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KAPITEL 1

RELEVANTE GRUPPER OG DATA

INDLEDNING

Det fremgar af Handicappolitisk handlingsplan 2013, ”Et samfund for
alle”, at regeringen lobende onsker at dokumentere og folge op pa inklu-
sionen af mennesker med handicap ved at male udviklingen pa tre cen-
trale omrader: Uddannelse, beskaftigelse og medborgerskab. Formalet er
at kunne folge realiseringen af regeringens malsxtninger om bedre inklu-
sion af mennesker med handicap.

Denne miling af inklusion bygger pa SHILD, der er et satspulje-
finansieret projekt, der - forudsat fornyet bevilling - kan gennemfores
hvert fjerde ar, naste gang i 2016/17. Denne maling er foretaget pi tal
fra den seneste undersogelse fra 2012/13. I 2014/2015 suppleres
SHILD-undersogelse med en mindre undersogelse, hvormed der vil vere
en undersogelse hvert andet ar. Dette beskrives nermere sidst i notatet.

MALING AF INKLUSION PA HANDICAPOMRADET

Sammenlignet med det allerede eksisterende integrationsbarometer
(http:/ /www.integrationsbarometer.dk/) giver maling af inklusion pa
handicapomridet en storre udfordring. Mens integrationsbarometret skal
belyse forholdene for indvandrere og efterkommere, som disse grupper
er defineret af Danmarks Statistik, er det ikke lige sa klart, hvilke konkre-
te malgrupper en miling af inklusion pa handicapomradet egentlig skal
dxkke. SFI’s arbejde pa handicapomradet har givet kendskab til flere si-



der af handicapbegrebet, sdledes at vi kan pege pd nogle grupper, som
det giver mening at koncentrere interessen om.

Der er flere forskellige handicapbegreber, som kan veare relevan-
te 1 en kortlegning af forholdene for mennesker med handicap. Man
skelner siledes mellem et medicinsk, et administrativt og et subjektivt
handicapbegreb. Det medicinske handler om kropslige forhold. Det be-
nyttes 1 praksis kun pd afgrensede omrader som maling af syn og horelse.
Nogle enkelte handicapgrupper kan identificeres pa grundlag af registre,
men en dakkende database kan ikke etableres pd denne made.

Det administrative handicapbegreb benyttes derimod ganske of-
te 1 samfundsvidenskabelige undersogelser. Det bestar i at bruge admini-
strative afgorelser som indikator pa, at personer har handicap. Menne-
sker med handicap kan si fx defineres som modtagere af fortidspension.
Det har den ulempe, at det athaenger af den til en hver tid konkrete ord-
ning, og det vil derfor ikke vare trovardigt i forbindelse med maling af
inklusion.

Det subjektive handicapbegreb benyttes ogsd ofte i samfunds-
forskningen. Det bestér i at benytte svar pa sporgsmal som indikator for,
om personen har et handicap. Det er en generel erfaring pd helbredsom-
radet, at folks egne udsagn om deres helbred er et godt mal for det, nér
de er givet under betingelser, hvor der ikke er knyttet konsekvenser til
svaret, fx at de sa far en ydelse.

Der er forskellige udgaver af det subjektive handicapbegreb. SFI
benytter to simple sporgsmal, ”Har du et lengerevarende fysisk hel-
bredsproblem eller handicap?” og ”Har du én eller flere psykiske lidel-
ser?”. En anden form bestir i at sporge om personen har et handicap
eller helbredsproblem, som hindrer vedkommende i at udfere nogle af
de ting, som mennesker ellers i almindelighed gor. Den sidstnevate ud-
gave er almindeligt anvendt. Den har imidlertid den ulempe, at det bliver
vanskeligt at skelne mellem pa den ene side personer uden funktionsned-
sattelse, og pa den anden side personer med funktionsnedszttelse, som
har lgst problemerne fx ved brug af hjelpemidler. Med almindelig dansk
sprogbrug vil den sidstnaevnte, men ikke den forstnevnte, af disse grup-
per blive betegnet ’handicappet”.

Milingen af inklusion pd handicapomridet har fokus pa folgen-
de emner:

«  Uddannelse
o Beskaftigelse
o Medborgerskab og deltagelse i samfundet



SHILD

Analyserne 1 dette notat er baseret pa Levevilkirsundersogelsen SHILD
— Survey of Health, Impairment and Living Conditions in Denmark 2012,
som kortlegger og beskriver handicap. Stikpreven til undersegelsen i
2012 er trukket fra CPR-registret og omfatter 32.810 tilfxldigt udvalgte
personer i alderen 16-64 dr. Danmarks Statistiks Interviewservice har
staet for indsamlingen fra oktober 2012 frem til februar 2013. Der er en
svarprocent pa 57,8, hvilket svarer til 18.957 opndede interview, hvoraf
15.292 (81 pct.) er webbesvarelser, og 3.665 (19 pct.) er telefoninterview.

