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FORORD

Denne rapporten presenterer resultatene av en levekarsstudie som Jstlandsforskning (JF)
har gjennomfert pa oppdrag fra Dovre kommune. Resultatene for levekarsstudien i 2013
sammenlignes med resultatene for en tilsvarende levekarsundersgkelse som ble gjort i
Dovre i 2009, samt tall pa nasjonalt niva. Det er na bestemt at JF skal gjennomfore

sammenlignbare levekarsstudier i flere kommuner i Oppland.

Prosjektet er gjort i perioden november 2012 til juli 2013.

e Oppstart og utvikling sperreskjema: november 2012 — februar 2013
e Forberedelse datainnsamling: mars 2013

e Datainnsamling: april 2013

e Analyse og rapportskriving: mai 2013 - juni 2013

e Levering av sluttrapport: juli 2013

Vi takker prosjektgruppen ved Dovre kommune for godt samarbeid i alle faser av
prosjektet. Vi takker serlig Aud Gjerwad for god organisering og nyttige innspill. Til sist
rettes en takk til lag og foreninger som bisto med utdeling og innsamling av sperreskjema,

svarkonvolutter og informasjonsbrev.

Lillehammer, september 2013

rude Hella Eide Vegard Johansen

forskningsleder prosjektansvarlig
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1 INNLEDNING

Om man ensker 4 fa et innblikk i folks hverdag i kommune-Norge kan man enten ta
utgangspunkt i foreliggende data eller hente inn nye data selv. I KOSTRA (KOmmune-
STat-RApportering) registreres og sammenstilles informasjon om kommunale tjenester og
bruk av ressurser pa ulike tjenesteomrader. Mange kommuner har ogsa gjort
brukerundersekelser av kommunale tjenester (folks opplevelse av ulike forhold ved
tjenester de har mottatt fra kommunen som bruker eller parerende) eller borger-
/omdemmeundersekelser (vurderinger av kommunens tjenester som ikke krever egen
erfaring av tjenestene). KS, kommunesektorens organisasjon, tilbyr her ferdige
underspkelsesopplegg, der man kan sammenligne kommunens resultater med tilsvarende
resultater i andre kommuner. Til sist har man levekarsstudier. Her er man ute etter folks
opplevelse av eget liv og soker a kartlegge fordelingen av levekar i befolkningen generelt

og levekarene slik de oppleves for ulike grupper av mennesker.

Det er viktig & veere klar pa at registerdata og surveydata gir oss ulike informasjon. Styrken
ved registrenes tallmessig informasjon om bruk av tjenester og omfanget av ytelser er at
slike mal er “objektive”, men samtidig er de kun indirekte indikatorer pa folks levekar
(hoye andeler med lav utdanning eller pa uferepensjon gir lav skére pa levekarsindeksen).
Derimot gir surveydata oss direkte informasjon om folks levekar, men denne
informasjonen er «subjektiv». Styrken ved & samle inn surveydata er at man fanger folks
egen forstaelse, og det er jo dette som er utgangspunkt for hvordan folk handler og
reagerer i ulike ssmmenhenger. Svakheten kan veaere at den opplevde situasjonen kan vaere
urimelig i forhold til mer objektive mal (hoytlonnende kan veere mer misforneyde med
inntekten enn lavtlennede). Forskjellene mellom informasjonen i registerdata og
surveydata illustreres godt av studiene vare i Dovre og Lesja i 2009 (Johansen & Renning
2009): registerdataene i «styrings- og informasjonshjulet» fortalte at Dovre hadde klart
storre levekarsproblemer enn Lesja, mens surveyundersgkelsene fortalte at de to
kommunene var sveert like med hensyn til folks opplevelser av levekarene (og at begge

kommuner i mange sammenhenger var som landsgjennomsnittet).

Dette notatet gir oversikt over svarfordelinger for alle sporsmal i en levekarsundersgkelse
gjennomfert i Dovre varen 2013. Der det er datagrunnlag, sa vil resultatene for 2013
sammenlignes med resultater fra en tilsvarende undersokelse i Dovre i 2009. Resultatene
for Dovre i 2013 vil ogsa sammenlignes med studier pa nasjonalt niva. I tillegg til
univariate analyser gjennomferes flere multivariate analyser der det kontrolleres for

betydningen av flere bakgrunnsvariabler samtidig.
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2 METODE

Malet med levekarsundersgkelsen er a kartlegge dovringenes bolyst, livsstil,
fritidsaktiviteter, helse, skonomi mm. I tillegg analyserer jeg hvordan levekarene er for
viktige dimensjoner som kjonn, alder, utdanningsniva og familietype. Dette kapitlet

forteller om datainnsamlingen og gir vurderinger av studiens validitet.

2.1 Datainnsamling og etiske utfordringer

I perioden november 2012 til mars 2013 ble utviklet vi sperreskjema, forberedte
datainnsamlingen, samt sendte spknad og fikk godkjent prosjektet av NSD (Norsk
samfunnsvitenskapelig datatjeneste). Datainnsamlingen ble gjort i april 2013. Malet var &
invitere «alle» personer i Dovre mellom 18 til 79 ar til deltakelse i studien, og dette ble gjort
ved at voksne personer fra tre foreninger besgkte alle husstandene i Dovre og overleverte
sporreskjema og svarkonvolutter. Svarkonvoluttene ble enten hentet noen dager senere av
foreningene, eller sd hadde respondentene mulighet til & sende svarkonvoluttene direkte til

Ostlandsforskning gratis. Jeg skal videre kommentere fire forskningsetiske forhold:

e Forskeren plikter 4 informere om frivillig deltakelse: Informasjonsbrevet om

undersokelsen poengterte at deltakelse er frivillig, at informanten kunne trekke seg

underveis, og at informanten kunne velge a ikke svare pa alle sporsmal.

e Data skal behandles konfidensielt og deltakerne garanteres anonymitet: Svarskjema
ble lagt i lukket svarkonvolutt. Det ble enten hentet av en voksen person eller sendt
direkte til Ostlandsforskning. Alle svarskjema ble makulert etter de var punchet i

SPSS. Datafilen ble anonymisert i slutten av juli.

e Forskningsdeltakerne skal ikke fores bak lyset: Vi opplyste om prosjektets formal i

informasjonsbrevet til sperreundersgkelsen. Det ble ogsa informert om formalet

med undersgkelsen pd kommunens hjemmeside.

o Tilbakeforing av forskningsresultater: Dette er det tatt hensyn til gjennom

publisering av dette resultatnotatet.
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2.2 Validitet

Operasjonalisering vil si at teoretiske begreper knyttes til empiriske indikatorer
(spersmal/pastander). Innholdsvaliditet handler om hvor god relasjonen mellom teori og
indikator er. Det er forsgkt a lage et sporreskjema som ikke skal skape misforstaelser, og
det innebeerer & unnga fremmedord, sperre om en ting om gangen, og gjore sporsmal sa
korte som mulig. Jeg mener at presisjonsnivaet i undersgkelsen er styrket ved at det ble
brukt mye tid pa utarbeiding av sperreskjemaet, at man har benyttet tidligere studier som

referanseramme, samt tok imot innspill fra referansegruppen for prosjektet.

Indre validitet handler blant annet om hvor sikre man er pa slutninger sammenhenger.
Denne studien gir rom for & undersgke betydningen av flere uavhengige variabler

samtidig, og det gis en del eksempler pa multivariate analyser i notatet.

Ytre validitet angar det & generalisere fra utvalg til populasjon, og det ses pa svarprosent
og representativitet. For sammenligningens skyld kommenteres bade tallene for studiene i
2009 og 2013

Tabell 1. Populasjon, utvalg, svarprosent for studier i Dovre i 2009 og 2013.

2009 2013
Populasjon (alle) 2770 2730
Populasjon mellom 18-79 ar Ca. 2000 Ca. 2000
Bruttoutvalg (hushold) 1130 1500
Utvalg 531 991
Svarprosent (hushold) 47 66
Utvalgets andel av populasjonen mellom 18-79 ar 26 50

Populasjonen for levekarsundersgkelsene er personer i alderen 18-79 ar. Det var ca. 2000
personer i denne aldersgruppen i Dovre i 2009 og 2013.

12009 ble 1130 personer invitert til & delta i undersgkelsen. Av disse leverte 531 besvart
sporreskjema, og det tilsier en svarprosent pa 47 %. Deltakerne utgjorde ca. 26 % av

populasjonen mellom 18 og 79 ar
12013 ble 1500 personer invitert til & delta i undersegkelsen. Av disse leverte 991 besvart

sporreskjema, og det tilsier en svarprosent pa 66 %. Deltakerne utgjorde ca. 50 % av

populasjonen mellom 18 og 79 ar

10
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Tabell 2. Sammenligning av utvalg og populasjon for tre relevante dimensjoner. %.
Populasjon Utvalg 2009 Utvalg 2013

Alder

18-39 ar 32 20 17
40-59 ar 36 42 43
60-79 ar 32 38 40
Sum 100 100 100
Kjgnn

Menn 50 40 48
Kvinner 50 60 52
Sum 100 100 100

Husholdstarrelse

1-2 personer 42 66 56
3-4 personer 35 26 32
5+ personer 23 8 12
Sum 100 100 100

I og med at ikke alle i populasjonen deltar i undersgkelsen er det en fare for at utvalget ikke
er representativt. I tabell 2 undersoker man om utvalgene i 2009 og 2013 er skjeve ved &
sammenligne utvalgsfordelingene med populasjonsfordelingen, og det er valgt ut tre
relevante dimensjoner: alder, kjonn og husholdsterrelse. Tabell 2 forteller at utvalget i 2009
var skjevt for alder (lav andel unge mennesker), for kjgnn (lav andel menn) og
husholdsterrelse (lav andel 3+ hushold). Utvalget i 2013 var ikke like skjevt, og her ser man
at det var en lav andel unge mennesker og lav andel store hushold, mens andelene menn

og kvinner stemte overens med populasjonen.

For 4 komme et stykke pa vei i forhold til disse skjevhetene har jeg valgt & vekte data slik at
utvalgene «stemmer» i forhold til populasjonen bade for kjonn og alder. Denne
manipulasjonen av data bidrar til at man kan feste storre lit til sammenlikningen av

resultater for Dovre i 2009 og 2013, samt sammenlikning med nasjonale tall.

11
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3 RESULTATER

I dette kapittelet skal jeg se neermere pa funn for levekarsundersekelsen i Dovre.

