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med helsen, og derfor har dårligere råd, flytte til mindre 
sentrale strøk, hvor de f.eks. har større muligheter til å 
kjøpe bolig. Dette kan påvirke antall unge uføre i fylket 
(telleren), ved at den uføre befolkningen blir større i 
mindre sentrale områder, og mindre i mer sentrale 
områder (se Bragstad mfl. (2012) for diskusjon av 
hvordan uføreandelene blir påvirket av befolknings-
sammensetningen og befolkningsstørrelsen). 

For å undersøke dette nærmere, har vi sett på hvor de som 
var 18-29 år i 2021 bodde da de var 16 år, og hvordan 
uføreandelene hadde sett ut hvis alle hadde fortsatt å bo 
der. Figur 9 viser endringen i den uføre (lyseblå stolpe) og 
ikke-uføre (mørkeblå stolpe) befolkningen, fra bosteds-
fylke ved 16 år til bostedsfylke i desember 2021. 

Oslo, Vestland, Troms og Finnmark, Trøndelag og 
Agder har alle en positiv tilflytning av personer som 
ikke er uføre. Dette fører til at uføreandelen i disse fyl-
kene ville vært høyere hvis de unge hadde fortsatt å bo 
der de bodde da de var 16 år (figur 10). Det kan se ut til 
at fylker med større studiebyer, med et mer variert 
arbeidsmarked, (Oslo, Bergen, Trondheim og Tromsø) 
tiltrekker seg unge. Dette gjelder spesielt for Oslo, hvor 
uføreandelen ville vært 2,2 prosent, fremfor 1,3 pro-
sent, om de unge hadde blitt boende på hjemstedet. 

8). De vanligste diagnosene innen nevroser og adferds-
forstyrrelser er autisme, aspergers syndrom og ADHD. I 
de fleste fylker er det størst andel med nevroser og 
adferdsforstyrrelser, mens i Oslo, Vestland og Troms og 
Finnmark er det en større andel med psykisk utviklings-
hemning enn nevroser og adferdsforstyrrelser. Dette er 
også de tre fylkene med lavest unge uføreandeler i landet. 

Etter psykiske lidelser og atferdsforstyrrelser, er den nest 
vanligste diagnosegruppen medfødte misdannelser og 
kromosomforstyrrelser, etterfulgt av sykdom i nerve-
systemet (figur 7). Også her er det en relativ lik andel av 
de unge uføre i hvert fylke som har slike diagnoser. 

Flytting forsterker fylkesforskjellene
Flytting blant unge er blitt trukket frem som en mulig 
forklaring på hvorfor det er geografiske forskjeller i 
andel unge uføre (Bragstad og Hauge 2008). Forklarin-
ger har gått ut på at de som er friske i større grad vil 
flytte til byene, hvor det er bedre utdanningsmuligheter 
og arbeidsmarked, mens de som har problemer med 
helsen i større grad vil bli boende. Dette vil i stor grad 
påvirke befolkningen (nevneren) i uføreandelene ved at 
den ikke-uføre befolkningen blir større i mer sentrale 
områder, og mindre i mindre sentrale områder. I tillegg, 
vil unge som er bosatt i mer sentrale strøk som sliter 

Figur 8. Uførediagnoser innen psykiske lidelser og atferdsforstyrrelser blant unge mottakere av uføretrygd 
etter fylke. Prosentvis fordeling alle diagnoser. Desember 2016. 
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Uten til- og fraflytting ville Vestfold og Telemark hatt 
3,4 prosent unge uføre fremfor 3,8 prosent (Figur 10).

Vi finner altså støtte for begge teoriene som lanseres 
rundt flytting. De friske (ikke-uføre) flytter i større 
grad til steder med utdanningsmuligheter og bedre 

Møre og Romsdal, Viken, Nordland, Innlandet og 
Vestfold og Telemark har fraflytting av personer som 
er ikke er uføre (figur 9). Innlandet og Vestfold og 
Telemark har samtidig tilflytting av unge uføre. I de to 
sistnevnte fylkene ville uføreandeler vært lavere hvis 
de unge hadde blitt boende samme sted som ved 16 år. 

Figur 10. Andel unge uføre etter bostedsfylke 2021 alle bosatte, bostedsfylke ved 16 år og bostedsfylke 2021 
med kun bosatte ved 16 år. Prosent av befolkningen 18-29 år. 
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seg noe. Hvis de unge ble boende på hjemmestedet, 
ville for eksempel Trøndelag vært rangert som fylke 
med tredje høyest andel unge uføre. Andel unge uføre 
ville vært 3,3 prosent, men ligger på grunn av tilflyt-
ting og innvandring på 2,8 prosent.  

