Overgang fra rehabilitering og attfering
til arbeid
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SAMMENDRAG

Blant de som avsluttet rehabilitering i arene 1999-2002 hadde ca 20 prosent et arbeidsforhold allerede ved avgang fra
rehabilitering. Nar tre ar var gatt hadde i overkant av 35 prosent vert i arbeid av kortere eller lengre varighet. Blant de
som avsluttet attforing i disse &rene hadde mellom 21 og 28 prosent direkte overgang til et arbeidsforhold. I lapet av tre
ar hadde vel 50 prosent hatt en overgang til arbeid.

Sjansen for & komme i arbeid, etter at det er kontrollert for endringer i sammensetningen av kjennetegn ved brukerne
og den lokale arbeidsledigheten ved avgangstidspunktet, var hoyere for de som avsluttet rehabiliterning og attfering i
perioden 2000-2002 enn de som avsluttet i 1999. I 2000 ble det gjort en innskjerping i kravet om at attfering skulle vaere
prevd feor uferepensjon kunne tilstas. Samtidig var det et okt fokus pa arbeidslinja og et styrket samarbeid mellom tryg-
deetaten og Aetat. Funnene indikerer at innstrammingen 1 attferingsvilkéret i 2000 og okt satsing pa arbeidslinja kan ha
fort til at flere kom i arbeid i disse drene.

Da vi sd pa overgangen til mer varig arbeid, ble forskjellen mellom de ulike arene mer utydelig. Vi satte da som
betingelse at personene skulle ha veert i arbeid i minimum ett r. Funnene kan tyde pa at det var en ekning i sjansen for
a komme i arbeid i arene 2000-2002, men at denne gkningen forst og fremst gjaldt mer kortvarige arbeidsforhold.

I denne analysen har vi definert arbeid relativt strengt. Perioder der en person er i arbeid i folge AA-registreret men

samtidig har et trygde- eller arbeidssekerforhold, er ikke regnet som arbeid.

INNLEDNING

Malsettingen om & fa flere i arbeid og aktivitet og faerre pa
varige trygdeordninger, gjor det viktig & folge med pa hva
som skjer med brukerne etter at de gar ut av de ulike vel-
ferdsordningene NAV administrerer. Denne analysen ser
pd om de som avsluttet medisinsk rehabilitering eller
attforing 1 rene 1999, 2000, 2001 og 2002 kom i arbeid.
I denne perioden gkte antall personer under medisinsk
rehabilitering og pa attforing. Dette skyldtes blant annet at
vi 1 samme periode hadde en gkning i antallet sysselsatte.
Samtidig hadde vi en ekning i antallet langtidssykmeldte.
Pé regelverkssiden kom det en utvidelse av unntaksbe-
stemmelsene for & motta rehabiliteringspenger, og i tillegg
kom innstramninger i ufereordningen i 2000 med krav om
at attforing skal vaere provd fer tilstaelse av uferepensjon.
Samlet medforte disse endringene til en gkning i tilstrem-
mingen til de to ordningene.

Vi vil se pa om en gkt satsing pa arbeidslinja bidro til at
sjansen for & komme i arbeid endret seg i lopet av disse
arene. Nér det gjelder innstramning i ufereordningen, ber
vi forvente at okt fokus pa arbeidslinja innebar at flere
kom i arbeid. Samtidig medferte sannsynligvis de skjer-
pede attferingskravene at brukere med storre helseproble-
mer ble provd mot arbeid. Isolert sett vil dette medfore at
feerre kom 1 arbeid. Kan vi finne spor av dette 1 vare ana-
lyser?

Det er vanlig & méle situasjonen til brukerne rett etter
avgang. En slik tilneerming vil imidlertid ikke fange opp
de som bruker noe tid pé 4 finne arbeid. Vi har derfor valgt
a folge de aktuelle personene gjennom tre ar etter avslut-

tet rehabilitering/attforing. Pa grunn av at vi skal folge de
samme personene gjennom tre ar, har vi mattet velge ut
personer som gikk ut av ordningene for en del ar siden. Et
problem med kun a bruke selve overgangen til arbeid som
et mél pa suksess, er at dette ikke gir noen informasjon om
vedkommende faktisk blir vaerende i arbeid og ikke faller
ut av arbeid igjen etter kort tid. Vi har derfor ogsa sett pa
hvor mange som blir veerende i arbeid i minst ett ar.
Arbeidsmarkedssituasjonen endret seg betydelig i den
perioden vi har sett pa. Arbeidsledigheten var relativt sta-
bil i drene 1999-2001, men ekte kraftig i 2002. En kan
derfor forvente at det ble vanskeligere & komme i arbeid

