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HEMIL

Institutt for helse, miljg og likeverd (HEMIL)

Institutt for helse, miljg og likeverd (HEMIL) ble fgrst etablert som senter ved UiB i 1988,
men har fra 2010 veert eget institutt under Det psykologiske fakultet ved Universitetet i
Bergen. Instituttet er tverrfaglig sammensatt med basis i samfunnsvitenskapene og

psykologi, og har et utbredt samarbeid nasjonalt og internasjonalt.

Instituttet har et ressursperspektiv, i trad med FNs beerekraftsmal, og vektlegger spesielt
sosial rettferdighet, lokalt og global. Instituttet har masterprogram innenfor helsefremmende

arbeid og helsepsykologi, barnevern, og i global development theory and practice.
Forskningsaktiviteten omfatter fglgende hovedomrader:

* subjektiv helse, helseatferd og trivsel hos unge

» sosial ulikhet i helse og helseatferd

* longitudinelle studier pa psykisk helse og potensielle pavirkningsfaktorer

* helsefremmende politikk lokalt, nasjonalt og internasjonalt

« tiltak for fremming av trivsel og helse med vekt pa skolen som arena

* barnevern og barn/familier med tilknytning til barnevernet

* helse- og velferdstjenester sett fra brukernes og praktikernes perspektiver

« utviklingsrelatert forskning, inkludert forskning pa kjann, resilience, klimaendringer,

migrasjon og partnerskap
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FORORD

Hijertelig takk til alle elever og skoler som i 2022 deltok i studien «Helsevaner blant
skoleelever. En WHO-undersgkelse i flere land». Med denne rapporten gnsker vi a gjere
resultatene tilgjengelige for skoler og politikkutviklere og andre som er interessert i barn og
unges helsevaner og opplevde helse og velvaere. Vi haper at resultatene fra studien kan
legge grunnlag for & utvikle politikk og tiltak som bidrar til & fremme barn og unges opplevde

helse og trivsel i Norge.

En seerlig takk til Leif Edvard Aarg og Bente Wold som tidligere har veert prosjektledere for
studien. Takk for deres viktige arbeid i etableringsfasen og betydelige innsats i studien bade
nasjonalt og internasjonalt. Takk ogsa til Joanna Inchley, ved Universitetet i Glasgow, for

betydningsfull innsats som internasjonal koordinator i studien.

Sist, men ikke minst gnsker vi & takke Universitetet i Bergen for stgtte til arbeidet med den

norske studien og den internasjonale databanken.
Bergen, 31. oktober 2024

Oddrun Samdal, Coral Falcd, Anne-Siri Fismen, Atle Jastad, Torill Larsen, Catharina Wold

Robson, Helga Bjgrngy Urke, Bente Wold og Ellen Haug.
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SAMMENDRAG

Negativ utvikling i barn og unges helsevaner og rapporterte helseplager

Resultatene fra studien «Helsevaner blant skoleelever. En flernasjonal undersgkelse»
(HEVAS) viser for perioden 1983-2022 en negativ utvikling for flere av indikatorene som
kartlegger ungdoms helsevaner og trivsel. Seerlig gjelder dette skoletrivsel, som etter en
akning fra 1983 frem til 20086, falt igjen tilbake til 1983-nivaet for guttene og for jentene under
dette nivaet. Rapportert skolestress gkte frem til 2006, for deretter a falle frem til 2014 og
har sa gkt betydelig igjen frem til 2022. Rapportering av to eller flere helseplager ukentlig
har gkt gjennom hele perioden. Den negative utviklingen etter 2014 sammenfaller med den
betydelige gkningen i sosiale medieplattformer og ungdoms utbredte bruk av disse. Pa
plattformene er det stort fokus pa & ta seg godt ut og vaere vellykket for & fa respons pa
sosiale-medieposter, som kan ha veaert med pa fremme gkt selvpalagt forventningspress
hos ungdom pa a veere vellykket bade pa skolen og ellers i livet. Dette kan ha bidratt til bade
okt skolestress og med det redusert skoletrivsel og gkte helseplager. @kt vektlegging av
kompetansemal i skolen, som kom med siste skolereform, kan ogsa ha veert med pa & agke

skolestress og redusere skoletrivsel.

Negativ utvikling for hele perioden ser vi ogsa pa unges kosthold, der andelen som verken
spiste frukt og grennsaker daglig, nesten ble fordoblet i tidsrommet 1986-2022. For flere av
helsevanene ser vi at det etter en negativ utvikling pa 1990-tallet var en positiv endring fram
til 2006 eller 2010, deretter en negativ endring frem til 2014 og sa en utflating. Dette gjelder
rayking/snusbruk, alkoholinntak og frokostspising. For de fleste temaomradene som dekkes
i rapporten, ser vi en negativ endring fra 2018-2022. Denne siste utviklingen kan tenkes a
veere knyttet til COVID-19-pandemien, med de belastninger som det fulgte av & veere mer
isolert fra venner over lengre perioder med skolestenging eller redusert skolegang,
restriksjoner i fritidsaktiviteter og muligheten for & kunne mates fysisk. Saerlig gjelder dette
de eldste elevene. Neste datainnsamling i HEVAS-undersgkelsen skjer varen 2026. Bildet
da, vil vise om endringene fra 2018-2022 skyldes generelle negative endringer tilsvarende

de vi s tidlig pa 2000-tallet, eller om de kan forstds som en spesifikk effekt av pandemien.

Seerlig negativ endring for de eldste jentene

Gjennomgaende for selvrapporterte helsevaner, og helse- og trivselsmal rapporterte
jentene mer negative verdier og en mer negativ utvikling enn guttene. Dette gjelder saerlig
de 15-arige jentene og jentene i VG1, og for sosiale medier var 13-arige jenter de som

rapporterte hgyest problematisk sosial mediebruk. For skoletrivsel har utviklingen gatt fra
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at jentene |a over guttene i niva i 1983 til at de ligger betydelig under i 2022. For skolestress
og det & ha minst to ukentlige helseplager, har utviklingen skutt i veeret i negativ retning for
de eldste jentene, der andelen var nesten dobbelt s& stor som for guttene. Jenter rapporterte
ogsa gjennomgaende lavere niva av fysisk aktivitet giennom hele perioden. Unntakene fra
dette negative bildet for jenter, er trender for frukt- og grannsakspising der de gjennom hele
trendperioden har ligget over guttene. Jenter rapporterte ogsa lavere omfang av mobbing

og slassing enn gultter.

Unntaket er fysisk aktivitet

En helseatferd som skiller seg noe ut fra det negative trendbildet, er fysisk aktivitet, og
seerlig for de eldste aldersgruppene. Det har veert en gkning i prosentandelen som
rapporterte at de er fysisk aktive 60 minutter daglig, denne har veert sterkest blant de eldste
aldergruppene blant gutter. Motsatt ser vi en betydelig reduksjon i inaktive over tid, med en
seerlig sterk nedgang fra 2002 til 2006 i alle aldersgrupper og for begge kjgnn. Andelen som
er fysisk aktive med hgy intensitet pa fritiden minst fire ganger i uken, har gkt betydelig fra
1986 frem til 2022, men har siden 2014 falt for 11-arige gutter og alle aldersgrupper blant

jenter, utenom for VG1.

Fortsatt en vei & ga for a na helsepolitiske mal

Norge var blant de farste landene som innfarte en nasjonal politikk og handlingsplan for
fysisk aktivitet (1). En svak positiv utvikling over tid for gutter og jenter i de fleste
aldersgrupper i andelen som oppnadde minst 60 minutter daglig fysisk aktivitet, en
reduksjon i inaktive og en gkning i fysisk aktivitet pa fritiden, kan tyde pa positive effekter
av satsningen Likevel er flertallet av barn og unge ikke tilstrekkelig aktive, og man ser
tendenser til en negativ utvikling i de yngre aldersgruppene, noe som viser at vi som nasjon

har en lang vei a ga.

Siden 1975 har Norge hatt en tydelig ernaeringspoltikk med rgtter tilbake fra 1937. En viktig
satsning har veert «<Fem om dagen» (tre gregnnsaker og to frukter), som ble introdusert i
1996. Data fra undersgkelsen viser at fra 1986 til rundt artusenskiftet sank andelen som
rapporterte daglig inntak av grennsaker betydelig for deretter & snu etter artusenskiftet med
en signifikant gkning i grennsaksinntaket frem til 2014. Nar det gjelder daglig fruktinntak,
indikerer analysene en mer variabel trend med en tydelig nedgang frem til 2002, etterfulgt
av en gkning til 2006 for jenter og 2014 for gutter, og deretter en stabil fase med en tendens
til reduksjon seerlig blant jenter etter 2006. Til tross for anbefalingen om a spise frukt eller
graent til alle maltider og ulike ernzeringstiltak, er det fremdeles en hgy andel barn og unge

som ikke spiser frukt eller grannsaker daglig, og der den nasjonale malsettingen er til
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sammen fem gr@nnsaker og frukt. | 2022 rapporterte over halvparten av tenaringene at de
verken spiste frukt eller grent daglig, spesielt blant gutter pa VG1 (69%).

Norge innfarte sin farste Rgykelov i 1988, og med den ble det forbudt & rayke i lokaler som
allmennheten hadde adgang til. 1 2004 kom loven om rgykfrie serveringssteder. Resultatene
fra HEVAS-undersgkelsen viser en betydelig nedgang i ungdoms rgykeatferd fra 1983 og
frem til i dag. | tillegg til R@ykeloven som gjaldt allmennheten, initierte Kreftforeningen en
utpregving av antirgykeprogram i ungdomsskolen fra 1993-1996, som ble gjort tilgjengelig
for alle ungdomsskoler fra 1997. Fra 1998 viste resultatene i HEVAS-undersgkelsen en
betydelig nedgang og neermest utsletting av raykeatferden, seerlig for jenter. Fra 2004 nar
raykeforbudet pa serveringssteder kom, ser vi farst en gkning av snusbruk fra 2006 til 2010
og deretter en reduksjon og utflating. Myndighetene har satt et mal om at mindre enn 5%

skal bruke tobakk. Tall fra var undersgkelse viser at dette ikke er oppfylt hos ungdom.

Ogsa for mobbeatferd er det utviklet nasjonal politikk. 1 2002 kom Manifest mot mobbing
som en nasjonal strategi med nullvisjon mot mobbing (2), og denne ble revitalisert i 2011
(3). 1 2003 kom psykososialt skolemiljg inn som del av oppleeringsloven gjennom paragraf
9a med vekt pa et trivselsfremmende skolemiljg. 1 2017 kom en forsterkning med enda
starre fokus pa det psykososiale miljget i skolen. Det ble ogsa som falge av lovendringer
innfart aktivitetsplikt for skolene i forhold til handtering av mobbesaker. Selv om
mobbetallene er relativt lave i HEVAS-undersgkelsen er det likevel verdt a legge merke til

en tendens til gkning i nettbasert og fysisk mobbing.

Norge ligger i stor grad pa nivda med andre land i den internasjonale HBSC-studien

Den norske HEVAS-undersgkelsen er del av den internasjonale studien «Health Behaviour
in School-aged Children. A WHO Collaborative Cross-national study (HBSC,
www.hbsc.org). Gjennomgdende sammenfaller de norske resultatene med funn fra de
andre landene i HBSC-studien. For eksempel har ukentlig tobakksrgyking gatt ned generelt
i HBSC-landene slik det har gjort i Norge (4). For manedlig alkoholbruk og det & ha veert full
var det for norske 15-arige gutter sammenfall med internasjonale trender ved at det enten
var ingen endring, eller en nedgang fra 2014 til 2022. For de internasjonale jentene i alle
aldersgruppene var det derimot en gkning i bade manedlig alkoholbruk og beruselse, mens
trenden har veert mer stabil i Norge. Samlet sett rapporterte norske gutter og jenter lavere
forbruk av tobakk og alkohol enn de fleste andre land. For fysisk aktivitet pa fritiden skilte
norske gutter og jenter seg ogsa ut ved at kjgnnsforskjellene var lavest av 44 HBSC-land
(5). Selv om det i Norge har veert en positiv trendutvikling i fysisk aktivitetsniva for de eldste
aldersgruppene og guttene rapporterte noe hgyere aktivitetsniva enn jenter, var de norske
guttenes gjennomsnitt i 2022 lavere enn gjennomsnittet for 44 HBSC-land (5). | HBSC-
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landene har det vaert en gkning | daglig fruktinntak de siste 10 arene blant 25% av landene,
mens flertallet har sett en negativ utvikling som i Norge. Tilsvarende bilde ser vi for

frokostspising, som over tid har gatt ned bade i Norge og i de andre HBSC-landene (5).

For rapporterte helseplager har norske jenter og gutter ogsa en lik trendutvikling som i de
fleste andre HBSC-landene for perioden 2014-2022 med farst en liten og deretter en kraftig
gkning fra 2018-2022, seerlig for jenter (6). For selvrapportert helse var trenden blant norske

gutter og jenter mer negativ, seerlig fra 2018-2022 enn for de andre landene i HBSC-studien.

De internasjonale funnene fra HBSC-studien sammenfaller med resultatene for skoletrivsel
0g skolestress ved at det har veert en reduksjon i andelen som rapporterte hgy skoletrivsel
og en gkning i andelen som rapporterte hgyt skolestress over tid (7). Som i Norge, viste
resultater fra HBSC-undersgkelsen i 2022 at skoletrivsel gar ned og skolestress gar opp
med gkende alder, og mest for jenter (8). Ogsa for mobbing, ligger resultatene i Norge pa
nivA med HBSC-landene for 2022 (9).

Behov for tiltak

Funnene i denne rapporten viser at det er behov for tiltak for & fremme barn og unges
helsevaner og trivsel. Nar det gjelder bade fysisk aktivitet, kosthold og tobakksatferd, er
barn og unge langt unna a na nasjonale mal. Her trengs tiltak gjennom skole og samfunn
generelt som stimulerer til helsefremmende atferd. De eldste jentene erfarer skyhgye
belastninger gjennom rapportert skolestress og ukentlig helseplager, samt redusert
skoletrivsel. Trolig trengs en todelt tilnserming der det handler om & redusere erfarte
belastninger i skole og egenpalagte forventninger, der det & laere a sette fornuftige mal og
laere seg mestringsstrategier kan vaere formalstjenlige tilnserminger og tiltak. Det er ogsa
vesentlig & vedlikeholde og styrke tiltak mot mobbing der nettmobbing bgre veere en
vesentlig del av arbeidet. Til sist er sosiale medier blitt en viktig del av barn og unges liv.
Her trengs arbeid med normer rundt hva som er egnet og gnskelig tidsbruk og hjelp til &

regulere egen tidsbruk.
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1. HEVAS-studien

Undersgkelsen “Helsevaner blant skoleelever. En fler-nasjonal undersgkelse” (HEVAS,
https://www.uib.no/helsevaner) inngéar i den internasjonale studien “Health Behaviour in
School-aged Children. A WHO Collaborative Cross-national study” (HBSC, www.hbsc.org).
Den farste norske HEVAS-undersgkelsen og internasjonale HBSC-undersgkelsen ble
gjennomfgrt i 1983, og undersgkelsen i 2022, var den ellevte i rekken. Gjennom fgrti ar har
datainnsamlingen veert ganske lik: Elever i 11-, 13- og 15-arsalderen (dvs 6., 8. og 10.
klassetrinn), har besvart spgrreskjemaet i skoletiden under kyndig veiledning av leereren.
Riktignok har penn og papir blitt skiftet ut med mus og datamaskin, men spgrsmalene har

hele tiden handlet om elevenes helsevaner og opplevde helse og trivsel.

For at resultatene skal kunne sammenlignes med tidligere ar, og med resultater fra andre
land, er det et viktig poeng a s@rge for at gjennomsnittsalderen er nsermest mulig elleve og
et halvt for elevene pa sjette klassetrinn, tretten og et halvt for elevene pa attende trinn og
femten og et halvt for elevene pa tiende klassetrinn. Derfor er det best & gjennomfare
undersgkelsen i desember. Fra 1994 har den norske undersgkelsen i tillegg blitt
giennomfgrt blant elever pa farste trinn i videregadende opplaering. | dette kapittelet blir hele

datainnsamlingen dokumentert.

Hgsten 2021 var skolene fremdeles sterkt pavirket av pandemien, og vi utsatte
undersgkelsen til varen 2022 i hap om at skolene skulle ha bedre kapasitet da. Mesteparten
av dataene ble samlet inn i april — mai, men vi matte supplere med en ny datainnsamling
blant ungdomsskoleelevene i oktober — november. Pa hagsten kontaktet vi de skolene vi ikke
hadde fatt kontakt med i lgpet av varen. Den siste datainnsamlingen ble noe pavirket av

laererstreiken hgsten 2022 ved at mange skoler/klasser takket nei til & delta.

Denne rapporten

| denne rapporten presenterer vi norske trender over 40 ar, fra 1983 til 2022, for variabler
som har veert de samme gjennom hele tidsperioden. Andre variabler har veert inkludert de
siste 14-24 ar og har dermed en kortere trendlinje. Vi har ogsa tatt med sosiale medier, selv
om disse variablene bare har veert med i de to siste undersgkelsene, 2018 og 2022.
Statistiske forskjeller er testet mellom hvert maletidspunkt, mens forskjeller mellom
aldersgrupper og kjgnn er testet kun for 2022-undersgkelsen. Rapporten opererer med et
signifikansniva pa p < .05. Der prosentandelen er under 0.5, vil det i resultatene fremsta
som 0. Sammenligning med funn fra den internasjonale HBSC-undersgkelsen gjgres der
det er naturlig i diskusjon av de norske funnene. Metodepresentasjonen under gir detaljert

informasjon om datainnsamlingen for den siste undersgkelsen i 2022. Tilsvarende
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informasjon for undersgkelsene fra tidligere ar, finnes

tidligere rapporter

enkeltundersgkelser (10-15) og tidligere trendrapport for 1983-2005) (16).

Metodebeskrivelse for HEVAS-undersgkelsen 2022

Utvalg og utvalgsmetode

Formalet med HEVAS-studien, er & kartlegge holdninger og handlinger i representative
utvalg for hver av aldersgruppene 11, 13, 15 ar (6., 8. og 10. klassetrinn i grunnskolen) og
farste aret i videregdende opplaering (heretter omtalt VG1). Dersom utvalgene er
representative, kan vi med lav feilmargin si hvordan situasjonen er for hele populasjonen av

elever i disse aldergruppene/klassetrinnene.

For & trekke et representativt utvalg, skaffet vi oss farst en oversikt over skoler med elever
pa de ulike klassetrinnene, altsa 6. trinn, 8.trinn, 10. trinn i grunnskolen og elever i VG1.
Deretter benyttet vi elevtall til & estimere antall klasser for hvert klassetrinn. En skole med

mange elever, deltok saledes med flere klasser i utvalgsrammen.

Omfanget av det vi kan kalle institusjonelt frafall - farst pa skoleniva, deretter pa klasseniva,
er erfaringsvis stort. Rektor mottar forespgrselen om a delta i undersgkelsen og bestemmer
om skolen skal veere med. Dette er den starste kilden til ikke-deltagelse. Deretter er det i
stor grad opp til lzererne i de utvalgte klassene & avgjgre om de faktisk har tid og mulighet
til & gjennomfare undersgkelsen med elevene. Basert pa forventet frafall, ble det besluttet
a inkludere et stort antall klasser i utvalget, og hele 1264 grunnskoler og 300 videregaende

skoler ble kontaktet.

undersgkelsen. Andelen blant de videregdende skolene, var noe hgyere med tjuetre
prosent. Pa klasseniva, var oppslutningen 8% blant grunnskoleklassene og 16% blant
klassene i VG1. Det betyr at selv om skolen meldte seg pa, ble ikke undersgkelsen

gjennomfart i alle de utvalgte klassene.

Tabell 1. Oppslutning om undersgkelsen pa skole- og klasseniva*

Bare ti

prosent av de utvalgte grunnskolene gjennomfarte

Deltaker %

Totalt

Grunnskoler

Grunnskoler — klasser
Videregaende skoler

VG1 — klasser

1266
2253
300
589

N

elevfil

128 10
178 8
69 23
94 16

*Skoler som ikke besvarte forespgrselen om deltakelse i perioden april-juni 2022, ble kontaktet pa ny i september-

november 2022.