Fylkene med flere unge uføre, har også flere 
unge som er registrert hos NAV
Fylkene som har høyest andel unge uføre, har også 
høyere andel unge som er registrert som arbeidssø-
kere eller med nedsatt arbeidsevne hos NAV (figur 
11, venstre akse). På landsbasis er 4,6 prosent av de 
unge i alderen 18-29 år registrert med nedsatt arbeids-
evne og 3,3 prosent som arbeidssøkere. I Oslo, som 
har lavest andel unge uføre, er 6 prosent av befolknin-
gen i alderen 18-29 år registrert som arbeidssøkere 
eller med nedsatt arbeidsevne. I Vestfold og Tele-
mark, som har den høyeste andelen unge uføre, gjel-
der dette 9,1 prosent av den unge befolkningen. Det er 
i Agder, som har nest høyest andel unge uføre, vi fin-
ner høyest andel unge som er registrert hos NAV som 

arbeidsmarked, mens de uføre i større grad blir 
boende/flytter til steder med lavere bo- og levekostna-
der. Vi ser imidlertid at både Oslo og Trøndelag har 
tilflytting av både uføre og ikke-uføre, mens Møre og 
Romsdal og Nordland har fraflytting i begge grupper. 

Når vi tar bort de som ikke var bosatt i Norge da de var 
16 år fra tallene, ser vi flyttemønstrene enda tydeligere. 
Hadde ikke Norge hatt tilflytting fra utlandet, hadde 
samtlige fylker hatt høyere uføreandeler (figur 10). 
Dette gjelder spesielt Møre og Romsdal, Rogaland, 
Viken, Nordland, Innlandet, Agder og Vestfold og 
Telemark. Når vi tar bort at disse fylkene har hatt inn-
vandring, ser vi enda tydeligere fraflyttingen av ikke-
uføre norskfødte i disse fylkene (figur 9, rød stolpe). 5

Når vi tar hensyn til flytting, ligger stort sett de samme 
fylkene lavest og motsatt. Med andre ord forsterker 
flytting de fylkesvise forskjellene i andel unge uføre 
som allerede er der. Forskjellene mellom fylkene blir 
imidlertid mindre, og rangeringen av fylkene endrer 

5	 Tallene er justert for dobbeltellinger. Personer som både er regis-
trert med nedsatt arbeidsevne og uføretrygd teller kun som motta-
ker av uføretrygd.

Figur 11. Andel unge uføre, registrert med nedsatt arbeidsevne eller som arbeidssøkere5 etter fylke. Prosent av 
befolkningen 18-29 år (venstre akse). Andel unge som mottar AAP eller uføretrygd av alle unge som er 
registrert hos NAV etter fylke (høyre akse). Desember 2021. 

Kilde: NAV

1,3 2,2 2,4 2,4 2,6 2,7 2,8 2,8 3,2 3,4 3,4 3,8
3,1

4,3 4,6 5,0 4,6 4,9 5,0 4,6
5,7 5,2 6,3 5,02,9

3,1 2,9 3,2 3,3 3,1 2,7 3,8
3,1 3,4

3,8
4,147

55
59

55 55 56 58
53

60
57 60

56

0

10

20

30

40

50

60

70

0,0

2,0

4,0

6,0

8,0

10,0

12,0

14,0

16,0

Oslo

Ves
tla

nd

Tro
ms o

g F
inn

mark

Møre 
og

 R
om

sd
al

La
nd

et

Rog
ala

nd

Trø
nd

ela
g

Vike
n

Nord
lan

d

Inn
lan

de
t

Agd
er

Ves
tfo

ld 
og

 Te
lem

ark

Andel arbeidssøkere i % av befolkningen Andel nedsatt arbeidsevne i % av befolkningen

Andel uføre i % av befolkningen Andel med AAP og uføretrygd av alle unge registert hos NAV



14

//  Arbeid og velferd  //  3  // 2022
//  Store fylkesforskjeller i unge uføre

Om lag 70 prosent av de unge som er registrert med 
nedsatt arbeidsevne mottar AAP. Unge som starter å 
motta uføretrygd i 20-årene mottar som regel AAP i 
forkant. Nossen og Gjerde (2022) finner at 6 av 10 
unge AAP-mottakere fortsatt mottar AAP eller uføre-
trygd 5 år etter de startet å motta AAP. Det er altså 
relativt mange som mottar denne ytelsen over lengre 
tid når de først har startet. 

