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Forord

Samordnet levekdrsundersokelse, temaroterende 2008 (tverrsnittsundersokelsen) er den tolvte
argangen med datainnsamling 1 Statistisk sentralbyra (SSB) sitt nye opplegg (1996-) for
levekarsrelaterte undersokelser.

Statistisk sentralbyrds Seksjon for levekéarsstatistikk er faglig ansvarlig for undersekelsen.
Seksjon for intervjuundersekelser var ansvarlig for datainnsamlingen. Elisabeth Renning ved
seksjon for levekarsstatistikk og Jorun Ramm, Berit Otnes, og Arne Jensen ved Seksjon for
helsestatistikk har hatt det faglig ansvaret for undersekelsen. Ved Seksjon for
intervjuundersegkelser hadde Therese Rorvik, Kari Solaas Paulsen og Marit Wilhelmsen
hovedansvar for planlegging og gjennomferingen av datainnsamlingen, Mem Thi Van har
veert ansvarlig for utvalgstrekningen, registrering av de postale selvutfyllingsskjemaene, og
Berit Svange-Hafstad var ansvarlig for filetablering. Jan Haslund har vert ansvarlig for den
elektroniske behandlingen av data (skjemaprogrammering og filetablering), og Arnhild
Torsteinsen for oppfelging av intervjuerne.

Seksjon for arbeidsmarked, ved Per Svein Aurdal, har statt for pdkobling av naeringskoder.
Seksjon for databearbeiding har sttt for den manuelle kodingen av nering og yrke, der det
ikke forela registeropplysninger. Ved avdeling for IT og metode har Trond Arild Ydersbond
hatt ansvar for kvalitetskontroll, tilrettelegging av filer og pakobling av registerdata.
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1. Bakgrunn og formal

Statistisk sentralbyrds samordnet levekarsundersgkelse (tverrsnittsundersgkelsen) sitt formal
er & dekke alle viktige levekarsomrader. Undersgkelsene gir kunnskap om folks levekar i dag,
og om utviklingen over tid. Den skandinaviske/nordiske levekarsmodellen bygger pa en
kvalitetstilneerming. Det inneberer at det er individenes egen opplevelse av velferd — deres
livssituasjon - som er sentralt. Levekar tverrsnittundersekelsen er temaroterende, det vil si at
hovedtemaet roterer etter en tre ars syklus (arbeidsforhold 1 1996, 2000, 2003, og 2006,
boforhold, nermilje og fridtid 1997, 2001, 2004 og 2007 og helse 1 1998, 2002, 2005 og
2008).

Hovedtema for Levekér tverrsnittsundersekelsen 2008 er helse og den bestér av tre
hovedomréder: Helse, omsorg og sosial kontakt. Dette har vaert gjennomgangstema for
helseundersgkelsen over tid.

Delen om helse skal méle helsetilstanden til den norske befolkningen. Sentralt er symptomer
pa helseproblemer, virkninger av sykdom, funksjonsevne, hvilke levevaner vi har, og bruken
av helsetjenester. Det er dermed et vidt helsebegrep som kartlegges. Omsorgsdelen omhandler
bade behov for, og mottak av omsorg og omsorgsyting. I sekvensen om sosial kontakt males
de nere relasjonene som kontakt med familie, venner og fortrolige. Mulighetene for & fa
praktisk hjelp 1 hverdagen er et annet viktig stikkord i denne sekvensen.

SSB, ved seksjon for levekérsstatistikk, er ansvarlig for utformingen av spersmélene som
inngar 1 den internt finansierte delen av undersekelsen. Tverrsnittundersekelsene er imidlertid
lagt opp slik at eksterne oppdragsgiver kan betale for tilleggsporsméil. Det har ogsa veert
mulig & finansiere et ekstra utvalg. Helsedirektoratet har i ar finansiert et tilleggsutvalg pa
5000 personer.

Tabell 1.1 Oversikt over oppdragsgiver og tema

Oppdragsgiver Tema

Helsedirektoratet Utgifter til helse og helsetjenester, tannhelse,
sykling og gange

Universitetet i Oslo Fastlege og helseforsikring

Barne- og familiedepartementet Seksuell identitet

Nasjonalt dokumentasjonssenter for personer | Transport
med nedsatt

Funksjonsevne (En del av
likestillingsombudet fra 01.01.09)

Nasjonalt forskningssenter innen Alternativ behandling
komplementzaer og alternativ medisin
(NAFKAM)

Dataarbeidet blir bearbeidet og analysert 1 SSB, samtidig som det gjores tilgjengelig for
forskere gjennom Norsk samfunnsvitenskapelig datatjeneste (NSD).




2. Nokkeltall for undersokelsen

Tabell 2.1 Nekkeltall

Intervjuundersokelsen Antall  Prosent
Trukket utvalg (personer trukket ut for intervju) 10 000
Avgang (dode, bosatt i utlandet/institusjon ) 316
Bruttoutvalg 9 684 100
Frafall 3219 33,2
Nettoutvalg (personer oppnadd intervju med) 6465 66,8

Innsamlingsmetode: Telefon- og besgksintervju
Besoksandel: 18
Intervjutid: 36,2 minutter

Feltperiode: 22. september 2008 — 30. mars 2009'

Postalt tilegg Antall  Prosent
Bruttoutvalg 9 684 100
Frafall 4852 50,1
Nettoutvalg (personer som har besvart skjema) 4832 49.9
Bade besvart intervju og postalt skjema 4498 69,7

Feltperiode: 05.oktober 2008 — 24. mai 2009

3. Utvalg

Det er trukket ett utvalg pa 10 000 personer i alderen 16 &r og eldre’. Utvalgene er trukket fra
SSBs demografi-/befolkningsdatabase BEBAS’. Undersokelsen er lagt opp slik at deler av
datainnsamlingen kan skje 1 form av ansikt-til-ansiktsintervjuing. Derfor er utvalget trukket
for beseksintervju, og SSBs to trinns utvalgsplan er benyttet. Utvalgsplanen deler hele landet
inn 1 et sett av utvalgsomrader, disse er igjen gruppert inn i 109 strata. Utvalgsomradene er
kommuner eller grupper av kommuner. Kommuner med lavt innbyggertall er slatt sammen
med andre kommuner, slik at alle utvalgsomrader har minst 7 prosent av samlet innbyggertall
1 det stratumet omrddet tilhorer. I en del tilfeller er mindre omegnskommuner til folkerike
kommuner slatt sammen med den store kommunen til ett omrade. Alle kommuner med mer
enn 30 000 innbyggere og en del kommuner med mellom 25 000 og 30 000 innbyggere er tatt
ut som egne strata. De andre utvalgsomradene er stratifisert innen hvert fylke etter
naringsstruktur, bosettingstetthet, sentralitet, pendlings- og handelsmeonstre, mediadekning og
kommunikasjoner. I forste trinn trekkes et utvalgsomrade fra hvert stratum. Utvalgsomrader
som utgjor egne strata er trukket ut med 100 prosent sannsynlighet. De resterende er trukket
ut med en sannsynlighet proporsjonal med innbyggertallet 1 utvalgsomréadet. I andre trinn er

! Det var ett opphold i datainnsamlingen fra 16. februar til 2. mars 2009.
% Alder beregnet per 31.12.2008

3 BEBAS er den sentrale demografi-/befolkningsdatabasen i SSB. Denne databasen oppdateres manedlig med opplysninger
fra Skattedirektoratets sentrale folkeregister



utvalget av personer trukket tilfeldig fra de 109 utvalgsomradene. Trekkingen pa andre trinn
foregar slik at utvalget er selvveiende nar begge trinn ses under ett.

4. Datainnsamling

Datainnsamlingen ble gjennomfert som en kombinasjon av ett personlig intervju og ett postalt
selvutfyllingsskjema. Det ble gjennomfert intervju med personer i nettoutvalget fra 16 ar og
eldre, 1 tilegg fikk bruttoutvalget tilsendt et sporreskjema.

4.1 Intervjuundersokelsen

Intervjudelen av undersokelsen ble gjennomfert som personlig intervju med en kombinasjon
av besgks (ansikt-til-ansikt)- og telefonintervju.

I forkant av intervjuundersegkelsen ble det sendt ut et informasjonsbrev og en brosjyre til
personene 1 utvalget. Formalet med informasjonsbrevet er & sorge for at de som er trukket ut
blir orientert om undersegkelsesopplegg, tema for undersgkelsen og personvern i forkant av
intervjuet. Hvis intervjuobjektene ikke har lest brevet for intervjuet, referer intervjuerne
innholdet i brevet for intervjuet starter.

Foresatte til respondenter under 18 ar fikk tilsendt et eget orienteringsbrev og brosjyre.

Personene i utvalget fikk sammen med informasjonsbrevet et hjelpekortet med
svaralternativene til spersmal H3 a og H3 Flere. Pa dette kortet er det listet opp 57 forskjellige
sykdommer. Disse skal vare til hjelp for respondenten ved spersmal om hun/ han har hatt
noen av de ulike sykdommene. Ved besoksintervju ble dette kortet vist fram til respondenten.
Denne typen hjelpekort er vanlig & benytte i besgksintervju nér et spersmal har mange
svaralternativer, hvis spersmalene er sensitive, eller de samme svaralternativene gjentas i flere
spersmal. Nar intervjuet ble gjennomfert som besgksintervju ble ogsa flere slike kort benyttet.
Pa grunn av omfanget av svaralternativer pa kortet til spersmal H3 og H3flere ble dette kortet
sendt til alle 1 utvalget. Ved telefonintervju ble respondenten spurt om hun/ han hadde kortet
tilgjengelig. Dersom respondenten ikke hadde det ble alle 57 alternativer lest opp av
intervjueren. Hensikten var at rapporteringen skulle bli sé lik som mulig uavhengig av
intervjumodus.

Datainnsamlingen for intervjuunderseokelsen foregikk i perioden 22. september 2008 til 30.
mars 2009. Fordi innsamlingsperioden strakk seg over 6 maneder ble det i begynnelsen av
januar sendt ut et pAminningsbrev om at undersekelsen fortsatt pagikk til respondenter som
enna ikke var kontaktet, eller som vi ikke hadde fatt tak pa.

4.1.1 Svarinngangen

Svarinngangen var noe svakere enn forventet og det ble derfor gjennomfort en
frafallsoppfelgning i perioden januar til mars 2009. De som ble valgt ut fikk tilsendt ett nytt
brev med forvarsel om ny henvendelse om intervju.

Svarinngangen var relativ jevn hele perioden, med unntak av noe en nedgang i forbindelse

med jul og nyttar. Det var ogsé en pause i datainnsamlingen fra uke 16. februar til 2. mars.
Dette var for & klargjore for ny malrettet oppfoelgning der 1121 respondenter ble kontakt for
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tredje gang. Disse ble valgt ut fordi de enten tilhorte omrader med darlig svarprosent eller var
i alderen 25- 39 i sentrale strek. Av disse var det 895 personer som av ulike arsaker ikke ville
delta 1 undersokelsen. Disse fikk heller ikke tilsendt ett postalt tillegg etter undersokelsens
slutt. Arsaken til dette var at disse hadde allerede fatt tre henvendelser om deltakelse som de
hadde takket nei til. Det ble vurdert slik at en ny kontakt kunne skape mange negative
reaksjoner. I tilegg var svarprosenten for det ovrige frafallet kun 13,4 prosent.

Figur 4.1 viser hvordan svarprosenten har utviklet seg i lapet av intervjuperioden.

Figur 4.1. Oversikt over svarinngangen
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4.1.2 Besoks- og telefonintervju

For det lokale intervjukorpset var dette 1 forste runde en beseksundersekelse. De sentrale
intervjuerne skulle giennomfere telefonintervjuer. Dette henger forst og fremst sammen med
lengden pd intervjuet. For intervjuer som overstiger 30 minutter er beseksintervju
foretrekke. Den estimerte intervjutiden var 40 minutter. Ut i datafangsten sa vi at enkelte
grupper hadde lengre intervjutid enn andre. For eksempel var gjennomsnittlig intervjutid for
respondenter i alderen 16 -24 &r 33 minutter, mens for de over 80 &r var den 44 minutter.
Strategien ble endret til at eldre og syke skulle prioriteres med beseksintervju. Sentrale
telefonintervjuere kunne ogsé tilby besgksintervju ved behov, disse gjennomferte lokale
intervjuere.



Som tabell 4.1 viser er andelen gjennomferte besgksintervju sterst personer over 67 ar. Det er
en noe storre andel av kvinner enn menn gjennomferer intervjuet som besgksintervju.

Tabell 4.1 Andel besoks- og telefonintervju etter kjonn og alder. Prosent

I alt Telefonintervju Besoksintervju Antall personer

I alt 100 82 18 6465
Kjonn

Mann 100 83 17 3172
Kvinne 100 81 19 3293
Alder

16-25 ar 100 85 15 894
25-44 ar 100 82 18 2222
45-66 ar 100 83 17 2396
67-79 ar 100 78 22 665
80 ar og over 100 64 36 288

4.1.3 Intervjuene
Intervjuene foregikk ved hjelp av PC (se kapittel 8). Respondentene fikk lest opp alle SSBs
spersmal samt de oppdragsfinansierte spersmalene (se kapittel 2).

Intervjutiden var i gjennomsnitt 36,2 minutter. Gjennomsnittlig intervjutid for
besoksintervjuer var 42 minutter, mens for telefonintervju var 35 minutter.

4.2 Postalt sperreskjema

Bruttoutvalget fikk ogsé tilsendt ett postalt selvutfyllingsskjema. 895 personer i bruttoutvalget
fikk ikke tilsendt det postale skjemaet (jf. kap 4.1.1). I denne rapporten vil disse telles med
som en del av frafallet ellers. Utsending av skjema foregikk i puljer. De som var blitt
intervjuet mottok skjema 2-3 uker etter intervjuet, mens de som ikke hadde latt seg intervjue
fikk tilsendt skjema rett etter undersekelsens slutt.

I den forste utsendingen ble det sendt ut et skjema med feiltrykk, bestdende av to filterfeil®.
Totalt ble det sendt ut 515 skjemaer med denne feilen. 382 av disse returnerte skjemaet. 324
skjema ble gjennomgatt manuelt hvorav 106 hadde hoppet over ett eller flere spersmal pa
grunn av filterfeilen. @vrige hadde svart pa alle spersmal. P4 grunn av omfanget, og at feilen
kun medferte at enkelte kun hadde unnlatt & svar pa ett eller to spersmal ble det ikke satt 1
gang tiltak. Det ble vurdert slik at oppgavebyrden for respondentene med re-kontakt var for
stor 1 forhold til omfanget av feilen.

Det ble sendt ut to typer skjema. I det ene skjemaet var det tilleggsporsmél om seksuell
identitet’. Disse sporsmalene ble ogsé stilt i intervjuet, men pa grunn av sensitivitet kunne
respondenten velge & svare pd spersmélene pa postskjema. Totalt ble det sendt ut 67 skjema
av denne varianten, av disse svarte 47 personer.

1 sporsmal 20 var det filterfeil til spersmal 26 og ikke spersmél 22, og i spersmal var det hopp til spersmal 28 og ikke 27 —
se vedlegg 13.
> Se vedlegg 9 Postalt selvutfyllingsskjema versjon A.



Besvarte skjema ble maskinelt registrert og verifisert ved seksjon for skjemautforming og
datamottak.

5. Utvalgsskjevhet

Frafall forer til utvalgsskjevhet nar fordelingen av et bestemt kjennemerke er annerledes bland
de som svarte (nettoutvalget) enn de som ble forsgkt intervjuet (bruttoutvalget).
Utvalgsskjevhet i forhold til ett kjennemerke medferer ikke nedvendigvis at nettoutvalget er
skjevt 1 forhold til andre kjennemerker. Pa den andre siden gir et godt samsvar mellom
fordelingene 1 netto- og bruttoutvalget for ett eller flere kjennemerker ingen garanti for at
utvalget ikke er skjevt pa andre kjennemerker.

Vi kan ogsé snakke om utvalgsskjevhet nar fordelingen av et bestemt kjennemerke er
annerledes 1 bruttoutvalget enn i populasjonen som undersekelsen omfatter. Dette kan oppsta i
utvalgstrekkingen, hvor tilfeldighetene kan fore til at fordelingen av enkelte kjennemerker 1
utvalget ikke er helt lik fordelingen i populasjonen (utvalgsvarians).

I vurderingen av utvalgsskjevhet ber en knytte storre oppmerksombhet til avvikene mellom
nettoutvalget og bruttoutvalget enn mellom bruttoutvalget og populasjonen. Avvikene mellom
bruttoutvalget og populasjonen skyldes tilfeldig utvalgsvarians, og en kan forvente at de
personene som trekkes ut 1 hver befolkningsgruppe ikke skiller seg systematisk fra de som
ikke trekkes ut. Dersom en ensker & presentere data for et tverrsnitt av den norske
befolkningen, vil grupper som er underrepresentert 1 bruttoutvalget veie for lite i de samlede
resultatene. Innenfor hver gruppe vil personer som er trukket ut vaere representative for sin
gruppe. Slike skjevheter er erfaringsmessig sma, og vi gar derfor ikke naermere inn pa dette. |
sammenlikninger mellom nettoutvalget og bruttoutvalget har man i tillegg en risiko for at de
personene 1 befolkningsgruppene som faktisk har deltatt (nettoutvalget), skiller seg
systematisk fra de personene som ikke har deltatt (frafallet).

5.1 Intervjuundersokelsen

I tabell 5.1 har vi tatt for oss kjennemerkene kjonn, alder og landsdel og sett pa fordelingen i
bruttoutvalget, nettoutvalget og blant frafallet for & se om det er skjevheter. Avvikene i
utvalget er lite og 1 de fleste sammenhenger vil ikke dette fir betydning for analyser.

Ser vi hele utvalget under ett er det minst avvik mellom de ulike landsdelene, men det er
storre forskjeller nar det gjelder kjennemerkene kjonn og alder. Det storste avviket er
aldersgruppen 45 — 66 ar, som er noe overrepresentert. Det samme gjelder kvinner. Menn og
personer som er 80 ar og eldre er noe underrepresentert.

% Vekter som er lagt pa dette datasettet er ikke beskrevet i dette notatet.
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Tabell 5.1 Bruttoutvalg, frafall, nettoutvalg og differanse mellom netto- og bruttoutvalget fordelt
pa kjoenn, alder og landsdel. Prosent

Bruttoutvalg Nettoutvalg Frafall Differanse
netto - brutto

Totalt 100 100 100
Kjoenn
Mann 50,4 49,1 53 -1.3
Kvinne 49,6 50,9 47 1,3
Alder
16-25 ar 14 13,8 14,3 -0,2
25-44 ar 35,6 34,4 38,2 -1,2
45-66 ar 34,7 37,1 29,8 24
67-79 &r 10,4 10,3 10,5 -0,1
80 ar og over 5,4 4,5 7,2 -0,9
Landsdel
Akershus og Oslo 22,9 22,4 23,8 -0,5
Hedmark og 8,1
Oppland 8 8,2 -0,1
Ostlandet ellers 19,4 18,5 21 -0,9
Agder og 14
Rogaland 13,7 14,6 -0,3
Vestlandet 17,2 17,5 16,6 0,3
Trendelag 9,1 9,7 7,8 0,6
Nord-Norge 9,5 10,2 8,1 0,7

5.2 Postalt sperreskjema

Tabell 5.2 viser kjennemerkene kjonn, alder og landsdel i bruttoutvalget, nettoutvalget og
frafallet for det postale tillegget. Vi ser at kvinner er overrepresentert 1 forhold til menn i
nettoutvalget, og at aldersskjevhetene fra intervjuundersegkelsen er forsterket. Til
sammenlikning er avvik noe mindre for kjennemerket landsdel. De to yngste aldersgruppene
er noe underrepresentert, mens personer i alderen 45 — 66 er overrepresentert. I tabell 6.2 ser
vi ogsé andelen frafall for menn 1 alderen 16- 44 ar var noe hoyere.
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Tabell 5.2 Bruttoutvalg, frafall, nettoutvalg og differanse mellom netto- og bruttoutvalget fordelt
pa kjoenn, alder og landsdel. Prosent. Postalt tilegg

Bruttoutvalg Nettoutvalg Frafall Differanse
netto-brutto

Totalt 100 100 100

Kjonn

Mann 49,1 46,5 54,8 -2,6
Kvinne 50,9 53,5 45,2 2,6
Alder

15-24 ar 13,8 10,4 21,6 -3,4
25-44 ar 34,4 32,2 39,4 -2,2
45-66 ar 37,1 41,7 26,4 4,6
67-79 ar 10,3 11,5 7,6 1,2
80 &r og eldre 4,5 4,2 4,9 -0,3
Landsdel

Akershus og Oslo 22.4 229 21,2 0,5
Hedmark og

Oppland 8 8,5 7 0,5
Ostlandet ellers 18,5 18,6 18,5 0,1
Agder og

Rogaland 13,7 12,8 15,6 -0.9
Vestlandet 17,5 16,9 18,8 -0,6
Trondelag 9,7 9,9 9,1 -0,4
Nord-Norge 10,2 10,4 9,8 0,2
6. Frafall

Av de i alt 10 000 som var trukket ut til & delta var 316 utenfor mélgruppen og ble klassifisert
som avgang. Se tabell 6.1 for arsak.

Tabell 6.1 Avgang etter arsak

Antall Prosent
personer
Avgang i alt 316 100
Respondenten er ded 46 15
Respondenten er bosatt i utlandet, minst 139
6 maneder 44
Respondenten er bosatt pé institusjon 131 41

I tillegg til avganger var det en del som ikke blir med fordi de ikke onsker & delta, er
forhindret eller ikke er mulig & oppné kontakt med. For intervjudelen av denne undersokelsen
gjaldt det 1 alt 3219 personer tilsvarende 33,2 prosent av bruttoutvalget
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Tilsvarende var det 4852 eller 50,1 prosent av bruttoutvalget som ikke returnerte det postale
tillegget

6.1 Intervjuundersokelsen

I tabellen under har vi tatt utgangspunkt i bruttoutvalget, og ser hvordan svarprosenten og
ulike frafallsarsaker varierer med kjonn, alder og bosted.

Tabell 6.2 Svarprosent og frafallsarsaker etter kjenn, alder og landsdel for
intervjuundersokelsen. Prosent av bruttoutvalg

Ialt Intervju Onsker Forhindret Ikke Annet  Antall

ikke a truffet frafall personer
delta

I alt 100 66,8 20,1 5,2 6,4 1,6 9684
Kjonn
Mann 100 65 20,9 5 7,4 1,7 4878
Kvinne 100 68,5 19,2 5,4 5,4 1,5 4806
Alder
16-24 ar 100 66,1 18,8 2,2 10 2,9 1353
25-44 ar 100 65,4 19,9 4,6 9 2,1 3452
45-66 ar 100 71,4 19,6 3,7 42 1,1 3356
67-79 ar 100 66,3 23,1 8,1 2,3 0,2 1003
80 &r og over 100 55,4 21,5 20,4 23 0,4 520
Landsdel
Akershus og Oslo 100 65,3 18,2 6,2 8,6 1,6 2213
Hedmark og Oppland 100 66,4 20,8 4,1 5,1 3,6 782
Ostlandet ellers 100 64 22,1 5,7 6,6 1,6 1874
Agder og Rogaland 100 65,3 223 5 5,3 2,1 1353
Vestlandet 100 67,9 20,4 4,7 5,8 1,2 1664
Trendelag 100 71,5 17,9 4.8 5,5 0,3 877
Nord-Norge 100 71,8 17,9 39 5,4 1 921

Tabellen viser at “onsker ikke & delta’ er den klart viktigste arsaken til frafall i undersekelsen,
i alt 20,1 prosent. Den nest viktigste arsaken var at vi ikke oppnadde kontakt med
intervjuobjektet. Det hayeste frafallet finner vi blant personer over 67 ar. I gruppen 80 ér og
elder er ogsa frafallsarsaken *forhindret’ svaert hoy. Til sammen gir dette en svert darlig
svarprosent i denne gruppen.

Frafallsgrunnene varierer med alder og landsdel. I de yngste aldersgruppene skyldes en storre
andel av frafallet at det ikke er oppnadd kontakt, mens blant de eldre er det flere som ikke
onsker & delta eller er forhindret (blant annet pa grunn av sykdom). I Oslo og Akershus
skyldes en storre andel av frafallet at det ikke er oppnadd kontakt enn i de andre landsdelene.
Det er 1 Ostlandet elles farrest ensker a delta, mens flest deltar pd undersekelsen 1 Nord-
Norge.

Ellers ser vi at det er flere kvinner enn menn som deltar. Derfor er derfor interessant a se pa
svarfordelingen etter brutt ned pé kjennetegnene kjonn og alder. Tabell 6.3 framstiller dette.
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Tabell 6.3 Svarprosent, og frafallsarsaker etter kjenn og alder. Prosent

Kjonn Alder I alt Intervju Onsker Forhindret Ikke Annet Antall
ikke a delta truffet frafall personer

Menn 16-24 ar 100 64,3 20,8 2,1 9,9 3 677
25-44 ar 100 60 22,2 5 10,7 2,1 1819

45-66 ar 100 69,9 19,9 4,1 4,9 1,3 1707

67-79 ér 100 68,2 21,5 7,5 2,3 0,4 478

80 ar ogover 100 64,5 16,2 16,2 2,5 0,5 197
Kvinner 16-24 ar 100 67,9 16,9 2,4 10,1 2,8 676
25-44 ar 100 69,3 17,3 4,2 7 2,2 1633

45-66 ar 100 73 19,3 3.3 3,6 0,8 1649

67-79 ar 100 64,6 24,6 8,6 23 - 525

80 arogover 100 49,8 24,8 22,9 2,2 0,3 323

Tabell 6.3 viser at vi treffer kvinner over 80 ar, men de onsker ikke & delta. Menn i denne
alderen er derimot mer positive til & deltakelse. For aldersgruppen 25 — 44 blant menn er det
bade en hoy andel av ’ensker ikke & delta’ og ’ikke truffet’. Dermed er denne gruppen som
har den klart dérligste svarprosenten. Kvinner er mer villige til & delta.

6.2 Postalt sperreskjema

Tabell 6.4 viser hvordan svarprosent og frafall fordeler seg for de som svarte pa det postale
sporreskjemaet. Vi har ikke opplysninger om frafallsdrsaker blant de som ikke svarte. Vi har
tatt utgangspunkt i bruttoutvalget’ og ser hvordan svarprosent og frafall varierer med kjonn,
alder og bosted. I tabell 6.4 ser vi at variasjonene i frafallet etter kjennetegnet landsdel er sma.
Ved kjennetegnene alder og kjonn er det derimot storre variasjoner. Frafallet er storst i
aldergruppene 15 — 44 &r og over 80 ar, og for kjonn er frafallet storre blant menn. Det er
derfor interessant & se aldersvariasjonene fordelt pé kjonn. Dette har vi framstilt 1 tabell 6.5.
Det er spesielt blant menn 1 alderen 16 — 44 ar at frafallet er stort. For kvinner er det de over
80 &r som ikke svarer pa skjemaet. Dette er en tendens vi sé 1 intervjuundersekelsen, selv om
svarvilligheten der er hgyere blant menn 1 alderen 16 — 24 ar.

7859 personer fikk ikke tilsendt skjema jf. 4.1.1. Disse regnes som en del av frafallet.
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Tabell 6.4 Svarprosent og frafall etter kjonn, alder og landsdel for det postale tilegget. Prosent
av bruttoutvalget.

I alt Mottatt Frafall Antall
skjema personer

I alt 100 49,8 50,2 9684
Kjonn
Mann 100 46,1 53,9 4878
Kvinne 100 53,5 46,5 4806
Alder
15-24 ar 100 36,7 63,3 1353
25-44 ar 100 448 55,2 3452
45-66 ar 100 59,4 40,6 3356
67-79 ar 100 56,6 434 1003
80 &r og over 100 423 57,7 520
Landsdel
Akershus og Oslo 100 50,2 49,8 2213
Hedmark og
Oppland 100 51,4 48,6 782
@stlandet ellers 100 48,5 51,5 1874
Agder og
Rogaland 100 45,2 54,8 1353
Vestlandet 100 49,2 50,8 1664
Trendelag 100 54,5 45,5 877
Nord-Norge 100 53,6 46,4 921

Tabell 6.5 Svarprosent, og frafallsarsaker etter kjoenn og alder for det postal tilegget. Prosent

Kjoenn Alder I alt Mottatt Frafall Antall
skjema personer
1 alt 100 49,8 50,2 9684
Menn 16-24 ar 100 31,8 68,2 677
25-44 ar 100 38,4 61,6 1819
45-66 ar 100 56 44 1707
67-79 ar 100 58,2 41,8 478

80 ar og
over 100 51,8 48,2 197
Kvinner 16-24 ar 100 41,7 58,3 676
25-44 ar 100 51,9 48,1 1633
45-66 ar 100 62,8 37,2 1649
67-79 ar 100 55,2 44,8 525

80 ar og
over 100 36,5 65,3 323
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7. Utvalgsvarians

Fordi resultatene bygger pa opplysninger om et utvalg av den befolkningen som
underseokelsen dekker, er det knyttet en viss usikkerhet til dem. Denne usikkerheten kalles
utvalgsvarians. Siden utvalget er trukket etter reglene for tilfeldig utvalg, er det mulig &
beregne hvor stor utvalgsvariansen kan ventes a bli.

Et hyppig brukt mal pé usikkerheten i resultatet for et kjennemerke, er standardavviket til den
observerte verdien av dette kjennemerket. Sterrelsen pa dette standardavviket avhenger av
tallet pd observasjoner 1 utvalget, maten utvalget er trukket pa og av fordelingen til det
aktuelle kjennemerket i befolkningen. Fordelingen i befolkningen kjenner vi ikke, men det er
mulig 4 ansla standardavviket 1 utvalgsfordelingen ved hjelp av observasjonene i utvalget.

Det er ikke foretatt egne beregninger av slike anslag for denne undersokelsen. Tabell xxx
viser likevel storrelsen pa standardavviket for observerte prosentandeler ved ulike
utvalgssterrelser for et utvalg som er trukket etter SSBs utvalgsplan. Av tabellen géir det fram
at usikkerheten eker nér antall observasjoner minker og nr prosenttallet neermer seg 50.

Tabell 7.1 Forventet standardavvik for observerte prosentandeler ved ulike utvalgsstorrelser
Antall observasjoner 5/95 10/90 15/85 20/80 25/75 30/70 35/65 40/60 50/50

25 67 92 109 122 133 140 146 150 153
50 47 64 77 86 93 98 102 105 107
100 33 45 54 60 65 69 72 714 15
200 23 32 38 43 46 49 51 52 53
300 19 26 3,1 35 38 40 41 42 43
500 1,5 20 24 27 29 31 32 33 34
700 12 1,7 20 23 25 26 27 28 28
1000 1,0 14 1,7 19 21 22 23 23 24
1500 0.8 12 14 15 1,7 1.8 1,8 1,9 19
1700 0.8 1,1 1,3 1,5 6 1,7 1,7 18 1,8
2000 07 1,0 1.2 1,3 1,5 1,5 6 16 17
2500 0,7 09 1,1 1,2 1,3 14 14 15 1,5
2800 06 09 1,0 1,1 12 13 14 14 14
3200 06 08 09 1,1 1,1 12 13 1,3 1,3
3700 05 07 09 1,0 11 1,1 12 12 12
4000 05 07 08 09 10 1, 1,1 12 12
4600 05 07 08 09 1,0 1,0 1,1 1,1 1,1
5000 05 06 08 08 09 1,0 1,0 1,0 1,1
5300 04 06 07 08 09 09 1,0 1,0 1,0
5700 04 06 07 08 09 09 09 10 1,0
6000 04 06 07 08 08 09 09 09 1,0
6200 04 06 07 08 08 09 09 09 1,0
6454 04 06 07 07 08 09 09 09 09

Standardavviket brukes til & bergene konfidensintervallet. Det er et intervall som med en
bestemt sannsynlighet inneholder den sanne verdien av et estimat. Dersom estimatet er M og
standardavviket er s, vil konfidensintervallet M+1,96s med 95 prosent sannsynlighet
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inneholde den sanne verdien. Det folgende eksemplet fra levekarsundersekelsen viser
hvordan tabell 7.1 kan brukes for & beregne konfidensintervall: I spersmal H1 sper vi
respondentene om hvordan de vurderer sin egen helse. 81 prosent oppgir meget god eller god
helse. Antallet observasjoner er 6465, det forventede standardavviket er 0,7, og
konfidensintervallet er 81 + (1,96 x 0,7 prosent). Det vil si at intervallet som strekker seg fra
79,6 til 82,4 prosent med 95 prosent sannsynlighet inneholder den tallsterrelsen vi ville ha fatt
dersom hele befolkningen hadde svart pd spersmaélet.