966 skoler svarte at de ikke gnsket & gjennomfgre undersgkelsen. Blant de som svarte nei,

pekte en stor andel pa at de ikke hadde tid eller kapasitet til & gjennomfare.



Trender i barn og unges helsevaner og trivsel

Tabell 2. Grunner til at skolene svarte nei til 3 delta
“Nei” -N  Harikke tid Deltarilignende Streik Teknisk opplegg
47 (5
%)
Videregaende 93 67 (72 %) 32 (34 %) 1(0%)

Grunnskole 873 313 (36 %) 68 (8 %) 3(0%)

| tillegg til disse tre forhandsdefinerte grunnene, kunne en i pameldingsskjemaet utdype
svaret i et apent tekstfelt. 136 rektorer benyttet denne anledningen (115 i grunnskolen og
21 i videregaende opplaering). De aller fleste avslag ble begrunnet med at skolen deltar i for
mange undersgkelser, og at det stjeler tid og kapasitet. Det ble ogsa hyppig nevnt at de
valgte & konsentrere seg om de obligatoriske, eller skoleeierinitierte, undersgkelsene og
kartleggingene. Flere trakk frem en vanskelig arbeidssituasjon pa grunn av sykefraveer,

omorganisering, ombygging eller flytting.

Ved & sammenligne egenskaper ved den totale elevpopulasjonen med de elevene vi har
samlet i datafilen, kan vi fa et inntrykk av om utvalget er representativt. Vi vil presentere to
dimensjoner, geografi for bade grunnskole og videregdende oppleering, samt

programomrade for elever i videregaende skole.

Tabell 3. Prosentvis fordeling av elevmassen pa fylke

Grunnskoler Videregaende skoler
Populasjon Nettoutvalg Populasjon Nettoutvalg

Agder 6 % 8% 6 % 2%
Innlandet 6 % 8% 7% 6 %
Mgre og Romsdal 5% 7% 5% 10%
Nordland 1% 2% 4% 1%
Oslo 11 % 10 % 11% 5%
Rogaland 10% 10% 10% 14 %
Troms og Finmark 4% 3% 4% 4%
Trgndelag 9% 5% 9% 7%
Vestland 12 % 21 % 12% 23 %
Viken 25% 19 % 23 % 22 %
Totalt 98 % 101 % 99 % 100 %

Utvalget av grunnskoleelever, traff noe bedre enn for elever i videregaende oppleering. |
begge utvalgene skilte Vestland seg ut som kraftig overrepresentert. Dette trenger imidlertid
ikke veere en seerlig utfordring, da tidligere Hordaland, som na er del av Vestland og utgjar

stgrstedelen av befolkningen i fylket, regnes for a representere et gjiennomsnitt av Norge.

Med hensyn til programomrade, var utvalget av elever i videregaende oppleering noksa bra
i forhold til fordelingen i Norge. Studiespesialisering var noe overrepresentert, og helse- og

oppvekstfag var fraveerende.
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Tabell 4. Prosentvis fordeling av elevmassen pa programomrader i
videregaende oppleaering
Populasjon Nettoutvalg

Idrettsfag 7% 11%
Kunst, design og arkitektur 2% 2%
Medier og kommunikasjon 3% 3%
Musikk, dans og drama 3% 3%
Studiespesialisering 46 % 51%
Bygg- og anleggsteknikk 6 % 6 %
Elektro og datateknologi 6 % 7%
Frisgr, blgmster, .mterle)r og 1% 59
eksponeringsdesign

Handverk, design og produktutvikling 0,40 % 1%
Helse- og oppvekstfag 11% 0%
Informasjonsteknologi og medieproduksjon 2% 3%
Naturbruk 3% 0%
Restaurant- og matfag 2% 2%
Salg, service og reiseliv 3% 1%
Teknologi- og industrifag 7% 6 %

Pa grunn av den enorme effekten av institusjonelt frafall, er det vanskelig & snakke om
individuell oppslutning i tradisjonell forstand. De aller fleste av de uttrukne elevene/foresatte
fikk aldri sjansen til & si ja eller nei, ettersom skolene takket nei til & delta. Vi kan likevel
finne et mal pa individuell oppslutning ved a se pa forholdet mellom antall elever i klassen
totalt, og hvor mange svar denne klassen har i den endelige datafilen. Laererne skulle
registrere klassens totale elevtall etter at undersgkelsen var gjennomfgrt. Dessverre gjorde
ikke alle det, men basert pd de tallene som ble lagt inn, var oppslutningen blant
grunnskoleelevene rundt 80%, mens den var noe lavere i videregaende opplaering med
74%.

Tabell 5. Elevdeltakelse basert pa elevtall oppgitt av laerer

Elever i deltakerklasser Elever i datafil Elevdeltakelse

6. klassetrinn 1749 1464 84 %

8. klassetrinn 1456 1172 80 %

10. klassetrinn 1231 972 79 %

VG1 1934 1429 74 %
Spegrreskjema

De aller fleste spgrsmalene i HEVAS, er basert pa forskningsprotokollen for den
internasjonale HBSC-undersgkelsen (17). | overkant av 100 spgrsmal er obligatoriske &
stille for alle medlemslandene, og i tillegg kan en velge a inkludere sparsmal fra de frivillige
tema-pakkene (19 tema med til sammen nesten 500 spgrsmal). Alle spgrsmalene i HBSC-

protokollen, er utpragvd og kvalitetssikret.
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Oversettelsen ble gjort i to trinn: Farst fra engelsk til norsk, deretter tilbake til engelsk. Dette
for & sikre at begrepene og formuleringene blir s& like som mulig pa tvers av

deltakerlandene.

| tillegg inneholder HEVAS noen saernorske spgrsmal. Dels er dette spgrsmal som har veert
med i mange runder, dels er det sparsmal knyttet til tema det er szerlig interesse for i
forskergruppen eller i Helsedirektoratet. Ogsa disse spgrsmalene har gjennomgatt testing

og kvalitetssikring fgr de ble inkludert.

Totalt inneholder HEVAS 2022 nesten 300 spgrsmal. For a redusere byrden med a svare
pa mange spgrsmal for respondentene, ble noen spgrsmal bare stilt i noen av
aldersgruppene. Elever i 6. klasse fikk 128 sparsmal, i 8. klasse fikk de 197 spgrsmal, i 10.

klasse 232, og elevene i VG1 fikk 212 spgrsmal.

Datainnsamling

HEVAS 2021/22 ble gjennomfart elektronisk over internett. Undersgkelsen ble gjennomfart
pa skolen i skoletiden, og klassene skulle benytte en skoletime til a fylle ut skjemaet.
Sparreskjemaene til hvert klassetrinn, var tilgjengelig bade pa bokmal og nynorsk. Vi sendte
farst informasjon om undersgkelsen til rektorene, samt en forespgrsel om a fylle ut et
pameldingsskjema, der de skulle svare ja eller nei til deltakelse og oppgi kontaktinformasjon
til leererne for de uttrukne klassene (og eventuelt grunngi hvorfor de ikke gnsket & delta).

Deretter sendte vi informasjon til hver enkelt laerer registrert i pameldingsskjemaet med
informasjon om undersgkelsen, beskrivelse av hvordan undersgkelsen var @gnsket
giennomfart, samt informasjonsskriv til foresatte med mulighet til & reservere deres barn fra
a delta. Informasjonen inneholdt ogsa to lenker: Den ene skulle elevene benytte for &
besvare undersgkelsen og den andre skulle lzereren benytte for a registrere, mellom annet,
hvor mange elever klassen hadde totalt, og hvor mange som eventuelt ikke hadde fatt

samtykke til & delta.

Vi sendte deretter flere purringer til rektorene som ikke svarte, til lsererne uten elevsvar i

databasen og til lszererne med elevsvar, men uten elevtall registrert av laereren.

Innledningen til sparreskjemaet gav noe grunnleggende informasjon om undersgkelsen, og
elevene fikk informasjon om at det var frivillig & besvare spgrsmalene, og at man kunne

hoppe over enkeltspgrsmal.

Basert pa tilbakemeldinger fra lzererne, er vart hovedinntrykk at gjennomfaringen i klassene

gikk greit, og at det elektroniske spgrreskjemaet fungerte. Det tekniske opplegget skapte
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likevel problemer i noen klasser. For noen medfgrte ustabilitet i nettverket at elevene mistet

kontakten med databasen, og at de matte starte utfyllingen pa ny.

Seerlig pa videregdende skoler, skapte begrepet «klasse» problemer. Vi understreket i
informasjonsmateriellet at vi hadde trukket ut en tradisjonell klasse pa
utdanningsprogrammet, og vi definerte dette som en elevgruppe pa inntil 30 elever. Pa tross
av dette, gjennomferte flere skoler undersgkelsen blant alle elever pa

utdanningsprogrammet. | dataene finner vi derfor flere «klasser» med sveert mange elever.
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Hovedresultater

e Over tid har det veert en positiv utvikling av rapportert fysisk
aktvitetsniva, men de senere arene gjelder det kun de eldste

aldersgruppene.

e Fra 2014 har andelen som er fysisk aktive med hgy intensitet pa
fritiden minst fire ganger i uken blitt redusert blant 11-aringene og 13-

og 15-arige jenter.

e A g eller sykle til skolen har lagt stabilt hgyt for den yngste

aldersgruppen og stabilt lavt for den eldste.
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2. Fysisk aktivitet

Introduksjon

For mange barn og unge er det & veere i fysisk aktivitet pa ulike arenaer en viktig del av
hverdagen og en kilde til trivsel, mestring og sosiale relasjoner. Forskning viser at fysisk
aktivitet henger sammen med en rekke positive fysiske, mentale og kognitive helseutfall
blant barn og unge, og kunnskapsgrunnlaget blir stadig mer omfattende (Bull, 2020). De
nasjonale radene for fysisk aktivitet (18) er i trad med WHO (19), og det anbefales at barn
og unge fra 6-17 ar bar veere fysisk aktive i gjennomsnitt minst 60 minutter per dag i
moderat til hay intensitet. Det papekes at fysisk aktivitet utover dette gir ytterligere
helsegevinster. Videre anbefales det at minst tre ganger i uka bgr aktiviteten veere
kondisjonsrettet med hgy intensitet og inkludere aktiviteter som styrker muskler og skjelett.
| disse oppdaterte anbefalingene rades barn og unge til & begrense tiden i ro, seerlig passiv
skjermtid pa fritiden, om det gar ut over sosial og/eller fysisk aktivitet (18). Norske
myndigheter har i flere tiar hatt fokus pa & gke aktivitetsnivaet i befolkningen, og tiltak rettet
mot barn og unge pa ulike arenaer har statt sentralt bade i nasjonale handlingsplaner (20,

21) og stortingsmeldinger, som siste folkehelsemelding (22).

Indikatorer
60 minutter daglig fysisk aktiv med moderat til hgy intensitet

Med fysisk aktivitet mener vi aktiviteter som gjar at du en del av tiden far gkt puls og blir
andpusten. Fysisk aktivitet er for eksempel idrettsaktiviteter etter skolen, aktiviteter pa
skolen, det a leke med venner eller det a ga til skolen. Andre eksempler er & lgpe, sta pa
skateboard, sykle, svamme, spille fotball, sta pa ski/snowboard eller danse. For det neste
spgrsmalet, legg sammen all den tiden du var fysisk aktiv hver dag. | lgpet av de siste 7
dagene. Hvor mange av disse dagene var du fysisk aktiv i minst 60 minutter per dag?
Svaralternativene var Ingen dager, 1, 2, 3, 4, 5, 6 og 7 dager, der cut-off for daglig fysisk
aktivitet ble satt til 7 dager.

Fysisk inaktivitet

Basert pa indikatoren beskrevet ovenfor blir fysisk inaktivitet i denne rapporten definert som
0-2 dager med minst 60 minutter fysisk aktivitet med moderat til hay intensitet, i trdd med

anvendt cut-off (5).

Fysisk aktivitet med hgy intensitet pa fritiden
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Utenom skoletid: Hvor mange ganger i uka driver du idrett, eller mosjonerer s& mye at du
blir andpusten og/eller svett? med svarkategoriene: Hver dag, 4-6 ganger i uka, 2-3 ganger
i uka, 2 ganger i uka, En gang i uka, En gang i maneden, Mindre enn en gang i maneden
og Aldri. 1 2022 ble svarkategoriene endret der 2 ganger i uka og 3 ganger i uka ble separate

svaralternativer.

Gar eller sykler til skolen

Pa en vanlig dag er mesteparten av reisen din til skolen gjennomfgrt...? med
svarkategoriene: Til fots, Med sykkel, Med buss, trikk, T-bane, tog eller bat, Med bil,

motorsykkel eller moped og Pa andre mater.

Resultater
60 minutter daglig fysisk aktiv med moderat til hgy intensitet

Figur 2.1 viser en gkning fra 2002 til 2022 i prosentandelen som rapporterte at de var fysisk
aktive 60 minutter daglig. @kningen var signifikant for alle aldersgruppene blant gutter og
blant 15-arige jenter, samt jenter i VG1. For gutter var det en viss fluktuering, med den
sterkeste gkningen frem til 2014, etterfulgt av en reduksjon i andelen i 2018 fgr en svak
gkning i alle aldersgruppene i 2022. P& alle maletidspunktene var det en hgyere
prosentandel aktive gutter enn jenter. Signifikanstesting i 2022 viste at det var
kjgnnsforskjellene i alle aldersgruppene der andelen fysisk aktive 60 minutter daglig varierte
fra 18-25% blant gutter og 11-19% blant jenter. For begge kjgnn var det flest aktive i den
yngste aldersgruppen, men signifikanstesting i 2022 viste at aldersforskjellene kun var

signifikante for jenter pa det maletidspunktet.

Figur 2.1. Prosentandel som er fysisk aktiv 60 minutter hver dag

Fysisk inaktivitet

Figur 2.2 viser en signifikant reduksjon i inaktive over tid. Nedgangen var sterkest fra 2002
til 2006 i alle aldersgrupper og blant begge kjgnn. Det har veert en ytterligere signifikant
reduksjon fra 2006 til 2022 blant 15-arige gutter og i VG1, med en viss fluktuering. P&
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neermest alle maletidspunkt observeres det en tydelig aldersgradient, der andelen inaktive
gker med alderen, men denne gradienten minker over tid. Aldersforskjellene var samlet sett
minst i 2022, men var likevel signifikante for begge kjgnn. Det er en noe stgrre andel jenter
som er inaktive sammenlignet med gutter, og i 2022 er kjgnnsforskjellene signifikante blant

15- aringer og i VGL1.

Figur 2.2. Prosentandel som er fysisk aktiv 60 minutter 2 dager eller feerre
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Fysisk aktivitet med hgy intensitet pa fritiden 4 ganger i uken eller mer

Figur 2.3 viser at prosentandelen som rapporterte fysisk aktivitet med hgy intensitet pa
fritiden minst fire ganger i uken har gkt betydelig fra 1986 frem til 2022. @kningen
observeres i alle aldergruppene bade for gutter og jenter med en viss fluktuering over tid.
Fra 2014 observeres det imidlertid en knekk i trendlinjen med en ikke-signifikant reduksjon
blant 11-arige gutter, mens andelen gker svakt i de resterende aldersgruppene fra 2018.
Lignende mgnster observeres hos jentene med en tilsvarende knekk i trendlinjen blant 11-
aringene fra 2014, og blant 13- og 15-arigene fra 2018, mens gkningen fortsatte i VG1.
Forskjellene mellom aldersgruppene var i 2022 signifikante for gutter, men ikke for jenter.
Pa alle maletidspunkt var prosentandelen hgyere blant gutter enn jenter, og i 2022 var

kjgnnsforskjellene signifikante for alle aldersgrupper.

Figur 2.3. Prosentandel som trener 4 ganger i uken eller mer
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Gar eller sykler til skolen

Som det fremgar av figur 2.4 har andelen som gikk eller syklet til skolen veert stabil fra farste
maling i 2008 frem til 2022. Det er store signifikante forskjeller pa tvers av alder (testet i
2022), med en betydelig sterre prosentandel 11-aringer som gikk eller syklet til skolen,

etterfulgt av 13- og 15-arigene, mens elevene i VG1 |a betraktelig lavere.

Figur 2.4. Prosentandel som gar eller sykler til skolen
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Diskusjon

Oppsummert viser resultatene en positiv utvikling over tid nar det gjelder fysisk aktivitet
blant barn og unge. | de senere arene gjelder dette hovedsakelig de eldste aldersgruppene.
| motsetning har den yngste aldersgruppen hatt en viss negativ utvikling nar det gjelder
prosentandelen som er fysisk aktive med hgy intensitet pa fritiden fire ganger i uken eller

mer. Andelen som gikk eller syklet til skolen har lagt pafallende stabilt over tid.

Resultatene viser en svak positiv utvikling over tid i andelen som rapporterte at de var fysisk
aktive av moderat til hay intensitet 60 minutter daglig, i trad med aktivitetsanbefalingene
frem til 2022 (23). @kning ble observert blant gutter i alle aldersgruppene, blant 15-arige
jenter og jenter i VG1. Andelen 13 i 2022 pa omtrent 20% blant gutter og 15% blant jenter,
med signifikante aldersforskjeller blant jentene, der de eldste var minst aktive. Til tross for
at norske gutter 14 hgyere enn jentene, var andelen lavere enn det samlede gjennomsnittet
blant gutter pa tvers av 44 land som deltok i den internasjonale delen av HEVAS-
undersgkelsen der store forskjeller pd tvers av land ble observert (5). Arsakene til
forskjellene pa tvers av land er sannsynligvis sammensatte og knyttet til bade
samfunnsmessige og kulturelle forhold, samt strukturelle forskjeller, inkludert organisering
av fysisk aktivitet i skole- og fritidssammenheng (24). Prosentandelen som over tid i HEVAS-
undersgkelsene har rapportert syv dager i uken med minst 60 minutter fysisk aktivitet er
lavere enn andelen barn og unge som i andre norske kartlegginger har oppnadd et
gjennomsnitt av 60 minutter daglig fysisk aktivitet tilsvarende de nye aktivitetsanbefalingene

(18). Likevel, pa tvers av studier peker resultatene pa at en betydelig andel unge, og spesielt
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de eldste aldersgruppene og jenter, ikke oppnar anbefalingene. Dette gir grunn for
bekymring og tyder pa at den samlede nasjonale innsatsen for & fa flere barn og unge til &

veere fysisk aktive ikke har veert tilstrekkelig effektiv.

Samtidig har det veert en nedgang over tid i prosentandelen som kan klassifiseres som
inaktive (0-2 dager med minst 60 minutter fysisk aktivitet av moderat til hgy intensitet).
Nedgangen var seerlig sterk fra 2002 til 2006, med en ytterligere reduksjon frem til 2022
blant 15-arige gutter og elever i VG1. Flere jenter enn gutter var inaktive blant 15-aringene
og i VG1i 2022, men i internasjonal sammenheng var kjgnnsforskjellene i Norge minst av
44 land (5). Den observerte nedgangen, spesielt i de eldste aldersgruppene som typisk har
lavest aktivitetsniva, er svaert positivt ettersom inaktivitet er forbundet med en betydelig gkt
risiko for en rekke negative helseutfall relatert til ikke-smittsomme sykdommer og tidlig ded
(25). Verdens helseorganisasjon har fremsatt et mal om en relativ reduksjon pa 15% i fysisk
inaktivitet innen 2030 (26). Resultatene tyder pa at vi gar i riktig retning, men flere studier
over tid er ngdvendig for & kunne bekrefte om dette er en trend som er vedvarende og stabil

blant barn og unge.