Samtlige fylker har flere unge som er registrert med ned-
satt arbeidsevne enn som er registrert som arbeidssøkere. 
Det er imidlertid en svak tendens til at unge med AAP og 
uføretrygd utgjør en høyere andel av alle unge som er 
registrert hos NAV i fylkene med de høyeste uføreande-
lene, og motsatt, men forskjellene er ikke store (figur 11, 
høyre akse). Dette kan bety at det er fylkesvariasjoner i 
tilbøyeligheten til å medikalisere at unge faller ut av 
arbeid og utdanning, slik Markussen og Røed (2020) fin-
ner. Det lokale arbeidsmarkedet spiller sannsynligvis 
også inn her. Yin mfl. (2019) finner at det er økt sannsyn-
lighet for overgang til helserelaterte ytelser utover i 
ledighetsperioden blant arbeidssøkere. 

Vanskelig barndom
Flere har påpekt at det for mange unge er «for seint» 
den dagen de kommer til NAV, og at grunnen til at de 

arbeidssøkere eller med nedsatt arbeidsevne med 10,1 
prosent av befolkningen. Legger vi også til de unge 
uføre er andelen 13,5 prosent. 

Flere har pekt på medikalisering som en forklaring på 
at flere unge mottar uføretrygd. Med medikalisering 
menes at unge med sammensatte problemer, som faller 
ut av arbeid eller utdanning, blir sykeliggjort. Unge 
som oppsøker NAV, har ofte sammensatte problemer. 
De har droppet ut av videregående opplæring, og sliter 
med å komme inn på arbeidsmarkedet. De har ofte hatt 
problemer i oppveksten som ikke har blitt tatt tak i, f.
eks. lærevansker og sosiale problemer. Dette har ført til 
lav motivasjon og mestringsfølelse. Flere sliter også 
med sykdom, og da spesielt psykisk sykdom (Bakken 
2020). For å kunne motta dagpenger må man ha vært i 
arbeid. Denne gruppen unge vil derfor som regel ikke 
ha dagpengerettigheter. Da kan sosialhjelp, tiltakspen-
ger og AAP være aktuelt som inntektssikring. For å ha 
rett på AAP er det imidlertid et krav om at personen har 
nedsatt arbeidsevne på grunn av sykdom. Personer med 
nedsatt arbeidsevne har dessuten rett på tettere oppføl-
ging, og muligheter til å delta i flere tiltak enn ordinære 
arbeidssøkere. Dette kan gi insentiver til å fokusere på 
at de unge er syke, for å kunne tilby dem en mer stabil 
inntekt og tettere oppfølging.

Figur 12. Korrelasjonsdiagram: Andel unge uføre i prosent av befolkningen 18-29 år. Desember 2021 (X-akse). 
Meldinger til barnevernet per 1000 barn. Gjennomsnitt 2013-2021 (Y-akse). 
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Vi undersøker her om det er samvariasjon mellom å 
fullføre videregående og andel unge uføre6. Det er 
sannsynlig at sammenhengen her går begge veier, ved 
at de som er syke vil ha større problemer med å full-
føre videregående. Samtidig vil de som ikke har full-
ført videregående ha mindre muligheter på arbeids-
markedet enn de som fullfører. 

Som forventet, samvarierer hvor mange som fullfører 
videregående i et fylke med andel unge uføre (figur 13). 
Mønsteret blir enda tydeligere når vi tar utgangspunkt i 
uføreandelene etter bosted ved 16 år (figur v2 i ved-
legg). Oslo, Sogn og Fjordane og Akershus er blant fyl-
kene med høyeste fullføringsgrad, og med de laveste 
andelene unge uføre. Østfold har høyest andel unge 
uføre, og lavere andel som fullfører videregående. 
Dette er i tråd med tidligere forskning. Falck og Nyhus 
(2011) finner at sannsynligheten for å være i jobb eller 
i utdanning på høsten det året man fyller 22 år, øker 
med 12–15 prosentpoeng når videregående opplæring 
fullføres innen fem år etter avsluttet grunnskole. 