Det er ofte onskelig & sammenlikne prosenttall for flere grupper. Néar to usikre tall
sammenliknes, vil usikkerheten pa forskjellen mellom tallene vanligvis bli sterre enn
usikkerheten knyttet til hvert enkelt tall. Standardavviket til forskjeller mellom to prosenttall
er lik kvadratroten av summen av kvadratene av standardavvikene til enkelttallene. Néar en har
anslag for standardavviket til slike forskjeller, kan en konstruere konfidensintervall for den
sanne verdi pa samme mate som beskrevet ovenfor

8. PC-assistert intervjuing, innsamlingsfeil og bearbeidingsfeil

I alle undersokelser, bade 1 totaltellinger og utvalgsundersekelser, vil det vere svar som er
feil. Feilene kan oppsta bade i forbindelse med innsamlingen og under bearbeidingen.
Datainnsamlingen i denne intervjuundersokelsen foregikk ved hjelp av PC. Dette kalles CAI-
baserte undersegkelser (computer assisted interviewing), og intervjueren leser opp spersmalene
fra dataskjermen og registrerer svarene direkte.

En viktig fordel med denne innsamlingsmetoden er at alle hopp i sperreskjemaet
programmeres pa forhdnd. Dette reduserer faren for at intervjuerne stiller feil spersmal til feil
person. En sa komplisert oppbygd intervjuundersokelse som levekarsundersokelsen hadde det
vaert vanskelig & giennomfere med bruk av papirskjema. Manuell administrasjon av ulike
undergrupper og svarruter i skjemaet kunne skapt usikkerhet med hensyn til svarkvaliteten.

Samtidig ligger det farer i det at hoppene programmeres péd forhand. Eventuelle feil 1
programmeringen blir gjennomgéende, og kan fore til at spersmaél blir verdilese. En enkel
programmeringsfeil kan ogsa fore til at ett eller flere spersmal ikke maler det som var
intendert. I denne undersekelsen ble det ikke oppdaget slike feil.

En annen fordel med PC-assistert intervjuing, er mulighetene for & tilpasse ordlyden 1
spersmalene avhengig av intervjupersonenes situasjon, eller svar pa tidligere sporsmal.
Typisk bruk av slike tilpasninger er at det riktige ordet blir stdende i spersmélsformuleringene
1 stedet for at spersmalene inneholder skrastreker eller omskrivinger (han/hun, du/dere,
ektefelle/samboer, du/noen 1 husholdningen, navn pé barnet det intervjues om istedenfor ’barn
1’, ’barn 2’ osv.). Dette gir intervjusituasjonen et mer personlig preg.

PC-assistert intervjuing gir ogsa mulighet for direkte kontroll av svarkonsistens mellom ulike
sporsmal. For hvert spersmaél er det lagt inn grenser for gyldige verdier. Slike grenseverdier er
for eksempel langt inn sekvensen om bruk av helsetjenester. Respondenten skal blant annet
ansla utgifter til ulike helsetilbud og medisiner. I tillegg er det bygget inn et omfattende
feilmeldingssystem dersom intervjueren taster inn et svar som er inkonsistent i forhold til
tidligere svar. Slike svarkontroller er lagt inn pa to niva. En del feilmeldinger er absolutte, og
kan ikke overstyres. Dette kan brukes f.eks. ved aldersgrenser. Andre ganger legges det inn
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advarsler som intervjuerne kan velge a se bort fra. I denne undersgkelsen er disse typene
kontroller blant annet blitt brukt 1 husholdningskartleggingen.

Disse sidene av PC-assistert intervjuing bidrar til & fremme okt datakvalitet. Innsamlingsfeil
pa grunn av intervjuerens feilregistreringer blir langt mindre enn ved bruk av papirskjema. Vi
unngar registrering av ugyldige verdier og vi oppnér et redusert frafall pa enkeltsporsmél
fordi mulighetene for hoppfeil reduseres.

Samtidig kan innsamlingsfeil kan komme av at intervjupersonen avgir feil svar. Det kan
skyldes vansker med & huske forhold tilbake 1 tid, eller kan gjere rede for detaljer i
kompliserte forhold. Nar det blir spurt om forhold som folk erfaringsmessig finner kom-
pliserte, ma en regne med & fé en del feilaktige svar. Det kan ogsé skyldes at spersmal blir
misforstatt. [ denne undersekelsen skal respondenten blant annet ansla bruk av og utgifter til
ulike helsetjenester de siste 12 maneder. Det kan vare vanskelig & huske noyaktig.

Innsamlingsfeil kan ogsa oppsta fordi visse spersmal kan oppfattes som sensitive. I slike
tilfeller kan respondenten bevisst gi feilaktige svar. Det er ogsa fare for at respondenten svare
det hun/han oppfatter som sosialt enskelig. For eksempel ved spersmal om omfang av fysisk
aktivitet eller kontakt med foreldre. Det kan ogséd vare at respondenten faktisk tror at hun/ han
for eksempel trener mer enn det som er riktig. Opplysninger om forhold knyttet til helse, og
da kanskje spesielt psykisk helse, vil av noen oppleves som sensitive opplysninger. Dette kan
bety at for eksempel kartleggingen av enkelte sykdommer i spersmal H2-H4 blir
underrapporter i levekarsundersokelsene.

Det kan ogséa virke inn ved bruk av andre innsamlingsmetoder, for eksempel selvutfyllings-
skjema. I denne undersgkelsen kan dette vere tilfelle for flere sporsmél 1 det postale skjemaet,

for eksempel spersmalene om psykisk helse, alkohol- og rusbruk, samt spilleavhengighet.

Bearbeidingsfeil er avvik mellom den verdien som registreres inn og den verdien som til slutt
rapporteres ut. Slike feil kan oppsté for eksempel under avledninger (omkodinger).
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Informasjonsbrev Vedlegg 1

Oslo, oktober 2008
Saksbehandlere: Marit Wilhelmsen/Kari Solaas Paulsen
Telefon: 800 83 028 (grent nummer) i

Levekarsundersokelsen 2008 - helse

I lopet av kort tid vil en intervjuer fra Statistisk sentralbyra (SSB) kontakte deg i forbindelse med vér
arlige undersgkelse om levekar i Norge. Temaene for arets undersekelse er helse, omsorg og sosial
kontakt. Vi kommer blant annet til a stille spersmal om hvordan du vurderer din helsetilstand, hvilke
helsetjenester du har brukt og arbeid med omsorg innenfor og utenfor familien. Undersgkelsen bestér av
to deler: Den forste delen er et intervju, mens den andre delen er et skjema du skal fylle ut selv. Vedlagt
dette brevet finner du et svarkort som gjer intervjuet enklere. Det er fint om du tar vare pé dette slik at du
har det tilgjengelig nar du blir kontaktet.

Du er en av 10 000 personer 16 ar og eldre som er trukket tilfeldig fra folkeregisteret for & delta i
undersekelsen. Sammen representerer dere et Norge i miniatyr. For at resultatene fra underseokelsen skal
bli mest mulig palitelige, er det viktig at dere som er trukket ut deltar. Vi kan ikke erstatte deg med en
annen. Det er frivillig & delta, og du har anledning til & trekke deg fra undersekelsen. Alle som svarer i
undersgkelsen er med i trekningen av to gavekort pa 10 000 og ti pa 1 000 kroner.

Undersgkelsen gjennomfores etter lovpalagte regler, og SSB har utnevnt et eget personvernombud
godkjent av Datatilsynet. Ved telefonintervju forteller intervjueren deg hvordan du far bekreftet at
han/hun arbeider for Statistisk sentralbyrd. Ved besgk viser intervjueren alltid legitimasjonskort.
Intervjuerne og alle andre som arbeider i Statistisk sentralbyra har taushetsplikt.

For & gjore intervjuet kortere og for & ke utbyttet av svarene vi far, vil vi ogsa hente inn opplysninger om
deg og din husstand fra registre SSB har tilgang til. Registrene inneholder blant annet opplysninger om
utdanning (utdanningssektoren), inntekt og formue fra skatteetaten, samt trygder, stenader, arbeidsforhold
og opplysninger om fastleger fra NAV. De som foretar registerkoblingene, far ikke vite hvilke personer
opplysningene gjelder. Senest to ar etter at datainnsamlingen er avsluttet fjernes alle navn og adresser fra
datamaterialet. Fadselsnummeret vil bli erstattet med et kodenummer som gjor det mulig & se svarene i
sammenheng med opplysninger i registrene. Vi vil aldri offentliggjere eller formidle videre hva den
enkelte har svart.

Du finner flere opplysninger om undersgkelsen i den vedlagte brosjyren. Dersom du har spersmal om
undersekelsen, kan du ringe grent nr. 800 83 028, eller sende en e-post til levekaar@ssb.no. Generelle
spersmal vedrerende personvern i Statistisk sentralbyré kan rettes til vart personvernombud.

Vi héaper du vil delta!

Med vennlig hilsen

ﬁg&fmw Olien An o Sundvell
@ystein Olsen Anne Sundvoll

adm. direktor seksjonssjef



Oslo, oktober 2008
Sakshandsamarar: Marit Wilhelmsen/Kari Solaas Paulsen
Telefon: 800 83 028 (grent nummer)

Undersoking om levekar 2008 - helse

Om kort tid vil du bli kontakta av ein intervjuar fra Statistisk sentralbyra (SSB) i samband med den arlege
undersegkinga vi har om levekér i Noreg. Tema for undersegkinga i &r er helse, omsorg og sosial kontakt.
Vi kjem blant anna til & stille sparsmal om korleis du vurderer helsetilstanden din, kva for helsetenester
du har brukt, og arbeid med omsorg innafor og utafor familien. Undersekinga er todelt: Den forste delen
er eit intervju, og den andre delen er eit skjema du skal fylle ut sjelv. Vedlagt dette brevet vil du finne et
svarkort som gjer intervjuet enklare. Det er fint om du tek vare pa kortet, og har det for hand nar du blir
kontakta.

Du er ein av 10 000 personar 16 ar og eldre som er trekte tilfeldig fra folkeregisteret til & vere med i
undersegkinga. Saman representerer de eit miniatyrbilete av den vaksne folkemengda. For at resultata fré
undersekinga skal bli best mogleg, er det viktig at alle som er trekt ut i undersekinga blir med. Vi kan
ikkje erstatte deg med ein annan. Det er frivillig & delta, og du har mulighet for trekkje deg fra
undersekinga. Alle som svarer i undersekinga er med i trekninga av to gévekort pd 10 000 og ti pa 1 000
kroner.

Undersegkinga gjennomforer vi etter lovpalagde reglar, og SSB har utnemnd eit eige personvernombod,
godkjent av Datatilsynet. Ved telefonintervju fortel intervjuaren deg korleis du far stadfesta at han/ho
arbeider for Statistisk sentralbyra. Ved besgk viser intervjuaren alltid legitimasjonskort. Intervjuarane og
alle andre som arbeider i Statistisk sentralbyra har teieplikt.

For a gjere intervjuet kortare og for & auke utbyttet av svara vi far, vil vi 0g hente inn opplysningar om
deg og din husstand fré register SSB har tilgang til Registra inneheld blant anna opplysningar om
utdanning (utdanningssektoren), inntekt og formue fra skatteetaten, og trygder, stonader, arbeidsforhold
og opplysningar om fastlegar fra NAV. Dei som koplar registra, far ikkje vite kven opplysningane gjeld.
Seinast to ar etter at datainnsamlinga er ferdig, vil vi fjerne alle namn og adresser fra datamaterialet.
Fodselsnummeret vil bli erstatta med eit kodenummer som gjer det mogleg & sja svara i samanhang med
opplysningar i registra. Vi vil aldri offentleggjere eller formidle vidare kva den enkelte har svart.

Du finn fleire opplysningar om undersegkinga i den vedlagde brosjyren. Har du spersmal om
undersekinga, kan du ringje grent nummer 800 83 028, eller sende ein e-post til levekaar@ssb.no.

Generelle spersmal om personvern i Statistisk sentralbyra kan rettast til vért personvernombod.

Vi vonar du vil vere med!

Med venleg helsing
Qjﬁ%{/u% O/UJ(/\N 74 ntw S\anl voll
@ystein Olsen Anne Sundvoll

adm. direktor seksjonssjef



Brev til foresatte Vedlegg 2

Oslo, november 2008
Saksbehandlere: Marit Wilhelmsen
Telefon: 800 83 028 (grent nummer)

Levekarsunderseokelsen 2008 - helse

Statistisk sentralbyrd (SSB) gjennomferer for tiden var arlige undersekelse om levekar i Norge. Til
undersogkelsen er det trukket et tilfeldig utvalg fra hele landet pa 10 000 personer i alderen 16 ar og eldre.
Til informasjon er en senn eller datter under 18 ar i din husstand kommet med i utvalget. Han/hun
far et eget brev om undersekelsen. En av vare intervjuere vil ta kontakt for 4 be om et intervju. Det er
frivillig & delta, og de som er trukket ut, har anledning til & trekke seg fra undersekelsen. Utvalget
representerer et Norge i miniatyr. For at resultatene skal bli palitelige er det avgjerende at de som er
trukket ut deltar. Vi kan ikke erstatte de som er kommet med i utvalget med andre.

Arets undersgkelse dreier seg i hovedsak om helse. Undersokelsen bestér av to deler: Den forste delen er
et intervju, mens den andre delen er et skjema til selvutfylling.

Intervjuerne og alle andre som arbeider i Statistisk sentralbyra har taushetsplikt. Undersokelsen
gjennomfores etter lovpalagte regler, og SSB har utnevnt eget personvernombud godkjent av Datatilsynet.

For & gjere intervjuet kortere vil vi hente inn opplysninger om deg og din husstand fra registre SSB har
tilgang til. Registrene inneholder blant annet opplysninger om utdanning (utdanningssektoren), inntekt og
formue fra skatteetaten, samt trygder, stonader, arbeidsforhold og opplysninger om fastleger fra NAV. De
som foretar registerkoplingene, vil ikke vite hvilke personer opplysningene gjelder. Senest to ar etter at
datainnsamlingen er avsluttet vil fodselsnummeret bli erstattet med et kodet nummer som gjor det mulig &
se svarene i sammenheng med opplysninger som finnes i registre. SSB har som formal & utarbeide
offisiell statistikk, og vi vil aldri offentliggjere eller formidle videre hva den enkelte har svart pa
undersokelsen.

I brosjyren som ligger ved, kan du lese mer om undersekelsen. Dersom du har spersmél om
undersgkelsen, kan du ringe gratis gront nummer 800 83 028, eller sende en e-post til levekaar@ssb.no.
Generelle spersmal vedrerende personvern i Statistisk sentralbyra kan rettes til vart personvernombud pa
telefon 21 09 00 00 eller per e-post: personvernombudet@ssb.no

Med vennlig hilsen
ﬁg&@w Ol 74 ow Sundvell
@ystein Olsen Anne Sundvoll

adm. direktor seksjonssjef



Oslo, november 2008
Sakshandsamarar: Marit Wilhelmsen
Telefon: 800 83 028 (grent nummer)

Underseking om levekar 2008 - helse

Statistisk sentralbyrad gjennomforer for tida var arlege underseking om levekar i Noreg. Til undersgkinga
er det trekt eit tilfeldig utval fra heile landet pa 5 000 personer i alderen 16 ar og eldre. Til informasjon
er ein son eller ei dotter under 18 ar i husstanden din med i utvalet. Han/ho far eige brev om
undersekinga.. Ein av vare intervjuarar vil ta kontakt for & be om eit intervju. Det er frivillig & delta, og
det er mogleg a trekkje seg fra undersekinga. Utvalet er eit miniatyrbilete av Noreg. For at resultata skal
bli palitelege, er det avgjerande at dei som er trekte ut deltar. Vi kan ikkje erstatte nokon i utvalet med
andre.

Undersekinga i ar dreier seg i hovudsak om helse. Undersegkinga er todelt: Den forste delen er eit
personleg intervju med ein intervjuar, og den andre delen er eit skjema ein sjolv skal fylle ut.

Intervjuarane og alle andre som arbeider i Statistisk sentralbyra har teieplikt. Undersekinga blir
gjennomfort etter lovpalagde reglar, og SSB har utnemnt eige personvernombod godkjent av Datatilsynet.

For a gjere intervjuet kortare vil vi hente inn opplysningar om deg og din husstand fra register SSB har
tilgang til. Registra inneheld blant anna opplysningar om utdanning (utdanningssektoren), inntekt og
formue fra skatteetaten, og trygder, stenader, arbeidsforhold og opplysningar om fastlegar fra NAV. Dei
som koplar registra, far ikkje vite kven opplysningane gjeld. Seinast to ar etter at datainnsamlinga er ferdig
vil fedselsnummeret bli erstatta med eit koda nummer som gjer det mogleg & sja svara i samanhang med
opplysningar i registra. SSB har som formal a utarbeide offisiell statistikk, og vi vil aldri offentleggjere eller
formidle vidare kva den enkelte har svart.

I brosjyren, som ligg ved, kan du lese meir om undersgkinga. Dersom du har spersmal om undersekinga, kan du
gjerne ringje grant nummer 800 83 028, eller sende ein e-post til levekaar@ssb.no. Generelle spersmal
vedrerande personvern i Statistisk sentralbyra kan rettast til vart personvernombod pa telefon 21 09 00 00, eller
e-post: personvernombudet(@ssb.no

Med venleg helsing
ﬁj&(@m %&w 74n . Sundvell
@ystein Olsen Anne Sundvoll

adm. direktor seksjonssjef



Statistisk sentralbyra ivaretar personvernet
Undersgkelsen gjennomfares etter lovpalagte regler.

Alle som jobber i Statistisk sentralbyra har taushetsplikt.
Det vil aldri bli kjent utenfor Statistisk sentralbyra hva den
enkelte har svart pa undersgkelsen. Statistisk sentralbyra er
underlagt kontroll bade fra vart eget personvernombud og
datatilsynet. Har du sparsmal om personvern kan du
kontakte SSBs personvernombud pa tlf. 21 09 00 00 eller
e-post personvernombudet@ssb.no.

Statistisk sentralbyra

Statistisk sentralbyra har hovedansvaret for offisiell
statistikk i Norge. Det er var oppgave & gi allmennheten,
naeringslivet og myndighetene kunnskap om samfunnets
struktur, utvikling og virkemadte gjennom statistikk og
analyse. Det er et krav at denne statistikken ma
utarbeides pa et uavhengig grunnlag, ha hay kvalitet

og spres som et felles gode for samfunnet. P& var
hjemmeside www.ssb.no finner du mer om

Statistisk sentralbyra og vare ulike statistikker.

Seksjon for intervjuundersokelser

Seksjonen er ansvarlig for gjennomfaringen av Statistisk
sentralbyras intervjuundersgkelser. Datainnsamlingen var
foregar ved hjelp av besgksintervju, telefonintervju eller
postskjema.

Kontakt oss

Hvis du har sparsmal eller gnsker mer informasjon om
undersgkelsen kan du ringe grgnt nummer 800 83 028
eller sende en e-post til levekaar@ssb.no.

Statistisk sentralbyra
Seksjon for intervjuundersgkelser
Kongens gate 11

Postboks 8131 Dep.

0033 Oslo

Telefon: 800 83 028 (grent nummer).
Telefaks: 21 09 49 89

WWW.Ssb.no

a Statistisk sentralbyra

Statistics Norway

Design: Siri Boquist/Foto: Colorbox
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Vedlegg 3

Levekars-
undersgkelsen

- folger utviklingen i samfunnet
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Statistisk sentralbyra gjennomferer hvert ar

undersgkelser om folks levekar. De gir nyttig
kunnskap om hvordan folks levekar er i dag,
og om utviklingen over tid.

Hva handler undersgkelsen om?

Statistisk sentralbyras levekdrsundersgkelser dekker
hvert ar ulike tema. | ar er temaene helse, omsorg og
sosial kontakt. Formalet er a kartlegge helsetilstanden i
befolkningen, og sammenlikne viktige levekarsomrader
for ulike grupper.

Hva far vi svar pa?

Undersgkelsen gir blant annet svar pa spagrsmal om
hvordan vi vurderer var egen helse, hvilke helsetjenester
vi benytter i lgpet av et ar og hvilke sykdommer, skader
eller lidelser vi har. Her er noen eksempler:

Hvor mange...

e vurderer egen helse som meget god?

e har varige sykdommer, skader eller lidelser?

e spiser frukt og grgnt hver dag?

e har veert i kontakt med lege de siste 12
manedene?

e har nervgse lidelser?

e rgyker daglig?

e mosjonerer eller trener en gang i uka eller mer?

Figuren viser at flere kvinner enn menn mosjonerer
ukentlig eller oftere, unntatt blant de over 67 ar.
Og det blir stadig flere som mosjonerer.

Prosent
80

Il 1998
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[ 2005

70 |-
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Menn Kvinner Menn Kvinner Menn Kvinner Menn Kvinner

16-24 ar 25-44 ar 45-66 ar 67 ar og over

Hva skal undersgkelsen brukes til?
Opplysningene som samles inn skal brukes til & utarbeide
statistikk. Levekarsstatistikken er en viktig del av kunn-
skapsgrunnlaget om det norske samfunn, og brukes som
grunnlag for politiske beslutninger som virker tilbake pa
folks hverdag.

Statistikken brukes i...

o offisiell statistikk og levekarsanalyser

e departementers planleggings- og utredningsarbeid
e stortingets og kommunestyrers beslutningsprosesser
e forskning og undervisning

o folkeopplysning

e artikler og reportasjer i mediene

Slik gjennomfares levekarsundersgkelsen
Statistisk sentralbyra har intervjuere over hele landet.

En av dem vil ta kontakt med deg for & avtale et intervju.
Selve intervjuet foregar ved at intervjueren leser opp
spersmalene fra en pc og taster inn svarene dine

Hvorfor kontakter vi deg?

Vi kan ikke intervjue alle i hele Norge. Derfor trekker vi et
representativt utvalg fra folkeregisteret. Alle som star i
folkeregisteret har den samme sjansen til & bli trukket ut.
Utvalget danner et bilde av den voksne befolkningen i
Norge. Resultatene sier noe om hele befolkningens helse
og helsetilstand, selv om vi bare spgr personene i utvalget.

Hvorfor er det viktig a delta?

Vi har ikke mulighet til & erstatte deg med en annen
person. Hver enkelt i utvalget representerer en starre
gruppe mennesker. For at alle grupper skal telle med, er
det viktig at dere som er trukket ut svarer. Hvis ikke, kan
statistikken gi et skjevt bilde av virkeligheten. Dersom
mange i en aldersgruppe, f.eks. eldre, ikke svarer, far vi
mindre sikre opplysninger om hvordan de har det. Pa
samme mate kan vi fa et skjevt bilde av hele befolkningens
helse og helsetilstand hvis mange av dem som bor i de
starste byene ikke svarer.



Vedlegg 4

Levekarsundersokelsen 2008 - tverrsnitt/ Spersmél H3 a og H3 Flere

Hjelpekort

e Sykdom i tenner eller tannkjott

e Sykdom eller betennelse i
spisergr og mage

e Brokk

e Tarmsykdom

e Sykdom i lever, galleblzare,
galleveier

¢ Annen sykdom i fordoyelsen

¢ Blodfattig, anemisk
e B-12 mangel
Andre blodsykdommer

Lavt stoffskifte, struma
Diabetes

Vitamin- eller mineralmangel
Andre ernarings- eller
stoffskiftesykdommer

e Bipolar lidelse, schizofreni
e Depresjon eller angstlidelser
Andre psykiske lidelser

Parkinsons sykdom

Multippel sklerose

Epilepsi

Migrene, sterk hodepine
Lammelser, muskelsvinn
Annen sykdom i nervesystemet

Gra steer

Gronn steer
Svaksynt, blind
Annen gyesykdom

QDresus
e Sterkt nedsatt horsel, dov
e Annen gresykdom

KORT 2

Hoysnue, pollenallergi

Kronisk bihulebetennelse
Kronisk bronkitt, emfysem, KOLS
Astma

Annen sykdom i lunger og
luftveier

Eksem
Psoriasis
Annen hudsykdom

Hjerteinfarkt, hjertekramper
Hoyt blodtrykk

Hjerneslag

Areknuter

Annen sykdom i hjerte- og
arer/vener

Revmatisme, leddgikt, artritt
Slitasjegikt (artrose)
Bechterews sykdom

Isjias, lumbago, prolaps
Bindevevssykdommer
Benskjorhet

Annen sykdom i muskel — og
skjelettsystemet

Sykdom i nyrer eller urinblzere
Andre sykdommer i urinveier
Underlivssykdom hos kvinner
Sykdom i mannlige
kjgnnsorganer, prostata

Medfodte misdannelser
Ettervirkninger av brudd, skader
og forgiftninger

Kreft eller godartede svulster

Annen sykdom eller lidelse



Vedlegg 5
Paminningsbrev

Oslo, mars 2009

Saksbehandler: Marit Wilhelmsen
Informasjonstelefon: 800 83 028 (gratis)
Seksjon for intervjuundersokelser

Levekarsundersgkelsen om helse

Du har tidligere mottatt et informasjonsbrev og en brosjyre om at du er trukket ut til & delta pa
Levekarsundersgkelsen. Vi har ikke lykkes i & komme i kontakt med deg, og ber deg na hjelpe oss med &
na deg.

Temaene for undersgkelsen er helse, omsorg og sosial kontakt. Spgrsmalene handler om helsen din
og bruk av helsetjenester. Svarene vi far, gir kunnskap om folks helse, og hva som gjgr at noen har det
bedre eller darligere helse enn andre. Statistikken brukes som grunnlag for politiske beslutninger som
virker tilbake pa folks hverdag.

Alle som kontaktes for intervju er trukket ut med hjelp av statistiske metoder for a gi et korrekt bilde av
den norske befolknings helsetilstand. Vi kan ikke erstatte deg med en annen da det ville gi et
misvisende resultat. Derfor et intervju med deg er sveert viktig for oss.

Intervjuerne og alle andre som arbeider i Statistisk sentralbyra har taushetsplikt. Det er frivillig a delta,
og du kan nar som helst trekke deg fra undersgkelsen, men for at vi skal f& gode resultater er det viktig at
dere som er trukket ut blir med. Resultatene fra undersgkelsen publiseres kun i form av numre i
tabeller. Det vil aldri framga kva den enkelte har svart.

Hjelp oss a na deg!

Vi er sveert interessert i 8 komme i kontakt med deg og haper derfor at du vil fylle ut slippen nedenfor og
returnere den i vedlagte svarkonvolutt. Du kan ogsa ringe oss pa grant nummer 800 83 028 eller sende
en e-post til levekaar@ssb.no. Telefonnummeret du oppgir skal kun brukes i forbindelse med denne
undersgkelsen.

Med vennlig hilsen
U//mg (b,

Marit Wilhelmsen
Prosjektleder for Levekarsundersgkelsen

Levekarsundersgkelsen 2008

Kan du nas pa telefon? JA NEI

Dersom JA, hvilke(t) tif. nr. du kan nas pa:

Har du ny adresse? JA NEI

Oppgi evt. ny adresse her:

Evt. andre opplysninger:




Oslo, januar 2008

Sakshandsamar: Marit Wilhelmsen
Informasjonstelefon: 800 83 028 (gratis)
Seksjon for intervjuundersgkingar

Levekarsundersgkinga om helse er ikkje avslutta

Tidlegare i haust har vi sendt deg eit informasjonsbrev og ei brosjyre i samband med at du er trekt ut til &
delta pa Levekarsundersgkinga. Vi vil no opplyse om at undersgkinga enno held fram, og vi vonar du vil
vere med nar ein av intervjuarane vare tek kontakt med deg. Dersom du har blitt intervjua ein av dei siste
dagane, er vi veldig takknemlege for deltakinga di og ber deg sja bort fra dette brevet.

Tema for undersgkinga i ar er helse, omsorg og sosial kontakt. Undersgkinga er todelt: Den forste
delen er eit intervju, og den andre delen er eit skjiema du skal fylle ut sjalv.

Undersgkinga blir gjennomfert etter lovpalagde reglar, og vi er underlagd kontroll fra bade
Datatilsynet og vart eige personvernombod. Intervjuarane og alle andre som arbeider i Statistisk
sentralbyra har teieplikt. Det er frivillig & delta, og du kan nar som helst trekkje deg fra undersgkinga,
men for at vi skal fa gode resultat er det viktig at dei som er trekte ut, blir med. Vi kan ikkje erstatte deg
med ein annan.

Dersom vi ikkje har vore i kontakt med deg enno, kan det skyldast kapasitetsproblem bland intervjuarane
vare eller at vi ikkje har riktig kontaktinformasjon om deg. Vi er sveert interesserte i 8 kome i kontakt med
deg og vonar difor at du vil fylle ut slippen nedafor og returnere han i svarkonvolutten. Du kan &g ringje
oss pa grent nummer 800 83 028 eller sende ein e-post til levekaar@ssb.no. Telefonnummeret du gir
oss skal kun nyttast i samband med denne undersgkinga.

Med venleg helsing
Mok (bl

Prosjektleiar for Levekarsundersgkinga

=

Levekarsundersgkinga 2008

Kan du treffast pa telefon? JA NEI

Dersom JA, kva for tIf. nr. kan vi ringje:

Har du ny adresse? JA NEI

Evt. ny adresse her:

Evt. andre opplysingar:




Oppfolgningsbrev generelt Vedlegg 6

Oslo, januar 2009

Saksbehandler: Marit Wilhelmsen
Informasjonstelefon: 800 83 028 (gratis)
Seksjon for intervjuundersgkelser

Levekarsundersgkelsen om helse

Du har tidligere blitt kontaktet om deltakelse i Statistisk sentralbyras levekarsundersgkelse. Fordi
det er viktig for oss at alle som er trukket ut blir med, tillater vi oss a kontakte deg igjen. Vi haper
at tidspunktet passer bedre na. | tillegg @nsker vi ogsa a gi deg litt mer informasjon om
undersgkelsen, og haper du blir med nar var intervjuer om kort tid kontakter deg.

Dere som er trukket til undersgkelsen gir et bilde at befolkningen i Norge. Derfor er det
viktig at det deltar like mange kvinner og menn, like mange fra alle aldersgrupper og fra
ulike deler av landet. Er det mange i noen av disse gruppene som ikke blir med, kan
undersgkelsen gi en feil framstilling av helsetilstanden til den norske befolkningen. Vi kan ikke
erstatte deg med en annen.

Alle som svarer pa undersgkelsen er med i trekningen av to gavekort 10 000 og ti pa 1000
kroner.

Spersmalene i undersgkelsen gjelder din helse og bruk av helsetjenester. Svarene vi far, gir
kunnskap om folks helse, og hva som gjar at noen har det bedre eller darligere helse enn andre.
Statistikken brukes som grunnlag for politiske beslutninger som virker tilbake pa folks hverdag.

Det er frivillig & vaere med og vi haper at du deltar slik at var beskrivelse av levekarene i Norge
blir best mulig. Dersom du har spgrsmal om undersgkelsen kan du ringe oss gratis pa
telefonnummer 800 83 028, eller sende en e-post til levekaar@ssb.no. Du kan ogsa spgarre
intervjueren som kontakter deg. Du finner ogsa nedvendig informasjon i brevet og brosjyren vi
sendte deg tidligere. Bare gi oss beskjed dersom du gnsker a fa tilsendt dette brevet pa nytt.

Vi haper du vil svare — da teller du med!
Med vennlig hilsen

Marit Wilhelmsen
Prosjektleder



Oslo, januar 2009

Sakshandsamar: Marit Wilhelmsen
Informasjonstelefon: 800 83 028 (gratis)
Seksjon for intervjuundersgkingar

Levekarsundersgkinga om helse

Du har tidlegare vorte kontakta om deltaking i Statistisk sentralbyra si undersgking om levekar.
Fordi det er viktig for oss at alle som er trekte ut blir med, tek vi kontakt med deg ein gong til. Vi
vonar at tidspunktet passar deg betre no. | tillegg enskjer vi & gje deg meir informasjon om
undersgkinga, og vi vonar du gnskjer a bli med nar intervjuaren var om kort tid tek kontakt med
deg.

