bruker ikke hgreapparat
Har du vansker med & hgre hva som blir sagt i en samtale med en annen
person i mer stgyende omgivelser? For eksempel pa kafe.

1. ja

2. nei

43



Levekarsundersgkelsen om helse 2019 Notater 2020/36

Hvis PL5a =1, har vansker med a hgre
PL5b
Har du ....

1. noen vansker,

2. store vansker eller

3. klarer du det ikke?

ALLE
*PL8a
Har du vansker med a konsentrere deg eller huske ting?
1 ja
2. nei
Hvis PL8=1, konsentrasjonsproblemer
PL8b
Har du ...
1. noen vansker,
2. store vansker eller
3. klarer du det ikke?
H29a
Har du vansker med & fa kontakt med eller snakke med andre mennesker?
1. ja
2. nei
Hvis H29a_2=1, sosial kontakt
H29b
Hardu ...
1. noen vansker,
2. store vansker eller
3. klarer du det ikke?
Intro

De neste spgrsmalene handler om ditt funksjonsniva. Tenk pa det du klarer hvis du
ikke har hjelpemidler eller statte tilgjengelig.

ALLE

PLXa

Har du vansker med & ga en 5 minutters tur i noenlunde raskt tempo?
1. ja
2. nei

Hvis PLXa=1, vansker med & ga en 5 minutters tur
PLXb
Har du ....

1. noen vansker,

2. store vansker eller

3. Kklarer du det ikke?

Hvis PLXa=1 har vansker med & ga en 5 minutters tur

PL6a

Har du vansker med & ga 500 meter pa flatt underlag?
1. ja
2. nei
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Hvis PL6a=1, har vansker med & ga 500 m pa flatt underlag

PL6b
Har du ....
1. noen vansker,
2. store vansker eller
3. klarer du det ikke?
ALLE
PL7a
Har du vansker med & ga i trapper opp eller ned en etasje uten & hvile?
1 ja
2. nei
Hvis PL7a=1, har vansker med & ga i trapper
PL7b
Hardu....
1. noen vansker,
2. store vansker eller
3. klarer du det ikke?
Intro

Vi skal na lese opp noen husholdningsaktiviteter, og vil gjerne vite om du har
vansker med a utfgre noen av disse aktivitetene uten hjelp av andre.

Hvis >54 ar
HA1A 1
Har du vansker med a tilberede mat til deg selv?
1. ja
2. nei
3. har aldri prgvd/trenger ikke a gjere det
Hvis HA1A 1=1
HALA 2
Hardu......
1. noen vansker,
2. store vansker eller
3. klarer du det ikke?
HA1B 1
Har du vansker med & bruke telefonen?
1. ja
2. nei
3. har aldri prgvd/trenger ikke a gjere det
Hvis HA1B 1=1
HA1B 2
Har du ....

1. noen vansker,
2. store vansker eller
3. klarer du det ikke?
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HA1C 1
Har du vansker med a kjgpe inn dagligvarer?
1. ja
2. nei
3. har aldri prgvd/trenger ikke a gjere det
Hvis HA1C _1=1
HA1C 2
Hardu ....
1. noen vansker,
2. store vansker eller
1. Klarer du det ikke?
HA1D_1
Har du vansker med & dosere og ta medisiner du trenger?
1. ja
2. nei
3. har aldri prgvd/trenger ikke a gjere det
Hvis HA1D_1=1
HA1D 2
Hardu......
1. noen vansker,
2. store vansker eller
3. Kklarer du det ikke?
HAL1E_1
Har du vansker med a gjere lett husarbeid, for eksempel vaske opp eller tarke stgv?
1. ja
2. nei

3. har aldri prgvd/trenger ikke a gjare det

Hvis HALE_1=1
HALE 2
Hardu ...
1. noen vansker,
2. store vansker, eller
3. klarer du det ikke?

HAI1F 1
Har du vansker med & gjere tyngre husarbeid, for eksempel stgvsuge eller vaske
gulv?

1. ja

2. nei

3. har aldri prevd/trenger ikke a gjare det

Hvis HA1F _1=1

HALF 2

Har du ...
1. noen vansker,
2. store vansker, eller
3. Kklarer du det ikke?
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HA1G_1
Har du vansker med & handtere regninger og ordne med post og papirarbeid?
Spersmalet gjelder ikke 10s gkonomi eller betalingsevne!

1. ja
2. nei
3. har aldri prgvd/trenger ikke a gjere det

Hvis HALG_1=1

HAL1G 2

Har du ...
1. noen vansker,
2. store vansker eller
3. klarer du det ikke?

Hvis en av HA1A 1 - HA1G_1=1, har vansker med minst én av
husholdningsaktivitetene

Tenk pa de(n) husholdningsaktiviteten(e) som du har vansker med.

HA2

Far du vanligvis hjelp?

[Det lages liste over aktiviteten(e) som 10 har vansker med]
1. ja, med minst en av aktivitetene
2. nei

Hvis HA2= 1, far vanligvis hjelp

HA3

Trenger du mer hjelp?

[Det lages liste over aktiviteten(e) som 10 har vansker med]
1. ja, med minst en av aktivitetene
2. nei

Hvis HA2= 2, far vanligvis ikke hjelp

HA3

Trenger du hjelp?

[Det lages liste over aktiviteten(e) som 10 har vansker med]

1. ja, med minst en av aktivitetene
2. nei

Na fglger noen spgrsmal om egenomsorg og personlig pleie.

Til 10 > 64 ar eller (10 54-64 ar og HS3¢=1,2), har noen eller store

begrensninger i hverdagen pga helseproblemer

PC1A_1

Har du vansker med a spise selv?
1. ja
2. nei
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Hvis PC1A_1=1, har vansker med a spise selv
PC1A 2

1. noen vansker,
2. store vansker eller
3. klarer du det ikke?

PC1B_1

Har du vansker med a sette deg eller reise deg fra en seng eller en stol?
1 ja
2. nei

Hvis PC1B_1=1, har vansker med & sette/reise seg fra seng/stol
PC1B_2

1. noen vansker,
2. store vansker eller
3. klarer du det ikke?

PCIC 1

Har du vansker med a kle av eller pa deg selv?
1 ja
2. nei

Hvis PC1C_1=1, har vansker med av/pakledning
PC1C_2

1. noen vansker,
2. store vansker eller
3. klarer du det ikke?

PC1X_1

Har du vansker med a ivareta personlig hygiene?
1. ja
2. nei

Til (10 > 54 ar og PC1X_1=1,er 55 ar eller eldre OG vansker med &
ivareta personlig hygiene

PC1E_1

Har du vansker med & bade eller dusje?
1. ja
2. nei

Hvis PC1E_1=1, har vansker med & bade/dusje
PC1E_2

1. noen vansker,

2. store vansker eller
3. klarer du det ikke?
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Til (10 > 54 &r og PC1X_1=1,55 ar og eldre OG vansker med & ivareta
personlig hygiene

PC1D 1
Har du vansker med & bruke toalettet?
1. ja
2. nei

Hvis PC1D_1=1, har vansker med & bruke toalettet
PC1D 2

1. noen vansker,
2. store vansker eller
3. klarer du det ikke?

Hvis PC1A_1 - PC1E_1 =1 Har vansker med minst ett av gjgremalene i
PC1A 1-PC1E_1
PC2
Tenk pa [det gjeremalet/de gjeremalene] som du har vansker med.
Far du vanligvis hjelp?
[Det lages liste over gjgremal(ene) som 10 har vansker med]
1. ja, til minst ett av gjgremalene
2. nei

Hvis PC2 = 1, far hjelp

PC3

Trenger du mer hjelp?

[Det lages liste over gjgremal(ene) som 10 har vansker med]
1. ja, til minst ett av gjgremalene
2. nei

Hvis PC2 = 2, far ikke hjelp

PC3

Trenger du hjelp?

[Det lages liste over gjgremal(ene) som 10 har vansker med]
1. ja, til minst ett av gjgremalene
2. nei

10. TRIVSEL, MESTRING OG TRYGGHET

Intro
De neste spgrsmalene handler om hvordan du har det na.

ALLE

PWO010

**Alt i alt, hvor forngyd er du med livet ditt for tiden?

Oppgi svaret pa en skala fra 0 til 10, der 0 betyr ikke forngyd i det hele tatt og 10
betyr sveert forngyd.

angi verdi 0-10
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ALLE
MH1A
Tenk pa hvordan du har hatt det de siste 14 dagene
Hvor mange av dagene har du hatt liten interesse eller glede ved & gjare ting?
1. ingen av dagene
2. noen av dagene
3. mer enn halvparten av dagene
4. nesten hver dag

MH1B
Hvis du tenker pa de siste 14 dagene:
Hvor mange av dagene har du vert nedstemt, deprimert eller fglt at alt er haplgst?
1. ingen av dagene
2. noen av dagene
3. mer enn halvparten av dagene
4. nesten hver dag

MH1C
Hvis du tenker pa de siste 14 dagene:
Hvor mange av dagene har du hatt problemer med & sovne eller med & sove for
mye?
1. ingen av dagene
2. noen av dagene
3. mer enn halvparten av dagene
4. nesten hver dag

MH1D
Hvis du tenker pa de siste 14 dagene:
Hvor mange av dagene har du fglt deg slapp og hatt lite energi eller overskudd?
1. ingen av dagene
2. noen av dagene
3. mer enn halvparten av dagene
4. nesten hver dag

MH1E
Hvis du tenker pa de siste 14 dagene:
Hvor mange av dagene har du hatt darlig appetitt eller spist for mye?
1. ingen av dagene
2. noen av dagene
3. mer enn halvparten av dagene
4. nesten hver dag

MH1F
Hvis du tenker pa de siste 14 dagene:
Hvor mange av dagene har du fglt deg mislykket eller fglt at du har skuffet deg
selv eller familien din?
1. ingen av dagene
2. noen av dagene
3. mer enn halvparten av dagene
4. nesten hver dag
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MH1G
Hvis du tenker pa de siste 14 dagene:
Hvor mange av dagene har du hatt problemer med & konsentrere deg, for eksempel
om 4 lese avisen eller & se pa TV?
1. ingen av dagene
2. noen av dagene
3. mer enn halvparten av dagene
4. nesten hver dag

MH1H
Hvis du tenker pa de siste 14 dagene:
Hvor mange av dagene har du beveget deg eller snakket merkbart saktere enn
vanlig eller veert veldig rastlgs og urolig?
1. ingen av dagene
2. noen av dagene
3. mer enn halvparten av dagene
4. nesten hver dag

Intro
De neste spgrsmalene handler om hvordan du opplever at du blir behandlet av
andre og din opplevelse av trygghet i hverdagen.

ALLE
Disk
Har du i lgpet av de siste 12 manedene opplevd a bli diskriminert?
1 ja
2. nei
Hvis Disk=1, hvis blitt diskriminert
Disk_ef
Var dette pa grunn av helseproblemer, sykdom, skade eller nedsatt
funksjonsevne?
1. ja
2. nei
ALLE
Soskapl

Opplever du at folk flest er til & stole pa, eller kan du ikke vare forsiktig nok nar du
har med andre & gjgre? Oppgi svaret pa en skala fra 0 til 10, der 0 betyr at du ikke
kan vere forsiktig nok, mens 10 betyr at du synes folk flest er til & stole pa.

angi verdi 0-10
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ALLE

Spm3_

Na& kommer noen spgrsmal om plager eller problemer man av og til har. Hvor mye
har hvert av disse problemene plaget deg i de siste 14 dagene? Har du ikke veert
plaget, veert litt plaget, veert ganske mye plaget, vert veldig mye plaget av [...]?

Ikke Veert Veert Veert
veert litt ganske | veldig
plaget plaget | mye mye
plaget | plaget

*4, ..nervgsitet eller indre uro..

*6. ..stadig redd eller engstelig..

*17. ..folelse av haplashet med tanke
pa fremtiden.
*18. ..nedtrykt eller tungsindig..

19. ..folelse av ensomhet..

*22. ..mye bekymret eller urolig..

ALLE
VO_F2 (Vold)
Har du den siste tiden vaert urolig for a bli utsatt for vold eller trusler nar du gar ute
alene pa stedet der du bor? Vil du si...
1. sverturolig
2. noe urolig
3. ikke urolig?

11. HELSETJENESTER

ALLE
*AClA
Har du i lgpet av de siste 12 manedene blitt skadet i en trafikkulykke?
Skader etter vold eller skader i jobbsammenheng skal ikke regnes med.
1. ja
2. nei

*AC1B Har du i lgpet av de siste 12 manedene blitt skadet i en hjemmeulykke?
Hos deg selv eller hjemme hos andre. Skader etter vold eller skader i
jobbsammenheng skal ikke regnes med.

1. ja

2. nei

*AC1C Har du i lgpet av de siste 12 manedene blitt skadet i en fritidsulykke?
Skader etter vold eller skader i jobbsammenheng skal ikke regnes med.

1. ja

2. nei
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Hvis ACla=1 eller AC1b=1 eller AC1c=1, blitt skadet i en ulykke
AC2a
Fikk du behandling av lege, tannlege eller annet helsepersonell for skaden?
Hvis flere ulykker tenk pa den ulykken med den mest behandlingstrengende eller
alvorlige skaden.
1. ja
2. nei

Hvis AC2a=1, fikk behandling for skaden
AC2
Hvor fikk du behandling? Var det...

AC2_1 pa sykehus med innleggelse over natten

AC2_2 pa sykehus uten innleggelse over natten (poliklinikk eller
dagbehandling)

AC2_3 pa legesenter eller legevakt

AC2_4 hos tannlege

AC2_5 annet sted

TANNHELSE

Intro
Na kommer noen spgrsmal om tannhelse og bruk av tannhelsetjenester.

ALLE
CD2
Hvordan vurderer du tannhelsen din? Tenner og tannkjgtt. Vil du si at den er. ..
1. sveert god
2. god
3. verken god eller darlig
4. darlig, eller
5. sveert darlig?

Alle over 54 ar

PL9a

Har du vansker med 4 bite og tygge hard mat som for eksempel et eple?
1. ja
2. nei

Hvis PL9a =1
PL9b
Har du...
1. noen vansker
2. store vansker eller
3. klarer du det ikke?
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ALLE

AM1

Nar var du sist hos tannlege. Er det ...

Regn med reguleringstannlege. Ikke regn med tilfeller der du fulgte barn, ektefelle
eller andre.

mindre enn 6 maneder siden

6-12 maneder siden

1-2 ar siden

mer enn 2 ar siden, eller

aldri?

agrwbdE

Hvis AM1 =1, 2 eller 3
Tannh7
Har det noen gang hendt at du ikke har gjennomfart tannbehandling du trenger,
eller bare har gjort deler av behandlingen, fordi det ville blitt for dyrt?
1. Ja
2. Nei

12. LEGETJENESTER

Intro
De neste spgrsmalene handler om konsultasjoner du har hatt med lege. Ta med alle
typer konsultasjoner.

ALLE
*AM2
Nar var du sist hos fastlege eller annen allmennlege. Er det ......
Ikke regn med tilfeller der du fulgte barn, ektefelle eller andre.
1. mindre enn 12 méaneder siden,
2. 12 maneder siden eller lengre, eller
3. har du aldri veert hos fastlege/annen allmennlege?

Hvis AM2=1, veert hos allmennlege/fastlege siste 12 maneder
H13a

Omtrent hvor mange kontakter hadde du med fastlege eller annen
allmennlege siste 12 maneder. Vi tenker pa alle slags kontakter.

111 Antall kontakter (0-99)

AM3
Hvis H13a=1, hatt én kontakt med allmennlege siste ar
Hadde du denne kontakten siste 4 uker?

1. ja

2. nei

AM3

Hvis H13a>1, hatt flere kontakter siste ar

Hadde du noen av disse [antall i H13a] kontaktene siste 4 uker?
1. ja
2. nei
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Hvis AM3=1, hatt kontakt siste 4 uker
AM3b
Hvor mange kontakter var dette?

L L1 Antall kontakter (0-99)

Hvis AM2=1 og H13a >0:
Var noen av disse kontaktene med lege pa privat legesenter som du fullt ut betalte

For eksempel Volvat, Aleris mv.

