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FORORD

Denne rapport handler om @ldres ressourcer og behov i Danmark. Rap-
portens datagrundlag er Aldredatabasen, som indeholder oplysninger om
personer i alderen 52-87 dr. Data er indsamlet 1 1997, 2002 og 2007.

I rapportens forste del foretager vi deskriptive og swrskilte ana-
lyser af xldres helbred, brug af hjemmehjzlp, boligforhold, sociale net-
veerk samt fritidsaktiviteter. Vi belyser disse forhold pa tvars af ken, ko-
horter og over en 10-arig periode. I rapportens anden del undersoger vi,
hvilke faktorer der har betydning for @ldres funktionsniveau og behov
for hjemmehjzalp.

Rapporten er udarbejdet af videnskabelig assistent Heidi Hessel-
berg Lauritzen, videnskabelig assistent Rikke Nohr Brinner og student
Pia Thomsen. Kapitel 8 er forfattet i samarbejde med forsker Miriam
Wist.

SFI onsker at takke folgegruppen bestiende af docent
cand.oecon. Eigil Boll Hansen, AKF, professor Tine Rostgaard, Aalborg
Universitet, cand.med., ph.d., overlege og lektor Karen Andersen Ran-
berg, Syddansk Universitet, og sekretariatsleder Trine Toftgaard Lund,
Social- og Integrationsministeriet, samt ekstern referee; kultursociolog og
ph.d. Christine E. Swane, EGV Fonden, for gode og konstruktive kom-
mentarer til rapporten.

Rapporten er finansieret af Social-og Integrationsministeriet.

Kobenhavn, august 2012
JORGEN SONDERGAARD






RESUME

Denne rapport beskriver 67-, 72-, 77-, 82- og 87-arige aldres ressourcer
og behov pa baggrund af data fra Aldredatabasens tre omfattende inter-
viewrunder i 1997, 2002 og 2007. Rapporten indeholder en deskriptiv og
en analytisk del. Den deskriptive del bestar af en rackke sarskilte analyser
af xldres helbredsmaessige situation, brug af hjemmehjalp, boligforhold,
sociale netvaerk og fritidsinteresser, hvor der ses pa henholdsvis kensfor-
skelle, forskelle mellem kohorter af @ldre i 1997 og 2007 og forskelle
mellem 67- og 87-arige.

Analyserne af konsforskelle viser blandt andet, at en storre andel
mend end kvinder vurderer, at de har et godt helbred og velbefindende,
et hojt funktionsniveau og i mindre grad modtager hjemmehjalp. Trods
kvindernes darligere selvvurderede helbredssituation, sa er der en storre
andel kvinder, der dyrker fritidsaktiviteter, og gor det tillige oftere end
meend.

Over tid er der sket en udvikling i retning af, at en storre andel
aldre 1 2007 rapporterer om et godt helbred og velbefindende, et hojt
funktionsniveau, og at de i mindre omfang modtager hjemmehjzlp end 1
1997. 1 2007 dyrker en storre andel zldre desuden fritidsaktiviteter og
gor det oftere end aldre i 1997.

Tvarsnitsanalyserne peger pa, at en mindre andel 87-drige end
67-arige vurderer, at de har et godt helbred og velbefindende og et godt



funktionsniveau. Det afspejler sig blandt andet i, at de 1 hojere grad mod-
tager hjemmehjalp, og at en storre andel bor i plejebolig. Andelen, der
dyrker fritidsaktiviteter, falder med stigende alder, og hyppigheden falder
ligeledes.

Den analytiske del indeholder en rekke analyser af, hvilke fakto-
rer der betinger xldres funktionsniveau og behov for hjemmehjaxlp.
Overordnet set er resultaterne 1 traid med resultaterne fra den deskriptive
del om, at zldre (67- og 77-drige) 1 2007 har et hojere funktionsniveau
end de tilsvarende kohorter af 67- og 77-arige 1 1997. Derudover peger
analyserne pi, at zldre, der 1 1997 har et godt helbred og funktionsniveau,
har mindre sandsynlighed for at have et nedsat funktionsniveau og mod-
tage hjemmehjxlp 10 ir senere. Tillige har maend med et godt velbefin-
dende 1 1997 mindre sandsynlighed for at have et lavt funktionsniveau 1
2007. Fysisk aktivitet reducerer sandsynligheden for et nedsat funktions-
niveau og behov for hjemmehjxlp. ZAldres samlivsstatus har ligeledes
betydning for deres funktionsniveau og behov for hjemmehjalp, da sam-
levende generelt har en mindre sandsynlighed for et nedsat funktionsni-
veau og at modtage hjemmehjzlp end xldre, der bor alene.
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KAPITEL 1

SAMMENFATNING

Formalet med denne rapport er for det forste at beskrive, hvilke ressout-
cer og behov der karakteriserer nutidens wldre, og for det andet at identi-
ficere, hvilke faktorer der er med til at udlese behov for hjzlp hos =ldre.
Rapporten bygger empirisk pa Aldredatabasen, som er en forlobsdata-
base, der i sin nuvarende form bestir af tre omfattende interviewrunder
gennemfort i henholdsvis 1997, 2002 og 2007. Denne rapport underso-
ger xldre i Aldredatabasen 1 alderen 67, 72, 77, 82 og 87 ér. Rapporten
undersoger tre perspektiver i data:

« Konsforskelle
. Forskelle mellem kohorter af aldre i 1997 og 20071
«  Forskelle mellem 67- og 87-arige

For at belyse =ldres ressourcer og behov udnytter vi to sarlige styrker
ved ZAldredatabasen: For det forste at databasen tilbyder en rakke oplys-
ninger, der som udgangspunkt ikke kan indhentes via danske registerdata
eller andre kilder. Det drejer sig blandt andet om oplysninger om aldres

1. I forbindelse med nogle af sporgsmalene sammenlignes 2007 imidlertid med 2002, idet enkelte
sporgsmil ikke er inkluderet i 1997. Derudover gaelder for de 82-drige, at sammenligningen kun
foretages over dette 5-drige perspektiv, da den @ldste kohorte i 1997 er de 77-irige.
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selvvurderede helbred og velbefindende, sociale netverk, fritidsaktivite-
ter samt boligpreeferencer og motiver for at flytte. For det andet at data-
strukturen indebarer, at databasen inkluderer @ldre fra forskellige kohot-
ter, samt at den inkluderer xldre, der er blevet interviewet 1 mere end én
interviewrunde for at belyse udviklingen i ldres ressourcer og behov.

En vigtig begrensning — som enhver surveyundersogelse stir
over for — er, at rapportens analyser er baseret pd en selekteret gruppe af
xldre, som bide har onsket at deltage i undersogelsen og varet i stand til
det. Det vil sige, at det empiriske grundlag muligvis udgeres af en gruppe
af zldre, der er mere ressourcesterke end gennemsnittet af aldre. Dette
er det nodvendigt at vaere opmarksom pa 1 fortolkningen af rapportens
resultater.

Rapporten bestir af to dele, henholdsvis en deskriptiv og en ana-
Iytisk del. Den deskriptive del (kapitel 3-7) bestar af sarskilte analyser af
aldres helbredsmessige situation, brug af hjemmehjzlp, boligforhold,
sociale netvaerk og fritidsinteresser. Den analytiske del (kapitel 8) bestar
af en rxkke analyser af, hvilke faktorer der betinger aldres funktionsni-
veau og behov for hjemmehjzlp og samler dermed de beskrevne faktorer
fra den deskriptive del i en analyse af behovsudviklingen blandt xldre i
/Aldredatabasen.

RAPPORTENS DESKRIPTIVE DEL

Den forste del af rapporten undersoger fem forhold i «ldres liv: helbred,
brug af hjemmehjalp, boligforhold, sociale netvark og fritidsaktiviteter.
Analyserne viser overordnet set, at der er forskelle mellem mand og
kvinder, bade pa tvers af kohorter og pa tvers af alder for en stor del af
de undersogte faktorer. Den deskriptive del af rapporten viser de obser-
verede forskelle i data, mens den afsluttende analysedel afdekker sam-
menhzxngen mellem disse faktorer og wldres funktionsniveau og behov
for hjemmehjxlp. I det folgende presenteres undersogelsens hovedresul-
tater.

HELBRED OG HUEMMEHJALP

De deskriptive analyser af konsforskelle i relation til zldres helbred og
brug af hjemmehjaxlp viser, at en storre andel maend end kvinder vurde-
rer, at de har et godt helbred, hvilket ogsd afspejler sig i, at en storre an-
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del mznd har et hojt selvrapporteret funktionsniveau og et bedre velbe-
findende end kvinder. En storre andel kvinder end maend modtager
hjemmehjzxlp, og de modtager iser hjemmehjalp til hindtering af prakti-
ske opgaver som tungere rengoring, tejvask og strygning, indkeb og
morgenmad. Denne konsforskel kan bide skyldes forskelle i kvinders og
mends selvvurderede helbred og funktionsniveau. Men det kan ogsi
henge sammen med andre konsspecifikke forhold, eksempelvis at en
storre andel zldre kvinder end mand bor alene, fordi de har mistet deres
xgteflle.

Tvarsnitsanalyserne viser, at en storre andel 67-arige har et godt
selvvurderet helbred og velbefindende samt et hojt funktionsniveau end
87-drige i 2007. Tilsvarende er der en storre andel 87-drige end 67-arige,
der modtager fast hjemmehjalp.

Analyserne af forskelle mellem kohorter viser, at aldre i 2007 1
hojere grad dels vurderer deres helbred og velbefindende som godt og
dels funktionsniveauet som hojt end wldre 1 1997. Parallelt til denne ud-
vikling ser vi, at en mindre andel wldre i 2007 modtager hjemmehjzlp
sammenlignet med tilsvarende kohorter af xldre 1 1997.

BOLIGFORHOLD
De deskriptive analyser af konsforskelle i 2007 peger pa, at en storre an-
del zldre maend bor i ejerbolig, mens en storre andel @ldre kvinder bor i
lejebolig. Endvidere er der en storre andel kvinder end maend, der er flyt-
tet inden for de seneste 5 4r. Dette afspejler formodentligt dels kvinder-
nes lavere funktionsniveau, og dels at kvinder har en heojere middelleve-
alder end mand, og derfor har en storre sandsynlighed for at overleve
deres agtefalle end omvendt. Onsket om en mindre bolig er den prima-
re motivationsfaktor for, at bide mznd og kvinder valger at flytte fra én
bolig til en anden, mens en storre andel kvinder end mand flytter, fordi
de onsker at undgd havearbejde, pa grund af skilsmisse/dedsfald eller
som folge af darligt helbred.

Kohorteanalyserne viser, at der ikke er sket nevnevardige an-
dringer 1 xldres boligform over den 10-drige periode fra 1997 til 2007.
Bade 1 1997 og 2007 bor den storste andel af wldre i ejerbolig. Der er
heller ikke sket en udvikling i andelen af aldre, der er flyttet inden for de
seneste 5 dr. Dog er der forskelle i arsager til flytning, idet en mindre an-
del =ldre er flyttet for at blive fri for besverlige trapper. Endvidere er der
en mindre andel af de aldste «xldre, der overvejer at flytte pa grund af
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besverlige trapper. Disse to forskelle kan dels skyldes, at zldres funkti-
onsniveau er bedre 1 2007 end 10 ér tidligere, dels at en storre andel =l
dre i forvejen bor i zldrevenlige boliger.

Tvarsnitsanalyserne viser, at en mindre andel 87-drige end 67-
drige bor i ejerbolig, om end det stadig er den hyppigste boligform for de
87-arige. Endvidere er der en storre andel 87-drige, der bor i enten leje-
bolig eller plejebolig. Disse forskelle i den =xldste og yngste kohortes bo-
ligform haenger formodentlig sammen med, at behov og krav til boligen
ofte @ndrer sig i takt med alderen.

SOCIALT NETVARK
Hvad angar sociale forhold, sa viser de deskriptive analyser opdelt pi
kon, at en storre andel meand er gift, mens en storre andel kvinder er en-
ker. Dette resultat tydeliggor, at mange af de kensforskelle som rappor-
ten peger pa, kan henge sammen med faktorer i aldringsprocessen, som
rammer de to ken forskelligt. Selvom en storre andel kvinder er enker og
lever alene 1 alderdommen, sd betyder det ikke, at de ser deres born mere,
end mzndene gor. Faktisk angiver mindst tre ud af fire pd tvars af kon,
at de har set deres born inden for den seneste uge. Mands og kvinders
telefon- og e-mail-kontakt med deres born er forskellig, idet kvinderne er
mere tilbojelige til at have telefonisk kontakt, mens en storre andel maend
end kvinder anvender e-mail, nir de skal kommunikere med deres born.
En storre andel kvinder vil henvende sig til deres born, hvis de
har problemer eller vanskelicheder, mens en storre andel mand vil hen-
vende sig til deres mgtefxlle. Endvidere viser analyserne, at kvinder i ho-
jere grad end mend har erfaring med enten at fole sig ensomme eller at
vare uonsket alene. Disse to sidstnzvnte konsforskelle afspejler til dels,
at en storre andel kvinder end mand har mistet deres ®gtefxlle.
Analyserne viser at civil- og samlivsstatus for aldre i samme al-
dersgruppe stort set er uendret i perioden fra 1997 til 2007. Der er heller
ingen markante zndringer i relation til, hvor ofte @ldre i de forskellige
kohorter ser deres born. Imidlertid er der sket store zndringer i xldres
kommunikation med deres born via e-mail i perioden fra 2002 til 2007,
idet en storre andel i 2007 kommunikerer med deres born via e-mail.
Over tid er der en storre andel @ldre i den yngste kohorte, der vil hen-
vende sig til venner, hvis de har problemer eller vanskeligheder. Derud-
over er mand 1 2007 mindre tilbejelige til at ville henvende sig til xgte-
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fellen i tilfaelde af problemer og vanskeligheder end 1 1997, mens kvinder
1 mindre grad vil henvende sig til deres born i 2007 end 10 4r tidligere.

Tversnitsanalyserne viser ikke overraskende, at en storre andel
67-drige end 87-drige er gift og bor sammen med deres agtefzlle, mens
en storre andel 87-arige er enker eller enkemand. En mindre andel 87-
arige end 67-arige mand har set deres born i dag eller 1 gir, mens denne
tvaersnitsforskel ikke findes blandt kvinderne. Aldres telefoniske kontakt
med deres born er lige hyppig for de 67- og 87-drige, mens en storre an-
del 67-drige end 87-drige har e-mail-kontakt med deres born. Endvidere
viser analyserne, at der er forskelle pa, hvem de xldste og de yngste ko-
horter vil henvende sig til, hvis de har problemer eller vanskeligheder.
87-drige vil oftest henvende sig til deres born, mens en storre andel 67-
arige vil henvende sig til deres @gtefzxlle. Denne forskel afspejler 1 et vist
omfang, at en storre andel af de xldste xldre har mistet deres agtefzlle,
og derfor ikke kan henvende sig til denne. Det indikerer, at sociale relati-
oner er forskellige pa tvars af den yngste og «xldste kohorte. Sidst, men
ikke mindst, er der en storre andel 87-arige end 67-drige, der foler sig
ensomme eller uonsket alene.

FRITIDSAKTIVITETER

Selvom kvinderne vurderer deres generelle helbredssituation darligere
end mzxndene gor, sa viser analyserne af fritidsaktiviteter, at kvinderne
ikke nedvendigvis lader sig begrense af deres helbred og funktionsni-
veau. En storre andel kvinder end mend deltager i flere fritidsaktiviteter,
savel stillesiddende som mere fysisk pregede aktiviteter og gor det tilmed
hyppigere. Selvom en storre andel kvinder end mand dyrker fritidsaktivi-
teter af den ene eller anden art, s svarer storstedelen af de yngste maend
dog, at de ofte dyrker en eller anden form for fysisk aktivitet.

Overordnet set har zldre i 2007 et hojere aktivitetsniveau end
aldre 1 1997, idet en storre andel xldre jevnligt deltager i forskellige for-
mer for enten fysiske eller stillesiddende fritidsaktiviteter. Dette resultat
kan bade hange sammen med, at der over tid er forskelle i kohorternes
preferencer samt @ndringer pa udbudssiden, fx flere tilbud til fysiske og
sociale fritidsaktiviteter for zldre.

Tversnitsanalyserne viser overordnet set, at en mindre andel 87-
arige end 67-drige engagerer sig i de fysisk betonede fritidsaktiviteter. En
plausibel forklaring pa det faldende aktivitetsniveau kan vare, at alderen
seetter en begransning for, hvilke og hvor mange fritidsaktiviteter det er
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realistisk for den xldre at deltage i. En anden forklaring kan vare, at zl-
dre pa et tidspunkt i alderdommen selv prioriterer en mindre fysisk aktiv
livsstil og i stedet legger mere vagt pd andre sider af tilverelsen.

RAPPORTENS ANALYTISKE DEL

De deskriptive kapitler prasenterer en rekke analyser af forskellige fak-
torer hver for sig for maend og kvinder og for forskellige kohorter over
tid. Det betyder, at hver faktor undersoges uden at tage hensyn til de ov-
rige faktorer. Analysedelen belyser derimod disse faktorer simultant for
at undersoge baggrunden for nogle af de observerede forskelle. Vi an-
leegger i denne del af rapporten to forskellige analytiske tilgange. For det
forste undersoger vi sammenhzngen mellem en rakke af disse faktorer
og funktionsniveau for forskellige kohorter af zldre, henholdsvis de 67-
og 77-irige 1 de tre interviewrunder i Aldredatabasen. For det andet ud-
nytter vi, at godt og vel 30 pct. af disse aldre, har deltaget i samtlige tre
interviewrunder 1 1997, 2002 og 2007. Vi folger altsd kohorterne over tid
for at se, om og hvordan ressourcer 1 1997 har betydning for deres funk-
tionsniveau og behov for hjemmehjzalp 1 2007.

I de forste analyser af de 67- og 77-arige ser vi overordnet, at der
over tid er sket en udvikling i retning af, at @ldre har et bedre funktions-
niveau end tidligere. I disse analyser finder vi ligeledes, at de faktorer, der
har betydning for aldres funktionsniveau, varierer mellem mand og
kvinder. Resultaterne peger blandt andet p4, at samlevende mand i alde-
ren 67 ar har en mindre sandsynlighed for at have et forringet funktions-
niveau end mand, der, uanset arsagen, bor alene. 67-arige kvinder, der
har mistet en @gtefzlle og bor alene, har til gengzld ikke en storre sand-
synlighed for et lavt funktionsniveau end samlevende kvinder. Sandsyn-
ligheden herfor er alene storre for kvinder, der angiver at bo alene af an-
dre arsager. Omvendt har 67-arige kvinder, som har bern, mindre sand-
synlighed for at have et lavt funktionsniveau end kvinder uden bern,
mens born ikke spiller en rolle for mendenes funktionsniveau. For bade
mend og kvinder gzlder derimod, at de, der har veret selvstendige eller
funktionarer (uanset uddannelsesniveau) har en mindre sandsynlighed
for at have et lavt funktionsniveau end aldre, der gennem det meste af
livet har veeret arbejdere.
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Blandt de 77-arige har samlivsstatus dog kun betydning for kvindernes
funktionsniveau, idet aleneboende — uanset drsagen hertil — har storre
sandsynlighed for et lavt funktionsniveau end samlevende kvinder. Der-
imod har biade 77-arige mand og kvinder, der har bern, en mindre sand-
synlighed for et lavt funktionsniveau end aldre uden bern. For de 77-
arige er den beskeaftigelsesmassige position, som de har haft gennem det
meste af arbejdslivet, imidlertid ikke af nogen sterre betydning for de
eldres funktionsniveau.

I analyserne af hvilke faktorer der har betydning for behovsdan-
nelsen over tid, ser vi pa sammenhangen mellem 67-, 72- og 77-ariges
ressourcer i 1997 og deres funktionsniveau og modtagelse af hjemme-
hjzlp 1 2007. Overordnet peger resultaterne p4, at sandsynligheden for at
have et forringet funktionsniveau savel som for at modtage hjemmehjzlp
er storre blandt de aldre kohorter sammenlignet med de yngre kohorter.

Aldre, der i 1997 har et hojt funktionsniveau, har over en 10-
arig periode mindre sandsynlighed for at have et forringet funktionsni-
veau og modtage hjemmehjxlp end wldre, der i 1997 ikke havde et hojt
funktionsniveau. Aldre, der vurderer deres helbred og velbefindende
som godt, har en sterre sandsynlighed for et hejt funktionsniveau 10 ér
senere 1 2007 sammenlignet med wldre, der 1 1997 ikke vurderede deres
helbred og velbefindende som godt. Tillige mindskes sandsynligheden
for at modtage hjemmehjalp for kvinder som har et godt velbefindende.
Mzeznds opfattelse af eget helbred og velbefindende har derimod ingen
betydning for, hvorvidt de over en 10-arig periode begynder at modtage
hjemmehjxlp. Styrken af sociale netverk er over tid ikke af betydning for
hverken xldres funktionsniveau eller behov for hjemmehjxlp. Derimod
har fysisk aktive mand mindre sandsynlighed for over tid at skulle mod-
tage hjemmehjxlp, mens et hojt aktivitetsniveau har betydning for kvin-
dernes muligheder for at bevare et hojt funktionsniveau.

I disse analyser, hvor vi belyser betydningen af en rzkke res-
sourcemaessige faktorer for aldres behov for hjalp, viser aldres stilling
pd arbejdsmarkedet gennem det meste af livet hverken at have indflydel-
se pa deres funktionsniveau eller behov for hjemmehjxlp. Derimod er
aldres samlivsstatus af betydning for deres sandsynlighed for at modtage
hjemmehjxlp. Mend, der bor alene, uanset arsagen til dette, har storre
sandsynliched for at modtage hjemmehjzlp sammenlignet med mand,
der er samlevende. Kvinder, der bor alene, fordi de har mistet agtefzllen,
har derimod ikke en storre sandsynlighed for at modtage hjemmehjelp
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sammenlignet med samlevende kvinder. Sandsynligheden herfor er alene
storre for kvinder, der bor alene af andre arsager.

Samlet set peger resultaterne i dette kapitel pa, at selvvurderet
helbred, velbefindende, fysisk aktivitetsniveau og samlivsstatus kan vare
med til at belyse og forudsige udviklingen i aldres behov for hjalp bdde i
forhold til funktionsniveau og modtagelse af hjemmehjzalp.
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KAPITEL 2

ALDREDATABASEN

Denne rapport belyser zldres ressourcer og behov og peger pd udlosen-
de faktorer for behovsdannelse. I den forbindelse presenterer vi en rak-
ke opgorelser, der stammer fra ”/Eldredatabasen” — en forlobsdatabase
til forskning og udredning pa xldreomridet baseret pa tre omfattende
interviewundersogelser.?

I dette kapitel preesenteres for det forste Aldredatabasens relevans
og indhold samt opbygning i forhold til de tre interviewrunder og antallet
af interviewede. For det andet redegores for, hvordan og i hvilket omfang
de folgende kapitler i rapporten anvender ZAldredatabasens oplysninger.

/ALDREDATABASENS RELEVANS OG INDHOLD

/ldredatabasen blev etableret dels med henblik pa samfundsvidenskabe-
lig og humanistisk aldreforskning og dels med henblik pd udredningsop-
gaver til den offentlige administration. Interviewrunderne blev gennem-
fort med 5 ars mellemrum i1 henholdsvis 1997, 2002 og 2007. Der plan-
leegges lige nu en fjerde interviewrunde, som skal gennemfores i efteraret
2012.

2. For en udforlig dokumentation af Aldredatabasen, dens metode og indhold henvises til
www.sfi.dk/aeldredatabasen.
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Formadlet med Aldredatabasen er at skabe grundlag for at analysere,
hvordan ressourcer og behov andrer sig over tid for den del af befolk-
ningen, der er over 50 dr. Da der er tale om en forlobsdatabase, er der
netop mulighed for dette. I forlengelse heraf danner databasens oplys-
ninger som udgangspunkt grundlag for forskning i og analyser af den
aldre del af befolkningen inden for tre hovedfelter:

«  Hverdagsliv (funktionsniveau, velbefindende, levevilkar og livsstil).

o  Arbejdsmarkedsforhold (tilbagetreekning fra arbejdsmatrkedet og
arbejdsmiljo).

«  Brug af offentlige ydelser (inklusiv modtagelse af overforselsind-
komster).

I hver af de tre interviewrunder er der blevet stillet mellem 126 og 145
sporgsmal. At antallet af sporgsmal varierer skyldes, at det ikke er alle
sporgsmal, der er gentaget, samt at en del nye sporgsmal er kommet til,
sa databasen lebende forholder sig til samfundsudviklingen. Forst og
fremmest er der i alle tre interviewrunder spurgt om nogle baggrundska-
rakteristika sisom ken, alder, skole- og erhvervsuddannelse, stilling det
meste af livet, civilstand og husstandsforhold. For at afdekke de tre
ovennavnte hovedfelter, herunder hvordan disse @ndres over tid, er der
stillet en reekke sporgsmal, der kan opgoeres i forskellige emner inden for
hvert hovedfelt. I tabel 2.1 fremgar /ldredatabasens emner fordelt pa de
tre hovedfelter. Ikke alle sporgsmilene inden for de tre hovedfelter ind-
drages i denne rapport.

En serlig styrke ved Aldredatabasen er dens fokus pa oplysnin-
ger, der ikke findes i andre eksisterende kilder som fx de danske registet-
data. Som det ses 1 tabel 2.1, drejer det sig blandt andet om oplysninger
om sociale netvark og sociale hjxlperelationer, selvvurderet fysisk og
psykisk velbefindende, forbrug af offentlige omsorgs- og plejeydelser,
boligpreferencer og processer for tilbagetrekning fra arbejdsmarkedet.
Samtidig er Aldredatabasen unik ved, at disse temaer kan knyttes til og
analyseres 1 relation til en rakke registeroplysninger.
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TABEL 2.1
Emner i Aldredatabasen, fordelt pa dens tre hovedtemaer: hverdagsliv, arbejds-
markedsforhold og brug af offentlige ydelser.

Hovedfelt Hverdagsliv Arbejdsmarkedsforhold Brug af offentlige ydelser
Emne Bolig, boligudgift og Egen og eventuel Behov for hjeelp
boliggnsker aegtefeelles arbejdsmar-
kedsstatus
Adgangsforhold i lokal Holdninger til arbejde og Omsorgsrelationer i det
miljeet tilbagetraekning sociale netveerk
Mobilitet, funktions- Arbejdsmilje og arbejds- Hjemmehjaelp, hiemmesy-
niveau, selvvurderet hel-  vilkar gepleje, hjeelpemidler og
bred og hukommelse dagcenter

Socialt netveerk
Aktiviteter i og uden for
hjemmet

Ensomhed, livsholdninger
og psykisk velbefindende

Inden for hvert af de beskrevne hovedtemaer har Aldredatabasen som
overordnet formal at bidrage med data til at gennemfore fem typer af
analyser:

o Aldersforandringer, hvilket vil sige forandringer for en given fodsels-
kohorte med stigende alder.

o Kohorteforskelle, hvilket vil sige forskelle mellem mennesker pa samme
alderstrin, men fodt i forskellige tidsperioder.

o Tvarsnitsforskelle, det vil sige forskelle fx i funktionsniveau, velbefin-
dende og levevilkiar mellem forskellige fodselskohorter pa et givet
tidspunkt.

o Arsager til at bestemte tilstande eller en bestemt adferd forekommer
(fx tilbagetraekning, flytning, ensomhed mv.).

o Effekter af bestemte begivenheder eller tilstande (fx tilbagetreekning,
flytning, enkestand, ensomhed mv.).

I lyset af den velferdspolitiske debat omkring den stadigt stigende wldre-
befolkning kan ZAldredatabasen bruges til analyser af, hvordan aldre har
udviklet sig — bdde for forskellige kohorter og for samme kohorter over
tid. Derigennem kan databasen vare med til at tegne et billede af den
fremtidige @ldrebefolknings sammensetning i forhold til spergsmal, lige
fra boligforhold og sociale netvaerk til helbred og funktionsniveau.
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DE INTERVIEWEDE I ALDREDATABASEN

Zldredatabasen er opbygget med henblik pa at belyse sammenhzngen
mellem ressourcer og behov hos midaldrende og ressourcer og behov
hos zldre. Derfor bestar databasen i1 dag af tre interviewrunder med zl-
dre i alderen 52 dr og opefter i henholdsvis 1997, 2002 og 2007.

Ved opstarten 1 1997 blev en stikprove af personer fodt i 1920,
1925, 1930, 1940 og 1945 udtrukket tilfeldigt fra CPR-registret. Hver
enkelt kohorte er reprasenteret med nogenlunde samme vagt i 1997-
stikproven som 1 hele den danske befolkning. Af de 1 alt 8.390 personer i
stikproven opndede man interview med 5.864 personer i alderen 52, 57,
62, 67, 72 og 77 ar. Der blev saledes opndet interview med 70 pct. af de
personer, der blev udtrukket 1 stikproven. Svarprocenten er lavest blandt
de xldste kohorter (Platz, 2000).

12002 blev 4.634 personer, som havde deltaget 1 1997, geninter-
viewet, hvilket giver en svarprocent pd 88 blandt de geninterviewede.’
Herudover blev der tilfojet en kohorte af personer fodt i 1950 (ny drgang
52-arige). For at sikre et tilstrackkeligt antal xldre til senere interview og
péa grund af bortfald i den oprindelige stikprove (dedelighed og bortfald
af andre arsager) blev de ovrige argange suppleret med en ny stikprove.
Der blev i alt gennemfort 8.207 interview i 2002, hvor de =ldste nu var
82 ar, hvilket giver en samlet svarprocent pa 79. Igen var svarprocenten
lavest blandt de @ldste aldersgrupper.

12007 blev der opnéet interview med i alt 7.010 xldre fra inter-
viewrunderne i 1997 og/eller 2002. Dermed har ZAldredatabasen en helt
enestiende kontinuitetsrate. En kohorte fodt i 1955 blev tilfojet, og de
ovrige drgange blev ligeledes 1 2007 suppleret med en ny stikprove for at
kompensere for bortfald og for at fremtidssikre databasen. I alt blev
9.633 interview gennemfort i 2007, hvilket giver en svarprocent pa 74.
Ud over en lavere svarprocent blandt de xldste kohorter, det vil sige de
82- og 87-arige, var svarprocenten i 2007 ogsa lav blandt de 52-irige
(kohorten fodti 1955).

I tabel 2.2 fremgér antallet af 52- til 87-arige, som har besvaret
sporgeskemaet i de forskellige interviewrunder. Da nogle xldre har be-
svaret skemaer i flere interviewrunder, optrader disse op til tre gange i
tabellen.

3. Svarprocenten er beregnet ud fra de overlevende i 2002 af 1997-populationen, hvilket svarer til
5.245 personer.
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TABEL 2.2
Fordelingen af zeldre pa forskellige alderstrin i 1997, 2002 og 2007 i £Aldredata-
basen. Procent og antal.

Alder Antal Procent
52 4811 20
57 4737 20
62 4.260 18
67 3.363 14
72 2.740 12
7 2.280 10
82 1194 5
87 319 1
Total 23.704 100

Anm.: Personer optraeder op til 3 gange, hvis de har deltaget i flere interviewrunder.

I tabel 2.3 vises en mere detaljeret oversigt over antallet af interviewede i
interviewrunderne 1997, 2002 og 2007. De to yngste kohorter (1950 og
1955) blev som tidligere navnt forst inkluderet i Aldredatabasen i hen-
holdsvis 2002 og 2007. Som det fremgér af tabellen, bestir Aldredataba-
sen indtl videre af 13.075 personer. Heraf har 3.367 personer deltaget 1
samtlige interviewrunder, mens 2.558 personer har deltaget i de to seneste
runder.

TABEL 2.3
Deltagere og deres deltagelsesmanstre i Aldredatabasen. Seerskilt for kohorter
og arstal. Antal.

1997 og 1997,2002 1997 og 2002 og

Kohorte 1997 2002 og 2007 2007 2002 2007 2007  Total

Antal Antal Antal Antal Antal Antal  Antal Talt
1920 268 217 199 1 102 94 25 906
1925 208 228 314 3 101 134 131 1119
1930 189 208 435 10 94 185 188 1.309
1935 138 173 602 13 96 258 192 1.472
1940 140 182 747 16 86 309 320 1.800
1945 217 259 1.070 27 129 412 501 2615
1950 0 0 0 0 407 1.166 616 2189
1955 0 0 0 0 0 0 1665 1665
Talt 1.160 1.267 3.367 70 1.015 2558 3.638 13.075

De =zldre 1 ZAldredatabasen reprasenterer en heterogen gruppe aldre,
som er vokset op og har levet deres liv under meget forskellige betingel-
ser. En baggrundskarakteristik, som tydeligt afspejler disse forskelle, er
kohorternes skolegang, hvilket fremgar af tabel 2.4. Andelen med mindre
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end 8 ars skolegang er markant mindre for de yngre kohorter sammen-
lignet med de @ldre kohorter. Fx har 70 pct. af de @ldre fodti 1920 giet i
skole 1 mindre end 8 4r, mens det blot er tilfaldet for 5 pct. af 1955-
kohorten. Omvendt har 76 pct. af den yngste kohorte som minimum 10-
11 4rs skolegang bag sig, mens det alene gxlder 18 pct. af den xldste ko-
horte. Dette tydeliggor blot én blandt mange udviklinger for de forskelle
kohorter af xldre. De folgende kapitler vil beskrive mange andre udvik-
linger.

TABEL 2.4
Antal ars skolegang for eeldre i £ldredatabasen, kohorterne 1920-1955.
Procent og antal.

Kohorte 7 ar eller mindre 8-9 ar 10-11 ar 12+ Talt

Pct.  Antal Pct.  Antal Pct.  Antal Pct.  Antal Pct. Antal
1920 70 633 12 106 12 108 6 53 100 900
1925 61 680 16 177 15 163 8 86 100 1.106
1930 60 783 15 198 17 222 7 97 100 1.300
1935 53 784 17 253 20 291 9 132 100 1.460
1940 49 867 20 351 22 387 10 176 100 1.781
1945 32 834 24 609 28 722 16 401 100 2.566
1950 15 311 33 702 30 642 22 467 100 2122
1955 5 40 18 132 40 299 36 270 100 741
Talt 43 4.932 19 2528 23 2834 14 1682 100 11976

Anm.: 50 personer fordelt pa de enkelte kohorter har angivet, at de har en anden, herunder udenlandsk skolegang.
1.049 personer har ikke angivet oplysninger om deres skolegang.

Denne rapport legger specielt vagt pa at bruge data fra Aldredatabasen
pa netop de omrdder, som er mindre veldokumenterede i registrene mv.
Mens registre indeholder valide oplysninger om fx uddannelsesniveau og
arbejdsmarkedstilknytning, si indeholder de ikke oplysninger om fx vel-
befindende og funktionsniveau. I denne rapport er fokus pa at undersoge
netop de faktorer, som zkke er tilgeengelige i registre — eksempelvis xldres
funktionsniveau, selvvurderet helbred og velbefindende. Det naste afsnit
uddyber rapportens fokus og formal, brug af data fra Aldredatabasen og
metoder i rapportens kapitler.

RAPPORTENS FOKUS 0G FORMAL
Med udgangspunkt i Aldredatabasen er formalet med denne rapport at

kortlegge ®ldres ressourcer og behov samt at pege pa udlesende faktorer
for behovsdannelse, herunder om disse ®ndrer sig over tid og med sti-

24



gende alder. Rapporten kan dermed vaere med til at kvalificere debatten
omkring fremtidens wldrebefolkning med hensyn til sporgsmal, der
spender fra boligpraferencer til helbred og omsorgsbehov. Da rappot-
ten fokuserer pa en rekke omrader af wldres liv, som er velbeskrevet 1
Aldredatabasen, men i mindre grad eller slet ikke kan findes i administra-
tive registerdata, illustrerer den, hvordan ZAldredatabasen kan supplere
analyser baseret pa disse data.

Der skal dog gores opmarksom pa, at en vigtig begrensning —
som enhver surveyundersogelse stir over for — er, at rapportens analyser
er baseret pa en selekteret gruppe af zldre, som bade har ensket at delta-
ge og varet i stand til det. Det vil sige, at det empiriske grundlag muligvis
udgores af en gruppe af xldre, der er mere ressourcesterke end gennem-
snittet af aldre. Det er nedvendigt at vere opmearksom pa dette 1 forbin-
delse med fortolkningen af rapportens resultater.

Rapporten bestdr af en deskriptiv del og en analytisk del. Den
deskriptive del bestar af en rekke analyser af udvalgte faktorer og disses
endringer over tid. Dermed bidrager vi til en bedre forstielse af, hvilke
vaesentlige a@ndringer, der har varet i @ldres ressourcer og behov igen-
nem en 10-drig periode — fra Aldredatabasens forste runde 1 1997 til den
tredje runde i 2007. Fokus i den deskriptive del er xldres selvvurderede
helbred og funktionsniveau, brug af hjemmehjxlp, boligforhold, sociale
netverk samt fritidsaktiviteter. I den analytiske del beskrives, hvordan
disse faktorer har betydning for zldres funktionsniveau og behov for
hjemmehjzlp. Vi ser nermere pi, hvilken sammenhzng der er mellem de
forskellige faktorer og xldres funktionsniveau og behov for hjemme-
hjelp, samt om disse =ndrer sig over tid og mellem kohorter. Dermed vil
rapportens resultater kunne bidrage til en forstdelse af, hvad der udloser
behov for hjalp, samt hvordan disse behov udvikler sig over tid.

I det folgende afsnit redegores for, hvordan Zldredatabasens
oplysninger anvendes, herunder hvilke afgrensninger der foretages i rap-
porten.

ANVENDELSE AF £LDREDATABASEN I RAPPORTEN

Aldredatabasen bestir af data om personer i alderen 52, 57, 62, 67, 72,
77, 82 og 87 ar. Det er imidlertid ikke alle alderstrin, der er lige relevante
i denne rapport om xldres behov og ressourcer. Den nedre aldersgrense
seettes ved 67 dr, som var den officielle pensionsalder 1 1997. At vi ikke
medtager de 52-arige, 57-drige og 62-drige skyldes, at de generelt set er
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raske og rorige og (endnu) ikke udviser tegn pa aldersbetinget svakkelse.
For at kunne tilvejebringe viden pa @ldreomradet inkluderes 1 stedet de
kohorter, hvor alderen begynder at sztte sine aftryk pa ressourcer og be-
hov.

RAPPORTENS DESKRIPTIVE DEL

Med henblik pa at beskrive @ldres ressourcer og behov anlegger vi i de
enkelte kapitler tre forskellige (deskriptive) tilgange og ser pa forskelle pa
tvaers af kon, kohorter over tid samt giver et fvarsnitsoverblik.