Undersogelsens respondenter er tilfeldigt udvalgt for at sikre, at
sammensztningen afspejler befolkningen. Da ikke er alle grupper er lige
tilbojelige til at deltage i undersogelser og svare pd sporgeskemaer, vil
nogle befolkningsgrupper enten vare over- eller underreprasenterede. Vi
har derfor gjort brug af vegte for at gore datamaterialet repraesentativt
for personer i Danmark i alderen 16-64 dr. Vaegtene er baseret pd alder,
kon, bopalsregion, uddannelse, indkomst, sociogkonomisk status og
herkomst. Det er dog ikke muligt med vagte at opna repraesentativitet pad
alle disse faktorer pd én gang. Vi har opniet reprasentativitet for alder,
kon, bopalsregion og indkomst. Der er imidlertid selv efter vagtning en
overrepraesentation af personer med lengere uddannelser og personer,
der ikke er i beskeaftigelse eller er uden for arbejdsstyrken, mens indvan-
drere og efterkommere er underreprasenterede.

RELEVANTE GRUPPER

Denne miling af inklusion fokuserer pa grupper med fysiske handicap og
udgor en baseline for disse, mens grupper med kognitive handicap un-
dersoges i en senere maling. Fysisk handicap er defineret ud fra sporgs-
mil, som indgar i SHILD. Her er det muligt at lave en baseline for 2013,
baseret pa data indsamlet i 2012/2013, og folge de samme grupper over
tid ved inklusionsmalinger og eventuelle fremtidige SHILD bolger.

GRUPPER DER INDGAR I DENNE MALING AF INKLUSION

1. Personer, som selv vurderer at have et mindre fysisk handicap

2. Personer, som selv vurderer at have et storre fysisk handicap

3. Personer, som har haft kontakt med socialforvaltningen i for-
bindelse med eget handicap og helbred (bortset fra psykisk li-
delse).

Da beskaftigelseslovgivningen skelner mellem personer over og under
folkepensionsalderen, arbejder vi med en aldersgraense pa 16-64 ar. De



16-17 érige er med, dels fordi det er en almindelig benyttet aldersaf-
grensning, og dels fordi denne gruppe er pa vej ind 1 voksengruppen i
lovgivningens forstand.

De definerede grupper beskriver forskellige typer og grader af
handicap. Gruppe 1 (mindre fysisk handicap) og gruppe 2 (storre fysisk
handicap) er baseret pa respondenternes vurdering af forskellige grader
af deres fysiske handicap, og der er derfor ikke noget overlap mellem
disse to grupper. Gruppe 3 omfatter respondenter, der har kontakt til
socialforvaltningen, og en stor del af disse respondenter har mindre
(gruppe 1) eller storre (gruppe 2) fysiske handicap. Der forekommer der-
for overlap 1 forhold til gruppe 3 (kontakt til socialforvaltning) for bade
gruppe 1 og gruppe 2. Figur 1.1 illustrerer, hvilke kriterier der er opfyldt
for at indgd i grupperne.

Der skal knyttes folgende bemarkninger til anvendelsen af det
selvvurderede handicapbegreb samt til anvendelsen af grupperne med
storre henholdsvis mindre handicap. Det selvvurderede handicapbegreb
benyttes stadig mere i international forskning, siledes ogsa af EU net-
veerket Academic Network of European Disability Experts (ANED), der
leverer baggrundsviden til EU’s handicappolitik!. Der skelnes i den for-
bindelse mellem (ligeledes selvvurderet) mindre og sterre handicap.
Gruppen med storre handicap vil for storstedelens vedkommende have
behov for, at der vises hensyn fra andre mennesker eller ydes stotte fra
det offentlige, for at de kan fungere pd lige fod med andre. Gruppen
med mindre handicap vil i meget mindre omfang have disse behov. Men
da sidstnzvnte gruppe er meget storre, vil den alligevel ofte komme op
pd en sammenlignelig storrelse blandt modtagerne af ydelser, saledes for-
staet at her vil gruppen med mindre og med storre handicap have nogen-
lunde samme storrelse.

I Hjemmeside http:/ /www.disability-curope.net/.