De som er trekte ut til a delta i undersgkinga, gir eit bilete av befolkninga i Noreg. Det er
viktig at vi har med like mange kvinner og menn, like mange fra alle aldersgrupper og fra
ulike delar av landet. Dersom det er mange i nokre av desse gruppene som ikkje vert med, kan
undersgkinga gje ei feil framstilling av korleis levekara i Noreg verkeleg er. Vi kan ikkje
erstatte deg med ein annan.

Alle som svarer i undersgkinga er med i trekninga av to gavekort pa 10 000 og ti pa 1 000
kroner.

Spersmala i undersgkinga dreier seg om helsa di og bruk av helsetenester. Svara vi far, gjev
kunnskap om folk si helse, og kva som gjer at nokon har betre eller darlegare helse enn andre.
Helsestatistikken blir brukt som grunnlag for politiske avgjerder som verkar attende pa
kvardagen var.

Vi gjentek at det er frivillig & vere med og vi vonar at du deltek slik at var framstilling av levekara i
Noreg blir best mogleg. Dersom du har spgrsmal til undersgkinga kan du ringje oss gratis pa
telefonnummer 800 83 028, eller sende ein e-post til levekaar@ssb.no. Du kan 6g spgrje
intervjuaren som tek kontakt med deg. Du finn ngdvendig informasjon i brevet og brosjyren som
vi sende deg tidligere. Om du enskjer at vi skal sende deg dette brevet pa ny, er det berre a gi
oss beskjed.

Vi vonar du vil svare - det er viktig at du tel med!
Med venleg helsing
ark WhHlisdrmory

Marit Wilhelmsen
Prosjektleiar



Oppfoelgningsbreyv til aldersgruppen 60 ar og eldre

Oslo, januar 2009

Saksbehandler: Marit Wilhelmsen
Informasjonstelefon: 800 83 028 (gratis)
Seksjon for intervjuundersgkelser

Levekarsundersokelsen om helse

Du har tidligere blitt kontaktet om deltakelse i Statistisk sentralbyras levekarsundersgkelse. Fordi
det er viktig for oss at alle som er trukket ut blir med, tillater vi oss a kontakte deg igjen. Vi haper
at tidspunktet passer bedre na. | tillegg @nsker vi ogsa a gi deg litt mer informasjon om
undersgkelsen, og haper du blir med nar var intervjuer om kort tid kontakter deg.

Dere som er trukket til undersgkelsen gir et bilde at befolkningen i Norge. Derfor er det
viktig at det deltar like mange kvinner og menn, like mange fra alle aldersgrupper og fra
ulike deler av landet. Er det mange i noen av disse gruppene som ikke blir med, kan
undersgkelsen gi en feil framstilling av helsetilstanden til den norske befolkningen. |
aldersgruppen 60 ar og over er det mange som ikke deltar. Derfor er det spesielt viktig at du
deltar slik at vi far en offisiell statistikk som gir et korrekt bilde av befolkningen i Norge. Vi kan
ikke erstatte deg med noen andre.

Alle som svarer pa undersgkelsen er med i trekningen av to gavekort pa 10 000 og ti pa 1 000
kroner.

Spersmalene i undersgkelsen gjelder din helse og bruk av helsetjenester. Svarene vi far, gir
kunnskap om folks helse, og hva som gjar at noen har det bedre eller darligere helse enn andre.
Statistikken brukes som grunnlag for politiske beslutninger som virker tilbake pa folks hverdag.

Det er frivillig & veere med og vi haper at du deltar slik at var beskrivelse av levekarene i Norge
blir best mulig. Dersom du har spgrsmal om undersgkelsen kan du ringe oss gratis pa
telefonnummer 800 83 028, eller sende en e-post til levekaar@ssb.no. Du kan ogsa spgarre
intervjueren som kontakter deg. Du finner ogsa nedvendig informasjon i brevet og brosjyren vi
sendte deg tidligere. Bare gi oss beskjed dersom du gnsker a fa tilsendt dette brevet pa nytt.

Vi haper du vil svare — da teller du med!
Med vennlig hilsen

Marit Wilhelmsen
Prosjektleder



Oslo, januar 2009

Sakshandsamar: Marit Wilhelmsen
Informasjonstelefon: 800 83 028 (gratis)
Seksjon for intervjuundersgkingar

Levekarsundersgkinga om helse

Du har tidlegare vorte kontakta om deltaking i Statistisk sentralbyra si undersgking om levekar.
Fordi det er viktig for oss at alle som er trekte ut blir med, tek vi kontakt med deg ein gong til. Vi
vonar at tidspunktet passar deg betre no. | tillegg @nskjer vi & gi deg meir informasjon om
undersgkinga, og vi vonar du blir med nar intervjuaren var om kort tid tek kontakt med deg att.

De som er trekte ut til a delta i undersgkinga, gir eit bilete av folk i Noreg. Det er viktig at
det deltek like mange kvinner og menn, like mange fra alle aldersgrupper og fra ulike
delar av landet. Dersom det er mange i nokre av desse gruppene som ikkje blir med, kan
undersgkinga gje ei feil framstilling av korleis helsetilstanden i Noreg verkelig er. | aldersgruppa
60 ar og over er det mange som ikkje deltek. Difor er det spesielt viktig at du deltek slik at vi far
ein offisiell statistikk som gir eit korrekt bilete av befolkninga i Noreg. Vi kan ikkje erstatte deg
med ein annan.

Alle som svarer pa undersgkinga er med i trekninga av to gavekort pa 10 000 og ti pa 1 000
kroner.

Spersmala dreier seg om helsa di og bruk av helsetenester. Svara vi far, gir kunnskap om folk si
helse, og kva som gjer at nokon har betre eller darlegare helse enn andre. Helsestatistikken blir
brukt som grunnlag for politiske avgjerder som verkar attende pa kvardagen var.

Sjelv om det er frivillig & vere med vonar vi at du deltek slik at var framstilling av levekara i Noreg
blir best mogleg. Dersom du har spegrsmal til undersgkinga kan du ringje oss gratis pa
telefonnummer 800 83 028 eller sende ein e-post til levekaar@ssb.no. Du kan 6g sparje
intervjuaren som kontaktar deg. Du finn ngdvendig informasjon i brevet og brosjyren som vi
sende deg tidligare. Om du gnskjer at vi skal sende deg dette brevet pa ny, er det berre a gi oss
beskjed.

Vi vonar du vil svare - det er viktig at du tel med!
Med venleg helsing

Marit Wilhelmsen
Prosjektleiar



Oppfolgningsbrev til aldersgruppen 20 — 40 ar

Oslo, januar 2009

Saksbehandler: Marit Wilhelmsen
Informasjonstelefon: 800 83 028 (gratis)
Seksjon for intervjuundersgkelser

Levekarsundersokelsen om helse

Du har tidligere blitt kontaktet om deltakelse i Statistisk sentralbyras levekarsundersgkelse. Fordi
det er viktig for oss at alle som er trukket ut blir med, tillater vi oss a kontakte deg igjen. Vi haper
at tidspunktet passer bedre na. | tillegg @nsker vi ogsa a gi deg litt mer informasjon om
undersgkelsen, og haper du dermed far lyst til & veere med nar var intervjuer om kort tid
kontakter deg.

Dere som er trukket til undersgkelsen gir et bilde at befolkningen i Norge. Derfor er det
viktig at det deltar like mange kvinner og menn, like mange fra alle aldersgrupper og fra
ulike deler av landet. Er det mange i noen av disse gruppene som ikke blir med, kan
undersgkelsen gi en feil framstilling av helsetilstanden til den norske befolkningen. |
aldersgruppen 20-40 ar er det mange som ikke deltar. Derfor er det spesielt viktig at du deltar
slik at vi far en offisiell statistikk som gir et korrekt bilde av befolkningen i Norge. Vi kan ikke
erstatte deg med noen andre.

Alle som svarer pa undersgkelsen er med i trekningen av to gavekort 10 000 og ti pa 1000
kroner.

Spersmalene i undersgkelsen gjelder din helse og bruk av helsetjenester. Svarene vi far, gir
kunnskap om folks helse, og hva som gjar at noen har det bedre eller darligere helse enn andre.
Statistikken brukes som grunnlag for politiske beslutninger som virker tilbake pa folks hverdag.

Det er frivillig a vaere med og vi haper at du deltar slik at var beskrivelse av levekarene i Norge
blir best mulig. Dersom du har spgrsmal om undersgkelsen kan du ringe oss gratis pa
telefonnummer 800 83 028, eller sende en e-post til levekaar@ssb.no. Du kan ogsa spgarre
intervjueren som kontakter deg. Du finner ogsa nedvendig informasjon i brevet og brosjyren vi
sendte deg i tidligere. Bare gi oss beskjed dersom du gnsker a fa tilsendt dette brevet pa nytt.

Vi haper du vil svare — da teller du med!
Med vennlig hilsen

Marit Wilhelmsen
Prosjektleder



Oslo, januar 2009

Sakshandsamar: Marit Wilhelmsen
Informasjonstelefon: 800 83 028 (gratis)
Seksjon for intervjuundersgkingar

Levekarsundersgkinga om helse

Du har tidlegare vorte kontakta om deltaking i Statistisk sentralbyra si undersgking om levekar.
Fordi det er viktig for oss at alle som er trekte ut blir med, tek vi kontakt med deg ein gong til. Vi
vonar at tidspunktet passar deg betre no. | tillegg enskjer vi & gje deg meir informasjon om
undersgkinga, og vi vonar du blir med nar intervjuaren var om kort tid tek kontakt med deg att.

De som er trekte ut til a delta i undersgkinga gir eit bilete av befolkninga i Noreg. Det er
viktig at det deltek like mange kvinner og menn, like mange fra alle aldersgrupper og fra
ulike delar av landet. Dersom det er mange i nokre av desse gruppene som ikkje vert med, kan
undersgkinga gje ei feil framstilling av korleis helsetilstanden i Noreg verkeleg er. | aldersgruppa
20 — 40 ar er det mange som ikkje deltar. Difor er det spesielt viktig at du deltek slik at vi far ein
offisiell statistikk som gir et korrekt bilde av befolkninga i Noreg. Vi kan ikkje erstatte deg med
ein annan.

Alle som svarer i undersgkinga er med i trekninga av to gavekort pa 10 000 og ti pa 1 000
kroner.

Spersmala i undersgkinga dreier seg om helsa di og bruk av helsetenester. Svara vi far, gjev
kunnskap om folk si helse, og kva som gjer at nokon har betre eller darlegare helse enn andre.
Helsestatistikken blir brukt som grunnlag for politiske avgjerder som verkar attende pa
kvardagen var.

Vi gjentek at det er frivillig & vere med og vi vonar at du deltek slik at var framstilling av levekara i
Noreg blir best mogleg. Dersom du har sparsmal til undersgkinga kan du ringje oss gratis pa
telefonnummer 800 83 028, eller sende ein e-post til levekaar@ssb.no. Du kan og sparje
intervjuaren som tek kontakt med deg. Du finn ngdvendig informasjon i brevet og brosjyren som
vi sende deg tidligare. Om du gnskjer at vi skal sende deg dette brevet pa ny, er det berre a gi
0ss beskjed.

Vi vonar du vil svare - det er viktig at du tel med!
Med venleg helsing

Marit Wilhelmsen
Prosjektleiar



Oppfolningsbrev fra siste runde i mars

Oslo, februar 2009

Saksbehandler: Marit Wilhelmsen
Informasjonstelefon: 800 83 028 (gratis)
Seksjon for intervjuundersokelser

Levekarsundersgkelsen om helse

Du har tidligere blitt kontaktet om deltakelse i Statistisk sentralbyras levekarsundersgkelse.
Fordi det er sa viktig for oss at alle som er trukket ut blir med, tillater vi oss a kontakte deg igjen.
Vi haper at tidspunktet passer bedre na, og vil benytte anledningen til a forklare naermere
hvorfor et intervju med deg er sa verdifullt for denne undersgkelsen.

Alle som blir kontaktet for intervju er trukket ut etter statistiske metoder for & gi et korrekt bilde
av den norske befolkningens helsetilstand. Derfor er det viktig at det deltar like mange kvinner
og menn, like mange fra alle aldersgrupper og fra ulike deler av landet. Er det mange i noen av
disse gruppene som ikke blir med, kan undersgkelsen gi en feil framstilling av helsetilstanden til
den norske befolkningen. Vi kan ikke erstatte deg med en annen da det ville gi et
misvisende resultat. Derfor er et intervju med nettopp deg sveert viktig for oss.

Temaene for undersgkelsen er helse, omsorg og sosial kontakt. Vi kommer blant annet til &
stille spgrsmal om hvordan du vurderer din helsetilstand, hvilke helsetjenester du har brukt og
arbeid med omsorg innenfor og utenfor familien. Svarene vi far, gir kunnskap om folks helse, og
hva som gjer at noen har bedre eller darligere helse enn andre. Statistikken brukes som
grunnlag for politiske beslutninger som virker tilbake pa folks hverdag.

Alle som svarer pa undersgkelsen er med i trekningen av to gavekort 10 000 kroner og ti pa
1000.

Det er frivillig & veere med og vi haper at du deltar slik at var beskrivelse av helsetilstanden i
Norge blir best mulig. Som paskjennelse legger vi med et flax-lodd som gave.

Dersom du har spgrsmal om undersgkelsen kan du ringe oss gratis pa telefonnummer

800 83 028, eller sende en e-post til levekaar@ssb.no. Du kan ogsa spe@rre intervjueren som
kontakter deg. Du finner ogsa ngdvendig informasjon i brevet og brosjyren vi sendte deg
tidligere. Bare gi oss beskjed dersom du gnsker a fa tilsendt dette brevet pa nytt.

Vi haper du vil svare — da teller du med!
Med vennlig hilsen

Marit Wilhelmsen
Prosjektleder



Oslo, januar 2009

Sakshandsamar: Marit Wilhelmsen
Informasjonstelefon: 800 83 028 (gratis)
Seksjon for intervjuundersogkingar

Levekarsundersgkinga om helse

Du har tidlegare vorte kontakta om deltaking i Statistisk sentralbyra si undersgking om levekar.
Fordi det er viktig for oss at alle som er trekte ut blir med, tek vi kontakt med deg ein gong til. Vi
vonar at tidspunktet passar deg betre no, og vi vil bruke hgvet til & forklare neerare kvifor eit
intervju med deg er sa verdfullt for denne undersgkinga.

Alle, som blir kontakta for intervju, er trekte ut ved hjelp av statistiske metodar for a gi eit korrekt
bilete av folk i Noreg. Det er viktig at like mange kvinner og menn blir med, like mange fra alle
aldersgrupper og fra ulike delar av landet. Dersom det er mange i nokre av desse gruppene
som ikkje blir med, kan undersgkinga gi ei feil framstilling av korleis helsetilstanden i Noreg
verkelig er. Vi kan ikkje erstatte deg med ein annan, da det vil gi eit misvisande resultat.
Difor er eit intervju med nettopp deg seers viktig for oss.

Alle som svarer pa undersgkinga er med i trekkinga av to gavekort pa 10 000 kroner og ti pa
1 000.

Vi kjem blant anna til a stille spgrsmal om korleis du vurderer helsetilstanden din, kva for
helsetenester du har brukt, og arbeid med omsorg innanfor og utanfor familien. Svara vi far, gir
kunnskap om folk si helse, og kva som gjer at nokon har betre eller darlegare helse enn andre.
Helsestatistikken blir brukt som grunnlag for politiske avgjerder som verkar attende pa
kvardagen var.

Sjelv om det er frivillig & vere med vonar vi at du deltek slik at var framstilling av levekara i
Noreg blir best mogleg. Som ei paskjenning legg vi ved eit flax-lodd som gave.

Dersom du har spgrsmal til undersgkinga, kan du ringje oss gratis pa telefonnummer

800 83 028 eller sende ein e-post til levekaar@ssb.no. Du kan 6g spgrje intervjuaren som
kontaktar deg. Du finn ngdvendig informasjon i brevet og brosjyren som vi sende deg tidligare.
Om du @nskjer at vi skal sende deg dette brevet pa ny, er det berre a gi oss beskjed.

Vi vonar du vil svare - det er viktig at du tel med!
Med venleg helsing
urd Whbhlrmren,

Marit Wilhelmsen
Prosjektleiar



Sperreskjema Vedlegg 7
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! Dette er papirversjonen av det elektroniske sporreskjemaet. Var oppmerksom pé at det kan veare feil mht spersmalstekster
og hopp. Verifisering av spersmalsstilling i det elektroniske skjemaet kan fas ved a kontakte Statistisk sentralbyra - seksjon
for intervjuundersekelser.



INFORMASJON TIL DOKUMENTET

Dette er papirversjonen av det elektroniske skjemaet til Samordnet levekarsundersokelse 2008 —
Tverrsnittsundersegkelsen som har overordnet tema: Helse, omsorg og sosial kontakt.

I dokumentet kan det forekomme feil med hensyn til spersmalstekster og hopp. Verifisering av
spersmalsstilling i det elektroniske skjemaet kan fas ved & kontakte Statistisk sentralbyra - seksjon for
intervjuundersokelser.

I sparreskjemaene skiller vi mellom tekst med ulike fargekoder. Dette gjor vi for & gjere skjemaene
mer oversiktelige og dermed lette arbeidet for intervjuerne. Skrifttypene forteller deg hva intervjuerne
kan, skal og ikke skal lese opp for 10. Dette er hovedreglene:

° Svart skrift: vanlig spersmalstekst som skal leses

° Grenn skrift: Forklaringer, instrukser og informasjon til intervjuer
° Bla skrift: brukes ved gjentakelser, teksten leses ved behov

° Lilla skrift: spersmal som intervjuerne skal svare pa

° Understreket:  teksten skal vektlegges

Tekst som er skrevet i sort 1 spersmalsteksten skal altsa leses opp for 10, mens tekst som er skrevet i
gront ikke skal leses.

For gvaralternativene er reglene litt annerledes. Svaralternativer som er nevnt i spersmalsteksten og
star 1 gront kan leses dersom det er nedvendig a gjenta svaralternativene for 10.

Gjennom hele skjemaet kan intervjuerne trykke F8 "vet ikke’ og F9 ’vil ikke svare’.



SAMTYKKE
Innled
INNLEDNINGSSP@RSMALET.
1. Start intervjuet
2. Overfor til annen intervjuer
3. Frafall
4. Avgang

Hvis Innled = 1

Samtykke
1. IO har mottatt og lest IO-brevet, eller fatt referert innholdet
samtykker i & delta.
2. IO har mottatt brevet og samtykker i & delta
3. IO har fatt referert innholdet i brevet og samtykker i & delta
Ingen av delene

HVIS Samtykke = 3, ' Ingen av delene'

Samtk
Personopplysningsloven palegger SSB at IO er kjent med IO-brevets
innhold.
Hvis du nad svarer ja, blir dette frafall.

Skal dette vere frafall?

Hvis ikke m& du ga& tilbake og endre tidligere svar
JA = KOMMNAVN

NEI = SAMTYKKE

BAKGRUNNSVARIABLER

BOSTED

KommNavn [Dette skal stilles som et spersmal til IO]
Da IO ble trukket ut bodde [han/hun] i <navn pa KOMMUNE>.
Hvis han/hun] bor der fortsatt - trykk <enters.
Hvis ikke, skriv nytt kommunenavn.

For kommuner bestdaende av kun 2 bokstaver, skriv ’'kommune’ etter,
f.eks. bz kommune’.

NyKomm
Trykk <BACKSPACE> for & velge kommunenummer.

*Tettbygd
Bor du i et tettbygd strgk? Med tettbygd mener vi at det bor minst
200 personer der, og at avstanden mellom husene stort sett er under
50 meter.
JA/NEI

Hvis Tettbygd = ja
*Tettsted
Bor du 1 et tettsted eller en by med...
1. under 2 000 personer
2. mellom 2 000 og 20 000 personer
3. mellom 20 000 og 100 000
4. 100 000 personer eller flere

Siv kontrollers mot husholdningsboks

Alle

©g



*Siv

r du gift eller samboende?
JA, GIFT/REGISTRERT PARTNER
JA, SAMBOENDE

NEI

w N e

Hvis Siv = 2 eller 3 [hvis Siv = 1 imputeres verdi 2 1 Sivstat]
*Sivstat
Hva er din sivilstatus? Er du...
HER SKAL IOS FORMELLE SIVILE STATUS REGISTRERES
Ugift,
Gift/registrert partner [tekst 1 grent om Siv = 3]
Enke/enkemann/gjenlev,
Separert/separert part.
Eller skilt/skilt partner

U W

*HUSHOLDNINGSKARTLEGGING

HusInnled
Na& folger noen spgrsmal om de du bor sammen med.
VI HAR OPPLYSNINGER OM <ANTALL> PERSONER I REGISTERET
TRYKK BARE <ENTER>

[hvis enpersonhusholdning gdr man rett til andrbosatt, hvis
flerpersonhusholdning i1 registeret og flyttet til annen kommune egen
sekvens]

Hvis flerpersonhusholdning i registeret og ikke flyttet til annen kommune
Ikkebosatt
Ifelge folkeregisteret er fglgende bor felgende personer sammen med
deg.
[Liste med inntil 10 familiemedlemer oppfert i register]
Etternavn, fornavn F@DSELSDATO

SKAL REGNES SOM BOSATT I SAMME BOLIG:

PERSONER SOM AVTJENTER VERNEPLIKT

PENDLERE, SJ@FOLK

EKTEFELLE/PARTNER SOM BOR BORTE PGA. AV SKOLEGANG
INNSATTE, INNLAGTE PA SYKEHUS

STUDENTER, ELEVER SOM BOR BORTE PA HYBEL
BORTEBOENDE STUDENTER OVER 18 AR

SKAL IKKE REGNES MED SOM BOSATT I SAMME BOLIG:
PERSONER SOM BOR FAST PA INSTITUSJON
PERSONER SOM HAR FLYTTET AV ANDRE GRUNNER

Ja
Nei
NAVNEENDRING
HVIS NEI
Hvem av disse bor ikke sammen med deg?
[SET OF = flere svaralternativer mulig]

LISTE MED INNTIL 10 FAMILIEMEDLEMER OPPF@ORT I REGISTER
ETTERNAVN, FORNAVN F@DSELSDATO

HVIS NAVNEENDRING
Det var noen som hadde skiftet navn. Marker her for hvem dette er!
LISTE MED INNTIL 10 FAMILIEMEDLEMER OPPF@RT I REGISTER
ETTERNAVN, FORNAVN F@ODSELSDATO

Navn



SKRIV INN NYTT NAVN ENDRE NAVN FOR PERSON
ETTERNAVN, FORNAVN F@DSELSDATO
HUSK ETTERNAVN, FORNAVN

Godkjenn
Trykke 1 her for & godkjenne retting.
JA

HVIS EN VISS ALDER
Aarsak
Hvorfor skal <NAVN> trekkes fra?

1. Student, elev
2. Institusjonsboer
3. Militer-/siviltjeneste
4. Alders-/sykehjem
5. Borte over 3 maneder pga. arbeid
6. Bor hos den andre forelderen
7. Annet
ALLE
AndrBosatt
Er det andre som er bosatt i samme bolig, men som ikke er nevnt?
HVIS JA
PlussesPaa

Skal personene regnes med?

SKAL REGNES SOM BOSATT I SAMME BOLIG:
SAMBOER BARN STEBARN FOSTERBARN PRAKTIKANTER
LEIETAKERE UTEN EGEN INNGANG

VERTSFAMILIE

SKAL IKKE REGNES SOM BOSATT I SAMME BOLIG:
LETETAKERE ELLER ANDRE MED EGEN INNGANG
BARN IO HAR DELT OMSORG FOR SOM BOR HOS ANDRE

Er det da noen som skal legge til?

HVIS PlussesPaa = JA
ForNavn
Hva heter denne personen?

FORNAVN SKRIVES HER, ETTERNAVN I NESTE RUBRIKK

EtterNavn
Hva heter denne personen?
ETTERNAVN SKRIVES HER

FDato
NAR ER <NAVN> F@DT

Kjonn
Oppgi kjenn for <NAVN>
Mann
Kvinne

Slekt
Hvilket familieforhold har <NAVN> TIL DEG
1 [FORBEHOLDT IO]
2 EKTEFELLE/ REGISTRERT PARTNER
3. SAMBOER
4. S@NN/DATTER
5 STES@NN/STEDATTER
6 S@SKEN/HALVS@SKEN
7 STES@SKEN



8. FORELDRE

9. STEFORELDRE

10. SVIGERFORELDRE

11. SVIGERS@NN/-DATTER
12. BESTEFORELDRE

13. BARNEBARN

14. ANNEN SLEKTNING

15. ANNEN IKKE-SLEKTNING

ER DET FLERE SOM SKAL LEGGES TIL?
REGISTRER FORNAVN HER, OG ETTERNAVN I NESTE SPR@SMAL
TRYKK BARE <ENTER> HVIS DET IKKE ER FLERE!

Er det flere som skal legges til

HVIS SLEKT ER = 6 ELLER 15
Vi har nd kommet fram til at disse personene bor sammen med deg
1. Navn og fedselsdato for IO
2.-10. Navn og fedselsdato for de som er bosatt i samme bolig som IO

Felleskost
Har dere felles kost?
JA
NEI

HVIS Felleskost = Nei og husholdningen bestdr av flere enn 2
HvemIkkeKost
Hvem av de jeg leste opp har ikke felles kost med deg

Oversikt
Er det disse personene som tilherer husholdningen na?

[LISTE MED INNTIL 10 PERSONER]
Etternavn, fornavn fedselsdato
JA
NEI

[HVIS NEI = ADVARSEL Da ma du ga tilbake og rette opp!]

Hvis flerpersonhusholdning i1 registeret og flyttet til annen kommune
HusFlytt

Na& feolger noen spgrsmal om husholdningen din

KOMMER DET FRAM AT NOEN I HUSHOLDNINGEN HAR SKIFTET NAVN, MARKER KODE

3 FOR NAVNENDRINGI TILLEGG TIL JA/NEI

Siden vi har registrert nytt bosted i forhold til registeret, vil vi
forst vite om det er hele husholdningen som har flyttet
HUSHOLDNINGEN I REGISTERET BESTAR AV 4 PERSONER

LISTE MED INNTIL 10 PERSONER
ETTERNAVN, FORNAVN F@DSELSDATO

1. Hele

2. Ikke hele

3. Bare IO/trekkpersonen har flyttet

HVIS Oversikt = JA ELLER PlussesPaa = NEI
Sjekk
Da er vi ferdig med spersmalene om husholdningen.
NAR DU HAR SVART JA HER B@R DU UNNGA A GA TILBAKE FOR A GJORE

ENDRINGER

Kontrolleres mot husholdningsboks
SK1



Lever dine foreldre?
1. JA, BEGGE

2. JA, FAR
3. JA, MOR
4. NEI, INGEN

Hvis skl = 1 eller skl = 2 ’‘Lever dine foreldre’
Aldf

Hvor gammel er din far?
ALDER: . . ... i e ELDRE ENN IOS ALDER + 15 AR

Hvis skl = 1 eller skl = 3 ’‘Lever dine foreldre’
Aldm

Hvor gammel er din moxr?
ALDER: . . ... it i i ELDRE ENN IOS ALDER + 15 AR

BARN BOSATT UTENFOR HUSHOLDNINGEN

Hvis IO er 18 &r eller eldre

AndrBrnl
Har du barn under 16 ar som ikke er fast bosatt i samme bolig som
deg?
Hé% REGISTRERES BARE BARN SOM IKKE ER MED I HUSHOLDNINGSOVERSIKTEN
JA
NETI

AndrBrn2
Hvor mange barn er dette?

Hvis AndrBrn2 = 1 eller flere 'Har barn under 16 dr som ikke bor sammen med
I0'
Fam¥Yngl

Vi starter med det yngste?

Hvor mye bor barnet hos deg?

1. Mer enn halve tiden

2. Halve tiden

3. Mindre enn halve tiden

Hvis AndrBrn2 2 eller flere
FamYng2
Bor [DET NEST YNGSTE/BARNET] her hele eller deler av tiden?
Hvor mye bor barnet hos deg?
1. Mer enn halve tiden
2. Halve tiden
3. Mindre enn halve tiden

Hvis AndrBrn2 3 eller flere
Fam¥Yng3
Bor det 3. yngste her hele eller deler av tiden?
Hvor mye bor barnet hos deg?
1. Mer enn halve tiden
2. Halve tiden
3. Mindre enn halve tiden

Sper for inntil 8 barn jf. sporsmil:
FamYng4, FamYng5, FamYng6, FamYng7, FamYng8

*SK4a STILLES TIL IO SOM ER F@DT 1978 ELLER TIDLIGERE

Har du noen barn som er fylt 16 ar og som er flyttet hjemmefra?
JA

NETI



ARBEID
Bakgr
VED BES@UKSINTERVJU: VIS KORT 1.
VED TELEFONINTERVJU: LES OPP SVARALTERNATIVENE
Passer noen av disse beskrivelsene for deg?
HVIS INGEN AV BESKRIVELSENE PASSER, TRYKK ENTER!
Mottar AFP eller annen fertidspensjon
Mottar vanlig alderspensjon
Mottar etterlattepensjon
Mottar ufgrepensjon
Mottar overgangsstenad til enslige forsergere
Gar pa skole eller studerer minst 10 timer per uke
Arbeidsledig de siste tre manedene
Er inne til 1.-gangs militer- eller siviltjeneste

Arbeidla
Utferte du inntektsgivende arbeid av minst 1 times varighet i forrige
uke? Som inntektsgivende arbeid regner vi ogsd arbeid som
familiemedlem uten fast avtalt, lenn pad gardsbruk, i forretning og i
familiebedrift ellers.
JA
NET

Hvis nei i Arbeidla
Arbeidlb
Har du inntektsgivende arbeid som du var midlertidig borte fra eller
hadde fri fra i forrige uke?
JA
NET

Hvis nei 1 Arbeidla
IY1l
Har du tidligere hatt et fast arbeidsforhold som varte mer enn 6
maneder?
JA
NETI

Hvis IY1l = ja

IY2a
Hvilket yrke er det du har hatt lengst?
SKRIV INN YRKE SA DETALJERT SOM MULIG
IY2aKod

Trykk <backspace> for & velge yrkeskode

Hvis Arbeidla = ja ELLER Arbeidlb = ja OG Arbeidssted hentet fra register
Bedla
I Arbeidstaker- og arbeidsgiverregisteret star du oppfert med
felgende arbeidssted:

<BEDRIFTENS NAVN>
<FILIAL>
<ADRESSE>
<POSTNR, POSTSTED>

Er alle disse opplysningene riktige?
JA
NET

Hvis nei i Bedla eller arbeidssted ikke fra register

Bedlb
Hvor arbeider du til vanlig/hadde du hovedsakelig arbeid denne uka?
Vi ensker navn og adresse pa bedriften.



TAST INN NAVNET PA BEDRIFTEN
EVT. AVDELING OPPGIS I NESTE SP@RSMAL

Bedlc
Hvilken avdeling?
DETTE FELTET KAN VEARE BLANKT
Bedld
TAST INN ADRESSEN ELLER POSTBOKSADRESSEN TIL BEDRIFTEN.
IKKE POSTNUMMER, DET ER NESTE SP@RSMAL)
Bedle
Oppgi om mulig postnummer og poststed eller skriv 9999 hvis ukjent
postadresse:
Bed2
Hva slags virksomhet drives i bedriften?
SKRIV BARE <.> NAR DET AV BEDRIFTENS NAVN KLART FRAMGAR HVA
VIRKSOMHETEN GAR UT PA.
Yrkl
Hva er ditt hovedyrke i denne bedriften?
(Alfayrke)
SKRIV INN YRKE SA DETALJERT SOM MULIG
ALFANUMERISK YRKESKODE
SpmL6Kod
TRYKK <BACKSPACE> FOR A VELGE YRKESKODE
Yrk1lOppg
Hva er dine Vikt%gste arbeidsoppgayer?
FYLLES IKKE UT NAR DET KLART FREMGAR AV YRKESTITTELEN HVA TIOS
ARBEIDSOPPGAVER ER, SVAR da <.> FOR A GA VIDERE
Timerl
Hvor mange timer pr. uke arbeider du vanligvis i ditt hovedyrke?
Regn ogsad med betalte overtidstimer for ekstraarbeid hjemme i
forbindelse med dette arbeidet.
HALVE TIMER RUNDES OPPOVER F.EKS. 37,5 TIMER REGISTRERES SOM 38)
Sp6
Hvor mange sysselsatte er det i denne bedriften?
1-10
11-19
20-49
50-99
100-199
200 ELLER FLERE
VARIERENDE
Leder
Arbeider andre mennesker under din ledelse, eller er din stilling pa
annen mate en overordnet stilling?
JA
NETI
Bed3

Er bedriften du arbeider i...

et personlig eid firma,

et aksjeselskap, organisasjon eller lignende,
kommunal virksomhet,

fylkeskommunal virksomhet, eller

en statlig virksomhet?