Vi ser imidlertid også her at det er noen fylker som 
skiller seg ut ved at dette ikke ser ut til å henge 
sammen. Finnmark og Troms er blant fylkene med 
lavest fullføringsgrad, men har også lavere uføreande-
ler enn mange andre fylker. Dette kan ha sammen-
heng med at det er større tilgang på, og mindre kon-
kurranse om, ufaglærte jobber i disse fylkene. Olsen 
mfl. (2009) trekker frem at man i Finnmark er spesielt 
flinke til å finne arbeidspraksis til unge som finner 
videregående skole for teoritung, eller som av ulike 
grunner finner overgangen til arbeidslivet vanskelig. 

Rogaland og Vestfold har høyere fullføringsgrad enn 
andel unge uføre skulle tilsi (figur 13 og figur v2 i ved-
legg). Her er det altså mindre grad av samvariasjon 
mellom fullføring av videregående og andel unge uføre.

6	 Siden SSB publiserer tall etter gammel fylkesstandard, bruker vi 
her tall for andel unge uføre desember 2019. Se metodedel for mer 
informasjon.

blir uføre er at de har hatt en vanskelig barndom og 
oppvekst (Bråten og Sten-Gahmberg 2022; Olsen mfl. 
2009). I dette avsnittet undersøker vi om det er en 
samvariasjon mellom en vanskelig barndom og andel 
unge uføre. Vi bruker gjennomsnittlig antall meldin-
ger til barnevernet per 1000 barn over perioden 2013-
2021 som mål på om barn i fylket har en vanskelig 
barndom. Tilbøyeligheten til å melde saker til barne-
vernet vil sannsynligvis variere, og det er mye som 
kan være vanskelig i en barndom som ikke meldes til 
barnevernet. Tallene vi benytter her er derfor ikke 
nødvendigvis den beste indikatoren på å si noe om 
hvor stor andel unge som har hatt en vanskelig barn-
dom i et fylke, men den kan være en tilnærming til å 
kunne si noe om det. 

Det ser ut til å være en viss samvariasjon mellom mel-
dinger til barnevernet i fylket og andel unge uføre. 
Fylkene med lavere uføreandeler har også færre mel-
dinger meldt til barnevernet sammenlignet med fyl-
kene med høyere uføreandeler, og omvendt (figur 12). 
Samvariasjonen blir enda tydeligere når vi tar utgangs-
punkt i uføreandelene etter bosted ved 16 år (figur V1 
i vedlegg). Det er imidlertid noen fylker som bryter 
dette mønsteret. Troms og Finnmark og Nordland har 
flere meldinger per 1000 barn enn uføreandelene 
skulle tilsi, mens Agder har færre. Olsen mfl. (2009) 
peker på at kulturforskjeller kan påvirke tilbøyelighe-
ten til at saker meldes til barnevernet, og at man på 
Sørlandet er mer opptatt at familiene selv skal ordne 
opp i ting. Dette kan forklare hvorfor tallene fra Agder 
skiller seg fra de andre fylkene, men det kan også bety 
at det i Agder er mindre samvariasjon mellom vanske-
lig barndom og andel unge uføre. 

Samvariasjon mellom fullføring av 
videregående og andel unge uføre
Utdanning blir sett på som en av de viktigste forutset-
ningene for en varig tilknytning til arbeidslivet (Falck 
og Nyhus 2011). Personer med lav utdanning er sterkt 
overrepresentert blant unge mottakere av AAP og 
uføretrygd. Kun 20 prosent av mennene, og 30 pro-
sent av kvinnene, som mottok disse ytelsene i 2017 
hadde fullført videregående skole. Tilsvarende ande-
ler for alle bosatte i alderen 18-29 år var 64 og 72 
prosent (SSB 2019). 
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Oppsummering og diskusjon 
I denne artikkelen har vi sett at det er store fylkesvise 
forskjeller i andel uføre i alderen 18-29 år. Det har 
vært mer enn en dobling av unge uføre de siste 10 
årene, men forskjellen mellom fylkene har holdt seg 
over tid. Oslo og Vestland er fylkene med lavest andel 
unge uføre, med henholdsvis 1,3 og 2,2 prosent av 
befolkningen. Vestfold og Telemark og Agder er fyl-
kene med høyest andeler med henholdsvis 3,8 og 3,4 
prosent. Andel unge uføre er altså tre ganger så høy i 
Vestfold og Telemark som i Oslo. 