FIGUR 1.1
Oversigt over empiriske begreber.
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Figur 1.2 illustrerer de muligheder for overlap, der er mellem de tre
grupper. SHILD bygger pa respondenternes egen vurdering af, om de
har et handicap, og om det er et “mindre” eller et ”storre” handicap.
Baggrunden for dette er, at det har vist sig, at folks egen vurdering af
deres helbred ofte er den bedste. Alligevel er den ikke perfekt, og der vil
vere individer pd grensen mellem de to grupper.

FIGUR 1.2
Oversigt over overlap mellem grupperne. Antal.
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TABEL 1.1
Starrelsen pa de definerede grupper, 16-64-arige. Procent og antal.

Estimeret Estimeret
Antaligrup- andel af hele antal i hele
Andel af stikproven  pen/stikprove  befolkningen befolkningen

Personer med mindre

fysisk handicap 170 3.221 16,7 490.992
Personer med starre fysisk
handicap 7.8 1.483 8,9 261.410
Personer som er i kontakt

med socialforvaltningen 32 606 34 101.221

Kilde: SHILD13.N=18.957.

Tabel 1.1 viser storrelsen pa de grupper, som maling af inklusion felger i
2013. Den forste gruppe bestir af personer, som har et mindre fysisk
handicap. Denne gruppe er den storste gruppe, idet 17 pct. rapporterer
et mindre fysisk handicap. Den anden gruppe bestar af personer med
storre fysisk handicap, hvor 7,8 pct. rapporterer et storre fysisk handicap.
Den tredje gruppe er dannet for at kunne skerpe blikket mod en gruppe,
som er 1 kontakt med socialforvaltningen pa baggrund af eget handicap.
Tallene for hele befolkningen er dannet ved hjalp af vagte, der tager
hensyn til skeevheder i stikproven.

Tabel 1.2 viser, hvordan overlappet med gruppe 3 fordeler sig.
Af de godt 600 personer i stikproven, der har kontakt med socialforvalt-
ningen i forbindelse med et handicap, har 308 personer (51,0 procent) et
storre fysisk handicap, 191 personer (31,6 procent) har et mindre handi-
cap og 17,4 procent (105 personer) har angivet, at de ikke har et fysisk
handicap.

Hovedparten af gruppe 3 (personer med kontakt til socialfor-
valtningen) har sdledes et storre eller mindre fysisk handicap. Den rest-
ende del har ikke angivet et fysisk handicap. For denne gruppe er der
formentlig tale om andre helbredsproblemer.

TABEL 1.2
Oversigt over overlap mellem henholdsvis gruppe 1 og 2 og gruppe 3. Antal og
procent.

Personer, som er i kontakt med socialforvaltningen

N Procent

Personer uden fysisk handicap 107 174
Personer med mindre fysisk handicap 191 316
Personer med starre fysisk handicap 308 51,0
Antal i stikpreve i alt 606 100

Kilde: SHILD13.

Spergsmilet om kontakt med socialforvaltningen var udformet saledes: -
”Hvor mange gange har du eller din eventuelle partner haft kontakt med
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socialforvaltningen 1 kommunen i forbindelse med din, din pattners eller
dine borns sygdom eller jeres okonomi indenfor det sidste 4r?”

Ved positivt svar, blev det fulgt op med: -”’Hvad er den vasent-
ligste drsag til, at du har haft kontakt med socialforvaltningen?” Her var
en af svarmulighederne: Eget handicap, helbred eller psykiske lidelser.
De 606 personer, som valgte dette svar, er fordelt i tabel 1.2.

I forhold til ovenstiende overvejelser om gruppen med ’mindre
tysiske handicap” skal det bemzrkes, at gruppen er i en situation med
hensyn til uddannelse, beskaftigelse og deltagelse, som minder ret meget
om gruppen uden handicap. Et mindre fysisk handicap kan dog have
betydning for disse forhold, men det er for en meget mindre del af grup-
pen, end nar det gzlder et storre fysisk handicap. En del af gruppe 1 har
dog kontakt med socialforvaltningen om eget handicap, og vi kan se, at
for denne gruppe er andelen med begransninger storre.

Kontakten med socialforvaltningen om eget handicap 1 gruppe 1
er et tegn pa, at et mindre handicap godt kan fi konsekvenser, og kon-
takten udenfor begge grupperne 1 og 2 er et tegn p4, at ogsi en tilstand,
som personen ikke forstir som handicap, kan fa sociale konsekvenser,
som gor en henvendelse til socialforvaltningen nedvendig.