Sondringen mellem mznd og kvinder skyldes, at der 1 den eksi-
sterende litteratur peges pa, at der bdde er niveau- og aldersmzssige for-
skelle pd kennenes ressourcer og behov, hvorfor vi presenterer samtlige
opgorelser serskilt for ken (se fx Hansen m.fl. 2008; Platz 2010). Dog er
det vigtigt at pdpege, at de kensmessige forskelle vi finder i disse kapitler
imidlertid ogsa kan dakke over andre faktorer, som spiller ind i xldre
kvinders og mends liv, fx at kvinder har en hejere middellevealder og
dermed oftere end mznd bor alene i alderdommen. For at tage hojde for
denne kompleksitet preesenteres 1 kapitel 8 en rakke analyser, hvor de
forskellige faktorer inkluderes simultant.

For at beskrive hvordan aldres ressourcer og behov har xndret
sig over tid, anlegger vi som sagt ogsa et tidsperspektiv, der strakker sig
over en 10-drig periode. Her ser vi pa kohorteforskelle, hvor vi sammen-
holder besvarelserne fra zldre pa de forskellige alderstrin fra Aldredata-
basens tredje interviewrunde i 2007 med besvarelserne fra den forste i
1997. Det betyder, at vi ser pd, hvorvidt og 1 hvilket omfang «ldres res-
sourcer og behov har udviklet sig fra 1997 til 2007 (for de 67-, 72- og 77-
arige). Da de “zldste” xldre i Aldredatabasen i 1997 var 77 ar (1920-
kohorten), skal det papeges, at det ikke er muligt at se pa en 10-drs ud-
vikling for hverken de 82- eller 87-arige. For de 82-arige belyses udvik-
lingen i stedet over en 5-drig periode fra 2002 til 2007, mens vi alene ser
pa de 87-arige 1 2007.

Ud over disse tilgange ser vi desuden pa tvarsnitsforskelle, det
vil sige @ndringer, som primeart tilskrives alder i interviewaret. I tvear-
snitsanalyserne sammenholder vi de 67-drige med de 87-arige og ser pd,
om der kan identificeres aldersbetingede forskelle. Tvarsnitsanalyserne
bygger udelukkende pé data fra interviewrunden i 2007.

I de deskriptive kapitler bliver samtlige faktorer, som vi har fo-
kus pa, krydstabuleret med vores baggrundsvariable fra de tre omtalte
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tilgange, henholdsvis ken og alder (alder dels som kohorteforskelle over
tid, dels som tvarsnitsforskelle) og testet for sammenhzang via statistiske
test. Vi anvender chi?-test, som er en uathengighedstest mellem to vari-
able. Med andre ord angiver denne test sandsynligheden for, om forskel-
le (vathengighed) mellem de variable, vi sammenligner, er statistisk signi-
fikante eller blot kan tilskrives tilfzldigheder. I teksten angiver vi kun de
forskelle, der er statistisk signifikante, og som tilmed er signifikante pa
mindst et 5-procents-niveau.* Samtlige chi*-tests findes i1 bilag bagest 1
rapporten.

Samtlige tabeller er i denne del af rapporten opgjort i andele an-
givet 1 procent, samt hvilket beregningsgrundlag (antal) som andelene er
opgjort pa baggrund af. Andelene angives i hele procenter, hvorfor disse
ikke nedvendigvis summerer til 100 pct., idet afrunding i nogle tilfaelde
forer til, at summen bliver lidt hojere eller lidt mindre.

RAPPORTENS ANALYTISKE DEL

Den beskrivende del af rapporten presenterer en rakke sxerskilte analy-
ser af xldres ressourcer og behov, mens analysedelen samler disse i en
rekke analyser af behovsudviklingen blandt zldre 1 Aldredatabasen.
Analysedelen undersoger, hvordan en rxkke faktorer haenger sammen
med xldres funktionsniveau og behov for hjemmehjzlp. Begge mil anses
som indikatorer for zldres behovssituation. Vi anvender logistiske re-
gressionsmodeller med henblik pé at estimere sammenhangen mellem de
udvalgte faktorer og henholdsvis @ldres funktionsniveau og behov for
hjemmehjzlp, da det giver os muligheden for at inddrage flere forklaren-
de variable ad gangen.

Det forste st af analyser undersoger, hvilke faktorer der betin-
ger henholdsvis de 67- og 77-ariges funktionsniveau 1 Zldredatabasens
interviewrunder (1997, 2002 og 2007). I trdd med den deskriptive del
foretages analyserne ligeledes sarskilt for mend og kvinder. Det andet
set af analyser undersoger, hvorvidt forskellige faktorer malt i 1997
blandt de 67-, 72- og 77-arige har betydning for deres funktionsniveau og
behov for hjemmehjxlp som henholdsvis 77-, 82- og 87-drige 1 2007. Det
vil sige, at vi betragter de zldre over tid, og beskriver hvilke faktorer som
har betydning for et senere behov for hjxlp.

4. Forskelle, der er signifikante pa et 10-procents-niveau, fremgar af bilag bagest i rapporten.
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KAPITEL 3

HELBRED

Dette kapitel beskriver selvvurderet helbred, funktionsniveau og generelt
velbefindende hos wldre i Aldredatabasen. Aldres helbred og funktions-
niveau har en afgerende betydning for det eventuelle behov for hjem-
mehjxlp og andre offentlige social- og sundhedsydelser, idet behovet for
hjxlp athanger af helbred, funktionsniveau, sociale rammer og psykiske
ressourcer (Kirk & Schroll, 1998). Aldres funktionsniveau og behov for
hjemmehjzxlp, herunder hvad der betinger disse forhold, behandles nar-
mere i kapitel 8.

FYSISK AKTIVITET OG SUCCESFULD ALDRING

Det er vanskeligt at tale om helbred uden at komme ind pid motion og
fysisk aktivitet, idet der er omfattende evidens for, at fysisk aktivitet gen-
nem hele livet har en positiv effekt i forhold til at forebygge aldersbetin-
get svakkelse (Avlund, 2012; Pedersen & Andersen, 2011; Vass, 2010).
Fysisk aktivitet betegnes som den nok vigtigste prediktor
for 7succesfuld aldring”.> Regelmassig fysisk aktivitet har en veldoku-

5. Begrebet “succesfuld aldring” har ikke en fast definition. Dog er der enighed om, at det er et
begreb, som involverer mange forskellige faktorer, hvoraf reducering af funktionsniveau og syg-
dom er primare begrensende faktorer.
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menteret forebyggende effekt, og sammen med rygestop er det den en-
keltstdende livsstilsfaktor, der har storst effekt pa helbredet (Albret,
2010). Fysisk aktivitet nedsztter sygelighed og dedelighed og forebygger
risikoen for at blive skrobelig. Aldre, der motionerer jevnligt, kan na-
sten fordoble deres chancer for at forblive selvhjulpne hele livet (Chri-
stensen m.fl., 2006). Aktive zldre kan endvidere forvente at leve 2 til 5 4r
lengere end ikke-aktive aldre® (Beyer, 2003). Nedsat funktionsniveau
skyldes dog mest sandsynligt en kombination af biologisk aldring (det vil
sige kropsligt forfald) og nedsat fysisk aktivitet.

At tage ansvar for eget liv og helbred, underforstaet at gore en
aktiv indsats for at holde sig i gang, bliver i stigende grad forventet af
aldre (ligesom det forventes af andre aldersgrupper). Fysisk aktivitet er
saledes ikke blot fysisk aktivitet, men har ogsi et moralsk indhold, idet
man over for omverdenen viser, at man aktivt tager ansvar for eget hel-
bred.” Endvidere sxttes ofte lighedstegn mellem en aktiv alderdom og en
succesfuld aldring. Sundhed — og det at fastholde et godt helbred og et
hojt funktionsniveau — er ikke kun et individuelt projekt, men i lige s
hoj grad et samfundsmassigt projekt (Katz, 2000). Selvom man opret-
holder et hojt fysisk aktivitetsniveau, spiser sundt og afstar fra reg og
alkohol, er det dog ikke ensbetydende med, at man forbliver selvhjulpen
og ved godt helbred langt ind i alderdommen. Fysisk og kognitiv svak-
kelse satter pa et eller andet tidspunkt ind og begranser xldres udfoldel-
sesmuligheder. Det naste afsnit handler om, hvordan «ldre selv vurderer
deres helbred, funktionsniveau og velbefindende.

SELVVURDERET HELBRED®

For at belyse @ldres helbredstilstand kan man generelt velge mellem to
typer af mal for helbredsstatus. For det forste xldres subjektive hel-
bredsvurderinger og for det andet mere objektive helbredsmal som zl-
dres sygdomme, medicinforbrug, indleggelser mv. Aldredatabasens in-

6. Aktive zldre er i denne sammenhang defineret som aldre, der deltager i holdtrening én time to
gange ugentligt.

7. 1 kapitel 7 om =ldres fritidsaktiviteter ser vi blandt andet nermere pa, i hvilket omfang xldre
dyrker fysisk betonede fritidsaktiviteter.

8. Alle de forskelle og ®ndtinger vi beskriver er statistisk signifikante, med mindre andet er nevnt.
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terviewrunder inkluderer kun oplysninger om udvalgte sygdomme?, som
ikke figurerer i danske registre. For at kunne tegne et udtemmende og
korrekt billede af zldres sygdomme, er det derfor en forudsatning, at der
kobles registerdata om sygdomme pi. Formalet med denne rapport er
imidlertid at fokusere specifikt pd de oplysninger, som indgar i Aldreda-
tabasen. Vi ser derfor pd @ldres selvvurderede helbred som det vigtigste
helbredsmail 1 databasen, hvor de =ldre er blevet stillet folgende sporgs-
mal:

Huvordan vil De alt i alt vurdere Deres nuverende helbred?

Svarkategorierne er ’virkelig godt’, ’godt’, 'nogenlunde’ *darligt’ og *meget
darligt’. Vi skelner imidlertid ikke mellem, hvorvidt der er svaret *virkelig
godt’ og ’godt’ og tilsvarende ‘meget darligt’ og *darligt’, hvorfor katego-
rierne i tabel 3.1 er sliet sammen til at hedde henholdsvis ’godt’ og *dat-
ligt’.

Hvad angér selvvurderet helbred viser en raekke undersogelser,
at subjektiv vurdering af ens helbredstilstand er en god pradiktor for
sygdom og dedelighed: Jo darligere en person vurderer sit eget helbred,
jo storre er sandsynligheden for, at han eller hun bliver syg eller dor i en
given opfolgningsperiode (Ekholm m.fl., 2006). Ud over selvvurderet
helbred ser vi i det folgende ligeledes pa, hvor mange aldre der inden for
det seneste ar har varet til en helbredsundersogelse eller har talt med
deres lege om deres helbred. Dette er en central variabel, fordi den laeg-
ger sig op ad nogle mere objektive helbredsmal som fx medicinforbrug,
indleggelser mv. Det giver desuden et billede af @ldres brug af sund-
hedssystemet.

Som det fremgir af tabel 3.1, vurderer langt hovedparten, pa
tveers af kon, kohorter og drstal, deres helbred som godt, mens det blot
er mellem 5 og 16 pct., der anser deres helbred som darligt.

9. 1 Zldredatabasen sporges til folgende syedomme: Forhojet blodtryk, sukkersyge/diabetes, bron-
kitis/astma, slidgigt, myoser, knogleskorhed/afkalkning af knogler, rygsyedom og depression.
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TABEL 3.1
Andel zeldre, der vurderer deres helbred som enten godt eller darligt. Seerskilt for
ken, alder og arstal. Procent og antal.

67 ar 72 ar 77 ar 82ar 87ar
2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007

Mand

Godt 72 67 70 60 63 57 59 57 52
Darligt 6 9 6 10 10 14 5 12 12
Beregningsgrundlag 662 407 502 348 374 287 237 231 94
Kvinde

Godt 71 60 66 63 60 55 55 54 52
Darligt 6 10 11 12 9 16 9 12 12

Beregningsgrundlag 723 435 552 404 440 396 337 375 278

K@N

Pa tvers af de enkelte kohotter er der 1 2007 en lidt storre andel maend
end kvinder, der vurderer deres helbred som godt. Denne konsforskel er
ligeledes identificeret i den seneste undersogelse af befolkningens sund-
hed og sygelighed (Christensen, Davidsen & Juel, 2012).

KOHORTER

12007 er der en storre andel af de 67- og 72-arige maend, der vurderer
deres helbred som godt sammenlignet med de tilsvarende kohorter i
1997. Der er siledes en mindre andel, der angiver, at deres helbred er
darligt 1 2007. Samme udvikling gor sig gxldende for de 67-drige kvinder,
hvor der 1 2007 er 71 pct., der vurderer detres helbred som godt og 6 pct.
som darligt mod henholdsvis 60 pct. og 10 pct. 1 1997.

TVARSNIT

For begge kon gelder, at en betydeligt storre andel 67-drige end 87-drige
vurderer, at de har et godt helbred. Dette gor sig geldende for 72 pct. af
de 67-arige mzend og 71 pct. af de 67-drige kvinder, mens det blandt de
87-arige kun er godt halvdelen, der anser, at de har et godt helbred. Det-
te stemmer overens med, at de yngste kohorter i hojere grad har et godt
funktionsniveau og et godt velbefindende end de 87-arige, hvilket vi ud-
dyber senere i kapitlet.
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LAGEBESOG
For at undersoge de xldres legebesog er de blevet spurgt:

Har De veret til lwgenndersogelse eller talt med en lage om Deres helbred inden for
det seneste ar?

Som det fremgir af tabel 3.2 har sterstedelen — mindst 71-90 pct., pa
tveers af kon, kohorter og drstal — vaeret til lege inden for det seneste ér.

TABEL 3.2
Andel aldre, der har veeret til leegeundersegelse eller talt med en laege om deres
helbred inden for det sidste ar. Seerskilt for ken, alder og arstal. Procent og antal.

67 ar 72 ar 77 ar 82ar 87ar
2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007
Mand
Laegeunderspgelse 79 71 80 76 86 T4 90 81 87
Beregningsgrundlag 661 407 500 347 374 286 236 231 94
Kvinde
Leegeundersggelse 79 T4 84 73 87 81 89 81 86

Beregningsgrundlag 723 444 552 404 437 395 336 374 214

K@N
Som det fremgar af tabel 3.2 er andelen, der enten 1 1997 eller i 2007 har
talt med en leege om deres helbred eller veret til en helbredsundersogelse,

forholdsvis ens for begge kon.

KOHORTER

En storre andel af de 67-, 77- og 82-arige mznd har 1 2007 veret til hel-
bredsundersogelse eller talt med en lege om deres helbred sammenlignet
med de tilsvarende kohorter 1 1997. For kvindernes vedkommende ses
en tilsvarende stigning i legebesog for samtlige kohorter. Dette kan indi-
kere, at det er blevet mere almindeligt at soge lege, end det tidligere har
varet, men ogsa at der er et stigende fokus pd sundhed og helbred i al-
derdommen.

TVARSNIT

For biade mand og kvinder gzlder, at en storre andel 87-arige end 67-
arige inden for det seneste ar har varet til helbredsundersogelse eller talt
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med en lege om deres helbred. Dette afspejler blandt andet, som vi sd i
forrige tabel 3.2, at en storre andel 87-drige end 67-drige vurderer deres
helbred som datligt.

FUNKTIONSNIVEAU

Hvorvidt de «ldre er 1 stand til at klare aktiviteter 1 dagligdagen pa egen
hdnd, er et vigtigt emne at belyse for at kunne give et samlet billede af,
hvilke eventuelle udfordringer velfeerdssamfundet stir over for i fremti-
den i relation til pleje og omsorg pa xldreomradet. Funktionsniveau siger
noget om, hvorvidt man er i stand til selv at udfere de aktiviteter og go-
remadl, der er nodvendige for at fungere i dagligdagen. Disse betegnes
ADL (Activities of Daily Living). Der skelnes mellem aktiviteter, der er
nodvendige at udfere for alle mennesker uathengig af alder, kon, kultur
osv. (Physical Activities of Daily Living, forkortes PADL) og aktiviteter,
der kan vare nodvendige at udfere for nogle, men ikke nedvendigvis for
alle, da disse aktiviteter fx kan vare kulturelt bestemt (Instrumental Acti-
vities of Daily Living, IADL) (Platz, 2010).

I dette kapitel ser vi udelukkende pa wldres funktionsniveau i
forhold til at kunne klare dagligdagens aktiviteter og goremal (PADL). 1
/Zldredatabasen operationaliseres PADL via Shanas’ indeks over funkti-
onsniveau (Index of Incapacity) (Shanas m.fl., 1968). Funktionsniveauin-
dekset giver et samlet mél for @ldres evne til at klare de seks beskrevne
dagligdags aktiviteter. Indekset er udviklet af Shanas m.fl. (1968) i for-
bindelse med en stor tvaernational undersogelse af zldres levevilkar i
USA med det formal at mile forlighed hos «ldre, der bor i private hjem.
Med hensyn til funktionsniveau er de xldre i Aldredatabasens tre inter-
viewrunder blevet spurgt:

Har De normalt besver med:

o At gi omkring i hjemmet?

«  Atvaske Dem (gé i bad)?

« At tage toj eller sko af og pa?
« Atklippe tanegle?

o Atga pd trapper?

« Atgaudendors?
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Svarkategorierne er ’kan alene uden besvar’, ’kan alene dog med besvear’
og ’kan ikke uden hjzlp’. Hvis en aktivitet udfores uden besvar tildeles
vaerdien 0, kan den udferes med besvar tildeles vaerdien 1, og kan den ikke
udferes uden hjalp tildeles verdien 2. Verdien for hvert enkelt af de seks
sporgsmal summeres til et indeks bestdende af vardierne 0-12. En score pa
0 indikerer, at den @ldre slet ikke har problemer med sit funktionsniveau,
mens en score pa 12 indikerer, at den wldre har et meget lavt funktionsni-
veau og som felge heraf har behov for hjxlp til at udfere alle de seks dag-
ligdags aktiviteter. Vi har efterfolgende reduceret indekset til kun at omfat-
te vaerdierne 0, 1-2, 3-4, 5-6 og 7+. Aldre, der scorer 7+ har besvaer med
flere af aktiviteterne og skal have hjlp til mindst én af dem og betegnes
detfor som ’zldre med lavt funktionsniveau (fotlighed)’ (Platz, 2010). Vi
har i denne undersogelse ikke taget hensyn til udviklingen i brugen af hjal-
pemidler, hvilket formodentlig kan pavirke de wldres svar pa sporgsmal
om deres funktionsniveau.

TABEL 3.3
Indeks over funktionsniveau. Saerskilt for ken, alder og arstal. Procent og antal.
67 ar 72 ar 77 ar 82ar 87ar
2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007
Mand
0 84 7 7 68 67 56 53 50 40
1-2 9 18 12 21 16 23 22 22 17
3-4 2 2 4 4 6 10 10 11 12
5-6 2 1 2 2 2 2 3 7 12
T+ 3 2 5 5 8 8 12 10 18
I alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 664 407 506 348 377 288 240 232 98
Kvinde
0 79 71 67 61 56 45 44 40 26
1-2 12 16 18 18 22 25 24 24 24
3-4 3 5 7 8 10 13 12 10 16
5-6 2 2 3 3 7 4 6 6 8
7+ 4 6 5 9 6 14 14 20 26
I alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 728 435 559 405 441 397 342 380 221

Af tabel 3.3 fremgir, hvor stor en andel af de =ldre 1 vores undersogelse,
der scorer henholdsvis 0, 1-2, 3-4, 5-6 eller 7+ pa funktionsniveauindek-
set. P4 tvaers af kon, kohorter og arstal er 0’ den kategoti, som den stot-
ste andel xldre placerer sig 1. Det vil sige, at storstedelen har angivet ikke
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at have problemer med at udfere nogen af de nzvnte aktiviteter. Ande-
len, der scorer 0, falder dog stet med stigende alder.

KON

Der er i 2007 forskel pd, hvordan mand og kvinder fordeler sig i samtli-
ge svarkategorier. Tendensen er, at en storre andel mand end kvinder
slet ikke har problemer med at udfere nogen af aktiviteterne, mens kvin-
derne er overrepraesenteret i forhold til de ovrige svarkategorier. Dette
resultat er i god forlengelse af xldres generelle helbredssituation, hvor en
storre andel mand end kvinder vurderer deres helbred som godt.

KOHORTER

12007 er der en storre andel af de 67-, 72- og 77-arige maend, der scorer
0 pd funktionsniveauindekset sammenlignet med 1997, og en mindre
andel, der scorer 1-2 pa indekset. Ligeledes scorer en mindre andel af de
77-drige mend 3-4 pa indekset end 1 1997. Og en mindre andel af de 82-
arige maend scorer 5-6 1 2007 sammenlignet med 5 ér tidligere.

Ligesom blandt maendene har en storre andel af de 67-, 72- og
77-arige kvinder 1 2007 slet ikke nedsat funktionsniveau. Endvidere er
der i 2007 blandt de 67-drige en mindre andel, der scorer 1-2 eller 3-4 pa
funktionsniveauindekset sammenlignet med 1997. En mindre andel af de
72-, T7- og 82-drige kvinder scorer i 2007 7+ pa indekset sammenlignet
med tidligere, mens der tillige er en mindre andel 77-drige kvinder, som
scorer 5-6 pd indekset end i 1997.

Tendensen er saledes, at en storre andel af mznd og kvinder 1 de
yngste kohorter har et relativt hojt funktionsniveau i 2007 sammenlignet
med tilsvarende kohorter af zldre i 1997, mens en mindre andel af de
yngste har let nedsat funktionsniveau i 2007 sammenlignet med 10 ar
tidligere. Blandt de aldste kohorter er der desuden over tid en lidt min-
dre andel, der har meget nedsat funktionsniveau.

TVARSNIT

For biade mand og kvinder gzlder, at der er en storre andel af de 67-
arige, der slet ikke har problemer med at udfere de navnte dagligdags
aktiviteter sammenlignet med de 87-arige. For mendenes vedkommende
er det 84 pct. af de 67-drige, der scorer 0 pa funktionsniveauindekset, og
det samme gor sig geldende for 40 pct. af de 87-arige. Tilsvarende er det
79 pct. af de 67-arige kvinder, der kan udfore aktiviteterne uden besver,
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mens andelen falder til 26 pct. blandt de 87-arige kvinder. Mens der for
de 67-drige siledes ikke er den store forskel pa, hvor stor en andel af
henholdsvis mand og kvinder, der scorer 0 pa indekset, bliver forskellen
mere udtalt med stigende alder, hvor der er 14 procentpoints forskel pa
de 87-drige mand og kvinder. Det tyder sdledes pd, at mendene opret-
holder et hojt funktionsniveau i lengere tid, end kvinderne gor.

Mens de 67-arige sdledes er overreprasenteret i den forste kate-
gori, det vil sige i hojere grad scorer 0 pa indekset, er der andelsmassigt
flere 87-arige end 67-arige, der scorer 1-2, 3-4, 5-6 eller 7+ pa indekset.

VELBEFINDENDE

Det psykiske velbefindende hanger sammen med, hvordan man i evrigt
har det i dagligdagen. Dog er der ikke nodvendigvis sammenhaxng mel-
lem funktionsniveau og velbefindende (Platz, 2010), hvilket betyder, at vi
via xldres velbefindende far indblik i en ganske anden side af «xldres dag-
ligdag end ved blot at se pa funktionsniveau.

For at undersoge de =ldres psykiske velbefindende i al alminde-
lighed er de blevet spurgt:

Sker det ofte, af og 11l, sjeldent eller aldrig:

o At De foler Dem veloplagt?

o At De er bange for bestemte ting?
o At De er bekymret?

o At De er nedtrykt?

o At De foler Dem ensom?

Vi har slaet kategorierne ’sjaldent’ og ’aldrig” sammen til én kategori, idet
der er meget fa respondenter i disse kategorier. Sporgsmal 2, 3, 4 og 5 er
vendt om, saledes at man scorer 0 point, hvis man ofte foler sig veloplagt
og sjeldent eller aldrig er enten bange for bestemte ting, bekymret, ned-
trykt eller ensom. Svarer man af og til, scorer man 1 point, og svarer man
ofte, scorer man 2 point. Indekset gir fra 0-10, hvor en lav score er ens-
betydende med et godt velbefindende, mens en hoj score er ensbetyden-
de med et i almindelighed darligt velbefindende. Vi reducerer indekset til
at omfatte verdierne 0, 1-2, 3-4, 5+, fordi der er fa respondenter, der

37



scorer et hojt tal pa indekset. Pd tveers af kon, kohorter og drstal placerer
storstedelen af de @ldre sig i den bedre ende af skalaen, det vil sige, at de
scorer O eller 1-2 pd indekset over velbefindende. Resultatet fremgar af
tabel 3.4.

TABEL 3.4
Indeks over aldres velbefindende. Seerskilt for kgn, alder og arstal. Procent og
antal.
67 ar 72 ar 77 ar 82ar 87ar

2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007
Mand
0 60 57 58 56 53 49 50 52 34
1-2 30 31 31 30 32 33 41 34 41
3-4 7 8 8 11 11 12 6 12 16
5+ 3 4 3 3 4 6 3 2 9
T alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 647 401 499 344 367 282 232 228 93
Kvinde
0 45 39 44 34 43 37 35 37 33
1-2 37 41 37 40 39 38 37 40 38
3-4 13 13 13 16 12 14 20 18 22
5+ 5 7 6 10 6 11 8 5 7
T alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 713 431 540 400 434 393 332 370 213
K@N

Der er i 2007 en forskel pa, hvordan mand og kvinder placerer sig pi
indekset over velbefindende. En storre andel mznd end kvinder scorer 0
pa indekset, mens kvinderne er overreprasenteret i de ovrige kategorier.
Eksempelvis er det for de 67-driges vedkommende 60 pct. af mandene,
der scorer O i indekset, mens det samme gor sig gxldende for 45 pct. af
kvinderne. Udover at mand i hojere grad vurderer deres generelle hel-
bredssituation som godt og funktionsniveau som hejt sammenlignet med
hvad kvinder gor, vurderer en storre andel maend end kvinder siledes
ogsi deres psykiske velbefindende som vaerende godt.

KOHORTER

Overordnet set er der ikke nogen generel udvikling over tid for de enkel-
te kohorter. For mendenes vedkommende er der en storre andel, 41 pct.,
af de 82-drige, der 1 2007 scorer 1-2 mod 34 pct. 1 2002, mens det er en
mindre andel, der scorer 3-4 end 5 ar tidligere.
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En mindre andel 77-arige kvinder scorer 5+ 1 2007 sammenlignet med i
1997, hvilket betyder, at en mindre andel har et meget darligt velbefin-
dende.

Der ses for de ovrige kohorter ingen signifikante forskelle 1 vel-
befindende over den 10-drige periode fra 1997 til 2007.

TVARSNIT

For begge kon gzlder, at de 67-drige har et bedre velbefindende end de
87-drige. Blandt de 67-drige mand er der 1 2007 60 pct., der scorer 0 pi
indekset, mens den tilsvarende andel blandt kvinder er pa 45 pct. For de
@ldste kohorter gaelder derimod, at det er henholdsvis 34 pct. af mande-
ne og 33 pct. af kvinderne, der befinder sig i denne kategori. Det vil sige,
at den konsbetingede forskel med hensyn til velbefindende bliver mindre
med stigende alder, og ved 87-drs-alderen er denne konsforskel helt ud-
visket. En mindre andel af 67-drige mand scorer 1-2, 3-4 eller 5+ sam-
menlignet med de 87-drige. Blandt kvinderne 1 disse kohorter er der kun
forskel for scoren 3-4 pa indekset, hvorimod der for de ovrige kategorier
ikke er en signifikant forskel, nir vi sammenholder de 67-arige med de
87-arige.

VELOPLAGTHED

I det foregdende si vi pd et samlet indeks over fem aspekter af xldres
velbefindende. Vi vil 1 dette afsnit se nermere pa veloplagthed. Vi har
udvalgt dette ene aspekt af det generelle psykiske velbefindende, fordi vi
anser veloplagthed for at vare et overordnet aspekt i forhold til de ovrige
aspekter. Eksempelvis kan man forestille sig, at hvis man er bange eller
bekymret, si er man nappe sarlig veloplagt. Omvendt kan man godt
veere uoplagt uden nedvendigvis at vare bange eller bekymret.

Af tabel 3.5 fremgar det, hvor ofte de @ldre foler sig veloplagte.
Tabellen viser overordnet set, at den svarkategori, som den storste andel,
pa tveers af kon, kohorter og arstal, placerer sig i, er "ofte’. For de tre yng-
ste kohorter af bide mznd og kvinder gaelder, at mindst 70 pct. ofte foler
sig veloplagte, mens andelen er lidt lavere for de to zldste kohorter.
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TABEL 3.5
/ldre, der ofte, af og til eller sjeeldent/aldrig faler sig veloplagt. Seerskilt for kan,
alder og arstal. Procent og antal.

67 ar 72 ar 77 ar 82 ar 87 ar
2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007
Mand
Ofte 78 79 78 77 70 69 67 68 53
Af og til 17 17 16 18 22 23 25 23 33
Sjeeldent/aldrig 5 4 6 5 8 8 8 9 14
T alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 656 406 501 346 370 285 233 230 93
Kvinde
Ofte 78 75 73 69 70 63 58 64 52
Af og til 17 19 20 22 22 26 31 27 35
Sjeeldent/aldrig 5 6 7 9 8 11 11 9 13
T alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100

Beregningsgrundlag 721 432 550 402 437 394 334 373 213

K@N

Der er forskel pd, hvor stor en andel af henholdsvis mand og kvinder
der i 2007 ofte eller af og til foler sig veloplagte. En storre andel af mand
foler sig ofte veloplagte, mens en storre andel af kvinder kun af og til
foler sig veloplagte. Der er derimod ingen forskel pd andelen af hen-
holdsvis mand og kvinder, der sjxldent eller aldrig foler sig veloplagte.

KOHORTER

For biade mand og kvinder galder, at der stort set ikke er sket nogen ud-
vikling i de enkelte kohorters veloplagthed fra 1997 til 2007. Kun blandt
de 77-drige kvinder er der en storre andel, der 1 2007 ofte foler sig velop-
lagt, 70 pct., mod 63 pct. 1 1997.

TVARSNIT

Som det fremgar af tabellen har alder betydning for aldres veloplagthed,
idet en mindre andel 87-arige end 67-arige ofte foler sig veloplagte. 78
pct. af de 67-drige mend og kvinder foler sig ofte veloplagte, mens kun
52-53 pct. af de 87-arige svarer det samme. Der en storre andel 87-irige
end 67-drige, der af og til eller sjxldent eller aldrig foler sig veloplagte.
Dette stemmer siledes meget godt overens med resultaterne i de forega-
ende afsnit, som viser, at helbredssituationen generelt set er darligere
blandt de 87-irige end blandt de 67-4rige.
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OPSUMMERING

Vi har i dette kapitel set pd forskellige aspekter af @ldres helbred, funkti-
onsniveau og velbefindende. Vi beskriver i det folgende de overordnede
kens- og tvaersnitsforskelle og @ndringer over tid, vi finder i de deskrip-
tive analyser.

MAND VURDERER DERES HELBRED SOM BEDRE END KVINDERS
Analyserne 1 dette kapitel viser, at der er interessante forskelle mellem
mends og kvinders helbredssituation, idet en storre andel maend end
kvinder har et godt selvvurderet helbred. Pa trods af mandenes bedre
selvvurderede helbred finder vi ikke tilsvarende konsforskelle med hen-
syn til antal legebesag. Det betyder, at mand gar lige si ofte til legen
som kvinder, selvom de generelt set vurderer deres helbred som bedre,
end kvinder gor.

En storre andel kvinder end maend har et nedsat funktionsniveau,
og deres velbefindende er darligere end maendenes. Det kan blandt andet
formodes at henge sammen med de konsbetingede forskelle 1 selvvurde-
ret helbred eller forskellige monstre i, hvordan meznd og kvinder vurde-
rer deres funktionsniveau.

FORBEDRET HELBREDSSITUATION FRA 1997 TIL 2007

Aldre har 1 2007 et bedre helbred, funktionsniveau og velbefindende end
aldre 1 1997.19 Det kan henge sammen med, at samfundsmassige og po-
litiske forandringer og malsxtninger spiller ind, hvilket eksempelvis er
tilfeldet med den stigende opmarksomhed pa sund livsstil, herunder fy-
sisk aktivitet og sund kost. De deskriptive analyser peger pa, at aldersbe-
tingede helbredsproblemer forst kommer til udtryk i en hojere alder i
2007, end det var tilfeldet i 1997. Med andre ord tyder det pa, at hel-
bredsrelaterede problematikker er udskudt nogle ar. Hvorvidt det bety-
der, at den periode, som @ldre lever med funktionsnedsattelser i, er fal-
dende, stagnerende eller stigende (qua den ogede middellevealder) er det
imidlertid ikke muligt at vurdere pd baggrund af de data, der er i Aldre-
databasen.

10. For de 82-driges vedkommende sammenligner vi, som beskrevet i metodekapitlet, 2007 med
2002, idet der ikke er data pa de 82-drige fra 1997.
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HELBREDSSITUATIONEN SVAKKES MED ALDEREN
Tversnitsanalyserne viser, at 67-drige har det bedre end 87-drige 1 2007.
Der er identificeret forskelle mellem de 67- og 87-arige pa samtlige af de
faktorer, der er inkluderet 1 dette kapitel.

Analyserne i dette kapitel viser, at xldre 1 2007 1 hojere grad end
tidligere er selvhjulpne (malt pa deres funktionsniveau) og ved godt hel-
bred lengere ind i alderdommen. Helbredsrelaterede problemer viser sig
siledes 1 2007 i en hojere alder end i 1997.
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KAPITEL 4

HJEMMEHJALP

Dette kapitel belyser, i hvilket omfang de wldre i Aldredatabasen modta-
ger hjemmehjzlp og mere specifikt, hvilke opgaver de modtager hjalp til.
Som vi vil beskrive nermere i kapitel 5 om @ldres boligsituation, sd har
det igennem mange ar vaeret en central malsaetning i zldrepolitikken, at
eldre skal kunne blive boende “leengst muligt i eget hjem”. Det betyder,
at hjemmehjxlp er en vigtig ydelse og en forudsatning for, at mange zl-
dre kan vedblive med at bo i eget hjem.

Undersogelser viser, at hjzlp fra born og andre personer i @ldres
sociale netvaerk pa et givet tidspunkt supplerer hjemmehjalpen snarere
end, at den stir i stedet for den (Hansen m.fl.,, 2002; Hansen & Platz,
1995). Hjzlperelationer 1 det sociale netvaerk har dermed blot en begren-
set indflydelse pa udviklingen i de wldres behov for hjemmehjxlp (Han-
sen, 2012). Derfor omhandler dette kapitel udelukkende den offentlige
hjxlp, som @ldre modtager efter reglerne om hjemmehjzlp og altsd ikke
fra sociale relationer.

Ifolge Servicelovens § 83 skal kommunalbestyrelsen tilbyde
hjemmehjxlp i form af:

1) personlig hjzlp og pleje
2) hjxlp eller stotte til nodvendige praktiske opgaver i hjemmet
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3) madservice.!!

Hjemmehjalp er med andre ord en social ydelse, der dekker personlig
pleje, praktisk hjalp og madservice. Hjemmehjzlp gives til personer, som
péa grund af midlertidigt eller varigt nedsat fysisk eller psykisk funktions-
niveau eller serlige sociale problemer ikke selv kan udfere disse opgaver.
Hjemmehjxlpen kan sdledes tildeles i form af enten varig eller midlertidig
hjxlp. Formalet med hjemmehjxlp er at give stotte i hverdagen gennem
aflastning af opgaver, som ikke kan udferes af den zldre selv. Hjemme-
hjxlp bliver altid tildelt pd baggrund af en konkret og individuel vurde-
ring af den enkelte persons behov.

Det er kommunalbestyrelsen, der fastsatter niveauet for hjemme-
hjzlpen (serviceniveauet) i kommunen, herunder treffer afgorelse om,
hvem der er berettiget til at fa hjemmehjxlp. Til gengzld er det ikke ned-
vendigvis en kommunal leverandor, der skal levere hjemmehjalpen, efter-
som der 1 2003 blev indfert en fritvalgsordning pd omradet. Det betyder, at
aldre, der er visiteret til hjemmehjzlp, har ret til selv at valge leverander af
hjemmehjzlp (kommunal eller privat).

Der er ingen brugerbetaling pa varig hjemmehjalp. Dog kan der
opkraves betaling for madservice, ligesom der kan indferes indkomstaf-
hengig egenbetaling pa midlertidig hjemmehjalp. Det er muligt at fa
hjemmehjzlp, uanset om man bor i eget hus, i bofallesskab, i plejebolig
eller andet (borger.dk, 2012; Lov om social service nr. 904, 2011; Simon-
sen, 2003).

Dette kapitel belyser, 1 hvilket omfang @ldre modtager hjemme-
hjxlp og til hvilke opgaver. Dernast beskrives hyppigheden af hjemme-
hjaelp, hvad a@ldre far hjzlp til i deres dagligdag, og om de xldre selv me-
ner, at de fir dakket deres behov for hjzlp i dagligdagen, eller om de har
behov for mere hjzlp.

Vi laver nogle vigtige afgreensninger i dette kapitel om modtagel-
se af hjemmehjalp. For det forste bor selektionsproblematikken navnes.
I denne kontekst kan det betyde, at gruppen af hjemmehjalpsmodtagere,
der er mindre ressourcesterke, muligvis er underreprasenteret i vores
data og dermed i de folgende tabeller. For det andet er wldre, der stadig
er pa arbejdsmarkedet eller er holdt midlertidigt op, ikke blevet stillet
sporgsmalene om hjemmehjalp og indgir dermed ikke i kapitlet. Det
samme gzlder ogsd zldre, der bor i plejebolig, pa plejehjem/plejecenter

11. Bekendtgorelse af lov om social service, 2011.
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eller anden institution. For det tredje skal det navnes, at vi alene ser pa
den gruppe af xldre, som er tildelt fast og ikke blot midlertidig hjemme-
hjalp.

OMFANGET AF HJEMMEHJZLP"

Af tabel 4.1 fremgir, hvor stor en andel der modtager hjemmehjxlp og
hvor ofte. Tabellen er konstrueret pa baggrund af to spergsmal:

Har De bjemmeljalp, enten midlertidigt eller fast?

Svarkategorierne er ’ja, fast’, ’ja, midlertidigt’ og ’nej’. Dernast er den
gruppe af @ldre, der modtager fast hjemmehjalp blevet stillet sporgsma-
let:

Har De bjemmeljalp hver uge eller sjeldnere?

