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Hovedbudskap

Oppvekstsvilkar handler om rammene barn vokser opp under,
og inkluderer bade de nzere og de strukturelle forholdene som
pavirker deres utvikling, helse og leering. Formalet med denne
kunnskapsoppsummeringen var a identifisere fremmende og
hemmende faktorer for en god oppvekst, samt beskyttelses-
og risikofaktorer for at barn og unge begar kriminalitet.

Vi utarbeidet en paraplyoversikt. Vi sgkte etter systematiske
oversikter publiserti 2020 eller senere. To forskere leste uav-
hengig av hverandre tittel og sammendrag, og deretter rele-
vante oversikter i fulltekst. Vi vurderte den metodiske kvalite-
ten pa de inkluderte oversiktene, hentet ut data og oppsum-
merte resultatene narrativt. Hovedfunnene var:
¢ For oppvekstvilkar var sentrale risikofaktorer psykiske
vansker, lavt selvbilde, rusbruk, atferdsproblemer, foreldres
psykiske uhelse, familiedysfunksjon, gkonomiske
belastninger og negativ jevnaldrendepavirkning. Viktige
beskyttelsesfaktorer var sterke psykososiale og kognitive
ressurser, god sosial kompetanse, gode skoleprestasjoner,
foreldrevarme, stgttende foreldre-barn-relasjoner, positiv
foreldrepraksis, skoletrivsel, gode vennskap og sosial stgtte.
¢ For barne- og ungdomskriminalitet var gkt risiko knyttet
til psykiske vansker og rus pa individniva, belastninger i
familien, samt kriminelle jevnaldrende og levekars-
utfordringer i neermiljget, mens gode relasjoner i skolen og
tillit til samfunnsinstitusjoner fremsto som beskyttende.

Faktorer som s ut til 4 ha gjennomgdende betydning pa tvers
av ulike utviklingsomrader for barn og unge er familiens so-
siogkonomiske status, foreldre-barn-relasjonen, foreldrenes
psykiske helse, samt barnas og ungdommenes forhold til ven-
ner og jevnaldrende. Funnene understreker behovet for tid-
lige, helhetlige og koordinerte universelle og malrettede tiltak
pa tvers av barn og unges hverdagsarenaer.
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Nar ble litteraturse-
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Fagfellevurdering:
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RKBU/NORCE

Helene Gundhus,
professor, UiO




Sammendrag

Innledning

Norske kommuner har et lovpalagt ansvar for a sikre gode og stgttende oppvekstvilkar
for alle barn og unge. For a stgtte kommunenes arbeid med lokalt tilpasset innsats utar-
beider flere direktorater faglig veiledning om helhetlig innsats for barns oppvekst. Sen-
tralt i dette arbeidet er oppdatert forskningskunnskap om faktorer som fremmer gode
oppvekstvilkar og faktorer som gker risiko for kriminalitet.

Hensikt

Formalet med denne paraplyoversikten var & systematisk oppsummere forsk-

ning om faktorer som hemmer eller fremmer en god oppvekst, samt risiko- og beskyt-

telsesfaktorer for kriminalitet blant barn og unge (0-24 ar). Vi hadde fglgende

problemstillinger:

1. Hva er de viktigste faktorene som hemmer og fremmer en god oppvekst?

2. Hva er de viktigste risiko- og beskyttelsesfaktorene for at barn og unge begar krimi-
nelle handlinger?

3. Hvilke av faktorene synes sarlig betydningsfulle, i ulike perioder av oppveksten?
Hvilke risiko- og beskyttelsesfaktorer / hemmere og fremmere er felles for
flere ulike utfall?

Metode

Vi utfarte en oversikt over systematiske oversikter (paraplyoversikt). Vi fulgte metode-
anbefalingene fra Joanna Briggs Institute (JBI). Det ble sgkt i atte databaser etter syste-
matiske oversikter publisert fra 2020 og senere, supplert med sgk i OpenAlex. To fors-
kere vurderte uavhengig av hverandre titler og sammendrag av referanser fanget opp i
sgkene og aktuelle fulltekster. Vi identifiserte et sveert stort antall relevante oversikter
og prioriterte derfor oversikter av hgy eller middels metodisk kvalitet, med hovedvekt
pa oversikter med bred tematisk dekning og som inkluderte longitudinelle primaerstu-
dier. Data fra de inkluderte oversiktene ble ekstrahert ved hjelp av KI-verktgyet Elicit
og deretter kontrollert av en forsker. Vi oppsummerte resultatene narrativt for hver av
de fire problemstillingene. I analysene tok vi utgangspunkt i Bronfenbrenners utvik-
lingsgkologiske modell som teoretisk rammeverk.

Resultater

Vi identifiserte totalt 133 relevante systematiske oversikter, publisert mellom 2020 og
2026. Av disse prioriterte vi & hente data fra 23 oversikter, hvorav 15 omhandlet opp-

vekstvilkar generelt (9 med hgy og 6 med middels metodisk kvalitet) og atte fokuserte
spesielt pa kriminalitet (3 med hgy, 3 med middels og 2 med lav metodisk kvalitet). Til
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sammen oppsummerte disse oversiktene funn fra 1035 primaerstudier. Vi hadde fgl-
gende hovedfunn:

Faktorer knyttet til barn og unges oppvekstvilkar generelt

Pa individniva var tidlige psykiske vansker, lavt selvbilde, rusbruk og atferdsproblemer
knyttet til gkt risiko for senere negative utfall, mens psykososiale og kognitive ressur-
ser, god emosjonsregulering, sosial kompetanse, og gode skoleprestasjoner framsto
som viktige beskyttelsesfaktorer. Pa familieniva var foreldres psykiske uhelse, belas-
tende livserfaringer, familiedysfunksjon og skonomiske belastninger sentrale risikofak-
torer, mens foreldrevarme, stgttende foreldre-barn-relasjoner og positiv foreldreprak-
sis sa ut til & virke beskyttende. P4 niva for skole, naermiljg og nettverk var mobbing,
negativ jevnaldrendepavirkning og svake skoleprestasjoner knyttet til gkt risiko for
psykiske vansker og utenforskap, mens skoletrivsel, gode vennskap og sosial stgtte
framsto som beskyttende.

Faktorer knyttet til barne- og ungdomskriminalitet

Pa individniva var tidlige traumereaksjoner og psykiske vansker, impulsivitet, lav emo-
sjonsregulering, aggressiv atferd og rusmiddelbruk hos barn og unge knyttet til gkt ri-
siko for a bega kriminalitet. P4 familieniva var vold, overgrep og omsorgssvikt i hjem-
met, lav sosiogkonomisk status i familien, ustabile og konfliktfylte relasjoner og darlige
foreldre-barn relasjoner sentrale risikofaktorer for a bega kriminalitet. Pa niva for
skole, nzermiljg og nettverk var omgang med kriminelle jevnaldrende, lav sosial samhg-
righet og det a bo i nabolag med store levekarsutfordringer knyttet til gkt risiko. Skolen
framsto samtidig som en sentral arena for bade risiko og beskyttelse mot kriminalitet:
svake faglige prestasjoner, skolefrafall og lav skoletrivsel gkte risikoen, mens tilhg-
righet og gode relasjoner til leerere og andre jevnaldrende virket beskyttende. Pa kultu-
relt og strukturelt niva var sosiogkonomisk ulikhet, diskriminering og lite tilgjengelige
samfunnstjenester (offentlige/private/frivillige) forbundet med gkt risiko, mens hgy
tillit til samfunnsinstitusjoner og myndigheter framsto som beskyttende.

Betydning av oppvekstforhold i ulike perioder av barndommen

[ svangerskap og tidlig barndom fremstod foreldres psykiske helse, livsbelastninger og
kvaliteten pa omsorgen som serlig viktig. [ barnehage- og barneskolealder sa relasjo-
ner til jevnaldrende ut til 4 fa gkende betydning, der mobbing og sosial avvisning virket
negativt, mens gode vennskap og sosial tilhgrighet virket positivt. | ungdomstid og tid-
lig voksenalder fremstod forhold knyttet til skole, jevnaldermiljg, rus og psykisk helse
saerlig som viktige for senere utfall, samtidig som familieforhold fortsatt hadde sentral
betydning. For risikofaktorer knyttet til kriminalitet var forskningen om beskyttelses-
faktorer og belastninger i ulike aldre mer begrenset, men tidlige barndomsbelast-
ninger, skolevansker og ADHD-symptomer sa ut til  vaere forbundet med gkt risiko nar
barnet ble eldre.

Risiko- og beskyttelsesfaktorer som er felles for flere utfall

Seerlig familie- og foreldreforhold pekte seg ut som sentrale pa tvers av mange utfall,
der familiens sosiogkonomiske situasjon, foreldre-barn-relasjonen, foreldres psykiske
helse, foreldres traumatiske erfaringer og foreldreskap og -praksis hadde betydning for
en rekke omrader i barn og unges liv. Ogsa relasjoner til venner og jevnaldrende, sosial
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samhgrighet og sosial kapital, samt barnets eller ungdommens psykiske helse, psykoso-
siale og kognitive ressurser, gikk igjen pa tvers av flere utfall. Samlet pekte funnene pa
at forhold i barn og unges hverdagsliv, seerlig i familie, skole og sosialt nettverk, hadde
stor betydning for utvikling, trivsel og risiko for kriminalitet, og at sammenhengene
mellom faktorene er komplekse og virker sammen over tid.

Diskusjon

Kunnskapsgrunnlaget i denne oversikten vurderes som relativt dekkende og anvende-
lig, men har noen viktige begrensninger. Fa oversikter undersgkte betydningen av fak-
torer i ulike perioder av oppveksten. De fleste var avgrenset til én aldersfase eller ett
bestemt utfall, noe som gir begrenset innsikt i hvordan risiko- og beskyttelsesfaktorer
endrer betydning med alder. Mange oversikter hadde ogsa smale tematiske avgrens-
ninger og smale utfallsmal. Selv om vi prioriterte bredere oversikter for a gi et mest
mulig helhetlig bilde, kan dette ha gjort nyanser knyttet til bestemte deler av barndom-
men eller enkeltutfall mindre tydelige. Kunnskapsgrunnlaget om risiko- og beskyttel-
sesfaktorer for kriminalitet blant unge er ogsa svakt. Vi identifisert fa oversikter om te-
maet, og flere var hovedsakelig basert pa tverrsnittstudier eller var av lav metodisk
kvalitet. Dette begrenser muligheten til & trekke slutninger om arsakssammenhenger.

Feltet er komplekst, og risiko- og beskyttelsesfaktorer virker i et dynamisk og gjensidig
samspill, der samme forhold bade kan vere pavirkningsfaktor og utfall. Betydningen av
faktorene avhenger av kontekst, barnets alder og individuelle forutsetninger, inkludert
genetisk sarbarhet. Mange faktorer virker ogsa kumulativt og pa tvers av problemom-
rader, i samspill mellom individ, familie, skole og samfunn. Dette gjgr det vanskelig &
isolere enkeltfaktorer og understreker behovet for helhetlige innsatser pa flere nivaer.
Overfgrbarheten til nordiske forhold er usikker, ettersom en stor andel av primaerstu-
diene i oversiktene var gjennomfgrt i USA og andre land med andre samfunnsmessige
rammebetingelser enn de nordiske velferdssystemene. Samtidig er det rimelig & anta at
mange underliggende mekanismer er sammenlignbare. Videre er denne paraplyover-
sikten basert pa hvordan faktorer og utfall er definert og operasjonalisert i de inklu-
derte oversiktene. Vi har ikke systematisk hentet ut funn rapportert som ikke statistisk
signifikante eller ikke betydningsfulle ifglge oversiktsforfatterne, og vi har heller ikke
undersgkt eventuell overlapp mellom primaerstudier pa tvers av oversiktene. Vi har
heller ikke vurdert tilliten til funnene, og kan derfor ikke si noe presist om kunnskaps-
grunnlagets samlede styrke.

Konklusjon

Denne oversikten viser at barn og unges oppvekstvilkar og risiko for kriminalitet
pavirkes av et bredt spekter av forhold pa individ-, familie-, skole-, naermiljg- og
samfunnsniva. Familie- og foreldreforhold peker seg szerlig ut som sentrale pa tvers av
mange utfall, samtidig som relasjoner til jevnaldrende, skoletilhgrighet, sosial
samhgrighet, psykisk helse, psykososiale og kognitive ressurser har betydning gjennom
hele oppveksten. Funnene viser ogsa at risiko- og beskyttelsesfaktorer ofte er de
samme faktorene, men at betydningen avhenger av hvordan de kommer til uttrykk og
virker sammen med andre forhold. Samlet peker funnene mot behovet for tidlige,
helhetlige og koordinerte tiltak, bade universelle og malrettede, som retter seg mot

barn og unges hverdagsarenaer, sarlig familie, skole og sosialt nettverk.
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Key messages

Childhood conditions refer to the circumstances under which chil-
dren grow up and include both the immediate and structural condi-
tions that influence their development, health and learning. This sys-
tematic review aimed to identify factors that promote or hinder a
good upbringing, as well as protective and risk factors for criminal
behaviour among children and youth.

We conducted an umbrella review. We searched for systematic re-
views published in 2020 or later. Two researchers independently
screened titles and abstracts, followed by relevant reviews in full
text. We assessed the methodological quality of the included re-
views, extracted data, and summarised the results narratively. The
main findings were:
¢ For upbringing conditions, individual risk factors were mental
health difficulties, low self-esteem, substance use, behavioural
problems, parental mental health problems, family dysfunction,

economic strain, and negative peer influence. Important protective

factors were strong psycho-social and cognitive resources, good
social competence, good school performance, parental warmth,
supportive parent-child relationships, positive parenting
practices, school enjoyment, strong friendships, and social
support.

¢ For child and youth delinquency, individual-level factors such as
mental health difficulties and substance use, family-related
adversities, delinquent peers and socioeconomic challenges in the
local environment, were linked to increased risk, whereas positive
school relationships and trust in public institutions appeared to be
protective factors.

Factors that seem consistently important across various develop-
mental aspects for children and youth are the family’s socioeco-
nomic status, the parent-child relationship, parents’ mental health,
and children’s and youths’ relationships with friends and peers. The
findings highlight the need for early, comprehensive and coordi-
nated universal and targeted interventions across children’s every-
day settings.

Title:

Childhood
conditions and
youth crime: An
umbrella review of
risk and protective
factors

Publisher:

The Norwegian
Institute of Public
Health conducted
the review based
on a commission
from The
Norwegian
Directorate for
Children, Youth
and Family Affairs

Updated:

Last search for
studies:
February 2026
Peer review:
Ingeborg Lidal,
researcher, NIPH

Tormod Bae,
researcher,
RKBU/NORCE

Helene Gundhus,
professor, UIO




Executive summary (English)

Introduction

Norwegian municipalities have a statutory responsibility to ensure good and support-
ive conditions for the upbringing of all children and young people. To support munici-
palities in developing locally adapted initiatives, several directorates provide profes-
sional guidance on comprehensive efforts to support children’s upbringing. Central to
this work is up-to-date research on factors that promote positive childhood conditions
and factors that increase the risk of criminal behaviour.

Objective

The aim of this umbrella review was to systematically summarize research on factors
that hinder or promote a good upbringing, as well as risk and protective factors for
criminal behaviour among children and young people (0-24 years). We had the follow-
ing research questions:

1. What are the most important factors that hinder and promote a good upbringing?
What are the most important risk and protective factors for children and young
people engaging in criminal acts?

3. Which factors appear to be particularly important during different periods of child-
hood and adolescence?

4. Which risk and protective factors are common across several different outcomes?

Methods

We conducted a review of systematic reviews (an umbrella review). The review was
carried out in accordance with the Joanna Briggs Institute (JBI) guidelines. We searched
eight databases for systematic reviews published from 2020 onwards, supplemented
by searches in OpenAlex. Two researchers independently screened titles and abstracts
of references identified through the searches, as well as relevant full texts. We identi-
fied a considerable number of relevant reviews and therefore prioritised reviews of
high or moderate methodological quality, with an emphasis on reviews with broad the-
matic coverage and that included longitudinal primary studies. Data from the included
reviews were extracted using the Al tool Elicit and then checked by a researcher. We
summarised the results narratively for each of the four research questions. In the anal-
yses, we used Bronfenbrenner’s ecological systems theory as the theoretical frame-
work.

Results
We identified a total of 133 relevant systematic reviews published between 2020 and
2026. Of these, we prioritised data extraction from 23 reviews, of which 15 addressed
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upbringing conditions in general (nine had high methodological quality and six moder-
ate quality) and eight focused specifically on crime (three had high methodological
quality, three moderate quality and two low quality). Together, these reviews summa-
rised findings from 1,035 primary studies. Our main findings were as follows:

Factors related to children’s and young people’s general upbringing conditions

At the individual level, early mental health difficulties, low self-esteem, substance use
and behavioural problems were linked to a higher risk of later negative outcomes,
while psychosocial and cognitive resources, social competence, and school perfor-
mance were protective. At the family level, parental mental ill health, adverse life expe-
riences, family dysfunction and economic strain were key risk factors, whereas paren-
tal warmth, supportive parent-child relationships and positive parenting practices
were protective. At the level of school, neighbourhood and social networks, bullying,
negative peer influence and poor school performance increased the risk of mental
health difficulties and social exclusion, while school enjoyment, good friendships and
social support were protective.

Factors related to child and youth delinquency

At the individual level, early trauma reactions and mental health difficulties, impul-
sivity, poor emotional regulation, aggressive behaviour and substance use were linked
to a higher risk of criminal behaviour. At the family level, violence, abuse and neglect in
the home, low family socioeconomic status, unstable and conflict-filled relationships,
and poor parent-child relationships were key risk factors. At the level of school, neigh-
bourhood and social networks, association with delinquent peers, low social cohesion
and living in disadvantaged neighbourhoods increased risk. School also emerged as an
important arena for both risk and protection: poor academic performance, school drop-
out and low school enjoyment increased risk, whereas belonging and good relation-
ships with teachers and peers were protective. At the cultural and structural level, soci-
oeconomic inequality, discrimination and limited access to community services in-
creased risk, while high trust in public institutions and authorities was protective.

The importance of upbringing conditions during different periods of childhood
During pregnancy and early childhood, parental mental health, life stressors and qual-
ity of care appeared particularly important. In preschool and primary school, peer rela-
tionships became increasingly important, with bullying and social rejection having neg-
ative effects and good friendships and social belonging positive effects. In adolescence
and early adulthood, school-related factors, peer environment, substance use and men-
tal health were especially important for later outcomes, while family circumstances re-
mained central. For crime-related risk factors, the evidence on protective factors and
age-specific adversities was more limited, but early childhood adversities, school diffi-
culties and ADHD symptoms appeared to increase risk with age.

Risk and protective factors common across several outcomes

Family and parental factors emerged particularly as central across many outcomes,
with family socioeconomic circumstances, the parent-child relationship, parental men-
tal health, parents’ traumatic experiences, and parenting and parenting practices affect-
ing many areas of children’s and young people’s lives. Relationships with friends and
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peers, social cohesion and social capital, as well as the child’s or young person’s mental
health, psychosocial and cognitive resources, also recurred across several outcomes.
Overall, the findings suggested that conditions in children’s and young people’s every-
day lives—especially within the family, school and social networks—are highly im-
portant for development, well-being and risk of crime, and that the relationships be-
tween factors are complex and interact over time.

Discussion

The evidence base in this review is relatively comprehensive and applicable, but it has
important limitations. Few reviews examined how factors vary across different stages
of childhood and adolescence, and most focused on one age group or one specific out-
come. Many also had narrow thematic scopes and outcome measures, which may have
reduced nuance. The evidence base on risk and protective factors for youth delin-
quency is particularly limited, with few reviews available and several being of low qual-
ity or based mainly on cross-sectional studies.

The field is also complex. Risk and protective factors interact dynamically, and the
same phenomenon may function both as a contributing factor and as an outcome. Their
significance depends on context, age and individual predispositions, including genetic
vulnerability. Many factors also operate cumulatively and across problem areas, in in-
teraction between the individual, family, school and society. This makes single factors
difficult to isolate and underscores the need for comprehensive, multilevel interven-
tions.

The transferability of the findings to Nordic settings is uncertain, since a large propor-
tion of the primary studies in the reviews were conducted in the United States and
other countries with different social and structural conditions from the Nordic welfare
systems. At the same time, it is reasonable to assume that many underlying mecha-
nisms are comparable. Furthermore, this umbrella review is based on how factors and
outcomes were defined and operationalised in the included reviews. We did not sys-
tematically extract findings reported as non-significant or not meaningful according to
the review authors, nor did we examine potential overlap between primary studies
across reviews. We also did not assess confidence in the findings using GRADE or CER-
Qual and therefore cannot state precisely the overall strength of the evidence.

Conclusion

This umbrella review shows that children’s and young people’s upbringing conditions
and risk of criminal behaviour are influenced by a broad range of factors at the individ-
ual, family, school, neighbourhood and societal levels. Family and parental factors stand
out as particularly central across many outcomes, while also peer relationships, school
belonging, social cohesion, mental health, psychosocial and cognitive resources are im-
portant throughout childhood and adolescence. The findings also show that risk and
protective factors are often the same factors, but that their significance depends on
how they are expressed and how they interact with other conditions. Overall, the find-
ings point to the need for early, comprehensive and coordinated interventions, both
universal and targeted, that address the everyday settings of children and young peo-
ple, particularly the family, school and social network.
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Forord

Omrade for helsetjenester, Folkehelseinstituttet (FHI), fikk i desember 2025 i oppdrag
av Barne-, ungdoms- og familiedirektoratet (Bufdir) & oppsummere forskning om fak-
torer som hemmer og fremmer en god oppvekst, og risiko- og beskyttelsesfaktorer for
barne- og ungdomskriminalitet. Kunnskapsoppsummeringen skal benyttes som kunn-
skapsgrunnlag for utvikling av fagstgtte til kommunenes arbeid med forebygging og til-
rettelegging for gode oppvekstvilkar.

Omrade for helsetjenester, FHI, fglger en felles framgangsmate i arbeidet med kunn-
skapsoppsummeringer, dokumentert i handboka «Slik oppsummerer vi forskning». Det
innebaerer blant annet at vi kan bruke standardformuleringer nar vi beskriver metode,
resultater og i diskusjon av funnene.

Finansiering
Bufdir finansierte oppsummeringen og tydeliggjorde problemstillingen og inklusjons-
kriteriene, men hadde ingen rolle i utarbeidelsen av oppsummeringen.

Bidragsytere

Prosjektleder: Christine Hillestad Hestevik

Interne prosjektmedarbeidere ved FHI: Tiril C. Borge, Heid Ngkleby og Trine Bjerke Jo-
hansen.

Takk til eksterne fagfeller Tormod Bge, RKBU/NORCE og Helene O. I. Gundhus, Univer-
sitetet i Oslo, og intern fagfelle Ingeborg B. Lidal som har gjennomgatt og gitt innspill til
kunnskapsoppsummeringen. En stor takk ogsa til kollega Lien Nguyen for bistand med
litteratursgk og litteraturgjennomgang.

Oppgitte interessekonflikter
Alle forfattere og fagfeller har fylt ut et skjema som kartlegger mulige interessekonflik-
ter. Ingen oppgir interessekonflikter.

Folkehelseinstituttet tar det fulle ansvaret for innholdet i rapporten.

Hilde Risstad Rigmor C. Berg Christine H. Hestevik
fagdirektar avdelingsdirektgr prosjektleder
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Innledning

Bakgrunn

Barne-, ungdoms- og familiedirektoratet (Bufdir), Helsedirektoratet, Utdanningsdirek-
toratet, Arbeids- og velferdsdirektoratet, Sekretariatet for konfliktradene og Integre-
rings- og mangfoldsdirektoratet beskriver oppvekstvilkar som konteksten og rammene
barn vokser opp under, og inkluderer bade de naere og de strukturelle forholdene som
pavirker barns mulighet til utvikling, deltakelse, trivsel og til a leve gode liv. Oppvekst-
vilkar spenner vidt, og inkluderer bade fysiske, materielle, geografiske, psykiske og so-
siale forhold. Dette kan blant annet omfatte forhold som relasjoner til foreldre og gvrig
familie, venner og nettverk, bolig, fysiske og sosiale miljger, familiens levekar og hvil-
ken leering, utvikling og trivsel barn har hjemme, i barnehage, skole, pa fritiden og i
neermiljget. Tilgangen til velferdstjenester skal ogsa stgtte opp under barns oppvekst,
og pa ulike mate bidra til at alle barn har gode oppvekstvilkar.

Helsedirektoratet (1) beskriver en god oppvekst som: «en tilvaerelse preget av trygg og
stabil tilknytning til omsorgspersoner, gode voksenmodeller og velfungerende barnehage,
skole og naermiljg. For at barn og unge skal oppleve mestring og bygge ressurser er det
viktig d utvikle deres selvfalelse og egenverd, og spesielt falelsen av G kunne mestre hver-
dagslivets utfordringer og problemer». 1 dette arbeidet vil vi legge til grunn en bred defi-
nisjon av barn og unges oppvekstvilkar i trad med Bufdirs’ beskrivelse.