ALDERSFORDELING FOR GRUPPERNE

Figur 1.3 viser, at langt de fleste med storre fysisk handicap (gruppe 2) er
over 34 ir. Andelen er mindre for de to andre grupper. Nir sd stor en del
af de tre grupper er 35-64 ir, skyldes det ikke kun, at aldersintervallet er
storre, men ogsd at flere fir et handicap med alderen. Dette indikeres ved,
at andelen for de tre grupper er storre end for populationen. Omvendt
viser figuren, at kun en ganske lille andel blandt de 16-24-arige har et
storre fysisk handicap, mens flere har et mindre handicap.
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FIGUR 1.3
Aldersfordeling for personer med mindre fysisk handicap, personer med starre
fysisk handicap og personer, som er i kontakt med socialforvaltningen. Procent.
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Kilde: SHILD13.
Anm. N = henholdsvis 3.221, 1.483, 606, 18.957.

Godt halvdelen af de respondenter, der har kontakt til socialforvaltnin-
gen (gruppe 3) har et storre fysisk handicap (gruppe 2) og en tredjedel
har et mindre fysisk handicap (gruppe 1). Det kan derfor ikke undre, at
aldersfordelingen for dem med kontakt til socialforvaltningen ligner en
mellemting mellem aldersfordelingerne for de to grupper af mennesker
med fysisk handicap

K@NSFORDELING PA GRUPPERNE

Tabel 1.3 og figur 1.4 viser konsfordelingen for de respektive grupper.
Konssammensatningen er imidlertid noget anderledes for gruppen af
personer, som er i kontakt med socialforvaltningen, idet den indeholder
en del flere kvinder og ferre mand end grupperne med fysisk handicap.
Baggrunden for dette er, at kvinder meget oftere end mand kontakter
socialforvaltningen pa baggrund af problemer med deres helbred.
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TABEL 1.3
Kansfordeling fordelt pa grupperne. Procent.

Maend Kvinder N
Personer med mindre fysisk handicap 48 52 3.221
Personer med starre fysisk handicap 44 56 1.483
Personer som er i kontakt med socialforvaltningen 39 61 606
Populationen 50 50 18.957

Kilde: SHILD13.

FIGUR 1.4
Kansfordeling for personer med mindre fysisk handicap, personer med starre fy-
sisk handicap og personer, som er i kontakt med socialforvaltningen. Procent.
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Kilde: SHILD13.
Anm. N =henholdsvis 3.221, 1.483, 606, 18.957.

Det er imidlertid ikke det eneste sted, vi ser en overrepresentation af
kvinder. Det samme gzlder for de fleste andre data, som vi benytter i
denne inklusionsmaling. Flere kvinder end mand svarer, at de har et
handicap, men meget tyder pa, at omfanget af funktionsnedszttelse hos
de to kon i virkeligheden er mere lige2.

KAPITEL 2

2 Se Bengtsson, 2008: s 85-87.
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UDDANNELSE

Uddannelse for personer med forskellig grad af handicap er ét af de tre
temaer, som malingen har fokus pa. Tabel 2.1 beskriver hojest fuldforte
uddannelse fordelt pa de tre grupper, aldersintervaller samt befolkningen.

Da mennesker med handicap ofte far uddannelse i en zldre alder
end andre mennesker, giver det et bedre billede at vzlge aldersgruppen
25-34 ar end aldersgruppen 25-30 ér.

For den yngste gruppe, som bestir af 16-24 irige, finder vi for
alle grupperne, at langt den storste andel har grundskole som hoijst fuld-
forte uddannelse, og deres alder taget i betragtning er det en naturlig for-
deling, da hovedparten af de unge forst afslutter en ungdomsuddannelse
som 19-20-arige.

27 pct. af personerne med mindre fysiske handicap har gennem-
fort en gymnasial uddannelse, hvilket stemmer overens med populatio-
nen, hvor det er 28 pct. Blandt personer med storre fysiske handicap er
det 16 pct. og blandt personer, som er i kontakt med socialforvaltningen,
er det 20 pct.

For gruppen, som bestar af personer i alderen 25-34 ir, ser vi, at
fordelingen mellem personer med mindre fysiske handicap og populatio-
nen folger nogenlunde samme fordeling. Blandt de to andre grupper,
personer med storre fysiske handicap og personer, som er i kontakt med
socialforvaltningen, ser vi, at mellem 40 pct. og 52 pct. ikke har gennem-
fort mere end grundskole eller gymnasial uddannelse. Fra 25 ar og op
placerer gruppen, som er i kontakt med socialforvaltningen, sig mellem
grupperne med mindre og med storre fysisk handicap.
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TABEL 2.1

Uddannelsesfordeling for grupperne fordelt pa alderskategorier. Procent.