3.1 Omde spurte

Tabell 3 forteller om fordelingene for utdannelse, etnisk bakgrunn, botid og type hushold.
Vi tar utgangspunkt i tallene for 2013: 28 % har hey utdannelse; 96 % er etniske norske; 86
% har bodd i 10 ar eller mer i Dovre. Jeg skiller mellom fire familietyper: 19 % er enslige, 7
% er enslige med barn, 43 % av husholdene er i kategorien “par uten barn” og 31 % er i
kategorien ”"par med barn”. Det er visse forskjeller fra studien i 2009 i forhold til
familietype. Dette skyldes at det denne gang (2013) ble satt en grense pa 17 ar for barn som

bor med foreldre (i 2009 fikk vi med «unge voksne» i kategoriene «med barn»).

Tabell 3. Etnisk bakgrunn, utdannelse, botid, husholdstgrrelse og husholdstyper. %.

2009 2013
Utdannelse
Videregdende oppleering eller lavere 69 72
Grad ved universitet eller hggskole, minimum 3 ar 31 28
Sum 100 100
Etnisk bakgrunn
Fadt i Norge 99 96
Fadt i annet land 1 4
Sum 100 100
Botid i Dovre
0-9 ar 17 14
10 ar eller mer 83 86
Sum 100 100
Type hushold
Enslig 20 19
Enslig med barn 5 7
Par uten barn 36 43
Par med barn 39 31
Sum 100 100

13
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3.2 Bomotiver

Bo- og flyttemotiver er et nytt tema i denne runden av levekarsundersgkelsen i Dovre. Jeg
vil se resultatene for bomotiver og flyttemotiver for Dovre 2013 i lys av Norsk institutt for
by- og regionforskning (NIBR) og Statistisk sentralbyra sin flyttemotivundersekelse
(Fodnesbergene 2008; Serlie 2009). Jeg skal imidlertid begynne med dovringenes generelle
tilfredshet med & bo og leve i Dovre kommune. Tabell 4 viser at 75 % er forngyde med & bo
og leve i Dovre kommune, 10 % er lite fornoyde, og 15 % har ingen seerskilt mening. Tabell
5 avdekker at kvinner er noe mer forneyd med a bo og leve i Dovre enn menn, mens de
eldste (60-79 ar) er noe mer forneyde enn de yngste (18-39 ar). Bortsett fra dette er det sma

forskjeller mellom ulike typer grupper.

Tabell 4. Tilfredshet med & bo og leve i Dovre kommune. %.

Prosent
Sveert misforngyd 2
Ganske misforngyd 8
Verken forngyd eller misforngyd 15
Ganske forngyd 49
Sveert forngyd 26

Tabell 5. Faktorer som spiller innpa tilfredshet med & bo og leve i Dovre.

B
Konstant 3.78
Kvinne 0.15*
40-59 ar 0.04
60-79 ar 0.20*
Hgy utdanning 0.00
Bodd i Dovre i 10 ar eller mer 0.02
Enslig -0.13
Enslig med barn -0.22
Par uten barn -0.04
Justert R2 0.01

**Signifikant pa 0,01, * = Signifikant pa 0,05
B = Ustandardisert regresjonskoeffisient

Referansekategorier: mann, 18-39 ar, lav utdanning, par med barn

Det er fulgt opp med a sperre om dovringene er stolte av kommunen sin. 55 % er stolte av

Dovre kommune, 7 % er lite stolte, og 38 % har ingen seerskilt mening.

I en sgken etter viktige motiver for dovringene til & velge Dovre kommune som bosted,

identifiseres seks sett av motiver. Disse er arbeid, bolig, sted/miljg, familie, utdanning og

14
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helse. Arbeid og bolig er nodvendighetsfaktorer, og pa landsbasis star de samlet for 36 %
prosent av respondentenes bomotiver. Sted- og milje- og familiemotiver trer frem nar
arbeid og bolig er avklart, og de star for 50 %. Serlie (2009) finner at arbeidsmotivene star
sterkere i distriktene enn i sentrale strgk, mens sted- og miljgmotiver star noe svakere. Det
er f.eks. slik at tilgang til goder som butikker og forretninger, privat og offentlig
tjenestetilbud, kulturtilbud og kafeer, og friluftsmuligheter vektlegges svakere som
bomotiv i periferien enn mer sentrale steder. Utdanning og helse star for bare 3 % av

bomotiver, mens 11 % har rapportert kategorien «annet».

I studien for Dovre er det tatt utgangspunkt i flyttemotivundersgkelsen 2008
(Fodnesbergene 2008) og tatt inn 29 spersmal/motiver. Seks motiver er knyttet til arbeid,
familie og utdanning, mens de resterende er steds- og miljespersmal. Disse er igjen av fem
typer, knyttet til i) tilgjengelighet til ulike typer goder, ii) avstand og reisetid, iii) fysisk
neermiljg, iv) sosialt neermilje, og v) stedstilherighet. Resultatene for Dovre er gitt i tabellen

pa neste side.

Det motivet som gar igjen hos flest dovringer er «god tilgang til natur og gode muligheter
for friluftsliv»> som hele 71 % krysser av for. Nesten halvparten av dovringene nevner
«familietilknytning» og/eller at «godt oppvekstmiljo for barn», «<naturtypen som omgir
stedet» og «trygghet i neermiljoet» er viktige kvaliteter for at de velger Dovre. De minst
viktige motivene er «utdanningsmuligheter», samt at det er fa (< 15 %) som nevner
«tilbudet av butikker og forretninger», «kulturtilbud», at «aktiviteter og erfaringer har

skapt en spesiell tilknytning til stedet», eller at det er «lett a finne venner».

Det er ogsa sett pa betydningen av kjenn og av botid i forhold til bomotiver. Kvinner
nevner oftere reisetid og avstander til familie, venner og arbeid, samt familietilknytning og
det sosiale neermiljoet (godt oppvekstmiljo for barn, trygghet i neermiljoet, lett a bli
akseptert som den jeg/jeg er). Menn er mer opptatt av «gode mulighet for a dyrke hobbyer
eller fritidsinteresser» enn kvinner. I forhold til botid nevner de som har bodd i Dovre i 10
eller flere ar oftere familietilknytning og stedstilherighet (at de «har sterk identitet knyttet
til stedet/regionen» og at «bolig/eiendom har tilhert familien eller slekten), mens de som
har bodd i Dovre i mindre enn 10 ar nevner er overrepresenterte for arbeidsmotivet

(«mulighet for relevant arbeid for deg»).
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Prosent
Arbeid
Mulighet for relevant arbeid for deg 29
Mulighet for relevant arbeid for partner 19
Familie
Familietilknytning 46
Utdanning
Relevante utdanningsmuligheter for deg 3
Relevante utdanningsmuligheter for partner 1
Relevante utdanningsmuligheter for barn og unge 8
Tilgjengelighet til ulike typer goder
Variert og godt tilbud av butikker og forretninger 14
God tilgang til offentlige tjenester (barnehage, skole, helse) 35
Bra kulturtilbud - som kino, revy, kafeer o.l. 12
Bra tilgang til natur og gode muligheter for friluftsliv 71
Gode muligheter for lek og utfoldelse 23
Gode mulighet for & dyrke hobbyer eller fritidsinteresser 31
Avstander og reisetid
Kort reise til arbeid/utdanningssted 26
Kort avstand til familie og venner 38
Fysisk naermiljg
Bebyggelsen og type strok 19
Godt klima, god utsikt, bra med sol o.l. 35
Lite stay, ingen forurensning eller andre fysiske ulemper 41
Trygghet i neermiljget (ikke trafikkfarlig, lite kriminalitet, barnevennlig) 45
Sosialt neermiljg
Godt sosialt miljg pa stedet 28
Godt oppvekstmiljg for barn 49
Lett & bli akseptert som den jeg/jeg er 21
Slippe innsyn, innblanding og sosial kontroll fra naboer 18
God kontakt med folk i nabolaget 35
Lett & finne venner 14
Stedstilhgrighet
Bolig/eiendom har tilhgrt familien eller slekten 32
Aktiviteter og erfaringer har skapt en spesiell tilknytning til stedet 11
Liker denne type steder (tettstedpreget, landlig) 26
Liker den naturtypen som omgir stedet 49
Har sterk identitet knyttet til stedet/regionen 33
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3.3 Flyttemotiver

82 % av dovringene tenker & bli boende, mens 18 % av dovringene vurderer a flytte til en
annen kommune. Av disse 18 % eonsker 14 % a fortsette a bo i Dovre, mens 4 % ikke bor i
den kommunen de onsker seg. Folgende grupper er overrepresenterte blant de som

vurderer & flytte: enslige (med og uten barn), unge mennesker, og de med hey utdanning.

Tabell 7. Faktorer som spilller inn pa om man vurderer 4 flytte fra Dovre.

Oddsratio
Kvinne 0.97
40-59 ar 0.57*
60-79 ar 0.35**
Hgy utdanning 1.60*
Bodd i Dovre i 10 ar eller mer 0.73
Enslig 2.33**
Enslig med barn 3.83*
Par uten barn 1.31
Nagelkerke R2 0.11

*“Signifikant pa 0,01, * = Signifikant pa 0,05

Referansekategorier: mann, 18-39 ar, lav utdanning, par med barn

De som tenker & flytte er spurt hva som er deres viktigste motiver for dette. 39 % angir
jobbsituasjonen som en viktig arsak. Familieforhold og «sted og milje» angis av ca. 30 %.
Utdanning er nevnt av 18 %, og dette gjelder serlig for unge voksne. Rundt 10 % nevner
helse og «bolig og boligomrade». 22 % sier at det er andre forhold som ligger bak, og blant
det som nevnes finner man darlig sosialt milje (6 stk), familietilknytning (6 stk), darlig
politisk styring (5 stk), jobbsituasjonen (3 stk) og klima/veer (3 stk). Pa landsbasis er det slik
at 45 % viser til arbeid og bolig som viktigste flyttemotiver, mens 48 % viser til sted og
miljo og familie. Arbeidsmotivet og familiemotivet star sterkere for de som vil flytte til

distriktene, mens boligmotivet er viktigere for de som ensker & flytte til mer sentrale strok.

Tabell 8. Flyttemotiver. %.

Prosent
Jobbsituasjonen 39
Familieforhold 31
Sted og miljg 28
Utdanning 18
Helse 10
Bolig og 8
boligomrade
Annet 22
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3.4 Indikatorer pa levestandard

Studien for 2013 inkluderer en rekke indikatorer pa subjektive vurderinger av
husholdningenes okonomiske situasjon og materielle situasjon. Den forste indikatoren er
«gkonomisk romslighet». Dette angis gjennom svar pa spersmalet: «Hvor lett eller
vanskelig er det for dere 'a fa endene til 4 motes' med den samlede inntekten til alle i
husholdningen?» Av tabell 9 fremgar at det er samme andel dovringer som har vanskelig
for a fa endene til 4 motes som landsgjennomsnittet, dvs. 9 % (Statistisk sentralbyra 2008).
De som oftest har vanskelig a fa endene til 4 meotes er enslige (med og uten barn), de med
lav utdanning, og de med kort botid (jf. tabell 10).