Ja

2. Nei

Hvis H13a >0, vert hos allmennlege/fastlege siste ar

Intro

Lege7a

Jeg skal na lese opp noen pastander om kontakt med fastlegen eller
allmennlegen du bruker. For hver pastand vil jeg at du sier om du er helt
enig, litt enig, verken enig eller uenig, litt uenig eller helt uenig.

Legen tar meg og mine problemer pa alvor.

helt enig,

litt enig,

verken enig eller uenig
litt uenig eller

helt uenig

arwbnE

Lege7c
Jeg skal na lese opp noen pastander om kontakt med fastlegen eller
allmennlegen du bruker. For hver pastand vil jeg at du sier om du er helt
enig, litt enig, verken enig eller uenig, litt uenig eller helt uenig.
Legen gir meg ikke nok tid.

1. heltenig,

2. littenig,

3. verken enig eller uenig

4. litt uenig eller

5. helt uenig

Lege7e
Jeg skal na lese opp noen pastander om kontakt med fastlegen eller
allmennlegen du bruker. For hver pastand vil jeg at du sier om du er helt
enig, litt enig, verken enig eller uenig, litt uenig eller helt uenig.
Jeg blir henvist videre hvis jeg har behov for det.
1. heltenig
2. litt enig
3. verken enig eller uenig
4. litt uenig
5. helt uenig

55



Levekarsundersgkelsen om helse 2019 Notater 2020/36

56

Lege7b
Hvor mange dager matte du vente pa & fa time siste gang du bestilte time hos
fastlegen eller annen allmennlege? Hvis 10 fikk time pa dagen skriv <0>

antall dager

ALLE
HO1A
Har du i lgpet av de siste 12 manedene vert innlagt pa sykehus over natten?
Dersom kvinne under 50 ar: Regn med sykehusopphold i forbindelse med fadsel.
Besgk pa akuttmottak uten overnatting, eller besgk kun pa dagtid skal ikke regnes
med.

1 ja

2. nei

Hvis HO1A=1, ligget pa sykehus over natten
H17a_x
I lapet av de siste 12 manedene, hvor mange opphold har du hatt?

1L 1 antall opphold siste 12 maneder

H17a_f
Hvis H17a_x =1 og kvinne under 50 ar, ett opphold
Var dette oppholdet en fagdsel?
Hvis H17a_x >1 og kvinne under 50 ar, flere opphold
Var ett av oppholdene en fgdsel?

1. ja

2. nei

H17aPsyk
Hvis H17a_x=1 og H17a_f=2, har hatt ett opphold pa sykehus som ikke
var en fgdsel
Var dette oppholdet pa psykiatrisk sykehus eller avdeling i psykisk
helsevern?
Hvis H17a_x>1, har hatt flere opphold (innlagt ved en psykiatrisk enhet i
psykisk helsevern)
Var noen av disse oppholdene pa psykiatrisk sykehus eller avdeling i
psykisk helsevern?

1. ja

2. nei

Hvis H17a_x> 1 og H17aPsyk>0, har hatt flere sykehusopphold, og
opphold i psykisk helsevern

H17aPsyk 1

Hvor mange av [antall i H17a_x] oppholdene var dette?

L L1 Antall opphold

Hvis HO1=1, har ligget pa sykehus siste 12 maneder

HO1B

I lgpet av de siste 12 manedene, hvor mange netter har du ligget pa
sykehus til sammen? Dersom kvinne under 50 ar ikke regn med netter
tilbrakt pa sykehus i forbindelse med fedsel

L1 lantall netter siste 12 méneder (1-365)

Statistisk sentralbyra



Notater 2020/36

Levekarsundersgkelsen om helse 2019

Statistisk sentralbyra

ALLE
*HO2A

Har du i lgpet av de siste 12 manedene vert pa sykehus som dagpasient? Det vil si

a ha veert pa sykehus til utredning eller behandling som er mer omfattende enn en

poliklinisk konsultasjon, men UTEN a overnatte.
1. ja
2. nei

Hvis HO3 =1, har veert dagpasient
HO2B

| lopet av de siste 12 manedene, hvor mange ganger har du vert pa sykehus

som dagpasient?

L1 1 Tantall ganger siste 12 maneder (1-365)

Intro

De neste spgrsmalene handler om konsultasjoner med legespesialist.
Hjertespesialist, hudspesialist, gynekolog eller liknende. Se bort fra kontakter du

eventuelt har hatt i forbindelse med sykehusinnleggelser.

ALLE
*AM4

Nar var du sist hos legespesialist pa poliklinikk eller hos en privat spesialist. Er

det...

Ikke regn med tilfeller der du fulgte barn, ektefelle eller andre.
1. mindre enn 12 méaneder siden,
2. 12 maneder siden eller lengre, eller
3. har du aldri veert hos legespesialist?

Hvis AM4=1, har veert hos legespesialist siste 12 maneder

AM_X
Hvor mange ganger?

L1 antall ganger siste 12 méaneder (0-99)

Hvis AM4=1, vaert hos legespesialist siste 12 maneder

AM5 1

Hadde du denne kontakten siste 4 uker?
1. Ja
2. Nei

Hvis AM5_1>1, hadde kontakt siste 4 uker
AM5

Hvor mange av disse kontaktene hadde du siste fire uker?

L1 1 Iantall kontakter siste 4 uker 0-99

ALLE

AM6B1

Har du, i lgpet av de siste 12 maneder, vart hos psykolog?
1. ja
2. nei
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Hvis AM6B1=1
Psykoa
Hvor mange ganger?

L1 _lantall ganger siste 12 méneder

ALLE

AM6B2

Har du, i lgpet av de siste 12 maneder, vart hos psykiater?
1. ja
2. nei

Hvis AM6B2=1
Psyk
Hvor mange ganger?

L L _1antall ganger siste 12 méneder

ALLE

AM6A

Har du, i lgpet av de siste 12 maneder, vert hos fysioterapeut?
1 ja
2. nei

Hvis AM6A=1
Fysioa
Hvor mange ganger?

L1 lantall ganger siste 12 méneder

ALLE
Ernaering
Har du i lgpet av de siste 12 maneder, veert hos ernaringsfysiolog eller
kostholdsveileder?
1. ja
2. nei

Ernaering=1
Ernaering_ant
Hvor mange ganger?

L1 lantall ganger siste 12 méneder

ALLE
Altern
Har du, i lgpet av de siste 12 maneder, vert hos alternativ behandler?
Homeopat, akupunktar, fotsoneteraput, refleksolog, aromaterapeut,
massasjeterapeut, naprapat, osteopat, healer mv.

1. ja

2. nei
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Hvis Altern=1
Alterna
Hvor mange ganger har du brukt slike tjenester siste 12 maneder?

L1 _lantall ganger siste 12 méneder

Introtekst
De neste sparsmalene handler om kosmetisk kirurgi og injeksjoner.

Alle

Kosl

Har du noen gang tatt en kosmetisk operasjon? Regn ikke med inngrep
som dekkes av folketrygden.

1. ja

2. nei
Hvis Kos1=1
Kos2

Hvilke typer av kosmetiske operasjoner har du fatt utfart?

Dersom flere enn tre operasjoner, skal de siste tre registreres.

Plasser inngrepet/inngrepene inn i egnet kategori (ansikt, ayne, nese, grer, bryst,
fettsuging eller rumpe. Bruk bare «annet» om ingen av disse passer)

Flere svar mulig:

Kos2a. Ansiktslgft (facelift og lignende)

Kos2b. @yelokkskirurgi (f.eks. tunge gyelokk eller poser under gynene)
Kos2c. Neseplastikk (nose job — f. eks senke neseryggen eller smalere nese)
Kos2d. @rene (utstaende grer o.1.)

Kos2e. Brystforstarrelse eller brystreduksjon (f eks silicon eller
saltvannsproteser)

Kos2f. Fettsuging (mage, hofter, lar, kner, hake)

Kos2g. Rumpelgft

Kos2h. Annet (f eks fjernet arr, kul, faflekk)

Hvis Kos1=1

Kos4

Ble [inngrepet/noen av inngrepene] utfert i utlandet?
1. Ja
2. Nei

ALLE

Kos5

Har du siste 12 maneder fatt injeksjoner for a gke volum, eller fjerne rynker i
ansiktet?

For eksempel med Botox eller Restylane. For leppeforstarrelse, fjerning av
«sinnarynke» mv.

1. Ja
2. Nei
Kos5_ant

Antall ganger siste 12 maneder?

L1 lantall ganger siste 12 méneder (1-30)
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13. OMSORGSBEHOV

Intro
N& kommer noen sparsmal om omsorgsbehov og omsorgsarbeid.

ALLE
oms9
Er det noen i husholdningen som trenger [Hvis enpersonhushold: Trenger du ...]
ekstra stell, tilsyn eller hjelp til daglige gjgremal pa grunn av varig sykdom, nedsatt
funksjonsevne eller hgy alder?
Regn ogsa med deg selv.

1. ja

2. nei

Hvis oms9=1 eller 10 >54 ar, 10 eller noen i husholdningen trenger hjelp
til daglige gjeremal og/ eller 10 er over 54 ar

Oms13

Far [du/husholdningen] regelmessig noe ulgnnet hjelp fra slekt, venner
eller naboer? Vi tenker pa praktisk hjelp, stell eller tilsyn pa grunn av
sykdom, nedsatt funksjonsevne eller hgy alder.

Flere svar mulig.

a. ingen regelmessig hjelp?
b. hjelp eller tilsyn fra slektninger?
c. hjelp eller tilsyn fra venner eller naboer?

Hvis oms13b =1 eller oms13c=1, far hjelp/tilsyn av slektninger og/eller
venner, naboer

Oms22

Omtrent hvor mange timer per uke far du [dere] slik hjelp?

Halve timer rundes av til neermeste hele time.

1 1 1 Antall timer siste uke

Hvis oms9=1 eller 10 >54 ar, 10 eller noen i husholdningen trenger hjelp til
daglige gjeremal og/ eller 10 er over 54 ar
AM7
Har du [(hvis flerpersonhushold): husholdningen ..] i lgpet av de siste 12
maneder hatt besgk av hjemmesykepleier eller mottatt praktisk bistand
hjemme? Helse- og omsorgstjenester fra kommunen.
1 ja
2. nei

Hvis AM7=1, mottatt tjenester hjemme siste ar

Oms_uke

Har du/dere mottatt slike tjenester siste 4 uker?
1 ja
2. nei

Hvis AM7=1 og oms_15=1, hvis mottatt tjenester hjemme siste 4 uker
Oms_timer
Hvor mange timer?

L 1 1antall timer siste 4 uker
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ALLE
H42
Har [du/husholdningen] i lgpet av de siste 4 ukene hatt regelmessig privat hjelp
som [du/dere] har betalt fullt ut selv? Vi tenker pa hjelp til husarbeid (rengjering,
innkjgp, matlaging og annet) eller til personlig stell. Regn med betalt hjelp fra
naringsdrivende, men ogsa med betalte tjenester fra slekt, naboer eller venner.

1 ja

2. nei

Hvis H42=1, kjgpt privat hjelp
H42_timer
Hvor mange timer siste 4 uker?

LL L Iantall timer

14. OMSORGSARBEID

ALLE

Intro

Na kommer noen sparsmal om du gir hjelp til andre som er syke, har nedsatt
funksjonsevne eller har hgy alder.

Hvis oms9=1 og antpers>1, hvis syke, funksjonshemmede eller eldre i
husholdningen som trenger hjelp og antall personer >1
ICla
Gir du regelmessig noe ulgnnet praktisk hjelp til [den/de] i husholdningen
som trenger hjelp?
Vi tenker pa hijelp til husarbeid, stell eller tilsyn,

1. ja

2. nei

Hvis ICla = 1, gir regelmessig hjelp til hjelpetrengende i

husholdet
ICla 1
Omtrent hvor mange timer per uke?
antall timer
ALLE
IC1b

Gir du regelmessig ulgnnet praktisk hjelp til personer som er syke, har nedsatt
funksjonsevne eller hgy alder utenfor husholdningen? Vi tenker pa hjelp til
husarbeid, stell eller tilsyn.

1. ja

2. nei

Hvis IC1b=1 og sk1_mor=1 og/eller sk1_far=1, hvis mor og/eller far lever
og ikke bor sammen med 10

omsl_f

Gir du hjelp til foreldrene dine?
1. ja, mor
2. ja,far
3. jabegge
4. nei
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Hvis omsl_f =1, gir hjelp til mor/far/foreldre
oms2a

Omtrent hvor mange timer per uke gir du hjelp til [mor/far/foreldre]?

antall timer per uke

Hvis omsl_f=1 og/eller 2 eller 3, gir hjelp til mor/far/foreldre
Hva slags hjelp gir du regelmessig til [foreldre/mor/far]
Har du i lepet av de siste fire ukene gitt...
Flere svar mulig
1 ja
2. nei

oms8a_f  Hjelp med dagligvareinnkjep?

oms8b_f  Hjelp til rengjering av bolig?

oms8hic_f Transport til butikk el. legekontor, hjelp til betaling av
regninger eller annen praktisk hjelp?

oms8de_f Tilsyn eller pleie?

oms8f_f.  Rad og hjelp i kontakten med hjemmetjenestene?

Hvis IC1b=1, gir hjelp til noen utenfor husholdningen

omsl s

Gir du hjelp til [andre — utenom mor/far] slektninger?
1. ja
2. nei

Hvis oms1_s = 1, gir hjelp til andre slektninger
Oms2b
Omtrent hvor mange timer per uke gir du hjelp eller tilsyn til slektninger?

antall timer per uke

Hvis omsl_s=1, gir hjelp til slekt [annen slekt]

Hva slags hjelp gir du regelmessig til [andre] slektninger
Har du i lepet av de siste fire ukene gitt...
Flere svar mulig

1 ja
2. nei

oms8a_s  hjelp med dagligvareinnkjgp?

oms8b_s  hjelp til rengjering av bolig?

oms8hic_s transport til butikk el legekontor, hjelp til betaling av
regninger eller annen praktisk hjelp?

oms8de_s tilsyn eller pleie?

oms8f s  rad og hjelp i kontakten med hjemmetjenestene?
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Hvis IC1b =1, gir hjelp til noen utenfor husholdningen
omsl n
Gir du hjelp til naboer eller venner?

1. ja

2. nei
Oms2c
Omtrent hvor mange timer per uke gir du hjelp eller tilsyn til
naboer/venner?

antall timer per uke

Hvis oms1_n=1, gir hjelp til naboer/venner

Hva slags hjelp gir du regelmessig til naboer eller venner
Har du i lepet av de siste fire ukene gitt...
Flere svar mulig

1 ja
2. nei
3

oms8a_n  hjelp med dagligvareinnkjgp?

oms8b_n  hjelp til rengjering av bolig?

oms8hic_n transport til butikk el. legekontor, hjelp til betaling av
regninger eller annen praktisk hjelp?

oms8de_n tilsyn eller pleie?

oms8f n  rad og hjelp i kontakten med hjemmetjenestene?

15. MEDISINER, VAKSINER, PR@VER OG MALINGER

Intro
Na kommer noen sparsmal om medisiner, vaksiner, prgver og malinger som er

utfart av helsepersonell.

ALLE

MD1

Har du, i lgpet av de siste 14 dagene, tatt reseptbelagte medisiner som en lege har
skrevet ut til deg?

KVINNER: Regn ikke med eventuell bruk av p-piller eller hormoner kun brukt so
prevensjon.

1. ja
2. nei

Hvis MD1=1

Spm9_2

Var dette smertestillende medisiner?
1. ja
2. nei

Hvis spm9_2

Spm9_dag2

Tok du smertestillende medisiner daglig eller nesten daglig?
1. ja, daglig eller nesten daglig
2. nei

m
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Hvis MD1=1
Spm9_5
Har du, i lapet av de siste 14 dagene, tatt sovemedisiner?
1. ja
2. nei

Hvis spm9 5=1

Spm9_dag5

Tok du sovemedisiner daglig eller nesten daglig?
1. jadaglig eller nesten daglig
2. nei

Hvis MD1=1

Spm9_6

Har du, i lapet av de siste 14 dagene, tatt beroligende medisiner?
1. ja
2. nei

Hvis spm9_6=|1
Spm9_dag6
Tok du beroligende medisiner daglig eller nesten daglig?
1. jadaglig eller nesten daglig
2. nei

Hvis MD1=1

Spm9_7

Har du, i lgpet av de siste 14 dagene, tatt medisiner mot depresjon?
1. ja
2. nei

Hvis spm9_7=1

Spm9_dag7

Tok du medisiner mot depresjon daglig eller nesten daglig?
1. jadaglig eller nesten daglig
2. nei

ALLE

MD2a

Har du, i lgpet av de siste 14 dagene, tatt urtemedisiner eller naturmedisiner for &
forebygge, lindre eller behandle helseproblemer?