U W

Hvis Bed3 = 1
Arbeid2
Arbeider du som...



1. selvstendig,
2. ansatt,

3. eller som familiemedlem uten fast avtalt lenn?

Yrk2
Har du ogsd et bi-yrke?
JA
NEI
Timer2
Hvor mange timer pr. uke arbeider du vanligvis i ditt biyrke eller
biyrkene du har? Regn ogsd med betalte overtidstimer og ekstraarbeid
hjemme i forbindelse med dette arbeidet.
EVENTUELLE HALVE TIMER RUNDES OPPOVER
Arbl3

Omtrent hvor mange timer bruker du vanligvis til husarbeid i uka? Som

husarbeid regner vi matlaging, rengjering, vask og stell av tey mv.,
men ikke pass av barn, syke o.1
UNDER 5 TIMER

5-9 TIMER

10-19 TIMER
20-29 TIMER
30-39 TIMER

40 TIMER OG OVER

EGENVURDERING AV HELSE

Alle
H1

Hvordan vurderer du din egen helse sann i alminnelighet. Vil du si at
den er meget god, god, verken god eller darlig, darlig eller meget
darlig?

MEGET GOD

GOD

VERKEN GOD ELLER DARLIG

DARLIG

MEGET DARLIG

SYKDOM/ FUNKSJONSHEMMING

ALLE
*H2a

Har du noen varig sykdom eller lidelse, noen medfedt sykdom eller
virkning av skade?

MED VARIG SYKDOM MENES SYKDOM/LIDELSE SOM HAR VART I MINST 6 MANEDER
ELLER NYERE SYKDOM/LIDELSE SOM DU REGNER MED VIL BLI VARIG

(SE PAPIRINSTRUKS)

JA

NET

HVIS JA I SPM H2a
*H2 HvaSlag

Hva slags sykdom, skade eller lidelse er dette?

*H2 NaarFikk

Nar fikk du sykdommen, skaden, lidelsen?
SISTE 6 MND
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MER ENN SEKS MANEDER SIDEN
MEDF@DT
HUSKER IKKE

H2 LegDiagn

Har en lege noen gang sagt at du har denne diagnosen/sykdommen?
JA

NET

*H2 Flere

Har du flere varige sykdommer eller lidelser, noen medfedt sykdom
eller virkning av skade?

MED VARIG SYKDOM MENES SYKDOM/LIDELSE SOM HAR VART I MINST 6 MANEDER
ELLER NYERE SYKDOM/LIDELSE SOM DU REGNER MED VIL BLI VARIG (SE
PAPIRINSTRUKS)

JA = H2 HVASLAG

NET

[H2 SP@RSMALENE GJENTAS SA LENGE DET ER FLERE SYKDOMMER (MAKS 10)

HVIS SVARTE NEI I H2a OG/ELLER NEI I H2 Flere

VIS KORT 2.

HVIS TELEFONINTERVJU: BE IO SE PA KORTET SOM KOM SAMMEN MED
BREVET.

HVIS IO IKKE HAR DET: LES OPP FRA KORT

HVIS NEI I SPM H2a OG/ELLER NEI I H2 Flere:

*H3a

Har du noen av sykdommene pa dette kortet som er varige?

MED VARIG SYKDOM MENES SYKDOM/LIDELSE SOM HAR VART I MINST 6 MANEDER
ELLER NYERE SYKDOM/LIDELSE SOM DU REGNER MED VIL BLI VARIG (SE
PAPIRINSTRUKS)

JA

NET

HVIS JA I SPM H2a:

*H3a

Har du noen av sykdommene pa dette kortet som er varige, og er dette
sykdom, skade eller lidelse du ennd ikke har fortalt om?

MED VARIG SYKDOM MENES SYKDOM/LIDELSE SOM HAR VART I MINST 6 MANEDER
ELLER NYERE SYKDOM/LIDELSE SOM DU REGNER MED VIL BLI VARIG (SE
PAPIRINSTRUKS)

JA

NET

*H3 HvaSlag

Hva slags sykdom, skade eller lidelse er dette?

*H3 NaarFikk

Nar fikk du sykdommen, skaden eller lidelsen?
SISTE 6 MND

MER ENN SEKS MANEDER SIDEN
MEDF@DT
HUSKER IKKE

H3 LegDiagn

Har en lege noen gang sagt at du har denne diagnosen/sykdommen?
JA

NET

*H3 Flere

Har du flere varige sykdommer, skader eller lidelser pa dette kortet?
JA = H3 HVASLAG
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NET
[SPM H3 SPPRSMALENE GJENTAS SA LENGE FLERE SYKDOMMER (MAKS 5)]

HVIS NEI I H3a ELLER NEI I H3 Flere

*H4a
Har du noen varig funksjonshemminger som du ikke har fortalt om?
MED VARIG FUNKSJONSHEMMING MENES: SOM HAR VART I MINST 6 MANEDER ELLER
NYERE FUNKSJONSHEMMINGER SOM DU REGNER MED VIL BLI VARIG (SE
PAPIRINSTRUKS)
JA
NEI

*H4 Hvaslag
Hva slags funksjonshemming er dette?
TYPE FUNKSJONSHEMMING:

*H4 NaarFikk
Nar fikk du denne funksjonshemmingen?
SISTE 6 MND
MER ENN SEKS MANEDER SIDEN
MEDF@DT
HUSKER IKKE

H4 LegDiagn
Har en lege noen gang sagt at du har denne funksjonshemmingen?
JA
NEI

*H4 Flere
Har du flere varige funksjonshemminger?
JA = H4 HVASLAG
NEI

[SPM H4 GJENTAS SA LENGE FLERE FUNKSJONSHEMMINGER (MAKS 5)]

VIRKNINGER AV SYKDOM

STILLES TIL PERSONER MED SYKDOM ELLER FUNKSJONSHEMMINGER I H2-H4, ANDRE GAR
TIL Skade la
H8a
Vi vil gjerne vite hvordan du vurderer den /de varige
sykdommen/funksjonshemmingen / sykdommene/funksjonshemmingene du har
fortalt om. Virker noen av disse inn pd hverdagen i1 hey grad, 1 noen
grad, i 1itgn grad eller ikke i det hele tatt?
VI TENKER PA ALLE SLAGS VIRKNINGER: SMERTER, ANGST, S@VNPROBLEMER,
TRETTHET, BEGRENSNINGER I HVA DU KAN GJ@QRE. DERSOM DET ER VIRKNINGER
SOM KOMMER OG GAR I PERIODER, KOMMER DET AN PA IO’S VURDERING AV OM
DETTE ER NOE SOM VIRKER INN PA HVERDAGEN.
1. I H@OY GRAD
2. I NOEN GRAD
3. I LITEN GRAD
4. IKKE I DET HELE TATT

HVIS SV.ALT 1 ('i hey grad') I H8a

H8b
Hvilke varige sykdommer/funksjonshemminger er det som i hey grad
virker inn pa hverdagen?
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HER PROGRAMMERES DET SLIK AT DE SYKDOMMER/FUNKSJONSHEMMINGER SOM ER
NEVNT /KRYSSET AV FOR I H2, H3, H4 KOMMER OPP SOM EN LISTE DER FLERE
KAN AVMERKES.

sykdl: tekst fra H2-H4

sykd2: -

sykd3: -

sykd4 : -

sykd5: -

osVv...

SYMPTOMER

Viskort
HVIS BES@KSINTERVJU: VIS KORT 3.
HVIS TELEFONINTERVJU: LES OPP SP@RSMAL OG SVARALTERNATIVER

ALLE

*H9
Har du i leopet av de siste 3 manedene hatt noen av felgende plager?
Regn bare med mer varige eller stadig tilbakevendende plager, ikke
forbigdende plager som f.eks. forkjwlelse. Flere svar mulig.

smerter i1 kroppen JA/NEI

hodepine eller migrene JA/NEI

klge eller svie JA/NEI

tett nese eller rennende gyne JA/NEI
pustebesver, kortpustethet eller tung pustethet JA/NEI
hoste JA/NEI

kvalme eller fordeyelsesbesvaer JA/NEI
svimmelhet eller darlig balanse JA/NET
9. angst eller fobier JA/NEI

10. & vare nedstemt eller deprimert JA/NEI
11. & vare irritabel eller aggressiv JA/NEI
12. konsentrasjonsvansker JA/NEI

13. sgvnproblemer JA/NET

14. & vare trett eller slapp JA/NEI

15. andre helseplager, Spesifiser

16. INGEN

W J 0 Ul WN B

Hvis H9 = 15 'annen helseplage'
H9sp
Hvilke andre plager?

SKADER

De neste spersmalene gjelder skadeepisoder siste 12 maneder:

Skadela
Har du i lepet av de siste 12 maneder vert utsatt for en eller flere
skader eller forgiftning som ferte til at du oppsgkte lege eller
tannlege?
JA
NET

Hvis Skadela = ja

Gjelder skadeepisoder siste 12 maneder:

Skadelb
Hvor mange ganger har du vart skadet slik at du matte oppsoke
lege/tannlege?

13



Hvis Skadelb = 1
Skada

Skyldtes skaden et uhell eller en ulykke, var den forarsaket av vold,

overfall, eller handgemeng eller skyldes den andre forhold.
UHELL ELLER EN ULYKKE

VOLD, OVERFALL, ELLER HANDGEMENG
ANDRE FORHOLD

Hvis Skadelb = 2 eller flere skader
Skada_2

Vi onsker & vite litt mer om de skadene du har fortalt om. Vi starter
med den forste.

HVIS FLERE ENN 6 SPYR OM DE 6 MEST ALVORLIGE

Skyldtes skaden: et uhell eller en ulykke; var den fordrsaket av

vold, overfall, eller handgemeng eller skyldtes den andre forhold?
UHELL ELLER EN ULYKKE

VOLD, OVERFALL, ELLER HANDGEMENG
ANDRE FORHOLD

VOLD OG TRUSSEL

Introduksjonstekst
De neste spersmalene handler om vold og trusler.

Vo_Fhels

Har du i lepet av de siste 12 manedene blitt utsatt for vold?
JA

NEI

Vo Flcl

Har du i leopet av de siste 12 mdnedene blitt utsatt for
..trussel/trusler som var sa alvorlig at du ble redd?

er

Har du den siste tiden vart urolig for & bli utsatt for vold eller

trusler ndr du gar ute alene der du bor? Vil du si du er ..
1. Svert urolig

2. Noe urolig
3. eller ikke urolig

BRUK AV HELSETJENESTER

LEGEKONTINUITET

ALLE
Spl
Har du en lege du vanligvis bruker?
1. Ja, fastlegen
2. Ja, en annen lege
3. Nei, ingen bestemt lege

Hvis Spl = 1, 2 'ja, fastlegen eller ja, en annen lege'
Sp3aar

Omtrent hvor lenge har du hatt denne legen?

GJELDER LEGEN SOM PERSON, IKKE BARE AT MAN HAR FAST LEGESENTER
OPPGI ANTALL AR. HVIS MINDRE ENN ETT AR SKRIV <0>
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Sp Lghj
P9 giste gang du trengte legehjelp: tok du kontakt med fastlege,
legevakt eller privat legesenter?
FASTLEGE
LEGEVAKT
PRIVAT LEGESENTER

Sp F1
Har du byttet fastlege de siste 12 maneder?
JA
NEI

Hvis ja 1 Sp F1
Sp3skift
Byttet du fastlege fordi du ensket det eller fordi du fikk tildelt
ny?
1. ONSKET DET
2. FIKK TILDELT NY

3. INGEN AV DELENE

HVIS SP3SKIFT = 1
Sp3Skift b
Hvorfor ensket du det?
SPESIFISER

BRUK AV LEGETJENESTER, SISTE 14 DAGER

ALLE

H11
Har du hatt kontakt med fastlege eller annen allmennlege pa
legekontor, legevakt, skole-, student- eller bedriftshelsetjeneste
siste 14 dager? Vi tenker pa alle slags kontakter. Ikke regn med
tilfeller der du fulgte barn, ektefelle eller andre.

JA
NETI

Hvis H11 = ja

H12
Hvor mange kontakter?
ANTALL

H12bl
Hvis H12 > 1
Hvor mange av kontaktene var telefonkonsultasjoner?
Regn ikke med timebestillinger.
ANTALL:

Nytt kortnavn -
Hvis H12 =1
Var denne kontakten en telefonkonsultasjon?
Regn ikke med timebestilling.
JA

NET
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BRUK AV ULIKE HELSETJENESTER, SISTE 12 MND

ALLE

Hl3a
Omtrent hvor mange kontakter hadde du med fastlege eller annen
allmennlege pa legekontor, legevakt, skole-, student- eller
bedriftshelsetjeneste_siste 12 maneder? Vi tenker pd alle slags
kontakter. Ikke regn med tilfeller der du fulgte barn, ektefelle
eller andre.

H13Db
Hvor mye betalte du siste gangen du var hos fastlege eller annen
allmennlege pa legekontor, legevakt, skole-, student- eller bedrifts-
helsetjeneste?
BEL@P:

Hvis H13a = >1

Hl3fast
Hvor mange av disse kontaktene var med din fastlege?
ANTALL

Leg7a
Har du i leopet av de siste 12 mdnedene bestilt time hos din fastlege
pad grunn av egen sykdom? Ikke regn med situasjoner der du trengte
oyeblikkelig hjelp.
1. JA
2. NEI

Hvis Leg7a = ja

Sp4
Hvor lang tid tok det & ta kontakt med fastlegens kontor over telefon
ved siste henvendelse. Tok det under 10 minutter, 10 minutter til 1
time eller mer enn 1 time?
UNDER 10 MINUTTER
10 MINUTTER TIL 1 TIME
MER ENN 1 TIME

Hvis Leg7a = ja

Leg7b
Hvor mange dager matte du vente pa & fad time sist gang du bestilte?
HVIS IO FIKK TIME PA DAGEN SKRIV <O0>

Hvis H13a = >1

oyeb
Hvor mange av disse <ANTALL fra H13a> kontaktene du har nevnt gjaldt
oyeblikkelig hjelp pga. egen sykdom?
ANTALL

HVIS Oyeb > 1

oyebFast
Hvor mange av disse <ANTALL fra oyeb> kontaktene du har nevnt var
kontakt med din fastlege?
ANTALL

HVIS Oyeb = 1 og Hl3fast = 1

OyebF0
Var denne kontakten med din fastlege
JA
NEI

Hvis Hl13a = 1 og spl= ja
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H13fastO
Var denne kontakten med din fastlege?
JA
NEI

Hvis H13a = 1

Oyeb0
Gjaldt denne kontakten oyeblikkelig hjelp?
JA
NEI

ALLE

H14

Har du i leopet av de siste 12 mdneder vert hos legespesialist utenfor
sykehus? Vi tenker pd alle slags kontakter. Ikke regn med tilfeller
der du fulgte barn, ektefelle eller andre.

JA

NEI

HVIS JA I H14

Hl4a
Kan du si hvor mange ganger?
ANTALL GANGER
H1l4b
Hvor mye betalte du siste gangen du var hos legespesialist utenfor
sykehus?
BEL@P:
ALLE
*H16

Har du i legpet av de siste 12 mdneder vert til timeavtale hos lege pa
svkehus? Det kan vare poliklinisk behandling/utredning,
dagbehandling, dagkirurgi. Vi tenker pa alle slags kontakter. Regn
ikke med innleggelser over natten. Regn ikke med tilfeller der du
fulgte barn, ektefelle eller andre.

JA

NEI

HVIS JA I Hl1é6

Hlé6a
Kan du si hvor mange ganger?
ANTALL GANGER:..........
Hl6b
Hvor mye betalte du siste gangen du var hos lege pad sykehus?

BEL@P:

HVIS JA I H14 eller H16
SpesPsyk
Var noe av dette behandling hos psykiater?
VI TENKER HER PA BES@K BADE PA OG UTENFOR SYKEHUS
JA
NEI

Hvis SpesPsyk = Ja
SpPsyka
Kan du si hvor mange ganger?

SpesPsykb
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Hvor mye betalte du siste gangen du var hos psykiater pd eller
utenfor sykehus?

BELQP:

ALLE

H15ps
Har du i leopet av de siste 12 maneder vert hos psykolog?
JA
NEI

HVIS JA I HI15
Hl5ps a
Kan du si hvor mange ganger?

H15b
Hvor mye betalte du siste gangen du var hos psykolog?
BEL@P:

Alle

Hil7a

Har du i leopet av de siste 12 madneder vert innlagt pa sykehus eller
sykestue over natten?

REGN MED F@DSEL
JA
NEI

Hvis Hl7a=ja

Hl7a_ x
Hvor mange opphold?
ANTALL GANGER

Hvis ja 1 Hl7a, og kvinne under 50 ar

Hl7a £
" Var oppholdet en fedsel (hvis flere: var ett av oppholdene en fodsel)
JA
NEI
Hvis ja 1 Hl7a og Hl7a x =1 og Hl7a f = <alt.2>=0
H17aPsyk N N
Var du innlagt pd psykiatrisk sykehus eller avdeling?
JA
NEI
ALLE
Fysio
Har du i lepet av de siste 12 maneder vert hos fysioterapeut?
JA
NEI

Hvis Fysio = ja
Fysioa
Kan du si hvor mange ganger?

Fysiob
Hvor mye betalte du siste gangen du var hos fysioterapeut?
BEL@P:

ALLE

Kiro

Har du i leopet av de siste 12 madneder vert hos kiropraktor?
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JA
NEI

Hvis Kiro = ja

Kiroa
Kan du si hvor mange ganger?
ANTALL GANGER:..........
Kirob
Hvor mye betalte du siste gangen du var hos kiropraktor?
BEL@P:
Til alle
Ernfys
Har du i lepet av de siste 12 madneder vert hos ernaringsfysiolog?
JA
NEI

Hvis Ernfys = ja
Ernfysa
Kan du si hvor mange ganger?

*Alterb_
Har du i leopet av de siste 12 manedene vart til behandling hos ..
homeopat
akupunkter
fotsoneterapeut eller refleksolog
aromaterapeut
massasjeterapeut
naprapat
osteopat
.. healer
JA/NEI
For hver ja i1 Alterb
Alterb x
Hvor mange ganger har du vert til behandling hos <TEKST ‘behandler’

fra alterb> siste 12 maneder.
ANTALL GANGER

Hvis ja i1 minst en av kategoriene i Alterb

AlterbU

Kan du ansla dine samlede utgifter til denne behandlingen/disse
behandlingene de siste 12 manedene?

BEL@P:

Hvis JA til homeopat eller akupunkter i Alterb: Alterb info og Alterb opps
Alterb info
Hvor fikk du informasjon som forte deg til behandling hos [...e...]?
FLERE SVAR ER MULIG

FAMILIE ELLER VENNER

LEGE

ANNET HELSEPERSONELL ENN LEGE
AVIS ELLER UKEBLAD

RADIO ELLER FJERNSYN
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INTERNETT

Alterb opps
Hvorfor oppsekte du behandling hos [........] . Var det ..

a. ..for & lindre akutt sykdom eller akutte plager sa som
halsbetennelse, forkjolelse, mellomere/bihulebetennelse?

b. ..for & lindre kronisk sykdom eller kroniske plager sa som
smerter i muskler eller skjelett, reumatisme, multippel
sklerose, migrene e.l?

c. .. for a forebygge sykdom eller styrke helsen?
d. .. for eget velvare?

JA

NET

ALLE

Alterb med a
Har du i lepet av de siste 12 maneder brukt urtemedisin,
naturmidler eller naturlegemidler som ledd i egenbehandling?

Med egenbehandling mener vi behandling som du selv har tatt
initiativ til uten henvisning fra lege eller alternativ
behandler.

JA
NET

Hvis Alterb med a = JA:
Alterb med b
Hvorfor brukte du slik behandling. Var det ..

a. .. for & lindre akutt sykdom eller akutte plager sa som
halsbetennelse, forkjelelse, mellomere/bihulebetennelse?

b. ..for & lindre kronisk sykdom eller kroniske plager sa som
smerter i muskler eller skjelett, reumatisme, multippel
sklerose, migrene e.l?

c. .. for & forebygge sykdom eller styrke helsen?
d. .. for eget velvare?

JA

NEI

ALLE

Alterb egenb 1
Har du i leopet av de siste 12 maneder brukt meditasjon, yoga, gi gong
eller thai chi som ledd i egenbehandling?

Med egenbehandling mener vi behandling som du selv har tatt initiativ
til uten henvisning fra lege eller alternativ behandler.
JA

20



NET

Hvis Alterb egenb 1 = JA:
Alterb egenb 2

Hvorfor brukte du dette som egenbehandling. Var det..

a. ..for & lindre akutt sykdom eller akutte plager sa som
halsbetennelse, forkjolelse, mellomere/bihulebetennelse?

b. .. for 4 lindre kronisk sykdom eller kroniske plager sa som
smerter i muskler eller skjelett, reumatisme, multippel
sklerose, migrene e.l1?

c. .. for & forebygge sykdom eller styrke helsen?
d. .. for eget velvare?

JA

NET

HVIS Alterb egenb 2 b = JA (lindre kroniske sykdom/plager) :
Alterb _egenb 3

Hvor ofte gjer du vanligvis slike evelser?
HVER DAG

FLERE GANGER I UKEN
EN GANG I UKEN

HVER FJORTENDE DAG
SJELDNERE

BRUK AV EGENANDELSKORT

*NyHls9a
Benytter du ordningen med egenandelskort 1 eller 27

KVITTERINGSKORT FOR EGENANDELER I NORGE

EGENANDELSKORT 1 GJELDER GODKJENTE EGENANDELER TIL LEGEHJELP HOS
PRIVATPRAKTISERENDE LEGE MED DRIFTSAVTALE, LABORATORIEPR@OVER OG RADIOLOGISKE
UNDERS@KELSER OG BEHANDLING, PSYKOLOGHJELP, VIKTIGE LEGEMIDLER, LEGEMIDLER PA BLA

RESEPT OG SPESIELT MEDISINSK UTSTYR SAMT REISER TIL OG FRA UNDERS@KELSE OG
BEHANDLING.

Egenandelskort 2 gjelder godkjente egenandeler ved undersgkelse og behandling hos
fysioterapeut, enkelte former for tannlegehijelp, opphold ved offentlig godkjent
opptreningsinstitusjon, behandlingsreiser til utlandet i regi av Rikshospitalet

JA, EGENANDELSKORT 1
JA, EGENANDELSKORT 2
JA, BEGGE

NET

Hvis NyHls9a=4
NyH1s9b
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Hvorfor benytter du ikke ordningen?
Flere svar mulig.

Kjenner ikke til ordningen

Vanskelig & holde orden pa kvitteringer og papirer
NAR ikke egenandelstaket

Orker ikke sgke

Annet

Spesifiser

Hvis NyHls9a=1,3
*Hls9a

Har du i lepet av 2008 fatt utstedt frikort innenfor egenandelstak 1°?
GJELDER GODKIJENTE EGENANDELER TIL LEGEHJELP HOS PRIVATPRAKTISERENDE LEGE MED

DRIFTSAVTALE, LABORATORIEPROVER OG RADIOLOGISKE UNDERSOUKELSER OG BEHANDLING,
PSYKOLOGHIJELP, VIKTIGE LEGEMIDLER, LEGEMIDLER PA BLA RESEPT OG SPESIELT MEDISINSK

UTSTYR SAMT REISER TIL OG FRA UNDERS@OKELSE OG BEHANDLING.
JA

NET

Hvis Hls9a=2
Hls9b

Regner du med & fa utstedt slikt frikort i lepet av 20087
JA

NET
VET IKKE

Hvis NyHls9a=2,3
*Hlsod

Har du i lepet av 2008 fatt utstedt frikort innenfor egenandelstak 27?
GJELDER GODKJENTE EGENANDELER VED UNDERSQKELSE OG BEHANDLING HOS
FYSIOTERAPEUT, ENKELTE FORMER FOR TANNLEGEHJELP, OPPHOLD VED

OFFENTLIG GODKJENT OPPTRENINGSINSTITUSJON, BEHANDLINGSREISER TIL
UTLANDET I REGI AV RIKSHOSPITALET

JA
NETI

Hvis Hls9d=2
Hls9e

Regner du med & fa utstedt slikt frikort i lepet av 20087
JA

NET
VET IKKE

UTGIFTER TIL MEDISINER

Na vil jeg stille deg noen spersmal om utgifter til medisiner.
*Hls22a

Har du i lopet av de siste 12 mdnedene hatt utgifter til medisiner
eller medisinsk utstyr som du far pa bla resept?

MEDISINER PA BLA RESEPT SKRIVES UT FOR PASIENTER MED KRONISK SYKDOM
HVOR DET ER BEHOV FOR LANGVARIG BEHANDLING. DET ER SYKDOMMEN SOM GIR
RETT TIL A FA MEDISINER PA BLA RESEPT.

FARGEN PA SELVE RESEPTEN ER BLA, DERAV NAVNET ”BLA RESEPT”.
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JA
NEI
VET IKKE

Hvis Hls22a=1 og (H1s9b=2,3 eller NyHls9a=2,4)
Hls22b

Hvor mye har du betalt?

REGN IKKE MED DET DU HAR FATT ELLER VIL FA REFUNDERT AV TRYGDEN.
BELQ@P:

*Hls22c

Har du i lopet av de siste 12 mdnedene hatt utgifter til medisiner pa
hvit resept?

HVIT RESEPT ER RESEPTER HVOR PASIENTEN SELV MA DEKKE UTGIFTENE TIL
MEDISINENE.

JA

NEI

Hvis Hls22c=1
Hls22cl

Hvor mye har du betalt?
BEL@P:

Hls22d

Har du i legpet av de siste 12 manedene hatt utgifter til andre
medisiner eller medisinsk utstyr?

VI TENKER HER PA RESEPTFRIE MEDISINER.
JA
NET

Hvis Hls22d=1

Hls22d 1
Hvor mye har du betalt?
BEL@P:

HVIS Spl= JA
Jeg skal na lese opp en del pastander om din faste lege.
For hver pastand vil jeg at du skal svare om du er helt enig, 1litt
enig, VERKEN ENIG ELLER UENIG, litt uenig eller helt uenig

Lege7a
Legen tar meg og mine problemer pad alvor

Lege7b
Jeg har full tillit til den behandlingen legen gir

Lege7c
Legen gir meg ikke nok tid

Lege7d
Det tar alt for lang tid & fa time hos legen

Lege7e
Jeg blir henvist videre hvis jeg har behov for det

Alle

*Hforl
Privat behandlingsforsikring er en helseforsikring som gir deg rett
til undersogkelse, sykehusinnleggelse og annen legebehandling innen
kort tid. Har du en slik privat behandlingsforsikring som ikke er en
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reiseforsikring? LIVSFORSIKRING, UFZREFORSIKRING, ULYKKESFORSIKRING
OG FORSIKRING VED KRITISK SYKDOM SKAL IKKE INKLUDERES.
JA

NETI

Hvis Hforl=JA
Hfor2

Er denne forsikringen betalt av din arbeidsgiver?
JA

NETI

Hvis Hforl=NEI
Hfor3

Vurderer du a kjepe privat behandlingsforsikring i framtiden?
JA
NET

Introtekst
De neste spersmalene handler om kometisk kirurgi.

Til alle
Kosl

som dekkes av folketrygden.
JA

NET

Har du noen gang tatt en kosmetisk operasjon? Regn ikke med inngrep

Hvis ja i Kosl
Kos2

Hvilke typer av kosmetiske operasjoner har du fatt utfert?
SKRIV OGSA KROPPSDELEN HVIS DET IKKE GAR FREM AV OPERASJONSTYPEN

6 apne tekstfelt. Her skal det kunne registreres flere operasjoner,
slik at en kan telle opp antall operasjoner siden.

Dersom flere enn
seks operasjoner skal de seks siste registreres.
Hvis ja i1 Kosl
Kos3
Har du hatt alvorlige ettervirkninger eller komplikasjoner etter
operasjonen/operasjonene, sa som smerter eller annet ubehag?
JA
NET

Hvis ja 1 Kosl
Kos4

Ble inngrepet/noen av inngrepene utfert i utlandet?
JA
NET
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TANNHELSE

Tannhel
Hvordan vurderer du din tannhelse? Vil du si den er..
Meget god
God,
Verken god eller darlig
Darlig

Meget darlig

Tannleg2

Omtrent hvor mange av dine egne tenner har du igjen? Har du 20 eller
flere, 10-19, 1-9 eller ingen?
VOKSNE HAR 28 TENNER + 4 VISDOMSTENNER

20 ELLER FLERE
10-19

1-9

INGEN

Tannleg4
Nar var du sist hos tannlege? Var det..
6 maneder siden eller mindre
7-12 maneder siden
1 - 2 &r siden (13-24 maneder)
Mer enn to ar, men mindre enn fem ar
Mer enn 5 &r
Husker ikke

Hvis Tannleg4 = 1 ’‘sist hos tannlege 6 maneder siden eller mindre’ eller 2
’ 7-12 maneder siden’: Tannh6, tannhé b og tannhé c:

Tannhé6
Angi sad neyaktig som mulig hvor mye du til sammen har betalt hos
tannlegen i legpet av de siste 12 maneder.
OPPGI BEL@YPET I KRONER

Hvis svar i tannhé6 [
Tannh6 b
Har du fatt deler av belegpet refundert fra Folketrygden?
JA
NETI
VET IKKE

Hvis tannh6é b = ja

Tannh6_c
Oppgi belgpet i kroner
kronebelegp

Hvis Tannleg4 = 1 ’‘sist hos tannlege 6 maneder siden eller mindre’ eller 2
’ 7-12 maneder siden’

TannakuttA

Har du mattet kontakte tannlege pagrunn av akutte problemer siste 12
maneder?

JA

NET

Hvis tannakuttA = ja:

TannakuttB
Er du forneyd med hvor raskt du fikk hjelp?
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JA
NEI

Hels5a
Har du noen gang 1 lgpet av de siste 12 maneder hatt behov for & ga
til tannlege uten & gjere det?
JA
NET

Hvis Helsb5a = Ja
Hels5b

Hva var hovedgrunnen til at du ikke gikk til tannlege?
@KONOMISKE ARSAKER
HADDE IKKE TID (ARBEID, OMSORGSFORPLIKTELSER)
PROBLEMER MED TRANSPORT
LANG VENTELISTE
REDD FOR TANNLEGE/UNDERS@KELSE/BEHANDLING
VILLE SE OM PROBLEMET BLE BEDRE AV SEG SELV
KJENTE IKKE NOEN GOD TANNLEGE/BEHANDLER
ANDRE ARSAKER

W J O Ul WP

Hvis hels5b =8
Hels5bSp
Spesifiser andre arsaker

Til alle

Tannflu

Pusser du tenner med fluortannkrem hver dag?
JA/NEI

Hvis tannflu = ja

Tannflu b

Hvor ofte pusser du med fluortannkrem?
Bare om morgenen.

Bare om kvelden

Pusser morgen og kveld.

Pusser flere ganger om dagen

Spm.11
Hvis tannleg 4 = 1 ’sist hos tannlege 6 mnd eller mindre’ eller 2 ' 7-12
mnd sist hos tannlege’

Tannhlla - i1
Hva har du fatt utfert hos tannlege siste aret? Har du..
Tannhll a..Undersgkt tenner og tatt rentgenbilder.
JA/NEI
Tannhll b..Fylt hull / byttet fylling.
JA/NEI
Tannhll c..Satt inn krone eller bro
JA/NEI
Tannhll d..Rotfylt tann
JA/NEI
Tannhll e..Satt inn implantat
JA/NEI
Tannhll f..Tannkjettsbehandling
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JA/NEI

Tannhll g..Bleking av tenner
JA/NEI

Tannhll h..R&d om munnstell og fjernet tannstein
JA/NEI

Tannhll i..Trekking av tann/tenner
JA/NEI

FUNKSJONSEVNE

Introtekst

De folgende spersmalene gjelder mer varige problemer, vi tenker altsa ikke
pad helt forbigdende problemer du har akkurat nad. Med varig menes menes at
problemet har vart eller forventes a vare i minst seks maneder.