Et annet gledelig funn er at andelen som er fysisk aktive med hgy intensitet minst fire ganger
i uken gkte betydelig fra 1986 til 2022. Disse resultatene fgyer seq til en positiv trend blant
unge med gkning i fysisk aktivitet over tid pa fritidsarenaen, som ogsa er funnet i andre
norske undersgkelser (27). Resultatene indikerer at en betydelig andel barn og unge i Norge
dermed oppnar anbefalingene om minst tre ganger i uka med aktivitet som er
kondisjonsrettet med hgy intensitet og inkluderer aktiviteter som styrker muskler og skjelett.
Imidlertid er det tegn til en bekymringsverdig negativ utvikling for enkelte grupper. Fra 2014
ble det observert en knekk i trendlinjen for 11-aringer som har vedvart over tid. Tilsvarende
manster ble observert blant 13- og 15-arige jenter fra 2018, mens gkningen har fortsatt i
VGL1. Dette har bidratt til en utjevning over tid pa tvers av alder blant jentene og blant gutter
har 11-aringene lavest prosentandel i 2022, forskjellen er dog ikke signifikante. Sparsmalet
knyttet til fysisk aktivitet med hgy intensitet pa fritiden relaterer seg til & drive idrett eller
mosjonere. Man ma anta at deltagelse i organisert idrett i 2022 kan ha blitt pavirket av
COVID-19-pandemien og medfalgende restriksjoner for disse aldersgruppene. Resultatene
pa siste maletidspunkt ma derfor tolkes med en viss forsiktighet. | de senere arene har det
imidlertid veert endringer i aktivitetsformene blant unge, og det har blitt stadig mer vanlig &
trene pa egenhand, spesielt pa treningssentre, med en gkning seerlig fral4-ars alder (27).
Dette kan veere en arsak til den vedvarende gkningen i den eldste aldersgruppen. Det vil

derfor vaere interessant a se om trendene er stabile fremover i tid.
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A g4 og sykle til skole kan bidra til gkt fysisk aktivitet, opprettholde fysisk form, veere en
sosial mgteplass, og er i tillegg gunstig for klimaet og bo- og bymiljget (21). Resultatene fra
undersgkelsen viser at andelen som gikk eller syklet til skolen, har lagt stabilt for alle
aldersgruppene fra 2008-2022, og er hgyt i den yngste aldersgruppen (74%) og lavt i den
eldste (27%), med ungdomsskoleelevene imellom. De observerte aldersforskjellene kan
nok tilskrives skoletype, der 11-aringene som gar pa barneskole typisk har kortere avstand,
som er den viktigste faktoren for aktiv skoletransport (28). Det norske neaerskoleprinsippet
antas & veere en viktig arsak til at andelen som gar og sykler til barne- og ungdomsskolen i
Norge er hgyere enn i mange andre land (28). Resultatene viser at det ikke har veert
endringer i retning av & nd malet om at 80% av barn og unge skal ga eller sykle til skolen
som ble fastsatt i Nasjonal transportplan 2018-2029 (29). Dette er til tross for at sentrale
myndigheter over tid har vektlagt at “Gode og trafikksikre transportmuligheter for gaing og
sykling for barn og unge legger grunnlag for transportvaner for dagens og morgendagens
trafikanter” (21). Med tanke pa aktiv skoletransport vil det ogsa veere et premiss at
avstanden mellom hjem og skole ikke blir for stor. Samtidig kan bruk av kollektivtransport,
som en betydelig andel eldre skoleelever bruker, inneholde ga- eller sykkelturer til og fra
holdeplasser. Det er derfor behov for bedre kartlegging av hvor omfattende denne
aktiviteten er.

Samlet tydeliggjer resultatene et potensial for en bedre tilrettelegging for fysisk aktivitet
blant barn- og unge pa ulike arenaer. Det er behov for tiltak og strategier som nar alle barn
og er tilpasset det samfunnet unge i dag vokser opp i. Funnene tyder pa at det spesielt er
behov for tiltak som treffer de eldre aldersgruppene og jenter spesielt, men vi ser ogsa
enkelte negative mgnstre blant de yngre som bgr f& oppmerksomhet og falges opp i tiden

fremover.
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Hovedresultater

e Bruk av alkohol og tobakk ble kraftig redusert fra tusenarsskiftet til

2014, men har deretter flatet ut.
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3. Ragyking, snus- og alkoholbruk

Introduksjon

Tobakksrgyking og alkoholbruk er blant de viktigste risikofaktorene for flere av de starste
folkehelseproblemene, seerlig kreft og hjertekarsykdom (30). Bruk av nikotinholdige
produkter som ulike former for sigaretter og snus, er saerlig uheldig for barn og unge fordi
de er i en periode med gkt risiko for & bli avhengig av nikotin og en sensitiv periode for
varige skadeeffekter pa utviklingen av hjernen. | Meld. St. 15 (22) fremgar det at det er tatt
inn en visjon i tobakksskadeloven om et tobakksfritt samfunn pa sikt. Blant hovedmalene i
strategien er at andelen daglig-raykere og snusbrukere skal veere under 5 prosent i alle
alders- og utdanningsgrupper, og at barn fgdt i 2010 og senere ikke skal bruke
tobakksvarer. Resultatene fra den foreliggende undersgkelsen vil kunne gi en pekepinn om

en er pa vei til & oppna disse malene.

Nar det gjelder bruk av alkohol, er det nasjonale malet & begrense bruken med 10
prosentpoeng innen 2025 og a gke befolkningens kunnskap om sammenhengen mellom
alkohol og helse (31). Alkohol kan ha sveert skadelige effekter for ungdom fordi kroppene
deres er under utvikling, og alkohol kan ha en negativ pavirkning (32). Dette gjelder spesielt
for hjernen, som gjerne ikke er ferdig utviklet far i -midten av 20-arene. Unge hjerner er mer
sarbare for alkoholrelaterte endringer, som kan fare til darligere hukommelse og svekket

leerings-evne.

Indikatorer
Tobakksrgyking

Hvor ofte rgyker du tobakk? Svarkategoriene var: Hver dag, Hver uke, Sjeldnere enn en
gang i uka og Ikke i det hele tatt. Resultatene viser prosentandelen som svarte at de hadde

regykt hver uke eller oftere.

Elektroniske sigaretter

Hvor mange dager (om noen) har du brukt e-sigaretter? Vennligst ikke inkluder "varme, ikke
ild" produkter som f.eks. IQOS, Glo Sense. | Igpet av de siste 30 dagene». Svarkategoriene
var: Aldri, 1-2 dager, 3-5 dager, 6-9 dager, 10-19 dager, 20-29 dager og 30 dager (eller
mer). Resultatene viser prosentandelen som svarte at de hadde brukt e-sigaretter 3 ganger

eller mer siste 30 dager.

Snusbruk
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Hvor ofte bruker du snus? med svarkategoriene: Hver dag, Hver uke, Sjeldnere enn en
gang i uka og Ikke i det hele tatt. Resultatene viser prosentandelen som svarte at de hadde

brukt snus hver uke eller oftere.

Alkoholbruk

1986-2006: Har du noen gang pravd & drikke alkohol? (Det vil si gl, vin eller brennevin som
f.eks. sprit, whisky og lignende) Svarkategorier var: Ja, Nei, Vet ikke. Resultatene viser

prosentandelen som svarte ja.
2010-2022: | lgpet av livet ditt: Hvor mange dager (hvis noen) har du drukket alkohol?

Svarkategoriene var: Aldri, 1-2 dager, 3-5 dager, 6-9 dager, 10-19 dager, 20-29 dager og
30 dager (eller mer). For hvert spgrsmal viser resultatene prosentandelen som svarte 1 dag

eller mer.

Manedlig alkoholbruk

1986-1994: Hvor ofte drikker du for tiden alkoholholdige drikker som for eksempel @l, vin
eller brennevin? Prgv ogsa a regne med de gangene du savidt har smakt. (Sett ett kryss for
hver linje). Deretter var de tre alkoholproduktene nevnt i hver sin linje, med fglgende
svarkategorier: Hver dag, Hver uke, Hver maned, Sjelden, Aldri. Resultatene viser

prosentandelen som svarte hver maned eller oftere.

1998-2006: Samme som i 1986-1994, men rusbrus er lagt til pa listen over alkoholholdige
drikker.

Resultatene viser prosentandelen som svarte hver maned eller oftere.

2010-2022: | lgpet av de siste 30 dagene: Hvor mange dager (hvis noen) har du drukket
alkohol?

Svarkategoriene var: Aldri, 1-2 dager, 3-5 dager, 6-9 dager, 10-19 dager, 20-29 dager og

30 dager (eller mer). Resultatene viser prosentandelen som svarte 1 dag eller mer.

Beruset av alkohol

| lgpet av livet ditt: Har du noen gang drukket s& mye alkohol at du har veert skikkelig beruset
(full)? Svarkategoriene var: Nei, aldri, Ja, en gang, Ja, 2—3 ganger, Ja, 4-10 ganger og Ja,

mer enn 10 ganger. Resultatene viser prosentandelen som svarte 2 ganger eller mer.

Resultater

Rayker hver uke
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Figur 3.1 viser at pa 1980- og 1990-tallet var andelen elever som rapporterte at de rgykte
tobakk minst ukentlig relativt stabil og hgy blant 15-aringer, med en gkning blant jentene pa
1990-tallet. Fra 2002 var det en kraftig nedgang i de tre hgyeste aldersgruppene. Denne
trenden har flatet seg ut fra 2014. Figur 3.1 antyder en svak gkning fra 2018 til 2022 blant
gutter i alderen 13 og 15 ar, men denne var ikke statistisk signifikant. Trendene er i
hovedtrekk sammenfallende pa tvers av kjgnn og alder. | 2022 var det mindre enn 10% av

elevene i alle aldersgrupper som rapporterte at de rgykte en gang i uka eller oftere.

Testing av statistisk signifikans av kjgnns- og aldersforskjeller ble gjennomfart bare for
2022. Det var flere i de eldste aldersgruppene som svarte at de rgykte tobakk, og flere gutter

enn jenter.

Figur 3.1. Prosentandel som rgyker hver uke
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Har brukt e-sigaretter 3 ganger eller mer siste 30 dager

| perioden 2018-2022 var det 5-7% av guttene i VG1 som rapporterte at de hadde brukt e-
sigaretter 3 ganger eller mer de siste 30 dagene (figur 3.2). Blant gutter var det ingen
statistisk signifikant endring i perioden i noen av aldersgruppene. Blant jentene i VG1 var
det en signifikant nedgang, mens det var en klar gkning blant 15-arige jenter, fra 2% til 6%.
Det var dermed noe ulik utvikling over kjgnn og alder.

Testing av statistisk signifikans av kjgnns- og aldersforskjeller ble gjennomfart bare for
2022. Det var ikke forskjell mellom aldersgruppene for gutter, mens den hgyeste andelen
blant jentene var for 15-aringer. Gutter rapporterte hgyere bruk av e-sigaretter enn jenter i
2022, unntatt blant 15-aringer, der det ikke var en statistisk signifikant forskijell.
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Figur 3.2. Prosentandel som har brukt e-sigaretter 3 ganger eller mer siste 30 dager

Bruker snus hver uke eller oftere

| figur 3.3 fremkommer det at bruk av snus ukentlig eller oftere viste en signifikant gkning
fra 2006 til 2010, for deretter a falle frem til 2014 og sa flate ut. Dette gjelder begge kjgnn
og alle aldersgrupper, med unntak av 15-arige jenter, der oppgangen ikke ble fulgt av en
signifikant nedgang, men heller flatet ut fra 2010. | perioden 2010 til 2022 ble rapportering
av snusforbruket halvert. Trendene var i hovedtrekk sammenfallende pa tvers av kjgnn og

alder.

| 2022 var det under 10% av elevene i ungdomsskolen og jenter i VG1 som svarte at de
bruker snus hver uke eller oftere. Testing av statistisk signifikans av kjgnns- og
aldersforskjeller ble gjennomfart bare for 2022. Det var flere i de eldste aldersgruppene som
svarte at de brukte snus, og flere gutter enn jenter.

Figur 3.3. Prosentandel som bruker snus hver uke eller oftere
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Drikker alkohol hver maned eller oftere

Figur 3.4 viser at pa 1990-tallet gkte andelen som rapporterte at de hadde drukket alkohol
en gang eller oftere den siste maneden blant 15-aringene. Fra 2002 til 2006 var det en klar
nedgang i de tre hgyeste aldersgruppene. Fra 2010 ble det benyttet et nytt spgrsmal, noe
som kan ha pavirket svarfordelingen. Analyser av data der begge spgrsmal ble benyttet,
tyder pa ca 10% hgyere manedlig alkoholbruk pa malet som ble benyttet fra 2010. Det gir
derfor ikke mening & tolke endring fra 2006 til 2010. Fra 2010 var det en klar nedgang til
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2014 (og til 2018 for gutter i VG1), som flatet seg ut til 2022 med det laveste nivaet siden
malingene startet. Figur 3.4 antyder en svak gkning i flere grupper fra 2018 til 2022, men
denne var ikke statistisk signifikant. Trendene var i hovedtrekk sammenfallende pa tvers av

kjgnn og alder.

| 2022 var det omtrent halvparten av elevene i VG1 som rapporterte at de har drukket
alkohol minst en gang den siste maneden. Testing av statistisk signifikans av kjgnns- og
aldersforskijeller ble gjennomfart bare for 2022. Det var hayere niva av manedlig alkoholbruk

i de eldste aldersgruppene, men ingen klare kjgnnsforskjeller i noen grupper i 2022.

Figur 3.4. Prosentandel som drikker alkohol hver maned eller oftere

i
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Har smakt alkohol minst en gang i livet

Som vist i figur 3.5 var det pa 1980- og 1990-tallet ingen endring i andelen som rapporterte
at de hadde drukket alkohol en gang eller oftere i lgpet av i livet i de to eldste
aldersgruppene. Fra 2010 til 2018 gikk andelen kraftig ned, men gkte deretter signifikant til
2022, bortsett fra blant 15-arige gutter, der det ikke var noen endring i den siste perioden.
Blant de to yngste aldersgruppene var det en nedgang i begynnelsen av den fgrste
perioden, mens det var en gkning igjen blant 13-arige jenter etter 1998. Fra 2002 var det
en nedgang som flatet seg ut for deretter & ga kraftig ned fra 2010 til 2014, og deretter var
det ingen signifikant endring. | alle grupper var prosentandelen mye lavere i 2022 enn i

1983. Trendene var i hovedtrekk sammenfallende pa tvers av kjgnn og alder.

Testing av statistisk signifikans av kjgnns- og aldersforskjeller ble gjennomfart bare for
2022. Det var flere som rapporterte at de hadde smakt alkohol i de eldste aldersgruppene,
men ingen klare kjgnnsforskjeller i noen grupper i 2022.
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Figur 3.5. Prosentandel som har smakt alkohol minst en gang i livet
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Har veert full 2 ganger eller mer

Figur 3.6 synliggjer at det blant jenter i ungdomsskolealder var en gkning i prosentandelen
som rapporterte at de hadde drukket sa mye alkohol at de hadde veert skikkelig beruset
(full) 2 ganger eller mer pa 1990-tallet. Fra 2002 til 2006 gikk andelen ned i alle grupper, for
deretter & flate ut til 2010. Etter 2010 var det en ny nedgang fram til 2014, og deretter har
det ikke veert noen klar endring, bortsett fra for gutter i VG1, som hadde en signifikant
nedgang ogsa fra 2014 til 2018. Rapportering av fyll var omtrent halvert i 28-ars perioden.

Trendene var i hovedtrekk sammenfallende pa tvers av kjgnn og alder.

Testing av statistisk signifikans av kjgnns- og aldersforskjeller ble gjennomfart bare for
2022. Det var flere i de eldste aldersgruppene som svarte at de hadde veert full, men det

var ingen klare kjgnnsforskjeller i noen grupper i 2022.

Figur 3.6. Prosentandel som har veert full 2 ganger eller mer
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Diskusjon

Trender i bruk av tobakk og alkohol var i hovedsak sammenfallende pa tvers av alder og
kignn. Det var en gkning i selvrapportert bruk pa 1990-tallet, en nedgang fra 2002, og en
enda stgrre nedgang fra 2010 til 2014, men lite endring deretter. Det var en betydelig mindre

andel som rapporterte slik bruk i 2022 sammenlignet med fgr tusenarsskiftet, dette gjelder
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seerlig tobakksrgyking. Tallene pa manedlig bruk av alkohol far og etter 2010 er ikke direkte
sammenlignbare pga. en endring i spgrsmalet som ble stilt. Trenden var uansett
nedadgaende med det gamle malet fra 2002 til 2006, og ble sa nedadgaende igjen med det
nye malet fra 2010 til 2014.

@kningen i bruk av snus ser ut til & ha stoppet opp rundt 2010, falt betraktelig til 2014, og
deretter stabilisert seg pa et lavt niva for de fleste grupper. Dette ma kunne sies a veere en
gledelig utvikling, men det var likevel 14% av gutter i VG1 som rapporterte at de brukte snus
ukentlig eller oftere. Bruk av e-sigaretter var bare malt i 2018 og 2022, sa det er vanskelig
a si noe om trender, men det ma anses som positivt at det, med unntak av 15-arige jenter,

ikke ble registrert gkt bruk.

Resultatene stemmer overens med andre norske studier (31, 33). | en internasjonal rapport
fra HBSC med data fra 44 land i perioden 2014-2022 (4) var hovedtendensen ogsa at
andelen som rapporterte ukentlig tobakksragyking gikk ned. | motsetning til foreliggende
funn, viste resultatene i den internasjonale rapporten at manedlig alkoholbruk og beruselse
gkte blant jenter i alle aldersgrupper i de fleste landene. Trendene blant gutter var mer
sammenfallende med de norske resultatene, ved at det enten var ingen endring, eller en
nedgang fra 2014 til 2022 (dette gjaldt 15-aringer internasjonalt og VG1 i Norge). Norske
gutter og jenter rapporterte lavere bruk av tobakk og alkohol enn i de fleste andre land,
f.eks. nar det gjaldt manedlig alkoholbruk blant 15-aringer, der det internasjonale
‘giennomsnittet’ var 36% for gutter og 38% blant jenter i 2022, mens det i Norge var
henholdsvis 23% og 29%.

Resultatene tyder pa at myndighetenes mal om at mindre enn 5% skal bruke tobakk ikke er
oppfylt. Det er dermed fortsatt behov for tiltak for & regulere tilgang til tobakksprodukter og
fremme en tobakksfri oppvekst. Stagnasjonen i nedgangen i alkoholbruk og fyll er ogsa
bekymringsfull, og indikerer et behov for en bedre forstaelse for hvordan en kan sgrge for
at ungdom ikke blir utsatt for risiko ved bruk av alkohol. Nye forskningsresultater tyder pa
at ungdommer som ofte opplever frykt for & ga glipp av sosiale hendelser (Fear Of Missing
Out — FOMO), drikker mer alkohol og er oftere beruset (34). Forebyggingsstrategier kan ha
nytte av a malrette innsatsen mot ungdommer som er hgye i FOMO fordi de har stgrre risiko
for overstadig drikking. | kombinasjon med strukturelle intervensjoner som beskatning og
redusert tilgjengelighet, kan malrettede intervensjoner redusere bade forekomsten og
negative konsekvenser av overstadig drikking blant ungdom. Et annet potensielt mal for
intervensjon vil innebeere strategier som tar sikte pa a kanalisere FOMO pa mater som gker
sannsynligheten for & engasjere seg i positiv helserelatert atferd, og som reduserer

helseskadelig atferd. Norge lykkes bedre enn de fleste med a holde rusbruken blant unge
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lav. Det er viktig & opprettholde fokus pa en tydelig alkoholpolitikk, videreutvikle
forebyggingsstrategier som har vist seg a veere vellykkede og a utvikle nye strategier, f.eks.

ved kreativ bruk av digitale medier.
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Hovedresultater

e Inntaket av sukkerholdig brus og godteri har gatt ned over tid.

e Andelen som spiser frukt hver dag har sunket over tid. | 2022 var det
mer enn halvparten av tenaringene som spiste verken frukt eller grent

pa daglig basis.

¢ Andelen som pusser tennene minst to ganger daglig har holdt seg
relativt stabil de siste 40 arene. De fleste gutter og jenter i alle

aldersgrupper fulgte nasjonale retningslinjer for tannpuss.
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4. Spisevaner og tannpuss

Introduksjon

De norske kostradene anbefaler frukt og/eller grent til alle maltider, lavt sukkerinntak og
regelmessige maltider (35). Anbefalingene baserer seg pa et godt vitenskapelig grunnlag.
Sunne spisevaner og er viktig for optimal utvikling og god helse i ungdomsarene og bidrar
til & redusere risikoen for kroniske sykdommer, som hjertesykdom, kreft og diabetes, senere
i livet. | tillegg kan sunne spisevaner bidra til forebygging av overvekt og fedme (36). Det
ser ogsa ut at bade sunne spisevaner, regelmessige maltider og & spise sammen med
andre, har betydning for mental helse (37). | tillegg peker en rekke studier pa en positiv

sammenheng mellom regelmessig frokostspising og sunnere vektutvikling (38).