Norske kommuner har et lovpélagt ansvar for a sikre at alle barn og unge vokser opp
under gode og stgttende oppvekstvilkar (2). Dette ansvaret ivaretas gjennom et bredt
spekter av universelle og malrettede tjenester som omfatter alle barn og grupper med
seerlige utfordringer. Bufdir, Helsedirektoratet, Utdanningsdirektoratet, Arbeids- og
velferdsdirektoratet, Sekretariatet for konfliktradene og Integrerings- og mangfoldsdi-
rektoratet samarbeider om a utarbeide tverrsektoriell faglig stgtte til kommunene i de-
res forebyggende ansvar pa oppvekstomradet. Arbeidet er et oppdrag fra flere departe-
menter. Et av innholdselementene i fagstgtten er oppdatert kunnskap om faktorer som
fremmer og hemmer gode oppvekstvilkar. Kunnskapen skal hjelpe kommunene i arbei-
det med lokale planer og prioriteringer pa oppvekstomradet. Departementene har ogsa
bedt samarbeidende etater om at den faglige stgtten skal synliggjgre hvordan kommu-
nens arbeid med a bygge gode oppvekstvilkar for alle barn kan bidra til a forebygge
barne- og ungdomskriminalitet. Sentralt i denne fagstgtten er oppdatert kunnskap om
hvilke faktorer som fremmer gode oppvekstvilkar, og hvilke som gker risikoen for ikke
a mestre hverdagslige utfordringer og problemer (3).
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Faktorer som pavirker oppvekstsvilkar generelt, har ogsa stor betydning for barns og
unges risiko for a bega kriminelle handlinger. Forskning viser at forhold pa individ-, fa-
milie-, skole- og neermiljgniva kan fungere som enten risikofaktorer eller beskyttelses-
faktorer for kriminalitet (4). Tidligere forskning indikerer at god tilknytning til fore-
satte, trygge skolemiljger, positive relasjoner og stabile naermiljger kan virke beskyt-
tende, mens vedvarende belastninger som skolefraveer, svake relasjoner til voksne og
darlig skolemiljg kan gke sannsynligheten for kriminalitet (5). Systematisk og oppda-
tert kunnskap om slike risiko- og beskyttelsesfaktorer er derfor avgjgrende for at kom-
munene skal kunne utvikle malrettede forebyggende tiltak som bidrar til & redusere
kriminalitet blant barn og unge.

Beskyttelsesfaktorer er faktorer som kan knyttes til redusert sannsynlighet for en
fremtidig negativ utvikling. Beskyttende faktorer gker sannsynligheten for at bar-
net/ungdommen ikke utvikler problematferd eller far tilpasningsproblemer i voksen
alder. Disse faktorene fungerer som et «skjold» mot konsekvensene av a befinne seg i
en sone med en eller flere risikofaktorer. Risikofaktorer er de faktorer hos barnet/ung-
dommen eller i oppvekstmiljget som kan bidra til & gjgre barnet mer sarbart eller utsatt
for negativ utvikling (6). I et oppvekstperspektiv kan disse faktorene ogsa beskrives
som henholdsvis fremmere og hemmere for en god oppvekst. Fremmere viser her til
forhold som er forbundet med a styrke barns og unges utviklingsmuligheter og trivsel,
og overlapper i stor grad med beskyttelsesfaktorer, mens hemmere viser til forhold
som potensielt kan begrense eller svekke en god oppvekst, og sammenfaller med det
som gjerne omtales som risikofaktorer. Begrepene beskyttelses- og risikofaktorer og
hemmere og fremmere brukes i denne rapporten delvis om hverandre, da de i stor grad
viser til overlappende fenomener og benyttes noe ulikt i litteraturen avhengig av faglig
og metodisk kontekst.

12025 publiserte FHI, pa oppdrag fra Bufdir, et notat med formal om a gi et kunnskaps-
grunnlag om fremmende og hemmende faktorer for gode oppvekstvilkar, samt faktorer
som gker risikoen for, eller beskytter mot at barn og unge begar kriminalitet (5). Nota-
tet ble utarbeidet innenfor svart korte tids- og ressursrammer noe som fordret avgren-
singer av oppdraget knyttet til omfang, utvalg og vurdering av relevant forskning og
dermed metodiske begrensninger. Selv om notatet ga et nyttig overblikk over forsk-
ningsfeltet og identifiserte viktige fremmende og hemmende faktorer, mangler vi fort-
satt systematisk oppsummert kunnskap pa omradet. En paraplyoversikt (oversikt over
systematiske oversikter) der vi benytter systematiske metoder, inkludert kvalitetsvur-
dering av forskningen som er gjort, vil kunne gi en mer robust og helhetlig oversikt
over hvilke beskyttelses- og risikofaktorer forskningen har vist har innvirkning pa
barn- og unges oppvekstvilkar. En slik tilnserming vil styrke beslutningsgrunnlaget som
skal benyttes for utvikling og implementering av treffsikre innsatser pa kommunalt
niva og for 4 understgtte et kunnskapsbasert, systematisk og effektivt forebyggende ar-
beid rettet mot barn og unge.
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Teoretisk rammeverk

For & belyse hvordan forhold (faktorer) pa ulike nivaer pavirker barn og unges opp-
vekstvilkdr og om barn eller unge begar kriminalitet tok vi i denne paraplyoversikten
utgangspunkt i Bronfenbrenners utviklingsgkologiske modell som teoretisk ramme-
verk (7;8). Modellen beskriver hvordan individets utvikling pavirkes av flere ni-
vaer/systemer i omgivelsene:

e Individniva herunder personlige kjennetegn og psykologiske forhold.

e Mikroniva omfatter naere og direkte relasjoner som foreldre, annen familie, venner
og skole.

e Mesoniva viser til samspillet mellom disse naere arenaene, for eksempel
samarbeidet mellom hjem og skole.

¢ EKsoniva bestar av forhold individet ikke deltar i selv, men som likevel pavirker
indirekte, slik som medier, kommunens gkonomi og offentlige
tjenester/institusjoner.

e Makroniva omfatter storsamfunnets overordnede kulturelle og strukturelle
rammer, slik som verdier, normer og ideologier, som igjen pavirker alle de mindre
systemene.

Denne oversikten inkluderer dermed bade individuelle faktorer og forhold i oppvekst-
miljget, inkludert familieforhold, levekar, skole/barnehage, fritid, neermiljg og bredere
samfunnskontekster. Vi knytter videre faktorer pa de ulike nivaene i modellen til ulike
positive og negative utfall for det enkelte barn/ungdom, dvs. atferd, opplevelser, vans-
ker, relasjoner, deltakelse mm., samt, mer spesifikt, kriminelle handlinger. Faktorer pa
alle nivaer kan bidra i utviklingen av de ulike utfallene.

Formal og problemstilling

Formalet med denne paraplyoversikten var d systematisk oppsummere forskningen
om faktorer som hemmer eller fremmer en god oppvekst, samt risiko- og beskyttelses-
faktorer for kriminalitet blant barn og unge.

Oversikten skal innga som kunnskapsgrunnlag for direktoratenes felles utvikling av
faglig stgtte til kommunenes arbeid med forebygging og tilrettelegging for gode opp-
vekstvilkar for barn og unge. Vi hadde fglgende problemstillinger:

1. Hva er de viktigste faktorene som hemmer og fremmer en god oppvekst?
Hva er de viktigste risiko- og beskyttelsesfaktorene for at barn og unge begar
kriminelle handlinger?

3. Hyvilke av faktorene synes serlig betydningsfulle, i ulike perioder av oppveks-
ten?

4. Hvilke risiko- og beskyttelsesfaktorer / hemmere og fremmere er felles for
flere ulike utfall?
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Vi gjgr oppmerksom pa at med de «viktigste faktorene» (spgrsmal 1 og 2 over), mener
vi faktorer som av studieforfatterne av oversiktene vi inkluderer, fremheves som seerlig
sentrale, og som har betydning for minst to ulike utfall. En viktig begrensning kan veere
at var paraplyoversikt kun omfatter faktorer som er undersgkt i tilgjengelig oppsum-
mert forskning. Det kan derfor finnes andre relevante faktorer som har betydning for
barns og unges oppvekstvilkar, men som ikke er belyst i oversiktene vi finner. Kunn-
skapsgrunnlaget som presenteres i var paraplyoversikt ma derfor forstas som et utsnitt
av eksisterende oppsummert forskning, og ikke som en uttgmmende fremstilling av
alle sentrale forhold som kan pavirke barn og unges oppvekstvilkar.
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Metode

Vi utfarte en oversikt over systematiske oversikter (en paraplyoversikt) i hen-
hold til metodeveilederen for paraplyoversikter (umbrella reviews) utviklet av Johanna
Briggs Institute (JBI) (9).

Prosjektplan

Vi avklarte prosjektplanen med oppdragsgiver Bufdir fgr vi utfgrte oppsummeringen.
Kunnskapsoppsummeringen ble gjennomfgrt i trdd med var publiserte prosjektplan,
med ett unntak.

Fordi vi identifiserte fa systematiske oversikter om risiko- og beskyttelsesfaktorer for
barne- og ungdomskriminalitet inkluderte vi noen oversikter om kriminalitet som kun
inkluderte primaerstudier fra bestemte land i Europa (dvs. de oppfylte ikke inklusjons-
kriteriene fordi nordiske land ikke kunne bli inkludert). Dette ble gjort for & kunne be-
lyse aspekter ved kriminalitet som ikke var dekket i oversiktene vi allerede hadde in-
kludert.

InklusjonsKriterier

Vi hadde fglgende inklusjonskriterier:

Populasjon  [Barn, unge, familier med barn og unge i alderen 0-24 ar

Eksponering [Faktorer (bade hemmere og fremmere/risiko- og beskyttelsesfakto-
rer) med betydning for god oppvekst for barn og unge, for eksempel in-
dividuelle faktorer, faktorer knyttet til relasjoner, tilknytning, fami-

lie, kontakt med barnevern, nzermiljg, barnehage/skole, venner, fri-
tid, nettverk, rusmiddelbruk, utenforskap, gkonomi, velferdsord-
ninger, samfunnsstrukturer, kultur og diskriminering.

Utfall Utfallene skulle vaere malt pa individniva (pa det enkelte barn eller den
enkelte ungdom) og kunne omfatte:
e Fysiske og psykiske forhold: f.eks. funksjonsnivj, tilfredshet med
livet, fglelse av trygghet, fremtidstro, opplevd livskvalitet/triv-
sel, psykisk og somatisk sykdom/symptomer, rusmiddel-

bruk, bruk av vold, opplevd vold/overgrep.
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e Sosiale forhold: f.eks. utenforskap, utgver av eller offer for mob-
bing, sosialt nettverk, relasjoner til naere andre (foreldre, fami-
lie, jevnaldrende), deltakelse i organiserte og uorganiserte fri-
tidsaktiviteter.

e Andre forhold: f.eks. kriminalitet, kontakt med barnevern, skole-
gjennomfgring/utdanning og skoletrivsel.

Studiedesign e Systematiske kunnskapsoppsummeringer (ma inkludere klare in-
Klusjonskriterier, systematisk litteratursgk i to eller flere data-
baser og vurdering av risiko for systematiske skjevheter /me-
todiske begrensninger i de inkluderte studiene. Det ma ogsa ty-
delig fremkomme hvilke primeerstudier som ligger til grunn for
oversikten): Bade kvalitative og kvantitative primaerstudier
kunne innga i kunnskapsoppsummeringene og de matte ha in-
klusjonskriterier som tillot at de kunne inkludere studier fra
de nordiske landene.

e Retningslinjer om barn- og unges oppvekstvilkar (kun listet i ved-
legg)

Publikasjon- (2020 eller senere

sar

Land/Kon- Det var gnskelig med kunnskap som er mest mulig relevant i en norsk

tekst kontekst, derfor var det mest aktuelt med kunnskapsoppsummeringer

som tok for seg studier fraland som ligner Norge. Land ble prioritert i
falgende rekkefglge:

1. Nordiske land

2. @vrigeland i Europa

3. Canada, Australia, New Zealand

4. @vrige land

Sprak Engelsk, norsk, svensk og dansk

EksklusjonsKriterier

Vi ekskluderte fglgende typer studier og publikasjoner:

o Systematiske oversikter som ikke var fagfellevurderte

e Systematiske oversikter som fgrst og fremst inkluderte en

Kklinisk/sykdomspopulasjon

¢ Publikasjoner hvor det ikke ble spesifisert i tittel og/eller ssmmendrag at det var

en systematisk oversikt

¢ Publikasjoner som sa pa assosiasjoner mellom faktorer, men ikke opp mot

oppvekstmiljg eller kriminalitet

o Systematiske oversikter om effekter av intervensjoner/tiltak da disse ikke egner

seg til 4 belyse problemstillingene

¢ Retningslinjer som ikke var basert pa systematisk innhenting og vurdering av

kunnskapsgrunnlag
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o Systematiske oversikter og retningslinjer som omhandlet identifisering eller tidlig
oppdagelse av problemer hos barn og unge, uten a undersgke risiko- og/eller
beskyttelsesfaktorer for god oppvekst/a bega kriminalitet

e Oversikter med covid-19 fokus

Litteratursgk

Sok i databaser

Vi tok utgangspunkt i litteratursgket vi utfgrte for notatet fra 2025 (5). Bibliotekar Lien
Nguyen utarbeidet sgkestrategiene i samarbeid med prosjektgruppen.

Det fgrste sgket ble utfgrt i databasene Epistemonikos og Web of Science (ved-

legg 1), og var avgrenset til publikasjonsar 2010 og nyere. Sgkestrategien ble fagfelle-
vurdert av en annen bibliotekar (Marit Johansen). Sgket ble avsluttet i mai 2025. Vi
brukte EndNote for a fjerne dubletter.

Vi utfgrte deretter et oppdateringssgk i februar 2026. Vi sgkte i databasene Medline,
Embase, PsycINFO, Sociological Abstracts, Social Services Abstracts, Web of Science
Core Collection, Scopus og Epistemonikos. Sgket ble avgrenset til systematiske oversik-
ter publisertiar 2020 og senere (vedlegg 1). Sgkestrategien ble fagfellevurdert av bib-
liotekar Gyri Hval.

Det ble deretter utfgrt et tilleggssegk til oppdateringssgket for a fange opp oversikter
som omhandlet barn og kriminalitet (vedlegg 1).

Sgk i OpenAlex

Tiril C. Borge gjennomfarte et sgk i OpenAlex-databasen (10) som er tilgjengelig i EPPI-
Reviewer. Her benyttes relevante studier som utgangspunkt for sgk, fremfor en
sgkestreng. Vi benyttet 33 relevante studier (4-36), identifisert via sgk i platt-

formene Elicit (37) og CitationChaser (38), for sgk etter nye relevante publikasjoner.
Sekeperioden var 1.1.2020 - 19.5.2025. For mer detaljer om OpenAlex, se ved-

legg 2. Sgketreffet i OpenAlex var pa 4699 referanser etter fjerning av duplikater.

Sok etter retningslinjer

Det ble gjennomfgrt et strukturert sgk etter gjeldende nasjonale og internasjonale ret-
ningslinjer i relevante retningslinjedatabaser og pa nettsteder til sentrale retnings-
linjeutviklere. Identifiserte dokumenter ble vurdert opp mot prosjektets forhandsdefin-
erte inklusjonskriterier. Kildene omfattet publikasjoner fra nasjonale fagmyndigheter i
Norge (Helsebiblioteket), Sverige (Socialstyrelsen) og Danmark (Sundhedsstyrelsen),
samt internasjonale aktgrer som NICE (Storbritannia) og WHO. I tillegg ble det sgkt i
TRIP-databasen (Trip Medical Database) og benyttet dpne sgk pa Google.

Sgkemotorene i flere retningslinjekilder har begrenset funksjonalitet sammenlignet
med bibliografiske databaser. Indeksering og kategorisering varierer mellom kildene,
og dokumenter kan veere publisert uten tydelig merking som «guideline». Det kan der-
for ikke utelukkes at relevante retningslinjer ikke ble identifisert via vare sgk.
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Utvelging av oversikter

Prosjektmedarbeiderne gjorde vurderinger («screening») av titler og sammendrag fra
litteratursgket opp mot inklusjonskriteriene. Vi brukte maskinlaeringsfunksjoneri det
elektroniske verktgyet EPPI-Reviewer (11) for a hjelpe oss med & vurdere titler og
sammendrag mer effektivt. Enkelt sagt betyr maskinleering at vi tar i bruk algoritmer
som gjgr at programvaren er i stand til d leere fra og utvikle sin beslutningsstgtte basert
pa empiriske data som vi forer den med. Se strategi for bruk av maskinlzering i vedlegg
2.

Publikasjonene som vi var enige om at var relevante innhentet vi i fulltekst. To pro-
sjektmedarbeidere (fordelt pa TBJ], TCB, HN og CHH) gjorde uavhengige vurderinger av
fulltekstene opp mot inklusjonskriteriene. Uenighet om vurderingene av titler/sam-
mendrag og fulltekster lgste vi ved diskusjon eller ved a konferere med en tredje pro-
sjektmedarbeider.

Prioritering av systematiske oversikter

Grunnet stort tilfang av publikasjoner kombinert med begrenset med tid, var det ngd-
vendig for oss a gjgre en prioritering av de relevante fulltekstene for vurdering av me-
todisk kvalitet, uthenting av data og analyse.

Vi prioriterte oversiktene om oppvekstvilkar som oppfylte fglgende krav:

1. Seerlig relevant sett opp mot problemstillingen (vi nedprioriterte oversikter
med smale populasjoner og/eller utfall, f.eks. oversikter med fokus pa rgyking)

2. Majoriteten av de inkluderte primarstudiene hadde longitudinelt studiedesign

3. Oversiktsforfatterne hadde brukt anbefalt sjekkliste for aktuelle studiedesign
for & vurdere metodisk kvalitet, og oppga resultatene av vurderingen

4. Oversikten inkluderte studier fra nordiske og europeiske land, dvs. vi vurderte
relevansen av landene der primeerstudiene i de inkluderte oversiktene var
gjennomfgrt opp mot vare prioriteringer beskrevet under «inklusjonsktierier»,
hvor studier fra nordiske og europeiske land ble prioritert hgyest.

Basert pa kriteriene ovenfor, gjorde vi en vurdering av metodisk kvalitet for 39 over-
sikter. Av disse prioriterte vi de oversiktene som vi vurderte til 4 ha hgy eller middels
metodisk kvalitet.

Vi identifiserte et lavere antall oversikter som omhandlet risiko- og beskyttelsesfakto-
rer for kriminalitet. Vi vurderte derfor metodisk kvalitet for alle relevante oversikter
om kriminalitet identifisert etter fulltekstvurderingen. Vi prioriterte oversikter om kri-
minalitet som oppfylte fglgende krav:

1. Oversikter vurdert til & ha hgy eller middels metodisk kvalitet
2. Oversikter av lav metodisk kvalitet som omhandlet aspekter ved kriminalitet
som ikke var dekket i oversiktene inkludert under punkt 1.
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3. Oversikter som ikke tillot primeerstudier fra de nordiske landene (f.eks.
oversikter som kun inkluderte studier fra Storbritannia)

I tillegg baserte vi prioriteringen av oversikter om bade oppvekstvilkar og kriminalitet
pa at de inkluderte oversiktene favnet bredt nar det gjaldt tematikk, populasjoner un-
dersgkt og utfall studert. Videre nedprioriterte vi oversikter som omhandlet faktorer
som utelukkende ble adressert utenfor det som er kommunens mandat, for eksempel i
spesialisthelsetjenesten.

Vurdering av metodisk kvalitet i systematiske oversikter

Vi vurderte den metodiske kvaliteten til de inkluderte systematiske oversiktene ved
hjelp av en modifisert versjon av ]Bl-verktgyet for systematiske oversikter, tilpasset
kvalitative oversikter (9). Verktgyet bestar av 11 spgrsmal og brukes pa oversikter
med ulike forskningsspgrsmal og metodiske tilneerminger. For a ivareta seertrekk ved
kvalitative synteser (oversikter over kvalitative studier), la vi til utvalgte kriterier og
presiseringer hentet fra Statens beredning fér medicinsk och social utvardering (SBU)
sin sjekkliste for oversikter over kvalitative studier (12). For hver systematisk over-
sikt, ga vi var totalvurdering av oversiktens metodiske kvalitet; lav, middels eller hgy
metodisk kvalitet.

En forsker gjennomfgrte den innledende vurderingen. En annen forsker kontrollerte
vurderingen for & sikre ngyaktighet og samsvar. Uenigheter ble diskutert til enighet
(konsensus) var oppnadd.

Uthenting av data

For a stgtte datauthentingen benyttet vi det KI-baserte verktgyet Elicit (13;14). Elicit er
et KI-verktgy som bruker sprakmodeller til & automatisere deler av arbeidet med 3 ut-
fare en kunnskapsoppsummering. Bruken av verktgyet for a hente ut data fra de inklu-
derte oversiktene var basert pa brukerdefinerte instruksjoner (prompter) for hver va-
riabel som skulle uthentes. Vi pilottestet instruksjonene pa 2-3 oversikter for a sikre at
relevant og tilstrekkelig informasjon ble fanget opp. En prosjektmedarbeider (TCB,
CHH) brukte ELICIT for & hente ut data fra de inkluderte oversiktene og en annen (CHH,
TB]J, HN) sjekket at dataene hentet ut stemte opp mot den aktuelle oversikten. Ved
uenighet om uthentet data, trakk vi inn en tredje prosjektmedarbeider for a bidra til
enighet. Data fra Elicit ble eksportert til det digitale verktgyet Excel.

Vi hentet fglgende data fra de systematiske oversiktene:
o Tittel
o Fgrsteforfatter
¢ Publikasjonsar
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¢ Oversiktens formal/hensikt

e Populasjon

o Referanser til inkluderte primzerstudier i oversiktene, samt studiedesign, publika-
sjonsar, land og resultater av kvalitetsvurderingen oversiktsforfatterne foretok
av primeerstudiene

o Setting/kontekst (f.eks. skole, nermiljg)

o Faktorer relatert til forskningsspgrsmalene

e Resultater, det vil si de faktorer som de inkluderte oversiktene 1) fant a veere as-
sosiert med de undersgkte utfallene relatert til barns og unges oppvekstvilkar,
for eksempel i metaanalyser, eller 2) som ble identifisert 8 ha sammenheng med
de studerte utfallene basert pa studieforfatternes narrative analyser og oppsum-
meringer

e Dersom oversiktene rapporterte resultater om faktorers betydning i ulike aldre
eller utviklingsfaser, hentet vi ut data om dette

Vi hentet ikke ut data om eller analyserte faktorer som ble funnet a ikke vaere assosiert
med de undersgkte utfallene (for eksempel ikke-signifikante sammenhenger i regre-
sjonsanalyser).

Vi sjekket heller ikke mulig overlapp av inkluderte primaerstudier pa tvers av de inklu-
derte oversiktene.

Analyser og fremstilling av resultater

For forskningsspgrsmal 1 (Hva er de viktigste faktorene som hemmer og fremmer en
god oppvekst?) og forskningsspgrsmal 2 (Hva er de viktigste risiko- og beskyttelsesfak-
torene for at barn og unge begar kriminelle handlinger?) beskriver vi i resultatdelen
hver av de inkluderte oversiktene, inkludert hvilke faktorer som ble funnet a veere as-
sosiert med utfallene undersgkt. Deretter presenteres faktorene i to figurer (en for
hvert av forskningsspgrsmalene) etter fglgende fire nivaer basert pa Bronfenbrenners
utviklingsgkologiske modell: 1) individniva, 2) familieforhold, 3) skole, naermiljg og
nettverksniva og 4) strukturelt/kulturelt niva. Dersom en faktor kun ble rapporterti én
oversikt, matte den ha betydning for minst to ulike utfall, for eksempel ensomhet og
selvskadingsatferd, for a bli inkludert i figuren. Med begrepet ‘betydning’ menes her de
faktorene som ble funnet a ha konsekvenser for et utfall, og kan veere omtalt som pa-
virkning, innvirkning, effekt, tilknytning, virkning, fglge, resultat, relevans o.l. av den
respektive fremmeren/beskyttelsesfaktoren eller hemmeren/risikofaktoren.

For forskningsspgrsmal 3 (Hvilke av faktorene synes saerlig betydningsfulle, i ulike pe-
rioder av oppveksten?) oppsummerte vi funnene om disse faktorene narrativt. Der det
var mulig kategoriserte vi funn etter alder/utviklingsperiode og beskrev hvilke fakto-
rer som i de inkluderte oversiktene ble funnet a8 ha en sammenheng med utfallene som
ble undersgkt.
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For forskningsspgrsmal 4 (Hvilke risiko- og beskyttelsesfaktorer/hemmere og frem-
mere er felles for flere ulike utfall?) summerte vi og lagde en visuell fremstilling av fak-
torer som gikk igjen pa tvers av ulike utfall innenfor bade oppvekstvilkar og kriminali-
tet, med en beskrivende tekst av hovedfunnene.