1. ja
2. nei
MD2b
Har du, i lgpet av de siste 14 dagene, tatt vitaminer eller mineraler?
1 ja
2. nei
PAla

Har du noen gang blitt vaksinert mot influensa? Ikke regn med vaksine mot
lungebetennelse.

1. ja

2. nei
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Hvis PAla=1
PAlb
Nar ble du vaksinert mot influensa sist. Var det ....
Ikke regn med vaksine mot lungebetennelse.
1. mindre enn 12 maneder siden,
2. 12 maneder siden eller lengre

ALLE

PA2a

Har du noen gang malt blodtrykket?

Regn kun med malinger som er gjort av helsepersonell.
1. ja
2. nei

Hvis PA2a=1, har malt blodtrykket
PA2b
Nar ble blodtrykket ditt malt sist?
1. mindre enn 12 maneders siden
2. 1-2 ar siden
3. 2-3arsiden
4. merenn 3 ar siden
PA3a
Har du noen gang malt kolesterolnivaet i blodet?
Regn kun med malinger som er gjort av helsepersonell.
1 ja
2. nei

Hvis Pa3a=1

PA3b

Nar ble kolesterolnivaet malt sist?

Regn kun med malinger som er gjort av helsepersonell.
mindre enn 12 maneder siden

1-2 &r siden

2-3 ar siden

mer enn 3 ar siden

el NS>

PA4a

Har du noen gang malt blodsukkeret?

Regn kun med malinger som er gjort av helsepersonell.
1. ja
2. nei

Hvis PA4a=1, har malt blodsukkeret

PA4b

Nar ble blodsukkeret ditt malt sist?
1. mindre enn 12 maneders siden
2. 1-2 arsiden
3. 2-3arsiden
4. merenn 3 ar siden

PAb5a

Har du noen gang blitt undersgkt eller tatt praver med tanke pa tykktarms- eller

endetarmskreft?
1. ja
2. nei

Statistisk sentralbyra
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Hvis PA5a=1, tatt prgver
PA5a_1
Var dette en avfaringsprove?
1. ja
2. nei

Hvis PA5a_1=1
PA5b
Nar tok du sist en slik prave?

1. mindre enn 12 maneders siden
2. 1-2 arsiden
3. 2-3arsiden
4. merenn 3 ar siden
ALLE
PAGa

Har du noen gang tatt en koloskopiundersgkelse? Koloskopi er en fysisk
undersgkelse av tykktarmen

1. ja
2. nei
Hvis PA6a=1

PAGb
Nar hadde du sist en slik undersgkelse?
1. mindre enn 12 maneders siden
2. 1-54r siden
3. 5-10 ar siden
4. 10 areller mer

KUN KVINNER

PA7a

Har du noen gang tatt mammografi? Rgntgenbilde av brystene.
1. ja
2. nei

Hvis PA7a=1
PA7b
Nar hadde du sist en slik undersgkelse?
1. mindre enn 12 maneders siden
2. 1-2 arsiden
3. 2-3arsiden
4. merenn 3 ar siden

KUN KVINNER,

PA8a

Har du noen gang tatt celleprgve av livmorhalsen?
1. ja
2. nei
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16.

Intro

Hvis PA8a=1
PA8b
Nar tok du sist en slik prave?
1. mindre enn 12 maneders siden
2. 1-2arsiden
3. 2-3arsiden
4. merenn 3 ar siden

UDEKKET BEHOV FOR HELSETJENESTER

Na& kommer noen sparsmal om helsetjenester og grunner til at man ikke oppsgker
helsehjelp nar man trenger det. Det kan vere at man ikke har rad, at det er lang
ventetid eller at tjenesten er langt unna.

ALLE
UNA

Har du i lgpet av de siste 12 manedene hatt behov for time hos lege uten a ta
kontakt? Gjelder bade allmennleger og spesialister.

UNB

1. ja
2. nei
3. har ikke hatt behov for time

Hvis UNA=1

UNA_la

Var det fordi du ikke hadde rad?
1. ja
2. nei

UNA _1b

Var det fordi det tar for lang tid & fa en timeavtale?
1. ja
2. nei

UNA 1c

Var det fordi det er vanskelig med transport eller langt & reise?
1. ja
2. nei

UNA _1d

Eller var det andre grunner?
1. ja
2. nei

Har du i lgpet av de siste 12 manedene hatt behov for time hos tannlege uten a ta
kontakt?

1. ja
2. nei
3. har ikke hatt behov for time
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Hvis UNB=1

UNB_1la

Var det fordi du ikke hadde rad?
1. ja
2. nei

UNB _1b

Var det fordi det tar for lang tid a fa en timeavtale?
1. ja
2. nei

UNB_1c

Var det fordi det er vanskelig med transport eller langt & reise?
1. ja
2. nei

UNB _1d Eller var det andre grunner?
1. ja
2. nei

UND
Har du i lgpet av de siste 12 manedene hatt behov for time hos psykolog eller
psykiater uten a ta kontakt?

1. ja

2. nei

3. har ikke hatt behov for time

Hvis UND=1
UND_1la
Var det fordi du ikke hadde rad?
1. ja
2. nei
UND _1b
Var det fordi det tar for lang tid & fa en timeavtale?
1. ja
2. nei
UND_1c
Var det fordi det er vanskelig med transport eller langt a reise?
1. ja
2. nei
UND _1d
Eller var det andre grunner?
1. ja
2. nei
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ALLE
UN2C
Har du noen gang latt vere & hente ut medisiner pa apoteket fordi du ikke hadde
rad, til tross for at du hadde resept fra lege? Regn ogsa med medisinutsalg.
1 ja
2. nei
3. har ikke hatt behov for medisiner

ALLE

Endlb

Hvis enpersonshusholdning: Tenk pa din samlede inntekt.

Hvis flerpersonshusholdning: Tenk pa den samlede inntekten til alle i
husholdningen.

Hvor lett eller vanskelig er det for [deg/dere] a fa pengene til & strekke til i det
daglige?

... sveert lett

. lett

... forholdsuvis lett

... forholdsvis vanskelig
... vanskelig

... sveert vanskelig

ogakrwhE

17. LEVEVANER

Intro
Na noen spgrsmal livsstil. Farst spgrsmal om hgyde og vekt.

BM1
Hvor hgy er du, uten sko?

hgyde i cm (90-230)

BM2
Hvor mye veier du, uten kleer og sko?
Hvis 10 er gravid, sper om vekt for graviditeten

___vekti kg (20-250)

Intro
Tenk pa din fysiske aktivitet og trening de siste 12 maneder. Ta utgangspunkt i en
vanlig uke og regn med aktivitet til og fra jobb eller skole

ALLE

NyH33

Hvor ofte trener eller mosjonerer du vanligvis pa fritiden. Trener du ...
1. aldri,
2. sjeldnere enn en gang i uken, eller
3. engang i uken eller mer?
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ALLE
PE1
Hvilke av fglgende utsagn beskriver best dine gjeremal pa dagtid? Det gjelder bade
betalt og/eller ikke-betalt arbeid; jobb, skole, husabeid, frivillig arbeid, mv.
Vildusiatdu ...

1. ..sitter eller star for det meste

2. .. gar for det meste eller gjer oppgaver som krever noe fysisk innsats

3. .. gjer fysisk tungt arbeid eller fysisk krevende oppgaver

4. ... gjor ingenting

ALLE
*PE9
Omtrent hvor mange timer sitter du i ro pa en vanlig hverdag? Regn med tiden
bade pa jobb, skole og pa fritiden. (For eksempel pa bussen, under maltider, lesing,
TV-titting eller PC-bruk).

e Mindre enn 4 timer

e A4til 6timer

e 6til 8timer

e 8til 10 timer

e 10til 12 timer

e 12 timer eller mer
Intro

Na kommer noen sparsmal om hvor ofte du gar eller sykler for 8 komme deg til og
fra steder. F.eks. til jobb, skole, eller butikk mv. Omfatter ikke jobbaktiviteter.

ALLE

PE2

| Igpet av en vanlig uke, hvor mange av dagene gar du minst 10 minutter
sammenhengende for & komme deg til og fra steder? Regn ikke med gaing eller
lgping i forbindelse med trening.

Hvis 10 aldri gar minst 10 minutter sammenhengende, tast < 0 >

antall dager

Hvis PE2>0, gar minst en dag i uken
PE3
Pa en typisk hverdag, hvor mye tid bruker du pa a ga til og fra steder?
1. under en halv time per dag
2. en halv time til en time per dag
3. 1til 2 timer per dag
4. 2 til 3 timer per dag
5. mer enn 3 timer per dag

ALLE

PE4 1

I lgpet av en vanlig uke; hvor mange av dagene sykler du i minst 10 minutter
sammenhengende for & komme deg til og fra steder? Regn ikke med sykling i
forbindelse med trening. Hvis 10 aldri sykler minst 10 minutter sammenhengende,
tast< 0>

antall dager __ (0-7)
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Hvis PE4 >0, antall dager
PE5 1
Pa en typisk hverdag, hvor mye tid bruker du pa a sykle til og fra steder?

under en halv time per dag

en halv time til en time per dag
1 til 2 timer per dag

2 til 3 timer per dag

mer enn 3 timer per dag

agrwbdE

Intro
Na falger noen sparsmal om trenings- og mosjonsaktiviteter.

Hvis NyH33=2,3

PE6_1

| Igpet av en vanlig uke, hvor mange av dagene holder du pa med aktiviteter pa
fritiden som gir gkt puls og som far deg til a puste fortere i minst 10 minutter
sammenhengende?

antall dager __ (0-7)

HVIS PE6_1 >0 og NyH33=2,3 aktiv minst en dag i uken

PE7

I lgpet av en vanlig uke, hvor mye tid bruker du til sammen pa sport,
trening og andre fysiske aktiviteter? Kun aktiviteter utfart pa fritiden skal
telle med, f eks rask gange, turer i skogen, jogging, sykling, styrketrening,
ballspill osv.

___timer (0-50) __ minutter per uke (0-59)

Hvis NyH33=2,3

*PES8

I lgpet av en vanlig uke, hvor mange av dagene holder du pa med
styrketrening? Ta med alle slike aktiviteter, selv om du allerede har tatt
dem med tidligere.

Antall dager __ (0-7)

Intro
Na kommer noen spgrsmal om hvor ofte du spiser utvalgte matvarer.

ALLE

DH1

Hvor ofte spiser du vanligvis frukt og beer? Se bort fra juice. (Og ngatter)
Alle typer frukt og baer telles med, som frisk, frossen og hermetisert.

en gang om dagen eller oftere

4-6 ganger i uken

2-3 ganger i uken

1 gang i uken

sjeldnere enn 1 gang i uken

agrwbdE
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Hvis DH1 =1, spiser frukt og beer daglig

DH2

Hvor mange porsjoner med frukt og baer spiser du i lgpet av en dag? Ta
ikke med juice. (eller ngtter) En handfull regnes som en porsjon. F.eks et
eple eller to plommer.

Antall porsjoner —1— (1-30)

ALLE

DH3

Hvor ofte spiser du vanligvis grgnnsaker eller salat? Regn ikke med gregnnsaksjuice
eller poteter.

en gang om dagen eller oftere

4-6 ganger i uken

2-3 ganger i uken

1 gang i uken

sjeldnere enn 1 gang i uken

arwbdE

DH3=1, spiser grgnnsaker eller salat daglig

DH4

Hvor mange porsjoner med grgnnsaker eller salat spiser du i lgpet av en
dag? En handfull regnes som en porsjon.

Antall porsjoner —1— (1-30)

ALLE

DH5

Hvor ofte drikker du 100 prosent ren frukt- eller grannsaksjuice? Juice fra
konsentrat skal ikke regnes med. Heller ikke jucie tilsatt sukker eller frukinektar og
fruktsaft.

1. Engang om dagen eller oftere
2. 4til 6 ganger i uken
3. 2-3 ganger i uken
4. 1gangiuken
5. Sjeldnere enn 1 gang i uken
ALLE
Fisk

Hvor ofte spiser du vanligvis fisk eller annen sjgmat som palegg, til lunsj eller
middag? Ta med alle typer fiskeprodukter, som f eks. makrell i tomat og rgkt laks

1. engang om dagen eller oftere
2. 4-6 ganger i uken
3. 2-3 ganger i uken
4. 1gangi uken
5. sjeldnere enn 1 gang i uken
ALLE
DH6

Hvor ofte drikker du brus eller saft med sukker? Ikke regn med light/lett brus eller
saft med kunstig sgtningsmiddel.

En gang om dagen eller oftere

4 til 6 ganger i uken

1 til 3 ganger i uken

Sjeldnere enn en gang i uken

Aldri

grwbdE
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18. TOBAKK OG ALKOHOL

Intro
De neste spgrsmalene handler om rgyk og alkohol.

ALLE

SKla

Hender det at du rayker?
1. ja
2. nei

HVIS SK1a=1, rayker

SK1b

Rayker du daglig eller av og til?
1. daglig,
2. av og til

SK2b

Hvis SK1b=1 rgyker sigaretter daglig

Hvor mange sigaretter rayker du vanligvis per dag? Bade fabrikklagede og
hjemmerullede

antall sigaretter per dag —1— (0-99)

Hvis SK1b=2 rgyker sigaretter av og til

Sk2c

Hvor mange sigaretter rayker du vanligvis per uke? Bade fabrikklagede og
hjemmerullede

antall sigaretter per uke —1— (1-99)

Hvis SK1a=2 eller SK1b=2. Hvis ikke ga til SK4
SK3
Har du noen gang rekt daglig, eller nesten daglig, i minst ett ar sammenhengende?
Sigaretter, sigarer, pipe
1 ja
2. Nei

Hvis SK1a=1 og SK1b=1 eller SK3=1

SK4

Hvor mange ar har du rekt daglig? Regn med alle perioder med daglig rayking,
hvis du ikke husker antall ar, gi et estimat.

L1 (Antall) &r

ALLE

SKba

Hender det at du er utsatt for tobakksrgyk innendars?

Gjelder passiv rayking hjemme, pa jobb, pa utesteder, i bil eller andre steder.
1. ja
2. nei
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Hvis SK5a=1, utsatt for passiv rgyking/tobakksrayk
SK5b
Er du utsatt for tobakksreyk ....
1. mindre enn en time per dag, eller
2. mer enn en time per dag?

ALLE

SK6

Hender det at du bruker (damper/»vaper») elektroniske sigaretter, e-pipe, mod eller
lignende? (Uttales «madd»)

1. Ja, daglig
2. Ja, avog til
3. Nei, men gjorde det tidligere
4. Aldri
ALLE
Snus
Bruker du snus ...
1. daglig,
2. avogtil,
3. nei, men gjorde det far, eller
4. aldri?
Intro

De neste spgrsmalene handler om alkoholbruk.

ALLE
ALl
Hvor ofte har du drukket alkohol de siste 12 manedene? Regn med alle
typer alkoholholdig drikke, som gl, vin, cider, liker eller hjemmebrent.
Gjor du det ...
1. hver dag eller nesten hver dag
2. 5-6 dager i uken
3. 3-4 dager i uken
4. 1-2 dager i uken
5. 2-3 dager i maneden
6. engang i maneden
7. mindre enn en gang i maneden
8. lkke siste aret (jeg drikker ikke lenger)
9. Aldri (eller sa vidt smakt alkohol i hele mitt liv)

Hvis AL1=1,2,3,4 drikker alkohol minst en gang per uke

AL2

Tenk pa ukedagene mandag til og med torsdag. P& hvor mange av disse
dagene drikker du vanligvis alkohol?