TABEL 4.1
/Eldre, der modtager fast hjemmehjaelp ugentligt, sjeeldnere eller slet ikke. Seer-

skilt for ken, alder og &rstal. Procent og antal.
67 ar 72 ar 77 ar 82ar 87ar
2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007

Mand

Fast hjeelp hver uge 1 6 3 10 7 17 12 17 23
Fast hjeelp sjeeldnere 4 1 5 4 9 6 19 20 28
Ingen hjeelp 95 93 92 86 84 77 69 63 49
I alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 555 338 462 315 344 263 227 214 91
Kvinde

Fast hjeelp hver uge 2 7 4 12 5 20 15 18 21
Fast hjeelp sjeeldnere 3 3 7 4 18 10 26 27 41
Ingen hjeelp 95 90 89 84 7 70 59 55 38
T alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 673 391 532 387 424 382 327 361 193

Overordnet set viser tabel 4.1, at hovedparten af den yngste kohorte ikke
modtager hjemmehjzlp, men at denne andel stiger med alderen, siledes
at 51 pct. mend og 62 pct. kvinder i den aldste kohorte modtager
hjemmehjzlp.

12. Alle de forskelle og @ndringer, vi beskriver, er statistisk signifikante, med mindre andet er nzevnt.
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KON

Ser man pa hjemmehjalp for de to ken, sa fremgir det af tabel 4.1, at der
bade i 1997 og 1 2007 er en storre andel af kvinder end mand, der mod-
tager hjemmehjalp, bade fast hjzlp hver uge og fast hjalp sjeldnere.

KOHORTER
For bade mand og kvinder gzlder, at andelen af 72- og 77-irige, der ikke
modtager hjemmehjalp, er steget fra 1997 til 2007. Blandt de 77-drige ses
den storste @ndring over tid for de, der far fast hjzlp, hver uge. For de
77-arige maend er der fra 1997 til 2007 10 procentpoint ferre, svarende
til et fald fra 17 pct. 1 1997 til 7 pct. 1 2007, der far ugentlig hjzlp, mens
der for de 77-drige kvinder er sket et fald pa 15 procentpoint, fra 20 pct.
til 5 pct. over den 10-arige periode.

Det tyder dermed pd, at de yngre kohorter, og iser de 77-drige,
har et bedre funktionsniveau i 2007 end blot 10 ar tidligere, og siledes i
hojere grad selv er i stand til at klare de daglige goremal. Dog skal det
naevnes, at vi ikke har taget hensyn til udbudssiden, det vil sige, at vi ikke
ved hvor meget af endringen over tid, der skyldes, at kommunerne har
andret deres visitationspraksis. Dette forhold er imidlertid for nylig ble-
vet undersogt i en anden rapport, der viser, at @ndringer i visitations-
praksis kun har haft en begrenset betydning i forhold til visitation til
hjemmehjzlp (Hansen, 2012).

TVARSNIT

En storre andel af de 87-drige modtager hjemmehjalp, sivel hver uge
som sjeldnere, sammenlignet med de 67-drige. Det stemmer overens
med resultaterne i det foregiende kapitel 3 om helbred, der blandt andet
viste, at zldres funktionsniveau generelt set bliver darligere med alderen.
Desuden er der en storre andel blandt den zldste kohorte, som bor alene
(se kapitel 6 om sociale relationer) og sdledes ikke kan treekke pa en xgte-
fxlles hjzlp.

HVOR MANGE PRAKTISKE OPGAVER MODTAGER ALDRE
HJEMMEHJALP TIL?

Mens vi i det forrige afsnit beskrev, hvor stor en andel zldre der modta-
ger hjemmehjalp enten ugentligt eller sjaldnere, vil vi 1 dette afsnit se
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nermere pa antallet af praktiske opgaver, som hjemmehjazlpen varetager
hos xldre. Indekset i tabel 4.2 er konstrueret ud fra to sporgsmal 1 ZAl-
dredatabasen:

Huvem tager sig for det meste af?

«  Tungere rengoring (fx gulvvask, trappevask, vinduespudsning, stev-
sugning)?

o Lettere rengoring (fx torre stov af, opvask, oprydning)?

« Indkeb?

«  Tojvask og strygning?

«  Morgenmad?

«  Kold mad?

Og: Huvem laver normalt den varme mad?

Til begge sporgsmal har det veret muligt at svare "IP13 selv’, ’agtefel-
le’, ’bade IP og agtefelle’, *born/andre’, *hjemmehjelp’, ’privat kobt
hjzlp’, *andre’ og ’ingen’. Til sporgsmilet om varm mad har det endvide-
re vaeret muligt at svare: far mad bragt fra kommunal madservice’, ’spiser
pé plejehjem/zldrecenter/restaurant” og “spiser normalt ikke varm mad’.
Eftersom madservice (med eller uden udbringning), som tidligere naevnt,
er en del af hjemmehjxlpen er kategorierne *far mad bragt fra kommunal
madsetrvice’ og ’spiser pd plejehjem/xldrecenter/restaurant’ sliet sam-
men med kategorien ’hjemmehjxlp’ og derfor inkluderet i tabel 4.2 og
tabel 4.3.14

Indekset i tabel 4.2 viser, hvor mange af de syv praktiske opga-
ver hjemmehjxlpen udforer. Indekset gir fra 0 til 7, hvor O angiver, at
hjemmehjxlpen ikke udferer nogen af opgaverne, mens en score pa 7
angiver, at hjemmehjzlpen udferer alle opgaverne. Indekset over hjxlp
til praktiske opgaver via hjemmehjxlp er reduceret til at omfatte vardier-
ne 0, 1, 2 og 3+, da der er relativt fd aldre, der modtager hjemmehjalp til
3 eller flere goremal.

13. Interviewperson.
14. Aldre, der normalt ikke spiser varm mad indgér ikke i beregningsgrundlaget for, hvem der nor-
malt laver den varme mad.
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Som det fremgar af tabellen, modtager storstedelen af de @ldre, pa tvers
af kon, kohorter og arstal, ikke hjemmehjalp til de pagzldende praktiske
opgaver, om end andelen, der modtager hjemmehjzlp hertil er storre
blandt de zldre kohottet.

TABEL 4.2
Indeks over zeldre, der modtager hjemmehjeelp til 0, 1, 2 eller mindst 3 praktiske
opgaver. Seerskilt for kgn, alder og arstal. Procent og antal.

67 ar 72 ar 77 ar 82ar 87ar
2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007

Mand

0 95 94 93 88 86 78 T4 69 53
1 3 3 3 7 8 11 14 21 18
2 1 1 2 2 2 5 6 7 17
3+ 1 2 1 3 4 6 6 3 12
T alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 653 401 495 342 370 279 231 216 91
Kvinde

0 96 92 90 84 79 70 63 60 47
1 3 5 6 11 17 19 23 25 28
2 1 1 2 3 3 4 8 9 13
3+ 1 1 2 3 1 8 6 6 12
T alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 719 423 542 398 433 387 331 352 194
K@N

I samtlige interviewrunder er der generelt en lidt storre andel meend end
kvinder, der ikke modtager hjemmehjaxlp til nogen af de praktiske opga-
ver, mens en storre andel kvinder, der modtager hjemmehjalp til én af de
praktiske opgaver. For de ovrige kategorier ses ingen overordnet kons-
massig forskel.

KOHORTER
Over tid galder for de fleste kohorter, at en lidt storre andel mand og
kvinder 1 2007 ikke modtager hjemmehjzlp til de praktiske goremail
sammenlignet med 10 ar tidligere (5 ar for de 82-arige). Det gor sig gal-
dende for de 72- og 77-drige mand, mens den samme udvikling ses for
de 67-, 72- og 77-arige kvinder.

Mens andelen af 72- og 77-arige mand, der ikke fir hjemme-
hjelp til de praktiske opgaver, stiger fra 1997 til 2007, falder andelen for
de 72-drige, der modtager hjxlp til tre eller flere opgaver og for de 77-
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arige, der modtager hjlp til to praktiske opgaver. Andelen af 82-drige
mend, der modtager hjalp til én opgave, falder ligeledes over tid.

Som sagt er det over tid blandt de 67-, 72- og 77-arige kvinder,
en storre andel, der ikke modtager hjemmehjxlp til nogen af de syv liste-
de goremal og tilmed en mindre andel kvinder i de to yngste kohorter,
der fir hjemmehjalp til én af opgaverne. For de 77-4rige kvinder er an-
delen, der modtager hjemmehjalp til mindst tre praktiske opgaver, faldet
fra 1997 til 2007.

TVARSNIT

For bade mand og kvinder er andelen, der slet ikke modtager hjemme-
hjzlp til praktiske opgaver, markant hejere blandt de 67-drige end blandt
de 87-drige. Henholdsvis 96 pct. og 95 pct. af de 67-drige mand og kvin-
der angiver, at de ikke modtager hjemmehjalp til nogen af de navnte
opgaver, mens det blandt de 87-drige er omkring halvdelen, der ikke fir
hjemmehjzlp til de praktiske opgaver, henholdsvis 53 pct. mand og 47
pct. kvinder. Derimod er andelen, der modtager hjemmehjzlp til enten
én, to eller mindst tre praktiske opgaver, betydeligt hojere blandt de 87-
arige end blandt de 67-drige.

HVILKE PRAKTISKE OPGAVER MODTAGER ALDRE
HJEMMEHJALP TIL?

I forlengelse af omfanget af praktisk hjemmehjxlp er det interessant at
se pa, hvilke konkrete opgaver, @ldre modtager hjemmehjxlp til. Tabel
4.3 er konstrueret ud fra de samme to sporgsmal som tabel 4.2 i forrige
afsnit. Som det fremgar af tabel 4.3, er tungere rengering den opgave
som xldre primert modtager hjemmehjxlp til efterfulgt af lettere rengo-
ring og tejvask og strygning. Dog er det vaerd at bemarke, hvilket ikke
fremgar af tabellen, at samtlige opgaver primart udferes af husstanden,
hvilket vil sige af den wldre selv, af agtefzllen eller af begge parter, mens
det er meget fa xldre, der har angivet en af de ovrige svarkategorier.

49



TABEL 4.3
Andel zldre, der modtager hjemmehjeelp til syv forskellige typer praktiske opga-
ver. Seerskilt for ken, alder og arstal. Procent og antal.

67 ar 72 ar 77 ar 82ar 87ar
2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007

Mand

Tungere rengering 4 5 6 10 12 19 22 27 41
Lettere rengering 1 2 2 3 4 8 9 5 14
Indkeb 0 0 1 2 1 3 1 2 2
Tejvask og strygning 1 1 1 2 2 4 4 4 7
Morgenmad 0 0 0 1 1 2 1 1 1
Kold mad 0 1 0 1 1 2 2 1 2
Varm mad 2 3 2 5 6 10 9 9 29
Beregningsgrundlag 659 406 498 344 373 281 233 220 91
Kvinde

Tungere rengering 4 8 10 14 20 28 36 35 50
Lettere rengering 2 1 3 3 2 5 8 5 13
Indkeb 1 1 2 3 0 5 3 4 5
Tejvask og strygning 1 1 2 3 2 8 5 8 11
Morgenmad 1 0 1 0 1 2 4 2 4
Kold mad 0 0 1 0 0 1 3 2 6
Varm mad 1 2 2 3 3 8 11 12 16
Beregningsgrundlag 722 430 547 400 436 390 334 361 196

K@N

Der er bade 1 1997 og 2007 en storre andel kvinder end mend, der mod-
tager hjemmehjxlp til tungere rengering og til tejvask og strygning. Des-
uden er der i 2007 en storre andel kvinder end mand, der modtager
hjxlp i forbindelse med indkeb og morgenmad. Mens der siledes er en
storre andel kvinder, der modtager hjemmehjalp til disse goremal, er der
ingen forskel kennene i mellem hvad angir hjemmehjalp til lettere ren-
goring, kold og varm mad.

KOHORTER

1 2007 modtager en mindre andel 72- og 77-arige mand hjemmehjalp til
tungere rengoring end 1 1997. Blandt de 72-drige maend er der ligeledes
over tid en mindre andel, som far varm mad gennem hjemmehjzlp, her-
under madservice, mens en mindre andel 77-arige mand har hjemme-
hjxlp til lettere rengoring og indkeb.

Blandt kvinderne er billedet stort set det samme som hos man-
dene, om end der for kvindernes vedkommende kan identificeres lidt
flere forskelle over tid. En mindre andel 67-, 72- og 77-drige kvinder
modtager hjemmehjxlp til tungere rengoring, mens der ligeledes er en
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mindre andel 67- og 77-4rige, som ikke modtager hjemmehjalp til at lave
varm mad. Desuden modtager en mindre andel 77-drige kvinder hjxlp til
lettere rengoring og til indkeb, tojvask og strygning.

TVARSNIT
En betydelig storre andel mand og kvinder i den @ldste kohorte modta-
ger hjemmehjzlp til den tungere rengering sammenlignet med den yng-
ste kohorte. Kun 4 pct. af de 67-drige mend og kvinder modtager hjem-
mehjxlp til tungere rengering, men andelen stiger stot med alderen, s
der blandt de 87-drige er 41 pct. maend og 50 pct. kvinder, som fér
hjemmehjzlp til dette goremal.

For de ovrige goremil gxlder ligeledes, at en storre andel 87-
arige end 67-arige modtager hjemmehjzlp hertil.

HJEMMEHJALP TIL PERSONLIG PLEJE

For at se pa omfanget af hjemmehjzlp til personlig pleje, er de xldre, der
har angivet, at de modtager hjemmehjzlp, yderligere blevet stillet
sporgsmalet:

Hielper bjemmebjalperen Denr med?

Svarmulighederne er: at vaske Dem/gé i bad” og ’at klede Dem pa’. Re-
sultatet fremgar af tabel 4.4. Tabel 4.4 adskiller sig siledes fra tabel 4.3,
da beregningsgrundlaget i forstnavnte tabel er relativt beskedent efter-
som den alene omfatter de @ldre, der modtager en eller anden form for
hjemmehjxlp, mens grundlaget i tabel 4.3 er xldre, uanset om de modta-
ger hjemmehjzlp eller ej. Med andre ord ser vii tabel 4.4 pa, hvor stor en
andel, af de xldre, som modtager hjemmehjxlp, der far hjzlp til person-
lig pleje. Overordnet set viser tabellen, at den opgave, som den storste
andel @ldre modtager hjemmehjalp til, er at vaske sig/ gd 1 bad. Pa tvers
af kon, kohorter og arstal fir mellem 11-32 pct. af de zldre hjemmehjzlp
til at vaske sig/gd i bad.
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TABEL 4.4
Andel zldre, der modtager hjemmehjeelp til personlig pleje. Seerskilt for kan, al-

der og arstal. Procent og antal.
67 ar 72 ar 77 ar 824&r 87ar
2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007

Mand

At vaske sig/ga i bad 14 18 11 19 20 23 18 20 15
At kleede sig pa 3 9 6 12 14 13 11 9 4
Beregningsgrundlag 29 22 36 43 55 61 71 76 46
Kvinde

At vaske sig/ga i bad 32 32 26 21 13 29 24 25 24
At kleede sig pa 19 11 13 13 11 14 12 8 15
Beregningsgrundlag 37 38 61 62 98 115 133 159 120
K@N

Der er ingen signifikante forskelle pd tveers af kon 1 forhold til, hvilken
form for hjemmehjalp xldre modtager hverken i 1997 eller 1 2007.1>

KOHORTER

Der er ingen navnevardig andring over tid for hverken mend eller
kvinder, hvad angir hjemmehjzlp til de to typer af personlig pleje. Dog
fir en storre andel 72-drige kvinder i 2007 hjemmehjlp til at vaske
sig/gd 1 bad end i 1997. Overordnet set viser tabellen dermed, at for «l-
dre, der modtager hjemmehjzlp, er behovet for personlig hjxlp for-
holdsvis stabilt over tid.

TVARSNIT

Nir man sammenligner de 67-arige med de 87-arige, er der for begge
kon ingen forskel med hensyn til andelen, der modtager hjemmehjzlp til
den personlige pleje, dvs. at vaske sig/g4 i bad eller at klzede sig pa.16

15. Selvom der tilsyneladende er en storre andel kvinder end mand, der modtager hjemmehjelp til
den personlige pleje, er konsforskellene som sagt ikke signifikante. Det skyldes sandsynligvis det
relativt beskedne beregningsgrundlag. Beregningsgrundlaget er formodentligt ogsa en arsag til, at
der heller ikke kan identificeres generelle kohorte- eller tvaersnitsforskelle.

16. At der tilsyneladende ikke er en storre andel 87-drige end 67-arige, der modtager hjemmehjelp til
disse former for personlig pleje, kan muligvis haenge sammen med selektionsproblematikken, sé-
ledes at den aldste kohorte ikke i samme omfang som den yngste er reprasentativ med hensyn
til, hvem der modtager hjemmehjelp hertil.
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/ALDRES OPLEVEDE BEHOV OG DEN TILDELTE
HJEMMEHJZALP

Der kan skelnes mellem den hjemmehjelp, ®ldre modtager og den
hjemmehjzlp, xldre selv vurderer, at de har behov for. For at fa et bille-
de af, om =zldre selv mener, at den nuvaerende hjemmehjzlp er tilstrak-
kelig, er folgende sporgsmal stillet:

Synes De, at den bjelp De far er tilstrakkelig, eller har De brug for mere bjelp?

Det har varet muligt at svare enten ’hjalpen er tilstrakkelig’ eller *brug
for mere hjalp’. Det overordnede billede er, at de fleste — mellem 50-84
pct., pd tvars af kon, kohorter og édrstal — oplever, at de far tilstrakkelig
hjemmehjzlp. Det betyder dog, at en ikke ubetydelig andel selv mener, at
den hjemmehjzlp, de modtager, ikke er tilstrekkelig. Dette fremgar af
tabel 4.5. Dog skal der igen gores opmearksom pa et forholdsvis beske-
dent beregningsgrundlag.

TABEL 4.5
/ldres oplevelse af den visiterede hjemmehjaelps tilstraskkelighed. Szerskilt for

kgn, alder og arstal. Procent og antal.
67 ar 72 ar 77 ar 82ar 87ar
2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007

Mand

Hjeelpen er tilstraekkelig 71 73 69 58 84 T4 70 69 72
Brug for mere hjeelp 29 27 31 42 16 26 30 31 28
T alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 28 22 36 43 55 61 69 78 46
Kvinde

Hjaelpen er tilstraekkelig 73 50 67 58 71 58 58 65 70
Brug for mere hjeelp 27 50 33 42 29 42 42 35 30
I alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 37 38 61 62 97 115 132 161 119
K@N

Bade 1 1997 og 2007 er der pa tveers af kohorterne generelt en lidt storre
andel mand end kvinder, der synes, at den hjemmehjxlp, de modtager,
er tilstrakkelig.

KOHORTER

Overordnet set gelder for begge kon og for samtlige kohorter, at der
ingen mndringer er over tid. Dog gzlder for de 67-arige kvinder, at en

53



storre andel 1 2007 oplever, at de fir tilstrekkelig med hjemmehjalp
sammenlignet med i 1997.

TVARSNIT

12007 er der ingen bemerkelsesvardige forskelle for hverken mznd eller
kvinder, nir man sammenligner de 67-drige med de 87-drige. Det indike-
rer, at langt hovedparten af de xldre i Aldredatabasen, der modtager
hjemmehjzlp, tilsyneladende far opfyldt deres behov for hjemmehjxlp,
selvom dette behov, som beskrevet, stiger 1 takt med, at de bliver ldre.

OPSUMMERING

Vi har i dette kapitel undersogt, i hvilket omfang de forskellige kohorter
af xldre modtager hjemmehjxlp og mere specifikt, hvilke opgaver de
modtager hjemmehjalp til. Vi samler i dette afsnit op pa de centrale ten-
denser for kon, kohorter og tversnit.

EN STORRE ANDEL KVINDER END MAND MODTAGER
HJEMMEHJALP

En storre andel kvinder end mand modtager fast hjemmehjzlp, og den-
ne konsforskel gor sig gaeldende i bade 1997 og 2007. Desuden modtager
en storre andel kvinder end mznd hjemmehjzlp til at klare praktiske op-
gaver som tungetre rengoring, tojvask og strygning, indkeb og morgen-
mad.

At en storre andel af kvinder modtager hjemmehjalp kan have
flere drsager. For det forste angiver en storre andel kvinder end maend, at
de har et nedsat funktionsniveau. For det andet dakker opgorelsen af
hjemmehjzlp for henholdsvis mand og kvinder over andre vigtige for-
skelle som fx andelen af henholdsvis mznd og kvinder, som bor sammen
med en partner, de kan trekke pa, hvis de har behov for det. Vi ser
nermere pa disse sammenhange i kapitel 8.

Der er ikke forskel pd, hvor store andele af henholdsvis mand
og kvinder, der mener, at den hjemmehjzlp, de modtager, er tilstreekkelig.
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EN STORRE ANDEL AF DE YNGSTE ALDRE KLARER SIG UDEN
HJEMMEHJ/ZLP END FOR 10 AR SIDEN

Overordnet set viser dette kapitel, at andelen, der modtager hjemme-
hjxlp til praktiske goremal, falder over den 10-drige periode. Andelen af
72-drige og 77-arige mand og kvinder, der ikke modtager hjemmehjzlp,
stiger fra 1997 til 2007 — blandt de 77-4rige er faldet pa hele 10 procent-
point for maend og 15 procentpoint for kvinder. Dette fald afspejler sig i,
at der for bide mand og kvinder i de yngre kohorter ses en reduktion 1
andelen, der modtager hjxlp til praktiske opgaver som tungere rengoring,
lettere rengoring, indkeb, tejvask og strygning. Eksempelvis er andelen
af 77-arige, der modtager hjemmehjalp til tungere rengering, 7-8 pro-
centpoint mindre i 2007 sammenlignet med i 1997.

At en mindre andel ldre i 2007 modtager hjemmehjalp henger
formodentlig sammen med aldres generelt set forbedrede funktionsni-
veau, som blev identificeret i kapitel 3. Det fremgar endvidere af dette
kapitel, at andelen af w=ldre, der selv oplever, at de modtager tilstrekkelig
hjxlp, er stabil over tid og faktisk er forbedret for de 67-arige kvinder.
Det tyder p4, at den faldende visitation til hjemmehjxlp i hvert fald til
dels ma skyldes et faldende behov for hjelp hos de yngste kohorter af
@ldre snarere end en xndret visitationspraksis pa omradet.

BEHOVET FOR HJEMMEHJALP TIL ISAR TUNGERE RENG@ORING
STIGER MED ALDEREN

En storre andel 87-arige end 67-drige modtager fast hjemmehjzlp. Det
afspejler sig blandt andet i, at en markant sterre andel 87-drige end 67-
arige modtager hjemmehjalp til at klare den tungere rengoring i hjemmet.
Andelen af bidde mand og kvinder, der modtager hjemmehjalp til tunge-
re rengoring, er 4 pct. blandt 67-arige og henholdsvis 41 pct. og 50 pct.
blandt de 87-drige. Andelen, der modtager hjemmehjzlp til praktiske op-
gaver som lettere rengoring, indkeb, tejvask og strygning, kold mad og
morgenmad, stiger ligeledes med alderen, dog ikke si markant som for
den tungere rengering.
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KAPITEL 5

BOLIG

En bolig gemmer pa mange historier og minder og kan med arene kom-
me til at symbolisere noget kendt og trygt. Mange bor i den samme bolig
over en lang arrekke, hvorved der etableres en relation til boligen. Boli-
gen, og forhold omkring den, bliver en del af dagligdagen, og den kan for
nogle vere medvirkende til, at de kan definere sig som selvstendige indi-
vider (Dansk Gerontologisk Selskab, 2012). Boligen bruges forskelligt og
tillegges ogsd forskellig betydning, hvilket kan athange af alder og kon-
tekst. Inden for forskningen pa aldreomradet tillegges boligens betyd-
ning i tilverelsen stor opmarksomhed, hvilket blandt andet hzenger
sammen med, at @xldre ofte tilbringer mere tid i og omkring deres bolig
end andre aldersgrupper. Og tilmed far boligen muligvis ogsa en vigtige-
re betydning efter tilbagetrekning fra arbejdsmarkedet, idet arbejdsplad-
sen sdledes ikke lengere anvendes som en supplerende daglig arena
(Kohli, Kiitnemund & Zihle, 2005).

Igennem de seneste artier har det varet — og er det stadig — en
central madlsetning, at zldre skal have mulighed for at blive
de “lengst muligt i eget hjem”. Denne tankegang udspringer fra Aldre-
kommissionen i begyndelsen af 1980’erne, hvor selvbestemmelse, konti-
nuitet og brug af egne ressourcer blev fremhavet som vasentlige ele-
menter i fremtidens ldrepolitik (Aldrekommissionen, 1980; Kofod,
2008).
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I det folgende belyser vi 1 hvilke typer af boliger xldre bor i samt en rak-
ke praktiske forhold omkring boligens beliggenhed. Herefter ser vi pa
aldres flytteadferd, motiver for at flytte og for at overveje at flytte. En-
delig slutter vi kapitlet af med at se pa muligheden for nyere boligformer,
herunder wldres preferencer for bofxllesskaber.

BOLIGTYPEY

I dette afsnit ser vi pa, hvilken type bolig @ldre bor i. De aldre 1 Aldre-
databasen er blevet spurgt:

Bor De i en almindelig ejer-, lejer-, eller andelsbolig?
Zldre, der ikke bor 1 en af disse boligtyper, er dernzst blevet spurgt:
Hoyilken type bolig bor De i?

Her har det veret muligt at svare: ’plejebolig’, ’plejehjem eller anden in-
stitution med fast tilknyttet personale’, ’bolig indrettet for aldre eller
handicappede’ eller ’anden form for bolig’. I tabel 5.1 er de to forstnevn-
te svarmuligheder sliet sammen til kategorien ’plejebolig/plejehjem’. Vi
formoder, at vi har en vis selektion i vores data for disse svarkategorier,
da meget svage xldre muligvis ikke er reprasenteret i undersogelsen. Af
tabel 5.1 fremgar det, at den hyppigste boligform, pa tvars af ken, ko-
horter og arstal, er ejerbolig, da mellem 41 pct. og 75 pct. bor i ejerbolig.
Den nazsthyppigste boligform blandt @ldre er lejebolig. Kun en mindre
andel bor i plejebolig/plejehjem eller i en bolig indrettet for zldre. Disse
andele er dog stigende i takt med alderen.

17. Alle de forskelle og ®ndringer, vi beskriver, er statistisk signifikante, med mindre andet er nevnt.
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TABEL 5.1
/Eldre, der bor i forskellige boligtyper. Seerskilt for kan, alder og arstal. Procent og

antal.
67 ar 72 ar 77 ar 824ar 87ar
2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007
Mand
Ejerbolig 75 72 64 60 62 60 57 57 46
Andelsbolig 6 6 10 7 12 5 8 6 13
Lejebolig 19 19 26 30 24 29 33 29 34
Plejebolig/plejehjem 0 0 0 1 1 1 1 3 4
Bolig indrettet for eeldre 0 1 0 1 1 5 1 4 3
Andet 0 1 0 1 0 1 0 0 0
I alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 664 406 506 348 377 288 240 232 98
Kvinde
Ejerbolig 65 65 53 55 51 51 46 44 41
Andelsbolig 8 5 10 8 14 6 12 8 10
Lejebolig 27 27 35 32 33 37 39 38 35
Plejebolig/plejehjem 0 0 1 1 1 2 1 3 10
Bolig indrettet for eeldre 0 1 0 2 1 5 2 6 4
Andet 0 1 1 1 0 1 0 1 0
T alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 728 435 559 405 441 397 342 380 221
K@N

I bade 1997 og 2007 bor en storre andel maend end kvinder i ejerbolig.
Mens det for de 67-arige maend er 75 pct., er den tilsvarende andel af 67-
arige kvinder 65 pct. Dog bliver forskellen konnene imellem mindre ud-
talt blandt de @ldre kohorter. Omvendt bor en langt storre andel kvinder
end mand i lejebolig, mens der ikke er en kensforskel med hensyn til
aldre, der bor i en bolig indrettet for wldre.

I 2007 bor en storre andel kvinder end mand i plejebo-
lig/plejehjem. Denne forskel er i serdeleshed udtalt blandt de 87-arige,
hvor 10 pct. af kvinderne bor i plejebolig mod blot 4 pct. af mendene.

KOHORTER

Overordnet set er der inden for de enkelte kohorter ikke sket den store
udvikling 1 «xldres boligforhold over den 10-arige periode. Dog er ande-
len af 67-, 72- og 82-drige mznd, der bor i en bolig indrettet for xldre,
faldet over tid, og samme udvikling gor sig gzldende for de 72-, 77- og
82-drige kvinder. For de 82-drige kvinder er der ligeledes en lidt mindre
andel, der 1 2007 bor i plejebolig/plejehjem end 5 ar tidligere.
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TVARSNIT

Nir den yngste og xldste kohorte sammenlignes, ses, at der er en betyde-
lig storre andel 67-drige, henholdsvis 75 pct. maend og 65 pct. kvinder,
der bor 1 en ejerbolig mod henholdsvis 46 pct. og 41 pct. af de 87-arige.
At en mindre andel @ldre i den xldste kohorte bor i ejerbolig kan blandt
andet formodes at hange sammen med, at denne boligtype ikke lever op
til de ®ndrede behov og krav, der kommer med stigende alder. I forlen-
gelse heraf ses derimod, at en storre andel 87-arige end 67-drige bor i
lejebolig og i plejebolig/plejehjem.

AFSTAND TIL DAGLIGVAREBUTIK OG OFFENTLIG
TRANSPORT

Boligens beliggenhed kan vare vigtig 1 forhold til xldres daglige goremal.
Betydningen af narhed til omsorgs-, service- og aktivitetstilbud stiger
ofte med hojere alder. Darlig beliggenhed kan have en negativ betydning
for aldres muligheder for at leve et selvstendigt og aktivt liv
(Eldreforum & Zldreboligradet, 1998).

1 Aldredatabasen er de @ldre blevet spurgt:
Huor langt er der fra Deres bolig til:

o  Nzrmeste tilgzengelige dagligvarebutik (kebmand/supermarked)?
«  Naxrmeste tilgaengelige offentlige transportmiddel?

Svarkategorierne er: 0-500 meter’, ’500-1000 metet’ og ‘mere end 1 km’.
Disse tre kategorier er blevet reduceret til to kategorier: over og under
500 meter til en dagligvarebutik og offentlig transport. Tabellen illustre-
rer kun, hvor stor en procentdel af de @ldre, der bor maksimalt 500 me-
ter fra henholdsvis en dagligvarebutik og offentlig transport. Med ud-
gangspunkt i ovenstiende to sporgsmal kan svarene vaere med til at give
et billede af bide xldres mulighed for at klare sig selv i dagligdagen, som
afheenger af boligomradets faciliteter, og deres generelle mobilitetsmulig-
hed. Som det fremgar af tabel 5.2, har hovedparten, 69-81 pct., pd tvars
af kon, kohorter og arstal, mindre end 500 meter til nermeste offentlige
transportmulighed, mens det er omkring halvdelen, der har mindre end
500 meter til nermeste indkebsmulighed.
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TABEL 5.2
Andel eldre, der har mindre end 500 meter til dagligvarebutik og offentlig trans-

port. Seerskilt for kgn, alder og &rstal. Procent og antal.
67 ar 72 ar 77 ar 82 ar 87ar
2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007

Mand

0-500 m til dagligvarebutik 42 41 48 48 49 44 46 55 54
0-500 m til offentlig transport 75 73 7 76 75 73 69 78 80
Beregningsgrundlag 661 406 503 343 374 284 237 224 94
Kvinde

0-500 m til dagligvarebutik 48 47 52 52 53 52 54 57 52
0-500 m til offentlig transport 73 T4 T4 80 73 81 72 81 75
Beregningsgrundlag 727 434 556 400 437 390 338 366 196
K@N

Hvad angir afstanden fra boligen til den nermeste dagligvarebutik, er der
bade i 2007 og i 1997 generelt set en lidt storre andel af kvinderne, der
bor under 500 meter herfra. I forhold til den offentlige transport kan der
kun identificeres en konsforskel 1 1997, hvor kvinderne ogsa bor tattest
p4, men denne konsforskel er udlignet 1 2007.

KOHORTER

Overordnet set er der over tid en storre andel af de 82-arige mand, der
bor mere end 500 meter fra henholdsvis nermeste dagligvarebutik og
offentlige transport, mens der for de ovrige kohorter af mand ikke ses
nogen udvikling. I 2007 er der en ogsd en mindre andel 72-, 77- og 82-
arige kvinder, der har mere end 500 meter til nermeste offentlige trans-
port.

TVARSNIT

Mens der for kvinderne ikke ses en forskel angiende 67-driges og 87-
ariges afstand til henholdsvis dagligvarebutik og offentlig transport, gal-
der det for maendene, at en storre andel 87-drige, 54 pct. mod 42 pct. af
de 67-drige, har under 500 meter til narmeste dagligvarebutik.

TRAPPER TIL BOLIGEN

I tabel 5.3 ser vi pd, om der er trapper #/ boligen, da det kan have en be-
tydning for wldres mulighed for at lave aktiviteter uden for boligen.
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Trapper #/boligen kan vare en indikator pd, hvorvidt aldre er (fysisk) i
stand til selv at komme ind og ud af deres bolig, mens trapper 7 boligen i
hojere grad henviser til boligens indretning, og hvordan denne pavirker
aldres daglige faerden i hjemmet.

1 1997 er der ikke blevet spurgt om, der er trapper til boligen,
men dette er registreret af intervieweren selv. I 2002 og 2007 er der in-
kluderet et sporgsmal om trapper til boligen, hvor man har spurgt de
aldre, hvilken etage de bor pa, herunder om der er trapper til stueplan
eller ej, og om der er elevator eller ej. Sporgsmailet som de zldre i Aldre-
databasen er blevet stillet, lyder:

Hopilken etage bor De pa?
Svarkategorierne er:

«  Stueplan uden trapper til boligen?
«  Stueplan med trapper til boligen?
« 1.sal uden elevator?

« 1. sal med elevator?

«  2.sal eller hojere uden elevator?

o  2.sal eller hojere med elevator?

Vi har kodet disse svarmuligheder siledes, at nir de @ldre har angivet
uden elevator til 1. sal eller hojere, er det ensbetydende med, at der er
trapper #/ boligen. Vi har dog ikke taget hojde for, om man bor pi 1. sal
eller hojere, og dermed heller ikke, hvor mange trapper, der er til boligen.

TABEL 5.3
Andel zldre, der bor i en bolig, hvortil der er trapper. Szerskilt for ken, alder og
arstal. Procent og antal.

67 ar 72 ar 77 ar 824ar 87ar
2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007
Mand
Har trapper til boligen 35 37 35 46 37 46 39 43 30
Beregningsgrundlag 657 404 499 344 371 285 233 222 91
Kvinde
Har trapper til boligen 34 45 36 49 31 55 34 42 33
Beregningsgrundlag 718 431 546 402 435 395 334 360 194

Af tabel 5.3 fremgar, at under halvdelen, pa tvars af ken, kohorter og
arstal, dog pd ner de 77-arige kvinder 1 1997, har trapper til boligen.
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K@N

11997 er der en betydelig storre andel kvinder end mznd, der har trap-
per til boligen. Dog er denne forskel udvisket i 2007, hvor omkring hver
tredje ldre har trapper til boligen.

KOHORTER

For kvindernes vedkommende galder for samtlige kohorter, at der 1
2007 er en markant mindre andel, der har trapper til boligen sammenlig-
net med 1997. For mzendene er det kun for de 72- og 77-drige, at en til-
svarende udvikling gor sig gxldende, mens der for de ovrige kohorter
ikke er tale om forskelle over tid.

TVARSNIT

12007 galder, at hojere alder ikke influerer pd andelen, der bor i en bolig,
som de kun har adgang til via trapper. For bidde mand og kvinder er an-
delen saledes stabil, og ligger som ovenfor navnt, pi omkring en tredje-
del for bade 67- og 87-arige mand og kvinder.

FLYTTEADFARD: FLYTNING OG FLYTTEOVERVEJELSER

Litteraturen omkring flytning i alderdommen sondrer mellem egentlige
flytninger og flytteovervejelser. Flytteovervejelser kan vare udtryk for, at
boligen ikke lever op til den @ldres behov, hvorimod en reel flytning kan
anses for at vare et forseg pd netop at opnd en onsket boligsituation
(Kéhler & Gottschalk, 2008). Et boligskifte kan pavirke zldres trivsel i
bide positiv og negativ retning. En flytning kan vare positiv, hvis den
nye bolig er mere kompatibel med personens behov og ensker. Om-
vendt kan en flytning opleves som negativ, hvis den ikke sker pa perso-
nens eget initiativ, men grundet ydre omstendigheder som fx sygdom
eller tab af xgtefalle (Hansen & Gottschalk, 2000).

Vi vil i de folgende to afsnit omkring flytninger og overvejelser
om flytning kun beskaftige os med den gruppe af zldre, der har varet
med i Aldredatabasens seneste to interviewrunder, det vil sige 1 2002 og
eller 2007, da der for 1997 ikke er samme omfang af oplysninger om zl-
dres flyttemonstre.
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ALDRES FLYTTEADFARD
Indledningsvis er de @ldre i Aldredatabasen blevet spurgt:
Huor lenge har De haft Deres bolig?

Her har det veret muligt at svare ’under 1 ar’, ’1-4 ar’, ’5-9 ar’, "10-19
ar’, ’20-29 ar’ og ’30 ar og mere’. I tabel 5.4 fremgdr, hvor mange «ldre
der er flyttet inden for de sidste 5 dr.!8 Tabellen viser overordnet set, at
mindre end hver femte zldre, mellem 12-19 pct., pd tvars af ken, kohor-
ter og drstal, er flyttet inden for de seneste 5 ar.

TABEL 5.4
Andel zldre, der er flyttet inden for de sidste 5 ar. Szerskilt for ken, alder og ars-
tal. Procent og antal.

67 ar 72 ar 77 ar 82ar 87ar
2007 2002 2007 2002 2007 2002 2007 2002 2007
Mand
Flyttet inden for 5 ar 15 15 17 18 15 15 12 13 17
Beregningsgrundlag 661 562 503 426 374 341 235 224 93
Kvinde
Flyttet inden for 5 ar 17 19 19 17 18 16 17 17 17

Beregningsgrundlag 726 565 555 493 435 429 336 369 195

KON

Mens der ikke er en forskel pa andelen af henholdsvis mand og kvinder,
der er flyttet 1 2002, er der overordnet set en lidt storre andel kvinder end
meand, der 1 2007 har angivet at vare flyttet inden for de seneste 5 ar.

KOHORTER

For de enkelte kohorter gzlder over tid, at der hverken for kvinders eller
meznds vedkommende er sket en udvikling i andelen, der er flyttet inden
for de sidste 5 ar. Det tyder siledes p4, at flyttemonstret er nogenlunde
stabilt over tid.

18. Med ’inden for de seneste 5 it” menes siledes for interviewrunden i 2002 i arene 1997-2002,
mens der for interviewrunden i 2007 henvises til perioden 2002-2007.
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TVARSNIT
Der er i 2007 ingen forskel pa, hvor store andele af henholdsvis 67-drige
og 87-arige, der er flyttet inden for de seneste 5 ir.

