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Sex, men ikke barn

Trude Lappegard

Tendringsjenter som blir mgdre er i
dag et sjeldent syn. Blant jenter i
aldersgruppen 15-19 &r hadde kun
3 prosent fatt barn i 1998. Jenter
mellom 13 og 14 ar er utelatt fordi
graviditeter sd & si ikke eksisterer i
disse aldersgruppene. Tenaringsjen-
ter blir i denne artikkelen dermed
brukt kun om jenter i aldersgrup-
pen 15-19 ar. Mye har skjedd i 1g-
pet av bare noen f tidr. P& begyn-
nelsen av 1970-tallet var tenérings-
graviditet et omdiskutert og aktuelt
tema pa den politiske dagsorden.
Dette er ikke rart ndr en ser pa sta-
tistikken for tendringsfruktbarhet
fra den tiden. P& begynnelsen av
1970-tallet var andelen tenérings-
jenter som hadde fatt barn, fem
ganger sé hgy som i dag. Dette var
en tid hvor nye prevensjonsmidler
kom pa markedet, og hvor ungdom
ble tidligere seksuelt aktive enn fgr,
men hvor det fortsatt var sterke ne-
gative holdninger til seksualitet fgr
ekteskapet, og lite dpenhet rundt
sporsmal knyttet til seksualitet ge-
nerelt.

Denne artikkelen ser nermere pa
utviklingen av fruktbarheten blant
tendringsjenter i Norge. Temaet vil
bli drgftet i sammenheng med ut-
viklingen av seksuell aktivitet, bruk

Antallet tendringsmgdre er rekordlavt, og aborttallene
blant tenaringsjenter i Norge gar stadig ned. Dette er en
utvikling som md sees i sammenheng med stgrre dpenhet
om seksualitet og vellykkete tiltak i form av generell
seksualundervisning og prevensjonsveiledning rettet mot
ungdom. Den lave tendringsfruktbarheten ma ogsa sees i
sammenheng med tendensen mot stadig lengre ungdoms-
tid og utsettelse av tidspunktet for nar en etablerer seg

med familie med barn.

av prevensjon og abort. Fruktbar-
hetsutviklingen blir beskrevet gjen-
nom registerbaserte data og er ba-
sert pa data om kvinner bosatt i
Norge 1. januar 1999.

Det moderne samfunnet og
endret seksualitet

Naér vi skal forklare utviklingen av
nye fruktbarhetsmgnstre, bruker vi
ofte forklaringer som beskriver end-
ringer i vére verdiorienteringer og
normative oppfatninger av vére so-
siale roller. Utviklingen de siste ti-
arene blir gjerne beskrevet som et
ideologisk skifte hvor vi i dag finner
stgrre grad av individualistiske
holdninger enn tidligere. Dette
innebearer at egen livsutfoldelse og
selvrealisering verdsettes hgyt. Kon-
sekvensen av dette er at stadig flere
kvinner utsetter barnefgdsler til for-
del for utdanning og yrkeskarriere.

De forandringer det moderne sam-
funnet har vert preget av, har ogsa
fort til endringer av intimsfeeren:
De ytre rammene rundt de nare re-
lasjonene er forandret og rekkefgl-
gen pé begivenhetene, som for ek-
sempel forlovelser, ekteskap og
fodsler, er ikke like faste som tidli-
gere. Innfgring av moderne preven-
sjonsteknologi og svangerskapsav-

brudd har endret avgjgrelsene
rundt fruktbarheten og gjort barne-
fgdsler til en valgmulighet. Det er
blitt mulig & leve seksuelt aktivt, og
& etablere seg i samboerforhold
eller inngé ekteskap, uten at dette
relateres til barnefgdsler og forsgr-
gelse.

Ifglge den hyppig siterte britiske
sosiologen Giddens (1992) har dis-
se forandringene endret relasjonene
mellom kjgnnene. Han bruker be-
tegnelsen "plastisk seksualitet" for &
beskrive disse endringene. Plastisk
seksualitet blir beskrevet som dyr-
kelse av sex uten forplantningsfor-
mal eller desentrert seksualitet som
er befriet for forplantningens krav
(ibid.). Dette var en utvikling som
skal ha startet allerede pé slutten av
1800-tallet, hvor mélsettingen var &
begrense familiens stgrrelse. Senere
ble dette videreutviklet som et re-
sultat av moderne prevensjonsmid-
ler og ny befruktningsteknologi.

