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Forord

Hermed foreligger resultaterne fra SUSY UDSAT - Radet for Socialt Udsattes spgrgeskemaunder-
sagelse af SUndhed og SYgelighed blandt socialt udsatte i Danmark. | undersggelsen beskrives
forekomsten og fordelingen af sundhed og sygdom blandt socialt udsatte og forhold af betydning
herfor, fx levekar, sundhedsvaner og adgangen til sundhedsvaesenet. Undersggelsen fglges senere
pa aret op af en reekke supplerende analyser og af personlige interview med socialt udsatte borgere
for yderligere at nuancere billedet af de udsattes sundhed.

Gruppen af misbrugere, hjemlgse, sindslidende og fattige er karakteriseret ved en markant dar-
ligere sundhedstilstand end den gvrige del af befolkningen. Det kommer bl.a. til udtryk i darlige
teender, fejlernaering, rygerlunger, kredslgbssygdomme mm., sa vi star med en virkelig patraen-
gende udfordring foran os. Som samfund skylder vi at ggre noget her og nu for at forbedre de
darligst stillede borgeres sundhed. | de senere ar har regeringen sat danskernes sundhedstilstand
under lup og har som malsatning at mindske den sociale ulighed i sundhed, men Radet har en
begrundet frygt for, at de socialt udsatte glemmes i bestraebelserne pa at forbedre den almindelige
befolknings levevilkar. Et godt eksempel pa en sadan ”forglemmelse” er regeringens kvalitets-
reform fra august 2007, som er kemisk renset, hvad angar de socialt udsatte. | de kommende ar
bliver den store udfordring derfor at skabe et rummeligt sundheds- og forebyggelsessystem, der
kan na de socialt udsatte samt levere de ngdvendige sundhedsydelser til trods for malgruppens ofte
afvigende adfeaerd. Udfordringen bliver ikke bare at ggre noget, men at ggre noget malrettet. Vi skal
samtidig modvirke den tendens, der har vaeret igennem de senere ar med etablering af et parallel-
system, som de socialt udsatte modtager deres sundhedsydelser i. Udfordringen bestar i en
integration af malgruppen og af de sarlige sundhedsydelser, der er behov for i det almene sund-
hedssystem.

Med resultaterne af SUSY UDSAT har Radet kortlagt de socialt udsattes sundhed pa en raekke
vasentlige parametre. Det er nu op til politikere og sundhedssektorens personale at vaere deres
ansvar bevidst: Ggr noget for de socialt udsattes sundhed og gar det rigtigt.

SUSY UDSAT er udarbejdet for Radet for Socialt Udsatte og gennemfgrt af en projektgruppe fra
Statens Institut for Folkesundhed, Syddansk Universitet, bestaende af videnskabelig assistenter Pia
Vivian Pedersen, Anne Illemann Christensen, Mette Tuxen Faber og Jens Kristoffersen, forsknings-
medarbejder Ulrik Hesse samt forskningsleder Tine Curtis. Pia Vivian Pedersen og Anne Illemann
Christensen har forestaet sammenskrivningen af rapporten. Ulrik Hesse har forestaet de statistiske
analyser. Mette Tuxen Faber og Jens Kristoffersen har staet for udarbejdelsen af spgrgeskemaet og
har sammen med Pia Vivian Pedersen forestaet dataindsamlingen. Tine Curtis har haft det over-
ordnede ansvar for gennemfgrelsen af undersggelsen.

En saerlig tak skal rettes til alle undersggelsens svarpersoner samt medarbejdere pa de forskellige
vaeresteder, forsorgshjem og gvrige sociale tilbud for deres hjzlp og velvilje i forbindelse med
gennemfgrelsen af undersggelsen. Uden denne velvilje var undersggelsen aldrig blevet til noget.
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Sammenfatning og konklusioner for undersggelsen

Narvaerende rapport beskriver resultaterne fra SUSY UDSAT — Radet for Socialt Udsattes spgrge-
skemaundersggelse af SUndhed og SYgelighed blandt socialt udsatte i Danmark. | undersggelsen
beskrives forekomsten og fordelingen af sundhed og sygdom blandt socialt udsatte og forhold af
betydning herfor, fx levekar, sundhedsvaner og adgangen til sundhedsvaesnet.

Rapporten er en del af SUSY UDSAT-undersggelsen, som foruden spgrgeskemaundersggelsen
bestar af en registerundersggelse samt personlige interviews med socialt udsatte borgere med
henblik pa yderligere at nuancere billedet af de socialt udsattes sundhed.

Undersggelsen er baseret pa selvadministrerede spgrgeskemaer uddelt til socialt udsatte pa ca. 120
varesteder, herberger, forsorgshjem, permanente botilbud og andre sociale tilbud i mere end 40
danske byer. | alt har 1290 personer besvaret spgrgeskemaet.

Undersggelsen har til formal at beskrive sundheds- og sygelighedstilstanden blandt socialt udsatte
og sammenligne denne med den almindelige danske befolkning. | rapporten sammenlignes analy-
serne af svarene fra de socialt udsatte, der har deltaget i SUSY UDSAT, derfor med sundheds- og
sygelighedstilstanden i den almindelige danske befolkning, som den fremstar i Sundheds- og
sygelighedsundersggelsen 2005 (SUSY-2005). En tidligere rapport til Radet for Socialt Udsatte
(Radet for Socialt Udsattes smaskriftserie nr.6/2007, Hvad ved vi om socialt udsattes sundhed?) har
beskrevet sarlige analyser af sundheds- og sygelighedstilstanden blandt de darligst stillede svar-
personer i SUSY 2005; tallene fra denne tidligere rapport benyttes ligeledes til sammenligning med
SUSY UDSAT.

| de falgende afsnit gennemgas hovedresultaterne inden for de enkelte omrader, der er beskrevet i
rapporten. Svarene fra spgrgeskemaundersggelsen er i hovedparten af rapporten dels vist som
andel af alle svarpersoner (SUSY UDSAT), dels opgjort saerskilt for de socialt udsatte grupper:
Alkoholmisbrugere, sindslidende, hjemlgse, stofmisbrugere og fattige. Endvidere vises andelen
blandt de gvrige svarpersoner i SUSY UDSAT (@vrige SUSY UDSAT), der ikke indgar i nogle af de
socialt udsatte grupper. Da hver svarperson ofte hgrer til i flere grupper, eksempelvis fordi svar-
personen svarer ja til at veere hjemlgs og samtidig oplyser at have en sindslidelse, eller bade kan
kategoriseres som fattig pa baggrund af oplysninger om gkonomiske problemer og oplyser at have
et alkoholmisbrug, kan hver svarperson optrade i flere grupper i disse analyser .

Sundhed og helbredsrelateret livskvalitet

Svarpersonerne i SUSY UDSAT har markant darligere sundhed og helbredsrelateret livskvalitet end
svarpersonerne i SUSY-2005 og de darligst stillede i SUSY-2005. Dette geelder i forhold til andelen,
der har et godt eller virkelig godt selvvurderet helbred, andelen, der ofte fgler sig stresset i daglig-
dagen, andelen, der aldrig eller kun lidt af tiden har veeret fuld af energi og andelen, der altid eller
det meste af tiden har fglt sig traet. Gruppen af fattige har darligere sundhed og helbredsrelateret
livskvalitet end de andre grupper af socialt udsatte. Overordnet har kvinder darligere sundhed og
helbredsrelateret livskvalitet end maend. Det geelder endvidere, at andelen, der ofte fgler sig stres-
set i dagligdagen, samt andelen, der altid eller det meste af tiden har fglt sig treet, falder med
stigende alder. Desuden har kontanthjaelpsmodtagere og fartidspensionister overordnet darligere
sundhed og helbredsrelateret livskvalitet end personer med lgnnet job eller anden indtaegtskilde.

Sundhedsadfaerd

Overordnet har svarpersonerne i SUSY UDSAT oftere end svarpersonerne i SUSY-2005 og de darligst
stillede i SUSY-2005 en sundhedsadfaerd, der giver risiko for udvikling af sygdom. Der er en stgrre
andel, der er storrygere og aldrig eller sjeldent spiser frugt. Endvidere er der kun en relativt lille
andel, der spiser morgenmad dagligt, og en stor andel, der ikke dyrker motion. Den uhensigts-
maessige sundhedsadfeerd ses i alle grupper af socialt udsatte, men gruppen af alkoholmisbrugere,
stofmisbrugere og fattige har overordnet den mest uhensigtsmassige sundhedsadfaerd. Der er en



storre andel blandt kvinder end maend, der er storrygere, og har fixet inden for det sidste ar, men til
gengeld er andelen, der har brugt hash, andelen, der hver dag har drukket mere end fem gen-
stande, og andelen, der aldrig eller sjeeldent spiser frugt, stgrre blandt mand end blandt kvinder. |
relation til alder ses en tendens til en mere uhensigtsmassig sundhedsadfzerd blandt yngre end
®ldre med hensyn til kost, brug af hash samt dét at have fixet inden for det sidste ar. Svarpersoner
med leengst uddannelse har generelt en mere hensigtsmaessig sundhedsadfaerd end svarpersoner
med kortest uddannelse. Der ses endvidere en tendens til, at andelen med en uhensigtsmaessig
sundhedsadfaerd er stgrre blandt kontanthjelpsmodtagere og fartidspensionister end personer
med lgnnet job eller anden indtaegtskilde.

Sygelighed

Sygdom og sygelighed er i nervaerende rapport defineret som forekomst af langvarig sygdom,
forekomst af specifikke sygdomme og forekomst af smerter og problemer inden for en 14-dages
periode. Analyserne viser, at sygeligheden er markant stgrre blandt de forskellige grupper af socialt
udsatte end blandt svarpersonerne i SUSY-2005 og de darligst stillede i SUSY-2005. Blandt de
socialt udsatte grupper har iser sindslidende, stofmisbrugere og fattige en relativt hgj forekomst af
de forskellige sygelighedsindikatorer. Generelt ses det 0gsa, at andelen, der har en specifik sygdom
eller et helbredsproblem, har specifikke smerter eller problemer, eller er aktivitetsbegranset pa
grund af sygdom, er stgrre blandt kvinder end blandt mand. Denne tendens ses i alle grupper af
socialt udsatte. Endelig ses 0gsa, at forekomsten af sygelighed ikke overraskende er hgjest blandt
fartidspensionister og desuden er hgj blandt kontanthjaelpsmodtagere, mens andelen er lavest
blandt personer med et lgnnet job.

Brug af sundhedsvasnet

Brug af sundhedsvasnet omfatter de socialt udsattes kontakt til praktiserende laege og andre
behandlere samt deres brug af medicin. Overordnet er der en stgrre andel blandt de socialt udsatte
grupper, der har haft kontakt med praktiserende l&ge inden for de seneste tre maneder, og som
bruger forskellige former for medicin, sammenlignet med svarpersonerne i SUSY-2005 og de
darligst stillede i SUSY-2005. | grupperne af socialt udsatte har mellem hver tredje og hver fjerde
svarperson varet i kontakt med sundhedsteam, gadesygeplejerske eller sundhedsklinik inden for
den sidste maned. Omkring halvdelen af svarpersonerne i SUSY UDSAT har veeret til tandleege inden
for det sidste ar. Svarpersonerne i @vrige SUSY UDSAT har generelt vaeret mindre i kontakt med
sundhedsvaesenet end grupperne af socialt udsatte. Der er en stgrre andel blandt kvinder end
mand, der tager forskellige former for medicin, og som har veaeret i kontakt med praktiserende laege,
vagtlage, tandlaege og indlagt pa et hospital.

Generel trivsel

Generel trivsel omhandler de socialt udsattes oplevelse af forskellige aspekter i hverdagslivet, som
kan have betydning for deres generelle livskvalitet. De socialt udsatte gruppers generelle trivsel er
overordnet set darlig, og de trives markant darligere sammenlignet med svarpersonerne i SUSY-
2005 og de darligst stillede i SUSY-2005 i forhold til de trivselsindikatorer, hvor en sammenligning
har vaeret mulig. Den relativt darlige trivsel blandt grupperne af socialt udsatte ses i forhold til alle
trivselsfaktorer: opfyldelsen af vigtige behov i tilvaerelsen, tandstatus, selvmordsforsgg samt vold
og seksuelle overgreb. Blandt de forskellige grupper af socialt udsatte trives isar stofmisbrugere og
fattige darligt. Andelen, der trives darligt, falder overordnet set med alderen. Det vil sige, at en
storre blandt de to yngste aldersgrupper end blandt de to aldste aldersgrupper ikke far opfyldt
vigtige behov i tilvaerelsen, har forsggt selvmord og har vaeret udsat for vold og seksuelle overgreb.
Der ses endvidere den tendens, at kontanthjeelpsmodtagere og fartidspensionister trives darligere
end personer med lgnnet job og personer med anden indtaegtskilde. | forhold til tandstatus samt de
trivselsfaktorer, der vedrgrer opfyldelsen af vigtige behov i tilvaerelsen, trives enlige (skilte/ugifte/
enkestand) darligere end gifte/samboende og personer, der har en kareste, som de ikke bor sam-
men med. Der er en markant stgrre andel blandt kvinder end blandt mand, der har veeret udsat for
vold og seksuelle overgreb.



Sociale relationer

De socialt udsatte grupper har overordnet set markant darligere sociale relationer sammenlignet
med svarpersonerne i SUSY-2005 og de darligst stillede i SUSY-2005. Dog er der en hgjere andel
blandt de socialt udsatte, der dagligt eller nasten dagligt ser venner og bekendte. Isar gruppen af
fattige har darlige sociale relationer. Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT har gruppen af enlige
(skilte/ugifte/enkestand) darligere sociale relationer end gifte/samboende eller personer, der har
en kaereste, som de ikke bor sammen med. Der ses endvidere en tendens til, at andelen med darlige
sociale relationer er stgrre blandt kontanthjaelpsmodtagere og fagrtidspensionister end blandt
personer med et lgnnet job.

@konomi og arbejde

Overordnet ses det, at andelen, der har modtaget penge fra det offentlige i form af kontanthjzlp og
fartidspension er hgj blandt alle grupper af socialt udsatte, og iseaer stofmisbrugere og fattige far
penge fra familie, venner og lignende samt fra kriminalitet. Der er kun en lille andel blandt de socialt
udsatte grupper, der har et lgnnet fuldtidsarbejde. Samtidig hermed mener omkring halvdelen af
svarpersonerne i SUSY UDSAT, at det er seerdeles vigtigt, at man kan klare sig selv gkonomisk. Der
er ikke overraskende en sammenhang mellem job og uddannelse, sdledes at andelen med lgn-
indtaegt og lgnnet fuldtidsarbejde stiger med stigende uddannelse. En stgrre andel gifte eller sam-
boende har haft lgnindtagt, mens en stgrre andel enlige (skilte/ugifte/enkestand) har modtaget
fortidspension og faet penge af familie, venner og lignende. | relation til alder ses det, at andelen,
der har modtaget henholdsvis kontanthjzlp, fgrtidspension, penge fra familie, venner og lignende
eller penge fra kriminalitet, falder med alderen.

Sundhed og sygelighed blandt sarlige grupper af socialt udsatte

| modsaetning til ovenstaende analyser opggres spgrgeskemaundersggelsens svar i dette kapitel i
grupper, der er gensidigt udelukkende, saledes at hver svarperson kun kan optrade i én af grup-
perne. Kapitlet omfatter dels analyser af grupper med forskellige kombinationer af belastende
livsomstandigheder: Alene sindslidende, hjemlgse uden misbrug, hjemlgse med misbrug, ikke-
hjemlgse misbrugere og resten (personer, der ikke opfylder nogen af de naevnte kriterier). Dels
omfatter kapitlet analyser, hvor svarene er opgjort i forhold til grupper baseret pa antallet af belas-
tende livsomstaendigheder for den pagaldende svarperson.

| forhold til grupperne med forskellige kombinationer af belastende livsomstandigheder ses det, at
iseer hjemlgse misbrugere og ikke-hjemlgse misbrugere skiller sig ud ved overordnet set at have en
darlig sundhedstilstand, stor sygelighed og darlig trivsel sammenlignet med personer, der alene er
sindslidende eller hjemlgse uden misbrug. Restgruppen, dvs. personer som ikke opfylder nogen af
de naevnte kriterier, har ikke overraskende den bedste sundhedstilstand. Herefter fglger gruppen af
hjemlgse, der ikke er misbrugere. Der er saledes stor forskel pa sundheds- og sygeligheds-
tilstanden blandt hjemlgse, der ikke er misbrugere, og hjemlgse, der er misbrugere, forstaet
saledes, at hjemlgse misbrugeres sundhedstilstand er markant darligere.

Ser man pa sundheds- og sygelighedstilstanden blandt grupper med forskelligt antal belastende
livsomstandigheder, viser der sig det overordnede mgnster, at sundheden og den helbreds-
relaterede livskvalitet, sundhedsadfzaerden, sygeligheden og trivselen forvaerres trinvist, nar antallet
af belastende livsomstandigheder stiger.

Konklusion

Sammenfattende er de socialt udsatte grupper pa alle malene for sundheds- og sygelighedstilstand
darligere stillet sammenlignet med svarpersonerne i SUSY-2005 og gruppen af de darligst stillede i
SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper er fattige og til dels alkoholmisbrugere og stofmis-
brugere de grupper, som er darligst stillet. Gennemgaende har gruppen @vrige SUSY UDSAT det
sundhedsmassigt bedre end grupperne af socialt udsatte. Kvinderne i SUSY UDSAT har oftere
sygdomme, smerter og helbredsproblemer end mandene, og en stgrre andel kvinder er aktivitets-
begranset pa grund af sygdom, tager medicin og har varet i kontakt med sundhedsvaesnet. Der er
en markant stgrre andel blandt kvinder, der har vaeret udsat for vold og seksuelle overgreb. En



stgrre andel i de to yngste aldersgrupper end i de to &ldste aldersgrupper fgler sig ofte stresset i
dagligdagen, fgler sig altid eller det meste af tiden traet og har en mere uhensigtsmassig sundheds-
adfaerd i forhold til kost, brug af hash og dét at have fixet inden for det seneste ar. De to yngste
aldersgrupper trives samtidig ogsa darligere end de to aldste svarpersoner. Svarpersoner, der er
gifte/samboende eller har en kaereste, som de ikke bor sammen med, trives bedre og har bedre
sociale relationer end enlige (skilte/ugifte/enkestand). | relation til uddannelse har svarpersoner
med lengst uddannelse det bedre i forhold til sundhed og sygelighed sammenlignet med svar-
personer med kortest uddannelse. Kontanthjeelpsmodtagere og fagrtidspensionister er darligere
stillet end personer med Ilgnnet job eller anden indtaegtskilde. Sundhedstilstanden blandt hjemlgse
misbrugere er markant darligere end sundhedstilstanden blandt hjemlgse, der ikke er misbrugere.
Sundhedstilstanden forvaerres trinvist, nar antallet af belastende livsomstandigheder stiger.
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Metode og materiale

Formal

Radet for Socialt Udsatte har bedt Statens Institut for Folkesundhed, Syddansk Universitet (SIF)
gennemfgre en undersggelse for at belyse sundheds- og sygelighedstilstanden blandt socialt
udsatte. Undersggelsen bestar af flere delprojekter, herunder et litteraturstudium og analyser af
eksisterende undersggelser vedrgrende socialt udsattes sundhed: ”Hvad ved vi om socialt udsattes
sundhed?” (1). | naervaerende rapport beskrives resultater af en spgrgeskemaundersggelse, SUSY
UDSAT, gennemfgrt i 2007. Formalet med spgrgeskemaundersggelsen er at beskrive forekomsten
og fordelingen af sundhed og sygelighed blandt socialt udsatte samt at sammenligne denne med
den almindelige danske befolkning. Radet definerer socialt udsatte som hjemlgse, alkohol og
stofmisbrugere, prostituerede, sindslidende og andre (2).

Udvikling af spgrgeskema

Der var tre vaesentlige kriterier, der skulle opfyldes, i forbindelse med udviklingen af spgrge-
skemaet:

¢ Identifikation af malgrupper:
Det var vigtigt, at spgrgeskemaet indeholdt spgrgsmal, der kunne identificere de forskellige
grupper, der indgar i SUSY UDSAT, da det skulle veere muligt at lave separate analyser for
de grupper, der indgar i Radets definition af socialt udsatte: hjemlgse, prostituerede,
sindslidende, alkohol- og stofmisbrugere.

e Meningsfuldhed:
Spgrgsmalene skulle give mening og vaere relevante i forhold til de persongrupper, der
skulle deltage i undersggelsen. Spgrgsmalene skulle omhandle forhold og situationer, der
afspejler levevilkar og livsstil blandt socialt udsatte. Ud over de spgrgsmal, der normalt
anvendes i de danske sundheds- og sygelighedsundersggelser (SUSY-undersggelserne)
har det derfor vaeret ngdvendigt at udvikle nye spgrgsmal, der vedrgrer de udsatte gruppers
livssituation.

e Sammenlignelighed:
Spgrgsmalene skulle ggre det muligt at sammenligne sundheds- og sygelighedstilstanden
mellem socialt udsatte og den gvrige del af befolkningen. Det har derfor vaeret vaesentligt,
at sa mange spgrgsmal som muligt blev sammenlignelige med spgrgsmal fra SUSY-under-
sggelserne, og spgrgsmalene er derfor blevet udvalgt, sa de dels omhandler sa mange ens
dimensioner som muligt og dels er sa enslydende som muligt.

Spgrgeskemaet er udviklet af SIF pa baggrund af resultaterne fra en litteraturstudium (1) og mgder
med Radet for Socialt Udsatte. | udviklingen af spgrgeskemaet blev der taget udgangspunkt i
spgrgsmal fra SUSY-undersggelserne og det modelspgrgeskema, som SIF anvender til at udarbejde
kommunale sundhedsprofiler. Endelig blev der hentet inspiration fra ASI (Addiction Severity Index)
og Familie- og arbejdsmarkedsforvaltningens evalueringsrapport for Sundhedsprojektet,
Mandenes Hjem og Kontaktstedet Forchhammersvej. Servicestyrelsens enhed for socialt udsatte
voksne bidrog ogsa med nyttige kommentarer til spgrgeskemaets indhold.

Efter Radet for Socialt Udsattes gnske blev der bl.a. inkluderet supplerende spgrgsmal om kontakt
til sundhedsvaesenet, nationalitet og boligsituation. Radet for Socialt Udsatte lagde ogsa vaegt pa,
at der i spgrgsmalet om specifikke sygdomme blev inkluderet sygdomskategorier, der er serligt
relevante for socialt udsatte. Fra de gvrige fageksperter pa omradet, som SIF havde kontakt med,
blev det foreslaet ogsa at inddrage spgrgsmal om ensomhed og isolation, fysisk vold og seksuelle
overgreb.

11



Spgrgeskemaet omfatter fglgende emner:

e Personlige forhold - herunder oprindelsesland, kgn, alder, bopzl etc.

e Sundhed - herunder opfattelse af eget helbred, fysisk aktivitet, kost, hgjde og vaegt,
rygning, alkohol og brug af narkotiske stoffer.

e Sygdom og smerter — herunder specifikke spgrgsmal angaende sindslidelse.

e Kontakt til sundhedsvaesen.

e Generel trivsel — herunder bl.a. spgrgsmal om bad, tgjvask samt hvorvidt der er rad til at
kgbe mad.

¢ Vold og seksuelle overgreb.

e Kontakt med andre mennesker.

e @konomi, uddannelse og evt. arbejde.

Dataindsamling

| spgrgeskemabaserede befolkningsundersggelser inviteres befolkningen til at deltage via et brev

til deres adresse. Det kan selvsagt ikke lade sig ggre, nar de personer, man gnsker at invitere, bl.a.
omfatter hjemlgse. Derfor var dataindsamlingsstrategien i SUSY UDSAT at mgde svarpersoner i det
miljg, hvor de feerdes, herunder vaeresteder, herberger, varmestuer, natcaféer, forsorgshjem, insti-
tutioner, permanente botilbud og andre sociale tilbud (fremover benavnes denne raekke af deltag-
ende steder som varesteder, herberger, institutioner mv.) | alt blev der samlet spgrgeskemaer ind i
mere end 40 byer fra mere end 120 vaeresteder, herberger, institutioner mv.

Indledningsvis blev der i samrad med Radet for Socialt Udsatte udvalgt en raekke centrale personer
fra de fem stgrste byer, der modtog et brev i slutningen af februar 2007. Brevet indeholdt en orien-
tering om SUSY UDSAT og en beskrivelse af den valgte tilgang. Brevet var vedlagt skriftligt materiale
om undersggelsen og en liste over vaeresteder, herberger, institutioner mv., som var tiltaenkt som
dataindsamlingssteder.

Et par uger senere blev der sendt et orienterende brev til alle vaeresteder, herberger, institutioner
mv. om undersggelsen. Her blev det beskrevet, hvad undersggelsen gik ud pa og hvilke malgrupper,
der skulle inddrages. Brevet var ogsa en appel til personale og frivillige om hjalp til at gennemfgre
undersggelsen. Endelig blev der orienteret om informationsmgder, der blev afholdt i de fem store
byer i lgbet af marts og april 2007. Invitationen til informationsmgder blev sendt i midten af marts.
Der blev arrangeret mgder i Esbjerg, Arhus, Aalborg og Odense og to mgder i Kgbenhavn. Derudover
blev der afholdt sarskilte informationsmgder pa udvalgte store institutioner - M&ndenes Hjem pa
Vesterbro, Specialinstitutionen Forchhammersvej pa Frederiksberg, KABS (behandlingscenter for
stofmisbrugere) i Glostrup og Forsorgshjemmet Saxenhgj i Sakskgbing. Endelig udtrykte Fredericia
Kommune interesse for at medvirke i projektet, og derfor blev der ogsa afholdt et sarskilt informa-
tionsmgde med dem.

Dataindsamlingen forlgb fra april til november 2007. SIF har lgbende i perioden varet i kontakt med
dataindsamlingsstederne, og det overordnede billede var, at langt de fleste varesteder, herberger,
institutioner mv. bakkede op om undersggelsen, men at det var tidskraevende at indsamle spgrge-
skemaer og hjalpe personer med at udfylde spgrgeskemaet. Derfor blev der i oktober 2007 ansat
fire interviewere — to i Kgbenhavn og to i Aalborg. | alt er der indkommet 1348 skemaer, hvilket er
lidt ferre end de 1500, der blev sigtet mod.

Beskrivelse af data

Ud af de 1348 skemaer, SIF modtog, er der i nervaerende rapport brugt besvarelser fra de 1290
personer, der i stort nok omfang har udfyldt skemaet. Som inklusionskriterier har vi brugt, at
svarpersonerne som minimum skulle have udfyldt spgrgsmal om:
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kagn

alder (eller have oplyst CPR-nummer)
skoleuddannelse

samlivsstatus.

| forhold til formalet, som var at beskrive hjemlgse, alkohol- og stofmisbrugere, prostituerede samt
sindslidende, har vi i indevaerende rapport mattet se bort fra prostituerede, da antallet af personer,
der i spargeskemaet angav, at de tjente penge ved prostitution, var ganske lille. Til gengeeld indgar i
afrapporteringen en gruppe, der er karakteriseret som fattige. Endvidere var det heller ikke muligt at
afrapportere seerskilt for svarpersoner, der ikke er fgdt i Danmark, da grupperne var for sma. Tabel
1.1. viser fordelingen af fgdeland blandt svarpersoner, der ikke er fgdt i Danmark. Det ses, at den
stgrste andel er fgdt i Grgnland (37,4 %).

Tabel 1.1 Fordeling af fodeland blandt svarpersoner, der ikke er fodt i Danmark.

Antal Procent
Grgnland 61 37,4
Mellemgsten 34 20,9
Norden 33 20,3
@sten 13 8,0
@steuropa 10 6,1
Vesteuropa 7 4,3
Nordamerika 3 1,8
Sydamerika 2 1,2
/alt 163 100

| neervaerende sundhedsprofil har vi defineret fglgende grupper:

e Alkoholmisbrugere: personer, der har angivet, at de drikker alkohol hver dag eller naesten
hver dag, og samtidig har angivet, at de sidste gang, de drak, drak mere end fem
genstande.

e Sindslidende: personer, der har angivet, at de har en sindslidelse, lider af kronisk angst
eller depression eller har anden psykisk lidelse eller darlige nerver.

e Hjemlgse: personer, der har angivet, at de den sidste maned har boet enten pa herberg,
pensionat eller forsorgshjem eller som har boet pa gaden eller ingen bolig har haft den
sidste maned.

e Stofmisbrugere: personer, der har angivet, at de inden for den sidste maned har indtaget
amfetamin, kokain, LSD, heroin eller andre stoffer eller illegalt har indtaget Metadon,
Subutex, Rohypnol eller Ketogan.

e Fattige: personer, der har angivet, at de ofte ikke far mad nok, fordi de ikke har rad.

e @vrige SUSY UDSAT: en restgruppe, som ikke angiver noget af ovenstaende.

Grupperne er, pa neer restgruppen ”@vrige SUSY UDSAT”, ikke gensidigt udelukkende. @vrige SUSY
UDSAT er ikke socialt udsat jeevnfgr Radet for Socialt Udsattes definition. Men det skal papeges, at
spgrgeskemaerne alene har vaeret besvaret af personer, der har deres gang pa vaeresteder, her-
berger, institutioner mv., og at malgruppen for undersggelsen tydeligt var beskrevet som socialt
udsatte. Personerne i gruppen @vrige SUSY UDSAT er saledes blandt malgrupperne for rapporten.
Gruppen @vrige SUSY UDSAT har pa de fleste sundhedsmassige omrader det bedre end grupperne
af socialt udsatte. Eksempelvis er der i forhold til selvvurderet helbred en stgrre andel, der har et
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virkelig godt eller godt selvvurderet helbred, blandt @vrige SUSY UDSAT end blandt de socialt
udsatte grupper.

Tabel 1.2 viser, hvor stor en andel, der er henholdsvis alkoholmisbrugere, sindslidende, hjemlgse,
stofmisbrugere, fattige og @vrige SUSY UDSAT. Som det fremgar summerer procenterne til mere end
100, hvilket altsa skyldes, at grupperne ikke er gensidigt udelukkende, og at mange svarpersoner
indgar i mere end én gruppe.

Tabel 1.2 Andel af udsatte grupper.

Procent
Alkoholmisbrugere 25,4
Sindslidende 49,5
Hjemlgse 29,0
Stofmisbrugere 32,2
Fattige 14,0
@vrige SUSY UDSAT 18,4

| et saerskilt kapitel (kapitel 9) analyseres svarene i grupper, der er gensidigt udelukkende, saledes
at hver svarperson kun indgar i én af grupperne. Disse grupper er defineret pa baggrund af kombi-
nationer af belastende livsomstendigheder ud fra to principper:

e at belyse kombinationer af belastende livsomstandigheder i grupper adskilt pa falgende

made;

o personer, der har angivet, at de er sindslidende men ikke er hverken

alkoholmisbrugere, stofmisbrugere eller hjemlgse
personer, der er hjemlgse men hverken er stofmisbrugere eller alkoholmisbrugere
personer, der er hjemlgse og er alkoholmisbrugere og/eller stofmisbrugere
personer, der ikke er hjemlgse og er alkoholmisbrugere og/eller stofmisbrugere
personer, der ikke er noget af ovenstaende (herefter benavnt “resten”)

O O OO

e at belyse betydningen af summen af belastende livsomstandigheder, en person er udsat
for. Belastende livsomstandigheder daekker her over alkoholmisbrug, sindslidelse,
hjemlgshed, stofmisbrug og fattigdom:

o ingen belastende livsomstandigheder

o én belastende livsomstandigheder

o tobelastende livsomstendigheder

o treeller flere belastende livsomstendigheder

En oversigt over, hvor store grupperne er, er samlet i tabel 1.3.
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Tabel 1.3 Andel med forskellige kombinationer af belastende livsomstazndigheder og forskelligt
antal belastende livsomstandigheder.

Procent
Forskellige kombinationer af Alene sindslidende 17,8
belastende
livsomstendigheder Hjemlgse uden misbrug 12,5
Hjemlgse med misbrug 16,5
Ikke-hjemlgse misbrugere 33,7
Resten 19,5
Antal 1290
F.orskelllgt an.tal belastende Ingen 18,4
livsomstandigheder
1 36,0
2 28,1
3 eller flere 17,4
Antal 1290

Tabel 1.4 viser fordelingen af svarpersonerne i forhold til ken og alder samlet set og blandt de for-
skellige socialt udsatte grupper. Langt flere maend (72,1 %) end kvinder (27,9 %) har besvaret
spgrgeskemaet. Andelen af maend er stgrre i alle grupper af socialt udsatte, men kgnsforskellen er
mest udtalt blandt alkoholmisbrugere og hjemlgse. Blandt sindslidende og stofmisbrugere er der en
mere ensartet kgnsfordeling. Den markante kgnsforskel i SUSY UDSAT findes i lignende studier i
Danmark. Eksempelvis er der i undersggelsen "Hjemlgshed i Danmark 2007” fundet en kgnsfor-
deling pa 80% mand og 20 % kvinder (3). Ligeledes viser statistik fra Ankestyrelsen, at hver fjerde,
der bruger botilbud, er kvinde (4). Den markante kgnsforskel kan maske forklares med, at kvinder af
traditionelle og kulturelle grunde ikke i samme grad som mand bruger den slags sociale tilbud,

som denne undersggelsen er foregaet i.

Aldersfordelingen blandt alle svarpersonerne i SUSY UDSAT og i de forskellige socialt udsatte
grupper ses ligeledes i tabel 1.3. Mere end 60 % er i alderen 35 - 54 ar, og blot 15,4 % er 55 ar eller
®ldre. Blandt de forskellige socialt udsatte grupper er der store aldersforskelle. Saledes er stof-
misbrugere og fattige markant yngre end de andre udsatte grupper. Naesten end tredjedel af stof-
misbrugere og fattige er mellem 15 — 34 ar. At stofmisbrugere generelt er yngre end de andre socialt
udsatte grupper skal ses i lyset af, at stofmisbrugere har en 15 gange stgrre risiko for at dg end
personer pa deres egen alder, som ikke misbruger stoffer. Stofmisbrugere dgr desuden meget
unge; gennemsnitslevealderen er pa ca. 36 ar (5). | gruppen af alkoholmisbrugere er der flest zldre,
idet 50 % er i alderen 45 — 76 ar. Ligeledes er gruppen @vrige SUSY UDSAT aldre end de andre
grupper, der har besvaret spgrgeskemaet. Aldersinddelingen er konstrueret, sa der dels var en
yngre gruppe og dels en ldre gruppe, og der samtidig er respondenter nok i hver aldersgruppe.
Undersggelsens yngste deltager var 15 ar gammel, og den ldste var 76 ar gammel.

Gennemsnitsalderen for de forskellige grupper af socialt udsatte er endvidere beregnet. Blandt
svarpersonerne i SUSY UDSAT er gennemsnitsalderen 43,7 ar. Den hgjeste gennemsnitsalder ses
blandt alkoholmisbrugere (45,1 ar) og den laveste blandt fattige (30,8 ar). Blandt sindslidende er
gennemsnitsalderen 42,7 ar, blandt hjemlgse er den 40,3 ar og blandt stofmisbhrugere er den 39,4
ar. | gruppen @vrige SUSY UDSAT er gennemsnitsalderen 43,3 ar (data ikke vist).
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Tabel 1.4. Kons- og aldersfordeling blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT.

SUSY UDSAT Alkohol- Sindslidende  Hjemlgse Stofmis- Fattige @vrige
misbrugere brugere SUSY UDSAT

Antal %  Antal %  Antal %  Antal % Antal % Antal % Antal %

Mand 930 72,11 278 84,8 424 66,5 303 81,0 286 68,9 127 70,2 167 70,2
Kvinder | 360 27,9 1 50 152 214 33,5 71 19,0 129 31,1 54 29,8 71 29,8
/alt 1290 100 i 328 100 638 100 374 100 415 100 181 100 238 100
15-34 ar | 271 21,0 44 13,4 146 22,9 84 22,5 132 31,8 58 32,0 47 19,7
35-44ar| 411 31,9 117 35,7 219 34,3 120 32,1 160 38,6 67 37,0 61 25,6
45-543r| 409 31,7 i 114 348 206 32,3 114 30,5 102 246 43 23,8 74 31,1
55-76 ar| 199 15,4 53 16,2 67 10,5 56 15,0 21 5,1 13 7,2 56 23,5

/alt 1290 100 328 100 638 100 374 100 415 100 181 100 238 100

Tabel 1.5 viser fordelingen blandt alle svarpersoner i SUSY UDSAT, de forskellige socialt udsatte
grupper og gruppen @vrige SUSY UDSAT for de tre sociogkonomiske variabler, der er brugt i naer-
varende rapport.

e Samlivsstatus er en variabel, der er dannet ud fra spgrgsmalene om &gteskabelig status,
samt om man har en kareste, og hvorvidt man bor sammen med en kareste.

e Uddannelse er genereret ud fra tre spgrgsmal om skolegang og ungdomsuddannelse. Den
laveste kategori er mindre end 9. klasse og den hgjeste er ungdomsuddannelse eller mere.

e Endvidere er der dannet en variabel, der beskriver, hvilke indtagtskilder svarpersonerne har
haft inden for den sidste maned. | spgrgsmalet om, hvorfra man den sidste maned har faet
sine indtaegter, er det for den enkelte svarperson muligt at svare pa flere former for indtaegts-
kilder. Variablen bestar af fire grupper: lgnindtaegt (herunder ogsa salg af Hus Forbi),
kontanthjalp, fgrtidspension og anden indtaegtskilde. Anden indtaegtskilde omfatter per-
soner, der ikke har haft en lgnindtaegt, eller har modtaget kontanthjzlp eller fgrtidspension.
Kategorien daekker saledes over fglgende indtaegtskilder: SU (i alt 5 personer har svaret, at
de har modtaget SU i den seneste maned), arbejdslgshedsdagpenge (22 personer),
aktivering/lgn med tilskud (28 personer), sygedagpenge (27 personer), revalidering (25
personer), penge fra familie, venner og lignende (96 personer), prostitution (11 personer),
kriminalitet (94 personer) og tiggeri (42 personer). Der er ikke gennemfgrt separate analyser
for grupper, der har oplyst kriminalitet og prostitution pa grund af for fa svar.

Langt stgrstedelen af svarpersonerne i SUSY UDSAT er enlige (skilte/ugifte/enkestand) (72,5 %), til
sammenligning galder dette blot 30,1 % i Danmark (6) (tabel 1.4). Den stgrste andel enlige ses
blandt de hjemlgse (77,3 %) og den mindste i gruppen @vrige SUSY UDSAT (61,8 %). Hver femte i
gruppen @vrige SUSY UDSAT er gift eller samboende, hvor det blot geelder hver tiende i de forskel-
lige socialt udsatte grupper.

| alt 34,0 % i SUSY UDSAT har mindre end 9. klasse, den stgrste andel ses blandt alkoholmisbrugere
(tabel 1.4). Blandt svarpersoner i SUSY UDSAT er andelen, der har ungdomsuddannelse eller mere,
36,7 %. Den mindste andel ses blandt stofmisbrugere (30,8 %) og den stgrste i gruppen @vrige
SUSY UDSAT (38,7 %). Der er generelt ikke store uddannelsesmaessige forskelle mellem de forskel-
lige socialt udsatte grupper.

Tabel 1.5 viser endvidere fordelingen af svarpersonernes indtaegtskilder. For alle grupper gelder, at
den stgrste andel modtager kontanthjzlp, og den mindste andel har haft lgnnet job inden for den
sidste maned. Men der er stor variation; saledes modtager nasten 6 ud af 10 fattige kontanthjzlp,
hvor det galder for lidt mere end hver tredje sindslidende og blandt @vrige SUSY UDSAT.
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| alt 37,8 % af svarpersonerne i SUSY UDSAT modtager fgrtidspension, hvor den stgrste andel ses
blandt de sindslidende og den mindste andel blandt fattige. Mere end hver femte blandt @vrige
SUSY UDSAT har inden for den sidste maned haft lgnnet job, hvor det galder hver tiende svarperson
i SUSY UDSAT og hver 16. sindslidende.