/ldre, som har svaret ja til at vere flyttet inden for de sidste 5 ar, er ef-
terfolgende blevet spurgt:

Hvad er grunden #il, at De er flyttet?

Det har varet muligt at velge mellem 14 forskellige svarkategorier, og
det har tilmed varet muligt at angive mere end én arsag til flytningen.
Svarkategorierne er folgende:

«  For at fa en mindre bolig

«  For at fa en storre bolig

o For at fi en mere moderne bolig
«  For at blive fri for besvearlige trapper
«  For at bo billigere

«  For at bo mere centralt

o For at slippe for havearbejdet

o  For at bo nermere familie

o For at bo tatter pa arbejdet

o  For at komme nzrmere naturen
o  Skilsmisse eller dodsfald

o Arbejdsophor

o  Darligt helbred

o Andet

Af tabel 5.5 fremgir de 10 hyppigst nevnte drsager til flytning. Kolon-
nerne i tabellen summerer ikke til 100 pct., da det, som naxvnt, har varet
muligt at angive mere end ét svar. Tabellen viser, at den hyppigste arsag
til flytning er, at f4 en mindre bolig, idet mellem 37 og 57 pct. angiver
dette. Derudover er der ogsa en del, der er flyttet pa grund af darligt hel-
bred eller for at slippe for besverlige trapper. Faerrest har angivet, at de
onskede at fi en storre bolig.
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TABEL 5.5
Andel zldre, der er flyttet inden for de seneste 5 ar fordelt pa 10 forskellige ar-

sager. Seerskilt for kgn, alder og arstal. Procent og antal.
67 ar 72 ar 77 ar 82ar 87 ar
2007 2002 2007 2002 2007 2002 2007 2002 2007

Mand

For at fa en mindre bolig 37 43 48 51 46 40 46 60 41
For at fa en storre bolig 5 4 3 4 0 2 0 0 0
For at fa en mere moderne bolig 15 7 18 12 14 10 7 7 12
For at blive fri for besveerlige trapper 13 7 14 21 5 24 32 21 35
For at bo hilligere 8 15 2 8 2 8 4 7 0
For at bo mere centralt 8 13 13 7 19 8 7 14 6
For at slippe for havearbejdet 15 11 15 9 28 2 25 7 18
For at bo neermere familie 9 12 13 9 5 2 4 7 6
Skilsmisse eller dgdsfald 9 7 7 8 7 2 11 4 0
Darligt helbred 7 8 13 8 21 26 25 11 12
Beregningsgrundlag 102 84 87 75 57 50 28 28 17
Kvinde

For at fa en mindre bolig 38 43 43 57 51 52 53 44 41
For at fa en sterre bolig 3 2 2 0 0 4 2 2 6
For at fa en mere moderne bolig 14 7 10 7 11 12 9 14 3
For at blive fri for besveerlige trapper 18 17 11 17 23 20 9 38 18
For at bo billigere 6 13 1 12 7 9 3 3 3
For at bo mere centralt 13 20 16 15 21 12 9 8 12
For at slippe for havearbejdet 21 12 18 7 32 9 29 5 24
For at bo neermere familie 15 12 11 7 11 9 10 5 9
Skilsmisse eller dgdsfald 1 12 1 11 12 19 12 9 9
Darligt helbred 12 14 9 16 12 23 21 33 24
Beregningsgrundlag 126 109 104 82 81 69 58 64 34
KON

Overordnet set er der ikke de store forskelle med hensyn til baggrunden
for wldres flytninger, nar vi kigger szrskilt pa kennene. Dog viser det sig,
at en storre andel kvinder end mand angiver at vare flyttet for at slippe
for havearbejdet bade i 2002 og 2007. Havearbejde krever, at den der
skal udfere arbejdet er smidig og besidder en vis styrke. Dette kan vare
grunden til, at mange =ldre, og iser xldre kvinder, kan have svart ved at
overkomme haveforpligtelserne, for som vi sa 1 kapitel 3 om ldres hel-
bred, har en storre andel kvinder end mand nedsat funktionsniveau.

12002 er der en storre andel kvinder end meand, der er flyttet pa
grund af skilsmisse/dodsfald eller som folge af darligt helbred. Dog gen-
findes denne konsforskel ikke 1 2007.

KOHORTER
Over tid er der ingen navnevardige forskelle i baggrunden for at flytte.
For de 72-drige kvinder galder dog, at en mindre andel i 2007 er flyttet
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for at bo billigere, da det blot er 1 pct. af kvinderne, der har angivet dette
mod 12 pct. 1 2002. Hvad angir at blive fri for besverlige trapper, er der
en markant mindre andel 77-drige mand, 5 pct., der 1 2007 er flyttet pa
grund af trapper mod 24 pct. i 2002. Denne tendens gor sig ogsa geal-
dende for de 82-arige kvinder, hvoraf 38 pct. 1 2002 er flyttet for at blive
fri for trapper, mens andelen i 2007 er faldet til 9 pct.

TVARSNIT

Arsager til at flytte fra én bolig til en anden er relativ ens for 67-arige og
87-drige i 2007. Dog angiver en betydelig storre andel 87-drige mand
sammenlignet med de 67-arige, at drsagen til de er flyttet er for at blive
fri for besvaerlige trapper.

ALDRES FLYTTEOVERVEJELSER

Der kan vere mange arsager til, at aldre overvejer at flytte. I den forbin-
delse er de @ldre i Aldredatabasen blevet spurgt:

Ouvervejer De at flytte inden for de naste 5 ar? 1

Som det fremgir af tabel 5.6, er der, pa tvars af ken, kohorter og arstal,
mellem 9-20 pct., som overvejer at flytte, hvilket er tilneermelsesvis sam-
me niveau for den gruppe af zldre, der rent faktisk er flyttet inden for en
5-arig periode.

19. Med ’inden for de nzxste 5 4r” menes siledes for anden interviewrunde i arene 2002-2007, mens
der i den seneste interviewrunde henvises til petioden 2007-2012.
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TABEL 5.6
Andel zldre, der overvejer at flytte inden for de naeste 5 ar. Seerskilt for kan, al-
der og arstal. Procent og antal.

67 ar 72 ar 77 ar 82 ar 87ar
2007 2002 2007 2002 2007 2002 2007 2002 2007
Mand
Overvejer at flytte inden for 5 ar 16 20 17 20 13 16 11 16 13
Beregningsgrundlag 628 479 473 350 351 289 217 196 86
Kvinde
Overvejer at flytte inden for 5 ar 15 20 15 17 11 14 10 12 9
Beregningsgrundlag 690 456 514 408 406 358 316 303 185
K@N

Hverken 1 2002 eller 2007 er der forskel konnene imellem med hensyn til,
hvor stor en andel der overvejer at flytte inden for de narmeste 5 ér.

KOHORTER

For de enkelte kohorter gxlder overordnet set, at der hverken for kvin-
dernes eller mendenes vedkommende er sket en udvikling i andelen, der
overvejer at flytte inden for de naste 5 4r. Alene for de 67-arige kvinder
ses en lille udvikling i retning af, at en mindre andel i 2007 gar med disse
overvejelser, da 15 pct. 1 2007 overvejer at flytte mod 20 pct. 1 2002.

TVARSNIT

For biade mand og kvinder gzlder, at andelen, der gor sig overvejelser
om at flytte inden for en 5-drig periode, er faldende i takt med stigende
alder.

Den gruppe af xldre, der gar med flytteovervejelser, er dernast blevet
spurgt:

Hvad er grunden til, at De overvejer at flytte?
Svarkategorierne er de samme som ved baggrunden for flytning. Lige-
som 1 tabel 5.5 summerer kolonnerne i tabel 5.7 ikke til 100 pct., da det

for den enkelte har varet muligt at angive flere bevaggrunde til flytte-
overvejelser.
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I tabel 5.7 er svarkategorierne ’for at fi en sterre bolig’ og ’skilsmis-
se/dodsfald’ ikke medtaget, da meget fi har angivet disse som varende
arsager til at overveje at flytte. Den forste kategori afspejler zldres behov
1 forhold til bolig (og at boligens storrelse er mindre vigtig end tidligere i
livet), mens den anden kategori afspejler to flyttemotiver, som det er
svaert at forudse, og derfor nok er mindre vigtige for langsigtede flytte-
overvejelser. Ligesom 1 tabellen over baggrunden for at vare flyttet (tabel
5.5) viser det sig i tabel 5.7, at den primaere grund til at overveje at flytte
ogsd bunder 1 ensket om at fi en mindre bolig. Mellem 35-61 pct., pa
tvers af keon, kohorter og arstal, nevner dette som en arsag til, at de
overvejer at flytte. En relativ stor andel navner, at de overvejer at flytte
for at slippe for havearbejdet eller for at bo mere centralt. Med stigende
alder er der desuden en storre andel, der angiver, at helbredet spiller ind
pa deres flytteovervejelser.

TABEL 5.7
Andel zldres flytteovervejelser fordelt pa otte forskellige beveeggrunde. Seerskilt
for ken, alder og arstal. Procent og antal.

67 ar 72 ar 77 ar 82 ar 87ar
2007 2002 2007 2002 2007 2002 2007 2002 2007
Mand
For at f& en mindre bolig 46 51 53 63 53 57 35 61 0
For at f& en mere moderne bolig 6 10 9 15 13 11 0 16 9
For at blive fri for besveerlige trapper 12 13 10 15 9 22 17 48 27
For at bo billigere 7 17 7 15 9 7 4 6 0
For at bo mere centralt 12 11 19 18 28 24 30 10 0
For at slippe for havearbejdet 17 26 37 37 19 37 48 48 36
For at bo naermere familie 4 6 2 1 0 0 0 0 0
Darligt helbred 8 2 14 10 13 24 3% 29 36
Beregningsgrundlag 98 96 8l 67 47 46 23 31 11
Kvinde
For at f& en mindre bolig 54 43 43 53 44 57 53 56 25
For at f& en mere moderne bolig 10 9 9 7 7 4 13 8 6
For at blive fri for besveerlige trapper 17 19 14 27 20 18 16 14 6
For at bo billigere 7 9 11 1 4 10 6 6 0
For at bo mere centralt 19 14 16 17 11 8 16 25 6
For at slippe for havearbejdet 33 34 30 31 29 37 28 28 31
For at bo nsermere familie 6 9 3 6 11 14 3 8 6
Darligt helbred 11 1.6 21 26 22 16 22 28 56
Beregningsgrundlag 102 91 76 70 45 51 32 36 16

Det kan vare problematisk at udlede noget generelt ved sammenligning
af baggrunden for flytning og baggrunden for flytteovervejelserne, da
flytteovervejelserne ikke nedvendigvis vil fore til en reel flytning. Der er
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dog stadig grund til at sammenholde flytteovervejelser med flytninger, da
det kan vise en tendens og dermed indikere, om flytninger adskiller sig
fra overvejelser herom.

K@N

Som vi sd 1 forbindelse med de reelle flytninger, si er der heller ikke ge-
nerelle forskelle kennene imellem med hensyn til aldres flytteovervejel-
ser. I bade 2002 og 2007 ensker en betydelig storre andel kvinder end
mand at bo nzrmere familien. Det er bemarkelsesvardigt, at ingen
mend i alderen 77 ar, 82 ar eller 87 ar har angivet dette som en flytte-
overvejelse, hvilket stir i kontrast til kvinderne i samme kohorter. Det
kan indikere, at kvinderne i hojere grad onsker at vere fysisk tet pd deres
born og berneborn. En sterre andel kvinder end mand overvejede i
2002 at flytte inden for de nwste 5 dr som folge af darligt helbred, men i
2007 er denne konsforskel ikke signifikant (som tidligere beskrevet er
dette ligeledes tilfxldet for de reelle flytninger).

KOHORTER

For de enkelte kohorter findes heller ikke mere generelle forskelle vedro-
rende aldres flytteovervejelser, ndr det 5-drige perspektiv anlegges. For
de 67-arige mand er den eneste forskel over tid, at en mindre andel 1
2007 overvejer at flytte med henblik pa at bo billigere end 1 2002. Der-
imod overvejer en betydelig storre andel af de 72-arige kvinder i 2007 at
flytte i en ny bolig for at bo billigere end 5 ar tidligere. Mens 16 pct. af de
82-arige maend 1 2002 overvejede at flytte som folge af onsket om en me-
re moderne bolig, angav ingen i samme kohorte i 2007 dette som bevag-
grund. Derudover er der, ligeledes for de 82-drige mand, en betydelig
mindre andel, 17 pct., der 1 2007 overvejer at flytte for at blive fri for be-
svarlige trapper, mod godt og vel halvdelen, 48 pct., af kohorten i 2002.

TVARSNIT

1 2007 galder for begge kon, at der med stigende alder er farre, der
overvejer at flytte for at f4 en mindre bolig, hvilket formodentligt skyldes,
at de allerede er flyttet til noget mindre. Mens det for de 67-ariges ved-
kommende er 46 pct. af mendene og 54 pct. af kvinderne, der overvejer
at flytte med dette onske, er der ingen af de 87-arige mand og blot 25
pct. af de 87-arige kvinder, der gar med disse overvejelser.
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Ydermere galder for begge kon, at der er en betydelig storre andel af de
87-arige, der overvejer at flytte som folge af darligt helbred sammenlignet
med de 67-drige. Det hanger formentlig sammen med, at der ogsi er en
betydelig storre andel 87-arige end 67-arige, der har et darligt helbred og
nedsat funktionsniveau (jf. kapitel 3 om «ldres helbredssituation).

NYE BOLIGFORMER

Bofallesskaber bliver betragtet som en boform med et stort fremtidspo-
tentiale. Undersagelser viser, at en stor andel af svage zldre foretrackker
at bo, hvor der er mulighed for at modes med andre xldre, og mange
eldre viser generelt en interesse for at flytte til bofxllesskaber
(Gabrielsen, Leeson & Tufte, 2001). I lobet af de sidste 15 ar er der
rundt omkring i landet opstiet mere end 100 bofzllesskaber for aldre,
og denne boligform er efterhanden blevet et handgribeligt billede pa en
god og tryg alderdom (Lindstrem, 2007). Vi vil slutteligt i dette kapitel se
pa zldres onsker om at bo i et bofzllesskab og endvidere pd muligheden
for at flytte i sommerhus eller flytte til udlandet, da litteraturen ligeledes
beskriver disse muligheder som populare tendenser blandt zldre (Segard,
Petersen & Wiell, 2004).

De aldre, der har angivet, at de overvejer at flytte inden for de
nzste 5 ar er blevet spurgt:

Kunne De tanke Dem at bo i bofwllesskab med nogle pa Deres egen alder, hvor alle
bar deres egen bolig, og hvor der er lokaler il falles aktiviteter?

Dette sporgsmil giver dog ikke mulighed for at se, om de «ldre i Aldre-
databasen flytter i bofallesskab, da lyst til at flytte ikke nedvendigvis af-
spejler, at dette realiseres. Som det fremgar af tabel 5.8 er der, pa tvars af
kon, kohorter og drstal, mellem 17-38 pct. af dem, der overvejer at flytte,
som kunne tenke sig at bo i et bofzllesskab.

K@N

Mens der i 1997 er en storre andel af kvinderne, der kunne tenke sig at
bo med jevnaldrende, er der ingen forskel kennene imellem i 2007.
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TABEL 5.8
Andel zldre med lyst til at bo i bofeellesskab. Szerskilt for kan, alder og arstal.
Procent og antal.

67 ar 72 ar 77 ar 82 ar 87ar

2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007
Mand
Lyst til at bo i bofeellesskab 29 24 27 18 24 17 17 26 27
Beregningsgrundlag 97 68 81 45 46 36 23 31 11
Kvinde
Lyst til at bo i bofeellesskab 33 37 28 38 32 38 19 36 27
I alt antal 101 73 75 63 44 45 31 36 15
KOHORTER

Der er ingen forskelle pa de enkelte kohorters lyst til at bo i et bofzlles-
skab.?0

TVARSNIT
12007 er der ingen forskel pa, hvor stor en andel af henholdsvis de yng-
ste og xldste xldre, der kunne tzenke sig at bo i et bofzllesskab.

Ud over bofzllesskaber navnes i litteraturen en tendens til, at =ldre i
stigende grad onsker at flytte til udlandet (Sogaard, Petersen & Wiell,
2004). 12002 og 2007 er de xldre i Aldredatabasen blevet stillet folgende
sporgsmal for at undersoge, om der er fremkommet nye alternative bo-
ligpreferencer. Sporgsmalene er:

o Ouvervejer De at flytte i sommerhus og bo der hele aret?
o Ouvervejer De at flytte til ndlandet og bo der hele dret?

Svarene fra Aldredatabasen viser, at kun en meget lille andel =ldre over-
vejer at flytte i sommerhus eller til udlandet.

OPSUMMERING

I dette kapitel har vi belyst «ldres nuverende boligsituation, deres flytte-
overvejelser og deres onsker til en fremtidig bolig. Vi vil 1 dette afsnit

20. At der ingen kohorteforskelle findes, skyldes formodentligt det relativt beskedne beregnings-
grundlag. Det samme gzlder sandsynligvis ogsa for tvarsnitsforskellene.
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skitsere de overordnede tendenser i forhold til ken, kohorter og tvarsnit,
som vi har fundet 1 de deskriptive analyser.

EN STORRE ANDEL KVINDER END MAND FLYTTER I
ALDERDOMMEN

En storre andel mand bor i ejerbolig, mens en storre andel kvinder bor i
lejebolig. En storre andel kvinder end mznd har mindre end 500 meter
til neermeste dagligvarebutik.

I forhold til flyttemonstre er tendensen, at en storre andel kvin-
der end mend flytter i alderdommen. Dette kan hange sammen med, at
kvinder generelt set lever lengere end mand, og derfor har en storre
sandsynlighed for at miste deres agtefzlle. Endvidere kan det ogsa skyl-
des, at kvinder generelt set har et darligere funktionsniveau end maend (jf.
kapitel 3 om aldres helbredssituation), hvormed der ofte opstar nye be-
hov og krav til boligen. @nsket om en mindre bolig er udslagsgivende
for de reelle flytninger hos begge keon. Derudover er en storre andel af
kvinderne flyttet pa grund af dérligt helbred, dodsfald/skilsmisse eller for
at undgd havearbejde.

En storre andel kvinder end meand angiver desuden, at de overve-
Jer at flytte for at bo nzrmere familien, imidlertid er denne overvejelse
ikke udslagsgivende i forhold til reelle flytninger.

I forhold til fremtidige boligensker er der ikke en konsforskel,
hverken for de der onsker at bo i bofzllesskab, i sommerhus eller i ud-
landet.

ZALDRES FLYTNING ER RELATIV STABIL OVER TID

Der er ikke sket en udvikling fra 2002 til 2007 med hensyn til, hvor stor
en andel der er flyttet inden for de seneste 5 ar. Analyserne viser dog, at
en markant mindre andel af de 77-drige mand og 82-drige kvinder er flyt-
tet pa grund af besvarlige trapper i 2007 sammenlignet med i 1997. Det
kan skyldes, at disse kohorter har en bedre mobilitet og et hojere funkti-
onsniveau, og derved kan blive boende i eget hjem i leengere tid i en rela-
tiv hoj alder. Endvidere kan det ogsa tenkes at hange sammen med, at
flere ldre i dag end for 10 ar siden bor i forholdsvis @ldrevenlige boliger.
Sidstnavnte forklaring stemmer overens med, at der i 2007 er en mindre
andel af 82-drige mzend, der overvejer at flytte for at blive fri for besvear-
lige trapper end 1 1997. I forlengelse heraf ser vi ligeledes, at en storre
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andel af de 72-, 77- og 82 kvinder og 82-drige maend i 2007 bor mere end
500 meter fra nermeste offentlige transport end i 1997.

For de ovrige boligforhold, vi undersoger i dette kapitel, er der
ingen navnevardige endringer pa tvears af kohorter.

LANGST MULIGT I EGEN BOLIG

En storre andel 67-arige end 87-drige bor i ejerbolig, mens en storre an-
del 87-arige bor i enten lejebolig eller plejebolig. Det hanger formodent-
ligt sammen med, at behovssituationen oftest andrer sig i takt med sti-
gende alder fx pa grund af fysisk og/eller kognitiv svaekkelse eller zndre-
de prioriteringer. Helbred ses dog ikke som den primare grund til, at en
flytning realiseres. Dog er der en markant sterre andel 87-drige end 67-
arige, der er flyttet pd grund af darligt helbred, hvilket afspejler, at hel-
bredssituationen ogsa generelt er darligere blandt de «ldre kohorter.
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KAPITEL 6

SOCIALT NETVARK

De fleste mennesker indgdr i mange forskellige sociale relationer som fx
familizere relationer, venskabsrelationer, relationer pa arbejdspladsen og 1
foreningslivet. De sociale relationer, som mennesker indgér i, kan samlet
betegnes som deres sociale netvark.

Det sociale netvark tillegges stor betydning, da det bidrager
med tryghed, social stotte og socialt samvzr. Et socialt netvark er vigtigt
for alle aldersgrupper, men undersogelser viser, at netvarket har en sar-
lig positiv indvirkning pa «ldre mennesker og pd deres evne til at klare
daglige aktiviteter (Platz, 1987; Platz, 1990). Endvidere er der evidens for,
at sociale relationer har helbredsfremmende effekter. De helbredsfrem-
mende effekter viser sig ved, at socialt isolerede personer har to til fire
gange forhojet dodelighed sammenlignet med de, der ikke er socialt iso-
lerede (Fratiglioni & Paillard-Borg, 2004), og ved at gode sociale relatio-
ner reducerer dedeligheden og eger chancen for at blive rask efter syg-
dom (se fx Berkman, 1995 og Holstein, 2000). I dansk sammenhzang vi-
ser en undersogelse, at personer, der indgir i sterke sociale relationer,
lever lengere end dem, der ikke indgar i sidanne sociale relationer (Jo-
hannesen, 20006).

Familien udger for mange @ldre det primere sociale netvark.
Det skyldes blandt andet, at storstedelen af xldre over 67 ar ikke lengere
har tilknytning til arbejdsmarkedet og dermed ikke har den daglige kon-
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takt med kollegaer. Arbejdsopheret indebarer siledes, at xldre i hojere
grad end andre aldersgrupper ma vare aktive og opsegende for at opret-
holde eller etablere et tilfredsstillende socialt netvark, hvorfor fokus pi
og betydning af relationen til familie og venner oges.

Kapitlet beskriver, hvor hyppigt @ldre har kontakt med deres
sociale netvaerk, og hvilken form for kontakt de har. Vi indleder kapitlet
med at beskrive xldres civilstatus og husstandsforhold for derefter at se
pa kontakten med bern, beorneborn og venner. Derudover ser vi pa,
hvem =xldre vil henvende sig til, hvis de har problemer eller vanskelighe-
der. Til sidst beskriver vi xldres oplevelse af at vaere uonsket alene og at
fole sig ensom, da dette kan afspejle karakteren af @ldres sociale netvark.

CIVILSTATUS OG HUSSTANDSFORHOLD*

En partner har oftest en central betydning i det sociale netvark, da denne
bide varetager rollen som ledsager, familie og ven. For at kortlegge zl-
dres civilstatus er de zldre i Aldredatabasen blevet spurgt:

Hvad er Deres agteskabelige stilling rent juridisk?

Svarmulighederne er ’gift’, ’separeret/fraskilt’, ’enke/enkemand’, ’aldrig
gift’ og ’registreret partnerskab’. ’Registreret partnerskab’ er udeladt i det-
te kapitel, da ingen eller kun meget fd i de enkelte kohorter har angivet
dette svar.

Som det fremgdr af tabel 6.1, er hovedparten af xldre, pa tvars
af kon, kohorter og arstal, gift.?2 Blandt de xldste kohorter er denne an-
del mindre, mens andelen, der er enker og enkemand, er storre end
blandt de yngre kohorter.

21. Alle de forskelle og @ndringet, vi besktiver, er statistisk signifikante, med mindre andet er naevnt.

22. Det er kun muligt at se, om de ldre i Aldredatabasen er gift pa dataindsamlingstidspunkterne,
men ikke om de har varet gift flere gange. Ikke desto mindre antager vi, at xgtefallen har den
samme funktion i det sociale netvark, uanset om det er forste xgteskab eller ej.

76



TABEL 6.1
/Eldres civilstatus. Seerskilt for kan, alder og arstal. Procent og antal.

67 ar 72 ar 77 ar 82ar 87ar
2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007

Mand

Gift 78 78 73 s 70 68 70 61 43
Separeret/fraskilt 10 7 11 8 6 6 5 6 5
Enkemand 6 10 11 12 20 21 22 27 47
Aldrig gift 6 5 5 3 4 5 3 6 5
T alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 662 407 506 348 377 288 240 232 98
Kvinde

Gift 65 60 52 47 39 34 24 26 13
Separeret/fraskilt 15 7 12 7 5 4 8 4 4
Enke 18 31 32 41 53 56 65 65 7
Aldrig gift 2 2 4 5 3 6 3 4 6
T alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 728 435 559 405 441 397 342 380 221

Det er ikke retvisende alene at anvende civilstatus som indikator for,
hvorvidt man har en partner, da man bide kan bo sammen med en part-
ner uden at vare gift, og man kan have en partner uden at vare samle-
vende. Tabellen indfanger ikke axldre, der er separeret/skilt, en-
ker/enkemaend eller aldrig er blevet gift, men som har en (ny) samle-
ver/partner. Vi har derfor undersogt, om den gruppe af ldre, der ikke
er gift, hovedsageligt lever med eller uden en samlever (ikke grafisk vist).
Det viser sig, at en lille andel 67- og 72-drige har en samlever, hvorimod
dette ikke er tilfxldet for de @ldre kohorter. Vi ser dog en begyndende
tendens blandt de yngre kohorter (52-, 57- og 62-drige) til, at de i hojere
grad lever i papirlese forhold med en samlever.

KON

I bade 1997 og i 2007 er der en kensforskel for gifte og en-
ker/enkemaend. En storre andel mand er gift, mens en storre andel
kvinder er enker. At en storre andel kvinder er enker hanger sammen
med den hojere middellevealder for kvinder sammenlignet med mand.
Derudover viser der sig en interessant konsforskel i 2007 for de, der er
separeret/skilt, som ikke ses i 1997. 1 2007 et der en storre andel kvinder
end mand, der er separeret/skilt.
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KOHORTER

Fra 1997 til 2007 er der pa tvars af kohorterne ikke sket en nevnevardig
udvikling i ldres civilstatus. Dog er der sket et fald i andelen af 67-4rige
enkemand over den 10-drige periode. For de 67- og 72-arige kvinder er
andelen af enker ligeledes faldet over tid, mens der derimod er en storre
andel fraskilte i disse kohorter 1 2007 end 1 1997. Ogsa blandt de 82-drige
kvinder er der en lidt storre andel fraskilte i 2007 end 10 4r tidligere.

TVARSNIT

12007 er der en storre andel 67-drige end 87-arige kvinder, der aldrig er
blevet gift, mens der omvendt er en storre andel 67-arige kvinder, der er
fraskilte sammenlignet med den xldste kohorte. Disse forskelle findes
ikke blandt mandene. Pé tvers af kon er der en storre andel 67-drige end
87-drige, der er gift og en storre andel 87-drige, der er enker/enkemand.
12007 er 6 pct. af de 67-drige maend enkemand, og 18 pct. af de 67-drige
kvinder er enker, mens det for de 87-ariges vedkommende er henholds-
vis 47 pct. og 77 pct. Det vil sige, at andelen af bade enker og enkemand
stiger med alderen, dog er det primart kvinderne, der mister zgtefzllen.
Dette afspejler, at kvinder har en hojere middellevealder, samt at kvinder
ofte gifter sig med jevnaldrende eller xldre mand.

De =«ldre 1 Aldredatabasens tre interviewrunder er ydermere blevet

spurgt:
Bor De alene?

De, der har svaret nej, er efterfolgende blevet spurgt, hvem de bor sam-
men med, hvor svarmulighederne er: ’‘mgtefxlle/samlever’, ’‘egne
born’, ’anden familie herunder xgtefelles/partners serborn’ eller *andet’.
I tabel 6.2 fremgar kategorierne ’alene’, ’mgtefxlle’, *zgtefzlle og born’
og 'andre’. "Kgtefxlle og born’ er en kobling af svarmulighederne "agte-
faelle/samlevet’ og ’egne born’, mens kategorien "andre’ dekker over "an-
det’ og ’anden familie herunder xgtefzlles/partners serborn’. Som tabel-
len viser, er der, pa tvars af ken, kohorter og arstal, en overvejende del
af de zldre, der enten bor med en agtefzlle eller alene. Blandt de yngste
kohorter bor den storste andel sammen med deres xgtefalle, mens der
blandt de zldre kohotter et en storre andel aleneboende. At en storre
andel af de =ldste kohorter bor alene henger naturligvis sammen med, at
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en betydelig andel af disse ®ldre har mistet xgtefallen, hvilket vi netop sa
1 forrige tabel. Alderen har altsa en afgerende betydning for, om xldre
bor sammen med nogen, herunder hvilke familiemedlemmer vedkom-
mende bor sammen med.

TABEL 6.2
/Eldre, der bor alene, sammen med aegtefeelle, aegtefeelle og barn eller andre.
Seerskilt for kgn, alder og arstal. Procent og antal.

67 ar 72 ar 77 ar 82ar 87ar
2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007
Mand
Alene 17 17 22 20 25 30 29 36 57
Agtefeelle T4 7 71 75 68 65 63 59 40
/A gtefeelle og barn 4 4 2 3 2 3 2 1 0
Andre 5 2 5 2 5 2 6 3 3
T alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 664 407 506 348 377 288 240 232 98
Kvinde
Alene 32 34 43 52 58 64 69 71 82
Agtefeelle 63 61 50 46 37 33 23 24 12
Aqgtefzelle og barn 1 1 2 1 0 1 1 0 0
Andre 4 4 5 2 5 3 7 5 6
I alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 728 435 559 405 441 397 342 380 221
K@N

Der ses en overordnet kensforskel for alle svarkategorier i bade 1997 og
2007 pa nar de, der har svaret, at de bor sammen med andre. Tabellen
viser, at for begge ar er der en storre andel kvinder, der bor alene, mens
en storre andel mend har angivet, at de bor med ®gtefxlle eller med ag-
tefzxlle og born.

KOHORTER

Der ses ikke en udvikling i husstandssammensatningen for mandenes
vedkommende over tid. Der er heller ingen navnevardig udvikling for
kvinderne, bortset fra de 72-drige kvinder, hvor der er en mindre andel,
der bor alene i 2007 end i 1997. Derudover er der siden 1997 sket en lille
stigning i andelen af bdde 67- og 72-drige mand og 72-arige kvinder, der
har svaret, at de bor sammen med andre. Det vil sige, at der over den 10-
arige periode er fremkommet flere alternative husstandssammensatnin-
ger, om end stadig i et meget begrenset omfang.
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TVARSNIT
For begge kon gxlder, at en langt storre andel 67-arige, henholdsvis 74
pct. mend og 63 pct. kvinder, bor sammen med en xgtefalle end de 87-
arige. Blandt de 87-drige er der 40 pct. af mendene og blot 12 pct. af
kvinderne, der bor sammen med agtefzlle. I trdd hermed er der saledes
en storre andel 87-arige, 57 pct. mand og 82 pct. kvinder, der bor alene,
mod henholdsvis 17 pct. og 32 pct. for de 67-driges vedkommende.
Samlet set peger dette dermed igen i retning af, at kvinder lever
lengere end mezend, og at en storre andel kvinder lever og bor uden zgte-
felle 1 den senere alderdom.

RELATIONEN TIL EGNE B@RN

Born fylder meget i det sociale liv og storstedelen, som har born, har
kontakt med dem (Platz, 2005). Litteraturen viser, at aldre, som har et
tet forhold til deres voksne born, har mindre sandsynlighed for at vare
deprimerede og ensomme end de, der ikke har kontakt med deres born
(Quadagno, 2008).

Pa tvers af kon, kohorter og arstal har 90 pct. af de xldre 1 Al-
dredatabasen angivet, at de har born, hvoraf de 40 pct. har 2 born, mens
26 pct. har 3 born (ikke grafisk vist). Over tid ses der ikke en entydig
tendens til, at antallet af born pr. zldre har =ndret sig.

Vivil i de folgende afsnit se pd zldres kontakt med detes born,
hvor vi har opdelt kontakten 1 henholdsvis fysisk og ikke-fysisk kontakt.
Fysisk kontakt dekker over, hvor ofte ldre ser deres born, mens ikke-
fysisk kontakt vedrorer telefonisk kontakt og e-mail-kontakt. Forst bely-
ses dog, hvor langt xldre og deres born bor fra hinanden, da det alt andet
lige md formodes at afspejle sig i, hvilken kontakt, herunder hyppigheden
af kontakten, zldre har med deres born.

AFSTAND TIL BORN

Afstanden mellem aldres og deres borns bopeal har betydning for, i hvil-
ket omfang de har mulighed for at aflegge hinanden besog. De @ldre 1
/ldredatabasen er blevet spurgt:
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Har De nogen born, som De ikke bor sammen med?
De aldre, der har svaret ja, er efterfolgende blevet stillet sporgsmalet:
Huor lang tid tager det normalt for Dem, at komme til Deres (narmestboende) barn?

Transporttiden beregnes ud fra det oftest anvendte transportmiddel, og
svarmulighederne er: ’0-10 minutter’, *11-30 minutter’, 31-60 minut-
ter’, ’1-3 timer’ 4-24 timer’ og 'Mere end 1 dogn’.23 "Mere end 1 dogn’ er
slaet sammen med ’4-24 timer’, og udgor tilsammen kategorien ’4 timer
eller derover’, da det blot er 24 personer, som bor mere end et dogn fra
deres nermestboende barn. Derudover har vi i tabellen ogsd inkluderet
den gruppe af xldre, der bor sammen med detes barn/born.

TABEL 6.3
/Eldres transporttid til naermestboende barn. Seerskilt for kgn, alder og arstal.
Procent og antal.

67 ar 72 ar 77 ar 82 ar 87 ar
2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007
Mand
Bor sammen med barn/bgrn 5 6 3 4 3 5 3 2 0
0-10 minutter 38 43 37 41 35 32 29 31 35
11-30 minutter 32 23 38 34 34 36 43 40 37
31-60 minutter 13 13 11 12 13 12 14 13 10
1-3 timer 10 10 7 6 11 8 9 11 14
4 timer eller derover 2 4 4 4 3 7 2 4 4
T alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 573 364 438 316 330 250 214 200 79
Kvinde
Bor sammen med barn/bgrn 2 3 4 2 1 2 4 3 3
0-10 minutter 38 38 37 32 37 30 32 25 29
11-30 minutter 32 32 33 39 39 34 39 40 40
31-60 minutter 13 13 13 14 10 19 12 18 17
1-3 timer 11 10 10 9 10 11 10 11 6
4 timer eller derover 4 4 3 4 3 4 3 4 5
T alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 671 401 507 359 398 346 299 330 176

Som det ses i tabel 6.3, er det en mindre andel, der enten bor sammen
med deres barn/born eller har 4 timer eller derover til deres nermestbo-

23. Er transporttiden over 3 timer, men under 4 timer, er dette kodet som ’1-3 timer’. Det gzlder
samlet set for 17 personer.
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ende barn. Derimod bor hovedparten af wldre i relativ kort afstand,
nemlig maksimalt i 30 minutters afstand til deres nermestboende barn.

K@N

11997 er der en lidt storre andel maend end kvinder, der enten bor sam-
men med deres barn/born eller bor i en afstand af 0-10 minutter til det
nermestboende barn, mens det 1 2007 kun er forstnavnte kategori, hvor
den konsmaessige forskel er opretholdt.

KOHORTER
Generelt set er der over tid ingen forskel pa, hvor stor en andel af mand
og kvinder, der bor sammen med deres barn/betn, eller hvor langt de
bor fra deres born.

For maendenes vedkommende gzlder for de 67-drige, at der i
2007 er en storre andel, 32 pct., der bor forholdsvis tet pd deres neer-
mestboende barn, svarende til 11-30 minutter, mens det 1 1997 var blot
23 pct.

Hvad angir kvinderne, er der over tid en storre andel af bide de
77- og 82-arige, der bor i en afstand af 0-10 minutter til deres narmest-
boende barn. Ydermere gaelder for de 77-drige kvinder, at en mindre an-
del i 2007 bor lengere vak, svarende til 31-60 minutter, fra deres naer-
mestboende barn sammenlignet med 10 ar tidligere.

TVARSNIT

Pa tvaers af kon er der ikke en entydig tendens, hvad angar hvor tet xldre
bor pa deres born, nir vi sammenligner den yngste kohorte med den
aldste.

5 pct. af de 67-drige maend bor sammen deres barn/born, mens
det gzxlder for ingen af de 87-4rige.

En storre andel af de 67-drige kvinder bor enten forholdsvis tat
p4, det vil sige 0-10 minutter, eller i en afstand af 1-3 timer til deres ner-
mestboende barn sammenlignet med de 87-drige kvinder. Omvendt bor
en storre andel af de xldste kvinder 11-30 minutter fra deres nermestbo-
ende barn sammenlignet med de yngste kvinder.
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FYSISK KONTAKT MED B@ORN

For at afdekke den fysiske kontakt mellem zldre og deres born, er de
eldre i Aldredatabasen blevet spurgt:

Huvorndr s De sidst Deres barn/ nogen af Deres born?

Svarmulighederne er i dag eller i gdr’, 2-7 dage siden’, ’8-30 dage si-
den’, ’1-12 maneder siden’ eller ’ikke i de seneste 12 maneder’. Af tabel
6.4 fremgir det, at hovedparten af de wldre, pa tvars af kon, kohorter og
arstal, har set deres barn/bern inden for den seneste uge. Faerrest ldre,
bidde mand og kvinder, har ikke set detes born inden for de seneste 12
maneder. Det indikerer, at xldre i Aldredatabasen har et relativt taet for-
hold til deres born, nir dette males pa baggrund af den fysiske kontakt.

TABEL 6.4
/Eldres seneste fysiske kontakt med deres barn/bgrn. Seerskilt for kan, alder og
arstal. Procent og antal.

