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velferdssystem, men fattigdommen øker, skriver Lancet
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Andelen personer i lavinntektshusholdninger i Norge økte fra 8,1 % til 10,1 % i
perioden 2011–21 (1). Fattigdommen rammer spesielt innvandrerbefolkningen. I 2022
var over 30 % av innbyggerne som er født utenfor EU, i fare for fattigdom og sosial
eksklusjon, sammenlignet med 15 % av de norskfødte (2).

Mennesker med lavest inntekt har høyere risiko for dårlig helse og kortere liv.
Forskjellen i antall forventede leveår mellom de best og dårligst stilte gruppene i Norge
er 3,5–5,5 leveår for kvinner og 5,0–7,3 år for menn (3). Tallene varierer noe avhengig
av om man bruker utdanning, yrke eller inntektsnivå som indikator.
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«Norge er verdensledende når det gjelder global bistand. Hvorfor
rettes ikke flere tiltak mot eget lands økende ulikhet og fattigdom?»

Den økende fattigdommen i Norge er et paradoks, skriver Lancet Regional Health
Europe (4). Norge er et rikt land, med høy levestandard, et godt utbygd velferdssystem
og verdier som likhet og solidaritet. Landet er verdensledende når det gjelder global
bistand. Hvorfor rettes ikke flere tiltak mot eget lands økende ulikhet og fattigdom?
spør lederskribenten i det prestisjetunge tidsskriftet (4).

Barnefattigdom

I tillegg til den gradvise økningen i generell fattigdom økte også barnefattigdommen i
Norge med 10,1 % fra perioden 2012–14 til perioden 2019–21 (5). Hele 60 % av barn i
lavinntektshusholdninger hadde innvandrerbakgrunn i 2020 (3). Barnefattigdom
generelt har betydelige effekter på fysisk og mental helse og øker sannsynligheten for
lavere sosioøkonomisk status i voksen alder (6). Barn i fattige familier har høyere
risiko for overvekt, dårligere trivsel og problemer med psykososial atferd og tilpasning
(7). Folkehelsepolitikken bør bekjempe barnefattigdom for å unngå å videreføre
helseulikheter gjennom generasjoner, slår Lancet-artikkelen fast (4).

Å redusere barnefattigdom krever målrettede tiltak mot barnefamilier, som gratis
skolemåltider og støtteordninger som gjør det mulig for barn å delta i fritidsaktiviteter
uavhengig av familiens økonomi, fremkommer det i en ytterligere Lancet-artikkel (8).
Også politiske tiltak som inntektsfordeling, tilgang til rimelig bolig, utdannings- og
sysselsettingsmuligheter samt sikkerhetsnett for de som er mest utsatt, er viktig.
Overvåking, rapportering og politisk evaluering er avgjørende for å vurdere effekten av
tiltakene (4).

Formue, utdanning og helse

Det er en klar sammenheng mellom sosiale determinanter som inntekt, utdanning og
boforhold og et individs helse og livsmuligheter (9). Langt flere mennesker med lavere
utdanning rapporterer dårlig helse, og de har høyere forekomst av psykiske lidelser,
smerter, kols, type 2-diabetes og fedme (10).

«Det er en klar sammenheng mellom sosiale determinanter som
inntekt, utdanning og boforhold og et individs helse og
livsmuligheter»

For å snu den negative utviklingen må tiltakene rettes mot de sosiale determinantene,
men det er usikkert hva som er mest effektivt for å redusere sosial ulikhet i helse (11).
Lederskribenten peker særlig på den økende materielle ulikheten i Norge (4). Formuen
til de 10 % rikeste, hovedsakelig konsentrert innen de 0,1 % aller rikeste, har økt, mens
det skjer lite med de 50 % som ligger lavest i inntekt og formue. På sikt utgjør dette
utgjør både et moralsk problem og en trussel mot økonomisk stabilitet (4).
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