Alle 4 ukedagene

3 av 4 dager

2 av 4 dager

1 av 4 dager

ingen av dagene

agrwbdpE
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Hvis AL2= 1,2,3,4, drikker alkohol p& minst en av ukedagene
(mandag -torsdag)
AL3
Nar du drikker pa en av ukedagene mandag til og med torsdag,
hvor mange alkoholenheter drikker du i gjennomsnitt da?
En alkoholenhet tilsvarer en liten flaske med gl eller cider/rusbrus,
et glass vin eller en drink brennevin. En flaske vin eller en sixpack
gl tilsvarer seks enheter.

16 eller flere enheter per dag
10-15 enheter per dag

6-9 enheter per dag

4-5 enheter per dag

3 enheter per dag

2 enheter per dag

1 enhet per dag

0 enheter

ONooarwNE

Hvis AL1=1,2,3,4,har drukket alkohol siste uken
AL4
Tenk pa helgedagene fredag til sendag; Pa hvor mange av disse tre dagene
drikker du vanligvis alkohol?
1. alle 3 helgedagene
2. pa2av 3dager
3. palav 3dager
4. ingen av dagene

Hvis AL4 = 1,2,3, drikker pa en av helgedagene fredag - sendag

AL5

Nar du drikker pa en av helgedagene fredag til og med sgndag, hvor mange
alkoholenheter drikker du i gjennomsnitt da?

En alkoholenhet tilsvarer en liten flaske med gl eller cider/rusbrus, et glass
vin eller en drink brennevin. En flaske vin eller en sixpack gl tilsvarer seks
enheter.

16 eller flere enheter per dag
10-15 enheter per dag

6-9 enheter per dag

4-5 enheter per dag

3 enheter per dag

2 enheter per dag

1 enhet per dag

0 enheter

NG~ LNE
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HVIS AL1 = 1,2,3,4,5,6,7 har drukket alkohol siste ar

AL6

I lgpet av de siste 12 manedene, hvor ofte har du drukket 6 eller flere
alkoholenheter ved en enkelt anledning? 6 enheter tilsvarer fire halvlitere
gl eller en flaske vin. For eks. pa fest, til et maltid, en kveld pa byen eller
hjemme.

hver dag

nesten hver dag

hver uke

flere ganger i maneden

en gang i maneden eller sjeldnere

aldri

ok wnE

19. SOSIAL KONTAKT

Intro
Na kommer noen spgrsmal om sosial kontakt og sosiale aktiviteter pa fritiden.

ALLE

SoKo7

Har du noen som star deg ner, og som du kan snakke fortrolig med?
1. ja
2. nei

ALLE

SS1

Hvor mange star deg sa ner at du kan regne med dem hvis du far store personlige
problemer? Regn ogsa med naermeste familie.

1. Ingen
2. leller2
3. 3til5

4. 6 eller flere

ALLE

SS2

Hvor stor interesse viser andre for det du gjer? Vil du si at de viser ...
stor interesse

noe interesse

verken stor eller liten interesse

lite interesse

ingen interesse

agrwbdE

ALLE

SS3

Det & fa praktisk hjelp fra naboer om du skulle trenge det, er det ....
sveert lett

lett

verken lett eller vanskelig

vanskelig

sveert vanskelig

agrwbdE
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ALLE
SoKo_kj

Hvor mange familier eller husstander i nabolaget kjenner [du/dere] sa godt at dere

besgker hverandre av og til?

ingen

1

2

3-4

5 eller flere

Hvis sk1_far=1 og Sk1_mor=1, far og mor lever, men bor ikke sammen

med 10

SoKo2foreld
Viser det seg at 10 ikke treffer mor og far like mye fordi de f.eks. ikke bor

sammen, skal svaret registreres i kategori 6, da kommer det opp spagrsmal

om far og mor separat.

Hvor ofte treffer du dine foreldre?

S

omtrent daglig

omtrent hver uke, men ikke daglig
omtrent hver maned, men ikke ukentlig
noen ganger i aret

sjeldnere enn hvert ar

far og mor bor ikke sammen

Soko2fore=2,3,4 eller 5, ses sjeldnere enn daglig.

Sos2bforeld

Hvor ofte har du kontakt med dine foreldre via telefon, sms, epost,
meldinger pa sosiale medier, eller lignende?

1.

2
3.
4.
5

omtrent daglig

omtrent hver uke, men ikke daglig
omtrent hver maned, men ikke ukentlig
noen ganger i aret

sjeldnere enn hvert ar

Hvis sk1_far=1 og SoKo2fore=6, far lever, men bor ikke sammen med
mor eller 10.

SoKo2f

Hvor ofte treffer du din far?

agbrwdE

omtrent daglig

omtrent hver uke, men ikke daglig
omtrent hver maned, men ikke ukentlig
noen ganger i aret

sjeldnere enn hvert ar
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Hvis SoKol far=1 og Soko2f=2,3,4 eller 5, far lever, men bor ikke
sammen med 1O og de ses sjeldnere enn daglig.

Sos2bfar

Hvor ofte har du kontakt med din far via telefon, sms, epost, meldinger pa
sosiale medier, eller lignende?

omtrent daglig

omtrent hver uke, men ikke daglig

omtrent hver maned, men ikke ukentlig

noen ganger i aret

sjeldnere enn hvert ar

aogrwbdpE

Hvis sk1_mor=1 og Soko2fore=6, mor lever, men bor ikke sammen med
far eller 10

SoKo2m

Hvor ofte treffer du din mor?

omtrent daglig

omtrent hver uke, men ikke daglig

omtrent hver maned, men ikke ukentlig

noen ganger i aret

sjeldnere enn hvert ar

agkrwdnE

Hvis SoKol_mor=1 og SoKo2m=2,3,4, eller 5, mor lever, men bor ikke
sammen med 10. Og de ses sjeldnere enn daglig

Sos2bmor

Hvor ofte har du kontakt med din mor via telefon, sms, epost, meldinger pa
sosiale medier, eller lignende?

1. omtrent daglig
2. omtrent hver uke, men ikke daglig
3. omtrent hver maned, men ikke ukentlig
4. noen ganger i aret
5. sjeldnere enn hvert ar
ALLE
SoKo3s
Har du sgsken som du ikke bor sammen med?
1. ja
2. nei

78

Hvis SoKo3s=1, har sgsken, men de bor ikke sammen med 10
SoKo3sa
Hvor ofte treffer du noen av dine sgsken?

1. omtrent daglig

2. omtrent hver uke, men ikke daglig

3. omtrent hver maned, men ikke ukentlig

4. noen ganger i aret

5. sjeldnere enn hvert ar
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Hvis SoKo4a=1

Soko4b

Du har tidligere fortalt at du har barn som er over 16 ar som har flyttet
hjemmefra.

Hvor ofte treffer du noen av dem?

omtrent daglig

omtrent hver uke, men ikke daglig

omtrent hver maned, men ikke ukentlig

noen ganger i aret

sjeldnere enn hvert ar

aogrwbdpE

Hvis SoKo4a=1 og Soko4b=2,3,4,5, har barn som er over 16 ar som har
flyttet hjemmefra og de ses sjeldnere enn daglig
Sos4bSos
Hvor ofte har du kontakt med dine barn via telefon, sms, epost, meldinger
pa sosiale medier, eller lignende?

1. omtrent daglig

2. omtrent hver uke, men ikke daglig

3. omtrent hver maned, men ikke ukentlig

4. noen ganger i aret

5. sjeldnere enn hvert ar

Hvis SoKo4a=1, har barn som er over 16 ar og har flyttet hjemmefra
AAL 1
Har du barnebarn?

1. ja

2. nei

Hvis AAI_1=1

AAIl 3

Hvor ofte passer du barnebarn? Er det daglig, ukentlig, manedlig, noen
ganger i aret, sjeldnere eller aldri?

Daglig

Ukentlig

Manedlig

Noen ganger i aret

Sjeldnere

Aldri

ocouprLNOE

ALLE
SoKo5a
Bortsett fra medlemmer av din egen familie, har du noen gode venner pa stedet der
du bor?
1. ja
2. nei

Hvis SoKo5a=2, har ikke gode venner pa bostedet

SoKo5b

Har du noen gode venner andre steder?
1. ja
2. nei
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Intro

Hvis SoKo5a=1 eller SoKo5b=1, hvis har gode venner pa bostedet og/eller
andre steder
SoKo6
Hvor ofte er du sammen med gode venner?
1. omtrent daglig
omtrent hver uke, men ikke daglig
omtrent hver maned, men ikke ukentlig
noen ganger i aret
sjeldnere enn hvert ar

arwn

Hvis SoKob5a eller SoKo5b=10g SoK06=2,3,4,5
Sos2bvenn
Hvor ofte har du kontakt med gode venner, via telefon, sms, epost,
meldinger pa sosiale medier, eller lignende?
1. omtrent daglig
omtrent hver uke, men ikke daglig
omtrent hver maned, men ikke ukentlig
noen ganger i aret
sjeldnere enn hvert ar

agrwn

Na fglger noen spgrsmal om sosiale aktiviteter siste 12 maneder.

PlaySporl
Sosiale aktiviteter siste 12 maneder:
Har du deltatt i sport eller idrett sammen med andre?

ALLE

1. ja
2. nei

Hvis PlaySpor1=2, ikke deltatt i sport/idrett sammen med andre

StopAkt_la

Er det noe som hindrer deg i & delta i denne aktiviteten hvis du gnsker det?
1 ja
2. nei

Hvis StopAkt_la=1, er hindret fra & delta i sport/idrett sammen med andre

Hva er det som hindrer deg. Er det ...
FLERE SVAR ER MULIG

StopAkt_1b1 helseproblemer eller nedsatt funksjonsevne,
StopAkt_1b2 vanskelig fremkommelig utemiljg eller vansker med
transport

StopAkt_1b3 at du ikke har noen & ga sammen med,
StopAkt_1b41 at du ikke har tid,

StopAkt_1b42 at du ikke har rad,

StopAkt_1b5 eller er det andre grunner?

HobblIntl
Sosiale aktiviteter siste 12 maneder:
Har du vaert sammen med andre for & dyrke felles hobbyer eller interesser?

80

1. ja
2. nei

Statistisk sentralbyra



Notater 2020/36

Levekarsundersgkelsen om helse 2019

Statistisk sentralbyra

ALLE

Hvis Hobblnt1=2, ikke dyrket felles hobbyer eller interesser sammen med
andre

StopAkt_3a

Er det noe som hindrer deg i & delta i denne aktiviteten hvis du gnsker det?
1. ja
2. nei

Hvis StopAkt_3a=1, hindret fra & dyrke felles hobbyer eller interesser
sammen med andre

Hva er det som hindrer deg. Er det.....
FLERE SVAR ER MULIG

StopAkt_3b1 helseproblemer eller nedsatt funksjonsevne,
StopAkt_3b2 vanskelig fremkommelig utemiljg eller vansker med
transport,

StopAkt_3b3 at du ikke har noen a ga sammen med,
StopAkt_3b41 at du ikke har tid,

StopAkt_3b42 at du ikke har rad,

StopAkt_3b5 eller er det andre grunner?

CineThel

Sosiale aktiviteter siste 12 maneder:

Har du deltatt i kulturelle aktiviteter — veert pa kino, teater, konsert, museum eller
kunstutstillinger - sammen med andre?

ALLE

1. ja
2. nei

Hvis CineThel=2, ikke deltatt i kulturelle aktiviteter sammen med andre

StopAkt_4a

Er det noe som hindrer deg i a delta i denne aktiviteten hvis du gnsker det?
1.ja
2.nei

Hvis StopAkt_4a=1, hindret fra a delta i kulturelle aktiviteter sammen med
andre

Hva er det som hindrer deg. Er det .....
FLERE SVAR ER MULIG

StopAkt_4b1 helseproblemer eller nedsatt funksjonsevne,
StopAkt_4b2 vanskelig fremkommelig utemiljg eller vansker med
transport

StopAkt_4b3 at du ikke har noen & ga sammen med,
StopAkt_4b41 at du ikke har tid,

StopAkt_4b42 at du ikke har rad,

StopAkt_4b5 eller er det andre grunner?

SightSeel
Sosiale aktiviteter siste 12 maneder:
Har du veert pa utflukter, helgeturer eller ferieturer sammen med andre?

1 ja
2. nei

Hvis SightSeel=2, har ikke vaert pa utflukter, ferieturer sammen med andre
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StopAkt_7a

Er det noe som hindrer deg i & delta i denne aktiviteten hvis du gnsker det?
1 ja
2. nei

Hvis StopAkt_7a=1, er hindret fra a delta pa utflukter, ferie turer sammen
med andre

Hva er det som hindrer deg. Er det...
FLERE SVAR ER MULIG

StopAkt_7b1 helseproblemer eller nedsatt funksjonsevne,
StopAkt_7b2 vanskelig fremkommelig utemiljga eller vansker med
transport,

StopAkt_7b3 at du ikke har noen & ga sammen med,
StopAkt_7b41 at du ikke har tid,

StopAkt_7b42 at du ikke har rad,

StopAkt_7b5 eller er det andre grunner?

EQLS

Hvor lett eller vanskelig er det for deg a bruke offentlig transport? Her tenker vi pa
bade fysisk tilgang til transportmiddelet og avstand til holdeplass. (Trinn,
derbredde, haydeforskjell, osv)

Veldig lett,

Ganske lett,

verken lett eller vanskelig,
Ganske vanskelig,

Veldig vanskelig

ardPE

20. ARBEID

Intro
Til slutt kommer noen spgrsmal om sysselsetting.

ALLE
Arbeidla
Utfarte du inntektsgivende arbeid av minst 1 times varighet i forrige uke? Som
inntektsgivende arbeid regner vi ogsa arbeid som familiemedlem uten fast avtalt
lgnn pa gardsbruk, i forretning og i familiebedrift ellers.

1. ja

2. nei

Hvis Arbeidla=2, arbeider ikke
Arbeidlb
Har du inntektsgivende arbeid som du var midlertidig borte fra eller hadde
fri fra i forrige uke?
1. ja
2. nei

Statistisk sentralbyra
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Hvis Arbeidla = 1 eller Arbeidlb = 1 og Arbeidssted kjent fra register
Bedla
| Arbeidstaker- og arbeidsgiverregisteret star du oppfart med falgende
arbeidssted

<BEDRIFTENS NAVN>

<FILIAL>

<ADRESSE>

<POSTNR, POSTSTED>

Er alle disse opplysningene riktige?
1. Ja
2. Nei, har en annen arbeidsgiver
3. Nei, arbeidsgiver har annet navn pga oppkjap, fusjon el
4. Nel, adressen stemmer ikke

Hvis nei i Bedla=2 eller arbeidssted ukjent fra register

Bed1b

hvor arbeider du til vanlig/hadde du hovedsakelig arbeid denne uka? vi
gnsker navn og adresse pa bedriften.

Tast inn navnet pa bedriften

Bedlc
hvilken avdeling?

Bed1d
Tast inn adressen eller postboksadressen til bedriften.
ikke postnummer, det er neste spgrsmal)

Bedle
Oppgi om mulig postnummer og poststed eller skriv 9999 hvis ukjent
postadresse

ALLE i arbeid
bed2
Hva slags virksomhet drives i bedriften?

ALLE i arbeid og yrke kjent fra register
YrkSpm
| folge Arbeidstaker- og arbeidsgiverregisteret tilhgrer du falgende
yrkesgruppe
<YRKESGRUPPE>

Er disse opplysningene riktige?

1. Ja

2. Nei, har en annen arbeidsgiver

Hvis YrkSpm=2 eller yrke ukjent fra register
Yrkl
Hva er ditt hovedyrke i denne bedriften?
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Yrkloppg
Hva er dine viktigste arbeidsoppgaver?

ALLE i arbeid

Sp6

Hvor mange sysselsatte er det i denne bedriften?
1-10
11-19
20-49
50-99
100-199
200-499
500 eller flere
varierende

Bed3

Er bedriften du arbeider i...

1. et personlig eid firma,

2. et aksjeselskap, organisasjon eller lignende,
3. kommunal virksomhet,

4. fylkeskommunal virksomhet, eller

5. en statlig virksomhet?

Hvis bed3 =1
Arbeid2
Arbeider du i ditt hovedyrke som...
1. selvstendig,
2. ansatt,
3. eller som familiemedlem uten fast avtalt lenn?