Fadselshistoriefilen
Fadselshistoriefilen er basert pa opp-
lysninger fra Det sentrale folkeregister
og gir tilnsermet komplette fadselshis-
torier for kvinner fgdt etter 1935.
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Antall tenaringsmgdre pa vei
ned...

Det kan brukes ulike mal for & be-
skrive fruktbarheten blant tendrin-
ger. Her har vi brukt to mél. Det
ene beskriver hvor mange ten-
aringsfedsler det er blant de fgrste-
gangsfedende (figur 1). Det andre
malet viser andelen tendringer som
har fatt barn etter alder (figur 2). I
figur 1 viser vi utviklingen fra 1970
og frem til 1998. I figur 2 viser vi

Figur 1. Andelen tenaringsfaedsler av alle
forstegangsfedende. 1970-1998
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Kilde: Befolkningsstatistikk.

Figur 2. Andelen tenaringer som har fatt
sitt forste barn, etter alder. 1960-1998
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Kilde: Befolkningsstatistikk.

utviklingen fra sa langt tilbake som
1960 og frem til 1998.

De to figurene gir et godt bilde av
hvordan tendringsmgdre i dag har
blitt en mindre og muligens en mer
selektert gruppe enn tidligere. I fi-
gur 1 er det to forhold det er verdt
& merke seg. Det ene er den drama-
tiske nedgangen i andelen fgrste-
gangsfpdende tendringer. Fra 1970
og frem til 1998 var andelen sunket
med hele 15 prosentpoeng, fra 20
prosent til under 5 prosent. Det
andre som er verdt & merke seg, er
at den stgrste nedgangen skjedde i
lgpet av 1970-arene, der halvparten
av nedgangen skjedde frem til
1980. Figur 2 viser at de stgrste
endringene har skjedd blant de
eldste tenaringene. Andelen mgdre
blant 15- og 16-aringene har hele
tiden veert svaert lav og har endret
seg lite. Selv om nivéet er noe for-
skjellig, har den relative gkningen
pa begynnelsen av 1970-tallet veert
den samme i de eldste aldersgrup-
pene.

Den hgye tenéringsfruktbarheten
pa begynnelsen av 1970-tallet ble
satt i sammenheng med manglende
kunnskaper om prevensjon. Man-
gelfull informasjon om ansvaret ved
a stifte familie, om seksuallivet
generelt og liten dpenhet om slike
sporsmal ble ogsa sett pd som
viktige arsaksforklaringer (NOU
1976:12) For & redusere antall ten-
aringsfodsler tok Erik Grgnseth i
boken "Familie, seksualitet og sam-
funn" (1975) til orde for at det mat-
te skje en endring i holdningene
knyttet til seksualitet for ekteskap.
Hans argumenter for at det matte
bli stgrre apenhet om bruk av pre-
vensjonsmidler, blant annet gjen-
nom & oppheve forbud mot preven-
sjonsveiledning i ungdomsskolen,
ga sterke reaksjoner.

"Vi beklage det, hvorledes vild kadhed
og drukken rahed ikke lader de unge
treeer | fred, som plantedes langs veien
til prydelse og hygge. Men hvad er det
for et barbari, som antaster unge pi-
gers re og forstyrrer familiens fred? "
— Eilert Sundt (1857) — om nattefrieri.

Stgrre apenhet og bedre tilgang til
prevensjon vil veere viktige faktorer
for a forklare nedgangen i antall
tendringsmgdre. Denne utviklingen
ma ogsé sees i sammenheng med
den generelle utviklingen mot en
stadig utsettelse av barnefgdsler
som vi ser bade i Norge og i resten
av vesten (Lappegard 1998).

...men store regionale for-
skjeller

Den generelle utviklingen gér altsa
i retning av at stadig feerre unge

Figur 3. Andelen tenaringsfedsler av alle
forstegangsfodende, etter fylke. 1996-
1998
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jenter velger & fa barn. Her er det
imidlertid store variasjoner mellom
fylkene. Figur 3 viser andelen ten-
aringsfedsler av alle fgrstegangsfo-
dende etter fylke, for drene 1996 til
1998 sett under ett.

Figuren viser at det er store varia-
sjoner i andelen tendringsfedsler av
alle fgrstegangsfgdende mellom fyl-
kene. P& "topp" ligger Finnmark og
Nord-Trgndelag med andeler pé
henholdsvis 8,2 og 8,3 prosent, og
pa "bunn" ligger Oslo og Akershus
med andeler pa henholdsvis 2,3 og
1,9 prosent.