67 ar 72 ar 77 ar 82ar 87ar
2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007
Mand
I dagellerigar 39 45 33 42 37 40 34 37 27
2-7 dage siden 38 33 42 37 39 36 43 38 57
8-30 dage siden 15 16 19 15 18 17 16 19 11
1-12 méaneder siden 5 5 4 5 5 5 6 5 4
Ikke i de seneste 12 maneder 3 1 2 1 2 2 1 1 1
T alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 579 361 440 317 333 247 216 199 79
Kvinde
I dag ellerigar 40 47 40 38 39 37 33 37 36
2-7 dage siden 42 39 38 46 45 41 47 42 47
8-30 dage siden 14 11 16 11 12 15 16 17 13
1-12 maneder siden 4 3 5 4 4 6 4 4 3
Tkke i de seneste 12 maneder 0 0 1 1 0 1 1 0 0
T alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 672 400 511 358 397 347 300 327 179

Sammenholder vi transporttiden med hyppigheden af fysisk kontakt, er
der en klar sammenheng, siledes at wldre, der bor forholdsvis tet pa
detres nermestboende batrn, ogsa har set detes barn/bern inden for den
seneste tid, mens aldre, der bor lengere vk fra deres narmestboende
barn, ikke i samme omfang har set deres barn/bern inden for den sene-
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ste tid (ikke grafisk vist). 95 pct. af de =ldre, der bor i en afstand af mak-
simalt 10 minutter fra deres narmestboende barn, har ogsd set deres
barn/betn inden for den seneste uge, hvilket ogsd galder 86 pct. af de
aldre, der bor 11-30 minutter fra deres barn. Derimod har kun 47 pct. af
de zldre, der bor 1-3 timer fra deres nermestboende barn, og blot 21 pct.
af dem, der bor 4 timer eller derover fra deres nermestboende barn, set
deres barn/born inden for den seneste uge. 45 pct. af de ldre, der bor i
en afstand af 4 timer eller derover til deres nermestboende barn, har hel-
ler ikke set deres barn/born inden for den seneste maneds tid.

K@N

En storre andel kvinder end mand har i 1997 set deres barn/born inden
for de sidste 2-7 dage, men konsforskellen genfindes ikke 1 2007. Der er
heller ikke en konsforskel for de, der har set deres barn/born i dag eller i
gar. Det tyder detfor pa, at mend og kvinder har samme hyppige fysiske
kontakt med deres born.

KOHORTER

For de yngste kohorter er der en tendens til, at en mindre andel af de
zldre 1 2007 har set deres barn/bern inden for den seneste uge. En min-
dre andel 67-arige mand og kvinder samt 72-arige mand har i 2007 sidst
set deres born i dag eller i gar sammenlignet med 1 1997. En mindre an-
del af de 72-arige kvinder har i 2007 set deres born i lobet af den seneste
uge.

TVARSNIT

En mindre andel 87-drige end 67-arige mand har set deres born inden
for de seneste dage. I 2007 har 39 pct. af de 67-arige mand set deres
barn eller born i dag eller i gar, mens den tilsvarende andel blandt de 87-
arige er 27 pct. For kvinderne genfindes denne andring med alderen ikke;
der er saledes ingen forskel mellem de 67- og 87-drige kvinder med hen-
syn til, hvornir de sidst har varet i fysisk kontakt med deres barn/born.

IKKE-FYSISK KONTAKT MED B@ORN

I forhold til den ikke-fysiske kontakt er de «xldre i Aldredatabasen blevet
stillet folgende sporgsmal:
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«  Huor ofte taler De normalt i telefon med Deres barn/ nogen af Deres born?
o Huor ofte er De normalt i kontakt med Deres barn/ nogen af Deres born via e-
mail?

Her har det veret muligt at svare: ’dagligt’, ’én eller flere gange om
ugen’, ’én eller flere gange om méneden’, 'mindre end én gang om méne-
den’ og ’aldrig’. Som det fremgir af tabel 6.5, er telefonisk kontakt en
udbredt kommunikationsform blandt aldre, hvilket haenger sammen med,
at det er en kontaktform, der ikke pavirkes af fysisk forméen. Telefonisk
kontakt kan relativt nemt opretholdes gennem hele alderdommen, da
den ikke i samme grad som fysisk kontakt stiller krav til aktivitet for no-
gen af patterne.

TABEL 6.5
Hyppighed af eeldres telefoniske kontakt med deres barn/barn. Seerskilt for kan,
alder og é&rstal. Procent og antal.

67 ar 72 ar 77 &r 824ar 87ar
2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007

Mand
Dagligt 23 24 17 21 20 18 21 21 2
En eller flere gange om ugen 60 58 64 61 63 62 57 56 62

En eller flere gange om maneden 11 14 14 11 11 12 14 17 14
Mindre end en gang om méaneden 3 2 2 4 4 4 4 5 4

Aldrig 3 2 2 3 3 5 3 2 0
T alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 578 361 440 317 334 247 216 199 78
Kvinde

Dagligt 24 26 24 27 27 30 26 24 31
En eller flere gange om ugen 67 65 64 64 62 57 62 65 53

En eller flere gange om maneden 7 7 10 7 9 10 9 9 12
Mindre end en gang om maneden 1 1 1 1 2 2 1 1 3

Aldrig 0 1 1 1 1 1 2 1 2
I alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 670 400 509 358 396 347 300 328 177

Som tabellen viser, har hovedparten af de zldre, pa tvers af ken, kohor-
ter og drstal, telefonisk kontakt med deres born én eller flere gange om
ugen. Cirka 20 pct. oplyser, at de har daglig kontakt med deres born,
mens omkring 60 pct. har telefonisk kontakt med deres born én eller fle-
re gange om ugen. Kun en meget lille andel angiver, at de aldrig har tele-
fonisk kontakt eller telefonisk kontakt mindre end én gang om maneden.
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Hvis vi sammenholder afstanden mellem wldres og deres berns bopzl
med hyppigheden af den telefoniske kontakt, ser vi ikke samme tendens,
som vi si 1 foregiende afsnit i forbindelse med den fysiske kontakt. Uan-
set afstanden, hvilket gaelder for «xldre, der bor enten 0-10 minutter, 11-
30 minutter, 31-60 minutter eller 1-3 timer fra deres nzrmestboende
barn, angiver omkring 85 pct., at de har telefonisk kontakt med deres
barn/born dagligt eller flere gange om ugen. Den tilsvarende andel er en
smule mindre for xldre, der bor 4 timer eller derover fra deres barn, hvor
det er 77 pct., der angiver disse svar (ikke grafisk vist).

K@N

Tabellen viser, at der bade 1 1997 og 1 2007 er en storre andel af kvinder-
ne, der har daglig telefonisk kontakt med deres born. Omvendt har en
storre andel af mendene telefonisk kontakt med deres born én eller flere
gange om mineden. Derimod er der ingen forskel kennene imellem,
hvad angir wldre, der telefonerer med deres barn/born én eller flere
gange om ugen — den kategori, som hovedparten af de @ldre har angivet
som svar. Det tyder siledes pd, at bide mand og kvinder har en relativ
hyppig telefonisk kontakt med deres born.

KOHORTER

Hyppigheden af telefonisk kontakt er stabil over den 10-drige periode.
Det vil sige, at der for de enkelte kohorter ikke er sket nogle @ndringer i
den telefoniske kontakt fra 1997 til 2007.

TVARSNIT

Der er 1 2007 ikke forskel pa de 67-arige og de 87-drige mzend, hvad an-
gar telefonisk kontakt med bern. For kvinderne er der derimod en storre
andel 67-arige, der har ugentlig telefonisk kontakt med deres born, og en
storre andel 87-arige, der har daglig eller mdnedlig kontakt. Det tyder
saledes pd, at hyppigheden af telefonisk kontakt bliver mere polariseret
mellem kennene med alderen.

De =«ldres svar vedrorende den ikke-fysiske kontakt i form af e-mail
fremgar af tabel 6.6. Eftersom e-mail endnu ikke var en udbredt kom-
munikationsform i 1990’erne — og slet ikke blandt @ldrebefolkningen —
er sporgsmalet omkring «xldres brug af e-mail ikke stillet 1 1997. Derfor
tager tabellen udgangspunkt i e-mail-kontakt 1 2002 og 2007. Som det

86



fremgar af tabellen, har godt og vel halvdelen af de 67-drige angivet, at de
aldrig har kontakt med deres barn/born via e-mail, og denne andel er
proportionalt stigende med de @ldre kohorter. I tolkningen af denne ta-
bel ma der tages hejde for, at ikke alle xldre har computer eller internet-
adgang. En undersogelse fra Danmarks Statistik og Aldre Sagen viser, at
53 pct. af @ldre i alderen 65-89 ar aldrig har brugt internettet (Eldre Sa-
gen, 2012), hvilket kan vare grunden til, at storstedelen har angivet, at de
ikke kommunikerer via e-mail. Vi har imidlertid ikke mulighed for at be-
lyse, hvor mange af de ldre i vores undersogelse, som ikke har internet-
adgang, da der i forbindelse med dataindsamlingen ikke er spurgt, om
den wldre har adgang til computer og internet. Sifremt kun wldre med
internetadgang var medtaget, ville andelen, der har e-mail-kontakt, med
al sandsynlighed vare en del hojere.

TABEL 6.6
Hyppighed af zldres e-mail-kontakt med deres barn/bgrn. Seerskilt for ken, alder
og arstal. Procent og antal.

67 ar 72 ar 77 ar 824ar 87ar
2007 2002 2007 2002 2007 2002 2007 2002 2007
Mand
Dagligt 2 0 2 1 3 1 3 1 1
En eller flere gange om ugen 21 10 14 7 10 3 6 6 4
En eller flere gange om maneden 15 11 14 8 9 3 4 2 4
Mindre end en gang om maneden 13 7 11 4 8 2 5 2 11
Aldrig 49 72 59 80 70 91 82 89 80
I alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 579 479 440 377 335 314 216 199 80
Kvinde
Dagligt 2 1 1 0 1 0 1 1 0
En eller flere gange om ugen 19 6 9 6 7 2 3 1 2
En eller flere gange om maneden 11 5 6 4 6 2 3 1 1
Mindre end en gang om méaneden 9 5 7 3 2 1 3 1 0
Aldrig 59 83 77 87 8 95 89 96 97
I alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 670 527 509 454 398 391 300 329 180

Hvis afstanden mellem @ldres og deres borns bopal sammenholdes med
hyppigheden af den kontakt, der foregir via e-mail, er der en lidt mere
tydelig tendens, end hvad tilfzldet var i forbindelse med den telefoniske
kontakt. 20 pct. af de @ldre, der bor maksimalt 1 time fra deres naermest-
boende barn, har e-mail-kontakt med deres barn/bern mindst én eller
flere gange om maneden, men andelen er stigende jo storre afstanden er.
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Saledes har 28 pct. af de =ldre, der bor mellem 1-3 timer fra deres nar-
mestboende barn, mindst én eller flere gange om maneden e-mail-
kontakt, mens det gzlder for 34 pct. af de @ldre, hvor afstanden oversti-
ger 4 timer (ikke grafisk vist).

K@N

Overordnet set er der bade 1 2002 og 2007 en tydelig forskel mellem
konnene, hvad angir ldres e-mail-kontakt med deres born, eftersom en
storre andel af maendene, uanset hyppigheden, anvender e-mail som
kommunikationsform med deres bern. Omvendt er der saledes en storre
andel kvinder, der aldrig kommunikerer med deres born via e-mail.

KOHORTER

Der er over den 5-drige periode fra 2002 til 2007 sket en =ndring for ba-
de maend og kvinder med hensyn til anvendelsen af e-mail som kommu-
nikationsform. For de 67-drige mand gzlder, at der over tid er kommet
lidt flere til, der dagligt holder kontakten med deres born vedlige via e-
mail. Derudover gzlder ligeledes for savel de 67-, 72- og 77-arige mand,
at der 1 2007 er en storre andel, der én flere gange ugentligt, manedligt
eller mindre end manedligt har e-mail-kontakt med deres born, mens en
tilsvarende mindre andel aldrig bruger denne kommunikationsform
sammenlignet med 5 ér tidligere.

Samme udvikling gor sig gzldende for de 67-arige kvinder og
tilnermelsesvis ogsi for de ovrige kohorter. For de 77- og 82-irige kvin-
der er der i 2007 lidt sterre andele, der har ugentlig eller manedlig e-mail-
kontakt med deres born, mens der er et tilsvarende fald, hvad angér an-
delen af kvinder, der aldrig anvender e-mail. Et sddant fald over tid ses
ogsa for de 72-drige kvinder, mens en lidt storre andel 1 2007 har kontakt
med deres born via e-mail end i 2002, om end det stadig blot er mindre
end én gang minedligt.

TVARSNIT

Pa tvers af kon er der i 2007 ikke overraskende en storre andel af 67-
arige end 87-arige, der har e-mail-kontakt med deres born.
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RELATION TIL @VRIG FAMILIE

I dette afsnit vender vi blikket mod den ovrige familie, som indebzrer
kontakt med borneborn samt ldres forzldre/svigerforldre.

Mange af de «ldre, der indgar i Aldredatabasen, har i 2007 mi-
stet detres foraldre/svigerforzldre. Ved 67-drs alderen har henholdsvis
73 pct. af maendene og 82 pct. af kvinderne ingen foral-
dre/svigerforzldre (ikke grafisk vist). Andelen, der ikke har forzldre,
stiger naturligvis med alderen.

Under ovrig familie ser vi dermed alene pa kontakten med bor-
neborn. Et studie fra Aldre Sagen finder, at der generelt er en tzt og for-
trolig kontakt mellem generationerne i Danmark, og at bornebornene
fylder meget i de @ldres liv (Leeson, 2004). ZAldre oplever i stigende grad,
at jevnaldrende begynder at falde fra, og born og berneborn er siledes
med til at mindske risikoen for ensomhed (Hansen, 2000).

De «ldre er i Aldredatabasen blevet spurgt:
Huor ofte er De sammen med borneborn?

Her har det vaeret muligt at svare: ’én eller flere gange om ugen’, *én eller
flere gange om maneden’, ’mindre end én gang om maneden’, har ikke
kontakt” og ’har ingen berneborn’. Som tabel 6.7 viser, er der, pa tvers af
kon, kohorter og irstal, en meget lille andel xldre, der slet ikke har kon-
takt med deres borneborn. Derimod har langt de fleste, som har borne-
born, fysisk kontakt med dem én eller flere gange om ugen eller én eller
flere gange om maneden. Der er siledes tale om, at relationen mellem
eldre og deres borneborn er relativ tet, da de ses forholdsvis ofte. Mel-
lem 10-21 pct. af de @ldre har angivet, at de ikke har berneborn.

K@N

Overordnet set er der hverken 1 1997 eller 2007 konsforskelle i forhold
til xldres kontakt med detres borneborn. Dog har en storre andel kvinder
end meznd i 2007 haft fysisk kontakt med deres berneborn én eller flere
gange om méneden og der er en mindre andel kvinder, der ikke har bor-
neborn.
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TABEL 6.7
Hyppighed af eldres fysiske kontakt med deres barnebarn/bernebgrn. Saerskilt
for ken, alder og arstal. Procent og antal.

67 ar 72 ar 77 ar 824ar 87ar
2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007

Mand
En eller flere gange om ugen 36 37 32 38 28 32 20 23 18

En eller flere gange om maneden 28 28 37 32 36 32 38 36 37
Mindre end én gang om maneden 13 13 13 12 20 18 29 23 30

Har ikke kontakt 3 1 2 1 1 1 1 1 1
Har ingen barnebegrn 20 21 16 17 15 17 12 17 14
T alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 659 407 501 348 374 286 240 231 94
Kvinde

En eller flere gange om ugen 39 42 35 35 27 28 23 21 14

En eller flere gange om maneden 35 32 37 34 40 33 37 35 34
Mindre end én gang om maneden 11 12 18 14 21 22 23 26 34

Har ikke kontakt 2 0 0 0 1 0 2 1 2
Har ingen bernebgrn 13 14 10 17 11 17 14 16 16
T alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 722 435 554 404 438 394 336 376 215
KOHORTER

Der er hverken for mandene eller kvinderne en andring i den fysiske
kontakt med bornebernene over tid. Det vil sige, at relationen til borne-
bornene er forholdsvis stabil, ndr vi ser pd hyppigheden af kontakt.

TVARSNIT

For biade mand og kvinder gelder, at en storre andel 67-arige end 87-
arige ser deres borneborn ugentligt. Desuden er der en storre andel 87-
arige maend, der ser deres borneborn ménedligt. At den fysiske kontakt
til borneborn er forskellig for den xldste og yngste kohorte henger sand-
synligvis sammen med, at de 87-driges berneborn er blevet sa voksne, at
de ikke lengere besoger bedsteforaldrene sammen med deres forzldre.

VENSKABSRELATIONER

Som tidligere navat bestir det sociale netvaerk ud over familien ogsd af
venner og bekendte. Gennem venskabsrelationerne kan aldre fa opfyldt
deres sociale behov fx ved at tilbringe tid med andre, der er pid samme
alderstrin eller i samme livsfase, hvor bekymringer og interesser kan pa-
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ralleliseres. Venskabsrelationer dakker over en mere ligeverdig relation
end eksempelvis familierelationer. Venner har af den grund ogséd betyd-
ning for xldres velbefindende (Quadagno, 2008).

Af tabel 6.8 fremgir aldres venskabsrelationer. Tabellen er
sammensat af to spergsmal, som lyder:

o Har De nogen venner, som De har kendt siden Deres ungdon??*
o Har De fiet nye venner eller bekendte inden for de seneste 5 ar?

Eftersom der kun sperges ind til gamle venner fra ungdommen og nye
venner/bekendte, som de xldre har fiet inden for de sidste 5 4r, ses der
desvarre bort fra de venner, som de zldre har fiet i den mellemliggende
periode. Eksempelvis betyder det, at der sdledes ikke tages hojde for de
venner, aldre har fiet gennem det meste af arbejdslivet. Som det fremgar
af tabellen er der, pé tvars af kon, kohorter og arstal, en betydelig andel
xldre, der enten har venner, som de har haft siden ungdommen og/eller
venner og bekendte, de har faet inden for de seneste 5 ar.

TABEL 6.8

Andel eldre, der har venner, som de har haft siden ungdommen, og som har faet
nye venner/bekendte inden for de sidste 5 ar. Seaerskilt for ken, alder og arstal.
Procent og antal.

67 ar 72 ar 77 ar 82ar 87ar
2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007

Mand
Venner siden ungdommen 69 62 65 64 63 54 59 52 41
Nye venner/bekendte inden

for de seneste 5 ar 62 53 62 57 56 47 42 43 49
Beregningsgrundlag 644 389 482 335 356 255 221 213 86
Kvinde
Venner siden ungdommen 73 64 66 65 67 61 63 59 55
Nye venner/bekendte inden

for 5 ar 67 60 62 51 58 48 53 51 49
Beregningsgrundlag 691 411 532 377 409 362 311 330 196
K@N

Der er hverken i 1997 eller i 2007 forskel mellem konnene med hensyn
til at have venner siden ungdommen eller have fiet nye venner/bekendte
inden for de seneste 5 ar.

24. IP bestemmer selv, hvorndr han/hun havde sin ungdom. Hvis IP er i tvivl, er det under 30 4r.
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KOHORTER
For mandenes vedkommende er der 1 2007 en storre andel 67- og 77-
arige, der stadig har venskaber helt tilbage fra ungdommen sammenlignet
med de tilsvarende kohorter 10 ar tidligere. For disse to kohorter gxlder
ydermere, at en storre andel over tid desuden har stiftet nyere venskaber.
Hvad angir kvinderne er der 1 2007 en storre andel 67-drige, der
har venner tilbage fra ungdommen end 1 1997, mens en storre andel af
de 67-, 72- og 77-arige kvinder i 2007 har fiet nye venner inden for de
sidste 5 ar sammenlignet med tidligere.
Det tyder pa, at ldre 1 dag — ud over at en storre gruppe har be-
varet ungdomsvenskaberne — er bedre til at danne nye venskaber end
tidligere.

TVARSNIT

Pa tvaers af kon er der en storre andel af de 67-drige end de 87-drige, der
har venner, som de har haft siden ungdommen, eller som de har faet in-
den for de sidste 5 4r. Det kan haenge sammen med, at der i takt med
alderen er flere, der mister deres venner pa grund af dedsfald, og at hoj
alder gor det mere vanskeligt at bevare disse sociale relationer.

PERSONLIGE PROBLEMER ELLER VANSKELIGHEDER

Ved at undersoge, hvem xldre henvender sig til, ndr de har problemer
eller vanskeligheder, som de har brug for andres hjlp til at hdndtere,
kan vi fi et billede af, hvordan de anvender deres sociale netvark. De
aldre i Aldredatabasen er blevet spurgt:

Hoyis De stir med personlige problemer eller vanskeligheder, har De s nogen, De
kan tale med??’

B

Svarmulighederne er: ’ja’, nej/ikke rigtigt’ og ’ved ikke’. Da det blot er
ganske fa ldre, 86 personer, der har svaret 'ved ikke’, er disse personer
udeladt af tabel 6.9. Som det fremgar af tabellen har hovedparten af de
aldre, mellem 88 pct. og 95 pct., pa tvars af kon, kohorter og arstal, no-

gen de kan henvende sig til, hvis de har personlige problemer.

25. Det er ikke defineret, hvad der menes med ’personlige problemer eller vanskeligheder’, hvorfor
det har varet op til den ldre selv at definere dette.
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TABEL 6.9
/Eldre, der har/ikke har nogen at tale med om personlige problemer og vanske-
ligheder. Saerskilt for kan, alder og arstal. Procent og antal.

67 ar 72 ar 77 ar 824r 87ar
2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007

Mand

Ja 94 88 91 92 91 88 93 90 93
Nej/ikke rigtigt 6 12 9 8 9 12 7 10 7
T alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 654 397 500 343 370 280 237 228 94
Kvinde

Ja 95 90 94 92 94 93 95 95 91
Nej/ikke rigtigt 5 10 6 8 6 7 5 5 9
T alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100

Beregningsgrundlag 723 429 549 400 434 387 335 373 215

K@N

11997 er der ingen forskel mellem konnene med hensyn til andelen, der
har nogen at tale med omkring personlige problemer og vanskelicheder.
Dog angiver en storre andel kvinder end mand 1 2007, at de har nogen at
tale med.

KOHORTER

Over tid ses en udvikling, idet en lidt storre andel af de 67-arige maend
og kvinder angiver, at de har nogen at tale med 1 2007 end i 1997. Dog
genfindes denne tidsmaessige forskel ikke for de ovrige kohorter.

TVARSNIT

Tvarsnitsanalyserne viser, at der ingen forskel er i andelen af henholdsvis
67-arige og 87-drige maend, der har nogen at henvende sig til med per-
sonlige problemer og vanskeligheder, mens en lidt storre andel 67-drige
kvinder har nogen at tale med sammenlignet med de 87-irige kvinder.

De, der har svaret, at de har nogen at tale med, er efterfolgende blevet

spurgt:

Huvem vil De i forste rakke henvende Dem 1il?
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Svarkategorierne er: “egtefalle’, ’born’, *andre 1 familien’, venner’, *nabo-
et’, ’praest/lege’ og andre/ved ikke’. Det har ogsd varet muligt at sva-
re *forxldre/svigerforaldre’, men denne kategori er udeladt i tabellen, da
ingen, pa tvers af kon, kohorter og drstal, har angivet, at de ville henven-
de sig til deres forzldre/svigerforaldre. Dette haenger givetvis sammen
med, at mange @ldre har mistet deres forxldre og/eller svigerforaldre.

Af tabel 6.10 fremgdr, at hovedparten af xldre vil henvende sig
til enten deres xgtefalle eller deres born, hvis de oplever problemer eller
vanskeligheder.

TABEL 6.10
Personer i det sociale netvaerk, som aeldre vil henvende sig til med problemer
eller vanskeligheder. Seerskilt for kgn, alder og arstal. Procent og antal.

67 ar 72 ar 77 ar 82ar 87ar
2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007

Mand

Agtefeelle 65 T4 61 67 58 62 50 48 31
Bern 11 12 18 20 27 21 37 32 45
Andre i familien 5 5 6 4 4 5 4 3 4
Venner 11 5 7 6 6 6 4 8 12
Naboer 3 1 3 0 2 1 2 1 2
Preest eller leege 1 1 1 1 0 1 0 1 1
Andre/ved ikke 4 2 4 2 3 4 3 7 5
T alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 613 348 451 316 334 244 220 205 84
Kvinde

Agtefeelle 43 47 31 34 28 25 16 17 10
Bern 25 34 40 46 50 55 60 63 68
Andre i familien 10 8 7 8 8 7 7 7 11
Venner 17 8 16 7 10 8 8 5 3
Naboer 2 1 3 1 2 2 3 3 1
Preest eller lzege 0 1 1 1 1 1 1 1 2
Andre/ved ikke 3 1 2 3 1 2 5 4 5
T alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 685 384 516 366 407 355 319 350 195
K@N

En storre andel mzend end kvinder vil henvende sig til deres zgtefzlle,
mens kvinderne i hojere grad end mandene taler med deres born, hvis
de har personlige problemer eller vanskeligheder. Dette haenger i et vist
omfang sammen med, at en storre andel kvinder end meznd har mistet
agtefellen og derfor ikke har mulighed for at gi til denne.
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KOHORTER
Der er kun forskelle blandt de yngste kohorter, mens der for de ldste
kohorter ikke kan identificeres nogen udvikling over tid i forhold til,
hvem de vil henvende sig til.

En storre andel 67-drige mand vil 1 2007 henvende sig til deres
venner eller nabo end 1 1997, og en mindre andel i denne kohorte vil
henvende sig til xgtefallen. Ligeledes vil en storre andel 67-drige kvinder
1 2007 henvende sig til deres venner end 10 ar tidligere, mens en mindre
andel vil henvende sig til deres born.

Det kan tyde pa, at venner (og naboer for mendenes vedkom-
mende) har fiet en mere central betydning i «xldres sociale netvaerk end
tidligere.

TVARSNIT

For begge kon gzlder, at der 1 2007 er en storre andel 67-arige end 87-
arige, som vil henvende sig til deres xgtefazlle, mens en storre andel 87-
arige vil henvende sig til deres born. Mens 11 pct. af de 67-arige mend
og 25 pct. af kvinderne i denne kohorte vil henvende sig til deres born,
gxlder det tilsvarene for henholdsvis 45 pct. og 68 pct. af de 87-drige.
Denne tvarsnitsforskel skyldes i et vist omfang, at en storre andel af de
@ldste kohorter har mistet xgtefallen, og derfor ikke har mulighed for at
betro sig til denne.

SOCIAL ISOLATION OG ENSOMHED

/ldredatabasen indeholder sporgsmil om bédde social isolation og en-
somhed operationaliseret ved henholdsvis spergsmal om, hvor ofte aldre
er uonsket alene, og hvor ofte zldre foler sig ensomme. Selvom de to
fenomener er nart beslegtede, kan der ikke swttes lighedstegn mellem
dem, og teoretisk set kan der skelnes mellem social isolation og emotio-
nel ensomhed (Swane, 2007). Social isolation (at vare alene) er ensbety-
dende med et fraveer af andre mennesker. Emotionel ensomhed (at fole
sig alene) er en folelse af ikke at hore til nogen steder og ikke vare for-
bundet med et menneskeligt fellesskab.
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TABEL 6.11
Model for teoretiske forskelle mellem social isolation og emotionel ensomhed

Ensomhedsfglelse Tkke ensomhedsfglelse
Social isolation Man feler sig ensom og er Man faler sig ikke ensom, men
socialt isoleret er socialt isoleret
Tkke social isolation Man feler sig ensom, men er Man foler sig ikke ensom, og er
socialt isoleret ikke socialt isoleret

Kilde: Swane, 2007

I tabel 6.11 illustreres den teoretiske forskel mellem social isolation og
ensomhed. Selvom et menneske er helt alene (fysisk set), er det ikke
noedvendigvis ensbetydende med, at vedkommende ogsa foler sig ensom.
Omvendt kan et menneske vaere omgivet af andre mennesker og alligevel
fole sig ensom (Nielsen & Platz, 2006; Swane, 2007; Christensen, 2011).
Det betyder med andre ord, at folelsen af ensomhed er meget nuanceret
og kompleks, og at ensomhed athanger af mere end blot det sociale net-
veerk. Selvom der ikke kan swttes lighedstegn mellem de to fenomener,
sa viser en undersogelse dog, at der er et signifikant overlap mellem en-
somhed og social isolation, idet 40 pct. af de personer, som karakterise-
res som socialt isolerede, ogsa kan karakteriseres som ensomme, og om-
vendt kan 39 pct. af de personer, der karakteriseres som ensomme, ogsa
karakteriseres som socialt isolerede (Golden m.fl., 2009). Samme tendens,
om end mere markant, finder vi ligeledes blandt vores undersogelsespo-
pulation i Aldredatabasen. 59 pct. af de aldre, der ofte foler sig ensom-
me, foler sig ligeledes ofte socialt isolerede (uonsket alene), mens 43 pct.,
der ofte foler sig socialt isoleret, ogsa ofte er ensomme. Endvidere er de
to fenomener beslegtede, idet ensomhed og social isolation kan udvikle
sig til en negativ spiral, hvormed de to fenomener gensidigt fastholder
og forsteerker hinanden. Folelsen af ensomhed kan betyde, at det en-
somme menneske treekker sig ind 1 sig selv og undgar sociale sammen-
haenge, hvilket igen er med til at forsterke ensomhedsfolelsen (Christen-
sen, 2011).

I andre undersogelser pa baggrund af Aildredatabasen (fx Niel-
sen & Platz, 2000) sxttes der lighedstegn mellem det at vare uonsket
alene og at fele sig ensom. I denne undersogelse skelner vi mellem disse
tilstande som to forskellige fenomener. Hermed udnytter vi, at Aldreda-
tabasen rummer sporgsmal om bide ensomhed og at vere uonsket alene.
I det folgende afsnit beskrives aldres erfaringer med at vare uonsket ale-
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ne, og i det efterfolgende afsnit belyses a@ldres erfaringer med at fole sig

ensomme.

SOCIAL ISOLATION: AT VARE UONSKET ALENE

De «ldre i Aldredatabasens tre interviewrunder er blevet spurgt:

Sker det nogensinde, at De er alene, selvom De egentlig havde mest lyst til at vare

sammen med andre?

Svarkategorierne er: ’ja, ofte’, ’ja, af og til’, ’sjeldent’ og ’aldrig’. Som det

fremgar af tabel 6.12, svarer hovedparten af de xldre, pd tvaers af kon,

kohorter og arstal, at de aldrig er uonsket alene.

TABEL 6.12

/Eldre, der ofte, af og til, sjeeldent eller aldrig er ugnsket alene. Seerskilt for kan,

alder og é&rstal. Procent og antal.

67 ar 72 ar 77 ar 82ar 87ar
2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007
Mand
Ofte 2 3 3 3 5 6 3 3 5
Af og til 6 8 7 10 8 9 8 8 24
Sjeeldent 13 12 13 13 15 15 15 16 18
Aldrig 79 77 77 T4 72 70 T4 73 53
I alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 656 407 501 348 374 286 234 231 95
Kvinde
Ofte 3 6 3 5 5 5 5 6 7
Af og til 12 13 11 17 13 16 17 16 19
Sjeeldent 14 16 16 15 16 20 23 19 23
Aldrig 71 65 70 63 66 59 55 59 51
I alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 722 434 553 403 438 395 336 376 216

K@N

1 2007 er en storre andel kvinder end mand ofte eller af og til uensket

alene, og en storre andel af mand er aldrig uensket alene. I 1997 er der

en storre andel kvinder end mand, der sjxldent foler sig uonsket alene,

men 1 2007 er denne konsforskel ikke signifikant. At en storre andel

kvinder foler sig uonsket alene kan afspejle, at kvinder oftere er enker, og

derfor har lettere ved at kunne fole sig alene.
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KOHORTER

For mandenes vedkommende er der over tid ingen forskel i andelen, der
foler sig uonsket alene. For kvinderne gzlder alene for den yngste kohot-
te, at en mindre andel i 2007 ofte foler sig uonsket alene sammenlignet
med 1997, mens der tilsvarende er en storre andel, der aldrig foler sig
uonsket alene.

TVARSNIT

12007 er der for begge kon en mindre andel 67-drige end 87-arige, der
ofte, af og til eller sjaldent er uensket alene, og en mindre andel 87-arige,
der aldrig er uonsket alene. Det vil sige, at alder betyder, at andelen, der
er uonsket alene, stiger. Dette kan hange sammen med andringer i so-
ciale relationer og 1 funktionsniveau. En storre andel af de «ldre i de ald-
ste kohorter har mistet zgtefallen, venner mv., og en storre andel har
desuden et lavt funktionsniveau sammenlignet med de yngre kohorter,
hvilket kan vare med til at begrense det sociale liv uden for hjemmet.

EMOTIONEL ENSOMHED: AT FOLE SIG ENSOM

Ligesom det er tilfzeldet i forhold til social isolation, svarer hovedparten
af de =ldre, pd tvaers af kon, kohorter og arstal, at de aldrig foler sig en-
somme, hvilket fremgar af 6.13. Kun en mindre andel foler sig ofte en-
somme.

KON

Der er i 2007 forskel pd, hvor ofte maend og kvinder foler sig ensomme.
En storre andel mand foler sig sjeldent eller aldrig ensomme, mens en
lidt storre andel kvinder af og til foler sig ensomme. Der er ikke forskel
péd andelen af henholdsvis maend og kvinder, der ofte foler sig ensomme
i 2007.
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TABEL 6.13
/Eldre, der fgler, at de ofte, af og til, sjeeldent eller aldrig er ensomme. Saerskilt

for kgn, alder og arstal. Procent og antal.
67 ar 72 ar 77 ar 82ar 87ar
2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007

Mand

Ofte 2 2 2 2 3 6 3 3 7
Af og til 5 7 5 7 9 9 6 10 17
Sjeeldent 8 9 12 12 10 13 13 9 14
Aldrig 85 82 81 79 78 72 78 79 62
I alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 659 404 501 345 375 285 236 231 94
Kvinde

Ofte 2 4 3 4 3 6 4 2 4
Af og til 7 9 9 16 11 13 18 15 21
Sjeeldent 13 16 13 16 14 22 17 17 19
Aldrig 4 71 75 64 72 59 61 65 56
I alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100

Beregningsgrundlag 722 432 550 403 439 395 335 374 216

KOHORTER
Generelt set er der for maendenes vedkommende ikke forskel pd, hvor
hyppigt de foler sig ensomme 1 1997 og 2007. Kun for de 77-drige mend
er der en mindre andel, der i 2007 svarer, at de ofte foler sig ensomme
sammenlignet med 1 1997.

Blandt kvinderne er tendensen, at der i de yngste kohorter (67-,
72- og 77-arige) er en mindre andel, der ofte eller af og til foler sig en-
somme, mens en storre andel sjeldent eller aldrig foler sig ensomme i
2007 end 1 1997.

TVARSNIT

En storre andel af de 87-arige end de 67-arige mand foler sig ofte eller af
og til ensomme, mens en betydelig mindre andel af de 87-arige maend, 62
pct., aldrig foler sig ensomme mod 85 pct. af de 67-4rige.

Blandt kvinderne er der ligeledes en storre andel 87-drige, der af
og til er ensomme og en mindre andel, der aldrig er ensomme sammen-
lignet med de 67-arige kvinder. 21 pct. af de 87-arige kvinder foler sig af
og til ensomme, mens den tilsvarende andel blandt de 67-arige er pa 7
pct. Samtidig er der 77 pct. af de 67-drige kvinder, der aldrig foler sig en-
somme mod 56 pct. blandt de 87-drige. Der er dog ikke, som blandt
mandene, en storre andel der ofte er ensomme.
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Det vil sige, at bade andelen af mznd og af kvinder, der ofte eller af og
til foler sig ensomme, er storre for de =xldre kohorter. Dette kan hange
sammen med et faldende funktionsniveau, der besvarliggor aktiviteter
uden for hjemmet, og dermed indskrenker mulighederne for at bibehol-
de sociale relationer. Desuden kan det haenge sammen med, at sandsyn-
ligheden for at miste xgtefallen, ovrige familiemedlemmer og venner
stiger med alderen.

OPSUMMERING

Vi har i dette kapitel undersogt xldres sociale netveerk i forhold til, hvor
ofte de bade ser og kommunikerer med deres born og berneborn, og
hvem de henvender sig til, hvis de har brug for én at tale med om pro-
blemer eller vanskeligheder. Desuden har vi undersogt, hvor hyppigt @l-
dre er uensket alene, og hvor ofte de foler sig ensomme. Vi sammenfat-
ter i dette afsnit de grundleggende kons- og tvaersnitsforskelle samt an-
dringer over tid for de enkelte kohorter.

EN STURRE ANDEL KVINDER END MAND ER ENSOMME 0G
UDONSKET ALENE
I forhold til ldres sociale relationer er der flere forhold, der afspejler, at
kvinder generelt har en hojere middellevealder end mand. Dette kom-
mer blandt andet til udtryk ved, at en storre andel mend er gift, mens en
storre andel kvinder er enker. Denne forskel i civilstatus har betydning
for, hvem de zldre bor sammen med, idet en storre andel mend bor
med zgtefzlle (og evt. born), mens en storre andel kvinder bor alene.

Selvom kvinderne oftere har mistet deres agtefzlle og bor alene,
sa betyder det ikke, at de ser deres born tilsvarende mere hyppigt end
meandene. Dog er der forskel pa, hvor ofte maend og kvinder kommuni-
kerer med deres born via telefon og e-mail, idet en storre andel kvinder
har daglig kontakt med deres born pr. telefon, mens en storre andel
meand har ugentlig eller manedlig kontakt med deres born pr. e-mail. 1
forhold til kontakten med bornebern, er der ikke en naevneverdig forskel
p4, hvor ofte mand og kvinder er sammen med deres borneborn.

Ved problemer eller vanskeligheder vil en storre andel mand
end kvinder henvende sig til deres xgtefelle, mens en storre andel kvin-
der end mand vil henvende sig til deres born.
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Endvidere viser analyserne, at en storre andel kvinder end mand ofte
eller af og til er alene, selvom de hellere ville veere sammen med andre,
samt at en storre andel kvinder end mand af og til er ensomme.

ANDELEN AF ENSOMME OG UBNSKET ALENE ALDRE,FALDER
OVER TID

Der er ikke sket markante andringer fra 1997 til 2007 i forhold til, hvor
ofte ldre ser deres born. Dog er der blandt de yngste kohorter en lidt
mindre andel, der har set detes born i dag eller i gir. Der er over tid in-
gen =ndring 1 hyppigheden af telefonisk kontakt med bern, men i for-
hold til e-mail-kontakt er der i 2007 en storre andel zldre, der anvender
e-mail som kommunikationsform sammenlignet med 5 ir tidligere, og
denne tendens vil med al sandsynlighed fortsette. Ud fra vores analyser
er der dog intet, der indikerer, at e-mail-kontakt benyttes pd bekostning
af telefonisk eller fysisk kontakt.

Generelt set er andelen af xldre, der har fiet nye venner inden
for de seneste 5 ar eller bevaret venskaber fra ungdommen, uandret over
tid pd tveers af kohorterne. Endvidere viser de deskriptive analyser, at der
er sket =endringer i, hvem zldre vil henvende sig til, hvis de har proble-
mer eller vanskeligheder, som de har behov for at tale med nogen om.
En storre andel 67-arige mand vil henvende sig til venner eller naboer,
mens en mindre andel vil henvende sig til xgtefallen, og blandt de 67-
arige kvinder er der ligeledes en storre andel, der vil henvende sig til ven-
ner, mens en mindre andel vil henvende sig til deres born. Det indikerer
en tendens til, at venskabsrelationer 1 den yngste kohorte har fiet storre
betydning end tidligere.