Med puberteten kommer kroppslige endringer og gkt vekt- og vekstutvikling. Mange
opplever et behov for & passe inn i et idealisert kroppsbilde og en relativt stor andel
ungdommer kjenner seg for tykke selv om vekten er helt normal (39). For noen kan dette
kan fare til urealistiske forventninger og usunne slankemetoder. Strenge dietter eller

overdreven trening kan fa negative konsekvenser for bade fysisk og mental helse (40).

| nasjonalfaglig retningslinje for tannhelse anbefales barn og unge a pusse tennene morgen
og kveld (41). God munnhygiene og regelmessig tannpuss med fluortannkrem fremmer god
tannhelse (42).

Indikatorer
Kostholdsvaner

Hvor mange ganger i uken spiser eller drikker du noe av dette?: Frukt, grannsaker, godteri
(f.eks. drops sjokolade), cola, brus eller andre leskedrikker med sukker. For hvert punkt i
listen skulle elevene krysse av for ett av fglgende svaralternativer: Aldri, sjeldnere enn en
gang i uken, en gang i uken, 2-4 dager i uken, 5-6 dager i uken, en gang hver dag og flere
ganger hver dag. Svaralternativene en gang hver dag og flere ganger hver dag ble kodet

som daglig inntak.

Maltidsvaner

Frokostspising: | ukedagene, hvor ofte spiser du vanligvis frokost (mer enn et glass melk
eller juice)? Det ble gitt seks svaralternativ: fra aldri til fem dager pr uke. | helgene, hvor ofte
spiser du vanligvis frokost (mer enn et glass melk eller juice?». Det ble gitt tre

svaralternativer: aldri, en av dagene i helgen (lgrdag eller sgndag) og begge dagene i
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helgen (bade lgrdag og sgndag). Svaralternativene fem dager pr uke i ukedagene, sammen
med begge dagene i helgen, ble kodet til daglig frokostspising.

Familiemaltider: Hvor ofte spiser du og familien dine maltider sammen?». Det ble gitt fem
svaralternativer; hver dag, de fleste dagene, omtrent én gang i uka, sjeldnere, aldri.

Svaralternativet hver dag ble kodet til daglig familiemailtid.

Slanking

Prgver du & slanke deg? Fglgende svaralternativer ble gitt: Nei, vekten min er passe, Nei,

men jeg burde slanket meg noe, Nei, jeg trenger a legge pa meg og Ja.

Tannpuss

Hvor ofte pusser du tennene dine? Fglgende svaralternativ ble gitt; Mer enn en gang om
dagen, en gang om dagen, minst en gang i uka, men ikke hver dag, mindre enn en gang i
uken, og aldri. Svaralternativet mer enn en gang om dagen ble kodet til mist to ganger

daglig.

Resultater
Spiser grannsaker hver dag

Figur 4.1 viser at grgnnsakinntaket hos norske barn og unge har variert over tid. |
tidsrommet 1986 til artusenskiftet ble andelen som rapporterte daglig inntak av grgnnsaker
halvert. Som vist i figur 4.1, snudde trenden ved artusenskiftet. Trendlinjen for 1998-2014
indikerer en signifikant gkning i grgntinntaket og dobling av andelen gutter og jenter, i alle
aldersgrupper, som rapporterte daglig inntak av grannsaker. Den mest markante gkningen
skjedde i tidsrommet 1998-2006 for jentene, og mellom 1998 og 2014 for guttene. |
tidsrommet 2014-2022 har andelen som rapporterte daglig grantinntak veert relativt stabilt.
| 2022 var prosentandelen som rapporterte daglig inntak av gregnnsaker hgyest i den yngste
aldersgruppen, og det var signifikant flere jenter enn gutter i VG1 som spiste grgnnsaker

hver dag. Alt i alt var det rundt en tredjedel som rapporterte daglig inntak av gransaker.
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Figur 4.1. Prosentandel som rapporterte daglig inntak av grgnnsaker
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Spiser frukt daglig

Nar det gjelder daglig fruktspising, var det som for greannsaker en halvering av inntaket fra
1983 til artusenskiftet. Figur 4.2 viser at det var en signifikant reduksjon i andelen som
rapporterte daglig inntak i perioden 1986—2002, far det sa ble observert en gkning i perioden
2002-2006. Trendlinjen flatet ut i perioden 2006—2022, med ingen signifikante forskjeller pa

tvers av undersgkelsesarene

| 2022 var det stor variasjon i prosentandelen som rapporterte daglig fruktinntak, og andelen
var signifikant hgyere hos jenter i aldersgruppen 11 og 15 ar. Rundt en tredjedel av gutter i
alderen 11 og 13 &r, og jenter i alderen 13 og15 ar og i VG1 rapporterte daglig fruktinntak,
mens en femtedel av gutter i alderen 15 ar og i VG1, og nesten halvparten (44%) av jenter

11 ar, rapporterte daglig fruktinntak i 2022.

Figur 4.2. Prosentandel som rapporterte daglig inntak av frukt
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Spiser verken grgnnsaker eller frukt daglig

Andelen som rapporterte at de spiste verken frukt og grgnt pa daglig basis ble nesten
fordoblet i tidsrommet 1986-2006, for sa a flate ut (figur 4.3). Trendlinjen har veert relativt
stabil siden 2006, uten signifikante forskjeller pa tvers av ar. |1 2022 var det mer enn
halvparten av tenaringene (13 0g15 ar og VG1) som oppga at de spiste verken frukt eller
grent pa daglig basis. Med unntak av aldersgruppen 13 ar, var det signifikant flere gutter

enn jenter som rapporterte at de spiste verken frukt eller grent pa daglig basis. | hele
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utvalget var andelen stgrst hos gutter VG1 (69%). Blant 11-aringene rapporterte 44% av

jentene og 52% av guttene at de spiste verken frukt eller grant pa daglig basis.

Figur 4.3. Prosentandel som rapporterte verken daglig inntak av grennsaker eller daglig inntak av frukt
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Drikker brus med sukker hver dag

Figur 4.4 viser en signifikant nedgang i andelen som rapporterte daglig inntak av
sukkerholdig brus i tidsrommet 1983-2006. | tidsrommet 2006-2014 var det en tendens til
ytterligere reduksjon og sa utflating i andelen fra 2014-2022. Den prosentvise nedgangen
var sterkest blant guttene, som hadde en hgyere utgangsverdi. | den 40-arige
observasjonsperioden har inntaket av sukkerholdig brus generelt veert hgyere blant gutter
enn jenter, og blant eldre enn yngre aldersgrupper. | 2022 var alders- og kjgnnsforskjellene
imidlertid lignet ut. Inntaket av sukkerholdig brus var noe hayere hos gutter i alderen 15 ar

og i VG1 (12%), sammenlignet med resten av utvalget (5-6%).

Figur 4.4. Prosentandel som rapporterte daglig inntak av sukkerholdig brus
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Spiser sgtsaker hver dag

Som for inntak av sukkerholdig bruk, viser figur 4.5 en signifikant nedgang i andelen som
rapporterte daglig inntak av sgtsaker i tidsrommet 1983-2006. | tidsrommet 2006-2014
var det en tendens til ytterligere reduksjon og sa utflating i andelen fra 2014-2022. Den
prosentvise nedgangen var sterkest blant guttene, som hadde en hgyere utgangsverdi. |
den 40-arige observasjonsperioden har inntaket av sgtsaker generelt veert hgyere blant
eldre enn yngre aldersgrupper og frem til 2006 var inntaket hgyere blant gutter enn jenter.
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Figur 4.5. Prosentandel som rapporterte daglig inntak av sgtsaker

Daglig inntak av frokost

Figur 4.6 indikerer at andelen som rapporterte daglig frokostinntak holdt seg relativt stabil
fra 1983-1998. Trendlinjen viser en gkning i andelen fra 1998-2002, og deretter en
signifikant reduksjon i andelen gutter og jenter som rapporterte daglig frokostspising fra
2002-2006. Etter 2006 har andelen holdt seg relativt stabil, med tendens til reduksjon i
andelen jenter (alle aldre) i tidsrommet 2018-2022. Som vist i figur 4.6, har trenden veert
forskjellig for de ulike aldersgruppene. Mens rundt 80% av gutter og jenter i alle
aldersgrupper spiste frokost hver dag i 1983, har saerlig aldersforskjellene gkt i lgpet av 40-

arsperioden.

| 2022 var det signifikant flere gutter enn jenter som rapporterte daglig frokostinntak.
Kjgnnsforskjellen var ikke signifikant for VG1. Signifikante aldersforskjeller indikerer at
daglig frokostinntak forekom hyppigere hos yngre enn eldre aldersgrupper. | 2022
rapporterte 70% av guttene og 61% av jentene i aldersgruppen 11 ar at de spiste frokost

hver dag. Blant de eldste ungdommene rapporterte rundt halvparten daglig frokostinntak.

Figur 4.6. Prosentandel som rapporterte frokostinntak 7 dager i uken
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Spiser minst 1 maltid daglig sammen med familien

Figur 4.7 indikerer en nedgang i andelen barn og unge som hadde daglige felles
familiemaltider, med en signifikant reduksjon i tidsrommet fra 2014-2018. Andelen holdt seg

stabil i perioden 2018-2022. | alle aldersgrupper var det signifikant flere gutter enn jenter
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som rapporterte at de spiste minst ett maltid sammen med familien hver dag. Signifikante
aldersforskjeller ble observert der andelen som rapporterte daglige familiemaltider, var
starre blant yngre, enn eldre, aldersgrupper. Blant ungdommene i VG1 hadde 34% av

jentene og 41% av guttene daglig maltider sammen med familien.

Figur 4.7. Prosentandel som rapporterte minst 1 familiemaltid hver dag
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Slanker seg

Figur 4.8 viser at andelen gutter og jenter som rapporterte at de slanket seg var relativt
stabil i tidsperioden 1994-2006. | perioden 2006-2010 ble det sa observert en signifikant
gkning for gutter i VG1, og for de eldste og de yngste jentene, far trendlinjen sa flatet ut.
For gutter i alderen 13 ar, 15 ar og VG1 har det veert en gradvis gkning i slankeatferd over
tid, slik at det var signifikant flere som slanket seg i 2022 sammenlignet med 1994.
Tilsvarende var det signifikant flere jenter som rapporterte at de slanket seg i 2014

sammenlignet med 1994. Det ble ikke samlet inn data i 2018.

| 2022 var det rundt 15% av guttene, og omtrent dobbelt s& mange jenter, som rapporterte
at de slanket seg. Kjgnnsforskjellene var signifikante for aldersgruppene 13 ar, 15 ar og
VGL1.

Figur 4.8. Prosentandel som slanker seg
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Tannpuss minst to ganger daglig

Analysene i figur 4.9 indikerer at andelen som pusset tennene minst to ganger daglig har
veert relativt stabil de siste 40 arene. | 2022 rapporterte omtrent 70% av guttene, og 74-80%
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av jentene at de pusset tennene minst to ganger daglig. Det var ingen signifikante kjgnns-
eller aldersforskjeller i 2022.

Figur 4.9. Prosentandel som rapporterte at de pusser tennene minst to ganger daglig
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Diskusjon

Samlet sett peker resultatene pa bade positive og negative trender i spisevaner og tannpuss

blant norske barn og unge.

Frukt- og grgntinntak

Fra 1986 til rundt artusenskiftet sank andelen som rapporterte daglig inntak av frukt og grent
betydelig, trolig grunnet endringer i kostvaner og tilgjengelighet av mindre sunne
alternativer. Etter artusenskiftet snudde trenden med en signifikant g@kning i
grennsaksinntaket frem til 2014. Denne positive utviklingen kan trolig tilskrives gkt tilgang
pa ferske grannsaker, satsning pa skolemaltider og sunne spisevaner i utdanningssektoren
og i skolehelsetjenesten, samt et gkt samfunnsfokus pa sunne spisevaner. At denne
trenden stabiliserte seg etter 2014, indikerer likevel behov for ytterligere tiltak for &

opprettholde og fremme inntak av saerlig grennsaker.

Nar det gjelder daglig fruktinntak, indikerer analysene en mer variabel trend med en tydelig
nedgang frem til 2002, etterfulgt av en gkning til 2006 og en deretter stabil fase med en
tendens til reduksjon seerlig blant jenter etter 2006. For guttene er det kun observert sma
endringer fra 2006-2022, men de eldste guttene hadde i 2022 den laveste andelen med
daglig fruktinntak. Til tross for anbefalingen om a spise frukt eller grgnt til alle maltider og
ulike ernaeringstiltak, er det fremdeles en hgy andel barn og unge som ikke spiser frukt eller
grennsaker daglig. | 2022 rapporterte over halvparten av tenaringene at de verken spiste
frukt eller grant daglig, spesielt blant gutter i VG1 (69%). Dette er bekymringsfullt, da flere
studier peker pa en mulig dose-respons sammenheng (43) mellom frukt og grant og helse,
hvilket understreker den potensielle helsegevinsten som ligger i & gke andelen barn og unge
som spiser frukt og gregnt daglig.
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Inntak av sukkerholdig brus og godteri

Den nedadgaende trenden i inntaket av sukkerholdig brus og godteri, kan reflektere
vellykkede folkehelseintervensjoner og @kt bevisstgjgring om helsegevinster av lavt
sukkerinntak. Fra 1983 til 2006 var det en betydelig nedgang i daglig inntak av sukkerholdig
brus og godteri, og videre tendens til reduksjon fram til 2014. Kjgnns- og aldersforskjellene
som var fremtredende i 1983, har utjevnet seg over tid. | 2022 var sukkerholdig brus noe
mer vanlig blant 15-arige gutter og VG1-gutter (12%) enn resten av utvalget (5-6%). Likevel

bar tiltak for & redusere sukkerinntaket fortsette, spesielt blant eldre ungdommer.

Regelmessige maltider

| lgpet av de siste 40 arene har det blitt feerre som spiser frokost hver dag, og mens det i
1983 var verken kjgnns- eller aldersforskjeller i frokostspising, var det i 2022 flere gutter enn
jenter, og flere yngre enn eldre som rapporterte at de spiste frokost hver dag. Videre ble det
observert en reduksjon i familiemaltider i perioden 2014-2018. At en relativt stor andel barn
og unge dropper frokost og heller ikke spiser maltider sammen med familien, kan veere
bekymringsfullt. Regelmessig frokostspising og hyppige familiemaltider er assosiert med
generelt sunnere kosthold og bedre mental helse (37) og bedre vektutvikling (38). @kt fokus
pa a falge kostradene er ngdvendig for & gke frukt- og grgntinntak, redusere sukkerinntak

og opprettholde sunne maltidsvaner som frokost og familiemaltider.

Slankeatferd

Resultatene viser en gradvis endring over 30 ar, med gkning i andelen gutter og jenter som
rapporterer at de slanker seg. @kningen kan forstas i lys av pavirkning fra sosiale medier
og reklame, som kan pavirke ungdommenes selvbilde og gnske om vektreduksjon. | 2022
rapporterte omtrent dobbelt s& mange jenter som gutter at de slanket seg, til tross for at
andelen som har overvekt eller fedme er lavere blant jenter enn blant gutter.
Kjgnnsforskjellen kan trolig knyttes til kignnsnormer og kroppsidealer som varier pa tvers
av kjgnn. Forebyggende tiltak og gkt bevissthet rundt kroppsidealer er trolig viktig for at barn
og unge skal utvikle positive selvbilder og sunne mal for vektutvikling. Fokuset bar vaere pa
balansert kosthold, regelmessig fysisk aktivitet, og en positiv selvfglelse, snarere enn pa

restriktiv slanking og vektkontroll.

Tannpuss

De fleste barn og unge falger anbefalingen om a pusse tennene minst to ganger hver dag
og andelen har veert relativ stabil de siste 40 arene. Utviklingen kan ses i sammenheng med
skolebaserte programmer der tannpleiere besgker skoler og gir oppleering, samt

informasjonskampanjer via media og digitale verktgy. Skreddersydde programmer for
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sarbare grupper bidrar til & spre kunnskap om tannhygiene, mens regelmessige kontroller
sikrer oppfaelging og individuell veiledning.
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Hovedresultater

e Andelen som blir mobbet eller mobber andre var relativt stabil fra 2006
til 2022, med en gkning i mobbing av andre pa nett blant de yngste i
2022.

e Den samme stabile trenden ser vi for slassing.

e Til tross for flere nasjonale tiltak i perioden 2002-2022, har ikke
mobbetallene endret seg nevneverdig fra 2006 til 2022.
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5. Mobbing og slassing
Introduksjon

Mobbing er en antisosial atferd som karakteriseres av tre faktorer: den gjentas, den er
intendert a skulle sare/gjgre skade og den har en ubalanse i styrkeforholdet mellom den
som mobbes og den eller de som mobber, der den som mobbes er den svakeste parten
(44). Denne atferden kan skje bade fysisk, verbalt, og mer indirekte gjennom utfrysing samt
via sosiale medier. Gitt mulige psykiske og psykosomatiske kort- og langtidseffekter av
mobbing, har norske skoler siden 2005 hatt palegg om forebyggende arbeid og tydeligere
regler og forventinger til oppfglging av mobbesituasjoner. Negative effektene av opplevd
mobbing kan i noen tilfeller vare livet ut, og det er ogsa dokumentert at mobbere har gkt
sannsynlighet for psykiske helseutfordringer, og antisosial eller kriminell atferd seinere i livet
(45).

Indikatorer

Spgrsmalene om mobbing er utviklet av professor Dan Olweus (46), og er stilt etter at denne
definisjon er presentert: «Vi sier at en elev BLIR MOBBET nar en annen elev eller flere
andre elever sier eller gjgr vonde og ubehagelige ting mot han eller henne. Det er ogsa
mobbing nar en elev blir ertet gjentatte ganger pa en mate som han eller hun ikke liker eller
nar han eller hun med vilje blir holdt utenfor. Men det er IKKE MOBBING nar to omtrent like
sterke (jevnbyrdige) elever slass eller krangler. Det er heller ikke mobbing nar noen blir ertet

pa en snill og vennskapelig mate.»

A bli mobbet

Hvor ofte er du blitt mobbet pa skolen i lgpet av de siste manedene? Svarkategoriene var:
jeg er ikke blitt mobbet pa skolen i lgpet av de siste manedene, Det har skjedd en eller to

ganger, 2 eller 3 ganger i maneden, Omtrent 1 gang i uken og Flere ganger i uken.

A mobbe andre

Hvor ofte har du selv veert med pa & mobbe en annen elev/andre elever pa skolen i lgpet
av de siste manedene? og svarkategoriene var som falger: Jeg har ikke mobbet en annen
elev/andre elever pa skolen i lgpet av de siste manedene, Det har skjedd en eller to ganger,

2 eller 3 ganger i maneden, Omtrent 1 gang i uken og Flere ganger i uken.
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Mobbing pa nett

Det ble stilt to spgrsmal om nett-mobbing (for eksempel via meldingstjenester,
tekstmeldinger, oppslag i sosiale media, lage ondsinnede nettsider, dele upassende bilder
uten lov). Spagrsmal 1: Hvor ofte har du selv deltatt i nett-mobbing av andre i lgpet av de
siste manedene?, med svarkategoriene: Jeg har ikke deltatt i nett-mobbing av andre i lgpet
av de siste manedene, Det har skjedd en eller to ganger, 2 eller 3 ganger i maneden,
Omtrent 1 gang i uken og flere ganger i uken. Spgrsmal 2: Hvor ofte er du blitt nett-mobbet
i lgpet av de siste manedene?. Med svarkategoriene: Jeg er ikke blitt nett-mobbet i lgpet av
de siste manedene, Det har skjedd en eller to ganger, 2 eller 3 ganger i maneden, Omtrent

1 gang i uken og flere ganger i uken.

Har veert i slasskamp

| lzpet av de siste 12 manedene, hvor mange ganger var du i slasskamp? Svarkategoriene
var: Jeg var ikke i sldsskamp i lgpet av de 12 siste manedene, 1 gang, 2 ganger, 3 ganger

og 4 ganger eller mer.

Resultater
Blitt mobbet 2-3 ganger siste maneder

Figur 5.1 viser at mobbetallene har gatt ned over perioden med noen sma fluktuasjoner.
Jevnt over viser trenden at prosentandelen er relativt stabil. Det kan ut fra figuren se ut som
at prosentandelene er stigende for alle aldersgrupper utenom VG1 fra 2018 til 2022, men
denne gkningen er bare signifikant for de 11-arige jentene. Signifikanstesting av

kjgnnsforskjeller i 2022 viser at det ikke var noen forskjeller.