De regionale variasjonene i ten-
aringsfruktbarheten ma sees i sam-
menheng med forskjeller i det ge-
nerelle fruktbarhetsmgnsteret. I tid-
ligere analyser har en sett at for-
skjeller mellom fylkene i tidspunkt
for barnefgdsler blir mer markerte
og at urbaniseringsgrad har fatt
stgrre betydning (Lappegard 1999).

Valg og preferanser i forhold til fa-
miliedanning vil veere pavirket av
bade kulturelle, sosiale og gkono-
miske forhold, hvor normer knyttet
til ekteskap og familiedanning vil
veere sentrale. De regionale varia-
sjonene i tenaringsfruktbarheten
kan ha sammenheng med ulike nor-
mer knyttet til & f4 barn for ekte-
skapet i ulike deler av landet. At det
har veaert stgrre aksept for & fa barn
for en var gift i Nord-Norge enn det
var pa Vestlandet, kan ha resultert i
at kvinnene i Nord-Norge er yngre
nar de far barn. I tillegg til normer
knyttet til ekteskap og familiedan-
ning vil det ogsa veere ulike hold-
ninger knyttet til likestilling, utdan-
ning og yrkesdeltakelse, samt reli-
gigs aktivitet, som ikke bare vil
kunne variere mellom fylkene, men
ogsa mellom sentrale og ikke sent-
rale strgk.

Ikke lavest i Europa

Nér vi sammenligner fruktbarheten
blant tenaringer i andre europeiske
land, ser vi at flere land ligger lave-
re enn i Norge. Figur 4 viser fgd-
selsrater blant tendringsjenter 15-
19 ar i ulike europeiske land, samt
USA, for 1998.

Figuren viser at det er relativt store
variasjoner i hyppigheten av ten-
aringsmgdre mellom de europeiske
landene. Fgdselsraten er lavest i
Sveits, hvor det er 4,8 barn per

1 000 tenaringsjenter og hgyest i
England, hvor det er 31,8 barn per
1 000 tenéringer. Tilsvarende tall
for norske tenéringsjenter er 12,4.
Hyppigheten av tendringsmgdre ser
ikke ut til & ha noen betydning for
det generelle fruktbarhetsnivaet i
de ulike landene. Et eksempel pa
dette er Norge og Tyskland hvor
fodselsratene blant tenaringer er
lik, men hvor samlet fruktbarhet-
stall i Tyskland er 0,5 barn lavere
enn i Norge. Som vi har vert inne
pa tidligere, vil utviklingen mot sta-
dig utsatte barnefgdsler ha betyd-
ning for antallet tendringsmgdre.
Denne tendensen ser vi ogsa i de
fleste europeiske land. Fgdselsraten
blant tenaringsjenter er lavere jo
hgyere gjennomsnittsalderen er ved
forste fgdsel. Dette gjelder imidler-
tid ikke i England hvor gjennom-
snittsalderen ved fgrste fadsel lig-
ger pa niva med land hvor ten-
aringsfruktbarheten er langt lavere.
Dette inneberer at det vil veere sto-
re forskjeller mellom de som far
barn tidlig og de som utsetter det.

Sosiale forskjeller forklarer
noe

Béde i England og USA, hvor ten-
aringsfruktbarheten er enda hgyere
(51 per 1 000 tenéringer), arbeides
det for & redusere antallet ten-
aringsmedre. Til tross for at en i
USA i lgpet av 1990-tallet har opp-

Figur 4. Fadselsrater blant tenaringsjenter
15-19 ar i ulike europeiske land, samt
USA. 1998
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levd en nedgang pa hele 18 prosent
i tenéringsfruktbarheten, ligger ra-
tene langt hgyere enn i andre in-
dustrialiserte land (Manlove 2000).

Begge de to landene kjennetegnes
ved at det er store regionale og
etniske variasjoner i hyppigheten av
tendringsmgdre. Nér en skal forkla-
re de hgye ratene, blir gjerne sosia-
le og skonomiske faktorer trukket
frem. Det er store sosiale klassefor-
skjeller bade i England og USA, og
tendringsgraviditeter blir gjerne sett
pa som et symptom pé og en arsak
til sosial eksklusjon, hvor det er
stgrre sannsynlighet for & bli ten-
aringsmor blant jenter som har
vokst opp i fattigdom og sosial ngd
enn blant andre (Social Exclusion
Unit 1999). En tendring som har en
gkonomisk og sosialt trygg bak-
grunn, og som ser en klar fremtid
for seg selv gjennom utdanning og
arbeid, vil ha mer & miste ved & fa
barn tidlig enn en som har vokst
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opp i fattigdom og vanskelige fa-
milieforhold, og som ikke ser noen
fremtidsutsikter for en jobb (Bot-
ting mfl. 1998).