Tabel 1.5 Samlivsstatus, uddannelse og indtzgtskilde i SUSY UDSAT.

SUSY UDSAT Alkohol- Sindslidende  Hjemlgse Stofmis- Fattige @vrige
misbrugere brugere SUSY UDSAT

Antal %  Antal %  Antal %  Antal %  Antal %  Antal %  Antal %

Gift eller

samboende 169 13,1 32 9,8 75 11,8 30 8,0 50 12,0 16 8,8 48 20,2
Kaereste (ikke

samboende) 186 14,4 51 15,5 96 15,0 55 14,7 64 15,4 30 16,6 43 18,1
Enlig 935 72,51 245 747 467 73,2 289 77,3 301 72,5 135 74,6 147 61,8
/alt 1290 100 ' 328 100 638 100 374 100 415 100 181 100 238 100
Mindre end

9. klasse 438 34,0 ; 128 39,0 211 33,1 125 33,4 149 359 66 36,5 75 315
Afsluttet 9. el.

10. klasse 378 29,3 87 26,5 189 29,6 102 27,3 138 33,3 51 28,2 71 29,8
Ungdoms-

uddannelse

eller mere 474 36,7 1 113 34,5 238 37,3 147 39,3 128 30,8 64 354 92 387
/alt 1290 100 | 328 100 638 100 374 100 415 100 181 100 238 100
Lgnnet job 145 11,2 31 9,5 42 6,6 48 12,8 30 7,2 19 10,5 50 21,0
Anden

indtaegtskilde 126 9,8 33 10,1 45 7,1 32 8,6 29 7,0 13 7,2 38 16,0
Kontanthjaelp 531 41,2 | 143 43,6 240 37,6 201 53,7 207 49,9 105 58,0 81 34,0
Fgrtidspension | 488 37,8 1 121 36,9 311 48,77 93 24,9 149 359 44 243 69 29,0

/alt 12900 100 1+ 328 100 638 100 374 100 415 100 181 100 238 100

| kapitel 9 kombineres de belastende livsomstandigheder pa to forskellige mader, som beskrevet
tidligere. Tabel 1.6 viser kgns- og aldersfordelingen blandt grupper med forskellige kombinationer
af belastende livsomstandigheder. Andelen blandt mand er isaer stor i gruppen, der alene er sinds-
lidende og blandt hjemlgse med misbrug, mens den mindst skave kgnsfordeling ses blandt ikke-
hjemlgse misbrugere og i restgruppen. Hjemlgse med misbrug og ikke-hjemlgse med misbrug er de
to kombinationer af belastende livsomstandigheder, der har de stgrste andele i alderen 15-34 ar og
de mindste andele i alderen 55-76 ar. Blandt hjemlgse uden misbrug og i restgruppen er der en
relativt stgrre andel af 55-76 arige. | disse grupper samt i gruppen, der alene er sindslidende, ses
samtidig den mindste andel i alderen 15-34 ar.
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Tabel 1.6 Kons- og aldersfordeling blandt grupper med forskellige kombinationer af belastende
livsomstandigheder.

Alene Hjemlgse Hjemlgse Ikke-hjemlgse
SUSY UDSAT sindslidende  uden misbrug  med misbrug misbrugere Resten

Antal % Antal % Antal % Antal % Antal % Antal %
Mand 930 72,1 140 84,8 127 78,9 176 82,6 310 71,3 177 70,2
Kvinder 360 27,9 89 15,2 34 21,1 37 17,4 125 28,7 75 29,8
| alt 1290 100 229 100 161 100 213 100 435 100 252 100
15-34 ar 271 21,0 42 18,3 29 18,0 55 25,8 94 21,6 51 20,2
35-44 dr 411 31,9 67 29,3 41 25,5 79 37,1 155 35,6 69 27,4
45-543r | 409 31,7 84 36,7 55 34,2 59 27,7 135 31,0 76 30,2
55-76 ar 199 15,4 36 15,7 36 22,4 20 9,4 51 11,7 56 22,2

| alt 1290 100 229 100 161 100 213 100 435 100 252 100

Andelen af enlige (skilte/ugifte/enkestand) blandt hjemlgse uden misbrug er noget stgrre end i
SUSY UDSAT som helhed (tabel 1.7). Blandt hjemlgse med misbrug ses, at andelen, der er gift eller
samboende, er mindre end den tilsvarende andel i SUSY UDSAT. Der er en mindre andel enlige
(skilte/ugifte/enkestand) i restgruppen end i SUSY UDSAT og grupperne med kombinationer af
forskellige belastende livsomstendigheder.

Tabel 1.7. Samlivsstatus, uddannelse og indtagtskilde blandt grupper med forskellige
kombinationer af belastende livsomstandigheder.

SUSY UDSAT Alene Hjemlgse Hjemlgse Ikke-hjemlgse Resten
sindslidende  yden misbrug  med misbrug misbrugere

Antal % Antal % Antal % Antal % Antal % Antal %

Gift eller

samboende 169 13,1 34 14,8 15 9,3 15 7 55 12,6 50 19,8
Keereste (ikke

samboende) 186 14,4 23 10 18 11,2 37 17,4 64 14,7 44 17,5
Enlig 935 72,5 172 75,1 128 79,5 161 75,6 316 72,6 158 62,7
/alt 1290 100 229 100 161 100 213 100 435 100 252 100
Mindre end 9.

klasse 438 34 75 32,8 49 30,4 76 357 159 36,6 79 31,3
Afsluttet 9. el.10.

Klasse 378 29,3 1 62 27,1 43 26,7 59 27,7 135 31 79 31,3
Ungdoms-

uddannelse eller

mere 474 36,7 92 40,2 69 42,9 78 36,6 141 32,4 94 37,3
/alt 1290 100 229 100 161 100 213 100 435 100 252 100
Lgnnet job 145 11,2 18 7,9 14 8,7 18 8,5 37 8,5 39 15,5
Anden

indtagtskilde 126 9,8 16 7 26 16,1 22 10,3 29 6,7 52 20,6
Kontanthjealp 531 41,2 59 25,8 79 49,1 122 57,3 183 42,1 88 34,9

Fgrtidspension 488 37,8 136 59,4 42 26,1 51 23,9 186 42,8 73 29

/alt 1290 100 229 100 161 100 213 100 435 100 252 100
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Tabel 1.7 viser uddannelsesniveau blandt grupperne med forskellige kombinationer af belastende
livsomstandigheder. Det ses, at den stgrste andel har en ungdomsuddannelse eller mere. Dette
med undtagelse af gruppen ikke-hjemlgse misbrugere, hvor den stgrste andel har en uddannelse
mindre end 9. klasse. Andelen med ungdomsuddannelse eller mere er stgrst i grupperne sinds-
lidende (40,2 %) og hjemlgse uden misbrug (42,9%).

Det fremgar endvidere af tabel 1.7, at der i alle grupper defineret pa baggrund af kombinationer af
belastende livsomstaendigheder ses en relativ lille andel, der har et lgnnet job og anden indtaegts-
kilde. | restgruppen har 15,5 % dog haft lannet job inden for den sidste maned og 20,6 % har haft
anden indteegtskilde. Blandt grupperne med forskellige kombinationer af belastende livsomstan-
digheder har omkring hver tiende haft lgnnet job henholdsvis anden indtaegtskilde inden for den
seneste maned. Andelen, der modtager kontanthjzlp, varierer meget mellem grupperne. Blandt
personer, der alene er sindslidende, modtager 25,8 % kontanthjeelp. Dette er vaesentligt mindre end
andelen i de andre grupper, hvor andelen er stgrst blandt hjemlgse med misbrug (57,3 %). Til-
svarende store forskelle ses for andelene, der modtager fgrtidspension, hvor 59,4 % blandt per-
soner, der alene er sindslidende, modtager fgrtidspension. Dette gaelder ca. hver fjerde blandt de
hjemlgse med og uden misbrug.

| kapitel g9 indgar endvidere analyser af betydningen af antallet af belastende livsomstandigheder
for sundhed og sygelighed. Tabel 1.7 viser kgns- og aldersfordelingen for grupperne med forskelligt
antal belastende livsomstendigheder. Gruppen, der ikke er udsat for nogen belastende livsom-
stendigheder, er identisk med gruppen af @vrige SUSY UDSAT. Denne gruppe har den skaveste
kgnsfordeling, hvor 84,8 % er mand. Det er ogsa den gruppe, der har den mest jeevne aldersfor-
deling. Tabel 1.8 viser ligeledes, at jo flere belastende livsomsteendigheder, des yngre er alders-
fordelingen. Saledes er 16,6 % blandt svarpersoner, der er udsat for én belastende livsomstaendig-
hed, i alderen 15-34 ar, hvor den tilsvarende andel blandt svarpersoner, der er udsat for tre eller
flere belastende livsomstandigheder, er 31,1 %. Tilsvarende er blot 3,6 % af svarpersonerne, der er
udsat for tre eller flere belastende livsomstaendigheder, i alderen 55-76 ar.

Tabel 1.8 Kons- og aldersfordeling blandt grupper med forskelligt antal belastende
livsomstaendigheder (Gruppen “Ingen” er identisk med gruppen ”@vrige SUSY UDSAT”).

SUSY UDSAT Antal belastende livsomstaendigheder

Ingen 1 2 3 eller flere

Antal % Antal % Antal % Antal % Antal %
Mand 930 72,1 167 84,8 335 72,2 257 70,8 171 76,0
Kvinder 360 27,9 71 15,2 129 27,8 106 29,2 54 24,0
/alt 1290 100 238 100 464 100 363 100 225 100
15-34 ar 271 21,0 47 19,7 77 16,6 77 21,2 70 31,1
35-44 &r 411 31,9 61 25,6 136 29,3 125 34,4 89 39,6
45-54 ar 409 3%,7 74 31,1 167 36,0 110 30,3 58 25,8
55-76 ar 199 15,4 56 23,5 84 18,1 51 14,0 8 3,6
/alt 1290 100 238 100 464 100 363 100 225 100

Af tabel 1.9 fremgar det, at jo flere belastende livsomstandigheder svarpersonerne har, des mindre
andel angiver, at de er gift eller samboende. En lige sa stor andel blandt de svarpersoner, der er
udsat for tre eller flere belastende livsomstaendigheder (18,2 %), som de svarpersoner, der ikke er
udsat for nogen belastende livsomstandigheder, angiver, at de har en kareste, som de ikke bor
sammen med (18,1 %). Andelen af enlige er mindst blandt svarpersoner uden belastende livsom-
stendigheder. Der er ikke store forskelle med hensyn til uddannelsesniveau i forhold til antallet af
belastende livsomstaendigheder. | forhold til indtaegtskilde ses, at jo flere belastende livsomstaen-
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digheder, jo mindre andel angiver at have lgnnet job den sidste maned, og jo flere angiver at have
modtaget kontanthjaelp den sidste maned. Andelen, der modtager fgrtidspension, er stgrst blandt
de svarpersoner, der er udsat for enten én eller to belastende livsomstandigheder.

Tabel 1.9 Samlivsstatus, uddannelse og indtaegtskilde blandt grupper med forskelligt antal
belastende livsomstandigheder.

SUSY UDSAT Antal belastende livsomstaendigheder
Ingen 1 2 3 eller flere
Antal % Antal % Antal % Antal % Antal %
Gift eller
samboende 169 13.1 48 20.2 64 13.8 37 10.2 20 8.9
Keereste (ikke
samboende) 186 14.4 43 18.1 48 10.3 54 14.9 41 18.2
Enlig 935 72.5 147 61.8 352 75-9 272 74-9 164 72.9
/alt 1290 100 238 100 464 100 363 100 225 100
Mindre end 9.
klasse 438 34.0 75 31.5 154 33.2 131 36.1 78 34.7
Afsluttet 9. el. 10.
klasse 378 29.3 71 29.8 129 27.8 112 30.9 66 29.3
Ungdoms-
uddannelse eller
mere 474 36.7 92 38.7 181 39.0 120 33.1 81 36.0
/alt 1290 100 238 100 464 100 363 100 225 100
Lgnnet job 145 11.2 38 16.0 44 9.5 29 8.0 15 6.7
Anden
indtaegtskilde 126 9.8 50 21.0 49 10.6 24 6.6 22 9.8
Kontanthjaelp 531 41.2 81 34.0 167 36.0 160 44.1 123 54.7
Fgrtidspension 488 37.8 69 29.0 204 44.0 150 41.3 65 28.9
/alt 1290 100 238 100 464 100 363 100 225 100

Sammenligning med den danske befolkning

Svarpersonerne i SUSY UDSAT sammenlignes, hvor det har veeret muligt, med svarpersonerne i
SUSY-2005. SUSY-2005 er en nationalt reprasentativ undersggelse baseret pa personlige inter-
views med i alt 14566 personer i alderen 16 ar eller derover. | nervaerende rapport indgar alene
svarpersoner i alderen 16-76 ar — i alt 13564 personer — for at ggre aldersspektret sammenlignelig
med aldersspektret i SUSY UDSAT. Ved enkelte spgrgsmal sammenlignes med en delstikprgve
baseret pa selvadministrerede spgrgeskemaer, hvor antallet af svarpersoner er mindre. Endvidere
sammenlignet svarpersonerne i SUSY UDSAT med en gruppe af darligt stillede i SUSY-2005.
Sundhed og sygelighed i gruppen af darligst stillede i SUSY-2005 er desuden afrapporteret sarskilt
i rapporten ”Hvad ved vi om socialt udsattes sundhed?” (1). De darligst stillede i SUSY-2005 er
defineret ud fra fglgende kriterier:

e personer med problematisk alkoholforbrug (personer, der i den sidste maned 10 eller flere
gange har drukket mindst 5 genstande) eller

e psykisk svage (personer, der indenfor de sidste 14 dage har veeret meget generet af enten
@ngstelse, nervgsitet, uro, angst eller nedtrykthed, deprimeret, ulykkelig og samtidig ikke
er erhvervsmaessigt beskaeftiget) eller
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e socialt darligt stillede (personer, der er fartidspensionister, langtidssyge (mindst 3
maneder), modtager kontanthjalp/bistandsydelse eller er under revalidering og samtidig
har haft sveert ved at betale deres regninger i nogle fa maneder eller mere inden for det
sidste ar) eller

e personer med darligt socialt netvaerk (personer, der aldrig eller sjaldent ser familie, aldrig
eller sjzldent ser venner eller ofte er alene, selvom de ikke gnsker det).

| alt omfatter gruppen af darligst stillede i SUSY-2005 1079 personer i alderen 16-76 ar.

Opbygning af rapport

Rapporten hari alt ni kapitler. Fgrste kapitel er metode og materiale, kapitlerne 2 til 8 er en gennem-
gang af forskellige aspekter af sundhed og sygelighed og faktorer af betydning herfor. | kapitel 9
seettes der fokus pa betydningen af forskellige kombinationer af belastende livsomstaendigheder
henholdsvis antal belastende livsomstandigheder for sundhed og sygelighed.

Gennemgang af standardopslag

| alle kapitler er standardopslaget en central del af afrapporteringen. Et standardopslag bestar af en
tabel samt en figur. | det folgende gennemgas et eksempel pa et standardopslag, og hvordan det
leses.

Nar der i rapporten refereres til andelen blandt svarpersoner i SUSY UDSAT, er der tale om andelen
blandt de 1290 svarpersoner, der indgar i undersggelsen. De fem grupper: alkoholmisbrugere,
sindslidende, hjemlgse, stofmisbrugere og fattige refereres i rapporten som de socialt udsatte
grupper. @vrige SUSY UDSAT er ikke omfattet af Radet for Socialt Udsattes definition af socialt
udsatte, men gruppen er alligevel en del af malgruppen for undersggelsen, da alle skemaer er
besvaret af personer, der kommer pa vaeresteder, herberger, institutioner mv.

Tabel 1.10 er et eksempel pa en tabel i et standardopslag. Af den fgrste sgjle fremgar det, at i alt 31,1
% af svarpersonerne i SUSY UDSAT angiver, at de har et virkelig godt eller godt selvvurderet hel-
bred. Den resterende svarandel (68,9 %) angiver omvendt, at de har et nogenlunde, darligt eller
meget darligt selvvurderet helbred. De fglgende fem sgjler angiver andelen med et virkelig godt
eller godt selvvurderet helbred i de forskellige grupper af socialt udsatte: alkoholmisbrugere, sinds-
lidende, hjemlgse, stofmisbrugere og fattige. Den sjette sgjle angiver andelen blandt @vrige SUSY
UDSAT. De to sidste sgjler i tabellen angiver henholdsvis andelen blandt svarpersonerne i SUSY-
2005 og blandt de darligst stillede svarpersoner i SUSY-2005. Der er angivet tal fra SUSY-2005 i det
omfang, hvor spgrgsmalene er sammenlignelige.

Det ses af tabellen, at der er en markant mindre andel, der har et virkelig godt eller godt selv-
vurderet helbred, blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT end blandt svarpersonerne i SUSY-2005 og
de darligst stillede i SUSY-2005. Det ses endvidere, at blandt @vrige SUSY UDSAT er der en stgrre
andel, der har et virkelig godt eller godt selvvurderet helbred, sammenlignet med grupperne af
socialt udsatte (alkoholmisbrugere, sindslidende, hjemlgse, stofmisbrugere og fattige).

| tabellen angives endvidere andelen blandt mand og kvinder samt i forskellige aldersgrupper. Det
ses saledes, at blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er der en mindre andel blandt kvinder end
mand, der har et virkelig godt eller godt selvvurderet helbred. Blandt sindslidende og stofmis-
brugere ses dog ingen vaesentlige k@nsforskelle. Andelen, der har et virkelig godt eller godt selv-
vurderet helbred, er mindst i aldersgruppen 45-54 ar. Blandt alkoholmisbrugere er andelen dog
mindst i den yngste aldersgruppe, og blandt sindslidende er andelen mindst i den &ldste alders-
gruppe. Andelen blandt hjemlgse er mindst i aldersgrupperne 15-34 ar og 45-54 ar.
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Tabel 1.10. Eksempel pd standardtabel. Andel med virkelig godt eller godt selvvurderet helbred i
SUSY UDSAT og i SUSY-2005. Procent

SuUSsY Alkohol- Sinds- Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose  brugere SUSY UDSAT 2005 ' stillede
Total 31,1 23,5 19,9 27,3 21,4 19,9 54,2 80,8 53,9
Mand 32,2 25,2 18,9 29,7 21,3 24,4 55,1 82,8 58,7
Kvinder 28,3 14,0 22,0 16,9 21,7 9,3 52,1 78,9 49,8
15-34 ar 33,6 15,9 19,9 23,8 24,2 20,7 70,2 89,6 72,6
35-44 ar 34,5 26,5 22,4 32,5 25,6 26,9 60,7 84,0 54,7
45-54 ar 26,9 21,1 18,9 22,8 11,8 7,0 48,6 78,1 46,6
55-76 ar 29,1 28,3 14,9 30,4 19,0 23,1 41,1 73,5 48,3
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

| et standardopslag er der endvidere en figur, der viser andelen opdelt pa samlivsstatus,
uddannelsesgrupper og indtagtskilde. Det ses af figur 1.1, at andelen, der vurderer eget helbred
som virkelig godt eller godt, er mindst blandt enlige (skilte/ugifte/enkestand). | forhold til
uddannelse er andelen mindst blandt personer, der har en uddannelse mindre end 9. klasse eller en
ungdomsuddannelse eller mere. Endvidere er der er en mindre andel, der vurderer eget helbred som
virkelig godt eller godt, blandt kontanthjalpsmodtagere og fgrtidspensionister, sammenlignet med
de gvrige indtaegtsgrupper.

Figur 1.1 Eksempel pd standardfigur. Andel med virkelig god't eller godt selvvurderet helbred i
forhold til samlivsstatus, uddannelse og indtagtskilde. Procent.
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Kapitel 2. Sundhed og helbredsrelateret livskvalitet

Dette kapitel beskriver analyser af spgrgeskemabesvarelser vedrgrende de udsatte gruppers
oplevelse og vurdering af eget helbred og helbredsrelateret livskvalitet. Dette omfatter selvvurderet
helbred, stress i dagligdagen, vitalitet samt treethed. Der szttes saledes fokus pa den personlige
opfattelse af sundhed og helbred.

Selvvurderet helbred

Det er velkendt, at en persons vurdering af eget helbred er en sardeles god praediktor for
sygelighed og dgdelighed. Der findes forskellige forklaringer pa denne sammenhang. For det fgrste
er det blevet fremhaevet, at der er tale om en helhedsorienteret vurdering. En sadan vurdering tager
ikke blot udgangspunkt i den aktuelle helbredssituation, men ogsa i udviklingen af helbredet
igennem hele livsforlgbet, kendskabet til sygelighed og dgdelighed i familien og vurdering af egen
helbredssituation i forhold til andre jaevnaldrendes mv. For det andet fremhaves, at vurderingen af
eget helbred kan influere pa, hvorledes personen reagerer pa egen sygdom (fx at man tager den
medicin, man er blevet ordineret) og egen sundhedsfremmende eller forebyggende adfeerd. Alt
sammen faktorer der har betydning for sygelighed og dgdelighed. For det tredje fremhaves, at
vurderingen af eget helbred ogsa afspejler indre og ydre ressourcer, der kan treekkes pa i tilfelde af
sygdom (fx oplevelsen af indre kontrol eller ekstern social stgatte) (1, 2, 3). | na@rvaerende under-
sggelse anvendes fglgende formulering til maling af selvvurderet helbred: Hvordan vil du vurdere
din nuvarende helbredstilstand i almindelighed? De mulige svarkategorier er: Virkelig god, god,
nogenlunde, darlig eller meget darlig.

Det fremgar af tabel 2.1, at den stgrste andel i SUSY UDSAT vurderer deres helbred som nogenlunde
(41,8 %), og omkring hver fierde vurderer deres helbred som darligt eller meget darligt. Der er isaer
en stor andel blandt fattige (43,6 %), der vurderer deres eget helbred som darligt eller meget
darligt. Af tabellen ses endvidere, at der er en stgrre andel blandt @vrige SUSY UDSAT, der vurderer
deres helbred som virkelig godt eller godt sammenlignet med de socialt udsatte grupper.

Tabel 2.1 Selvvurderet helbred i de socialt udsatte grupper. Procent.

SUSY Alkohol- Stofmis- @vrige

UDSAT.  misbrugere Sindslidende Hjemlgse brugere Fattige SUSY UDSAT

Virkelig godt 6,4 5,8 4,7 6,2 5,1 3,9 10,1
Godt 24,7 17,7 15,2 21,1 16,4 16,0 44,1
Nogenlunde 41,8 39,9 43,9 41,4 43,6 36,5 37,0
Darligt 20,4 26,2 26,7 22,7 27,2 32,0 6,3
Meget darligt 6,1 9,8 8,8 8,0 6,8 11,6 2,5
Uoplyst 0,6 0,6 0,8 0,5 1,0 0,0 0,0
Antal 1290 328 638 374 415 181 238

Figur 2.1 viser sammenhangen mellem selvvurderet helbred og langvarig sygdom. Langvarig
sygdom er defineret som sygdom, der har varet seks maneder eller mere. Det fremgar af tallene i
figuren, at 18,7 % af svarpersonerne ikke har en langvarig sygdom og vurderer deres helbred som
virkelig godt eller godt, hvorimod 48,7 % har en langvarig sygdom og vurderer deres helbred som
nogenlunde, darligt eller meget darligt. Hvad er bemarkelsesvardigt er imidlertid, at det at leve
med en langvarig sygdom ikke ngdvendigvis betyder, at man vurderer sit helbred som darligt og
omvendt. Saledes er deri alt 12,4 %, der lever med langvarig sygdom, og som vurderer deres
helbred som virkelig godt eller godt, mens 20,2 % ikke har en langvarig sygdom, men alligevel
vurderer deres helbred som nogenlunde, darligt eller meget darligt.

23



Figur 2.1 Sammenhangen mellem selvvurderet helbred og langvarig sygdom. Procent. (N =1290).
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Stress

Stress kan defineres som en tilstand karakteriseret ved ulyst og anspandthed. Stress menes at
vare ngglen til forstaelsen af en reekke sammenhange mellem det biologiske, det psykologiske og
det sociale. Det kan taenkes, at stress pavirker helbredet via en raekke forskellige mekanismer, der
blandt andre inkluderer en persons adfaerd, sarbarhed, fysiologiske processer, risiko for kronisk
psykisk lidelse samt sygdomsfremkaldende eksponeringer (4).

Tabel 2.2 viser andelen, der ofte, af og til eller naesten aldrig oplever stress i dagligdagen blandt de
socialt udsatte grupper. Overordnet oplever den stgrste andel at vaere stresset af og til (46,7 %).
Omkring hver fjerde oplever aldrig eller nasten aldrig stress i dagligdagen. Fattige er den gruppe,
hvor den stgrste andel ofte eller af og til oplever at vaere stresset (89,0 %). Det fremgar desuden, at
gruppen af @vrige SUSY UDSAT langt sjeeldnere oplever stress sammenlignet med de socialt udsatte

grupper.

Tabel 2.2 Oplevelsen af stress i dagligdagen i de socialt udsatte grupper. Procent.

SUSY Alkohol- Stofmis- @vrige

UDSAT.  misbrugere Sindslidende Hjemlgse brugere Fattige SUSY UDSAT

Ja, ofte 25,3 28,7 36,5 26,5 35,9 55,8 9,7
Ja, af og til 46,7 40,6 47,7 43,6 45,5 33,2 47,5
Nej, nasten aldrig 24,0 25,0 12,1 25,7 15,9 9,4 39,5
Ved ikke 3,5 5,5 3,3 4,0 2,4 1,7 2,5
Uoplyst 0,5 0,3 0,5 0,3 0,2 0,0 0,8
Antal 1290 328 638 374 415 181 238

Psykisk funktion og velbefindende

Dette afsnit handler om psykisk funktion og velbefindende i dagligdagen. Forekomsten af psykiske
sygdomme, lidelser og gener beskrives i et senere kapitel om sygelighed. Spgrgsmalene omkring
psykisk funktion og velbefindende er taget fra SF-36, der er et generelt helbredsstatusmal, der
omfatter savel fysiske som psykiske og sociale aspekter af sundhed og helbredsrelateret livs-
kvalitet.

Svarfordelingen pa spgrgsmalet om, hvor stor en del af tiden man har veeret fuld af energi inden for
den sidste maned, fremgar af tabel 2.3. Det ses, at der kun er en lille andel, der har vaeret fuld af
energi hele tiden (5,5 %). Omkring halvdelen af svarpersonerne i SUSY UDSAT har veret fuld af
energi noget af tiden eller lidt af tiden.
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Tabel 2.3 Hvor stor en del af tiden de forskellige socialt udsatte grupper har vaeret fuld af energy.

Procent.
SUSY
UDSAT
Hele tiden 5,5
Det meste af tiden 16,1
En del af tiden 15,2
Noget af tiden 24,7
Lidt af tiden 23,3
P3 intet tidspunkt 13,8
Uoplyst 1,5
Antal 1290

Tabel 2.4 viser, hvor stor en del af tiden svarpersonerne har fglt sig traette inden for den sidste

Alkohol-

misbrugere Sindslidende

5,8
14,0
13,4
23,2
26,8
15,2

1,5

328

4,6
9:4
13,0
24,0
29,5
18,8
0,8

638

Hjemlgse
6,2

16,8
14,4
21,9
23,3
16,0

1,3

374

Stofmis-
brugere
4,3

9:4
13,3
25,1
27,7
18,8

1,5

415

@vrige

Fattige SUSY UDSAT

3,3
8,3
77
20,4
33,2
25,4
1,7

181

6,3
29,0
17,2
24,4
13,9
7,6
1,7
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maned. Det ses, at stgrst andele har fglt sig traet noget af tiden eller lidt af tiden. Omkring hver
tiende har fglt sig treet hele tiden. Fattige er den gruppe, hvor den stgrste andel har fglt sig traet hele
tiden. Blandt @vrige SUSY UDSAT er andelen, der har fglt sig treet hele tiden, relativt lille. Det ses
endvidere, at der blandt de socialt udsatte grupper kun er en lille andel, der pa intet tidspunkt har

falt sig treet.

Tabel 2.4 Hvor stor en del af tiden de forskellige socialt udsatte grupper har folt sig traette. Procent.

SuUsy

UDSAT

Hele tiden 9,7
Det meste af tiden 15,1
En del af tiden 19,0
Noget af tiden 26,2
Lidt af tiden 23,5
Pa intet tidspunkt 5,4
Uoplyst 1,1
Antal 1290

Alkohol-

misbrugere Sindslidende

13,7
15,9
17,7
24,4
22,0

5,8

0,6

328

14,7
19,8
21,8
23,5
16,8

2,7

0,8

638

Hjemlgse
12,0

12,6
17,7
27,3
23,3

6,7

0,5

374

Stofmis-
brugere
12,1

19,0
21,5
24,1
17,8
4,1
1,5

415

@vrige

Fattige SUSY UDSAT

24,3
26,0
16,0
19,3
9,4
3,3
1,7

181

1,7
8,8
16,8
28,2
34,5
8,8
1,3
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Andel med virkelig godt eller godt selvvurderet helbred

Andel med virkelig godt eller godt selvvurderet helbred i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold
til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT ' misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede

Total 31,1 23,5 19,9 27,3 21,4 19,9 54,2 80,8 53,9
Mand 32,2 25,2 18,9 29,7 21,3 24,4 55,1 82,8 587
Kvinder 28,3 14,0 22,0 16,9 21,7 9,3 52,1 78,9 49,8
15-34 ar 33,6 15,9 19,9 23,8 24,2 20,7 70,2 89,6 72,6
35-44 ar 34,5 26,5 22,4 32,5 25,6 26,9 60,7 84,0 54,7
45-54 ar 26,9 21,1 18,9 22,8 11,8 7,0 48,6 78,1 46,6
55-76 ar 29,1 28,3 14,9 30,4 19,0 23,1 41,1 73,5 48,3
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Der er en markant mindre andel, der har et virkelig godt eller godt selvvurderet helbred, blandt
svarpersonerne i SUSY UDSAT (31,1 %) sammenlignet med svarpersonerne i SUSY-2005 og de
darligst stillede i SUSY-2005. Blandt @vrige SUSY UDSAT er der en stgrre andel, der har et virkelig
godt eller godt selvvurderet helbred, sammenlignet med grupperne af socialt udsatte.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er der en mindre andel blandt kvinder end mand, der har et
virkelig godt eller godt selvvurderet helbred. Blandt sindslidende og stofmisbrugere ses dog ingen
vasentlige kgnsforskelle. Andelen, der har et virkelig godt eller godt selvvurderet helbred, er
mindst i aldersgruppen 45-54 ar. Blandt alkoholmisbrugere er andelen dog mindst i den yngste
aldersgruppe, og blandt sindslidende er andelen mindst i den &ldste aldersgruppe. Andelen blandt
hjemlgse er mindst i aldersgrupperne 15-34 ar og 45-54 ar.

Andelen, der vurderer eget helbred som virkelig godt eller godt, er mindst blandt enlige (skilte/
ugifte/enkestand). | forhold til uddannelse er andelen mindst blandt personer, der har en uddan-
nelse mindre end 9. klasse eller en ungdomsuddannelse eller mere. Der er en mindre andel, der
vurderer eget helbred som virkelig godt eller godt, blandt kontanthjaelpsmodtagere og fgrtids-
pensionister, sammenlignet med de gvrige indtaegtsgrupper.

Andel med virkelig godt eller godt selvvurderet helbred i forhold til samlivsstatus, uddannelse
og indtaegtskilde. Procent.
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Andel med virkelig godt eller godt selvvurderet helbred i SUSY-2005 og i SUSY UDSAT.
Procent.
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SUSY-2005 SUSY UDSAT

Ovenstaende figur er en yderligere illustration af resultaterne beskrevet ovenfor. Det ses, at
andelen, der vurderer eget helbred som virkelig godt eller godt, falder markant fra den generelle
danske befolkning (SUSY-2005) over de darligst stillede svarpersoner i SUSY-2005 til SUSY UDSAT
som helhed og endelig til de socialt udsatte grupper. Der ses saledes en tydelig social gradient,
hvor andelen, der har et virkelig godt eller godt selvvurderet helbred, falder markant med faldende
sociogkonomisk status. Figuren illustrerer ligeledes, at gruppen af @vrige SUSY UDSAT adskiller sig
markant fra de socialt udsatte grupper.
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Andel, der ofte fgler sig stresset i dagligdagen

Andel, der ofte fgler sig stresset i dagligdagen, i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til kgn
og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige Advrige SUSY- | Dadrligst

UDSAT | misbrugere lidende lose  brugere SUSY UDSAT 2005 | stillede
Total 25,3 28,7 36,5 26,5 35,9 55,8 9,7 9,3 16,2
Mand 23,1 27,3 36,3 21,5 33,6 51,2 9,6 8,0 13,1
Kvinder 30,8 36,0 36,9 47,9 41,1 66,7 9,9 10,6 18,8
15-34 ar 34,7 38,6 49,3 41,7 40,2 60,3 12,8 10,5 21,9
35-44 ar 27,5 31,6 37:4 27,5 35,6 537 9.8 13,1 20,0
45-54 ar 22,5 27,2 30,1 21,1 33,3 58,1 9,5 12,0 18,3
55-76 ar 13,6 17,0 25,4 12,5 23,8 38,5 71 4,6 10,9
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Sammenlignet med SUSY-2005 og de darligst stillede i SUSY-2005 er der en vasentlig stgrre andel i
SUSY UDSAT (25,3 %), der ofte faler sig stresset i dagligdagen. Fattige er den gruppe, hvor den
stgrste andel ofte foler sig stresset. Blandt @vrige SUSY UDSAT er der en lille andel, der ofte fgler sig
stresset.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er der en stgrre andel blandt kvinder end mand, der ofte fgler
sig stresset. Blandt sindslidende ses dog ingen vasentlig forskel mellem mand og kvinder. Over-
ordnet falder andelen, der ofte fgler sig stresset, med stigende alder i de forskellige grupper af
socialt udsatte.

Andelen, der ofte fgler sig stresset, er stgrst blandt gifte og samboende og falder med stigende
uddannelseslaengde. | gruppen af fattige ses dog en stor andel, der ofte er stresset, blandt per-
soner, der har en kareste, som de ikke bor sammen med (70,0 %), og blandt personer, der har en
uddannelse udover en ungdomsuddannelse (83,3 %) (data ikke vist). | forhold til indtaegtskilde er
andelen stgrst blandt kontanthjaelpsmodtagere.

Andel, der ofte faler sig stresset i dagligdagen, i forhold til samlivsstatus, uddannelse og
indtagtskilde. Procent.
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Andel, der aldrig eller kun lidt af tiden har veeret fuld af
energi

Andel, der aldrig eller kun lidt af tiden har varet fuld af energi, i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i
forhold til ken og alder. Procent.

SUsYy Alkohol- Sinds- Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose  brugere SUSY UDSAT 2005 : stillede
Total 37,1 42,1 48,3 39,3 46,5 58,6 21,4 10,1 26,6
Mand 36,8 41,4 48,6 38,9 46,2 58,3 22,2 7,5 17,9
Kvinder 37,8 46,0 47,7 40,8 47,3 59,3 19,7 12,5 34,1
15-34 ar 36,5 38,6 48,6 36,9 44,7 55,2 19,1 7.1 22,7
35-44 ar 36,3 385 47,0 41,7 44,4 59,7 21,3 9,2 27,5
45-54 ar 41,1 50,9 51,9 50,0 52,0 69,8 17,6 11,4 26,2
55-76 ar 31,2 34,0 40,3 16,1 47,6 30,8 28,6 12,2 28,3
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Der er en markant stgrre andel, der aldrig eller kun lidt af tiden har veeret fuld af energi, blandt
svarpersonerne i SUSY UDSAT (37,1 %) sammenlignet med svarpersonerne i SUSY-2005 og de
darligst stillede i SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper er andelen stgrst blandt fattige. Der
er markant mindre andel i @vrige SUSY UDSAT, der aldrig eller kun lidt af tiden har veeret fuld af
energi, sammenlignet med grupperne af socialt udsatte.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT ses ingen vasentlig forskel mellem mand og kvinder pa
andelen, der aldrig eller kun lidt af tiden har varet fuld af energi. | gruppen af alkoholmisbrugere er
andelen dog stgrre blandt kvinder. Det ses endvidere, at der er en stgrre andel i aldersgruppen 45-
54 ar sammenlignet med de gvrige aldersgrupper, der aldrig eller kun lidt af tiden har veeret fuld af
energi. Isa@r ses en stor andel blandt fattige i aldersgruppen 45-54 ar.

Andelen, der aldrig eller kun lidt af tiden har veeret fuld af energi, er mindst blandt personer, der har
en kareste, som de ikke bor sammen med. | gruppen af hjemlgse ses dog ingen forskel i forhold til
samlivsstatus, og i gruppen af fattige er der en relativt stor andel, der aldrig eller kun lidt af tiden
har vaeret fuld af energi, blandt personer, der har en kaereste, som de ikke bor sammen med (data
ikke vist). Overordnet er andelen, der aldrig eller kun lidt af tiden har varet fuld af energi, mindst
blandt personer, der har en ungdomsuddannelse eller mere. | forhold til indtaegtskilde er den
mindste andel, der aldrig eller kun lidt af tiden har varet fuld af energi, blandt personer, der har et
lgnnet job. Blandt stofmisbrugere og fattige ses den mindste andel blandt personer med en anden
indtaegtskilde (data ikke vist).

Andel, der aldrig eller kun lidt af tiden har vaeret fuld af energi, i forhold til samlivsstatus,
uddannelse og indtaegtskilde. Procent.
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Andel, der altid eller det meste af tiden har fglt sig treet

Andel, der altid eller det meste af tiden har fglt sig traet, i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i
forhold til ken og alder. Procent.

SUsYy Alkohol- Sinds- Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose  brugere SUSY UDSAT 2005 : stillede
Total 24,8 29,6 34,5 24,6 31,1 50,3 10,5 4,9 12,7
Mand 22,2 26,3 31,8 22,4 28,3 46,5 10,2 3,6 8,6
Kvinder 31,7 48,0 39,7 33,8 37,2 59,3 11,3 6,1 16,3
15-34 ar 27,3 38,6 39,7 22,6 32,6 53,4 12,8 4,5 11,0
35-44 ar 25,8 28,2 36,1 27,5 30,0 44,8 8,2 4,6 11,3
4554 8r 23,5 30,7 28,6 25,4 33,3 58,1 8,1 5,0 14,9
55-76 ar 22,1 22,6 35,8 19,6 19,0 38,5 14,3 5,4 13,1
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Der er en stgrre andel i SUSY UDSAT (24,8 %), der altid eller det meste af tiden har fglt sig treet,
sammenlignet med SUSY-2005 og de darligst stillede i SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte
grupper er andelen, der altid eller det meste af tiden har fglt sig treet, stgrst blandt fattige.
Sammenlignet med grupperne af socialt udsatte er andelen mindre blandt @vrige SUSY UDSAT.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er der en stgrre andel blandt kvinder end mand, der altid eller
det meste af tiden har fglt sig traet. Dette ses isaer blandt alkoholmisbrugere. Overordnet ses en
tendens til, at andelen, der altid eller det meste af tiden har fglt sig treet, falder med stigende alder.

Andelen, der altid eller det meste af tiden har fglt sig traet, er stgrst blandt gifte eller samboende. |
gruppen af hjemlgse og fattige er andelen dog stgrst blandt personer, der har en kaereste, som de
ikke bor sammen med (data ikke vist). | forhold til uddannelse ses ingen vasentlige forskelle. Det
ses endvidere af figuren, at der er en stgrre andel, der altid eller det meste af tiden har fglt sig treet,
blandt kontanthjalpsmodtagere og fgrtidspensionister, sammenlignet med de gvrige
indtagtsgrupper.