Over tid ses en tendens til, at en mindre andel xldre ofte eller af
og til foler sig ensomme. Der er dog ingen nzvneverdige forskelle med
hensyn til, hvor mange @ldre der er uonsket alene.

ENSOMHED RAMMER ISAR DE £LDSTE £LDRE
En storre andel 67-drige end 87-drige kvinder er aldrig blevet gift. For
begge kon gzlder, at en storre andel 67-drige end 87-drige er gift, og at en
storre andel 87-arige er enke eller enkemand. Ikke overraskende er der
ligeledes en storre andel 67-drige end 87-drige, der bor sammen med de-
res xgtefzlle.

En storre andel 67-drige end 87-drige maend har set deres born i
dag eller i gar. Der er for kvinderne ikke samme andring med alderen.
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Telefonisk kontakt med bern forekommer lige hyppigt for 67-arige og
87-arige mand, dog har en storre andel 67-drige end 87-arige mand e-
mail-kontakt med deres born. Ud fra analyserne ses det, at alder har be-
tydning for, hvor ofte mand har fysisk kontakt med deres beorn, mens
alderen ikke er af betydning for kvinderne.

En mindre andel 87-drige har venner, som de har haft siden
ungdommen og eller har faet nye venner inden for de seneste 5 ar, sam-
menlignet med 67-4rige.

Vi har endvidere identificeret en forskel pd, hvem henholdsvis
67 og 87-arige vil henvende sig til, hvis de har problemer eller vanske-
ligheder. Mens en storre andel 67-drige mand og kvinder vil henvende
sig til deres agtefzlle, vil en storre andel 87-arige primaert henvende sig
til deres born. Igen kan der henvises til, at der er en betydelig storre an-
del 87-drige, der har mistet ®gtefxllen, og derfor ikke kan henvende sig
til denne. Det indikerer, at sociale relationer @ndrer sig med alderen, og
at bornene fir en storre betydning.

Tvearsnitsanalyserne viser desuden en oget forekomst af bade
ensomhed og det at vare uonsket alene, jo xldre kohorten er. En storre
andel 87-drige end 67-arige svarer, at de enten ofte eller af og til foler sig
ensomme og uensket alene. Dette gzlder for bide mand og kvinder.
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KAPITEL 7

FRITIDSAKTIVITETER

Fritid er den del af dognet, der ikke bliver brugt pa erhvervsarbejde, hus-
holdningsarbejde eller primare behov som sevn, ernzring og personlig
pleje. Fritidsaktiviteter kan anses som goremal, der er fri af forpligtelse,
unedvendig for overlevelse, og det er aktiviteter, som individet engagerer
sig 1 pd grund af en iboende fornejelse ved at deltage 1 de pagaeldende
aktiviteter (Peppers, 1976). 1 fritiden skal behovet for socialt samvzer,
afslapning, information, fysiske aktiviteter, underholdning, kultur og dyr-
kelse af hobbyer imodekommes.

Sammenlignet med andre aldersgrupper bestir en meget stor del
af dagligdagen for zldre uden for arbejdsmarkedet af fritid. Det stiller
krav til meningsfulde fritidsaktiviteter, der kan bidrage til at skabe et po-
sitivt indhold i @ldres tilvarelse. Eksempelvis udferer mange pensione-
rede aldre frivilligt arbejde fx i ZAldre Sagens regi, som besogsven i den
lokale plejebolig eller lignende. Ifolge en undersogelse, foretaget af Aldre
Sagen, er andelen af xldre i alderen 60-69 ar, der udferer frivilligt arbejde
ilobet af de seneste 20 ir steget fra 20 pct. til 38 pct., og blandt zldre pad
70 ar og derover er der i samme periode sket en firdobling fra 7-27 pct. 1
andelen af frivillige (Aldre Sagen, 2011).

Blandt xldre i Aldredatabasen er det godt og vel halvdelen, 51
pct. mend og 59 pct. kvinder, som anser fritidsaktiviteter og —interesser
som meget vigtige, mens omkring en tredjedel anser det som noget vig-
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tigt (ej grafisk vist). Over den 10-drige periode har disse holdninger ikke
andret sig markbart. Det kan indikere, at fritidsaktiviteter hverken har
faet en storre eller mindre betydning i @ldres liv i perioden fra 1997 til
2007. Men er dette ensbetydende med, at xldres aktivitetsniveau er stag-
nerende fra 1997 til 20072 I de folgende afsnit retter vi fokus mod zldres
fritidsaktiviteter og ser narmere pa, hvilke, hvor mange og hvor ofte l-
dre i Zldredatabasen dyrker aktiviteter. Vi skelner mellem henholdsvis
fysiske og stillesiddende aktiviteter og fritidsaktiviteter, der foretages
henholdsvis alene og sammen med andre. Vi kan dog naturligvis ikke
med sikkerhed afgore, hvorvidt de nzvnte aktiviteter udfores alene eller
sammen med andre, men aktiviteterne er defineret som alene/sammen
med andre ud fra vores vurdering af, hvordan de oftest bliver udfort.

FYSISKE AKTIVITETER: ALENE

Dette afsnit belyser de fysisk betonede fritidsaktiviteter, som ofte udfe-
res alene. De a@ldre er i Eldredatabasen blevet spurgt:

Jeg navner nu nogle mdder, man kan anvende sin fritid pa, og vil bede Dem svare pa,
bvor ofte De normalt gor folgende: Hvor ofte spadserer, gir, traver, cyRler (min "2
time)?

Svarkategorierne er ’dagligt’, *én eller flere gange ugentligt’, ’én eller flere
gange manedligt’, ’sjeldent’ og ’aldrig’.

Det er i denne sammenheang vard at navne, at der i dette — og i
flere af de ovrige — sporgsmal er blevet spurgt om flere forskellige aktivi-
teter 1 samme sporgsmal. Det betyder fx, at en person der bade spadserer,
gar, traver og cykler ugentligt og en person, der kun spadserer ugentligt, i
tabellen figurerer som varende lige aktive. Imidlertid gor denne pro-
blemstilling sig gzeldende for bide mand og kvinder og for samtlige ko-
horter og érstal. Derfor mener vi, at tabellen ikke desto mindre afspejler
generelle tendenser for xldres aktivitetsniveau. Som det fremgir af tabel
7.1, er der stor forskel pa aktivitetsniveauet pa tvaers af ken for de for-
skellige kohorter og arstal.?0

26. Aktivitetsniveauet kan afhange af, hvilke aktivitetstilbud, der er i det pigzldende lokalomrade.
Imidlertid indeholder Aldredatabasen ikke specifikke oplysninger om de zldres boligomride (fx
storby, landomrade eller andet), og det er derfor ikke muligt at undersoge, hvorvidt der er sam-
menhang herimellem.
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Den storste andel xldre dyrker én eller flere af disse aktivitetsformer dag-
ligt, hvilket gzxlder mellem 37-53 pct., efterfulgt af gruppen af aldre, der
gor det én eller flere gange ugentligt. Mellem 6 og 28 pct. angiver, at de
aldrig foretager sig nogen af de navnte fysiske fritidsaktiviteter.

TABEL 7.1
/Eldre, der spadserer, gar, traver og cykler dagligt, ugentligt, manedligt, sjeeldent
eller aldrig. Seerskilt for kan, alder og arstal. Procent og antal.

67 ar 72 ar 77 ar 82ar 87ar
2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007

Mand
Dagligt 47 45 52 47 52 45 53 45 38
En eller flere gange

ugentligt 34 28 29 26 24 21 18 25 22
En eller flere gange

manedligt 4 6 5 5 4 2 6 4 4
Sjeeldent 7 11 6 10 7 11 10 8 12
Aldrig 8 10 8 12 13 21 13 18 24
I alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 662 407 501 348 375 287 236 230 95
Kvinde
Dagligt 53 49 53 46 50 37 43 37 41
En eller flere gange

ugentligt 34 28 28 25 26 27 27 26 19
En eller flere gange

manedligt 4 5 4 4 3 3 4 3 3
Sjeeldent 3 7 5 8 7 11 10 10 9
Aldrig 6 11 10 17 13 22 16 24 28
T alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100

Beregningsgrundlag 724 435 554 404 437 396 336 375 217

K@N

Der er ingen forskel pa, hvor ofte henholdsvis mand og kvinder spadse-
rer, gar, traver og cykler, ¢j heller pa tvars af arstal. Det henger formo-
dentlig sammen med, at disse aktivitetsformer er relativt fysisk lette at
udfore for de fleste og kan indga i almindelige dagligdagsrutiner uden at
kreve nogen serlig planlegning eller udstyr.

KOHORTER
Sammenholder vi aktivitetsniveauet i 2007 med 1997, er der over tid ikke
en entydig udvikling i @ldres fysiske aktivitetsniveau.

Hvad angir maendene, er det kun for de 67-arige, at der ses en
forskel over tid, da der 1 2007 er en mindre andel, 7 pct., der svarer, at de
kun sjeldent spadserer, gar, traver og cykler, mens deti 1997 er 11 pct.
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Blandt de 67 og 77-drige kvinder, er der en storre andel, der foretager sig
disse aktiviteter i 2007 sammenlignet med 1997, mens der ligeledes er en
mindre, andel, der kun i sjeldent omfang dyrker disse aktiviteter. Endelig
er der ferre 82-drige kvinder, der i 2007 aldrig spadserer mv. sammenlig-
net med 2002.

TVARSNIT

En storre andel 67-arige end 87-arige mand svarer, at de én eller flere
gange ugentligt spadserer, gir, traver og cykler, mens der er en storre an-
del 87-arige meznd, der aldrig dyrker disse motionsformer.

Blandt kvinderne er billedet nzsten det samme som hos man-
dene, idet en storre andel 67-drige end 87-arige kvinder svarer, at de dag-
ligt eller én eller flere gange ugentligt spadserer, gar, traver og cykler, og
en storre andel 87-drige kvinder svarer, at de sjaldent eller aldrig gor det.

Aktivitetsniveauet er dermed mindre for de xldste kohorter,
hvilket kan hange sammen med, at funktionsniveauet nedsattes med
alderen, som vi sa i kapitel 3 om =xldres helbredssituation.

FYSISKE AKTIVITETER: SAMMEN MED ANDRE

I det foregiende afsnit si vi pa, hvor hyppigt xldre engagerer sig i ud-
valgte fysiske aktiviteter, som de kan foretage sig alene. Vi vil nu rette
blikket mod, hvor ofte de dyrker fysiske aktiviteter sammen med andre.
De aldre er blevet spurgt:

Jeg navner nu nogen mdder, man kan anvende sin fritid pa, og vil bede Dem svare pa,
hvor ofte De normalt gor folgende: Hvor ofte: Gor gymnastik, dyrker sport, motione-
rer, gar til dans?

Svarkategorierne er ligeledes her ’dagligt’, ’én eller flere gange ugent-
ligt’, *én eller flere gange manedligt’, ’sjzldent’ og ’aldrig’. Som det frem-
gar af tabel 7.2, svarer hovedparten af de wldre, at de enten én eller flere
gange ugentligt (13-47 pct.) eller aldrig (36-66 pct.) dyrker disse aktivi-
tetsformer.
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TABEL 7.2

/Eldre, der gar gymnastik, dyrker sport, motionerer eller gér til dans dagligt,
ugentligt, manedligt, sjeeldent eller aldrig. Seerskilt for ken, alder og arstal. Pro-
cent og antal.

67 ar 72 ar 77 ar 82ar 87ar
2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007
Mand
Dagligt 7 7 7 7 10 11 13 11 14
En eller flere gange
ugentligt 37 20 34 22 23 16 17 18 13
En eller flere gange
manedligt 2 2 2 2 3 2 2 4 3
Sjeeldent 8 5 6 7 6 7 7 6 4
Aldrig 46 66 51 62 58 64 61 61 66
I alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 662 407 502 345 374 284 237 230 95
Kvinde
Dagligt 7 8 8 8 7 10 10 12 10
En eller flere gange
ugentligt 47 33 42 30 35 26 30 26 26
En eller flere gange
manedligt 3 3 1 3 2 1 2 2 0
Sjeeldent 5 5 5 5 6 4 4 3 2
Aldrig 38 51 44 54 50 59 54 57 62
I alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100

Beregningsgrundlag 725 431 554 404 439 395 336 375 218

K@N

En storre andel kvinder end mand angiver bade 1 1997 og 2007, at de én
eller flere gange ugentligt gor gymnastik, dyrker sport, motionerer og gir
til dans. Omvendt er der en storre andel mand, der sjzldent eller aldrig
dyrker disse motionsformer.

Det er vard at nxvne, at en mindre del af mendene ogséd dyrker
fritidsinteresser som jagt og fiskeri?’ (ikke grafisk vist). Aktivitetsniveauet
for jagt og fiskeri er generelt set hojest for de yngste kohorter og falder 1
takt med stigende alder.

KOHORTER

For begge kon galder det, at der er en storre andel blandt de tre yngste
kohorter, der én eller flere gange ugentligt gor gymnastik, dyrker sport,
motionetrer og/eller gir til dans i 2007 sammenlignet med 1997. For de
67-arige er andelen af mand, der dyrker disse aktivitetsformer, vokset fra

27. Dette sporgsmal er udelukkende stillet i 2007, og det er derfor ikke muligt at se pa udviklingen
over tid. Mindre end 1 pct. af kvinderne gir pa jagt eller fisker.
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20 pet. 1 1997 dl 37 pct. 1 2007, mens den tilsvarende stigning blandt
kvinderne er pd 14 procentpoint. For de 72- og 77-arige er stigningen
nogenlunde tilsvarende stor, dog fra et lidt lavere udgangspunkt. Om-
vendt er der en mindre andel 67-arige og 72-arige mand og kvinder, der
angiver, at de aldrig foretager sig disse aktiviteter. Modsat gzlder det for
de 77-drige kvinder, at der er en lidt storre andel, 2 procentpoint, der i
2007 aldrig gor gymnastik, dyrker sport, motionerer og/eller gir til dans
sammenlignet med 1997. Det kan i den forbindelse navnes, at der kan
vare nogle kohorteforskelle pa spil, som afspejler sig i, at xldre i hojere
grad er aktive end tidligere.

TVARSNIT
Sammenholder vi aktivitetsniveauet for 67-arige og 87-drige mand, si er
der en storre andel blandt den @ldste kohorte, der dagligt gor gymnastik,
dyrker sport, motionerer og/eller gir til dans. Omvendt er det en storre
andel 67-drige end 87-drige meend, der dyrker disse aktiviteter én eller
flere gange ugentligt eller aldrig.

Blandt kvinderne er der en storre andel 67-drige, der ugentligt,
manedligt eller sjeldent gor gymnastik mv., mens en storre andel 87-drige
kvinder svarer, at de aldrig dyrker nogen af de pagzldende aktiviteter.

STILLESIDDENDE AKTIVITETER: ALENE

Da der i Aldredatabasen er blevet spurgt om xldres deltagelse i mange
forskellige stillesiddende aktiviteter?®, har vi af hensyn til overblikket
valgt at konstruere et indeks over henholdsvis de stillesiddende aktivite-
ter xldre foretager sig alene og de aktiviteter, de laver i fallesskab med
andre (se naste afsnit), 1 stedet for at illustrere aktiviteterne hver for sig.
Indekset er konstrueret pd baggrund af folgende sporgsmal og svarmu-
ligheder:

Jeg navner nu nogle mdder, man kan anvende sin fritid pa, og vil bede Dem svare pa,
hvor ofte De normalt gor folgende:

«  Laver handarbejde/dyrker anden hobby hjemme, men i&ke i en klub?

28. Stillesiddende aktiviteter refererer til aktiviteter, der ikke er direkte fysiske, men som derimod
indebarer en relativ lille grad af fysisk aktivitet.
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. Laeser aviser og ugeblade?
o Laser boger?

Indekset over stillesiddende aktiviteter, der kan foretages pd egen hand,
er lavet med udgangspunkt i svarkategorierne ’dagligt’, ’én eller flere gan-
ge ugentligt’ og ’én eller flere gange manedligt’.? Indekset gar fra 0-3, og
det skal afleses siledes, at scoren O tildeles, hvis den xldre ikke udferer
nogen af de pagzldende aktiviteter dagligt, ugentligt eller manedligt,
mens 1 er ensbetydende med, at vedkommende engagerer sig i én af de
pagzxldende aktiviteter dagligt, ugentligt eller manedligt osv. Indekset
over stillesiddende aktiviteter, der kan foretages pa egen hind, fremgar af
tabel 7.3. P4 overordnet niveau viser tabellen, at det mest almindelige
antal af stillesiddende aktiviteter, som xldre foretager sig pd egen hand,
er to. Pa tvaers af kon, kohorte og érstal angiver cirka halvdelen, at de
dagligt, ugentligt eller manedligt laver handarbejde mv., leser aviser, uge-
blade eller bager (42-59 pct.).

TABEL 7.3
Indeks over stillesiddende fritidsaktiviteter, som kan foretages alene. Szerskilt for
kan, alder og arstal. Procent og antal.

67 ar 72 ar 77 ar 82ar 87ar
2007 1997 2007 1897 2007 1997 2007 2002 2007

Mand

0 2 1 3 1 3 3 4 4 5
1 29 26 24 32 31 34 32 31 21
2 48 48 50 45 47 42 50 46 59
3 21 25 23 22 19 21 14 18 15
I alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 661 407 499 348 375 286 237 228 94
Kvinde

0 1 1 1 2 2 2 4 7 10
1 15 16 17 20 16 21 19 17 20
2 48 44 47 43 48 43 48 50 45
3 36 39 35 35 34 34 28 26 24
T alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100

Beregningsgrundlag 721 435 552 404 439 396 336 374 217

K@N

I bade 1997, 2002 og 2007 er der en storre andel mand end kvinder, der
mindst én gang om méneden engagerer sig i én af de pagzldende fritids-
aktiviteter. Omvendt er der en storre andel kvinder end mand, der enga-

29. Svarkategorierne “sjzeldent’ og ’aldrig’ er udeladt af indekset.
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gerer sig i alle de tre stillesiddende fritidsaktiviteter, der undersoges i det-
te afsnit. Arsagen til denne forskel mellem maends og kvinders aktivitets-
niveau kan henge sammen med, hvilket kon aktiviteterne henvender sig
til. Eksempelvis vil aktiviteter som handarbejde 1 hojere grad tiltreekke
kvinder end mzend.

KOHORTER

Helt overordnet er der for de enkelte kohorter ingen forskelle over den
10-arige periode, hvad angir deltagelsen i de pagzldende aktiviteter. Dog
geelder det for de 72-drige maend og de 77-drige kvinder, at der i 2007 er
en mindre andel end i 1997, der deltager i én af de pagaldende aktiviteter.

TVARSNIT
Der er ingen forskelle mellem, hvor stor en andel af henholdsvis 67-édrige
og 87-drige meend, der engagerer sigi 0, 1, 2 eller 3 stillesiddende aktivi-
teter pa egen hand.

Blandt kvinderne er der en storre andel 87-arige, der ikke foreta-
ger sig nogen af de pagzldende aktiviteter, mens en storre andel 67-drige
kvinder engagerer sig i samtlige tre fritidsaktiviteter.

STILLESIDDENDE AKTIVITETER: SAMMEN MED ANDRE

Som det var tilfzeldet med indekset i foregdende afsnit, har vi ligeledes i
dette afsnit konstrueret et indeks pd baggrund af de sporgsmal i Aldreda-
tabasen, der dekker over stillesiddende fritidsaktiviteter, som man kan
foretage sig sammen med andre. Indekset er konstrueret pa baggrund af
folgende sporgsmail og seks svarmuligheder:

Jeg navner nu nogle mdder, man kan anvende sin fritid pa, og vil bede Dem svare pa,
hvor ofte De normalt gor folgende:

o Gar til fritidsundervisning, foredrag, studiekreds og lignende?

« Kommer i senior-/zldreklub (inklusiv eftetlonsklub, pensionistfor-
ening, dagcenter)?

o Gir dl gudstjeneste/religios ceremoni eller mode i menigheden?

o Gar til teaterforestilling, filmforestilling, musikarrangement, pa mu-
seum, udstilling og lignende?
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o Spiller kort?
«  Laver handarbejde/dytker anden hobby i klub?

Indekset er konstrueret som det tilsvarende indeks i forrige afsnit, hvor
kategorierne “dagligt’, *én eller flere gange ugentligt’ og ’én eller flere gange
minedligt’ er sldet sammen til at vere vores indikator pd, hvorvidt man
deltager i disse aktiviteter eller ¢j. Indekset gir fra 0-6, men er i tabel 7.4
reduceret til vaerdierne 0-4+, da det kun er fa wldre, der deltager 1 5-6 for-
skellige aktiviteter mindst én gang om mineden.

Som det fremgir af tabellen deltager de fleste zldre 1 enten ingen,
1 eller 2 af de pigzldende aktiviteter. Kun en mindre andel deltager i 3
eller flere aktiviteter.

TABEL 7.4
Indeks over stillesiddende fritidsaktiviteter, som kan foretages sammen med an-
dre. Seerskilt for k@n, alder og arstal. Procent og antal.

67 ar 72 ar 77 ar 82ar 87ar
2007 1997 2007 1997 2007 1997 2007 2002 2007

Mand

0 35 35 34 36 32 41 40 44 33
1 33 33 25 21 33 30 30 25 34
2 20 22 24 19 18 17 20 16 14
3 9 8 11 9 12 7 6 13 11
4+ 3 2 7 4 5 5 4 2 8
T alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100
Beregningsgrundlag 664 407 506 348 377 288 240 232 98
Kvinde

0 30 31 28 30 30 33 29 31 32
1 27 30 29 29 29 26 28 25 31
2 23 22 19 20 22 22 22 23 18
3 14 12 16 12 12 12 12 13 11
4+ 6 5 8 9 7 7 9 8 8
I alt procent 100 100 100 100 100 100 100 100 100

Beregningsgrundlag 728 435 559 405 441 397 342 380 221

K@N

En storre andel maend end kvinder deltager bade i 1997, 2002 og 2007
ikke 1 nogen af de pagaldende fritidsaktiviteter. En plausibel forklaring
herpa er, som tidligere naevnt, at de fritidsaktiviteter, der er spurgt ind til,
i hojere grad tiltrekker kvinder end mand. Omvendt er der i 1997 og
2007 en storre andel kvinder end mand, der deltager 1 3 eller 4+ fritids-
aktiviteter.
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KOHORTER

Som tilfxldet var med de stillesiddende aktiviteter, som aldre foretager
sig alene, er billedet heller ikke her entydigt, hvad angér de aktiviteter, der
foregar i fellesskab med andre.

For mendenes vedkommende er der i 2007 en storre andel af de
72-drige, der deltager i én af de pagzldende fritidsaktiviteter sammenlig-
net med 1997, mens der for de 77-drige er en mindre andel, der slet ikke
deltager i nogen af de pagxldende aktiviteter og en storre andel, der del-
tager i tre aktiviteter. Der er desuden en mindre andel af de 82-arige, der
deltager 1 tre aktiviteter i 2007 sammenlignet med 2002.

Blandt kvinderne er der ingen ®ndringer over tid.

TVARSNIT
En storre andel 87-4rige end 67-drige mand engagerer sig i fire fritidsak-
tiviteter eller flere. Men det er trods alt en meget lille andel, da det kun
gor sig gxldende for 3 pct. af de 67-arige og 8 pct. af de 87-arige.

Der er ikke forskel pd 67-drige og 87-drige kvinders aktivitetsni-
veau for stillesiddende aktiviteter, der foretages sammen med andre.

OPSUMMERING

Vi har 1 dette kapitel set pa, hvilke fritidsaktiviteter de aldre deltager i,
herunder sondret mellem, hvorvidt det dels er fysisk eller ikke-fysisk be-
tonede aktiviteter, og dels om aktiviteterne foregar alene eller i fellesskab
med andre. Slutteligt samler vi op pd de centrale tendenser for ken, ko-
horter og tvaersnit.

KVINDER ER MERE AKTIVE I FRITIDEN END MAND

Overordnet viser analyserne i dette kapitel, at kvinderne generelt set har
et hojere aktivitetsniveau end mazxndene, hvad angir fysiske aktiviteter
sammen med andre?, stillesiddende aktiviteter alene’! og stillesiddende
aktiviteter sammen med andre?2. Der er dog ingen forskel pa, hvor aktive

30. Gor gymnastik, dyrker sport, motionerer og gir til dans.

31. Laver hindarbejde/dyrker anden hobby hjemme, laser aviser og ugeblade og boger.

32. Gar til fritidsundervisning, foredrag, studickreds ol., Kommer i senior-/=zldreklub, gir til guds-
tjeneste/religios ceremoni eller mode i menigheden, gir til teaterforestilling, filmforestilling, mu-
sikarrangement, pi museum, udstilling og lignende., spiller kort og laver hindarbejde/dyrker an-
den hobby i klub.
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mend og kvinder er i forhold til fysiske aktiviteter, der kan dyrkes alene.
Samlet set kan om mends og kvinders aktivitetsniveau udledes, at kvin-
derne er mere aktive end mandene, da en storre andel kvinder deltager i
flere aktiviteter. Det er dog verd at bemarke, at nogle af de aktiviteter,
der i Aldredatabasen sporges ind til i hgjere grad henvender sig til kvin-
der end til maend.

Som beskrevet i kapitel 3 om xldres helbredssituation er der om-
fattende evidens for, at fysisk aktivitet har afgerende betydning for hel-
bredet. Storstedelen af de yngste kohorter dyrker ofte fysiske aktiviteter.
81 pct. af de 67-drige mend og 87 pct. af de 67-drige kvinder svarer, at
de enten dagligt eller ugentligt spadserer, gar, traver eller cykler. Blandt
denne kohorte er der ligeledes 44 pct. mand og 54 pct. kvinder, der dag-
ligt eller ugentligt gor gymnastik, dyrker sport, motionerer eller gar til
dans. For begge fysiske aktiviteter galder dog, at aktivitetsniveauet er
lavere blandt de @ldre kohorter.

STIGENDE FRITIDSAKTIVITETNIVEAU FRA 1997 TIL 2007

Helt overordnet set har ldre 1 2007 et hojere aktivitetsniveau end aldre 1
1997, idet en storre andel jevnligt engagerer sig i de nevnte fritidsaktivi-
teter, mens en mindre andel sjxldent eller aldrig gor det. Andelen, der
foretager sig stillesiddende aktiviteter alene, er dog stagnerende for de
fleste kohorter.

Eksempelvis er andelen, der dagligt eller ugentligt spadserer, gar,
traver eller cykler for de 67-arige mand steget fra 73 pct. 1 1997 il 81 pct.
1 2007, mens andelen for 67-drige kvinder i samme periode er steget fra
77 pet. til 87 pct. Andelen, der gor gymnastik, dyrker sport, motionerer
eller gar til dans, er for de 67-arige meend steget fra 27 pct. 1 1997 til 44
pct. 1 2007, mens den tilsvarende andel blandt kvinder er steget fra 41 pct.
til 54 pct.

Det stigende aktivitetsniveau fra 1997 til 2007 henger sandsyn-
ligvis sammen med, at der for det forste er et stigende samfundsmassigt
fokus (udbud af aktiviteter til «ldre) pd en aktiv alderdom, som er ensbe-
tydende med en god og succesfuld alderdom. Og for det andet at den
generelle forbedring i @ldres helbred betyder, at faerre oplever begrens-
ninger i forbindelse at kunne deltage i og udfere deres fritidsaktiviteter.

33. Spadserer, gar, traver og cykler.
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FRITIDSAKTIVITETER ANDRER SIG MED ALDEREN

Endelig viser dette kapitel, at der er forskelle mellem, hvilke og hvor
mange aktiviteter henholdsvis 67- og 87-arige dyrker. Overordnet set ser
vi, at de 87-drige generelt set er mindre aktive end de 67-arige, dog er der
enkelte undtagelser, i og med en storre andel af de 87-drige end 67-drige
mend svarer, at de pd daglig basis gor gymnastik, dyrker sport, motione-
rer og/eller gir til dans, og en storre andel 87-drige end 67-drige mand
engagerer sig 1 flere af de stillesiddende aktiviteter sammen med andre.
Det vil sige, at den udvikling der finder sted fra 67 ar til 87 4r ikke er helt
sd entydig pa tvers af fysiske/siddestillende aktiviteter og aktiviteter, der
foretages alene/sammen med andre. Dog er der en tendens til, at en
storre andel 87-drige deltager i fritidsaktiviteter, der som regel udfores
sammen med andre, mens de 67-arige i hojere grad deltager i aktiviteter,
der som regel udfores alene.

Faldet i aktivitetsniveauet med alderen kan dels teenkes at hange
sammen med de =ldres helbredsmaessige forhold isxr i forhold til funk-
tionsniveauet, som er lavere blandt de zldste kohorter (jf. kapitel 3).
Derudover kan en forklaring pa det faldende aktivitetsniveau ogsi vare,
at xldre pd et tidspunkt selv prioriterer at fore en mindre fysisk aktiv
livsstil.

Det aldersbetingede fald i aktivitetsniveauet kan med andre ord
ses som et udtryk for, at prioriteringer og ensker for fritidsaktiviteter
endrer sig med alderen og/eller som udtryk for, at det fysiske og kogni-
tive forfald begynder at blive en begransning for @ldres aktivitetsniveau.
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KAPITEL 8

ALDRES FUNKTIONSNIVEAU
OG BEHOV FOR HUEMMEHJALP

Imens de tidligere kapitler hver for sig har belyst en reekke udvalgte fak-
torer, henholdsvis @ldres helbred, brug af hjemmehjzlp, boligforhold,
sociale netvark og fritidsinteresser, inddrager vi i dette kapitel disse fak-
torer 1 en samlet analyse af zldres funktionsniveau og behov for hjem-
mehjxlp. Vi anlegger to forskellige analytiske tilgange. For det forste
undersoger vi hvilke faktorer, der har betydning for behovsudviklingen
for forskellige kohorter af @ldre, henholdsvis de 67- og 77-idrige i Aldre-
databasens tre interviewrunder. Ved at se pa de 67- og 77-drige kan vi
afdekke betydningen af alder i forhold til «ldres behov for hjalp.>* For
det andet udnytter vi, at en betydelig gruppe af de wldre i Aldredataba-
sen har deltaget i alle tre interviewrunder i 1997, 2002 og 2007. Vi folger
altsa kohorterne over tid for at se, om og hvordan aldres ressourcer i
1997 har betydning for deres behov for hjelp i 2007. Vi har i dette kapi-
tel fokus pa to indikatorer i Aldredatabasen, som begge afspejler aldres
behov for hjalp:

1. /ldres funktionsniveau.
2. Zldres brug af hjemmehjzlp.

34. At vi ikke ser pa ldre i de zldste kohorter (de 82- og 87-drige) skyldes, at gruppen af 87-arige
kun indgar i interviewrunden i 2007, mens gruppen af 82-drige kun indgér i interviewrunderne
fra 2002 og 2007. Vi har saledes ikke data for disse alderstrin i 1997.
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Disse to indikatorer for xldres behov for hjalp anvendes som athangige
variable 1 dette kapitels analyser.> Hvor den forste indikator afspejler
begransninger i @ldres selvvurderede funktionsniveau og derved ma af-
spejle deres behov for hjxlp, er den anden indikator et udtryk for wldres
brug af hjemmehjaxlp (selvrapporteret). Det er interessant at bruge begge,
da modtagelse af hjemmehjxlp ikke nedvendigvis stemmer overens med
aldres subjektive oplevelse af funktionsniveau og dermed deres behov
for hjemmehjxlp. Dog viser en simpel korrelationsanalyse, at der er en
sterk signifikant sammenhzeng (p-verdi pd 0,000) mellem zldres funkti-
onsniveau og modtagelse af hjemmehjxlp. I analyserne med hjemme-
hjxlp 1 2007 som afhengig variabel inkluderer vi kun @ldre, som ikke fik
hjemmehjelp 1 1997, sa vi kan se, hvilke faktorer der kan vare med til at
udlose et senere opstiet behov for hjzlp.

For at undersoge de nevnte faktorers sammenhang med «ldres
selvvurderede funktionsniveau og modtagelse af hjemmehjzlp anvendes
logistiske regressionsmodeller. I tabellerne afrapporteres odds ratioer
(OR), som skal afleses pd den folgende made: en OR under 1 betyder en
mindre sandsynlighed for et givent udfald, mens en OR over 1 betyder
en storre sandsynlighed for et givent udfald. Sammenligningen af sand-
synligheden for et udfald (fx et lavt funktionsniveau) drages altid mellem
to grupper (fx mellem mand og kvinder) eller i forhold til en reference-
gruppe (fx samlevende).3

Da rapportens deskriptive kapitler har peget pd en rekke kons-
specifikke forskelle, er analyserne foretaget sarskilt for mand og kvinder.
Derved bliver det tydeligt, hvorvidt de kensmaessige forskelle stadig be-
stdr, nar der simultant kontrolleres for en rekke ovrige faktorer. Hvis det
er tilfxldet, er det muligt at afdeekke, om det er forskellige faktorer, der har
betydning for henholdsvis mands og kvinders behov for hjxlp, eller om
det derimod er de samme faktorer, som har forskellig betydning for de to
kon.

Ligeledes har de deskriptive kapitler vist, at aldre i interviewrun-
den i 2007 generelt vurderer deres funktionsniveau som bedre end xldre

35. Analyserne har alene fokus pa aldres funktionsniveau og behov for hjemmehjzlp, hvorfor ovrige
former for hjxlp, fx hjzlp fra sociale relationer ikke belyses i dette kapitel.

36. Vi har ligeledes estimeret en rxkke linezre regressionsanalyser af sammenhengen mellem de
nzvnte faktorer og @ldres funktionsniveau. Resultaterne fra disse analyser er i overensstemmelse
med resultaterne som vi finder i de logistiske regressionsanalyser, hvilket indikerer, at vi ikke mi-
ster en forstielse for de grundleggende tendenser i vores data ved at anvende en binart mil for
funktionsniveau, som naturligvis er mere groft.
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1 de tidligere runder 1 henholdsvis 1997 og 2002. Denne niveauforskel i
funktionsniveau tager vi hojde for ved at kontrollere for, hvilken inter-
viewrunde (kohorte) de zldre tilhorer.?” Ligesom i de foregdende kapitler
gxlder for de folgende analyser, at vi udelukkende anvender data fra Zl-
dredatabasen.

Vi tager to vigtige forbehold i forbindelse med analyserne i dette
kapitel. For det forste beskrives korrelationer, og ikke arsagssammen-
henge. Det betyder, at vi ikke kan vare sikre pa retningen af kausaliteten
i forhold til de sammenhzange, vi belyser, fx hvorvidt et lavt funktionsni-
veau resulterer i et dérligt velbefindende, eller om det omvendt er et dar-
ligt velbefindende, der resulterer i et lavt funktionsniveau. Dog vil vi i de
folgende afsnit argumentere for, at tidsstrukturen i data giver os mulig-
hed for at udtale os om, hvilke faktorer der udleser behov for hjxlp
blandt @ldre. For det andet er analyserne baseret pa den gruppe af ldre,
som har de fornedne ressourcer til at deltage i én eller flere af ZAldreda-
tabasens tre interviewrunder. Som tidligere naevnt i kapitel 2 indebzrer
denne selektion, at der i Aldredatabasen sandsynligvis er et hgjere bort-
fald blandt meget ressourcesvage ldre, end der er blandt mere ressout-
cesterke aldre.

67- 0G 77-ARIGES FUNKTIONSNIVEAU

For at operationalisere @ldres funktionsniveau genererer vi vores af-
haengige variabel med udgangspunkt i Shanas’ indeks over funktionsni-
veau. Som beskrevet i kapitel 3 er indekset en indikator for aldres evne
til at udfore seks aktiviteter, der er nodvendige for at kunne fungere i
dagligdagen. Indekset er genereret pa baggrund af, i hvilket omfang de
eldre kan udfere aktiviteterne ’alene og uden besvar’, ’alene dog med
besvar’ eller ’ikke uden hjxlp’. Udfores aktiviteten uden besver tildeles
verdien 0, kan den udferes med besver tildeles verdien 1, og kan den ikke
udferes uden hjxlp tildeles vardien 2. Vardien for hvert enkelt af de seks
sporgsmil summeres til et indeks bestdende af vaerdierne 0-12, hvor 0 in-
dikerer, at den aldre slet ikke har problemer med sit funktionsniveau,

37. Vi har desuden brugt interaktionsled for at teste, om betydningen af bestemte faktorer er forskel-
lig for forskellige kohorter af 67- og 77-drige. Vi finder generelt ikke, at det er tilfeldet. For ek-
sempel er sammenhengen mellem at vare samlevende og at have et hojt funktionsniveau ikke
signifikant forskellig for en 67-drig fra interviewrunden i 1997 (1930-kohorten) sammenlignet
med en 67-drig fra den seneste interviewrunde i 2007 (1940-kohorten).
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mens 12 er et udtryk for, at den @ldre har et meget lavt funktionsniveau og
som folge heraf har behov for hjelp til at udfere alle de seks dagligdagsak-
tiviteter.

Med afset 1 Shanas’ funktionsniveauindeks genererer vi saledes
et binaert mél for funktionsniveau. Vores indikator for lavt funktionsni-
veau fir vardien 1, som tildeles, hvis den @ldre scorer mere end 0 pa in-
dekset. Arsagen til denne opdeling er, at langt de fleste zldre i Aldreda-
tabasen scorer 0, det vil sige, at de har et meget hojt funktionsniveau.

I tabel 8.1 fremgar, hvor store andele af de 67- og 77-irige, der
scorer henholdsvis over 0, mellem 1-6 og 7+ pa Shanas’ funktionsni-
veauindeks. I trdd med resultaterne i kapitel 3 viser tabellen, at hovedpar-
ten af de 67- og 77-drige ikke har et nedsat funktionsniveau, da det blot
er henholdsvis 20 pct. og 42 pct., der scorer over 0 pa indekset. Heraf er
det kun en mindre andel, 4 pct. af de 67-arige og 9 pct. af de 77-érige, der
scorer 7+, hvorfor storstedelen af de ldre, som i et eller andet omfang
har nedsat funktionsniveau, scorer mellem 1 og 6 pd indekset.

TABEL 8.1
/Eldres score pa Shanas' funktionsniveauindeks. Procent og antal.