Vi (re-)vurderte ikke tilliten til funnene i denne paraplyoversikten. Vi syntetiserte re-
sultatene narrativt, uten metaanalyser eller metasynteser. Kun en av de inkluderte
oversiktene inneholdt en GRADE vurdering. Vi fulgte ]BI sin metodeveileder for para-
plyoversikter (9), som understreker at hvis man i en paraplyoversikt har resultater pa
oversiktsniva, er det oftest ikke forsvarlig 8 anvende GRADE-domenene - spesielt upre-
sishet, inkonsistens, publiseringsskjevhet - uten a ga tilbake til primarstudiene og ana-
lysene. Og gjér man det endres paraplyoversikten naermest til en oversikt som ligner
mer pa en ny systematisk oversikt (eller en oppdatering) for disse utfallene.
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Resultater

Resultater av litteratursgket og utvelgelse av studier

Databasesgkene ga 8863 treff for fjerning av dubletter (figur 1). Etter fjerning av dub-
letter satt vi igjen med 8730 referanser. Av disse ekskluderte vi 1745 referanser som
apenbart ikke oppfylte inklusjonskriteriene vare etter vurdering av referanser pa tittel-
og sammendragsniva, og vi ekskluderte ytterligere 6726 uten manuell gjennomgang
fordi vi vurderte det som sannsynlig at relevante oversikter allerede var blitt identifi-
sert i materialet. For mer informasjon om utvelging av studier, inkludert bruk av ma-
skinleering i utvelgelsesprosessen, se vedlegg 2. Vi fikk tak i og vurderte 248 publikasjo-
ner i fulltekst, hvorav vi ekskluderte 115. Eksklusjonsarsakene var feil publikasjons-
type (n=77), feil populasjon (n=17), feil utfall eller eksponering (n=15), feil land (n=4),
feil sprak (n=2) (vedlegg 3). Vi identifiserte 133 relevante systematiske oversikter (15-
147).

24



Referanser identifisert gjennom: Referanser fiernet far screening:
%” OpenAlex (n =2104) > Duplikater (n =133)
z Databasesgk 1 mai 2025 (n =1726)
S-E Databasesgk 2 feb 2026 (n =2329)
% Databasesgk 3 feb 2026 (n=2634)
= Sek andre kilder (n =70)*
Referanser til vurdering _ Referanser ekskludert
(n =8730) av medarbeidere (n =1745)
> Ekskludert uten manuell
gjennomgang (n=6726)
B
'ED h 4
E Fulltekster forsgkt funnet »|  Fulltekster ikke funnet (n =11)
= (n=259)
Y
Fulltekster vurdert for inklusjon Fulltekster ekskludert (n =115):
(n=248) ™ Feil publikasjonstype (n =77)
L ) Feil populasjon (n =17)
E— | Feil utfall/eksponering (n =15)
£ i Feil publikasjonssprak (n=2)
= Feil land (n=4)
_% Inkluderte publikasjoner (n=133, hvorav
= prioriterte publikasjoner (n=23)

*Spk etter og utvelgelse av retningslinjer oppgis ikke i flytskjema

Figur 1: Flytdiagram over utvelgelse av studier

Denne prioriteringsprosessen resulterte i 23 prioriterte oversikter i denne paraply-
oversikten. Til sammen oppsummerte de funn fra 1035 primaerstudier. Blant de 23 pri-
oriterte oversiktene omhandlet 15 oversikter oppvekstvilkar generelt
(18;23;26;28;34;44;48;70-72;80;101;105;106;141) og atte omhandlet kriminalitet
(37;50;63;77;83;136;146;147). Vi presenterer de 23 oversiktene under, mens de gvrige
110 oversiktene (som vi nedprioriterte) er listet i vedlegg 4.
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Beskrivelse av oversiktene om oppvekstvilkar generelt

Vi prioriterte og hentet data fra 15 systematiske oversikter som omhandlet oppvekst-
vilkar generelt (18;23;26;28;34;44;48;70-72;80;101;105;106;141). Oversiktene var
publisert mellom 2021 og 2026 og ble alle vurdert til a veere av hgy (56 %) eller mid-
dels (44 %) metodisk kvalitet (vedlegg 5). Oversiktene er beskrevet i alfabetisk rekke-
folge etter fgrsteforfatter i tabell 1, og en beskrivelse av hver av oversiktenes hoved-
funn presenteres i tekst under tabellen.

Pa tvers av de 15 oversiktene varierer populasjonene, fra spedbarn og barn, til ungdom,
unge voksne og studenter. Enkelte oversikter retter seg mot spesifikke grupper, som
flyktningbarn, ungdom med familiebelastninger eller universitetsstudenter. Samlet sett
inkluderer oversiktene 634 primaerstudier (spenn: 12 til 158). Studiene var i hovedsak
gjiennomfgrt i hgyinntektsland, med en tydelig overvekt av europeiske og nord-ameri-
kanske populasjoner.

De 15 oversiktene dekker et bredt spekter av temaomrader knyttet til belastende barn-
domserfaringer (engelsk: Adverse Childhood Experiences, ACEs), risikoadferd, ensom-
het, psykososial belastning, barn og unges utviklingsforlgp, internaliserende og ekster-
naliserende adferd/vansker/symptomer, mobbing, mishandling, fysisk og psykisk
helse, suicidalitet og arbeids- og utdanningsstatus.

Nar det gjelder studiedesign sa inkluderte de fleste oversiktene kohortstudier og andre
longitudinelle design, og resultatene ble ofte presentert i metaanalyser. Tre av de 15
oversiktene baserte seg imidlertid hovedsakelig pa tverssnittstudier, som er et studie-
design som ikke egner seg til 4 studere arsakssammenhenger.

Vurdering av metodisk kvalitet

Av de 15 prioriterte oversiktene ble ni vurdert til 8 ha hgy metodisk kvalitet og sju til
ha middels metodisk kvalitet. Dette innebzaerer at kun oversikter med tilfredsstillende
eller god kvalitet inngar i sammenstillingen av funn om faktorer. Samtidig hadde en del
av oversiktene noen metodiske uklarheter, som uklarheter knyttet til sgkestrategi, da-
tainnhenting og vurdering og sammenstilling av data. Vurderingene foreligger i vedlegg
5.

Beskrivelse av hver oversikt om oppvekstvilkar generelt og deres funn

[ tabell 1 beskriver vi hver av oversiktene om oppvekstvilkar generelt og under tabel-
len gir vi en beskrivelse av hver av oversiktenes hovedfunn.

Tabell 1: Kort beskrivelse av de inkluderte oversiktene om oppvekstvilkdr generelt
(N=15)

Forste- Formal Antall inkl.studier, Utvalg Kvali-
forfatter, land og design tet
ar

26



Arnold, Undersgke sammen- N=19.USA (67 %), Eu- 124 043 foreldre = Hgy
2023 hengen mellom foreld- ropa (21 %), Canada, (16 og 128 400 barn

(18) res belastende barn-  %). Longitudinelle stu- 0-18 ar
domserfaringer og dier. Narrativ syntese
barns helse, trivsel og
utvikling

Buecker, Identifisere risiko- og N=105.USA (29 %) og  Antall ikke opp- Middels
2024 beskyttelsesfaktorer for Europa (29 %), Asia (15 lyst. Barn og unge

(23) ensomhet hos barn og  %). @vrige studier ikke <25 ar
unge <25 ar spesifisert. Longitudi-
nelle studier. Narrativ
syntese

Cardoso, Utforske hvordan for- N=21.USA (71 %), Ca- Ca.9000 barn 0- Middels
2025 eldrepraksiser fungerer nada (14 %), Kina (5 %), 18 ar
(26) som mediatorer og/el- Nederland (5 %) og Thai-

ler moderatorer mel- land (5 %). Longitudi-

lom psykososial belast- nelle/kohort-studier (95

ning og barns ekseku- %). Narrativ syntese

tive funksjoner

Cheung, Utforske faktorer som N=28.Nord-Amerika (57 11 622 barn <18 Hoy
2026 pavirker barns og unges%), Asia (18 %), Austra- ar, hvor minst
(28) utvikling pd tversav  lia (11 %), Europa (7 %), 50% hadde ADHD
flere utfallsomrader  ikke spesifisert (7 %).
Hovedsakelig tverrsnitt-
studier. Meta-analyse
Daniels- Utforske utviklingsfor- N=49. Nord-Amerika (61 9681 Barn <19 ar Hgy

son, 1gp for psykiske helse- %), Europa (29 %) Osea- med nevroutvik-
2024 problemer hos barn og nia (12 %), Asia (2 %). lingsforstyrrelser
(34) unge med nevroutvik- Longitudinelle studier.

lingsforstyrrelser Narrativ syntese

Geng, Undersgke sammen-  N=28. Nord-Amerika (71 24 022 mor-barn- Hgy
2025 heng mellom fgdselsde- %), Asia (14%), Europa dyader. Barn og
(44) presjon hos mor ogin- (11 %), Oseania (4 %). unge 1-20 ar
ternaliserende sympto- Longitudinelle kohort
mer hos barn, om dette studier. Metaanalyse
varierer etter kjgnn og
utviklingsperiode
Grama, Undersgke sammen- N=158.Nord-Amerika 1095468 barnog Hgy
2024 heng mellom foreldre- (29 %), Europa (28 %), unge, gjennom-
(48) faktorer og risiko for  Asia (32 %), Oseania (3 snittsalder 12,95
mobbing (tradisjonell, %), Sgr-Amerika (3 %), ar (4-18ar)
digital) Afrika (2 %), flere land (3
%). Hovedsakelig tverr-
snittstudier. Metaanalyse

Low, Utforske sammenheng N=10. Europa (70 %), Ca. 45 600 far- Hay
2022 mellom fedres perina- Nord-Amerika (30 %). barn par. Fedre
(70) tale depresjon og barns Longitudinelle studier. (31-36 ar) og de-

internaliserende og Metaanalyse res barn (2,7-9,5
eksternaliserende vans- ar)
ker

Luo, Identifisere risikofakto- N=42. Asia (36 %), Nord- 431 413 barn 0- Middels
2025 rer for ulike typer bar- Amerika (36 %), Afrika 18 ar
(71) 10 %), Europa (10 %),
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nemishandling pa indi- Sgr-Amerika (5 %), Osea-

vid-, familie- og sam-  nia (2 %), multikontinent

funnsniva (2 %). Hovedsakelig
tverrsnitt og kohort stu-
dier. Metaanalyse

Ma, Utforske sammen- N=41. Nord-Amerika (61 167 106 Mor-

2022 hengen mellom mgdres %), Europa (27 %), Asia, barn-dyader, barn

(72) belastende barndoms- Afrika og Oseania (12 %).<18 ar.

erfaringer og barns Hovedsakelig longitudi-
emosjonelle og atferds- nelle kohort studier. Me-
messige utvikling taanalyse

Middels

Mattelin, Oppsummere kunnskap N=26. Nordiske land 34 080 flyktning- Middels

2024 om risiko- og beskyttel- (100 %). Hovedsakelig barn 0-18 ar
(80) sesfaktorer for fysisk ogtverrsnittstudier. Narra-

psykisk helse hos flykt- tiv syntese

ningbarn i Norden

Peder- Identifisere psykolo- N=19. Europa (47 %), 76 683 Ungdom Hay
sen, giske og kontekstuelle Nord-Amerika (12 %), ogunge voksne
2023 risikofaktorer som pre- Oseania (21 %), Asia (11 10-25 ar
(101) dikerer 1.gangsdepre- %), multikontinent (11
sjon hos ungdom og %). Longitudinelle stu-
unge voksne dier. Metaanalyse
Pu, Utforske sammen- N=12. Nord-Amerika (42 2 062 225 Ung- Hoy
2025 hengen mellom familie- %), Europa (42 %), Asia dom 10-25 ar
(105) dysfunksjon og suicidal (17 %). Longitudinelle
atferd hos ungdom studier. Metaanalyse
Rahmani, Utforske risikofaktorer N=43. Europa (59 %), 1001 701 ung- Hoy

2024 for a sta utenfor arbeid, Nord-Amerika (14 %), dom og unge
(107) oppleering og utdanningAsia (11 %), Oseania (8 voksne 15-24 ar
hos ungdom ogunge %), Afrika (5 %), Ser-
voksne Amerika (3 %). Longitu-
dinelle studier. Metaana-
lyse

Zhao, Identifisere risiko- og N=33. Europa (30 %), 193 517 Universi- Middels

2025 beskyttelsesfaktorer forNord-Amerika (39 %), tetsstudenter. Al-
(141) suicidal atferd hos stu- Asia (27 %), Ser-Amerikader ikke oppgitt
denter (3 %). Longitudinelle stu-
dier. Metaanalyse

Forkortelser: ADHD= Attention-Deficit/Hyperactivity Disorder

Arnold 2023 (18) oppsummerte 19 longitudinelle studier som undersgkte betyd-
ningen av foreldres belastende barndomserfaringer (engelsk: Adverse Childhood Expe-

riences, ACEs) pa helse-, utviklings- og velferdsutfall hos deres barn. Oversikten fant at

foreldres belastende barndomserfaringer var knyttet til en rekke negative utfall hos

barna, blant annet prematur fgdsel, lav fgdselsvekt, forsinket kognitiv utvikling, endret

hjerneutvikling, emosjonelle og atferdsmessige vansker, gkt risiko for fedme,

astma/bronkiolitt, autismediagnose og rgyking. Det ble ogsa funnet en dose-respons-

sammenheng, der gkende antall av foreldrenes belastende barndomserfaringer var

knyttet til stgrre risiko for negative utfall hos barna.
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Buecker 2024 (23) oppsummerte 105 longitudinelle studier som undersgkte risiko-
og beskyttelsesfaktorer for ensomhet blant barn og unge. Oversikten fant at ensomhet i
ungdomsarene sarlig var forventet ved tidligere psykiske vansker (som symptomer pa
depresjon og angst), lav selvfglelse, sosial tilbaketrekning og negative jevnaldrende er-
faringer (for eksempel avvisning og mobbing). Familieforhold, som lav foreldrestgtte
og konflikt, var ogsa knyttet til gkt risiko for senere ensomhet. Beskyttende faktorer
inkluderte gode vennskap, hgy sosial kompetanse og opplevd sosial stgtte.

Cardoso 2025 (26) oppsummerte 21 longitudinelle studier om faktorer assosiert med
psykiske helseutfall blant barn og unge. Formalet var a identifisere risikofaktorer og
beskyttende faktorer som predikerer senere psykiske vansker over tid. Resultatene pa
tvers av studier indikerte at individuelle faktorer som tidligere psykiske symptomer,
emosjonelle og atferdsmessige vansker samt lav selvregulering gkte risikoen for senere
psykiske helseproblemer. Familieforhold, inkludert lav foreldrestgtte, foreldrekonflikt
og sosiogkonomiske belastninger, var ogsa risikofaktorer som gikk igjen i studiene.
Stgttende foreldrepraksis ble identifisert som en beskyttende faktor.

Cheung 2026 (28) oppsummerte 28 studier, hovedsakelig tverrsnittstudier, som un-
dersgkte hvilke resiliensfaktorer som kan veaere assosiert med ulike utviklingsutfall hos
barn med hyperkinetiske forstyrrelser (engelsk: Attention-Deficit/Hyperactivity Disor-
der, ADHD). Resultatene indikerte at bade individuelle og relasjonelle faktorer kan ha
betydning, men disse var knyttet til ulike typer utfall. Kognitiv fungering, seerlig ar-
beidsminne og intelligens, samt akademiske ferdigheter var knyttet til bedre utdan-
ning. Pa den andre siden var evne til emosjonsregulering knyttet til lavere nivaer av
bade internaliserende og eksternaliserende symptomer. Sosiale ferdigheter, prososial
atferd og vennskap var forbundet med bedre relasjonsutfall, og foreldreressurser og
kognitiv fungering var forbundet med bedre velvaere. I tillegg var popularitet hos
voksne og andre stgttenettverk knyttet til feerre psykiske symptomer.

Danielsson 2024 (34) oppsummerte 49 longitudinelle studier som undersgkte forlgp
av psykiske helseproblemer hos barn med nevroutviklingsforstyrrelser (engelsk: Neu-
rodevelopmental Disorders, NDD) og faktorer som pavirker utviklingen av disse forlg-
pene. Barn med ADHD var den hyppigst studerte gruppen. Kvaliteten pa foreldre- og
jevnalderrelasjoner, alvorlighetsgrad av symptomer og baseline psykisk helse hos bar-
net, barnets egenskaper (for eksempel kjgnn, kognitiv fungering og sprakferdigheter),
foreldres helse og familiens sosiogkonomiske ressurser ble identifisert som viktige fak-
torer som kunne ha betydning for utviklingen av forlgpene.

Geng 2025 (44) oppsummerte 28 longitudinelle studier som undersgkte kjgnnsfor-
skjeller i internaliserende symptomer (angst og depresjon) hos barn og ungdom som
var eksponert for fgdselsdepresjon hos mor, samt hvilken rolle sosiogkonomiske fakto-
rer og depresjon i svangerskapet spiller. Oversiktsforfatterne fant at den tydeligste risi-
kofaktoren for internaliserende symptomer hos barn og ungdom var eksponering for
fadselsdepresjon hos mor, sarlig nar depresjonen var alvorlig. Kjgnnsforskjeller gkte i
ungdomsalderen, der jenter hadde hgyere nivder av internaliserende symptomer enn
gutter. Sosiogkonomiske belastninger sa ut til  forsterke risikoen. Lav husholdnings-
inntekt, lav utdanning hos mor og mors arbeidsledighet var knyttet til hgyere nivaer av
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internaliserende symptomer hos jenter i ungdomsalderen nar mor hadde hatt fgdsels-
depresjon.

Grama 2024 (48) oppsummerte 158 studier, hovedsakelig tverrsnittstudier, som un-
dersgkte assosiasjonen mellom foreldreatferd og barns risiko for a bli utsatt for mob-
bing (bade tradisjonell mobbing og nettmobbing). Funnene indikerte at varme og stgtt-
ende foreldre, som viser omsorg, narhet og interesse for barnet, er knyttet til lavere ri-
siko for at barnet blir mobbet. Ogsa det at foreldre gir barnet passende grad av selv-
stendighet og fglger med pa barnets liv, sa ut til 4 veere forbundet med mindre mobbe-
utsatthet. Pa den andre siden viste studiene at negative foreldrepraksiser, som kritikk,
avvisning, fiendtlighet eller emosjonell tilbaketrekning, var forbundet med gkt risiko
for a bli utsatt for mobbing.

Low 2022 (70) oppsummerte 10 longitudinelle studier som undersgkte om fedres de-
presjon i svangerskapet eller i Igpet av de to fgrste arene etter fgdsel henger sammen
med senere psykiske vansker hos barna. Resultatene viste at fedres perinatale depre-
sjon var knyttet til senere internaliserende symptomer hos barn, som for eksempel
angst, tristhet og bekymring samt eksternaliserende atferd, som aggresjon og utage-

ring.

Luo 2025 (71) oppsummerte 42 tverrsnitt- og longitudinelle studier og identifiserte
risikofaktorer for barnemishandling (fysisk, seksuell og emosjonell mishandling, om-
sorgssvikt og flere former for mishandling) pa individ-, familie- og samfunnsniva. Blant
familiefaktorer var foreldres psykiske helseproblemer, rusbruk og egen historie med
mishandling forbundet med gkt risiko, det samme gjaldt stgrre familiestgrrelse og lav
sosiogkonomisk status. Hgyere inntekt, utdanning og alder hos foreldre var derimot
knyttet til lavere risiko. Pa individniva hadde gutter hgyere risiko for fysisk mishand-
ling, og gkende alder hos barnet var forbundet med gkt risiko for a bli utsatt for flere
former for mishandling. Nar det gjaldt neermiljgfaktorer, tydet funnene pa noe lavere
risiko for fysisk mishandling i urbane enn i rurale omrader.

Ma 2022 (148) oppsummerte 41 studier, hovedsakelig longitudinelle studier, som un-
dersgkte mediatorer og moderatorer i sammenhengen mellom mgdres belastende
barndomserfaringer og barns emosjonelle og atferdsmessige utvikling. Resultatene
viste at mg@dres psykiske helse, seerlig depressive symptomer og psykisk stress, er den
mest konsistente mediatorfaktoren i sammenhengen mellom mors egne barndomsbe-
lastninger og barnets emosjonelle og atferdsmessige vansker. Ogsa kvaliteten pa for-
eldre-barn-relasjonen fremkom som en sentral mekanisme.

Mattelin 2024 (80) oppsummerte 26 studier, hovedsakelig tverrsnittstudier, som ut-
forsket risiko- og beskyttelsesfaktorer knyttet til psykisk og fysisk helse blant flykt-
ningbarn i Norden. Eksponering for traumer og belastninger fgr, under og etter migra-
sjon var forbundet med gkt risiko for psykiske vansker hos barna. Tap, separasjon,
voldserfaringer og lengre asylprosesser var blant faktorene som ble knyttet til darli-
gere psyKisk helse. Familiebelastninger og foreldres psykiske helse var ogsa relatert til
barns helseutfall. Ingen av de inkluderte studiene utforsket beskyttelsesfaktorer.
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Pedersen 2023 (101) oppsummerte 19 longitudinelle studier som undersgkte psyko-
logiske og kontekstuelle risikofaktorer for fgrstegangsdepresjon hos barn og unge. Re-
sultatene viste at jenter hadde hgyere risiko for fgrstegangsdepresjon enn gutter. Ung-
dom som allerede hadde andre psykiske helseproblemer ved starttidspunktet, hadde
ogsa gkt risiko for a utvikle depresjon senere.

Pu 2025 (105) oppsummerte 12 longitudinelle studier som undersgkte sammen-
hengen mellom familiedysfunksjon og suicidal atferd generelt, selvmordstanker og
selvmordsforsgk hos ungdom. Samlet viste resultatene at ungdom som vokser opp med
familiedysfunksjon hadde hgyere risiko for suicidal atferd enn ungdom med normal fa-
miliefungering. @kt risiko var knyttet til foreldres selvmord eller selvmordsforsgk, for-
eldres psykiske lidelser, fengsling av forelder eller familiemedlem, skilsmisse eller det a
vokse opp i enslig forsgrger-familie, samt foreldres rusmisbruk.

Rahmani 2024 (107) oppsummerte 43 longitudinelle studier som undersgkte risiko-
faktorer for a sta utenfor arbeid, oppleering og utdanning blant ungdom og unge
voksne. Resultatene viste at flere helse- og psykososiale faktorer, spesielt psykiske li-
delser og psykisk helsebelastning, var forbundet med & sta utenfor arbeid, oppleering
og utdanning. Rusmiddelbruk, inkludert cannabis, rgyking og annen narkotikabruk, var
ogsa knyttet til gkt risiko. I tillegg var det & ha arbeidsledige foreldre, foreldre med lav
inntekt, egne fysiske helseplager eller omsorgsansvar forbundet med gkt risiko. Videre
var det a sta utenfor arbeid, opplaering og utdanning knyttet til gkt risiko for selvmord,
kriminell atferd og senere arbeidsledighet. Samtidig fremstod hgyere utdanningsniva
som en beskyttende faktor.

Zhao 2025 (141) oppsummerte 33 longitudinelle studier som undersgkte risikofakto-
rer for selvmordstanker, planlegging og selvmordsforsgk blant studenter. Analysene
identifiserte 18 risikofaktorer, blant annet seksuell orientering (ikke-heterofil), gkono-
miske vansker, akademiske vansker, rusbruk, psykiske vansker, familie med psykiske
vansker og traumatiske erfaringer. Beskyttende faktorer som ble identifisert i studiene
var: sosial stgtte og positiv mestring. Selvmordstanker ble fremhevet som en forlgper
til selvmord.