Figur 5.1. Prosentandel som har blitt mobbet 2-3 ganger siste maneder
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Mobbet andre 2-3 ganger eller mer siste maneder

Tilsvarende som i figur 5.1, viser figur 5.2 at prosentandelen som mobbet andre ogsa ser
ut til & veere stigende for gutter i alle grupper, foruten VG1, fra 2018, til 2022. Denne
stigningen er imidlertid ikke signifikant. Trenden sett over ett er relativt stabil for begge
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kjgnn, og viser at andelen som mobbet andre er relativt lav, der andelen jenter som mobbet

andre er sveert lav.

Figur 5.2. Prosentandel som har mobbet andre 2-3 ganger siste maneder

Har blitt nettmobbet 2-3 ganger siste maneder

Nar det gjelder nettmobbing, presenteres her tall fra 2018 til 2022. Figur 5.3 viser at
forekomsten var relativt lav for alle aldersgrupper, men det ser ut til at gutter rapporterte
oftere at de ble mobbet pa nett enn jentene Kjgnnsforskjellene er signifikante for 13- og 15-
aringene, men ikke for 11-aringer og VG1-elever. Blant jentene var det de yngste (11-
aringene) som rapporterte at de opplevde mest mobbing pa nett, mens det blant guttene

var 13-aringene som rapporterte hayest, begge disse gkningene er signifikante.

Figur 5.3. Prosentandel som har blitt nettmobbet 2-3 ganger siste maneder

Gurte

Har nettmobbet andre 2-3 ganger siste maneder

Andelen som har mobbet andre pa nettet (figur 5.4), hadde en svak signifikant gkning fra
2018 til 2022 for alle aldergrupper foruten VG1. Signifikanstesting av kjgnnsforskjeller i
estimat for 2022 var kun signifikante for 15-aringene og elevene i VG1. Det er noe
overaskende at det ser ut til & vaere en hgyere andel gutter enn jenter som mobbet pa nett

og andelen var hgyest blant 15-aringene.
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Figur 5.4. Prosentandel som har nettmobbet andre 2-3 ganger siste maneder

Har veaert i slasskamp minst 3 ganger siste ar

Figur 5.5 viser andelen elever som rapporterte at de hadde veert i slasskamper minst tre
ganger siste aret. Her viser trenden nedgang fra 2002 til 2022, selv om andelen gutter i 11-
arsalderen fremdeles rapporterte en relativt hgy prosentandel (15%). Jentene har holdt seg
stabilt rundt 3-5% over hele trendperioden, men ogsa der med en svak gkning for 11-arige
jenter mellom 2018 og 2022. Signifikanstesting i 2022 viser at endringene er signifikante pa

tvers av kjgnn, men ikke mellom aldersgruppene.

Figur 5.5. Prosentandel som har vaert i slasskamp minst 3 ganger siste ar
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Diskusjon

Trender i opplevd mobbing viser en relativ stabil prosentandel etter nedgangen fra 2002 til
2006, men med enkelte fluktuasjoner mellom 2002 og 2018 bade for jenter og gutter.
Andelen gutter som rapporterte mobbing i 2002 var tett oppunder 18%, mens den i 2018
var sunket til mellom 4 og 8%, der de yngste (11-aringene) rapporterte mest mobbing i 2018.
Tallen er tilsvarende for jenter, men med noe lavere forekomst blant de eldste (3% blant 15-
aringene). Nar det gjelder andelen som mobbet andre, viser den samme trend som for de
som ble mobbet, med relativt stabile tall fra 2006 til 2018, for deretter & vise noe som ser ut
som en gkning mellom 2018 og 2022. Denne gkningene er imidlertid ikke signifikant.
Tilsvarende ser det ut til & vaere en gkning i nettmobbing fra 2018 til 2022 for de fleste

aldersgrupper, men mest hos de yngste, noe som kan sammenfalle med at det etter
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COVID-19 spesielt er en gkende andel av de yngste som har utstrakt tilgang til mobil og
internett. Denne gkningen er imidlertid ikke signifikant, det er derimot andelen som
rapporterte a nettmobbe andre. Den samme trenden som for mobbing ser vi for slassing,

der tallene holder seg ganske stabile over tid, spesielt blant jentene.

| et trendperspektiv ser det ut til at tallene er relativt stabile etter 2006, med noen
fluktuasjoner. Den fgrste nedgangen kan tolkes som at det gkte sgkelyset pa
mobbeproblematikken i fgrste del av perioden hadde en viss effekt, men det er en utfordring
at tallen holder seg stabile til tross for de mange nasjonale satsningene som er gjennomfart
i perioden. For eksempel fikk vi 2002 Manifest mot mobbing som en nasjonal strategi (2,
47), denne ble revitalisert i 2011 (3). | tillegg fikk vi i 2003 psykososialt miljg inn som del av
Oppleeringsloven, og i 2017 fikk vi en forsterkning av Opplaeringsloven, med enda starre
fokus pa det psykososiale miljget i skolen. Det ble ogsa som fglge av lovendringen innfart

aktivitetsplikt for skolene i forhold til handtering av mobbesaker.

Selv om mobbetallene er relativt lave, er det er likevel en utfordring at de ikke gar ytterligere
ned gitt nasjonale tiltak . Internasjonalt er tallene mer stabile for perioden 2018 til 2022 (9),
mens elevundersgkelsen til Utdanningsdirektoratet (48) fra 2023/24 viser samme gkning
som i denne studien. Det kan indikere at en gkning er pa vei, men at den i var undersgkelse
ikke er stor nok til & sla ut som signifikant. | en evalueringsrapport fra Proba OsloMet (49)
peker de pa at innfgringen av aktivitetsplikten, som del av loven i 2017, kan ha bidratt til gkt
rapportering av mobbing pa norske skoler. Skolene er na mer forpliktet til & dokumentere
og handtere mobbesituasjoner. Den gkte oppmerksomheten pa skolemiljget har gjort det
enklere for elever og foreldre & melde fra om opplevelser av mobbing. De norske tallene er
ogsa sammenfallende med internasjonale tall fra 2022 (9). Samtidig er det viktig & papeke
at det fortsatt er forbedringspotensial i hvordan skolene handterer mobbesaker, noe som

betyr at den faktiske forekomsten av mobbing fremdeles kan veere et problem.

Andre samfunnstrender som har preget perioden er gkt fokus pa psykisk helse og en gkning
I individualisme, spesielt drevet av sosiale medier og teknologisk utvikling (50). Dette kan
ha fart til en starre fglelse av konkurranse og sammenligning, noe som kan pavirke bade
mobbing og selvbilde blant unge. Samtidig med individualiseringen har det ogsa veert et
gkende press pa a lykkes akademisk, sosialt og gskonomisk. Dette prestasjonspresset kan
bade veere en medvirkende arsak til mobbing, da enkelte bruker mobbing som en mate a
opprettholde status, og opplevd press kan ogsa bli en konsekvens av mobbing nar ofre far

nedsatt motivasjon og selvbilde.

Selv om tallene p& mobbing har holdt seg relativt stabile, og enkelte gkninger ikke er

signifikante, kan samfunnet likevel vurdere nye og mer tilpassede tiltak som mgter dagens
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utfordringer. Dette kan inkludere gkt innsats for digital bevissthet og bedre forstaelse av
hvordan sosiale medier pavirker mobbing, samt styrking av tiltak for psykisk helse i skolen
(51). Fortsatt innsats er avgjgrende for a tilpasse forebygging av mobbing til de
samfunnsendringene som pavirker dagens unge, og for & bidra til et tryggere og mer

inkluderende skolemilj@.
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Hovedresultater

Flere jenter enn gutter brukte internett hyppig for a ta kontakt med
venner, og fra 2018 til 2022 var det en signifikant gkning blant 11-
arige jenter som rapporterte dette.

Fra 2018 til 2022 har det veert en gkning i andelen som synes det er
lettere & snakke om vanskelige ting pa nett blant alle aldersgruppene
for jenter, bortsett fra VG1, og blant 11-arige gutter, med spesielt store

gkninger for 11-aringer, og 13-arige jenter.

Fra 2018 til 2022 har det ikke veert endring i andelen som rapporterte
problematisk bruk av sosiale medier, hvor 13-aringer rapporterte dette

oftest, mens VG1-elever rapporterte dette sjeldnest.
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6. Sosiale medier

Introduksjon

Den raske teknologiske utviklingen de siste arene har gjort at barn og unge na er flittige
brukere av sosiale medier og digitale verktgy. | Norge har de fleste barn sin egen
mobiltelefon, og ifalge tall fra Medietilsynet i 2022 har hele 93% av barn i alderen 9-11 ar
egen mobiltelefon (52). Blant barn fra 12 &r og oppover neermer andelen seg 100%. Studier
viser at barn bruker mobiltelefonen til en rekke aktiviteter, fra & holde kontakt med venner

og familie, til underholdning og laering (53).

Digitale aktiviteter, som sosiale medier og digital gaming, apner for mange positive
opplevelser for barn og unge, men kan ogsa innebeere risiko. Selv om forskning viser at
sosiale medier er et sted som kan bidra til at unge opplever og sgker statte (54), kan det
ogsa ha en negativ innvirkning pa unges velferd (51). En gkende andel barn og unge
rapporterer at de bruke digitale teknologier pa mater som kan vaere problematiske (55). |
2020 opplevde digitaliseringen i Norge en betydelig vekst som fglge av COVID-19-
pandemien (56). Dette farte ogsa til endringer i digital bruk for barn og unge, og kan ha hatt

en effekt pa atferd knyttet til elektronisk teknologi og sosiale medier.

Bekymringer og fokus rundt barn og unges bruk av sosiale medier gker, og dermed gker
ogsa forskningen pa dette omradet. HEVAS-undersgkelsen tilpasser seg alltid nye trender
og brukermgnstre blant barn og unge, og i 2018 ble temaet sosiale medier inkludert i
HEVAS-spgrreundersgkelsen i Norge. Ettersom spgrsmal knyttet til elektronisk teknologi
og sosiale medier fgrst ble introdusert i 2018, er det ikke mulig & benevne resultatene i dette
kapittelet som trender. Resultatene kan derimot vise til mgnstre eller tendenser til endring i
perioden fra 2018 til 2022.

Indikatorer
Hyppig kontakt med venner/kjente over nett

Hvor ofte har du kontakt over internett (er du online) med fglgende personer? Med fglgende
kategorier: Neer venn/Naere venner, Venner fra en stgrre vennekrets, Venner du har blitt
kient med pa internett, men som du ikke kjente fra far og Andre personer enn venner, f.eks.

foreldre, sgsken, klassekamerater, laerere.

Det var seks svarkategorier for hvert bekjentskap; Vet ikke/alternativene passer ikke, Aldri

eller nesten aldri, Minste en gang i uka og Daglig eller nesten daglig, Flere ganger hver uke
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og Nesten hele tiden. Elever som svarte Nesten hele tiden ble beregnet som elever med
hyppig kontakt med andre over internett.

Kommuniserer lettere om vanskelige ting pa nett

Pa internett snakker jeg lettere om hemmeligheter enn nar jeg star ansikt til ansikt med
noen, og Pa internett snakker jeg lettere om mine innerste falelser enn nar jeg star ansikt til
ansikt med noen, og Pa internett snakker jeg lettere om mine bekymringer enn nar jeg star
ansikt til ansikt med noen. Svarkategoriene var: Sveert uenig, Uenig, Verken enig eller uenig,

Enig og Sveert Enig.

Problematisk bruk av sosiale medier

Elevene fikk en forklaring pa at sosiale medier refererer til nettverkssamfunn,
direktemeldingstjenester og samtaleplattformer (f.eks. Facebook, WhatsApp, Snhapchat,
Instagram, Teams). Sparsmalene var har du, i Igpet av det siste aret; regelmessig opplevd
at du ikke kan tenke pa noe annet enn & bli i stand til & bruke sosiale media igjen,
regelmessig falt deg misforngyd fordi du vil bruke mer tid pa sosiale media?, ofte falt ubehag
ved ikke a kunne bruke sosiale media?, forsgkt & bruke mindre tid pa sosiale media, men a
ha mislykket i det?, regelmessig forsgmt andre aktiviteter (f. eks. hobbyer, trening) fordi du
ville benytte sosiale media?, regelmessig kranglet med andre p& grunn av din bruk av
sosiale media?, regelmessig lgyet til dine foreldre eller venner om hvor mye tid du bruker
pa sosiale media?, ofte brukt sosiale media til & flykte fra negative falelser?, hatt alvorlige
konflikter med dine foreldre eller sgsken pa grunn av din bruk av sosiale media?. Elevene
ble bedt om & svare Ja eller Nei pa hvert spgrsmal. Elever som svarte Ja pa seks eller flere

sparsmal ble kategorisert som en problematisk bruker av sosiale media.

Resultater
Hyppig kontakt med venner/kjente over nett

Figur 6.1 viser prosentandel av gutter og jenter som hyppig brukte internett for & holde
kontakten med venner og familie fra 2018 til 2022. | 2022 var det signifikante
kignnsforskjeller hos 13-aringer og elever i VG1 med hgyere nivaer blant jentene
sammenlignet med guttene. Det var ogsa signifikante aldersforskjeller mellom jentene, med
blant annet en forskjell pa 15% mellom 11- og 13-aringene. Det var ingen signifikante
forskjeller mellom 2018 og 2022 for hele utvalget, og prosentandelen som rapporterte
hyppig kontakt 1a stabilt pad 45% begge ar. Bare hos 11-arige jenter var det en signifikant
endring, med en gkning pa 9% i andelen som brukte internett hyppig til & ta kontakt med

bekjente som tydelig kan sees i figur 6.1.
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Figur 6.1. Prosentandel som rapporterte at de kontaktet venner og kjente pa nett nesten hele tiden

Kommuniserer lettere om vanskelige ting pa nett

Figur 6.2 viser at det har veert en generell gkning i prosentandelen barn og unge som synes
det er lettere & snakke om vanskelige ting pa nett. Denne gkningen var signifikant blant
jenter i alle aldre bortsett fra i VG1, og sterkest for 13-arige jenter med en gkning pa 16
prosentpoeng. Blant gutter var denne gkningen i prosentandel bare signifikant for 11-

aringer, og 15prosentpoeng.

Figur 6.2. Prosentandel som rapporterte 8 kommunisere lettere om vanskelige ting pa nett.

Problematisk bruk av sosiale medier

Figur 6.3 viser prosentandelen av barn og unge som rapporterte at de brukte sosiale medier
pa en mate som ble kategorisert som problematisk. | perioden 2018-2022 rapportere 5-9%
av guttene og 7-14% av jentene at de brukte sosiale medier pA en mate som var
problematisk. Det var ingen signifikante forskjeller mellom kjgnnene i noen av
aldersgruppene i 2022. Blant jenter var andelen som rapporterte problematisk sosial
mediebruk hgyest blant 13-aringer, og blant gutter var den hgyest blant 11-arige gutter i
2018, og 13-arige gutter i 2022. Jenter og gutter i VG1 rapporterte den laveste
prosentandelen av problematisk sosial mediebruk av alle aldergruppene. Det var ingen

signifikante forskjeller mellom 2018 og 2022 for noen av aldersgruppene..
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Figur 6.3. Prosentandel som rapporterte problematisk bruk av sosiale medier

Diskusjon

Resultatene viser at det har veert lite endring i andelen barn og unge som bruker nett hyppig
til & ta kontakt med venner, familier og bekjente, ettersom det har veert en gkning bare blant
11-arige jenter. Dette er et relativt overraskende funn, da COVID-19 pandemien i 2020 farte
til generell gkning i skjermtid blant barn og unge (57). Medietilsynet papeker at de fleste
bruker sosiale medier til & se pa videoer, og til & chatte med venner (52), og resultatene
reflekterer at det er en jevnt hgy andel av barn og unge som rapporterte a ta hyppig kontakt
med andre pa nett. Det er da forstaelig at det i 2022 var flere barn og unge som fglte de
lettere kunne snakke om vanskelige ting pa nett enn i 2018, hvor 11-aringer og 13-arige

jenter utmerket seg med en stgrre gkning enn for de eldre aldersgruppene.

Det har ikke veert endring i andelen som rapporterte problematisk sosial mediebruk blant
barn og unge mellom 2018 og 2022 i Norge. Resultatene star i kontrast til funn fra en
internasjonal HBSC-rapport med data fra 44 land, som viser til en 4% gkning blant barn og
unge som rapporterte problematisk sosial mediebruk fra 2018 til 2022 (55). Bade de norske
og internasjonale resultatene konkluderer med at det er 13-&ringer som rapporterte
problematisk bruk av sosiale medier hyppigst (55). | den internasjonale HBSC-rapporten
var andelen som rapporterte dette lavest blant 11-aringer (55), men de norske resultatene
viste derimot at det var elever i VG1 som hadde lavest andel av problematisk sosiale

mediebrukere.

Det er utfordrende & forklare hvorfor den yngste aldersgruppen i Norge skiller seg ut med
en starre gkning i hyppig internettbruk for a kontakte venner, samt en betydelig gkning i
andelen som synes det er lettere a snakke om vanskelige ting pa nett. | trad med dette har
den norske regjeringen ogsa gkt sitt fokus pa a beskytte de yngste mot ugunstige effekter
av sosiale medier. | oktober 2024 ble det kunngjort at regjeringen planlegger a legge frem
et hgringsnotat for & gke aldersgrensen i personopplysningsloven fra 13 til 15 ar, samt
innfare en absolutt aldersgrense for bruk av sosiale medier (58). Disse tiltaket er ment a

sende et tydelig signal om at barn under 15 ar ikke bgr bruke sosiale medier, og haper &
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verne barn fra «skadelig innhold, kommersiell utnytting, overvaking og misbruk av
personopplysninger», ifglge statsminister Jonas Gahr Stgre (58). De nyeste funnene fra
HEVAS studien understreker viktigheten av a fortsette & falge med pa nettbruk og bruk av
sosiale medier, spesielt i de yngste aldersgruppene.
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Hovedresultater

e Andelen med to eller flere helseplager hver uke gkte litt mellom 1983
(1994) og 2010, for sa a gke kraftigere fra 2014 til 2022, spesielt blant

jenter i alle aldersgrupper.

e Andelen med sveert god helse gkte eller var stabil mellom 2002 og
2018 for s& & ga signifikant ned mellom 2018 og 2022, spesielt blant
jenter 11 og 13 ar.

e Andelen med hgy livstilfredshet var stabil mellom 2002 og 2018, for
sa a ga signifikant ned mellom 2018 og 2022 for de fleste

aldersgrupper blant bade gutter og jenter.
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7. Subjektiv Helse og velveere

Introduksjon

Psykisk og somatisk helse og velveere har stor betydning for barn og unges hverdag og
utvikling. God helse gir mulighet for aktiv deltakelse pa viktige samfunnsarenaer som skole,
fritid og i nabolag, som igjen legger grunnlag for meningsfull oppvekst og et framtidig godt
voksenliv. Informasjon om barn og unges subjektive helse og velveere er bade gode
indikatorer pa objektive helseutfall, som dgdelighet og sykdom pa befolkningsniva, samt at
de er regnet for & favne et spenn av aspekter av betydning for livskvalitet, som helseatferd,
relasjoner og generell fungering (59). Utvikling over tid i barn og unges subjektive helse og
velveere kan speile samfunnsendringer, som det er viktig & adressere for & beskytte eller
fremme barn og unges helse. | dette kapittelet presenterer vi trendbildet for subjektive
helseplager (1983-2022), selvrapportert helse og livstilfredshet (2002-2022) for gutter og
jenter og for aldersgruppene 11, 13 og 15 og for elever i VG1.

Indikatorer
Subjektive helseplager

| lapet av de siste 6 manedene: Hvor ofte har du hatt falgende plager? 1) Hodepine, 2)
Vondt i magen, 3) Ryggsmerter, 4) Falt deg nedfor, 5) Veert irritabel eller i darlig humgr, 6)
Nervas, 7) Vanskelig for & sovne, 8) Svimmel, 9) Vondt i nakken og skulderen, 10) Lei og
utslitt (sliten) og 11) Redd. Svarkategorier var Omtrent hver dag, Mer enn én gang i uken,
Omtrent hver uke, Omtrent hver maned og Sjelden eller aldri. Resultatene viser
prosentandelen som svarte at de hadde plager Omtrent hver dag, Men enn én gang i uken,
og Omtrent hver uke for to helseplager eller mer.