Flytting påvirker andel unge uføre i fylkene. Fylker 
med større studiebyer, med bredere muligheter på 
arbeidsmarkedet, som Oslo, Vestland, Trøndelag og 
Troms og Finnmark, har tilflytting av unge ikke-uføre. 
Dette er de samme fylkene som har de laveste uføre-

andelene. Uføreandelene hadde vært høyere i disse 
fylkene hvis de unge hadde blitt boende på hjemstedet 
sitt. Dette gjelder spesielt for Oslo, hvor uføreandelen 
hadde ligget på 2,2 prosent uten tilflytting. Fylkene 
med høyere uføreandeler, er de samme fylkene som 
har fraflytting av unge ikke-uføre, og tilflytting av 
unge uføre. I Vestfold og Telemark hadde andel unge 
uføre vært 3,4 prosent hvis de unge hadde blitt boende 
på hjemstedet. Det er fortsatt forskjeller mellom fyl-
kene når vi tar hensyn til flytting. De som ligger lavest 
gjør stort sett fremdeles det, og motsatt. Forskjellene 
mellom fylkene blir imidlertid mindre, og rangerin-
gen av fylkene endrer seg noe.

Innvandring påvirker også uføreandelene blant de 
unge. Samtlige fylker ville hatt høyere uføreandeler 
uten innvandring, ettersom unge innvandrere i mindre 

Figur 13. Korrelasjonsdiagram: Andel unge uføre i prosent av befolkningen 18-29 år. Desember 2019 (X-akse). 
Andel som fullførte videregående innen 5 år, gjennomsnitt 2014-2020 (Y-akse). 
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grad enn norskfødte mottar uføretrygd. Samtidig ser 
vi at de geografiske forskjellene også er gjeldende 
blant innvandrere som kom til Norge før de var 17 år. 
Disse ligner mer på norskfødte i sitt bostedsfylke når 
det gjelder mottak av uføretrygd. Blant de som var 
over 16 år da de innvandret, er andelen som mottar 
uføretrygd betydelig lavere. Det kan tyde på at det er 
drivkrefter i lokalsamfunnet (arbeidsmarked, kultur, 
oppfølging fra skole og NAV) som påvirker sannsyn-
ligheten for å motta uføretrygd.  

Det er fylkesvise variasjon i både andelen som blir 
uføretrygdet ved 18-19-år og i 20-årene.  Fylkene som 
har en høyere andel som blir uføretrygdet ved 18-19 
år, har også flere som blir det i 20-årene. Fylkesvaria-
sjonen vi finner i andelene som blir uføretrygdet når 
de er 18-19 år, skyldes sannsynligvis at det er geo-
grafisk variasjon i andelen med alvorlige lidelser/
kurantsaker. Årsakene til fylkesforskjellene blant de 
som blir uføretrygdet i løpet av 20-årene er sannsyn-
ligvis mer sammensatt. Fylkene med de høyeste ufø-
reandelene, har særlig høye uføreandeler blant kvin-
ner i alderen 25-29 år. I Vestfold og Telemark er 6 
prosent av kvinnene i denne aldersgruppe ufør. Også 
blant unge menn er fylkesforskjellene størst i alder-
gruppen 25-29 år. At vi finner de største geografiske 
forskjellene blant de eldste unge, indikerer at det også 
er fylkesvariasjon i andre forhold enn alvorlige lidel-
ser som er med på å forklare de geografiske forskjel-
lene i andel unge uføre.

Bråten og Sten-Gahmberg (2022) finner at de unge 
uføres skoleprestasjoner har blitt svakere over tid. 
Både gruppen som uføretrygdes før de blir 20 år og 
gruppen som uføretrygdes i løpet av 20-årene, ser ut 
til å ha fått større problemer med å gjennomføre sko-
len. Det betyr ikke nødvendigvis at gruppen er blitt 
sykere, men i den grad skoleresultater gir en indika-
sjon på arbeidsevnen, tyder det på at den er blitt dår-
ligere blant unge uføre. Vi finner at andel uføre i et 
fylke samvarierer med både antall meldinger til bar-
nevernet og fullføring av videregående opplæring. 
Det kan tyde på at oppfølging av unge i både skole, 
helsevesen og andre deler av støtteapparatet er viktig 
for å fange opp unge før de faller ut av utdanning og 
arbeidslivet. Samtidig vil systemet de møter være 
viktig.