Tabell 9. @konomisk romslighet Dovre. %.

Dovre 2013 Landsbasis
Vanskelig 'a fa endene til & mates' 9 9
Middels vanskelig/lett 91 91
Sum 100 100
Tabell 10. Faktorer som spiller inn pd gkonomisk romslighet.
Oddsratio
Konstant -1.75
Kvinne 1.15
40-59 ar 1.50
60-79 ar 0.54
Hgy utdanning 0.40**
Bodd i Dovre i 10 ar eller mer 0.43*
Enslig 2.37*
Enslig med barn 3.15%*
Par uten barn 0.69
Nagelkerke R? 0.12

**Signifikant pa 0,01, * = Signifikant pa 0,05

Referansekategorier: mann, 18-39 ar, lav utdanning, par med barn

Den andre indikatoren er om man har en «gkonomisk buffer». Dette angis av svar pa
sporsmalet: «Har du/husholdningen mulighet til & klare en uforutsett utgift pa 10,000
kroner i lopet av en maned, uten & matte ta opp ekstra lan eller motta hjelp fra andre?» 24
% av dovringene klarer ikke en slik uforutsett utgift, og det er samme andel som pa
landsbasis (Statistisk sentralbyra 2013).

Tabell 11. @konomisk buffer i %.

Dovre 2013 Landsbasis

Ikke mulighet til & klare uforutsett utgift pa 10,000 24 23
Mulighet til & klare uforutsett utgift 10,000 76 77
Sum 100 100
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Den tredje indikatoren er «betalingsproblemer» (tabell 12). Som mal pa betalingsproblemer
har jeg at personer bekrefter at det i lopet av det siste aret har hendt at husholdningen har
hatt problemer med a betale lopende utgifter som husleie, strom, avbetalinger. I Dovre
rapporterer 13 % at de har hatt betalingsproblemer, og denne andelen er noe lavere enn
landsgjennomsnittet pa 16 % (Statistisk sentralbyra 2008). Det er ogsa spurt om hvilke
utgifter husholdet var ute av stand til a betale. 6 % nevner lan eller husleie, 9 % nevner

regninger for elektrisitet og kommunale avgifter, og 9 % nevner regninger for andre lan.

Tabell 12. Betalingsproblemer siste 12 mnd. %.

Dovre 2009 Dovre 2013 Landsbasis
Problemer med lgpende utgifter 15 13 16
Ikke problemer med lgpende utgifter 85 87 84
Sum 100 100 100

Andre indikatorer pa levestandard handler om hva man opplever & kunne ta seg rad til. I
Dovre sier 15 % at de ikke har gkonomi til & betale for en ukes ferie utenfor hjemmet i aret,
3 % svarer at de ikke har gkonomi til & spise, kjott, kylling eller fisk annen hver dag, og 2 %

prosent opplever at de ikke har gkonomi til & holde boligen varm. Sammenlignet med hele

landet er det en hoyere andel som ikke har rad til en ukes ferie utenfor hjemmet.

Tabell 13. Har ikke gkonomi til ...

Dovre 2013 | Landsbasis
.. & betale for en ukes ferie utenfor hjemmet i aret? 15 10
.. & spise, kjgtt, kylling eller fisk annen hver dag? 3 4
.. & holde boligen passe varm? 2 2

Det er ogsa spurt om hva man har av utvalgte forbruksgoder som er vanlige & ha i norske
hjem. Merk at sparsmalene gjelder hva man eier, og ikke om man har rad til disse
gjenstandene. Hadde det blitt spurt om man har rad til f.eks. bil sé ville andelen som
bekrefter at de har rad veert betydelig hoyere. Sammenlignet med tall for hele landet er det
lavere andeler i Dovre som har video/DVD/Blu-Ray spiller og terketrommel/terkeskap,

men hoyere andeler som har bil og PC (Normann 2011).
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Tabell 14. Andel som disponerer fglgende gjenstander.

Dovre 2013 | Landsbasis
Video- eller DVD-spiller eller Blu-Ray spiller 90 98**
PC 95 87*
Oppvaskmaskin 94 95**
Vaskemaskin 99 98*
Tarketrommel/tarkeskap 67 73**
Fryser 97 98**
Bil 97 85*
Campingvogn/campingbil 16
Hytte, fritidshus eller eiendom i utlandet 27

* (Normann 2011), ** (Kontrollutvalg barnefamilier, Sandbzek og West-Pedersen 2010)

De siste settene av spersmal om gkonomi har gatt til husholdninger med barn. Tabell 15
forteller at 11 % svarer at de har vanskelig a f& skonomien til & strekke til innkjop av
fritidsutstyr til de aktivitetene barna ensker & drive med. 3 % sliter med a ha rad til
nedvendige hverdagskler. Tabell 16 avdekker at hhv. 6 % og 8 % svarer at familiens
okonomiske situasjon forer til at barna «ikke kan delta i skolerelaterte aktiviteter (turer,

klassefester 0.1.)» og «andre fritidsaktiviteter med venner og jevnaldrende».

Tabell 15. Hvis det er barn i ditt hushold: Har dere gkonomi til at barnet/barna kan fa...

Dovre 2013
Fritidsutstyr til de aktivitetene barnet/barna gnsker & drive med? 11
Ngdvendige hverdagskleer? 3
Ngdvendige finklaer? 5

Tabell 16. Hender det at familiens gkonomiske situasjon farer til at barnet/barna ikke kan:

Dovre

2013

Delta i skolerelaterte aktiviteter, som turer, klassefester 0.l.? 6
Delta i andre fritidsaktiviteter med venner og jevnaldrende? 8

3.5 Helsetilstand og plager

Subjektiv helse kartlegges ved & stille spersmal man blir bedt om & vurdere sin allmenne
helsetilstand og/eller plager. Subjektive helseplager er utbredt i normalbefolkningen. Det
subjektive elementet har den utfordring at vurderingen av smerte, plager og sykdom vil
variere fra person til person. Egenvurdering av helse er likevel ansett som en viktig
helseindikator. Subjektive helseplager, som muskel- og skjelettplager, mage- og
tarmplager, svimmelhet m.m., er vanlige arsaker for & oppseke lege og til sykefraveer og
uforetrygd (Ihlebaek mfl. 2004).
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Tabell 17. Opplevelse av allmenn helsetilstand og livskvalitet. %.

Allmenn helsetilstand Livskvalitet

Dovre 2009 Dovre 2013 Dovre 2013

God 73 76 81
Middels 20 19 15
Darlig 7 5 4
Sum 100 100 100

Tabell 17 forteller folgende om dovringene: 76 % mener at helsen er god, 19 % kategoriserer
helsen som middels og 5 % har darlig helse. Dette kan sammenlignes med nasjonale tall,
der 81 % mener at helsen er god, 13 % kategoriserer helsen som middels og 6 % har darlig
helse (Statistisk sentralbyra 2013). Det gir at den egenrapporterte helsetilstanden i Dovre er
noe darligere enn landsgjennomsnittet. Tabell 18 viser at alder og utdanning er faktorer
som spiller inn folks vurderinger av allmenn helsetilstand: de med eldre og de med lav

utdanning har lavest skare pa egenrapportert helse.

Tabell 18. Faktorer som spiller inn pd vurderingen av allmenn helsetilstand.

B
Konstant 2.00**
Kvinne -0.06
40-59 ar 0.22**
60-79 ar 0.38**
Hay utdanning -0.17*
Enslig -0.05
Enslig med barn 0.12
Par uten barn -0.05
Justert R? 0.04

**Signifikant pa 0,01, * = Signifikant pa 0,05
B = Ustandardisert regresjonskoeffisient

Referansekategorier: mann, 18-39 ar, lav utdanning, par med barn

I det videre skal jeg se pa helseplager. Smerter og plager er subjektive, og kan bare males
ved & sporre folk. Hvordan den enkelte opplever plagen vil virke inn pa hvilke
konsekvenser plagen gir. SHC (Subjective Health Complaints inventory) er et standardisert
instrument som forteller hvor mye plager som er opplevd siste maned. Arsaken til at jeg
har valgt SHC er at dette skjemaet er at SHC maler plager fra mange organsystemer, men
samtidig er det kort og enkelt & fylle ut. Andre fordeler er at SHC registrerer normale
plager, og at man ikke tar hensyn til diagnoser og attribuering. Et siste poeng er at det er

god korrelasjon mellom hoye SHC-verdier og langvarig sykefraveer (Ihlebaek mfl. 2004).
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I SHC har man listet opp 29 vanlige somatiske og psykologiske helseplager, hvor grad av
plage og varighet skal angis for siste maned. SHC gir en bred kartlegging av subjektive
plager, og man skiller mellom fem subskalaer: Muskel- og skjelettplager (hodepine,
migrene og smerter i nakke, overst i ryggen, korsryggen, armer, skuldre og fottene);
Pseudonevrologi (hjertebank, ekstra hjerteslag, hetetokter, ssvnproblemer, tretthet,
svimmelhet, angst, depresjon); Gastrointestinale plager (sure oppstet, halsbrann, sug eller
svie i magen, magekatar, magesar, mageknip, luftplager, diare, forstoppelse); Allergiske
plager (astma, eksem, allergi, pustevansker, brystsmerter); og Forkjelelse (forkjelelse,
influensa, hoste, bronkitt).

I en normalbefolkningsstudie pa landsbasis fra slutten 1990-tallet (1200 respondenter) viste
det seg at det det er klart mer normalt a ha opplevd noen plager i lopet av en maned (95
%), enn ikke & ha opplevd noen plage i en eller annen grad (5 %). Det er videre vanlig a ha
mer enn én plage. 81 % rapporterte muskel- og skjelettplager, 65 % pseudonevrologiske
plager, 60 % gastrointestinale plager, 54% forkjolelsesplager, og 34 % allergiske plager
(Thlebaek mfl. 2004)

Tilsvarende har 94 % av dovringene opplevd plager i siste maned, og det er vanlig a ha
mer enn én plage. Sammenlignet med nasjonale tall har man i Dovre noe hoyere andeler
for muskel- og skjelettplager (84 %) og pseudonevrologiske plager (70 %), og klart lavere
andeler enn nasjonale tall for gastrointestinale plager (47 %) og forkjelelsesplager (39 %).
For allergiske plager er nivaet det samme (36 %). Tabell 20 (neste side) tar ogsa for seg
graden av ulike plager, og det er for alle 29 indikatorene sveert lave andeler (1-4 %) som er
«alvorlig plaget». Tar jeg med de som er en del plaget er folgende plager de mest typiske:
smerter i korsryggen (23 %), smerter i skuldre (23 %), tretthet (19 %), nakkesmerter (17 %)

og smerter i armer (16 %).