Figur 1:
Mottakere av rehabiliteringspenger og registrerte
yrkeshemmede, 1994 til 2006
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Overgang fra rehabilitering og attfering til arbeid

for de som avsluttet rehabilitering og attforing i 2002 og
dels i 2001. For & kunne underseke arbeidsmarkedets
betydning for overgangen til arbeid, har vi bade undersokt
betydningen av, og kontrollert for, arbeidsledighetsnivaet
pa personenes lokale arbeidsmarked ved avgangstids-
punktet.

Artikkelen tar for seg noen av funnene som presenteres
i NAV-rapport nr 5/2007 «I arbeid etter rehabilitering og
attforing?» [ rapporten analyseres ogsd overgangen til
ulike trygdeordninger og arbeidssekerstatuser, i tillegg til
at vi ser pa flere ulike definisjoner av arbeid.

DEFINISJONER, DATA OG METODE

En nermere definisjon av begrepene medisinsk rehabilite-
ring og yrkeshemmet er gitt i egen faktaramme. I denne
artikkelen brukes begrepene attfering og yrkeshemmet
synonymt. Analysen av yrkeshemmede omfatter alle som
avslutter en periode registrert som yrkeshemmet hos
NAYV, uavhengig av om vedkommende har rettigheter
etter Folketrygdloven eller ikke. Imidlertid er yrkeshem-

Rehabilitering vil si aktiv behandling med utsikt til bed-
ring av funksjonsevnen. Behandlingen kan variere fra inn-
leggelse i helseinstitusjon til egentrening. Personer som er
under rehabilitering kan motta rehabiliteringspenger.
Stenadsperioden er per i dag begrenset til ett ar, med
mulighet for visse unntak. Rehabiliteringspenger kan ogsa
ytes 1 en begrenset periode ved framsettelse av krav om
yrkesrettet attforing.

Avgang fra rehabilitering:

I vér analyse innebefatter dette alle mottakere av rehabili-
teringspenger som ute av ordningen i minimum 3 maneder
(91 dager). Avgangen er regnet fra den siste datoen ved-
kommende mottar rehabiliteringspenger. Dersom en per-
son géir ut og inn av rehabiliteringspengeordningen flere
ganger 1 lopet av et ar, tar vi utgangspunkt i den siste
avgangen.

Yrkeshemmede er personer som har fatt sin evne til &
utfere inntektsgivende arbeid nedsatt, eller har fatt sine
muligheter til & velge yrke eller arbeidsplass vesentlig inn-
skrenket. Arsaken til dette kan enten vaere sykdom, skade
eller lyte, eller sosial mistilpassing. Gruppen omfatter bade
personer med rett til folketrygdytelser under attforing og
andre yrkeshemmede.

Avgang som yrkeshemmet:

Alle som er registrert som yrkeshemmet i arbeidssekerre-
gisteret og som har et opphold i registreringen i minimum
3 maneder (91 dager) er regnet a ha avgang som yrkeshem-
met. Dersom en person er registrert med flere opphold pa
minimum 3 méneder i lopet av et ar, tar vi utgangspunkt i
den siste avgangen. Yrkeshemmede som har veert registrert
som deltakere i varig tilrettlagt arbeid i lopet av perioden
som yrkeshemmet er utelatt fra analysen.

mede som avslutter en periode i varig tilrettelagt arbeid
utelatt fra analysen. Medisinsk rehabilitering omfatter der-
imot bare de som har rettigheter i folge Folketrygdlovens
§10, og som mottar rehabiliteringspenger.

I analysen har vi kontrollert for endringer 1 bakgrunns-
kjennetegn i de ulike avgangsdrene. For en oversikt over
kjennetegn ved avgangene, fordelt etter avgangsér, se ved-
legg.