Personer med

Personer, som

mindre  Personer med er i kontakt

fysisk starre fysisk med socialfor-  Populati-
handicap handicap valtningen onen

16-24 arige
Grundskole 68 73 75 65
Gymnasial uddannelse 27 16 20 28
Erhvervsfaglig uddannelse 4 8 3 6
Videregaende uddannelse 1 2 3 2
Total 100 100 100 100
Antal i stikproven 291 75 32 2.689

25-34 arige
Grundskole 14 41 20 13
Gymnasial uddannelse 12 11 20 14
Erhvervsfaglig uddannelse 33 22 30 28
Videregdende uddannelse 40 27 30 45
Total 100 100 100 100
Antal i stikproven 313 81 51 2.168

35-64 arige
Grundskole 27 39 33 24
Gymnasial uddannelse 5 4 5 5
Erhvervsfaglig uddannelse 35 37 37 38
Videregaende uddannelse 33 20 25 34
Total 100 100 100 100
Antal i stikpraven 2.368 1204 480 12.570

Kilde: SHILD13.

Idet langt de fleste mennesker fir det meste af den erhvervsfaglige eller

videregiende uddannelse 1 en relativt ung alder, har vi valgt at se narme-

re pa den forste aldersgruppe, hvor de fleste, som kommer videre end til

en grundskole, har taget deres ungdomsuddannelse. I den aldersgruppe

kan vi vente, at det storste antal nyuddannede vil komme til med den

naste maling. Derfor vil en serie med personer i denne aldersgruppe give

den bedste afspejling af, om mennesker med handicap med tiden far me-

re uddannelse.

15



FIGUR 2.1

Uddannelsesfordeling for personer i aldersgruppen 25-34 ar med mindre fysisk
handicap, med starre fysisk handicap og med kontakt med socialforvaltningen.
Procent.
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Kilde: SHILD2013.
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KAPITEL 3

BESKAFTIGELSE

Beskeaftigelse er det andet tema, som malingen har fokus pa. Tabel 3.1
beskriver fordelingen pa beskazftigelse, ligeledes fordelt pa aldersgrupper.

Blandt de unge mellem 16-24 ar finder vi, at den samlede be-
folkning og personer med mindre fysiske handicap ligner hinanden me-
get.

Figur 3.1 viser for personer mellem 25 og 34 ar, at gruppen med
storre fysisk handicap og gruppen, der er i kontakt med socialforvaltnin-
gen, dels at andelen, som er i beskaftigelse, er meget mindre for de to
grupper, dels at andelen, der modtager sociale ydelser, er mere end dob-
belt sa stor som 1 befolkningen som helhed.

Tabel 3.1 viser for personer i kontakt med socialforvaltningen, at
dette ogsa gzlder for de ovrige aldersgrupper over 25 ar.

17



TABEL 3.1

Beskeeftigelsesfordeling for grupperne fordelt pa alderskategorier. Procent.

Personer som

Personer med er i kontakt
mindre Personer med med

fysisk starre fysisk socialfor- Populati-
handicap handicap valtningen onen

16-24 drige
I beskeeftigelse, inkl. flexjob 22 15 17 22
Kontanthjeelps - og dagpengemodtagere 6 13 11 4
Fartidspension, efterlan og folkepension 2 7 19 0
Under uddannelse 66 56 47 68
Andet 4 9 7 6
Total 100 100 100 100
Antal i stikprgven 318 81 34 2.903

25-34 drige
I beskeeftigelse, inkl. flexjob 65 37 36 68
Kontanthjeaelps — og dagpengemodtagere 11 24 32 9
Fortidspension, efterlen og folkepension 2 23 13 2
Under uddannelse 19 15 16 18
Andet 4 1 4 3
Total 100 100 100 100
Antal i stikprgven 340 87 55 2443

35-64 arige
I beskeeftigelse, inkl. flexjob 69 35 40 75
Kontanthjeaelps — og dagpengemodtagere 6 12 19 5
Fortidspension, efterlen og folkepension 21 47 31 15
Under uddannelse 1 1 2 1
Andet 3 6 8 3
Total 100 100 100 100
Antal i stikpraven 2.563 1315 517 13611

Kilde: SHILD13.

Ser vi pd, hvor mange timer personer, der er i beskeftigelse, arbejder pa

en uge for de forskelige grupper, finder vi, at personer med storre fysisk

handicap er pa arbejde 32 timer, personer, som er i kontakt med social-

forvaltningen, i gennemsnit arbejder 33 timer, og personer med mindre

tysisk handicap arbejder 37 timer i gennemsnit. For befolkningen er det

38 timer i gennemsnit.