Ut fra disse tallene og sammenligningen med nasjonalt niva, er det lite som tyder pa at
befolkningen i Dovre er seerlig mer utsatt for ulike typer plager enn landsgjennomsnittet.
Men dette gjenspeiler seg ikke i medisinbruken, der det gar frem at dovringene har et
hoyere forbruk av smertestillende medisin uten resept enn landsgjennomsnittet, hhv. 34 %
mot 28 %. Medisinbruken er imidlertid redusert fra 2009 til 2013, fra 39 % som brukte
smertestillende uten resept de siste to uker i 2009 til 34 % i 2013. For smertestillende pa

resept er andelen den samme som den var i 2009 (16 %).

Tabell 19. Medisinbruk siste to uker. %.

Dovre 2009 Dovre 2013

Nei Ja Nei Ja

Smertestillende medisin uten resept 61 39 66 34
Smertestillende medisin pa resept 84 16 84 16

22



Levekar i Dovre @F-notat 08/2013

Tabell 20. Plager siste maned. %.

Norge Dovre 2013
Ikke Plaget Ikke Litt Noe Alvorlig
Plaget plaget | Plaget | plaget plaget
Muskel- og 19 81 15 85
skjelettplager
Hodepine 49 51 56 30 13 1
Migrene 92 8 87 6 5 2
Nakkesmerter 62 38 61 22 14 3
Smerter gverst i ryggen 82 18 77 14 8 1
Smerter i korsryggen 60 40 50 27 19 4
Smerter i armer 76 24 64 20 13 3
Smerter i skuldre 62 38 50 27 19 4
Smerter i fattene 78 22 77 14 8 1
Pseudonevrologi 35 65 30 70
Hjertebank 87 13 85 10 4 1
Hetetokter 92 8 85 9 5 1
Sgvnproblemer 72 28 67 19 11 3
Tretthet 49 51 49 32 16 3
Svimmelhet 83 17 79 15 5 1
Angst 90 10 87 9 3 1
Nedtrykthet, depresjon 75 25 78 16 5 1
Gastrointestinale plager 40 60 53 a7
Sure oppstat 75 25 80 14 5 1
Sug eller svie i magen 83 17 88 8 3 1
Magekatarr, magesar 96 4 95 3 1 1
Mageknip 80 20 86 11 2 1
Luftplager 65 35 71 22 5 2
Diare 79 21 86 11 2 1
Forstoppelse 92 8 92 6 1 1
Allergiske plager 66 34 64 36
Astma 95 5 92 4 2 1
Eksem 86 14 87 9 3 1
Allergier 88 12 81 12 5 1
Pustevansker 92 8 93 4 2 1
Brystsmerter 87 13 91 6 2 1
Forkjalelse 46 54 61 39
Forkjglelse, influensa, 51 49 68 28 3 1
Hoste 76 24 76 20 3 1

23



Levekar i Dovre @F-notat 08/2013

3.6 Kosthold

Denne delen diskuterer kosthold. Tabell 21 forteller om ulike mat- og drikkegrupper.

Tabell 21. Hvor ofte spiser/drikker ulike mat- og drikkegrupper. %.

Dovre 2009 Dovre 2013

D O U S D O U S
Grgnnsaker 36 44 15 5 36 44 16 4
Frukt og baer 40 36 15 9 38 31 23 8
Fisk 2 13 72 13
Sgtsaker 3 16 42 39 3 14 54 29
Vann 88 7 3 2
Sukkerholdig 5 6 29 60
brus
Kunstig sgtet 6 10 24 60
drikke
Juice 2 13 19 66 14 17 27 42

D =Daglig & O = 3-6 dager i uken & U = Ukentlig & S = Sjeldnere

80 % av dovringene spiser gronnsaker minimum tre dager i uken, og andelen er den
samme som den var i 2009. 36 % spiser gronnsaker daglig, og til sammenligning spiser 60

% i Norge gronnsaker hver dag (Statistisk sentralbyra 2013).

69 % av dovringene spiser frukt og beer minimum tre dager i uken, og andelen er lavere
enn den var i 2009. 38 % spiser frukt og beer hver dag, og denne andelen er klart lavere enn

landsgjennomsnittet (65 %).

Bare 15 % av dovringene spiser fisk minimum tre dager i uken, men andelen oker til 87 %

om jeg tar med de som spiser fisk ukentlig.

17 % av dovringene spiser sgtsaker minimum tre dager i uken, og andelen er pa niva med
slik den var i 2009. Bare 3 % i Dovre spiser sgtsaker daglig sammenlignet med 8 % pa

landsbasis.

88 % drikker vann daglig, mens bare 2 % drikker det sjeldnere enn hver uke. 40 % av
dovringene drikker sukkerholdig brus ukentlig, 40 % drikker kunstig setet drikke ukentlig,
og 58 % drikker juice ukentlig. Samlet drikker 21 % i Dovre slike sukkerholdige drikker
daglig. Jeg merker oss at forbruket av juice er gatt kraftig opp i Dovre siden 2009.

Tabell 22 (neste side) forteller om hyppigheten i maltider. 84 % spiser frokost hver dag og
89 % spiser middag hver dag. 64 % spiser lunsj hver dag, mens 45 % spiser kveldsmat
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daglig. 17 % spiser et mellommaltid daglig. Resultatene er i stor grad i overensstemmelse

med undersgkelsen i 2009, men det er en del mindre endringer i tallene.

Tabell 22. Hvor ofte spiser man disse sentrale maltidene. %.

Dovre 2009 Dovre 2013

D O U S D O U S
Frokost 88 7 3 2 84 8 4 4
Luns;j 66 20 4 10 64 17 5 14
Middag 82 16 2 0 89 9 2 0
Kveldsmat 49 21 13 17 45 19 18 18
Sméamaltid 17 19 20 34
/Mellommaltid

D =Daglig & O = 3-6 dager i uken & U = Ukentlig & S = Sjeldnere

Dovringen er ogsa bedt om & vurdere eget kosthold. 43 % mener det er i hovedsak sunt, 54

% mener det bade er sunt og usunt, og 3 % opplever at det i hovedsak er usunt.

Jeg skal til sist se pa variasjoner i kostholdsvaner. Tabell 23 forteller om hvilke grupper som
spiser gronnsaker og sotsaker ofte (3 dager eller mer i uken). Oddsen for & spise gronnsaker
ofte er storre for kvinner (enn menn), for de med hey utdanning (sammenlignet med lavt
utdannede), og for par med/uten barn (sammenlignet med enslige med/uten barn). Oddsen
for & spise sotsaker ofte er storre for unge voksne (sammenlignet med 40+), samt enslige og

par med barn (sammenlignet med enslige med barn og par).

Tabell 23. Faktorer som spiller inn pa kostholdsvaner.

Grgnnsaker ofte Sgtsaker ofte
Konstant 2.26% 0.40%
Kvinne 2.07** 1.31
40-59 ar 1.07 0.61*
60-79 ar 1.37 0.41%
Hoy
utdanning 2.72% 0.70
Enslig 0.56* 0.91
Enslig med
barn 0.37% 0.31%
Par uten barn 1.36 0.54*
Nagelkerke R? 0.12 0.07
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**Signifikant pa 0,01, * = Signifikant pa 0,05

Referansekategorier: mann, 18-39 ar, lav utdanning, par med barn

3.7 Rusmiddelbruk

I Statistisk sentralbyras (2013) undersekelser pa landsbasis om rusmiddelbruk gar det frem
at 29 % royker daglig eller av og til, mens 10 % snuser av og til eller daglig. I Dovre i 2009
oppga 26 % reyking daglig/av og til, og i 2013 var andelen neermest lik (25 %). I Dovre i
2009 oppga 9 % snusing av og til eller daglig, mens i 2013 var andelen 11 %. I
undersgkelsen for 2013 spurte man om reykerne og snuserne ensket a slutte: 5 % ensker a
slutte a royke og 1 % ensker a slutte a snuse.

Tabell 24. Tobakksbruk blant de mellom 18 - 79 ar. %.
Dovre 2009 Dovre 2013

D A S I D A S |

Rayking 19 7 9 65 18 7 28 47

Snusbruk 6 3 2 89 8 3 5 82
D =Daglig & A = Av og til & S = Sluttet & I = Ikke roykt/snust

Det er ogsa sett pa alkoholbruk. Spersmalet som ble stilt var: Hvor mange alkoholenheter
drikker du per uke? (gjennomsnitt siste 3 maneder). Her ble det oppgitt tilleggsinformasjon
om at en alkoholenhet tilsvarer en flaske (33 cl) ol pa 4,5 vol %, et glass (15 cl) vin pa 12 vol
%, et lite glass (4 cl) brennevin 40 vol %. De fleste drikker ingenting (35 %) eller inntil 3
enheter alkohol i uka (47 %).

Tabell 25. Alkoholbruk blant de mellom 18 - 79 ar. %.

Dovre 2013 Dovre 2013 Dovre 2013

Kvinner Menn

0 alkoholenheter 35 41 29
1-3 alkoholenheter 47 47 49
4-7 alkoholenheter 14 11 16
8-13 alkoholenheter 3 1 5
14 alkoholenheter eller mer 1 1 1

Det er ikke noen internasjonal enighet om grenseverdier for risikofylt alkoholbruk (antall
alkoholenheter per uke). I Norge er det ingen offisiell anbefaling, men andre land
praktiserer ulike anbefalinger som 7, 9 eller 14 enheter for kvinner (USA, Sverige,
Danmark) og 14 eller 21 enheter for menn (USA, Sverige, Danmark). I vart materiale er det
da 2 % kvinner som drikker 8 enheter eller mer ukentlig, samt 1 % av menn som drikker 14

enheter eller mer i uka.
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3.8 Bruk av fritiden

I dette avsnittet ses det pa bruk av fritiden. Det er spurt om seks forhold ved fritiden. 82 %
bruker elektroniske medier pa fritiden hver uke, og andelen med daglig bruk har okt
kraftig fra 49 % i 2009 til 67 % i 2013. 74 % bruker tid pa lesing pa fritiden hver uke, og her
er andelen den samme som i 2009. 63 % driver med idrett og friluftsliv hver uke, og for
denne kategorien har andelen som driver med dette sjeldnere enn hver maned blitt
redusert (fra 28 % i 2009 til 19 % i 2013). 59 % besgker/far besgk av naboer, venner eller
slektninger hver uke, og andelen er omtrent den samme som i 2009. 37 % driver med
aktiviteter knyttet til underholdning og kultur hver maned, og andelen er pa niva med
resultatet for 2009. 42 % er pa reise i samband med fritiden hver maned, og det

representerer et oppsving fra 2009 (da tilsvarende andel var 30 %).