De som avsluttet rehabilitering og attfering utgjer en
heterogen gruppe, og sammensetningen av gruppen kan
endre seg over tid. En oversikt over kjennetegn ved
avgangene fordelt etter avgangsar viser at det er vanskelig
a se et tydelig menster i forskjellene i bakgrunnsvariabler
mellom de ulike avgangsarene, bade for de som avslutter
rehabilitering og de som avslutter en periode som yrkes-
hemmet. Imidlertid gar det frem at de som avsluttet reha-
bilitering i 2002 har en mer omfattende trygdekarriere bak
seg, sammenlignet med de som avsluttet rehabilitering
arene for. De er ogsa noe eldre, og uferegraden pa rehabi-
literingspenger er noe heyere.

Blant de yrkeshemmede hadde en sterre andel av de
som avsluttet i 2000 og 2001 en lengre trygdehistorie bak
seg, sammenlignet med de ovrige avgangsarene i analy-
sen. De som hadde avgang i 2002 hadde brukt mindre tid
1 aktive tiltak, sammenlignet med de som hadde avgang
arene for.

Vi har analysert overgang til arbeid ut fra to ulike defi-
nisjoner, se egen rammesak.

Overgangen til arbeid ble analysert ved hjelp av Cox
hasardratemodell. Denne metoden benyttes for 4 analysere
hvilke forhold som pévirker «tid til hendelse». Det bereg-
nes en sakalt hasardrate for overgang pé hvert tidspunkt,
samtidig som det kontrolleres for de ulike variablene.
Hasardraten kan tolkes som risikoen for at et individ opp-
lever en hendelse i lopet av neste korte tidsperiode.
I denne analysen viser hasardraten sjansen for at en person

Bakgrunnsvariable

Vi har kontrollert for folgende variabler:

— Kjonn

— Alder

— Bostedsfylke

— Trygdehistorikk (siste fem ar for tilgang)

— Arbeidssekerhistorikk (siste fem ar for tilgang)
— Gjennomsnittlig opptjente pensjonspoeng

For avgang fra rehabilitering har vi ogsa kontrollert for:
— Hjemmel for tilstaelse av rehabiliteringspenger
— Uferegrad

For yrkeshemmede har vi ogsa kontrollert for:

— Varighet av innevarende periode som yrkeshemmet

— Andel av tiden som yrkeshemmet en har veert i tiltak

— Type tiltak i lopet av perioden som yrkeshemmet

— Om personen har mottatt attferingspenger som yrkeshemmet
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Arbeid

Vi definerer at en person er i arbeid i den tiden vedkom-
mende er registrert i AA-registeret, uten samtidig a veare
registrert som trygdemottaker eller arbeidsseker. Med
arbeidssegker mener vi her en som er registrert som helt ledig,
yrkeshemmet, eller deltaker i ordinare arbeidsmarkedstiltak.
Med trygdemottakere mener vi mottakere av rehabiliterings-
penger eller uforetrygd. For & regne et arbeidsforhold som
sammenhengende godtar vi opphold mellom to arbeidsfor-
hold pé inntil 60 dager. Personer som starter et arbeidsfor-
hold for avgang fra rehabilitering/yrkeshemmet regnes for a
starte i arbeid dagen etter avgang.

Varig arbeid — varighet minimum ett ar

I utgangspunktet definerer vi arbeid pa samme mate som
ovenfor, men arbeidsforholdet ma ha varighet pa minst ett
ar. Personer som starter et arbeidsforhold fer avgang fra
rehabilitering/yrkeshemmet regnes for & starte i arbeid
dagen etter avgang.

skal komme i arbeid neste tidsperiode. Jo hayere hasardra-
ten er, jo storre er sjansen for & komme i arbeid.
Hasardraten er ikke en sannsynlighet. Den kan derfor
vaere storre enn 1, og er pavirket av malestokken.
Hasardraten gir et bilde av hvorledes risikoen endrer seg
over tid. I artikkelen har vi brukt begrepet sjanse i stedet
for hasardrate. Vi har analysert tid til forste hendelse.

Cox skrives slik:
bX +b X
h(t)=hy(t)e ' 122

Der /() er en grunnhasard mens X-ene er forskjellige vari-
able og b-ene maéler betydningen av de enkelte variabler.