Timerl

Hvor mange timer pr. uke arbeider du vanligvis i ditt hovedyrke?

regn ogsa med betalte overtidstimer for ekstraarbeid hjemme i forbindelse
med dette arbeidet.

(halve timer rundes oppover f.eks. 37,5 timer registreres som 38)

timer

Hvis arbeidla =1 eller arbeidlb= 1
Arb_skift
Har du skift eller turnusarbeid?

o JA

e NEI
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Huvis timerl < 32 timer eller arbeidla=2 og arbeidlb=2
Arbl4
Betrakter du deg hovedsakelig som...
1. ..yrkesaktiv, medregnet familiearbeid og arbeid
som laerling
2. ..selvstendig neeringsdrivende
3. ..arbeidsledig
4. ..skoleelev eller student inkl. ubetalt
arbeidserfaring

5. ..alders- eller fgrtidspensjonist
6. ..arbeidsufar,
7. ..iyrkesrettet attfgring
8. ..vernepliktig, sivilarbeider, eller
9. ..hjemmearbeidende
10. annet, spesifiser
Hvis Arb14 = 10
Arbl4spes
Spesifiser
Hvis Arb14 = 1,2
Arbl4b
Betrakter du deg som yrkesaktiv/naeringsdrivende pa heltid eller deltid?
1. heltid
2. deltid

Huvis arbeidla =1 eller arbeid1b= 1 eller Arb14=1,2

*Arb16

Har du fast ansettelse, har du midlertidig ansettelse pa tidsbegrenset
kontrakt, arbeider du uten kontrakt eller har du annen type ansettelse?

1. fast ansettelse
2. midlertidig med kontrakt
3. arbeider uten kontrakt
4. annen type ansettelse
ALLE
Skole
Gar du pa skole eller studerer minst 10 timer per uke?
1. ja
2. nei
ALLE
Arbl13

Omtrent hvor mange timer bruker du vanligvis til husarbeid i uka? som husarbeid
regner vi aktiviteter som matlaging, rengjering, vask og stell av tay mv., men ikke
pass av barn, syke o.l Tid til innkjap av matvarer regnes ikke med.

under 5 timer
5-9 timer

10-19 timer
20-29 timer
30-39 timer

40 timer og over

oML E
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arbeidla=1 eller arbeid1b=1, utfart inntektsgivende arbeid eller har
inntektsgivende arbeid du har veert midlertidig borte fra.
AW1
Har du i lgpet av de siste 12 manedene veert borte fra arbeidet pa grunn av
sykdom eller helseproblemer? Regn med alle slags sykdommer, skader og
helseproblemer som du har hatt som har fart til fraveer fra arbeidet.

1. ja

2. nei

Hvis AW1 =1

AW?2

Hvor mange dager har du veert borte fra arbeidet til sammen pa
grunn av sykdom eller helseproblemer siste 12 méaneder?

Ved fulltidsarbeid er det ca. 230 arbeidsdager i aret. Hvis 10 har
gradert sykemelding og jobber reduserte arbeidsdager, sa be han
om a regne om til hele dager.

L L 1 antall dager (1-365)
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Vedlegg G: Instruks til intervjuere

» Statistisk sentralbyra

Statistics Norway

Arbeidsordrenummer: 1006001

Levekarsundersekelsen om helse
2019

Instruks til intervjuere

7 Stadig feerre royker
daglig!

1998

31%

Dette vet vi fordi mange tusen

innbyggere i Norge har svart pa 2015
den europeiske levekdrsundersgkelsen o
om helse. 1 3 /0

Det gj@r at vi i SSB kan lage
statistikk om befolkningens helse
- for befolkningen, politikere og media.

Takk for at du tar deg tid til a svare!

Kilde: S5B, den europeiske levekirsundersakelsen om helse ssb.no
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Kort om undersgkelsen

Denne undersgkelsen handler om egen helsetilstand, bruk av helsetjenester,
levevaner og kontakt med andre.

Dette er den niende gangen helseundersgkelsen gjennomfgres.
Undersegkelsen skal heretter giennomfaeres hvert sjette ar. Forrige gang
var i 2015.

Seksjon for helsestatistikk (s330) er oppdragsgiver for denne
undersekelsen. De er ansvarlig for utformingen av spgrsmalene i
undersgkelsen og at kravene til Eurostat er overholdt.

Resultatene brukes til 3 lage offisiell statistikk, og undersgkelsen er
ogsa en del av et europeisk samarbeid om helsestatistikk for a
sammenligne helsetilstand mellom land i Europa (EHIS - European
Health Interview survey).

Undersegkelsen skal male helsetilstanden til den norske befolkningen,
symptomer pa helseproblemer, virkninger av sykdom, funksjonsevne,
hvilke levevaner vi har, og bruken av helsetjenester.

| tillegg stilles det sparsmal om omsorg hvor vi spgr om behov for- og
mottak av omsorg og omsorgsyting..

Videre er det spgrsmal om sosial kontakt hvor vi spgr om de nzere
relasjonene, som kontakt med familie, venner og fortrolige, og
muligheter for & fa praktisk hjelp i hverdagen.

Det er individenes egen opplevelse av velferd - deres livssituasjon -
som er sentralt

| denne undersgkelsen har vi et mal om a fa intervju med minimum 60
% av alle som er trukket ut. Det vil si 8 400 intervju.

Resultatene blir publisert pd www.ssb.no/helse/statistikker/

Datafangst varer fra 5. august til og med 28. desember.
Utvalgt er pa 14 000 personer i alderen 16 ar og eldre.

Intervjutid er beregnet til omtrent en halvtime.

Planlegger: Lisa Birgitta Lundgaard
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Gjennomfering
e Datafangst varer fra 5. august til og med 28. desember.
e Utvalgt er pa 14 000 personer i alderen 16 ar og eldre.

e Intervjutid er beregnet til en halvtime, men dette vil variere fra person
til person.

¢ Undersgkelsen giennomferes kun per telefon.

Registerkoblinger brukes til a gjgre intervjuet kortere og oppna bedre
datakvalitet. Registerkoblingene er omtalt i I0-brevet.

Dataene blir bearbeidet og analysert i SSB, samtidig som det gjgres tilgjengelig
for forskere gjennom Norsk samfunnsvitenskapelig datatjeneste (NSD). Et
anonymt datasett vil ogsa bli tilgjengelig giennom Eurostat.

NB! Angdende fastlegeregisteret er det ikke snakk om journalopplysninger,
som omhandler 10, kun informasjon om fastlegen, som kjgnn og alder. (se 10-
brev)

Du bestemmer selv hvordan du innleder samtalen med IO.
Her er et forslag: Mitt navn er <NAVN>, jeg ringer fra Statistisk sentralbyra,
er det mulig @ fa snakke med [Navn Navnesen]? Vi har sendt deg en e-post
og en SMS i forbindelse med Levekdrsundersokelsen om helse. Har du
mottatt dette, og har du mulighet til G svare pd sparsmdlene nd? (- evt
foresla et annet tidspunkt, konkret).

Forslag til hva du kan si rett fgr intervjuet starter:
For intervjuet starter vil jeg gjerne si noe om intervjumetoden vi bruker.
Sparsmalene jeg skal stille, kommer fram pa en dataskjerm. Det er viktig at
alle som er med i undersekelsen far de samme sparsmdlene stilt pd samme
mate. Dette er nadvendig for & fa pdlitelige resultater. Det er vanskelig
lage sparsmdl som passer like godt for alle, men det er fint om du kan
svare sd godt du kan, selv om det skulle komme et sparsmal som du ikke
synes passer s@ godt.
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Frafall- og avgangskoder

| denne undersgkelsen bruker vi nye frafallskoder.
OVERSIKT OVER FRAFALLSKODER

11 Ikke tid/ikke tilgjengelig 25 Midlertidig fraveerende pga.

12 @nsker ikke delta skole/arbeid

13 Deltar ikke av prinsipp 26 Midlertidig fraveerende pga.

14 Andre nekter for IO 41 ferie

15  Samtykker ikke til kriterier i 44 Finner ikke adressen/boligen
brevet 45 Mangler/feil telefonnummer

21 46 Ingen kontakt

22 Kortvarig sykdom 47 Mangler bade tlf/e-post

23 Langvarig sykdom/svekkelse Mangler kun e-post
Sykdom/dgdsfall i 71

24 familien/annen uforutsett Andre frafallsgrunner -
hendelse spesifiser

Sprakproblemer

OVERSIKT OVER AVGANGSKODER

91 Ded
92 Bosatt i utlandet (6 mnd eller
93 mer)

99 10 er bosatt pa institusjon
Andre avgangsgrunner -
spesifiser

Folgende 10 settes til avgang:
e Personer bosatti utlandet i 6 mnd eller mer
e Institusjonsbeboere: Forpleide personer som er fast bosatt i falgende
typer institusjoner regnes som avgang:
Aldershjem
Barnehjem, ungdomshjem
Sykehjem eller kombinert syke- og aldershjem
Psykiatriske sykehus eller sykehjem
Institusjoner for psykisk utviklingshemmede
Institusjoner for alkoholikere og narkomane

o O O O O O
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Utsendinger
IO far folgende utsendinger:

Periode | Antall | Brev e- SMSdag1 | Paminn | Paminn | Nektere

10 post | (daybatch) | SMS 1 SMS 2 Frafall45

1 550 29. juli 2. 5. aug 8.aug 14.aug Uke 36
aug

3 350 31, juli 5. 6. aug 12.aug | 19.aug Uke 36
aug

2 550 5.aug 9. 12. aug 14.aug | 21.aug Uke 37
aug

4 350 7. aug 13. 14. aug 19.aug | 26.aug Uke 37
aug

5 350 12. aug 16. 19.aug 21.aug | 28.aug Uke 38
aug

6 350 14. aug 20. 21. aug 26. aug 2. sept Uke 38
aug

7 350 19.aug 23. 26.aug | 28.aug 4. sept Uke 39
aug

8 350 21.aug 27. 28. aug 2. sept 9. sept Uke 39
aug

9 350 26. aug 30. 2. sept 4.sept | 11.sept Uke 40
aug

10 350 | 28.aug 3. 4. sept 9.sept | 16.sept Uke 40
sept

11 600 2. sept 6. 9.sept | 11.sept | 18.sept Uke 41
sept

12 600 4. spet 10. 11.sept | 16.sept | 23.sept Uke 41
sept

13 450 9. sept 13. 16.sept | 18.sept | 25.sept Uke 42
sept

14 450 11. 17. 18.sept | 23.sept | 30.sept Uke 42
sept | sept

15 450 16. 20. 23.sept | 25.sept 2. okt Uke 43
sept | sept

16 450 18. 24, 25.sept | 30. sept 7. okt Uke 43
sept | sept

17 450 23. 27. 30. sept 2. okt 9. okt Uke 44
sept | sept

18 450 25. | 1.0kt 2. okt 7. okt 14. okt Uke 44

sept
19 450 30. | 4. okt 7. okt 9. okt 16. okt Uke 45
sept

20 450 2. okt | 8. okt 9. okt 14. okt 21. okt Uke 45

21 450 7. okt 11. 14. okt 16. okt 23. okt Uke 46
okt

22 450 9. okt 15. 16. okt 21. okt 28. okt Uke 46
okt

23 450 14. okt 18. 21. okt 23.0kt | 30.nov Uke 47
okt

24 450 16. okt 22. 23. okt 28. okt 4. nov Uke 47
okt

25 600 21. okt 25. 28. okt | 30.nov 6. nov Uke 48
okt
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26 600 23. okt 29. 30. okt 4. nov 11. nov Uke 48
okt

27 450 28. okt 1. 4. nov 6. nov 13. nov Uke 49
nov

28 450 30. okt 5. 6. nov 11. nov 18. nov Uke 49
nov

29 450 4. nov 8. 11. nov 13.nov | 20.nov Uke 50
nov

30 450 6. nov 12. 13. nov 18. nov 25. nov Uke 50
nov

31 250 11. nov 15. 18. nov 20. nov 27. nov Uke 51
nov

32 250 13. nov 19. 20. nov 25. nov 2. des Uke 51
nov

Merk at det kan komme endringer til utsendingsplanen.

Foreldre til IO pa 16 og 17 ar far i tillegg eget papirbrev hvor vi informerer dem
om at barnet deres er trukket ut til undersekelsen. For 10 pa 15 ar, sendes det
kun brev til foresatte.

Nektere og ikke kontakt (frafall 45) far egen e-post dagen samme morgen de
blir satt ut igjen, og SMS senere pa dagen.

Alle brev og e-poster inneholder informasjon pa bade bokmal og nynorsk.
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Hovedutsending e-post

HITILLNOS WS m

»' Statistisk sentralbyra

Statistics Norway

EHIS <<ioNr>>
TIL <<navn>>

Hei!

Statistisk sentralbyra (SSB) trenger informasjon fra deg for & kunne lage
offisiell statistikk om befolkningens helse, funksjonsevne og omsorgsbehov.
Offentlige virksomheter, politikere, forskere og medier bruker statistikken for a
forsta samfunnet vart og for a kunne planlegge for framtiden. Opplysningene
skal ogsa brukes i forskning.

Vi kommer snart til a ringe deg
Vi ringer deg snart for a stille noen spgrsmal om din helse. Hvis du gnsker a
avtale tidspunkt for intervju, kan du gjerne kontakte oss pa telefon eller e-post.

Svarene dine er viktige

Til denne undersgkelsen er det trukket et tilfeldig utvalg pa 14 000 personer
fra Folkeregisteret.

Uansett om du vurderer din helse som god eller darlig, trenger vi svarene dine.
Det er frivillig & delta i undersgkelsen, men svarene dine vil veere med pa a
sikre gode og palitelige resultater.

Du kan lese mer om undersgkelsen <<link:{'her.| https://www.ssb.no/ehis-
svar>>

Opplysningene dine er sikre hos oss

Svarene dine bruker vi kun til 3 lage statistikk og enkeltsvar vil aldri bli
offentliggjort. Du kan nar som helst trekke deg og kreve at svarene dine blir
slettet. Dette gjor du ved a ringe eller sende oss en e-post.

For a gjere intervjuet kortere, henter vi noen opplysninger om deg fra
offentlige registre. Det gjelder opplysninger fra Folkeregisteret, opplysninger
om utdanning fra skoleeiere og Lanekassen og opplysninger om inntekt,
formue og arbeid fra Skatteetaten og NAV.

Etter endt datainnsamling vil opplysningene avidentifiseres ved at alle
opplysninger som direkte kan knyttes til deg, vil slettes eller erstattes med et
kodenummer.

Innen 1. desember 2025 vil alle opplysninger om deg bli anonymisert.
Tusen takk for at du deltar!

Kontakt oss pa

e-post: svar@ssb.no

telefon: 62 88 56 08

Svartjenesten er apen kl. 09-21 alle hverdager og 10-16 lgrdag.

Med vennlig hilsen

Geir Axelsen
administrerende direkter
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Statistisk sentralbyréa

« Statistics Norway

TIL <<navn>>
Hei!

Statistisk sentralbyra (SSB) treng informasjon fra deg for 8 kunne lage offisiell
statistikk om befolkninga sin helse, funksjonsevne og omsorgsbehov.
Offentlege verksemder, politikarar, forskarar og media brukar statistikken for a
forsta samfunnet vart og for a kunne planleggje for framtida. Opplysningane
skal ogsa brukast i forskning.

Vi kjem snart til a ringje deg

Ein av intervjuerane vare vil i lapet av kort tid ringje deg for a gjere intervjuet.
Undersegkinga blir berre gjord per telefon. Du kan og ta kontakt med oss for a
avtale nar vi skal ringje deg.

Svara dine er viktige

Til denne undersgkinga er det trekt eit tilfeldig utval pa 14 000 personar fra
Folkeregisteret.

Uansett om du vurderer helsa di som god eller darleg, treng vi svara dine. Det
er frivillig & delta, men svara dine vil gjere statistikken bedre.

Du kan lese mer om undersgkelsen <<link:{'her.| https://www.ssb.no/ehis-
svar>>

Opplysningane dine er sikre hos oss

Svara dine bruker vi berre til 4 lage statistikk og einkildsvar vil aldri bli
offentleggjorde. Du kan nar som helst trekkje deg og krevje at svara dine blir
sletta. Dette gjer du ved a ringje eller sende oss ein e-post.