De viktigste faktorene som hemmer og fremmer en god oppvekst

For forskningsspgrsmal 1, om de viktigste faktorene som hemmer og fremmer en god
oppvekst, kan funnene pa tvers av de 15 oversiktene forstds innenfor Bronfenbrenners
gkologiske modell, der barns utvikling pavirkes av faktorer pa flere nivaer (figur 2).
Dersom en faktor fremheves i kun én oversikt, rapporterer vi kun pa den dersom den
er assosiert med flere ulike utfall. Da det var stor variasjon i hvilke benevnelser de ulike
oversiktene benyttet for faktorene studert, kombinert med at vi gnsket a fa en overord-
net oversikt over faktorer, lagde vi logiske kategorier hvor vi samlet faktorer som om-
handlet det samme fenomenet. For eksempel sa grupperte vi faktorer som omhandlet
foreldres psykiske helse i én kategori. For beskrivelse av hvilke fenomener som er
gruppert i hvilke faktorer, se vedlegg 6.
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* Bedre relasjoner med
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* Bedre skoleprestasjoner
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* Bedre sosial statte (2)

* Bedre relasjoner med
voksne utenfor familien

0]

Familizre forhold

» Bedre foreldre-barn
relasjon (4)

+ Positiv foreldreinvolvering
og —praksis (3)

* Hayere sosiogkonomisk
status (3)

Individ

+ Bedre emosjonsregulering
(2)

» Bedre psykologisk
robusthet og mestring (2)

» Bedre sosio-emosjonell
fungering (2)

» Bedre selvbilde og
egenverdi (2)

» Bedre kognitive evner (2)

Kulturelt/
strukturelt
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Skole,

nzrmilja,
nettverk

Familiefor
hold

Individniva

Hemmere

Skole/narmilje/nettverk

+ Utsatt for mobbing (2}

+ Darligere/svakere relasjoner
med venner/jevnaldrende (2)

+ Darlige skoleprestasjoner og —
tilhgnghetftrivsel (2)

Familizere forhold

+ Foreldres psykiske uhelse (9)

= Lav sosiogkonomisk status (4)

+ Darlig/svak foreldre-bam
relasjon (3)

+ Foreldres fraumatiske
opplevelser (3)

= Foreldres rusbruk (3)

= Ustabile eller konflikifylte
familierelasjoner (2)

= Svak foreldrestilf foreldrepraksis

@
« Foreldrekonflikt (2)

Individ

Psykisk helse

+» |nternaliserende/emosjonelle vansker
(3)

» Traumer knyftet fil belastende

bamdomserfannger (3)

Historie med psykiske lidelser (2)

Historie med selvskading/suicidalitet {2)

Rusmiddelbruk (2)

Lavere selvbilde og egenverdi (2)

» Ekstemaliserende atferdsvansker (2)

Demografiske faktorer
» Avere jente (2)

» Vare minoritet (2)

+ Hayere alder (2)

Figur 2: Fremmere og hemmere for gode oppvekstvilkdr fordelt pd Bronfenbrenners ni-

vder, og rangert etter hvor mange oversikter faktorene forekommer i.

Individniva: Tidlige psykiske symptomer, som angst, depresjon samt andre emosjo-

nelle og atferdsmessige vansker, fremstar a ha betydning for senere psykiske helsepro-
blemer (23;26;34;101;141). Flere oversikter finner at ungdoms risikoadferd, inkludert
rusbruk og selvskadingsatferd, henger sammen med psykiske belastninger og gker ri-

siko for videre negative utfall, som utenforskap fra utdanning og arbeid, samt internali-
serende og eksternaliserende vansker (107;141). Videre ser lavere selvbilde og egen-

verdi ut til & veere en risikofaktor for negative utfall (23;141), som ensomhet, suicidali-
tet og depresjon. Det rapporteres om kjgnnsforskjeller, der jenter har hgyere risiko for
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internaliserende vansker og depresjon, seerlig i ungdomsalder (44;101). Videre rappor-
terer to oversikter en sammenheng mellom a vaere en del av en minoritet og atferds-
problemer (34) og a bli utsatt for overgrep og omsorgssvikt (71).

Samtidig identifiseres flere beskyttelsesfaktorer pa individniv4, blant annet god kogni-
tiv fungering (28;34), psykologisk robusthet og mestring (23;141), god emosjonsregu-
lering (23;28;34;141), positivt selvbilde og egenverdi (23;34) og god sosio-emosjonell
fungering (28;34).

Familieniva: Utfordrende familieforhold er knyttet til faktorer som hemmer gode opp-
vekstvilkar pa tvers av de inkluderte oversiktene. Foreldres psykiske helseproblemer,
inkludert fgdselsdepresjon hos mor og perinatal depresjon hos far, er faktorene som
trekkes frem i flest oversikter som knyttet til gkt risiko for negative utfall for barn og
ungdom (23;26;34;44;71;80;105;141;148). Foreldres belastende barndomserfaringer
fremheves ogsa som betydningsfulle for en rekke negative helse- og utviklingsutfall hos
barna (18;26;71;80). Mgdres psykiske helse ser ogsa ut til 3 mediere sammenhengen
mellom egne barndomsbelastninger og barns emosjonelle og atferdsmessige utvikling
(44;70). Videre er ustabile eller konfliktfylte familierelasjoner (48;105), mindre stgtt-
ende foreldrepraksis (26;48) og darlig foreldre-barn relasjon (23;34;148) forbundet
med gkt risiko for psykiske vansker, ensomhet, mobbeutsatthet og suicidal atferd
(148). Lav sosiogkonomisk status, som lav husholdningsinntekt, lav utdanning og ar-
beidsledighet hos foreldre, er ogsa forbundet med gkt risiko for blant annet psykiske
vansker og senere utenforskap fra utdanning, oppleering og arbeid (26;34;44;71;107).
Sosiogkonomiske belastninger ser ogsa ut til d forsterke effekten av andre risikofakto-
rer, for eksempel sammenhengen mellom foreldres depresjon og barns psykiske vans-
ker (44).

Motsatt sett er hgy sosiogkonomisk status forbundet med lavere risiko for negative ut-

fall som omsorgssvikt og overgrep og det a sta utenfor arbeid, oppleering og utdanning

(26;71;107). Videre viser funnene at positiv og stgttende foreldrepraksis (26;28;48) og
god foreldre-barn-relasjon virker beskyttende (23;26;28;34;48).

Skole, nermiljg og nettverk: Relasjoner utenfor familien, inkludert venner, skole og
naermiljg ser ut til & ha betydning for barn og ungdoms oppvekstvilkar. Negative sosiale
erfaringer som mobbing og sosial avvisning er knyttet til gkt ensomhet og psykiske
vansker (23;34), mens gode vennskap og sosial stgtte virker beskyttende
(23;28;34;141). Videre fremstar skolen bade som risiko- og beskyttelsesarena. Skole-
trivsel og gode akademiske ferdigheter er knyttet til bedre psykososiale og utdannings-
relaterte utfall (23;28), mens lav skolefungering og -tilhgrighet er forbundet med gkt
risiko for psykiske plager, ensomhet og suicidalitet (23;28;107;141).

Kulturelt og strukturelt niva: Faktorer pa kulturelt og strukturelt niva var i mindre
grad eksplisitt undersgkt i de inkluderte oversiktene. Likevel, flere av de sosiogkono-
miske forholdene som er omtalt under familieniva, kan ogsa forstas i lys av strukturelle
rammer som arbeidsmarked, velferdsordninger og sosial ulikhet. Dette er en indikasjon
pa at strukturelle forhold kan ligge til grunn for mange av de familizere faktorene som
er identifisert, selv om de ikke alltid analyseres direkte.
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Beskrivelse av oversiktene om kriminalitet

Vi inkluderte atte systematiske oversikter som omhandlet risiko- og/eller beskyttelses-
faktorer blant unge og deres omgivelser, knyttet til ulike aspekter ved det a bega lov-
brudd. I enkelte av oversiktene inngikk utfall som ikke ngdvendigvis i seg selv er lov-
brudd (radikaliserte holdninger/intensjoner eller gjengtilhgrighet), men som i studiene
er tett knyttet til det & begd lovbrudd. Oversiktene er presentert alfabetisk i tabell 2, og
en beskrivelse av hver av oversiktenes hovedfunn presenteres under tabellen.

Oversiktene var publisert mellom 2020 og 2025 og inkluderte samlet 401 primaerstu-
dier. Oversiktenes tilnszerming var enten 1) a undersgke faktorer relativt bredt - og
hvorvidt og hvordan disse henger sammen med kriminalitet, eller 2) & undersgke be-
tydningen av én eller et fatall spesifikke faktorer og betydningen disse har for a bega
kriminalitet. Tematisk dekker de atte oversiktene risiko- og/eller beskyttelsesfaktorer
knyttet til det & bega ulike typer lovbrudd i ung alder (50;146), a bega lovbrudd pa nytt
etter en domfellelse (147), risiko- og/eller beskyttelsesfaktorer knyttet til radikaliserte
voldshandlinger (37;136), samt betydningen av bestemte risiko- og/eller beskyttelses-
faktorer (skoleprestasjoner, skadelige barndomsopplevelser/traumer, ADHD) for det &
utfgre lovbrudd i ungdomsalder (63;77;83).

Utvalgene som inngikk i studiene i syv av oversiktene var unge mellom 10 og 25 ar. I
den siste oversikten, som er en av to oversikter om radikalisert vold, bestar rundt halv-
parten av studiene av unge og halvparten av voksne slik at giennomsnittsalderen er
noe hgyere (29 ar) (136). [ to av oversiktene omfatter utvalgene unge generelt (37;63),
i to omfatter utvalgene unge generelt, unge i risikogrupper samt unge domfelte
(50;147), mens i de fire siste oversiktene omfatter utvalgene unge som er domfelte, i
kontakt med rettsvesenet eller er radikaliserte (77;83;136;147).

To av oversiktene har kun inkludert studier fra USA (146;147) og ytterligere én over-
sikt har overveiende studier fra USA (77). I de gvrige fem oversiktene utgjgr euro-
peiske studier en like stor (63) eller den stgrste andelen studier (37;50;83;136).

To oversikter inkluderer kun studier med longitudinelt design (63;147). Dette kan gi
(men ikke ngdvendigvis) et bedre grunnlag for a fastsla faktorenes pavirkning pa utfal-
let. De resterende seks oversiktene bestar hovedsakelig av tverrsnittstudier, og det ma
vektlegges at sammenhengene mellom faktorer og utfall er assosiasjoner, ikke drsakss-
ammenhenger.

Vurdering av metodisk kvalitet

For systematiske oversikter om kriminalitet var det ikke like stort tilfang av oversikter
av hgy og middels metodisk kvalitet, sammenlignet med oversikter om oppvekstvilkar
generelt, noe som resulterte i at vi ogsd inkluderte oversikter med lav metodisk kvali-
tet. I denne paraplyoversikten behandlet vi data fra oversikter av lav metodisk kvalitet
pa samme mate som data fra oversikter av middels/hgy kvalitet. Var vurdering av over-
siktenes metodiske kvalitet fant at tre av de atte oversiktene hadde hgy eller hgy til
middels kvalitet, to hadde middels kvalitet og tre hadde lav metodisk kvalitet, malt med
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den utvalgte sjekklisten (9). Der vi vurderte kvaliteten som lavere, var arsakene pri-

meert oversiktens manglende/uklare beskrivelser av studienes risiko for systematiske

skjevheter, manglende/uklare beskrivelser av analytisk tilnszerming, samt mang-

lende/uklar stgtte i data ved f.eks. bastante konklusjoner om arsak-virkningsforhold.

Vurderingene presenteres i vedlegg 5.

Beskrivelse av hver oversikt om kriminalitet og deres funn

[ tabell 2 beskriver vi hver av de atte oversiktene om kriminalitet og under tabellen gir

vi en beskrivelse av hver av oversiktenes hovedfunn.

Tabell 2: Kort beskrivelse av inkludert oversikter om kriminalitet (N=8)

Forste- Formal Antall inKl. stu- Utvalg Kvalitet

forfatter, dier, land, design

ar og type analyse

Aazami Oppsummere risiko- N=28.USA (100 Over 57 000* Lav

2023 og beskyttelsesfakto- %). Ulike studiede- unge 11-25 ar

(146) rer knyttet til ung- sign, narrativana-  bdde generelle ut-
domskriminalitet lyse valg, risikogrup-

per og domfelte

Duindam Oppsummere effek- N=41.34 fralandi 55 563 unge 12- Hay/

2025 ten av beskyttende Europa og Nord- 25ér middels

(37) faktorer pa ekstrem- Amerika, 7 fra ikke-
isme og voldelig radi- relevante land eller
kalisering, samt a ikke spesifisert.
identifisere hvilke Tverrsnittstudier
forhold som pavirker (90 %), andre (10
styrken av disse be- %), metaanalyse
skyttende faktorene

Haylock  Oppsummere risiko- N=16. Kun Storbri- Over 10 000* Lav

2020 og beskyttelsesfakto- tannia. Tverrsnitt  unge 10-24 ar,

(50) rene knyttet til va- (25 %), litteratur-  bade generelle
penkriminalitet og studier (19 %), ko- utvalg, risiko-
gjengvirksomhet i hortstudier (19 %), grupper og dom-
Storbritannia kvalitative studier felte

(19 %), case con-
trol (19 %), narra-
tiv analyse

Jacobs Oppsummere hvilke  N=27.USA (100 %). Om lag 193 710 Middels

2020 sosiale faktorer som  Kun longitudinelle unge med dom-

(147) pavirker ny krimina-  studier, narrativ og fellelse fgr 18 ar
litet, samt undersgke metaanalyse
hvordan og for hvem
disse faktorene virker
inn

Lankester Oppsummere asso- N=17.Europa (41 590 169 unge Middels

2025 siasjoner mellom sko- %), USA (41 %), <25ar

(63) Australia (6 %),
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leprestasjoner og se-
nere ungdomskrimi-
nalitet

Ser-Korea (6 %),
flere land (6 %).
Kun longitudinelle
studier, narrativ og
metaanalyse

Malvaso  Oppsummere om- N=124.USA (72 %), Unge <18 ari Hgy/mi
2022 fanget av ACE og Australia (8 %), Ja- kontakt med ddels
(77) traumesymptomer og pan (6 %). Tverr-  rettsvesenet*
sammenhenger mel-  snittstudier (81 %),
lom disse longitudinelle (19
%), narrativ og me-
taanalyse
Miklosi Oppsummere fakto- N=21.Europa (43 Omlag 19 800 Lav
2025 rer som gker eller pd- %), USA (29 %), unge 12-21ari
(83) virker risikoen for Asia (19 %), Aus-  kontakt med
ungdomskriminalitet tralia (5 %), Nigeria rettsvesenet
hos unge med ADHD (5 %). Tverrsnitt-
studier (48 %),
longitudinelle (29
%), kasusserie (10
%), registerstudie
(10 %), RCT (5 %),
narrativ analyse
Wolfo- Oppsummere indivi- N=127.Europa (58 350 577 radikali- Hgy
wicz 2021 duelle faktorer som %), Nord-Amerika serte (hgyre,
(136) gker eller reduserer (35 %). Flest tverr- venstre, islamist,

risikoen for radikali-
sering (holdninger,
intensjoner eller at-
ferd)

snitt, noen fa longi-
tudinelle studier,
metaanalyser

etno-nasjonalist),
snittalder 29 ar

* Ngyaktig antall deltakere er ikke oppgitt i oversikten, eller er ikke mulig & summere.
Forklaringer: Narrativ analyse=studienes resultater er oppsummert beskrivende i tekst og
eventuelle mgnstre papekes. Metaanalyse=studienes resultater er (ev. omregnet til) effektstgr-
relser som kan slas sammen statistisk til en samlet effekt.

Forkortelser: ACE=Adverse Childhood Experiences (belastende barndomserfaringer)

Aazami (2023) (146) oppsummerte risiko- og beskyttelsesfaktorer knyttet til krimina-
litet blant unge, undersgkt i bade generelle utvalg, risikogrupper og domfelte unge.
Oversiktsforfatterne inkluderte 28 studier fra USA, med ulike studiedesign (18 studier
av faktorer). To overordnede kategorier av risikofaktorer ble funnet: 1) familiekonflikt
og dysfunksjon (f.eks. autoriteer foreldrestil, hgy grad av familiekonflikt i hjemmet samt
eksponering for vold og traumer i barndommen); og 2) omsorgssvikt og mishandling
(f.eks. kronisk forsgmmelse og fysisk, emosjonell eller generell mishandling). Disse fak-
torene sa ut til & gke risikoen for kriminalitet blant unge. Beskyttende faktorer (indivi-
duelle og familizere formildende faktorer) var seerlig trivsel pa skolen, gode skole-
prestasjoner samt sterke og positive relasjoner til foreldrene.

Duindam (2025) (37) oppsummerte 41 studier som undersgkte effekten av beskyt-
tende faktorer pa ekstremisme og voldelig radikalisering, og identifiserte hvilke forhold
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som pavirket styrken av disse beskyttende faktorene. Av de 41 inkluderte studiene be-
stod 90 % av tverrsnittstudier. Oversiktsforfatterne skiller ikke mellom radikaliserte
holdninger, intensjoner og handlinger. Vi inkluderer likevel oversikten fordi handlinger
inngar i flere av studiene og holdninger i seg selv er en risikofaktor for handlinger (se
Wolfowicz 2021)(136) samt at beskyttelsesfaktorer her lgftes tydelig frem. Oversikten
identifiserte seks beskyttelsesfaktorer som hadde en dempende effekt pa ekstremisme
og voldelig radikalisering blant ungdom i alderen 12-25 ar. Disse omfattet gode skole-
prestasjoner, det a veere jente, (pro)sosial atferd, positiv foreldreinvolvering, positiv
kontakt mellom grupper av ulikt etnisk opphav og opplevd rettferdighet nar det kom til
saksbehandlingen (i hvilken grad ungdom opplevde at myndigheter, institusjoner eller
beslutningstakere behandlet dem rettferdig, respektfullt og transparent gjennom hele
beslutningsprosessen). Moderatoranalyser viste imidlertid at hvorvidt disse faktorene
virket dempende varierte etter kontekstuelle forhold. For eksempel var skoleprestasjo-
ner mer beskyttende i forbindelse med hgyreorienterte og religigse ideologier enn for
venstreorienterte ideologier, mens sosial tilknytning kun hadde beskyttende virkning
innen religigse kontekster. Videre hadde positive livsforventninger kun beskyttende ef-
fekt i vestlige land, mens effekten uteble i ikke-vestlige kontekster. Positive livsforvent-
ninger var ogsa mer beskyttende i grupper med fzaerre gutter og hgyere andel minori-
tetsungdom, mens sosial tilknytning var mest virkningsfull for yngre deltakere.

Haylock (2020) (50) undersgkte risiko- og beskyttelsesfaktorer knyttet til vapenkri-
minalitet blant unge i Storbritannia, inkludert vapenbzring/bruk, gjengtilknytning og
drap. Oversiktsforfatterne inkluderte 16 studier med ulike studiedesign av ungdom ge-
nerelt, risikoutvalg og domfelte. De skiller mellom individuelle, relasjonelle, neermiljg-
og samfunnsfaktorer. Resultatene viste ingen sammenheng mellom vapenkriminali-
tet/gjengvirksomhet og individuelle faktorer som kjgnn eller etnisitet. Belastende
barndomserfaringer, darlig psykisk helse og tidligere utsatt for vold var faktorer som
kunne ha en sammenheng med kriminalitet/gjenvirksomhet. A omgas andre hgyrisiko-
grupper av ungdom kunne se ut til 4 veere en relasjonell risikofaktor. Det a bo i et belas-
tet boligomrade med hgy grad av arbeidsledighet, samt tilhgre et samfunn med diskri-
minering og der status og maskulinitet var verdsatt, sd ogsa ut til & kunne utgjgre risi-
kofaktorer. Beskyttende faktorer ble ikke identifisert i oversikten.

Jacobs (2020) (147) oppsummerte studier som undersgkte hvilke faktorer pa sam-
funnsniva (ecological factors) som pavirker det d bega ny kriminalitet blant ungdom
som allerede hadde begatt lovbrudd. Forfatterne skiller mellom sosiostrukturelle fakto-
rer (f.eks. belastning i nabolag, sosial kapital, nettverk, ulikheter mellom grupper, til-
gang pa ressurssterke voksne), gkonomiske faktorer (inntekt, inntektsulikhet, arbeids-
ledighet) og faktorer knyttet til rettsvesenet (kriminalomsorgstiltak, polititiltak). For-
fatterne inkluderte 27 longitudinelle studier fra USA; de fleste undersgkte sosiostruktu-
relle faktorer. Resultatene tydet pa at den sterkeste risikofaktoren var en samlet leve-
karsbelastning i et boligomrade. Nar et omrade preges av fattigdom, arbeidsledighet,
trygd og mange aleneforeldre, gker sannsynligheten for tilbakefall. Ogsa hgy andel av
kriminelle ungdommer i nabolaget sa ut til & pavirke risiko for at en ungdom begar nye
lovbrudd. Oversiktene fant ikke at gkonomiske eller demografiske faktorer (bortsett fra
hgy andel innvandrere) i seg selv var knyttet til ny kriminalitet.
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Lankester (2025) (63) oppsummerte 17 longitudinelle studier som undersgkte asso-
siasjoner mellom skoleprestasjoner og senere ungdomskriminalitet. Oversikten fant at
ungdom som strever faglig, oftere utvikler atferd som leder til lovbrudd senere. Denne
sammenhengen ser ut til 4 besta selv nar det kontrolleres for sentrale risikofaktorer
som sosiogkonomisk status og tidligere atferdsvansker og lovbrudd. Funnene antyder
at selv nar slike forhold kontrolleres for, bestar koblingen mellom faglige vansker og
senere kriminalitet. Psykososiale faktorer, som lav selvfglelse, svake sosiale band og
manglende mestring i skolen, fremheves ogsa som medvirkende, szerlig fordi de kan
gjogre ungdom mer sarbare for negative jevnaldrende miljger, der lovbrudd er mer ak-
septert. Samlet viser resultatene at skoleprestasjoner ikke virker isolert, men inngar i
en bred kontekst av sosiale, gkonomiske og individuelle forhold som til sammen kan
gke risikoen for ungdomskriminalitet.

Malvaso (2022) (77) undersgkte assosiasjoner mellom belastende barndomserfa-
ringer og traumer blant ungdom som har begatt lovbrudd, og identifiserte risiko- og be-
skyttelsesfaktorer (medierende faktorer) som kan pavirke sammenhengen mellom be-
lastende barndomserfaringer, traumer og kriminalitet. Oversikten, som oppsummerte
124 studier bestaende hovedsakelig av tverrsnittstudier, fant at ungdom involvert i Kri-
minalitet hadde 12 ganger hgyere sannsynlighet for 4 ha opplevd minst én belastende
barndomserfaring (f.eks. fysisk, psykisk eller seksuell vold, omsorgssvikt, vold i hjem-
met, foreldres samlivsbrudd, foreldre med rusmiddelbruk og psykiske lidelser eller for-
eldre som begar kriminelle handlinger). Videre tyder funnene pa at det er flere forhold
som ser ut til & gke risikoen for negative utviklingsforlgp blant ungdom med belastende
barndomserfaringer. Seerlig gjelder dette vansker med emosjonsregulering, dissosia-
sjon, emosjonell nummenhet, psykiske helseplager, rusproblemer, aggresjon og enkelte
personlighetstrekk som callous-unemotional trekk (kjennetegnes av mangel pa skyld-
falelse eller darlig samvittighet, lite empati, begrensede fglelsesuttrykk, lav respons pa
straff, kritikk eller negative tilbakemeldinger). Samtidig fremgar det at enkelte beskyt-
tende faktorer, som positive relasjoner, resiliens og tilgang til stgttende og stabile om-
sorgsrammer, ser ut til 8 kunne dempe bade traumebelastning og risiko for videre pro-
blematferd.

Miklosi (2025) (83) fokuserte pa ADHD og ungdomskriminalitet, med vekt pa atferds-
messige, psykiske og sosiale forklaringsfaktorer. Oversiktsforfatterne inkluderte 21
studier med ulikt studiedesign. Utvalgene i studiene var ungdom med og uten ADHD-
diagnose eller ADHD-symptomer som hadde veert i kontakt med rettssystemet (institu-
sjon, fengsel /varetekt, rettspsykiatrisk vurdering eller tilsyn), og det var flest gutter.
Resultatene kan tyde pa at ungdom med ADHD har gkt risiko for a bega kriminalitet.
ADHD-symptomer som impulsivitet og emosjonell dysregulering fremkom i mange av
studiene og var knyttet til tidligere kriminalitetsdebut og hgyere frekvens av vinnings-
kriminalitet. Komorbide lidelser som atferdsforstyrrelser, rusmiddelproblemer og psy-
kiske plager som depresjon og PTSD forsterket kriminalitetens omfang og alvorlighet.
Sosiale og strukturelle forhold som lavt utdanningsniva, skolefrafall, ustabile familie-
forhold og belastende barndomserfaringer kunne ogsa bidra til gkt risiko.

Wolfowicz (2021) (136) undersgkte individuelle faktorer som gker eller reduserer ri-

sikoen for radikale holdninger, intensjoner og handlinger. Oversikten inkluderte 127
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studier, hvorav flertallet var tverrsnittstudier. Vi fokuserer her pa risikofaktorer for
handlinger, dvs. deltakelse i volds- eller terrorhandlinger. Risikofaktorer som viste
klare assosiasjoner med radikaliserte handlinger var overveiende det oversiktsforfat-
terne selv omtaler som klassiske kriminogene faktorer, dvs. risikofaktorer for krimina-
litet generelt. De viktigste faktorene var tidligere fengslinger/begatt kriminalitet, tap av
arbeid, radikale holdninger, kontakt med radikaliserte andre pa sosiale medier, radika-
liserte/avvikende venner samt personlige karakteristika som manglende selvkontroll
og sinne. [ tillegg var det a vaere gutt en faktor som gkte risikoen, samt det a veere under
eller tidligere ha gjennomfgrt militeertjeneste (hvilket kan henge sammen med den
store andelen studier fra f.eks. USA der militeertjeneste er valgfritt). Oversikten opp-
summerte ogsa to faktorer som sa ut til 8 kunne dempe risikoen for radikaliserte hand-
linger (vold), nemlig lovlydighet og skoletilknytning.