67-arige 77-arige
Andel eldre, der scorer over O 20 42
Andel aldre, der scorer mellem 1-6 16 33
Andel eldre, der scorer 7+ 4 9
Antal observationer 3.308 2.205

1 de folgende analyser inddrager vi en rakke forklarende variable, der
undersoger betydningen af sivel sociookonomisk baggrund som sociale
forhold for «ldres funktionsniveau. Variablene er som folger:

Stilling det meste af liver. Variablen for aldres stilling pa arbejds-
markedet gennem det meste af livet er operationaliseret siledes, at vi
sondrer mellem ldre, der gennem arbejdslivet hovedsageligt har ve-
ret: “selvstendig’, “funktoner/tjenestemand med mellemlang eller lang-
videregiende uddannelse’, *funktionazr/tjenestemand med anden uddan-
nelse’, arbejder’ og ’uden for arbejdsmarkedet det meste af livet’. I kate-
gorien “selvsteendig’ indgir ogsd medhjalpende agtefzlle, mens kategori-
en ’arbejder’ dekker bade faglaerte og ufaglerte. Aldre, som det meste af
livet har varet uden for arbejdsmarkedet, er pensionister, husmedre og
hjemmearbejdende. Arbejdere udger referencekategorien.
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Born. En dummyvariabel for, hvorvidt zldre har born eller ej.
Ingen born er referencekategori.

Samlivsstatus. Variablen dzkker over, hvorvidt zldre bor alene,
har mistet zgtefxllen og bor alene eller bor sammen med nogen.? Sam-
levende er referencekategori.

Vi kontroller derudover for, hvilken kohorte de 67- og 77-drige
tilhorer (67- og 77-arige 1 1997-runden er referencekategori) og desuden
for kon 1 de analyser, som inddrager bade meand og kvinder (kvinder er
referencekategori).

I de folgende analyser i dette afsnit inddrager vi ikke indikatorer
for wldres helbred, velbefindende, sociale netvaerk og aktivitetsniveau, da
vi anser disse faktorer som verende konsekvenser af, snarere end forkla-
ringer p4, xldres funktionsniveau. For at undersoge disse sammenhxnge
nermere er det en fordel at udnytte tidsstrukturen i Aldredatabasen. Sa-
ledes kan vi tage hojde for, hvordan =ldres ressourcer i én given inter-
viewrunde korrelerer med aldres funktionsniveau i en senere interview-
runde (fx sammenhangen mellem @ldres aktivitetsniveau i 1997 og funk-
tionsniveau 1 2007). Disse vatiable beskrives nermere i naste afsnit, hvor
vi netop presenterer en rakke analyser af, hvilke faktorer der over tid
kan have betydning for aldres behov for hjzlp.

I tabel 8.2 ses resultatet fra analysen af, hvorledes forskellige fak-
torer pavirker sandsynligheden for at 67-drige har nedsat funktionsniveau.
I analysen indgar alle 67-4rige i de tre runder af ZAldredatabasen. Kolon-
ne 2 og 3 ser szrskilt pA mand og kvinder pa 67 dr. Modellen i kolonne 1
ser pa samtlige 67-arige. Tabellen illustrerer, at sandsynligheden for at
have et nedsat funktionsniveau er mindre for mand end for kvinder.
Dette resultat bekrafter siledes vores resultater fra kapitel 3, at selvom
der tages hensyn til en rakke ovrige faktorer, er der stadig en forskel i
mend og kvinders funktionsniveau.

38. At bo sammen med 'nogen’ dakker over xgtefzlle, born og andre. Langt de fleste zldre, der er
samlevende, bor sammen med ®gtefallen.
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TABEL 8.2

Logistiske regressionsmodeller af sammenhaengen mellem forskellige faktorer
og 67-ariges funktionsniveau. Samlet og seerskilt for maend og kvinder. Odds ratio
og standardfejl.

Alle Maend Kvinder
Kan (mand) 0,788 ***
(0,079)
Kohorte
67-arige i 2002 0,553 *** 0,518 *** 0,586 ***
(0,065) (0,092) (0,094)
67-arige i 2007 0,658 *** 0,612 *** 0,706 **
(0,073) (0,102) (0,107)
Stilling det meste af livet
Selvsteendig 0,523 *** 0,618 ** 0,433
(0,070) (0,111) (0,087)
Funktionaer med lang videregdende uddannelse 0,288 *** 0,199 *** 0,370 ***
(0,069) (0,080) (0,113)
Funktionaer med anden uddannelse 0,432 % 0,464 *** 0,392 ***
(0,049) (0,077) (0,135)
Uden for arbejdsmarkedet 0,782 1,009 0,751
(0,131) (0,842) (0,135)
Har bgrn 0,821 1,004 0,640 **
(0,122) (0,216) (0,137)
Samlivsstatus
Bor alene 2,167 *** 2,103 ** 2,260 ***
(0,231) (0,3786) (0,305)
Bor alene og har mistet eegtefeellen 1.442 2,076 ** 1,278
(0,269) (0,691) (0,289)
Intercept 0,246 *** 0,160 *** 0,290 ***
(0,047) (0,042) (0,071)
Antal observationer 3.307 1612 1.695

Hokk

Anm.: * signifikant pa 10-procents-niveau, ** signifikant pa 5-procents-niveau, *** signifikant pa 1-procents-niveau.
Ligeledes 1 forlengelse af vores resultater i de deskriptive analyser af wl-
dres funktionsniveau ser vi, at de 67-drige i 2002 og 2007 har en mindre
sandsynlighed for et lavt funktionsniveau end de 67-drige 1 1997. Men
samtidig er denne sandsynlighed ogsa mindre for de 67-arige 1 2007 end
den tilsvarende kohorte 1 2002. Det vil sige, at der over tid er sket en ud-
vikling i retningen af, at 67-drige har faet et bedre funktionsniveau. Der
er dermed tale om en niveauforskel mellem de forskellige kohorter af 67-
arige, som bade kan vare udtryk for en kohorteeffekt eller fx kan vare et
resultat af bedre adgang til og brug af nye hjzlpemidler, som indebzrer,
at xldre kan bevare et hojt funktionsniveau i lengere tid.

Derudover peger resultaterne pd, at @ldre, der enten har mistet
agtefellen og bor alene eller bor alene af andre drsager har en vasentlig
storre sandsynlighed for et lavt funktionsniveau end aldre, der er samle-
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vende. Den seneste SUSY-undersogelse finder ligeledes, at aldres sam-
livsstatus har betydning for deres funktionsniveau.?® Nermere bestemt
viser den pagzldende undersogelse, at andelen af xldre over 60 dr med
god fysisk mobilitet er storre blandt gifte og samlevende aldre end
blandt separerede, skilte og enker/enkemeand (Christensen m.fl., 2012).

Imidlertid er der interessante forskelle 1 betydningen af samlivs-
status, nar vi serskilt ser pd mand og kvinder (kolonne 2 og 3). For det
forste har kvinder, der har mistet deres axgtefalle og bor alene, ikke en
storre eller mindre sandsynlighed for at have et lavt funktionsniveau end
samlevende kvinder. Derimod har mand, som enten er enkemand og
bor alene eller bor alene af andre arsager, storre sandsynlighed for et lavt
funktionsniveau end samlevende mand. Det vil sige, at arsagen til, at
mend bor alene, er ikke ligesa betydningsfuld, som den er for kvinder.
Dog er det vanskeligt at afgore, hvilke arsager der ligger til grund for, at
de @ldre kvinder, som bor alene af andre arsager end tab af xgtefzlle, har
en storre sandsynlighed for at have et lavt funktionsniveau end samle-
vende kvinder. Det skyldes blandt andet, at kategorien bade dakker over
kvinder der er fraskilt/sepateret, aldrig gift, har en axgtefzlle som bor i
plejebolig eller som de af andre drsager ikke bor sammen med

For det andet har kvinder, som har bern, en mindre sandsynlig-
hed for at have et lavt funktionsniveau, mens born ikke spiller en rolle
for maendenes funktionsniveau.

I forhold til hvilken stilling, de @ldre har haft gennem det meste
af deres arbejdsliv, ser vi, at @ldre, der har varet selvstendige eller funk-
tionerer (uanset uddannelsesniveau) har en mindre sandsynlighed for at
have et lavt funktionsniveau end zldre, der gennem det meste af livet har
veeret arbejdere. Dette gor sig gzeldende for bide mand og kvinder. Dog
er der ingen forskel i denne sandsynlighed for wldre, der har varet arbej-
dere og xldre, der hovedsageligt har veret uden for arbejdsmarkedet.

I tabel 8.3 prasenteres en tilsvarende analyse som i tabel 8.2 dog
1 forhold til de 77-driges funktionsniveau. Igen er kolonne 2 og 3 swrskilt
for kon.

39. Funktionsniveau er defineret ved at personen uden besvaer kan: Gi 400 meter uden at hvile; gi
op eller ned ad en trappe fra en etage til en anden uden at hvile; bare 5 kg. (indkebsposer). De
tre sporgsmal udgoer tilsammen et indeks for fysisk mobilitet.
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TABEL 8.3

Logistiske regressionsmodeller af sammenhaengen mellem forskellige faktorer
og 77-ariges funktionsniveau. Samlet og seerskilt for maend og kvinder. Odds ratio
og standardfejl.

Alle Maend Kvinder
Kgn (mand) 0,756 ***
(0,077)
Kohorte
77-arige i 2002 0,599 *** 0,615 *** 0,577 ***
(0,067) (0,106) (0,085)
77-arige i 2007 0,706 *** 0,667 ** 0,726 **
(0,077) (0112) (0,105)
Stilling det meste af livet
Selvsteendig 0,833 1,006 0,669 **
(0,104) (0,176) (0,122)
Funktionaer med lang videregdende uddannelse 0,728 0,806 0,669
(0,153) (0,236) (0,203)
Funktionaer med anden uddannelse 0,898 0,886 0,919
(0,108) (0,157) (0,154)
Uden for arbejdsmarkedet 1,220 6,359 1124
(0,182) (7,429) (0,186)
Har bern 0,656 *** 0,643 0,705*
(0,095) (0,140) (0,141)
Samlivsstatus
Bor alene 1,336 *** 1.295 1,378 **
(0,138) (0,232) (0,177)
Bor alene og har mistet segtefeellen 1,298 * 1,168 1,374*
(0,186) (0,295) (0,243)
Intercept 1,225 0,883 1,194
(0,223) (0,228) (0,271)
Antal observationer 2.205 981 1.224

Hokk

Anm.: * signifikant pa 10-procents-niveau, ** signifikant pa 5-procents-niveau, *** signifikant pa 1-procents-niveau.
Som det ogsa var tilfzldet blandt de 67-drige ser vi, at 77-arige maend har
en mindre sandsynlighed for et lavt funktionsniveau end kvinder, og at
de 77-drige over tid ogsa har fiet et bedre funktionsniveau end de tilsva-
rende kohorter tidligere. Dermed er resultaterne ogsa her i overens-
stemmelse med resultaterne fra de deskriptive analyser.

I forhold til =ldres samlivsstatus viser det sig ogsa 1 disse analy-
ser, at zldre der bor alene, hvad enten det skyldes tab af xgtefalle eller
andre drsager, har en storre sandsynliched for et nedsat funktionsniveau.
Nir analysen foretages sarskilt for ken ser vi imidlertid, at denne sam-
menhzxng kun gor sig galdende for kvinders vedkommende. Dette er
interessant, da vi blandt de 67-4rige fandt, at aleneboende mand (uanset
arsagen hertil) har en storre sandsynlighed for nedsat funktionsniveau
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end samlevende mand, mens det kun er tilfxldet for kvinder, der bor
alene af andre drsager end tabet af xgtefzllen.

I modsatning til de 67-drige, hvor bern alene er af betydning for
kvindernes funktionsniveau, gzlder for bade 77-drige mand og kvinder,
at de, der har born, har en mindre sandsynlighed for et lavt funktionsni-
veau end dem uden born.

Mens der er en tydelig ssmmenhang mellem 67-ariges beskefti-
gelsesmaessige position gennem det meste af arbejdslivet og deres funkti-
onsniveau, peger resultaterne pd, at stillingen ikke er af sammen betyd-
ning for 77-driges funktionsniveau. Dog har 77-arige kvinder, der gen-
nem det meste af arbejdslivet har varet selvstendige eller medhjxlpende
xgtefzlle, en mindre sandsynlighed for et lavt funktionsniveau end kvin-
delige arbejdere.

Generelt peger resultaterne pa, at der for de 77-drige ikke i
samme grad som blandt de 67-drige er tale om, at der er en rakke kons-
specifikke faktorer, der har betydning for henholdsvis mand og kvinder
funktionsniveau.

UDVIKLING I ALDRES FUNKTIONSNIVEAU OG BEHOV FOR
HJEMMEHJALP

Som navnt i forrige afsnit kan vi netop ved at udnytte tidsstrukturen 1
Aldredatabasen fa et indtryk af, hvilke ressoutrcer — eller snarere manglen
pa disse — i 1997, der kan vere med til at forklare behovet for hjlp 1
2007. Ved at se pa aldres behov for hjelp i 2007 med udgangspunkt i en
raekke faktorer malt i 1997 er det plausibelt at antage, at de i denne kon-
tekst betinger xldres funktionsniveau og dermed ikke er en konsekvens
af funktionsniveauet.

Udover xldres funktionsniveau i 2007 ser vi ogsd pa, om aldre
faktisk modtager hjemmehjalp 1 2007 som to alternative indikatorer for
@ldres behov for hjzlp. I analyserne med hjemmehjzlp som vores af-
hengige variabel, er vaerdien 1 tildelt xldre, der modtager fast hjemme-
hjalp.

I modsatning til forrige afsnits analyser, hvor sammenhangen
mellem faktorer og funktionsniveau malt i samme interviewrunde blev
belyst, inkluderer vi i de folgende analyser en raekke yderligere forklaren-
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de variable, som indikatorer pa aldres ressourcer i 1997. Variablene er
som folgende*:

Funktionsnivean. Operationaliseret pé tilsvarende mide som funk-
tionsniveau som afhangig variabel. Det vil sige, at vaerdien 1 indikerer et
lavt funktionsniveau, mens referencekategorien er @ldre med et hojt
funktionsniveau.

Helbred. Aldre, der vurderer deres helbred som enten virkelig
godt eller godt tildeles verdien 1, mens @ldre med et nogenlunde, darligt
eller meget dérligt helbred er referencekategorien.

Velbefindende. Variablen tager afsat i det velbefindendeindeks vi
generede 1 kapitel 3 om =xldres helbredssituation. /Aldre, der vurderer
deres velbefindende som godt, dvs. ofte foler sig veloplagt eller sjeldent
eller aldrig er henholdsvis bange for bestemte ting, bekymret, nedtrykt
eller foler sig ensom (scorer 0-1 1 indekset) tildeles vaerdien 1. Reference-
kategorien er dermed @ldre, der scorer over 1, det vil sige @ldre, der en-
ten ikke sa ofte foler sig veloplagte eller hyppigere er bange, bekymrede,
nedtrykte eller foler sig ensomme far vardien 0.

Socialt netverk. Her sondrer vi mellem, hvorvidt xldre har et
steerkt eller ikke har et steerkt socialt netvaerk og modsat, om de har et
svagt eller ikke har et svagt socialt netvaerk.! Med henblik pa at foretage
disse sondringer ser vi her pa omfanget af zldres kontakt med forskellige
relationer 1 deres sociale netvaerk, som blev prasenteret 1 kapitel 6. Sale-
des er socialt sterke karakteriseret som aldre, der har hjemmeboende born,
eller ugentligt er sammen med egne born og desuden er sammen med
enten anden familie uden for husstanden eller venner og bekendte. Soci-
alt sterke er sdledes sammen med flere forskellige 1 det sociale netverk
om ugen. Socialt svage er modsat afgraenset til zldre uden hjemmeboende
born, der pa ugebasis normalt ikke er sammen med egne bern, anden
familie eller venner og bekendte. Aldre, der er socialt sterke og aldre,
som er socialt svage gives vardien 1, hvorfor referencekategorien er
henholdsvis xldre, der ikke er socialt steerke og aldre, der ikke er socialt
svage.

Fysisk aktivitet. Variablen for wldres fysiske aktivitetsniveau er
genereret ud fra de to fysisk pragede fritidsaktiviteter, som er beskrevet i

40. Operationaliseringen af de ovrige variable er beskrevet i forrige afsnit.

41. Aldre kan godt tilhere gruppen, der ikke er socialt sterke uden nodvendigvis at vare socialt
svage, og omvendt er xldre, der ikke er socialt svage heller ikke nedvendigvis socialt sterke. Der
er siledes tale om en gruppe af zldre, som hverken er socialt steerke eller socialt svage. Denne
gruppe belyser vi dog ikke nermere i dette kapitel.

124



kapitel 7, henholdsvis ’spadserer, gar, traver eller cykler af mindst en halv
times varighed’ og ’gor gymnastik, dyrker sport, motionerer eller gar til
dans’. Aldre, der foretager sig én eller flere af disse aktiviteter enten dag-
ligt eller flere gange ugentligt, er defineret som fysisk aktive og tildeles
verdien 1. Referencekategorien bestdr af xldre, der enten aldrig, sjeldent
eller blot pa médnedsbasis er fysisk aktive.

I tabel 8.4 przsenteres analyseresultaterne af en reekke logistiske
regressionsmodeller sxrskilt for ken af sammenhzngen mellem xldres
ressourcer i 1997 og deres funktionsniveau og brug af hjemmehjxlp i
2007. Analysen er baseret pa den gruppe af xldre, der i forste interview-
runde var henholdsvis 67, 72 og 77 ar, og som er blevet geninterviewet
som 77-, 82- og 87-drige i tredje runde 1 2007. Vi kontrollerer ligeledes 1
disse analyser for, hvilken kohorte de wldre tilhorer og antager, at de
uathangige variable har samme betydning pé tvars af kohorter. Det vil
sige, at fx samlivsstatus pavirker funktionsniveauet pd samme mdéde for
de forskellige kohorter.4?

Vi beskriver forst resultaterne i de forste to kolonner af tabellen,
som ser pd modtagelsen af hjemmehjalp for maend og kvinder i 2007
som afhxngig variabel. For at kunne belyse, hvad der betinger behovet
for hjemmehjzlp, inddrager vi, som tidligere nzvnt, i disse analyser kun
mend og kvinder, der ikke modtog hjemmehjzlp i 1997.

I overensstemmelse med resultaterne 1 de deskriptive analyser i
kapitel 4 om hjemmehjzlp, ser vi, at der er en sammenhang mellem ko-
horte og sandsynlicheden for at modtage hjemmehjxlp. Dermed oges
sandsynligheden for at modtage hjemmehjalp jo zldre kohorten er. Det
vil sige, at zldre, der 1 1997 var enten 72 ar eller 77 dr har en storre sand-
synlighed for at modtage hjemmehjalp som henholdsvis 82- og 87-arige,
end 77-arige har i 2007.

Zldre med et lavt funktionsniveau i 1997 har sterre sandsynlig-
hed for at modtage hjemmehjxlp i 2007, sammenlignet med aldre, der
som udgangspunkt har et godt funktionsniveau.

Godt selvvurderet helbred i 1997 virker for kvindernes ved-
kommende som en beskyttende faktor i forhold til at udvikle behov for
hjemmehjxlp, men dette gzlder ikke for mand. Det vil sige, at mand,
som vurderer deres helbred som godt, har samme sandsynlighed for at

42. Vi har set, at der er vigtige kohorteforskelle, men grundet storrelsen af vores stikprove af «ldre,
der har deltaget i de tre interviewrunder, kan vi ikke gi dybere ind i disse forskelle i den folgende
analyse. Vores estimater, som tillader interaktion mellem alder og de forskellige faktorer, bliver
meget uprcise grundet stikprovens storrelse.
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modtage hjemmehjalp 10 ir senere som mand, der ikke vurderer deres
helbred som godt. Dette resultat kan tyde pa konsforskelle hvad angar
arsagen til, at man modtager hjemmehjazlp, forskelle i kommuners visita-
tionspraksis eller forskellige monstre i hvordan meand og kvinder vurde-
rer deres helbred. Derimod har hverken mand eller kvinder, der i 1997
vurderer deres velbefindende som godt eller som er socialt sterke, en
mindre sandsynlighed for at udvikle behov for hjemmehjzlp, end mand
og kvinder, der ikke har et godt velbefindende eller er socialt sterke.
Hvorvidt @ldre er socialt svage eller ej spiller heller ikke en rolle med
hensyn til sandsynligheden for over tid at udvikle et behov for hjemme-
hjxlp. I forhold til at vare fysisk aktiv er det alene for mandene, at daglig
eller ugentlig fysisk aktivitet virker som en hamsko for at udvikle behov
for hjemmehjzlp.

Aldres stilling pd arbejdsmarkedet det meste af livet synes ikke
at pavirke modtagelsen af hjemmehjxlp, nir vi kontrollerer for andre
faktorer. Dog har selvstendige maznd en mindre sandsynlighed for at
modtage hjemmehjzlp end mandlige arbejdere. Hvorvidt «ldre har bern
eller ej, har ingen indflydelse pa modtagelsen af hjemmehjalp.

At veere samlevende synes derimod at reducere sandsynligheden
for at mand pd et senere tidspunkt modtager hjemmehjalp. Siledes har
meand, der i 1997 bor alene, uanset arsagen hertil, en storre sandsynlig-
hed for at modtage hjemmehjzlp 10 ar senere end samlevende mand.
Derimod er det interessant, at kvinder som bor alene, fordi de har mistet
deres zgtefalle, ikke har storre sandsynlighed for at modtage hjemme-
hjxlp i forhold til samlevende kvinder. Kvinder, der bor alene af andre
arsager end tabet af en xgtefzlle, har dog ligesom mandene en storre
sandsynlighed for at udvikle behov for hjemmehjzalp.
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TABEL 8.4

Logistiske regressionsmodeller af betydningen af seldres (67- 72- og 77-ariges)
ressourcer i 1997 for deres funktionsniveau og modtagelse af hemmehjeelp i
2007. Seerskilt for maend og kvinder. Odds ratio og standardfejl.

Hjemmehjeelp, Hiemmehjeelp, Funktionsni-  Funktionsni-

maend kvinder  veau, meend veau, kvinder
Kohorte
72-arige 1 1997 2,484 *** 1,862 ** 1,660 ** 1,113
(0,798) (0,491) (0,416) (0,252)
77-arige 1 1997 7,960 *** 4,709 *** 2,352 *** 2,084 ***
(3,042 (1,400) (0,744) (0,541)
Ressourcevariable mélt i 1997
Funktionsniveau 2,724 %% 2,527 ** 2,730 *** 2,795 ***
(0,988) (0,708) (0,849) (0,728)
Godt helbred 0,876 0,422 *** 0617 * 0,318 ***
(0,303) (0,115) (0,169) (0,077)
Godt velbefindende 0,635 1,027 0,394 ** 0,897
(0,304) (0,319) (0,158) (0,249)
Social steerk 0,810 0,823 1,099 0,950
(0,273) (0,213) (0,300) (0,215)
Social svag 1,190 1,436 0,735 1531
(0,577) (0,579) (0,303) (0,542)
Fysisk aktiv 0,504 * 0672 1120 0,500 **
(0,188) (0,214) (0,349) (0,148)
Stilling det meste af livet
Selvsteendig 0,451 ** 1,278 0,959 0,697
(0,174) (0,448) (0,295) (0,215)
Funktionaer med lang videregaende
uddannelse 0,553 0,598 1,739 0,859
(0,311) (0,356) (0,776) (0,427)
Funktionaer med anden uddannelse 0,698 0,817 1,263 0,876
(0,252) (0,278) (0,379) (0,259)
Uden for arbejdsmarkedet * 0917 ! 1,132
(0,298) (0,327)
Har bgrn 1,542 1,486 0,832 1244
(0,859) (0,655) (0,378) (0,467)
Samlivsstatus
Bor alene 2,451 1,722 ¢ 1,735 1,344 *
(0,997) (0,450) (0,616) (0,307)
Bor alene og har mistet aegtefeellen 9,613 *** 1,078 1,864 1171
(5,302) (0,389) (0,886) (0,362)
Intercept 0,332 0,344 1,068 2,051
(0,273) (0,233) (0,721) (1,227)
Antal observationer 356 475 390 545

Anm.: * signifikant pa 10-procents-niveau, ** signifikant pa 5-procents-niveau, *** signifikant pa 1-procents-niveau.
1. Udeladt pa grund af kollinearitet.

I tabellens kolonne 3 og 4 ser vi p4, hvilke faktorer 1 1997 der betinger
henholdsvis mands og kvinders funktionsniveau i 2007. Selvom vi nu
inddrager en rekke flere forklarende faktorer, er sammenhangen mellem
kohorte og funktionsniveau stadig signifikant. Og igen er det ikke over-
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raskende, at 77-drige 1 1997 har storre sandsynlighed for at have et lavere
funktionsniveau 10 dr senere end 67-arige. Dog er der ingen forskel i
denne sandsynlighed for de 72-drige sammenlignet med de 67-drige.

Der er naturligvis en meget entydig sammenhzng mellem ldres
funktionsniveau i 1997 og 2007. Det vil sige, at bide mand og kvinder,
der i 1997 har et lavt funktionsniveau, med stor sandsynlighed ogsd har
et lavt funktionsniveau i 2007.

Derimod virker bade et godt helbred og velbefindende som be-
skyttende faktorer med hensyn til senere hen at have et nedsat funkti-
onsniveau. Saledes har mznd sdvel som kvinder, der vurderer deres ge-
nerelle helbred som godt i 1997, mindre sandsynlighed for at have et lavt
funktionsniveau 1 2007 end «ldre med darligt helbred. Tillige har mand
med et godt velbefindende 1 1997 mindre sandsynlighed for at have et
nedsat funktionsniveau 2007 sammenlignet med mand uden et godt vel-
befindende. Styrken af xldres sociale netvark i 1997 er derimod ikke af
betydning for wldres funktionsniveau i 2007. Med andre ord har socialt
sterke ikke en storre sandsynlighed for at have et hojt funktionsniveau
end aldre, der ikke er socialt sterke, og socialt svage har modsat ikke
storre sandsynlighed for at have nedsat funktionsniveau end ikke socialt
svage «ldre.

Desuden viser resultaterne, at fysisk aktivitet er med til at bevare
et godt funktionsniveau — i hvert fald for kvindernes vedkommende —
idet kvinder, som er fysisk aktive dagligt eller ugentligt i 1997, har en
mindre sandsynlighed for at have et lavt funktionsniveau i 2007 sammen-
lignet med kvinder, der blot i mindre grad eller slet ikke er fysisk aktive.
Derimod er aktivitetsniveauet ikke af betydning for mandenes funkti-
onsniveau. Sdledes peger analyserne af behovsudviklingen blandt xldre
p4, at kvinderne over tid eger sandsynligheden for et godt funktionsni-
veau ved at vere fysiske aktive, mens det ikke har betydning for, hvor-
vidt de modtager hjemmehjalp. Omvendt gelder det derimod for mean-
dene, at aktivitetsniveauet tilsyneladende ikke spiller en rolle i forhold til
deres senere funktionsniveau, mens fysisk aktivitet mindsker maends
sandsynlighed for at udvikle behov for hjemmehjalp.

I modsatning til de tidligere analyser i kapitlet, hvor det fremgik,
at ldre, der har born, har en mindre sandsynlighed for et nedsat funkti-
onsniveau end @ldre uden born, peger resultaterne i tabel 8.4 pd, at born
ingen betydning har for xldres funktionsniveau, nar der kontrolleres for
en rxkke ovrige faktorer. For kvinder gxlder desuden, at kvinder, der
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bor sammen med nogen, som i de fleste tilfeelde er en agtefzlle, jf. kapi-
tel 5, har en storre sandsynlighed for at have et godt funktionsniveau end
kvinder, der bor alene. Ligesom i de forrige analyser er det dog kun
kvinder, der bor alene af andre drsager end tabet af en @gtefxlle, der har
en storre sandsynlighed for et lavt funktionsniveau sammenlignet med
samlevende kvinder.

Stillingen pd arbejdsmarkedet gennem det meste af livet har ikke
betydning for aldres funktionsniveau. Selvom vi fandt en signifikant
sammenhang mellem stillingstypen og de 67-driges funktionsniveau i
analyserne i forrige afsnit, kan resultaterne i tabel 8.4 skyldes to ting. Dels
at xldre kohorter, hvor denne sammenhzxng ikke i samme omfang er
signifikant, er inkluderet i analyserne, dels at sammenhangen er blevet
udvisket af de ovrige variable, som er inddraget i analyserne i dette afsnit.

OPSUMMERING

Dette kapitel har inddraget flere forskellige faktorer i zldres liv for at
belyse, om og hvordan disse har betydning for aldres behov for hjalp.
Aldres behov for hjzlp er operationaliseret ved at se pd bade deres selv-
vurderede funktionsniveau og selvvurderede brug af hjemmehjalp.

I overensstemmelse med resultaterne i kapitel 3 om wldres hel-
bred, peger analyserne overordnet pa, at der over tid er sket en udvikling
i retningen af, at xldre har et bedre funktionsniveau end tidligere. For
bade de 67- og 77-drige ser vi, at disse kohorter i 2007 har en mindre
sandsynlighed for et lavt funktionsniveau end de tilsvarende kohorter 1
2002 savel som i 1997. Imidlertid kan vi ikke pd baggrund af analyserne
se, hvorvidt og i hvilket omfang denne forskel 1 kohorternes funktions-
niveau er udtryk for en kohorteeffekt, eller om det fx hanger sammen
med bedre adgang til og brug af nye hjzlpemidler, som gor @ldre i stand
til at bevare et hojt funktionsniveau i lengere tid.

I analyserne af wldre i alderen 67 ar og 77 ar i Aldredatabasens
tre interviewrunder finder vi, at mange af de faktorer, som litteraturen pa
omradet og de foregdende kapitler har haft fokus p4, har betydning for
eldres behov for hjalp. Betydningen af disse faktorer varierer mellem
konnene, hvilket i storst udstrekning galder for de 67-drige, og vi ser
tillige, at nogle af faktorerne har forskellig betydning for henholdsvis de
67- og 77-arige. Blandt de 67-drige har mznd, der enten har mistet agte-
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fellen og som felge heraf bor alene eller bor alene af andre arsager, stor-
re sandsynlighed for et lavt funktionsniveau end mand, der er samleven-
de. Imidlertid er det kun kvinder, der bor alene af andre drsager end tabet
af aegtefellen, der har en storre sandsynlighed for et lavt funktionsniveau
end samlevende kvinder. Omvendt er 67-drige kvinder, som har born,
mindre tilbojelige til at have et lavt funktionsniveau end kvinder uden
bern, mens born ikke spiller en rolle for maendenes funktionsniveau. For
bdde 67-arige mzend og kvinder gzlder, at xldre, der har varet selvsten-
dige eller funktionzrer (uanset uddannelsesniveau), har en mindre sand-
synlighed for at have et lavt funktionsniveau end «ldre, der gennem det
meste af livet har veeret arbejdere. Dog er der ingen forskel i denne sand-
synlighed for @ldre, der har varet arbejdere og wldre, der hovedsageligt
har varet uden for arbejdsmarkedet.

Blandt de 77-4rige har samlivsstatus kun betydning for kvinder-
ne, idet aleneboende — uanset drsagen hertil — har storre sandsynlighed
for lavt funktionsniveau end samlevende kvinder. Derimod har bade 77-
arige maend og kvinder, der har bern, en mindre sandsynlighed for et lavt
funktionsniveau end zldre uden born. Den beskaftigelsesmaessige posi-
tion, som de 77-drige har haft gennem det meste af arbejdslivet, har der-
imod ikke nezr sa stor betydning for funktionsniveauet som for de 67-
arige. Alene for kvinderne gzlder, at selvstendige og medhjzlpende ag-
tefeller har en mindre sandsynlighed for et lavt funktionsniveau end
kvindelige arbejdere har.

I analyserne, hvor vi ligeledes satter fokus p4, hvilke faktorer der
har betydning for behovsdannelsen over tid, ser vi pA sammenhangen
mellem 67-, 72- og 77-ariges ressourcer i 1997 og deres funktionsniveau
og modtagelse af hjemmehjzlp som henholdsvis 77-, 82- og 87-arige i
2007. I disse analyser stemmer resultaterne ligeledes overens med resulta-
terne fra de deskriptive kapitler om helbred og hjemmehjzlp, da sand-
synligheden for at have et nedsat funktionsniveau savel som for at mod-
tage hjemmehjzlp er storre blandt de @ldre kohorter sammenlignet med
de yngre kohorter.

Ikke overraskende ser vi, at ®ldre, der i 1997 har vurderet deres
funktionsniveau som lavt, har en oget sandsynlighed for, at de 10 ar se-
nere har udviklet et behov for hjzlp (bade operationaliseret som funkti-
onsniveau og brug af hjemmehjzlp).

Et godt selvvurderet helbred og velbefindende virker som be-
skyttende faktorer for @ldre mod senere hen at have et lavt funktionsni-
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veau. Tillige mindskes sandsynligheden for at modtage hjemmehjxlp for
kvinder som har et godt helbred. Mands opfattelse af eget helbred og
velbefindende har ingen betydning for, hvorvidt de over en 10-drig peri-
ode begynder at modtage hjemmehjalp. Socialt sterke aldre er overord-
net set ikke mindre tilbejelige til at udvikle behov for hjzlp end aldre,
der ikke er socialt sterke, og omvendt har socialt svage heller ikke storre
behov for hjxlp end =ldre, der ikke er socialt svage. Derimod har fysisk
aktive mezend mindre sandsynlighed for over tid at modtage hjemmehjzlp,
mens et hojt aktivitetsniveau har betydning for kvindernes muligheder
for at bevare et hojt funktionsniveau.

Generelt set har samlevende @ldre en mindre sandsynlighed for
at udvikle behov for hjzlp end =ldre, der, uanset arsagen, bor alene. Ud
fra et konsperspektiv er et interessant resultat imidlertid, at sandsynlig-
heden for at modtage hjemmehjxlp er storre for maend, som bor alene,
uanset arsagen hertil, end mend, der er samlevende, mens kvinder, der
har mistet en zgtefxlle og bor alene, til gengzld ikke har en storre sand-
synlighed for at modtage hjemmehjelp end samlevende kvinder. Sand-
synligheden herfor er alene storre for kvinder, der bor alene af andre ar-
sager. Dette resultat afspejler sandsynligvis kensroller og opfattelsen af
disse i de pagzldende kohorter.

Aldres stilling pa arbejdsmarkedet gennem det meste af livet har
imidlertid hverken indflydelse pi deres funktionsniveau eller brug af
hjemmehjxlp. Tilmed udviskes betydningen af bern for aldres funkti-
onsniveau, nir vi kontrollerer for en rxkke ressourcemassige faktorer,
og born har heller ikke betydning for @ldres behov for hjemmehjzlp.

Samlet set peger resultaterne i dette kapitel dermed p4, at en
rekke faktorer kan vare med til at belyse og forudsige udviklingen af
aldres behov for hjxlp, bade i forhold til @ldres funktionsniveau og
modtagelse af hjemmehjalp. Selvom resultaterne formodentligt ogsa af-
spejler en vis selektion over den 10-drige periode, sd ser vi, at ldres
selvvurderede helbred, velbefindende, fysiske aktivitetsniveau samt sam-
livsstatus er af betydning for wldres funktionsniveau og behov for
hjemmehjalp.
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BILAG

BILAG1 K®@N

I de folgende bilag prasenteres p-vardierne fra chi>test af de keons-, ko-
horte- og tvarsnitsforskelle, vi har belyst i de deskriptive kapitler (3-7).
Signifikante p-vardier er for overblikkets skyld angivet med ™, ** el-
ler ¥ som udtryk for, om forskellen er signifikant pd henholdsvis 10-
procents-niveau, 5-procents-niveau eller 1-procents-niveau. Som navnt
er samtlige forskelle, der omtales i rapporten signifikante pa mindst et 5-
procents-niveau.

I dette bilag prasenteres p-vardierne af chi?-test af konsforskelle,
i bilag 2 af kohorteforskelle og i bilag 3 af tvarsnitsforskelle.

BILAGSTABEL B1.1
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 3.1.

67-77-arige i 1997 82-arige i 2002 67-87-arige i 2007
Godt 0230 0,536 0,019 **
Darligt 0139 0,964 0,074 *

133



BILAGSTABEL B1.2
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 3.2.

67-77-arige i 1997 82-arige i 2002 67-87-arige i 2007

Leegeundersggelse 0176 0,846 0,210

BILAGSTABEL B1.3
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 3.3.

67-77-arige i 1997 82-arige i 2002 67-87-arige i 2007
0 0,000 *** 0,014 ** 0,000 ***
1-2 0,715 0,576 0,000 ***
3-4 0,000 *** 0,679 0,000 ***
5-6 0,043 ** 0,582 0,005 ***
T+ 0,000 *** 0,001 ** 0,032 **

BILAGSTABEL B1.4
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 3.4.

67-77-arige i 1997 82-arige i 2002 67-87-arige i 2007
0 0,000 *** 0,000 *** 0,000 ***
1-2 0,000 *** 0,747 0,002 ***
3-4 0,003 *** 0,000 *** 0,000 ***
5+ 0,000 *** 0,003 *** 0,000 ***

BILAGSTABEL B1.5
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 3.5.

67-77-arige i 1997 82-arige i 2002 67-87-arige i 2007
Ofte 0,000 *** 0,293 0,008 ***
Af og til 0,028 ** 0,337 0,018 **
Sjeeldent/aldrig 0,008 *** 0,776 0,385

BILAGSTABEL B1.6
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 4.1.

67-77-arige i 1997 82-arige i 2002 67-87-arige i 2007
Fast hjeelp hver uge 0,086 * 0,894 0,063 **
Fast hjeelp sjeeldnere 0,012 ** 0,067 * 0,000 ***
Ingen hjeelp 0,004 *** 0,090 * 0,000 ***
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BILAGSTABEL B1.7
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 4.2.

67-77-arige i 1997 82-arige i 2002 67-87-arige i 2007
0 0,000 *** 0,027 ** 0,000 ***
1 0,000 *** 0,288 0,000 ***
2 0927 0,430 0,460
3+ 0,419 0,063 * 0,330

BILAGSTABEL B1.8
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 4.3.

67-77-arige i 1997 82-arige i 2002 67-87-arige i 2007
Tungere renggring 0,000 *** 0,031 ** 0,000 ***
Lettere rengering 0143 0922 0,692
Indkeb 0,110 0,126 0,002 ***
Tojvask og strygning 0,012 ** 0,056 * 0,032 **
Morgenmad 0,287 0,467 0,015 **
Kold mad 0126 0,607 0,060 *
Varm mad 0,265 0,249 0,297

BILAGSTABEL B1.9
P-vaerdier fra chi*-test af de variable, der sammenlignes i tabel 4.4.

67-77-arige i 1997 82-arige i 2002 67-87-arige i 2007
At vaske sig/gé i bad 0190 0,359 0,051~
At kleede sig pa 0,764 0,662 0,079 *

BILAGSTABEL B1.10
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 4.5.
67-77-arige i 1997 82-arige i 2002 67-87-arige i 2007

Hjemmehjeelpens
tilstraekkelighed 0,035 ** 0,538 0,050 **

BILAGSTABEL B1.11
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 5.1.