Selvrapportert helse

Vil du si at helsen din er...? 1) Sveert god, 2) God, 3) Noksa god, 4) Darlig.

Livstilfredshet

Elevene fikk presentert en skala fra 1 til 10 (se spgrreskjema i Appendiks I1): Forestill deg
at dette er en stige. @verst pa stigen (10) star for det best mulige livet for deg og nederst pa
stigen (0) er det verst mulige livet for deg. Generelt sett hvor synes du at du star pa stigen

na for tiden?
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Resultater
Har to eller flere helseplager hver uke

Som Figur 7.1 viser, har andelen gutter og jenter som rapporterte & ha to eller flere
helseplager hver uke gkt fra 1983 (1994 for VG1-elever) til 2022 (1 1990 ble det brukt andre
svarkategorier for indikatoren for helseplager og vi har dermed ikke sammenlignbare data
for dette aret). Denne gkningen var statistisk signifikant for alle aldersgrupper og for bade
jenter og gutter, og gkningen var seerlig stor blant jenter. Trendlinjen falger et ganske likt
mganster for begge kjgnn og alle aldersgrupper fram til 2006/2010, og selv om bade gutter
og jenter rapporterte signifikant gkning i det & ha to eller flere helseplager per uke mellom
2010 og 2022, har jenter hatt starst gkning og sterst aldersforskjeller. For jenter ser vi en
signifikant gkning fram til 2010 etterfulgt av en nedgang eller utflating til 2014 og deretter
en kraftig og signifikant gkning til 2022. Unntaket er 11-arige jenter som hadde en nedgang
mellom 2010 og 2018 for sa a gke signifikant i 2022. Det var signifikante forskjeller mellom
gutter og jenter i rapportering i 2022. Forskjellene var 18 prosentpoeng for 11-aringer, 25
prosentpoeng for 13-aringer, 26 prosentpoeng for 15-aringer, og 34 prosentpoeng for VG1-

elever.

Figur 7.1. Prosentandel som har to eller flere helseplager hver uke

Har sveert god helse

Trender i andelen som rapporterte sveert god helse er vist i figur 7.2. For gutter har
endringen i andelen som rapporterte sveert god helse fra 2002 til 2022 totalt sett veert liten,
men resultatene viser en liten signifikant gkning for alle aldersgrupper med unntak av 13-
aringer. Trendlinjen viser ogsa at mens det generelle bildet har veert en signifikant (men
liten) @kning fra 2002 til 2018, hadde gutter 11 ar og i VG1 en signifikant nedgang mellom
2018 og 2022.

Andelen jenter som rapporterte sveert god helse gkte signifikant mellom 2002 og 2022.
Trendlinjen viser imidlertid noe variasjon fra maletidspunkt til maletidspunkt og en signifikant

nedgang mellom 2018 og 2022 for de to yngste aldersgruppene. For jenter i VG1 startet
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denne signifikante nedgangen i 2014. Signifikanstesting av forskjeller mellom jenter og
gutter i 2022 viste at med unntak av 11-aringer, rapporterte en signifikant hgyere andel
gutter sveert god helse sammenlignet med jenter. Forskjellene var 12 prosentpoeng for 13-

aringer, 18 prosentpoeng for 15-aringer, og 8 prosentpoeng for VG1-elever.

Figur 7.2. Prosentandel med sveert god helse
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Hey livstilfredshet (9 eller 10 pa skala fra 1-10)

Som figur 7.3 viser, har andelen barn og unge som rapporterte hgy livstilfredshet i perioden
2002 til 2022 veert relativt stabil. Det er noen variasjoner basert pa alder og kjgnn. Mens
ingen av aldersgruppene blant gutter hadde en signifikant endring mellom 2002 og 2022,
var det signifikante nedganger i andelen med hgy livstilfredshet blant 13-arige jenter og
jenter i VG1. Det var ogsa signifikante nedganger i andelen med hgy livstilfredshet mellom
2018 og 2022 for alle aldersgrupper og kjgnn, med unntak av 13-arige gutter. Det var
signifikante kjgnnsforskjeller i andel med hgy livstilfredshet i 2022, der jenter hadde de
laveste andelene i alle aldersgrupper. Forskjellene var 11 prosentpoeng for 11-aringer, 13
prosentpoeng for 13-aringer, 11 prosentpoeng for 15-aringer, og 9 prosentpoeng for VG1-

elever.

Figur 7.3. Prosentandel med hgy livstilfredshet (9 eller 10 pa skala fra 1-10)
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Diskusjon

De tre indikatorene for selvrapportert helse og velveere viser et sammenfallende mgnster.

Andelen barn og unge som rapporterte sveert god helse og sveert hgy livstilfredshet har veert
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relativt stabil eller gkt litt siden 2002 for sa a falle mellom 2018 og 2022. Dette mgnsteret
var mest framtredende for jenter. Nar vi ser pa endring i andel barn og unge med mange
helseplager, har vi et stgrre tidsbilde (1983/1994-2022) som viser en liten, relativt jevn
gkning frem til 2010/2014, og sa en skarp gkning mellom 2018 og 2022, igjen spesielt for

jenter.

Det bildet vi ser for norske barn og unge pa subjektive helseindikatorer samsvarer i ganske
stor grad med rapporteringer fra barn og unge i Europa. Data fra 2022 fra den starre
europeiske HBSC-studien (6) viser at andelen 11- 13- og 15-aringer med selvrapportert
sveert god helse i Europa var relativt lik den vi finner for barn og unge i Norge. Blant
europeiske gutter var andelen rundt 40%, og blant jenter var andelen litt mer spredt enn for
norske jenter, mellom 20% (15-aringer) og 38% (11-aringer). Trenddata pa selvrapportert
sveert god helse fra den europeiske HBSC-studien (6) fra 2014-2022 viser en mer stabil
samlet trend for europeisk ungdom enn den vi finner for norske ungdommer, som hadde en
tydeligere nedgang mellom 2018 og 2022. Nar det gjelder helseplager, kan vi se at andelen
som rapporterte to eller flere helseplager i uken i 2022 blant norske elever var tilsvarende i
et europeisk utvalg, og andelen var hgyest blant jenter. Trendbildet pa subjektive
helseplager fra 2014 til 2022 er for mange av landene i HBSC-studien sveert likt som for
Norge, med en liten gkning mellom 2014 til 2018 etterfulgt av en kraftigere gkning til 2022,
saerlig for jenter (6). Resultater fra Ungdata (60) viser ogsa at det har veert en gkning i flere

ulike fysiske helseplager og i bruk av smertestillende det siste tiaret blant ungdom i Norge.

Det er en pafallende og samsvarende endring mellom 2018 og 2022 i alle tre indikatorene,
der andelen med hgy livstilfredshet og svaert god helse gar signifikant ned samtidig med at
andelen med mange helseplager gar signifikant opp. Det er mulig at denne endringen i
negativ retning er en konsekvens av COVID-19-pandemien som innebar stengte skoler,
avlyste fritidstiloud og restriksjoner pa sosialt samveer i en lang periode mellom 2020 og
2022. For barn og unge i en viktig utviklingsfase i livet kan disse restriksjonene ha hatt
konsekvenser for sosial trivsel, selvbilde, framtidstro, mental og fysisk helse som kommer
til uttrykk i redusert opplevd helse og livstilfredshet (61, 62). Nar vi ser pa trendbildet for hay
livstilfredshet og sveert god helse har tendensen i hovedtrekk veert stabilitet og gkning fram
til 2014/2018, sa det er mulig at nedgangen vi observerer i 2022 er midlertidig pa grunn av
omstendighetene rundt COVID-19-pandemien. Samtidig viser trendbildet for helseplager at
gkningen, seerlig for jenter startet fgr COVID-19-pandemien. Det er derfor ogsa
neerliggende a se til starre samfunnsendringer pa barn og unges livsarenaer i et lengre
historisk perspektiv. som mulige forklaringer pa seerlig den gkte andelen med subjektive
helseplager over tid. Som nevnt innledningsvis speiler subjektive helseindikatorer hvordan

barn og unge har det ellers i livet. Selv om de aller fleste har det veldig bra, er den sterke
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gkningen i, og hgye andelen med flere helseplager urovekkende, seerlig blant jenter.
Introduksjonen av sosiale medier og utstrakt bruk av smarttelefon og andre skjermflater blir
stadig trukket frem som risikofaktor, men kunnskapsgrunnlaget er ikke nyansert nok med
tanke pa a skille potensielle negative fra positive aspekter ved sosiale medier (63).
Skolerelaterte opplevelser, for eksempel stress i forbindelse med skolearbeid, prestasjoner
og karakterer, og generell skoletrivsel vil kunne ha bade direkte og gjensidig innvirkning pa

subjektiv helse og velveere.
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Hovedresultater

Etter en gkning i skoletrivsel fra 1983-2006 gikk den betydelig ned for
bade gutter og jenter frem til 2022. Reduksjonen har veert stgrst for
jenter som startet ut perioden med a rapportere hgyere skoletrivsel
enn guttene og endte opp med a rapportere lavere skoletrivsel enn

guttene.

Rapportert skolestress har gkt i lgpet av rapporteringsperioden og

mest for jenter, og seerlig for 15-arige jenter og jenter i VG1. Jentene

rapporterte et dobbelt sa hayt skolestress som guttene.
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8.- Skoletrivsel og skolestress

Introduksjon

Skolen utgjer en stor del av barn og unges dagligliv og erfaringene her har stor betydning
for deres utvikling (64). | Oppleeringsloven for grunnskolen anerkjennes skolens betydning
ved at fglgende papekes: “Alle elever har rett til et trygt og godt skolemiljg som fremmer
helse, trivsel og leering.” Barn og unges opplevelse av skolemiljget og deres relasjoner til
medelever og leerere former deres skoletrivsel, som igjen har betydning for deres generelle
livstilfredshet (65). Videre spiller skoletrivsel inn pa barn og unges motivasjon for
skolearbeidet og lekser og dermed deres samlede laering (66). Lav skoletrivsel og
opplevelse av darlig mestring pa skolen kan veere med a skape stressopplevelser i
skolehverdagen, som over tid kan manifestere seg i psykiske og kroppslige helseplager,

som for eksempel vondt i magen, hodepine eller problemer med & sovne (67).

At skolene lykkes med a fremme skoletrivsel og forebygge stressopplevelser er avgjgrende
ikke bare for barn og unges leering og opplevelse av helse og livstilfredshet i oppvekstarene,
men har ogsa langtidseffekter ved at det innvirker pa fremtidig helse og livstilfredshet i
voksenalder.

Indikatorer

Skoletrivsel

Hvordan liker du deg pa skolen akkurat na for tiden med falgende svarkategorier: Liker meg
veldig godt, Liker meg ganske godt, Liker meg ikke saerlig godt og Liker meg ikke i det hele
tatt.

Skolestress

Hvor stresset blir du av skolearbeidet (bade arbeid du skal gjare pa skolen og lekser) med
folgende fire svarkategorier: Ikke i det hele tatt, Litt, Ganske mye og Sveert mye.
Resultater

Hgay skoletrivsel

Figur 8.1 viser at mens andelen jenter som rapporterte hgy skoletrivsel for
grunnskoleelevene i 1986 1a signifikant over guttenes andel, er bildet endret i 2022, der
andelen gutter som rapporterte hgy skoletrivsel for alle aldersgruppene, med unntak av 11-

aringene, der det ikke var kjgnnsforskjell ligger over jentenes. For elever i VG1, ser vi et
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tilsvarende bilde, der andelen jenter som rapporterte hgy skoletrivsel i 1994 |a betydelig
over guttenes andel, men 8 prosent lavere enn guttenes rapportering av hgy skoletrivsel i
2022. For samtlige aldersgrupper og begge kjgnn var det en jevn gkning i andelen som
rapporterte hay skoletrivsel frem til 2006. Fra 2006 til 2014 var det litt ulike svingninger med
farst et fall og sa gkning for gutter, med unntak av 11-aringer som la noksa jevnt hele veien,
mens jentene |& mer jevnt for rapporteringene i 2006, 2010 og 2014. For samtlige
aldersgrupper og begge kjgnn har det veert en markant reduksjon i andelen som rapporterte
hay skoletrivsel fra 2014 til 2022, med unntak av 15-arige gutter, som fgrst fulgte trenden
med reduksjon fra 2014-2018, men som deretter rapporterte en signifikant gkning i hagy
skoletrivsel fra 2018-2022. Samlet sett viser resultatene at for gutter har andelen som
rapporterer hgy skoletrivsel gkt i perioden 1994-2014 for deretter a ga tilbake til 1994-niva
i 2022. For jentene har andelen med hgy skoletrivselen gatt ned for alle aldersgrupper i
perioden, med unntak av 15-arige jenter, der rapporteringen i 2022 ligger jevnere med
startpunktet i 1994, men ogsa for denne gruppen noe under.

Figur 8.1. Prosentandel med hgy skoletrivsel

Foler seg sveert stresset over skolearbeidet

Rapportert skolestress (figur 8.2) ble introdusert som mal i 1994 og andelen som rapporterte
hoyt skolestress la stabilt for alle aldersgrupper og begge kjgnn frem til 1998. For 11-
aringene fortsatte rapporteringen av hgyt skolestress a ligge stabilt pa rundt 5% for begge
kjgnn frem til 2014, og deretter en gkning for begge kjgnn og nesten en dobling til 9% for
jenter i 2022. 15-arige gutter og jenter og jenter i VG1 hadde en betydelig gkning i rapportert
hayt skolestress frem til 2006, der rundt 20% av de tre gruppene rapporterte hgyt
skolestress. For 15-arige gutter var det en reduksjon i rapportert hgyt skolestress til 10% i
2014, og deretter en gkning til 15% i 2022. For de 15-arige jentene og jentene i VG1 fortsatte
opplevelsen av hgyt skolerelatert stress & gke utover 2000-tallet og endte i 2022 pa det
hgyeste rapporterte nivaet for hele perioden, pa henholdsvis 32% for 15-arige jenter og 37%
for jenter i VG1. Pa de to siste malingene 13 de eldste jentene hgyere enn 15-aringene. For
13-aringene var det for begge kjgnn en gkning i hayt skolerelatert stress frem til 2010, og
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deretter en reduksjon til 2014, og sa en ny gkning til 2018 etterfulgt av en utflating frem til
2022.

Figur 8.2. Prosentandel som fgler seg sveert stresset over skolearbeidet

Diskusjon

Mens opplevelsen av hgy skoletrivsel har gatt ned i lgpet av perioden for jenter, har
opplevelsen av hgyt skolestress gkt betydelig. For gutter var endringene mindre, men
hovedbildet er at hgy skoletrivsel etter & ha gkt pa tidlig 2000-tall gikk ned igjen frem til 2022
og havnet pa 1994-niva med unntak av 15-arige gutter som har hatt en gkning i andelen
som rapporterte hgy skoletrivsel. Hayt skolestress har for guttene flatet ut noe etter to topper

i 2006 og 2018, men la for de tre eldste aldersgrupper signifikant hayere enn i 1994.

Disse funnene samsvarer med funn i de andre landene i HBSC-studien. Artikkelen til
Lofsted et al. (7), som baserer seg pa alle land i HBSC-studien, viser at det i HBSC-landene
har veert en nedgang i rapportert hgy skoletrivsel over tid og gkte rapporteringer om stress
og psykiske helseproblemer blant elever. Videre har det veert en signifikant gkning i
opplevelsen av hayt skolepress. Den internasjonale studien viser ogsa at med gkende alder
ble skoletrivsel redusert og skolestress gkte, seerlig for jenter (8). Det er rimelig & anta at
endringene kan veere knyttet til vurderingssystemer og krav om akademisk prestasjon. |
Norge vet vi at tallkarakterer ble innfgrt i 1986, noe som kan ha veert starten pa et gkende
karakterpress, som ble ytterligere forsterket i 1994 da Laereplanen av 1997 ble lansert med
mer vekt pa malrettet undervisning og leeringsresultater i grunnskolen og innfgring av mer
teoriundervisning i yrkesfagene i videregaende opplaering. | 2006 ble Kunnskapslgftet
innfart med nye kompetansemal, mer systematisk vurdering, og et stgrre fokus pa
dokumentasjon av leering. Dette kan ha medfart gkt stress blant elever grunnet hgyere krav
og vurderingspress. Forskning viser at det ofte tar opptil10 ar far en ny skolereform er innfart
i sin fulle bredde (68, 69). Dette kan forklare at effektene av den nye reformen farst ble
synlig i 2014.
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Videre viser forskning at elever som opplever hgyere grad av stette fra leerere og medelever
rapporterer hgyere nivaer av trivsel og lavere nivaer av stress (70). Funnene i var studie
indikerer en gkende bekymring for barn og unges psykiske helse knyttet til skolestress og
trivsel, noe som krever malrettede tiltak for & forbedre leeringsmiljget. Disse resultatene
peker pa behovet for & adressere skolemiljget og kanskje ogsa vurderingsmetodene for a
fremme bedre trivsel blant elever. Seerlig kan det veere relevant a bista elever i a handtere
hgye forventninger til seg selv, lav selvfglelse og manglende opplevelse av mestring, da
disse erfaringene knyttes til gkte opplevelser av stress hos elever (71). Studien til Lillejord
et al (71) viser at jenter er mer opptatt av a gjgre det bra pa skolen, noe som kan forklare
at de erfarer hgyere forventinger bade fra seg selv og fra skolen og hjemmet. | utvalget for
VG1 har vi inkludert bade yrkesfaglig- og studiespesialiserende retning. Det er flere jenter
enn gutter som tar studiespesialisering, noe som kan forklare den seerllig hgye andelen av
jenter i videregaende opplaering, som rapporterte skolestress. Haye nivaer av skolerelatert
stress kan i neste omgang gi @kt forekomst av subjektive helseplager og redusert
livstilfredshet, saerlig om de vedvarer over tid (72). For a fremme skoletrivsel og redusere

skolestress er det vesentlig a finne en balanse mellom krav og statte i skolehverdagen.
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Appendiks - Spgrreskjema

Helsevaner blant skoleelever
En WHO-undersgkelse i over 40 land.

Bakgrunn og formal

Formalet med denne undersgkelsen er a kartlegge faktorene som bidrar til god utvikling i helse og
livstilfredshet blant barn og unge, samt a finne frem til tiltak som kan skape en god livsstil og gkt
helsebevissthet i yngre alder.

Den innsamlede informasjonen vil bli benyttet til forskning og til & lage rapporter og analyser for
Verdens helseorganisasjon (WHO) og norske helse- og utdanningsmyndigheter. Tilsvarende studier
har blitt giennomfgrt hvert fjerde ar siden 1985. Institutt for helse, miljg og likeverd (HEMIL) ved
Universitetet i Bergen, er ansvarlig for undersgkelsen.

Hva innebzerer deltakelse i studien?

Sperreskjemaet skal fylles ut pa skolen i Igpet av en skoletime. Skjemaet inneholder spgrsmal om
mat, sgvn, fritidsaktiviteter, familie og venner. | tillegg fins det spgrsmal om hvordan du har det pa
skolen og i livet generelt, for eksempel hvor forngyd du er med livet eller hvor ofte du har hodepine.

Hva skjer med informasjonen du gir?

Vii prosjektgruppen vet ikke hvem du er, og du ma heller ikke skrive navnet ditt i noe svarfelt. Frem
til juni 2023, kan prosjektgruppen finne ut fra hvilken skole elevsvarene kommer fra, men etter den
tid, vil elevdataene veaere helt anonyme. Frem til anonymiseringen, vil data bli behandlet
konfidensielt: De vil bli lagret pa adgangsbeskyttet nettverskomrade der bare prosjektgruppen har
tilgang.

Frivillig deltakelse
Dersom du ikke gnsker a svare, kan du la vaere. Hvis det er noen spgrsmal du ikke gnsker a svare p3,
kan du ga videre til neste spgrsmal.

Pa forhand takk for hjelpen!
NB! Du kan skifte til nynorsk nederst pa siden.

Oddrun Samdal
Professor

Hvilken klasse gar du i?
1) Q 6. klasse
20 Q 8. klasse

3) O 10. klasse

I hvilken maned ble du fgdt?