De viktigste risiko- og beskyttelsesfaktorene for at barn og unge begar Kkri-
minelle handlinger

For forskningsspgrsmal 2 identifiserte vi flere viktige faktorer pa flere ulike nivder
rundt barn og unge. Det var klart flest risikofaktorer som ble identifisert (se figur 3 og
vedlegg 6).

Pa individniva omfattet de viktigste risikofaktorene som ble undersgkt i oversiktene
blant annet opplevd traumereaksjoner knyttet til belastende barndomserfaringer og
ulike psykiske lidelser som ADHD, atferdsforstyrrelser, angst og depresjon. Ogsa darlig
emosjonsregulering, impulsivitet, aggressiv atferd, rusmiddelbruk og tidlig problemat-
ferd/ sa ut til 4 gke risikoen for & begd kriminelle handlinger ytterligere. Nar det gjaldt
radikaliserte voldshandlinger, viste studier at tidligere kriminalitet, tap av arbeid, radi-
kale holdninger samt sinne og darlig selvkontroll var relevante risikofaktorer. Beskyt-
tende faktorer pa individniva omfattet god emosjonsregulering, gode mestringsstrate-
gier, god selvfglelse og livstilfredshet.

Familierelaterte faktorer var de mest undersgkte risikodimensjonene for barn og
unges kriminelle utvikling pa tvers av oversiktene. Omsorgssvikt, vold og overgrep, in-
kludert eksponering for vold og rus i hjemmet, sa ut til 4 veere korrelert med gkt sann-
synlighet for ungdomskriminalitet. I tillegg sa det ut til at unge som lever i ustabile eller
konfliktpregede hjem, eller i familier preget av fattigdom, arbeidsledighet og lave ut-
danningsnivaer kunne ha en sammenheng med hgyere kriminalitetsrisiko. Beskyttende
familierelaterte faktorer sa ut til 4 veere szerlig trygge, varme og stabile relasjoner mel-
lom foreldre og barn, men ogsa positiv foreldreinvolvering og foreldrepraksis.

Sosiale og miljgmessige forhold sa ogsa ut til & spille en sentral rolle. Omgang med
kriminelle (eller radikaliserte) jevnaldrende, lav sosial samhgrighet eller sosial stgtte
(f.eks. opplevelsen av sosial konflikt eller avvisning fra jevnaldrende) og negative skole-
eller naermiljgrelasjoner gkte risikoen betydelig. I naermiljget tydet funnene pa at nabo-
lag med store levekarsutfordringer (hgye kriminalitetsnivaer, sosial uorden, lav sosial
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integrasjon og gkonomisk ulikhet) og fa tilgjengelige helse- og sosialtjenester (inklu-
dert samfunnskritiske tjenester som politi) bidro til a forsterke en kriminalitetsfrem-
mende utvikling hos unge. Beskyttende sosiale faktorer omfattet relasjoner med posi-
tive (ikke-kriminelle) venner/jevnaldrende, prososial atferd og opplevelse av sosial til-
hgrighet.

Skolearenaen sa ut til 8 fungere bade som en risikofaktor og en beskyttende arena for
involvering i kriminalitet. Mens store skoleutfordringer (som lav skolemestring, svake
faglige prestasjoner, lese- og skrivevansker, skolefrafall, darlig elev-leerer relasjon og
negative skoleerfaringer) sa ut til 4 gke risikoen for kriminalitet (inkludert radikalise-
ringstilknyttet kriminalitet), fungerte skoletrivsel, gode skoleprestasjoner, god tilknyt-
ning til leerere og opplevelse av tilhgrighet som viktige buffere. Skolen sa dermed ut til
a kunne veere en sentral forebyggingsarena, bade gjennom leeringsmiljget (inkludert
faglige prestasjoner og mestring) og giennom voksne ressurspersoner som kunne gi
stgtte og tilhgrighet.

Ogsa strukturelle forhold i samfunnet kunne bade gke risikoen og virke beskyttende
eller redusere risikoen for a bega kriminalitet, selv om fa faktorer ble identifisert. Opp-

levd diskriminering og marginalisering sa ut til 4 veere seerlig fremtredende blant unge

som havnet i gjengmiljger. Det 4 ha tillit til samfunnsinstitusjoner som de gverste folke-
valgte organene, politi og rettsvesenet og tillit til at man blir behandlet rettferdig av of-

fentlige myndigheter i mgte med disse, kunne bidra til & redusere risikoen for radikali-

sering og tilhgrende lovbrudd.

[ figur 3 under oppsummerer vi de viktigste risiko- og beskyttelsesfaktorene for at barn
og unge begar kriminelle handlinger.
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Beskyttelsesfaktorer Risikofaktorer

Samfunn/kultur

« Diskriminering (1)

Skole, n2zrmiljo nettverk

Samfunn/kultur =L
* Hay tillit il o ‘v'en_ner med kriminell/
samfunnsinstitusjoner (2) avvikende afferd (4)
* Lav sosial samharighet/
sosial stette hos jevnaldrende
(3
Skole/n=rmilje/nettverk * Nabolag med store

levekarsutfordringer (2)

* Gode skoleprestasjoner )
* Skoleutfordringer (3)

og —tilherighet/trivsel (4)

+ oy sosal samonhel Kultret!  Kimialct it (2
sosial kapital (2) niva velferdstienester lokalt (2)

* Relasjoner med positive 1€
vennerfjevnaldrende (1) Skole,

Familizre forhold

* Utsatt for vold, overgrep,

Familiefor omsorgssvikt 1 hjemmet (5)

* Lavere sosiogkonomisk
status (3)

Familizre forhold
* Positiv foreldreinvolvering

og —praksis (4) * Ustabile eller konflikifylte
* Positiv foreldre-barn familierelasjoner (2)
relasjon (2) * Svalk/konflikifylt foreldre-bam
* Foreldres utdanning (1) relasjon (2)
* Svak foreldrestil/
foreldrepraksis (2)
* Hielpetiltak barnevernet (1)
Individ
* Positivt selvbilde og Individ
selvregulering (2)

* Psykiske lidelser (4)

* Traumer knyttet til belastende
barndomserfaringer (4)

* Tidligere kriminalitet (3)

* Eksternaliserende
atferdsproblemer (3)

* Lav emosjonsregulering (3)

» Negativt selvbilde (2)

» Rusmiddelbruk (2)

* Ekstreme holdninger (1)

Figur 3: Beskyttelses- og risikofaktorer knyttet til ungdomskriminalitet fordelt pd Bron-
fenbrenners nivder, og rangert etter hvor mange oversikter faktorene forekommer i.

Faktorenes betydning i ulike perioder av oppveksten

Nar det gjelder forskningsspgrsmal 3 om hvilke faktorer som har betydning i ulike pe-
rioder av oppveksten, tyder funnene pa at i svangerskap og tidlig barndom kan foreld-
renes psykiske belastninger og psykiske helse (44;70), og foreldres egne tidligere be-
lastende erfaringer i barndommen ha betydning for barnets helse og utvikling
(18;148). I denne tidlige fasen ser det ut til at kvaliteten pa omsorg og samspill mellom
foreldre og barnet (sensitivitet, responsivitet og trygghet) er en faktor som bade kan
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fremme utvikling og dempe negative effekter av belastningen (148). | barnehage- og
barneskolealder blir sosiale erfaringer i jevnaldergruppen gradvis viktigere, og mob-
bing, lav sosial aksept og lav grad av sosial tilhgrighet fremstar som hemmere, mens
vennskapskvalitet, tilhgrighet og stgtte fremstdar som fremmere (23;48). Samtidig fort-
setter samspillet i familien og foreldrestgtte a spille en viktig rolle (23;26). I ungdoms-
tiden og tidlig voksen alder kommer flere «ungdomsnaere» faktorer sterkere fram: sko-
leprestasjoner og skoletilhgrighet, jevnaldermiljg, rus og risikoadferd, sgvn og mest-
ringsstrategier, samt tidlige psykiske plager som kan markere gkt risiko for senere de-
presjon, suicidalitet og utenforskap fra utdanning og arbeid (26;101;107;141). 1 denne
fasen ser det ogsa ut til at familiefungering fortsatt er viktig, blant annet ved at familie-
dysfunksjon og belastning i familien henger sammen med suicidal atferd og andre pro-
blemer (26;105).

Oversiktene om kriminalitet undersgkte i liten grad om risiko- eller beskyttelsesfakto-
rene hadde ulik betydning i ulike utviklingstrinn eller aldersfaser. De fleste oversiktene
omtalte «unge» eller «<ungdom» som en samlet gruppe, uten systematiske sammenlig-
ninger mellom for eksempel tidlig barndom og sen ungdom. Det finnes enkelte indi-
rekte indikasjoner pa mulige aldersforskjeller. Duindam (37) fant at sosial tilknytning
kunne virke mer beskyttende for yngre deltakere nar det kom til senere kriminalitet.
Miklosi (83) fant at ADHD-symptomer hos unge kunne knyttes til tidligere kriminali-
tetsdebut. Videre pekte Malvaso (77) og Aazami (146) pa betydningen av belastende
barndomserfaringer og traumer i barndommen for senere kriminalitet, og Lankester
(63) fant at faglige vansker i skolealder hang sammen med senere ungdomskriminali-
tet. Haylock (50) fant at unge som selv tidligere hadde veert offer for trusler, vold eller
skade hadde hgyere sannsynlighet for selv a bega vapenrelatert vold senere.

Faktorer som har betydning for flere ulike utfall

[ arbeidet med forskningsspgrsmal 4 identifiserte vi flere faktorer som sa ut til & ha be-
tydning pa tvers av flere ulike utfall. For a besvare spgrsmalet, og samtidig synliggjgre
kompleksiteten i sammenhengene mellom de undersgkte faktorene og utfallene, utar-
beidet vi figur 4 (se under). Figuren er ment a gi et overordnet visuelt bilde av hvor
sammensatte disse forholdene er, snarere enn a leses i detalj.

[ giennomgang av kunnskapsgrunnlaget blir det tydelig at risikofaktorer og beskyttel-
sesfaktorer ikke kan forstas isolert fra hverandre. Mange av de samme faktorene gar
igjen som bade risiko- og beskyttelsesfaktorer, men det er retningen og graden av fak-
toren som har betydning. For eksempel er lav sosiogkonomisk status i familien knyttet
til gkt risiko for negative utfall, mens hgy sosiogkonomisk status kan virke beskyttende.
Tilsvarende ser vi at en darlig forelder-barn relasjon og mindre stgttende foreldreskap
og foreldrepraksis kan utgjgre risikofaktorer, mens en god forelder-barn relasjon og
positiv, stgttende foreldrepraksis virker beskyttende. Det samme mgnsteret gjelder re-
lasjoner til venner og jevnaldrende: Negative sosiale relasjoner og lav sosial stgtte kan
gke risiko, mens gode og stgttende relasjoner kan virke beskyttende.
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Nar vi ser pa faktorer som gar igjen pa tvers av flest utfall, er det serlig noen som peker
seg ut. Familiens sosiogkonomiske status er den faktoren som er knyttet til flest ulike
utfall. Den ses i sammenheng med ungdomskriminalitet, det a sta utenfor arbeid og ut-
danning, utsatthet for vold, overgrep og omsorgssvikt i hjemmet, kognitive evner og
fungering, samt emosjonelle og atferdsmessige vansker. Ogsa foreldre-barn-relasjonen
er undersgkt som faktor pa tvers av mange utfall, og ser ut til & ha betydning for blant
annet ungdomskriminalitet, emosjonelle og atferdsmessige vansker, ensomhet, det a bli
mobbet og relasjoner til venner og jevnaldrende. Videre gar foreldres psykiske helse og
foreldres egne tidligere traumatiske opplevelser igjen pa tvers av flere utfall. Disse fak-
torene er blant annet knyttet til emosjonelle og atferdsmessige vansker, kognitive ev-
ner og fungering, samt utsatthet for vold, overgrep og omsorgssvikt i hjemmet, og i
noen sammenhenger ogsa suicidalitet og fysiske helseproblemer hos barnet. Traumer
knyttet til belastende barndomserfaringer hos barnet eller ungdommen peker seg ogsa
ut og har betydning for emosjonelle og atferdsmessige vansker, ungdomskriminalitet
og kognitive evner og -fungering. Ogsa foreldreskap og -praksis har betydning for flere
utfall som ungdomskriminalitet, kognitive evner og -fungering og trivsel og velveere.
Samlet sett peker disse funnene pa at familie- og foreldreforhold er sentrale faktorer
som har stor betydning for barn og unges oppvekstvilkar.

Pa sosialt niva framstar relasjoner til venner og jevnaldrende som en gjennomgaende
faktor, bade som beskyttende faktor og risikofaktor, med betydning for ungdomskrimi-
nalitet, radikal atferd, emosjonelle og atferdsmessige vansker og ensomhet. Ogsa lav so-
sial samhgrighet og lav sosial kapital peker seg ut som faktorer knyttet til flere ulike ut-
fall, blant annet ungdomskriminalitet, emosjonelle og atferdsmessige vansker, relasjo-
ner til venner og jevnaldrende, trivsel og velvere, og suicidalitet. Dette illustrerer at
kvaliteten i neermiljget og i sosiale fellesskap kan ha betydning pa tvers av mange utfall.
Pa individniva er psykisk uhelse, psykososiale og kognitive ressurser hos barnet sent-
rale faktorer som alle har betydning for flere ulike utfall undersgkt.

Et overordnet funn er at «fellesfaktorer» ofte er forhold som ligger tett pa barnets eller
ungdommens hverdagsliv, szerlig familie, skole og sosialt nettverk, og som kan knyttes
til flere utfall samtidig. Kompleksiteten ligger i at de samme fenomenene kan veere en
faktor som enten beskytter eller utgjgr risiko, og et utfall. For eksempel kan skolefunge-
ring og skoletilhgrighet, relasjoner til venner og jevnaldrende, samt emosjonelle og at-
ferdsmessige vansker, bade veere utfall av tidligere belastninger og samtidig fungere
som faktorer som gker risikoen for videre negative utfall. Det er ogsa viktig & under-
streke at sammenhengene vi beskriver, fgrst og fremst speiler hva forskningen i de ink-
luderte oversiktene faktisk har undersgkt. Andre viktige faktorer og utfall kan veere un-
derbelyst i dette kunnskapsgrunnlaget, noe som innebzrer at de faktiske sammen-
hengene kan veere enda mer komplekse.
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Figur 4: Visuell fremstilling av kompleksiteten mellom faktorer og utfall undersgkt i over-
siktene.

Beskrivelse av relevante retningslinjer

Vi identifiserte totalt 26 aktuelle retningslinjer og veiledere fra nasjonale og internasjo-
nale aktgrer. Retningslinjene er listet og kort beskrevet i vedlegg 7.

Kildene omfatter nasjonale fagmyndigheter i Norge (Helsebiblioteket), Sverige (Social-
styrelsen) og Danmark (Sundhedsstyrelsen), samt internasjonale aktgrer som NICE
(Storbritannia), WHO, og flere dokumenter formidlet via TRIP databasen (Trip Medical
Database )(Canada, USA, Storbritannia, Skottland og Australia). I tillegg inngar enkelte
nasjonale strategidokumenter og kunnskapsoppsummeringer identifisert via dpne sgk
(Google).

Tematisk omhandler retningslinjene seerlig:

e Psykisk helse hos barn og unge, inkludert organisering av tjenester, tidlig
identifisering og behandling

e Omsorgssvikt, vold og traumer, herunder identifisering og handtering

e Barnevern og helsekartlegging av sarbare barn

e Forebyggende helsetjenester og tidlig innsats

o Radikalisering, kriminalitet og risikoadferd (i enkelte dokumenter)

e Strukturelle og sosiale determinanter for helse og utvikling

¢ Perinatal og tidlig barndom, med vekt pa mor-barn-samspill og tidlig stagtte

Samlet sett viser gjennomgangen at majoriteten av retningslinjene har et forebyggende
og tidlig-intervensjonsperspektiv, med vekt pa identifisering av risiko- og beskyttelses-
faktorer pd individ-, familie- og samfunnsniva. Flere adresserer ogsa tverrsektorielt
samarbeid og strukturelle tiltak for a redusere marginalisering og risiko for senere kri-
minalitet.
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Diskusjon

Hovedfunn

Vi inkluderte, hentet ut data og oppsummerte resultater fra totalt 23 systematiske
oversikter publisert mellom 2020 og 2026, hvorav 15 omhandlet oppvekstvilkar gene-
relt og atte kriminalitet. Oversiktene oppsummerte til sammen 1035 primaerstudier,
hovedsakelig bestaende av longitudinelle studier (med noe mer overvekt av tverrsnitt-
studier for oversiktene om kriminalitet) som var gjennomfgrt i hgyinntektsland i Eu-
ropa og Nord-Amerika.

Tematisk favnet oversiktene individuelle, familizere og kontekstuelle faktorer som pa-
virker barn og unges psykiske helse, trivsel og utvikling. Med utgangspunkt i Bronfen-
brenners utviklingsgkologiske modell (7;8) som teoretisk rammeverk var hovedfun-
nene:

Faktorer knyttet til barn og unges oppvekstvilkar generelt

e Paindividniva ser tidlige psykiske vansker, lavt selvbilde, rusbruk, og
adferdsproblemer ut til & veere knyttet til senere negative utfall. Viktige
beskyttelsesfaktorer ser ut til 4 vaere sterke psykososiale og kognitive ressurser,
sosial kompetanse og gode skoleprestasjoner.

¢ Pa familieniva ser foreldres psykiske helse, belastende livserfaringer,
familiedysfunksjon og gkonomiske belastninger ut til 4 veere blant de mest
betydningsfulle risikofaktorene. Varm, stgttende foreldrepraksis og gode foreldre-
barn-relasjoner ser ut til 4 fungere som viktige beskyttelsesfaktorer.

e Pdniva for skole, naermiljg og nettverk ser mobbing, negativ
jevnaldrendepavirkning og svake skoleprestasjoner ut til a gke risikoen for
psykiske vansker og utenforskap. Motsatt ser skoletrivsel, gode vennskap og sosial
stgtte ut til & virke beskyttende.

Faktorer knyttet til barne- og ungdomskriminalitet

e Pdindividniva ser tidlige traumereaksjoner og psykiske vansker, impulsivitet, lav
emosjonsregulering, aggressiv atferd og rusmiddelbruk hos barn og unge ut til a
gke risikoen for a begd kriminelle handlinger. Viktige beskyttelsesfaktorer ser ut til
a veere hgy selvregulering og positivt selvbilde.

e Pa familieniva ser vold, overgrep og omsorgssvikt i hjemmet, lav sosiogkonomisk
status i familien, ustabile og konfliktfylte relasjoner og darlige foreldre-barn
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relasjoner ut til & veere sentrale risikofaktorer for a bega kriminalitet. Positiv
foreldreinvolvering- og praksis og positiv foreldre-barn relasjon ser ut til 4 virke
beskyttende.

e P4 niva for skole, naermiljg og nettverk ser omgang med kriminelle jevnaldrende,
lav sosial samhgrighet og a bo i nabolag med store levekarsutfordringer ut til & gke
risikoen for a involveres i kriminalitet. Skolen fremstar som en sentral arena for
bade risiko og beskyttelse mot kriminalitet. Mens svake faglige prestasjoner,
skolefrafall og lav skoletrivsel ser ut til & gke risikoen, ser det ut til at tilhgrighet og
gode relasjoner til lzerere og andre jevnaldrende virker beskyttende.

e P4 kulturelt og strukturelt niva gker sosiogkonomisk ulikhet, diskriminering og
lite tilgjengelige samfunnstjenester (offentlige/private/frivillige) risikoen for a
bega kriminalitet, mens hgy tillit til samfunnsinstitusjoner og myndigheter fungerer
som beskyttende faktorer.

Faktorenes betydning i ulike perioder av oppveksten

e [svangerskap og tidlig barndom fremstar foreldres psykiske helse og generelle livs-
belastninger som szerlig viktige for barnets utvikling, der kvaliteten pd omsorgen,
sensitivitet og trygghet i relasjonen til barnet er ngkkelfaktorer.

e [ barnehage- og barneskolealder ser det ut til at relasjonen til jevnaldrende blir
gradvis viktigere for barnet, og at mobbing og sosial avvisning virker hemmende,
mens gode vennskap og sosial tilhgrighet ser ut til 4 fremme en god oppvekst. Posi-
tivt samspill i familien og stgtte fra foreldre ser ut til & forbli sentrale faktorer.

e Jungdomstiden og tidlig voksenalder ser det ut til at utfordringer knyttet til
skoleprestasjoner, skoletilhgrighet, jevnaldermiljg, rus, psykososiale og kognitive
ressurser og tidlige psykiske plager har stgrre betydning for senere depresjon, sui-
cidalitet, samt utenforskap fra utdanning og arbeid. Familiefungering har ogsa
fortsatt betydning, seerlig i sammenheng med suicidalitet og utenforskap.

Faktorer som har betydning for flere ulike utfall

Flere risikofaktorer og beskyttelsesfaktorer gar igjen pa tvers av mange utfall. Seerlig
familie- og foreldreforhold peker seg ut som sentrale pa tvers av mange utfall, der fami-
liens sosiogkonomiske situasjon, foreldre-barn-relasjonen, foreldres psykiske helse,
foreldres traumatiske erfaringer og foreldreskap og -praksis har betydning for en rekke
omrader i barn og unges liv. Ogsa relasjoner til venner og jevnaldrende, sosial samhg-
righet og sosial kapital, samt barnets eller ungdommens psykiske helse, psykososiale
og kognitive ressurser, gar igjen pa tvers av flere utfall. Samlet viser funnene at forhold
i barn og unges hverdagsliv, seerlig i familie, skole og sosialt nettverk, har bred betyd-
ning, samtidig som de samme faktorene bade kan veere en del av arsaksbildet og selv
veere utfall av tidligere belastninger. Dette understreker at sammenhengene er komp-
lekse og ma forstas i lys av hvordan faktorer virker sammen over tid.
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Er kunnskapsgrunnlaget dekkende og anvendelige?

Vi identifiserte et svaert hgyt antall relevante systematiske oversikter. Omfanget var sa
omfattende at vi, av hensyn til gjennomfgrbarhet og kvalitet, matte prioritere de over-
siktene som fremsto som mest relevante for problemstillingen og som holdt hgyest me-
todisk kvalitet. Prioriteringen ble gjort med sikte pa a sikre et mest mulig dekkende og
palitelig kunnskapsgrunnlag. Vi vurderer derfor at paraplyoversikten samlet sett gir en
god fremstilling av sentrale risikofaktorer og beskyttelsesfaktorer pa tvers av ulike pro-
blemomrader og nivaer omkring barn og unge. Det var imidlertid enkelte omrader hvor
vi identifiserte mindre relevant eller mindre omfattende forskning.

Vi identifiserte ingen oversikter som spesifikt undersgkte hemmere for gode oppvekst-
vilkar for barn og unge pa strukturelt/samfunnsniva. Videre indentifiserte vi fa oversik-
ter som eksplisitt undersgkte hvorvidt de samme faktorene har ulik betydning pa ulike
tidspunkter i barn og unges utviklingsforlgp. De fleste oversiktene var rettet mot én
spesifikk aldersfase, ett bestemt utfall eller en avgrenset tematikk, og gir dermed be-
grenset innsikt i hvordan risikofaktorer og beskyttelsesfaktorer kan endre funksjon el-
ler styrke over tid eller i tidsbegrensede perioder grunnet krig, pandemier og lignende.
Bdde risikofaktorer, beskyttelsesfaktorer og tilhgrende utfall er dynamiske og pavirkes
av samfunnsutviklingen over tid. Endringer i teknologi og mediebruk, seerlig fremveks-
ten av sosiale medier, har skapt nye arenaer for sosial kontakt, men ogsa nye former for
sosial sammenligning, press, digital mobbing og digitale overgrep mot barn og unge
(149). Globale kriser som pandemier, krig og klimaendringer kan pavirke barns trygg-
het, framtidsforventninger og psykiske helse. @konomiske svingninger og gkende ulik-
het kan forsterke eksisterende sarbarhet i familier og lokalsamfunn. Dette innebeerer at
hvilke faktorer som er mest betydningsfulle, og hvilke utfall de pavirker, kan endre seg
over tid. Kunnskapsgrunnlaget ma derfor forstas som tidsavhengig, og det er behov for
kontinuerlig oppdatering av forskning for a fange opp nye risikokonstellasjoner og end-
rede beskyttelsesmekanismer. Vi har i denne gjennomgangen ikke oversikt over nar
primaerstudiene i de inkluderte systematiske oversiktene er gjennomfgrt. Det innebae-
rer at noe av kunnskapsgrunnlaget kan vaere basert pa studier som er gjennomfgrt for
flere ar siden, og som dermed kan reflektere andre sosiale, kulturelle eller institusjo-
nelle kontekster enn dagens.