For a gjere intervjuet kortare, henter vi nokre opplysningar om deg fra
offentlege register. Det gjeld opplysningar fra Folkeregisteret, opplysningar om
utdanning fra skuleeigarar og Lanekassen, og opplysningar om inntekt,
formue, arbeidsgivar, trygder og stenader fra Skatteetaten og NAV.

Etter datainnsamlinga er over, vil opplysningane bli avidentifisert ved at alle
opplysningar som direkte kan knytast til deg, vil bli sletta eller erstatta med eit
kodenummer.

Innan 1. desember 2025 vil alle opplysningar om deg bli anonymiserte.

Tusen takk for at du deltek!

Kontakt oss pa

e-post: svar@ssb.no

telefon: 62 88 56 08

Svartenesta er open kl. 09-21 alle kvardagar og 10-16 laurdag.
Med vennleg helsing

Geir Axelsen

administrerande direktar
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SMS-utsendinger

Hovedutsending

Hei, <<navn>>. Statistisk sentralbyra (SSB) @nsker a intervjue deg i
levekarsundersgkelsen om helse. En invitasjon er sendt til deg pa e-post/brev,
og en av vare intervjuere vil snart ringe deg. Du kan ogsa kontakte oss pa tlf. 62
88 56 08 eller e-post svar@ssb.no for a lage en avtale. Vennlig hilsen SSB

Paminnelse 1

Hei! Vi ensker fortsatt a intervjue deg om din helse og haper du har anledning
nar vi kontakter deg igjen. Hvis du @nsker a lage en avtale for nar vi skal ringe
deg, kan du kontakte oss pa 62 88 56 08 eller svar@ssb.no. Hvis du allerede
har en avtale, kan du se bort fra denne meldingen. Vennlig hilsen Statistisk
sentralbyra

Paminnelse 2

Hei! Vi har tidligere forsgkt & kontakte deg for et intervju til
levekarsundersgkelsen om helse, og vi vil prave igjen snart. Du kan kontakte
0ss pa 62 88 56 08 eller svar@ssb.no om du gnsker a avtale tidspunkt for
intervju. Har du allerede en avtale, kan du se bort fra denne meldingen.
Vennlig hilsen SSB

Paminnelse 3

Hei! Statistisk sentralbyra (SSB) ensker fortsatt a intervjue deg i
Helseundersgkelsen. Mange har svart, men vi trenger likevel svarene dine for a
lage en god statistikk. En av vare intervjuere vil snart ringe deg. Hvis du gnsker
a bli oppringt pa et bestemt tidspunkt, send en e-post til svar@ssb.no eller ring
tlf. 62 88 56 08 for a gjere en avtale. Vennlig hilsen SSB

Nektere

Hei. Statistisk sentralbyra (SSB) trenger dine svar for d lage god statistikk om
helse i Norge. Vi har forsgkt & kontakte deg tidligere og hdper at det passer
bedre & delta na. En av vare intervjuere vil snart ringe deg. Hvis du ensker
intervju pa et bestemt tidspunkt, ring tIf. 62 88 56 08 eller send e-post til
svar@ssb.no. Vennlig hilsen SSB

Frafall 45

Hei. Statistisk sentralbyra (SSB) ensker fortsatt a intervjue deg i
Helseundersgkelsen. Mange har svart, men vi trenger likevel svarene dine for a
lage god statistikk. Vi har sendt deg en invitasjon via e-post, og en av vare
intervjuere vil snart ringe deg. Vi hdper at det passer bedre a delta na. Vennlig
hilsen SSB
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Temaer

Undersgkelsen bestar av ulike tema. | likhet med 2015, er undersgkelsen i ar
slatt sammen med European Health Interview Survey (EHIS). EHIS tar sikte pa a
male helsetilstanden, livsstil (helsedeterminanter) og helse omsorgstjenester
bruk av EU/E@S-borgere pa en harmonisert og sammenlignbar mate. EHIS
bestar av fire moduler pa helsetilstand, helsetjenester, helsedeterminanter, og
bakgrunnsvariabler. Disse modulene er til dels overlappende med den
eksisterende undersgkelsen var og er bakt inn i levekarsundersgkelsen om
helse.

Helsetilstand

Helsedelen av undersgkelsen skal male helsetilstanden til den norske
befolkningen, symptomer pa helseproblemer, sykdom, tilbakevendende plager
og funksjonsevne, samt levevaner vi har. Vi stiller ogsa spersmal og |0 har blitt
utsatt for ulike ulykker, og hvilken behandling de evt. fikk. Vi kartlegger ogsa
bruk av ulike helsetjenester og konsultasjoner og kontakter med lege. Delen
tar ogsa for seg hvordan 10 opplever fastlegen.

Videre sper vi ogsa hvordan 10 har det, hvordan de opplever trygghet, og
hvordan 10 opplever at de blir behandlet av andre. Her kommer det ogsa
spersmal om vanlige plager, som skal kartlegge hvordan 10 opplever sin trivsel,
mestring og trygghet.

Vi spear ogsa om los opplevelse av egen tannhelse. Dermed er det et svaert vidt
helsebegrep som kartlegges.

Det kan vaere mange grunner til at man ikke oppseker hjelp eller at man ma
vente pa helsehjelp nar man trenger det. Vi ensker derfor ogsa a kartlegge
arsaker til at man ikke far dekket ngdvendige helsetjenester: Det kan veaere at
man ikke har tid eller rad, at tjenestene ligger langt unna bostedet eller at det
tar lang tid a fa time.

Omsorgsdelen omhandler bade behov for og mottak av omsorg og
omsorgsyting.

Denne bolken inneholder spgrsmal om omsorgsbehov og omsorgsarbeid.
Forst kartlegges det om noen i husholdningen har behov for regelmessig
omsorg, hvor mange timer vedkommende far hjelp fra kommunen og private.
Vi sper ogsa om 10 gir ulennet hjelp/bistand til andre som har behov for dette,
hvem de hjelper, hvor mye, hvilke aktiviteter de gir hjelp til.

| sekvensen om sosial kontakt males de naere relasjonene som kontakt med
familie, venner og fortrolige. Mulighetene for a fa praktisk hjelp i hverdagen er
et annet viktig stikkord i denne sekvensen.

Videre spe@r vi ogsa om deltagelse i sosiale aktiviteter pa fritiden og kartlegger
eventuelle arsaker til at man ikke deltar i sosiale aktiviteter.
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Kommentarer til enkeltspgrsmal

Veer restriktiv med a bruke kategoriene «vet ikke» og «nekter». Prgv alltid a fa
1O til & gi et annet svar. Nar 10 likevel svarer «vet ikke» eller nekter a svare,
pass pa at du bruker riktig tast:

e Vetikke = ? eller «F8»

. Nekter=! eller «F9»

Kartlegging av husholdningen

Det er I0 som ma bekrefte hvem som tilhgrer husholdningen, ikke stol pa at
|O-listen viser hvem som bor i husholdningen. Registeropplysningene vil ofte
ikke vaere a jour. Dette oppdateres derfor i Nye, der vi registrerer om noen har
flyttet ut eller inn.

Hovedregelen er at en person skal regnes som fast bosatt der vedkommende
regelmessig tar sin dggnhvile. Unntakene fglger under:

1. Ektefeller/samboende med felles bolig, regnes alltid som fast bosatt i denne
boligen, ogsa i de tilfeller én eller begge er fraveerende pa grunn av arbeid
(f.eks. er til sj@s), skolegang/studier eller verneplikttjeneste. | tilfeller de har
flyttet fra hverandre, skal de regnes til hver sin husholdning selv om boet enna
ikke er skiftet, og de derfor juridisk fortsatt eier en bolig i fellesskap.
Ektefelle/samboer som er fast bosatt i institusjon skal ikke regnes med i
husholdningen.

2. Personer 18 ar og over som er registrert som fast bosatt hos sine foreldre,
men som er fraveerende pga. skolegang/studier skal bare regnes som fast
bosatt i foreldrehjemmet hvis de bor hjemme minst 4 dager pr. uke. Denne
regelen er viktig. Den bryter med en hovedregel i folkeregistrenes
bostedsregistrering. Dette innebeerer bl.a. at enslige studenter i de fleste
tilfeller skal registreres som egen husholdning pa det faktiske oppholdsstedet,
og ikke som en del av foreldrehusholdningen.

3. Unge under 18 ar som bor borte pga. skolegang skal regnes som bosatt i
foreldrehjemmet.

4. Et midlertidig opphold i husholdningen som er av mindre enn 6 maneders
varighet regnes ikke som fast bosetting pa oppholdsstedet, med mindre
oppholdsstedet er personens eneste bosted i dette tidsrommet.

5. Forpleide (ogsa barn) i institusjoner og personer anbrakt i privat pleie,
regnes som fast bosatt pa oppholdsstedet dersom oppholdet pa bostedet
varer minst 6 maneder. Personer som er innlagt pa andre sykehus eller er
innsatt i fengsel, skal regnes som fast bosatt der de hadde sitt faste bosted far
innleggelsen/innsettelsen.

6. Personer som avtjener verneplikttjeneste skal regnes som bosatt i den
husholdningen de tilharte for de dro til militaeret, og skal svare ut fra det.

For husholdningsmedlemmer som ikke star i husholdningslisten skal du vaere
omhyggelig med a skrive fullt navn, fadselsdato og -ar. Du skal ikke sparre om
personnummer.

Slekt: Hvilket familieforhold har [hun/han] til [IOs navn]?

Spersmalet gjelder slektsforhold til 10. Vi skiller mellom foreldre, svigerforeldre
og steforeldre. Registrerte partnere skal kodes som ektepar, dvs. at partneren
til 10 far familiekoden 02. Det er altsa tillatt a registrere «ekteskap» mellom to
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personer av samme kjgnn. Det samme gjelder samboere, som kanskje er mer
aktuelt. Veer derfor ekstra oppmerksom pa at dere merker av riktig kjgnn.

Dersom en datter/sgnn + samboer bor hjemme hos foreldrene, skal
samboeren registreres som svigerdatter/-sgnn.

For registrering av fosterbarn brukes kode 15 eller alternativt 14 hvis barnet er
slektning av |0. Adopterte barn skal registreres som sgnn/datter.

Vaer ngye nar du registrer slektsforhold. Vi har fatt tilbakemelding om det er en
god del feil i denne registreringen.

Siv: Er [han/hun/du] gift eller samboende?

Spersmalet om man er gift eller samboende stilles til alle som er over 15 ar.
Grunnen til at sdpass unge mennesker far spgrsmalet, er at det skal vaere
sammenlignbart med andre europeiske land, hvor det & gifte seg ung er
vanligere enn i Norge.

SivStat: Hva er [hans/hennes/din] sivile status?
Her skal du registrere 10s formelle sivilstatus.

De som lever i registrert partnerskap, dvs. som har veert igiennom en offisiell
seremoni tilsvarende borgerlig ekteskapsinngaelse, skal registreres som
gifte/registrerte partnere. Denne seremonien er ogsa ngdvendig for & kunne
klassifisere 10 som en tidligere registrert partner, dersom det er brudd i
partnerskapet.

| kategorien «samboere» @nsker vi a fange opp personer som lever sammen i et
parforhold og som selv oppfatter seg som samboere. Vi er altsa ute etter |0s
subjektive oppfatning av seg selv og sitt parforhold. For a falle inn under
kategorien samboere ma man i prinsippet bo sammen. | noen tilfeller kan man
likevel akseptere at samboere for en kortere periode (inntil 3 mnd.) ikke bor
sammen, for eksempel pa grunn av jobb- eller studiesituasjon.

Helsetilstand

HS2: Har du noen langvarige sykdommer eller helseproblemer?

HS2b: Har du funksjonshemning eller har du plager som folger av skade?
Vi tenker ogsa pa plager som kommer og gar.

Her skal man kartlegge langvarige sykdommer, helseproblemer og
funksjonshemminger, eller virkning av skade. Med langvarig sykdom eller
helseproblemer menes sykdom/lidelse/helseproblem som har vart i minst 6
maneder eller nyere sykdom/lidelse/helseproblem som en regner med vil bli
varig. En skade er et konkret, pavisbart resultat av ulykke, vold eller selvpafert
skade.

CD1: Jeg vil na lese opp en liste over varige helseproblemer. Har du i lepet
av de siste 12 manedene hatt [helseproblem]?

| motsetning til tidligere levekar helseundersgkelser hvor man stilte apne
spersmal om 10 hadde en sykdom/lidelse, skal det na kun registreres om 10
har en eller flere av de langvarige/ kroniske sykdommene som star pa listen i
skjemaet. Dette er sykdommer som mange lider av og som ofte genererer
bruk av ulike helsetjenester. Det er saledes nyttig for samfunnet a falge med
pa utviklingen av disse lidelsene.
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Hvis en sykdom/lidelse, f.eks. isjias, pollenallergi eller hgyt blodtrykk gir
symptomer/plager en eller flere ganger i aret, skal tilfellet tas med. Dette
gjelder selv om sykdommen ikke har gitt symptomer eller plager akkurat i det
siste.

MERK: Les opp én og én diagnose/plage og gi |10 mulighet til & svare JA/NEI pa
hver av dem.

Symptomer og smerter

H9: Har du i lepet av de siste 3 manedene hatt noen av felgende plager?
MERK: Les opp én og én diagnose/plage og gi |0 mulighet til & svare JA/NEI pa
hver av dem.

Funksjonsevne

Denne bolken skal kartlegge varige funksjonsnedsettelser, som syn og hegrsel.
Det kommer ogsa spersmal om konsentrasjonsevne, funksjonsniva (ulike
hverdagsaktiviteter).

Her er det et aldersfilter pa 55 ar og over. Spegrsmal om vansker med & utfere
vanlige husholdningsaktiviteter stilles bare til |0 som er 55 ar og over,
Spersmal om Egenomsorg og personlig pleie stilles kun til |0 som er 55 ar eller
mer og som har noen eller store begrensninger i hverdagen pga.
helseproblemer.

PL8: Har du vansker med a konsentrere deg eller huske ting?

A vaere ukonsentrert eller & ha problemer med & huske ting i hverdagen er noe
de aller fleste opplever i en eller annen grad. | dette sparsmalet er vi imidlertid
ute etter om man har svekket evne til a tenke, konsentrere seg eller huske ting
nesten hver dag (enten av egen subjektiv oppfatning eller at andre har
observert dette).

H29a: Har du vansker med a fa kontakt med eller snakke med andre
mennesker?

Her er vi ute etter alle typer kontaktvansker, uansett hva de skyldes. Det kan
vaere darlig hegrsel, men ogsa at man er veldig sjenert eller har sosial angst osv.

Helsetjenester

AC1A: Har du i lepet av de siste 12 manedene blitt skadet i en
trafikkulykke?

De folgende sparsmalene skal male antallet ulykker og skader, ogsa akutt
forgiftning teller med. Unntatt er selvpafert skade og skader som fglge av en
voldsepisode. Skader i jobbsammenheng (arbeidsulykker) skal ogsa holdes
utenfor.

En trafikkulykke gjelder alle ulykker som inntreffer pa offentlig vei, privat vei,
eller pa en parkeringsplass. Den forulykkede kan enten ha veert sjafar,
passasjer eller fotgjenger. Et landkjgretgy ma vaere involvert i ulykken for a
telle med som trafikkulykke (en bil, sykkel, moped osv). Bat, tog, og flyulykker
er ikke inkludert her.

AC1B: Har du i lepet av de siste 12 manedene blitt skadet i en

hjemmeulykke?
En hjemmeulykke er en ulykke som skjer i hjemmet, enten hos |0 selv eller
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hjemme hos andre, Den kan ogsa inntreffe i hagen, garasjen eller
gardsplassen, og da skal den telle med uansett hva slag aktivitet IO driver med.

AC1C: Har du i lopet av de siste 12 manedene blitt skadet i en
fritidsulykke?

En fritidsulykke er en ulykke som skjer mens man driver med aktiviteter som
ga en tur, jogge, danse, ballspill, holder pa med hobbyer, osv. Ulykker som
inntreffer ved besek pa kafe/restaurant, eller pa f.eks. Tusenfryd eller
Dyreparken skal telle med. Ulykker som finner sted i egen hage/hus eller i
jobbsammenheng regnes ikke som en fritidsulykke.