Tabell 26. Hva gjgr man i fritiden? %.

Dovre 2009 Dovre 2013

D U M S D U M S
Elektroniske medier 49 21 2 28 67 15 5 13
Lesing 53 21 7 19 49 25 10 16
Idrett & friluftsliv 16 43 13 28 15 48 18 19
Besgk (venn, nabo, slekt) 7 49 32 11 6 53 33 8
Underholdning & kultur 3 11 21 65 2 9 26 63
Reiser i samband med 1 5 24 70 1 6 36 57
fritid

D =Daglig & U = Ukentlig & M = Manedlig & S = Sjeldnere/Aldri

Det er ogsa sett pa aktiv og passiv organisasjonsdeltakelse i tabell 27 (neste side).
Resultatene i Dovre i 2013 er i all hovedsak stabile sammenlignet med resultatene i Dovre i
2009. Dette materialet kan ogsa brukes til 8 sammenligne med nasjonale tall for
medlemskap (Statistisk sentralbyra 2013).

e 42 %iDovre er med i fag/arbeidstakerorganisasjon og 8 % er aktive. Til
sammenligning er 53 % i Norge med i fag/arbeidstakerorganisasjon.

® 41 %iDovre er medlem i idrettsforening og 16 % er aktive. Til sammenligning er 26
% i Norge medlem i idrettsforening.

e 23 % iDovre er med i bransje- og yrkesorganisasjon og 6 % er aktive. Til
sammenligning er 19 % i Norge med i bransje- og yrkesorganisasjon.

* 16 % er medlem i humaniteer organisasjon og 5 % er aktive. Til sammenligning er
16 % i Norge medlem i humaniteer organisasjon.

e 15 % er medlem i politisk parti og 5 % er aktive. Til ssammenligning er 8 % i Norge
medlem i politisk parti.
15 % er med i organisasjon som driver med friluftsliv/milje og 5 % er aktive. Til

sammenligning er 14 % i Norge medlem i friluftslivsorganisasjon.
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e 10 % er med i kulturgruppe (kor, orkester & teater) og 7 % er aktive. Til
sammenligning er 8 % i Norge medlem i korps, kor & teater.
* 6 % er medlem i en religios forening og 3 % er aktive. Til sammenligning er 7 % i

Norge medlem i religios forening

Tabell 27. Aktiv og passiv deltakelse i organisasjoner og foreninger. %

Dovre 2009 Dovre 2013

A P I A P I
Fag- eller arbeidstakerorganisasjon 8 35 57 8 34 58
Idrettsforening 14 29 57 16 25 59
Bransje, naerings, yrkesorganisasjon 5 15 80 6 17 77
Humaniteer organisasjon 3 13 83 4 12 84
Politisk parti 5 10 85 5 10 85
Natur-/friluftlivs-/miljgorganisasjon 6 11 83 5 10 85
Kulturgruppe (kor, orkester, teater e.l.) 8 3 89 7 3 90
Religigs forening 2 2 96 3 3 94
Andre organisasjoner/foreninger 17 16 67 15 12 73

A = Aktiv deltakelse & P = Passiv deltakelse & I = Deltar ikke

55 % i Dovre deltar aktivt i en eller flere organisasjoner eller foreninger, og dette er den
samme andelen som man har pa nasjonalt niva (56 % i Norge, Statistisk sentralbyra 2013).
Andelen som er aktive i organisasjoner i Dovre har okt noe fra 51 % i 2009 til 55 % i 2013.
Oddsen for & delta i organisasjoner er storst for de med hoy utdanning (sammenlignet med
lavt utdannede), de eldste (sammenlignet med unge voksne), og klart heyest for par med

barn (sammenlignet med par uten barn og enslige).

Tabell 28. Variasjon i aktiv organisasjonsdeltakelse.

Oddsratio
Konstant
Kvinne 0.82
40-59 ar 113
60-79 ar 1rgx
Hoy utdanning 2.56*
Enslig 0.67*
Enslig med 0.92
barn
Par uten barn 0.46**
Nagelkerke R? 0.08
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**Signifikant pa 0,01, * = Signifikant pa 0,05

Referansekategorier: mann, 18-39 ar, lav utdanning, par med barn

3.9 Sosial kontakt

Mens det forrige avsnittet tok for seg hva man bruker tid p4, sa vil denne delen ta for seg
mangel pa sosial kontakt. 2 % rapporterer at de ikke har noen personer de kan regne med
dem hvis du far store personlige problemer. 23 % svarer at de har en eller to personer de
kan regne med og 75 % svarer at de har tre eller flere. Et annet spersmal omhandler
ensomhet. 5 % sier at de ofte opplever ensomhet, 25 % opplever det av og til, mens 36 %
opplever det sjelden og 34 % aldri er ensomme. Tabell 29 ser pa hvem som opplever
ensomhet av og til eller ofte. Det er seerlig enslige med og uten barn som av og til er

ensomme, og kvinner er ogsa overrepresenterte blant de ensomme.

Tabell 29. Variasjoner blant de som av og til eller ofte opplever ensomhet.

Oddsratio

Kvinne 1.40*
40-59 ar 1.06
60-79 ar 0.88
Hoy utdanning 0.86
Enslig 2.59%*
Enslig med barn 2.96

Par uten barn 0.85**
Nagelkerke R? 0.08

**Signifikant pa 0,01, * = Signifikant pa 0,05

Referansekategorier: mann, 18-39 ar, lav utdanning, par med barn

I Norge oppgir 5 % at de ikke har fortrolige venner (Statistisk sentralbyra 2013), og andelen
er den samme i Dovre i 2013. Det er mye som tyder pa at andelen uten fortrolige venner i
Dovre er redusert fra 2009 til 2013, og dette er veldig positivt. Jeg ma dog ta et forbehold
om at spersmalsstillingen i undersekelsen i 2009 var noe annerledes enn spersmalet i 2013:
12009 svarte 14 % at de ikke hadde «en eller flere fortrolige venner» og i 2013 svarte 5 % at

de ikke har «<noen som star deg neer, og som du kan snakke fortrolig med».

Tabell 30. Fortrolige venner. %

Dovre 2013 Norge 2008

Ingen de kan snakke fortrolig med 5 5

En eller flere de kan snakke fortrolig med 95 95
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3.10 Fysisk aktivitet

Statistisk sentralbyras levekarsundersekelser (2013) for de siste tidr viser at nordmenn i alle
aldersgrupper mosjonerer mer enn for. Pa landsbasis trener 73 % ukentlig, mens 27 % ikke
trener ukentlig. I Dovre i 2009 svarte 68 % at de trente ukentlig, og i 2013 var resultatet at
70 % trente ukentlig. Jeg ser ogsa at det har veert en liten gkning i andelen som trener tre
eller flere ganger i uken fra 23 % i 2009 til 28 % i 2013 (jf. tabell 31). Analysen viser at det
seerlig er de hoyt utdannede (sammenlignet med lavt utdannede) og aleneforeldre
(sammenlignet med par med barn) som er overrepresenterte blant de som trener ukentlig
(jf. tabell 32).

Tabell 31. Trening/mosjon de siste 3 maneder. %.

Dovre 2009 Dovre 2013
Ikke ukentlig trening 32 30
Ukentlig (1-2 i uken) i minst 30 minutter der du blir svett 45 42
Mye trening (3+ i uken) i minst 30 minutter der du blir svett) 23 28
Sum 100 100

Tabell 32. Faktorer som spiller inn pa ukentlig trening.

Oddsratio
Konstant 1.84**
Kvinne 0.99
40-59 ar 0.91
60-79 ar 0.80
Hay utdanning 2.02**
Enslig 1.29
Enslig med barn 2.32*
Par uten barn 1.13
Nagelkerke R? 0.04

**Signifikant pa 0,01, * = Signifikant pa 0,05

Referansekategorier: mann, 18-39 ar, lav utdanning, par med barn

Tabell 33. Ukentlig fysisk aktivitet, snitt siste 3 maneder. %.

Dovre 2013
Under 1 time 4
1-3 timer 23
3,5-7 timer 37
7,5 timer eller mer 36
Sum 100
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Men man trenger ikke nodvendigvis «a trene» for & veere fysisk aktiv. Det ble ogsa
inkludert ett spersmal for & fange opp rutinemessige fysiske aktiviteter: «<Hvor mange
timer i uken driver du vanligvis med fysisk aktivitet, dvs. aktiviteter som inngar i dine
daglige rutiner som g3, sykle, sparke, snomaking, plenklipping, husarbeid, husvask m.m.?
(snitt siste 3 mnd)». Tabell 33 viser at 36 % er fysisk aktive en time eller mer hver dag
(utenom trening) og 37 % er fysiske aktive i en halv time til en time. De resterende 27 % er

mindre aktive (hvorav 23 % er litt aktive, fra ca. 10 til 25 minutter hver dag).

Tabell 34. Trening/mosjon alene eller sammen med andre. %.

Dovre 2013
Trener helst alene 37
Trener helst sammen med andre 18
Liker bade a trene alene og sammen med andre 45
Sum 100

Et annet aspekt ved treningen er det sosiale. I 2009 ble det kjent at 46 % bare trente alene, 14
% trente kun med andre, mens 40 % trente bade alene og sammen med andre. I 2013 lurte
man pa hva dovringene foretrekker: & mosjonere/trene alene eller ssmmen med andre?
Tabell 34 viser at 37 % helst trener alene, 18 % trener helst med andre, og 45 % liker begge
deler omtrent like godt.

Tabell 35. Faktorer som spiller inn p& om man gnsker & bli mer aktiv.

Oddsratio
Konstant 1.84*
Kvinne 1.36*
40-59 ar 0.72
60-79 ar 0.41**
Hay utdanning 1.63**
Enslig 0.75
Enslig med barn 0.53*
Par uten barn 0.86
Trener ukentlig 0.45**
Nagelkerke R? 0.10

**Signifikant pa 0,01, * = Signifikant pa 0,05

Referansekategorier: mann, 18-39 ar, lav utdanning, par med barn

59 % er forneyde med eget aktivitetsniva i hverdagen, mens 41 % er misfornoyde. 27 %
kunne tenke seg & bli mer aktive. I tabell 35 ses det pa hvilke grupper som er
overrepresenterte blant de som kan tenke seg a bli mer aktive, og dette er: kvinner

(sammenlignet med menn), 18-39-dringer (sammenlignet med 60-79 aringene), hoyt
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utdannede (sammenlignet med lavt utdannede), par med barn (sammenlignet med

aleneforeldre) og de som ikke trener ukentlig (sammenlignet med de som trener ukentlig).