Hver oversikt hadde relativt smal tematisk avgrensning, og mange hadde spesifikke og
avgrensede utfallsmal. Vi forsgkte a prioritere oversikter som favnet bredt tematisk for
a gi et mest mulig helhetlig bilde av hvilke faktorer som gar igjen pa tvers av problem-
omrader innenfor rammen av dette arbeidet. Denne tilnaermingen kan imidlertid ogsa
innebaere at nyanser knyttet til spesifikke utviklingsperioder eller enkelte utfall ble
mindre tydelige. Opprinnelig gnsket vi & kun inkludere oversikter av middels og hay
metodisk kvalitet, men vi valgte a inkludere tre oversikter med lav metodisk kvalitet i
tillegg, fordi disse fylte noen tematiske kunnskapshull, som betydningen av ADHD eller
andre faktorer knyttet til ungdomskriminalitet generelt.

[ var gjennomgang av forskningslitteraturen identifiserte vi flest oversikter om krimi-
nalitet blant voksne. Det har trolig sammenheng med at voksne utgjgr en langt stgrre
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andel av populasjonen som begar kriminalitet sammenlignet med barn og unge. Vi fant
et begrenset antall systematiske oversikter om kriminalitet og ulike former for krimi-
nelle handlinger begatt av unge og hvilke faktorer som kan gke risiko eller virke be-
skyttende. Vi inkluderte imidlertid en del former for problematisk eller normbrytende
atferd blant barn, da disse fgrst kan klassifiseres som kriminalitet nar barnet har nadd
den kriminelle lavalderen. Dette kan bidra til at forskning pad yngre aldersgrupper i
mindre grad kategoriseres som kriminalitetsforskning, selv om den omhandler atferd
som senere kan utvikle seg til kriminelle handlinger. Fgr dette vil tilsvarende hand-
linger ofte omtales som atferdsproblemer eller normbrytende atferd.

Selv om hovedvekten av studiene er fra hgyinntekstland, sa bygger funnene i stor grad
pa studier fra land med andre samfunnsmessige rammebetingelser for barn og unges
oppvekstvilkdr enn Norge og de andre nordiske landene, noe som gjgr overfgrbarhet til
norske forhold usikker. En stor andel av primarstudiene i de inkluderte oversiktene
var fra USA. De strukturene og sikkerhetsnettene vi har i de nordiske landene kan i seg
selv virke som beskyttende faktorer. Mange land, inkludert USA, har ikke tilsvarende
sikkerhetsnett. Samtidig kan man anta at beskyttelses- og risikofaktorene og mekanis-
mene er de samme ogsa utenfor Norden, men at gode skolesystemer, helse- og om-
sorgstjenester rettet mot barn, unge og familier og velferdsordninger (inkludert tryg-
deytelser) virker beskyttende og demper de negative utfallene.

Ogsa blant oversiktene som undersgkte kriminalitet var en stor majoritet av de inklu-
derte primeerstudiene utfgrt i USA eller Europa, og det var sveert fa inkluderte studier
fra Norden. Selv om den strukturelle fattigdommen er stgrre i USA enn i Norge og Nor-
den, ligner andre forhold i stgrre grad. Risikofaktorer som kan se ut til 4 veere saerlig
aktuelle nar det gjelder kriminalitet blant unge, slik som negative familieforhold, dar-
lige relasjoner til foreldrene, manglende skoletrivsel og darlige skoleprestasjoner, samt
omgivelser preget av kriminalitet, kan veere gyldige ogsa i en norsk kontekst.

Kan vi stole pa kunnskapsgrunnlaget?

Kunnskapsgrunnlaget i denne paraplyoversikten bygger pa systematiske oversikter
som vi hovedsakelig har vurdert til 4 ha hgy eller middels metodisk kvalitet, og som i
stor grad inkluderte longitudinelle primeerstudier. Dette styrker tilliten til funnene,
seerlig nar det gjelder identifisering av risiko- og beskyttelsesfaktorer over tid. Longitu-
dinelle studier gker sannsynligheten for at faktoren var til stede fgr utfallet ble malt,
noe som reduserer risikoen for a forveksle arsak og virkning. I motsetning maler tverr-
snittstudier alle variabler pa ett tidspunkt, noe som gjgr det vanskeligere a avgjgre hva
som kom fgrst og hva som pavirket hva. Samtidig er det at en faktor opptrer fgr et utfall
og at ssammenhengen er statistisk signifikant, ikke tilstrekkelig for a fastsla at det er en
direkte pavirkning. I tillegg bgr derfor studiene ogsa ha utfgrt analyser som kontrolle-
rer for andre variabler som kan bidra til utfallet, enten som en modererende eller som
medierende faktor. Disse begrepene representerer ulike, men komplementzre, mater a
forstd sammenhenger pa. En mediator beskriver mekanismen som formidler effekten
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mellom en eksponering og et utfall, mens en moderator pavirker styrken eller ret-
ningen pa denne sammenhengen (150;151).

I denne paraplyoversikten var det enkelte av de inkluderte oversiktene som spesifikt
utfgrte statistiske analyser av mulige mediatorer og moderatorer. [ noen av oversiktene
om kriminalitet tydet funnene pa at utfall som radikalisering og gjentatt kriminalitet
pavirkes ikke bare av risikofaktorene i seg selv, men av hvem disse faktorene gjelder
for, og gjennom hvilke mekanismer de virket. Modererende statistiske analyser utfgrt i
disse oversiktene tydet pa at hvor sterk sammenhengen var varierte mellom grupper
og kontekster, og medierende analyser fant at virkningen av risikofaktorer oftest gikk
gjennom sosiale, psykologiske og relasjonelle mellomledd. Mange av variablene som
analyseres som mediatorer eller moderatorer, kan i var sammenheng forstds som sent-
rale faktorer med betydning for barns oppvekstmiljg. Mangelen pa slike analyser i fler-
tallet av oversiktene reduserer muligheten til 4 identifisere og forklare mulig variasjon
i funn, og kan gi et misvisende inntrykk av risiko- og beskyttelsesfaktorer som univer-
selle, stabile og like sterke for alle barn og unge.

Videre var ogsa kunnskapsgrunnlaget noe svakere nar det gjaldt spgrsmalet om krimi-
nalitet. Som nevnt, pa grunn av fa identifiserte oversikter om kriminalitet, valgte vi a
inkludere tre oversikter med lav metodisk kvalitet, da disse bidro til a fylle enkelte te-
matiske kunnskapshull om risiko- og beskyttelsesfaktorer for barne- og ungdomskrimi-
nalitet. Blant oversiktene som har undersgkt kriminalitet var det to av dtte som kun
inkluderte longitudinelle studier; de andre besto overveiende av tverrsnittstudier
og/eller kvalitative studier. Dette gjgr ikke bare resultatene usikre, men gjgr det ogsa
vanskeligere & snakke om arsakssammenhenger. Samtidig har de fleste undersgkte fak-
torene opptradt tidligere i tid, sammenlignet med lovbruddene, men det kan likevel
ikke utelukkes at det er andre faktorer enn de som er undersgkt (og kontrollert for)
som har medvirket til at unge har begatt lovbrudd.

[ denne paraplyoversikten vurderte vi ikke tillit til funnene med GRADE eller GRADE-
CERQual. Dette skyldes at materialet bestod av studier med ulike design og metodiske
tilneerminger, at resultatene ble syntetisert narrativt uten metaanalyser eller metasyn-
teser, og at metodeveilederen vi fulgte skriver at det kan veare uforsvarlig & benytte
GRADE hvis man har resultater pa oversiktsniva. Vurdering av tillit til funn handler om
noe annet enn d vurdere metodisk kvalitet i oversiktene. Mens vurderingen av oversik-
tenes metodiske kvalitet gir informasjon om hvorvidt de inkluderte oversiktene er
gjiennomfgrt pa en metodisk solid mate, for eksempel nar det gjelder sgkestrategi, in-
klusjonskriterier, studieutvelgelse og analyse, handler vurderingen av tillit til funn om
hvor robuste, konsistente og overfgrbare de sammenstilte resultatene i denne paraply-
oversikten er. Den narrative syntesen gir et nyttig overblikk over hvilke faktorer som
gar igjen pa tvers av studier, men gir i mindre grad grunnlag for a vurdere hvor robuste
eller konsistente sammenhengene er, eller i hvilken grad funnene kan generaliseres til
ulike kontekster og grupper.
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Styrker og svakheter ved denne paraplyoversikten

[ denne paraplyoversikten har vi syntetisert resultater fra eksisterende systematiske
oversikter for a gi et helhetlig bilde av faktorer knyttet til barn og unges oppvekstvilkar.
Det er flere styrker ved denne paraplyoversikten. Det ble utfgrt et grundig, systematisk
litteratursgk i flere relevante databaser. Vi gjorde parvise, uavhengige vurderinger av
oversiktenes relevans i henhold til inklusjonskriteriene.

En annen sentral styrke ved paraplyoversikten er at den gjgr det mulig & samle og
strukturere et bredt spekter av risikofaktorer og beskyttelsesfaktorer pa tvers av utfall,
kontekster og forskningsfelt. Dette gir et overordnet kunnskapsgrunnlag som ellers
ville veert fragmentert pa tvers av enkeltoversikter.

Videre gjgr paraplyoversikten det mulig for oss 4 sammenligne funn pa tvers av over-
sikter og identifisere omrader med begrenset evidens. P4 denne maten kan vi tydelig-
gjore hvilke faktorer som gjentatte ganger fremstar som sentrale for oppvekstvilkar, og
samtidig peke pa kunnskapshull der forskningen er mangelfull.

En svakhet ved denne paraplyoversikten er at vi, av ressurshensyn, matte avslutte gjen-
nomgangen av referanser etter a ha vurdert om lag 18 % av det totale sgkeresultatet.
Dette innebaerer en risiko for at enkelte relevante oversikter ikke ble inkludert. Samti-
dig benyttet vi maskinleeringsbasert prioritering for a identifisere de mest relevante
studiene tidlig i prosessen, noe som gker sannsynligheten for at de mest sentrale over-
siktene ble fanget opp. Det er likevel verdt 3 merke seg at vi hadde et bredt forsknings-
spgrsmal og et stort tilfang av potensielt relevante publikasjoner, noe som tilsier at det
sannsynligvis finnes flere relevante systematiske oversikter pa feltet enn dem som er
inkludert her.

En annen begrensning er at vi, pa grunn av det store omfanget av oversikter, matte pri-
oritere datauttak fra et selektert utvalg av oversikter som fremsto som szerlig relevante
ut fra tematikk, studiedesign og metodisk kvalitet. Dette kan ha medfgrt at enkelte per-
spektiver eller funn ikke er fullt ut representert i var paraplyoversikt. Samtidig kan
denne prioriteringen ogsa betraktes som en styrke, ved at den trolig har bidratt til &
heve den samlede kvaliteten og relevansen i kunnskapsgrunnlaget som presenteres.

Samtidig er denne oversikten avhengig av kvaliteten og omfanget av de inkluderte sys-
tematiske oversiktene. Metodiske svakheter, skjevheter eller begrensninger i de under-
liggende oversiktene vil derfor kunne pavirke vare funn. Dette gjelder sarlig for spgrs-
malet om kriminalitet der oversiktene bygger pa observasjonsstudier (hovedsakelig
tverrsnittstudier) med varierende kvalitet og ulik operasjonalisering av bade ekspone-
ringer og utfall.

En paraplyoversikt ligger ngdvendigvis pa et overordnet niva, ettersom den sammen-
fatter funn fra allerede publiserte systematiske oversikter fremfor primeerstudier.
Dette innebzerer at vi beveger oss flere ledd bort fra de opprinnelige studiene, og der-
med far stgrre avstand til informasjon om metodiske detaljer, kontekstuelle forhold og
nyanser i datagrunnlaget. Vi er i stor grad avhengige av hvordan faktorene og utfallene
er definert og rapporterti de inkluderte oversiktene, noe som kan redusere muligheten
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for nyanserte analyser av arsakssammenhenger og samspill mellom faktorer. At vi kun
inkluderte systematiske oversikter og ikke primaerstudier kan ogsa gjgre at sjansen for
a inkludere studier fra Norge og Norden ble mindre.

[ denne oversikten har vi kun hentet ut data om faktorer som forfatterne i de inkluderte
oversiktene har identifisert som statistisk signifikante eller seerlig viktige. Vi hentet
ikke ut data om ikke-signifikante eller ikke betydningsfulle sammenhenger mellom fak-
torer og utfall. Dette innebzerer at vi i mindre grad synliggjgr inkonsistente eller spri-
kende funn, og fremstillingen kan derfor gi et mer entydig bilde av kunnskapsgrunnla-
get enn det som faktisk foreligger. Resultatene bgr derfor ikke tolkes som en uttgm-
mende vurdering av faktorer, men heller som en oppsummering av hvilke faktorer som
oftest rapporteres a vare assosiert med utfallene undersgkt i de inkluderte oversiktene
i denne paraplyoversikten.

Vi har heller ikke undersgkt graden av eventuell overlapp mellom primeerstudier inklu-
derti de ulike oversiktene. Det er derfor mulig at enkelte studier, og dermed enkelte
sammenhenger, inngar i flere oversikter og indirekte «telles» flere ganger. Dette kan
fare til at enkelte faktorer fremstar som mer robuste eller hyppigere undersgkt enn det
som reelt sett er tilfelle. Samtidig vurderer vi det som sannsynlig at graden av overlapp
er begrenset, ettersom oversiktene omfatter ulike tematiske omrader, populasjoner og
utfallsmal. Den brede spredningen i tematikk og analytisk fokus tilsier at det trolig er
relativt liten systematisk gjentakelse av de samme primaerstudiene pa tvers av oversik-
tene.

Overensstemmelse med andre litteraturoversikter og studier

Vi identifiserte flere andre paraplyoversikter med problemstillinger som overlapper
med var, som vi beskriver under. Disse skiller seg imidlertid fra var oversikt ved at de
har en smalere tematisk avgrensning og retter sgkelyset mot mer spesifikke utfall. I til-
legg omtaler vi to nyere norske primarstudier som belyser faktorer assosiert med kri-
minalitet og straffegjennomfgring.

Sahle og kollegaer (152) utfgrte en paraplyoversikt av systematiske oversikter med
metaanalyser der de undersgkte hvilke belastende barndomserfaringer som er konsis-
tent assosiert med gkt risiko for vanlige psykiske lidelser og suicidalitet. Totalt ble 68
oversikter inkludert, med varierende metodisk kvalitet. Oversiktsforfatterne fant, i lik-
het med oss, at a ha veert utsatt for belastende ungdomserfaringer er knyttet til gkt ri-
siko for psykiske lidelser og selvmordsrelaterte utfall. Personer som hadde vaert utsatt
for belastende barndomserfaringer hadde omtrent dobbelt sa hgy risiko for angstlidel-
ser, depresjon, internaliserende vansker og suicidalitet sammenlignet med personer
uten slike erfaringer. Sammenhengene var stabile og varierte ikke signifikant etter
kjgnn eller alder ved eksponering.

Richardsen og kollegaer (153) utfgrte en paraplyoversikt og metaanalyse som sam-
menfattet forskning fra de siste 20 arene om risiko- og beskyttelsesfaktorer for selvska-
ding og suicidalitet (tanker og atferd) hos ungdom. Totalt inkluderte oversikten 33
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kvantitative oversikter, som samlet omfattet 1149 enkeltstudier. Funnene viste at mob-
bing er den faktoren som i stgrst grad er knyttet til suicidalitet pa befolkningsniva.
Mobbing er ogsa identifisert som en sentral risikofaktor i vare funn. Videre fant
Richardsen og kolleger at szerlig sarbare grupper med hgy forekomst av suicidalitet in-
kluderer ungdom med psykiske lidelser, tidligere selvskading eller suicidalitet, pro-
blematferd, samt LHBTQ+-ungdom og jenter. Dette samsvarer i stor grad med mgnst-
rene vi ogsa finner i var gjennomgang. I tillegg identifiserte de sgvnforstyrrelser, skole-
fraveer og bruk av antidepressiva som viktige risikofaktorer. I vart materiale ble sgvn-
vansker knyttet til selvmordstanker i én oversikt (141), men vi fant ikke tilsvarende
funn knyttet til medisinbruk eller skolefraveer. Dette kan henge sammen med hvilke
oversikter vi har prioritert, samt deres tematiske avgrensning.

Pa omradet kriminalitet identifiserte vi to andre relevante paraplyoversikter, samt to
registerstudier fra Norge. Fgrst, Ayano og medarbeidere (4) utarbeideti 2024 en para-
plyoversikt som omfattet 29 systematiske oversikter om risiko- og beskyttelsesfaktorer
knyttet til ungdomskriminalitet. [ likhet med oss identifiserte ogsa denne paraplyover-
sikten langt flere risikofaktorer enn beskyttelsesfaktorer for unge. Av totalt 58 faktorer,
var det 11 faktorer med relativt god stgtte i data (godt kunnskapsgrunnlag). Best stgtte
hadde fglgende risikofaktorer: rusmiddelbruk, tidligere kriminalitet, moralsk utvikling,
psykopatologi, belastende barndomserfaringer, svak veiledning/tilsyn fra foreldre,
mishandling/forsgmmelse, svak/utrygg tilknytning samt mobbing pa skolen. Fglgende
faktorer hadde noe stgtte i data: press fra jevnaldrende (risikofaktor) og stgttende sko-
lemiljg (beskyttelsesfaktor).

Ogsa Ullman og medarbeidere utfgrte en paraplyoversikt i 2024, med 30 systematiske
oversikter inkludert (154) (eventuelle overlappende studier med Ayano 2024 er ikke
sjekket). Forfatterne fant fglgende beskyttende faktorer (som de benevnte constructs)
med best stgtte i data: fraveer av rusmidler/alkohol, positive relasjoner og stgtte i fami-
lien, og muligheter for utdanning/arbeid. Oversiktsforfatterne identifiserte fglgende ri-
sikofaktorer med best stgtte i data: lav grad av empati, overgrep i kjeresteforhold
(bdde som utgver og offer) og det a utsette andre for mobbing.

En SERAF-rapport fra 2024 angir data fra Norge, om levekar, rus og psykisk helse blant
personer som har veert fengslet eller gjennomfgrt samfunnsstraff (155). Ved a koble re-
gisterdata fra kriminalomsorgen og norsk pasientregister fra arene 2010-2022, fant
forfatterne en hgy andel med psykiske lidelser blant unge 18-24 ar i fengsel eller sam-
funnsstraff (henholdsvis 64 % og 51 %). Henholdsvis 48 og 34 % hadde en ruslidelse,
27 0g 20 % hadde en alvorlig psykisk lidelse og 37 og 25 % hadde en ROP-lidelse, dvs.
samtidig psykisk lidelse og ruslidelse. For alle utfall var det hgyere andel av de unge
kvinnene som var rammet, sammenlignet med unge menn, altsd var unge kvinner un-
der straffegjennomfgring en ekstra belastet gruppe.

Oslo Economics publiserte i 2022 en rapport pa oppdrag for Justis- og beredskapsde-
partementet, hvor de blant annet presenterte kjennetegn ved barn og unge som begar
kriminelle handlinger (156). De kartla kjennetegn ved barn og unge som har vaert sik-
tet, som ble siktet fgrste gang, som begikk gjentatt kriminalitet og kjennetegn hos de
som fortsatte sin kriminelle bane i voksen alder. Forskerne fant at barn og unge som
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begar kriminelle handlinger har darligere oppvekstsvilkar enn gvrige barn og unge. De
har oftere veert i kontakt med barnevernet i lgpet av oppveksten (20 % av de som sik-
tes har hatt hjelpetiltak (omsorgstiltak) fra barnevernet, sammenlignet med 8 % av den
gvrige befolkningen), og deres foreldre har i snitt lavere utdanningsniva, lavere inntekt,
mottar oftere trygdeytelser og har oftere veert straffet for kriminelle handlinger (41 %
av de som siktes, sammenlignet med 27 % i den gvrige befolkningen). Barn og unge
som blir siktet er ogsa overrepresentert blant de med svakest prestasjoner i grunnsko-
len malt ved grunnskolepoeng (snittet av alle karakterer pa vitnemalet fra 10. trinn i
grunnskolen) der halvparten av unge som siktes er blant de 25 % med lavest grunnsko-
lepoeng, noe som indikerer at mange antakelig sliter pa skolen allerede i grunnskoleal-
der. De er ogsa oftere enn andre fgdt i utlandet av utenlandske foreldre (15 % har inn-
vandrerbakgrunn, sammenlignet med 7 % i den gvrige befolkningen). De fleste ung-
dommer som siktes i alderen 15-24 ar er ogsa menn. Blant gjengangere (barn og unge
som siktes to eller flere ganger i alderen 15-24 ar) er alle de overnevnte kjennetegnene
ytterligere overrepresentert. Oslo Economics fant videre at mange av disse forholdene
er korrelerte. Seerlig peker lave grunnskolepoeng, foreldre med kriminell bakgrunn og
kontakt med barnevernet seg ut som faktorer som henger sammen med gkt sannsynlig-
het for siktelse for kriminelle handlinger.

Disse resultatene samsvarer i stor grad med funnene om risiko- og beskyttelsesfaktorer
for ungdomskriminalitet i var paraplyoversikt. Det identifiseres gjennomgaende i fors-
kingslitteraturen langt flere risikofaktorer enn beskyttelsesfaktorer. Dette kan blant
annet henge sammen med at i mange studier er utvalget nettopp unge som har begatt
lovbrudd, slik at faktorer som beskytter andre unge fra a bega lovbrudd, ikke identifise-
res. Funnene viser betydningen av belastende barndomserfaringer (som vold, over-
grep, omsorgssvikt), tidligere kriminalitet, psykiske helseplager, rus, svake/darlige fa-
milierelasjoner og svake skoleprestasjoner som sentrale drivere for ungdomskriminali-
tet. Det samme gjelder for andre sosiale relasjoner, som omgang med jevnaldrende med
kriminell atferd og i belastede naermiljger. De ulike faktorene gjenspeiler ogsa vare
funn om hvordan risikofaktorer for kriminalitet ser ut til & knytte seg til ulike forhold
bade ved og rundt ungdommen. Ogsa beskyttelsesfaktorene identifisert i denne para-
plyoversikten samsvarer med de mest sentrale beskyttelsesfaktorene i annen forsk-
ningslitteratur pa dette feltet, slik som skoletrivsel, gode skoleprestasjoner, positive og
stgttende foreldre-barn relasjoner og sosial stgtte fra neere omgivelser. Sett opp mot
funnene i var oversikt ser det ut til at skolen ogsa i annen forskningslitteratur er en
sveert sentral arena, bade for gkt risiko, men ogsd som beskyttende arena for fremtidig
kriminalitet hos barn og unge, om enn pa ulikt vis gjennom faglige prestasjoner, trivsel
og relasjonen til leerere og andre jevnaldrende.

Resultatenes betydning for praksis

Resultatene fra denne paraplyoversikten gir et samlet kunnskapsgrunnlag som kan
stgtte beslutninger i kommunene og velferdstjenestene knyttet til hvordan oppvekstvil-
kar for barn og unge kan styrkes og risiko reduseres, seerlig nar det gjelder forebygging,
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tidlig innsats og koordinering av tjenester rettet mot barn og unges oppvekstvilkar.
Samtidig ma implikasjonene tolkes i lys av at kunnskapsgrunnlaget i stor grad bygger
pa longitudinelle studier og at feltet er sveert komplekst. Resultatene gir derfor ikke
grunnlag for a trekke sikre kausale slutninger om hvilke faktorer som er de viktigste
pavirkerne for barn- og unges oppvekstvilkar, men kan brukes til 4 identifisere priori-
terte omrader for innsats og videre evaluering.

Oversikten viser at en rekke risikofaktorer og beskyttelsesfaktorer gar igjen pa tvers av
utfall, og at mange av de samme faktorene bade kan veere en del av arsakbildet og selv
vaere utfall av tidligere belastninger, og at de samme risiko- og beskyttelsesfaktorene
har betydning for oppvekstvilkar generelt og for kriminalitet. Resultatene viser dess-
uten at risiko- og beskyttelsesfaktorer ikke kan forstas uavhengig av hverandre, og at
mange av de samme forholdene kan virke enten risikofremmende eller beskyttende,
avhengig av retning og grad. For eksempel kan en darlig forelder-barn-relasjon og lite
stgttende foreldreskap utgjgre risikofaktorer, mens en god forelder-barn-relasjon og
positiv, stgttende foreldrepraksis virker beskyttende. Funnene understreker seerlig be-
tydningen av kumulative risikofaktorer, det vil si nar barn eller familier er utsatt for
flere samtidige eller tidligere belastninger. Dette peker pa behovet for tidlig a identifi-
sere og fglge opp barn og unge som lever under slike betingelser.