Andel, der altid eller det meste af tiden har fglt sig traet, i forhold til samlivsstatus,
uddannelse og indtagtskilde. Procent.
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Opsamling sundhed og helbredsrelateret livskvalitet

Svarpersonerne i SUSY UDSAT har markant darligere sundhed og helbredsrelateret livskvalitet end
svarpersonerne i SUSY-2005. Dette galder i forhold til andelen, der har et godt eller virkelig godt
selvvurderet helbred, andelen, der ofte fgler sig stresset i dagligdagen, andelen, der aldrig eller kun
lidt af tiden har vaeret fuld af energi og andelen, der altid eller det meste af tiden har fglt sig treet.
Gruppen af fattige har darligere sundhed og helbredsrelateret livskvalitet end de andre grupper af
socialt udsatte. Saledes er der blandt fattige en mindre andel, der har et virkelig godt eller godt
selvvurderet helbred, en stgrre andel, der ofte er stresset i dagligdagen, en stgrre andel, der aldrig
eller kun lidt af tiden har veeret fuld af energi, samt en stgrre andel, der altid eller det meste af tiden
har fglt sig traet, end i de andre grupper af socialt udsatte. Overordnet har kvinder darligere sund-
hed og helbredsrelateret livskvalitet end maend. Det gelder endvidere, at andelen, der ofte fgler sig
stresset i dagligdagen, samt andelen, der altid eller det meste af tiden har fglt sig traet, falder med
stigende alder. Desuden har kontanthjalpsmodtagere og fartidspensionister overordnet darligere
sundhed og helbredsrelateret livskvalitet end personer med lgnnet job eller anden indtagtskilde.
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Kapitel 3. Sundhedsadfaerd

| dette kapitel beskrives forskellige aspekter af sundhedsadfaerden blandt svarpersonerne i SUSY
UDSAT. Sundhedsadfard er en samlet betegnelse for de handlinger, mennesker udfgrer i hver-
dagen, og som har betydning for deres sundhed og helbred.

Sundhedsadfaerd har ikke kun betydning for den enkeltes sundheds- og sygelighedstilstand, men
har ogsa store gkonomiske konsekvenser for sundhedsvasnet. Beregninger viser blandt andet, at
sundhedsvasnets arlige ressourceforbrug til behandling af tobaksrelaterede lidelser er nasten 4,5
mia. kr., alkoholrelaterede lidelser 947 mio. kr., og omkostninger til behandling af lidelser relateret
til overvaegt er beregnet til 1.6 mia. kr. (1).

Bestemmende faktorer for sundhedsadfard

Sundhedsadfaerden kan veare bestemt af bade personlige, lokale og samfundsmaessige forhold,
hvorfor det er muligt at fremme sundheden og undga sygdomme ved at &ndre pa disse forhold.
Personlige forhold omfatter bl.a. den enkeltes feerdigheder og viden, lokale forhold indbefatter fx
cykelstier, idraetsforeninger etc., og samfundsmaessige forhold omfatter fx normer omkring fysisk
aktivitet pa offentlige institutioner, lovgivning vedrgrende rygeforbud, moms og skatter pa alkohol
og fgdevarer etc.

Endvidere kan befolkningens sundhedsadfaerd anskues ud fra et socialpsykologisk perspektiv, idet
sociale netvaerk og de normer og vardier, der eksisterer i disse netvark, er medvirkende til at pa-
virke sundhedsadfaerden. Saledes kan de sociale netvaerk i den enkeltes hverdag vaere med til at
pavirke sundhedsadfaerden i savel positiv som negativ retning (2).

En persons sundhedsadfaerd kan bade udvises bevidst eller ubevidst og kan have savel tilsigtede
som utilsigtede konsekvenser. De bevidste handlinger har oftest til formal at opna et givent
resultat, hvor der fx kan veere tale om at fa en bedre sundhedstilstand eller undga en sygdom.
Modsat kan der veere tale om vanemaessig adfeerd, der udfgres uden egentlige overvejelser, og
derfor foregar ubevidst i forhold til de sundhedsmassige eller helbredsmassige konsekvenser.

Sociale forskelle i sundhedsadfeerd

Sociale faktorer sasom uddannelse, indkomst, erhverv og tilknytning til arbejdsmarkedet er i hgj
grad bestemmende for sundhedsadfaerden (3). Der er i Danmark som i andre lande sociale forskelle
i sundhedsadfaerd, idet personer med eksempelvis leengere uddannelse oftere end personer med
kort uddannelse har gode sundhedsvaner. Der findes flere hypoteser og teorier til at forklare disse
forskelle i sundhedsadfard mellem sociale grupper. En af disse teorier gar pa, at de sociale grupper
foranlediget af deres forskellige ressourcer har forskellige muligheder for at leve sundt (4). Forskel-
lige sociale grupper rader over forskellige ressourcer og kompetencer, hvilket bevirker, at borgerne
udvikler forskellige sociale strategier og forskellige slags vaerdier og livsstile i forhold til sundheds-
adfeerd (5). Dermed er det ikke alle sociale grupper i samfundet, der har lige muligheder for at leve
sundt.

Kost

Kost har betydning for udviklingen af de store folkesygdomme, sa som hjerte-karsygdomme, type 2
diabetes, kraeft samt knogleskgrhed. Fire procent af alle dgdsfald er relateret til for meget maettet
fedt (1). Det samme tal er gaeldende for et for lille frugt- og grantindtag. Kost indgar som tema i
Regeringens sundhedsprogram *Sund hele livet’, hvori malet er, at antallet af danskere, der spiser
sundt, skal gges markant, og at sunde kostvaner skal vaere en naturlig del af hverdagen (6).

| nervaerende undersggelse belyses kostvanerne blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT ved blandt
andet at spgrge til, hvor ofte de plejer at spise frugt. Der spgrges desuden til maltidmgnstre, her-
under hvor ofte man spiser morgenmad. Dette belyses i de efterfglgende standardtabeller. | kapitel
6 om generel trivsel belyses andre aspekter af kostvaner blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT ud
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fra spgrgsmal vedrgrende, hvor ofte det sker, at man ikke far mad nok, fordi der ikke er rad; hvor
ofte det sker, at man ikke spiser den gnskede kvalitet og variation af mad, fordi der ikke er rad og
endelig, hvor tit man spiser et varmt maltid mad.

Rygning

Rygning anses som den mest afggrende faktor for danskernes overdgdelighed. Rygning gger
risikoen for en lang raekke alvorlige sygdomme, hvor lungekraeft, hjerte-karsygdomme samt kronisk
obstruktiv lungesygdom (KOL) er de dominerende. | Danmark er rygning en medvirkende faktor til
knap 14.000 dgdsfald om aret, hvilket svarer til hvert fijerde dgdsfald. Beregninger har vist, at rygere
lever 7-10 ar kortere end ikke-rygere. Der ses en tendens til, at antallet af danske dagligrygere har
varet faldende gennem en arrakke (1, 7).

Tabel 3.1. viser svarfordelingen pa spgrgsmalet omkring rygning. Det fremgar, at den stgrste andel

ryger hver dag (87,1 %). Der er en stgrre andel blandt mand end kvinder, der ryger hver dag. Det ses
endvidere, at kun 5,7 % af svarpersonerne i SUSY UDSAT oplyser, at de aldrig har rgget.

Tabel 3.1 Rygning i SUSY UDSAT samt opdelt pa mand og kvinder. Procent.

SUsYy

UDSAT Mand Kvinder
Ja, jeg ryger hver dag 87,1 88,3 83,9
Ja, men ikke hver dag 2,1 2,0 2,2
Nej, jeg er holdt op 4,3 3.4 6,4
Nej, jeg har aldrig rgget 5,7 5.4 6,4
Uoplyst 0,9 0,9 1,1
Antal 1290 930 360

Svarfordelingen opdelt pa aldersgrupper fremgar af tabel 3.2. Andelen, der ryger hver dag, er stgrst
i aldersgruppen 35-44 ar og mindst i aldersgruppen 55-76 ar.

Tabel 3.2 Rygning opdelt pd aldersgrupper. Procent.

15-34 ar 35-44 ar 45-54 ar 55-76 dr
Ja, jeg ryger hver dag 86,4 90,8 87,5 79,4
Ja, men ikke hver dag 2,6 1,7 0,7 5,0
Nej, jeg er holdt op 3,3 2,9 5,6 5.5
Nej, jeg har aldrig rgget 7,0 3,9 4,7 9,6
Uoplyst 0,7 0,7 1,5 0,5
Antal 271 411 409 199

Alkohol

Der er store helbredsmassige konsekvenser relateret til et stort alkoholforbrug. Forbruget af
alkohol har ligesom rygning veeret en medvirkende arsag til den stagnerende middellevetid i
Danmark op gennem 1990’erne. Hvert ar dgr cirka 3.000 danskere med en alkoholrelateret
diagnose; det svarer til 5 % af alle dgdsfald (1). Personer med stort alkoholforbrug har hgjere
dgdelighed og sygelighed end personer med moderat eller intet forbrug.
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For at forebygge alkoholrelaterede problemer i den danske befolkning anbefaler Sundhedsstyrelsen
en maksimumgranse for den enkeltes ugentlige forbrug af alkohol pa 21 genstande for mand og 14
for kvinder. Dette betegnes som Sundhedsstyrelsens genstandsgranse. Drikkemgnstre og ikke kun
det totale alkoholforbrug har betydning for alkoholrelateret dgdelighed. Derfor blev anbefalingerne
i 2005 suppleret med retningslinier for forbruget af alkohol for én drikkeseance. Sundhedsstyrelsen
tilrdder nu, at der hgjst drikkes fem genstande per gang.

Det fremgar af tabel 3.3, at en stor andel af svarpersonerne i SUSY UDSAT (39,6 %) sjaldent eller
aldrig drikker alkohol, men at der samtidig er 30,7 %, der angiver, at de drikker alkohol hver dag
eller naesten hver dag. Der er en markant stgrre andel blandt mand end kvinder, der drikker alkohol
hver dag, mens flere kvinder end mand sjeaeldent eller aldrig drikker alkohol.

Tabel 3.3 Alkoholforbrug i SUSY UDSAT samt opdelt pa maend og kvinder. Procent.

SUSsY

UDSAT Maend Kvinder
Hver dag eller naesten hver dag 30,7 35,7 17,8
Et par gange om ugen 13,3 13,8 12,2
Et par gange om maneden 15,0 13,0 20,0
Sjaeldnere eller aldrig 39,6 36,3 48,1
Uoplyst 1,4 1,2 1,9
Antal 1290 930 360

Tabel 3.4 viser alkoholforbruget i aldersgrupper. Det ses, at der er en mindre andel, der drikker
alkohol hver dag i aldersgruppen 15-34 ar sammenlignet med de gvrige aldersgrupper. | alders-
gruppen 15-34 ar er der derimod en stgrre andel, der drikker alkohol et par gange om maneden. |
alle aldersgrupper er der en stor andel, der angiver, at de sjeldent eller aldrig drikker alkohol.

Tabel 3.4 Alkoholforbrug opdelt pa aldersgrupper. Procent.

15-34 ar 35-44 ar 45-54 ar 55-76 ar
Hver dag eller nasten hver dag 18,8 33,3 34,0 34,7
Et par gange om ugen 13,3 15,1 11,5 13,6
Et par gange om maneden 22,9 12,9 12,7 13,1
Sjaeldnere eller aldrig 42,8 37,7 40,3 37,7
Uoplyst 2,2 1,0 1,5 1,0
Antal 271 411 409 199

Fysisk aktivitet

Fysisk aktivitet har mange positive effekter pa bade det fysiske og psykiske helbred. Fysisk aktivitet
af en vis intensitet og varighed mindsker risikoen for forhgjet blodtryk, hjerte-karsygdom, type 2
diabetes og muskel- og skeletsygdomme, herunder knogleskgrhed, og medvirker til, at immun-
forsvaret forbedres, ligesom det mentale og sociale velbefindende gges (6, 8). Hvert ar kan 7-8 % af
alle dgdsfald i den danske befolkning relateres til fysisk inaktivitet i fritiden (dvs. laeser, ser fjernsyn
eller har en anden stillesiddende beskaftigelse), og personer, der er fysisk inaktive, dgr i gennem-
snit 5-6 ar tidligere end fysisk aktive (1).
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Sundhedsstyrelsens officielle anbefalinger vedrgrende fysisk aktivitet er, at en voksen person skal
veere fysisk aktiv mindst 30 minutter om dagen (9).

En undersggelse blandt socialt udsatte borgere, viser, at gkonomi kan vare en barriere for at dyrke
motion (10). Det er derfor maske forventeligt, at der er en mindre andel, der dyrker motion, blandt
svarpersonerne i SUSY UDSAT end svarpersonerne i SUSY-2005, da svarpersonerne i SUSY UDSAT
har en darligere gkonomi end svarpersonerne i SUSY-2005.

I nervaerende undersggelse er fysisk aktivitet belyst ved spgrgsmalet: Dyrker du nogen form for
motion (F.eks. cykling, svemning, gymnastik eller fodbold?

Brug af illegale stoffer

Det skgnnes, at der i 2005 var omkring 27.000 stofmisbrugere i Danmark (11). | 2005 var der i alt
omkring 13.000 personer i behandling for stofmisbrug - heraf var knap 6.000 til afvaenning ved
hjelp af metadonbehandling (12). Stofmisbrug kan enten direkte eller indirekte (eksempelvis
gennem selvmord, ulykker mv.) relateres til ca. 1.000 arlige dgdsfald (1). Endvidere er stofmisbrug
hvert ar relateret til ca. 4.000 hospitalsindlaaggelser, ca. 1.500 skadestuebesgg og ca. 6.500
ambulante besgg (1). | 2006 blev der i Danmark registeret 266 narkotikarelateret dgdsfald (11).

| SUSY UDSAT spgrges til brug af hash indenfor den seneste maned, og om svarpersonen har fixet
indenfor det seneste ar. Svarene vises i en efterfglgende standardtabel.

Tabel 3.5 viser andelen, der nogensinde har modtaget forskellige tilbud om behandling for alkohol-
og stofmisbrug. Det ses, at 35,0 % har modtaget degnbehandling (afgiftning), 30,8 % har modtaget
ambulant behandling (vedligeholdelse) og 24,4 % har modtaget ambulant behandling (afgiftning,
stoffri). Der er ikke vaesentlige forskelle mellem mand og kvinder pa andelen, der svarer, at de har
modtaget tilbud om behandling for alkohol- og stofmisbrug.

Tabel 3.5 Andel, der nogensinde har modtaget forskellige tilbud om behandling for alkohol- og
stofmisbrug, i SUSY UDSAT samt opdelt pa mand og kvinder. Procent.

SUSY
UDSAT Maend Kvinder
Ambulant behandling (vedligeholdelse) 30,8 29,6 33,9
Ambulant behandling (afgiftning, stoffri) 25,4 25,9 24,2
Dggnbehandling (afgiftning) 35,0 35,2 34,7
Halvvejshus 8,8 9,5 7,2
Antal 1290 930 360

Andelen, der nogensinde har modtaget forskellige tilbud om behandling for alkohol- og stofmisbrug
opdelt pa aldersgrupper, fremgar af tabel 3.6. Overordnet ses den stgrste andel i aldersgruppen 35-
44 ar. Dette geelder dog ikke blandt personer, der har modtaget behandling i halvvejshus, hvor
andelen er stgrst i aldersgruppen 15-34 ar. Halvvejshus refererer til efterbehandling i bofzelles-
skaber for personer, der har gennemgaet dggnbehandling. Efterbehandling i halvvejshus er typisk
tidsbegranset (6-9 maneder) (13).
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Tabel 3.6 Andel, der nogensinde har modtaget forskellige tilbud om behandling for alkohol- og
stofmisbrug, opdelt pd aldersgrupper. Procent.

15-34 ar 35-44 r 45-54 r 55-76 ar
Ambulant behandling (vedligeholdelse) 33,2 40,6 27,1 14,6
Ambulant behandling (afgiftning, stoffri) 22,1 32,1 24,9 17,1
Dggnbehandling (afgiftning) 36,5 39,4 37,4 19,1
Halvvejshus 14,4 11,0 6,6 1,5
Antal 271 411 409 199
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Andel, der aldrig eller sjeldent spiser morgenmad

Andel, der aldrig eller sjeldent spiser morgenmad, i SUSY UDSAT i forhold til ken og alder.
Procent.

SuUsy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Dadrligst

UDSAT ' misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 35,3 51,8 41,5 44,7 40,7 51,4 17,2
Mand 35,4 52,2 42,7 42,6 37,8 49,6 16,8
Kvinder 35,3 50,0 39,3 535 47,3 55,6 18,3
15-34 ar 38,0 59,1 45,2 51,2 40,2 46,6 14,9
35-44 8r 40,9 55,6 49,8 53,3 46,3 50,7 18,0
45-54 ar 33,7 54,4 33,0 39,5 36,3 65,1 21,6
55-76 ar 23,6 32,1 32,8 26,8 23,8 30,8 12,5
Antal 1290 328 638 374 415 181 238

| alt angiver 35,3 % i SUSY UDSAT, at de aldrig eller sjeldent spiser morgenmad. Blandt de socialt
udsatte grupper er andelen, der aldrig eller sjeldent spiser morgenmad, stgrst blandt alkohol-
misbrugere og fattige. Blandt @vrige SUSY UDSAT er der kun en relativt lille andel, der aldrig eller
sjeldent spiser morgenmad.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er der overordnet ingen vaesentlig forskel mellem mand og
kvinder pa andelen, der sjeldent eller aldrig spiser morgenmad. Blandt hjemlgse, stofmisbrugere
og fattige er andelen, der sjeldent eller aldrig spiser morgenmad, dog stgrre blandt kvinder end
mand. Andelen der aldrig eller sjaeldent spiser morgenmad, er stgrst i de to yngste aldersgrupper.
Blandt fattige er andelen dog stgrst blandt de 45-54 arige.

Overordnet er andelen, der aldrig eller sjaeldent spiser morgenmad, stgrst blandt svarpersoner, der
har en kaereste, som de ikke bor sammen med. Andelen, der aldrig eller sjeldent spiser morgen-
mad, falder med stigende uddannelseslangde. | forhold til indteegtskilde er andelen stgrst blandt
kontanthjelpsmodtagere.

Andel, der aldrig eller sjeldent spiser morgenmad, i forhold til samlivsstatus, uddannelse og
indteegtskilde. Procent.
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Andel, der aldrig eller sjeldent spiser frugt

Andel, der aldrig eller sjeldent spiser frugt, i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og
alder. Procent.

SUsYy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT ' misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 30,5 43,3 34,2 35,8 28,9 46,4 20,6 4,6 9,8
Mand 32,9 44,2 37,5 35,3 30,8 46,5 22,8 6,8 14,3
Kvinder 24,2 38,0 27,6 38,0 24,8 46,3 15,5 2,4 58
15-34 ar 32,5 45,5 377 46,4 31,1 397 19,1 4,6 72
35-44 &r 30,9 41,9 34,2 28,3 27,5 46,3 24,6 4,0 74
45754 ar 29,8 47,4 34,0 36,8 28,4 48,8 16,2 5,7 15,5
55-76 ar 28,1 35,8 26,9 33,9 28,6 69,2 23,2 4,3 9,1
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Der er en markant stgrre andel, der aldrig eller sjaldent spiser frugt, blandt svarpersoner i SUSY
UDSAT (30,5 %) sammenlignet med svarpersoner i SUSY-2005 og de darligst stillede i SUSY-2005.
Blandt de socialt udsatte grupper er andelen, der aldrig eller sjaeldent spiser frugt, stgrst blandt
fattige og alkoholmisbrugere. Andelen, der aldrig eller sjeeldent spiser frugt, er relativt lille blandt
@vrige SUSY UDSAT.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er der en stgrre andel blandt mand end kvinder, der aldrig
eller sjeeldent spiser frugt. Dette ses isar blandt sindslidende. Blandt hjemlgse er andelen stgrre
blandt kvinder end mand, og blandt fattige ses ingen vasentlig forskel mellem mand og kvinder.
Overordnet er andelen, der aldrig eller sjeldent spiser frugt, stgrst i den yngste aldersgruppe.
Blandt alkoholmisbrugere er andelen dog stgrst i aldersgruppen 45-54 ar, og blandt fattige i alders-

gruppen 55-76 ar.

Andelen, der aldrig eller sjeldent spiser frugt, er overordnet stgrst blandt enlige (skilte/ugifte/
enkestand). Af nedenstaende figur ses endvidere, at andelen, der aldrig eller sjeeldent spiser frugt,
falder med stigende uddannelseslengde. Blandt stofmisbrugere ses ingen vasentlige forskelle i
andelen (data ikke vist). Overordnet er der er en stgrre andel, der aldrig eller sjaldent spiser frugt,
blandt kontanthjalpsmodtagere.

Andel, der aldrig eller sjeldent spiser frugt, i forhold til samlivsstatus, uddannelse og
indtegtskilde. Procent.
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Andel, der er storrygere

Andel, der er storrygere, i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og alder. Procent.

SUSY | Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige Qvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose  brugere SUSY UDSAT 2005 | stillede

Total 51,7 | 63,7 538 588 528 497 437 17,6 | 31,9
Mend 50,8 | 62,9 517 558 507 504 437 19,6 | 350
Kvinder 54,2 i 68,0 57,9 71,8 57,4 48,1 43,7 15,6 i 29,3
15-34 ar 53,1 63,6 51,4 64,3 55,3 517 574 16,6 29,3
35-44 3r 53,3 62,4 58,0 55,8 531 47,8 50,8 18,9 388
45-54 &r 51,6 66,7 52,9 61,4 51,0 51,2 40,5 21,3 41,7
55-76 ar 46,7 60,4 47,8 53,8 42,9 46,2 28,6 15,3 25,7
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Der er en markant stgrre andel, der er storrygere, blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT (51,7 %)
sammenlignet med svarpersonerne i SUSY-2005 og de darligst stillede i SUSY-2005. Blandt de
socialt udsatte grupper er andelen, der er storrygere, stgrst blandt alkoholmisbrugere.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der er storrygere, stgrre blandt kvinder end maend.
Blandt fattige og blandt @vrige SUSY UDSAT ses ingen vasentlig forskel mellem mand og kvinder.
Andelen af storrygere er mindst i den zldste aldersgruppe.

Der ses en tendens til, at andelen, der er storrygere, er stgrst blandt personer, der har en kareste,
som de ikke bor sammen med. Dette ses isar blandt stofmisbrugere og fattige (data ikke vist). Der
ses ligeledes en tendens til, at der er en stgrre andel storrygere, blandt personer der har afsluttet 9.
eller 10. klasse sammenlignet med de gvrige uddannelsesgrupper. | forhold til indtaegtskilde frem-
gar det, at andelen af storrygere er stgrst blandt kontanthjaelpsmodtagere og fgrtidspensionister.

Andel, der er storrygere, i forhold til samlivsstatus, uddannelse og indtaegtskilde. Procent.
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Andel, der inden for den sidste maned hver dag har
drukket mere end fem genstande

Andel, der inden for den sidste maned hver dag har drukket mere end fem genstande, i SUSY
UDSAT i forhold til ken og alder. Procent.

SUsYy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 21,0 68,0 19,7 29,9 18,1 29,8 4,6
Mand 25,3 70,1 24,1 33,7 22,7 34,6 6,0
Kvinder 10,0 56,0 11,2 14,1 7,8 18,5 1,4
15-34 ar 12,9 70,5 11,6 20,2 13,6 24,1 0,0
35-44 &r 23,8 70,9 24,7 33,3 24,4 28,4 1,6
45-54 3r 24,7 751 21,4 377 14,7 41,9 8,1
55-76 ar 18,6 52,8 16,4 21,4 14,3 23,1 7,1
Antal 1290 328 638 374 415 181 238

| SUSY UDSAT har 21,0 % i den sidste maned drukket mere end fem genstande hver dag. Der er som
forventet en meget stor andel blandt alkoholmisbrugere. Der er en relativ lille andel blandt @vrige
SUSY UDSAT, der i den sidste maned har drukket mere end fem genstande hver dag. Et tilsvarende
spgrgsmal er ikke stillet i SUSY 2005, hvorfor svarene fra SUSY UDSAT ikke kan sammenlignes med
den gvrige befolkning i Danmark.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er der en stgrre andel blandt mand end kvinder, der hver dag
har drukket mere end fem genstande. Andelen er stgrst i aldersgrupperne 35-44 ar og 45-54 ar;
dette ses hovedsageligt blandt sindslidende, hjemlgse og fattige.

Andelen, der hver dag har drukket mere end fem genstande, er stgrst blandt personer, der har en
kaereste, som de ikke bor sammen med. Dette ses blandt sindslidende, stofmisbrugere og fattige
(data ikke vist). Overordnet er der en stgrre andel, der hver dag har drukket mere end fem gen-
stande, blandt personer, der har en uddannelse mindre end 9. klasse. | forhold til indtaegtskilde ses
generelt ingen vasentlige forskelle i andelen, der hver dag har drukket mere end fem genstande,
dog er andelen blandt sindslidende, hjemlgse og fattige stgrst blandt personer, der har et lgnnet
job (data ikke vist).

Andel, der hver dag har drukket mere end fem genstande, i forhold til samlivsstatus,
uddannelse og indtaegtskilde. Procent.
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Andel, der ikke dyrker nogen form for motion

Andel, der ikke dyrker nogen form for motion, i SUSY UDSAT i forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige Advrige SUSY- | Dadrligst

UDSAT | misbrugere lidende lose  brugere SUSY UDSAT 2005 | stillede
Total 68,1 76,2 71,8 72,2 68,7 74,0 55,9
Mand 68,2 75,2 72,9 72,6 68,5 70,1 54,5
Kvinder 68,1 82,0 69,6 70,4 69,0 83,3 59,2
15-34 ar 66,8 81,8 74,0 72,6 72,0 84,5 44,7
35-44 ar 65,9 71,8 68,0 66,7 65,0 62,7 59,0
45754 ar 70,2 80,7 74,3 78,9 70,6 76,7 51,4
55-76 ar 70,4 747 73,6 69,6 66,7 76,9 67,9
Antal 1290 328 638 374 415 181 238

| SUSY UDSAT angiver 68,1%, at de ikke dyrker motion. Blandt de socialt udsatte grupper er andelen
stgrst blandt alkoholmisbrugere. Der er en markant mindre andel, der ikke dyrker motion, blandt
@vrige SUSY UDSAT sammenlignet med grupperne af socialt udsatte. Der er ikke stillet tilsvarende
spgrgsmal om motion i SUSY 2005.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT ses ingen vasentlig forskel mellem mand og kvinder pa
andelen, der ikke dyrker motion. Blandt alkoholmisbrugere og fattige er andelen dog stgrre blandt
kvinder end mand, og blandt sindslidende og hjemlgse er andelen stgrre blandt mand end kvinder.
Overordnet er andelen, der ikke dyrker motion, stgrst i de to aldste aldersgrupper. Der ses dog
nogen variation mellem grupperne.

Andelen, der ikke dyrker motion, er stgrst blandt enlige (skilte/ugifte/enkestand). Andelen, der ikke
dyrker motion, falder med stigende uddannelseslaengde. | forhold til indtaegtskilde er andelen, der
ikke dyrker motion, mindre blandt personer med lgnnet job end blandt personer med anden ind-
teegtskilde, kontanthjaelpsmodtagere og fartidspensionister. Dette resultat er i trad med den fgr-
naevnte konklusion fra en undersggelse blandt socialt udsatte borgere (jf. indledning), der viste, at
gkonomien kan vaere en barriere for det at dyrke motion.

Andel, der ikke dyrker nogen form for motion, i forhold til samlivsstatus, uddannelse og
indtegtskilde. Procent.

8o
70 7
60 7
50 7
40 7
30 1
20 7
10 7
o

Gift eller Kereste Enlig Mindre Afsluttet Ungdoms- Lgnnet Anden Kontant- Fgrtids-
sam- (ikke sam- endg. 9.,10. udd.eller job indtaegts- hjelp pension
boende boende) klasse  klasse mere kilde

42



Andel, der har brugt hash inden for den sidste maned

Andel, der har brugt hash, i SUSY UDSAT i forhold til ken og alder. Procent.

SusY Alkohol- Sinds- Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose  brugere SUSY UDSAT 2005 ' stillede
Total 44,0 534 48,0 47,1 76,9 64,1 19,3
Mand 46,2 52,2 52,4 48,2 81,5 69,3 22,2
Kvinder 38,1 60,0 39,3 42,3 66,7 51,9 12,7
15-34 ar 50,6 81,8 54,1 60,7 76,5 67,2 4,3
35-44 &r 55,0 59,8 59,4 60,0 83,1 71,6 32,8
45754 ar 40,6 51,8 41,7 39,5 70,6 55,8 23,0
55-76 ar 19,1 18,9 16,4 14,3 61,9 385 12,5
Antal 1290 328 638 374 415 181 238

| alt angiver 44,0 % i SUSY UDSAT, at de har brugt hash inden for den sidste maned. Andelen er
stgrst blandt stofmisbrugere. Sammenlignet med grupperne af socialt udsatte er andelen, der har
brugt hash, mindre blandt @vrige SUSY UDSAT.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er der en stgrre andel blandt maend end kvinder, der har brugt
hash. Blandt alkoholmisbrugere er andelen dog stgrre blandt kvinder end mand. Overordnet er
andelen, der har brugt hash, starst i aldersgruppen 35-44 ar. Blandt alkoholmisbrugere er andelen
dog stgrst i den yngste aldersgruppe og blandt fattige i de to yngste aldersgrupper.

Andelen, der har brugt hash, er stgrst blandt enlige (skilte/ugifte/enkestand), og andelen falder
med stigende uddannelseslaengde. Andelen, der har brugt hash, er stgrst blandt kontanthjzelps-
modtagere.

Andel, der har brugt hash, i forhold til samlivsstatus, uddannelse og indtaegtskilde. Procent.
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Andel, der har fixet i lgbet af det sidste ar

Andel, der har fixet i lgbet af det sidste ar, i SUSY UDSAT i forhold til ken og alder. Procent.

SusY Alkohol- Sinds- Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Darligst
UDSAT | misbrugere lidende lose  brugere SUSY UDSAT 2005 ' stillede

Total 20,2 15,2 24,3 18,7 537 38,1 7,1

Mand 18,7 13,7 23,6 16,8 50,3 33,9 84

Kvinder 23,9 24,0 25,7 26,8 61,2 48,1 4,2

15-34 ar 3L,4 34,1 35,6 27,4 55,3 44,8 17,0

35-44 ar 26,5 19,7 28,8 28,3 56,9 46,3 11,5

45-54 &r 14,9 10,5 17,5 11,4 53,9 25,6 1,4

55-76 ar 2,5 0,0 6,0 0,0 19,0 77 1,8

Antal 1290 328 638 374 415 181 238

Der eri alt 20,2 % af svarpersonerne i SUSY UDSAT, der har fixet i labet af det sidste ar. Andelen er
som forventet stgrst blandt stofmisbrugere. Der ses dog ogsa relativt store andele blandt fattige og
sindslidende. Sammenlignet med grupperne af socialt udsatte er der en mindre andel blandt @vrige
SUSY UDSAT, der har fixet i lgbet af det sidste ar.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er der overordnet en stgrre andel, der har fixet i [gbet af det
sidste ar, blandt kvinder end maend og i de to yngste aldersgrupper sammenlignet med de gvrige
aldersgrupper.

| forhold til samlivsstatus ses ingen vasentlig forskel pa andelen, der har fixet i lobet af det sidste
ar. I forhold til uddannelse er andelen stgrst blandt personer med mindre end ungdomsuddannelse.
Andelen, der har fixet i lgbet af det sidste ar, er stgrst blandt kontanthjaelpsmodtagere sammen-
lignet med de gvrige indtaegtsgrupper.

Andel, der har fixet i lgbet af det sidste ar, i forhold til samlivsstatus, uddannelse og
indtaegtskilde. Procent.
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Gifteller Kereste Enlig Mindre Afsluttet Ungdoms- Lgnnet Anden Kontant- Fgrtids-
sam- (ikke sam- endg. 9.,10. udd.eller job indtaegts- hjelp pension
boende boende) klasse  klasse mere kilde
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Opsamling sundhedsadfaerd

Overordnet har svarpersonerne i SUSY UDSAT oftere end svarpersonerne i SUSY-2005 en sundheds-
adfaerd, der giver risiko for udvikling af sygdom. Der er en stgrre andel, der er storrygere og aldrig
eller sjeldent spiser frugt. Endvidere er der kun en relativt lille andel, der spiser morgenmad dag-
ligt, og en stor andel, der ikke dyrker motion. Alle grupper af socialt udsatte har saledes en uhen-
sigtsmaessig sundhedsadfaerd, men gruppen af alkoholmisbrugere, stofmisbrugere og fattige har
overordnet den mest uhensigtsmassige sundhedsadfaerd. Der er en stgrre andel blandt kvinder end
mand, der er storrygere og har fixet inden for det sidste ar, men til gengzeld er andelen, der har
brugt hash, der hver dag har drukket mere end fem genstande og aldrig eller sjeldent spiser frugt,
stgrre blandt mand end blandt kvinder. | relation til alder ses en tendens til en mere uhensigts-
maessig sundhedsadfaerd blandt yngre end zldre med hensyn til kost, brug af hash samt dét at
have fixet inden for det sidste ar. Overordnet har svarpersoner med leengst uddannelse en mere
hensigtsmaessig sundhedsadfaerd sammenlignet med svarpersoner med kortest uddannelse. Der
ses endvidere en tendens til, at andelen med en uhensigtsmassig sundhedsadfeerd er stgrre blandt
kontanthjeelpsmodtagere og fgrtidspensionister end blandt personer med lgnnet job eller anden
indteegtskilde.
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Kapitel 4. Sygelighed

Der findes forskellige perspektiver pa sundheds- og sygelighedstilstanden i en befolkning. Hvor
kapitel 2 om sundhed og helbredsrelateret livskvalitet fokuserer pa den subjektive, oplevelses-
massige dimension af sundhed og helbred, omhandler dette kapitel primart den medicinske,
professionelle dimension. | spgrgeskemaet er der saledes spurgt til de socialt udsatte gruppers
sygelighed, der kan variere fra sygdomme diagnosticeret i sundhedsvasnet til gener og besvaer i
dagligdagen, som kan udvikle sig til egentlig sygdom eller forsvinde igen.

| SUSY UDSAT- undersggelsen er der anvendt tre forskellige mal for sygdom og sygelighed:
- andelen med langvarig sygdom

- andelen med specifikke sygdomme

- andelen med smerter og problemer inden for en 14-dages periode

Til sidst i kapitlet vil konsekvenser af sygdom blive beskrevet.

Langvarig sygdom

Forekomsten af langvarig sygdom er i SUSY UDSAT-undersggelsen belyst ved spgrgsmalet “Har du
nogen langvarig sygdom, handicap eller anden langvarig lidelse?” Langvarig sygdom er her define-
ret som sygdom af mindst seks maneders varighed og svarer til det leegelige begreb kronisk
sygdom.

Specifikke sygdomme og helbredsproblemer

Et andet mal for sygelighed er forekomsten af specifikke sygdomme og helbredsproblemer. Svar-
personerne i SUSY UDSAT har i spgrgeskemaet svaret pa, hvorvidt de pa interviewtidspunktet har en
eller flere af 18 forskellige sygdomme eller helbredsproblemer. | dette kapitel praasenteres fgrst et
standardopslag der viser andelen, der har 4 eller flere af de 18 sygdomme eller helbredsproblemer.
Dernast praesenteres standardopslag for de i materialet hyppigst forekommende enkeltsygdomme
eller helbredsproblemer: astma, forhgjet blodtryk, kronisk bronkitis og/eller KOL (kronisk obstruk-
tiv lungesygdom), slidgigt og/eller leddegigt, mavesar, migraene eller hyppig hovedpine samt ryg-
sygdom.

| tabel 4.1 ses andelen med et forskelligt antal sygdomme. Det fremgar, at stgrstedelen af svar-

personerne i SUSY UDSAT har to eller flere sygdomme. Kun omkring hver femte har ikke nogen
sygdomme.

Tabel 4.1 Andel med et forskelligt antal sygdomme i SUSY UDSAT.

Antal Procent
Ingen sygdomme 233 18,1
1sygdom 245 19,0
2 eller 3 sygdomme 423 32,8
4 eller flere sygdomme 389 30,2
lalt 1290 100

Andelen med et forskelligt antal sygdomme opdelt pa uddannelsesgrupper fremgar af tabel 4.2. Det
ses ingen vasentlige forskelle mellem uddannelsesgrupperne i forhold til antal sygdomme.
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Tabel 4.2 Andel med et forskelligt antal sygdomme i SUSY UDSAT opdelt pd uddannelsesgrupper.

Ingen

sygdomme

Mindre end 9. Klasse 18,3
Afsluttet 9. eller 10. klasse 20,4
Ungdomsuddannelse eller mere 16,0
Antal 233

1 sygdom
19,2
19,3
18,6
245

2ellers 4 eller flere

sygdomme sygdomme
30,1 32,4
33,1 27,3
35,0 30,4
423 389

Andelen med et forskelligt antal sygdomme opdelt pa indtaegtskilde fremgar af tabel 4.3. Det ses, at
andelen, der ikke har nogle sygdomme, er stgrst blandt personer, der har et lgnnet job, og mindst
blandt fgrtidspensionister. Ligeledes er andelen, der har 4 eller flere sygdomme, mindst blandt per-

soner med et lgnnet job, og stgrst blandt fgrtidspensionister.

Tabel 4.3 Andel med et forskelligt antal sygdomme i SUSY UDSAT opdelt pa indtagtskilde.

Ingen
sygdomme 1 sygdom
Lgnnet job 29,0 23,5
Andet fx prost./krim 23,8 18,3
Kontanthjzelp 19,2 21,1
Fgrtidspension 12,1 15,6
Antal 233 245

2ellers
sygdomme

32,4
37,3
32,4
32,2

423

4 eller flere
sygdomme

15,2
20,6
27,3
40,2

389

| spgrgeskemaet er endvidere spurgt til specifikke sygdomme, der mere typisk optraeder blandt
socialt udsatte; hepatitis C og HIV. Risikofaktorer for at fa kronisk hepatitis C virus (HCV) er stik-
narkomani, blodtransfusion og brug af flergangssprgijter. Der er ca. 12.000 smittede i Danmark,

hvoraf mere end 85 % er stofmisbrugere (1).

Nedenstaende tabel 4.4 viser, at blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT udggr andelen, der er blevet
testet for hepatitis C, 49,1 %. Samtidig ses det, at i alt 73,7 % blandt stofmisbrugere er blevet testet

for hepatitis C.

Tabel 4.4 Andel, der er blevet testet for hepatitis C, i SUSY UDSAT. Procent.

SUSY Alkohol-

UDSAT  misbrugere Sindslidende

Ja 49,1 44,5
Nej 48,5 52,4
Uoplyst 2,4 3,1
Antal 1290 328

55,2
42,5

2,4
638

Stofmis-

Hjemlgse brugere
44,4 73,7
54,0 24,3

1,6 1,9

374 415

Fattige
59,7
39,2

1,1
181

@vrige
SUSY UDSAT
42,4

55,0

2’5

238

Der er endvidere spurgt til, hvad testen viste. Tabel 4.5 viser andelen, der henholdsvis havde og
ikke havde hepatitis C blandt dem, der er blevet testet for sygdommen. | alt 36,7 % af de testede
svarpersoner i SUSY UDSAT har hepatitis C. Blandt de testede svarpersoner, er andelen, der har
hepatitis C, stgrst blandt stofmisbrugere og fattige.
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Tabel 4.5 Andel, der henholdsvis havde og ikke havde hepatitis C, blandt testede svarpersoner i

SUSY UDSAT. Procent.

SUsYy

UDSAT

Jeg havde ikke hepatitis C 52,3
Jeg havde hepatitis C 36,7
Ved ikke 5,3
Uoplyst 5,7
Antal 665

Alkohol-
misbrugere Sindslidende
60,3 51,2
26,9 39,5
5,8 4,6
7,1 4,6
156 367

Stofmis- @vrige SUSY

Hjemlgse brugere Fattige UDSAT
58,1 39,4 42,7 58,9
29,1 53,3 51,8 30,8

6,4 4,8 3,6 2,8

6,4 2,5 1,8 755

172 315 110 107

Udbredelsen af HIV blandt socialt udsatte er i en dansk kontekst primaert blevet undersggt blandt
prostituerede. Stofmisbrugende prostituerede er i serlig hgj risiko for at blive smittet med HIV pa

grund af seksuel overfgring og brug af urene kanyler (2,3).