3.11 Fedme

Arv, psykologi, miljg og hormoner spiller inn pa fedme/ overvekt, men den enkleste og
viktigste forklaringen er at vi far i oss mer energi enn vi forbruker. Fedme og overvekt gker
igjen risikoen for & utvikle flere alvorlige sykdommer, bl.a. hjertelidelse, kreft, hoyt
blodtrykk, diabetes og slitasjegikt (Reichelt 2003, Jensen 2007). For & male fedme/overvekt i
befolkningen benyttes kroppsmasseindeks (BMI). Dette malet er gitt ved formelen:
vekt/hoyde?. Undervekt er definert som BMI under 18,5, normalvekt er BMI mellom 18,5-
24,9, overvekt er BMI mellom 25-29,9, og fedme er BMI fra 30 og over. Studier basert pa
egenrapporterte data viser at forekomsten av fedme i europeiske land varierer fra 7 % til 22
%. Norge ligger lavt med 10 % med fedme (Statistisk sentralbyra 2013).

Tabell 36. BMI. %

Norge Dovre 2009 Dovre 2013
Undervekt (-18,5) 2 2 2
Normalvekt (18,6-24,9) 54 50 46
Noe overvekt (25-26,9) 18 22 21
Overvektig (27-29,9) 16 19 18
Fedme (30+) 10 9 13
Sum 100 100 100

Tabell 36 forteller at 52 % av dovringene er «overvektige», og 13 % er i fedmekategorien.
Andelene overvektige og i fedmekategorien i Dovre i 2013 er noe hoyere enn
landsgjennomsnittet (44 % og 10 %), og det er ogsa en gkning sammenlignet med
resultatene for Dovre i 2009 (48 % og 9 %). Det er klart feerre i fedmekategorien blant de
som trener ukentlig enn blant de som trener sjeldnere, og aleneforeldre er ogsa

underrepresentert ssmmenlignet med par med/uten barn.

32



Levekar i Dovre @F-notat 08/2013

Tabell 37. Faktorer som spiller inn pa fedme.

Oddsratio
Konstant 0.24**
Kvinne 1.18
40-59 ar 1.31
60-79 ar 0.94
Hay utdanning 0.75
Enslig 0.62
Enslig med barn 0.25*
Par uten barn 0.95
Trener ukentlig 0.59**
Nagelkerke R? 0.05

**Signifikant pa 0,01, * = Signifikant pa 0,05

Referansekategorier: mann, 18-39 ar, lav utdanning, par med barn

3.12 Sykefraveer og sykenaervar

Et siste tema som er sett pa er sykefravaer og sykenaervaer. Sistnevnte viser til at man har

gatt pa jobb selv om man var sa syk at man burde veert sykemeldt.

I en studie av nesten 1500 norske arbeidere mellom 20 til 60 ar rapporterte 48 % at de ikke
hadde veaert sykmeldt (egenmeldt eller legemeldt) i foregdende ar. 33 % rapporterte inntil to
uker sykefraveer, og 19 % rapporterte mer enn to ukers sykemelding. Dovringene i samme
aldersgruppe har omtrent samme antall sykedager som landsgjennomsnittet: 51 % var ikke
syke; 35 % var syke inntil to uker; og 15 % rapporterte mer enn to uker. Grupper som er
overrepresenterte med sykefraveer inkluderer kvinner, aleneforeldre og ansatte (tabell 39).

I den samme norske studien av 1500 personer bekreftet 55 % at de hadde gatt pa jobb
foregaende ar selv om de var sa syk at de burde veert sykemeldt (Johansen 2012). Det er en
noe lavere andel som rapporterer sykeneerveer i Dovre (51 %), men ellers folger dovringene
den nasjonale fordelingen for lengde pa sykeneerveer. Lavt utdannede, ledere, aleneforeldre

og par (med/uten barn) er overrepresentert med sykenaerveer (tabell 39).

Tabell 38. Sykefraveer og sykenzerveer. %.

Sykefraveer Sykeneerveer
Norge 2011 Dovre 2013 Norge 2011 Dovre 2013
Ingen 48 51 45 49
1-7 dager 26 27 37 33
8-14 dager 7 8 11 12
15-30 dager 7 6 4 4
31 dager eller mer 12 9 3 3
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Tabell 39. Faktorer som spiller inn pa sykefraveer og sykenaerveer.

Sykefraveer Sykeneerveer

Konstant 0.26** 0.85
Kvinne 1.54* 0.88
Alder 1.07 0.94
Hay utdanning 0.91 0.75*
Enslig med 2.71* 4.06**
barn

Par med barn 1.67 3.08**
Par uten barn 111 2.07*
Ansatt 2.87* 0.66*
Nagelkerke R? 0.10 0.07

*Signifikant pa 0,01, * = Signifikant pa 0,05
Referansekategorier: mann, 18-39 ar, lav utdanning, par med barn, mellomleder/leder
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4 OPPSUMMERING

Ostlandsforsknings levekarsundersokelse i Dovre i 2013 har sett pa tema som bomotiv,
flyttemotiv, levestandard, helse, plager, kosthold, rusmidler, fritid, sosial kontakt, mosjon,
fedme, sykefraveer og sykenaerveer. 991 personer i alderen 18 til 79 ar deltok i
undersekelsen, og svarprosenten var god (66 %). Jeg har forsgkt a lose skjevheter i utvalget
knyttet til alder (unge voksne var underrepresentert) gjennom vekting. Resultatene for
Dovre er sammenlignet i «tid» (tilsvarende levekarsundersekelse i Dovre i 2009) og i «rom»

(ulike sperreundersgkelser med representative utvalg pa nasjonalt niva).

Et hovedbilde er at resultatene for dovringene i 2013 for de fleste levekarsdimensjoner er
som landsgjennomsnittet og som det var i 2009. Det rapporteres om mye forneydhet, og
det er apenbart slik at de fleste dovringer har det godt. Men jeg har ikke empirisk dekning
for & konkludere med at man har det bedre i Dovre enn ellers i landet, og kan heller ikke
pasta at levekarssituasjonen er mye bedre enn den var for fire ar siden. Jeg har plukket ut
en del viktige funn fra undersekelsen som gir et ganske godt bilde over levekarene i Dovre

kommune i 2013.

Bomotiv: 75 % er forngyde med & bo og leve i Dovre kommune, og det er seerlig kvinner og
eldre (60+) som er tilfredse. Viktige kvaliteter ved Dovre er knyttet til det fysiske
neermiljoet (fa fysiske ulemper, trygghet i neermiljoet) og det sosiale neermiljoet (godt
oppvekstmilje for barn), men viktigst er naturen: for 71 % er det viktig at Dovre har god
tilgang til natur og gode muligheter for friluftsliv, mens 46 % krysser av for at de liker
naturtypen i Dovre. Mulighet for arbeid (for en selv eller partner) tas inn som et viktig
motiv av 32 % av dovringene, mens 46 % krysser av for familietilknytning. P& nasjonalt
niva finner man at arbeidsmotivene star sterkere i distriktene enn i sentrale strek, mens

sted- og miljemotiver star noe svakere.

Flyttemotiv: 18 % av dovringene vurderer a flytte til en annen kommune, hvorav bare 4 %
har et seerlig onske om a flytte. Enslige (med og uten barn), unge mennesker, og de med
hoy utdanning er overrepresentert blant de som vurderer a flytte. 50 % angir jobb og/eller
utdanning som viktige motiver for & flytte, 31 % angir familieforhold, og 28 % angir
sted/milje. Pa landsbasis er det slik at 45 % viser til arbeid og bolig som viktigste

flyttemotiver, mens 48 % viser til sted og miljo og familie

Levestandard: En del av sporsmalene om levestandard handler om subjektive vurderinger

av husholdets okonomiske situasjon. 9 % av dovringene har en lite romslig skonomi
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(vanskelig 'a fa endene til 4 motes'), 13 % har hatt betalingsproblemer siste ar (problemer
med a betale lopende utgifter som husleie, strom, avbetalinger), og 24 % har ingen
okonomisk buffer (klarer ikke en uforutsett utgift pa 10,000 kroner i lopet av en méned).
Andelene med lite romslig okonomi og uten skonomisk buffer er som nasjonalt niva, mens
det er en noe lavere andel med betalingsproblemer. Grupper med en spesielt trang

gkonomi inkluderer enslige, aleneforeldre, og de med lav utdanning.

Helse: Egenvurdering av helse er ansett som en viktig helseindikator. 76 % av dovringene
mener at helsen deres er god, og det er noe lavere enn landsgjennomsnittet (81 %). Ogsa i
2009 fant man at den egenrapporterte helsetilstanden i Dovre hadde en noe lavere skare
enn landet som helhet. Nar det gjelder helseplager derimot, er dovringene stort sett som
landsgjennomsnittet eller bedre. 94 % av dovringene har opplevd en eller flere plager i siste
maned, og det er som i landet for gvrig. I Dovre er det vanligst med muskel- og
skjelettplager (84 %, som nasjonale tall) og pseudonevrologiske plager (70 %, og noe hoyere
enn landsgjennomsnittet). Bade for gastrointestinale plager (47 %) og forkjolelsesplager (39
%) er dovringene klart under befolkningen i landet som helhet, mens man er pa niva med
nasjonale tall nar det gjelder allergiske plager (36 %). De mest typiske plagene i Dovre er

knyttet til smerter i korsryggen, i skuldre, i nakke og i armer.

Medisinbruk: Bade i 2009 og 2013 hadde dovringene et hoyere forbruk av smertestillende
medisin uten resept enn andelen i Norge. Om forklaringene skyldes at terskelen for a bruke
smertestillende medisiner er lav i Dovre, eller om det er mange som har betydelige smerter,
kan jeg ikke si noe om. Men tar man som utgangspunkt at “normaltilstanden” er at folk
skal greie seg uten smertestillende, sa representerer dagens situasjon en utfordring (34 %
rapporterer bruk av smertestillende uten resept de siste to uker og 16 % rapporterer bruk
av smertestillende medisin pa resept de siste to uker, her er det overlapp).

Kosthold: Studien viser at andelene i Dovre som daglig spiser frukt, beer og grennsaker er
lavere enn i Norge. Pa den positive siden er andelen som spiser sotsaker ogsa lavere enn i
landet som helhet. Sammenlignet med resultatene for Dovre i 2009 er det en lavere andel i
2013 som spiser frukt og beer, mens forbruket av juice er gatt kraftig opp. Andelene i Dovre
som spiser gronnsaker og sgtsaker er samme i 2009 og 2013. Samtidig er det store
variasjoner i kostholdsvaner. De som spiser sunnest virker a veere (eldre) kvinner med hey

utdanning som lever i parforhold.