(Dette stdr ogsad som en paminnings tekst over alle spersmdal fra H20 til
H29d)

ALLE

NyH20
Har du vansker med & se vanlig tekst 1 aviser? Svar med utgangspunkt
1 normal bruk av briller eller kontaktlinser
JA

NETI

Hvis NyH20 = ja
NyH20 b
Vil du si du..
..har noen vansker
..har store vansker
..1kke klarer det
IO ER STERKT SVAKSYNT/BLIND

Ans4m
Har du vansker med & se ansiktet til noen pad 4 meters avstand, for
eksempel pa den andre siden av veien? Svar med utgangspunkt i normal
bruk av briller eller kontaktlinser.
JA
NEI

Hvis Ans4m = ja
Ans4m b
Vil du si du..
..har noen vansker
..har store vansker
..1kke klarer det
IO ER STERKT SVAKSYNT/BLIND

NyH21a
Har du vansker med & heore hva som blir sagt i1 en normal samtale med
minst to andre, eventuelt med bruk av hereapparat.
JA
NET
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Hvis NyH2la = ja
NyH21la b
Vil du si du..
..har noen vansker
..har store vansker
..ikke klarer det
IO ER SVERT TUNGH@RT/D@V

Konsl
Har du vansker med & konsentrere deg eller huske ting?
JA
NEI

Hvis ja i1 Konsl

Konsl b
Vil du si du..
..har noen vansker
..har store vansker
..ikke klarer det

Intro
Vi skal nd lese opp noen aktiviteter i hverdagen, og vil gjerne vite
om du har vansker med & utfere noen av disse aktivitetene. Tenk pa
det du klarer nar du har hjelpemidler eller stotte som du vanligvis
bruker tilgjengelig.

ALLE

*H22a
Har du vansker med & g& i trapper opp og ned en etasje uten a hvile?
JA
NEI

Hvis ja 1 H22a

H22a b
Vil du si du..
..har noen vansker
..har store vansker
..1kke klarer det

ALLE
*H22
Har du vansker med & bzre en gjenstand pa 5 kilo over en kortere
strekning, si 10 meter?
JA
NEI

Hvis ja 1 H22

H22 b
Vil du si du..
..har noen vansker
..har store vansker
..1kke klarer det

ALLE

*H22c
Har du vansker med & ga en 5 minutters tur i noenlunde raskt tempo?
JA
NEI

Hvis ja 1 H22c

H22c b
Vil du si du..
..har noen vansker
..har store vansker
..1kke klarer det
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HVIS 67 AR ELLER ELDRE OG 16 - 66 AR MED FOREKOMSTER I H2-H4
*H24

Kan du uten hjelp av andre klare innkjep av dagligvarer?
JA

NEI

*H25
Kan du uten hjelp av andre klare vask og rengjering av
boligen/leiligheten?
JA
NEI

HVIS SVARALTERNATIV 1 ('I HOY GRAD') I SP@PRSMAL H8a ' virkninger av

sykdom’ [PERSONER SOM IKKE SVARTE SVARALTERNATIV 'I H@Y GRAD' PA SPM H8a GAR
TIL H29a]

*H26
Kan du kle av og pa deg selv...
..uten vansker
..med noe vansker
. .bare med hjelp fra andre
*H27

Kan du klare daglig personlig hygiene selv...
uten vansker

med noe vansker
bare med hjelp fra andre

STILLES TIL PERSONER 16-66 A@ MED VARIG SYKDOM OG/ELLER FUNKSJONSHEMMINGER
I SPM H2-H4 OG PERSONER 67+ AR UANSETT SVAR I H2-H4
*H29a

Har du pad grunn av varige helseproblemer eller nedsatt
funksjonsevne. ..

vansker med & bevege deg ut av boligen pa egenhand? Vil du si at
det...

ikke er mulig

er svert vanskelig
er noe vanskelig
er ikke wvanskelig

*H29b1
Har du pa grunn av varige helseproblemer eller funksjonshemming...

vansker med & delta 1 organisasjons- eller foreningsliv? Vil du
si at det...

ikke er mulig

er svart vanskelig
er noe vanskelig
er ikke wvanskelig

*H29b2
Har du pa grunn av varige helseproblemer eller funksjonshemming...

. vansker med & delta 1 andre fritidsaktiviteter? Vil du si at
det...

ikke er mulig

er svart vanskelig
er noe vanskelig
er ikke wvanskelig

*H29c
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Har du pa grunn av varige helseproblemer eller funksjonshemming...

vansker med & benytte offentlige transportmidler? Vil du si at
det...

ikke er mulig

er svert vanskelig
er noe vanskelig
er ikke wvanskelig

*H29d

Har du pa grunn av varige helseproblemer eller funksjonshemming..

Vil du si at det...
ikke er mulig

er svart vanskelig
er noe vanskelig
er ikke wvanskelig

vansker med & f£a& kontakt med eller snakke med andre mennesker?

HVIS FOREKOMST I H2-H4 OG JA 1 Arbeidla ’‘utferte inntektsgivende arbeid’

ELLER Arbeidlb ’inntektsgivende arbeid midlertidig borte fra’
*Arbevnl

Medfgrer sykdom eller funksjonshemming noen begrensning i din

arbeidsevne? Vil du si det begrenser arbeidsevnen i1 hey grad, i noen
grad eller ikke i det hele tatt?

ARBEIDSEVNE SKAL GJELDE INNTEKTSGIVENDE ARBEID
I HOY GRAD

I NOEN GRAD
IKKE I DET HELE TATT

KOLLEKTIVTRANSPORT
Jeg skal na stille deg noen spworsmal om kollektivtransport
*Trala

JA
NET

Har du i lepet av de siste 12 manedene reist med buss?

Hvis trala=1

Hvis besgksintervju: VIS KORT 4

Hvis telefoninterviju: les opp svaralternativene

Tralb
Hvor ofte har du reist med buss de siste 12 manedene?
1. Daglig
2. Ukentlig
3. Manedlig
4. Sjeldnere
*Tra2a

Har du hatt vansker med & reise med buss?
JA

NETI

Hvis Traza=1
Tra2b

Er dette vansker knyttet til...

1. informasjon om avganger og stoppesteder
2. & komme til eller inn pa holdeplass
3. &

a komme av og pa bussen
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4. forholdene inne pa bussen, plass, luft eller lignende
5. Mangelfullt eller manglende rutetilbud
JA

NETI

Hvis Trala=1
Tra2c_ 1

Vil du si du har noe vansker eller store vansker med & reise med
buss?

1. NOE VANSKER
2. STORE VANSKER
3. KLARER IKKE

*Traba
Har du i lepet av de siste 12 manedene reist med tog?
JA
NETI

Hvis Traba=1
FORTSATT KORT 4
Tra5b
Hvor ofte har du reist med toget de siste 12 manedene?
1. Daglig
2. Ukentlig
3. Manedlig
4. Sjeldnere

*Tra6a
Har du opplevd vansker med & ta toget?
JA
NEI

Hvis Traéa=1
Tra6b
Er dette vansker knyttet til...

1. informasjon om avganger og stoppesteder

2. & komme til eller inn pa& stasjon eller perrong

3. & komme av og pa toget

4. forholdene inne pa toget, plass, toalett, luft eller lignende
5. Mangelfullt eller manglende rutetilbud

JA

NETI

Hvis Traé6a=1
Tra6c

Vil du si du har noe vansker eller store vansker med & ta toget?
1. NOE VANSKER

2. STORE VANSKER
3. KLARER IKKE

Hvis IO bor 1 Oslo eller Akershus
*Tra3a

Har du i lepet av de siste 12 manedene reist med trikk eller T-bane?
JA

NET

Hvis Tra3a=1
FORTSATT KORT 4
Tra3b
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Hvor ofte har du reist med trikk eller T-bane de siste 12 manedene?

1. Daglig

2. Ukentlig
3. Manedlig
4. Sjeldnere

*Trada

Har du opplevd vansker med & reise med trikk eller T-bane?

JA
NETI

Hvis Tra4a=1

Tra4b
Er dette vansker knyttet til...
1. informasjon om avganger og stoppesteder
2. & komme til eller inn pa holdeplass eller stasjon
3. & komme av og pa trikken eller T-banen
4. forholdene inne pa trikken eller T-banen, som plass, luft eller
lignende
5. Mangelfullt eller manglende rutetilbud
JA
NET

Hvis Tra4a=1
Tra4dc

Vil du si at du har noe eller store vansker knyttet til & reise med

trikk eller T-bane?
1. NOE VANSKER

2. STORE VANSKER

3. KLARER IKKE

OMSORG

OMSORGSBEHOYV OG -OMSORGSARBEID INNENFOR FAMILIEN

TIL FLERPERSONHUSHOLDNINGER tom Oms_Rhj

oms9
Er det noen i husholdningen som trenger ekstra stell,
hjelp til daglige gjeremdl pa grunn av varig sykdom,
eller hegy alder?
JA
NEI

HVIS oms9 = Ja
Oms9a

Hvem i1 husholdningen er det som trenger ekstra stell,
hjelp?

LISTE OVER HUSHOLDNINGEN

HVIS oms9 = ja
oms1l2

tilsyn eller
funksjonshemming

tilsyn eller

Hvor stor del av degnet trenger X tilsyn, ekstra stell eller hjelp?

HVIS FLERE PERSONER, SPYR FOR HVER PERSON

TILSYN ELLER HJELP HELE D@GNET
TILSYN ELLER HJELP HELE DAGEN
STELL ELLER HJELP TIL BESTEMTE TING HELE DAGEN
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STELL ELLER HJELP ELLERS I MER ENN EN TIME
STELL ELLER HJELP ELLERS I 1 TIME ELLER MINDRE

HVIS oms9 = ja

Filter: dersom det kun er en person i husholdningen og IO mottar hjelp skal
dette sporsmdlet ikke stilles.
Oms_Rhj

Gir du regelmessig noe ulgnnet hjelp til X?

Vi tenker pad regelmessig praktisk hjelp, stell eller tilsyn.

HVIS FLERE PERSONER SP¢UR FOR HVER PERSON

JA, HJELP/TILSYN MED X
NEI, INGEN REGELMESSIG HJELP

Hvis oms9 = ja

Oms_Hj
Far DU/husholdningen nok hjelp til & klare dere i hverdagen?
JA
NET

HVIS oms9 = ja eller hvis IO over 67 ar

oms1l3
Far Du/Husholdningen regelmessig noe ulennet hjelp fra slekt, venner
eller naboer? Vi tenker her pd praktisk hjelp eller tilsyn med syke,
funksjonshemmede eller eldre.

INGEN REGELMESSIG HJELP
HJELP / TILSYN FRA SLEKTNINGER
HJELP / TILSYN FRA NABOER / VENNER (IKKE SLEKT)

HVIS omsl3 = 2, 3
omsl4

Omtrent hvor mange timer per uke far DU/DERE slik hjelp?

HVIS oms9 = ja
omsl7

Har DU/Husholdningen i legpet av den siste maneden fatt hjelp eller
besgk av hjemmesykepleier?
JA

NET

HVIS JA
omsl8

Hvor mange ganger siste maned?

HVIS oms9 = ja

oms1l5
Har DU/husholdningen i legpet av den siste maneden fatt praktisk hjelp
eller besegk av hjemmehjelpstjenesten?
JA
NEI
omsl6
Hvor mange timer siste maned?
ANTALL TIMER: . ...ttt ittt it i i eeeae
Omslé6b
Hvor mye betalte du siste maned?
BEL@P:
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TIL ALLE

*H42
Har DU/DERE i legpet av den siste maneden hatt noen form for
regelmessig privat hjelp som dere har betalt fullt ut selv? Vi tenker
pad hjelp til personlig stell, rengjering, innkjep, matlaging og annet
husarbeid. Regn med betalt hjelp fra slekt, naboer, frivillige
organisasjoner og andre private.
BETALT HJELP FRA PRAKTIKANTER SKAL OGSA REGNES MED HER, SELV OM DE ER
DEL AV SAMME KOSTHUSHOLDNING.
JA
NET

OMSORGSARBEID UTENFOR FAMILIEN
oms1l
Gir du regelmessig noe ulgnnet praktisk hjelp til eller tilsyn med
syke, funksjonshemmede eller eldre utenfor husholdningen?
JA
NET

Hvis ja i omsl
omsl f
Gjelder dette foreldrene dine?
JA, MOR
JA, FAR
JA, BEGGE
NEI

Hvis ja 1 omsl

omsl_ s
Gjelder dette andre slektninger?
JA
NEI

Hvis ja 1 omsl
omsl n
" Gjelder dette naboer eller venner?
JA
NEI

Hvis ja 1 omsl

oms2
Omtrent hvor mange timer per uke gir du hjelp til <TEKST fra omsl ..
"hvem far hjelp’>?
GJELDER HJELP TIL PERSONER UTENFOR HUSHOLDNINGEN

oms2a
ANTALL TIMER TIL HJELP/TILSYN TIL FORELDRE

oms2b
ANTALL TIMER TIL HJELP/TILSYN TIL ANDRE

oms2c
ANTALL TIMER TIL HJELP/TILSYN TIL

Hvis omsl f = Ja
oms8a_ f f
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Hva slags hjelp gir du regelmessig til din far/din mor/dine foreldre?
Har du i legpet av de siste fire uker gitt..

oms8a_f .. hjelp med dagligvareinnkjep

oms8b_f .. hjelp til rengjering av bolig

oms8c_f .. annen praktisk hjelp

oms8d f .. tilsyn

oms8e f .. pleie

oms8f f .. radd og hjelp i kontakten med hjemmetjenestene
oms8g f .. annen hjelp

Hvis omsl s = Ja
Oms8_a

Hva slags hjelp gir du regelmessig til andre slektninger? Har du i
legpet av de siste fire uker gitt..

oms8a_s .. hjelp med dagligvareinnkjep

oms8b_s .. hjelp til rengjering av bolig

oms8c_s .. annen praktisk hjelp

oms8d s .. tilsyn

oms8e_s .. pleie

oms8f s .. rad og hjelp i kontakten med hjemmetjenestene
oms8g_s .. annen hjelp

Hvis omsl n = Ja
Oms8_ a

Hva slags hjelp gir du regelmessig til naboer/venner? Har du i lepet
av de siste fire uker gitt..

oms8a_n .. hjelp med dagligvareinnkijep

oms8b n .. hjelp til rengjering av bolig

oms8c_n .. annen praktisk hjelp

oms8d n .. tilsyn

oms8e n .. pleie

oms8f n .. radd og hjelp 1 kontakten med hjemmetjenestene
oms8g_n .. annen hjelp

i

HVIS FAR > 50 AR, BOR IKKE MED IO
NyOms3 £

Bor din far pad alders- eller sykehjem eller annen i bolig tilpasset
eldre og funksjonshemmede?
JA

NEI

Hvis NyOms3f = ja

NyOms3f a
Bor han pd aldershjem/sykehjem?
JA
NEI

Hvis NyOms3f = ja
NyOms3f b

Bor han i1 kommunal bolig som er bemannet hele degnet?
JA

NEI

Hvis NyOms3f = ja
NyOms3f c

Bor han i kommunal bolig som er bemannet pa dagtid?
JA

NET
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NyOms3f d
annet, spesifiser ...
Hvis NyOms3f = neil
Oms3f behov
Har din far behov for institusjonsplass eller plass i1 en bemannet
kommunal bolig for eldre/funksjonshemmede?
JA, BEHOV FOR PLASS I ALDERSHJEM/SYKEHJEM
JA, BEHOV FOR BEMANNET BOLIG MED FAST TILKNYTTET PERSONALE
IKKE BEHOV

HVIS NEI i nyoms3f

oms7f
Far din far regelmessig tilsyn eller hjelp fra..
hjemmehjelp
hjemmesykepleier
(DEG) - PROGRAMMERES, STILLES IKKE, FAR INFO OM DETTE FRA OMS1 F
dine sw@sken, hvis du har
ulegnnet hjelp fra andre
legnnet privat hjelp
trenger ikke hjelp eller tilsyn
SPORSMAL OM MOR

HVIS MOR > 50 AR, BOR IKKE MED IO
NyOms3m

Bor din mor pa alders- eller sykehjem eller annen i bolig tilpasset
eldre og funksjonshemmede?
JA

NEI

Hvis NyOms3m = ja

NyOms3m_ a
Bor hun pa aldershjem/sykehjem?
JA
NEI

Hvis NyOms3m = ja
NyOms3m b

Bor hun i kommunal bolig som er bemannet hele degnet?
JA

NEI

Hvis NyOms3m = ja

NyOms3m c
Bor hun i kommunal bolig som er bemannet pd dagtid?
JA
NET

NyOms3m_d
annet, spesifiser ..
Hvis NyOms3m = neil
Oms3m_behov
Har din mor din behov for institusjonsplass eller plass i1 en bemannet
kommunal bolig for eldre/funksjonshemmede?
JA, BEHOV FOR PLASS I ALDERSHJEM/SYKEHJEM

JA, BEHOV FOR BEMANNET BOLIG MED FAST TILKNYTTET PERSONALE
IKKE BEHOV
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HVIS NEI i nyoms3m

oms7m
Far din mor regelmessig tilsyn eller hjelp fra...
hjemmehjelp
hjemmesykepleier
(DEG) - PROGRAMMERES, STILLES IKKE, FAR INFO OM DETTE FRA OMS1 F
dine sw@sken, hvis du har
ulennet hjelp fra andre
legnnet privat hjelp
trenger ikke hjelp eller tilsyn
LEVEVANER

De spersmdlene som feglger nd handler om hvordan maten du lever pa pavirker
din livskvalitet.

ROYKEVANER

ALLE

H30a
Hender det at du reyker?
JA = H30B
NET = H31

HVIS JA I H30a

H30b
Royker du daglig eller av og til?
DAGLIG
AV OG TIL

Hvis H30b = Av og til

Tob4a
Hvor mange sigaretter regyker du gjennomsnittlig per uke?
BADE FABRIKKLAGDE OG HJEMMERULLEDE

Hvis H30b = Daglig

Tob31la
Hvor mange sigaretter regyker du gjennomsnittlig per dag?
BADE FABRIKKLAGEDE OG HJEMMERULLEDE.

ALLE
Snus
Bruker du snus daglig, av og til eller aldri?
DAGLIG
AV OG TIL
ALDRT

HOYDE OG VEKT

ALLE

*H31la
Hvor hey er du, uten sko?
OPPGI I CENTIMETER

*31b

Hvor mye veier du, uten klar og sko?
HVIS GRAVID SP@PR OM VEKT FORUT FOR GRAVIDITET
KG

37



FYSISK AKTIVITET OG MOSJON

NyH33
Hvis du tenker pa fysisk aktivitet og trening de siste 12 maneder..
Hvor ofte trener eller mosjonerer du vanligvis pa fritiden? Regn ogsa
med arbeidsreiser.
Aldri
Sjeldnere enn en gang i uka
En gang 1 uka eller mer

HVIS SV.ALT 3 I H33

H33a
Hvor mange dager trener eller mosjonerer du i en vanlig uke?
ANTALL DAGER

Intro
De neste spersmalene gjelder tiden du har vert fysisk aktiv eller i
bevegelse de siste 7 dagene. Vi begynner med & sporre om aktiviteter
som er meget fysisk anstrengende, dernest om aktiviteter som er
moderat anstrengende og til slutt om vanlig gange. Det gjelder bade
pad jobben, og hjemme, og nar du beveger deg fra sted til sted eller 1
aktiviteter pa fritiden. Vi ensker svar pa hvert spgrsmal, selv om du
mener du ikke er en aktiv person.

NYHFys1l
Tenk pa aktiviteter som meget anstrengende og gjer at du puster mye
tyngre enn vanlig. Det kan vare & lefte eller bzre tungt, tungt
husarbeid, rask jogging/sykling eller ballspill.
Hvor mange av de siste 7 dagene holdt du pad med slike meget
anstrengende aktiviteter sammenhengende i 10 minutter eller mer?

L1 (ANTALL DAGER SISTE 7 DAGER)

Hvis nyfys2 = 1 eller mer

NyHFys 2
Hvor lenge holdt du pad med glike aktiviteter i gjennomsnitt per dag
pad de dagene (den dagen) du har nevnt?/ TA KUN MED AKTIVITETER/ARBEID
SOM VARTE SAMMENHENGENDE I 10 MINUTTER ELLER MER. DET ER
GJENNOMSNITTSVARIGHETEN EN DAG MED AKTIVITET/ARBEID VI ER UTE ETTER.
HVIS RESPONDENTEN IKKE KAN SVARE PGA STORE VARIASJONER T
AKTIVITETSM@NSTERET MELLOM ULIKE DAGER, BE OM TID HAN/HUN HAR VERT
AKTIV PA DEN SISTE DAGEN HAN/HUN VAR FYSISK AKTIV

L1 1 tiMer L1 IMINUTTER

alle

NYHFys3
Tenk pa moderat anstrengende aktiviteter. Dette er aktiviteter som
gjor at du puster 1litt tyngre enn vanlig, for eksempel lette loft,
svemming, sykling eller rask gange, mv. Regn ikke med vanlig gange
eller turgding.
Hvor mange av de 7 siste dagene holdt du pad med slike moderat
anstrengende aktiviteter i 10 minutter eller mer sammenhengende?

L1 ANTALL DAGER SISTE 7 DAGER

Hvis nyHfys3 = 1 eller mer

nyHfys4
Hvor lenge holdt du pa med slike aktiviteter i gjennomsnitt per dag
pa de dagene (den dagen) du har nevnt TA KUN MED AKTIVITETER/ARBEID
SOM VARTE SAMMENHENGENDE I 10 MINUTTER ELLER MER.
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ET ESTIMAT ER TILSTREKKELIG
L1 IrtMer L1 IMINUTTER

alle

NyHfys5
Tenk pd tiden du har gatt eller spasert hjemme, pa jobb eller pa
fritiden de siste 7 dagene. Regn med all gange uansett fart og
anstrengelse, men regn bare med de gangene du gikk 10 minutter eller
mer sammenhengende.
P4 hvor mange av de siste 7 dagene har du gatt eller spasert i minst
10 minutter sammenhengende?

L1 ANTALL DAGER SISTE 7 DAGER

HVIS nyHfys5 = 1 eller mer

NyHfys6
Hvor lenge spaserte eller gikk du i gjennomsnitt per dag pa de dagene
(den dagen) du har nevnt? TA KUN MED AKTIVITETER/ARBEID SOM VARTE
SAMMENHENGENDE I 10 MINUTTER ELLER MER.
ET ESTIMAT ER TILSTREKKELIG

L1 IrtMEr L1 IMINUTTER

Sykling gjorem
Hvor ofte bruker du sykkel til daglige gjeremdal pad denne tiden av
aret?
PA DENNE TIDEN AV ARET: TENK DEG MANEDEN F@R OG ETTER TIDSPUNKTET FOR
DETTE INTERVJU
DAGLIGE GJ@REMAL: KAN VERE AKTIVITETER SOM EREND TIL BUTIKK, BES@K
TIL VENNER/FAMILIE, FRITIDSAKTIVITETER OG LIKNENDE.

1. Nesten hver dag, 5 - 7 ganger i uka
2. 3 - 4 ganger 1 uka

3. 1 - 2 ganger 1 uka

4. 1 - 3 ganger i1 maneden

5. Sjeldnere

6. Aldri

7. VIL IKKE SVARE

8. VET IKKE

Gange gjorem
"Hvor ofte gdr du hele veien til daglige gjeremdl p& denne tiden av
aret?
P& denne tiden av Aret: tenk deg mdneden for og etter tidspunktet for
dette interviju
Daglige gjgremal: kan vere aktiviteter som @rend til butikk, besgk
til venner/familie, fritidsaktiviteter og liknende

1. Nesten hver dag, 5 - 7 ganger 1 uka
2. 3 - 4 ganger i uka
3. 1 - 2 ganger i uka
4. 1 - 3 ganger 1 maneden
5. Sjeldnere
6. Aldri
7. VIL IKKE SVARE
8. VET IKKE
KOSTHOLD

Alle
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Fisk

1

Hvor ofte spiser du vanligvis fisk eller annen sjemat til middag? Vil
du si..

1. 3 eller flere ganger om dagen
2. 2 ganger per dag
3. 1 gang per dag
4. 5-6 ganger i uka
5. 2-4 ganger i uka
6. 1 gang i uka
7. Sjeldnere enn 1 gang i uka
Fisk 2
Hvor ofte spiser du vanligvis fisk eller annen sjegmat som palegg? Ta
med alle typer fiskepalegg som makrell i tomat, reket laks, kaviar.
Vil du si..
1. 3 eller flere ganger om dagen
2. 2 ganger per dag
3. 1 gang per dag
4. 5-6 ganger i uka
5. 2-4 ganger i uka
6. 1 gang 1 uka
7. Sjeldnere enn 1 gang i uka
Kostl
Hvor ofte spiser du vanligvis frisk frukt og bar? Se bort fra juice.
Vil du si..
HVIS FLERE I ETT MALTID, REGNES DET SOM EN GANG
8. 3 eller flere ganger om dagen
9. 2 ganger per dag
10. 1 gang per dag
11. 5-6 ganger i uka
12. 2-4 ganger i uka
13. 1 gang i uka
14. Sjeldnere enn 1 gang i uka
Kost2
Hvor ofte spiser du vanligvis grennsaker? Se bort fra poteter og
gregnnsaksjuice. Ta med alle typer grennsaker, friske, kokte, stekte,
stuede. Vil du si..
HVIS FLERE I ETT MALTID, REGNES DET SOM EN GANG
1. 3 eller flere ganger om dagen
2. 2 ganger per dag
3. 1 gang per dag
4. 5-6 ganger i uka
5. 2-4 ganger i uka
6. 1 gang 1 uka
7. Sjeldnere enn 1 gang i uka
Kost j
Hvor mange glass frukt- eller grennsaksjuice drikker du vanligvis per
dag eller per uke? Vil du si..
1. 3 eller flere glass om dagen
2 2 glass per dag
3 1 glass per dag
4. 5-6 glass i uka
5. 2-4 glass i uka
6. 1 glass i uka
7. Mindre enn 1 glass i uka
Kost5

Hvor mange glass melk drikker du vanligvis per dag eller per uke?
Regn med alle typer sot og sur melk, yoghurt, melk pa
frokostblandinger, melk i kaffe, te og i sauser mv.? Vil du si..

3 eller flere glass om dagen

2 glass per dag

1 glass per dag

5-6 glass i uka

2-4 glass i uka

1 glass i uka

AU WN R
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Kost4

Kost3

7. Mindre enn 1 glass i uka

Hvor mange glass brus eller saft med sukker drikker du vanligvis per
dag eller per uke? Vil du si..

3 eller flere glass om dagen

2 glass per dag

1 glass per dag

5-6 glass 1 uka

2-4 glass i uka

1 glass i uka

Mindre enn 1 glass i uka

N O U WN

Hvor ofte spiser du vanligvis godteri, sjokolade, potetgull eller
snacks? Vil du si...

3 eller flere ganger om dagen

2 ganger per dag

1 gang per dag

5-6 ganger i uka

2-4 ganger 1 uka

1 gang i uka

Sjeldnere enn 1 gang i uka

N oYU WN

SEKSUELL IDENTITET

Sidl

Hvor mye vil du si at seksualitet betyr for din livskvalitet? Vil du
si det betyr...

mye
.. noe
...lite eller ingenting

o

1
2
3
4 .9NSKER IKKE A SVARE

Hvis Sidl ikke er 1ik 4

Sid2

Hvilket kjenn fgler du deg seksuelt tiltrukket av? Vil du si..
LES TALLENE FORAN HVERT SVARALTERNATIV SLIK AT IO KAN SVARE VED A
VISE TIL ET TALL

..at du kun fgler deg tiltrukket av menn

..at du bade feoler deg tiltrukket av menn og kvinner
..at du kun feler deg tiltrukket av kvinner

FPLER IKKE SEKSUELL TILTREKNING TIL NOEN

VET IKKE

@NSKER IKKE A SVARE

o Ul W

Hvis (IO er kvinne og Sid2 = 2 eller 3) eller (IO er mann og Sid2 = 1 eller

2)
sids

Regner du deg selv for & vere homofil eller lesbisk, bifil eller
heterofil?

LES TALLENE FORAN HVERT SVARALTERNATIV SLIK AT IO KAN SVARE VED A
VISE TIL ET TALL

1. Homofil eller lesbisk
2. Bifil

3. Heterofil

4. NEI, INGEN AV DELENE
5. VET IKKE

6. QNSKER IKKE A SVARE
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Hvis Sidl = 4 eller Sid2 = 6 eller Sid3 = 6

Sid post
Jeg kan forstd at det kan vere ubehagelig & snakke om dette temaet.
Derfor vil jeg forsld at vi sender deg spersmdlene pa et skjema som
du far 1 posten. Da far du muligheten til & se pd dem i fred og ro
for du bestemmer deg om du vil svare pd dem eller ikke.

Dersom IO gnsker & svare postskjema merk av ja, dersom IO ikke vil svare pa
postskjema merk av nei.

Ja/Nei

Hvis Sid3 = 1 eller 2

Sid4a
Har din seksuelle orientering noen gang skapt problemer for deg i
forhold til din familie?
Ja/Nei

Sid4a
Har din seksuelle orientering noen gang skapt problemer for deg i
forhold til wvenner?
Ja/Nei

Hvis (Arbeidla eller Arbeidlb = Ja) eller IY1l = Ja

Sid4a
Har din seksuelle orientering noen gang skapt problemer for deg i
forhold til kolleger?
Ja/Nei

DISKRIMINERING

ALLE

N& folger et spersmdl om du har opplevd a bli behandlet darligere
enn andre eller diskriminert.

Disk
Har du i lepet av de siste 12 manedene opplevd & bli diskriminert pa
grunn av ...

FLERE SVAR ER MULIG
Ved besgksintervju: vis IO kortet
Ved telefonintervju: les opp alternativene pa kortet.

KORT 5

alder

kjenn

helseproblemer, sykdom, skade
funksjonshemming

etnisk tilherighet
religion/livssyn

seksuell identitet

andre grunner

Tkke diskriminert (spontant)
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SOSIAL KONTAKT OG AKTIVITET

Hvis skl = 1 eller 2 [Hvis far lever eller hvis begge foreldre lever]
SK2f

Omtrent hvor ofte treffer du din far?
Omtrent daglig

Omtrent hver uke, men ikke daglig
Omtrent hver maned, men ikke hver uke

Noen ganger i aret, men ikke hver maned
Sjeldnere enn hvert ar

Hvis skl = 1 eller 3 [Hvis mor lever eller hvis begge foreldre lever]
SK2m

Omtrent hvor ofte treffer du din mor?
Omtrent daglig

Omtrent hver uke, men ikke daglig
Omtrent hver maned, men ikke hver uke

Noen ganger i aret, men ikke hver maned
Sjeldnere enn hvert ar

Hvis skl = 1 eller 2
Sos2bfar

Hvor ofte har du kontakt med din far, via telefon, tekstmelding, e-
post, annen internettkommunikasjon, brev og lignende?

Omtrent daglig

Omtrent hver uke, men ikke daglig

Omtrent hver maned, men ikke hver uke

Noen ganger i aret, men ikke hver maned

Sjeldnere enn hvert ar

Hvis skl = 1 eller 3
Sos2bmor

Hvor ofte har du kontakt med din mor, via telefon, tekstmelding, e-
post, annen internettkommunikasjon, brev og lignende?

Omtrent daglig

Omtrent hver uke, men ikke daglig

Omtrent hver maned, men ikke hver uke

Noen ganger i aret, men ikke hver maned
Sjeldnere enn hvert ar

SK3
Har du swosken?
JA
NEI

SK3a

Hvor ofte omtrent treffer du noen av dine sgsken?
Omtrent daglig

Omtrent hver uke, men ikke daglig
Omtrent hver maned, men ikke hver uke

Noen ganger i aret, men ikke hver maned
Sjeldnere enn hvert ar

Hvis *SK4a = 1
SK4b

Du har tidligere fortalt at du har barn som er over 16 ar og som har

flyttet hjemmefra. Omtrent hvor ofte treffer du noen av dem?
Omtrent daglig

Omtrent hver uke, men ikke daglig
Omtrent hver maned, men ikke hver uke

Noen ganger i aret, men ikke hver maned
Sjeldnere enn hvert ar
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SK5a

Bortsett fra medlemmer av din egen familie, har du noen gode venner
pad stedet der du bor?