Tabel 4.6 viser andelen, der er blevet testet for HIV i SUSY UDSAT. Her ses det, at 61,4 % af svar-
personerne i SUSY UDSAT er blevet testet for HIV. Dette gaelder for 81,2 % af stofmisbrugerne og
73,5 % af fattige. Ser man pa andelen, der har faet konstateret HIV blandt de testede svarpersoner i
SUSY UDSAT (tabel 4.7), ses det, at i alt 6,1 % har HIV. De hgjeste forekomster af HIV ses blandt

stofmisbrugere (9,4 %) og fattige (10,5 %).

Tabel 4.6 Andel, der er blevet testet for HIV, i SUSY UDSAT. Procent.

SUSY

UDSAT

Ja 61,4
Nej 37:4
Uoplyst 1,2
Antal 1290

Alkohol-
misbrugere Sindslidende
57,3 66,0
42,1 33,5
0,6 0,5
328 638

Stofmis- @vrige SUSY

Hjemlgse brugere Fattige UDSAT
57,2 81,2 73:5 55,0
42,0 18,3 26,5 42,0

0,8 0,5 0,0 3,0

374 415 181 238

Tabel 4.7 Andel, der henholdsvis havde og ikke havde HIV, blandt testede svarpersoner i SUSY

UDSAT. Procent.

SUSY

UDSAT

Jeg havde ikke HIV 89,7
Jeg havde HIV 6,1
Ved ikke 1,4
Uoplyst 2,9
Antal 8oy

Alkohol-
misbrugere Sindslidende
95,8 90,1
2,1 6,1
1,1 2,1
1,1 1,7
190 424

Smerter og problemer inden for en 14-dages periode
Et tredje mal for sygeligheden i befolkningen, der anvendes i SUSY UDSAT savel som i SUSY-under-
sggelserne, er forekomsten af smerter og problemer inden for en 14-dages periode. Smerter i hver-
dagen kan forekomme som manifestationer af langvarige sygdomme, som enkeltstdende sygdoms-
episoder eller som ganske almindeligt besvaer, der kan udvikle sig til sygdom eller helt forsvinde

igen.

Stofmis- @vrige SUSY

Hjemlgse brugere Fattige UDSAT
89,9 87,3 87,2 90,0
6,0 9,4 10,5 3,0

2,3 2,1 2,3 0

1,8 1,2 0,0 753

217 339 133 138
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Svarpersonerne er blevet spurgt om 14 forskellige former for smerter og problemer. For hver form for
smerte eller problem skulle svarpersonerne angive, om de havde den pagaldende smerte og sam-
tidig, om det havde vaeret meget eller lidt generende. | dette kapitel fokuseres pa andelen, der har
varet meget generet af fglgende former for smerter og problemer inden for en 14-dages periode:
smerter eller ubehag i skulder eller nakke; smerter eller ubehag i ryg eller leend; smerter eller ube-
hag i arme, hander, ben, kna, hofter, led eller fgdder; hurtig hjertebanken; a&ngstelse, nervgsitet,
uro og angst; nedtrykthed, deprimeret og ulykkelig; mavesmerter og/eller ondt i maven; for-
dgjelsesbesvar og/eller tynd/hard mave; andedraetsbesvaer og/eller forpustethed og endelig tand-
smerter.

Konsekvenser af sygdom: Svert ved at ggre som man plejer pga. sygdom eller skader inden
for en 14-dages periode

| dette kapitel behandles endvidere, hvordan sygdom og darligt helbred influerer pa den enkeltes
sociale rolle enten i familien, pa arbejdet, i fritiden eller i en anden social sammenhang. Den enkel-
tes identitet er i vid udstraekning pavirket af de sociale sammenhange, personen indgar i. | tilfelde
af sygdom er den enkelte sarbar, ikke blot fysisk men ogsa pa det psykosociale plan (4). For grup-
pen af socialt udsatte, der ofte allerede er sat udenfor nogle af samfundets centrale arenaer, som fx
arbejdsliv og familieliv, kan tilstedevearelsen af sygdom samt aktivitetsbegransning pa grund af
sygdom bevirke en yderligere udsathed og marginalisering.

1. Christensen, PB. Epidemiology of hepatitis C. Ugeskrift for Laeger 1998; 160(24):3529-3532.

2. Dgssing L, Heindorf J, Mainz H. Opsggende arbejde blandt prostituerede. Arbejdspapir. Kgbenhavn: Videns- og
Formidlingscenter for Socialt Udsatte. 2005.

3. Videns- og Formidlingscenter for Socialt Udsatte. Redeggrelse om prostitution i Danmark. Oplaeg til en handlingsplan pa
prostitutionsomradet. Kgbenhavn: Videns- og Formidlingscenter for Socialt Udsatte. 2004.

4. Christensen Al. Sygdomskonsekvenser. I: Ekholm O, Kjgller M, Davidsen, M et al. (red.). Sundhed og sygelighed i Danmark
2005 og udviklingen siden 1987. Kgbenhavn: Statens Institut for Folkesundhed, 2006.
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Andel med langvarig sygdom

Andel med langvarig sygdom i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og alder. Procent.

SuUSsY Alkohol- Sinds- Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose  brugere SUSY UDSAT 2005 | stillede

Total 61,1 64,0 69,9 52,1 67,2 66,9 50,8 38,8 58,8
Mand 60,2 63,7 70,0 49,8 67,8 70,1 49,7 37,0 51,0
Kvinder 63,3 66,0 69,6 62,0 65,9 59,3 53,5 40,7 65,5
15-34 ar 49,8 50,0 589 44,0 56,1 63,8 38,3 28,4 41,0
35-44 &r 64,2 69,2 7459 61,7 69,4 64,2 45,9 32,6 56,2
45754 ar 67,5 68,4 72,8 570 735 791 59,5 40,7 58,2
55-76 ar 56,8 54,7 68,7 33,9 90,5 53,8 554 49,9 68,5
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

| alt udger andelen med langvarig sygdom, 61,1 % blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT. Denne
andel er langt stgrre end andelen blandt svarpersonerne i SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte
grupper er andelen med langvarig sygdom stgrst blandt sindslidende, stofmisbrugere og fattige.
Der er en mindre andel med langvarig sygdom blandt @vrige SUSY UDSAT end blandt de socialt
udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er der en lidt st@rre andel med langvarig sygdom blandt
kvinder end mand. Dette geelder blandt alkoholmisbrugere og hjemlgse. Blandt fattige er andelen
med langvarig sygdom omvendt stgrre blandt mand end blandt kvinder. Blandt sindslidende og
stofmisbrugere ses ingen kgnsforskelle. Andelen med langvarig sygdom er mindst blandt de 15-34
arige. Dette galder blandt alkoholmisbrugere, sindslidende og stofmisbrugere. Derimod er andelen
blandt hjemlgse og fattige mindst blandt de 55-76 arige.

Der ses ingen forskelle mellem samlivsgrupperne i andelen med langvarig sygdom. | forhold til
uddannelse er andelen stgrst blandt personer med mindre end en 9. klasses uddannelse og
personer, der har en ungdomsuddannelse eller mere. Andelen med langvarig sygdom, er som
forventet stgrst blandt personer pa fgrtidspension.

Andel med langvarig sygdom i forhold til samlivsstatus, uddannelse og indtagtskilde.
Procent.
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Andel med 4 eller flere sygdomme eller helbredsproblemer

Andel med 4 eller flere sygdomme eller helbredsproblemer i SUSY UDSAT i forhold til ken og
alder. Procent.

SusYy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Dadrligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 30,2 34,5 50,0 32,9 40,2 43,1 67
Mand 27,4 30,9 47,9 28,7 39,2 40,9 72
Kvinder 37,2 54,0 54,2 50,7 42,6 48,1 5,6
15-34 ar 25,8 29,5 45,9 31,0 36,4 43,1 0,0
35-44 &r 30,4 31,6 48,9 31,7 36,9 43,3 49
4554 3r 35,7 43,0 53,9 42,1 50,0 48,8 10,8
55-76 ar 24,1 26,4 50,7 19,6 42,9 23,1 8,9
Antal 1290 328 638 374 415 181 238

| alt har 30,2 % blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT 4 eller flere sygdomme eller helbredsproble-
mer. Blandt de socialt grupper er andelen, der har 4 eller flere sygdomme eller helbredsproblemer,
stgrst blandt sindslidende. Der er kun 6,7 % blandt @vrige SUSY UDSAT, der har 4 eller flere syg-
domme eller helbredsproblemer. Det er ikke muligt at sammenligne med SUSY-2005, idet listen
over sygdomme og helbredsproblemer ikke er den samme i neervaerende undersggelse som i SUSY-
2005.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er der en stgrre andel blandt kvinder end mand, der har 4
eller flere sygdomme eller helbredsproblemer. Overordnet er andelen stgrst i aldersgrupperne 35-
44 ar og 45-54 ar. Der ses dog variationer blandt de socialt udsatte grupper.

| forhold til samlivsstatus er andelen mindst blandt gifte eller samboende. Der ses ingen vasentlige
forskelle mellem uddannelsesgrupperne. Andelen, der har 4 eller flere sygdomme eller helbreds-
problemer, er stgrst blandt fgrtidspensionister.

Andel med 4 eller flere sygdomme eller helbredsproblemer i forhold til samlivsstatus,
uddannelse og indtagtskilde. Procent.
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Andel med astma

Andel med astma i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og alder. Procent.

SuUSsY Alkohol- Sinds- Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose  brugere SUSY UDSAT 2005 : stillede

Total 19,5 16,8 24,0 19,5 28,7 25,4 16,8 6,3 9,6
Mand 15,9 15,1 21,2 14,5 24,8 25,2 12,6 5,3 6,8
Kvinder 28,6 26,0 29,4 40,8 37,2 25,9 26,8 7,1 11,9
15-34 ar 23,2 22,7 24,0 26,2 28,0 25,9 27,7 6,6 10,0
35-44 ar 21,2 16,2 26,5 18,3 30,6 26,9 18,0 4,7 4,8
45-54 ar 18,1 17,5 22,3 19,3 26,5 25,6 12,2 5,2 10,2
55-76 ar 13,6 11,3 20,9 12,5 28,6 15,4 12,5 7,5 10,9
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

| alt 19,5 % af svarpersonerne i SUSY UDSAT oplyser, at de har astma. Der er en markant stgrre
andel, der har astma, blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT sammenlignet med svarpersonerne i
SUSY-2005 og de darligst stillede i SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper er forekomsten af
astma stgrst blandt sindslidende, stofmisbrugere og fattige.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er der en stgrre andel blandt kvinder end mand, der har
astma. Andelen med astma er mindst blandt de 55-76 arige. Dette ses blandt alkoholmisbrugere,
hjemlgse og fattige. Blandt sindslidende og stofmisbrugere ses ingen vasentlige forskelle mellem
aldersgrupperne.

Der ses ingen vasentlige forskelle mellem samlivsgrupperne i andelen, der har astma. | forhold til

uddannelse ses det, at andelen, der har astma, falder med stigende uddannelsesniveau. Andelen,
der har astma, er stgrst blandt kontanthjeelpsmodtagere og fgrtidspensionister.

Andel med astma i forhold til samlivsstatus, uddannelse og indtaegtskilde. Procent.
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Andel med forhgjet blodtryk

Andel med forhgjet blodtryk i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til kén og alder. Procent.

Total
Maend
Kvinder
15-34 ar
35-44 ar
45-54 &r
55-76 ar
Antal

SuUsY Alkohol-
UDSAT | misbrugere
15,7 18,6
15,5 17,6
16,1 24,0
10,7 18,2
14,1 18,8
18,1 19,3
20,6 17,0
1290 328

Sinds- Hjem-  Stofmis-  Fattige

lidende lose  brugere
17,9 17,6 12,5 22,7
17,2 17,8 12,6 23,6
19,2 16,9 12,4 20,4
13,7 13,1 13,6 22,4
15,1 15,0 9.4 25,4
19,4 21,9 13,7 25,6
31,3 21,4 23,8 0,0
638 374 415 181

Pvrige

SUSY UDSAT
13,4

13,8

12,7

4,3

11,5

18,9

16,1

238

SUSY-
2005
12,9
12,0
13,8
0,9
4,8
12,4
27,5
13564

Darligst
stillede
18,3
15,9
20,5
3,0

11,3
15,1
30,0
1079

Andelen, der har forhgjet blodtryk, er stgrre blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT (15,7 %) sammen-
lignet med SUSY-2005. Andelen blandt de darligst stillede i SUSY-2005 er derimod stgrre end
andelen i SUSY UDSAT. Blandt de socialt udsatte grupper er andelen stgrst blandt fattige.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT ses ingen kgnsforskelle i andelen, der har forhgjet blodtryk.
Dog er der blandt alkoholmisbrugere en stgrre andel blandt kvinder end mand, og blandt fattige er
andelen stgrre blandt mand end kvinder. Andelen, der har forhgjet blodtryk, stiger med alderen.
Dette mgnster genfindes dog ikke i alle grupper af socialt udsatte. Blandt alkoholmisbrugere ses
ingen forskelle mellem aldersgrupperne. Blandt sindslidende og stofmisbrugere er andelen med
forhgjet blodtryk stgrst i aldersgruppen 55-76 ar. Blandt hjemlgse ses de stgrste andele i alders-
grupperne 45-54 ar og 55-76 ar. Blandt fattige adskiller aldersgruppen 55-76 ar sig fra de gvrige ved
ingen forekomst af forhgjet blodtryk.

| forhold til samlivsstatus ses ingen vaesentlige forskelle mellem samlivsgrupperne. | relation til

uddannelse er andelen, der har forhgjet blodtryk, mindst blandt personer, der har afsluttet 9. eller
10. klasse. | forhold til indtaegtskilde ses de mindste andele blandt personer med anden indtaegts-
kilde og blandt kontanthjeelpsmodtagere.

Andel med forhgjet blodtryk i forhold til samlivsstatus, uddannelse og indtaegtskilde. Procent.
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Andel med kronisk bronkitis og/eller KOL

Andel med kronisk bronkitis og/eller KOL i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og
alder. Procent,.

SusYy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Dadrligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 14,2 17,4 18,2 14,7 19,3 19,9 8,8 3,2 8,5
Mand 12,5 16,9 15,6 11,6 18,5 18,1 7,2 2,6 4,5
Kvinder 18,6 20,0 23,4 28,2 20,9 24,1 12,7 3,7 11,9
15-34 ar 8,9 15,9 14,4 11,9 12,9 15,5 2,1 0,7 2,6
35-44 ar 13,4 17,9 17,4 15,8 16,3 16,4 8,2 1,1 3,9
4554 8r 18,3 16,7 21,8 19,3 34,3 32,6 95 2,7 9.4
55-76 ar 14,6 18,9 17,9 7,1 9,5 15,4 14,3 6,6 12,6
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Der er en markant stgrre andel, der har kronisk bronkitis og/eller KOL, blandt svarpersonerne i
SUSY UDSAT (14,2 %) sammenlignet med svarpersonerne i SUSY-2005 og de darligst stillede i
SUSY-2005. Der er en mindre andel, der har kronisk bronkitis og/eller KOL, blandt @vrige SUSY
UDSAT end i de socialt udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er der en stgrre andel blandt kvinder end mand, der har
kronisk bronkitis og/eller KOL. Andelen med kronisk bronkitis og/eller KOL er stgrst blandt de 45-54
arige. Dette gaelder blandt sindslidende, hjemlgse, stofmisbrugere og fattige. Derimod ses der
blandt alkoholmisbrugere ingen vasentlige forskelle mellem aldersgrupperne.

Gifte eller samboende har en lavere forekomst af kronisk bronkitis og/eller KOL sammenlignet med
de gvrige samlivsgrupper. Der ses ingen vasentlige forskelle i forhold til uddannelse. | relation til
indtegtskilde er andelen, der har kronisk bronkitis og/eller KOL som forventeligt stgrst blandt
fartidspensionister.

Andel med kronisk bronkitis og/eller KOL i forhold til samlivsstatus, uddannelse og
indtagtskilde. Procent.
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Andel med slidgigt og/eller leddegigt

Andel med slidgigt og/eller leddegigt i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og alder.
Procent.

SusYy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Dadrligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 23,8 29,0 28,2 25,7 24,1 26,0 17,2 18,1 25,0
Mand 22,9 29,1 27,1 24,8 24,8 27,6 15,0 14,7 20,1
Kvinder 26,1 28,0 30,4 29,6 22,5 22,2 22,5 21,3 29,2
15-34 ar 12,5 18,2 17,8 15,5 15,2 22,4 4,3 3,5 8,3
35-44 ar 20,4 23,9 26,5 21,7 20,6 19,4 14,8 8,9 16,7
4554 8r 29,3 34,2 33,0 32,5 36,3 34,9 21,6 19,7 23,3
55-76 ar 34,7 377 41,8 357 47,6 46,2 25,0 34,2 36,9
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Andelen, der har slidgigt og/eller leddegigt, udger 23,8 % blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT.
Andelen er saledes stgrre sammenlignet med SUSY-2005, men er ikke forskellig fra andelen blandt
de darligst stillede i SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper er andelen med slidgigt og/eller
leddegigt stgrst blandt alkoholmisbrugere og sindslidende. Der er en mindre andel med slidgigt
og/eller leddegigt blandt @vrige SUSY UDSAT end blandt de socialt udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der har slidgigt og/eller leddegigt, lidt stgrre
blandt kvinder end mand. Dette ses blandt sindslidende og hjemlgse. Derimod er andelen blandt
stofmisbrugere og fattige stgrre blandt maend end kvinder. Andelen, der har slidgigt og/eller ledde-
gigt, stiger med alderen. Denne tendens ses i alle grupper af socialt udsatte med undtagelse af
fattige, hvor den mindste andel ses blandt de 35-44 arige.

Andelen, der har slidgigt og/eller leddegigt, er mindst blandt gifte eller samboende. Dette mgnster
galder for alle grupper af socialt udsatte (data ikke vist). | forhold til uddannelse er andelen, der har
slidgigt og/eller leddegigt, mindst blandt personer, der har afsluttet 9. eller 10. klasse. Ser man pa
indtagtskilde, er andelen, der har slidgigt og/eller leddegigt, mindst blandt personer med et lgnnet
job.

Andel med slidgigt og/eller leddegigt i forhold til samlivsstatus, uddannelse og
indtegtskilde. Procent.
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Andel med mavesar

Andel med mavesar i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Dadrligst

UDSAT | misbrugere lidende lose  brugere SUSY UDSAT 2005 : stillede
Total 19,8 23,5 26,5 20,6 25,8 27,6 9,7 1,6 4,0
Mand 19,8 23,4 27,1 18,5 26,2 26,8 10,8 1,3 3,1
Kvinder 20,0 24,0 25,2 29,6 24,8 29,6 7,0 1,9 4,8
15-34 ar 16,2 20,5 24,0 20,2 20,5 24,1 2,1 0,7 1,5
35-44 ar 19,0 23,1 26,9 19,2 25,0 26,9 1,6 1,3 2,6
45-54 3r 24,4 28,9 28,6 23,7 34,3 372 18,9 1,9 55
55-76 ar 17,1 15,1 23,9 17,9 23,8 15,4 12,5 2,3 5,0
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Andelen, der oplyser, at de har mavesar er markant stgrre blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT
(19,8 %) sammenlignet med svarpersonerne i SUSY-2005 og de darligst stillede i SUSY-2005. Blandt
de socialt udsatte grupper ses de stgrste andele blandt sindslidende, stofmisbrugere samt fattige.
Andelen med mavesar er markant mindre blandt @vrige SUSY UDSAT end blandt de socialt udsatte

grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT ses ingen vasentlige kgnsforskelle i andelen, der har mave-
sar. Dette gaelder blandt alkoholmisbrugere, sindslidende og stofmisbrugere. Blandt hjemlgse og
fattige er der derimod en stgrre andel blandt kvinder end mand, der har mavesar. Andelen, der har
mavesar, er stgrst blandt de 45-54 arige.

Der er ingen vasentlige forskelle mellem samlivsgrupperne i andelen med mavesar. | forhold til
uddannelse ses ligeledes ingen markante forskelle. | forhold til indtaegtskilde er andelen med
mavesar stgrst blandt personer pa fgrtidspension. Blandt alkoholmisbrugere, sindslidende, stof-
misbrugere samt fattige er andelen med mavesar ligeledes relativt stor blandt kontanthjeaelps-
modtagere (data ikke vist).

Andel med mavesar i forhold til samlivsstatus, uddannelse og indtaegtskilde. Procent.
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Andel med migraene eller hyppig hovedpine

Andel med migrane eller hyppig hovedpine i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og
alder. Procent.

SUSsY Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Dadrligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 23,3 20,7 32,6 23,8 28,2 33,1 15,5 11,6 19,2
Mand 19,6 17,3 29,2 18,8 23,8 26,8 13,8 74 12,4
Kvinder 32,8 40,0 39,3 45,1 38,0 48,1 19,7 15,7 24,9
15-34 ar 27,7 22,7 43,2 25,0 30,3 39,7 10,6 12,1 21,4
35-44 ar 23,4 21,4 28,8 23,3 30,0 28,4 14,8 15,6 30,0
45-54 ar 23,2 22,8 31,6 27,2 23,5 34,9 18,9 14,2 18,0
55-76 ar 17,1 13,2 25,4 16,1 23,8 23,1 16,1 7.4 14,4
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Der er en stgrre andel, der har migraene eller hyppig hovedpine, blandt svarpersonerne i SUSY
UDSAT (23,3 %) sammenlignet med svarpersonerne i SUSY-2005 og de darligst stillede i SUSY-2005.
Blandt de socialt udsatte grupper er andelen, der har migraene eller hyppig hovedpine, stgrst blandt
sindslidende og fattige. Der er en mindre andel med migrane eller hyppig hovedpine blandt @vrige
SUSY UDSAT end blandt de socialt udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der har migraene eller hyppig hovedpine, markant
stgrre blandt kvinder end mand. Andelen, der har migraene eller hyppig hovedpine, er mindst i
aldersgruppen 55-76 ar. Dette ses blandt alkoholmisbrugere, sindslidende, hjemlgse og fattige.
Blandt stofmisbrugere ses de mindste andele i aldersgrupperne 45-54 ar og 55-76 ar.

Andelen, der har migrane eller hyppig hovedpine, er mindst blandt enlige (skilte/ugifte/
enkestand). | forhold til uddannelse falder andelen, der har migrane eller hyppig hovedpine, med
stigende uddannelsesniveau. | relation til indtaegtskilde er andelen mindst blandt personer med et
lgnnet job.

Andel med migraene eller hyppig hovedpine i forhold til samlivsstatus, uddannelse og
indtegtskilde. Procent.
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Andel med rygsygdom

Andel med rygsygdom i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og alder. Procent.

SuUSsY Alkohol- Sinds- Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose  brugere SUSY UDSAT 2005 | stillede
Total 31,1 33,2 36,5 34,5 35,9 38,7 21,0 15,3 25,0
Mend 30,3 31,3 35,8 32,3 37,8 37,0 22,2 15,2 21,4
Kvinder 33,1 44,0 37,9 43,7 31,8 42,6 18,3 15,3 28,1
15-34 ar 24,7 25,0 29,5 26,2 28,8 32,8 14,9 9,2 15,5
35-44 &r 30,4 30,8 32,4 358 37:5 358 18,0 14,8 25,4
45-54 3r 36,7 43,9 44,2 44,7 42,2 51,2 23,0 18,9 25,5
55-76 ar 29,6 22,6 41,8 23,2 38,1 38,5 26,8 18,4 29,1
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Der er en markant stgrre andel, der har en rygsygdom, blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT (31,1 %)
sammenlignet med svarpersonerne i SUSY-2005 og de darligst stillede svarpersoner i SUSY-2005.
Andelen med rygsygdom er stor i alle grupper af socialt udsatte og relativt mindre blandt @vrige
SUSY UDSAT.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der har en rygsygdom, st@rre blandt kvinder end
mand. Forskellen ses blandt alkoholmisbrugere, sindslidende, hjemlgse samt fattige. Blandt stof-
misbrugere ses det omvendte mgnster; her er andelen, der har en rygsygdom, mindre blandt
kvinder end maend. Andelen, der har en rygsygdom, er stgrst i aldersgruppen 45-54 ar.

Andelen, der oplyser, at de har en rygsygdom, er stgrst blandt personer, der har en kareste, som de
ikke bor sammen med. Der ses ingen vaesentlige uddannelsesmassige forskelle i andelen, der har
en rygsygdom. | forhold til indtaegtskilde er andelen, der har en rygsygdom, stgrst blandt kontant-
hjelpsmodtagere og fgrtidspensionister.

Andel med rygsygdom i forhold til samlivsstatus, uddannelse, indtaegtskilde. Procent.
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Andel, der har veeret meget generet af smerter eller
ubehag i skulder eller nakke inden for en 14-dages periode

Andel, der har vaeret meget generet af smerter eller ubehag i skulder eller nakke inden for en
14-dages periode, i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 23,4 22,6 30,4 20,6 26,0 33,7 14,7 11,9 25,4
Maend 20,6 19,4 27,6 17,2 25,2 29,1 13,8 8,3 15,0
Kvinder 30,6 40,0 36,0 35,2 27,9 44,4 16,9 15,3 34,2
15-34 ar 25,1 18,2 31,5 19,0 26,5 37,9 17,0 10,6 23,0
35-44 ar 24,3 25,6 32,9 20,8 27,5 28,4 9,8 12,4 24,1
45-54 3r 22,5 21,9 26,7 25,4 25,5 372 13,5 13,2 33,3
55-76 ar 21,1 20,8 31,3 12,5 14,3 30,8 19,6 11,7 23,1
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Andelen, der har veeret meget generet af smerter eller ubehag i skulder eller nakke, er markant
stgrre i SUSY UDSAT (23,4 %) sammenlignet med andelen i SUSY-2005, men er ikke forskellig fra
andelen blandt de darligst stillede svarpersoner i SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper er
andelen stgrst blandt sindslidende og fattige. Der er en mindre andel blandt @vrige SUSY UDSAT
end blandt de socialt udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der har vaeret meget generet af smerter eller
ubehag i skulder eller nakke, stgrre blandt kvinder end mand. Andelen er mindst i aldersgrupperne
45-54 ar og 55-76 ar. Blandt alkoholmisbrugere er andelen dog mindst i aldersgruppen 15-34 ar, og
blandt fattige er andelen mindst i aldersgruppen 35-44 ar.

Der ses ingen vasentlige forskelle i andelen, der har vaeret meget generet af smerter eller ubehagi
skulder eller nakke, mellem de forskellige samlivsgrupper. | forhold til uddannelse ses det, at
andelen stiger med stigende uddannelsesniveau. | relation til indtaegtskilde er andelen, der har
varet meget generet af smerter eller ubehag i skulder eller nakke, stgrst blandt kontanthjalps-
modtagere og fgrtidspensionister.

Andel, der har vaeret meget generet af smerter eller ubehag i skulder eller nakke inden for en
14-dages periode, i forhold til samlivsstatus, uddannelse og indtaegtskilde. Procent.
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Andel der har vaeret meget generet af smerter eller ubehag
i ryg eller leend inden for en 14-dages periode

Andel der har vaeret meget generet af smerter eller ubehag i ryg eller l&nd inden for en 14-
dages periode i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT '« misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 29,5 27,1 36,5 28,3 32,8 37,6 21,0 10,5 21,9
Mand 26,0 23,7 32,3 23,8 29,4 31,5 20,4 8,2 14,3
Kvinder 38,3 46,0 44,9 47,9 40,3 51,9 22,5 12,6 28,4
15-34 ar 29,5 25,0 37,0 27,4 34,8 39,7 23,4 8,5 20,5
35-44 ar 28,0 23,1 31,5 23,3 31,3 28,4 23,0 9,2 15,3
45-54 ar 30,6 333 38,8 39,5 31,4 46,5 17,6 11,4 22,0
55-76 ar 30,2 24,5 44,8 17,9 38,1 46,2 21,4 12,3 25,1
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Andelen, der har veeret meget generet af smerter eller ubehag i ryg eller l&nd, er markant stgrre
blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT (29,5 %) sammenlignet med svarpersonerne i SUSY-2005 og
de darligst stillede i SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper er andelen stgrst blandt sinds-
lidende og fattige. Der er en mindre andel blandt @vrige SUSY UDSAT, der har vaeret meget generet
af smerter eller ubehag i ryg eller l&nd, end blandt de socialt udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT ses det, at andelen, der har vaeret meget generet af smerter
eller ubehag i ryg eller lend, er stgrre blandt kvinder end mand. Overordnet ses der blandt svar-
personerne i SUSY UDSAT ingen vasentlige forskelle mellem aldersgrupperne. Blandt alkohol-
misbrugere og hjemlgse er andelen dog sterst i aldersgruppen 45-54 ar, mens den blandt sinds-
lidende og stofmisbrugere er stgrst blandt de 55-76 drige. Blandt fattige ses de stgrste andele i
aldersgrupperne 45-54 ar og 55-76 ar.

| forhold til samlivsstatus ses ingen vaesentlige forskelle mellem samlivsgrupperne. | forhold til
uddannelse er andelen stgrst blandt personer med en ungdomsuddannelse eller mere. | relation til
indteegtskilde ses de stgrste andele blandt kontanthjelpsmodtagere og fgrtidspensionister.

Andel, der har vaeret meget generet af smerter eller ubehag i ryg eller lzend inden for en 14-
dages periode, i forhold til samlivsstatus, uddannelse og indtaegtskilde. Procent.
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Andel, der har veeret meget generet af smerter eller
ubehag i arme, haender, ben, kna, hofter, led eller fagdder
inden for en 14-dages periode

Andel, der har vaeret meget generet af smerter eller ubehag i arme, hander, ben, kna, hofter,
led eller fedder, i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Dadrligst

UDSAT '« misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede

Total 30,5 34,8 37,1 27,3 35,2 40,9 19,7 12,0 25,8
Mand 28,1 33,5 34,4 25,4 31,8 37,8 18,0 9,4 17,5
Kvinder 36,7 42,0 42,5 35,2 42,6 48,1 23,9 14,5 33,0
15-34 ar 25,8 34,1 35,6 20,2 31,8 41,4 8,5 7,3 17,6
35-44 ar 26,5 29,1 32,4 20,0 31,3 40,3 19,7 10,3 26,4
45-54 3r 34,5 40,4 39,8 40,4 41,2 39.5 20,3 13,4 26,1
55-76 ar 36,7 35,8 47,8 26,8 57,1 46,2 28,6 16,0 29,4
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Andelen, der har veeret meget generet af smerter eller ubehag i arme, haender, ben, kna, hofter, led
eller fgdder, er markant stgrre blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT (30,5 %) sammenlignet med

SUSY-2005 og de darligst stillede i SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper er andelen stgrst
blandt fattige. Andelen er markant mindre blandt @vrige SUSY UDSAT end blandt de socialt udsatte

grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der har vaeret meget generet af smerter eller
ubehag i arme, hander, ben, kna, hofter, led eller fgdder, stgrre blandt kvinder end mand. Andelen
er stgrst blandt de 55-76 arige. Dette geelder blandt sindslidende, stofmisbrugere og fattige. Blandt
alkoholmisbrugere og hjemlgse ses den stgrste andel derimod blandt de 45-54 arige.

Der er en mindre andel blandt gifte eller samboende, sammenlignet med de gvrige samlivsgrupper,
der har veeret meget generet af smerter eller ubehag i arme, hander, ben, kna, hofter, led eller
fadder. Der ses ingen vaesentlige forskelle mellem uddannelsesgrupperne. | forhold til indteegts-
kilde ses det, at andelen er mindst blandt personer med et lgnnet job.

Andel, der har vaeret meget generet af smerter eller ubehag i arme, hander, ben, kna, hofter,
led eller fedder inden for en 14-dages periode, i forhold til samlivsstatus, uddannelse og
indteegtskilde. Procent.

40
35
30 1
25
20 7
15 7
10 7

5 1

o -

Gift eller Keereste Enlig Mindre Afsluttet Ungdoms- Lgnnet Anden Kontant- Fgrtids-
sam- (ikke sam- endg. 9.,10. udd.eller job indtaegts- hjelp pension
boende boende) klasse  klasse mere kilde

62



Andel, der har vaeret meget generet af hurtig hjertebanken
inden for en 14-dages periode

Andel, der har veeret meget generet af hurtig hjertebanken inden for en 14-dages periode, i
SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede

Total 11,2 13,1 17,1 12,8 14,0 21,0 5,0 1,4 6,6
Maend 9,6 11,9 14,6 11,2 10,5 18,9 4,8 0,9 4,1
Kvinder 15,6 20,0 22,0 19,7 21,7 25,9 5,6 1,8 8,8
15-34 ar 14,8 20,5 23,3 16,7 18,2 22,4 4,3 0,8 4,1
35-44 ar 9,2 13,7 13,2 8,3 11,9 19,4 0,0 1,0 5,1
45-54 ar 13,4 12,3 19,4 15,8 12,7 23,3 10,8 2,1 10,7
55-76 ar 6,0 75 9,0 10,7 9,5 15,4 3,6 1,7 6,4
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Andelen, der har veeret meget generet af hurtig hjertebanken inden for en 14-dages periode, er
markant stgrre blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT (11,2 %) sammenlignet med svarpersonerne i
SUSY-2005 og de darligst stillede i SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper er andelen stgrst
blandt fattige. Der er en markant mindre andel blandt @vrige SUSY UDSAT end blandt de socialt
udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der har vaeret meget generet af hurtig hjerte-
banken, stgrre blandt kvinder end mand. Andelen er mindst blandt de 55-76 arige. Dette ses blandt
alkoholmisbrugere, sindslidende og fattige. Blandt hjemlgse og stofmisbrugere ses de mindste
andele i aldersgrupperne 35-44 ar og 55-76 ar.

Andelen, der har veeret meget generet af hurtig hjertebanken, er mindst blandt gifte eller sam-
boende. Der ses ingen vaesentlige forskelle mellem uddannelsesgrupperne. | forhold til indtaegts-
kilde ses det, at andelen er mindst blandt personer med et lgnnet job.

Andel, der har vaeret meget generet af hurtig hjertebanken inden for en 14-dages periode, i
forhold til samlivsstatus, uddannelse og indtagtskilde. Procent.
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boende boende) klasse  klasse mere kilde
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Andel, der har veeret meget generet af &ngstelse,
nervgsitet, uro eller angst inden for en 14-dages periode

Andel, der har vaeret meget generet af ®ngstelse, nervgsitet, uro eller angst inden for en 14-
dages periode, i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede

Total 25,4 28,0 44,8 25,9 36,6 44,2 4,2 3,2 24,5
Mand 21,5 23,7 41,5 21,5 32,5 42,5 2,4 1,9 13,6
Kvinder 35,6 52,0 51,4 45,1 45,7 48,1 8,5 4,5 33,8
15-34 ar 33,2 43,2 54,1 36,9 40,9 53,4 4,3 3.4 31,3
35-44 &r 30,4 35,0 48,9 32,5 38,1 47,8 3,3 3,1 22,4
45-54 ar 19,8 22,8 35,0 18,4 30,4 32,6 6,8 3,2 16,9
55-76 ar 16,1 11,3 41,8 10,7 28,6 23,1 1,8 3,2 25,8
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Andelen, der har veeret meget generet af &ngstelse, nervgsitet, uro eller angst, er markant stgrre
blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT (25,4 %) sammenlignet med svarpersonerne i SUSY-2005.
Sammenlignes med de darligst stillede i SUSY-2005 ses ingen forskel i forhold til SUSY UDSAT
totalt. Blandt de socialt udsatte grupper ses de stgrste andele blandt sindslidende og fattige.
Andelen er markant mindre blandt @vrige SUSY UDSAT end blandt de socialt udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT ses det, at andelen, der har veeret meget generet af &ng-
stelse, nervgsitet, uro eller angst, er stgrre blandt kvinder end mand og falder med alderen. Blandt
sindslidende ses den mindste andel dog blandt de 45-54 arige.

| forhold til samlivsstatus er andelen stgrst blandt enlige (skilte/ugifte/enkestand). Der ses ingen
vasentlige forskelle mellem uddannelsesgrupperne i andelen, der har vaeret meget generet af &ng-
stelse, nervgsitet, uro eller angst. | relation til indtaegtskilde ses det, at andelen er stgrst blandt
kontanthjelpsmodtagere og fgrtidspensionister.

Andel, der har vaeret meget generet af ngstelse, nervgsitet, uro eller angst inden for en 14-
dages periode, i forhold til samlivsstatus, uddannelse og indtagtskilde. Procent.
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Gift eller Keereste Enlig Mindre Afsluttet Ungdoms- Lgnnet Anden Kontant- Fgrtids-
sam- (ikke sam- endg. 9.,10. udd.eller job indtegts- hjelp pension
boende boende) klasse klasse mere kilde
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Andel, der har vaeret meget nedtrykt, deprimeret eller
ulykkelig inden for en 14-dages periode

Andel, der har vaeret meget nedtrykt, deprimeret eller ulykkelig inden for en 14-dages periode,
i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede

Total 26,0 28,0 44,0 27,3 39,3 48,6 4,2 3,4 23,8
Mand 23,0 25,2 41,3 23,4 36,4 46,5 3,6 2,4 15,7
Kvinder 33,6 44,0 49,5 43,7 45,7 537 5,6 44 30,7
15-34 ar 34,7 43,2 55,5 357 43,9 56,9 6,4 3,7 287
35-44 &r 29,0 35,9 44,7 29,2 40,0 43,3 4,9 3,2 19,1
45-54 ar 22,5 21,1 38,3 28,1 32,4 51,2 5,4 3,2 18,0
55-76 ar 15,1 13,2 34,3 8,9 38,1 30,8 0,0 3,5 26,1
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Andelen, der har veeret meget nedtrykt, deprimeret eller ulykkelig, er markant stgrre blandt svar-
personerne i SUSY UDSAT (26,0 %) sammenlignet med svarpersonerne i SUSY-2005. Andelen i SUSY
UDSAT adskiller sig ikke fra andelen blandt de darligst stillede i SUSY-2005. Blandt de socialt
udsatte grupper ses de stgrste andele blandt sindslidende, stofmisbrugere og fattige. Der er en
markant mindre andel blandt @vrige SUSY UDSAT end blandt de socialt udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der har vaeret meget nedtrykt, deprimeret eller
ulykkelig, stgrre blandt kvinder end mand. Andelen, der har vaeret meget nedtrykt, deprimeret eller
ulykkelig, falder med alderen. Dette geelder blandt alkoholmisbrugere, sindslidende og hjemlgse.
Blandt fattige er andelen mindst blandt de 55-76 arige. Blandt stofmisbrugere ses den mindste
andel i aldersgruppen 45-54 ar.

Der er en stgrre andel, der har vaeret meget nedtrykt, deprimeret eller ulykkelig, blandt enlige
(skilte/ugifte/enkestand) sammenlignet med de gvrige samlivsgrupper. | forhold til uddannelse er
andelen stgrst blandt personer, der har afsluttet 9. eller 10. klasse. | relation til indtaegtskilde ses
det, at andelen er mindst blandt personer med et lgnnet job.