Rusmidler: For rusmidler oppgir 26 % reyking daglig eller av og til, og 11 % oppgir
snusing. Resultatene for 2013 tilsvarer med dette tallene for Dovre i 2009 og de nasjonale
tallene. Dovringene har et fornuftig alkoholforbruk, der 35 % ikke drikker alkohol, 47 %
drikker minimalt, og bare 2 % av kvinnene og 1 % av mennene har et «risikofylt
alkoholbruk».
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Fysisk aktivitet: 70 % av dovringene trener ukentlig, og dette er som pa landsbasis. Det har
veert en gkning i andelen som trener tre eller flere ganger i uken i Dovre fra 23 % i 2009 til
28 % 12013. I tillegg til «trening» er 73 % fysisk aktive i sine daglige rutiner i en halv time
eller mer hver dag. 41 % er misfornoyde med eget aktivitetsniva, og 27 % kunne tenke seg a
bli mer aktive. Unge voksne, kvinner, hoyt utdannede og par med barn er

overrepresenterte blant de som kan tenke seg a bli mer aktive.

Overvekt: Fedme og overvekt gker risikoen for a utvikle flere alvorlige sykdommer. Nar
kroppsmasseindeks (BMI) brukes som mal, er 52 % av dovringene «overvektige», og 13 %
er i fedmekategorien. Andelene overvektige og i fedmekategorien i Dovre i 2013 er noe
hoyere enn landsgjennomsnittet (44 % og 10 %), og det er ogsa en gkning sammenlignet
med resultatene for Dovre i 2009 (48 % og 9 %).

Fritiden: 82 % av dovringene bruker elektroniske medier pa fritiden hver uke, og andelen
med daglig bruk har okt kraftig fra 49 % i 2009 til 67 % i 2013. 74 % bruker tid pa lesing,
mens 63 % driver med idrett og friluftsliv (ekning fra 2009). 42 % er pa reise i samband

med fritiden hver maned, og det er et klart oppsving fra 30 % i 2009.

Organisasjonsdeltakelse: En indikator pa det & veere virksom i lokalsamfunnet er aktiv
deltakelse i organisasjoner og foreninger. Andelen som er aktive i organisasjoner i Dovre
har gkt noe fra 51 % i 2009 til 55 % i 2013, og dette er den samme andelen som man har pa
landsbasis. De som i minst grad deltar aktivt i organisasjoner er unge og enslige mennesker
med lav utdanning. Ser man pa de enkelte typer av organisasjoner og sammenligner med
nasjonalt niv4, sa er det er det hoyere andeler i Dovre i idrettsforening, politisk parti og
bransje- og yrkesorganisasjon, lavere andeler i Dovre i fag/arbeidstakerorganisasjon, og
omtrent like andeler i humaniteer organisasjon, friluftslivsorganisasjon, kulturgruppe og

religios forening.

Sosial kontakt: De aller fleste dovringer er ikke ensomme og har personer de kan regne
med. Men 2 % rapporterer at de ikke har noen personer de kan regne med dem hvis du far
store personlige problemer og 5 % svarer at de ofte opplever ensomhet. Bade i Dovre og pa
landsbasis oppgir 5 % at de ikke har fortrolige venner. Det er grunn til a tro at andelen uten

fortrolige venner i Dovre er redusert fra 2009 til 2013, og det kan anses som veldig positivt.
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6 VEDLEGG

6.1 Sperreskjema

Levekdr | Oppland

LEVEKAR | DOVRE

Sperreskjemaet er pa atte sider. Vi har delt spersmalene inn i sju tema (A til G)

TEMA A. OM DEG OG DITT HUSHOLD

A1. Er du kvinne eller mann?
Evinne
Mann

A2. Hva er din alder?
18-28 ar
30-32 ar
40-42 ar
A0-52 ar
60-82 ar
70 ar og eldre

A3. Hva er din heyeste fullfarte utdannelse?
Videregaende opplaering ller lavers
(Grad ved wniversitet eller hegskols, minimuem 3 ar

A4 Hvor er du fadt?
| Horge
| annet land

A3. Hvor lenge har du bodd i| Dovre kommune?
0-2 ar
10 ar eller mer

AE. Hvor mange medlemmer er det i ditt hushold? PErSoner
AT. Hvor mange medlemmer i ditt hushold er barn {0-17 ar)? barn

AB. Hvilket alternativ passer best for din yrkesaktivitet akkurat na?
Arbeider, permision fra arbeid
Arbeidsledig
Pensjonist
Student

A3. Har du samboer eller ektemann/kone?
Ja
Me

A10. Hvis du har samboer eller ektemann/kone: Hvilket alternativ passer best for
hans/hennes yrkesaktivitet na?
Arbeider, permisjon fra arbeid
Arbeidsledig

Pensjonist

Student
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TEMA B. BOLYST

B1. Hvor forneyd er du med a bo og leve i Dovre kommune?

Swaart misfiomayd

Ganske misfomayd

Verken fomeyd eller misformeyd

(3anske formeyd

Svaart formeyd

B2. | hvilken grad wil du si at du er stolt over Dovre kommune?

| swaert liten grad

| liten grad

Verken i lten eller stor grad

| stor grad

| swaert stor grad

B3. Hva er viktig for degiditt hushold for at duidere velger a bo i Dovre
kommune? Flere kryss mulig.

izode mubigheter for lek og utfoldelse

EBebyggelsen og type strok

(z3odt kiima, god utsiki, bra med sol ol

Lite stay, mgen fonmensning eller andre fysiske ulemper

Z0dt sosialt mjp pa stedet

iZodt oppweksimilje for bam

Leit a bli akseptert som den jegivi er

Shppe mnsyn, mnkblanding og sosial kontroll fra naboer

i70d kontakt med folk | nabolaget

Lett 3 finne venner

Trygohet | neermiljeet, shk som kke rafikkfarig. ke kemnalitet, mer bamewvennlig

Farmiliet@knytning

Mulighet for relevant arbeid for deg

Mulighet for relevant arbeid for partner

Relevante utdanningsmubigheter for deg

Eelevante utdanningsmuligheter for partner

Eelevante utdanningsmuligheter for barmn og unge

Vaner og godt tilbud av butikker og fometninger

izod tilgang til offenthge tenester (bamehage, skole, helse)

Bra kulturtibud - som kino, revy, kafeer o

Bra tilgang B natur og gode muligheter for frilufisiv

izode mubighet for 3 dyrke hobbyer eller fritidsinteresser

Koort reise fil arbeid/utdanningssted

K.ort awstand ti familie og wenner

Boligieiendom har tilhart famidien eller slekien

Aktiviteter og erfaringer har skapt en spesiel tilknyining tl stedst

Liker denne type steder (tettsiedpreget, landlig)

Liker den naturtypen som omgir stedet

Har sterk entitet knyitet til stedetregionen

B4. Bor du i den kommunen du ensker 3 bo i?

Ja og tenker pa a bli boende | Dowre

Ja, men tenker kevel pa a flytte il annen kommune

Mei, men tenker pa a bli boende Dowre

Mei og tenker pa a fiyite tl annen kommune
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B5. Hvis du tenker pa a flytte fra Dovre kommune: Hva er de viktigste arsaker til
at du ansker a flytte til annen kommune? Flere kryss mulig.

Helse

Sted ofg milje

Baolig og boligomrade

Familieforfwold

Utdanning

Jolbbsituasjonen

Annet

e L= A o | S

B6. Hvordan opplever du muligheten for a reise kollektivt i Dovre kommune?

cwaart darfige muligheter for a reise kollekiivi

Darlige muligheter for a reise kollekbvt

Verken darlige eller gode muligheter

Gode muligheter for 3 reise kollektvt fomeyd

cwaart gode muligheter for a reise kollektivt

TEMA C. LIVSSTIL

1. Hvor mange timer i uken driver du vanligvis med fysisk aktivitet, dvs.
aktiviteter som inngar i dine daglige rutiner som a ga, sykle, sparke, snemaking,
plenklipping, husarbeid, husvask m.m.? {snitt siste 3 mnd)]

Under 1 time

1-3 timer

3.5-T timer

7.5 timer eller mer

2. Hvor mye trenerimosjonerer du vanligvis pa fritiden? {snitt siste 3 mnd)

Lite migsjon (lkke ukentlig trening)

Mo mosjon [1-2 ganger i uken i minst 20 minutter der du blir svett)

Mye mosjon (Minst 3 ganger | uken | manst 20 minutber der du blir swett)

C3. Hvis du mosjonereritrener: Foretrekker du 3 mosjonereftrene alene eller
sammen med andre?

Trener helst alene

Trener helst sammen med andre

Liker bade a trene alens og sammen med andre

C4. Er du fornayd med ditt eget aktivitetsniva i hverdagen?

Ja

Me

Mei, men ensker a bli mer aktiv

C3-6. Om tobakksvaner.

Mei, har aldn | Mei, har | Ja, avogt Ja, daghg | Ja, men ansker
gjcrt det sluttet a slufte

Rayker du?

Snuser du?
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CT. Hvor mange alkcholenheter drikker du per uke? (gjennomsnitt siste 3 mnd)
1 alkoholenhet = En flaske (232 cl) ol pa 4.5 wol 7%

1 alkoholenhaet = Et glass (15 cl) vin pa 12 vol %

1 alkoholenhet = Et lite glass (4 o) brennevin 40 vol %

0 alkoholenheter

1-3 alkoholenhster

4-T7 alkoholenhster

B-13 alkoholenheter

14 alkoholenheter eller mer

8. Hvordan wurderer du ditt eget kosthold?

Det eri hovedsak sunt

Diet er bade sunt 0g usunt

Ot eri hovedsak usunt

Dt er i hovedsak usunt, men ensker a spise sunners

Vet kke

3-16. Hvor ofte spiseridrikker du vanligvis dette?
Heer | 3-8 dager | 1-2 dager | Sjeldners!
dag pruke pruke aldin

Frukt og baar

Grannsaker

Fisk

Wann

Juice

Kunstig setet drikke

Sukkerholdig brus

Sotsaker

C17-21. Hvor ofte spiser du vanligvis disse maltider?

Hwer | 3-6 dager | 1-2 dager | Sjeldnere
dag or uke pr uks aldn

Frokost

Lunsj

Middag

KEveldsmat

Smiamaltid (Melommaltid

C22. Hva er din vekt? kg {hele kilo)

C23. Hva er din hayde? cm [helz cm)

TEMA D. FRITID OG SOSIAL KONTAKT

D1-6. Hva gjer du pa fritiden?