Legetjenester

AM2: Nar var du sist hos fastlege eller annen allmennlege. Er det ......
Arsaken til at det stilles spgrsmal om fastlege eller annen allmennlege er fordi
IO kan ha en annen lege enn fastlegen. Det er derfor mulighet for at IO har
veert hos legen selv om dette ikke var fastlegen.

HO2A: Har du i lopet av de siste 12 manedene vart pa sykehus som
dagpasient?

Dagpasient er en pasient som mottar dagbehandling. Dagbehandling er
utredning og behandling som er mer omfattende enn poliklinisk konsultasjon,
og hvor pasienten ikke overnatter. Dagbehandling er et samlebegrep for
dagkirurgi og dagmedisin.

Levevaner

PES: | lopet av en vanlig uke, hvor mange av dagene holder du pa med
styrketrening?

Styrketrening er trening med vekter eller motstand, @velser som har til formal
a styrke muskulaturen. @velsene kan vare for a styrke musklene i legger, lar,
sete, rygg, mage, bryst, skuldre og armer, det vil si de store muskelgruppene i
kroppen. Man kan bruke egen kroppsvekt (som i armhevinger eller knebay),
apparater, strikk eller lgse vekter.

AL3: Nar du drikker pa en av ukedagene mandag til og med torsdag, hvor
mange alkoholenheter drikker du i giennomsnitt da?

AL5: Nar du drikker pa en av helgedagene fredag til og med sendag, hvor
mange alkoholenheter drikker du i giennomsnitt da?

Her skal 10 oppgi alkoholforbruk i alkoholenheter. Malet pa alkoholenhet er
det samme som er brukt i Rusundersgkelsen for de som kjenner den. Se
hjelpekortet tidligere i instruksen for & se oversikt over alkoholenheter og
vanlige omregninger.

Arbeidssituasjon

Arb16: Har du fast ansettelse, har du midlertidig ansettelse pa
tidsbegrenset kontrakt, arbeider du uten kontrakt eller har du annen
type ansettelse?

Om ansettelsen skal regnes som fast eller midlertidig, avhenger av om det i
utgangspunktet er klargjort at ansettelsesforholdet er begrenset i tid, f.eks. ved
et vikariat med fastsatt sluttdato, ved et engasjement som opphgrer nar
arbeidet eller prosjektet er utfgrt, eller ved sesongbetont arbeid. Ved
nyansettelser i offentlig forvaltning blir det fgrste halvaret regnet som
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“provetid”. Dette skal ikke forstas som en midlertidig ansettelse i seg selv.
Provetid skal kun regnes som midlertidig ansettelse hvis arbeidsforholdet
forventes a opphere ved prevetidens utlap, og ny kontrakt ikke inngas eller
eksisterende kontrakt ikke viderefgres/forlenges.

NB! En person som er ansatt i et firma som patar seg oppdrag for kunder
(f.eks. et byggefirma eller et reklamebyrd) er ikke midlertidig ansatt hos
oppdragsgiveren.

Timer1: Hvor mange timer pr. uke arbeider du vanligvis i ditt hovedyrke?
Her er det en kontroll pa 0-99 timer. Dersom IO sier mer enn 99 timer, skriv
maks verdi (99).

AW2: Hvor mange dager har du vaert borte fra arbeidet til sammen pa
grunn av sykdom eller helseproblemer siste 12 maneder?
Ved fulltidsarbeid regner man normalt 230 dager i aret.

Lykke til med intervjuingen!
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Vedlegg H: Filbeskrivelse av anonymisert fil
tilgjengelig hos NSD

Under er en beskrivelse av husholdningsfilen som kan lanes via Norsk senter for
forskningsdata (NSD), og filen inneholder individ- og husholdsopplysninger,
inkludert geografiske data pa landsdelsniva. NSD mottar ogsa en fylkesfil som gir
tilgang til fylkesopplysninger for intervjuobjektet (10), men hvor informasjon om
husholdet til 10 er fjernet (variabler som kjonn2- kjonn10 og kullaldr2-kullaldr10).
Disse variablene er ikke med pa fylkesfilen av personvernhensyn.

Variabelnavn Variabelbeskrivelse

AAI_1 Har barnebarn

AAI_3 hvor ofte sammen m barnebarn

AC2 Hvor fikk behandling for ulykken

AC1A Skadet i trafikkulykke siste 12 mnd

AC1B Skadet i hjemmeulykke siste 12 mnd

AC1C Skadet i fritidsulykke siste 12 mnd

AC2a Fikk behandling av lege/tannlege/helsepers

ALl hvor ofte alkohol siste 12 mnd

AL2 Drikker alkohol mandag-torsdag

AL3 Alkoholenheter ukedag

AL4 Drikker alkohol fredag-sgndag

AL5 Alkoholenheter helgedag

AL6 Drukket 6 el flere alkoholenheter v/enkelt anledn.

AM1 Nar var hos tannlege sist

AM?2 Legekontakt- fast/allmenn siste gang

AM3 Hadde kontakt(er) med lege siste 4 uker

AM4 Veert hos legespesialist/poliklinikk, priv.spes.

AM5 Kontakter m legespes/poliklinikk siste 4 uke

AM7 Besgk av hj.sykepleier/prakt.bistand siste 12 mnd

AM3b Kontakter fastlege/almennlege siste 4 uker

AM5_1 Kontakt m legespes/poliklinikk siste 4 uker

AMB6A Veert hos fysioterapeut siste 12 maneder

AMG6B1 Vaert hos psykolog siste 12 maneder

AM6B2 Veert hos psykiater siste 12 maneder

AM_X Ganger hos legespesialist/poliklinikk, priv.spes

ANTB014 Antall barn 0-14 i husholdningen

ANTBO016 Antall barn 0-16 i husholdningen

AldGrupp I0s aldersgruppe (utifra 10s_Alder)

Altern Veert hos alternativ behandler siste 12 maneder

Alterna Antall ganger hos alt.behandler siste 12 maneder

Antpers Antall medlemmer i husholdningen, korrigert etter oppslag
i Bereg

Arb13 Time husarbeid pr uke

Arbl4 Betrakter seg som yrkesaktiv eller annet

Arb16 Type ansettelse

Arbl4b Betrakter seg som yrkesaktiv/naeringsdrivende pa
heltid/delti

Arb_skift Skift eller turnusarbeid
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Arbeid2
ArbeidlA
Arbeidlb
Awl
Aw?2
BM1
BM2
Bed3
Bedla
CD2
CD1A
CD1B
Ccbic
CD1D
CD1E
CD1F
CD1G
CD1H
CD1l
CD1)
CD1K
CD1L
CD1M
CDIN
CDh10
CD1P
cbiQ
CineThel
DH1
DH2
DH3
DH4
DH5
DH6
Disk
Disk_ef
EQLS
Endlb
Ernaering
Ernaering_ant
FARS_FODELAND
Fam_Fase
Famreg
Fisk
Fysioa
H42
H13a

I0s ansettelsesforhold

Utfert inntektsgiv.arb. forrige uke
Fraveerende fra inntektsgiv.arb. forrige uke
Borte fra arbeid siste 12 mnd pga sykdom

Dager borte fra arbeid pga sykdom siste 12 mnd

Kroppshgyde, cm
Kroppsvekt, kilo

Eierforhold for 10s arbeidsplass
Arbeidssted |0 oppfeart i registeret
Egenvudering av tannhelse

astma, ogsa allergisk astma

kronisk bronkitt, kols eller emfysem

hjerteinfarkt eller varige plager etter hjerteinfarkt

angina, hjertekramper

hgyt blodtrykk, hypertensjon
hjerneslag eller varige plager etter slag
slitasjegikt, artrose (ikke artritt)

rygglidelse
nakkelidelse

diabetes, sukkersyke
pollenallergi, hgysnue, etc

kronisk leversvikt
urininkontinens
kronisk nyresvikt
depresjon

hgyt kolesterol

Ingen av sykdommene

Deltatt i kulturelle aktiviteter som kino, teater, opera, ko

Ofte spiser frukt og baer
Porsjoner frukt/baer - dag

Ofte spiser grgnnsaker/salat
Porsjoner grgnnsaker/salat - dag
Hvor ofte drikker 100% ren juice
Drikker brus/saft med sukker
Blitt diskriminert siste 12 mnd

Diskriminert pga helseproblemer/sykdom,etc

lett/vanskelig & bruke offentlig transport
Lett/vanskelig a fa pengene til a strekke til

veert hos ernaeringsfyisiolog/kostveileder siste 12 mnd
Antall ganger hos ernzeringsfyisiolog/kostveileder

Fars fgdeland (register)

I0s familiefase (utifra svar pa husholdsspm v/intervjuet

Antall personer, register (trekketidspkt)
Ofte spiser fisk/annen sjgmat

Antall ganger hos fysioterapeut siste 12 maneder
Regelmessig priv.hjelp betalt selv siste 4 uker

Antall legekontakt siste 12 maneder
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H13b
H17aPsyk
H17aPsyk_1
H17a_f
H17a_x
H29a
H29b
H42_timer
H9_1
H9 2
H9_5
H9_7
H9_8
H9_13
H9_16
HA2

HA3
HA1A_1
HA1A_2
HA1B_1
HA1B_2
HA1C_1
HA1C_ 2
HA1D_1
HA1D_2
HA1E_1
HA1E_2
HA1F_1
HA1F_2
HA1G_1
HA1G_2
HHINCOME
HO1A
HO1B
HO2A
HO2B
HS1

HS2
HS2b
HS3a
HS3b
HS3c
HUSH_EKV_EU
Hobblintl

IC1a
ICla_1

noen av kontaktene m privat legesenter- betalte selv
Innlagt pa psykiatrisk sykehus/avdeling

Antall opphold psyk.sykehus/avdeling

Var sykehusopphold ifb. med fgdsel

Antall over-natten-opphold sykehus siste 12 mnd
Vansker m/a fa kontakt med/snakke m/mennesker
Grad -vansker m/a fa kontakt med mennesker
Antall timer hjelp betalt selv

smerter i kroppen

hodepine eller migrene

pustebesvaer, kortpustet eller tungpustet

kvalme eller fordgyelsesbesvaer

svimmelhet eller darlig balanse

sgvnproblemer

ingen av plagene

Husholdsaktivitet far hjelp

Husholdsaktivitet trenger (mer) hjelp

Vansker m a tilberede mat til deg selv

Grad -vansker m 3 tilberede mat til deg selv
Vansker med 3 bruke telefonen

Grad- vansker med a bruke telefonen

Vansker med a kjgpe inn dagligvarer

Grad -vansker med a kjgpe inn dagligvarer
Vansker med & dosere/ta medisiner

Grad -vansker med & dosere/ta medisiner
Vansker med a gjgre lett husarbeid

Grad- vansker med 3 gjgre lett husarbeid

Vansker med tyngre husarbeid

Grad -vansker med tyngre husarbeid

Vansker med a handtere regninger, etc

Grad- vansker med 3 handtere regninger, etc

Net monthly equivalised income of the household
Innlagt pa sykehus over natten siste 12 mnd
Netter pa sykehus siste 12 mnd

Veert pa sykehus som dagpasient siste 12 mnd
Ganger pa sykehus som dagpasient

Vurdering av egen helse

Langvarige sykdommer eller helseproblemer
Funksjonshemming eller plager som fglger av skade
Begrensninger ift 8 utfgre alm. hverdagsaktiviteter
Begrensninger vart >= 6 maneder
Begrensninger pga. helse

Husholdets st@rrelse i EU-ekvivalenter

Vaert sammen med andre for a dyrke felles
hobbyer/interesser?
Gir regelmessig ulgnnet hjelp til personer i husholdningen

Timer hjelp regelmessig ulgnnet - pers i husholdn
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IC1b Gir regelmess ulgnnet hjelp til syke utenf husholdn

I0s_kjonn I0s kjgnn

Y1 tidligere fast arb.forhold > 6 maneder?

Kjonn2 Kjgnn

Kjonn3 Kignn

Kjonn4 Kjgnn

Kjonn5 Kignn

Kjonn6 Kjgnn

Kjonn7 Kignn

Kjonn8 Kjgnn

Kjonn9 Kignn

Kjonn10 Kjgnn

Kosl Tatt kosmetisk operasjon noen gang?

Kos4 inngrep(ene) utfgrt i utlandet

Kos5 Fatt injeksjoner siste 12 mnd

Kos2a Kosm.op: Ansiktslgft (facelift o.1)

Kos2b Kosm.op: @yelokkskirurgi (eks. tunge gyelokk/poser u
gynene)

Kos2c Kosm.op: Neseplastikk (nose job)

Kos2d Kosm.op: @rene (utstdende grer o.l.)

Kos2e Kosm.op: Brystforstgrrelse/ brystreduksjon

Kos2f Kosm.op: Fettsuging (mage, hofter, lar, knaer, hake)

Kos2g Kosm.op: Rumpelgft

Kos2h Kosm.op: Annet (f eks fjernet arr, kul, fgflekk)

Kos5_ant Antall ganger injeksjoner siste 12 mnd

LandBgrl Landbakgrunn, gruppert

LandBgr2 Landbakgrunn, gruppert

LandBgr3 Landbakgrunn, gruppert

LandBgr4 Landbakgrunn, gruppert

LandBgr5 Landbakgrunn, gruppert

LandBgr6 Landbakgrunn, gruppert

LandBgr7 Landbakgrunn, gruppert

LandBgr8 Landbakgrunn, gruppert

LandBgr9 Landbakgrunn, gruppert

LandBgr10 Landbakgrunn, gruppert

Landsdel Landsdel (utifra I0s_komm)

Leder Lederansvar i stillingen

Lege7a Legen tar meg og mine problemer pa alvor

Lege7b Antall dager vente pa time, fast/allmennlege

Lege7c Legen gir meg ikke nok tid

Lege7e Jeg blir henvist videre hvis jeg har behov for det

MD1 Tatt reseptbelagte medisiner siste 14 d

MD2a Urte/naturmedisiner - siste 14 d

MD2b Vitaminer/mineraler - siste 14 d

MH1A Hatt liten interesse/glede v & gjgre ting

MH1B Veaert nedstemt/deprimert/fglt at alt er haplgst

MH1C Hatt problemer med a sovne/sove for mye
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MH1D
MH1E
MH1F
MH1G
MH1H
MHsumd

MMinutt
MORS_FODELAND
NyH33
Omsl13A
Oms13B
Oms13C
PAla
PAlb
PA2a
PA2b
PA3a
PA3b
PA4a
PA4b
PA5a
PA5a_1
PA5b
PA6a
PA6b
PA7a
PA7b
PA8a
PA8b
PC2
PC3
PC1A_ 1
PC1A_2
PC1B 1
PC1B 2
PC1C 1
PC1C_2
PC1D 1
PC1D_2
PC1E_1
PC1E_2
PC1X 1
PE1
PE2
PE3
PE8

Fglt deg slapp og hatt lite energi/overskudd

Hatt darlig appetitt eller spist for mye

Folt deg mislykket/skuffet deg selv/familien din

Hatt problemer med & konsentrere deg

Beveget deg/snakket saktere enn vanlig/rastlgs,urolig
Depressive symptomer (Ingen, milde, moderate, litt

alvorlige og alvorlige)
PE7_1 - minutter brukt pa sport, trening- vanlig uke

Mors fgdeland (register)

Hvor ofte trener/mosjonerer vanligvis pa fritiden
Ingen regelmessig hjelp

Hjelp/tilsyn fra slektninger

Hjelp/tilsyn fra naboer/venner (ikke slekt)

Blitt vaksinert mot influensa noen gang

Nar vaksinert mot influensa sist

Malt blodtrykket noen gang

Nar malte blodtrykket sist

Malt kolesterolet noen gang

Nar malte kolesterolet sist

Noen gang malt blodsukkeret

Nar malte blodsukkeret sist

Undersgkt for tykktarms-/endetarmskreft noen gang
Var dette en avfgringsprgve

Sist tatt avfgringsprgve

Tatt koloskopiundersgkelse noen gang

Nar sist koloskopiundersgkelse

Tatt mammografi noen gang

Nar sist mammografi

Tatt celleprgve noen gang

Nar sist celleprgve

Personlige gjgremal -far hjelp

Personlige gjgremal - trenger mer hjelp
Vansker med a spise selv

Grad -vansker med a spise selv

Vansker m & sette/reise deg fra seng/stol

Grad -vansker m & sette/reise deg fra seng/stol
Vansker med a kle av/pa deg selv

Grad -vansker med & kle av/pa deg selv
Vansker med a bruke toalettet

Grad -vansker med 3 bruke toalettet

Vansker med a bade/dusje

Grad -vansker med a bade/dusje

Vansker med personlig hygiene

Gjpremal pa dagtid

Dager gar minst 10 min sammenhengende

Tid bruker pa a ga til og fra steder - vanlig hverdag
Dager styrketrening - vanlig uke
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PE9 Timer sitter i ro, vanlig hverdag

PE4 1 Sykler 10 min sammenhengende til/fra steder -vanlig uke

PE5_1 Tid bruker pa sykle til/fra steder - vanlig hverdag

PE6_1 Dager aktiviteter -hgy puls, minst 10 min smh.