(1) O Januar

2) O Februar
3) O Mars

@ O April

59 O Mai

6) O Juni

@7 QO Juli

8) O August

(9) QO September
(100 O Oktober
11y O November

(120 QO Desember

Hvilket ar ble du fgdt?
1) O 2001 eller tidligere
2 O 2002

3 O 2003

@ O 2004

5y QO 2005

6) O 2006

(7 QO 2007

8) O 2008

(99 QO 2009

(100 O 2010

a1 QO 2011

(120 O 2012 eller senere

Er du gutt eller jente?
1) O Gutt

@2 Q Jente



Vil du si at helsen din er....?
(1) O Sveert god

2 O God

3) O Ganske god

(@ O Darlig

Forestill deg at dette er en stige. @verst pa stigen (10) star for det best mulige
livet for deg og nederst pa stigen (0) er det verst mulige livet for deg. Generelt
sett hvor synes du at du star pa stigen na for tiden?

(100 QO 10 = Best mulig liv
9 O9
© O8
7 O7
6 O6
59 O5
@4 O4
3 O3
2 O2
1 O1

(0) O 0= Darligst mulig liv

| Idpet av de siste 6 manedene: Hvor ofte har du hatt fglgende plager?

Omtrent Mer ennén Omtrent Omtrent Sjelden eller

hver dag gang pr. uke hver uke hver maned aldri
Hodepine w O 2 O 3 Q @ Q ) Q
Vondt i magen w O 2 O 3 Q @ Q ) Q

Ryggsmerter w QO 2 O 3 O @ Q ) Q



Fglt deg nedfor

Veert irritabel eller i darlig
humgr

Nervgs

Vanskelig for & sovne

Svimmel

Vondt i nakken og
skulderen

Lei og utslitt (sliten)

Redd

Hva synes du om kroppen din? Den er:

(1) Q Altfor tynn

2) Q Litt for tynn

(1)

(1)

(1

(1

1

(1

(1)

(1)

3) O Omtrent passe stgrrelse

(@ Q Litt for tykk
5) Q Altfor tykk

6) Q Jeg tenker ikke pa det

()

()

()

()

()

()

(2)

()

(3)

(3)

(3)

(3)

(3)

(3)

3)

(3)

(4)

(4)

(4)

(4)

(4)

(4)

(4)

(4)

(5)

(5)

(5)

(5)

(5)

(5)

(5)

(5)



I ukedagene, hvor ofte spiser du vanligvis frokost (mer enn et glass melk eller
juice)?

(1) Q Jeg spiser aldri frokost pa ukedager

2) O Endag

3) O To dager

@@ O Tre dager

(5) Q Fire dager

6) O Fem dager

I helgen, hvor ofte spiser du vanligvis frokost (mer enn et glass melk eller
juice)?

(1) Q Jeg spiser aldri frokost i helgen

2) Q Jeg spiser vanligvis frokost bare en av dagene i helgen (lgrdag eller spndag)

3) QO Jeg spiser vanligvis frokost begge dagene i helgen (bade lgrdag og sgndag)

Hvor mange ganger i uken spiser eller drikker du noe av dette?

Aldri Sjeldner Engangi 2-4 5-6 Engang Flere
eennen uken dageri dageri hver dag ganger
gang per uken uken hver dag
uke

Frukt w O 2 O 3 QO @ O 5) O © O 7 O
Grgnnsaker 1w O 2 O 3 O @ O s O © O 7 O
Godteri (f.eks. wm Q 2 O @ Q @ O 5 Q ® Q 7 Q
drops sjokolade)

Cola, brus eller m Q 2 O @3 O @ Q ) O ® O 7 Q

andre leskedrikker
med sukker



Sukkerfri brus eller (1) O 2 O 3 O @ O s O © O 7 QO
leskedrikk

Hvor ofte spiser du og familien din maltider sasmmen?
(1) O Hver dag

) O De fleste dagene

3) O Omtrent én gangi uka

@ Q Sjeldnere

(5) O Aldri

Hvor ofte spiser du til vanlig disse maltidene?

Hver dag 4-6 dageriuka 1-3 dageriuka Sjelden eller
aldri
Frokost m Q 2 O 3 O @ O
Formiddagsmat/nistepakke 1w O 2 O @ Q @ Q
Middag eller bredmaltid etter (1) O 2 O 3 O @ QO

skolen

Hvor ofte pusser du tennene dine?
(1) O Mer enn en gang om dagen

20 O En gang om dagen

3) O Minst en gang i uka, men ikke hver dag
(@4 O Mindre enn én gang i uka

5) QO Aldri



Med fysisk aktivitet mener vi aktiviteter som gjgr at du en del av tiden far gkt puls og blir andpusten.
Fysisk aktivitet er for eksempel idrettsaktiviteter etter skolen, aktiviteter pa skolen, det & leke med
venner eller det a ga til skolen. Andre eksempler er 3 Igpe, sta pa skateboard, sykle, svemme, spille
fotball, sta pa ski/snowboard eller danse. For det neste spgrsmalet, legg sammen all den tiden du var
fysisk aktiv hver dag.

| Igpet av de siste 7 dagene. Hvor mange av disse dagene var du fysisk aktiv i
minst 60 minutter per dag?

©) QO Ingen dager
1 O1ldag

2 O 2dager

3) O 3 dager

@ O 4 dager

5) O 5 dager

6) QO 6 dager

(7 QO 7 dager

Utenom skoletid: Hvor mange GANGER i uka driver du idrett, eller mosjonerer
du sa mye at du blir andpusten og/eller svett?

(1) O Hver dag

2) O 4-6 ganger i uka

) O 3 gangeriuka

@ Q 2 gangeriuka

(5) Q Engangiuka

(6) O Engangimaneden

(77 QO Mindre enn en gang i maneden

8) QO Aldri

Utenom skoletid: Hvor mange TIMER i uka driver du idrett, eller mosjonerer
du sa mye at du blir andpusten og/eller svett?

1) O Ingen



2 O Omtrent 1/2 time
3) O Omtrent 1 time

@ O Omtrent 2-3 timer
5) O Omtrent 4-6 timer

6) QO 7 timer eller mer

Hvor ofte deltar du vanligvis i disse typene organiserte aktiviteter pa fritiden?
Med organiserte aktiviteter mener vi aktiviteter som er drevet av
idrettsklubber, andre klubber eller organisasjoner.

Holder ikke p& Omtrent en En gangiuken Togangeri
med denne eller to ganger uken eller
aktiviteten i maneden oftere
Organisert lagidrett (for v O 2 O 3 O @ O
eksempel fotball, handball,
basketball, ishockey)
Organiserte individuelle fysiske (1) O 2 O 3 O @ QO

aktiviteter (for eksempel
svgmming, sykling, kampsport,
friidrett, turn, dans, langrenn)

Na kommer det fem utsagn om hvordan man kan ha det. Marker for hvert
hvor ofte du har kjent det slik. | Igpet av de siste TO ukene ...

Hele tiden Mestepart Mer enn Mindre Innimello  Aldri
en av halvparte enn m
tiden navtiden halvparte
n av tiden
Har jeg fglt megigodt (5) O @ O 3 O 2 O w O 0 Q

humer og ved godt
mot



Har jeg fglt megrolig (5 O @ O 3 O 2 O w QO 0 Q
og avslappet

Har jeg folt meg aktiv. = (55 O @ O 3 O 2 O 1w O 0 O
og energisk

Har jeg fglt meg 5 O @ O 3 O 2 O w O 0 Q
opplagt og uthvilt nar

jeg vakner

Har mitt daglige liv 5 O @ O 3 O 2 O w QO 0 Q

veert fylt med ting som
interesserer meg

De siste 12 manedene, hvor ofte har du fglt deg ensom?
1) O Aldri

) O Sjelden

3) O Av og til

(@) O Mesteparten av tiden

) QO Alltid

De neste spgrsmalene handler om hvordan du handterer ting.

Aldri Sjelden Av og til Mesteparte  Alltid
n av tiden
Hvor ofte finner du en w O 2 O 3 O @ Q ) Q
Igsning pa et problem om
du prgver hardt nok?
Hvor ofte greier du & gjgre (1) Q 2 O 3 O @ Q ) Q

de tingene du har bestemt



deg for a gjgre?

Den siste maneden...

Aldri Nesten aldri  Av og til Ganske ofte  Veldig ofte
Hvor ofte har du fgltat du (1) O 2 O 3 O @ O s O
ikke har klart & kontrollere
de viktige tingene i livet
ditt?
Hvor ofte hardu fgltdeg (1) O 2 O 3 O @ O s O
trygg pa at du klarer &
takle dine personlige
problem?
Hvor ofte har du fglt at w QO 2 O 3 O @ O ) Q
ting gar din vei?
Hvor ofte har du fglt at w Q 2 O 3 Q @ Q ) O

vanskelighetene har
hopet seg opp sa mye at
du ikke klarer a takle
dem?

| Igpet av de siste ukene: Hvor ofte har du fglt deg slik utsagnene under
beskriver det?

Aldri Av og til Ofte Nesten alltid

Jeg er forngyd med hvordan 1w O 2 O 3 Q @ QO
jeg har det for tiden.



Livet mitt gar bra. w O 2 O 3 Q @ O

Livet mitt er akkurat slik det n O 2 O 3 Q @ O
skal veere.

Jeg kunne tenke meg & w Q 2 O 3 Q @ Q
forandre mange ting i livet

mitt.

Jeg skulle gnske livet var w O 2 O 3 O @ Q
annerledes.

Jeg har et godt liv. w O 2 O 3 Q @ QO
Jeg trives med hva som skjeri (1) O 2 O 3 O @ O
livet mitt.

Jeg har det jeg gnsker meg i 1 O 2 Q 3 QO @ O
livet.

Jeg har det bedre enn de fleste (1) O 2 O 3 O @ Q

andre pa min alder.

Hvor enig er du i disse pastandene om deg selv?

Helt enig Enig Verken enig  Uenig Helt uenig
eller uenig

Jeg liker meg selv w O 2 O 3 O @ Q ) Q



Jeg ergod noksomjeger (1) O 2 O 3 O @ Q ) Q

Andre pa min alder liker (1) O 2 O 3 O @ Q ) Q
meg

Na kommer noen utsagn om tanker og fglelser. Tenk pa de to siste ukene, og
velg alternativet som passer best for deg.

Ikke i det Sjelden En del av Ofte Hele tiden
hele tatt tiden
Jeg har veert optimistisk (1) O 2 O 3 Q @ O ) O
med hensyn til fremtiden
Jeg har fglt meg nyttig w O @ O 3 Q @ Q ) Q
Jeg har fglt meg avslappet (1) O @ O 3 Q @ Q ) Q
Jeg har handtert w Q 2 O 3 O @ Q ) Q
problemer godt
Jeg har tenkt klart w O 2 O 3 O @ Q ) Q
Jeg har fglt naerhet til w O 2 O 3 Q @ Q ) Q
andre
Jeg harveertistandtildta (1) O 2 QO 3 Q @ O ) O

beslutninger



Mange barn og unge padrar seg skader fra diverse aktiviteter som ulike idretter eller slassing med
hverandre pa ulike steder som i gata eller hjemme. Skader kan ogsa vaere forgiftning eller
brannskader. Skader inkluderer ikke sykdommer som meslinger eller influensa. Det fglgende
spgrsmalet er om skader du har hatt innen de siste 12 manedene.

| Iepet av de siste 12 manedene, hvor mange ganger har du veert sa skadet at
du matte bli behandlet av en doktor eller sykepleier?

(1) O Jeg har ikke veert skadet i Ippet av de siste 12 manedene
) O 1gang

3) QO 2 ganger

@ Q 3 ganger

5) O 4 ganger eller mer

Hvor mye veier du uten klaer? (Oppgi vekt i hele kilo.)

Hvor hgy er du uten sko? (Oppgi hgyde i antall centimeter)

Hvor ofte rgyker du tobakk?
(1) O Hver dag

2) O Hver uke

3) QO Sjeldnere enn én gang i uka

) QO lkke i det hele tatt

Hvor ofte bruker du snus?
(1) O Hver dag
20 QO Hver uke
3) Q Sjeldnere enn én gang i uka

@ Q lIkke i det hele tatt



Hvor mange dager (om noen) har du drukket alkohol?

Aldri 1-2
dager
I lppet av livet ditt (1) Q 2 O
| Igpet av de siste w O 2 O

30 dagene

3-5
dager

3 O

3 O

6-9
dager

@ O

@ O

10-19
dager

) O

) O

20-29
dager

6 O

6 O

30 dager
(eller
mer)

7 O

7 O

Har du noen gang drukket sa mye alkohol at du har vaert skikkelig beruset

(full)?

Nei, aldr
I lgpet av livet ditt w Q
I lgpet av de siste 30 w QO
dagene

Ja, en gang

2 O

2 O

Ja, 2-3
ganger

3 O

3 O

Ja, 4-10
ganger

@ O

@ O

Hvor mange dager (om noen) har du rgykt sigaretter?

Aldri 1-2
dager
| Igpet av livet ditt (1) O 2 O
| lppet av de siste @ O 2 O

30 dagene

3-5
dager

3 O

3 O

6-9
dager

@ O

@ QO

10-19
dager

) O

) O

20-29
dager

e O

e O

Ja, mer enn
10 ganger

) O

59 O

30 dager
(eller
mer)

7 O

7 O



Hvor mange dager (om noen) har du brukt e-sigaretter? Vennligst ikke
inkluder "varme, ikke ild" produkter som f.eks. IQOS, Glo Sense.

Aldri 1-2 3-5 6-9 10-19 20-29 30 dager
dager dager dager dager dager (eller
mer)

I lgpet av livet ditt (1) O 2 O 3 O @ O 5) O © Q 7 Q

| Ippet av de siste w O 2 O 3 O @ O s O 6 O 7 O
30 dagene

Hvordan liker du deg pa skolen akkurat na for tiden?
(1) Q Liker meg veldig godt

) Q Liker meg ganske godt

3) Q Liker meg ikke szerlig godt

@ QO Liker meg ikke i det hele tatt

Hvor stresset blir du av skolearbeidet (bade arbeid du skal gjgre pa skolen og
lekser)?

1) QO lIkke i det hele tatt
2) O Litt
3) O Ganske mye

@) Q Sveert mye

Nedenfor fglger noen pastander om elevene i klassen din. Sett ett kryss i hver
kolonne etter hvor enig du er i uttalelsen.

Helt enig Enig Verken enig  Uenig Helt uenig
eller uenig
Elevene i klassen min liker (1) O 2 O 3 O @ Q ) Q

a vaere med hverandre



De fleste i klassen miner (1) O @ O @3 O @ O 5) O
snille og hjelpsomme

Andre elever godtarmeg (1) O 2 O 3 O @ Q ) Q
som jeg er

Nedenfor star noen pastander om dine lcerere. Sett ett kryss for hver
pastand.

Helt enig Enig Verken enig  Uenig Helt uenig
eller uenig

Jeg fgler at leererne mine (1) O 2 O 3 O @ Q ) Q
godtar meg som jeg er.
Jeg fpler at lererne mine (1) O 2 O 3 Q @ Q 5) O
bryr seg om meg som
person.
Jeg har stor tillit til w O 2 O 3 O @ Q ) Q

laererne mine.

Nedenfor star noen pastander om hva du tenker om a ga pa skolen. Sett ett
kryss for hver pastand.

Helt enig Enig Verken enig  Uenig Helt uenig
eller uenig
Jeggledermegtildagapa @ O 2 O 3 O @ Q ) Q

skolen.



Jeg liker & g& pa skolen. w O 2 O 3 QO @ Q ) Q

Jeg har det ggy p& skolen. (1) O 2 O 3 O @ Q ) Q
Det vi leerer i timene er w O 2 O 3 O @ O 5 O
interessant.

Jeg liker det vi gjgr pa w O 2 O 3 O @ O s) O
skolen.

Hva tror du klasseforstanderen din mener om skoleresultatene dine
sammenlignet med klassekameratene dine? Han/hun mener jeg er:

(1) QO Veldig god
2 O God
3) O Middels

@ Q Darligere enn middels

Hva er den hgyeste utdanningen du har tenkt a ta?

(1) O Universitet eller hgyskoleutdanning av hgyere grad (f.eks. master, lektor, advokat,
sivilingenigr, lege)

2) QO Universitet eller hgyskoleutdanning av lavere grad (f.eks. bachelor, leerer, politi, sykepleier,
ingenigr, journalist)

3) Q Videregdende skole: studiespesialisering/idrettsfag/musikk, dans og drama
@) Q Videregaende skole: yrkesfag
(5) QO Annet, spesifiser

(6) O Har ikke bestemt meg

Vi skal na fortsette med spgrsmal om mobbing. Vi sier at en person blir mobbet nar en annen person
eller en gruppe mennesker sier eller gjgr vonde og ubehagelige ting mot han eller henne. Det er ogsa
mobbing nar en person blir ertet gjentatte ganger pa en mate som han eller hun ikke er i stand til

a svare tilbake p3, eller nar han eller hun med vilje blir holdt utenfor. Mobberen har mer makt enn



den som blir mobbet, og mobberen gnsker a skade eller sare offeret. Det er ikke mobbing nar to
omtrent like sterke (jevnbyrdige) krangler eller sl3ss.)

Hvor ofte har du selv vaert med pa @ mobbe en annen elev/andre elever pa
skolen i Igpet av de siste manedene?

(1) Q Jeg har ikke mobbet en annen elev/andre elever pa skolen i Ippet av de siste manedene
2) O Det har skjedd en eller to ganger

3) Q 2 eller 3 ganger i maneden

@ QO Omtrent 1 gang i uken

5) O Flere ganger i uken

Hvor ofte er du blitt mobbet pa skolen i Ippet av de siste manedene?
(1) Q Jeg er ikke blitt mobbet pa skolen i Igpet av de siste manedene

2) Q Det har skjedd en eller to ganger

3) QO 2 eller 3 ganger i maneden

(@ O Omtrent 1 gangi uken

(5) Q Flere ganger i uken

Nett-mobbing vil si at mobbingen foregar ved hjelp av moderne teknologi. For eksempel via
meldingstjenester, tekstmeldinger, oppslag i sosiale media, lage ondsinnede nettsider, dele
upassende bilder uten lov.

Hvor ofte har du selv deltatt i nett-mobbing av andre i Igpet av de siste
manedene?

(1) Q Jeg har ikke deltatt i nett-mobbing av andre i Igpet av de siste mdnedene
2) O Det har skjedd en eller to ganger

3) Q 2 eller 3 ganger i maneden

(@4 O Omtrent 1 gang i uken

(5) O Flere ganger i uken



Hvor ofte er du blitt nett-mobbet i Igpet av de siste manedene?
(1) Q Jeg er ikke blitt nett-mobbet i Igpet av de siste manedene

2) QO Det har skjedd en eller to ganger

3) Q 2 eller 3 ganger i maneden

@@ O Omtrent 1 gang i uken

(5) QO Flere ganger i uken

| Iepet av de siste 12 manedene, hvor mange ganger var du i slasskamp?
(1) O Jeg var ikke i slasskamp i lppet av de 12 siste manedene

2 O 1gang

3) QO 2 ganger

@ Q 3ganger

5) O 4 ganger eller mer

Er dine foreldre skilt eller flyttet fra hverandre?
1) Q Ja, de er skilt eller flyttet fra hverandre

2 O Nei

Hvor bor du det meste av tiden?
(1) QO Like mye hos begge to

2 O Mest hos mor

3) O Mest hos far

@) Q Bor ikke sammen med hverken mor eller far

Alle familier er forskjellige. Ikke alle barn bor sammen med begge foreldrene
sine. Noen ganger bor barna med bare en av foreldrene og andre ganger har
de to hjem eller familier de bor sammen med. Na skal du krysse av for hvem
som bor der du bor hele eller mesteparten av tiden. Dersom du bor
halvparten av tiden i hvert hjem, sa tenk pa der du bodde i natt.

Kryss av for alle som bor der du



bor mest.

Mor 1 4
Far @ O
Stemor (eller fars kjaereste) @ 4
Stefar (eller mors kjaereste) @ 4
Jeg bor i fosterhjem eller pa barnehjem @ 4

Jeg bor med noen andre voksne, eller et annet sted (for eksempel (1) U
med besteforeldre)

S@sken: Vennligst si hvor mange brgdre og/eller sgstre som bor der du bor
mest. Inkluder halvsgsken, stesgsken og/eller fostersgsken. Skriv antallet,
eller skriv 0 (null) hvis det ikke er noen. lkke tell med deg selv.