--------------------- Overgang fra rehabilitering og attfering til arbeid

Arbeidsgiver- arbeidstakerregisteret:

Registeret inneholder forlepsdata over arbeidsforhold.
Registeret forvaltes av NAV og baserer seg pa innmeldte
opplysninger fra arbeidsgivere. Alle arbeidsforhold med
varighet minimum 7 dager, der arbeidstiden er minst 4
timer per uke, skal innmeldes i registeret. Det skal sendes
melding til AA-registeret om oppher av et arbeidsforhold.
Ogsa ved sykdom utover 12 maneder, og nar gjennomsnitt-
lig arbeidstid pr. uke er mindre enn 4 timer, skal det sendes
slik melding.

Datagrunnlaget er en kobling av data hentet fra ulike
registre administrert av NAV. Data om overgang til arbeid
er hentet fra Arbeidsgiver-arbeidstakerregisteret (AA-
registeret), se egen ramme. Data fra AA-registeret brukes
til ulike formal. Vare data fra AA-registeret er hentet fra
datamaterialet som brukes til 4 beregne totalt antall
arbeidsdager i sykefraversstatistikken. Dette datamateria-
let er bearbeidet og kvalitetssikret, men innholder ikke
opplysninger om arbeidstid pa individniva.

ANDEL | ARBEID - KLARE FORSKJELLER OVER
TID OG MED HENSYN TIL OM ARBEIDET ER
VARIG

Tabell 1 viser andelen med avgang fra henholdsvis rehabi-
litering og attfering som hadde overgang til arbeid de ulike
arene. Fordi vi ogsd er interessert i tilpasningen til arbeid pé
lengre sikt, har vi sett pd andel som hadde overgang til
arbeid umiddelbart etter avsluttet rehabilitering/attforing,
og andelen som hadde overgang til arbeid i lopet av analy-
setiden. Tabellen viser de faktiske overgangene til arbeid,
uten at det er kontrollert for bakgrunnskjennetegn.!

Tabell 1:
Andelen av avgangen fra rehabilitering og som yrkeshemmede med overgang til arbeid etter avgangsar.
1999 2000 2001 2002
Rehabilitering:
Overgang til arbeid uansett varighet — umiddelbar overgang 18 % 23 % 22 % 23 %
— sum overgang etter 3 dar 35 % 39 % 37 % 37 %
Overgang til varig arbeid — umiddelbar overgang 12 % 15 % 14 % 16 %
— sum overgang etter 2 ar 19 % 21 % 19 % 21 %
Yrkeshemmede:
Overgang til arbeid uansett varighet — umiddelbar overgang 21 % 27 % 28 % 26 %
— sum overgang etter 3 ar 50 % 53 % 53 % 49 %
Overgang til varig arbeid — umiddelbar overgang 13 % 14 % 14 % 14 %
— sum overgang etter 2 dr 30 % 30 % 29 % 26 %
KILDE:

! Tabellen leses slik: De som avsluttet rehabilitering i 1999: 18 prosent hadde overgang til arbeid umiddelbart etter avgang rehabilitering. Nar tre ar var gatt hadde 35
prosent hatt en overgang til arbeid av kortere eller lengre varighet. 12 prosent hadde en umiddelbar overgang til varig arbeid. Nar to ar var gatt hadde 19 prosent hatt en

overgang til varig arbeid.
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Overgang fra rehabilitering og attfering til arbeid

Av de som avsluttet rehabilitering i den aktuelle perio-
den, gikk 20 prosent rett ut i arbeid. I lopet av tre ar hadde
vel 35 prosent en overgang til arbeid. Dette betyr at de
hadde startet i et arbeidsforhold av kortere eller lengre
varighet.

Nar vi ser pa overgang til varig arbeid, var andelen som
gikk rett over i arbeid betydelig lavere. Det var ogsé faerre
som hadde overgang til varig arbeid i lgpet av analyse-
perioden. 15 prosent gikk over i varig arbeid rett etter
avgang fra rehabilitering, mens andelen ekte til ca. 20 pro-
sent i lopet av analysetiden.