JA = SK6
NEI = SK5B

SK5b
Har du noen gode venner andre steder?
JA = SK6
NEI = SK7
SK6
Hvor ofte omtrent er du sammen med gode venner?
Omtrent daglig
Omtrent hver uke, men ikke daglig
Omtrent hver maned, men ikke hver uke
Noen ganger i aret, men ikke hver maned
Sjeldnere enn hvert ar
ALLE
SK7
Har du noen som star deg nar, og som du kan snakke fortrolig med?
JA
NEI
SK7b

Hvor mange star deg sa ner at du kan regne med dem hvis du far store

personlige problemer? Regn ogsd med nermeste familie.
INGEN

1 ELLER 2
3-5
FLERE ENN 5

Intrl

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

Stor interesse
Noe interesse

Verken stor eller liten interesse
Liten interesse
Ingen interesse

nabohj

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

lett

verken lett eller vanskelig
vanskelig
svert vanskelig

Sk_kj

Hvor mange familier eller husstander i nabolaget kjenner DU/DERE sa
godt at DU/DERE besgker hverandre av og til?
INGEN

1

2

3-4

5 ELLER FLERE

ALLE
Intro
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Noen mennesker har problemer med & komme seg ut av egen bolig. Vi vet

ikke hvem dette gjelder,

1.

alle:
Leavhome
Hvor of
2
3
4

derfor stiller vi det neste sporsmalet til

te gar du ut av boligen din? Gar du ut..
hver dag eller nesten hver dag

minst en gang i uken

sjeldnere enn en gang i uken

aldri

Hvis Leavhome en gang i1 uken eller sjeldnere (Leavehome>1)

Leavhome b

Hva hindrer deg i & g& ut oftere enn du gjer?

FLERE SVAR ER MULIG

(1)
(2)

helseproblemer,
darlig syn,

sykdom eller skade

hersel, balanse eller konsentrasjon, eller vansker

med & bevege deg eller bruke armer og fingre

(3)

hindringer som for eksempel vanskelig fremkommelig utemiljg,

transport eller lignende

(4)

andre forhold som at du ikke har tid eller rad

Spontant: @nsker ikke & ga ut oftere

ALLE

Intro
De nest

PlaySporl
Deltar
Ja
nei

PlaySpor2 w
Vil du
Ja
nei

CharVoll
Deltar
Ja
nei

Charvol2
Vil du
Ja
nei

HobbIntl

e spersmdlene handler om samver med andre 1 fritiden

du i1 noen form for sport eller idrett?

(mer) ?

gjerne delta

du i frivillig ulennet arbeid?

gjerne delta (mer)?

Treffer du andre for & dyrke felles hobbier eller interesser?

Ja
nei

HobblInt2
Vil du
Ja
nei

CineThel

gjerne gjeore det (oftere)?
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Deltar du i kulturelle aktiviteter som kino, teater, opera, konsert,
museum eller kunstutstillinger?

Ja

nei

CineThe2
Vil du gjerne delta (oftere)?
Ja
nei

VisitFaml
Besgker du familie eller venner?
Ja
nei

VisitFam2
Vil du gjerne besgke dem (oftere)?
Ja
nei

CafeRestl
Gar du pa kafe, restaurant eller bar?
Ja
nei

CafeRest2
Vil du gjerne ga (oftere)?
Ja
nei

SightSeel
Drar du pa utflukter, helgeturer, ferieturer?
Ja
nei

SightSee2
Vil du gjerne dra (oftere)?
Ja
nei

HVIS JA I MINST ETT AV SPORSMALENE PlaySpor2, CharVol2, HobInt2, CineThe2,
VisitFam2, CafeRest2 eller SihgtSee2:

StopPart
Hva hindrer deg i & delta (mer) 1 (denne) disse aktivitetene?

FLERE SVAR ER MULIG

(1) helseproblemer, sykdom eller skade

(2) darlig syn, hersel, balanse eller konsentrasjon, eller
vansker med & bevege deg eller bruke armer og fingre

(3) hindringer som for eksempel vanskelig fremkommelig
utemilje, transport eller lignende

(4) ANDRE FORHOLD SOM AT DU IKKE HAR TID ELLER RAD

IntSlutt
Marker type kontakt
1. Telefonkontakt
2. Besgk/forsek pa besgk
3. Ingen kontakt

Avslutt
Intervjutid for denne intervjuekta (til na) er:
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Samla intervjutid for dette intervjuet (til nad) er:
Trykk <1> nar du vil avslutte dette intervjuet.
1. Ja
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Folgebrev postalt sperreskjema Vedlegg 8

FORNAVN ETTERNAVN
ADR

ADR

Postnummer POSTSTED

BREVETS DATO

Saksbehandler: Marit Wilhelmsen/Kari Solaas Paulsen
Informasjonstelefon: 800 83 028 (gratis)

Seksjon for intervjuundersokelser

Levekarsundersokelsen 2008

Takk for at du lot deg intervjue i1 forbindelse med Statistisk sentralbyras arlige undersegkelse om
levekar i Norge. Her kommer den andre delen av undersekelsen, et sporreskjema med sporsmal
om blant annet livshendelser, bruk av medisiner og pengespill. Vi héper at du ogsé vil svare pa
dette. Benytt den vedlagte svarkonvolutten nér du sender inn skjema.

Dersom du har spersmal om undersgkelsen, kan du ringe gront nr. 800 83 028, eller sende en
e-post til levekaar@ssb.no. Generelle spersmal vedrarende personvern i Statistisk sentralbyra
kan rettes til vart personvernombud pa telefon 21 09 00 00 eller e-post personvernombud(@ssb.no.

Alle som svarer pa skjemaet er med i trekningen av to gavekort pa 10 000 kroner og ti pa
1 000.

Nok en gang: Tusen takk for hjelpen!

Vennlig hilsen

bnlo\——

Kari Solaas Paulsen
radgiver



Sakshandsamar: Marit Wilhelmsen/Kari Solaas Paulsen
Informasjonstelefon: 800 83 028 (gratis)
Seksjon for intervjuundersgkingar

Levekarsundersokinga 2008

Takk for at du let deg intervjue i samband med Statistisk sentralbyra si rlege underseking om
levekar i Noreg. Her folgjer andre delen av undersekinga, eit sporjeskjema med spersmél om
mellom anna livshendingar, bruk av medisin og pengespill. Vi vonar at du 6g svarar pé det. Bruk
den vedlagde svarkonvolutten, ndr du sender inn sperjeskjemaet.

Om du har spersmél om undersgkinga, kan du ringje grent nr. 800 83 028, eller sende ein e-post
til levekaar@ssb.no. Generelle spersmal om personvern i Statistisk sentralbyra kan rettast til vart
personvernombod pa telefon 21 09 00 00, eller e-post personvernombud@ssb.no.

Alle som svarar pa skjema er med i trekninga av to gavekort pa 10 000 kronar og ti pa
1 000.

Nok ein gong: Tusen takk for hjelpa!

Vennleg helsing

Sl —

Kari Solaas Paulsen
radgivar



» Statistisk sentralbyra

Statistics Norway

0033 Oslo

Levekarsundersgkelsen 2008
- helse, omsorg og sosial kontakt

Livssituasjon

der 1 er sveert misforngyd og 10 er sveert forngyd.

1 2 3 4 5 6 7
[ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ]
Sveert
misforngyd

Vedlegg 9
Underlagt taushetsplikt

1

Kontaktpersoner i SSB:
Marit Wilhelmsen
Kari Anita Solaas Paulsen

TIf: 800 83 028 (gratis grant nummer)
E-post: levekaar@ssb.no

Hvor forngyd er du med livet sann i alminnelighet? Sett ett kryss pa en skala fra 1 til 10,

8 9 10
[ ] [ ] [ ]
Sveert
forngyd

Under er det satt opp fem utsagn som dreier seg om erfaringer med a kontrollere og

mestre ting i livet. Vi ber deg ta stilling til i hvilken grad du synes at disse utsagnene passer

for deg. Sett ett kryss for hver linje.
L

Jeg har liten kontroll over det som hender med meg

Noen av mine problemer er det ikke mulig for meg a lgse

Det er ikke mye jeg kan gjere for a forandre pa viktige ting i livet mitt
Jeg foler ofte at jeg er hjelpelas nar det gjelder a takle livets problemer

Av og til feler jeg meg som en brikke i livets spill
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Verken
enig
Helt Ganske  eller Ganske Helt
enig enig uenig uenig uenig
N [ ] [ ] [ ]
HESE [ | [ ] [ ]
N [ ] [ ] [ ]
HEEE HEEE
N i



1
Plager
Nedenfor finner du en oppstilling av plager og problemer som man av og til har. Angi hvor mye hvert

enkelt problem har plaget deg eller veert til besveer i lapet av de siste 14 dagene. Sett ett kryss for
hver linje.

Ikke Litt Ganske Veldig mye
plaget plaget mye plaget plaget

Hodepine

Skjelving

Matthet eller svimmelhet
Nervgsitet, indre uro
Plutselig frykt uten grunn
Stadig redd eller engstelig

Hjertebank, hjerteslag som lgper av garde
Falelse av & veere anspent, oppjaget
Anfall av angst eller panikk

Sa rastlgs at det er vanskelig a sitte stille

Mangel pa energi, alt gar langsommere enn vanlig
Lett for a klandre deg selv

Lett for a grate 1
Tanker om a ta ditt liv

Darlig matlyst

Sgvnproblemer

Falelse av haplashet med tanke pa fremtiden
Nedtrykt, tungsindig

Folelse av ensomhet

Tap av seksuell lyst og interesse

Folelse av a veere lurt i en felle eller fanget

Mye bekymret eller urolig

Uten interesse for noe

Folelse av at alt er et slit

g g L L L L
g g L L L L
g g L L L L
g g L L L L

Falelse av & vaere unyttig



1

o Har du noen gang sammenhengende i perioder pa 14 dager eller mer...

=
QO

folt deg deprimert, trist eller nedfor?

hatt problemer med matlysten eller spist for mye?
veert plaget av kraftlashet eller mangel pa overskudd?
virkelig bebreidet deg selv og fglt deg verdilgs?

hatt problemer med a konsentrere deg eller vanskelig for a ta beslutninger?

ENER NN NN

hatt minst tre av de problemene som er nevnt ovenfor samtidig?

Seksuell identitet

@ Hvor mye vil du si at seksualitet betyr for din livskvalitet? Vil du si... Sett ett kryss.

"] ... at det betyr mye
| |... at det betyr noe
|| ... at det betyr lite eller ingenting

|| Vet ikke L
| @nsker ikke & svare

© Hvilket kjonn foler du deg seksuelt tiltrukket av? Vil du si... Sett ett kryss.

"] ... at du kun feler deg seksuelt tiltrukket av personer av motsatt kjgnn

| J...atdu ogsa feler deg seksuelt tiltrukket av personer av samme kjgnn eller
] ... at du kun faler deg seksuelt tiltrukket av personer av samme kjgnn

|| ... foler ikke seksuell tiltrekning til noen

|| Vet ikke
|| @nsker ikke & svare

0 Regner du deg selv for a veere homofil eller lesbisk, bifil eller heterofil? Sett ett kryss.

' | Homofil eller lesbisk
| Bifil

|| Heterofil

" | Nei, ingen av delene
|| Vet ikke

| @nsker ikke & svare

OO LE



1

e Har din seksuelle orientering noen gang skapt problemer for deg... Sett ett kryss for hver linje.

Vet Vil ikke
Ja Nei ikke svare

i forhold til din familie? [ ] [ ] [ ] [ ]
i forhold til venner? [ ] [ ] [ ] ]
i forhold til kolleger? (] [ ] [ ] [ ]

Bruk av medisiner

0 | lopet av de siste 4 ukene, hvor ofte har du brukt falgende medisiner? Sett ett kryss for hver linje.
Hver uke, Sjeldnere lkke brukt

men ikke enn hver siste 4
Daglig daglig uke uker
Smertestillende medisin uten resept
Smertestillende medisin med resept
Allergimedisin
Astma-medisin
Sovemedisin

Beroligende medisin

Medisin mot depresjon

NN ENE NN
NN ENE NN
R NN NN
R NN NN

Annen medisin pa resept



1

Livshendelser

@ Har noe av det fglgende hendt deg i Igpet av de siste 12 manedene?

-
Q

Du har selv veert utsatt for en alvorlig fysisk sykdom, skade eller overfall

En av dine naermeste har veert alvorlig syk, utsatt for skade eller overfall

Din mor eller far, din ektefelle/samboer eller barn har avgatt ved daden

En annen slektning eller naer familievenn har avgatt ved deden

Du er blitt separert pa grunn av problemer i ekteskapet/samboerskapet

Du har brutt et langvarig vennskap/forhold

Du har hatt et alvorlig problem med en naer venn, nabo eller slektning

Du er blitt arbeidsledig eller har sgkt forgjeves etter ny jobb i mer enn en maned
Du er blitt avskjediget fra din jobb

Du har hatt alvorlige skonomiske problemer

Du har hatt problemer med politiet og blitt fremstilt for retten

ENERERERESER NN EaER AN

Noe du satte pris pa er mistet eller blitt stjalet

Bruk av helsetjenester n

m Har du i lopet av de siste 12 manedene sgkt hjelp for psykiske helseproblemer?

1 JJa
[ INei — Gatil D

@ Hvem har du sekt hjelp hos? Flere svar er mulig.

| Alimennlege/fastlege
| | Psykolog

| Psykiater

D Andre

EN NN NN AN N AN N AEY;



1

@ Hvis du har fatt hjelp, hvor forngyd er du med hjelpen du har fatt? Sett ett kryss for hver
linje. Sett kryss i kategorien "lkke aktuell” dersom du ikke har fatt hjelp hos behandleren.

Verken
forngyd
eller Ganske Sveert
Sveert Ganske misfor- mis- mis- Ikke
forngyd forngyd ngyd forngyd forngyd  aktuell
Allmennlege [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ]
Psykolog | ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ]
Psykiater D D D D D D
Andre | ] [ | [ | [ | [ | [ |

@ Har du i Igpet av de siste 12 manedene pa grunn av psykiske helseproblemer... Flere kryss er mulig.

|| veertinnlagt pa sykehus?

|| fatt medisiner?

| fatt psykoterapi eller samtaleterapi?
|| fatt annen behandling?

@ Var dette forste gang i ditt liv at du fikk hjelp for psykiske helseproblemer?

D Ja
" I Nei 1

@ Har du hatt redusert arbeidsevne pa grunn av psykiske helseproblemer de siste 12 manedene?

| |Ja, helt
| Ja, delvis

| | Nei

G Har du i lopet av de siste 12 manedene mottatt sykepenger eller andre ytelser fra
folketrygden, f.eks. ufgretrygd, attferingsytelser eller rehabiliteringspenger, pa
grunn av psykiske helseproblemer?

[ ]Ja
" | Nei



1

Alkohol og rusmidler

@ | lapet av de siste 12 manedene, hvor ofte har du... Sett ett kryss for hver linje.

1gangi 2-3
Ingen mnd eller ganger i

ganger sjeldnere  mnd per uke

drukket noen form for alkohol? [ ] [ ] [ ] [ ]
drukket s mye at du har felt deg tydelig beruset? | | [ ] [ ] [ ]

drukket 6 drinker eller mer pa en kveld som til-
svarer 4 halvlitere pils eller 1/1 flaske vin? [ ] L] L] L]

T
Hvor mange alkoholenheter drikker du pa en "typisk” drikkedag? i
Se tabell for omregning til alkoholenheter. Sett ett kryss. Pils
 J1eller2
D 3 eller 4 Sterkt ol
' |5eller6 Vin
| 17,8eller9
110 eller flere AT
| Drikker ikke alkohol

Brennevin

@ Kjenner du noen som bruker hasj eller marihuana?

D Ja
| I Nei 1
| | Vet ikke

@ Har du noen gang brukt hasj eller marihuana?

1 Ja
[ INei—> Gatil @)

@ Har du brukt hasj eller marihuana i Igpet av de siste 12 manedene?

D Ja
" | Nei

@ Kjenner du noen som bruker andre narkotiske stoffer, som kokain,
amfetamin, ecstasy eller lignende?

D Ja
| INei

| | Vet ikke

1

1gang ger per

2-3 gan- 4-5gan- 6-7 gan-
ger per ger per
uke uke uke

Alkohol-

Mengde enheter
¥ flaske (0,33 I)......... 1
2 halvlitere................. 3
2 halvflasker.............. 3
191ass .ccoeeeeiiiienn. 1
1flaske..ccccooeeeennenen. 6
1lite glass ........c..c.... 1
1 flaske...cccccooveennneen. 10
4Cliiiiiiiiie 1
1 flaske...ccccocoeeennneen. 18



1

Har du noen gang brukt andre narkotiske stoffer som kokain, amfetamin,
ecstasy eller lignende?

Ja

[ INei——> Gatil @

@ Har du brukt andre narkotiske stoffer, som kokain, amfetamin, ecstasy eller
lignende i lgpet av de siste 12 manedene?

[ ]Ja
| Nei

Pengespill N

@ | lepet av de siste 12 manedene, hvor mange ganger har du satset penger pa... Sett ett kryss
for hver linje.

Har ikke Sjeldnere

spilt de enn 1 Flere Flere

siste 12 gang per gangeri 1gangi gangeri
mnd mnd uka uka

spilleautomater?
skrapelodd?

pengespill pa internett?
poker, ikke internett?
lotto, tipping og lignende?
oddsen?

hestespill?

bingo?

L L O L
U UL 3
L L O L
L L O L
L L O L

andre pengespill?

= Dersom du har krysset av for at du ikke har spilt noen av pengespillene ovenfor i Igpet av de siste
12 manedene, ga til spgrsmal 31.

Dersom du har krysset av for at du har spilt pa ett eller flere av spillene de siste 12 manedene, ga til
sparsmal 27.

Ferer din spilling til problemer for deg personlig, skonomisk, i forhold til skole, jobb eller
andre mennesker, sgvnproblemer eller lignende?

[ ]Ja
| Nei

@ Har du gjort flere forsgk pa a kontrollere, redusere eller slutte med pengespill uten a lykkes?

[ ]Ja
" I Nei

1



@ Bruker du stadig mer penger pa spillingen for a bli tilfreds eller oppna den gnskede spenningen?

30/

1

[ ]Ja
| Nei

Lyver du for familiemedlemmer eller andre for a skjule omfanget av spillingen?

D Ja
" | Nei

Humegr og sinnsstemning

| lgpet av de siste 4 ukene, hvor ofte har du...

folt deg full av tiltakslyst?

folt deg veldig nervgs?

Sett ett kryss for hver linje.

Hele
tiden

[ ]
[ ]

veert sa langt nede at ingenting har kunnet muntre deg opp? [ ]

folt deg rolig og harmonisk?

hatt mye overskudd?
folt deg nedfor og trist?
folt deg sliten?

folt deg glad?

folt deg trett?

HREREN N NN

Nesten
hele
tiden

[ ]

HeE RN NN

Mye av
tiden

[ ]

HeE RN NN

En del
av tiden

[ ]

L L)L LTl L) L

Litt av
tiden

[ ]

HeE RN NN

Ikke i
det hele
tatt

[ ]

HeE RN NN



1

@ Eventuelle kommentarer kan skrives her:

Tusen takk for hjelpen!
Vennligst send skjemaet i vedlagte frankerte svarkonvolutt.
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Vedlegg 10

» Statistisk sentralbyra Underlagt taushetsplikt

Statistics Norway

0033 Oslo ,‘ /‘

Levekarsundersgkelsen 2008 1
- helse, omsorg og sosial kontakt

Kontaktpersoner i SSB:
Marit Wilhelmsen
Kari Anita Solaas Paulsen

TIf: 800 83 028 (gratis grant nummer)
E-post: levekaar@ssb.no

Livssituasjon

0 Hvor forngyd er du med livet sann i alminnelighet? Sett ett kryss pa en skala fra 1 til 10,
der 1 er sveert misforngyd og 10 er sveert forngyd.

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
[ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ]
Sveert Sveert
misforngyd forngyd

e Under er det satt opp fem utsagn som dreier seg om erfaringer med a kontrollere og
mestre ting i livet. Vi ber deg ta stilling til i hvilken grad du synes at disse utsagnene passer
for deg. Sett ett kryss for hver linje.

Verken
1 enig

Helt Ganske  eller Ganske Helt

enig enig uenig uenig uenig
Jeg har liten kontroll over det som hender med meg [ ] [ ] [ ] [ ] [ ]
Noen av mine problemer er det ikke mulig for meg a lgse ] ] ] ] ]
Det er ikke mye jeg kan gjare for & forandre pa viktige ting i livet mitt [ ] [ ] [ ] [ ] [ ]
Jeg foler ofte at jeg er hjelpelas nar det gjelder & takle livets problemer | | ] ] [ ] [ ]
Av og til fgler jeg meg som en brikke i livets spill [ ] [ ] [ ] [ ] [ ]

RA-0648 B 09.2008 860/330 L



1
Plager
Nedenfor finner du en oppstilling av plager og problemer som man av og til har. Angi hvor mye hvert

enkelt problem har plaget deg eller veert til besveer i lapet av de siste 14 dagene. Sett ett kryss for
hver linje.

Ikke Litt Ganske Veldig mye
plaget plaget mye plaget plaget

Hodepine

Skjelving

Matthet eller svimmelhet
Nervgsitet, indre uro
Plutselig frykt uten grunn
Stadig redd eller engstelig

Hjertebank, hjerteslag som lgper av garde
Falelse av & veere anspent, oppjaget
Anfall av angst eller panikk

Sa rastlgs at det er vanskelig a sitte stille

Mangel pa energi, alt gar langsommere enn vanlig
Lett for a klandre deg selv

Lett for a grate 1
Tanker om a ta ditt liv

Darlig matlyst

Sgvnproblemer

Falelse av haplashet med tanke pa fremtiden
Nedtrykt, tungsindig

Folelse av ensomhet

Tap av seksuell lyst og interesse

Folelse av a veere lurt i en felle eller fanget

Mye bekymret eller urolig

Uten interesse for noe

Folelse av at alt er et slit

g g L L L L
g g L L L L
g g L L L L
g g L L L L

Falelse av & vaere unyttig



1

o Har du noen gang sammenhengende i perioder pa 14 dager eller mer...

=
QO

folt deg deprimert, trist eller nedfor?

hatt problemer med matlysten eller spist for mye?
veert plaget av kraftlashet eller mangel pa overskudd?
virkelig bebreidet deg selv og fglt deg verdilgs?

hatt problemer med a konsentrere deg eller vanskelig for a ta beslutninger?

ENER NN NN
OO LE

hatt minst tre av de problemene som er nevnt ovenfor samtidig?

Bruk av medisiner

e | lgpet av de siste 4 ukene, hvor ofte har du brukt felgende medisiner? Sett ett kryss for hver linje.

Hver uke, Sjeldnere lkke brukt
men ikke enn hver siste 4
1 Daglig daglig uke uker
Smertestillende medisin uten resept
Smertestillende medisin med resept
Allergimedisin
Astma-medisin
Sovemedisin

Beroligende medisin

Medisin mot depresjon

ENEREAERERER NN
ENEREAERERER NN
ENEREAERERER NN
ENEREAERERER NN

Annen medisin pa resept



1

Livshendelser

e Har noe av det fglgende hendt deg i Igpet av de siste 12 manedene?

o
Q

Du har selv veert utsatt for en alvorlig fysisk sykdom, skade eller overfall

En av dine naermeste har veert alvorlig syk, utsatt for skade eller overfall

Din mor eller far, din ektefelle/samboer eller barn har avgatt ved daden

En annen slektning eller naer familievenn har avgatt ved deden

Du er blitt separert pa grunn av problemer i ekteskapet/samboerskapet

Du har brutt et langvarig vennskap/forhold

Du har hatt et alvorlig problem med en naer venn, nabo eller slektning

Du er blitt arbeidsledig eller har sgkt forgjeves etter ny jobb i mer enn en maned
Du er blitt avskjediget fra din jobb

Du har hatt alvorlige skonomiske problemer

Du har hatt problemer med politiet og blitt fremstilt for retten

ENERERERESER NN EaER AN

Noe du satte pris pa er mistet eller blitt stjalet

Bruk av helsetjenester 1

0 Har du i lopet av de siste 12 manedene sgkt hjelp for psykiske helseproblemer?

1 JJa
[ INei — Gatil

0 Hvem har du sekt hjelp hos? Flere svar er mulig.

| Allmennlege/fastlege
| | Psykolog

| Psykiater

D Andre

ENEREAER NN AN N AN N AEY;



1

0 Hvis du har fatt hjelp, hvor forngyd er du med hjelpen du har fatt? Sett ett kryss for hver
linje. Sett kryss i kategorien "lkke aktuell” dersom du ikke har fatt hjelp hos behandleren.

Verken
forngyd
eller Ganske Sveert
Sveert Ganske misfor- mis- mis- Ikke
forngyd forngyd ngyd forngyd forngyd  aktuell
Allmennlege [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ]
Psykolog | ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ]
Psykiater D D D D D D
Andre [ | [ | [ | [ | [ | [ |

@ Har du i Igpet av de siste 12 manedene pa grunn av psykiske helseproblemer... Flere kryss er mulig.

|| veertinnlagt pa sykehus?

|| fatt medisiner?

| fatt psykoterapi eller samtaleterapi?

|| fatt annen behandling? 1

m Var dette forste gang i ditt liv at du fikk hjelp for psykiske helseproblemer?

D Ja
| Nei

@ Har du hatt redusert arbeidsevne pa grunn av psykiske helseproblemer de siste 12 manedene?

| |Ja, helt
| Ja, delvis

" | Nei

@ Har du i lopet av de siste 12 manedene mottatt sykepenger eller andre ytelser fra
folketrygden, f.eks. ufgretrygd, attfaringsytelser eller rehabiliteringspenger, pa
grunn av psykiske helseproblemer?

[ ]Ja
| | Nei



1

Alkohol og rusmidler

@ | lepet av de siste 12 manedene, hvor ofte har du... Sett ett kryss for hver linje.

1gangi 2-3

Ingen mnd eller ganger i

ganger sjeldnere  mnd

drukket noen form for alkohol? [ ] [ ] [ ]

drukket s& mye at du har felt deg tydelig beruset? | | [ ] [ ]
drukket 6 drinker eller mer pa en kveld som til-

o [ [ [

svarer 4 halvlitere pils eller 1/1 flaske vin?

Hvor mange alkoholenheter drikker du pa en “typisk” drikkedag?
Se tabell for omregning til alkoholenheter. Sett ett kryss.

 J1eller2

. |3eller4

' |5eller6

|7, 8eller9

110 eller flere

| Drikker ikke alkohol 1

@ Kjenner du noen som bruker hasj eller marihuana?

[ |Ja
D Nei

| | Vet ikke

Q Har du noen gang brukt hasj eller marihuana?

1 Ja
[ INei—> Gatil @)

@ Har du brukt hasj eller marihuana i Igpet av de siste 12 manedene?

D Ja
| I Nei

@ Kjenner du noen som bruker andre narkotiske stoffer, som kokain,
amfetamin, ecstasy eller lignende?

D Ja
| INei

|| Vet ikke

1

2-3 gan- 4-5gan- 6-7 gan-
1gang gerper gerper gerper
per uke uke uke uke

Alkohol-

Type Mengde enheter
Pils 2 flaske (0,33 I)......... 1
2 halvlitere.................. 3
Sterkt ol 2 halvflasker.............. 3
Vin 191ass .ccoeeeeiiiie. 1
1flaske..cccoooeeeennennn. 6
Hetvin 1lite glass ........c.ec.... 1
1 flaske...cccoooeeeennnenn. 10
Brennevin 4 cl.....oooiiiiiiii. 1
1 flaske...cccoceeeennnenn. 18



1

Har du noen gang brukt andre narkotiske stoffer som kokain, amfetamin,
ecstasy eller lignende?

Ja

[ INei——> Gatil @)

@ Har du brukt andre narkotiske stoffer, som kokain, amfetamin, ecstasy eller
lignende i lgpet av de siste 12 manedene?

[ ]Ja
| Nei

Pengespill
L

@ | lepet av de siste 12 manedene, hvor mange ganger har du satset penger pa... Sett ett kryss
for hver linje.

Har ikke Sjeldnere

spilt de enn 1 Flere Flere

siste 12 gang per gangeri 1gangi gangeri
mnd mnd uka uka

spilleautomater?
skrapelodd?

pengespill pa internett?
poker, ikke internett?
lotto, tipping og lignende?
oddsen?

hestespill?

bingo?

L L O L
U UL 3
L L O L
L L O L
L L O L

andre pengespill?

= Dersom du har krysset av for at du ikke har spilt noen av pengespillene ovenfor i Igpet av de siste
12 manedene, ga til spgrsmal 27.

Dersom du har krysset av for at du har spilt pa ett eller flere av spillene de siste 12 manedene, ga til
sparsmal 23.

Ferer din spilling til problemer for deg personlig, skonomisk, i forhold til skole, jobb eller
andre mennesker, sgvnproblemer eller lignende?

[ ]Ja
| Nei

@ Har du gjort flere forsgk pa a kontrollere, redusere eller slutte med pengespill uten a lykkes?

[ ]Ja
" | Nei

1



1

@ Bruker du stadig mer penger pa spillingen for a bli tilfreds eller oppna den gnskede spenningen?

[ ]Ja
| Nei

@ Lyver du for familiemedlemmer eller andre for a skjule omfanget av spillingen?

D Ja
" | Nei

Humegr og sinnsstemning N

@ | lopet av de siste 4 ukene, hvor ofte har du... Sett ett kryss for hver linje.

Nesten Ikke i
Hele hele Myeav Endel Littav dethele
tiden  tiden  tiden avtiden tiden tatt
folt deg full av tiltakslyst? [ ] ] ] ] [ ] [ ]
folt deg veldig nerves? [ ] ] L] | ] | ] | ]
veert sa langt nede at ingenting har kunnet muntre deg opp? | | ] [ ] ] [ ] [ ]
folt deg rolig og harmonisk? [ ] [ ] ] L] N | ]
hatt mye overskudd? ] ] [ ] [ ] [ ] [ ]
folt deg nedfor og trist? [ ] ] ] L] N | ]
folt deg sliten? [ ] [ ] [ ] L] [
folt deg glad? ] L] N [ ] | ] | ]
folt deg trett? [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ]

@ Eventuelle kommentarer kan skrives her:

Tusen takk for hjelpen!
Vennligst send skjemaet i vedlagte frankerte svarkonvolutt.

8



Paminningsbrev postalt sperreskjema Vedlegg 11

FORNAVN ETTERNAVN
ADR

ADR

Postnummer POSTSTED

BREVETS DATO

Saksbehandler: Marit Wilhelmsen
Informasjonstelefon: 800 83 028 (gratis)
Seksjon for intervjuundersokelser

Levekarsundersokelsen 2008

For en tid tilbake fikk du tilsendt et sporreskjema i forbindelse med levekdrsundersgkelsen. Da vi
ikke kan se & ha mottatt noe skjema fra deg, tillater vi oss & minne om undersekelsen.

Hyvis du allerede har sendt inn skjemaet, ber vi deg se bort fra denne henvendelsen og
takker for et verdifullt bidrag til undersekelsen.

Dersom du ennd ikke har svart, vil vi veere takknemlige om du kunne fylle ut skjemaet og
returnere det til oss 1 den vedlagte svarkonvolutten. I tilfelle du skulle ha forlagt skjemaet, legger
vi ved et nytt.

For at vi skal fa god offisiell statistikk om helse, omsorg og sosial kontakt, er det viktig at
sa mange som mulig deltar i undersekelsen.

Alle som arbeider 1 Statistisk sentralbyrd (SSB) har lovpalagt taushetsplikt. Undersokelsen
gjennomfores i samsvar med statistikkloven og personopplysningsloven, og SSB har utnevnt
eget personvernombud godkjent av Datatilsynet. SSB har som formél & utarbeide offisiell
statistikk, og vi vil aldri offentliggjere eller formidle videre hva den enkelte har svart pa
undersokelsen.

Dersom det er noe du lurer pa, kan du ringe oss gratis pa telefon 800 83 028 eller sende en e-post
til levekaar@ssb.no. Vi viser ogsa til informasjon i tidligere brev.

Alle som svarer pa skjemaet er med i trekningen av to gavekort pa 10 000 kroner og ti pa
1 000.

Nok en gang: Tusen takk for hjelpen!