Andel, der har vaeret meget nedtrykt, deprimeret eller ulykkelig inden for en 14-dages periode,
i SUSY UDSAT i forhold til samlivsstatus, uddannelse og indtagtskilde. Procent.
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sam- (ikke sam- endg. 9.,10. udd.eller job  indtegts- hjelp pension
boende boende) klasse  klasse mere kilde
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Andel, der har veeret meget generet af mavesmerter
og/eller ondt i maven inden for en 14-dages periode

Andel, der har vaeret meget generet af mavesmerter og/eller ondt i maven inden for en 14-
dages periode, i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 14,5 18,0 21,6 16,8 21,4 26,5 4,6 3,2 8,0
Maend 12,7 18,0 19,1 13,5 17,8 21,3 4,2 2,0 4,6
Kvinder 19,2 18,0 26,6 31,0 29,5 38,9 5,6 4,4 11,0
15-34 ar 16,2 15,9 25,3 22,6 19,7 31,0 2,1 444 9,5
35-44 ar 16,1 23,1 21,9 15,0 21,9 20,9 3,3 3,0 8,1
45-54 3r 15,4 17,5 21,8 19,3 25,5 32,6 9,5 2,5 6,5
55-76 ar 7,0 9.4 11,9 71 9.5 15,4 1,8 2,7 8,1
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Andelen, der har vaeret meget generet af mavesmerter og/eller ondt i maven, er markant stgrre
blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT (14,5 %) sammenlignet med svarpersonerne i SUSY-2005 og
de darligst stillede i SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper ses den stgrste andel blandt
fattige. Andelen er markant mindre blandt @vrige SUSY UDSAT end blandt de socialt udsatte
grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er der en stgrre andel blandt kvinder end mand, der har veeret
meget generet af mavesmerter og/eller ondt i maven. Denne tendens ses blandt alle grupper af
socialt udsatte med undtagelse af alkoholmisbrugere. For alle grupper af socialt udsatte ses det, at
andelen, der har vaeret meget generet af mavesmerter og/eller ondt i maven, er mindst blandt de 55-
76 arige.

Andelen, der har vaeret meget generet af mavesmerter og/eller ondt i maven, er mindst blandt
enlige (skilte/ugifte/enkestand). | forhold til uddannelse er andelen stgrst blandt personer, der har
mindre end en 9. klasses uddannelse. | forhold til indteegtskilde ses det, at andelen er mindst
blandt personer med en anden indtaegtskilde og personer med et lgnnet job.

Andel, der har vaeret meget generet af mavesmerter og/eller ondt i maven inden for en 14-
dages periode, i SUSY UDSAT i forhold til samlivsstatus, uddannelse og indtagtskilde.
Procent.
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boende boende) klasse klasse mere kilde
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Andel, der har vaeret meget generet af fordgjelsesbesvar
og/eller tynd/hard mave inden for en 14-dages periode

Andel, der har varet meget generet af fordgjelsesbesvaer og/eller tynd/hard mave inden for
en 14-dages periode, i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede

Total 15,1 20,7 23,0 14,4 19,0 26,0 3,4 2,7 7,9
Mand 13,0 20,5 19,6 11,6 16,1 23,6 2,4 1,6 4,7
Kvinder 20,6 22,0 29,9 26,8 25,6 31,5 5,6 3,8 10,7
15-34 ar 15,5 20,5 22,6 16,7 18,2 27,6 4,3 2,7 5,4
35-44 ar 16,8 19,7 25,1 15,8 21,9 28,4 1,6 2,1 5,5
45-54 ar 15,4 24,6 22,3 15,8 17,6 20,9 4,1 2,4 7.8
55-76 ar 10,6 15,1 19,4 5,4 9,5 23,1 3,6 3,3 10,1
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Der er en markant stgrre andel, der har veeret meget generet af fordgjelsesbesvaer og/eller tynd/
hard mave, blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT (15,1 %) sammenlignet med svarpersonerne i
SUSY-2005 og de darligst stillede i SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper ses den stgrste
andel blandt fattige. Andelen er markant mindre blandt @vrige SUSY UDSAT end blandt de socialt
udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der har vaeret meget generet af fordgjelsesbesvaer
og/eller tynd/hard mave, stgrre blandt kvinder end mand. Andelen er mindst blandt de 55-76 arige.
Dette galder blandt alkoholmisbrugere, sindslidende, hjemlgse og stofmisbrugere. Blandt fattige
ses de mindste andele i de to &ldste aldersgrupper.

| forhold til samlivsstatus er andelen, der har vaeret meget generet af fordgjelsesbesvaer og/eller
tynd/hard mave, mindst blandt gifte eller samboende. | forhold til uddannelse ses en svag tendens
til, at andelen stiger med stigende uddannelsesniveau. | relation til indtaegtskilde ses det, at
andelen er mindst blandt personer med et lgnnet job.

Andel, der har vaeret meget generet af fordgjelsesbesvar og/eller tynd/hdrd mave inden for
en 14-dages periode, i SUSY UDSAT i forhold til samlivsstatus, uddannelse og indtaegtskilde.
Procent.
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Andel, der har vaeret meget generet af andedreaetsbesvaer
og/eller forpustethed inden for en 14-dages periode

Andel, der har vaeret meget generet af andedratshesvar og/eller forpustethed inden for en
14-dages periode, i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Dadrligst

UDSAT '« misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 19,9 23,5 29,2 18,7 29,2 24,3 7,1 2,5 8,2
Maend 18,3 23,0 27,6 17,8 28,3 21,3 6,6 1,9 56
Kvinder 24,2 26,0 32,2 22,5 31,0 31,5 8,5 3,0 10,4
15-34 ar 14,0 13,6 23,3 19,0 20,5 24,1 2,1 1,2 31
35-44 ar 20,4 24,8 29,2 16,7 31,9 23,9 6,6 1,5 6,3
45-54 ar 24,0 28,1 31,6 23,7 36,3 27,9 6,8 2,2 9,9
55-76 ar 18,6 18,9 34,3 12,5 28,6 15,4 12,5 4,3 10,5
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Andelen, der har vaeret meget generet af andedratsbesvar og/eller forpustethed, er markant stgrre
blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT (19,9 %) sammenlignet med SUSY-2005 og de darligst stillede
i SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper er andelen stgrst blandt sindslidende og stofmis-
brugere. Der er en markant mindre andel blandt @vrige SUSY UDSAT end blandt de socialt udsatte

grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT ses det, at andelen, der har vaeret meget generet af ande-
draetsbesveer og/eller forpustethed, er stgrre blandt kvinder end maend. Andelen er mindst blandt
de 15-34 arige. Dette ses blandt alkoholmisbrugere, sindslidende og stofmisbrugere. Blandt hjem-
lgse og fattige er andelen mindst i aldersgruppen 55-76 ar.

| forhold til samlivsstatus ses det, at andelen er mindst blandt personer, der har en kareste, som de
ikke bor sammen med. Andelen, der har vaeret meget generet af andedraetsbesvar og/eller for-
pustethed, falder med stigende uddannelsesniveau. | forhold til indtaegtskilde er andelen mindst
blandt personer med et lgnnet job.

Andel, der har vaeret meget generet af dndedratshesvar og/eller forpustethed inden for en
14-dages periode, i SUSY UDSAT i forhold til samlivsstatus, uddannelse og indtaegtskilde.
Procent.
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Andel, der har veeret meget generet af tandsmerter inden
for en 14-dages periode

Andel, der har veeret meget generet af tandsmerter inden for en 14-dages periode, i SUSY
UDSAT i forhold til ken og alder. Procent.

SUSY

UDSAT

Total 14,5
Mand 14,0
Kvinder 15,8
15-34 dr 17,7
35-44 ar 17,8
45-54 ar 11,2
55-76 ar 10,1
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Andelen, der har vaeret meget generet af tandsmerter, udger 14,5 % blandt svarpersonerne i SUSY

UDSAT. Blandt de socialt udsatte grupper er andelen stgrst blandt fattige. Der er en markant mindre
andel blandt @vrige SUSY UDSAT end i de socialt udsatte grupper. Der er ikke spurgt til tandsmerter
inden for en 14-dages periode i SUSY-2005.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT som helhed ses ingen vaesentlige kgnsforskelle i andelen, der
har vaeret meget generet af tandsmerter. Blandt alkoholmisbrugere, stofmisbrugere og fattige er
andelen dog stgrre blandt mand end kvinder. Blandt hjemlgse er andelen omvendt stgrre blandt
kvinder end mand. | alle grupper af socialt udsatte, med undtagelse af fattige, ses det, at andelen,
der har vaeret meget generet af tandsmerter, er stgrst i aldersgrupperne 15-34 ar og 35-44 ar. Blandt

fattige er andelen mindst i aldersgruppen 45-54 ar-

| forhold til samlivsstatus er andelen, der har veeret meget generet af tandsmerter, stgrst blandt
personer, der har en kaereste, som de ikke bor sammen med. | relation til uddannelse ses det, at

andelen falder med stigende uddannelsesniveau. | forhold til indtagtskilde er andelen mindst

blandt svarpersoner med lgnnet job og stgrst blandt kontanthjalpsmodtagere.

Andel, der har veeret meget generet af tandsmerter inden for en 14-dages periode, i SUSY
UDSAT i forhold til samlivsstatus, uddannelse og indtaegtskilde. Procent.
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Andel, der inden for en 14-dages periode har veret
begranset i at ggre, som man plejer pga. sygdom

Andel, der inden for en 14-dages periode har vaeret begraenset i at ggre, som man plejer pga.
sygdom, i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Dadrligst

UDSAT '« misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede

Total 40,0 43,6 49,4 42,8 45,1 52,5 26,1 13,0 27,9
Mand 38,8 42,4 49,5 42,2 44,4 51,2 24,0 10,8 21,1
Kvinder 43,1 50,0 49,1 45,1 46,5 55,6 31,0 15,1 337
15-34 ar 37,3 34,1 45,9 39,3 43,9 55,2 21,3 11,5 20,5
35-44 ar 38,0 41,9 47,5 40,8 43,1 41,8 21,3 12,9 28,6
45-54 3r 44,3 51,8 51,9 50,0 50,0 69,8 27,0 13,8 27,7
55-76 ar 39,2 377 55,2 375 42,9 385 33,9 13,7 31,2
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Andelen, der har veeret aktivitetshegraenset pga. sygdom, er markant stgrre blandt svarpersonerne i
SUSY UDSAT (40,0 %) sammenlignet med svarpersonerne i SUSY-2005 og de darligst stillede i
SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper er andelen stgrst blandt sindslidende og fattige.
Andelen, der har varet aktivitetsbegranset pga. sygdom, er markant mindre blandt @vrige SUSY
UDSAT end blandt de socialt udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der har vaeret aktivitetshegraenset pga. sygdom,
stgrre blandt kvinder end mand. Dette geelder blandt alkoholmisbrugere, hjemlgse og fattige.
Blandt sindslidende og stofmisbrugere ses ingen vaesentlige kgnsforskelle. | alle grupper af socialt
udsatte, med undtagelse af sindslidende, ses det, at andelen, der har veeret aktivitetsbegranset
pga. sygdom, er stgrst i aldersgruppen 45-54 ar. Blandt sindslidende er andelen stgrst i
aldersgruppen 55-76 ar.

Der ses ingen markante forskelle mellem samlivsgrupperne i andelen, der har vaeret aktivitets-
begraenset pga. sygdom. | forhold til uddannelse ses ingen vasentlige forskelle mellem uddan-
nelsesgrupperne. | relation til indtaegtskilde ses de stgrste andele blandt kontanthjelpsmodtagere
og fagrtidspensionister.

Andel, der inden for en 14-dages periode har vaeret begranset i at ggre, som man plejer pga.
sygdom, i SUSY UDSAT i forhold til samlivsstatus, uddannelse og indtagtskilde. Procent.
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Opsamling sygelighed

Overordnet er sygeligheden markant stgrre blandt de forskellige grupper af socialt udsatte end
blandt svarpersonerne i SUSY-2005 og de darligst stillede i SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte
grupper har isaer sindslidende, stofmisbrugere og fattige en relativt hgj forekomst af de forskellige
sygelighedsindikatorer. Generelt ses det ogsa, at andelen, der har en specifik sygdom eller et
helbredsproblem, har specifikke smerter eller problemer, eller er aktivitetsbegranset pa grund af
sygdom, er stgrre blandt kvinder end blandt mand. Denne tendens ses i alle grupper af socialt
udsatte. Endelig ses den overordnede tendens, at forekomsten af de forskellige indikatorer pa
sygelighed ikke overraskende er hgjst blandt fgrtidspensionister og desuden er hgj blandt kontant-
hjelpsmodtagere, mens andelen er mindst blandt personer med et lgnnet job.
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Kapitel 5. Brug af sundhedsvaesnet

Dette kapitel omhandler brug af sundhedsvaesnet. | kapitlet beskrives kontakt til praktiserende
lege og andre behandlere samt brug af medicin blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT.

Mennesker reagerer forskelligt pa sygdomme og sygelighed. Nogle reagerer ved ikke at foretage sig
noget, mens andre reagerer aktivt pa mader, der kan variere bredt. De aktive reaktioner kan fx vaere
at tage medicin, sgge hjaelp hos familie og venner og/eller kontakte fagpersoner i og uden for sund-
hedsvasnet.

For befolkningen generelt kan viden om brug af praktiserende laeege og andre behandlere dels fas fra
Sygesikringsregisteret, dels fra befolkningsundersggelser i form af selvrapporterede data. Det er
ikke umiddelbart muligt at benytte sygesikringsregisteret til at fa oplysninger om socialt udsattes
kontakt med sundhedsvasnet, fordi socialt udsatte ikke opggres som sarskilte grupper i registeret.

Kontakt med praktiserende lege, vagtlaege, praktiserende speciallege, skadestue og hospitals-
ambulatorium samt indlaeggelse pa hospital er i nervarende undersggelse belyst ved at sparge til
kontakt indenfor de seneste tre maneder pa grund af gener, sygdom eller skade.

Analyser af data fra Sundheds- og sygelighedsundersggelsen i den danske befolkning fra 2000 har
vist en klar sammenhang mellem brug af praktiserende lege og sygelighed (1). Andelen med kon-
takt til praktiserende laege var stgrre blandt personer med langvarig sygdom end personer uden -
0gsa nar der var taget hgjde for kens-, alders- og uddannelsesmassige forskelle i sygeligheden.
Tilsvarende fandtes stgrre brugerandel blandt personer med selvvurderet darligt helbred sammen-
holdt med godt helbred - ogsa efter kontrol for kgns-, alders- og uddannelsesmassige forskelle.
Meget tyder saledes p3, at den generelle befolknings brug af praktiserende leege fagrst og fremmest
er bestemt af behovet (sygeligheden).

Dette ses ogsa blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT som vist i tabel 5.1. Det fremgar, at der blandt
svarpersoner, der har et nogenlunde, darligt eller meget darligt selvvurderet helbred, er en stgrre
andel, der har vaeret til praktiserende lege, sammenlignet med svarpersoner der har et virkelig godt
eller godt selvvurderet helbred. Det samme ses for langvarig sygdom. Her er der en stgrre andel, der
har vaeret til praktiserende laege, blandt svarpersoner der har en langvarig sygdom, sammenlignet
med svarpersoner, der ikke har nogen langvarig sygdom.

Tabel 5.1 Andel, der har veeret til praktiserende lage, i forhold til selvvurderet helbred og langvarig
sygdom. Procent.
Andel der har veeret til

praktiserende lege Antal
Virkelig godt eller godt selvvurderet helbred 42,4 401
::ﬁ)erz:junde, darligt eller meget darligt selvvurderet 60,2 869
Langvarig sygdom 62,2 788
Ingen langvarig sygdom 42,8 502

| SUSY UDSAT er der foruden spgrgsmal fra SUSY-undersggelserne om kontakt med praktiserende
lege og den primaere sundhedstjeneste spurgt om kontakt med sundhedsteam, gadesygeplejerske
eller sundhedsklinik i de sidste tre maneder. Der er ogsa spurgt til, om svarpersonerne har varet til
tandlage inden for det sidste ar.
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Brug af medicin kan opggres pa forskellige mader. | Leegemiddelstyrelsens statistikker opggres
salget af medicin bade i degndoser og i omsatning. Disse statistikker giver et billede af, hvor meget
medicin der bliver omsat, men ikke af hvor meget medicin, der bliver brugt (2). De kan heller ikke
vise, om kgberen ogsa er den person, der tager medicinen. Selvrapporteret medicinforbrug kan
komme tattere pa det egentlige forbrug. Der er dog den usikkerhed, at svarpersonen maske ikke er
i stand til at give en pracis beskrivelse af den medicin, de anvender.

| SUSY UDSAT er der spurgt til brug af forskellige former for medicin inden for en 14-dages periode.
Der er ikke skelnet mellem handkgbsmedicin og receptpligtig medicin.

1. Kjgller M. Sygelighed. I: Kjgller M, Rasmussen NK, red: Sundhed & sygelighed i Danmark 2000 ...& udviklingen siden 1987.
Kgbenhavn: Statens Institut for Folkesundhed, 2002: 5, 88-90.

2. Statistisk Sentralbryrd. Helse i Norge. Helsetilstand og behandlingstilbud belyst ved befolkningsundersgkelser. Oslo-
Kongsvinger. Statistisk Sentralbryra. 2001.
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Andel, der har vaeret i kontakt med praktiserende laege
inden for de sidste 3 maneder

Andel, der har vaeret i kontakt med praktiserende lege, i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i
forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Dadrligst

UDSAT '« misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede

Total 54,7 48,8 594 53,6 54,7 55,2 517 39,5 53,6
Maend 51,9 47,5 57,1 47,5 53,5 55,9 49,1 35,2 46,3
Kvinder 61,7 56,0 64,0 69,0 574 537 557 43,7 59,8
15-34 ar 56,1 50,0 61,6 51,2 59,1 60,3 44,7 35,1 44,8
35-44 3r 48,7 40,2 53,9 45,8 47,5 44,8 47,5 35,0 54,5
45-54 3r 57,5 54,4 60,7 60,5 55,9 60,5 50,0 38,2 47:4
55-76 ar 59,3 54,7 68,7 46,4 76,2 69,2 64,3 46,6 60,4
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Der er en stgrre andel i SUSY UDSAT (54,7 %), der har varet i kontakt med en praktiserende lege,
sammenlignet med SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper er andelen, der har varet i
kontakt med en praktiserende laege, stgrst blandt sindslidende.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der har vaeret i kontakt med en praktiserende
lege, stgrre blandt kvinder end blandt mand. Forskellen er stgrst blandt hjemlgse. Blandt fattige
ses ingen forskel mellem mand og kvinder. Andelen, der har varet i kontakt med en praktiserende
lge, er mindre i aldersgruppen 35-44 ar sammenlignet med de gvrige aldersgrupper.

Overordnet ses ingen vaesentlige forskelle i forhold til samlivsstatus. Blandt hjemlgse og fattige er
andelen, der har veeret i kontakt med en praktiserende leege, dog stgrst blandt gifte og samboende
(data ikke vist). Andelen er stgrst blandt personer, der har en ungdomsuddannelse eller mere.
Andelen, der har veeret i kontakt med en praktiserende laege, er generelt stgrst blandt personer, der
har anden indtaegtskilde. Blandt sindslidende og fattige er andelen dog stgrst blandt personer med
et lgnnet job (data ikke vist).

Andel, der har vaeret i kontakt med en praktiserende lage, i forhold til samlivsstatus,
uddannelse og indtagtskilde. Procent.
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Andel, der har varet i kontakt med en vagtlage inden for
de sidste 3 maneder

Andel, der har varet i kontakt med en vagtlaege, i SUSY-UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til kgn
og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT '« misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede

Total 13,1 12,5 17,2 15,5 14,7 17,1 8,4 2,1 3,0
Maend 11,9 12,2 15,8 14,2 12,6 13,4 9,6 1,9 2,3
Kvinder 16,1 14,0 20,1 21,1 19,4 25,9 56 2,3 3,5
15-34 ar 15,9 15,9 21,9 21,4 17,4 25,9 4,3 3,0 2,8
35-44 ar 13,1 15,4 15,5 15,0 15,0 11,9 9,8 2,0 35
45-54 &r 13,0 10,5 15,5 14,9 10,8 16,3 12,2 1,7 4,6
55-76 ar 9,5 75 17,9 89 14,3 77 54 1,7 2,1
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Der er en stgrre andel, der har vaeret i kontakt med en vagtlaege, blandt svarpersoner i SUSY UDSAT
(13,1 %) sammenlignet med svarpersoner i SUSY-2005 og de darligst stillede i SUSY-2005. Blandt
@vrige SUSY UDSAT har 8,4 % veret i kontakt med en vagtlege.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er der en stgrre andel blandt kvinder end mand, der har veeret
i kontakt med en vagtlege. Andelen, der har vaeret i kontakt med en vagtlaege, er stgrst i den yngste
aldersgruppe.

Andelen, der har veeret i kontakt med en vagtlaege, er mindst blandt gifte eller samboende. | forhold
til uddannelses ses der overordnet ingen vaesentlige forskelle i andelen, der har varet i kontakt med
en vagtlaege. Derimod ses en mindre andel blandt personer med lgnnet job og anden indtaegtskilde
sammenlignet med de gvrige indtagtskilder.

Andel, der har varet i kontakt med en vagtlage, i forhold til samlivsstatus, uddannelse og
indtegtskilde. Procent.
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Andel, der har varet i kontakt med en skadestue inden for
de sidste 3 maneder

Andel, der har vaeret i kontakt med en skadestue, i SUSY-UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til
ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 16,1 21,6 19,9 20,9 20,0 22,1 8,4 2,0 2,1
Maend 16,9 22,7 21,9 21,5 20,3 22,0 9,0 2,4 2,9
Kvinder 14,2 16,0 15,9 18,3 19,4 22,2 7,0 1,7 1,3
15-34 ar 18,5 18,2 24,0 27,4 25,0 31,0 8,5 2,9 2,9
35-44 ar 16,8 24,8 18,7 20,8 18,8 17,9 9,8 1,8 0,4
45-54 ar 16,1 24,6 18,9 21,1 17,6 18,6 6,8 1,9 3,7
55-76 ar 11,6 11,3 17,9 10,7 9,5 15,4 8,9 1,5 1,5
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Andelen, der har veeret i kontakt med en skadestue, er markant stgrre blandt svarpersonerne i SUSY
UDSAT (16,1 %) sammenlignet med svarpersonerne i SUSY-2005 og de darligst stillede i SUSY-2005.
Sammenlignet med grupperne af socialt udsatte er der en mindre andel, der har vaeret i kontakt med
en skadestue, blandt @vrige SUSY UDSAT.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT ses der overordnet ingen vasentlig forskel mellem mand og
kvinder. Blandt alkoholmisbrugere og sindslidende er andelen, der har veeret i kontakt med en
skadestue, dog st@rre blandt kvinder end blandt mand. Generelt ses en tendens til, at andelen, der
har veeret i kontakt med en skadestue, falder med stigende alder.

Andelen, der har vaeret i kontakt med en skadestue, er overordnet stgrst blandt enlige (skilte/
ugifte/enkestand). | forhold til uddannelse ses ingen vaesentlige forskelle i andelen, der har vaeret i
kontakt med en skadestue. Det ses desuden, at der er en stgrre andel, der har vaeret i kontakt med
en skadestue, blandt kontanthjalpsmodtagere og fgrtidspensionister sammenlignet med de gvrige
indtaegtsgrupper.

Andel, der har vaeret i kontakt med en skadestue, i forhold til samlivsstatus, uddannelse og
indtegtskilde. Procent.
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Andel, der har veeret i kontakt med et
hospitalsambulatorium inden for de sidste 3 maneder

Andel, der har varet i kontakt med et hospitalsambulatorium, i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i
forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 17,1 16,2 19,1 16,0 18,8 15,5 17,2 7,1 10,5
Maend 16,5 16,5 18,4 14,9 17,8 15,0 17,4 6,3 9,4
Kvinder 18,9 14,0 20,6 21,1 20,9 16,7 16,9 7,9 11,5
15-34 ar 13,7 11,4 13,0 14,3 15,2 12,1 12,8 4,2 2,8
35-44 ar 15,1 16,2 19,2 15,8 17,5 17,9 8,2 5,9 10,7
45-54 ar 21,5 19,3 24,3 18,4 25,5 20,9 21,6 7,8 13,0
55-76 ar 17,1 13,2 16,4 14,3 19,0 0,0 25,0 9,8 12,8
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Inden for de sidste 3 maneder har 17,1 % i SUSY UDSAT vaeret i kontakt med et hospitalsambula-
torium. Dette er en stgrre andel end i SUSY-2005 og de darligst stillede i SUSY-2005. Andelen, der
har veeret i kontakt med et hospitalsambulatorium nogenlunde den samme i grupperne af socialt
udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT ses overordnet ingen vasentlige forskelle mellem mand og
kvinder. Blandt hjemlgse er andelen, der har veeret i kontakt med et hospitalsambulatorium, dog
stgrre blandt kvinder end mand. Andelen, der har veeret i kontakt med et hospitalsambulatorium, er
generelt stgrst blandt de 45-54 arige.

Andelen, der har vaeret i kontakt med et hospitalsambulatorium, er stgrst blandt enlige (skilte/
ugifte/enkestand). | forhold til uddannelse ses ingen vaesentlige forskelle. Overordnet er andelen,
der har veeret i kontakt med et hospitalsambulatorium, stgrst blandt fgrtidspensionister.

Andel, der har vaeret i kontakt med et hospitalsambulatorium, i forhold til samlivsstatus,
uddannelse og indtagtskilde. Procent.
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Andel, der har varet indlagt pa et hospital inden for de
sidste 3 mdneder

Andel, der har varet indlagt pa et hospital, i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og
alder. Procent.

SUsYy Alkohol- Sinds- Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose  brugere SUSY UDSAT 2005 « stillede

Total 17,1 21,3 21,6 22,7 20,0 22,7 11,3 2,5 4,7
Mand 15,9 21,2 20,5 21,5 18,2 22,8 12,0 2,1 37
Kvinder 20,3 22,0 23,8 28,2 24,0 22,2 9,9 3,0 5,6
15-34 ar 15,1 18,2 18,5 23,8 21,2 22,4 4,3 1,7 1,6
35-44 ar 20,2 29,1 23,7 26,7 18,8 19,4 11,5 2,3 71
45-54 ar 16,4 20,2 21,4 19,3 21,6 32,6 12,2 2,7 4,2
55-76 ar 15,1 9,4 22,4 19,6 14,3 77 16,1 3,2 5,6
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Der er en markant stgrre andel i SUSY UDSAT, der har vaeret indlagt pa et hospital (17,1 %), sammen-
lignet med SUSY-2005 og de darligst stillede i SUSY-2005. Sammenlignet med grupperne af socialt
udsatte er andelen, der har vaeret indlagt pa et hospital, mindre blandt @vrige SUSY UDSAT.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der har varet indlagt pa et hospital, stgrre blandt
kvinder end mand. Dette gaelder hovedsageligt blandt hjemlgse og stofmisbrugere. Generelt er
andelen, der har varet indlagt pa et hospital, stgrst i aldersgruppen 35-44 ar.

Andelen, der har varet indlagt pa et hospital, er mindst blandt gifte. Dette galder iser for sinds-
lidende, stofmisbrugere og fattige. Der ses ingen vaesentlige forskelle i forhold til uddannelse.
Overordnet er der en stgrre andel, der har vaeret indlagt pa et hospital, blandt kontanthjzelps-
modtagere og fgrtidspensionister.

Andel, der har varet indlagt pa et hospital, i forhold til samlivsstatus, uddannelse og
indtagtskilde. Procent.
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Andel, der har vaeret i kontakt med sundhedsteam,
gadesygeplejerske eller sundhedsklinik inden for den
sidste maned

Andel, der har vaeret i kontakt med sundhedsteam, gadesygeplejerske eller sundhedsklinik
inden for den sidste maned, i SUSY UDSAT i forhold til ken og alder. Procent.

SuUSsY Alkohol- Sinds- Hjem-  Stofmis-  Fattige Pvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 24,5 30,8 29,9 30,5 33,5 29,8 11,8
Mznd 24,2 29,5 30,9 29,7 325 29,9 9,6
Kvinder 25,3 38,0 28,0 33,8 35,7 29,6 16,9
15-34 ar 24,0 34,1 32,9 333 34,1 27,6 85
35-44 ar 25,1 31,6 30,6 32,5 32,5 32,8 8,2
45-54 3r 25,4 31,6 27,2 27,2 33,3 30,2 17,6
55-76 ar 22,1 24,5 29,9 28,6 38,1 23,1 10,7
Antal 1290 328 638 374 415 181 238

| alt angiver 24,5 % i SUSY UDSAT, at de har veeret i kontakt med sundhedsteam, gadesygeplejerske
eller sundhedsklinik. Blandt de socialt udsatte grupper er andelen stgrst blandt stofmisbrugere.
Kun en relativt lille andel blandt @vrige SUSY UDSAT har vaeret i kontakt med sundhedsteam,
gadesygeplejerske eller sundhedsklinik.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT ses ingen vasentlig forskel mellem mand og kvinder i
andelen, der har veeret i kontakt med sundhedsteam, gadesygeplejerske eller sundhedsklinik.
Blandt alkoholmisbrugere og hjemlgse er der dog en stgrre andel blandt kvinder end mand.
Generelt ses ingen vaesentlig forskel mellem aldersgrupperne i andelen, der har veeret i kontakt med
sundhedsteam, gadesygeplejerske eller sundhedsklinik. Der ses dog en tendens til, at andelen er
mindst i den ®ldste aldersgruppe. Dette ses isar blandt alkoholmisbrugere og fattige.

| forhold til samlivsstatus ses ingen vaesentlig forskel i andelen, der har vaeret i kontakt med
sundhedsteam, gadesygeplejerske eller sundhedsklinik. Overordnet er andelen mindst blandt
personer, der har afsluttet 9. eller 10. klasse. | forhold til indtaegtskilde er andelen, der har veeret i
kontakt med sundhedsteam, gadesygeplejerske eller sundhedsklinik, mindst blandt personer med
et lgnnet job.

Andel, der har vaeret i kontakt med sundhedsteam, gadesygeplejerske eller sundhedsklinik, i
forhold til samlivsstatus, uddannelse og indtagtskilde. Procent.
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Andel, der har varet til tandlaege inden for det sidste ar

Andel, der har vaeret til tandlage inden for det sidste ar, i SUSY UDSAT i forhold til ken og
alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT '« misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 47,1 317 47,5 334 45,1 337 61,3
Mand 44,3 33,1 45,0 33,0 42,7 32,3 587
Kvinder 54,4 24,0 52,3 35,2 50,4 37,0 67,6
15-34 ar 47,2 20,5 44,5 38,1 43,9 34,5 70,2
35-44 ar 48,7 385 51,6 30,0 47,5 35,8 62,3
45-54 3r 46,9 30,7 46,6 33,3 42,2 25,6 56,8
55-76 ar 44,2 28,3 43,3 33,9 47,6 46,2 589
Antal 1290 328 638 374 415 181 238

Dererialt 47,1 % i SUSY UDSAT, der har vaeret til tandlaege inden for det sidste ar. Blandt de socialt
udsatte grupper ses den stgrste andel blandt sindslidende og stofmisbrugere. Der er en vaesentlig
stgrre andel, der har vaeret til tandlaege inden for det sidste ar, blandt @vrige SUSY UDSAT sammen-
lignet med de socialt udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er der overordnet en mindre andel blandt mand end kvinder,
der har veeret til tandleaege inden for det sidste ar. | gruppen af alkoholmisbrugere er andelen dog
mindre blandt kvinder end mand. Der ses ingen systematiske forskelle mellem aldersgrupperne i
andelen, der har vaeret til tandlaege inden for det sidste ar.

Der ses ingen vasentlige forskelle i andelen, der har veeret til tandleege inden for det sidste ar, i
forhold til hverken samlivsstatus eller uddannelse. | forhold til indteegtskilde er der en lidt stgrre
andel, der har vaeret til tandlaege inden for det sidste ar, blandt fgrtidspensionister.

Andel, der har varet til tandlage inden for det sidste ar, i forhold til samlivsstatus,
uddannelse og indtaegtskilde. Procent.
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Andel, der har taget astmamedicin inden for de sidste 14
dage

Andel, der har taget astmamedicin inden for de sidste 14 dage, i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i
forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 14,5 11,6 17,4 12,8 20,0 15,5 13,0 4,7 7,9
Maend 11,3 10,1 14,6 8,6 16,8 15,7 9,0 3,9 5,3
Kvinder 22,8 20,0 22,9 31,0 27,1 14,8 22,5 5,5 10,1
15-34 ar 15,5 15,9 17,1 16,7 18,2 13,8 14,9 4,1 71
35-44 ar 14,6 11,1 16,4 9,2 20,0 13,4 14,8 3,2 3,5
45-54 ar 15,4 13,2 19,4 16,7 21,6 20,9 10,8 4,2 9,1
55-76 ar 11,1 57 14,9 7.1 23,8 15,4 12,5 6,4 9.4
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Der er en stgrre andel, der har taget astmamedicin inden for de sidste 14 dage, blandt svar-
personerne i SUSY UDSAT (14,5 %) sammenlignet med svarpersonerne i SUSY-2005 og de darligst
stillede i SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper er andelen stgrst blandt stofmisbrugere.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er der en stgrre andel blandt kvinder end blandt mand, der
har taget astmamedicin. Blandt fattige ses dog ingen vasentlig forskel mellem mand og kvinder.
Overordnet er andelen, der har taget astmamedicin, mindst i den aldste aldersgruppe. Blandt stof-
misbrugere ses den mindste andel dog i den yngste aldersgruppe, og blandt fattige er andelen
mindst i de to yngste aldersgrupper og i den aldste aldersgruppe.

Andelen, der har taget astmamedicin, er overordnet stgrst blandt personer, der har en kaereste, som
de ikke bor sammen med. Blandt alkoholmisbrugere ses ingen vasentlige forskelle i forhold til
samlivsstatus (data ikke vist). | forhold til uddannelse er andelen, der har taget astmamedicin,
stgrst blandt personer, der har en uddannelse mindre end 9. klasse. Der en mindre andel, der har
taget astmamedicin, blandt personer med lgnnet job sammenlignet med de gvrige indtegtsgrupper.
Navnlig andelen blandt fgrtidspensionister er relativ stor. Blandt stofmisbrugere ses den stgrste
andel dog blandt personer med en anden indtaegtskilde (data ikke vist).

Andel, der har taget astmamedicin, i forhold til samlivsstatus, uddannelse og indtegtskilde.
Procent.
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Andel, der har taget blodtryksseenkende medicin inden for
de sidste 14 dage

Andel, der har taget blodtrykss@&nkende medicin inden for de sidste 14 dage, i SUSY UDSAT og
i SUSY-2005 i forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT '« misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 10,2 9,5 10,5 9,4 7,0 5,5 11,8 13,2 17,6
Mand 9,9 9,0 9.7 9,9 59 6,3 12,6 12,7 15,9
Kvinder 10,8 12,0 12,1 7,0 9,3 37 9,9 13,6 19,2
15-34 ar 4,1 6,8 4,1 71 45 52 2,1 0,5 1,5
35-44 ar 5,6 6,0 6,4 4,2 6,9 75 4.9 3,8 6,5
45-54 3r 12,7 10,5 13,1 11,4 7,8 47 16,2 11,3 10,6
5576 ar 22,6 17,0 29,9 19,6 19,0 0,0 21,4 29,9 330
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Sammenlignet med SUSY-2005 og de darligst stillede i SUSY-2005 er der en mindre andel i SUSY
UDSAT, der har taget blodtrykssaenkende medicin inden for de sidste 14 dage (10,2 %). Andelen er
mindst blandt fattige.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT ses overordnet ingen vaesentlig forskel mellem maend og
kvinder i andelen, der har taget blodtrykssaenkende medicin. Blandt alkoholmisbrugere, sinds-
lidende og stofmisbrugere er andelen dog stgrre blandt kvinder end mand, mens den modsatte
tendens ses blandt hjemlgse og fattige. Andelen, der har taget blodtrykssenkende medicin, er
stgrst i den ®ldste aldersgruppe.

Andelen, der har taget blodtrykssankende medicin, er mindst blandt personer der har en kareste,
som de ikke bor sammen med. | forhold til uddannelse er andelen, der har taget blodtrykssaenkende
medicin, mindst blandt personer der har afsluttet 9. eller 10. klasse. Der er en mindre andel, der har
taget blodtrykssaenkende medicin, blandt kontanthjelpsmodtagere, sammenlignet med de gvrige
indtaegtsgrupper.

Andel, der har taget blodtrykss@nkende medicin, i forhold til samlivsstatus, uddannelse og
indtegtskilde. Procent.
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Andel, der har taget smertestillende medicin inden for de
sidste 14 dage

Andel, der har taget smertestillende medicin inden for de sidste 14 dage, i SUSY UDSAT og i
SUSY-2005 i forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede

Total 51,5 49:4 61,6 48,1 63,4 56,9 35,3 35.4 46,2
Mand 47,4 46,0 56,6 44,9 61,2 54,3 32,3 28,4 34,5
Kvinder 61,9 68,0 71,5 62,0 68,2 63,0 42,3 42,0 56,2
15-34 ar 53,9 54,5 65,8 54,8 62,9 62,1 29,8 31,4 35,5
35-44 r 50,4 54,7 61,6 48,3 61,9 55,2 27,9 39,1 50,8
45-54 &r 54,8 49,1 60,2 49,1 66,7 55,8 41,9 37,3 457
55-76 ar 43,7 34,0 56,7 357 61,9 46,2 393 35,3 49,6
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Der er en st@rre andel, der har taget smertestillende medicin, blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT
(51,5 %) sammenlignet med svarpersonerne i SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper er
andelen stgrst blandt sindslidende og stofmisbrugere. Andelen, der har taget smertestillende
medicin, er mindst blandt @vrige SUSY UDSAT.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der har taget smertestillende medicin, stgrre
blandt kvinder end mand. Andelen, der har taget smertestillende medicin, er mindst i den aldste
aldersgruppe.

Der ses overordnet ingen vaesentlige forskelle i andelen, der har taget smertestillende medicin, i
forhold til samlivsstatus og uddannelse. Andelen, der har taget smertestillende medicin, er mindst
blandt personer med et lgnnet job.

Andel, der har taget smertestillende medicin, i forhold til samlivsstatus, uddannelse og
indtegtskilde. Procent.
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Andel, der har taget sovemedicin inden for de sidste 14
dage

Andel, der har taget sovemedicin inden for de sidste 14 dage, i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i
forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede

Total 30,0 27,4 42,6 26,2 51,1 48,1 8,0 2,3 6,8
Maend 28,1 23,7 41,5 24,4 48,6 47,2 9,0 1,7 4,0
Kvinder 35,0 48,0 44,9 33,8 56,6 50,0 56 2,9 9,2
15-34 ar 29,9 36,4 39,7 32,1 47,0 50,0 43 0,5 2,6
35-44 &r 35,3 32,5 48,9 317 56,9 52,2 4,9 1,0 L9
45-54 &r 30,3 24,6 40,3 23,7 52,0 41,9 10,8 2,5 6,7
55-76 ar 18,6 15,1 35,8 10,7 28,6 38,5 10,7 4,5 10,7
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Der er en markant stgrre andel i SUSY UDSAT (30,0 %), der har taget sovemedicin, sammenlignet
med SUSY-2005 og de darligst stillede i SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper er andelen
stgrst blandt stofmisbrugere og fattige samt sindslidende. Blandt @vrige SUSY UDSAT er der en
mindre andel, der har taget sovemedicin, sammenlignet med grupperne af socialt udsatte.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der har taget sovemedicin, stgrre blandt kvinder
end blandt mand. Overordnet er der en mindre andel, der har taget sovemedicin, i den zldste
aldersgruppe sammenlignet med de gvrige aldersgrupper.

Andelen, der har taget sovemedicin, er generelt mindst blandt personer, der har en kareste, som de
ikke bor sammen med. | forhold til uddannelses ses ingen vaesentlige forskelle. Andelen, der har
taget sovemedicin, er stgrst blandt fgrtidspensionister og er desuden relativ stor blandt kontant-
hjelpsmodtagere.

Andel, der har taget sovemedicin, i forhold til samlivsstatus, uddannelse og indtaegtskilde.
Procent.
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Andel, der har taget nervemedicin, beroligende medicin
inden for de sidste 14 dage

Andel, der har taget nervemedicin, beroligende medicin inden for de sidste 14 dage, i SUSY
UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og alder. Procent.