Av de som avsluttet rehabilitering og hadde overgang
til arbeid, hadde de fleste overgang til arbeid umiddelbart
etter avgang. Dette skyldes trolig at mange gikk tilbake til
tidligere arbeidsgiver. En undersekelse av rehabiliterings-
pengemottakere (Hedlund 2005), viste at 60 prosent av
respondentene oppga at de hadde inntektsgivende arbeid a
ga tilbake til etter ett & med rehabiliteringspenger.
Hedlunds undersegkelse baserer seg pa intervjudata, og
ikke data fra AA-registeret.

For yrkeshemmede 14 andelen med overgang til arbeid
hayere enn for de som avsluttet rehabilitering.

Mellom 21 og 28 prosent hadde overgang til arbeid
umiddelbart etter avgang. I lepet av tre ar hadde ca. 50
prosent hatt en overgang til arbeid av kortere eller lengre
varighet. Ekhaugen (2006) fant at relativt mange kom 1i
arbeid etter avgang som yrkeshemmet. Nesten halvparten
hadde kommet i jobb innen 12 maneder, og tre fjerdedeler
av disse var ogsa i arbeid 3 ér etter avgang. Ekhaugens
analyse gjaldt yrkeshemmede. For personer som har mot-
tatt medisinsk rehabilitering er det ikke gjort tilsvarende
undersokelser.

Ogsa blant de yrkeshemmede var det faerre som hadde
overgang til varig arbeid. Ca. 14 prosent hadde overgang til
varig arbeid umiddelbart etter avgang, mens det totalt i lopet
av analyseperioden var 30 prosent som kom 1 varig arbeid.

Blant de yrkeshemmede var det en markant ekning i
andelen som hadde overgang til arbeid i lopet av analyse-
perioden. Dette skyldes at mange trenger noe tid for &
finne nytt arbeid. De yrkeshemmede som har hatt rett til
attforingspenger etter Folketrygdloven, har rett til denne
ytelsen 1 en periode i etterkant av attferingen mens de
seker nytt arbeid?.

Andelen som kom 1 arbeid er heyere blant dem som
avsluttet attfering enn blant dem som avsluttet rehabilite-
ring. Dette skyldes at de som mottar rehabilitering er en
mer sammensatt gruppe der det er flere som ikke er aktu-
elle for arbeidsmarkedet. Mange som avslutter rehabilite-
ring har overgang til yrkesrettet attfering, men mange har
ogsé sa store helsemessige problem at de ikke er aktuelle
for & komme tilbake til arbeidslivet.

2 Alle som hadde avgang fra attfering med rettigheter etter Folketrygdloven for
01.01.2004 kunne beholde attferingspenger i ventetid pa arbeid i inntil ett ar etter
avsluttet attforing.

Vi fant at andelen som kom i arbeid etter avgang fra
béde rehabilitering og attforing ekte betydelig i lopet av
oppfelgingstiden. Andelene ble imidlertid redusert da vi
sd pa overgangen til varig arbeid.

@KTE SJANSEN FOR A KOMME | ARBEID ETTER
INNSTRAMMINGEN | 20007

Figurene 2-5 viser resultatene av analysene nar vi har
kontrollert for endringer i sammensetningen av bakgrunn-
skjennetegn 1 de ulike avgangséarene, samt variasjoner i
den lokale arbeidsledigheten ved avgangstidspunktet.
Figurene viser baseline kumulativ hasardrate, det vil si at
de er tegnet for en referanseperson og viser sjansen for a
ha overgang til arbeid etter antall dager fra avgang.
Referansepersonenes egenskaper er de samme i alle arene.

For begge de to gruppene vi har sett pa, viste analysene at
sjansen for overgang til arbeid ekte utover perioden etter
avgangstidspunktet. Samtidig viste analysen at sjansen for &
komme i arbeid var heyere 1 2000, 2001 0g 2002, enn i 1999.

Den gkte sjansen for & komme i arbeid etter en periode
med rehabilitering eller attforing i arene etter 1999, kan
delvis vare et resultat av innstrammingen av ufereord-
ningen 1 2000. En konsekvens av denne innskjerpingen
var sannsynligvis at flere svake brukere enn tidligere har
mattet prove seg ut i forhold til arbeid, noe som kan ha
bidratt til at en sterre andel av disse brukerne har kommet
i jobb. Okt fokus pa arbeidslinja i Aetat og trygdeetaten
forte trolig til en forsterket innsats for & bista folk til &
komme i arbeid. Det forsterkede samarbeidet mellom eta-
tene kan ha bidratt til det samme.