Forklaringene pa den hgye ten-
aringsfruktbarheten i land som
England og USA vil vaere mange og
sammensatte. Apenhet om seksual-
livet generelt og god tilgang til pre-
vensjon er trolig sentrale faktorer. I
England viser undersgkelser at pre-
vensjonsbruken blant tenéringer er
lav i forhold til internasjonal stan-
dard (Social Exclusion Unit 1999).
En annen viktig faktor vil veere mu-
ligheten og tilgangen til abort.

Unge jenter bruker p-piller
Innfgringen av nye prevensjonsmid-
ler, lettere tilgjengelighet og stgrre
apenhet om temaet i lgpet av de
siste 30 arene har gitt mer effektiv
og rasjonell prevensjonsbruk. De
samleieuavhengige metodene som
p-piller og spiral, gir lite rom for
mer spontane og impulsive beslut-
ninger om & f& barn sammenlignet
med for eksempel kondom (Blom
mfl. 1993).

Undersgkelser viser at prevensjons-
bruken blant tenaringer i Norge er
hgy. Prevensjonsbruken blant de
eldste tenaringene pa slutten av
1970-tallet var god. Blant 18- og
19-aringene som hadde hatt sam-
leie, var det kun 10 prosent som
ikke hadde brukt prevensjon
(Noack og @stby 1981). Ti ar sene-
re var dette enda litt bedre (Statis-
tisk sentralbyrd 1991). Tall fra un-
dersgkelsen om seksuallivet i Oslo
fra 1997 viser at det ikke er grunn
til & tro at dette har endret seg i lg-
pet av 1990-tallet (Traeen 1997).

Disse tallene viser at de fleste ten-
aringer i Norge som er i et seksuelt
forhold, bruker prevensjon. Bade
undersgkelsene fra 1977 og 1988

viste at p-pillen er det mest brukte
prevensjonsmidlet blant de yngste
aldersgruppene. Det samme ser en
ogsd i en senere undersgkelse
(Traeen 1997).

Norske jenter starter tidlig
Den hgye tenéringsfruktbarheten
pa begynnelsen av 1970-tallet ble,
blant flere ulike faktorer, ogsé sett i
sammenheng med en generell ned-
gang i den seksuelle debutalderen.
Generasjonsmotsetningene i denne
perioden knyttet til spgrsméal om
seksuell aktivitet, hadde sin bak-
grunn i de dramatiske endringene
som skjedde i tendringenes seksual-
vaner.

Barn fgdt utenfor ekteskap og ten-
aringsekteskap ga liten sosial ak-
sept. Tendringer pa begynnelsen av
1970-tallet begynte a hgste seksuel-
le erfaringer flere ar fgr foreldrege-
nerasjonen, kirken og skolen ansa
det for moralsk eller gnskelig
(Hambro 1972).

Flere ulike undersgkelser viser
hvordan seksualvanene blant ten-
aringer endret seg i lgpet av kort
tid. Tall fra Seksualvaneundersgkel-
sen 1987 viste at halvparten av
kvinnene som var tenaringer i
1940-arene ikke hadde hatt samleie
for de fylte 19 ar (Kvalem mfl.
1988). I Familie- og yrkesundersg-
kelsen 1988 ser en at blant kvinner
som var tendringer pa begynnelsen
av 1960-tallet, hadde seks av ti hatt
sitt forste samleie for de fylte 20 ar.
I lppet av noen fa tidr gikk den sek-

suelle debutalderen ned med over
1,5 &r (jf. tabell 1). For kvinner
fodt pd 1960-tallet var median
debutalder (alder da halvparten
hadde hatt sitt fgrste samleie)
17,2 ar (Blom mfl. 1993).