Samtidig vil individuelle predisposisjoner, inkludert genetisk sarbarhet, pavirke hvor-
dan barn responderer pa belastninger, og utviklingsutfall formes samtidig av relasjo-
nelle forhold i familien, samspill mellom hjem og skole, samt strukturelle levekar og so-
sial ulikhet. Genetisk sdrbarhet gir ikke ngdvendigvis negative utfall, men kan gke
sannsynligheten for vansker nar barnet samtidig eksponeres for belastninger (for ek-
sempel konfliktfylte hjem, mobbing eller vedvarende stress) (157). Dette innebzeerer at
det samme oppvekstmiljget kan gi sveert ulike konsekvenser for ulike barn, avhengig av
biologiske og psykologiske forutsetninger.

Risikofaktorer og beskyttelsesfaktorer er ikke alltid klart atskilte kategorier. Ulike risi-
kofaktorer kan fgre til lignende vansker, og barn som har vert pavirket av de samme
risikofaktorene kan utvikle seg i ulike retninger, avhengig av kontekst, individ og livssi-
tuasjon. En faktor som for noen gker risikoen for negative utfall, kan for andre fungere
som en beskyttende mekanisme. Skolestengningen under covid-19-pandemien illustre-
rer dette tydelig. For mange barn og unge innebar stengte skoler tap av struktur, sosial
kontakt og stgtte fra leerere, noe som kunne gke risikoen for ensomhet, psykiske vans-
ker og leeringstap. Samtidig kunne den samme situasjonen oppleves som en lettelse for
barn som mistrivdes pa skolen, for eksempel pa grunn av mobbing, sosialt press eller
faglige utfordringer (158). I slike tilfeller kunne fraveeret av det belastende skolemiljget
midlertidig virke beskyttende. Dette understreker skolens rolle som bade en mulig risi-
kofaktor og beskyttelsesfaktor og viser at faktorer ma forstas i lys av individuelle erfa-
ringer og samspillet mellom ulike nivaer i barnets miljg. Pandemien viste ogsa hvor
mye av forebyggingen som er «usynlig» i det daglige, f.eks. gjennom tilstedeveerelse i
det sosiale fellesskapet pa skolen eller fritidsaktiviteten, primeert i kraft av det sosiale
fellesskapet og alt hva det bringer med seg av tilhgrighet, lzering og regulering, men
ogsa i den forstand at barns utfordringer blir sett og (forhapentligvis) ivaretatt i slike

settinger.
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Samlet peker kunnskapsgrunnlaget pa at seerlig familieforhold utgjgr en grunnleggende
kontekst rundt barnet/ungdommen som bade kan fremme beskyttelse og gkt mot-
standskraft, men ogsa kan bidra til vedvarende risiko og kumulative belastninger. Dette
understreker betydningen av tidlig og helhetlig innsats rettet mot foreldre og familier
som en sentral del av det forebyggende tiltaksarbeidet for barn og unge. For eksempel
tiltak som styrker foreldrerollen, forbedrer relasjonskvaliteten og adresserer gkono-
miske og psykiske belastninger i familien, har potensial til a pavirke flere utviklingsom-
rader samtidig og bidra til langvarige positive effekter. Videre indikerer funnene at til-
tak burde vaere bredt anlagte og tverrsektorielle og rette seg mot hele livssituasjonen
til barnet/ungdommen, ikke bare familie, men ogséa skole, venner og naermiljg. Slike til-
tak har potensiale til 4 pavirke flere negative utfall samtidig, og dermed gi bredere sam-
funnsgevinst enn tiltak rettet mot enkeltutfordringer hos eller rundt barnet.

Kunnskapshull

[ arbeidet med denne paraplyoversikten identifiserte vi flere kunnskapshull. For det
farste fant vi lite systematisk oppsummert forskning pa hvorvidt, og eventuelt hvilke
risikofaktorer som har sarlig betydning pa ulike alderstrinn. Selv om enkelte oversik-
ter skiller mellom barndom og ungdom, mangler det mer finmasket forskningskunn-
skap om utviklingsspesifikke mekanismer og aldersperioder. Videre er faktorer knyttet
til kriminalitet blant unge i liten grad oppsummert i systematiske oversikter. Det meste
av forskningen om kriminalitet vi identifiserte var blitt gjort pa voksne populasjoner og
lite i vart materiale omhandlet risikofaktorer for barn og unge. En del former for pro-
blematisk eller normbrytende atferd blant barn vil fgrst klassifiseres som kriminalitet
nar personen har nddd den kriminelle lavalderen. Det er relativt fa longitudinelle stu-
dier pa omradet kriminalitet blant barn og unge.

Enkelte nivaer i Bronfenbrenners gkologiske modell er ogsa lite representert i det prio-
riterte datagrunnlaget. Seerlig gjelder dette mesonivaet. Neere arenaer som hjem og
skole, og analyser av samspillet mellom disse, er i liten grad oppsummert i systema-
tiske oversikter. Det var ogsa fa oversikter basert pa nordiske kontekster og det var fa
nordiske primarstudier inkludert i oversiktene. Det siste kan skyldes at vi kun gikk i
dybden pa et selektert utvalg systematiske oversikter.

Faktorer pa strukturelt niva star frem som mindre forsket pa sammenlignet med indivi-
duelle og familizere forhold. Selv om sosiogkonomiske indikatorer som inntekt og ar-
beidsledighet inngar i flere oversikter, er bredere strukturelle forhold, som velferds-
ordninger, institusjonell praksis, tjenestetilgang og politiske rammebetingelser, i liten
grad systematisk oppsummert.

Barns digitale oppvekst og faktorer knyttet til dette er i liten grad omtalt i oversiktene
som er inkludert i denne paraplyoversikten. Vi identifiserte noen oversikter i sgket som
omhandlet temaet, men disse ble ikke inkludert pa grunn av lav metodisk kvalitet, smal
tematisk innretning eller andre forhold knyttet til inklusjonskriteriene.
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Videre var det begrenset oppsummert forskning om betydningen av deltakelse i barne-
hage og organiserte fritidsaktiviteter, til tross for at disse arenaene potensielt kan fung-
ere som viktige beskyttelsesfaktorer gjennom sosial tilhgrighet og voksenstgtte. Skole-
fraveer er ogsd i liten grad undersgkt, bade som risikofaktor og som mulig tidlig indika-
tor pa senere marginalisering eller kriminalitet. Dette peker pa behov for mer forskning
som i stgrre grad inkluderer strukturelle og institusjonelle kontekster, samt hver-
dagsarenaer der forebyggende innsats ofte settes inn.
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KonKklusjon

Vi oppsummerte systematiske oversikter (fra 2020-2026) som har undersgkt faktorer
som hemmer eller fremmer en god oppvekst, samt risiko- og beskyttelsesfakto-

rer for kriminalitet blant barn og unge. Pa tvers av vare fire forskningsspgrsmal viser
funnene at barn og unges utvikling formes i et dynamisk samspill mellom individuelle,
relasjonelle, sosiogkonomiske og strukturelle faktorer. Mange av de samme faktorene
som pavirker barn og unges psykiske helse og sosiale utvikling, ser ogsa ut til a ha be-
tydning for involvering i kriminalitet.

Tidlige psykiske vansker, traumereaksjoner, rus, atferdsproblemer og a ha vert utsatt
for overgrep gker barnas risiko for kriminalitet og hemmer en god oppvekst, mens
sterke psykososiale og kognitive ressurser og sosial kompetanse beskytter. [ familien er
foreldres psykiske vansker, belastninger og sgkonomiske problemer sentrale risikofak-
torer, mens varme relasjoner og godt foreldreskap virker beskyttende. I skole og neer-
miljg gker mobbing, negativ jevnaldrendepdvirkning og svake faglige prestasjoner ri-
siko, mens a oppleve tilhgrighet, stgtte og gode vennskap forebygger. Strukturelt bidrar
ulikhet og diskriminering til gkt risiko, mens tilgang pa gode tjenester beskytter.

Samlet peker funnene mot behovet for tidlige, helhetlige og koordinerte tiltak, bade
universelle og malrettede, som retter seg mot barn og unges samlede livssituasjon pa
tvers av hverdagsarenaer som familie, skole, venner og naermiljg. Slike tverrsektorielle
tiltak kan pavirke flere negative utfall samtidig og dermed gi stgrre samfunnsgevinst
enn tiltak rettet mot enkeltutfordringer.

Samtidig er det viktige begrensninger i kunnskapsgrunnlaget: fa oversikter belyser ut-
viklingsforlgp pa tvers av alderstrinn, kunnskapsgrunnlaget om ungdomskriminalitet
er mer begrenset og delvis basert pa tverrsnittstudier, og overfgrbarheten til nordiske
forhold er usikker fordi mange studier er fra USA. P4 bakgrunn av dette bgr funnene
primaert brukes som grunnlag for a prioritere omrader for forebygging, tidlig innsats og
videre evaluering, heller enn som sikre kausale konklusjoner. Dette betyr at funnene
ikke kan gi sikre konklusjoner om kausalitet mellom faktorer som pavirker oppvekst og
bestemte utfall. Derimot kan funnene gi grunnlag for a prioritere omrader for forebyg-
ging og tidig innsats.
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Vedlegg 2: Bruk av kunstig intelligens

Vi brukte kunstig intelligens (KI) for a hjelpe oss med a utfgre flere av trinnene i denne
oppsummeringen mer effektivt. Dette vedlegget beskriver hvordan vi brukte KI. I be-
skrivelsen benytter vi enkelte engelske begreper grunnet mangel pa norske begreps-
oversettelser innenfor Kl-feltet. I slutten av vedlegget er det en forklaring av begrepene
vi har brukt for de ulike KI-funksjonene som vi brukte i dette notatet.

Sek

Vi benyttet Elicit (13;14) for d sgke etter relevant litteratur basert pa problemstilling-
ene, samt CitationChaser (159) for a identifisere ytterligere relevante publikasjoner.
Dette resulterte i 33 relevante systematiske oversikter og oversikter over oversikter
(Umbrella reviews) som ble benyttet som et utgangspunkt (frgstudier) for et sgk i Ope-
nAlex.

OpenAlex datasettet (10) er tilgjengelig i EPPI Reviewer (11) og er et «open source»-
datasett med mer enn 250 millioner vitenskapelige objekter som
tidsskriftpublikasjoner, stortingsmeldinger og konferanseabstrakter. Datakildene til
OpenAlex inkluderer Microsoft Academic Graph, CrossRef, ORCID, PubMed, CENTRAL,
Unpaywall, ISSN International Centre, preprint-servere samt en rekke andre
fagomrader og institusjonelle arkiver. Datasettet er satt sammen av fem typer
vitenskapelige enheter (works, authors, venues, institutions og concepts) og
sammenhengene mellom dem. I stedet for a sgke i henhold til ord som finnes i en
studies tittel eller sammendrag, MeSH-termer eller ngkkelord gitt av forfatteren,
tidsskriftet eller databasen, bruker OpenAlex dyp leering for a linke disse objektene
sammen, i tillegg til bibliometriske- og siteringslikheter. Et slikt sgk resulterer i langt
feerre identifiserte studier som er irrelevante.

Vurdering av referanser for inklusjon

Tabell 3: Beskrivelse av maskinlaeringsprosedyre i screeningprosessen

Beskrivelse av fremgangsmate
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Steg 1

Etter forskerne var samstemte om inklusjonskriteriene og for raskere a iden-
tifisere referanser som oppfylte inklusjonskriteriene, benyttet vi «priority
screening» i arbeidet med & vurdere titler og sammendrag.

Steg 2

For a raskt identifisere relevante studier i OpenAlex sgket, prioriterte vi fgl-
gende referanser for screening fgrst: Referanser som hadde benevnelsen
«systematic review», «umbrella» eller «meta» i sammendrag og tittel, eller
kun tittel. Dette resulterte i 229 relevante referanser for screening.

Steg 3

Deretter startet vi med vurdering av litteratursgkene utfgrt av bibliotekar, og
ytterligere 1621 referanser ble vurdert av to forskere uavhengig av hver-
andre, hvorpa vi gikk over til enkeltvurdering da andelen relevante studier
som ble presentert av verktgyet gikk betraktelig ned.

Steg 4

Deretter vurderte en forsker 153 referanser fgr vi stoppet a screene.

Steg 5

Som et ledd i kvalitetssikringen av referansevurderingen, sjekket vi hvorvidt
det var sannsynlig at det var relevante referanser gjenvaerende i den uvur-
derte bolken med referanser (n=6727). Da benyttet vi funksjonen «Check
screening» i EPPL. Her benyttes de allerede inkluderte referansene (vi benyt-
tet de inkludert pa fulltekstniva) og gruppen med uvurderte referanser. Sa
laerer algoritmen hva som kjennetegner de inkluderte referansene, og den gar
gjennom de uvurderte og gir dem en score for hvor mye de ligner pa de inklu-
derte referansene. For a gjgre dette mer robust bygger algoritmen en modell
ved a bruke alle de inkluderte referansene og 80 % av de uvurderte referan-
sene, og sa lager den prediksjoner for de resterende 20 % av de uvurderte re-
feransene. Den gjgr dette fem ganger, slik at hver uvurderte referanse far en
score, og deretter rangeres de etter score - med de uvurderte som ligner
mest pd de inkluderte gverst pa listen. Skdrene presenteres i deciler som hele
tall mellom 0 og 100. Under ser du resultatet av denne prosedyren. Vi gikk vi-
suelt igijennom alle referansene med en skare 50 og over (n=33), hvorav vi
inkluderte ytterligere én studie som fikk den hgyeste skaren av alle de uvur-
derte (78).
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Screening check results ordered with those mostly likely relevant at the top
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Utarbeidelse av oppsummeringen

Vi benyttet Elicit (14;160) for a hjelpe oss med datauthenting fra PDF-ene til de inklu-
derte publikasjonene. Videre benyttet vi OpenAls ChatGPT versjon GPT-5.2-turbo
(161), i felgende deler av oppsummeringsarbeidet: Sammendrag, oppsummering av
hver enkelt studie og oppsummering pa tvers av studier. Bruken av Elicit og ChatGPT
fant sted i februar, 2025.

[ var bruk av KI-verktgy forsgkte vi a kvalitetssikre informasjonen som ble generert
ved a sammenlikne den med innholdet i PDF-ene. All ekstrahert data ble gjennomgatt
og kvalitetssikret. Dette ble gjort for a sikre at informasjonen som ble brukt i denne
oppsummeringen var palitelig og i trdd med det opprinnelige kildematerialet.

Ordforklaringer

Algoritme kan forklares som en fullstendig, ngyaktig og trinnvis beskrivelse av en pro-
sedyre for fremgangsmaten for d lgse et problem (162).

Maskinlaering er en undergrein av kunstig intelligens hvor man bruker statistiske me-
toder for & la datamaskiner finne mgnstre i store datamengder og gjgre prediksjoner
for nye data den ikke har sett fgr (163). Enkelt sagt betyr maskinleering at vi tar i bruk
algoritmer som gjgr at datamaskinen er i stand a leere fra og utvikle sin beslutnings-
stgtte basert pa dataene vi gir den.

Priority screening er en rangeringsalgoritme i programvaren EPPI-Reviewer (164)
som leeres opp av forskernes avgjgrelser om inklusjon og eksklusjon av referanser pa
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tittel- og sammendragsniva. Rangeringsalgoritmer er algoritmer som er trent til 4 gjen-
kjenne relevante data og til 4 presentere dataene etter relevans. Referanser som algo-
ritmen anser som mer relevante basert pa forskernes avgjgrelser om inklusjon blir
skjgvet frem i «kgen». P4 denne maten far vi raskere overblikk over hvor mange refe-
ranser som muligens treffer inklusjonskriteriene enn om vi skulle lest referansene i til-
feldig rekkefglge.
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Vedlegg 5: Vurdering av metodisk
kvalitet
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Vurdering av metodisk kvalitet i systematiske oversikter om oppvekstvilkar generelt (n=16)

Referanse 1.Klart 2. Hen- 3. Hen- 4. Tilstrek- 5. Hen- 6. Uav- 7.Tiltak  8.Hen- 9.Vurde- 10.Anbefa- 11. Hen-  Totalvur-
formulert siktsmes- siktsmes- kelige kil- siktsmes- hengig for 3 mini- siktsmes- ringav linger stgt- siktsmes- dering
problems- sige inklu- sig sgke- der sige krite- kvalitets- merefeili sigsam- publika-  tetav data sige forsk-
tilling sjonskrite- strategi rier for vurdering dataeks- menstilling sjonsskjev- ningsanbe-

rier kvalitets- (22 fors- traksjon avstudier het falinger
vurdering Kkere)

Arold Ja Ja Ja Ja Ja Ja Nei Ja Nei Ja Ja Hgy

(2023)

Buecker UKlart Ja UKlart Ja UKklart Ja UKlart Ja Nei Ja Ja Middels

(2024)

Cardoso Ja Ja Ja Ja Ja UKlart UKlart UKlart Nei Ja Ja Middels

(2025)

Cheung Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Hgy

(2026)

Danielsson Ja Ja Ja UKlart Ja Ja Ja Ja Nei Ja Ja Hgy

(2024)

Geng Ja Ja UKlart Ja Ja Ja Ja Ja Uklart/Ja Ja Ja Hgy

(2025)

Grama Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Hgy

(2024)

Luo (2025) Ja Ja Ja Ja Ja UKlart UKlart Ja Ja Ja UKlart Middels

Low (2022) Ja Ja Ja UKlart Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Hgy

Ma (2022) Ja Ja Ja Ja Ja UKklart Delvis Ja Nei Ja Ja Middels

Mattelin UKlart Ja Ja Ja Ja Ja Ja UKklart Nei Ja Ja Middels

(2024)

Pedersen Ja Ja Ja Ja UKklart Ja Ja Ja Nei UKlart Ja Hgy

(2023)

Pu (2025) Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja UKlart Hgy

Rahmani Ja/delvis Ja Ja/delvis Ja Ja Ja Ja Ja Nei Ja Ja Hgy

(2024)
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Zhao Ja Ja/delvis Uklart/Nei Uklart/Ja Ja UKklart Ja Ja Ja Ja Ja Middels

(2025)

Vurdering av metodisk kvalitet i systematiske oversikter om kriminalitet (n=8)

Referanse 1.Klart 2.Hen- 3. Hen- 4. Tilstrek- 5. Hen- 6. Uav- 7. Tiltak 8. Hen- 9.Vurde- 10.Anbefa- 11. Hen- Totalvur-
formulert siktsmes- siktsmes- kelige kil- siktsmes- hengig for 3 mini- siktsmes- ringav linger stgt- siktsmes- dering
problems- sige inklu- sig sgke- der sige krite- kvalitets- mere feili sigsam- publika- tetavdata sige forsk-
tilling sjonskrite- strategi rier for vurdering dataeks- menstilling sjonsskjev- ningsanbe-

rier kvalitets- (22 fors- traksjon avstudier het falinger
vurdering Kkere)

Aazami Delvis Delvis Nei Nei Nei Ja UKlart UKklart Nei Nei Nei Lav

(2023)

Duindam Nei Ja Ja Ja Ja UKlart Delvis Ja Ja Ja Ja Hgy/mid-

(2025) dels

Haylock Ja Ja Delvis Delvis UKklart UKklart UKklart UKklart Nei Delvis Delvis Lav

(2020)

Jacobs Ja Ja Ja/uklart  Ja/uklart Ja UKlart Ja Ja Nei Ja Ja Middels

(2020)

Lankester Ja Ja Ja Ja Ja Nei Nei Ja Ja Ja Ja Middels

(2025)

Malvaso Ja Ja Delvis Ja Ja Ja UKlart Ja Nei Ja Ja Hgy/mid-

(2022) dels

Miklosi Ja/delvis Nei Delvis Ja/delvis  Ja Ja Ja UKlart Nei UKlart Nei Lav

(2025)

Wolfowicz Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Hgy

(2021)
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Vedlegg 6: Beskrivelse av
faktorkategorisering

Under gis en beskrivelse pa hvilke fenomener (slik presenterti de ulike oversiktene)
inngar i de definerte faktorkategoriene.

Diskriminering viser opplevd diskriminering i lokalmiljget eller pa samfunnsniva mer
generelt og kan veere knyttet til marginalisering og utenforskap.

Eksternaliserende vansker omfatter faktorer knyttet til utagerende, impulsiv og
normbrytende atferd. Kategorien inkluderer blant annet lav selvkontroll, impulsivitet,
risikotaking, aggresjon, regelbrudd og andre eksternaliserende atferdsproblemer, samt
diagnoser og tilstander som ADHD, atferdsforstyrrelse (CD), opposisjonell atferdsfor-
styrrelse (ODD), intermitterende eksplosiv lidelse (IED), komorbiditet mellom CD og
ODD og rusmiddelbrukslidelse, i kombinasjon med ADHD.

Familiens sosiogkonomiske status viser til familiens gkonomiske og utdanningsmes-
sige ressurser. Her inngar blant annet foreldres inntekt, arbeidsledighet og utdanning.

Foreldre-barn-relasjon omfatter kvaliteten i relasjonen mellom foreldre og barn,
bade ndr det gjelder nzerhet, varme, stgtte og konflikt. Kategorien inkluderer blant an-
net foreldrevarme, foreldrestgtte, naerhet mellom foreldre og barn, tilknytning, for-
eldrekritikk og foreldre-barn-konflikt.

Foreldres psykiske helse omfatter psykiske helseplager og belastninger hos foreldre.
Kategorien rommer blant annet foreldrestress, mors depressive symptomer og psy-
kiske helseproblemer, fars perinatale depresjon, tilbakevendende fgdselsdepresjon,
psykiske lidelser hos foreldre generelt, foreldres selvmord eller selvmordsforsgk og fa-
miliehistorie med psykiske lidelser.

Foreldres traumatiske opplevelser viser til foreldres egne erfaringer med belast-
ninger, overgrep og vold, seerlig i oppveksten. Her inngar blant annet mor og fars belas-
tende barndomserfaringer (ACEs), foreldres eksponering for motgang, antall belas-
tende erfaringer en forelder har vart utsatt for, vold mellom naere partnere og foreld-
res historie med opplevd mishandling.

Foreldreskap og -praksis omfatter hvordan foreldrene utgver omsorg, grensesetting
og oppfglging i hverdagen. Kategorien inkluderer ulike oppdragelsesstiler, som autori-
tativ, autoriteer eller ettergivende stil, samt foreldremonitorering, autonomistgtte, for-
eldreinvolvering, foreldreressurser og stgttende foreldreatferd. Samtidig omfatter den
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ogsa lite stgttende eller negative praksiser, som hard disiplin, inkonsekvent disiplin,
lite tilsyn, emosjonell tilbaketrekning, overinvolvering og konflikt mellom foreldre.

Historie med psyKkiske lidelser omfatter tidligere eller eksisterende psykiske vansker
og diagnoser hos barnet eller ungdommen. Kategorien inkluderer blant annet autisme-
spekterforstyrrelse (ASD), andre psykiske helseproblemer ved baseline, som angstli-
delser, samt en mer generell historikk med psykiske lidelser.

Internaliserende/emosjonelle vansker inkluderer depresjon, angst, sosial angst,
posttraumatisk stresslidelse (PTSD), internaliserende symptomer ved baseline og bre-
dere mal pa darlig psykisk helse som inkluderer blant annet depresjon, angst og psy-
kose.

Kognitive evner og -fungering omfatter barnets eller ungdommens kognitive forut-
setninger og fungering. Her inngar blant annet 1Q, verbal og nonverbal 1Q, sprakferdig-
heter, arbeidsminne, intelligens og adaptiv fungering.

Psykologisk robusthet og mestring omfatter hvordan individet handterer belast-
ninger, regulerer seg selv og mobiliserer indre ressurser. Kategorien inkluderer opple-
velse av sammenheng, tilfredshet, positiv mestring, uhensiktsmessig mestring, opple-
velse av fastlasthet og svak selvregulering.

Relasjoner med venner/jevnaldrende omfatter kvaliteten i barnets eller ungdom-
mens sosiale relasjoner til jevnaldrende og andre i omgangskretsen. Kategorien inklu-
derer blant annet vennskap, vennskapskvalitet, aksept eller avvisning fra jevnaldrende,
jevnaldrendeproblemer, sosial konflikt, sosiale vansker og ulike former for stgtte og
stress i relasjoner. Den omfatter ogsa mer risikofylte relasjoner, som kontakt med
ekstremister pa nett, tilknytning til kriminelle venner, hgyrisikovenner, jevnalderpress
og tilhgrighet til kriminelle miljger.

Relasjoner med voksne utenfor familien omfatter kontakt med voksne personer
utenfor kjernefamilien. Kategorien inkluderer bade tilstedeveerelsen av positive voksne
og darlige relasjoner til lerere.

Selvbilde og egenverdi omfatter hvordan individet vurderer seg selv og sin framtid.
Kategorien inkluderer opplevd egenverd, selvfglelse, hap for framtiden, sjenanse og
nevrotisisme.