Forskning har ganske entydig dokumentert at overgang-
sannsynligheten fra ledighet til jobb eker ndr en periode
med arbeidleshetstrygd narmer seg slutten. Det samme
gjelder ved krav om tiltaksdeltakelse som betingelse for &
motta dagpenger. Dette er virkninger som er dokumentert
i flere nordiske land (Raaum 2002). En innskjerping i att-
foringskravet kan ha hatt noe av den samme effekten for
mottakere av rehabiliteringspenger. Det kan tenkes at okte
krav til aktivitet kan ha fort til at enkelte brukere valgte en
mindre attraktiv jobb som et alternativ.

VARIG ARBEID - FORSKJELLENE MELLOM ARENE
BLE MER UTYDELIG

Nér vi sa pa overgang til varig arbeid, viste analysene at
forskjellen mellom arene forsvant. Unntakene var de som
avsluttet rehabilitering i 2000 og de yrkeshemmede som
avsluttet i 2002. De yrkeshemmede med avgang 1 2002
hadde lavere sjanse for & komme i varig arbeid sammenlig-
net med de som hadde avgang i 1999. De som hadde
avgang fra rehabilitering 1 2000 hadde heyere sjanse for a
komme 1 varig arbeid, sammenlignet med avgangen i 1999.

Funnene kan tyde pa at det har vert en gkning i sjansen
for & komme 1 arbeid i1 arene etter 1999, men denne
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okningen omfatter i forste rekke overgang til mer kortva-
rige arbeidsforhold.

H@Y ARBEIDSLEDIGHET REDUSERTE OVER-
GANGEN TIL ARBEID

Vi har forsekt & fange opp endringer i ettersperselen etter
arbeidskraft ved & kontrollere for ledighetsnivaet i
bostedskommunen pé avgangstidspunktet. Hoyt ledighets-
niva forte til redusert overgang til arbeid i alle vare analy-
ser. Det at vi fant noe svakere resultater for overgang til
arbeid for de som avsluttet 1 2002, kan skyldes at vi ikke i
tilstrekkelig grad klarer & fange opp den okte arbeidsledig-
heten i denne perioden.?

3 Vi har ogsa prevd & inkludere endring i arbeidsledighet i bostedskommunen de
forste 6 mnd etter avgang i tilegg til ledighet ved avgangstidspunktet, men denne
variabelen gav ingen signifikante utslag.

Figur 2:
Tid fra avgang rehabilitering til arbeid, etter
avgangsar.

Cox proportional hazards regression
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Figur 3:

Tid fra avgang rehabilitering til varig arbeid, etter
avgangsar.

Cox proportional hazards regression
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--------------------- Overgang fra rehabilitering og attfering til arbeid

Blant de yrkeshemmede var sjansen for & komme i
varig arbeid lavere i 2002 sammenlignet med de som
hadde avgang tidligere. Innskjerpingen av attforingsvilka-
ret 1 2000 forte til en okt tilgang til attfering. Det er rime-
lig & anta at disse personene i gjennomsnitt hadde lavere
restarbeidsevne enn tidligere. En del var bare registrert
som yrkeshemmede en kort tid, og mange gikk trolig til-
bake til rehabilitering. Dette skyldes at avklaringer i Aetat
avdekket at attforing ikke var hensiktsmessig. Samtidig
har vi sett at arbeidsmarkedet var vanskeligere for dem
som hadde avgang i 2002 enn i 1999. Det er grunn til &
anta at situasjonen pa arbeidsmarkedet spilte en storre
rolle for de yrkeshemmede, da de i storre grad enn rehabi-
literingspengemottakerne er avhengige av & seke nytt
arbeid.

I analysen viste det seg at mange sto registrert med et
arbeidsforhold allerede for avgang. Ut fra foreliggende
data kan vi ikke avgjere om dette skyldes manglende

Figur 4:
Tid fra avgang som yrkeshemmet til arbeid, etter
avgangsar.

Cox proportional hazards regression
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Figur 5:

Tid fra avgang som yrkeshemmet til varig arbeid,
etter avgangsar.