I en underspkelse om seksuallivet i
Oslo fra 1997 ser en at debutalde-
ren har gétt noe ned blant kvinner
fedt pa 1970-tallet, hvor median
debutalder var 16,8 ar'. Selv om
debutalderen for kvinner fortsatt
har sunket, har det ikke vart noen
dramatisk nedgang (Traeen 1997). 1
de siste tidrene har det altsd kun
skjedd sma endringer i tidspunktet
for nér tendringer blir seksuelt akti-
ve.

Normer knyttet til ekteskap og fa-
miliedanning vil ogsé fa konsekven-
ser for seksualvaner blant tendrin-
ger. Fra en tidligere seksualvaneun-
dersgkelse finner vi noen forskjeller
mellom landsdelene i seksuell de-
butalder, hvor kvinner fra Nord-

"Der er ikke tilstrekkelig grund til at
antage, at saedeligheds-falelsen hos
ungdommen skulde veere bleven slap-
pere, at likegyldigheten for det gode,
at letsindighet og kadhed skulde have
taget overhand" — Eilert Sundt (1857).

Tabell 1. Median debutalder blant kvinner
som er fgdt pa henholdsvis 1940-, 1950-,
1960- og 1970-tallet i ulike europeiske
land

1940- 1950- 1960- 1970-

tallet  tallet  tallet tallet
Belgia 19,6 19,3 19,1 19,1
Frankrike 19,5 19,5 18,5 18,4
Latvia 20,8 20,4 20,0 18,5
Norge 18,9 17,5 17,1
Polen 20,9 20,7 20,6 19,6
Spania 23,2 22,4 20,0 20,1
Sveits 20,2 19,4 18,7 18,6
Ungarn 19,1 19,0 18,4 18,5

Kilde: Fertility and family surveys in countries of the
ECE region, United Nations Economic Commission
for Europe, United Nations Population Found.
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Norge er tidligere ute enn kvinner
fra Sgr- og Vestlandet (Kvalem mfl.
1988).

At jenter starter sitt seksualliv tidli-
gere i dag enn for noen tiar siden,
er en utvikling som en ogsa har sett
ellers i den vestlige verden. Tabell 1
viser en oversikt over median de-
butalder blant kvinner i noen euro-
peiske land. Tallene er hentet fra
Familie- og fruktbarhetsundersgkel-
ser i de respektive landene.

Det har vert en nedgang i seksuell
debutalder i alle landene, men ned-
gangen har ikke veert like sterk i de
ulike landene. Norge ligger pé et
generelt lavere niva enn de landene
som vi har opplysninger fra. Selv
om vi ikke har data fra land som
Danmark og Sverige, vil det vaere
rimelig & anta at disse landene lig-
ger pa samme niva som Norge.

De endringer som har skjedd har
ogsad sammenheng med innfgringen
av mer behagelige og effektive pre-
vensjonsmidler, som introduksjonen
av p-pille og spiral i siste halvdel av
1960-tallet. I tillegg gjorde lovend-
ringen fra 1979 om selvbestemt
abort innen 12. svangerskapsuke at
kvinner fgdt tidlig pa 1960-tallet
kom i en seerstilling. Dette var med
andre ord den fgrste kvinnegenera-
sjonen som gjennom hele livet bade
har hatt tilgang til moderne preven-
sjonsteknologi og legal abort (Blom
mfl.1993).

En annen viktig faktor er mer libe-
rale holdninger til fgrekteskapelig
seksuell aktivitet (Sundet mfl.
1992). Apenhet knyttet til spprsmal
om seksualitet og liberale holdnin-
ger til fgrekteskapelig aktivitet kan
ogsa vaere en mulig forklaring pa
hvorfor Norge har en lavere sek-
suell debutalder enn mange andre
europeiske land.

Aborttallene gar ogsa ned
Legaliseringen av svangerskapsav-
brudd i 1979 gjorde, i tillegg til de
nye prevensjonsmidlene, barnefgds-
ler til en annen valgmulighet enn
hva det hadde veert tidligere. Valget
mellom & avbryte en graviditet med
en provosert abort eller & f4 barn
henger sammen med kvinnens (og
parets) aktuelle situasjon. Blant an-
net om de gnsker og har praktiske
og pkonomiske muligheter for &
etablere familie.

I Danmark ser en at det er stadig
flere kvinner som ikke har barn fra
for, som velger abort, noe som
innebaerer at muligheten for provo-
sert abort ogsd er blitt et middel for
a effektivisere familieplanleggingen
ved a "utsette" fgdselen av forste
barnet og dermed etableringen av
en familie med barn (Knudsen

2000).