Skolefungering og -tilhgrighet omfatter bade faglig fungering og elevens opplevelse
av tilhgrighet til skolen. Kategorien inkluderer skoleprestasjoner, akademiske ferdighe-
ter, skolevansker, lese- og lzeringsvansker, skolemestring, skolefrafall, negative skoleer-
faringer, skoletrivsel, skoletilknytning og bekymringer knyttet til overganger i skolen.

Sosial samhgrighet og -kapital omfatter ressurser og kvaliteter i barnets eller ung-
dommens bredere sosiale omgivelser. Her inngar prososial atferd, kommunikasjon, so-
sial affekt, fglelsesgjenkjenning, sosiale ferdigheter, sosial stgtte, sosial kapital, sam-
hold, proaktive holdninger og kollektiv effektivitet i nabolaget, det vil si tillit, sosial
kontroll og fellesskap. Kategorien inkluderer ogsa fraveer av slike ressurser, som anti-
sosiale nettverk, avvisning og mangelfull sosial stgatte.

109



Tillit til samfunnsinstitusjoner viser til det a ha tillit til offentlige instanser som blant
annet politi/rettsvesen og fgle at en blir behandlet rettferdig i mgte med disse.

Traumer knyttet til belastende barndomserfaringer omfatter barnets egne erfa-
ringer med alvorlige belastninger og potensielt traumatiserende hendelser. Kategorien
inkluderer barns traumer, tap og separasjoner, erfaringer med krig og forfglgelse, tid-
lige barndomstraumer, hgy traumeeksponering og ulike former for belastende barn-
domserfaringer (ACEs), inkludert vold, omsorgssvikt og gjentatte barnevernsplasse-
ringer.

Ustabile/vanskelige familieforhold omfatter strukturelle og relasjonelle forhold i fa-
milien som kan skape uforutsigbarhet og belastning. Kategorien inkluderer familiedys-
funksjon, det d bo i skilte eller enslige forsgrger-hushold, det a ikke bo med begge for-
eldre, 4 ha familiemedlemmer i fengsel, hgy familiekonflikt, tidligere kontakt med bar-
nevernet, ustabile omsorgsbetingelser, institusjonsbasert barnevernsomsorg og plasse-
ring i fosterhjem fremfor institusjon.

Utsatt for vold, overgrep, omsorgssvikt i hjemmet omfatter erfaringer med direkte
skade, krenkelser og vedvarende svikt i omsorgen hjemme. Kategorien inkluderer eks-
ponering for vold, tidligere utsatt for vold/overgrep, kronisk omsorgssvikt, vedvarende
manglende omsorg fra foreldre, retur til miljger der omsorgssvikten fortsetter, ekspo-
nering for vold og dysfunksjonelle hjem, samt fysisk, emosjonell eller generell mishand-
ling.
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Vedlegg 7: Relevante retningslinjer

Resultater av sgk etter nasjonale og internasjonale retningslinjer

Tema: Faktorer som pavirker oppvekstsvilkar og kriminalitet blant barn og

unge

Sgkedato: 23.02.2026
Sgkeansvarlig: Lien Nguyen

Dokumentasjon av identifiserte retningslinjer

Kilde/Orga-[Land Tittel Ar Kort oppsummering
nisasjon
Helsebiblio- [Norge [Nasjonalt forlgp for bar- [2023 [Retningslinjen beskriver strukturert
teket nevern - kartlegging og kartlegging av helse og risikofaktorer
utredning av psykisk, so- hos barn i barnevernet. Den omfatter
matisk og seksuell helse, psykisk og somatisk helse, rus og om-
tannhelse og rus sorgssituasjon. Dokumentet er relevant
for tidlig identifisering av risikofakto-
rer knyttet til marginalisering og se-
nere kriminalitet.
Helsebiblio- [Norge [Nasjonal faglig retnings- [2024 [Retningslinjen gir anbefalinger for sys-
teket linje for tverrfaglig helse- tematisk helsekartlegging ved plasse-
kartlegging av barn i bar- ring i barnevernet. Den fremhever be-
nevernet tydningen av tidlig avdekking av psy-
kiske og sosiale belastninger. Relevan-
sen ligger i forebyggende innsats over-
for sarbare barn.
Helsebiblio- [Norge |[Nasjonal veileder for psy-|2023 [Veilederen omhandler organisering og
teket kisk helsearbeid barn og kvalitet i psykisk helsearbeid for barn
unge og unge. Den adresserer risikofaktorer,
beskyttelsesfaktorer og tverrfaglig
samarbeid. Har implikasjoner for fore-
bygging av utenforskap og kriminali-
tet.
Socialstyrel- |[Sverige [Barn och unga som begér [Ikke o |Nettsiden samler kunnskap og anbefa-
sen brott (Kunskapsguiden) [ppgitt [linger om tiltak overfor barn og unge
som begar lovbrudd. Den beskriver ri-
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https://www.helsebiblioteket.no/innhold/pakkeforlop/barnvern-kartlegging-psykisk-helse
https://www.helsebiblioteket.no/innhold/pakkeforlop/barnvern-kartlegging-psykisk-helse
https://www.helsebiblioteket.no/innhold/pakkeforlop/barnvern-kartlegging-psykisk-helse
https://www.helsebiblioteket.no/innhold/pakkeforlop/barnvern-kartlegging-psykisk-helse
https://www.helsebiblioteket.no/innhold/pakkeforlop/barnvern-kartlegging-psykisk-helse
https://www.helsebiblioteket.no/innhold/nasjonal-faglig-retningslinje/barnevern--tverrfaglig-helsekartlegging-nasjonal-faglig-retningslinje-nasjonal-faglig-retningslinje
https://www.helsebiblioteket.no/innhold/nasjonal-faglig-retningslinje/barnevern--tverrfaglig-helsekartlegging-nasjonal-faglig-retningslinje-nasjonal-faglig-retningslinje
https://www.helsebiblioteket.no/innhold/nasjonal-faglig-retningslinje/barnevern--tverrfaglig-helsekartlegging-nasjonal-faglig-retningslinje-nasjonal-faglig-retningslinje
https://www.helsebiblioteket.no/innhold/nasjonal-faglig-retningslinje/barnevern--tverrfaglig-helsekartlegging-nasjonal-faglig-retningslinje-nasjonal-faglig-retningslinje
https://www.helsebiblioteket.no/innhold/nasjonale-veiledere/psykisk-helsearbeid-barn-og-unge
https://www.helsebiblioteket.no/innhold/nasjonale-veiledere/psykisk-helsearbeid-barn-og-unge
https://www.helsebiblioteket.no/innhold/nasjonale-veiledere/psykisk-helsearbeid-barn-og-unge
https://kunskapsguiden.se/omraden-och-teman/barn-och-unga/barn-och-unga-som-begar-brott/
https://kunskapsguiden.se/omraden-och-teman/barn-och-unga/barn-och-unga-som-begar-brott/

sikofaktorer, samhandling og forebyg-
gende arbeid. Relevansen knytter seg
direkte til kriminalitetsforebygging.

Sundheds-
styrelsen

Dan-
mark

Forebyggende sundhedsy
delser til bgrn og unge

- vejledning og
anbefalinger

2025

Veiledningen beskriver kommunale fo-
rebyggende helsetjenester for barn og
unge. Den vektlegger tidlig innsats og
identifisering av sosiale og helsemes-
sige risikofaktorer. Indirekte relevant
for kriminalitetsforebygging.

Sundheds-
styrelsen

Dan-
mark

Vejledning om kommu-
nalt behandlingstilbud
til bgrn og unge med psy-
kisk mistrivsel og sym-
Iptomer pa psykisk lidelse

2025

Veiledningen fastsetter faglige og orga-
nisatoriske rammer for kommunale be-
handlingstilbud til barn og unge med
psykisk mistrivsel eller symptomer pa
psykisk lidelse. Den beskriver mal-
gruppe, tilgjengelighet, tverrsektorielt
samarbeid og kvalitetskrav. Relevan-
sen ligger i tidlig intervensjon overfor
psykiske vansker som kan veere risiko-
faktorer for utenforskap og kriminali-
tet.

Sundheds-
styrelsen

Dan-
mark

Opsporing af overveegt og
tidlig indsats for bgrn og

unge 1

skolealderen - Vejledning
til skolesundhedstjeneste

2014

n

Retningslinjen gir anbefalinger om sys-
tematisk identifisering av overvekt og
tidlig innsats i skolehelsetjenesten. Den
vektlegger forebygging, familieinvolve-
ring og tverrfaglig samarbeid. Indirekte
relevant gjennom fokus pa helsefrem-
mende oppvekstvilkar og forebyg-
gende innsats.

Sundheds-
styrelsen

Dan-
mark

Kommunalt behandlings-
tilbud til bgrn og unge i
Ipsykisk mistrivsel

2023

Dokumentet beskriver organisering og
innhold i kommunale behandlingstil-
bud ved psykisk mistrivsel. Det legger
vekt pa lavterskeltilbud, tilgjengelighet
og samarbeid mellom nivaer i helsetje-
nesten. Relevansen knytter seg til fore-
bygging av alvorligere psykiske vans-
ker og sosial marginalisering.

Sundheds-
styrelsen

Dan-
mark

Bgrn og
unges sundhed og trivsel

2019

Publikasjonen gir en samlet oversikt
over helsetilstand, trivsel og risikofak-
torer blant barn og unge. Den belyser
sosiale determinanter, psykisk helse og
livsstilsfaktorer. Relevansen ligger i
kunnskapsgrunnlaget om strukturelle
forhold som pavirker utviklingslgp.

NICE

Storbri-
tannia

Looked-after children and

2021

oung people

Retningslinjen omhandler helse- og
omsorgstjenester for barn i offentlig
omsorg. Den fremhever risikofaktorer

som traumer og ustabile omsorgsfor-
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https://www.sst.dk/udgivelser/2025/forebyggende-sundhedsydelser-til-boern-og-unge
https://www.sst.dk/udgivelser/2025/forebyggende-sundhedsydelser-til-boern-og-unge
https://www.sst.dk/udgivelser/2025/forebyggende-sundhedsydelser-til-boern-og-unge
https://www.sst.dk/udgivelser/2025/forebyggende-sundhedsydelser-til-boern-og-unge
https://www.sst.dk/udgivelser/2025/vejl-kommunalt-behandlingstilbud-til-boern-og-unge-m-psykisk-mistrivsel-symptomer-psykisk-lidelse
https://www.sst.dk/udgivelser/2025/vejl-kommunalt-behandlingstilbud-til-boern-og-unge-m-psykisk-mistrivsel-symptomer-psykisk-lidelse
https://www.sst.dk/udgivelser/2025/vejl-kommunalt-behandlingstilbud-til-boern-og-unge-m-psykisk-mistrivsel-symptomer-psykisk-lidelse
https://www.sst.dk/udgivelser/2025/vejl-kommunalt-behandlingstilbud-til-boern-og-unge-m-psykisk-mistrivsel-symptomer-psykisk-lidelse
https://www.sst.dk/udgivelser/2025/vejl-kommunalt-behandlingstilbud-til-boern-og-unge-m-psykisk-mistrivsel-symptomer-psykisk-lidelse
https://www.sst.dk/udgivelser/2014/opsporing-af-overvaegt-og-tidlig-indsats-for-boern-og-unge-i-skolealderen
https://www.sst.dk/udgivelser/2014/opsporing-af-overvaegt-og-tidlig-indsats-for-boern-og-unge-i-skolealderen
https://www.sst.dk/udgivelser/2014/opsporing-af-overvaegt-og-tidlig-indsats-for-boern-og-unge-i-skolealderen
https://www.sst.dk/udgivelser/2014/opsporing-af-overvaegt-og-tidlig-indsats-for-boern-og-unge-i-skolealderen
https://www.sst.dk/udgivelser/2014/opsporing-af-overvaegt-og-tidlig-indsats-for-boern-og-unge-i-skolealderen
https://www.sst.dk/udgivelser/2014/opsporing-af-overvaegt-og-tidlig-indsats-for-boern-og-unge-i-skolealderen
https://www.sst.dk/udgivelser/2023/kommunalt-behandlingstilbud-til-boern-og-unge-i-psykisk-mistrivsel
https://www.sst.dk/udgivelser/2023/kommunalt-behandlingstilbud-til-boern-og-unge-i-psykisk-mistrivsel
https://www.sst.dk/udgivelser/2023/kommunalt-behandlingstilbud-til-boern-og-unge-i-psykisk-mistrivsel
https://www.sst.dk/udgivelser/2019/boern-og-unges-sundhed-og-trivsel
https://www.sst.dk/udgivelser/2019/boern-og-unges-sundhed-og-trivsel
https://www.nice.org.uk/guidance/ng205
https://www.nice.org.uk/guidance/ng205

hold. Relevansen ligger i sammen-
hengen mellom omsorgssvikt og se-
nere kriminalitet.

lescent Development

NICE Storbri- |Child maltreatment: when[2025 [Retningslinjen gir anbefalinger om
tannia |to suspect maltreatment identifisering av mulig omsorgssvikt og
in under 18s mishandling hos barn og unge. Den be-
skriver kliniske tegn, risikofaktorer og
henvisningsrutiner. Relevansen er
knyttet til sammenhengen mellom om-
sorgssvikt, traumer og senere psykoso-
siale vansker.
NICE Storbri- [Social and emotional 2012 |Retningslinjen fokuserer pa tiltak som
tannia |wellbeing: early years fremmer sosial og emosjonell utvikling
i tidlig barndom. Den vektlegger fore-
bygging, foreldrestgtte og barnehage-
baserte tiltak. Relevansen ligger i tidlig
styrking av beskyttelsesfaktorer.
'WHO [nterna- [Improving the health and 2024 [WHO-dokumentet gir anbefalinger om
(TRIP) sjonal  [wellbeing of children and forebyggende helseoppfglging og risi-
adolescents: guidance on kovurdering. Det inkluderer familie- og
scheduled child and ado- samfunnsfaktorer som pavirker utvik-
lescent well-care vis- ling. Relevans knyttet til strukturelle og|
its — Priorities for Contact sosiale determinanter.
at 2 Weeks of Age — Fam-
ily Risk and Protective
Factors
'WHO [nterna- [Mental health of children [2024 [Dokumentet gir overordnede anbefa-
(TRIP) sjonal  |and young people: service linger for organisering av psykisk hel-
guidance — Fundamentals setjenester for barn og unge. Det vekt-
of Public Mental Health legger folkehelsetilneerming, forebyg-
ging og tverrsektorielt samarbeid. Re-
levansen ligger i strukturelle tiltak for
a redusere risiko for marginalisering.
TRIP Canada |Recognizing and respond-[2023 |Retningslinjen gir anbefalinger for
ing to children with sus- identifisering og handtering av volds-
pected exposure to inti- eksponering hos barn. Vold i hjemmet
mate partner violence beskrives som en sentral risikofaktor
for senere psykososiale vansker. Indi-
rekte relevant for kriminalitetsutvik-
ling.
TRIP Canada [Enhancing Healthy Ado- [2002 [Retningslinjen beskriver strategier for

a fremme sunn utvikling i ungdomsar-
ene. Den adresserer risikofaktorer som
rus, psykososiale belastninger og svakt
sosialt nettverk. Relevansen er knyt-

tet til forebygging av risikoadferd.
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https://www.nice.org.uk/guidance/cg89
https://www.nice.org.uk/guidance/cg89
https://www.nice.org.uk/guidance/cg89
https://www.nice.org.uk/guidance/ph40
https://www.nice.org.uk/guidance/ph40
https://www.rcpsych.ac.uk/docs/default-source/improving-care/better-mh-policy/college-reports/College-report-CR238---Infant-and-early-childhood-mental-health.pdf
https://www.rcpsych.ac.uk/docs/default-source/improving-care/better-mh-policy/college-reports/College-report-CR238---Infant-and-early-childhood-mental-health.pdf
https://www.rcpsych.ac.uk/docs/default-source/improving-care/better-mh-policy/college-reports/College-report-CR238---Infant-and-early-childhood-mental-health.pdf
https://www.rcpsych.ac.uk/docs/default-source/improving-care/better-mh-policy/college-reports/College-report-CR238---Infant-and-early-childhood-mental-health.pdf
https://www.rcpsych.ac.uk/docs/default-source/improving-care/better-mh-policy/college-reports/College-report-CR238---Infant-and-early-childhood-mental-health.pdf
https://www.rcpsych.ac.uk/docs/default-source/improving-care/better-mh-policy/college-reports/College-report-CR238---Infant-and-early-childhood-mental-health.pdf
https://www.rcpsych.ac.uk/docs/default-source/improving-care/better-mh-policy/college-reports/College-report-CR238---Infant-and-early-childhood-mental-health.pdf
https://www.rcpsych.ac.uk/docs/default-source/improving-care/better-mh-policy/college-reports/College-report-CR238---Infant-and-early-childhood-mental-health.pdf
https://www.rcpsych.ac.uk/docs/default-source/improving-care/better-mh-policy/college-reports/College-report-CR238---Infant-and-early-childhood-mental-health.pdf
https://iris.who.int/bitstream/handle/10665/379114/9789240100374-eng.pdf?sequence=10
https://iris.who.int/bitstream/handle/10665/379114/9789240100374-eng.pdf?sequence=10
https://iris.who.int/bitstream/handle/10665/379114/9789240100374-eng.pdf?sequence=10
https://iris.who.int/bitstream/handle/10665/379114/9789240100374-eng.pdf?sequence=10
https://cps.ca/en/documents/position/recognizing-and-responding-to-children-with-suspected-exposure-to-intimate-partner-violence-between-caregivers
https://cps.ca/en/documents/position/recognizing-and-responding-to-children-with-suspected-exposure-to-intimate-partner-violence-between-caregivers
https://cps.ca/en/documents/position/recognizing-and-responding-to-children-with-suspected-exposure-to-intimate-partner-violence-between-caregivers
https://cps.ca/en/documents/position/recognizing-and-responding-to-children-with-suspected-exposure-to-intimate-partner-violence-between-caregivers
https://rnao.ca/sites/rnao-ca/files/Enhancing_Healthy_Adolescent_Development.pdf
https://rnao.ca/sites/rnao-ca/files/Enhancing_Healthy_Adolescent_Development.pdf

lia

perinatal period: Austral-

TRIP Canada |Best Practice Guidelines (2014 [Retningslinjen gir anbefalinger for
for Mental Health Disor- identifisering og behandling av psy-
ders in the Perinatal Pe- kiske lidelser i svangerskap og barsel-
riod periode. Den understreker betyd-

ningen av mor-barn-interaksjon og tid-
lig statte. Indirekte relevant gjen-

nom pavirkning pa barns tidlige utvik-
lingsbetingelser.

TRIP Canada |[The dangers of dieting in {2025 [Dokumentet gir anbefalinger til helse-
adolescence — Recom- personell om handtering av usunne
mendations for Health slankemgnstre hos ungdom. Det bely-
Care Providers ser psykososiale risikofaktorer og fore-

bygging av spiseforstyrrelser. Indirekte
relevant giennom sammenheng mel-
lom psykisk helse og sosial fungering.

TRIP USA Guidelines for Prevention 2014 |Retningslinjen gir rammer for forebyg-
in Psychology gende arbeid innen psykologi. Den be-

skriver universelle, selektive og indi-
kerte tiltak. Relevans knyttet til fore-
bygging av atferdsvansker og risikout-
vikling.

TRIP USA Professional Practice 2018 |Retningslinjen gir faglige anbefalinger
Guidelines for the Psycho- for psykologisk arbeid med gutter og
logical Practice with Boys menn. Den adresserer kjgnnsroller,
and Men sarbarhet og risikoadferd. Relevansen

ligger i forstaelsen av kjgnnsrelaterte
risikofaktorer for kriminalitet.

TRIP Skott-  [Voice of the Infant: best (2023 [Retningslinjen beskriver hvordan fag-

land practice guidelines and personer kan identifisere og ivareta

infant pledge spedbarns «stemme» gjennom syste-

matisk observasjon av samspill, ut-
trykk og omsorgssituasjon. Den pre-
senterer en modell for spedbarnsdelta-
kelse og tydeliggjar tjienesters ansvar
for 4 sikre at barnets behov blir repre-
sentert i beslutningsprosesser. Rele-
vansen knytter seg til tidlig identifise-
ring av risiko- og beskyttelsesfaktorer i
spedbarnsalder og forebygging av se-
nere utviklingsvansker.

TRIP Storbri- |Infant and early child- 2023

tannia |hood mental health: the
case for action — Risk and
Protective Factors — Over-
view of Risk and Protec-
tive Factors
TRIP Austra- |Mental health care in the [2017 [Retningslinjen beskriver vurdering og

behandling av psykiske lidelser i peri-
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http://www.perinatalservicesbc.ca/Documents/Guidelines-Standards/Maternal/MentalHealthDisordersGuideline.pdf
http://www.perinatalservicesbc.ca/Documents/Guidelines-Standards/Maternal/MentalHealthDisordersGuideline.pdf
http://www.perinatalservicesbc.ca/Documents/Guidelines-Standards/Maternal/MentalHealthDisordersGuideline.pdf
http://www.perinatalservicesbc.ca/Documents/Guidelines-Standards/Maternal/MentalHealthDisordersGuideline.pdf
https://cps.ca/en/documents/position/dieting-in-adolescence
https://cps.ca/en/documents/position/dieting-in-adolescence
https://cps.ca/en/documents/position/dieting-in-adolescence
https://cps.ca/en/documents/position/dieting-in-adolescence
http://www.apa.org/pubs/journals/features/amp-a0034569.pdf
http://www.apa.org/pubs/journals/features/amp-a0034569.pdf
https://www.apa.org/about/policy/boys-men-practice-guidelines.pdf
https://www.apa.org/about/policy/boys-men-practice-guidelines.pdf
https://www.apa.org/about/policy/boys-men-practice-guidelines.pdf
https://www.apa.org/about/policy/boys-men-practice-guidelines.pdf
https://www.gov.scot/publications/voice-infant-best-practice-guidelines-infant-pledge/
https://www.gov.scot/publications/voice-infant-best-practice-guidelines-infant-pledge/
https://www.gov.scot/publications/voice-infant-best-practice-guidelines-infant-pledge/
https://chrome-extension/efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/https:/www.rcpsych.ac.uk/docs/default-source/improving-care/better-mh-policy/college-reports/College-report-CR238---Infant-and-early-childhood-mental-health.pdf
https://chrome-extension/efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/https:/www.rcpsych.ac.uk/docs/default-source/improving-care/better-mh-policy/college-reports/College-report-CR238---Infant-and-early-childhood-mental-health.pdf
https://chrome-extension/efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/https:/www.rcpsych.ac.uk/docs/default-source/improving-care/better-mh-policy/college-reports/College-report-CR238---Infant-and-early-childhood-mental-health.pdf
https://chrome-extension/efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/https:/www.rcpsych.ac.uk/docs/default-source/improving-care/better-mh-policy/college-reports/College-report-CR238---Infant-and-early-childhood-mental-health.pdf
https://chrome-extension/efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/https:/www.rcpsych.ac.uk/docs/default-source/improving-care/better-mh-policy/college-reports/College-report-CR238---Infant-and-early-childhood-mental-health.pdf
https://chrome-extension/efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/https:/www.rcpsych.ac.uk/docs/default-source/improving-care/better-mh-policy/college-reports/College-report-CR238---Infant-and-early-childhood-mental-health.pdf
http://cope.org.au/wp-content/uploads/2017/10/Final-COPE-Perinatal-Mental-Health-Guideline.pdf
http://cope.org.au/wp-content/uploads/2017/10/Final-COPE-Perinatal-Mental-Health-Guideline.pdf

ian clinical practice guide-

line — Assessing Mother-
Infant Interaction and

Safety — Safety of the

natalperioden. Den inkluderer vurde-
ring av samspill, sikkerhet og familie-
forhold. Relevansen knytter seg til tid-
lige livsbetingelser og forebygging av

Woman and Infant utviklingsrisiko.
Google Austra- |Risk and protective fac- [2025 [Dokumentet beskriver sentrale risiko-
lia tors for child abuse and faktorer og beskyttelsesfaktorer for
neglect omsorgssvikt. Fokus er pa familie-, in-
divid- og samfunnsniva. Har relevans
for forstaelse av oppvekstsvilkar og se-
nere kriminalitet.
Google Austra- |Factors impacting child [lkke o [Dokumentet gir en oversikt over fakto-
lia health and development [ppgitt |rer som pavirker barns helse og utvik-
ling, inkludert sosiale, gkonomiske og
familicere forhold. Det fremhever be-
tydningen av tidlig innsats og struktu-
relle tiltak. Relevansen ligger i bred
forstdelse av oppvekstvilkar.
Google Canada [The Canadian drugsand [2023 [Strategidokumentet beskriver nasjo-

substances strategy: The
Government of Canada’s

approach to substance
use related harms and the

overdose crisis

nale tiltak for & redusere rusrelaterte
skader. Det inkluderer forebygging, be-
handling og regulering. Relevansen
knytter seg til rus som risikofaktor for

kriminalitet og marginalisering.
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