PL1 Bruker briller/kontaktlinser

PL3 Bruker hgreapparat

PL2a Vansker med 3 se klart

PL2b Grad - vansker med a se klart

PL4a Vansker med 3 hgre

PL4b Grad - vansker med a hgre

PL5a Vansker med 3 hgre samtale i stgyende omgivelser

PL5b Grad -vansker med a hgre samtale i stgyende omgivelser

PL6a Vansker med 500 m g3, flatt underlag

PL6b Grad -vansker med 500 m ga flatt underlag

PL7a Vansker med a ga i trapper uten hvile

PL7b Grad -vansker med a ga i trapper uten hvile

PL8a Vansker med a konsentrere deg/huske ting

PL8b Grad -vansker med 3§ konsentrere deg/huske ting

PL9a Vansker med a bite og tygge hard mat som for eksempel
et epl

PL9b vanskelighetsgrad bite/tygge hard mat

PLXa Vansker -ga en 5 min tur i noenlunde raskt tempo

PLXb Grad- vansker ga en 5 min tur i raskt tempo

PN1 Hvor sterke smerter siste 4 uker

PN2 Smerter pavirket arbeidsevne siste 4 uker

PWO010 Hvor forngyd med livet

PeriodeNr Intervjuobjektets periodenummer

PlaySporl Sport eller idrett

Psyk Antall ganger hos psykiater siste 12 maneder

Psykoa Antall ganger hos psykolog siste 12 maneder

SELVSOSSTAT Selvdefinert gkonomisk status

SK3 Rekt daglig noen gang

SK4 Antall ar rgkt daglig

SK6 hender at bruker e-sigaretter (damper/vaper)

SK1a Hender at rgyker

SK1b Reyker daglig eller av og til

SK2b Antall sigaretter pr. dag

SK2c Antall sigaretter pr. uke

SK5a Utsatt for tobakksrgyk innendgrs

SK5b Utsatt for tobakksrgyk

Ss1 Antall kan fa hjelp av ved personlige problemer

SS2 Andre viser interesse for det du har gjort

SS3 Fa praktisk hjelp fra naboer v/behov

SightSeel Veert pa utflukter, helgeturer, ferieturer sammen m
andre?

Siv Lever 10 i fast parforhold?

Siv2 Lever 10 i fast parforhold?
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Siv3 Lever 10 i fast parforhold?

Siv4 Lever |0 i fast parforhold?

Siv5 Lever 10 i fast parforhold?

Sive Lever 10 i fast parforhold?

Siv7 Lever 10 i fast parforhold?

Siv8 Lever 10 i fast parforhold?

Siv9 Lever 10 i fast parforhold?

Siv10 Lever 10 i fast parforhold?

SivStat Ekteskapelige status

SivStat2 Ekteskapelige status

SivStat3 Ekteskapelige status

SivStat4 Ekteskapelige status

SivStat5 Ekteskapelige status

SivStat6 Ekteskapelige status

SivStat7 Ekteskapelige status

SivStat8 Ekteskapelige status

SivStat9 Ekteskapelige status

SivStat10 Ekteskapelige status

Sivilstand Sivilstand fra register

Skole Gar pa skole/studerer minst 10 timer per uke

Slekt Familieforhold

Slekt2 Familieforhold

Slekt3 Familieforhold

Slekt4 Familieforhold

Slekt5 Familieforhold

Slekt6 Familieforhold

Slekt7 Familieforhold

Slekt8 Familieforhold

Slekt9 Familieforhold

Slekt10 Familieforhold

Snus Hvor ofte bruk av snus

SoKo6 Ofte sammen med gode venner

SoKo7 Har fortrolige

SoKo1l_far Lever din far

SoKol_mor Lever din mor

SoKo2f Ofte treffer far

SoKo2m Ofte treffer mor

SoKo3s Har s@sken, ikke bor sammen med

SoKo3sa Ofte treffer sgsken

SoKo4a Barn fylt 16 ar som er flyttet hjemmefra?

SoKo4b Ofte treffer barn over 16 ar

SoKo5a Gode venner pa stedet der du bor

SoKo5b Gode venner andre steder

Soko2foreld Hvor ofte treffer foreldre

Soko_kj Ant familier/husstander i nabolaget kjenner sa godt at
besgker

Sos2bfar Ofte annen kontakt med far
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Sos2bforeld
Sos2bmor
Sos2bvenn
Sos4bSos
Soskap1l

Sp6

Spm3_4
Spm3_6
Spm3_17
Spm3_18
Spm3_19
Spm3_22
Spm9_2
Spm9_5
Spm9_6
Spm9_7
Spm9_dag2
Spm9_dag5
Spm9_dagb
Spm9_dag7
StopAkt_1a
StopAkt_1b1
StopAkt_1b2
StopAkt_1b3
StopAkt_1b5
StopAkt_1b41
StopAkt_1b42
StopAkt_3a
StopAkt _3b1l
StopAkt_3b2

StopAkt_3b3
StopAkt_3b5
StopAkt_3b41
StopAkt_3b42
StopAkt_4a
StopAkt_4b1l
StopAkt_4b2

StopAkt_4b3
StopAkt_4b5
StopAkt_4b41
StopAkt_4b42
StopAkt_7a

StopAkt_7b1l
StopAkt_7b2

Hvor ofte kontakt med foreldre

Ofte annen kontakt med mor

Ofte annen kontakt med venner

hvor ofte kontakt med barna via tlf, sms, epost, etc
Folk flest til & stole pa

Sysselsatte i bedriften

Nervgsitet, indre uro

Stadig redd eller engstelig

Folelse av haplgshet med tanke pa fremtiden
Nedtrykt, tungsindig

Fglelse av ensomhet

Mye bekymret eller urolig

Smertestillende medisiner

Sovemedisiner siste 14 d

Beroligende medisiner siste 14 d

Medisiner mot depresjon siste 14 d

Smertestill - daglig/nesten daglig

Sovemedisiner -daglig/nesten daglig

Beroligende - daglig/nesten daglig

Medisiner mot depres;j.- daglig/nesten daglig
Noe som hindrer deg i a delta i sport eller idrett?
sport- helseproblemer/nedsatt funksjonsevne
sport- vanskelig fremkommelig utemiljg/transportvansker
sport- har ingen a gd sammen

sport- andre grunner

sport- har ikke tid

sport- har ikke rad

Noe som hindrer deg i & delta i hobbyer/interesser?
hobbyer- helseproblemer/nedsatt funksjonsevne
hobbyer- vanskelig fremkommelig
utemiljg/transportvansker

hobbyer- har ingen a ga sammen med

hobbyer- andre grunner

hobbyer- har ikke tid

hobbyer- har ikke rad

Noe som hindrer deg i a delta kulturelle aktiviteter?
kulturelle- helseproblemer/nedsatt funksjonsevne

kulturelle- vanskelig fremkommelig utemiljg/
transportvansker
kulturelle- har ingen @ ga sammen med

kulturelle- andre grunner
kulturelle- har ikke tid
kulturelle- har ikke rad

Noe som hindrer deg i veere pa utflukter, helgeturer,
ferieturer?

utflukter- helseproblemer/ nedsatt funksjonsevne
utflukter- vanskelig fremkommelig
utemiljg/transportvansker
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StopAkt_7b3
StopAkt_7b5
StopAkt_7b41
StopAkt_7b42
TS_Kode
TS_STOR
TTimer
Tannh7
Timerl

UN2C

UNA

UNA_la
UNA_1b
UNA_1c

UNA_1d
UNB

UNB_1a
UNB_1b
UNB_1c

UNB_1d
UND

UND_1a
UND_1b
UND_1c

UND_1d
UTDNIVAA_H
VO_F2
YrkSpm
antpopptalt
fagfeltl
fagfelt2
fagfelt3
fagfeltd
fagfelt5
fagfelt6
fagfelt7
fagfelt8
fagfelt9
fagfelt10
fodelandl
fodeland2
fodeland3
fodeland4
fodeland5
fodeland6

utflukter- har ingen a ga sammen med

utflukter- andre grunner

utflukter- har ikke tid

utflukter- har ikke rad

tett/spredt

Tettstedkode

PE7_1 - timer brukt pa sport, trening- vanlig uke

Ikk gj.fgrt tannbehandling pga for dyrt

I0s vanlige ukentlige arbeidstid

Latt veere @ hente ut medisiner pa apoteket

Behov for lege uten a ta kontakt siste 12 mnd

ikke kont med lege: Hadde ikke rad

ikke kont med lege: Det tar for lang tid a fa timeavtale
ikke kont med lege: Det er vanskelig med transport eller
langt a reise

ikke kont med lege: Andre grunner

Behov for tannlege uten a ta kontakt siste 12 mnd

ikke kont med tannlege: Hadde ikke rad

ikke kont med tannlege: Det tar for lang tid & fa timeavtale

ikke kont med tannlege: Det er vanskelig med transport
eller langt a reise

ikke kont med tannlege: Andre grunner

Behov for psykolog/psykiater uten ta kontakt siste 12 mnd
ikke kont med psykolog: Hadde ikke rad

ikke kont med psykolog: Det tar for lang tid & fa timeavtale
ikke kont med psykolog: Det er vanskelig med transport
eller langt 3 reise

ikke kont med psykolog: Andre grunner

Hgyeste utdanningsniva i husholdningen
Urolig for utsatt for vold/trusler -gar alene
Stemmer yrket fra register?

Antall personer i husholdningen, totalt
Fagfelt, fra register

Fagfelt, fra register

Fagfelt, fra register

Fagfelt, fra register

Fagfelt, fra register

Fagfelt, fra register

Fagfelt, fra register

Fagfelt, fra register

Fagfelt, fra register

Fagfelt, fra register

Fgdeland

Fedeland

Fgdeland

Fedeland

Fgdeland

Fgdeland
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fodeland? Fgdeland

fodeland8 Fgdeland

fodeland9 Fgdeland

fodeland10 Fgdeland

fvekt frafallsvekt, nettoutvalget

hfvekt husholdningsvekt, nettoutvalget
invkatl Innvandringskategori

invkat2 Innvandringskategori

invkat3 Innvandringskategori

invkat4 Innvandringskategori

invkat5 Innvandringskategori

invkat6 Innvandringskategori

invkat?7 Innvandringskategori

invkat8 Innvandringskategori

invkat9 Innvandringskategori

invkat10 Innvandringskategori

iscedAl Internasjonal utdanningskode (ISCED)
iscedA2 Internasjonal utdanningskode (ISCED)
iscedA3 Internasjonal utdanningskode (ISCED)
iscedAd Internasjonal utdanningskode (ISCED)
iscedA5 Internasjonal utdanningskode (ISCED)
iscedA6 Internasjonal utdanningskode (ISCED)
iscedA7 Internasjonal utdanningskode (ISCED)
iscedA8 Internasjonal utdanningskode (ISCED)
iscedA9 Internasjonal utdanningskode (ISCED)
iscedA10 Internasjonal utdanningskode (ISCED)
kullaldr I0s alder ved utgangen av aret
kullaldr2 Alder ved utgangen av aret

kullaldr3 Alder ved utgangen av aret

kullaldra Alder ved utgangen av aret

kullaldr5 Alder ved utgangen av aret

kullaldré Alder ved utgangen av aret

kullaldr7 Alder ved utgangen av aret

kullaldr8 Alder ved utgangen av aret

kullaldr9 Alder ved utgangen av aret

kullaldr10 Alder ved utgangen av aret
landbak3genl I0s landbak3gen

landbak3gen2 landbak3gen

landbak3gen3 landbak3gen

landbak3gen4 landbak3gen

landbak3gen5 landbak3gen

landbak3gen6 landbak3gen

landbak3gen7 landbak3gen

landbak3gen8 landbak3gen

landbak3gen9 landbak3gen

landbak3gen10 landbak3gen

nace_sn07 Neeringskode (Tosifret NACE)
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net_month_equiv

oms9
oms22
omsl_f
omsl fa
omsl_fb
omsl fc
omsl n
omsl_s
oms2a
oms2b
oms2c
oms8a_f
oms8a_n
oms8a_s
oms8b_f
oms8b_n
oms8b_s
oms8de_f
oms8de_n
oms8de_s
oms8f_f
oms8f n
oms8f s
oms8hic_f

oms8hic_n
oms8hic_s

oms_timer
oms_uke
statsborgerskap
statsborgerskapl
statsborgerskap2
statsborgerskap3
statsborgerskap4
statsborgerskap5
statsborgerskap6
statsborgerskap7
statsborgerskap8
statsborgerskap9

statsborgerskap10

styrk08
utdnivl
utdniv2
utdniv3
utdniv4

Ekvivalent netto manedlig inntekt for husholdet
Noen i husholdningen som trenger hjelp

Antall timer per uke far hjelp

Gir regelmessig hjelp til foreldre

Gir hjelp til din mor?

Gir hjelp til din far?

Gir hjelp til foreldrene dine

Gir regelmessig hjelp til naboer eller venner

Gir regelmessig hjelp til (andre) slektninger

Timer per uke gir hjelp til foreldre

Timer per uke hjelp til (andre) slektninger

Timer per uke hjelp til naboer eller venner
Foreldre - hjelp med dagligvareinnkjgp

Naboer eller venner - hjelp med dagligvareinnkjgp
Slektninger - hjelp med dagligvareinnkjgp
Foreldre - hjelp til rengjgring av bolig

Naboer eller venner - hjelp til rengjgring av bolig
Slektninger - hjelp til rengjgring av bolig

Foreldre - tilsyn eller pleie

Naboer - tilsyn eller pleie

Slektninger - tilsyn eller pleie

Foreldre - rad og hjelp i kontakten med hjemmetjenestene
Naboer/venner - rad og hjelp i kont m hj.tjenestene
Slektninger - rad og hjelp i kontakten m hjemmetjenestene
Foreldre -hjelp: transp butikk/legekontor, betaling
regninger

naboer/venner -hjelp: transp butikk/lege, betaling
regninger,

Slektninger -hjelp: transp butikk/legekontor, betaling
regninger

Antall timer mottatt hj.sykepleier/prakt bistand
Mottatt hj.sykepleier/prakt bistand siste 4 uker
statsborgerskap

statsborgerskap

statsborgerskap

statsborgerskap

statsborgerskap

statsborgerskap

statsborgerskap

statsborgerskap

statsborgerskap

statsborgerskap

statsborgerskap

Yrkeskode (Styrk08-stnd)

Heyeste fullfgrte utdanning (NUS-kode), 2018-tall
Heyeste fullfgrte utdanning (NUS-kode), 2018-tall
Hgyeste fullfgrte utdanning (NUS-kode), 2018-tall
Hgyeste fullfgrte utdanning (NUS-kode), 2018-tall
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utdnivs Hoyeste fullfgrte utdanning (NUS-kode), 2018-tall
utdnivé Heyeste fullfgrte utdanning (NUS-kode), 2018-tall
utdniv?7 Hoyeste fullfgrte utdanning (NUS-kode), 2018-tall
utdniv8 Hpyeste fullfgrte utdanning (NUS-kode), 2018-tall
utdniv9 Hoyeste fullfgrte utdanning (NUS-kode), 2018-tall
utdniv10 Hpyeste fullfgrte utdanning (NUS-kode), 2018-tall
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