De her benyttede tal stammer fra SHILD, en undersogelse som

specielt er tilrettelagt for at kortlegge og beskrive handicap. De tilsva-
rende tal fra arbejdskraftundersogelserne (AKU) er lidt anderledes. Det
er et almindeligt forekommende fenomen, som gor, at man skal vare

forsigtig med at sammenligne tal fra forskellige undersogelser.
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FIGUR 3.1

Beskeeftigelse for personer med mindre fysisk handicap, personer med starre
fysisk handicap og personer, som er i kontakt med socialforvaltningen, som er 25-
34 ar. Procent.
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= Personer, som er i kontakt med socialforvaltningen
Populationen

Kilde: SHILD13.

TABEL 3.2
Gennemsnitlig arbejdsuge for dem, der er i arbejde (inkl. flexjob), seerskilt for de
fire grupper samt populationen.

Gennemsnitlig arbejdsuge

Personer med mindre fysisk handicap 37
Personer med starre fysisk handicap 32
Personer som er i kontakt med socialforvaltningen 33
Populationen 38

Kilde: SHILD 13.
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KAPITEL 4

MEDBORGERSKAB 0G
SAMFUNDSDELTAGELSE

Det tredje tema, som malingen har fokus pa. er samfundsdeltagelse.
SHILD indeholder en rakke indikatorer om samfundsdeltagelse, som det
er relevant at medtage. Det gxlder deltagelse pa samfundsplan i form af
frivilligt arbejde, foreningsliv, idret mm og pa det nare plan i form af
samvar med familie og venner.

Medborgerskab handler grundleggende om, at alle borgere er
fuldgyldige og ligevaerdige medlemmer af samfundsfzlleskabet. Medbor-
gerskab kan vurderes ud fra tre dimensioner jf. boks 4.1.

BOKS 4.1
Dimensioner af medborgerskab.

. 1) Rettigheder og pligter: Har alle borgere de samme grundleeggende rettigheder og pligter?
D 2) Deltagelse: Deltager borgerne i samfundslivet i bred forstand?
. 3) Identitet og tithersforhold: Faler borgerne sig som en del af feellesskabet?”

Kilde: Medborgerskab i Danmark, 2011.

Det vurderes ikke som muligt i forste omgang at udpege en enkelt faktor,
som kan repraesentere det vigtigste element i medborgerskab. Begrebet er
flerdimensionalt og kan formentlig ikke reprasenteres meningsfuldt af et
enkelt indeks. Pa baggrund af den viden, de tidligere undersogelser har
givet om deltagelse og handicap, er det rimeligt at medtage mal for kon-
takt med den nermeste familie (hvor mennesker med sansehandicap ofte
har et problem) samt kontakt med venner som udtryk for nar kontakt.
Som udtryk for udgiende kontakt har det vist sig hensigtsmassigt at
skelne mellem organiseret deltagelse, som er mere tilgaengelig for menne-
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sker med handicap, og spontan deltagelse, som har vist sig mindre til-
gaengelig.

I malingen her er der fokus pd deltagelse, hvor der er blevet
spurgt om en raekke parametre i levevilkirsundersogelsen, jf. figur 4.1.
Medborgerskab belyses sdledes ud fra deltagelse 1 foreninger, organisati-
oner, frivilligt arbejde samt sociale og kulturelle aktiviteter.

FIGUR4.1
Oversigt over operationalisering af medborgerskab.
Begreb ! | Empiriske begreber | - Spergsmal i spargeskema
| * Laver ficiligt adbeide
! Samfundsdeltagelse L B
1| Tilbringertid med | *  Tibsinger id med frmilie
i | andre mennesker 7| * Tibringer fid med vener
Medborgerskab ! Det sociale Liv : *  Deléaper i kultuclivet /ulturle

| ! braktiteter
i Voo ; * Medlem aof handimspocgamisation
: Foreningsly | |\ e stbasdicpicoetiommnisstion
i 3 *  Deltaper i foreningsmodsr
] ; *  Har et tllidzethvery i en organizztion
; | *  Draker idreeti en idmetsorgamization

Figur 4.2 beskriver, hvor store andele grupperne, der tilbringer tid med
andre mennesker, deltager i samfundslivet og deltager 1 det sociale liv for
de tre grupper samt befolkningen generelt.

