
UTENFOR-REGNSKAPET
Det lønner seg å investere i mennesker

Utenfor-regnskapet er utviklet sammen 
med Asker, Gausdal, Søndre Land og 
Telemark fylkeskommune

Une Tangen
KS Forskning, innovasjon og digitalisering



• Snakke høyt om problemene

• Strategisk bruk av tilrettelagte 
arbeidsplasser – skreddersøm 

• Livsmestringskurs for unge

• Samarbeid med næringslivet

• Samhandle på tvers

• Investere i mennesker

Felles mål: 
Alle skal ha noe meningsfylt å gjøre – hver dag





• KS har beregninger som viser at nesten en av fem 
personer mellom 18 og 59 år ikke er i arbeid eller i 
utdanning

• NAVs tall viser at 25 prosent av dem som fylte 25 år i 
2017 hverken var under utdanning eller i arbeid

• Over ti prosent av barna våre lever i familier med 
vedvarende lav inntekt

Hvordan kan vi ta oss råd til som samfunn – økonomisk og menneskelig – å ikke 
investere ekstra i utsatte barn og unge? 



Hva er Utenfor-regnskapet?

• Utenfor-regnskapet er en budsjettøkonomisk modell som beregner lønnsomheten av å 
investere i forebyggende tiltak

• Utenfor-regnskapet kobler forbruk av velferdstjenester, offentlige kostnader og inntekter som ikke tidligere har 
vært gjort i Norge. I modellen ligger omfattende økonomiske beregninger som kobler tverrsnittsdata fra SSB, Norsk 
Pasientregister og Kommunalt pasient- og brukerregister. Kostnader, inntekter og forbruk av offentlige tjenester 
sees i et livsløp

• Utenfor-regnskapet er koblet mot målgrupper som er sårbare og utsatte. Modellen beregner hvordan kostnadene 
og inntektene fordeler seg på ulike offentlige budsjetter – på tvers av forvaltningsnivåer og mellom ulike sektorer 
dersom vi ikke klarer å hindre utenforskap

• Utenfor-regnskapet sier ikke noe om effektene av tiltak som settes inn



Målgruppe Antall Definisjon

Gjennomsnittet for befolkningen 3 987 155 Alle under 60 år bosatt i Norge i 2017

Barn i lavinntektsfamilier hvor barnet er norskfødt med 

innvandrerforeldre
(2004-2017) 99 585

Alle individer som i en alder mellom 0 og 15 år har vært i 

en lavinntektshusholdning. Koblet mot foreldres 

innvandringsstatus.

Barn i lavinntektsfamilier hvor en eller begge foreldrene 

mottar uføretrygd eller økonomisk sosialhjelp
(1998-2018) 208 376

Alle individer som i en alder mellom 0 og 15 år har vært i 

en lavinntektshusholdning. Koblet mot om foreldrene har 

mottatt enten uføretrygd eller økonomisk sosialhjelp

Unge som har står i fare for å ikke fullføre videregående 

opplæring på normert + 2 års tid
(1994-2016) 666 373

Elever på allmennfag/studiespesialiserende som ikke er 

registrert med videregående utdannelse 5 år etter 

opptak, og tilsvarende 6 år for elever i yrkesfag

Barn med hjelpetiltak i barnevernet (2008-2017) 233 260
Alle som i en alder mellom 0 og 15 år er blitt registrert 

med hjelpetiltak

Barn som har foreldre med diagnose innen psykiske 

lidelser eller rusmiddelproblem
919 910

ICD-10, kategori F00-F99 eller ICPC2, diagnosegruppe 6 

el. diagnosekapittel P

Barn diagnostisert med depresjon eller angst 72 200 ICD-10, kategori F40-F48 + F30-F39

Barn diagnostisert med adferdsvansker 132 227 ICD-10, kategori F90-F98

Målgruppene i Utenfor-regnskapet er ikke tilfeldige



Sektor Måleenhet Kilde Pris

Kriminalomsorgen Kostnad per straffet SSB 320 032

Skatteinnbetaling 
(Lønns- og kapitalinntekter og 
stønader)

Skatt på lønns- og kapitalinntekter + 
arbeidsgiveravgift + stønader

SSB Skattesatser

Utdanning
Kostnad per elev 
(videregående opplæring og høyere 
utdanning)

SSB
158 200 (vgo)
142 665 (UH)

Overføringer (stønader) Skattepliktige og skattefrie overføringer SSB Faktisk utbetalt

Kommunale helse- og 
omsorgstjenester 

Gjennomsnittlig utbetalt refusjon per 
personer benyttet

Kommunalt bruker- og 
pasientregister

Varierer med aldersgruppe, 
tjeneste og målgruppe

Spesialiserte helsetjenester Kostnad per episode og per liggedøgn
Norsk pasientregister 

og SAMDATA
Varierer med aldersgruppe, 

tjeneste og målgruppe

Barnevernstjenester Kostnad per hjelpe- og omsorgstiltak SSB
106 713 (hjelpe)

1 541 220 (omsorg)

Kostnader ved tiltaket Fylles ut av brukeren

Kostnadene og inntektene i modellen



• Modellen tar utgangspunkt i livsløpskostnaden til en gjennomsnittlig person og livsløpet til en person i en av 
målgruppene i modellen.

• Gevinsten ved å få en person i målgruppen til å bli som en gjennomsnittsperson er altså differansen mellom disse to linjene  
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Gjennomsnittet for befolkningen Utenforskap

Tankegangen i modellen



Hva kan Utenfor-regnskapet brukes til?

❑ Diskusjonsgrunnlag på tvers av sektorer og forvaltningsnivåer: 

Hvem har investeringen, og hvem får gevinstene hvis vi lykkes, 
og hvordan kan vi samarbeide (f.eks. samfinansiere) på nye måter? 

❑ Politisk beslutningsgrunnlag som kan gjøre det enklere å investere 
i forebyggende tiltak



Generelt ser vi at personer i målgruppene 
i Utenfor-regnskapet har høyere forbruk av 
offentlige tjenester, og større overføringer enn den 
øvrige befolkingen (trygd og økonomisk 
sosialhjelp)*

*Registerdata for 2017 levert av SSB og Helsedirektoratet. Utgiftene og 

inntektene er beregnet i 2017-kroner



Merkostnader i millioner kroner pr år for målgruppen Barn i lavinntektsfamilier fordelt på områder i 
spesialisthelsetjenesten. Figuren viser hvor mye målgruppen forbruker sammenlignet 
med gjennomsnittet av befolkningen



Merkostnader i millioner kroner pr år for målgruppen 
Barn diagnostisert med angst eller depresjon
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o Hvordan kan vi få NYE løsninger 
for barn og unge som vi vet står i risiko for å falle 
utenfor?

o Hvordan får vi snudd mer av ressursbruken i offentlig 
sektor fra reparasjon til forebygging?

Det viktigste fremover