Ciaglg | Ukentlig | Manedhy | Sjeldners/Aldn

drett og friluftsliv

Underholdning/kuftur

Besegk (slekt, wenner, naboer]

Lesing

Elektroniske medier'Sosiale medier

Reiser | samband med fritid
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D7T-13. Er du aktiv eller passiv medlem i noe av det falgendea?

Ja, aktv

Ja, passiv

e

Fag- eller arbeidstakerorganisasion

Bransje-, nearings eller yrkesorganisasjon

Politisk parti

Fulturgneppe (kor, orkester, teater el )

Religias forening

Matuwr-frluftivs-imiljaorgansasjon

drettsforening

Hurmanitssr crganisasjon

Andre grupper, organisasjponer eller forenmnger

Andre grupper (stkkord): ..o

016. Hender det at du opplever ensomhet?

Cifte

A og §

Sjelden

Aldri

D17. Har du noen som star deg nzr, og som du kan snakke fortrolig med?

Ja

M=

D18. Hvor mange star deg sa nar at du kan regne med dem hvis du far store

personlige problemer? Regn ogsa med nazmeste familie.

Ingen

1 eller 2

3 eller flers

TEMA E. HELSE

E1. Hvordan opplever du din allmenne helsetilstand?

Swaart god

Ganske god

Verken god eller darlig

Ganske darlig

Swaart darlig

E2. Hvordan opplever du din livskvalitet i dag?

Swaart god

Ganske god

Verken god eller darlig

anske darlig

Swaart darlig

E3-4. Har du brukt falgende legemidler de siste 2 uker?

Ja

Me

smertesiillends medisin uten resept

Smertestillends medisin pa resspt
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ES5-33. | tabellen under nevnes noen vanlige helseplager. Vi vil be deg om a
vurdere hvert enkelt problem/symptom, og oppgi i hvilken grad du har vart
plaget av dette i lepet av siste maned.

lkke plaget

Litt plaget |En del plaget | Alvorlig plaget

Hodepine

Migrene

Makkesmerter

Smerer averst | ivggen

Srmerter | korsrygoen

Smerter | armer

Smerter | skubdre

Smerter | fettene

Hierehank

Hetetokber

Sennmproblemer

Tretthet

Swimmekhet

Angst

Medtrykthet, depresion

Sure oppstot

Sug eller swie | magen

Magekatarr, magesar

Mapgeknip

Luftplager

Diare

Forstoppelse

&stma

Eksam

Sllergier

Pustevansker

Brystsmerter

Forkjolelse, influensa,

Hoste

F. GKONOMI

F1. Tenk pa den samlede inntekten til alle i husholdningen: Hvor lett eller
vanskelig er det for degidere "a fa endene til 2 mates’ med denne inntekten?

Swaart vanskelig

Vanskelig

Forholdsvis vanskelig

Forholdsvis lett

Lett

Svaart left

F2. Har du/husholdningen mulighet til a klare en uforutsett utgift pa 10 000
kroner | lapet av en maned, uten a matte ta opp ekstra lan eller motta hjelp fra

andre?

Ja

Me
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F3-5. Har det i lapet av de siste 12 maneder hendt at husholdningen har vart ute

av stand til:

Ja | Mei

A betale uitgFter til boliglan eller husleie ved forfall?

A betale regninger for elekirisitet og kemmunale avgifter ved forfall?

A betale regninger for andre lan, herunder avbetalingslan ved forfall?

F&-8. Har [du/dere] ekonomi fil:

Ja

Mei

A betale for en ukes ferie utenfor hjermmet | aret?

A spise, kjett, kyling eler fisk annen hver dag?

A holde boligen passe varm?

F3-17_ Eier husholdningen din noen av falgende gjenstandene?

Ja

Me

\ideo- eller DVD spiller eller Blu-Ray spiller

PC

Cppvaskmaskin

Vaskemaskin

Terketrommeltarkeskap

Fryser

Bil

Campingwogn'campingbil

Hiytte, fritidshus eller siendom | utlandet

F18. Hvis det er barn i ditt hushold: Har dere @konomi til at barnet’barna

Ja

Me

L
jan fa...

Fritidsutstyr il de aktivitetene bamethama ensker 3 drive med?

Madwvendige hverdagskler?

Modvendige finklsar?

F19. Hender det at familiens akonomiske situasjon farer til at barnet/barna ikke

kan:

Ja

M

Delta | skolerslaterte aktiviteter, som turer, klassefester ol.?

Cielta | andre frifdsaktviteter med venner o jewnakdrende?

TEMA G. ARBEIDSFORHOLD

Seksjon G besvares av de som er i inntektsgivende arbeid (arbeider, permisjon).

51. Hvor arbeider du®

Ciffentlig (kommune, fylkeskommune, stat)

Privat foretak

Selvstendiy naEangsdrivende

Annet

iG32. Er du ansatt eller i ledelsen?

Ansatt

Mellomi=der/Leder
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G3. Hvordan trives du i ditt naverende arbeid?

Swaart darlig

(anske darlig

Verken darlig eller bra

(Ganske bra

Swaart bra

534, Arbeider du i en annen kommune enn der du bor?

Ja, jeg pendler hver dag

Ja, jeg er ukepsndler

Me

G3. Tror du at din arbeidsplass vil bli nedlagt i lapet av de neste 12 mnd?

Ja, det er svaert sannsynlig

Ja, det er ganske sannsynlig

Ciet er verken sannsynlig eller usannsynlig

Mei, det er ganske hite sannsynlig

Mei, det er usannsyng

G&. Hvor mange ganger var du sykemeldt (egenmeldt + legemeldt) de siste 12
maneder?

Ingen

Ja, en til to ganger

Ja, tre til fire ganger

Ja, fem ganger eller mer

G7. Kan du ansla hvor mange dager var du sykemeldt [egenmeldt + legemeldt)
de siste 12 maneder?

Ingen

1-7 dager

B-14 dager

156-30 dager

31 dager eller mer

G8. Har du de siste 12 maneder vart pa arbeid enda du var sa syk at du burde
vart sykemeldt?

Me

Ja, en til to ganger

Ja, tre til fire ganger

Ja, fem ganger eller mer

G9. Kan du ansla hvor mange dager de siste 12 maneder du var pa arbeid enda
du var 53 syk at du burde vart sykemeldt?

Ingen

1-T dager

B-14 dager

15-30 dager

31 dager eller mer

Tusen takk for at du besvarte undersakelsen.
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6.2 Informasjonsskriv

Foresporsel om deltakelse i levekirsundersokelse

estlandsforskning
Levekar i Dovre 2013

Bakzrunnen for stodien

I april'mai 2013 gjennomforer Gstlandsforskming en levekarsmdersokelse i Dovre konmmme. Males e
3 kartlepge dovringenes bolyst, livsstl, frindsaktiviteser, helse, okonomi og arbeidsforhold Datsene
som samiles iom g1 rom for sammmenlisminser mellom kEoommmer og over Gd. Deata vil 1 forste emgang
sammenliznes med en tilsvarende levekarsundersokelse som ble gjort i Dovre varen 2009

Eekruttering av deltagere

Alle persomer i Dovre mellom 18 og 79 & inviteres til 4 delta i undersokelsen. Man svarer pa eme
veme. P vegne av @stlandsforskning leverer Dovrefjell Disharmoniske Selsksb, Dovie idrettslag og
Dionreskogen idretislag ut sporreskjems torsdag 18, april og fredag 19, april. Vi ber om at dn legger
wfylt sporreskjema i vedlagt svarkonwohatt, of denne +il hentes mandag 22 april eller trsdag 23 aprl
Om dn encker kan du legge uifylt spemeskjemas i vedlagt svarkomrolutt oF retumers svarkonvolutien
direkte til @stlandsforskming via post {porto er betalt of adresse er satt pd). Svarfrist er fredap 3. mai,

Fnﬁlhgd:lhl.:else

Hvis du velger 2 delts i stadien bidrar du il at vi far bedre knnnsl‘:up nm]:mrdandeta’abung lew i
Dinme. Deltakelsa a’ﬂnﬂgugduglevenmeltdmmﬂeulnm n:l!dpam:ﬂersukelsmnu
datainnsamleren besoker deg. D kan rekke des nar som helst i utfyllingen av sporreskjems uten 4
muatte oppzi noen grumn. Er det sporsmal du ikke emsker 3 svare pa kan du g3 videre tl neste sporsmal.

EBesultatrapport

Resultatens fra levekarsundersokelsen vil publiseres i en rapport som inngr i Gstlandsforsknings
mpportserie. Det store antallet daltakere og grove sverkasegorier pa bakenmnssporsmal i skjemsat,
gioT at ingen enkelipersoner kan identfiseres 1 mapporien fra prosjektet Fapporten vil kunne lastes ned
sratis pd www.of no hosten 2013

Drine svar

Mamelle sporreskjermna slettes 53 snart dine svar er registrert. Dt elektroniske datamaterialet
oppbevares konfdencialt under prosjekiperiodan. Ved prosjektshatt 31, desember 2013 slattas
indirekte personidensfizerende opplysuingsr o data oppbevares viders 1 anomynisest formm.

Godkjenning og i L
Prosjektet er godkjent av Morzk Samfimnsitenckapeliz Datafjenests. Gstlandsforsknins mjennomiforer
mdersakelsen pa vemne DovTe komnmme.

Mer informasjon

Cidlandsfiorskning er behandlingsansvarliz institusjon. Har da behovr for wifyllende opplysningsr om
smudien og datzinncamlingen kan duo kontakte Sstlandcforskming ved:

E-post vjiostiorsk. oo

Telafom: 612657

Post: Gstlandsforskning, poesthoks 723, 2601 Lillehammer

Wed vermliz hilsen,
“egard Johansen

Ansvarliz for sporreumdersakelsen
Cslandsfiorsknins
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P& vegne av Dovre kommune har @stlandsforskning gjennomfert en

levekarsundersgkelse i Dovre kommune. Malet var a kartlegge dovringenes bolyst,
livsstil, fritidsaktiviteter, helse, gkonomi og arbeidsforhold. Dataene som er samlet inn
gir rom for sammenligninger mellom kommuner og over tid. | fgrste omgang
sammenlignes resultatene for undersgkelsen i 2013 med en tilsvarende
levekarsundersgkelse som ble gjort i Dovre varen 2009, samt tall pa nasjonalt niva.
1500 personer mellom 18 og 79 ar ble invitert til & delta i undersgkelsen, og 991
personer besvarte spgrreskiemaet som inneholdt rundt 150 sparsmal.
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