Fylkene med høye uføreandeler blant unge, har også 
høyere andel unge registrert hos NAV som arbeidssø-
kere eller med nedsatt arbeidsevne. Vi vet at antallet 
som er registrert som arbeidssøkere og med nedsatt 
arbeidsevne påvirker hvor mange som etter hvert vil 
motta uføretrygd, så dette er ikke særlig overraskende. 
Det understreker likevel at det er en sammenheng 
mellom det lokale arbeidsmarkedet og andelen som 
mottar uføretrygd. Dagens arbeidsmarked er preget av 
effektivitet og kommunikasjon som kan gjøre det van-
skelig for unge uten formell kompetanse og/eller med 
helseproblemer å finne, og holde på, en jobb. Godt 
arbeidsmarked for de uten helseproblemer, kan også 
bety bedre arbeidsmarked for personer med helsepro-
blemer. Et bredere arbeidsmarked kan gjøre det lettere 
å finne en god «match» på arbeidsmarkedet, også for 
personer med helseproblemer. Det finnes bedrifter 
som tilrettelegger for at personer med alvorlige lidel-
ser kan jobbe, og som også ser på enkelte diagnoser 
som en ressurs (se f.eks. Spesialbedriften og Unicus). 
Kanskje er det lettere å tilrettelegge for dette på større 
steder. 

Flere forskere mener at vi i Norge har et skjult ledig-
hetsproblem, hvor arbeidsledigheten blir skjult av 
bruken av helserelaterte ytelser (Fevang 2020; 
Andersen mfl. 2019; Schreiner 2019). System, og 
regelverk, er lagt opp slik at sykdom utløser rettighe-
ter. AAP er den eneste statlige ytelsen unge uten 
arbeidserfaring kan ha rett på, men det er krav om at 
personen har nedsatt arbeidsevne på grunn av syk-
dom. Ekelund (2022) finner at NAV-veilederne er 
opptatt av å sikre de unge en så stabil inntekt som 
mulig. Personer med nedsatt arbeidsevne har dessu-
ten rett på tettere oppfølging, og muligheter til å 
delta i flere tiltak enn ordinære arbeidssøkere. Dette 
kan gi insentiver til å fokusere på at de unge er syke, 
for å kunne tilby dem en mer stabil inntekt og tettere 
oppfølging. 

I fylkene med de høyeste uføreandelene,  er det også 
en tendens til at en høyere andel av de unge som er 
registrert hos NAV mottar AAP og uføretrygd. Dette 
kan støtte opp under det Markussen og Røed (2020) 
finner, at det er en sammenheng mellom større lokal 
tilbøyelighet til å utrede og behandle psykiske lidelser 
blant unge og mottak av helserelaterte ytelser. Noe av 
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fylkesforskjellene vi finner i andel unge uføre, kan 
med dette kanskje forklares med ulik tilbøyelighet til 
å sykeliggjøre unge med sammensatte problemer. 

Samlet indikerer våre funn at flytting forsterker fyl-
kesforskjellene i andel unge uføre. Videre kan sann-
synligvis noe av forskjellene forklares med variasjon 
i andel barn med alvorlige lidelser/kurantsaker i fyl-
ket, men en god del av forskjellene ser ut til å gjelde 
andre forhold. Det, at innvandrere med lengre botid 
følger samme mønster som norskfødte i sitt fylke, at 
det er samvariasjon mellom andel uføre blant de som 
er over 29 år og de som er under 30 år på fylkesnivå, 
at fylkesforskjellene er størst i slutten av 20-årene og 
at andelen unge registrert hos NAV i et fylke samva-
rierer med andelen unge uføre, taler for dette. For-
skjellene kan skyldes fylkesvariasjon i sosioøkono-
miske kjennetegn (blant annet inntekt og utdanning) 
som kan påvirke helsen, mulighetene på arbeidsmar-
kedet og oppfølging fra skole, helsevesen og NAV. 
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Vedlegg

Figur V1. Korrelasjonsdiagram: Andel unge uføre i prosent av befolkningen 18-29 år, desember 2021 etter 
bostedsfylke ved 16 år (X-akse). Meldinger til barnevernet per 1000 barn. Gjennomsnitt 2013-2021 (Y-akse). 
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Andel unge uføre desember 2021, bosted ved 16 år

Figur V2. Korrelasjonsdiagram: Andel unge uføre i prosent av befolkningen 18-29 år, desember 2021 etter 
bostedsfylke ved 16 år (X-akse). Andel som fullførte videregående innen 5 år, gjennomsnitt 2014-2020 (Y-akse). 
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