SuUSsY Alkohol- Sinds- Hjem-  Stofmis-  Fattige Pvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede

Total 43,8 39,0 66,9 39,3 66,3 52,5 11,8 3,9 16,7
Mand 40,5 36,3 66,0 35,3 64,7 51,2 9,0 2,5 11,1
Kvinder 52,2 54,0 68,7 56,3 69,8 55,6 18,3 5,2 21,6
15-34 ar 43,2 45,5 61,6 48,8 62,9 58,6 2,1 2,0 8,7
35-44 ar 51,1 52,1 74,9 50,0 68,1 56,7 8,2 3,4 14,2
45-54 &r 41,6 34,2 62,1 333 67,6 44,2 9.5 3,7 15,5
55-76 ar 34,2 15,1 67,2 14,3 66,7 30,8 26,8 5,8 22,1
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

| SUSY UDSAT er der en vaesentlig stgrre andel (43,8 %), der har taget nervemedicin, beroligende
medicin sammenlignet med SUSY-2005 og de darligst stillede i SUSY-2005. Den stgrste andel ses
blandt sindslidende og stofmisbrugere. Der er en relativt lille andel, der har taget nervemedicin,
beroligende medicin blandt @vrige SUSY UDSAT sammenlignet med grupperne af socialt udsatte.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der har taget nervemedicin, beroligende medicin,
stgrre blandt kvinder end mand. Overordnet er andelen, der har taget nervemedicin, beroligende
medicin, stgrst i aldersgruppen 35-44 ar. Blandt hjemlgse og fattige er andelen dog stgrst i de to
yngste aldersgrupper, og blandt stofmisbrugere i de tre @ldste aldersgrupper.

Overordnet er der en mindre andel, der har taget nervemedicin, beroligende medicin, blandt
personer der har en kareste, som de ikke bor sammen med. | gruppen af alkoholmisbrugere er
andelen dog mindst blandt gifte eller samboende og i gruppen af hjemlgse blandt enlige (skilte/
ugifte/enkestand). Der ses ingen vaesentlige forskelle i andelen i forhold til uddannelse. Andelen,
der har taget nervemedicin, beroligende medicin, er stgrst blandt fgrtidspensionister.

Andel, der har taget nervemedicin, beroligende medicin, i forhold til samlivsstatus,
uddannelse og indtagtskilde. Procent.
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Andel, der har taget penicillin eller anden form for
antibiotikum inden for de sidste 14 dage

Andel, der har taget penicillin eller anden form for antibiotikum inden for de sidste 14 dage, i
SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 13,4 16,2 15,0 13,9 15,2 14,9 10,1 2,6 4,2
Maend 11,2 15,8 11,6 11,6 11,2 12,6 10,2 2,2 3,8
Kvinder 19,2 18,0 22,0 23,9 24,0 20,4 9,9 2,9 454
15-34 ar 12,9 18,2 15,8 14,3 15,9 13,8 6,4 2,9 2,1
35-44 ar 14,6 16,2 18,3 15,8 15,0 14,9 9,8 2,7 4,4
45-54 ar 14,4 15,8 12,1 14,0 16,7 18,6 17,6 2,4 6,0
55-76 ar 9,5 15,1 11,9 89 4,8 77 36 2,4 4,1
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Der er en stgrre andel, der har taget penicillin eller anden form for antibiotikum, blandt svar-
personer i SUSY UDSAT (13,4 %) sammenlignet med svarpersoner i SUSY-2005 og de darligst
stillede i SUSY-2005. Andelen blandt @vrige SUSY UDSAT er mindre end i grupperne af socialt
udsatte.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er der en stgrre andel blandt kvinder end mand, der har taget
penicillin eller anden form for antibiotikum. Overordnet er andelen, der har taget penicillin eller
anden form for antibiotikum, mindst i den ldste aldersgruppe.

| forhold til samlivsstatus ses overordnet ingen forskel i andelen, der har taget penicillin eller anden
form for antibiotikum. Andelen er stgrst blandt svarpersoner, der har afsluttet 9. eller 10. klasse.
Dette ses hovedsageligt blandt sindslidende, hjemlgse og stofmisbrugere (data ikke vist). Der er en
stgrre andel, der har taget penicillin eller anden form for antibiotikum, blandt kontanthjalps-
modtagere og fagrtidspensionister, sammenlignet med de gvrige indtaegtsgrupper.

Andel, der har taget penicillin eller anden form for antibiotikum, i forhold til samlivsstatus,
uddannelse og indtagtskilde. Procent.
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Opsamling brug af med sundhedsvasnet

Overordnet er der en stgrre andel blandt de socialt udsatte grupper, der har haft kontakt med
praktiserende l&ge inden for de seneste tre maneder, og som bruger forskellige former for medicin
sammenlignet med svarpersonerne i SUSY-2005. | grupperne af socialt udsatte har mellem hver
tredje og hver fjerde svarperson varet i kontakt med sundhedsteam, gadesygeplejerske eller
sundhedsklinik inden for den sidste maned. Omkring halvdelen af svarpersonerne i SUSY UDSAT
har veeret til tandlage inden for det sidste ar. Svarpersonerne i @vrige SUSY UDSAT har generelt
brugt sundhedsvasnet i mindre omfang end grupperne af socialt udsatte. Der er en stgrre andel
blandt kvinder end mand, der tager forskellige former for medicin, samt en stgrre andel der har
varet i kontakt med en praktiserende laege, vagtleege, tandleege og indlagt pa et hospital.
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Kapitel 6. Generel trivsel

Dette kapitel omhandler socialt udsattes generelle trivsel og hermed deres oplevelse af forskellige
aspekter i hverdagslivet, som kan have betydning for deres generelle livskvalitet. Trivsel er et multi-
facetteret begreb, som kan defineres pa forskellige mader. Trivsel omfatter opfyldelsen af vigtige
behov i tilvaerelsen savel som troen pa, at man kan mestre tilvaerelsen personligt og socialt. Trivsel
pavirkes endvidere af det sociale miljg og de sociale sammenhange, som individet indgar i og
interagerer med. Individets sociale netvaerk og kvaliteten heraf har séledes betydning for den
generelle trivsel (1). Socialt udsattes sociale relationer behandles serskilt i kapitel 7.

| dette kapitel belyses socialt udsattes generelle trivsel ud fra en raekke forskellige spgrgsmal, der
kan inddeles i fire overordnede temaer:

Opfyldelse af vigtige behov i tilveerelsen
Tandstatus

Selvmordsforsgg

Vold og seksuelle overgreb

Opfyldelse af vigtige behov i tilvaerelsen
Dette tema belyses ud fra fglgende spgrgsmal:

e Sker det, at du ikke far mad nok, fordi du ikke har rad?

Sker det, at du ikke spiser den kvalitet og variation af mad, du gerne vil, fordi du ikke har
rad?

Hvor tit spiser du et varmt maltid mad?

Kommer du i bad i det omfang, du har behov for det?

Far du vasket tgj i det omfang, du har behov for det?

Synes du selv, du far nok sgvn til at fale dig udhvilet?

Falles for disse spgrgsmal er, at de omhandler, hvorvidt basale aspekter af hverdagslivet opfyldes.
De fleste af disse spgrgsmal er udviklet specielt til SUSY UDSAT og indgar ikke i SUSY-under-
sggelserne, hvorfor det ikke er muligt at sammenligne svarene fra SUSY UDSAT med svar fra den
danske befolkning generelt.

Der er i SUSY UDSAT endvidere spurgt til, hvor mange gange pa en uge man spiser et maltid mad pa
en varmestue, et verested, suppekgkken eller lignende. Tabel 6.1 nedenfor viser svarfordelingen.

Tabel 6.1 Andel, der o, 1, 2, 3 eller flere gange pa en uge spiser et maltid mad pa en varmestue, et
vaerested, suppekokken eller lignende, i SUSY UDSAT. Procent.

Alkohol- Stofmis- @vrige SUSY

SUSY UDSAT  misbrugere Sindslidende Hjemlgse brugere Fattige UDSAT

0 gange 36,8 40,2 34,6 40,1 29,2 23,8 39,5
1gang 12,0 11,9 14,4 9,6 12,3 14,4 10,9
2 gange 11,4 11,0 9,7 9,1 14,7 16,6 14,3
3 eller flere gange 32,3 28,7 35,3 32,1 38,3 38,7 25,6
Uoplyst 7,6 8,2 6,0 9,1 5,5 6,6 9,7
Antal 1290 328 638 374 415 181 238

Generelt viser tabellen en tendens til, at svarpersonerne i SUSY UDSAT enten slet ikke - eller
omvendt - relativt ofte (tre eller flere gange pa en uge) spiser et maltid mad pa en varmestue, et
varested, suppekgkken eller lignende. Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT udggr andelen, der
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ikke spiser et maltid mad pa en varmestue, et vaerested, suppekgkken eller lignende, 36,8 %.
Blandt de socialt udsatte grupper er andelen, der ikke spiser et maltid mad pa en varmestue, et
vaerested, suppekokken eller lignende, mindst blandt stofmisbrugere (29,2 %) og fattige (23,8 %).
Andelen blandt @vrige SUSY UDSAT (39,5 %) adskiller sig ikke markant fra andelene blandt de
socialt udsatte grupper.

Ser man pa andelen, der tre eller flere gange pa en uge spiser et maltid mad pa en varmestue, et
varested, suppekgkken eller lignende, ses relativt hgje andele blandt alle grupper af socialt
udsatte. De stgrste andele ses blandt stofmisbrugere (38,3 %) og fattige (38,7 %). Andelen, der tre
eller flere gange pa en uge spiser et maltid mad pa en varmestue, et vaerested, suppekgkken eller
lignende, er lidt mindre blandt @vrige SUSY UDSAT (25,6 %) end blandt de socialt udsatte grupper.

| SUSY UDSAT er der ogsa spurgt til, hvor man har boet den sidste maned. | spgrgsmalet indgik
forskellige svarmuligheder, fx i egen bolig, pa lejet vaerelse, pa herberg/pensionat/forsorgshjem
mv. Tabel 6.2 nedenfor viser andelen, der har boet i udvalgte boformer den sidste maned. Gruppen
af hjemlgse er defineret ud fra deres svar pa spgrgsmalet og omfatter saledes personer, der har
angivet, at de den sidste maned enten har boet pa herberg, pensionat eller forsorgshjem eller har
boet pa gaden eller ingen bolig har haft. Hjemlgse er sdledes defineret ud fra to svarkategorier i ét
spgrgsmal, hvor de bare skal have svaret bekraeftende til én af de to svarkategorier.

Tabel 6.2 Andel, der den sidste maned har boet i udvalgte boformer, i SUSY UDSAT. Procent.

@vrige

SUSY Alkohol- Stofmis- SUSsy

UDSAT  misbrugere Sindslidende Hjemlgse brugere Fattige UDSAT

| egen bolig 51,9 43,3 56,9 6,2 52,3 47,5 68,5

Pa lejet vaerelse 8,3 11,3 7.4 1,6 8,4 12,2 10,1
Herberg/pensionat/

forsorgshjem 25,7 31,7 24,1 88,5 25,5 24,3 0,0

Pa gaden/ingen bolig 5,3 8,8 6,0 18,2 8,0 12,2 0,0

Antal 1290 328 638 374 415 181 238

Af tabel 6.2 fremgar det, at andelen, der den sidste maned har boet i egen bolig, udger 51,9 %
blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT. Blandt de socialt udsatte grupper er andelen per definition
mindst blandt hjemlgse (6,2 %). Blandt de andre socialt udsatte grupper ses ogsa en relativt lille
andel, der har boet i egen bolig, blandt alkoholmisbrugere (43,3 %). Der er en stgrre andel blandt
@vrige SUSY UDSAT (68,5 %), der i den sidste maned har boet i egen bolig, end blandt de socialt
udsatte grupper.

Andelen, der har boet pa lejet veerelse, udggr 8,3 % blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT, og igen er
andelen blandt de socialt udsatte grupper per definition mindst blandt hjemlgse (1,6 %). Der ses
ingen markante forskelle i forhold til andelen, der har boet pa lejet vaerelse, blandt de gvrige
grupper af socialt udsatte.

| alt 25,7 % af svarpersonerne i SUSY UDSAT har den sidste maned boet pa herberg, pensionat eller
forsorgshjem. Blandt de socialt udsatte grupper er andelen naturligt stgrst blandt hjemlgse (88,5
%), idet gruppen af hjemlgse blandt andet er defineret som personer, der den sidste maned har
boet pa herberg, pensionat eller forsorgshjem. Blandt de gvrige socialt udsatte grupper ses end-
videre en relativt stor andel blandt alkoholmisbrugere (31,7 %). Der er ingen blandt @vrige SUSY
UDSAT, der den sidste maned har boet pa herberg, pensionat eller forsorgshjem.

| tabel 6.2 ses endvidere, at andelen, der den sidste maned har boet pa gaden eller ikke har haft en

bolig, udger 5,3 % blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT. Blandt de socialt udsatte grupper er
andelen - igen naturligt - stgrst blandt hjemlgse (18,2 %), idet personer, der har boet pa gaden eller
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ikke har haft en bolig, netop udggr en del af definitionen af gruppen af hjemlgse. Blandt de gvrige
socialt udsatte grupper er andelen ogsa relativt stor blandt fattige (12,2 %). Igen ses det, at ingen
blandt @vrige SUSY UDSAT har den sidste maned boet pa gaden eller vaeret uden bolig.

Tandstatus

Tandstatus males i SUSY UDSAT ved, at svarpersonerne skal oplyse, hvor mange af deres egne
teender de har tilbage. Tyve eller flere egne teender anses for at vaere et funktionelt naturligt
tandsat. Tandsundhed har betydning for det enkelte menneskes livskvalitet og er afggrende for
basale livsfunktioner som fgdeindtagelse, psykisk velbefindende og social kontakt (2). Sammen-
lignet med den generelle danske befolkning har socialt udsatte grupper, fx psykisk syge og
hjemlgse, en markant darligere tandsundhed malt ved forekomst af fx ubehandlet caries og
tandtab, og den uregelmaessige livsfgrelse blandt disse grupper fgrer ofte til uregelmaessig
tandpleje (2).

Selvmordsforsgg

| dette kapitel belyses endvidere selvmordsforsgg blandt socialt udsatte baseret pa selvrap-
porterede oplysninger om selvmordsforsgg. Saledes anvendes spgrgsmalet: Har du nogensinde
forsggt at tage dit eget liv?

Selvmordsforsgg skal forstas som en malrettet handling, der sigter mod at @ndre en persons
situation — uanset om der er tale om et reelt gnske om at dg, et ambivalent gnske om at dg eller slet
ikke noget dgdsgnske, men snarere en bgn om hjalp, en opmarksomhedsskabende handling eller
lignende (3).

Vold og seksuelle overgreb

Vold og seksuelle overgreb er alvorlige risikofaktorer for individets trivsel. Der er sammenhang
mellem selvrapporteret darligt helbred, en r&ekke symptomer pa darlig trivsel og at have vaeret
udsat for overgreb (4). | SUSY UDSAT er der spurgt til socialt udsattes udsathed for forskellige
former for fysiske og seksuelle overgreb inden for det seneste ar. Spgrgsmalene har tidligere vaeret
anvendt i danske og en reekke udenlandske undersggelser. Svarene opgeres saledes, at trusler om
fysisk vold samt lettere fysisk vold (at vaere blevet skubbet, rusket, slaet med flad hand eller
lignende) opggres i hver sin standardtabel, mens tabellen om udsattelse for grov fysisk vold er en
samlet opgerelse af dem, der har svaret, at de er blevet 1) Sparket, sldet med knyttet hand eller
genstand, 2) Kastet ind mod mgbler, vaeegge, ned ad trappe eller lignende eller 3) Udsat for
kvaelningsforsgg, angrebet med kniv eller skydevaben.

Hvad angar seksuelle overgreb vises dels en tabel vedrgrende andelen, der har varet udsat for
gennemfgrt tvunget samleje, dels en tabel vedrgrende andelen, der har vaeret udsat for andre
seksuelle overgreb. Andre seksuelle overgreb er en sammenlagning af svar pa fglgende tre
spgrgsmal: ubehagelig seksuel befgling, blotteri eller lignende; forsgg pa tvunget samleje; andre
seksuelle overgreb.

Sammenhang med selvvurderet helbred

Tabel 6.3 viser sammenhangen mellem forskellige mal pa generel trivsel og selvvurderet helbred.
Det fremgar, at andelen, der vurderer eget helbred som virkelig godt eller godt, udggr 19,9 % blandt
personer, der oplyser, at de ofte ikke far mad nok, fordi der ikke er rad. Til sammenligning udger
andelen med virkelig godt eller godt selvvurderet helbred 32,9 % blandt personer, der kun nogen
gange eller aldrig oplever ikke at fa mad nok, fordi der ikke er rad.

Andelen med virkelig godt eller godt selvvurderet helbred er markant mindre blandt personer, der

kun nogen gange eller sjeldent/aldrig kommer i bad i det omfang, der er behov for det, sammen-
lignet med andelen blandt personer, der altid kommer i bad i tilstraekkeligt omfang.
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Tabel 6.3 Andel med virkelig godt eller godt selvvurderet helbred i forhold til forskellige
trivselsfaktorer i SUSY UDSAT. Procent.

Virkelig godt eller Antal

godt selvvurderet

helbred
Sker det, at du ikke far mad nok, fordi du Ja, ofte 19,9 181
ikke har rad? Nogen gange, aldrig 32,9 1109
Sker det at du ikke spiser den gnskede Ja, ofte 20,8 346
kvalitet af mad, fordi der ikke er rad? Nogen gange, aldrig 34,9 944
Kommer du i bad i det omfang, der er Nogen gange, sjeldent, aldrig 17,5 303
behov for det? Ja, altid 35,3 987
Far du sgvn nok til at fgle dig udhvilet? Nej, aldrig 13,0 261
Ja, som regel; ja, men ikke tit nok 35,7 1029
Har du nogensinde forsggt at tage dit eget Ja 24,1 557
liv? Nej 36,4 733

Tabel 6.3 viser det samme mgnster uanset hvilken trivselsfaktor, der er fokus pa: andelen med
virkelig godt eller godt selvvurderet helbred er markant mindre blandt personer, der trives darligt i
forhold til den pagaeldende faktor sammenlignet med personer, der trives godt i forhold til den
pagaldende faktor.

1. Aaen S, Nielsen GA. Trivsel, sundhed og sundhedsvaner blandt 16-20-3rige i Danmark. Kgbenhavn: Kraeftens Bekaeempelse
og Sundhedsstyrelsen, 2006.

2. Petersen PE. Tandsundhed. I: Kjgller M, Juel K, Kamper-Jgrgensen F (red.) Folkesundhedsrapporten Danmark 2007.
Kgbenhavn: Statens Institut for Folkesundhed, 2007.

3. Kjgller M, Ngrlev J, Davidsen M. Selvrapporteret selvmordsadfaerd. Sundheds- og sygelighedsundersggelserne 1994 og
2000. |: Helweg-Larsen K (red.) Selvmord i Danmark. Kgbenhavn: Statens Institut for Folkesundhed, 2006.

4. Helweg-Larsen, K & Larsen HB. Unges trivsel ar 2002. En undersggelse med fokus pa seksuelle overgreb i barndommen.
Kgbenhavn: Statens Institut for Folkesundhed, 2002.
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Andel, der ofte ikke far mad nok, fordi der ikke er rad

Andel, der ofte ikke far mad nok, fordi der ikke er rad, i SUSY UDSAT i forhold til ken og alder.
Procent.

SuUsy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Dadrligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 14,0 18,9 18,7 15,8 24,3
Mand 13,7 18,0 18,4 14,2 24,8
Kvinder 15,0 24,0 19,2 22,5 23,3
15-34 ar 21,4 36,4 29,5 23,8 27,3
35-44 &r 16,3 17,9 19,6 16,7 24,4
45-54 ar 10,5 18,4 14,1 13,2 20,6
55-76 ar 6,5 75 6,0 71 23,8
Antal 1290 328 638 374 415

Andelen, der ofte ikke far mad nok, fordi der ikke er rad, udger 14,0 % blandt svarpersonerne i SUSY
UDSAT. Blandt de socialt udsatte grupper ses den stgrste andel blandt stofmisbrugere (24,3 %).
Fattige er defineret som de svarpersoner, der ofte ikke far mad nok, fordi de ikke har rad. Derfor er
andelen, der ofte ikke far mad nok, fordi der ikke har rad, 100 % blandt fattige (ikke angivet). Til-
svarende er gruppen @vrige SUSY UDSAT konstrueret som svarpersoner, der hverken er alkohol-
misbrugere, sindslidende, hjemlgse, stofmisbrugere eller fattige, derfor er andelen, der ofte ikke far
mad nok, fordi der ikke er rad, o % blandt @vrige SUSY UDSAT (ikke angivet).

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT ses ingen vasentlige kgnsforskelle i andelen, der ofte ikke far
mad nok, fordi der ikke er rad. Blandt alkoholmisbrugere og hjemlgse er der dog en stgrre andel
blandt kvinder end blandt mand. Andelen, der ofte ikke far mad nok, fordi der ikke er rad, falder
med alderen. Dette ses blandt sindslidende og hjemlgse. Blandt alkoholmisbrugere ses den
mindste andel i aldersgruppen 55-76 ar. Blandt stofmisbrugere er der en stgrre andel blandt de 15-
34 arige sammenlignet med de gvrige aldersgrupper.

| forhold til samlivsstatus ses det, at andelen, der ofte ikke far mad nok, fordi der ikke er rad, er
mindst blandt gifte eller samboende. Dette gaelder blandt alle grupper af socialt udsatte (data ikke
vist). | relation til uddannelse ses ingen vaesentlige forskelle. Andelen, der ofte ikke far mad nok,
fordi der ikke er rad, er stgrst blandt kontanthjelpsmodtagere.

Andel, der ofte ikke far mad nok, fordi der ikke er rad, i forhold til samlivsstatus, uddannelse
og indtegtskilde. Procent.
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Andel, der ofte ikke spiser den gnskede kvalitet eller
variation af mad, fordi der ikke er rad

Andel, der ofte ikke spiser den gnskede kvalitet eller variation af mad, fordi der ikke er rad, i
SUSY UDSAT i forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 26,8 30,5 32,8 30,5 39,3 85,6 10,5
Mand 25,9 30,6 31,4 29,0 39,5 81,9 10,2
Kvinder 29,2 30,0 35,5 36,6 38,8 94,4 11,3
15-34 ar 40,6 54,5 49,3 47,6 47,7 91,4 10,6
35-44 ar 26,0 28,2 29,2 25,0 35,0 83,6 19,7
45-54 ar 23,7 29,8 29,6 28,1 36,3 79,1 8,1
55-76 ar 16,1 17,0 17,9 21,4 33,3 92,3 3,6
Antal 1290 328 638 374 415 181 238

Andelen, der ofte ikke spiser den gnskede kvalitet eller variation af mad, fordi der ikke er rad, udggr
26,8 % blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT. Blandt de socialt udsatte grupper ses de stgrste
andele blandt stofmisbrugere og fattige. Blandt fattige er andelen som forventet relativt hgj, idet
gruppen er defineret ud fra spgrgsmalet: ”Sker det, at du ikke far mad nok, fordi du ikke har rad?”
Der er en markant mindre andel blandt @vrige SUSY UDSAT end blandt de socialt udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der ofte ikke spiser den gnskede kvalitet eller
variation af mad, fordi der ikke er rad, stgrre blandt kvinder end blandt mand, hvilket galder blandt
sindslidende, hjemlgse og fattige. Blandt alkoholmisbrugere og stofmisbrugere ses ingen kgns-
forskelle. | SUSY UDSAT som helhed falder andelen med alderen. Blandt de forskellige grupper af
socialt udsatte genfindes dette mgnster dog ikke entydigt. Blandt alkoholmisbrugere, sindslidende,
hjemlgse og stofmisbrugere ses den mindste andel i aldersgruppen 55-76 ar, og blandt fattige er
andelen mindst blandt de 45-54 arige.

Andelen, der ofte ikke spiser den gnskede kvalitet eller variation af mad, fordi der ikke er rad, er
mindst blandt gifte eller samboende. Dette galder blandt alle grupper af socialt udsatte (data ikke
vist). | forhold til uddannelse ses ingen vasentlige forskelle mellem uddannelsesgrupperne. | for-
hold til indtaegtskilde er der en markant stgrre andel blandt kontanthjalpsmodtagere end blandt de
gvrige indtaegtsgrupper.

Andel, der ofte ikke spiser den gnskede kvalitet eller variation af mad, fordi der ikke er rad, i

forhold til samlivsstatus, uddannelse og indtagtskilde. Procent.

45 1
40 1

35
30 7

25 7
20
15 7
10 7
5 1

o -

Gifteller Kereste Enlig Mindre Afsluttet Ungdoms- Lgnnet Anden Kontant- Fgrtids-
sam- (ikke sam- endg. 9.,10. udd.eller job  indtaegts- hjelp pension
boende boende) klasse  klasse mere kilde

94



Andel, der én gang om ugen eller sjeldent/aldrig spiser et
varmt maltid mad

Andel, der én gang om ugen eller sjaldent/aldrig spiser et varmt maltid mad, i SUSY UDSAT i
forhold til ken og alder. Procent.

SUSy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Dadrligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 10,0 10,7 13,0 11,2 16,6 26,5 3,4
Mand 9,6 11,2 12,7 11,2 13,6 23,6 4,2
Kvinder 11,1 8,0 13,6 11,3 23,3 33,3 1,4
15-34 ar 15,9 29,5 20,5 23,8 24,2 36,2 2,1
35-44 ar 8,5 6,8 11,0 7.5 13,1 19,4 0,0
45-54 ar 8,8 8,8 10,7 7,0 14,7 23,3 6,8
55-76 ar 755 75 10,4 8,9 4,8 30,8 3,6
Antal 1290 328 638 374 415 181 238

Andelen, der kun én gang om ugen eller sjeldent/aldrig spiser et varmt maltid mad, udger 10,0 %
blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT. Andelen, der spiser et varmt maltid mad hver dag eller
naesten hver dag udger 59,5 % og andelen for et par gange om ugen er 29,5 % (data ikke vist).
Blandt de socialt udsatte grupper ses den stgrste andel blandt fattige, men andelen er ogsa seerlig
stor blandt stofmisbrugere. Andelen, der kun én gang om ugen eller sjeeldent/aldrig spiser et varmt
maltid mad, er markant mindre blandt @vrige SUSY UDSAT end blandt de socialt udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT ses ingen vaesentlige kgnsforskelle i andelen, der kun én gang
om ugen eller sjeldent/aldrig spiser et varmt maltid mad. Blandt stofmisbrugere og fattige er
andelen dog noget stgrre blandt kvinder end blandt mand, og blandt alkoholmisbrugere er andelen
lidt stgrre blandt maend end kvinder. | relation til alder ses det, at der er en stgrre andel blandt de
15-34 arige, der kun én gang om ugen eller sjeldent/aldrig spiser et varmt maltid mad, sammen-
lignet med de gvrige aldersgrupper. Dette geelder blandt alle grupper af socialt udsatte.

Andelen, der én gang om ugen eller sjaeldent/aldrig spiser et varmt maltid mad, er stgrst blandt
enlige (skilte/ugifte/enkestand). Denne tendens ses i alle grupper af socialt udsatte (data ikke vist).
Der ses ingen forskelle mellem uddannelsesgrupperne. | relation til indtaegtskilde er andelen stgrre
blandt personer med en anden indtaegtskilde, kontanthjelpsmodtagere og fgrtidspensionister end
blandt personer med et lgnnet job.

Andel, der én gang om ugen eller sjeeldent/aldrig spiser et varmt maltid mad, i forhold til
samlivsstatus, uddannelse og indtagtskilde. Procent.
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Andel, der nogen gange eller sjeldent/aldrig kommer i
bad i det omfang, der er behov for det

Andel, der nogen gange eller sjaldent/aldrig kommer i bad i det omfang, der er behov for det,
i SUSY UDSAT i forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 23,5 34,1 29,6 25,4 31,1 44,8 9,7
Maend 25,8 34,9 33,0 27,4 36,0 48,0 10,8
Kvinder 17,5 30,0 22,9 16,9 20,2 37,0 7,0
15-34 ar 25,8 50,0 32,9 26,2 35,6 55,2 8,5
35-44 ar 20,7 28,2 28,3 25,0 26,3 43,3 3,3
4554 &r 22,7 35,1 25,7 27,2 26,5 27,9 9,5
55-76 ar 27,6 32,1 388 21,4 61,9 61,5 17,9
Antal 1290 328 638 374 415 181 238

Andelen, der kun nogen gange eller sjeeldent/aldrig kommer i bad i det omfang, der er behov for
det, udggr 23,5 % blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT som helhed. Blandt de socialt udsatte
grupper ses de stgrste andele blandt alkoholmisbrugere og fattige. Der er en markant mindre andel,
der kun nogen gange eller sjzldent/aldrig kommer i bad i det omfang, der er behov for det, blandt
@vrige SUSY UDSAT end blandt de socialt udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der kun nogen gange eller sjeeldent/aldrig kom-
mer i bad i det omfang, der er behov for det, stgrre blandt mand end blandt kvinder. | forhold til
alder er der en stgrre andel blandt de 55-76 arige, der kun nogen gange eller sjeldent/aldrig kom-
mer i bad i det omfang, der er behov for det, sammenlignet med de gvrige aldersgrupper. Dette ses
blandt sindslidende, stofmisbrugere og fattige. Blandt alkoholmisbrugere ses den stgrste andel
blandt de 15-34 arige. Blandt hjemlgse adskiller aldersgruppen 55-76 ar sig fra de gvrige alders-
grupper ved den laveste forekomst.

Andelen, der kun nogen gange eller sjeldent/aldrig kommer i bad i det omfang, der er behov for
det, er stgrst blandt enlige (skilte/ugifte/enkestand). | forhold til uddannelse ses det, at andelen er
stgrst blandt personer med en uddannelse mindre end 9. klasse. | relation til indtaegtskilde er
andelen stgrst blandt fgrtidspensionister.

Andel, der nogen gange eller sjaeldent/aldrig kommer i bad i det omfang, der er behov for det,
i forhold til samlivsstatus, uddannelse og indtaegtskilde. Procent.
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Andel, der nogen gange eller sjeldent/aldrig far vasket tgj
i det omfang, der er behov for det

Andel, der nogen gange eller sjaeldent/aldrig far vasket tgj i det omfang, der er behov for det,
i SUSY UDSAT i forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT '« misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 26,6 34,8 33,2 28,3 383 51,9 8,8
Mand 28,2 34,5 35,1 29,0 39,9 53,5 11,4
Kvinder 22,5 36,0 29,4 25,4 34,9 48,1 2,8
15-34 ar 34,7 56,8 43,2 39,3 43,9 56,9 10,6
35-44 ar 29,2 35,9 37,0 317 35,0 58,2 8,2
45-54 ar 24,4 36,0 25,2 25,4 36,3 39,5 9,5
55-76 ar 14,6 11,3 23,9 10,7 38,1 385 7,1
Antal 1290 328 638 374 415 181 238

Andelen, der kun nogen gange eller sjeldent/aldrig far vasket tgj i det omfang, der er behov for det,
udggr 26,6 % blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT. Blandt de socialt udsatte grupper ses den
stgrste andel blandt fattige. Andelen, der kun nogen gange eller sjeldent/aldrig far vasket tgj i det
omfang, der er behov for det, er markant mindre blandt @vrige SUSY UDSAT end blandt de socialt
udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der kun nogen gange eller sjeeldent/aldrig far
vasket tgj i det omfang, der er behov for det, stgrre blandt maend end blandt kvinder. Denne tendens
ses i alle grupper af socialt udsatte med undtagelse af alkoholmisbrugere, hvor der ikke ses nogen
vasentlig kgnsforskel. Andelen falder desuden med alderen, hvilket isar ses blandt hjemlgse.
Blandt alkoholmisbrugere, sindslidende og stofmisbrugere ses den stgrste andel blandt de 15-34
arige. Blandt fattige ses de stgrste andele i aldersgrupperne 15-34 ar og 35-44 ar.

| forhold til samlivsstatus er andelen, der kun nogen gange eller sjeldent/aldrig far vasket tgj i det
omfang, der er behov for det, stgrst blandt enlige (skilte/ugifte/enkestand). Dette gaelder blandt
alle grupper af socialt udsatte (data ikke vist). | forhold til uddannelse ses de stgrste andele blandt
personer med mindre end ungdomsuddannelse. | relation til indteegtskilde er andelen stgrst blandt
kontanthjelpsmodtagere.

Andel, der nogen gange eller sjeeldent/aldrig far vasket tgj i det omfang, der er behov for det,
i forhold til samlivsstatus, uddannelse og indtaegtskilde. Procent.

35
30 ]
25
20
15 7
10
5
o>

Gift eller Kareste Enlig Mindre Afsluttet Ungdoms- Lgnnet Anden Kontant- Fgrtids-
sam- (ikke sam- endg. 9.,10. udd.eller job indtegts- hjelp pension
boende boende) klasse klasse mere kilde

97



Andel, der aldrig eller naesten aldrig far sgvn nok til at fgle
sig udhvilet

Andel, der aldrig eller naesten aldrig far sgvn nok til at fgle sig udhvilet, i SUSY UDSAT og i
SUSY-2005 i forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT '« misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 20,2 26,5 28,2 26,5 28,7 40,9 7,1 2,4 4,6
Mand 21,1 25,9 31,4 25,4 31,8 43,3 72 2,1 3,8
Kvinder 18,1 30,0 22,0 31,0 21,7 35,2 7,0 2,7 5,4
15-34 ar 20,7 29,5 27,4 31,0 27,3 41,4 6,4 3,3 82
35-44 &r 23,8 29,9 31,1 27,5 339 388 6,6 3,1 63
45-54 ar 17,6 21,1 25,2 28,1 25,5 46,5 6,8 2,2 4,3
55-76 ar 17,6 28,3 29,9 14,3 28,6 30,8 8,9 1,5 2,5
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 5226 1079

Andelen, der aldrig eller naesten aldrig far sgvn nok til at fgle sig udhvilet, udggr 20,2 % blandt svar-
personerne i SUSY UDSAT og er dermed markant stgrre end andelen i SUSY-2005 og blandt de
darligst stillede i SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper er andelen stgrst blandt fattige. Der
er en markant mindre andel, der aldrig eller nasten aldrig far sgvn nok til at fele sig udhvilet, blandt
@vrige SUSY UDSAT end blandt de socialt udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der aldrig eller nasten aldrig far sgvn nok til at
fale sig udhvilet, lidt stgrre blandt maend end blandt kvinder. Dette galder blandt sindslidende,
stofmisbrugere og fattige. Blandt alkoholmisbrugere og hjemlgse er andelen omvendt stgrre blandt
kvinder end mand. Der ses ingen tydelige eller systematiske forskelle mellem aldersgrupperne i
andelen, der aldrig eller nasten aldrig far sgvn nok til at fgle sig udhvilet.

Andelen, der aldrig eller nasten aldrig far sgvn nok til at fgle sig udhvilet, er stgrst blandt enlige
(skilte/ugifte/enkestand). | forhold til uddannelse er andelen stgrst blandt personer med mindre
end en 9. klasses uddannelse. | relation til indtagtskilde ses de stgrste andele blandt kontant-
hjelpsmodtagere og fgrtidspensionister.

Andel, der aldrig eller naesten aldrig far sgvn nok til at fgle sig udhvilet, i forhold til
samlivsstatus, uddannelse og indtagtskilde. Procent.
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Andel, der har mindre end 20 taender tilbage

Andel, der har mindre end 20 tender tilbage, i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og
alder. Procent.

SuUsy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Dadrligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 44,2 48,5 45,3 42,0 47,7 45,9 38,2 13,6 24,6
Mand 45,2 47,1 45,8 43,2 48,6 44,9 39,5 13,1 22,8
Kvinder 41,7 56,0 44,4 36,6 45,7 48,1 35,2 14,1 26,1
15-34 ar 18,8 31,8 21,9 11,9 24,2 25,9 12,8 0,5 0,0
35-44 ar 35,8 32,5 40,6 333 47,5 40,3 19,7 1,8 8,4
45°54 ar 57,9 59,6 587 588 72,5 69,8 54,1 7.7 20,1
55-76 ar 67,8 73,6 70,1 754 76,2 84,6 58,9 34,5 44,7
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Andelen, der har mindre end 20 tander tilbage, udggr 44,2 % blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT
som helhed. Denne andel er markant stgrre sammenlignet med andelen i SUSY-2005 og andelen
blandt de darligst stillede i SUSY-2005. Andelen, der har mindre end 20 tender tilbage, er mindre
blandt @vrige SUSY UDSAT end blandt de socialt udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der har mindre end 20 tander tilbage, mindre
blandt kvinder end mand, hvilket navnlig ses blandt hjemlgse. Blandt alkoholmisbrugere er
andelen derimod mindre blandt mand end kvinder. Blandt de resterende grupper af socialt udsatte
ses ingen vasentlige kgnsforskelle. Andelen, der har mindre end 20 tender tilbage, stiger med
alderen.

| forhold til samlivsstatus ses det, at andelen, der har mindre end 20 tender tilbage, er stgrst blandt
enlige (skilte/ugifte/enkestand). Dette ses for alle grupper af socialt udsatte (data ikke vist). |
forhold til uddannelse er andelen, der har mindre end 20 teender tilbage, stgrst blandt personer
med mindre end en 9. klasses uddannelse. | relation til indtagtskilde er andelen, der har mindre
end 20 taender tilbage, stgrst blandt fgrtidspensionister.

Andel, der har mindre end 20 tender tilbage, i forhold til samlivsstatus, uddannelse og
indteegtskilde. Procent.
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Andel, der inden for det sidste ar eller tidligere har forsggt
selvmord

Andel, der inden for det sidste ar eller tidligere har forsggt selvmord, i SUSY UDSAT og i SUSY-
2005 i forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 43,2 39,6 56,0 39,0 53,5 59,7 30,3 1,2 33
Maend 39,9 36,0 52,8 35,6 51,0 58,3 30,5 0,8 2,0
Kvinder 51,7 60,0 62,1 53,5 58,9 63,0 29,6 1,6 4,4
15-34 ar 52,0 54,5 61,6 51,2 62,1 75,9 27,7 1,6 6,8
35-44 3r 47,0 44,4 60,7 47,5 53,8 52,2 32,8 1,4 37
45-54 &r 40,6 41,2 51,0 31,6 46,1 581 31,1 1,3 3.3
55-76 ar 28,6 13,2 43,3 17,9 33,3 30,8 28,6 0,7 1,4
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 5226 1079

Andelen, der inden for det sidste ar eller tidligere har forsggt selvmord, udger 43,2 % blandt svar-
personerne i SUSY UDSAT. Andelen er markant mindre i SUSY-2005 og blandt de darligst stillede i
SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper er andelen, der har forsggt selvmord, stgrst blandt

sindslidende, stofmisbrugere og fattige. Andelen er mindre blandt @vrige SUSY UDSAT end blandt
de socialt udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der har forsggt selvmord, stgrre blandt kvinder
end blandt mand. Andelen falder med alderen. Denne tendens ses i alle grupper af socialt udsatte
med undtagelse af fattige, hvor de hgjeste forekomster ses i aldersgrupperne 15-34 ar og 45-54 ar.

Der ses ingen vaesentlige forskelle mellem samlivsgrupperne i andelen, der har forsggt selvmord. |
forhold til uddannelse er andelen stgrst blandt personer, der har afsluttet 9. eller 10. klasse. | for-
hold til indteegtskilde ses de hgjeste forekomster blandt kontanthjelpsmodtagere og fartids-
pensionister.

Andel, der inden for det sidste ar eller tidligere har forsggt selvmord, i forhold til
samlivsstatus, uddannelse og indtaegtskilde. Procent.
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Trusler om vold

Andel, der inden for det seneste ar har vaeret udsat for trusler om vold: trusler om fysisk
skade, i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og alder. Procent.