Tallene viser, at der isxr er stor forskel pa deltagelse i kulturlivet,
hvor personer med storre fysisk handicap og personer i kontakt med so-
cialforvaltningen deltager betydeligt mindre end befolkningen i alminde-
lighed. 23 procent af respondenterne med storre fysisk handicap deltager
i kultutlivet mod 40 procent for hele befolkningen. Denne forskel ses
dog ikke for respondenter med mindre fysisk handicap.

For deltagelse 1 frivilligt arbejde og omgang med venner ser vi
samme menster, men i langt svagere grad.

Der er kun smé forskelle péd, hvorvidt grupperne tilbringer tid
med familien ugentlig. Blandt personer med storre fysisk handicap er der
45 pct. og 46 pct. for personer med kontakt til socialforvaltningen, som
tilbringer tid med venner ugentligt, hvilket er en smule lavere end for de
andre grupper.
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Figur 4.2 illustrerer sdledes den generelle tendens, at mennesker
med handicap er lidt mindre med, hvor deltagelse og samvzr bliver mere
uformelt, sdsom at se venner og ga i biografen, pd museer og i teatret.
Nar det drejer sig om mere formelle situationer, sasom frivilligt arbejde
og foreningsliv, ses en mere lige grad af deltagelse for mennesker med
handicap i forhold til andre mennesker.

FIGUR 4.2

Deltagelse i samfundslivet for personer med mindre fysisk handicap, personer
med starre fysisk handicap og personer som er i kontakt med socialforvaltningen
og populationen. Procent.
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Kilde: SHILD13. Grupperne er defineretitabel 1.1
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FIGUR 4.3

Deltagelse i foreningslivet for de tre grupper og populationen. Procent.
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Kilde: SHILDI13.

Foreningslivet er en central del af at vare aktiv i samfundslivet. De store
forskelle mellem grupperne er iser at finde, nar det drejer sig om at dyrke
idraet 1 en idratsforening, hvor gruppen med kontakt til socialforvaltnin-
gen, og gruppen med storre fysisk handicap er underrepraesenteret, idet
henholdsvis 14 og 16 pct. dyrker idret ugentlig eller manedligt 1 en for-
ening. Denne forskel udlignes kun delvis ved, at 6-7 pct. 1 disse grupper
dyrker idrzt i en handicapidratsforening.

SHILD viser i ovrigt, at foreningsliv alt i alt er et omrade, hvor
mennesker med fysiske handicap er lige si aktive som befolkningen som
helhed. Dette resultat skal ses i lyset af, at dels er foreningsliv netop en
formaliseret aktivitet, dels er der tale om foreninger, som specielt hen-
vender sig til mennesker med de forskellige handicap.

Tabel 4.1 viser, at personer med storre fysisk handicap og per-
soner, som er i kontakt med socialforvaltningen, i gennemsnit bruger 2,2
timer pa sport, hvor befolkningen i gennemsnit bruger 3,1 timer pa sport.
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TABEL 4.1
Gennemsnitligt antal timer der bruges pa sport og motion om ugen

Gennemsnitligt antal timer til sport

Personer med mindre fysisk handicap 2,7
Personer med starre fysisk handicap 2,2
Personer som er i kontakt med socialforvaltningen 2,2
Populationen 31

Kilde: SHILD 13.
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KAPITEL 5

FREMTIDIGE MALINGER

Denne miling af inklusion bygger pa SHILD, som er et satspuljefinan-
sieret projekt, der, forudsat fornyet bevilling, kan gennemfores hvert
fjerde dr, naeste gang i 2016/17. Denne miling er foretaget pa tal fra den
seneste undersogelse fra 2012/13. 1 2014/2015 suppleres SHILD-
undersogelsen med en mindre undersogelse, hvormed der vil vere en
undersogelse hvert andet ar.

Denne miling af inklusion har fokuseret pa grupper med fysiske
handicap og udger en baseline for disse, mens grupper med kognitive
handicap undersoges i en senere maling.

Tabel 5.1 beskriver den overordnede plan for kommende malin-

ger af inklusion pd handicapomradet.
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TABEL 5.1
Oversigt over grupper og variable i maling af inklusion.