Cox proportional hazards regression
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utmelding av AA-registeret eller om det er faktiske
arbeidsforhold. Ifelge reglene for AA-registeret skal det
sendes opphersmelding ved sykdom utover 12 méneder.

Undersokelsen bekrefter at det er viktig & ha en lang
analyseperiode etter avsluttet rehabilitering og attfering.
Vi ser at resultatet er svert forskjellig dersom vi bare
hadde malt status kort tid etter avgang.

Vi har kontrollert for en rekke bakgrunnskjennetegn.
Imidlertid er det flere forhold vi ikke har opplysninger om,
og derfor ikke har kunnet kontrollere for. Dette gjelder for
eksempel utdanning som vanligvis anses som en faktor
som pavirker sjansen for overgang til arbeid. Det er mulig
at et rikere datamateriale ville ha kunnet pavirke resulta-
tene. I tillegg vil det veere uobserverbare forhold som kan
pavirke resultatene, som for eksempel motivasjon.
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Vedleggl:
Avgangen fra rehabilitering, 1999-2002. etter ulike kjennetegn.

1999 2000 2001 2002*
Kjenn (pst):
kvinner 56,3 55,5 55,7 55,8
menn 43,7 44,6 44,4 44,2
Alder (ved avgang i ar)
Gjennomsnitt 425 42,3 425 43
Alder, grupper:
Under 24 ar 6,3 6,3 6,1 6,6
25-34 22 22 21,8 19,9
35-44 26,3 27,1 274 26,4
45-54 28,4 28,1 27,5 27
55-+ 17 16,5 17,3 20,2
Hjemmel:**
1. Sykepengerett(§ bokstav a) 46,7 45,2 39,8 55,3
2. Sykepengerett(§ bokstav b og ¢) 7,5 7,3 7 9,9
3. Tilbakefall (§ bokstav d og ) 49 3,9 6,1 39
4. Ventetid for tiltak (§11-5,) jfr.11-9 andre ledd bokstav a). 37,3 39,1 39,3 24,2
5. Avbrudd yrkesrettet attforing (§ bokstav f) 1,6 1,9 5,5 4,3
6. Under arbeidstrening (§ 10-8 2. ledd) + ung student 2 2,4 2,4 2,5
Dager sykepenger 5 ar for, gj.snitt 239 245 245 254
Dager med rehabiliteringspenger 5 ar for, gj.snitt 55 56 71 97
Dager reg yrkeshemmet 5 ar for, gj.snitt 158 151 181 124
Grad pa rehabiliteringspenger: gj.snittt 88 88 88 89
Gjennomsnittlig poengopptjening 2,4 2,4 2,4 2,5
Antall dager helt ledig, gj.snitt 98 82 71 67
Arbeidsledighet 2,6 2.7 2.7 3,2
Avgang i alt 33 670 36233 44 994 43 479
Antall ufere pa avgangstidspunktet 5712 5469 5926 6 778

* 12002 er det et brudd i statistikkgrunnlaget pa grunn av innfering av nye beregningsregler.

** Hjemmel knytter seg til vilkarene for fa rehabiliteringspenger.

1 = Har mottatt sykepenger i til ssmmen 248, 250 eller 260 dager i lopet av siste 3 ar, og fortsatt er arbeidsufor.
2 = Har mottatt sykepenger i til sammen 248, 250 eller 260 dager i lopet av siste 3 ar, og igjen blitt arbeidsufer uten a ha opparbeidet rett til sykepenger og vert

arbeidsufer i 52 uker uten & ha rett pa sykepenger.

3 =Tidligere mottatt rehabiliteringspenger, men igjen blitt arbeidsufor pgr. samme eller ny sykdom.
4 =Rehabiliteringspenger som ytes i en begrenset periode etter fremsettelse av krav om i Aetat om yrkesrettet attforing.

5 = Ved avbrudd av yrkesrettet attforing.

6 =Ved arbeidstrening hos annen arbeidsgiver eller er student og har vert sasmmenhengende arbeidsufer i minst 20 uker pa grunn av alvorlig sykdom. Jf. Lov

om folketrygd § 10-8.
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Vedlegg2:
Avgang yrkeshemmede, 1999-2002, etter ulike kjennetegn. Standardavvik i parentes.