Hvor mange brgdre?

Hvor mange s@stre?

Du krysset av for at du bor med noen andre voksne eller et annet sted.
Vennligst skriv hvor og med hvem du bor det meste av tiden.




Har din familie bil?
1) O Nei
2 Ola, en

3) Q Ja, to eller flere

Har du eget soverom?
(1) O Nei

2 Ola

Hvor mange PC-er har familien din?
1) O lIngen

20 OEn

3 OTo

4 QO Flereennto

Hvor mange bad (rom med badekar eller dusj) er det i hjemmet ditt?
1) O Ingen

20 O Ett

3 OTo

4 QO Flereennto

Har familien din oppvaskmaskin hjemme?
1) O Nei

2 OlJa

Hvor mange ganger reiste du og familien din pa ferie til utlandet i fjor?

1) O Ingen



2) O Engang
3) O To ganger

4 O Mer enn to ganger

Har familien din hytte eller feriehus/ferieleilighet i Norge?
(1) O Nei
2 OEn
3 OTo

@ QO Flereennto

Har familien din hytte eller feriehus/ferieleilighet i utlandet?
1) O Nei
2 OQEn
3 OTo

4 QO Flereennto

Forestill deg at dette er en stige som viser hvordan det norske samfunnet er
inndelt. @verst pa stigen er personer som er best stilt i samfunnet - de har
svaert god rad, er hgyt utdannet og har de mest respekterte jobbene. Nederst
pa stigen er personer som er verst stilt - de har lite eller ingen utdannelse, er
arbeidslgse eller har jobber som er darlig betalt. Tenk pa din egen familie og
plasser hvor du tror at din familie er pa stigen. Sett kryss for den plasseringen
som du tenker best beskriver hvor din familie er pa stigen.

(100 O 10 = Best stilt
9 O9
© O8
7 O7
6 O6
59 O5
@ O4
3 O3
2 O2



m O1

(0 O 0=Verst stilt

Hvor bor du?
1) O lenenebolig
2) QO I et rekkehus (ta ogsa med to- eller firemannsbolig)

3) QO len leilighet

Hvor god rad har din familie?
(1) O Sveert god rad

20 O Godrad

3) O Middels god rad

@@ QO Ikke seerlig god rad

5) O Darlig rad

I hvilket land er du fodt?

(1) O I Norge

2 Q1 Sverige, Finland, Danmark eller Island
3) O Annet land i Europa

@) O Annet land utenfor Europa

5) Q Vet ikke

I hvilket land er din mor fgdt?

(1) O I Norge

2) QI Sverige, Finland, Danmark eller Island
3) O Annet land i Europa

@ Q Annet land utenfor Europa

5) Q Vet ikke

| hvilket land er din far fgdt?



(1) O I Norge

2) QI Sverige, Finland, Danmark eller Island
3) O Annet land i Europa

@ O Annet land utenfor Europa

5) QO Vet ikke

Har din far jobb?
1 Ola

2 O Nei

3) Q Jeg vet ikke

@) Q Jeg har ikke eller treffer ikke min far

Kan du skrive hvor han jobber (f. eks. sykehus, restaurant, skole)

Skriv ned ngyaktig hva han gjor der (f. eks. sykepleier, kelner, lerer)

Vet du hva din far gjor?

(1) QO Han er syk, pensjonist eller student

2) QO Han sgker etter jobb

3) QO Han er hjemme pa heltid (tar seg av hus og barn)

@ Q Jeg vet ikke



Har din mor jobb?
1 Ola

2 O Nei

3) Q Jeg vet ikke

@@ Q Jeg har ikke eller treffer ikke min mor

Kan du skrive hvor hun jobber (f. eks. sykehus, restaurant, skole)

Skriv ned ngyaktig hva hun gjor der (f. eks. sykepleier, kelner, lzerer)

Vet du hva din mor gjor?

(1) O Hun er syk, pensjonist eller student

2) QO Hun sgker etter jobb

3) O Hun er hjemme pa heltid (tar seg av hus og barn)

@) Q Jeg vet ikke

Hvor lett eller vanskelig er det for deg a snakke med andre om ting som
virkelig plager deg? Sett et kryss for hver av de personene som er listet opp
nedenfor.

Veldig lett Noksa lett Noksa Veldig Jeg har ikke
vanskelig vanskelig eller treffer
ikke denne



Far

Stefar/mors kjeereste

Mor

Stemor/fars kjeereste

personen

1w O 2 O 3 O @ O s O
1 O 2 O 3 O @ O s O
1w O 2 O 3 O @ O s O
1w O 2 O 3 O @ O s O

Vi er interessert i hva du tenker om de fglgende pastandene (les hver pastand
ngye og kryss av for hvor enig du er i hver pastand).

1 Sveert

uenig

Familien min prgver (1) O
virkelig 3 hjelpe
meg

Jeg far den @ O
fglelsesmessige

hjelpen og stgtten

jeg trenger fra

familien min

Jegkanpratemed (1) O
familien min om
problemene mine

Familien min @ O
gnsker a hjelpe

2 3 4 5 6 7 Sveert
enig

2 O 3 O @ O 5 O 6 O 7 O

2 O @ O @ O s O © O 7 Q

2 O 3 O @ O 5 O 6 O 7 O

2 O @ O @ O s O © O 7 Q



megiata
beslutninger

Vi er interessert i hva du tenker om de fglgende pastandene. Les hver
pastand ngye og kryss av for hvor enig du er i hver pastand.

1 Sveert 2 3 4 5 6 7 Sveert
uenig enig
Vennene mine w O 2 O 3 O @ O 5) O © O 7 Q
prever virkelig a
hjelpe meg
Jeg kan stole pa w Q @ Q 3 Q @ O ) Q © Q 7 Q
vennene mine nar
noe gar galt

Jeg harvennersom (1) Q 2 O 3 O @ O 5 O 6 O 7 O
jeg kan dele mine

gleder og sorger

med

Jegkanpratemed (1) O 2 O 3 O @ O 5) O © Q 7 Q
vennene mine om
problemene mine

Det neste spgrsmalet handler om sosial kontakt via nett og kommunikasjon pa nett. Dette betyr "a
sende og motta tekstmeldinger, emojis, bilde, videoer og lydmeldinger via direktemeldinger (f.eks.
Snapchat, WhatsApp), sosiale nettverk (f.eks. Instagram, TikTok, Facebook) eller videosamtaler (f.eks.
Zoom, Teams)".

Hvor ofte har du kontakt over internett (er du online) med fglgende
personer?



Vet Aldrieller  Minst en Daglig Flere Nesten

ikke/alter  nesten gangiuka eller ganger hele tiden
nativene aldri nesten hver dag
passer daglig
ikke
Nzer venn/Naere w O 2 O 3 O @ O 5 Q ® Q
venner
Venner fra en stgrre 1w O 2 O 3 O @ O s O © Q
vennekrets
Venner du har blitt w O 2 O 3 O @ O 5 Q © Q
kjent med pa
internett, men som du
ikke kjente fra for
Andre personer enn w O 2 O 3 O @ O 5 Q © Q

venner (f. eks.
foreldre, s@gsken,
klassekamerater,
leerere)

Hvor enig eller uenig er du i dette utsagnet om a vaere pa internett?

Sveert uenig  Uenig Verken enig  Enig Sveert Enig
eller uenig
P3 internett, snakkerjeg (1) QO 2 O 3 O @ O ) Q

lettere om mine innerste
fglelser enn nar jeg star
annsikt til annsikt med
noen.

Vi er interesserte i dine erfaringer med sosiale media. Begrepet sosiale media refererer til



nettverkssamfunn (f. eks. Instagram, Tik Tok, Facebook) og direktemeldingstjenester (f. eks.
WhatsApp, Snapchat) og videosamtaleplattformer (Google Meet, Zoom, Teams).

| Igpet av det siste aret, har du...

Nei Ja
... jevnlig opplevd at du ikke klarer a tenke pa 1 O 2 O
noe annet enn det gyeblikket du kan bruke
sosiale medier igjen?
... jevnlig fglt deg misforngyd fordi du vil bruke (1) O 2 Q
mer tid pa sosiale medier?
... ofte fglt ubehag ved 4 ikke kunne bruke v O 2 O
sosiale medier?
... prevd & bruke mindre tid pa sosiale medier, w O 2 O
men ikke fatt det til?
... jevnlig latt vaere a gjgre andre aktiviteter v O 2 O
(f.eks. hobbyer, trening) fordi du gnsket a bruke
sosiale medier?
... jevnlig kranglet med andre pa grunn av din v O 2 O
bruk av sosiale medier?
... jevnlig lpyet til dine foreldre eller vennerom (1) O 2 O
hvor mye tid du bruker pa sosiale medier?
... ofte brukt sosiale medier til a flykte fra v O 2 O

negative fglelser?



... hatt alvorlige konflikter med dine foreldre 1 O 2 O
og/eller sgsken pa grunn av din bruk av sosiale
medier?

I hvilken grad stemmer fglgende utsagn for deg?

Ikke i det Ganske lite  Noen Ganske mye Sveert mye
hele tatt ganger/delvi
s

Jeg bruker mye tid og 1w O 2 O 3 O @ O s O
energi pa det jeg legger ut
pa sosiale medier.

Det er viktig formegdfa (1) O 2 O 3 O @ Q ) Q
mange likes og/eller

kommentarer pa det jeg

legger ut pa sosiale

medier.

Det er viktigformeg&dha (1 O 2 O 3 O @ O 5 O
mange fglgere pa sosiale
medier.

Jeg sletter det jeg legger (1) O 2 O 3 QO @ Q 5 O
ut pa sosiale medier

dersom det ikke far nok

likes eller kommentarer.

Jeg retusjerer bilder (f.eks (1) O 2 O 3 O @ Q ) Q
bruker filter) av meg selv

for a se bedre ut for jeg

legger dem ut pa sosiale

medier.



Jeg opplever at det som 1w O 2 O 3 O @ O s O
andre legger ut

(bilder/statusoppdatering

er/stories) gjgr at jeg

felger meg mindre

forngyd med meg selv og

mitt eget liv.

Jeg opplever at den w O 2 O 3 O @ Q ) Q
responsen jeg far pa det

jeg legger ut

(bilder/statusoppdatering

er/stories) har stor

betydning for hvordan jeg

har det.

Hvor lang tid tar det deg vanligvis a dra hjemmefra til skolen?
(1) QO Mindre enn 5 minutter

2) O 5-15 minutter

3) O 15-30 minutter

@) QO 30 minutter til 1 time

5s) O Merenn1time

Pa en vanlig dag er mesteparten av reisen din TIL skolen gjennomfert ....?
1) QO Til fots

) O Med sykkel

3) O Med buss, trikk, T-bane, tog eller bat

@) O Med bil, motorsykkel eller moped

5) O P3a andre mater

Du svarte at du reiser "pa andre mater" til skolen. Reiser du da med ...



Ja Nei

... sparkesykkel 1) O 2 O

... el-sparkesykkel 1 O 2 O

Pa en vanlig dag er mesteparten av reisen din FRA skolen gjennomfgrt ....?
(1) O Til fots

) O Med sykkel

3) O Med buss, trikk, T-bane, tog eller bat

@ QO Med bil, motorsykkel eller moped

(s) O Pa andre mater

Du svarte at du reiser "pa andre mater" fra skolen. Reiser du da med ...

Ja Nei
... sparkesykkel 1 O 2 O
... el-sparkesykkel 1 O @ O

Hvordan gjennomfgres MESTEPARTEN av reisen din til fritidsaktiviteter og
venner?

(1) O Til fots

@) QO Sykkel

3) QO Sparkesykkel
4) O El-sparkesykkel
5) Q Bil

(6) QO Buss/bane



7 QO Annet

Pa fritiden: hvilket av de fglgende utsagnene beskriver best tiden du bruker
pa stillesittende aktiviteter (f.eks. lese bgker, spille musikkinstrument, se pa
TV eller video, spille dataspill eller bruke tid pa sosiale medier)? Tenk pa en

typisk uke, ikke bare forrige uke.

(1) Q Jeg sitter nesten ikke i ro pa fritiden

2) Q Jeg sitter lite i ro pa fritiden

3) Q Jeg sitter noen ganger i ro pa fritiden

@@ O Jeg sitter mye i ro pa fritiden

(5) Q Jeg sitter nesten alltid i ro pa fritiden

Pa fritiden: omtrent hvor mange timer om dagen bruker du pa a...

Spille spill pa en
datamaskin,
spillkonsoll,
nettbrett,
smarttelefon
eller smart-TV

Bruke en
datamaskin
eller andre
elektroniske
enheter til 3
veere pa sosiale
nettverk som
for eksempel
Instagram,
Facebook,
Twitter,
Snapchat

Ingen En 1time 2
halvti timer
me

mO @0 3 O @O

WO @O0 @3 O @O

3
timer

) O

) O

4
timer

e O

6 O

5

timer

7 O

(7)

®)

6
timer

8 O

8 O

7 eller
flere
timer

@ O

9 O



SepaTVv,DVD, 1) QO @2 QO 3 O @ O 5 O © O @ O @© O
eller videoer,

inkludert

videoer pa

nettsteder som

Youtube

Lete etter MmO @0 »O @wO O ©O mO @© O
informasjon pa

Internett, surfe

pa Internett

| friminuttene: Hvor OFTE beveger du deg sa mye at du blir andpusten
og/eller svett?

(1) O Hvert friminutt

2) Q lIkke hvert friminutt, men likevel hver dag

3) Q Ikke hver dag, men likevel hver uke

@) Q Ikke sa ofte som hver uke

5) Q Aldri

Er du medlem av et idrettslag eller en idrettsklubb?
(1) O Nei

) Q Ja, jeg trener i idrettslaget

3) Q Ja, men jeg er ikke med pa treninger

Nar legger du deg vanligvis om kvelden pa skoledager/hverdager?
(1) O Ikke senere enn 21:00

2 O21:30

3) O 22:00

@ QO 22:30

5) Q 23:00

6) O 23:30

7 Q 24:00

9 O

9 O



8 O 00:30
(9 O 01:00
(100 Q 01:30

(11 O 02:00 eller senere

Nar legger du deg vanligvis om kvelden i helger/fridager?
(1) O Ikke senere enn 21:00
2 O21:30

@) O 22:00

@ O 22:30

59 O 23:00

6) O 23:30

7 O 24:00

© O 00:30

99 O 01:00

(100 O 01:30

(11 QO 02:00

(120 O 02:30

(13 O 03:00

(149 O 03:30

(15) O 04:00 eller senere

Nar vakner du vanligvis pa skoledager/hverdager?
1) Q lkke senere enn 05:00

) O 05:30

3) O 06:00

@ O 06:30

55 O 07:00

6) QO 07:30

7 QO 08:00

8 O 08:30



9 O 09:00

(100 Q 09:30 eller senere

Nar vakner du vanligvis i helger/fridager?
1) QO lkke senere enn 07:00
20 O07:30

3) O 08:00

4 O 08:30

55 O 09:00

(6) O 09:30

(7 O 10:00

8 O 10:30

(9 O 11:00

(10 O 11:30

11 O 12:00

(120 O 12:30

(13 O 13:00

(149 O 13:30

(15) O 14:00 eller senere

Prgver du a slanke deg?

(1) O Nei, vekten min er passe

2) O Nei, men jeg burde ha slanket meg noe
3) O Nei, jeg trenger & legge pa meg

@ QlJa

Alle er en del av ulike grupper og fellesskap som for eksempel familier,
skoleklasser, nabolag, idrettslag, by, land og storsamfunn. Hvor godt stemmer
de fglgende utsagnene om hvordan du opplever a vaere med i slike grupper
og fellesskap?



Stemmer Stemmer Stemmer Stemmer Stemmer

ikke i det ikke seerlig noenlunde  ganske godt helt
hele tatt godt
Jeg opplever sterk w O @ O @ O @ Q 5 Q
samhgrighet
Jeg opplever ansvar w O 2 O @3 O @ O 5) O
overfor andre
Jeg opplever at det er 1w O 2 O 3 O @ O 5 O
godt 3 veere en del av et
fellesskap
Jeg opplever at jeg bidrar (1) O 2 O 3 O @ Q ) Q
uten at jeg forventer a fa
noe igjen for det
Jeg opplever at jegbetyr (1) O 2 O 3 O @ Q ) Q
mye for andre
Jeg opplever at andre w O 2 O 3 O @ Q 5 O
betyr mye for meg
Jeg opplever at jeg har w O 2 O 3 O @ O ) Q
tillit til mennesker flest
Jeg opplever at vi er w O 2 O 3 O @ Q ) Q

avhengige av hverandre

Siden starten av koronapandemien, har livene til mange mennesker blitt pavirket (f.eks. karantene,
munnbind, stengte skoler, fiernundervisning, sosial distansering).



Hvilken pavirkning hadde disse tiltakene pa fglgende aspekter av ditt liv? (En
negativ pavirkning betyr at ting ble verre, en positiv pavirkning betyr at ting
ble bedre.)

Veldig Ganske Hverken Ganske Veldig
negativ negativ positiv eller  positiv positiv
negativ
Livet ditt i sin helhet m O 2 O 3 O @ O 5 O
Helsen din m Q 2 O 3 O @4 O 5 Q
Forhold med familiendin (1) O @ O 3 Q @ Q ) O
Forhold med vennene w O 2 O 3 O @ Q ) Q
dine
Din mentale helse (f. eks. (1) O 2 O @ O @ O 5 Q
handtere egne fglelser,
stress)
Din prestasjon pa skolen (1) Q 2 O 3 O @ O ) Q
Fysisk aktivitet (f.eks. w O 2 O 3 O @ Q 5 Q
sport, sykling, gaturer)
Hva du spiste eller drakk (1) O @ O 3 O @ Q ) Q
Dine forventninger til w O 2 O 3 O @ Q ) Q

fremtiden (f.eks. prgver,



jobber)

Din families gkonomiske (1) O 2 O @ O @ O s QO
situasjon

| Iopet av koronapandemien har folk sgkt og brukt informasjon om
koronaviruset fra forskjellige kilder for a forsta og fglge hva som skjer. Hvor
ofte brukte du hver av de fglgende kildene for a fa informasjon om
koronapandemien?

Aldri Sjelden Noen Ofte Alltid
ganger

Familiemedlemmer (f.eks. (1) O 2 O 3 O @ Q ) Q
foreldre, s@sken)
Venner w O @ O 3 O @ Q ) Q
Leerere, eller andre w O 2 O 3 O @ O 5 QO
ansatte ved skolen
Aviser, blader, radio, TV 1w O 2 O @ O @ O s O
Sosiale medier (f.eks. w O 2 O 3 O @ Q ) Q
Facebook, Snapchat,
Twitter, Youtube)
Nasjonale w Q 2 O 3 QO @ Q ) Q

helsemyndigheter
(Helsedirektoratet,
Folkehelseinstituttet)



Bloggere/influencere w O 2 O 3 O @ O s) O

Andre kilder 1 O 2 O 3 O @ O s O

Du svarte at du har brukt "Andre kilder" for a fa informasjon om
koronaviruset. Spesifiser:

| Ippet av koronapandemien ble forskjellige beskyttelsestiltak satt i gang.
Noen av disse er listet opp nedenfor. Hvor ofte gjorde du hver av de
folgende?

Aldri Sjelden Noen Ofte Alltid
ganger

Sosial distansering (f.ek.a (1) O 2 O 3 O @ O 5) O
holde avstand til andre
mennesker)
Vasket hendene w O 2 O 3 O @ O 5) Q
regelmessig
Brukte munnbind w O 2 O 3 O @ O 5 O

Brukte antibac/hdndsprit (1) O 2 O 3 O @ Q ) Q



Unngikk a ta pa ansiktet
ditt

Hostet eller ngs i albuen
eller en klut/lommetgrkle

Unngikk kontakt med
personer i risikogrupper
(f.eks. eldre venner eller
slektninger; personer med
kroniske lidelser)

Unngikk @ mgte grupper
med mennesker

Holdt deg generelt
hjemme

Holdt deg hjemme hvis du
hadde symptomer

Tusen takk for hjelpen!

Du kan na lukke nettleseren.

@ O

v O

@ O

1 O

W O

1 O

2 O

2 O

2 O

2 O

2 O

2 O

3 O

@ O

3 O

3 O

3 O

3 O

@ O

@ O

@ O

@ O

@ O

@ O

) O

s O

) O

) O

) O

) O
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