Intel-
Personeri  lektu-
Personer  kontakt el/kog

Personer med  med so- nitiv
med min- sterre  cialfor- forstyr Oplysninger fra
dre fysisk fysisk  valtnin-  styr- spergeskema
handicap handicap gen relse eller registre
Uddannelse
Hagjst fuldfgrte uddannelse 2013 2013 2013 2015 Registre
Seerligt tilrettelagt uddannelsesfor-
lgb 2015 2015 2015 Registre
Beskeaeftigelse
Beskeeftigelsesstatus 2013 2013 2013 2015 Registre
Gennemsnitlig arbejdsuge 2013 2013 2013
Medborgerskab og samfundsdelta-
gelse
Ser familien 2013 2013 2013 Sporgeskema
Ser venner 2013 2013 2013 Sporgeskema
Laver frivilligt arbejde 2013 2013 2013 Sporgeskema
Aftenskole 2013 2013 2013 Spergeskema
Kulturlivet 2013 2013 2013 Sporgeskema
Medlem af handicaporganisation 2013 2013 2013 Sporgeskema
Medlem af handicapidreetsorganisa-
tion 2013 2013 2013 Sporgeskema
Deltager i foreningsmader 2013 2013 2013 Sporgeskema
Har et tillidserhverv i en organisation 2013 2013 2013 Sporgeskema
Dyrker idreet i en idraetsorganisation 2013 2013 2013 Sporgeskema
Stemt ved sidste valg 2015 2015 2015  Spegrgeskema
Typer af tillidserhverv i en organisati-
on 2015 2015 Sporgeskema

KOGNITIVE HANDICAP

I SHILD bliver der ikke spurgt, om personerne har et kognitivt handicap.
Disse fremgar derfor ikke i undersogelsen, men kan vare til stede, hvis
de angiver et fysisk handicap. Det vil derimod ved den kommende ma-
ling vare muligt at anvende registerdata og data fra Danmarks Statistik
(De kommunale serviceindikatorer) til at belyse grupper af personer med
kognitivt handicap. En kommende maling vil derfor udgere baseline for
menneske med kognitive handicap. Dataindsamlingen vil dels sikre et
bedre datagrundlag for grupper med et svart handicap, dels sikre at ud-
viklingen kan belyses ud fra sammenlignelige data.

De kommunale serviceindikatorer kan direkte belyse beskefti-
gelse og uddannelse for grupper med kognitivt handicap. Samfundsdel-
tagelse og medborgerskab er det derimod ikke muligt at belyse, men et
samarbejde med Institut for Statskundskab pd KU kan give adgang til
data om deltagelse ved kommunalvalg.

Selv om vi ikke har foretaget en undersogelse i 2013, vil de nye
CPR-data om de relevante grupper ga tilbage hertil. Under forudsztning
af datakvaliteten vil det vere muligt ogsa for disse grupper at arbejde
med baseline i 2013. Til gengzld vil der vare en forsinkelse pa to dr med
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at fi registeroplysninger, og denne del af mélingen vil sdledes vare to ar
forsinket.
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BILAG1 BILAGSTABEL TIL FIGUR1.3

BILAGSTABEL B1.1

De i notatet anvendte grupper fordelt pa alder. Procent.

16-24 ar 24-34 ar 35-64ar Talt

Personer med mindre fysisk handicap 12 13 75 100

Personer med starre fysisk handicap 6 7 87 100
Personer som er i kontakt med socialforvalt-

ningen 7 11 82 100

Populationen 19 16 66 100

Kilde: SHILD,13.
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BILAG 2 BILAGSTABEL TIL FIGUR 4.2

TABEL B2.1

Deltagelse i samfundslivet for de tre grupper og populationen. Procent.

Personer

med min-  med stgrre  med soci-

dre fysisk alforvalt- Populati-

handicap handicap
Tilbringer tid med andre mennesker
Ser familien ugentligt 73 73 70 T4
Ser venner ugentligt 48 45 46 51
Samfundsdeltagelse
Laver frivilligt arbejde ugentligt og ménedligt 21 18 18 20
Aftenskole 10 9 9 9
Det sociale liv
Deltager i kulturlivet ugentligt og manedligt 36 23 26 40

Kilde: SHILD 13.
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BILAG 3 BILAGSTABEL TIL FIGUR 4.3

TABEL B3.1
Deltagelse i foreningslivet for de tre grupper. Procent.

& o

e # 52

2L 3 eL

£ £, 88 ¢

= = L © S

gt 38 €3 =

C x C = c @©

22 32 338 3

3> o8& B©E 5

a a [a W [a W
Foreningsliv
Medlem af handicaporganisation 8 21 25 5
Medlem af handicapidreetsorganisation 2 6 7 1
Deltager i foreningsmader ugentligt eller manedligt 13 15 14 18
Har et tillidshverv i en organisation 15 13 12 13
Dyrker idreet i en idreetsforening ugentlig eller manedligt* 27 14 16 32

1. Inklusividreet i en handicapidraetsforening.
Kilde: SHILD13.
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