1999 2000 2001 2002
Antall personer i avgang 27 865 26 156 28 468 25 309
Antall personer som er ufere for avgang yrkeshemmet 2777 2 365 2 625 3079
Kvinner 46,7 % 47,2 % 46,9 % 47,7 %
Menn 53.3 % 52,8 % 53,1 % 52,3 %
Alder (i ar ved avgang) gj.snitt 37,1 (10,9) 37,0 (10,8) 37,6 (10,9) 38,2 (11,1)
Aldersgrupper:
under 20 ar 4.2 % 3,6 3,2 3,2
20 — 24 ar 10,0 % 9,9 9,3 9,4
25—-29 ar 13,9 % 14,5 13,6 12,4
30 — 39 ar 30,8 % 31,4 31,6 30,6
40 — 49 ar 25,5 % 254 25,1 26,1
50 — 59 ar 14,2 % 14 15,8 16,8
60 ar og over 1,3 % 1,2 1,4 1,6
Dager som yrkeshemmet (siste periode), gjennomsnitt 524 (511) 521 (493) 512 (484) 532 (473)
Dager som helt ledig siste 5 ar, gjennomsnitt 139 (247) 113 (215) 101 (201) 93 (194)
Dager som yrkeshemmet siste 5 ar,(minus innev.per), gjennomsnitt 102 (256) 105 (254) 106 (257) 104 (254)
Dager som sykmeldt siste 5 ar, gjennomsnitt 152 (160) 169 (161) 182 (162) 185 (162)
Dager som mottaker av rehabiliteringspenger siste 5 ar, gjennomsnitt 137 (255) 164 (287) 194 (317) 165 (274)
Gjennomsnittlig opptjente pensjonspoeng 2,0 (1,3) 2,0 (1,3) 2,1 (1,3) 2,1 (1,3)
Andel mottakere av attferingspenger siste 5 ar 66,2 % 71,0 % 71,6 % 73,4 %
Andel av tiden som yrkeshemmet i aktive tiltak, gj.sn. 0,60 (0,36) 0,60 (0,36) 0,60 (0,36) 0,56 (0,36)
Andel i lennstilskudd 11,0 % 8.2 % 8.4 % 7,6 %
Andel i arbeidspraksis 39,8 % 39,2 % 36,9 % 35,4 %
Andel i oppleeringstiltak 40,7 % 45,2 % 46,8 % 45,7 %
Andel i midlertidig sysselsetting 7,4 % 4.9 % 4.9 % 3,9 %
Andel i arbeid med bistand 2,3 % 3,0 % 3,5 % 3,7 %
Andel i avklaringstiltak 8,0 % 9,0 % 8.8 % 11,0 %
Ledighet i prosent i bostedskommunen ved avgang 2,7 (1,0) 2,8 (1,1) 2,8 (1,0) 3,3(1,1)
Bostedsfylke:
Ostfold 5.9 % 5.3 % 5.7 % 5.8 %
Akershus 8,0 % 7.0 % 7.4 % 6.8 %
Oslo 11,2 % 10,2 % 9,8 % 8,0 %
Hedmark 3,9 % 4.5 % 4.4 % 4,7 %
Oppland 42 % 4,6 % 4.1 % 4,5 %
Buskerud 6,1 % 6.4 % 6,2 % 6.8 %
Vestfold 5.3 % 5.4 % 5.4 % 5.7 %
Telemark 5,9 % 6,1 % 5.5 % 5,6 %
Aust Agder 3,3 % 3,2 % 3,0 % 3.4 %
Vest Agder 4,5 % 4.5 % 5,0 % 5,6 %
Rogaland 6,1 % 6,1 % 6,2 % 6,2 %
Hordaland 6,5 % 6,6 % 7.1 % 7.1 %
Sogn og Fjordane 2,1 % 2,1 % 2,2 % 2,3 %
More og Romsdal 4,2 % 4,5 % 4,5 % 4,6 %
Ser- Trendelag 6,7 % 6,7 % 6,5 % 6,1 %
Nord- Trendelag 2,8 % 3,3 % 3,2 % 3,0 %
Nordland 6,4 % 7,0 % 7.2 % 6,7 %
Troms 4.2 % 3,8 % 3,8 % 4.3 %
Finnmark 2,8 % 2,8 % 2,9 % 2,7 %
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