SuUSY Alkohol- Sinds- Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose  brugere SUSY UDSAT 2005 ' stillede
Total 31,6 39,3 41,1 40,4 49,4 51,9 15,1 3,8 57
Mand 29,7 37:4 41,0 36,0 48,6 46,5 13,8 5.4 4,8
Kvinder 36,7 50,0 41,1 59,2 51,2 64,8 18,3 2,5 6,4
15-34 r 45,4 52,3 589 51,2 58,3 62,1 29,8 8,7 87
35-44 &r 35,5 45,3 47,0 48,3 48,8 52,2 11,5 3,8 9,6
45754 ar 26,7 377 30,1 32,5 42,2 46,5 14,9 2,0 31
55-76 ar 15,1 18,9 16,4 23,2 33,3 23,1 7,1 1,0 4,0
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 4978 342

| alt 31,6 % blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT har veeret udsat for trusler om vold, hvilket er en
markant stgrre andel sammenlignet med andelen i SUSY-2005 og blandt de darligst stillede svar-
personer i SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper ses de stgrste andele blandt stofmis-
brugere og fattige. Andelen er markant mindre blandt @vrige SUSY UDSAT end blandt de socialt
udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der har veeret udsat for trusler om vold, stgrre
blandt kvinder end blandt mand. Dette mgnster ses i alle grupper af socialt udsatte med und-
tagelse af sindslidende, hvor der ikke ses nogen kgnsforskelle. Andelen, der har veeret udsat for
trusler om vold, falder med alderen. Dette geelder for alle grupper af socialt udsatte.

Andelen, der har varet udsat for trusler om vold, er stgrst blandt enlige (skilte/ugifte/enkestand)
samt blandt personer, der har en kaereste, som de ikke bor sammen med. | forhold til uddannelse er
andelen stg@rst blandt personer, der har afsluttet 9. eller 10. klasse. | relation til indtaegtskilde ses de
stgrste andele blandt kontanthjeelpsmodtagere og fgrtidspensionister.

Andel, der inden for det seneste ar har vaeret udsat for trusler om vold, i forhold til
samlivsstatus, uddannelse og indtagtskilde. Procent.
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Lettere fysisk vold

Andel, der inden for det seneste ar har varet udsat for lettere fysisk vold: er blevet skubbet,
revet, rusket, sldet med flad hand el.lign., i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og
alder. Procent.

SUsYy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Dadrligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 23,7 33,2 30,1 30,5 36,9 39,2 88 3,5 4,1
Mand 21,3 30,2 26,4 27,7 32,2 31,5 9,0 3,3 2,7
Kvinder 30,0 50,0 374 42,3 47,3 57:4 85 3,6 54
15-34 ar 33,2 52,3 39,0 40,5 46,2 48,3 19,1 8,2 10,3
35-44 ar 28,2 36,8 36,1 32,5 36,3 41,8 9,8 3,3 6,4
45-54 ar 20,5 32,5 22,8 29,8 30,4 30,2 6,8 1,8 0,0
55-76 ar 8,0 11,3 13,4 12,5 14,3 15,4 1,8 0,7 2,1
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 4937 337

Andelen, der har vaeret udsat for lettere fysisk vold, udggr 23,7 % blandt svarpersonerne i SUSY
UDSAT. Denne andel er markant stgrre end andelen i SUSY-2005 og blandt de darligst stillede
svarpersoner i SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper ses de stgrste andele blandt stof-
misbrugere og fattige. Der er en markant mindre andel, der har vaeret udsat for lettere fysisk vold,
blandt @vrige SUSY UDSAT end blandt de socialt udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der har vaeret udsat for lettere fysisk vold, markant
stgrre blandt kvinder end mand. Dette geelder blandt alle grupper af socialt udsatte. Andelen falder
med alderen, hvilket ses i alle grupper af socialt udsatte.

| forhold til samlivsstatus er andelen, der har vaeret udsat for lettere fysisk vold, mindst blandt gifte
eller samboende. | relation til uddannelse er andelen stgrst blandt personer, der har afsluttet 9.
eller 10. klasse. Ser man pa andelen i forhold til indtagtskilde, er denne stgrst blandt kontant-
hjelpsmodtagere og fgrtidspensionister.

Andel, der inden for det seneste ar har vaeret udsat for lettere fysisk vold, i forhold til
samlivsstatus, uddannelse og indtagtskilde. Procent.

35

30
25 7
20 7
15 7
10 7
5 1
o -

Gift eller Kereste Enlig Mindre Afsluttet Ungdoms- Lgnnet Anden Kontant- Fgrtids-
sam- (ikke sam- endg. 9.10. udd.eller job indtaegts- hjelp pension

boende boende) klasse  klasse mere kilde

102



Grov fysisk vold

Andel, der inden for det seneste ar har vaeret udsat for grov fysisk vold: er blevet sparket,
sldet med knyttet hdnd eller genstand; kastet ind mod megbler, veegge, ned ad trappe el.lign.;
udsat for kvaelningsforsgg eller angrebet med kniv eller skydevaben, i SUSY UDSAT og i SUSY-
2005 i forhold til kén og alder. Procent.

SUsYy Alkohol- Sinds- Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose  brugere SUSY UDSAT 2005 | stillede
Total 25,2 354 317 33,4 39,3 43,1 9.7 1,8 17
Mand 24,2 32,7 30,7 31,0 385 37,0 9,6 1,9 1,2
Kvinder 27,8 50,0 33,6 43,7 41,1 57,4 9,9 1,8 2,1
15-34 ar 36,9 65,9 45,9 42,9 50,8 547 14,9 4,2 38
35-44 ar 27,7 36,8 34,2 41,7 36,9 41,8 9,8 1,1 7
4554 8r 21,5 28,9 25,7 25,4 34,3 44,2 8,1 1,0 0,5
55-76 ar 11,6 20,8 10,4 17,9 9,5 77 7.1 0,8 1,2
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 4921 339

Andelen, der inden for det seneste ar har vaeret udsat for grov fysisk vold, udger 25,2 % blandt
svarpersonerne i SUSY UDSAT, hvilket er en markant stgrre andel end i SUSY-2005 og blandt de
darligst stillede svarpersoner i SUSY-2005. Der er en markant mindre andel blandt @vrige SUSY
UDSAT end blandt de socialt udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der har veeret udsat for grov fysisk vold, stgrre
blandt kvinder end mand. Searligt blandt alkoholmisbrugere, hjemlgse og fattige ses markante
kgnsforskelle. Andelen, der har veeret udsat for grov fysisk vold, falder med alderen. Dette ses
blandt alkoholmisbrugere, sindslidende og stofmisbrugere. Blandt hjemlgse ses de stgrste andele
blandt de 15-34 arige og 35-44 arige. Blandt fattige er andelen stgrst blandt de 15-34 arige.

Andelen, der har veeret udsat for grov fysisk vold, er mindst blandt gifte og samboende. | forhold til
uddannelse ses det, at andelen er stgrst blandt personer, der har afsluttet 9. eller 10. klasse. |
relation til indtaegtskilde er andelen, der har vaeret udsat for grov fysisk vold, stgrst blandt kontant-
hjelpsmodtagere og fgrtidspensionister.

Andel, der inden for det seneste ar har vaeret udsat for grov fysisk vold, i forhold til
samlivsstatus, uddannelse og indtagtskilde. Procent.
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Seksuelle overgreb: Andel, der inden for det seneste ar har
vaeret udsat for gennemfgrt tvunget samleje

Andel, der inden for det seneste ar har vaeret udsat for gennemfgrt tvunget samleje, i SUSY
UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT '« misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede

Total 3,9 4,6 5,2 4,3 58 83 2,1 0,2 0,3
Maend 1,6 1,8 1,4 2,3 1,7 0,8 1,8 0,0 0,0
Kvinder 9,7 20,0 12,6 12,7 14,7 25,9 2,8 0,3 0,6
15-34 ar 8,9 9,1 13,0 9,5 12,1 13,8 4,3 0,5 0,7
35-44 ar 2,4 6,0 1,8 2,5 1,9 4,5 1,6 0,2 1,1
45754 &r 3.4 2,6 4,9 2,6 4,9 9,3 2,7 0,1 0,0
55-76 ar 1,0 1,9 0,0 3,6 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 4911 333

Andelen, der inden for det seneste ar har vaeret udsat for gennemfgrt tvunget samleje, udger 3,9 %
blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT, hvilket er en stgrre andel end i SUSY-2005 og blandt de
darligst stillede svarpersoner i SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper er andelen stgrst
blandt fattige. Andelen er mindre blandt @vrige SUSY UDSAT end blandt de socialt udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der har veaeret udsat for gennemfgrt tvunget sam-
leje, markant stgrre blandt kvinder end blandt mand. Ser man pa andelen i forhold til forskellige
aldersgrupper, ses i alle grupper af socialt udsatte, at andelen er stgrre blandt de 15-34 arige sam-
menlignet med de gvrige aldersgrupper.

| forhold til samlivsstatus er der en stgrre andel, der har vaeret udsat for gennemfgrt tvunget sam-
leje, blandt personer, der har en kaereste, som de ikke bor sammen med, sammenlignet med de
gvrige samlivsgrupper. | relation til uddannelse ses ingen markante forskelle mellem uddannelses-
grupperne. | forhold til indteegtskilde er andelen stgrst blandt kontanthjaelpsmodtagere.

Andel, der inden for det seneste ar har varet udsat for gennemfgrt tvunget samleje, i forhold
til samlivsstatus, uddannelse og indtaegtskilde. Procent.
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Andel, der inden for det seneste ar har veeret udsat for
andre seksuelle overgreb: ubehagelig seksuel befgling,
blotteri eller lignende; forsgg pa tvunget samleje; andre
seksuelle overgreb

Andel, der inden for det seneste ar har vaeret udsat for andre seksuelle overgreb: ubehagelig
seksuel befgling, blotteri eller lignende; forsgg pa tvunget samleje; andre seksuelle overgreb,
i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til kén og alder. Procent.

SuUSsY Alkohol- Sinds- Hjem-  Stofmis-  Fattige Pvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede

Total 8,4 8,2 11,0 9,1 14,2 14,4 5,5 1,2 3,8
Mend 3,3 4,0 4,0 4,6 5,2 31 2,4 0,3 0,9
Kvinder 21,7 32,0 24,8 28,2 34,1 40,7 12,7 1,9 6,2
15-34 ar 15,9 13,6 21,9 13,1 22,0 20,7 12,8 2,7 4,7
35-44 ar 9,0 9,4 9,1 11,7 11,9 11,9 6,6 1,0 85
45-54 ar 6,4 7,9 8,3 6,1 10,8 14,0 4,1 0,4 0,0
5576 ar 1,5 2,9 1,5 3,6 0,0 0,0 0,0 0,4 3,7
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 4906 335

Andelen, der inden for det seneste ar har vaeret udsat for andre seksuelle overgreb, udger 8,4 %
blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT, hvilket er en markant stgrre andel sammenlignet med
andelen i SUSY-2005 og blandt de darligst stillede svarpersoner i SUSY-2005. Blandt de socialt
udsatte grupper ses de stgrste andele blandt stofmisbrugere og fattige. Der er en mindre andel
blandt @vrige SUSY UDSAT end blandt de socialt udsatte grupper, der har vaeret udsat for andre
seksuelle overgreb.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der har vaeret udsat for andre seksuelle overgreb,
markant stgrre blandt kvinder end blandt mand. Andelen, der svarer, at de har veaeret udsat for
andre seksuelle overgreb, falder med alderen.

| forhold til samlivsstatus er andelen, der har vaeret udsat for andre seksuelle overgreb, stgrst
blandt personer, der har en kareste, som de ikke bor sammen med. | forhold til uddannelse ses den
stgrste andel blandt personer, der har afsluttet 9. eller 10. klasse. Andelen, der har vaeret udsat for
andre seksuelle overgreb, er mindst blandt personer, der har et lgnnet job.

Andel, der inden for det seneste ar har vaeret udsat for andre seksuelle overgreb, i forhold til
samlivsstatus, uddannelse og indtagtskilde. Procent.
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Opsamling generel trivsel

De socialt udsatte gruppers generelle trivsel er overordnet set darlig, og de trives markant darligere
end svarpersonerne i SUSY-2005 og de darligst stillede i SUSY-2005 i forhold til de trivselsindika-
torer, hvor en sammenligning har vaeret mulig. Den relativt darlige trivsel blandt grupperne af
socialt udsatte ses i forhold til alle trivselsfaktorer: opfyldelsen af vigtige behov i tilvaerelsen, tand-
status, selvmordsforsgg samt vold og seksuelle overgreb. Blandt de forskellige grupper af socialt
udsatte trives isar stofmisbrugere og fattige darligt. Andelen, der trives darligt, falder overordnet
set med alderen. Det vil sige, at yngre oftere end zldre ikke far opfyldt vigtige behov i tilveerelsen,
oftere har forsggt selvmord og i hgjere grad er udsat for vold og seksuelle overgreb. Der ses end-
videre den tendens, at kontanthjaelpsmodtagere og fartidspensionister trives darligere end per-
soner med lgnnet job og personer med anden indtaegtskilde. | forhold til tandstatus samt de triv-
selsfaktorer, der vedrgrer opfyldelsen af vigtige behov i tilvaerelsen, trives enlige (skilte/ugifte/
enkestand) darligere end gifte/samboende og personer, der har en kareste, som de ikke bor sam-
men med. Der er en markant stgrre andel blandt kvinder end blandt mand, der har veeret udsat for
vold og seksuelle overgreb.
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Kapitel 7. Sociale relationer

Dette kapitel handler om socialt udsattes sociale relationer. Sammenhangen mellem sociale
relationer og helbred er veldokumenteret. Undersggelser har vist, at personer med staerke sociale
relationer i mindre grad bliver syge, og hvis de bliver syge, kommer de sig hurtigere efter deres
sygdom, og de har mindre risiko for at dg tidligt end personer med svage sociale relationer (1,2,3).
Hvert ar indtraeffer 1.000-1.500 dgdsfald relateret til svage sociale relationer, hvilket svarer til 1,8-
2,6 % af alle dgdsfald. Maend med svage sociale relationer dgr i gennemsnit godt tre ar for tidligt,
mens kvinder med svage sociale relationer i gennemsnit dgr to ar for tidligt (4).

Den eksisterende viden om socialt udsattes sociale relationer er relativt begraenset, og omfanget af
ensomhed og hyppigheden af social kontakt blandt socialt udsatte er kun sparsomt belyst (s).

Forklaringen pa sammenhangen mellem sociale netvark og helbred er formentlig en kombination
af flere faktorer. Et perspektiv er, at de sociale relationers effekt pa helbredet alene skyldes deres
evne til at afbgde virkningen af stress (stress-buffer teorien). Sociale relationer kan dels fungere
som stgtte, hvis man bliver treengt eller presset, og dels indvirke imellem stressreaktionen og
kroppens gvrige og lengerevarende fysiologiske reaktioner, sdledes at stressreaktionen ikke pa
lengere sigt pavirker helbredet i negativ retning. Endvidere kan man gennem sociale relationer fa
praktisk hjelp og stgtte, hvis man fx bliver syg, herunder ogsa hjalp til at komme til lzegen og
lignende (1,3).

Ifglge et andet perspektiv, teorien om sociale relationers direkte effekt, sker indvirkningen hoved-
sageligt gennem tre forskellige pavirkninger. Sociale relationer pavirker helbredet dels gennem en
bedring af sundhedsadfaerden, dels gennem en styrkelse af selvvaerd og personlige ressourcer og
endelig ved et gget velbefindende. Man kan gennem gode sociale relationer lare at handtere svaere
situationer og fa kontrol over tilvaerelsen. Samtidig kan sociale relationer veere et forum for udveks-
ling af viden og kundskaber (1).

Andre perspektiver pa sammenhangen mellem sociale relationer og helbred er livsforlgbs-
perspektivet og levekarshypotesen (1, 2, 3). Ved livsforlgbsperspektivet betragtes helbredet i
voksenlivet som en akkumulation eller kombination af pavirkninger tidligt og senere i livet.
Hypotesen er, at manglende sociale relationer kan virke som en kronisk stressende tilstand samt
have en effekt pa immunsystemet og pa dannelsen af areforkalkning (1). Levekarshypotesen betrag-
ter bade godt helbred og gode sociale relationer som et resultat af samfundsmaessige processer. De
sociale relationer er steerkere i samfundets hgjere sociale lag, og gode sociale relationer kan sam-
men med gode levekar understgtte hinanden i sundhedsfremmende processer (2).

Udover de ovenfor navnte positive effekter ved staerke sociale relationer foreligger der imidlertid en
lang raekke forskningsresultater, som viser, at sociale relationer ogsa kan have en negativ effekt pa
helbredet (2). Sociale relationer kan vaere negative i den forstand, at mennesker ikke alene har
mulighed for at stgtte hinanden, men ogsa kan give hinanden bekymringer eller udnytte og pa
anden made skade hinanden. Et eksempel kan vare situationer, hvor de sociale relationer bliver til
belastninger, fx i forbindelse med sygdom hos en agtefzlle eller neere slaegtninge.

De sociale relationer kan beskrives ved henholdsvis en strukturel og en funktionel dimension (1).
Den strukturelle dimension deekker hovedsageligt over kvantiteten af de formelle og uformelle
relationer, dvs. hvor mange og hvilke sociale relationer en person har. Den funktionelle dimension
udggr den form for stgtte eller de bekymringer, en person modtager fra sit netvaerk, dvs. den
kvalitative del af de sociale relationer. | SUSY UDSAT er det strukturelle aspekt belyst ud fra to
spgrgsmal; hvor ofte man ser familie, og hvor ofte man ser venner og bekendte. Det funktionelle
aspekt belyses ud fra spgrgsmalene: om man i tilfeelde af sygdom kan forvente at fa hjeelp fra andre
til praktiske problemer; hvor ofte man fgler sig ugnsket alene; om man har nogen at tale med, hvis
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man har problemer eller brug for stgtte samt, om der er nogen i familien eller blandt venner, der
kraever for meget af én i hverdagen.

Sammenhang mellem sociale relationer og selvvurderet helbred

Tabel 7.1 viser, at der i SUSY UDSAT er en sammenhang mellem sociale relationer og selvvurderet
helbred. Det fremgar fx, at blandt personer, der dagligt eller nasten dagligt ser venner, er der en
storre andel (33,5 %), der har et virkelig godt eller godt selvvurderet helbred, sammenlignet med
personer, der ser venner og bekendte sjaeldnere (28,4 %). Samme mgnster i selvvurderet helbred
ses i forhold til, hvor ofte man ser familie.

Tabellen viser ogsa, at blandt personer, der ikke kan regne med hjalp til praktiske problemer i til-
faelde af sygdom, er der en mindre andel (22,3 %), der har et virkelig godt eller godt selvvurderet
helbred end blandt personer, der helt sikkert eller maske kan regne med hjalp til praktiske proble-
mer i tilfeelde af sygdom (32,7 %). Blandt personer, der ofte foler sig ugnsket alene, er andelen, der
vurderer deres helbred som virkelig godt eller godt, mindre end blandt personer, der kun en gang
imellem, sjeeldent eller aldrig fgler sig ugnsket alene.

Tabel 7.1 Andel, der vurderer eget helbred som virkelig godt eller godt, i forhold til forskellige mal pa
sociale relationer i SUSY UDSAT. Procent.

Virkelig godt eller godt Antal
selvvurderet helbred

Hvor ofte ser du familie Dagligt eller nzesten dagligt 33,3 93
Ugentligt, manedligt eller sjeldnere 30,9 1197
Hvor ofte ser du venner og Dagligt eller naesten dagligt 33,5 684
bekendte Ugentligt, manedligt eller sjeldnere 28,4 606
Kan regne med hjelptil  Nej 22,3 197
praktiske problemer Ja, helt sikkert; ja, méske 32,7 1093
ved sygdom
Ugnsket alene Ja, ofte 19,7 370
Engang imellem, sjeldent, aldrig 357 920

1. Lund R, Due P. Sociale relationer og helbred. I: Iversen L, Kristensen TS, Holstein BE, Due P (red.). Medicinsk Sociologi —
samfund, sundhed og sygdom. Kgbenhavn: Munksgaard, 2002: 4, 87-104.

2. Due P, Holstein B. Sociale relationer og sundhed. I: Kamper-Jgrgensen F, Almind G (red.). Forebyggende sundhedsarbejde.
Kgbenhavn: Munksgaard, 2003: 18, 210-219.

3. Lund R. Social relations and health. With special reference to changes in social relations and changes in health.
Kgbenhavn: Institut for Folkesundhedsvidenskab, Kgbenhavs Universitet, 2001.

4. Juel K, Sgrensen |, Brgnnum-Hansen H. Risikofaktorer og folkesundhed i Danmark. Kgbenhavn: Statens Institut for
Folkesundhed, 2006.

5. Simonsen MK, Christensen Al, Hesse U et al. Hvad ved vi om socialt udsattes sundhed? Kgbenhavn: Radet for Socialt
Udsattes smaskriftserie 6, 2007.
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Andel, der dagligt eller na@sten dagligt ser familie

Andel, der dagligt eller nasten dagligt ser familie, i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til
ken og alder. Procent.

SusYy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Dadrligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 7,2 5,5 8,2 2,9 7,2 6,1 7,6 16,1 14,0
Mand 6,8 5,4 7,8 3,0 8,0 6,3 7,8 15,7 12,6
Kvinder 8,3 6,0 8,9 2,8 5,4 56 7,0 16,5 15,2
15-34 ar 10,3 4,5 11,6 4,8 9,1 6,9 14,9 18,0 18,9
35-44 ar 8,0 6,8 7.8 3,3 6,9 6,0 9,8 13,5 14,0
4554 3r 5,9 25 73 2,6 4,9 7,0 4,1 14,1 15,2
55-76 ar 4,0 7.5 4,5 0,0 9,5 0,0 3,6 17,2 11,1
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Andelen, der dagligt eller nasten dagligt ser familie udggr 7,2 % blandt svarpersonerne i SUSY
UDSAT. Andelen er markant mindre sammenlignet med andelen i SUSY-2005 og andelen blandt de
darligst stillede i SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper er andelen, der dagligt eller nasten
dagligt ser familie, mindst blandt hjemlgse.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT ses der ingen vaesentlige kgnsforskelle i andelen, der dagligt
eller naesten dagligt ser familie. Andelen, der dagligt eller nasten dagligt ser familie, er stgrst i den
yngste aldersgruppe. Dette ses blandt sindslidende og hjemlgse. Blandt alkoholmisbrugere ses de
stgrste andele i aldersgrupperne 35-44 ar og 55-76 ar. Blandt stofmisbrugere ses de stgrste andele
blandt de yngste og de &ldste. Blandt fattige er andelen mindst blandt de zldste.

| forhold til samlivsstatus ses det, at andelen, der dagligt eller naesten dagligt ser familie, er mindst
blandt personer, der har en kareste, som de ikke bor sammen med. Der ses ingen vaesentlige for-
skelle mellem uddannelsesgrupperne i andelen, der dagligt eller nasten dagligt ser familie. |
relation til indtegtskilde er andelen, der dagligt eller naesten dagligt ser familie, stgrst blandt
personer med et lgnnet job.

Andel, der dagligt eller nasten dagligt ser familie, i forhold til samlivsstatus, uddannelse og
indtegtskilde. Procent.
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Gift eller Keereste Enlig Mindre Afsluttet Ungdoms- Lgnnet Anden Kontant- Fgrtids-
sam- (ikke sam- endg. 9.10. udd.eller job  indtegts- hjelp pension
boende boende) klasse  klasse mere kilde
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Andel, der dagligt eller naesten dagligt ser venner og
bekendte

Andel, der dagligt eller nasten dagligt ser venner og bekendte, i SUSY UDSAT og i SUSY-2005
i forhold til ken og alder, Procent.

SUsYy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Dadrligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede

Total 53,0 65,2 47,5 49,5 55,4 51,9 58,0 23,5 25,6
Mand 55,8 65,5 50,9 50,5 58,4 55,9 61,7 25,9 28,7
Kvinder 45,8 64,0 40,7 45,1 48,8 42,6 49,3 21,1 23,0
15-34 dr 56,8 70,5 47,9 56,0 56,8 53,4 70,2 42,0 44,5
35-44 ar 55,5 65,0 534 55,8 58,8 50,7 62,3 16,0 23,2
4554 3r 49,4 63,2 42,7 40,4 51,0 53,2 48,6 14,6 24,4
55-76 ar 50,3 66,0 41,8 44,6 42,9 53,8 55,4 18,2 18,3
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Andelen, der dagligt eller nasten dagligt ser venner og bekendte udggr 53,0 % blandt svar-
personerne i SUSY UDSAT. Andelen er markant stgrre sammenlignet med andelen i SUSY-2005 og
blandt de darligst stillede i SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper er andelen, der dagligt
eller naesten dagligt ser venner og bekendte, stgrst blandt alkoholmisbrugere.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er der en stgrre andel blandt mand end kvinder, der dagligt
eller naesten dagligt ser venner og bekendte. Blandt alkoholmisbrugere ses dog ingen vaesentlige
kensforskelle. Andelen, der dagligt eller naesten dagligt ser venner og bekendte, er stgrst blandt de
to yngste aldersgrupper. Dette gaelder blandt sindslidende, hjemlgse og stofmisbrugere. Blandt
alkoholmisbrugere ses den stgrste andel i aldersgruppen 15-34 ar. Blandt fattige ses de stgrste
andele blandt den yngste og den aldste aldersgruppe.

| forhold til samlivsstatus ses det, at andelen, der dagligt eller nesten dagligt ser venner og
bekendte, er stgrst blandt personer, der har en kareste, som de ikke bor sammen med. Der ses
ingen vaesentlige forskelle mellem uddannelsesgrupperne i andelen, der dagligt eller naesten
dagligt ser venner og bekendete. | forhold til indtaegtskilde er andelen stgrst blandt personer med et
lgnnet job.

Andel, der dagligt eller nasten dagligt ser venner og bekendte, i forhold til samlivsstatus,
uddannelse og indtaegtskilde. Procent.
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Andel, der ikke regner med at kunne fa hjalp fra andre til
praktiske problemer i tilfelde af sygdom

Andel, der ikke regner med at kunne fa hjalp fra andre til praktiske problemer i tilfaelde af
sygdom, i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede

Total 15,3 13,7 18,0 18,2 18,6 28,2 11,3 5,1 15,7
Maend 16,0 14,7 19,1 17,2 18,9 29,9 12,0 5,1 14,8
Kvinder 13,3 8,0 15,9 22,5 17,8 24,1 9,9 5,2 16,6
15-34 ar 15,1 15,9 19,9 26,2 20,5 31,0 4,3 L4 3,9
35-44 &r 15,3 9,4 16,9 18,3 19,4 26,9 9,8 3,9 16,6
45-54 3r 13,9 16,7 17,5 15,8 12,7 27,9 10,8 5,3 15,1
55-76 ar 18,1 15,1 19,4 10,7 28,6 23,1 19,6 8,7 21,3
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Andelen, der ikke regner med at kunne fa hjalp fra andre til praktiske problemer i tilfzelde af syg-
dom, udggr 15,3 % blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT. Til sammenligning udggr andelen 5,1 % i
SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper er andelen stgrst blandt fattige. Andelen er mindre
blandt @vrige SUSY UDSAT end blandt de socialt udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er der en stgrre andel blandt mand end kvinder, der ikke reg-

ner med at kunne fa hjzelp fra andre til praktiske problemer i tilfzelde af sygdom. Blandt hjemlgse er
andelen dog omvendt stgrre blandt kvinder end mand. Der ses ingen systematiske forskelle mellem
aldersgrupperne.

| forhold til samlivsstatus er andelen stgrst blandt enlige (skilte/ugifte/enkestand). | forhold til
uddannelse ses den stgrste andel blandt personer med mindre end en 9. klasses uddannelse. |
relation til indtagtskilde ses den mindste andel blandt personer med et lgnnet job.

Andel, der ikke regner med at kunne fa hjalp fra andre til praktiske problemer i tilfeelde af
sygdom, i forhold til samlivsstatus, uddannelse og indtagtskilde. Procent.
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Andel, der ofte fgler sig ugnsket alene

Andel, der ofte fgler sig ugnsket alene, i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til kgn og alder.
Procent.

SusYy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Dadrligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 28,7 27,1 38,2 29,1 371 51,9 15,1 2,9 36,6
Mand 27,4 26,6 380 25,7 357 53,5 15,0 2,5 335
Kvinder 31,9 30,0 388 43,7 40,3 48,1 15,5 3,3 39,2
15-34 dr 35,8 40,9 44,5 357 40,9 62,1 17,0 2,7 45,5
35-44 ar 28,5 27,4 37,0 30,8 36,9 49,3 11,5 2,7 40,4
45-54 &r 28,4 27,2 38,2 28,1 36,3 48,8 14,9 2,6 30,0
55-76 ar 20,1 15,1 28,4 17,9 19,0 30,8 17,9 3.4 34,1
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Andelen, der ofte fgler sig ugnsket alene, udggr 28,7 % blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT.
Andelen er markant stgrre sammenlignet med andelen i SUSY-2005, men mindre sammenlignet med
andelen blandt de darligst stillede i SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper er andelen, der
ofte faler sig ugnsket alene, stgrst blandt fattige. Andelen er mindre blandt @vrige SUSY UDSAT end
blandt de socialt udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er der en stgrre andel blandt kvinder end mand, der ofte fgler

sig ugnsket alene. Dette galder blandt alkoholmisbrugere, hjemlgse og stofmisbrugere. Blandt fat-

tige er andelen omvendt stgrre blandt maend end kvinder. | relation til alder, ses det, at andelen, der
ofte foler sig ugnsket alene, er stgrst blandt de 15-34 arige.

| forhold til samlivsstatus er andelen, der ofte faler sig ugnsket alene, stgrst blandt enlige (skilte/
ugifte/enkestand). Andelen, der ofte fgler sig ugnsket alene, falder med stigende uddannelses-
niveau. | relation til indtaegtskilde ses de stgrste andele blandt fgrtidspensionister.

Andel, der ofte fgler sig ugnsket alene, i forhold til samlivsstatus, uddannelse og
indtegtskilde. Procent.
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Andel, der aldrig eller naesten aldrig har nogen at tale
med, hvis de har problemer eller brug for stgtte

Andel, der aldrig eller nasten aldrig har nogen at tale med, hvis de har problemer eller brug
for stgtte, i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og alder. Procent.

SusYy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Dadrligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede

Total 12,6 13,1 14,6 16,8 16,1 22,1 7,1 2,0 8,6
Mand 13,4 14,4 15,8 17,2 17,5 22,8 7,8 2,1 8,4
Kvinder 10,3 6,0 12,1 15,5 13,2 20,4 5,6 1,8 8,8
15-34 ar 12,5 11,4 14,4 20,2 16,7 24,1 4,3 0,8 3,3
35-44 ar 12,2 10,3 15,5 19,2 16,3 23,9 1,6 1,5 8,3
45-54 ar 11,7 13,2 12,6 11,4 14,7 20,9 10,8 2,0 8,2
55-76 ar 15,1 20,8 17,9 17,9 19,0 77 10,7 3,2 11,4
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Andelen, der aldrig eller naesten aldrig har nogen at tale med, hvis de har problemer eller brug for
stgtte, er markant stgrre blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT (12,6 %) sammenlignet med svar-
personerne i SUSY-2005 og de darligst stillede i SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper er
andelen stgrst blandt fattige. Der er en mindre andel blandt @vrige SUSY UDSAT end blandt de
socialt udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der aldrig eller naesten aldrig har nogen at tale
med, hvis de har problemer eller brug for stgtte, stgrre blandt mand end blandt kvinder. Andelen er
stgrst blandt de 55-76 arige. Dette gaelder blandt alkoholmisbrugere, sindslidende og stofmis-
brugere. Blandt hjemlgse ses de stgrste andele i aldersgrupperne 15-34 ar og 35-44 ar. Blandt
fattige er andelen mindst blandt de 55-76 arige.

| forhold til samlivsstatus er andelen, der aldrig eller naesten aldrig har nogen at tale med, hvis de
har problemer eller brug for stgtte, stgrst blandt enlige (skilte/ugifte/enkestand). | relation til ud-
dannelse ses ingen markante forskelle mellem uddannelsesgrupperne. | forhold til indtaegtskilde
ses de stgrste andele blandt kontanthjelpsmodtagere og fgrtidspensionister.

Andel, der aldrig eller nasten aldrig har nogen at tale med, hvis de har problemer eller brug
for stgtte, i forhold til samlivsstatus, uddannelse og indtaegtskilde. Procent.
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Andel, der altid eller for det meste har nogen i sin familie
eller blandt venner, der kraever for meget i hverdagen

Andel, der altid eller for det meste har nogen i sin familie eller blandt venner, der kraever for
meget i hverdagen, i SUSY UDSAT og i SUSY-2005 i forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT '« misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede

Total 14,3 14,3 19,1 16,0 19,8 22,1 10,1 3,5 6,9
Maend 11,4 12,2 15,6 11,6 16,1 18,1 9,0 2,5 4,9
Kvinder 21,7 26,0 26,2 35,2 27,9 31,5 12,7 4,6 8,6
15-34 ar 21,8 25,0 29,5 26,2 23,5 32,8 12,8 4,2 11,3
35-44 ar 18,5 17,9 21,9 23,3 22,5 22,4 16,4 3,3 774
45-54 ar 8,6 88 10,7 88 12,7 11,6 6,8 4,1 54
55-76 ar 7,0 9.4 13,4 0,0 9,5 77 5,4 2,9 54
Antal 1290 328 638 374 415 181 238 13564 1079

Andelen, der altid eller for det meste har nogen i sin familie eller blandt venner, der kraever for
meget, er stgrre blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT (14,3 %) sammenlignet med svarpersonerne i
SUSY-2005 og de darligst stillede i SUSY-2005. Blandt de socialt udsatte grupper ses de stgrste
andele blandt sindslidende, stofmisbrugere og fattige. Andelen er mindre blandt @vrige SUSY
UDSAT end blandt de socialt udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der altid eller for det meste har nogen i sin familie
eller blandt venner, der kraever for meget, stgrre blandt kvinder end mand. Andelen falder med
alderen. Dette ses navnlig blandt hjemlgse og fattige. Blandt alkoholmisbrugere, sindslidende og
stofmisbrugere ses de stgrste andele i aldersgrupperne 15-34 ar og 35-44 ar.

I relation til samlivsstatus er andelen, der altid eller for det meste har nogen i sin familie eller blandt
venner, der kraever for meget, mindst blandt enlige (skilte/ugifte/enkestand). | relation til
uddannelse er andelen mindst blandt personer med en ungdomsuddannelse eller mere. | forhold til
indtaegtskilde ses de mindste andele blandt personer med lgnnet job eller anden indtaegtskilde.

Andel, der altid eller for det meste har nogen i sin familie eller blandt venner, der kraever for
meget i hverdagen, i forhold til samlivsstatus, uddannelse og indtegtskilde. Procent.
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Opsamling sociale relationer

De socialt udsatte grupper har overordnet set markant darligere sociale relationer end svarperson-
erne i SUSY-2005 og de darligst stillede i SUSY-2005. Dog er der en stgrre andel blandt de socialt
udsatte, der dagligt eller naesten dagligt ser venner og bekendte. Isaer gruppen af fattige har darlige
sociale relationer. Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT har gruppen af enlige (skilte/ugifte/
enkestand), som maske forventeligt, darligere sociale relationer end gifte/samboende eller per-
soner, der har en kaereste, som de ikke bor sammen med. Der ses endvidere en tendens til, at
andelen med darlige sociale relationer er stgrre blandt kontanthjelpsmodtagere og fgrtidspen-
sionister end blandt personer med et lgnnet job.
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Kapitel 8. @konomi og arbejde

Dette kapitel omhandler socialt udsattes gkonomi- og arbejdssituation. | SUSY UDSAT-under-
sggelsen er der spurgt til de socialt udsattes indtaegtskilder og hermed, hvor man i den sidste
maned har faet penge fra. | n@rveerende kapitel indgar fglgende indtagtskilder: lgnindtaegt
(herunder ogsa salg af Hus Forbi), kontanthjalp, fertidspension, penge fra familie, venner og
lignende samt penge fra kriminalitet.

Herudover er der i undersggelsen spurgt til, hvor vigtigt man synes, det er, at man kan klare sig selv
gkonomisk, og endelig om man har et Ignnet fuldtidsarbejde i gjeblikket.

En rapport om levevilkar og fattigdom i Kgbenhavns Kommune viser som ventet, at personer og
familier, som ligger under fattigdomsgraensen (defineret som 103.647 kr. for en enlig uden bgrn),
ikke har samme forbrugsmuligheder som andre, og at de har svart ved at opretholde og vedlige-
holde deres levestandard sammenlignet med personer med en bedre gkonomi. Gruppen af fattige
har en reekke afsavn pa omrader, som de selv — og andre - betragter som ”ngdvendige”. Under-
sggelsen viser saledes ikke sa store forskelle mellem gruppen af fattige og personer med en bedre
gkonomi i forhold til hvilke aktiviteter og goder, der vurderes som ngdvendige. Til gengzld ses mar-
kante forskelle mellem de to grupper i forhold til, hvad man har mattet undveere af gkonomiske
grunde (2).

Resultaterne fra undersggelsen fra Kgbenhavns Kommune stemmer godt overens med resultaterne i
narvarende sundhedsprofil for socialt udsatte, hvor en relativ hgj andel (50,4 %) blandt de socialt
udsatte synes, det er seerdeles vigtigt, at man kan klare sig selv gkonomisk. Dette samtidig med, at
relativt store andele blandt de socialt udsatte oplever afsavn af gkonomiske grunde, som fx mang-
lende mulighed for at fa tilstrekkeligt mad og manglende mulighed for at fa den gnskede kvalitet og
variation af mad (jf. kapitel 6 om socialt udsattes generelle trivsel).

1. Kgbenhavns Kommune, Socialforvaltningen, Projektkontoret. Analyse af levevilkar og fattigdom i Kgbenhavns Kommune.
Kgbenhavn: Kgbenhavns Kommune, Socialforvaltningen, Projektkontoret, 2008.
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Andel, der inden for den sidste maned har haft en
lgnindtaegt (ogsa salg af Hus Forbi)

Andel, der inden for den sidste maned har haft en lgnindtaegt (0ogsa salg af Hus Forbi), i SUSY
UDSAT i forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 11,2 9,5 6,6 12,8 7,2 10,5 21,0
Mand 12,7 97 7.3 14,5 8,4 11,8 23,4
Kvinder 7,5 8,0 5,1 5,6 4,7 704 15,5
15-34 ar 11,1 15,9 55 9,5 83 15,5 21,3
35-44 &r 10,7 9,4 5,9 133 75 9,0 23,0
45-54 ar 12,5 7.9 83 14,9 6,9 9.3 24,3
55-76 ar 10,1 7.5 6,0 12,5 0,0 0,0 14,3
Antal 1290 328 638 374 415 181 238

Andelen, der inden for den sidste maned har haft en Ignindtagt, udggr 11,2 % blandt svarperson-
erne i SUSY UDSAT. Blandt de socialt udsatte grupper ses de mindste andele blandt sindslidende og
stofmisbrugere. Andelen, der har haft en lgnindtaegt, er stgrre blandt @vrige SUSY UDSAT end
blandt de socialt udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der har haft en lgnindtaegt, stgrre blandt mand
end blandt kvinder. | SUSY UDSAT som helhed ses ingen vasentlige forskelle mellem alders-
grupperne, men blandt alkoholmisbrugere og fattige er andelen stgrst blandt de 15-34 arige, mens
andelen blandt hjemlgse omvendt er mindst i denne aldersgruppe. Blandt sindslidende ses den
stgrste andel blandt de 45-54 arige. Blandt stofmisbrugere er der ingen i aldersgruppen 55-76 ar,
der har haft en lgnindtzegt.

Andelen, der har haft en lgnindtaegt, er stgrst blandt gifte eller samboende. | forhold til uddannelse
er andelen stgrst blandt personer med en ungdomsuddannelse eller mere.

Andel, der inden for den sidste maned har haft en lgnindtaegt, i forhold til samlivsstatus og
uddannelse. Procent.