Et sentralt spgrsmél mange stiller,
er hvilken sammenheng det er mel-
lom fruktbarheten og aborttallene
blant tenaringer. Figur 5 viser svan-

Figur 5. Svangerskapsavbrudd per 1 000
kvinner 15-19 ar. 1979-1999’
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Kilde: Helsestatistikk.

Figur 6. Svangerskapsavbrudd per 1 000
kvinner, etter alder. 1979-1999'
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gerskapsavbrudd per 1 000 kvinner
blant tenaringer fra 1979 til 1999,
og figur 6 viser svangerskapsav-
brudd per 1 000 kvinner etter alder
fra 1979 til 1999.

De to figurene viser at aborttallene
blant tenaringsjenter har gatt ned i
lgpet av de 20 arene det har vert
selvbestemt abort i Norge. Det har
imidlertid vaert noen bevegelser i
ratene, men den generelle tenden-
sen er at ratene har vart lavere pa
1990-tallet enn pa 1980-tallet. I
1979, éret for innfgring av selvbe-
stemt abort, var det 24,2 per 1 000
kvinner 15-19 ar som fikk utfgrt
svangerskapsavbrudd, mens det i
1990 var 20,1 og i 1999 18,6 per

1 000 kvinner.

Nedgangen i aborttallene ser ut til &
vaere mest fremtredende i de yngste
aldersgruppene. Figur 6 viser en
klar nedgang i antallet utfgrte abor-
ter blant 15-, 16- og 17-aringene.
Blant 18- og 19-dringene har det
skjedd sma endringer i lgpet av den
20-arsperioden det har veert selv-
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Figur 7. Svangerskapsavbrudd per 1 000
kvinner 15-19 ar, etter bostedsfylke. 1996-
1998
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bestemt abort i Norge. P4 slutten av
1980-tallet var det imidlertid en li-
ten oppgang, fulgt av en nedgang
pa 1990-tallet.

Lav fruktbarhet - hgye abort-
tall?

Pa samme mate som med tenarings-
fedsler er det store variasjoner i
antall svangerskapsavbrudd mellom
fylkene. Figur 7 viser svangerskaps-
avbrudd per 1 000 kvinner blant
tendringer etter bostedsfylke for
arene 1996 til 1998 sett under ett.

Pa "topp" ligger Finnmark og Oslo
med henholdsvis 29,7 og 27,4 per
1 000. I den andre enden av ska-

laen ligger Aust-Agder og Sogn og
Fjordane med henholdsvis 13,5 og
13,9 per 1 000 kvinner.

Figur 8. Forholdet mellom andelen ten-
aringsmadre blant ferstegangsfedende
og svangerskapsavbrudd per 1 000
kvinner 15-19 ar, etter bostedsfylke. 1996-
1998
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Kilde: Befolkningsstatistikk og helsestatistikk.

Kan hyppigheten av abort forklare
forskjeller i tenaringsfruktbarhet?
For & se nermere pa dette har vi
laget en figur som grupperer fylke-
ne etter andelen tenaringsmgdre og
aborter. Figur 8 viser forholdet mel-
lom andelen tenaringsmgdre blant
forstegangsfedende og svanger-
skapsavbrudd per 1 000 kvinner 15-
19 ar etter bostedsfylke for arene
1996 til 1998 sett under ett.

Figuren viser ingen entydig sam-
menheng mellom antall tenarings-
mgdre og antall svangerskapsav-
brudd. I gruppen med lave aborttall
er det en overrepresentasjon av fyl-
ker med hgy tenaringsfruktbarhet,
men det er kun Oslo som har hgye
aborttall og lav fruktbarhet. I noen
fylker finner en altsé bade lave
aborttall og lav tenaringsfruktbar-
het, mens det i andre er badde hgye
aborttall og hgy tenaringsfruktbar-
het.

Flere som blir gravide velger a
ta abort

Lavere fruktbarhet og lavere abort-
tall viser at det er feerre unge jenter
som blir gravide i dag enn tidligere.
Denne utviklingen tyder pa at sek-
suelt aktive tendringsjenter i stor
utstrekning er flinke til & bruke pre-
vensjon. Dette mé sees som et re-
sultat av stgrre dpenhet om seksua-
litet generelt i samfunnet, og vel-
lykkete tiltak rettet mot ungdom
bade i form av god seksualundervis-
ning og god tilgjengelighet til pre-
vensjonsveiledning og prevensjons-
midler. Risikoen for smitte av HIV
har ogsa fgrt til en gkt bevissthet i
forhold til bruk av prevensjonsmid-
ler som hindrer smitte av seksuelt
overfgrbare sykdommer.