Vennlig hilsen

Marit Wilhelmsen



Sakshandsamar: Marit Wilhelmsen
Informasjonstelefon: 800 83 028 (gratis)
Seksjon for intervjuundersokingar

Levekarsundersekinga 2008

For ei tid sidan fekk du eit sperjeskjema i samband med levekarsundersekinga. Da vi ikkje kan
sja & ha fatt noko skjema fra deg, tillet vi oss & minne om undersgkinga.

Dersom du allereie har sendt inn skjemaet, ber vi deg sja bort fra dette brevet og takkar
for eit verdifullt bidrag til undersekinga.

Dersom du enno ikkje har svart, vil vi vere veldig takksame om du kunne fylle ut skjemaet og
returnere det til oss 1 den vedlagte svarkonvolutten. I tilfelle du skulle ha forlagt skjemaet, legg
vi ved eit nytt.

For at vi skal fa god offisiell statistikk om helse, omsorg og sosial kontakt, er det viktig at
sa mange som mogleg deltek i undersekinga.

Alle som arbeider i Statistisk sentralbyra (SSB) har lovpalagd teieplikt. Undersekinga blir
gjennomfort 1 samsvar med statistikkloven og personopplysningsloven, og SSB har utnemnt eige
personvernombod godkjent av Datatilsynet. SSB har som formal & utarbeide offisiell statistikk,
og vi vil aldri offentleggjere eller formidle vidare kva den enkelte har svart.

Dersom det er noko du lurer pé, kan du ringje oss gratis pa telefon 800 83 028 eller sende ein e-
post til levekaar@ssb.no. Vi viser ogsa til informasjon 1 tidlegare brev.

Alle som svarar pa skjema er med i trekninga av to gavekort pa 10 000 kronar og ti pa
1 000.

Nok ein gong: Tusen takk for hjelpa!
Vennleg helsing

M// ok Wk,

Marit Wilhelmsen



Folgebrev postalt sperreskjema: ikke gjennomfort intervju Vedlegg 12

FORNAVN ETTERNAVN
ADR

ADR

Postnummer POSTSTED

BREVETS DATO

Saksbehandler: Marit Wilhelmsen
Informasjonstelefon: 800 83 028 (gratis)
Seksjon for intervjuundersokelser

Levekarsundersokelsen om helse

Vi har tidligere forsekt & kontakte for et intervju i1 forbindelse med levekérsundersokelsen om
helse. Av ulike arsaker har du ikke gjennomforte dette intervjuet. Vi kontakter deg na fordi vi
haper du kan fylle ut et kort sparreskjema istedenfor. Skjemaet er vedlagt dette brevet, og har
speorsmal om livshendelser, bruk av medisiner, forhold i livet som er av betydning for psykiske
helse og pengespill.

Formalet med skjemaet er blant annet & kartlegge befolkningens psykiske helse. Resultatene fra
undersekelsen inngdr som en del av helsemyndighetenes oppfelging av Opptrappingsplanen for
psykisk helse. Resultatene blir benyttet i planlegging av tjenestetilbud og forebyggende tiltak, og
gir informasjon om hvilke behov som finnes i den norske befolkningen. Det er derfor viktig at
bade de som opplever problemer og de som ikke gjor svarer pa undersgkelsen.

Vi minner om at...
e undersgkelsen gjennomfores etter lovpdlagte regler
det er frivillig & delta
alle som arbeider 1 Statistisk sentralbyra har taushetsplikt
Statistisk sentralbyra vil aldri offentliggjere eller formidle videre hva den enkelte har svart

Dersom du har spersmal om undersekelsen, kan du ringe gront nr. 800 83 028, eller sende en
e-post til levekaar@ssb.no. Generelle sporsméal vedrerende personvern i Statistisk sentralbyra kan
rettes til vart personvernombud pa telefon 21 09 00 00 eller e-post personvernombud@ssb.no.

Vi héper du kan fylle ut skjemaet

Det ferdig utfylte sparreskjemaet legeer du 1 den vedlagte svarkonvolutten og returnerer det til oss.

Nok en gang: Tusen takk for hjelpen!

Vennlig hilsen

Marit Wilhelmsen
Prosjektleder



Saksbehandlar: Marit Wilhelmsen
Informasjonstelefon: 800 83 028 (gratis)
Seksjon for intervjuundersokingar

Levekarsundersekinga om helse

Vi har tidlegare forsekt & kontakte deg om deltaking i Statistisk sentralbyra si levekarunderseking om
helse. Av ulike arsaker gjennomfoerte du ikkje dette intervjuet. Vi kontaktar deg no fordi vi voner
du kan fylle ut eit kort sperjeskjema i staden for. Skjema er lagd ved dette brevet og inneheld
sporsmal om mellom anna livshendingar, bruk av medisin og pengespel.

Formalet med sporjeskjema er a kartleggje befolkninga sin psykiske helsetilstand. Resultata fra
undersegkinga skal inngé som ein del av kunnskapsgrunnlaget for styresmaktene sin
Opptrappingsplan for psykisk helse. Dei vil bli brukte i planlegging av tenestetilbod og
forebyggjande tiltak. Det er derfor like viktig at bade dei som opplever eller har opplevd problem
som dei som ikkje har det svarer pa skjemaet.

Vi minner om at...
e undersekinga gjennomforest etter lovpdlagde reglar
e deter frivillig a delta
e alle som arbeider i Statistisk sentralbyra har teieplikt
e vi aldri vil offentleggjere eller formidle vidare kva den enkelte har svart

Vi vonar at du vil fylle ut skjemaet

Det ferdig utfylte sperjeskjemaet lege du i den vedlagde svarkonvolutten, og sender det attende til oss.

Om du har spersmal om undersekinga, kan du ringje grent nr. 800 83 028, eller sende ein e-post
til levekaar@ssb.no. Generelle spersmél om personvern i Statistisk sentralbyrd kan rettast til vart
personvernombod pa telefon 21 09 00 00, eller e-post personvernombud@ssb.no.

Nok ein gong: Tusen takk for hjelpa!

Venleg helsing

Marit Wilhelmsen
Prosjektleiar



» Statistisk sentralbyra

Statistics Norway

0033 Oslo

Levekarsundersgkelsen 2008
- helse, omsorg og sosial kontakt

Livssituasjon

der 1 er sveert misforngyd og 10 er sveert forngyd.

1 2 3 4 5 6 7
[ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ]
Sveert
misforngyd

Vedlegg 13
Underlagt taushetsplikt

1

Kontaktpersoner i SSB:
Marit Wilhelmsen
Kari Anita Solaas Paulsen

TIf: 800 83 028 (gratis grant nummer)
E-post: levekaar@ssb.no

Hvor forngyd er du med livet sann i alminnelighet? Sett ett kryss pa en skala fra 1 til 10,

8 9 10
[ ] [ ] [ ]
Sveert
forngyd

Under er det satt opp fem utsagn som dreier seg om erfaringer med a kontrollere og

mestre ting i livet. Vi ber deg ta stilling til i hvilken grad du synes at disse utsagnene passer

for deg. Sett ett kryss for hver linje.

1

Jeg har liten kontroll over det som hender med meg

Noen av mine problemer er det ikke mulig for meg a lgse

Det er ikke mye jeg kan gjere for a forandre pa viktige ting i livet mitt
Jeg foler ofte at jeg er hjelpelas nar det gjelder a takle livets problemer

Av og til feler jeg meg som en brikke i livets spill

RA-0648 B 09.2008 860/330

Verken
enig
Helt Ganske  eller Ganske Helt
enig enig uenig uenig uenig
N [ ] [ ] [ ]
HESE [ | [ ] [ ]
N [ ] [ ] [ ]
HEEE HEEE
N i



1
Plager
Nedenfor finner du en oppstilling av plager og problemer som man av og til har. Angi hvor mye hvert

enkelt problem har plaget deg eller veert til besveer i lapet av de siste 14 dagene. Sett ett kryss for
hver linje.

Ikke Litt Ganske Veldig mye
plaget plaget mye plaget plaget

Hodepine

Skjelving

Matthet eller svimmelhet
Nervgsitet, indre uro
Plutselig frykt uten grunn
Stadig redd eller engstelig

Hjertebank, hjerteslag som lgper av garde
Falelse av & veere anspent, oppjaget
Anfall av angst eller panikk

Sa rastlgs at det er vanskelig a sitte stille

Mangel pa energi, alt gar langsommere enn vanlig
Lett for a klandre deg selv

Lett for a grate 1
Tanker om a ta ditt liv

Darlig matlyst

Sgvnproblemer

Falelse av haplashet med tanke pa fremtiden
Nedtrykt, tungsindig

Folelse av ensomhet

Tap av seksuell lyst og interesse

Folelse av a veere lurt i en felle eller fanget

Mye bekymret eller urolig

Uten interesse for noe

Folelse av at alt er et slit

g g L L L L
g g L L L L
g g L L L L
g g L L L L

Falelse av & vaere unyttig



1

o Har du noen gang sammenhengende i perioder pa 14 dager eller mer...

=
QO

folt deg deprimert, trist eller nedfor?

hatt problemer med matlysten eller spist for mye?
veert plaget av kraftlashet eller mangel pa overskudd?
virkelig bebreidet deg selv og fglt deg verdilgs?

hatt problemer med a konsentrere deg eller vanskelig for a ta beslutninger?

ENER NN NN
OO LE

hatt minst tre av de problemene som er nevnt ovenfor samtidig?

Bruk av medisiner

e | lgpet av de siste 4 ukene, hvor ofte har du brukt felgende medisiner? Sett ett kryss for hver linje.

Hver uke, Sjeldnere lkke brukt
men ikke enn hver siste 4
1 Daglig daglig uke uker
Smertestillende medisin uten resept
Smertestillende medisin med resept
Allergimedisin
Astma-medisin
Sovemedisin

Beroligende medisin

Medisin mot depresjon

ENEREAERERER NN
ENEREAERERER NN
ENEREAERERER NN
ENEREAERERER NN

Annen medisin pa resept



1

Livshendelser

e Har noe av det fglgende hendt deg i Igpet av de siste 12 manedene?

o
Q

Du har selv veert utsatt for en alvorlig fysisk sykdom, skade eller overfall

En av dine naermeste har veert alvorlig syk, utsatt for skade eller overfall

Din mor eller far, din ektefelle/samboer eller barn har avgatt ved daden

En annen slektning eller naer familievenn har avgatt ved deden

Du er blitt separert pa grunn av problemer i ekteskapet/samboerskapet

Du har brutt et langvarig vennskap/forhold

Du har hatt et alvorlig problem med en naer venn, nabo eller slektning

Du er blitt arbeidsledig eller har sgkt forgjeves etter ny jobb i mer enn en maned
Du er blitt avskjediget fra din jobb

Du har hatt alvorlige skonomiske problemer

Du har hatt problemer med politiet og blitt fremstilt for retten

ENERERERESER NN EaER AN

Noe du satte pris pa er mistet eller blitt stjalet

Bruk av helsetjenester 1

0 Har du i lopet av de siste 12 manedene sgkt hjelp for psykiske helseproblemer?

1 JJa
[ INei — Gatil

0 Hvem har du sekt hjelp hos? Flere svar er mulig.

| Allmennlege/fastlege
| | Psykolog

| Psykiater

D Andre

ENEREAER NN AN N AN N AEY;



1

0 Hvis du har fatt hjelp, hvor forngyd er du med hjelpen du har fatt? Sett ett kryss for hver
linje. Sett kryss i kategorien "lkke aktuell” dersom du ikke har fatt hjelp hos behandleren.

Verken
forngyd
eller Ganske Sveert
Sveert Ganske misfor- mis- mis- Ikke
forngyd forngyd ngyd forngyd forngyd  aktuell
Allmennlege [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ]
Psykolog | ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ]
Psykiater D D D D D D
Andre [ | [ | [ | [ | [ | [ |

@ Har du i Igpet av de siste 12 manedene pa grunn av psykiske helseproblemer... Flere kryss er mulig.

|| veertinnlagt pa sykehus?

|| fatt medisiner?

| fatt psykoterapi eller samtaleterapi?

|| fatt annen behandling? 1

m Var dette forste gang i ditt liv at du fikk hjelp for psykiske helseproblemer?

D Ja
| Nei

@ Har du hatt redusert arbeidsevne pa grunn av psykiske helseproblemer de siste 12 manedene?

| |Ja, helt
| Ja, delvis

" | Nei

@ Har du i lopet av de siste 12 manedene mottatt sykepenger eller andre ytelser fra
folketrygden, f.eks. ufgretrygd, attfaringsytelser eller rehabiliteringspenger, pa
grunn av psykiske helseproblemer?

[ ]Ja
| | Nei



1

Alkohol og rusmidler

@ | lepet av de siste 12 manedene, hvor ofte har du... Sett ett kryss for hver linje.

1gangi 2-3

Ingen mnd eller ganger i

ganger sjeldnere  mnd

drukket noen form for alkohol? [ ] [ ] [ ]

drukket s& mye at du har felt deg tydelig beruset? | | [ ] [ ]
drukket 6 drinker eller mer pa en kveld som til-

o [ [ [

svarer 4 halvlitere pils eller 1/1 flaske vin?

Hvor mange alkoholenheter drikker du pa en “typisk” drikkedag?
Se tabell for omregning til alkoholenheter. Sett ett kryss.

 J1eller2

. |3eller4

' |5eller6

|7, 8eller9

110 eller flere

| Drikker ikke alkohol 1

@ Kjenner du noen som bruker hasj eller marihuana?

[ |Ja
D Nei

| | Vet ikke

Q Har du noen gang brukt hasj eller marihuana?

1 Ja
[ INei—> Gatil @)

@ Har du brukt hasj eller marihuana i Igpet av de siste 12 manedene?

D Ja
| I Nei

@ Kjenner du noen som bruker andre narkotiske stoffer, som kokain,
amfetamin, ecstasy eller lignende?

D Ja
| INei

|| Vet ikke

1

2-3 gan- 4-5gan- 6-7 gan-
1gang gerper gerper gerper
per uke uke uke uke

Alkohol-

Type Mengde enheter
Pils 2 flaske (0,33 I)......... 1
2 halvlitere.................. 3
Sterkt ol 2 halvflasker.............. 3
Vin 191ass .ccoeeeeiiiie. 1
1flaske..cccoooeeeennennn. 6
Hetvin 1lite glass ........c.ec.... 1
1 flaske...cccoooeeeennnenn. 10
Brennevin 4 cl.....oooiiiiiiii. 1
1 flaske...cccoceeeennnenn. 18



1

Har du noen gang brukt andre narkotiske stoffer som kokain, amfetamin,
ecstasy eller lignende?

Ja

[ INei——> Gatil @)

@ Har du brukt andre narkotiske stoffer, som kokain, amfetamin, ecstasy eller
lignende i lgpet av de siste 12 manedene?

[ ]Ja
| Nei

Pengespill
L

@ | lepet av de siste 12 manedene, hvor mange ganger har du satset penger pa... Sett ett kryss
for hver linje.

Har ikke Sjeldnere

spilt de enn 1 Flere Flere

siste 12 gang per gangeri 1gangi gangeri
mnd mnd uka uka

spilleautomater?
skrapelodd?

pengespill pa internett?
poker, ikke internett?
lotto, tipping og lignende?
oddsen?

hestespill?

bingo?

L L O L
U UL 3
L L O L
L L O L
L L O L

andre pengespill?

= Dersom du har krysset av for at du ikke har spilt noen av pengespillene ovenfor i Igpet av de siste
12 manedene, ga til spgrsmal 28.

Dersom du har krysset av for at du har spilt pa ett eller flere av spillene de siste 12 manedene, ga til
sparsmal 23.

Ferer din spilling til problemer for deg personlig, skonomisk, i forhold til skole, jobb eller
andre mennesker, sgvnproblemer eller lignende?

[ ]Ja
| Nei

@ Har du gjort flere forsgk pa a kontrollere, redusere eller slutte med pengespill uten a lykkes?

[ ]Ja
" | Nei

1



1

@ Bruker du stadig mer penger pa spillingen for a bli tilfreds eller oppna den gnskede spenningen?

[ ]Ja
| Nei

@ Lyver du for familiemedlemmer eller andre for a skjule omfanget av spillingen?

D Ja
" | Nei

Humegr og sinnsstemning N

@ | lopet av de siste 4 ukene, hvor ofte har du... Sett ett kryss for hver linje.

Nesten Ikke i
Hele hele Myeav Endel Littav dethele
tiden  tiden  tiden avtiden tiden tatt
folt deg full av tiltakslyst? [ ] ] ] ] [ ] [ ]
folt deg veldig nerves? [ ] ] L] | ] | ] | ]
veert sa langt nede at ingenting har kunnet muntre deg opp? | | ] [ ] ] [ ] [ ]
folt deg rolig og harmonisk? [ ] [ ] ] L] N | ]
hatt mye overskudd? ] ] [ ] [ ] [ ] [ ]
folt deg nedfor og trist? [ ] ] ] L] N | ]
folt deg sliten? [ ] [ ] [ ] L] [
folt deg glad? ] L] N [ ] | ] | ]
folt deg trett? [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ]

@ Eventuelle kommentarer kan skrives her:

Tusen takk for hjelpen!
Vennligst send skjemaet i vedlagte frankerte svarkonvolutt.

8
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1 Orientering om undersokelsen

1.1 Bakgrunn og formal

Hvert &r gjennomforer Statistisk sentralbyrd undersgkelser om folks levekér. Et representativt
utvalg av befolkningen blir intervjuet. Undersekelsene gir viktig kunnskap om folks levekar i
dag, og utviklingen over tid. Den skandinaviske/nordiske levekdrsmodellen bygger pa en
kvalitetstilneerming. Det innebarer at det er individenes egen opplevelse av velferd — deres
livssituasjon - som er sentralt. Levekar tverrsnittundersokelsen er temaroterende.
Hovedtemaet roterer etter en tre ars syklus (arbeidsforhold i 1996, 2000, 2003, og 2006,
boforhold, neermilje og fridtid 1997, 2001, 2004 og 2007 og helse i 1998, 2002, 2005 og
2008).

Hovedtema for Levekar tverrsnittsundersgkelsen 2008 er helse og den bestar av tre
hovedomréder: helse, omsorg og sosial kontakt. Dette har vert giennomgangstema for
helseundersgkelsen over tid.

Helsedelen av undersokelsen skal méle helsetilstanden til den norske befolkningen,
symptomer pa helseproblemer, virkninger av sykdom, funksjonsevne, hvilke levevaner vi har,
og bruken av helsetjenester. Dermed er det et svert vidt helsebegrep som kartlegges.
Omsorgsdelen omhandler bade behov for og mottak av omsorg og omsorgsyting. I sekvensen
om sosial kontakt males de nare relasjonene som kontakt med familie, venner og fortrolige.
Mulighetene for & fa praktisk hjelp 1 hverdagen er et annet viktig stikkord i denne sekvensen.

1.2 Oppdragsgivere

SSB, ved seksjon for levekarsstatistikk, er ansvarlig for utformingen av spersmalene som
inngdr 1 den internt finansierte delen av undersgkelsen. Tverrsnittundersgkelsene er imidlertid
lagt opp slik at eksterne oppdragsgiver kan betale for tilleggspersmal. Oppdragsgiver kan
ogsé betale for et ekstra utvalg. I &r er det Helsedirektoratet som finansierer et ekstra utvalg
pa 5000 personer.

Dataarbeidet blir bearbeidet og analysert i SSB, samtidig som det gjores tilgjengelig for
forskere gjennom Norsk samfunnsvitenskapelig datatjeneste (NSD).

De oppdragsfinansierte delene av undersgkelsen er:

Oppdragsgiver Tema

Helsedirektoratet Utgifter til helse og helsetjenester, tannhelse,
sykling og gange

Universitetet i Oslo Fastlege og helseforsikring

Barne- og familiedepartementet Seksuell identitet

Nasjonalt dokumentasjonssenter for personer | Transport
med nedsatt

Funksjonsevne (En del av
likestillingsombudet fra 01.01.09)

Nasjonalt forskningssenter innen Alternativ behandling
komplementar og alternativ medisin
(NAFKAM)




1. 3 Motivering av 10

Erfaringsmessig er helse et tema som folk liker & snakke om. Det burde derfor vaere relativt
enkelt & 4 med 1O. Ellers er forhapentligvis det & vite betydningen av, og bruksomrédet til,
de dataene vi samler inn viktig for & motivere 1O til & delta. Vi informere om dette 1 brosjyren.
Det sentrale er: SSBs levekarsundersegkelse er grunnlaget for Norges offisielle levekars-
statistikk om helsetilstanden 1 befolkningen. Denne statistikken er en viktig del av
kunnskapsgrunnlaget om det norske samfunnet, og gir informasjon om hvordan folk har det i
dag, utviklingen over tid, og hva som pavirker dette. Denne kunnskapen benyttes til &
identifisere problemer, finne lasninger, og iverksette tiltak i forhold til helse. Levekéars-
statistikken brukes altsd som grunnlag for politiske beslutninger, som igjen virker tilbake pa
folks hverdag. Det er derfor svaert viktig & motivere alle som er trukket ut til & delta slik at vi
far utarbeidet palitelig statistikk.

Statistisk sentralbyrds levekarsstatistikk har en rekke brukere, og brukes blant annet i:
o offisiell statistikk og levekarsanalyser
o departementers planleggings- og utredningsarbeid
e stortingets og kommunestyrers beslutningsprosesser
e forskning og undervisning
e folkeopplysning
o artikler og reportasjer i mediene

2  Gjennomfering av undersokelsen

2.1 Utvalg

Levekarsundersokelsen har 1 ar et utvalg pa 10 000 personer som er 16 &r og eldre. Disse er
trukket representativt etter SSBs utvalgsplan. Oversikten nedenfor viser alders- og
kjonnsfordelingen:

Alder og kjenn Kjonn antall
16-19 ar Menn 304
Kvinner 338
20-29 ar Menn 810
Kvinner 721
30-39 ar Menn 925
Kvinner 870
40-49 ar Menn 970
Kvinner 826
50-59 ér Menn 796
Kvinner 774
60-69 ar Menn 630
Kvinner 636
70-79 ar Menn 354
Kvinner 400
80-100 ar Menn 230
Kvinner 416

2.2 Intervjutid

Intervjutiden er beregnet til 40 minutter. Intervjuskjemaet innholder mange filtre, og
intervjutiden vil derfor variere ettersom IO har mange eller fa helseproblemer. Et friskt 10 vil
fa et kortere intervju enn et IO med store helseproblemer.
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2. 3 Innsamlingsmetode: personlig intervju og postalt skjema

Arets undersokelse er, som tidligere ar, delt i to deler: Ett intervju og et postalt skjema som
IO fyller ut selv. Dette far de tilsendt i posten i etterkant av undersekelsen og utsendelsen
skjer sentralt.

Undersokelsen er planlagt bdde som en besoks- og telefonundersekelse. Det skal
gjennomfores besgksintervju med 30 prosent av utvalget. For de lokale intervjuerne betyr
dette i praksis at levekarsundersgkelsen skal anses som en besgksundersokelse.

2.2.1 10O-brev og brosjyre

Det er sendt ut IO-brev (vedlegg 1) og brosjyre til alle som er trukket ut i underseokelsen.
Foresatte til IO under 18 &r har fitt tilsendt foresattbrev (vedlegg 2).

Vi planlegger & sende ut telefonbrev og paminningsbrev hvor vi minner om at undersekelsen
fortsatt pagér. Dette vil 1 informere om narmer 1 ukeslutt.

2.2.2 Postalt skjema

IO som har blitt intervjuet vil mottar et skjema i posten 1 — 2 uker etter intervjuet.
Hoveddelen av spersmaélene i1 skjemaet dreier seg om psykisk helse og rusmidler.

Dersom IO nekter & svar pa spersmél om seksuell legning har de mulighet til & svare pé dette i
det postale skjemaet. Det er kun 10 som har samtykket til dette som mottar skjemaet med
disse spersmalene.

Etter at dere har gjennomfort et intervju er det fint om dere bruker anledningen til & informere
IO om at de vil motta et postskjema om et par uker. Forsgk ogsa & motivere 10 til & fylle ut,
og returnere det. Din innsats her kan vare helt avgjerende for om IO gjer dette!

2.3 Mal for svarprosent: minst 70 %

En hey svarprosent i alle grupper av befolkningen er nedvendig for & sikre seg at de som er
intervjuet representerer den norske befolkningen. I denne undersgkelsen har vi et mal om 4 na
minimum svar fra 70 % av alle som er trukket ut.

2.4 Feltperioden

Datainnsamlingen foregér i perioden 22. september til og med 31. januar (uke 39 1 2008 til og
med uke 512009):

2.5 Forberedelse og godtgjorelse

Det er satt av 3,5 timer til lesing av instruks og proveintervju. Godtgjerelsen paferes av
kontoret.

Det er svert viktig at dere setter dere neye inn i hvordan dere skal registrere varige
sykdommer, funksjonshemminger og skader 1 spersméalene H2 — H4. Her ma dere lese
instruksen noye (se punkt 4.4.3)

Test som:
e En person som er 67 ar eller eldre.



e En gift kvinne/ mann i 50-arene med barn som bor hjemme
e En singel ung mann/ kvinne som bor alene i husholdet

Nar dere skal trene pé intervju anbefaler vi at:
e At IOs foreldre lever
e AtIO har flere varige sykdommer, skader eller funksjonshemminger
e At IO benytter helsetjenester

2.6 Planlegging av intervjuarbeidet og feltrapport

Siden om feltperioden er over fire maneder lang er det svert viktig & planlegge godt. Brev til
alle IO som er fordelt til lokale intervjuere for besgksintervjuing blir sent ved feltstart, og
dermed er det hensiktsmessing & kontakte 10 raskt, mens de fremdeles har undersegkelsen 1
minne. Kom 1 gang med planleggingen og intervjuingen den forste uka.

Brev til IO som skal kontaktes av sentrale intervjuere sendes ut i tre puljer, med tre ukers
mellomrom.

Vi vil gjennom hele feltperioden holde oye med svarinngangen, og vil evaluere denne etter
20, 50 og 80 prosent av gjennomfort felttid. Ved disse malepunktene vil det til lokale
intervjuere kunne komme feltrapporter for & méle framdriften.

2.7 Registerkoblinger

Hovedargumentet for & benytte registerkoblinger er at vi slipper a stille en del spersmal, og
dermed sparer vi bade tid og kostnader. I tillegg oppnér vi bedre datakvalitet.

I henhold til Personopplysningsloven (POL) er vi palagt & oppgi hvilke data som hentes fra
register. Vi gjor dette 1 [O-brevet. Hvis 10 ikke har lest brevet og du ma gjengi innholdet, er
det viktig at ogséa disse opplysningene tas med. Det er slik vi innhenter samtykke til & foreta
registerkoblinger.

SSB har utarbeidet retningslinjer for kobling av ulike datakilder for statistiske formal, som er
i overensstemmelse med POL. I folge disse retningslinjene kan opplysningene bare brukes til
a lage statistikk, dvs. en bare kan gi opplysninger for grupper ikke enkelt personer. Hvis det
tar lang tid for det skal foretas koblinger, blir dataene kryptert, slik at det er umulig &
identifisere personer ut i fra avgitte svar eller registeropplysninger. I denne undersekelsen vil
kryptering skje etter at inntektsopplysningene er koblet pa. Det gjores i 2010, nar dataene for
inntektsaret 2008 foreligger.

Det skal kobles pa opplysninger om utdanning, inntekt, formue, trygder, stonader, arbeidssted
og fastlege. Opplysningene om fastlegen er legens kjonn, alder, spesialisering, listelenge,
listesammensetning (kjonn- og aldersfordeling) og tilknytning (fastlenn eller ikke) og type
praksis. Vi henter ingen opplysninger om den enkeltes pasientforhold.

2.8 Sporing
For IO vi mangler riktig adresse/telefonnummer p4, er det viktig at hver og en gjor det dere
kan for & spore opp 10. For at vi skal fa vite hvilke informasjonskilder dere benytter til
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sporingen, er det viktig at dere markerer for hva dere har provd i heyre spalte 1 "All
informasjon", og at dere gir noyaktig tilleggsinformasjon.

For dere overforer IO dere ikke finner adressen pa, skal dere sjekke telefonkatalogen og SSB
sentralt. Dere kan selvfolgelig bruke andre kilder ogsa.

2.9 Frafall og avgang

Det skal alltid gis informasjon i feltet "Sps Oppflg" For frafallsirsakene 31-41 er vi helt
avhengige av a fa tilleggsopplysninger for & kunne utfore oppfolgingsarbeidet. Var noye med
a fa med opplysninger om hvordan og nar 1O kan nas, dersom andre skal overta 10.

Her er kodene som gjelder under frafall, avgang og overforinger:

Frafall

11 - IO har ikke tid na

12 - 10 onsker ikke a delta

13 - IO deltar ikke av prinsipp
14 - Andre nekter for 10

21 - Kortvarig sykdom

34 - Finner ikke telefon pa 10

35 - IO er ikke & treffe av andre arsaker
(spesifiser)

41 - Andre frafallsgrunner.

Avgang

91 - Dod
92 - Bosatt 1 utlandet i minst 6 mndr
93 - IO er i institusjon

22 - Langvarig sykdom/svekkelse
23 - Sykdom/dedsfall i IOs familie, annen
uforutsett hendelse
24 - Sprakproblemer
Overforing

31 - Midlertidig fraver pa grunn av skole- 80 - 10 flyttet til annet omrade

gang/arbeid 81 - Kjenner 10
32 - Midlertidig fraver pa grunn av ferie 82 - Intervjuer kapasitetsproblemer/syk el
e.l.

33 - Finner ikke adressen/boligen

Institusjonsbeboere - Avgangskode 93

En person regnes som fast bosatt i institusjon dersom han/hun er registrert som bosatt der, eller
regner med & oppholde seg der i minst 6 mineder. Ogsa gifte personer som oppholder seg pa
institusjon, men som har felles bolig med ektefellen utenfor institusjonen, skal regnes som bosatt
pa institusjonen, og derfor ikke veere med i1 undersgkelsen. Personer som er ansatt og arbeider pa
institusjonen skal naturligvis intervjues, selv om de er fast bosatt pa institusjonsadressen.

Forpleide personer som er fast bosatt 1 folgende typer institusjoner er avgang, kode 93:
Aldershjem

Sykehjem eller kombinert syke- og aldershjem

Barnehjem, ungdomshjem

Psykiatriske sykehus eller sykehjem

Institusjoner for psykisk utviklingshemmede

e Institusjoner for alkoholikere og narkomane

Det kan forekomme glidende overganger mellom institusjoner (f.eks. aldershjem) og boliger med
heldagnsservice. Beboere i boliger med heldegnsservice regnes som hovedregel ikke regnes som
institusjonsbeboere, og skal dermed intervjues.



IO som for tiden oppholder seg pa vanlig sykehus/sykestue, 1 fengsel, militerforlegning eller
internatskole tilhorer utvalget.

2.10 Innledningstekst

Forslag til innledningstekst ved avtale:
”Mitt navn er xx jeg ringer fra Statistisk sentralbyra, er det mulig a fa snakke med
xx? Vi har sendt deg et brev om at vi onsker a intervjue deg i forbindelse med
Levekarsundersokelsen 2008. Har du mottatt dette? Og har du mulighet til a svare
pa sparsmalene na? (- eller passer det kanskje bedre en annen gang?)

Forslag til innledningstekst for intervjuet starter:

... forst vil jeg gjerne si noe om intervjumetoden vi bruker. Sporsmalene jeg skal stille,
kommer fram pa skjermen. Det er viktig at alle som er med i undersokelsen far de samme
sparsmalene stilt pa samme mate. Vi ma gjore det slik for a fa en god statistikk av de
svarene vi far. Denne undersokelsen inneholder sporsmal om flere ulike tema. Det er
vanskelig a lage sporsmal som passer like godt for alle. Noen sporsmal er det vanskelig a
gi eksakte svar pa. Men jeg er takknemlig hvis du vil svare sa godt du kan, selv om det
skulle komme et sporsmal som du ikke synes passer sa godt, eller sporsmal du synes er
vanskelige a svare pa.

Alle svar du gir blir selvfolgelig behandlet konfidensielt. Statistisk sentralbyra vil
aldri formidle opplysninger som kan vise hva enkeltpersoner har svart og du kan
nar som helst trekke deg fra undersokelsen.”

Dere kan selvfolgelig lage deres egen vri, men pass pa at meningsinnholdet i teksten kommer
med.