18 7
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12 7

Gifteller Keereste Enlig Mindre Afsluttet Ungdoms-
sam- (ikke sam- endo. 9.,10. udd. eller
boende boende) klasse klasse mere
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Andel, der inden for den sidste maned har modtaget
kontanthjalp

Andel, der inden for den sidste maned har modtaget kontanthjalp, i SUSY UDSAT i forhold til
ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige Pdvrige SUSY- | Dadrligst

UDSAT '« misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 42,9 46,6 39,8 57,2 52,5 63,5 34,0
Mand 41,6 45,7 389 56,4 53,1 64,6 29,9
Kvinder 46,1 52,0 41,6 60,6 51,2 61,1 43,7
15-34 ar 68,6 72,7 67,1 82,1 76,5 81,0 59,6
35-44 3r 49,4 49,6 42,9 63,3 55,0 58,2 50,8
45-54 &r 32,0 43,0 26,2 44,7 27,5 58,1 24,3
55-76 ar 16,6 26,4 11,9 32,1 48 30,8 751
Antal 1290 328 638 374 415 181 238

Andelen, der inden for den sidste maned har modtaget kontanthjalp, udger 42,9 % blandt
svarpersonerne i SUSY UDSAT. Blandt de socialt udsatte grupper ses de stgrste andele blandt
hjemlgse og fattige. Der er en mindre andel, der har modtaget kontanthjzlp, blandt @vrige SUSY
UDSAT end blandt de socialt udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er der en stgrre andel blandt kvinder end blandt mand, der
har modtaget kontanthjzelp. Blandt sindslidende og stofmisbrugere ses ingen vaesentlige kgns-
forskelle. Andelen, der har modtaget kontanthjeelp, falder med alderen. Blandt fattige er andelen
dog starst i aldersgruppen 15-34 ar og mindst i aldersgruppen 55-76 ar.

| forhold til samlivsstatus ses ingen vaesentlige forskelle i andelen, der har modtaget kontanthjalp.
| relation til uddannelse ses den stgrste andel blandt personer, der har afsluttet 9. eller 10. klasse.

Andel, der inden for den sidste maned har modtaget kontanthjalp, i forhold til samlivsstatus
og uddannelse. Procent.
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Gift eller Keereste Enlig Mindre Afsluttet Ungdoms-
sam- (ikke sam- endo. 9.,10. udd. eller
boende boende) klasse klasse mere
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Andel, der inden for den sidste maned har modtaget
fartidspension

Andel, der inden for den sidste maned har modtaget fgrtidspension, i SUSY UDSAT i forhold til
ken og alder. Procent.

SUSY | Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige Dvrige SUSY- | Darligst
UDSAT i misbrugere lidende lose  brugere SUSY UDSAT 2005 i stillede

Total 39,8 i 38,4 51,1 26,5 38,3 26,0 30,7 i

Mand 40,8 i 38,1 53,5 26,1 39,5 26,0 34,1 i

Kvinder 37,2 i 40,0 46,3 28,2 35,7 25,9 22,5 E

15-34 ar 14,0 | 13,6 21,9 3,6 12,1 10,3 43 i

35-44 r 36,0 37,6 51,1 23,3 36,9 31,3 13,1

45-54 &r 52,8 | 45,6 64,6 368 657 32,6 47,3 i

55-76 ar 55,8 | 45,3 73,1 46,4 81,0 46,2 50,0 :

Antal 1290 i 328 638 374 415 181 238 i

Andelen, der inden for den sidste maned har modtaget fgrtidspension, udger 39,8 blandt svar-
personerne i SUSY UDSAT. Blandt de socialt udsatte grupper er andelen som forventet stgrst blandt
sindslidende. Der er en relativt mindre andel, der har modtaget fgrtidspension blandt hjemlgse og
fattige.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er der en stgrre andel blandt mand end blandt kvinder, der
har modtaget fgrtidspension. Blandt alkoholmisbrugere, hjemlgse og fattige ses dog ingen vasent-
lige kgnsforskelle. Overordnet ses det, at andelen, der har modtaget fgrtidspension, stiger med
alderen. Idet fgrtidspension ophgrer ved 65 ar, burde der vare et fald i andelen i den &ldste alders-
gruppe. Dette viser tabellen imidlertid ikke, hvilket formentlig skyldes, at der i SUSY UDSAT er
relativt fa personer i alderen 65-76 ar.

| forhold til samlivsstatus ses det, at andelen, der har modtaget fgrtidspension er stgrst blandt
enlige (skilte/ugifte/enkestand). I relation til uddannelse ses de stgrste andele blandt personer
med mindre end en 9. klasses uddannelse og personer med en ungdomsuddannelse eller mere.

Andel, der inden for den sidste maned har modtaget fgrtidspension, i forhold til samlivsstatus
og uddannelse. Procent.
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Gift eller Kaereste Enlig Mindre Afsluttet Ungdoms-
sam- (ikke sam- endo. 9.,10. udd. eller
boende boende) klasse klasse mere
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Andel, der inden for den sidste maned har faet penge fra
familie, venner og lignende

Andel, der inden for den sidste maned har faet penge fra familie, venner og lignende, i SUSY
UDSAT i forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT | misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 7.4 6,1 9,6 5,3 13,5 13,3 2,9
Mand 6,7 5,4 8,0 5,9 11,9 11,8 3,6
Kvinder 9,4 10,0 12,6 2,8 17,1 16,7 1,4
15-34 ar 16,6 13,6 19,9 15,5 21,2 22,4 8,5
35-44 ar 8,0 8,5 9,1 5,0 12,5 10,4 0,0
45-54 3r 4,2 35 58 0,9 7.8 9,3 2,7
55-76 ar 0,5 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 1,8
Antal 1290 328 638 374 415 181 238

Andelen, der inden for den sidste maned har faet penge fra familie, venner og lignende, udggr 7,4 %
blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT. Blandt de socialt udsatte grupper ses de stgrste andele
blandt stofmisbrugere og fattige. Der er en markant mindre andel blandt @vrige SUSY UDSAT end
blandt de socialt udsatte grupper.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der har faet penge fra familie, venner og lignende,
stgrre blandt kvinder end blandt mand. Blandt hjemlgse er andelen dog stgrst blandt mand.
Andelen, der har faet penge fra familie, venner og lignende, falder med alderen. Det ses samtidig, at
i alle grupper af socialt udsatte er der ingen, der har faet penge fra familie, venner og lignende, i
alders-gruppen 55-76 ar.

Andelen, der har faet penge fra familie, venner og lignende, er stgrst blandt enlige (skilte/ugifte/
enkestand). | forhold til uddannelse ses det, at andelen er stgrst blandt personer, der har afsluttet
9. eller 10. klasse.

Andel, der inden for den sidste maned har faet penge fra familie, venner og lignende, i forhold
til samlivsstatus og uddannelse. Procent.

Gift eller Kaereste Enlig Mindre Afsluttet Ungdoms-
sam- (ikke sam- endo. 9.,10. udd. eller
boende boende) klasse klasse mere
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Andel, der inden for den sidste maned har faet penge fra
kriminalitet

Andel, der inden for den sidste maned har faet penge fra kriminalitet, i SUSY UDSAT i forhold
til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT '« misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 7,3 7,0 10,8 7,0 20,2 19,3 0,0
Mand 6,8 6,1 11,1 6,6 18,9 20,5 0,0
Kvinder 8,6 12,0 10,3 8,5 23,3 16,7 0,0
15-34 ar 15,5 27,3 21,9 15,5 28,8 29,3 0,0
35-44 ar 9,7 6,0 13,2 10,0 22,5 20,9 0,0
45754 ar 2,9 35 3.9 0,9 9.8 9.3 0,0
55-76 ar 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Antal 1290 328 638 374 415 181 238

Andelen, der inden for den sidste maned har faet penge fra kriminalitet, udger 7,3 % blandt svar-
personerne i SUSY UDSAT. Blandt stofmisbrugere og fattige har cirka hver femte faet penge fra
kriminalitet inden for den sidste maned. Der er ingen i gruppen @vrige SUSY UDSAT, der har faet
penge fra kriminalitet.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT ses ingen vasentlige kgnsforskelle i andelen, der har faet
penge fra kriminalitet. Blandt alkoholmisbrugere og stofmisbrugere er der dog en stgrre andel
blandt kvinder end blandt mand, der har faet penge fra kriminalitet. Blandt fattige er andelen stgrre
blandt mand end blandt kvinder. Andelen, der har faet penge fra kriminalitet, falder med alderen.
Ingen blandt de 55-76 arige har faet penge fra kriminalitet.

Der ses ingen vaesentlige forskelle mellem samlivsgrupperne i andelen, der har faet penge fra
kriminalitet. | forhold til uddannelse er andelen mindst blandt personer med en ungdoms-
uddannelse eller mere.

Andel, der inden for den sidste maned har faet penge fra kriminalitet, i forhold til
samlivsstatus og uddannelse. Procent.

Gift eller Keereste Enlig Mindre Afsluttet Ungdoms-
sam- (ikke sam- endog. 9.,10. udd. eller
boende boende) klasse klasse mere
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Andel, der synes, det er s@rdeles vigtigt, at man kan klare
sig selv gkonomisk

Andel, der synes, det er seerdeles vigtigt, at man kan klare sig selv gkonomisk, i SUSY UDSAT i
forhold til ken og alder. Procent.

Susy Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige dvrige SUSY- | Darligst

UDSAT '« misbrugere lidende lose brugere SUSY UDSAT 2005 stillede
Total 50,4 47,0 51,3 47,6 51,6 52,5 51,3
Mand 47,7 46,8 47,2 45,5 47,2 51,2 49,7
Kvinder 57,2 48,0 59,3 56,3 61,2 55,6 54,9
15-34 ar 51,7 36,4 54,1 42,9 54,5 51,7 55,3
35-44 ar 50,9 48,7 53,4 48,3 53,8 55,2 52,5
45-54 3r 47,2 46,5 47,1 45,6 46,1 48,8 43,2
55-76 ar 54,3 52,8 50,7 57,1 42,9 53,8 57,1
Antal 1290 328 638 374 415 181 238

Andelen, der synes, det er seerdeles vigtigt, at man kan klare sig selv gkonomisk, udggr 50,4 %
blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT. Andelen blandt de forskellige grupper af socialt udsatte
adskiller sig ikke signifikant fra andelen i SUSY UDSAT generelt. Heller ikke gruppen af @vrige SUSY
UDSAT adskiller sig fra den totale andel pa dette spgrgsmal.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT er andelen, der synes, det er serdeles vigtigt, at man kan
klare sig selv gkonomisk, stgrre blandt kvinder end blandt mand. Blandt alkoholmisbrugere ses
ingen vaesentlige kgnsforskelle. Andelen, der synes, det er seerdeles vigtigt, at man kan klare sig
selv gkonomisk, er overordnet stgrst blandt de 55-76 arige, men der ses nogen variation mellem
grupperne.

| forhold til samlivsstatus ses det, at andelen, der synes, det er seerdeles vigtigt, at man kan klare
sig selv gkonomisk, er stgrst blandt personer, der har en kareste, som de ikke bor sammen med.
Andelen stiger med stigende uddannelsesniveau. | relation til indtaegtskilde ses det, at andelen, der
synes, det er sardeles vigtigt, at man kan klare sig selv gkonomisk, er stgrst blandt personer med
et lgnnet job.

Andel, der synes, det er s®rdeles vigtigt, at man kan klare sig selv gkonomisk, i forhold til
samlivsstatus, uddannelse og indtagtskilde. Procent.
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Andel, der har lgnnet fuldtidsarbejde i gjeblikket

Andel, der har Ignnet fuldtidsarbejde i gjeblikket, i SUSY UDSAT i forhold til ken og alder.
Procent.

SUSY | Alkohol- Sinds-  Hjem-  Stofmis-  Fattige Dvrige SUSY- | Darligst
UDSAT | misbrugere  lidende lose  brugere SUSY UDSAT 2005 | stillede

Total 73 1 4,0 2,8 6,4 27 323 17,6 i

Mand 8,0 i 4,3 3,1 7,6 2,4 3,1 18,6 i

Kvinder 56 | 2,0 2,3 14 31 37 15,5 i

15-34 &r 81 | 45 41 36 30 52 25,5 '

35-44 ar 6,8 | 2,6 1,8 50 1,9 30 21,3 i

45-54 &r 8,1 i 2,6 34 88 3.9 2,3 18,9 i

5576 &r 5.5 | 9.4 15 89 0,0 0.0 5.4 :

Antal 1290 i 328 638 374 415 181 238 i

Andelen blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT, der har et lgnnet fuldtidsarbejde i gjeblikket, udggr
7,3 %. Andelene blandt de socialt udsatte grupper er markant mindre end andelen blandt @vrige
SUSY UDSAT.

Blandt svarpersonerne i SUSY UDSAT ses overordnet ingen vasentlige forskelle mellem mand og
kvinder i andelen, der har et lgnnet fuldtidsarbejde. Blandt alkoholmisbrugere og hjemlgse er
andelen dog stgrre blandt mand end blandt kvinder. Der ses ingen systematiske forskelle mellem
aldersgrupperne i andelen, der har et lgnnet fuldtidsarbejde.

| forhold til samlivsstatus ses det, at andelen, der har et Ignnet fuldtidsarbejde, er stgrst blandt gifte
eller samboende. | relation til uddannelse ses det, at andelen stiger med stigende uddannelses-
niveau.

Andel, der har lgnnet fuldtidsarbejde i gjeblikket, i forhold til samlivsstatus og uddannelse.
Procent.
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Gift eller Keereste Enlig Mindre Afsluttet Ungdoms-
sam- (ikke sam- endo. 9.,10. udd. eller
boende boende) klasse klasse mere
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Opsamling gkonomi og arbejde

Overordnet ses det, at andelen, der har modtaget penge fra det offentlige i form af kontanthjalp og
fgrtidspension, er hgj blandt alle grupper af socialt udsatte. Samtidig ses det, at isar stofmis-
brugere og fattige far penge fra familie, venner og lignende samt fra kriminalitet. Der er kun en lille
andel blandt de socialt udsatte grupper, der har et lgnnet fuldtidsarbejde. Samtidig hermed mener
omkring halvdelen af svarpersonerne i SUSY UDSAT, at det er seerdeles vigtigt, at man kan klare sig
selv gkonomisk. Der er ikke overraskende en sammenhang mellem job og uddannelse, saledes at
andelen med lgnindtaegt og lgnnet fuldtidsarbejde stiger med stigende uddannelse. En stgrre andel
gifte eller samboende har haft lgnindtagt, mens en stgrre andel enlige (skilte/ugifte/enkestand)
har modtaget fartidspension og faet penge af familie, venner og lignende. | relation til alder ses det,
at andelen, der har modtaget henholdsvis kontanthjalp, fgrtidspension, penge fra familie, venner
og lignende eller penge fra kriminalitet, falder med alderen.
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Kapitel 9. Sundhed og sygelighed blandt sarlige grupper
af socialt udsatte

| dette kapitel beskrives sundheds- og sygelighedstilstanden blandt nogle szerlige grupper af socialt
udsatte. Med ”szerlige grupper” menes her grupper med forskellige kombinationer af belastende
livsomstandigheder og grupper med forskelligt antal belastende livsomstandigheder. Det er
karakteristisk for de socialt udsatte grupper, at deres tilvaerelse ofte er preeget af flere sociale
problemer, fx hjemlgse stofmisbrugere eller sindslidende med et stof- eller alkoholmisbrug. Der er
saledes tale om mennesker med meget komplekse problemer (2). | nervaerende kapitel er det for-
sggt at indkredse disse komplekse problemer i forskellige grupper af socialt udsatte.

Kapitlet er opdelt i to afsnit. | det fgrste afsnit vises sundhed og sygelighed for grupper med hver
deres eventuelle kombinationer af belastende livsomstaendigheder; i det andet afsnit vises sund-
hed og sygelighed for grupper defineret pa baggrund af summen af belastende livsomstaendig-
heder. Kriterierne for opdelingen af svarpersoner i grupperne er gensidigt udelukkende, saledes at
hver svarperson kun optrader i én af hver af de to grupperinger. Kapitlet her er altsa anderledes
end de forudgaende, hvor hver svarperson i mange tilfeelde netop indgik i flere grupper, fordi den
samme person ofte har flere end én belastende livsomstandighed.

| det fgrste afsnit beskrives sundheds- og sygelighedstilstanden for fem grupper af socialt udsatte
med forskellige kombinationer af belastende livsomstandigheder (jf. ogsa kapitel 1, Metode og
materiale). Grupperne er defineret som:

e Personer, der har angivet, at de er sindslidende, men ikke er hverken alkoholmisbrugere,
stofmisbrugere eller hjemlgse (benaevnt ”Alene sindslidende”)

e Personer, der er hjemlgse, men hverken er stofmisbrugere eller alkoholmisbrugere
(benavnt ”Hjemlgse uden misbrug”)

e Personer, der er hjemlgse og er enten alkoholmisbrugere eller stofmisbrugere (benaevnt
”Hjemlgse med misbrug”)

e Personer, der ikke er hjemlgse og er enten alkoholmisbrugere eller stofmisbrugere (”Ikke-
hjemlgse misbrugere”)

e Personer, der ikke er noget af ovenstaende (benavnt ”Resten”).

| kapitlets andet afsnit er formalet at beskrive sundheds- og sygelighedstilstanden blandt grupper
med forskelligt antal belastende livsomstandigheder, dvs. beskrive, hvordan sundhedstilstanden
&ndrer sig, nar antallet af belastende livsomstaendigheder gges. Disse fire grupper af socialt
udsatte omfatter (jf. kapitel 1):

Personer, der ikke er udsat for belastende livsomsteendigheder
Personer, der er udsat for én belastende livsomstaendighed

Personer, der er udsat for to belastende livsomstendigheder

Personer, der er udsat for tre eller flere belastende livsomstendigheder

Sundheds- og sygelighedstilstanden beskrives for de forskellige grupper af socialt udsatte ud fra en
raekke indikatorer inden for fglgende temaer: sundhed og helbredsrelateret livskvalitet, sundheds-
adfeerd, sygelighed, brug af sundhedsvasen, generel trivsel, sociale relationer, gkonomi og
arbejde.

1. Socialministeriet. De udsatte grupper. Fra kanten af samfundet til kernen i socialpolitikken — socialpolitik pa brugernes
praemisser. Kgbenhavn: Socialministeriet. 2002
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Sundhed og sygelighed blandt grupper med forskellige
kombinationer af belastende livsomstendigheder

Sundhed og helbredsrelateret livskvalitet

Tabel 9.1 Andel med virkelig godt eller godt selvvurderet helbred og andel, der ofte foler sig stresset
[ dagligdagen, blandt socialt udsatte grupper med forskellige kombinationer af belastende
livsomstandigheder. Procent.

Alene Hjemlgse Hjemlgse Ikke-hjemlgse
sindslidende uden misbrug med misbrug misbrugere Resten
Virkelig godt el. godt selvvurderet helbred 27,5 32,3 23,5 22,8 54,4
Faler sig ofte stresset i dagligdagen 27,1 18,6 32,4 31,5 11,1
Antal 229 161 213 435 252

Tabel 9.1 viser, at andelen, der vurderer eget helbred som virkelig godt eller godt, udger 27,5 %
blandt personer, der alene er sindslidende. Blandt hjemlgse, der ikke er misbrugere, udggr andelen
med virkelig godt eller godt selvvurderet helbred 32,3 %. Blandt hjemlgse, der samtidig er mis-
brugere, vurderer 23,5 % deres helbred som virkelig godt eller godt, og blandt ikke-hjemlgse
misbrugere vurderer 22,8 % eget helbred som virkelig godt eller godt. Andelen er markant hgjere
blandt restgruppen ("Resten”) og hermed blandt personer, der ikke er udsat for nogen af de navnte
kombinationer af belastende livsomstaendigheder.

Tabel 9.1. viser endvidere, at blandt grupperne med belastende livsomstandigheder er andelen, der
ofte faler sig stresset i dagligdagen, stgrst blandt hjemlgse med misbrug (32,4 %) og ikke-hjemlgse
misbrugere (31,5 %). Andelen, der ofte fgler sig stresset i dagligdagen, er markant mindre blandt
restgruppen ("Resten”) end blandt de fire grupper med belastende livsomstandigheder.

| forhold til sundhed og helbredsrelateret livskvalitet ses det saledes, at szrligt grupperne af hjem-
lgse med misbrug og ikke-hjemlgse misbrugere skiller sig ud ved at have darlig sundhed og
helbredsrelateret livskvalitet. Endvidere ses det, at hjemlgse, der ikke er misbrugere, har en bedre
sundhed og helbredsrelateret livskvalitet end hjemlgse, der er misbrugere.

Sundhedsadfaerd

Tabel 9.2 Andel, der dyrker motion, og andel, der er storrygere, blandt socialt udsatte grupper med
forskellige kombinationer af belastende livsomstandigheder. Procent.

Alene Hjemlgse Hjemlgse Ikke-hjemlgse
sindslidende uden misbrug med misbrug misbrugere Resten
Dyrker motion 28,4 32,3 23,0 28,1 44,4
Storryger 71,6 67,7 77,0 72,0 55,6
Antal 229 161 213 435 252

| tabel 9.2 ses det, at blandt grupperne med belastende livsomstandigheder er andelen, der dyrker
motion, mindst blandt hjemlgse med misbrug (23,0 %). Andelen, der dyrker motion, er nogenlunde
den samme blandt personer, der alene er sindslidende (28,4 %) og ikke-hjemlgse misbrugere (28,1
%). Andelen, der dyrker motion, er markant stgrre blandt restgruppen (44,4 %) end blandt de fire
grupper med belastende livsomstandigheder. Ser man pa andelen, der er storrygere (15 eller flere
cigaretter om dagen), ses det, at denne er stgrst blandt hjemlgse med misbrug (77,0 %).
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Bade i forhold til motion og storrygning ses det, at hjemlgse uden misbrug har en mere
hensigtsmaessig sundhedsadfard end hjemlgse med misbrug.

Sygelighed

Tabel 9.3 Andel med langvarig sygdom og andel med mavesar blandt socialt udsatte grupper med
forskellige kombinationer af belastende livsomstandigheder. Procent.

Alene Hjemlgse Hjemlgse Ikke-hjemlgse
sindslidende uden misbrug med misbrug misbrugere Resten
Har langvarig sygdom 69,4 46,6 56,3 70,6 50,4
Har mavesar 21,4 16,8 23,5 24,1 9,9
Antal 229 161 213 435 252

Tabel 9.3 viser, at blandt grupperne med belastende livsomstandigheder er andelen, der har en
langvarig sygdom, stgrst blandt personer, der alene er sindslidende (69,4 %) og ikke-hjemlgse
misbrugere (70,6 %). Andelen med langvarig sygdom er mindst blandt hjemlgse uden misbrug (46,6
%). Saledes er andelen blandt hjemlgse uden misbrug ogsa mindre end andelen blandt restgruppen

(50,4 %).

Andelen, der har mavesar, er nogenlunde lige stor blandt personer, der alene er sindslidende (21,4
%), hjemlgse med misbrug (23,5 %) og ikke-hjemlgse misbrugere (24,1 %). Til sammenligning har
16,8 % blandt hjemlgse uden misbrug mavesar. Andelen med mavesar er markant mindre blandt
restgruppen end blandt de fire grupper med belastende livsomstaendigheder.

Ogsa i forhold til sygelighed ses relativt store forskelle mellem hjemlgse uden misbrug og hjemlgse
med misbrug pa den made, at sygeligheden er stgrre blandt hjemlgse med misbrug.

Brug af sundhedsvasnet

Tabel 9.4 Andel, der har vaeret i kontakt med en praktiserende lzge inden for de sidste 3 maneder,
og andel, der har varet i kontakt med sundhedsteam, gadesygepleferske eller sundhedsklinik
inden for den sidste maned, blandt socialt udsatte grupper med forskellige kombinationer af
belastende livsomstandigheder. Procent.

Alene Hjemlgse Hjemlgse Ikke-hjemlgse
sindslidende uden misbrug med misbrug misbrugere Resten
Kontakt til praktiserende laege sidste 3 mdr. 62,0 54,7 49,3 55,2 51,6
Kontakt til sundhedsteam, gadesygeplejerske
eller sundhedsklinik 21,8 21,1 37,6 28,5 11,1
Antal 229 161 213 435 252

Tabel 9.4 viser, at andelen, der har veeret i kontakt med en praktiserende laege inden for de sidste 3
maneder, er stgrst blandt personer, der alene er sindslidende (62,0 %). Andelen blandt restgruppen
adskiller sig ikke markant fra andelen blandt de fire grupper med belastende livsomstaendigheder.

| forhold til andelen, der har vaeret i kontakt med sundhedsteam, gadesygeplejerske eller sundheds-
klinik inden for den sidste maned, ses de stgrste andele blandt hjemlgse med misbrug (37,6 %) og
ikke-hjemlgse misbrugere (28,5 %). Det ses samtidig, at andelen er markant mindre blandt rest-
gruppen end blandt grupperne med belastende livsomstandigheder.
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Generel trivsel

Tabel 9.5 Andel, der kun nogen gange eller sjzldent/aldrig kommer i bad, henholdsvis far vasket
taj, i det omfang, der er behov for det, og andel, der aldrig eller naesten aldrig far sovn nok til at fole
sig udhvilet, blandt socialt udsatte grupper med forskellige kombinationer af belastende
livsomstandigheder. Procent.

Alene Hjemlgse Hjemlgse Ikke-hjemlgse

sindslidende uden misbrug med misbrug misbrugere Resten
Kommer sjeldent/aldrig eller kun nogen
gange i bad 21,4 18,0 31,0 31,0 9,5
Far sjeeldent/aldrig eller kun nogen gange
vasket tgj 24,9 20,5 34,3 35,9 9,5
Far aldrig/neesten aldrig sgvn nok 17,5 18,0 32,9 23,2 8,3
Antal 229 161 213 435 252

| tabel 9.5 ses det, at andelen, der kun nogen gange eller sjeeldent/aldrig kommer i bad i det
omfang, der er behov for det, er stgrst blandt hjemlgse med misbrug (31,0 %) og ikke-hjemlgse
misbrugere (31,0 %). Det samme mgnster gar sig geeldende, nar man ser pa andelen, der kun nogen
gange eller sjeldent/aldrig far vasket tgj i det omfang, der er behov for, og andelen, der aldrig eller
nasten aldrig far sgvn nok til at fgle sig udhvilet. Ogsa her ses de stgrste andele blandt hjemlgse
med misbrug og ikke-hjemlgse misbrugere. | forhold til alle tre trivselsfaktorer er andelen blandt
restgruppen markant mindre end blandt de fire grupper med belastende livsomstandigheder.

I relation til generel trivsel ses samtidig den tendens, at hjemlgse med misbrug trives markant
darligere end hjemlgse uden misbrug.

Sociale relationer
Tabel 9.6 Andel, der ofte foler sig ugnsket alene, og andel, der dagligt eller naesten dagligt ser

henholdsvis familie og venner/bekendte, blandt socialt udsatte grupper med forskellige
kombinationer af belastende livsomstandigheder. Procent.

Alene Hjemlgse Hjemlgse Ikke-hjemlgse
sindslidende uden misbrug med misbrug misbrugere Resten
Ofte ugnsket alene 36,7 23,0 33,8 31,3 16,3
Ser dagligt eller nzesten dagligt familie 10,0 WA 1,9 9,0 7,9
Ser dagligt eller naesten dagligt venner 41,5 38,5 57,8 60,0 56,8
Antal 229 161 213 435 252

| tabel 9.6 ses det, at andelen, der ofte fgler sig ugnsket alene, udggr 36,7 % blandt personer, der
alene er sindslidende, 33,8 % blandt hjemlgse med misbrug og 31,3 % blandt ikke-hjemlgse mis-
brugere. Andelen, der ofte foler sig ugnsket alene, er saledes mindst blandt hjemlgse uden mis-
brug, idet denne udggr 23,0 %. Der er en markant mindre andel blandt restgruppen end blandt de
fire grupper med belastende livsomstandigheder, der ofte fgler sig ugnsket alene.

Ser man pa andelen, der dagligt eller naesten dagligt ser familie, er denne mindst blandt hjemlgse
med misbrug (1,9 %). | forhold til denne indikator ses imidlertid ikke sa store forskelle mellem hjem-
lgse med misbrug og hjemlgse uden misbrug (4,4 %).

Andelen, der dagligt eller naesten dagligt ser venner og bekendte, er stgrst blandt hjemlgse med
misbrug (57,8 %) og ikke-hjemlgse misbrugere (60,0 %).
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@konomi og arbejde

Tabel 9.7 Andel, der synes, det er saerdeles vigtigt, at man kan klare sig selv gkonomisk, og andel,
der har et lonnet fuldtidsarbejde, blandt socialt udsatte grupper med forskellige kombinationer af
belastende livsomstandigheder. Procent.

Alene Hjemlgse Hjemlgse Ikke-hjemlgse
sindslidende uden misbrug med misbrug misbrugere Resten
Sardeles vigtigt at klare sig selv gkonomisk 50,7 50,9 45,1 52,2 51,2
Har lgnnet fuldtidsarbejde 4,8 11,2 2,8 3,5 17,5
Antal 229 161 213 435 252

Tabel 9.7 viser overordnet set ingen markante forskelle mellem grupperne i forhold til andelen, der

synes, det er serdeles vigtigt, at man kan klare sig selv gkonomisk. Heller ikke restgruppen adskil-

ler sig her fra de gvrige.

Blandt grupperne med belastende livsomstendigheder er andelen, der har et lgnnet fuldtids-
arbejde, stgrst blandt hjemlgse uden misbrug (11,2 %). Andelen er endvidere stgrre blandt rest-
gruppen (17,5 %) end blandt de fire grupper med belastende livsomstaendigheder.
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Sundhed og sygelighed blandt grupper med forskelligt
antal belastende livsomstandigheder

Sundhed og helbredsrelateret livskvalitet

Tabel 9.8 Andel med virkelig godt eller godt selvvurderet helbred og andel, der ofte faler sig stresset
[ dagligdagen, blandt grupper med forskelligt antal belastende livsomstandigheder. Procent.

Ingen 1 2 3 eller flere
Virkelig godt el. godt selvvurderet helbred 54,2 32,3 24,8 14,2
Foler sig ofte stresset i dagligdagen 9,7 18,3 30,3 48,0
Antal 238 464 363 225

Tabel 9.8 viser, at andelen, der vurderer eget helbred som virkelig godt eller godt, udger 54,2 %
blandt personer uden nogen belastende livsomstandigheder. Andelen med virkelig godt eller godt
selvvurderet helbred falder betydeligt, nar antallet af belastende livsomstandigheder stiger.
Saledes udggr andelen 14,2 % blandt personer, der er udsat for tre eller flere belastende livsom-
stendigheder.

Andelen, der ofte fgler sig stresset i dagligdagen, stiger markant med stigende antal belastende
livsomstandigheder fra 9,7 % blandt personer uden nogen belastende livsomstandigheder til
48,0 % blandt personer, der er udsat for tre eller flere belastende livsomstaendigheder.

Sundhedsadfard

Tabel 9.9 Andel, der dyrker motion, og andel, der er storrygere, blandt grupper med forskelligt antal
belastende livsomstazndigheder. Procent,

Ingen 1 2 3 eller flere
Dyrker motion 43,7 30,8 27,8 23,1
Storryger 43,7 49,1 55,4 59,6
Antal 238 464 363 225

| tabel 9.9 ses det, at andelen, der dyrker motion, falder, nar antallet af belastende livsomstandig-
heder stiger. Samtidig ses det, at andelen, der er storrygere, stiger, nar antallet af belastende
livsomstaendigheder stiger. Saledes udger andelen, der er storrygere, 43,7 % blandt personer uden
nogen belastende livsomstandigheder, mens den udggr 59,6 % blandt personer, der er udsat for
tre eller flere belastende livsomstandigheder.

Sygelighed

Tabel 9.10 Andel med langvarig sygdom og andel med mavesar blandt grupper med forskelligt antal
belastende livsomstandigheder. Procent.

Ingen 1 2 3 eller flere
Har langvarig sygdom 50,8 61,2 64,7 65,8
Har mavesar 9,7 17,0 23,4 30,7
Antal 238 464 363 225
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Andelen, der har en langvarig sygdom, udggr 50,8 % blandt personer uden belastende livsomstan-
digheder, 64,7 % blandt personer, der er udsat for to belastende livsomstendigheder og 65,8 %
blandt personer, der er udsat for tre eller flere belastende livsomstandigheder.

| relation til andelen, der har mavesar, stiger denne, nar antallet af belastende livsomstaendigheder
stiger (fra 9,7 % blandt personer uden belastende livsomstandigheder til 30,7 % blandt personer,
der er udsat for tre eller flere belastende livsomstandigheder).

Brug af sundhedsvasenet

Tabel 9.11 Andel, der har vaeret i kontakt med en praktiserende lage inden for de sidste 3 maneder,
og andel, der har varet i kontakt med sundhedsteam, gadesygeplejerske eller sundhedsklinik
inden for den sidste maned, blandt grupper med forskelligt antal belastende livsomstandigheder.
Procent.

Ingen 1 2 3 eller flere
Kontakt til praktiserende laege sidste 3 mdr. 51,7 54,7 58,4 51,6
Kontakt til sundhedsteam, gadesygeplejerske
eller sundhedsklinik 11,8 21,8 27,6 38,7
Antal 238 464 363 225

Tabel 9.11 viser, at andelen, der har vaeret i kontakt med en praktiserende laege inden for de sidste 3
maneder, udger 51,7 % blandt personer uden nogen belastende livsomstendigheder. Blandt per-
soner, der er udsat for to belastende livsomstaendigheder, udggr andelen 58,4 %, mens den blandt
personer, der er udsat for tre eller flere belastende livsomstandigheder, er 51,6 %. Der er sdledes
ikke samme tydelige sammenhang mellem antallet af belastende livsomstandigheder og brug af
praktiserende lage, som der er for sundheds- og sygelighedstilstanden.

Ser man pa andelen, der har varet i kontakt med sundhedsteam, gadesygeplejerske eller
sundhedsklinik inden for den sidste maned, ses det, at denne stiger, nar antallet af belastende
livsomstandigheder stiger.

Generel trivsel
Tabel 9.12 Andel, der kun nogen gange eller sjzeldent/aldrig kommer i bad, henholdsvis far vasket

toj, i det omfang, der er behov for det, og andel, der aldrig eller nasten aldrig far savn nok til at fole
sig udhvilet, blandt grupper med forskelligt antal belastende livsomstandigheder. Procent.

Ingen 1 2 3 eller flere
Kommer sjeldent/aldrig eller kun nogen gange i bad 9,7 19,2 25,1 A
Far sjeldent/aldrig eller kun nogen gange vasket tgj 8,8 22,0 31,4 47,1
Far aldrig/naesten aldrig sgvn nok 7,1 15,5 20,1 44,0
Antal 238 464 363 225

Andelen, der kun nogen gange eller sjeldent/aldrig kommer i bad i det omfang, der er behov for
det, stiger, nar antallet af belastende livsomstandigheder stiger. Samme tendens ggr sig geeldende
i forhold til andelen, der kun nogen gange eller sjeldent/aldrig far vasket tgj i det omfang, der er
behov for det samt andelen, der aldrig eller naesten aldrig far sgvn nok til at fale sig udhvilet.
Eksempelvis udggr andelen, der aldrig eller naesten aldrig far sgvn nok til at fgle sig udhvilet, 7,1 %
blandt personer uden nogen belastende livsomstandigheder, mens den udger 44,0 % blandt
personer, der er udsat for tre eller flere belastende livsomstaendigheder.
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Sociale relationer

Tabel 9.13 Andel, der ofte foler sig ugnsket alene, og andel, der dagligt eller naesten dagligt ser
henholdsvis familie og venner/bekendte, blandt grupper med forskelligt antal belastende
livsomstandigheder. Procent.

Ingen 1 2 3 eller flere
Ofte ugnsket alene 15,1 25,9 31,7 44,0
Ser dagligt eller nasten dagligt familie 7,6 9,3 5,2 5,8
Ser dagligt eller naesten dagligt venner 58,0 49,6 53,2 54,7
Antal 238 464 363 225

| tabel 9.13 ses det, at andelen, der ofte fgler sig ugnsket alene, stiger, nar antallet af belastende
livsomstandigheder stiger. Saledes udger andelen 15,1 % blandt personer uden nogen belastende
livsomstandigheder og 44,0 % blandt personer, der er udsat for tre eller flere belastende livsom-
steendigheder.

| forhold til andelen, der dagligt eller naesten dagligt ser familie, ses ikke noget klart mgnster.
Andelen er stgrst blandt personer, der er udsat for én belastende livsomstandighed (9,3 %).

Ser man pa andelen, der dagligt eller naesten dagligt ser venner og bekendte ses det, at andelen er
mindst blandt personer, der er udsat for én belastende livsomsteendighed (49,6 %). Personer, der er
udsat for to eller flere belastende livsomstaendigheder, har saledes tilsyneladende mere kontakt til
venner og bekendte end personer, der er udsat for én belastende livsomstandighed.

@konomi og arbejde
Tabel 9.14 Andel, der synes, det er saerdeles vigtigt, at man kan klare sig selv gkonomisk, og andel,

der har et lonnet fuldtidsarbejde blandt grupper med forskelligt antal belastende
livsomstandigheder. Procent.

Ingen 1 2 3 eller flere
Sardeles vigtigt at klare sig selv gkonomisk 51,3 49,1 52,9 48,0
Har lgnnet fuldtidsarbejde 17,7 8,4 2,2 2,2
Antal 238 464 363 225

Tabel 9.14 viser ingen markante forskelle mellem de fire grupper i forhold til andelen, der synes, det
er serdeles vigtigt, at man kan klare sig selv gkonomisk.

Andelen, der har et lgnnet fuldtidsarbejde, udggr 17,7 % blandt personer uden nogen belastende

livsomstandigheder, mens den udger 2,2 % blandt personer, der er udsat for henholdsvis to og tre
eller flere belastende livsomstaendigheder.
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Opsamling sundhed og sygelighed blandt sarlige grupper af socialt udsatte

| forhold til grupperne med forskellige kombinationer af belastende livsomstandigheder ses det, at
iseer hjemlgse misbrugere og ikke-hjemlgse misbrugere skiller sig ud ved overordnet set at have en
darlig sundhedstilstand, stor sygelighed og darlig trivsel sammenlignet med personer, der alene er
sindslidende eller hjemlgse uden misbrug. Restgruppen, og hermed personer, som ikke opfylder
nogen af de navnte kriterier, har ikke overraskende den bedste sundhedstilstand. Herefter fglger
gruppen af hjemlgse, der ikke er misbrugere. Der er saledes stor forskel pa sundheds- og sygelig-
hedstilstanden blandt hjemlgse, der ikke er misbrugere og hjemlgse, der er misbrugere pa den
made, at hjemlgse misbrugeres sundhedstilstand er markant darligere.

Ser man pa sundheds- og sygelighedstilstanden blandt grupper med forskelligt antal belastende
livsomstaendigheder, viser der sig det overordnede mgnster, at sundheden og den helbreds-
relaterede livskvalitet, sundhedsadfaerden, sygeligheden og trivselen forvarres trinvist, nar antallet
af belastende livsomstandigheder stiger.

135



SUSY UDSAT

Sundhedsprofil for socialt udsatte i Danmark 2007

Radet for Socialt Udsatte har i samarbejde med Statens Institut for Folkesundhed gen-
nemfgrt en spgrgeskemaundersggelse blandt socialt udsatte i Danmark. Undersggelsen
har til formal at give en detaljeret beskrivelse af sundheds- og sygelighedstilstanden
blandt hjemlgse, sindslidende, alkohol- og stofmisbrugere og fattige. Samtidig giver
undersggelsen mulighed for at sammenligne de socialt udsattes sundhed med den
almindelige danske befolknings sundhed pa en lang raekke centrale parametre.

| rapporten beskrives:

Sundhed og helbredsrelateret livskvalitet

Sundhedsadfeerd

Sygelighed

Brug af sundhedsvaesenet

Generel trivsel

Sociale relationer

@konomi og arbejde

Sundhed og sygelighed blandt szerlige grupper af socialt udsatte

Undersggelsen er baseret pa selvadministrerede spprgeskemaer uddelt til socialt ud-
satte pa ca. 120 veeresteder, herberger, natcaféer og lignende sociale tilbud i mere end
40 danske byer. | alt har 1290 personer besvaret spgrgeskemaet.
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