Nér tenaringsjenter imidlertid blir
gravide og star overfor valget om &
ta abort eller & beholde barnet, er
det stadig flere som velger & ta
abort.

Figur 9. Andelen svangerskapsavbrudd
per pabegynte svangerskap' 15-19 ar.
1979-19992

Prosent
80

60/_/"\/

40

20

0 1980 1983 1986 1989 1992 1995 1998

" Dedfedte og de som ender i spontanabort er ikke
tatt med.

2For 1994 og 1995 finnes bare tall for svanger-
skapsavbrudd etter kvinnens fadselsar. Svanger-
skapsavbrudd per 1 000 kvinner i 1-ars alders-
grupper har ikke vaert mulig a beregne.

Kilde: Befolkningsstatistikk og helsestatistikk.
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I figur 9 ser vi at stadig flere svan-
gerskap blant tenéringer ender i
abort. For 20 &r siden endte 54 pro-
sent av alle pabegynte svangerskap
blant tendaringer i abort. I 1999 var
denne andelen gkt til 69 prosent. I
land hvor tenéringsfruktbarheten er
langt hgyere enn i Norge, er ande-
len svangerskap som ender i abort
langt lavere enn i Norge. Anslag
viser at andelen svangerskapsav-
brudd per pébegynte svangerskap i
USA i 1990 var 40 prosent og 37
prosent i England i 1998.

At andelen som velger & ta abort
gker, kan ha sammenheng med fle-
re faktorer. Dagens tendringsjenter
er fgdt etter innfgringen av abortlo-
ven i 1979 og muligheten til & ta
abort oppfattes som en selvfglge,
selv om selve avgjgrelsen fortsatt
oppfattes som et viktig etisk valg.
Tenaringsmgdre blir ogsa et stadig
mindre vanlig syn og er i dag muli-
gens en mer selektert gruppe enn
tidligere. At utdanning og yrkeskar-
riere tillegges hgy verdi, kommer til
uttrykk gjennom det generelle
fruktbarhetsmgnstret hvor stadig
flere utsetter a etablere seg med
barn til fordel for en lengre fri og
uforpliktende ungdomstid. Det kan
né ogsa oppleves som mindre so-
sialt akseptert & fa barn i ung alder
enn det var tidligere.

Sex, men ikke barn

I denne artikkelen har vi vist hvor-
dan utviklingen de siste 30 arene
gér i retning av at stadig feerre jen-
ter far barn i tendrene. Vi har ogsa
sett at aborttallene gar ned. Ande-
len tenaringsmgdre og svanger-
skapsavbrudd varierer mellom ulike
deler av landet, og det er ingen
sammenheng mellom aborttallene
og tenaringsfruktbarheten. I noen
fylker er det bade hgye aborttall og
hey tenaringsfruktbarhet, mens
andre steder er det bade lave abort-

tall og lav tenéringsfruktbarhet. Vi
har ogsa sett at selv om det blir sta-
dig feerre unge jenter som blir gra-
vide, gar utviklingen i retningen av
at for jenter som stér overfor valget
mellom & ta abort eller & beholde
barnet, er det flere som velger & ta
abort.

Tendringsjenter er i en periode hvor
de utforsker seksualitetens mulig-
heter og selv om dagens tenéringer
nesten ikke far barn, er det lite som
tyder pa at de ikke har sex. Den
seksuelle debutalderen gikk kraftig
ned pa begynnelsen av 1970-tallet,
men har veert relativt stabil etter
dette. Tendringsjenter som har et
aktivt seksualliv ser ut til & ha et
bevisst forhold til bruk av preven-
sjon, noe som har kommet som et
resultat av stgrre dpenhet om sek-
sualitet og bedre tilgang til preven-
sjonsmidler. Utviklingen blant ten-
aringsjenter ma ogsa sees i sam-
menheng med den generelle utvik-
lingen i fruktbarhetsmgnstret med
en stadig utsettelse av nar i livslg-
pet en etablerer seg med familie og
barn, og en stadig forlengelse av
ungdomstiden.

1. Det blir understreket av forfatter at en bor
vaere varsom ndr en tolker disse tallene etter-
som det er fé individer i gruppen.
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