3 Sperreskjema

Tema for undersgkelsen i ar er helse. Oversikt over alle temaene finner dere pa forste side av
papirskjemaet. Det er lurt & ha dette tilgjengelig nér dere gér igjennom instruksene til enkelt
spersmalene. Det kan ogsa vere greit & kikke 1 skjemaet gjore dere litt kjent med hvem som far
de ulike spersmélene.

3.1 Utforming av skjema, spersmalsformulering og programmering

Utforming av skjema og spersmélsformulering ma ses i sammenheng med formalet med
utvalgsundersokelser. Utvalgsundersokelser skal kunne gi resultater med kjent sikkerhet. I
hovedsak har denne typen undersekelser tre formal: 1. Avkrefte hypoteser, og dermed indirekte
styrke motsatte hypoteser. 2. Vare utforskende og skaffe ny kunnskap. 3. Etablere tidsserier, for
a kunne folge utviklingen over tid.

For at dette skal la seg gjore mi vi stille spersmal pa en standardisert méte til alle. I tillegg ma
kvaliteten sikres gjennom & formulere gode og relevante spersmal. Det er viktig a vektlegge
folgende:

e Spoersmélene mé vare selvforklarende, slik at det er klart hva vi sper om.

e Vimai sperre om en ting av gangen.

e Vima ha et bevisst forhold til rekkefolgen i spersmélene for & unnga rekkefolge-

effekter.
e Svarkategorier bor vare uttommende og gjensidig utelukkende.
e Spersmélene ber vare velformulert.



e Spoersmélene bor vare relevante for 10, og svarbyrden sa lav som mulig.

Spersmalene er i stor grad nummerert ut fra hvilke kilder de er hentet fra, og man har valgt &
beholde nummereringen selv om spersmal er tatt ut og inn og rekkefelgen har blitt endret.

3.2 Forhold som pavirker spersmals- og skjemautforming

Det er dessverre ikke alltid mulig a etterleve disse kravene fullt ut. Det kan skyldes at det ikke er
gjort en god nok jobb med skjema. I tillegg virker andre forhold inn:

1. Vi ma felge opp tidsserier. For & sammenlikne med tidligere undersekelser ma spersmalene en
skal sammenlikne stilles helt likt. Hvis vi skal vaere sikre pa at vi maler det samme, er det ofte
bare rom for sma justeringer. Derfor ma vi 1 noen tilfelle leve med at noen
spersmalsformuleringer eller valg av svaralternativer kunne vert bedre.

2. Temaet krever at alle spersmalene i en sekvens ma stilles til alle IO. Det vil si at vi ikke kan
legge inn filtrene som gjor at spersmal er like relevante og gir samme svarbyrde for alle.

3. Fantasien setter grenser for perfekt skreddersem. Skjemaet er komplisert. Fantasien strekker rett
og slett ikke til i forhold til & tenke seg absolutt alle mulige kombinasjoner av virkeligheter eller
veier gjennom skjemaet. Det er derfor fare for at noen av dere vil oppleve at enkelte sporsmél eller
sporsmélstekster ikke er tilpasset alle IO dere intervjuer. Det er derfor viktig at dere gjor
oppmerksom pa dette i starten av intervjuet jf. innledningstekst til intervjuet pkt 2.10.

4. Blaise har sine begrensninger. Det er ogsa grenser for hva vi klarer & programmere. Enten
fordi det ikke er mulig eller fordi det blir for komplisert.

Dette gjelder blant annet spersmal der dere skriver inn svaret i et felt. Slike tekster mé kodes for
a bli benyttet som premiss 1 den videre programmeringen. Programmet kan ikke ”lese” ukodet
tekst, og har derfor 'ikke har forstatt' hva 1O har svart 1 disse spersmalene. Slik tekst kan
imidlertid hentes opp igjen senere i skjemaet, og brukes som tilleggsinformasjon i andre
sporsmal.

3.3 Tilbakemelding pa skjema og spersmalsformuleringer

Programmeringsfeil dere finner ma rapporteres sa fort som mulig, slik at vi kan 2 rettet dem.
Husk at slike kommentarer ikke ma legges som binderskommentar. Disse blir nemlig lest forst
ndr undersokelsen er avsluttet.

Andre spersmél og kommentarer til skjema eller spersmélsformuleringer kan dere melde under
hele feltperioden. De tingene vi ikke kan endre underveis, kommenterer vi 1 en tilleggsinstruks
hvis nedvendig. Alle kommentarer og innspill tas ogsa med i forberedelsene til neste
undersokelse.

4 Instruks til enkeltspersmal

Ver forsiktig med a bruke kategoriene "vet ikke" og "nekter" hvis de ikke spesielt stér i
spearsmalsteksten. Det er viktig & prove & fa 10 til & gi et annet svar, men uten a presse i noen
retning. Noen ganger kan 10 trenge litt tid for & komme frem til svaret, og da er det viktig & vere
litt tdlmodig. Nar IO likevel svarer "vet ikke" eller nekter & svare, pass da pd at du bruker riktig
tast: F8 for "vet ikke" og F9 for "nekting".



4.1 Tettbygd
Her menes IO's faste bosted, registrert bostedsadresse.

Avstanden mellom husene skal normalt ikke overstige 50 meter. Det kan vaere et skjonnsmessig
avvik ut over 50 meter mellom husene i omradder som ikke skal eller kan utbygges (parker,
idrettsanlegg, industriomrader, elver eller dyrkbare omrader). Husklynger som naturlig herer
med til tettsteder tas med inntil en avstand pa 400 meter fra tettstedskjernen.

4.1.1 Tettsted

Spredtbygd omfatter all spredt bosetting, ogsa husklynger med mindre enn 200 bosatte.
Tettbygd strek med 200 - 1 999 bosatte er mindre tettsted med bebyggelse der husavstandene
stort sett er mindre enn 50 meter.

Tettbygd strek med 2 000 - 19 999 bosatte kan f.eks. vare en liten by. Stedet trenger ikke & ha
bystatus og trenger heller ikke vaere avgrenset av kommunegrenser, men gjerne utgjore deler av
en eller flere kommuner.

Tettbygd strek med 20 000 - 99 999 bosatte kan vare en storre by. Omrader som ligger utenfor
grensen til en sterre by, men som utgjer en forlengelse av byens tettbebyggelse, regnes med her.
Stedet behover ikke ha bystatus.

Tettbygd strek med 100 000 eller flere bosatte, inkl. forsteder, omfatter hovedmassen av
tettbebyggelsen i1 byer som Oslo, Bergen og Trondheim med tilgrensende tettbebyggelse. Dette
betyr at man kan fa denne koden selv om man bor utenfor bygrensen. Forutsetningen for & bo 1
stor by» er:

- at IO enten bor innenfor hovedmassen av tettbebyggelsen i en by med 100 000 eller flere
bosatte, eller

- at IO bor utenfor bygrensen til en slik by, men i tettbygd omrdde som danner en naturlig
fortsettelse av byen.

4.2 Siv - ekteskapelig status og sivilstatus

Registrert partnerskap er en offisiell "ekteskapsinngdelse" mellom personer av samme kjonn.
Koden for gift/registrert partner skal ikke brukes for samboere som har samboerkontrakt.

I kategorien "samboere" onsker vi & fange opp personer som lever sammen 1 et parforhold og
som selv oppfatter seg som "samboere". Vi er altsd ute etter [Os subjektive oppfatning av seg
selv og sitt parforhold. For 4 falle inn under kategorien "samboere" ma man i prinsippet bo
sammen. I noen tilfeller kan man likevel akseptere at samboere for en kortere periode (inntil 3
mnd.) ikke bor sammen, for eksempel pa grunn av jobb- eller studiesituasjon.

4.3 Husholdningskartleggingen

I denne sekvensen kartlegger vi hvem som er fast bosatt sammen med 10. Husk at vi skal ha med
bade de som har felles kost/matbudsjett og som bor i samme bolig som 10, altsa bdde kost- og
bohusholdning.

Sekvensen er bygget opp slik at vi tar utgangspunkt i de personene som er oppfert som fast
bosatt i Folkeregisteret. Der opplysningene ikke stemmer skal disse fjernes fra husholdningen. I
tillegg spor vi om det er andre enn de som er nevnt i registeret som er fast bosatt. For dem ma du
skrive fullt navn, fedselsdato og -ar.
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For registrering av fosterbarn brukes kode 15 eller alternativt 14 hvis barnet er slektning av 10.

Folgende skal regnes som fast bosatt sammen med 10:

Ugifte skoleelever under 18 &r - skal alltid regnes til kosthusholdningen selv om de er borte pa
skole/studiested.

Vernepliktige, fengslede og innlagte pd sykehus regnes som del av den husholdningen de tilhorte
for tjenesten/oppholdet begynte.

Losjerende, hybelboere eller arbeidshjelp/praktikant registrert bosatt i samme bolig som verts-
folket, skal regnes med.

Studenter skal regnes som fast bosatt i foreldrehjemmet dersom de bor der minst 4 dager i uka.

Folgende skal ikke regnes som fast bosatt sammen med 10:

Ugifte studenter (18 ar og eldre) skal registreres som bosatt pa studiestedet dersom utdanningen
varer mer enn 6 maneder.

Midlertidig tilstedevaerende personer som er fast bosatt annet sted (f.eks. slektninger pa besok)
skal ikke regnes med.

Personer som bor fast i felleshusholdning (mer enn 6 maneder), f.eks. pasienter/klienter i
aldershjem, sykehjem, skal ikke regnes med.

Dere vil sikkert legge merke til at tekstene 1 denne sekvensen er litt annerledes enn i1 Forbruk og
AKU. Vi har konsekvent holdt oss til begrepet 'bor fast sammen med'. Men selve kartleggingen
er den samme. Det eneste unntaket er at vi har lagt til ett svaralternativ i Aarsak - 6. 'Bor hos den
andre forelderen'.

4.4 H2-H4: Registrering avsykdommer/lidelser/skader/funksjonshemninger

Her skal man kartlegge varige sykdommer, lidelser eller virkning av skade. Med varig sykdom
eller lidelse menes sykdom/lidelse som har vart i minst 6 méneder eller nyere sykdom/lidelse
som en regner med vil bli varig. En skade er et konkret, pavisbart resultat av ulykke, vold eller
selvpéfort skade.

Regn ogsd med sykdommer, lidelse av varig natur, som bare opptrer periodevis. Hvis en
sykdom/lidelse, f.eks. gikt, lumbago, allergi, migrene, gir symptomer/plager en eller flere ganger i
aret, bor tilfellet tas med dersom IO finner grunn til 4 nevne det. Dette gjelder selv om sykdommen
ikke har gitt symptomer eller plager akkurat 1 det siste.

Regn med alle tilfeller av langvarig sykdom, skade, lidelse og funksjonshemming 1O nevner.
Men pass pa at hver sykdom bare tas med en gang (selv om IO oppgir flere symptomer pa
sammen sykdom/lidelse).

Hyvis dere er i tvil om en sykdom skal regnes med, bor dere ta den med. Vi ognsker ogsa a
registrere forholdsvis bagatellmessige syketilfeller. I spersmal H8a og H8b vil det fremkomme
om sykdommen(e) som er nevnt er sa alvorlige at de i stor grad virker inn pa IOs hverdag. I
etterkant vil vi avgjere om den skal regnes med eller ikke.

Probing - hjelp og veiledning til 10

Det er en stor fordel om IO kan oppgi betegnelsen pd sykdommen/diagnosen som en lege har gitt
til IO. Men dette vil ikke alltid veere tilfelle. Det er da viktig at dere hjelper 1O til & svare. Vi
forventer ikke at dere kan sykdomslare. Derfor skal dere bruke oppfelgingsspersmél som:

o Kan du forklare/spesifisere det litt naermere?
e Hva salegen at det var?
e Hvor pa kroppen er det du er plaget?
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Hvis det er vanskelig & fa et mer presist svar, ensker vi en beskrivelse av hvordan plagene arter
seg og hvilke symptomer det er, eventuelt hvor pa kroppen 10 er plaget.

Hvis 10 gir allmenne svar, f.eks. "vondt 1 ryggen" eller "magebesvaer", ma du ikke akseptere
svaret for det har vist seg umulig ved oppfelgingsspersmal a fa et mer presist svar. Hvis 10 f.eks.
har svart "magebesvar", ber du forseke a fd klarlagt om det er magebesvar og ikke
underlivsbesvar, gallesten, nyresten eller noe annet som allment kan betegnes med "mage-
besver".

4.4.1 H3a- Sykdommer pa Kort nr. 2

Dette sporsmalet kan oppfattes som litt masete siden 10 nettopp har svar pd om han/hun har slike
sykdommer. Det er imidlertid en helt vanlig erfaring i intervjuundersekelser om helse, at en far
oppgitt for fa syketilfeller. En viktig grunn er at folk glemmer visse syketilfeller. Det kan
skyldes at IO betrakter sykdommen som en bagatell, eller at IO har hatt sykdommen sé lenge og
har tilpasset seg slik at sykdommen/lidelsen er blitt "en vane" som man ikke tenker pa.

Opplesing fra kort nr. 2 (vedlegg 3) ved telefonintervju

IO har fatt tilsendt kortet sammen med [O-brevet. Hvis 10 ikke har kortet tilgjengelig skal dere
lese opp fra deres eget kort. Husk derfor alltid a ha dette kortet tilgjengelig ved
telefonintervju.

4.4.2 H4a - Funksjonsnedsettelse

Dette sporsmalet stilles fordi enkelte funksjonshemmede kanskje ikke vil nevne problemer eller
ettervirkninger etter tidligere sykdom/skade under spersmal H2a eller H3a. (Eks.: jeg har
amputert en fot, men er jo frisk nd). Bare helseproblemer/ettervirkninger 10 selv regner som en
funksjonsnedsettelse skal tas med, og bare virkninger/problemer som ikke har sammenheng med
tidligere svar pa spersmal H2a eller H3a.

4.4.3 Koding av sykdommer etter intervjuet

I etterkant blir svarene kodet etter en internasjonal standard. Dette skjer ved seksjon for
helsestatistikk.

Var oppmerksom pa at systemet som benyttes til koding kun leser de to forste ordene du skriver
inn. Hvis mulig beskrives sykdommen med to ord: Skriv inn ord som er viktige for & beskrive
sykdommen forst. Skriv for eksempel "hoyt blodtrykk" 1 stedet for "for hoyt blodtrykk". Hvis
nodvendig er det mulig & skrive inn eventuelle tilleggsforklaringer. Det systemet ikke klarer &
lese kodes manuelt. Det er viktig at vi her far en god beskrivelse av hvert syketilfelle, slik at vi
fér et best mulig grunnlag for a kode diagnosene senere etter den internasjonale klassifisering av
syketilfeller.

45 HI14

Som spesialist regnes ogsa psykiater. Privatpraktiserende spesialister kommer sjelden pa
hjemmebesok, men hvis slikt besok har forekommet skal det ogsd regnes med.

4.6 HI16

En poliklinisk konsultasjon er en timeavtale hos en lege pa sykehus. En er da ikke innlagt. Derfor
skal en ikke regne med innleggelse over natten.
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4.7 Sp_f1- fastlege

Dette sporsmalet kan oppfattes som overflodig dersom IO har hatt samme fastlege 1 mange ar.
Arsaken til at det stilles er fordi 10 kan ha en annen lege enn fastlegen som de bruker. Det er
derfor mulighet for at IO har byttet fastlege, men ikke den legen de vanligvis benytter.

4.8 Alterb
Refleksolog er det samme som fotsoneterapeut

4.9 H24 - Innkjep av dagligvarer

Meningen med spersmalet om innkjep av dagligvarer er om 1O klarer & foreta dagligvareinnkjep,
om JO klarer & komme seg til butikken, fé tak i varene og frakte disse hjem. Spersmélet gjelder
ikke om IO har nok oversikt over husholdningen til & foresta innkjep, eller om IO har tid til &
foreta innkjep.

4.10 H2S - Vask og rengjering

Spersmélet om vask og rengjering gjelder den daglige/ukentlige rengjoringen. Vi tenker ikke pa
storrengjoring, vinduspuss o.1. eller hagearbeid.

4.11 H26, H27, Arbevnl - Vanskeligheter

Hvis 10 kan klare disse aktivitetene med hjelpemidler, s& skal dere svare enten uten vanskelighet
eller med noe vanskelighet. Det er funksjonsevne uten hjelp fra andre personer som vi er ute
etter. Her vil darlig funksjonsevne bare bli registrert nar 10 bare fungerer med hjelp fra andre
personer.

4.12 NyAdrTIf

Dersom IO gir uttrykk for at han/hun ikke ensker & fa tilsendt et slikt skjema, far dere forklare at
dere ikke kan hindre at skjemaet blir sendt, men presisere at det er frivillig & svare péa det. Hvis
IO er veldig negativ kan dere sende beskjed i en e-post til levekaar@ssb.no.

Lykke til!
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5 Vedlegg

5.1 IO-brev

«NAVN»
«ADRESSE»
«POSTNR» «POSTSTED»

Oslo, september 2008
Saksbehandlere: Marit Wilhelmsen/Kari Solaas Paulsen
Telefon: 800 83 028 (grent nummer) «IO _NR» i

Levekarsundersokelsen 2008 — helse

I lopet av kort tid vil en intervjuer fra Statistisk sentralbyrd (SSB) kontakte deg i forbindelse med var
arlige undersokelse om levekar i Norge. Temaene for érets undersgkelse er helse, omsorg og sosial
kontakt. Vi kommer blant annet til a stille spersmal om hvordan du vurderer din helsetilstand, hvilke
helsetjenester du har brukt og arbeid med omsorg innenfor og utenfor familien. Undersekelsen bestar av
to deler: Den forste delen er et intervju, mens den andre delen er et skjema du skal fylle ut selv. Vedlagt
dette brevet finner du et svarkort som gjor intervjuet enklere. Det er fint om du tar vare pé dette slik at du
har det tilgjengelig nar du blir kontaktet.

Du er en av 10 000 personer 16 ér og eldre som er trukket tilfeldig fra folkeregisteret for a delta i
undersgkelsen. Sammen representerer dere et Norge i miniatyr. For at resultatene fra undersekelsen skal
bli mest mulig pélitelige, er det viktig at dere som er trukket ut deltar. Vi kan ikke erstatte deg med en
annen. Det er frivillig & delta, og du anledning til & trekke deg fra undersgkelsen. Alle som svarer i
undersegkelsen er med i trekningen av to gavekort pa 10 000 og ti pa 1 000 kroner.

Undersgkelsen gjennomfores etter lovpalagte regler, og SSB har utnevnt et eget personvernombud
godkjent av Datatilsynet. Ved telefonintervju forteller intervjueren deg hvordan du fér bekreftet at
han/hun arbeider for Statistisk sentralbyrd. Ved besgk viser intervjueren alltid legitimasjonskort.
Intervjuerne og alle andre som arbeider i Statistisk sentralbyra har taushetsplikt.

For a gjore intervjuet kortere og for & eke utbyttet av svarene vi far, vil vi ogsa hente inn opplysninger om
deg og din husstand fra registre SSB har tilgang til. Registrene inneholder blant annet opplysninger om
utdanning (utdanningssektoren), inntekt og formue fra skatteetaten, samt trygder, stenader, arbeidsforhold
og opplysninger om fastleger fra NAV. De som foretar registerkoblingene, far ikke vite hvilke personer
opplysningene gjelder. Senest to ar etter at datainnsamlingen er avsluttet fjernes alle navn og adresser fra
datamaterialet. Fadselsnummeret vil bli erstattet med et kodenummer som gjor det mulig & se svarene i
sammenheng med opplysninger i registrene. Vi vil aldri offentliggjore eller formidle videre hva den
enkelte har svart.

Du finner flere opplysninger om undersekelsen i den vedlagte brosjyren. Dersom du har spersmél om
undersekelsen, kan du ringe gront nr. 800 83 028, eller sende en e-post til levekaar@ssb.no. Generelle
spersmal vedrerende personvern i Statistisk sentralbyréd kan rettes til vért personvernombud.

Vi héper du vil delta!

Med vennlig hilsen

ﬁg&ﬁww Ol An o Sundvell
@ystein Olsen Anne Sundvoll

adm. direktor seksjonssjef
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Oslo, september 2008
Sakshandsamarar: Marit Wilhelmsen/Kari Solaas Paulsen

Telefon: 800 83 028 (grent nummer)

Underseking om levekar 2008 - helse

Om kort tid vil du bli kontakta av ein intervjuar fra Statistisk sentralbyra (SSB) i samband med den arlege
undersekinga vi har om levekar i Noreg. Tema for undersekinga i ar er helse, omsorg og sosial kontakt.
Vi kjem blant anna til & stille spersmal om korleis du vurderer helsetilstanden din, kva for helsetenester du
har brukt, og arbeid med omsorg innafor og utafor familien. Undersekinga er todelt: Den forste delen er
eit intervju, og den andre delen er eit skjema du skal fylle ut sjelv. Vedlagt dette brevet vil du finne et
svarkort som gjer intervjuet enklare. Det er fint om du tek vare pa kortet, og har det for hand nar du blir
kontakta.

Du er ein av 10 000 personar 16 ar og eldre som er trekte tilfeldig fra folkeregisteret til & vere med i
undersgkinga. Saman representerer de eit miniatyrbilete av den vaksne folkemengda. For at resultata fra
undersekinga skal bli best mogleg, er det viktig at alle som er trekt ut i undersgkinga blir med. Vi kan
ikkje erstatte deg med ein annan. Det er frivillig & delta, og du har mulighet for trekkje deg fra
undersgkinga. Alle som svarer i undersekinga er med i trekninga av to gavekort pa 10 000 og ti pa 1 000
kroner.

Undersegkinga gjennomferer vi etter lovpalagde reglar, og SSB har utnemnd eit eige personvernombod,
godkjent av Datatilsynet. Ved telefonintervju fortel intervjuaren deg korleis du far stadfesta at han/ho
arbeider for Statistisk sentralbyra. Ved besegk viser intervjuaren alltid legitimasjonskort. Intervjuarane og
alle andre som arbeider i Statistisk sentralbyra har teieplikt.

For a gjere intervjuet kortare og for & auke utbyttet av svara vi far, vil vi 0g hente inn opplysningar om
deg og din husstand fra register SSB har tilgang til Registra inneheld blant anna opplysningar om
utdanning (utdanningssektoren), inntekt og formue fra skatteetaten, og trygder, stenader, arbeidsforhold
og opplysningar om fastlegar frd NAV. Dei som koplar registra, far ikkje vite kven opplysningane gjeld.
Seinast to ar etter at datainnsamlinga er ferdig, vil vi fjerne alle namn og adresser fra datamaterialet.
Fadselsnummeret vil bli erstatta med eit kodenummer som gjer det mogleg a sja svara i samanhang med
opplysningar i registra. Vi vil aldri offentleggjere eller formidle vidare kva den enkelte har svart.

Du finn fleire opplysningar om undersgkinga i den vedlagde brosjyren. Har du spersmal om
undersegkinga, kan du ringje grent nummer 800 83 028, eller sende ein e-post til levekaar@ssb.no.

Generelle spersmal om personvern i Statistisk sentralbyré kan rettast til vért personvernombod.

Vi vonar du vil vere med!

Med venleg helsing

ﬁj&((mm Dl An o Sundvell
@ystein Olsen Anne Sundvoll

adm. direktor seksjonssjef
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5.2 Foresattebrev

TIL FORESATTE FOR
«NAVN»

«ADRESSE»

«POSTNR» «POSTSTED»

Oslo, september 2008
Saksbehandlere: Marit Wilhelmsen/Kari Solaas Paulsen
Telefon: 800 83 028 (grent nummer)

Levekarsundersokelsen 2008 - helse

Statistisk sentralbyra (SSB) gjennomferer for tiden var arlige undersokelse om levekar i Norge. Til
undersekelsen er det trukket et tilfeldig utvalg fra hele landet pa 10 000 personer i alderen 16 ar og eldre.
Til informasjon er en senn eller datter under 18 ar i din husstand kommet med i utvalget. Han/hun
far et eget brev om undersekelsen. En av vére intervjuere vil ta kontakt for & be om et intervju. Det er
frivillig & delta, og de som er trukket ut, har anledning til & trekke seg fra undersokelsen. Utvalget
representerer et Norge i miniatyr. For at resultatene skal bli palitelige er det avgjerende at de som er
trukket ut deltar. Vi kan ikke erstatte de som er kommet med i utvalget med andre.

Arets undersekelse dreier seg i hovedsak om helse. Undersokelsen bestér av to deler: Den forste delen er
et intervju, mens den andre delen er et skjema til selvutfylling.

Intervjuerne og alle andre som arbeider i Statistisk sentralbyra har taushetsplikt. Undersokelsen
gjennomferes etter lovpalagte regler, og SSB har utnevnt eget personvernombud godkjent av Datatilsynet.

For & gjere intervjuet kortere vil vi hente inn opplysninger om deg og din husstand fra registre SSB har
tilgang til. Registrene inneholder blant annet opplysninger om utdanning (utdanningssektoren), inntekt og
formue fra skatteetaten, samt trygder, stonader, arbeidsforhold og opplysninger om fastleger fra NAV. De
som foretar registerkoplingene, vil ikke vite hvilke personer opplysningene gjelder. Senest to ar etter at
datainnsamlingen er avsluttet vil faedselsnummeret bli erstattet med et kodet nummer som gjor det mulig &
se svarene i sammenheng med opplysninger som finnes i registre. SSB har som formal & utarbeide offisiell
statistikk, og vi vil aldri offentliggjere eller formidle videre hva den enkelte har svart pa undersekelsen.

I brosjyren som ligger ved, kan du lese mer om undersekelsen. Dersom du har spersmal om
undersegkelsen, kan du ringe gratis gront nummer 800 83 028, eller sende en e-post til levekaar@ssb.no.
Generelle spersmal vedrerende personvern i Statistisk sentralbyra kan rettes til vart personvernombud pa
telefon 21 09 00 00 eller per e-post: personvernombudet@ssb.no

Med vennlig hilsen

ﬁg&fww Olen 74n o Sundvell
@ystein Olsen Anne Sundvoll

adm. direktor seksjonssjef
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Oslo, september 2008
Sakshandsamarar: Marit Wilhelmsen/Kari Solaas Paulsen
Telefon: 800 83 028 (grent nummer)

Underseking om levekar 2008 - helse

Statistisk sentralbyrad gjennomferer for tida vér arlege undersegking om levekar i Noreg. Til undersegkinga
er det trekt eit tilfeldig utval fra heile landet pa 5 000 personer i alderen 16 ar og eldre. Til informasjon
er ein son eller ei dotter under 18 ar i husstanden din med i utvalet. Han/ho far eige brev om
undersekinga.. Ein av vare intervjuarar vil ta kontakt for & be om eit intervju. Det er frivillig & delta, og
det er mogleg a trekkje seg fra undersekinga. Utvalet er eit miniatyrbilete av Noreg. For at resultata skal bli
palitelege, er det avgjerande at dei som er trekte ut deltar. Vi kan ikKkje erstatte nokon i utvalet med
andre.

Undersgkinga i ar dreier seg i hovudsak om helse. Undersegkinga er todelt: Den forste delen er eit
personleg intervju med ein intervjuar, og den andre delen er eit skjema ein sjolv skal fylle ut.

Intervjuarane og alle andre som arbeider i Statistisk sentralbyra har teieplikt. Undersekinga blir
gjennomfort etter lovpalagde reglar, og SSB har utnemnt eige personvernombod godkjent av Datatilsynet.

For a gjere intervjuet kortare vil vi hente inn opplysningar om deg og din husstand fra register SSB har
tilgang til. Registra inneheld blant anna opplysningar om utdanning (utdanningssektoren), inntekt og
formue fra skatteetaten, og trygder, stonader, arbeidsforhold og opplysningar om fastlegar frda NAV. Dei
som koplar registra, far ikkje vite kven opplysningane gjeld. Seinast to ér etter at datainnsamlinga er ferdig
vil fadselsnummeret bli erstatta med eit koda nummer som gjer det mogleg a sjé svara i samanhang med
opplysningar i registra. SSB har som formal & utarbeide offisiell statistikk, og vi vil aldri offentleggjere eller
formidle vidare kva den enkelte har svart.

I brosjyren, som ligg ved, kan du lese meir om undersgkinga. Dersom du har spersmal om undersekinga, kan du
gjerne ringje grent nummer 800 83 028, eller sende ein e-post til levekaar@ssb.no. Generelle sparsmal
vedrerande personvern i Statistisk sentralbyra kan rettast til vart personvernombod pa telefon 21 09 00 00, eller
e-post: personvernombudet@ssb.no

Med venleg helsing

ﬁj&(@m Dlen Ao Sundvell

@ystein Olsen Anne Sundvoll

adm. direktor seksjonssjef
Levekarsundersekelsen 2008 - tverrsnitt/ Spersmél H3 a og H3 Flere

5.3 Kort2
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Sykdom i tenner eller tannkjott

Sykdom eller betennelse i spiseror og

mage
Brokk
Tarmsykdom

Sykdom i lever, galleblaere, galleveier

Annen sykdom i fordayelsen

Blodfattig, anemisk
B-12 mangel
Andre blodsykdommer

Lavt stoffskifte, struma
Diabetes

Vitamin- eller mineralmangel
Andre ernarings- eller
stoffskiftesykdommer

Bipolar lidelse, schizofreni
Depresjon eller angstlidelser
Andre psykiske lidelser

Parkinsons sykdom

Multippel sklerose

Epilepsi

Migrene, sterk hodepine
Lammelser, muskelsvinn
Annen sykdom i nervesystemet

Gra staer

Gronn staer
Svaksynt, blind
Annen gyesykdom

Qresus
Sterkt nedsatt hersel, dov
Annen gresykdom

Haysnue, pollenallergi

Kronisk bihulebetennelse

Kronisk bronkitt, emfysem, KOLS
Astma

Annen sykdom i lunger og luftveier

Eksem
Psoriasis
Annen hudsykdom

Hjerteinfarkt, hjertekramper
Hoyt blodtrykk

Hjerneslag

Areknuter

Annen sykdom i hjerte- og arer/vener

Revmatisme, leddgikt, artritt
Slitasjegikt (artrose)
Bechterews sykdom

Isjias, lumbago, prolaps
Bindevevssykdommer
Benskjorhet

Annen sykdom i muskel — og
skjelettsystemet

Sykdom i nyrer eller urinblzere
Andre sykdommer i urinveier
Underlivssykdom hos kvinner
Sykdom i mannlige kjgnnsorganer,
prostata

Medfedte misdannelser
Ettervirkninger av brudd, skader og
forgiftninger

Kreft eller godartede svulster

Annen sykdom eller lidelse



Vedlegg 15

KORT 1

Levekarsundersekelsen 2008 - tverrsnitt / Spersmal Bakgr

Hjelpekort til spersmal Bakgr

e Mottar AFP eller annen fortidspensjon

e Mottar vanlig alderspensjon

e Mottar etterlattepensjon

e Mottar uferepensjon

e Mottar overgangsstonad til enslige forsergere

e Gar pa skole eller studerer minst 10 timer per
uke

e Arbeidsledig de siste tre manedene

e Er inne til 1.-gangs militer- eller siviltjeneste



Levekarsundersekelsen 2008 - tverrsnitt/ Spersmal H9

KORT 3

Hjelpekort til spersmal H9

D)
2)
3)
4)
5)
6)
7)
§)
9)

Smerter 1 kroppen

Hodepine eller migrene

Klge eller svie

Tett nese eller rennende gyne
Kortpustet eller tungpustet
Hoste

Kvalme eller fordeyelsesbesver
Svimmelhet eller darlig balanse

Angst eller fobier

10) A vare nedstemt eller deprimert

11) A vare irritabel eller aggressiv

12) Konsentrasjonsvansker

13) Sevnproblemer

14) A vere trett eller slapp

15) Andre helseplager



Levekarsundersokelsen 2008 - tverrsnitt/ Spersmal Tralb/TraSb/Tra3b

KORT 4

Hjelpekort til spersmal Tralb/traSb/Tra3b

1. Daglig
2. Ukentlig
3. Manedlig

4. Sjeldnere



Levekarsundersekelsen 2008 - tverrsnitt/ Spersmal Disk j

KORT 5

Hjelpekort til spersmal Disk_j

1 Alder
2  Kjonn
3 Helseproblemer, sykdom eller lidelse
4 Nedsatt funksjonsevne/funksjonshemming
5 Etnisk tilherighet
6  Overbevisning/tro
7  Seksuell orientering

8  Andre grunner
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