67-77-arige i 1997 82-arige i 2002 67-87-arige i 2007
Ejerbolig 0,001 *** 0,002 *** 0,000 ***
Andelsbolig 0,654 0,329 0,050 **
Lejebolig 0,001 *** 0,036 ** 0,000 ***
Plejebolig/plejehjem 0,791 0,702 0,033 **
Bolig indrettet for aeldre 0,556 0,195 0,086 *
Andet 0,532 0,407 0,212
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BILAGSTABEL B1.12
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 5.2.

67-77-arige i 1997 82-arige i 2002  67-87-arige i 2007
0-500 m til dagligvarebutik 0,006 *** 0,726 0,001 ***
0-500 m til offentlig transport 0,017 ** 0,378 0,247

BILAGSTABEL B1.13
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 5.3.

67-77-arige i 1997 82-arige i 2002 67-87-arige i 2007

Trapper til boligen 0,002 *** 0,708 0,182

BILAGSTABEL B1.14

P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 5.4.
67-82-arige i 2002 67-87-arige i 2007

Flyttet inden for 5 ar 0,078* 0,045

BILAGSTABEL B1.15
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 5.5.

67-82-arige i 2002 67-87-arige i 2007
For at fa en mindre bolig 0,454 0,770
For at fa en starre bolig 0,392 0,664
For at f& en mere moderne bolig 0,909 0,105
For at blive fri for besveerlige trapper 0,139 0,691
For at bo billigere 0,795 0,827
For at bo mere centralt 0123 0176
For at slippe for havearbejdet 0,023** 0,049**
For at bo naermere familie 0,792 0,160
Skilsmisse eller dgdsfald 0,008*** 0112
Darligt helbred 0,014 0,999

BILAGSTABEL B1.16
P-vaerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 5.6.

67-82-arige i 2002 67-87-arige i 2007

Overvejer at flytte inden for 5 ar 0,558 0,806
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BILAGSTABEL B1.17

P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 5.7.

67-82-arige i 2002

67-87-arige i 2007

For at f& en mindre bolig

For at f& en mere moderne bolig

For at blive fri for besveerlige trapper
For at bo billigere

For at bo mere centralt

For at slippe for havearbejdet

For at bo naermere familie

Darligt helbred

0,558
0,052 *
0,873
0,016**
0977
0,797
0,044
0,011**

0,806
0,526
0,190
0,968
0,426
0,350

0,050**

0,102

BILAGSTABEL B1.18

P-veerdier fra chi*-test af de variable, der sammenlignes i tabel 5.8.

67-77-arige 11997  82-arige i 2002 67-87-arige i 2007

Lyst til at bo i bofeellesskab

0,001 ***

0,449

0,365

BILAGSTABEL B1.19

P-vaerdier fra chi*-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.1.

67-77-arige i 1997

82-arige i 2002

67-87-arige i 2007

Gift 0,000 ***
Separeret/fraskilt 0,501
Enke/enkemand 0,000 ***
Aldrig gift 0,953

0,000 **
0,431
0,000 ***
0,283

0,000 **
0,080 *

0,020 **
0,008 ***

BILAGSTABEL B1.20

P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.2.

67-77-arige i 1997

82-arige i 2002

67-87-arige i 2007

Alene 0,000 ***
Agtefeelle 0,000 ***
/Agtefeelle og barn 0,000 ***
Andre 0,273

0,000 ***
0,000 ***
0,303
0,364

0,000 ***
0,000 ***
0,000 ***

0972

137



BILAGSTABEL B1.21
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.3.

67-77-arige i 1997 82-arigei 2002  67-87-arige i 2007

Bor sammen med barn/bgrn 0,004 *** 0,600 0,046 **
0-10 minutter 0,008 *** 0,155 0,843
11-30 minutter 0,022 ** 0,964 0,835
31-60 minutter 0118 0,119 0,852
1-3 timer 0,141 0974 0,557
4 timer eller derover 0,293 0,888 0,531

BILAGSTABEL B1.22
P-veerdier fra chi*-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.4.

67-77-arigei1997 82-arigei2002  67-87-arige i 2007

I dagellerigar 0,568 0,910 0116
2-7 dage siden 0,003 *** 0,275 0,238
8-30 dage siden 0,017 ** 0,507 0,041 **
1-12 méaneder siden 0,191 0,628 0,377
Tkke i de seneste 12 maneder 0,393 0,124 0,000 ***

BILAGSTABEL B1.23
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.5.

67-77-arigei1997 82-arigei2002  67-87-arige i 2007

Dagligt 0,001 *** 0,478 0,000 ***
En eller flere gange om ugen 0,297 0,043 ** 0,272

En eller flere gange om maneden 0,000 *** 0,015 ** 0,000 ***
Mindre end en gang om méaneden 0,007 *** 0,018 ** 0,001 ***
Aldrig 0,001 *** 0,287 0,001 ***

BILAGSTABEL B1.24
P-vaerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.6.

67-82-arige i 2002 67-87-arige i 2007
Dagligt 0,498 0,023**
En eller flere gange om ugen 0,001 0,000
En eller flere gange om maneden 0,000*** 0,000
Mindre end en gang om méaneden 0,014** 0,000***
Aldrig 0,000 *** 0,000 ***
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BILAGSTABEL B1.25
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.7.

67-77-4rige i1997 82-arigei2002  67-87-arige i 2007

En eller flere gange om ugen 0,816 0,545 0,818

En eller flere gange om maneden 0,258 0,975 0,040 *
Mindre end én gang om maneden 0,204 0,416 0,332
Har ikke kontakt 0,019 ** 0,811 0,671
Har ingen barnebern 0,075~ 0,764 0,000 ***

BILAGSTABEL B1.26
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.8.

67-77-arige i1997 82-arigei2002  67-87-arige i 2007

Venner siden ungdommen 0,253 0,102 0,056 *
Nye venner/bekendte inden for de
seneste 5 ar 0,827 0,062 * 0071~

BILAGSTABEL B1.27
P-veerdier fra chi*-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.9.

67-77-arige i 1997 82-arige i 2002 67-87-arige i 2007
Nogen at tale med 0,104 0,021 ** 0,009 ***

BILAGSTABEL B1.28
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.10.

67-77-arige i 1997 82-arige i 2002 67-87-arige i 2007
Agtefeelle 0,000 *** 0,000 *** 0,000 ***
Born 0,000 *** 0,000 *** 0,000 ***
Andre i familien 0,007 *** 0,069 * 0,000 ***
Venner 0,065 * 0,207 0,000 ***
Naboer 0,016 ** 0141 0,351
Preest eller leege 0,514 0,301 0,152
Andre/ved ikke 0,481 0,090 * 0,154

BILAGSTABEL B1.29
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.12.

67-77-arige i 1997 82-arige i 2002 67-87-arige i 2007
Ofte 0,008 *** 0,068 * 0,044 **
Af og til 0,000 *** 0,006 *** 0,000 ***
Sjeeldent 0,004 *** 0,339 0,002 ***
Aldrig 0,000 *** 0,000 *** 0,000 ***
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BILAGSTABEL B1.30
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.13.

67-77-arige i 1997 82-arige i 2002 67-87-arige i 2007
Ofte 0,087 0,883 0,663
Af og til 0,006 *** 0,075~ 0,000 ***
Sjeeldent 0,000 *** 0,003 *** 0,000 ***
Aldrig 0,000 *** 0,000 *** 0,000 ***

BILAGSTABEL B1.31
P-vaerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 7.1.
67-77-arige i 1997  82-arige i 2002 67-87-arige i 2007

Dagligt 0,495 0,087 * 0,739
En eller flere gange ugentligt 0,695 0,916 0,790
En eller flere gange manedligt 0,506 0,642 0,107
Sjeeldent 0143 0,386 0,062 *
Aldrig 0,054 * 0130 0112

BILAGSTABEL B1.32
P-veerdier fra chi*-test af de variable, der sammenlignes i tabel 7.2.
67-77-arige 1997  82-arige i 2002 67-87-arige i 2007

Dagligt 0,467 0,673 0,460
En eller flere gange ugentligt 0,000 *** 0,027 ** 0,000 ***
En eller flere gange manedligt 0,646 0,288 0,398
Sjeeldent 0,082 * 0,059 * 0,009 ***
Aldrig 0,000 *** 0,304 0,000 ***

BILAGSTABEL B1.33
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 7.3.

67-77-arige i 1997 82-arige i 2002 67-87-arige i 2007
0 0,730 0,242 0,854
1 0,000 *** 0,000 *** 0,000 ***
2 0241 0,316 0241
3 0,000 *** 0,024 ** 0,000 ***
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BILAGSTABEL B1.34

P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 7.4.

67-77-arige i 1997

82-arige i 2002

67-87-arige i 2007

0 0,005 ***
1 0,073 *
2 0,253

3 0,002 ***
4+ 0,001 ***

0,002 ***
0,905
0,033 **
0,936
0,004 ***

0,000 ***
0,252
0,613
0,000 ***
0,001 ***
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BILAG 2 KOHORTER

BILAGSTABEL B2.1
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 3.1.
67-arige i 1997 72-arige i 1997 77-arige i 1997 82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007
Maend
Godt 0,050 ** 0,003 *** 0,143 0,605
Darligt 0,037 ** 0,052 * 0173 0,011 *
Kvinder
Godt 0,000 *** 0377 0127 0,838
Darligt 0,019 ** 0,367 0,011 ** 0138

BILAGSTABEL B2.2
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 3.2.
67-arige i 1997 72-arige i 1997 77-arige i 1997 82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007
Maend
Leegeunderspgelse 0,002 *** 0,138 0,000 *** 0,009 ***
Kvinder
Leegeunderspgelse 0,049 ** 0,000 *** 0,025 ** 0,002 ***

BILAGSTABEL B2.3
P-veerdier fra chi*-test af de variable, der sammenlignes i tabel 3.3.
67-arige i 1997 72-arige i 1997 77-arige i 1997 82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007
Meend
0 0,003 *** 0,002 *** 0,004 *** 0,589
1-2 0,000 *** 0,001 *** 0,028 ** 0,979
3-4 0,656 0,575 0042 ** 0,668
5-6 0,280 0917 0973 0,045 **
7+ 0,504 0,817 0,943 0,374
Kvinder
0 0,001 *** 0,069 * 0,002 *** 0,256
1-2 0,042 ** 0,767 0,212 0934
3-4 0,053 * 0,476 0,231 0,331
5-6 0,896 0,840 0,050 ** 0,892
7+ 0,167 0,033 ** 0,000 *** 0,036 **
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BILAGSTABEL B2.4
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 3.4.

67-arige 1997 72-arige i 1997 77-arige i 1997 82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007
Meend
0 0,474 0,624 0,298 0,776
1-2 0,662 0,683 0,767 0,092 *
3-4 0,853 0,136 0,646 0,018 **
5+ 0,570 0,994 0,264 0976
Kvinder
0 0,087 * 0,003 *** 0,071~ 0,540
1-2 0199 0,326 0,867 0,439
3-4 0944 0188 0,510 0,543
5+ 0,305 0,066 * 0,007 *** 0,076 *

BILAGSTABEL B2.5
P-vaerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 3.5.

67-arige 1997 72-arige i 1997 77-arige i 1997 82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007

Meend

Ofte 0,724 0,997 0,735 0,690

Af og til 0,924 0,630 0,717 0,567
Sjeeldent/aldrig 0,399 0,430 0,984 0,834
Kvinder

Ofte 0,237 0,199 0,025 ** 0121

Af og til 0,337 0,436 0,157 0177
Sjeeldent/aldrig 0,560 0,331 0118 0,626

BILAGSTABEL B2.6
P-veerdier fra chi*-test af de variable, der sammenlignes i tabel 4.1.

67-arige i 1997 72-arige i 1997 77-arige i 1997 82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007

Meend

Fast hjeelp hver uge 0,000 *** 0,000 *** 0,000 *** 0,142

Fast hjeelp sjeeldnere 0,005 *** 0,261 0,145 0,761
Ingen hjeelp 0,423 0,008 *** 0,032 ** 0177
Kvinder

Fast hjeelp hver uge 0,000 *** 0,000 *** 0,000 *** 0,332

Fast hjeelp sjeeldnere 0,679 0,013 ** 0,003 *** 0,725
Ingen hjeelp 0,013** 0,045 ** 0,025 ** 0,299
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BILAGSTABEL B2.7

P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 4.2.

67-arige i 1997 72-arige i 1997 77-arige i 1997

82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007
Meend
0 0,480 0,029 ** 0,003 *** 0,282
1 0,949 0,084 * 0120 0,050 **
2 0,770 0,794 0,015 ** 0,849
3+ 0,079 * 0,015 ** 0,235 0136
Kvinder
0 0,012 ** 0,004 *** 0,002 *** 0,535
1 0,010 *** 0,024 ** 0,513 0,591
2 0,494 0,252 0,370 0,761
3+ 0,739 0,235 0,000 *** 0,960

BILAGSTABEL B2.8

P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 4.3.

67-arige i 1997 72-arige i 1997 77-arige i 1997

82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007

Meend

Tungere rengering 0,522 0,036 ** 0,012 ** 0,221
Lettere rengering 0,293 0,189 0,015 ** 0,102
Indkeb 0,071~ 0,065 * 0,009 *** 0,647
Tejvask og strygning 0,281 0,213 0,185 0,714
Morgenmad 0,308 0,709 0,281 0,952
Kold mad 0,314 0,709 0,085~ 0,747
Varm mad 0172 0,029 ** 0,054 * 0,991
Kvinder

Tungere renggring 0,021 ** 0,030 ** 0,003 *** 0,897
Lettere rengaring 0,721 0,822 0,011 ** 0,215
Indkeb 0,982 0,103 0,000 *** 0,415
Tejvask og strygning 0,843 0104 0,000 *** 0139
Morgenmad 0,418 0,055 * 0,146 0,267
Kold mad 0,881 0,314 0199 0,356
Varm mad 0,019 ** 0,109 0,001 *** 0,512

BILAGSTABEL B2.9

P-vaerdier fra chi*-test af de variable, der sammenlignes i tabel 4.4.

67-arige i 1997 72-arige i 1997 77-arige i 1997

82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007
Meend
At vaske sig/ga i bad 0,670 0,355 0,663 0,826
At kleede sig pa 0,396 0,344 0,854 0,681
Kvinder
At vaske sig/ga i bad 0,937 0,492 0,006 *** 0,829
At klaede sig pa 0,304 0,972 0,557 0,195
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BILAGSTABEL B2.10
P-vaerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 4.5.

67-arige i 1997 72-arige i 1997 77-arige i 1997

82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007
Meend
Hjemmehjeaelpens
tilstreekkelighed 0,919 0,299 0,197 0,965
Kvinder
Hjemmehjzelpens
tilstreekkelighed 0,041 ** 0,294 0,052 0,180

BILAGSTABEL B2.11
P-veerdier fra chi’~test af de variable, der sammenlignes i tabel 5.1.

67-arige i 1997 72-arige i 1997 77-arige i 1997

82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007
Meend
Ejerbolig 0,344 0,253 0,525 0,960
Andelsbolig 0,816 0,128 0,001 *** 0,423
Lejebolig 0,846 0177 0,200 0,346
Plejebolig/plejehjem 0,593 0195 0,246 0114
Bolig indrettet for eeldre 0,050 ** 0,073~ 0,001 *** 0,028 **
Andet 0,030 0,073~ 0,413 0,309
Kvinder
Ejerbolig 0671 0,469 0,858 0,711
Andelsbolig 0,082 * 0,224 0,000 *** 0,067 *
Lejebolig 0,872 0,309 0212 0,669
Plejebolig/plejehjem 0,713 0,416 07277 0,050 **
Bolig indrettet for seldre 0120 0,004 *** 0,002 *** 0,005 ***
Andet 0,460 0,408 0136 0,219

BILAGSTABEL B2.12
P-vaerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 5.2.

67-arige i 1997 72-arige i 1997 77-arige i 1997

82-arige i 2002

og 2007 o0g 2007 og 2007 o0g 2007
Meend
0-500 m til dagligvarebutik 0,780 0,801 0187 0,044 **
0-500 m til offentlig transport 0,354 0,792 0,619 0,040 **
Kvinder
0-500 m til dagligvarebutik 0,674 0,961 0,753 0,382
0-500 m til offentlig transport 0,724 0,050 ** 0,007 *** 0,005 ***
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BILAGSTABEL B2.13
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 5.3.

67-arigei1997 og 72-arige i1997 og 77-arigei1997 og 82-arige i 2002 og
2007 2007 2007 2007

Meend

Trapper til boligen 0,497 0,001 *** 0,019 **
Kvinder

Trapper til boligen 0,000 *** 0,000 *** 0,000 ***

0,416

0,027

*k

BILAGSTABEL B2.14
P-veerdier fra chi’~test af de variable, der sammenlignes i tabel 5.4.

67-arige i 2002 72-arige i 2002 77-arige i 2002

82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007
Meend
Flyttet inden for 5 ar 0,814 0,901 0,829 0,848
Kvinder
Flyttet inden for 5 ar 0,407 0,373 0,421 0,977

BILAGSTABEL B2.15
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 5.5.

67-arige i 2002 72-arige i 2002 77-arige i 2002

82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007
Maend
For at fa en mindre bolig 0,437 0,762 0,558 0,789
For at fa en starre bolig 0,656 0,853 0,283 .
For at fa en mere moderne bolig 0,105 0,262 0,926 1,000
For at blive fri for trapper 0,209 0,206 0,005 *** 0,365
For at bo billigere 0102 0,095* 0127 0,553
For at bo mere centralt 0,239 0,204 0,093~ 0,388
For at slippe for havearbejdet 0,285 0,961 0,219 0,752
For at bo neermere familie 0,664 0,504 0,375 0,553
Skilsmisse eller dedsfald 0,675 0,789 0,220 0,299
Darligt helbred 0,705 0,336 0,546 0,163
Kvinder
For at fa en mindre bolig 0,434 0,057 * 0,849 0,284
For at fa en sterre bolig 0,516 0,207 0,058 ¢ 0,944
For at fa en mere moderne bolig 0,090 * 0,579 0,524 0,346
For at blive fri for trapper 0,870 0197 0,641 0,000 ***
For at bo billigere 0,088 * 0,001 *** 0,772 0,920
For at bo mere centralt 0,169 0,749 0,124 0,871
For at slippe for havearbejdet 0,053 * 0113 0,226 0,964
For at bo neermere familie 0,482 0,444 0,623 0,233
Skilsmisse eller dgdsfald 0,845 0931 0,271 0,630
Darligt helbred 0671 0131 0,080 * 0132
1. Der er ingen respondenter i denne kategori.
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BILAGSTABEL B2.16
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 5.6.

67-arigei2002 72-arigei2002 77-arigei2002 82-arigei 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007
Meend
Overvejer at flytte inden
for 5 ar 0,475 0,240 0,747 0,054 *
Kvinder
Overvejer at flytte inden
for 5ar 0,870 0,254 0,225 0,841

BILAGSTABEL B2.17
P-vaerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 5.7.

67-arige i 2002 72-arige i 2002 77-arige i 2002  82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007

Meend
For at f& en mindre bolig 0,475 0,240 0,747 0,054 *
For at fa en mere moderne

bolig 0,277 0,233 0,777 0,043 **
For at blive fri for besveerlige

trapper 0,957 0,350 0,074 * 0,018 **
For at bo billigere 0,040 ** 0143 0,716 0,739
For at bo mere centralt 0,865 0,924 0,680 0,052 *
For at slippe for havearbejdet 0,142 0,972 0,056 * 0,967
For at bo nermere familie 0,495 0,675 . -
Darligt helbred 0,056 * 0,562 0164 0,653
Kvinder
For at f& en mindre bolig 0,870 0,254 0,225 0,841
For at fa en mere moderne

bolig 0,809 0,650 0,546 0,573
For at blive fri for besveerlige

trapper 0,714 0,058 * 0,768 0,840
For at bo billigere 0617 0,022 ** 0,314 0,903
For at bo mere centralt 0,418 0,826 0,584 0,340
For at slippe for havearbejdet 0,914 0,879 0,386 0,975
For at bo neermere familie 0,437 0,349 0,176 0,362
Darligt helbred 0,247 0,506 0,413 0,575
1. Der er ingen respondenter i denne kategori.
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BILAGSTABEL B2.18
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 5.8.
67-arige i 1997 72-arige i 1997 T7-arige i 1997 82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007
Meend
Lysttilatboi
bofeellesskab 0,445 0,236 0,422 0,462
Kvinder
Lysttilatboi
bofeellesskab 0,555 0,208 0,555 0,129

BILAGSTABEL B2.19
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.1.
67-arige i 1997 72-arige i 1997 77-arige i 1997 82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007
Meend
Gift 0,816 0116 0,637 0,045 **
Separeret/fraskilt 0172 0,115 0,937 0,929
Enkemand 0,009 *** 0,746 0,812 0,165
Aldrig gift 0,436 0,293 0,604 0,067 *
Kvinder
Gift 0,061* 0,110 0113 0,520
Separeret/fraskilt 0,028 ** 0,037 ** 0,547 0,052
Enke 0,000 *** 0,008 *** 0,363 0,987
Aldrig gift 0,786 0,413 0,024 ** 0,382

BILAGSTABEL B2.20
P-vaerdier fra chi*-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.2.
67-arige 1997 og 72-arige i1997 og 77-arigei1997 og 82-arige i 2002 og
2007 2007 2007 2

007

Meend

Alene 0,958 0,458 0187 0,103
Agtefeelle 0,270 0135 0,296 0,502
/A gtefeelle og bern 0,947 0,517 0,288 0,272
Andre 0,014 ** 0,014 ** 0154 0,158
Kvinder

Alene 0,365 0,012 ** 0,070~ 0,602
Agtefeelle 0,507 0194 0,253 0,789
/Agtefeelle og barn 0,492 0,164 0916 0,267
Andre 0,884 0,014 ** 0,085* 0,253
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BILAGSTABEL B2.21
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.3.

67-arige i 1997 72-arige i 1897 77-&rige i1997 82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007
Meend
Bor sammen med barn/bgrn 0,726 0,395 0,269 0,422
0-10 minutter 0,078 * 0,360 0,472 0,734
11-30 minutter 0,003 *** 0,229 0,590 0,532
31-60 minutter 0,809 0,649 0,740 0,751
1-3 timer 0,876 0,448 0,145 0,577
4 timer eller derover 0,098 * 0,918 0,054 * 0,224
Kvinder
Bor sammen med barn/bgrn 0197 0,166 0,290 0,497
0-10 minutter 0,922 0111 0,046 ** 0,044 **
11-30 minutter 0,898 0,076 0147 0,885
31-60 minutter 0,981 0,653 0,001 *** 0,052 *
1-3 timer 0,387 0,541 0,605 0,619
4 timer eller derover 0,941 0,351 0,337 0,557

BILAGSTABEL B2.22
P-veerdier fra chi*-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.4.

67-arigei1997  72-arigei1997 77-arigei1997 82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007

Meend

I dagellerigar 0,064 * 0,011 ** 0,441 0,534
2-7 dage siden 0,089 * 0,212 0,444 0,266
8-30 dage siden 0,807 0,108 0,682 0,367
1-12 méaneder siden 0,548 0,531 0673 0,384
Tkke i de seneste 12 mdr. 0,030 ** 0,229 0,632 0,277
Kvinder

I dagellerigar 0,016 ** 0,745 0,763 0,332
2-7 dage siden 0,307 0,028 ** 0,225 0,295
8-30 dage siden 0,178 0,018 ** 0,294 0,696
1-12 méaneder siden 0,232 0,527 0,145 0,830
Tkke i de seneste 12 mdr. 0,886 0,842 0,254 0,513
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BILAGSTABEL B2.23

P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.5.

67-arige i 1997 72-arige i 1997 77-arige i 1997

82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007

Meend

Dagligt 0,728 0,180 0,554 0,962
En eller flere gange om ugen 0,502 0,335 0,799 0,738
En eller flere gange om méaneden 0,239 0,215 0,803 0,530
Mindre end en gang om maneden 0,684 0,222 0,924 0,674
Aldrig 0,347 0,336 0167 0,436
Kvinder

Dagligt 0,374 0,329 0,467 0,584
En eller flere gange om ugen 0,521 0,981 0,207 0,494
En eller flere gange om méneden 0,728 0127 0,653 0,845
Mindre end en gang om maneden 0,744 0,576 0,803 0,794
Aldrig 0522 0,626 0,188 0,156

BILAGSTABEL B2.24

P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.6.

67-arige i 2002 72-arige i 2002 77-arige i 2002

82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007
Meend
Dagligt 0,005 *** 0,093~ 0,065 * 0,375
En eller flere gange om ugen 0,000 *** 0,001 *** 0,001 *** 0,683
En eller flere gange om maneden 0,036 ** 0,006 *** 0,002 *** 0,208
Mindre end en gang om maneden 0,001 *** 0,000 *** 0,000 *** 0,140
Aldrig 0,000 *** 0,000 *** 0,000 *** 0,044 **
Kvinder
Dagligt 0,086 * 0,080 * 0,106 0,615
En eller flere gange om ugen 0,000 ** 0,065 * 0,001 ** 0,033 **
En eller flere gange om maneden 0,000 *** 0111 0,005 *** 0,033
Mindre end en gang om maneden 0,003 *** 0,004 *** 0,378 0,056 *
Aldrig 0,000 *** 0,000 *** 0,000 *** 0,000 ***
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BILAGSTABEL B2.25
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.7.

67-arige i 2002 72-arige i 2002 77-arige i 2002

82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007

Maend

En eller flere gange om ugen 0,685 0110 0,272 0,316
En eller flere gange om maneden 0913 0,180 0,261 0,586
Mindre end én gang om maneden 0,806 0,826 0,472 0127
Har ikke kontakt 0171 0,186 0,459 0,969
Har ingen bernebern 0,755 0,761 0512 0,138
Kvinder

En eller flere gange om ugen 0,202 0,921 0,642 0,534
En eller flere gange om maneden 0242 0,208 0,038 ** 0,612
Mindre end én gang om maneden 0,717 0137 0,706 0,337
Har ikke kontakt 0,027 ** 0,468 0131 0173
Har ingen bernebern 0,811 0,001 *** 0,027 ** 0,463

BILAGSTABEL B2.26
P-vaerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.8.

67-arigei1997  72-arige 1997  77-arige i 1997

82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007

Meend
Venner siden ungdommen 0,033 ** 0,844 0,020 ** 0133
Nye venner/bekendte

inden for de seneste 5 ar 0,005 *** 0,150 0,020 ** 0,818
Kvinder
Venner siden ungdommen 0,001 *** 0,730 0,073~ 0,272
Nye venner/bekendte

inden for de seneste 5 ar 0,008 *** 0,001 *** 0,006 *** 0,535

BILAGSTABEL B2.27
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.9.

67-arige i 1997 og 72-arige i 1997 og 77-arige i 1997 og 82-arige i 2002 o
2007 2007 2007 2007

g

Meend

Nogen at tale med 0,002 *** 0,356 0,337
Kvinder

Nogen at tale med 0,002 *** 0,240 0,470

0,336

0975
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BILAGSTABEL B2.28

P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.10.

67-arige i 1997

72-arige i 1997

77-arige i 1997

82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007
Meend
Agtefeelle 0,005 *** 0,078 * 0,287 0,796
Barn 0,665 0,672 0,102 0,268
Andre i familien 0,823 0,216 0,549 0,714
Venner 0,002 *** 0,440 0,980 0,161
Naboer 0,025 ** 0,003 *** 0,151 0,294
Preest eller leege 0,939 0,929 0,183 0,300
Andre/ved ikke 0,086 * 0,342 0,473 0,029 **
Kvinder
Agtefeelle 0,216 0,285 0,345 0,925
Barn 0,002 *** 0,064 * 0,238 0,478
Andre i familien 0195 0,448 0,481 0,775
Venner 0,000 *** 0,020 ** 0,426 0,156
Naboer 0,695 0,031 ** 0,293 0,833
Preest eller leege 0,701 0,238 0,604 0,845
Andre/ved ikke 0,080 * 0,292 0,293 0,656

BILAGSTABEL B2.29

P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.12.

67-arige i 1997

72-arige i 1997

77-arige i 1997

82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007

Maend

Ofte 0153 0,587 0,653 0,980
Af og til 0,224 0,274 0,605 0,967
Sjeeldent 0,593 0,850 0,994 0,751
Aldrig 0,399 0,285 0,590 0,769
Kvinder

Ofte 0,015 ** 0182 0,858 0,562
Af og til 0,689 0,009 *** 0,228 0,640
Sjeeldent 0,474 0,824 0,216 0157
Aldrig 0,061 * 0,022 ** 0,052 * 0,218
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BILAGSTABEL B2.30
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.13.

67-arige i 1997 72-arige i 1997 77-arige i 1897

82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007

Meend

Ofte 0,831 0,973 0,021 ** 0,616
Af og til 0,271 0,205 0,895 0107
Sjeeldent 0,415 0,798 0,202 0121
Aldrig 0,228 0,569 0,053 * 0,745
Kvinder

Ofte 0,058 * 0,485 0,032 ** 0,357
Af og til 0,265 0,000 *** 0,323 0,291
Sjeeldent 0,329 0,132 0,007 *** 0,898
Aldrig 0,026 ** 0,000 *** 0,000 *** 0,301

BILAGSTABEL B2.31
P-vaerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 7.1.

67-arigei1997  72-arige i 1997 77-arige i 1997

82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007
Meend
Dagligt 0,619 0,156 0,080~ 0,077 *
En eller flere gange ugentligt 0,050 ** 0,388 0,361 0,067 *
En eller flere gange manedligt 0,413 0,662 0,203 0,314
Sjeeldent 0,044 0,054 * 0,077~ 0,477
Aldrig 0,152 0101 0,077~ 0128
Kvinder
Dagligt 0,210 0,035 ** 0,000 *** 0133
En eller flere gange ugentligt 0,045 ** 0,216 0,755 0,654
En eller flere gange manedligt 0,546 0,855 0,648 0,493
Sjeeldent 0,000 *** 0,090~ 0,096 * 0,994
Aldrig 0,012 ** 0,001 *** 0,001 *** 0,007 ***
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BILAGSTABEL B2.32

P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 7.2.

67-arige 11997 72-arige i 1997 77-arige i 1997

82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007

Meend

Dagligt 0,983 0917 0,692 0,462
En eller flere gange ugentligt 0,000 *** 0,000 *** 0,028 ** 0,787
En eller flere gange manedligt 0,838 0,727 0,711 0,144
Sjeeldent 0111 0,486 0,623 0,637
Aldrig 0,000 *** 0,001 *** 0157 0,978
Kvinder

Dagligt 0,591 0,899 0,088 * 0,353
En eller flere gange ugentligt 0,000 *** 0,000 *** 0,006 *** 0,215
En eller flere gange manedligt 0,882 0,064 * 0,517 0,776
Sjeeldent 0,580 0,749 0,109 0,373
Aldrig 0,000 *** 0,001 *** 0,015 ** 0,437

BILAGSTABEL B2.33

P-veerdier fra chi*-test af de variable, der sammenlignes i tabel 7.3.

67-arige i 1997

72-arige i 1997

77-arige 11997

82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007

Meend

0 0,059 * 0,067 0,714 0,749
1 0,321 0,013 ** 0,447 0,755
2 0,912 0,099 * 0,203 0,420
3 0,076 * 0,937 0,587 0,187
Kvinder

0 0,608 0,555 0,645 0142
1 0,657 0,225 0,050 ** 0,337
2 0,220 0,201 0,102 0,585
3 0,295 0,844 0,987 0,590
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BILAGSTABEL B2.34
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 7.4.

67-arige 1997 72-arige i 1997 77-arige i 1997 82-arige i 2002

og 2007 og 2007 og 2007 og 2007
Meend
0 0,857 0,431 0,017 ** 0,334
1 0,869 0,023 ** 0,391 0,268
2 0,487 0,086 * 0,583 0,203
3 0,785 0,323 0,041 ** 0,013 **
4+ 0,243 0,093 * 0,768 0213
Kvinder
0 0,683 0,405 0,380 0,393
1 0,249 0,768 0,254 0,350
2 0,719 0571 0,915 0,748
3 0,330 0,074 * 0,648 0,815
4+ 0,329 0,572 0,999 0,486
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BILAG3 TVARSNIT

BILAGSTABEL B3.1
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 3.1.
67-87-arige i 2007

Meend

Godt 0,000 ***
Darligt 0,028 ™
Kvinder

Godt 0,000 ***
Darligt 0,005 ***

BILAGSTABEL B3.2
P-vaerdier fra chi*-test af de variable, der sammenlignes i tabel 3.2.
67-87-arige i 2007

Meend

Leegeundersage 0,057 *
Kvinder

Leegeunderspgelse 0,023 **

BILAGSTABEL B3.3
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 3.3.
67-87-arige i 2007

Maend

0 0,000 ***
1-2 0,011 **
3-4 0,000 ***
5-6 0,000 ***
7+ 0,000 ***
Kvinder

0 0,000 ***
1-2 0,000 ***
3-4 0,000 ***
5-6 0,000 ***
7+ 0,000 ***
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BILAGSTABEL B3.4
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 3.4.

67-87-arige i 2007

Meend
0 0,000 ***
1-2 0,037 **
3-4 0,005 ***
5+ 0,009 ***
Kvinder

0,003 ***
1-2 0,888
3-4 0,001 ***
5+ 0,390

BILAGSTABEL B3.5
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 3.5.

67-87-arige i 2007

Meend

Ofte 0,000 ***
Af og til 0,000 ***
Sjeeldent/aldrig 0,001 ***
Kvinder

Ofte 0,000 ***
Af og til 0,000 ***
Sjeeldent/aldrig 0,000 ***

BILAGSTABEL B3.6
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 4.1.

67-87-arige i 2007

Meend

Fast hjeelp hver uge 0,000 ***
Fast hjeelp sjeeldnere 0,000 ***
Ingen hjeelp 0,000 ***
Kvinder

Fast hjeelp hver uge 0,000 ***
Fast hjeelp sjeeldnere 0,000 ***
Ingen hjeelp 0,000 ***
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BILAGSTABEL B3.7
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 4.2.
67-87-arige i 2007

Maend
0 0,000 ***
1 0,000 ***
2 0,000 ***
3+ 0,000 ***
Kvinder

0,000 ***
1 0,000 ***
2 0,000 ***
3+ 0,000 ***

BILAGSTABEL B3.8
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 4.3.
67-87-arige i 2007

Meend

Tungere renggring 0,000 ***
Lettere rengaring 0,000 ***
Indkeb 0,000 ***
Tejvask og strygning 0,000 ***
Morgenmad 0,101
Kold mad 0,020 **
Varm mad 0,000 ***
Kvinder

Tungere rengering 0,000 ***
Lettere rengaring 0,000 ***
Indkeb 0,000 ***
Tojvask og strygning 0,000 ***
Morgenmad 0,000 ***
Kold mad 0,000 ***
Varm mad 0,000 ***

BILAGSTABEL B3.9

P-veerdier fra chi’~test af de variable, der sammenlignes i tabel 4.4.
67-87-arige i 2007

Meend

At vaske sig/ga i bad 0,865
At kleede sig pa 0,317
Kvinder

At vaske sig/ga i bad 0,846
At kleede sig pa 0,569
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BILAGSTABEL B3.10
P-vaerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 4.5.

67-87-arige i 2007

Meend

Hjemmehjaelpens tilstraekkelighed 0,977
Kvinder

Hjemmehjzelpens tilstraekkelighed 0,707

BILAGSTABEL B3.11
P-vaerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 5.1.

67-87-arige i 2007

Meend

Ejerbolig 0,000 ***
Andelsbolig 0,004 ***
Lejebolig 0,001 ***
Plejebolig/plejehjem 0,000 ***
Bolig indrettet for eeldre 0,000 ***
Andet 0,586
Kvinder

Ejerbolig 0,000 ***
Andelsbolig 0,352
Lejebolig 0,023 **
Plejebolig/plejehjem 0,000 ***
Bolig indrettet for eeldre 0,000 ***
Andet 0,862

BILAGSTABEL B3.12
P-veerdier fra chi*-test af de variable, der sammenlignes i tabel 5.2.

67-87-arige i 2007

Meend

0-500 m til dagligvarebutik 0,022 **
0-500 m til offentlig transport 0,352
Kvinder

0-500 m til dagligvarebutik 0,419
0-500 m til offentlig transport 0,751
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BILAGSTABEL B3.13

P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 5.3.
67-87-arige i 2007

Meend

Trapper til boligen 0,289
Kvinder

Trapper til boligen 0,767

BILAGSTABEL B3.14
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 5.4.
67-87-arige i 2007

Meend

Flyttet inden for 5 ar 0,659
Kvinder

Flyttet inden for 5 ar 0,852

BILAGSTABEL B3.15
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 5.5.
67-87-arige i 2007

Meend

For at fa en mindre bolig 0,758
For at fa en storre bolig 0,351
For at f& en mere moderne bolig 0,748
For at blive fri for besveerlige trapper 0,019 **
For at bo billigere 0,232
For at bo mere centralt o777
For at slippe for havearbejdet 0,754
For at bo neermere familie 0,686
Skilsmisse eller dedsfald 0,203
Darligt helbred 0,479
Kvinder

For at fa en mindre bolig 0,743
For at fa en storre bolig 0,461
For at fa en mere moderne bolig 0,070 *
For at blive fri for besveerlige trapper 0,935
For at bo billigere 0,088 *
For at bo mere centralt 0,791
For at slippe for havearbejdet 0,793
For at bo naermere familie 0,347
Skilsmisse eller dedsfald 0,701
Darligt helbred 0,086 *
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BILAGSTABEL B3.16

P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 5.6.

67-87-arige i 2007

Meend
Overvejer at flytte inden for 5 ar

Kvinder
Overvejer at flytte inden for 5 ar

0,003 ***

0,031 **

BILAGSTABEL B3.17

P-veerdier fra chi*-test af de variable, der sammenlignes i tabel 5.7.

67-87-arige i 2007

Meend

For at f& en mindre bolig

For at f& en mere moderne bolig

For at blive fri for besveerlige trapper
For at bo billigere

For at bo mere centralt

For at slippe for havearbejdet

For at bo naermere familie

Darligt helbred

Kvinder

For at f& en mindre bolig

For at f& en mere moderne bolig

For at blive fri for besveerlige trapper
For at bo billigere

For at bo mere centralt

For at slippe for havearbejdet

For at bo naermere familie

Darligt helbred

0,003 ***
0,703
0170
0,360
0,219
0129
0,485
0,005 ***

0,031 **
0,649
0,281
0,280
0,220
0,869
0,954
0,000 ***

BILAGSTABEL B3.18

P-vaerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 5.8.

67-87-arige i 2007

Meend
Lyst til at bo i bofeellesskab

Kvinder
Lyst til at bo i bofeellesskab

0912

0,641
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BILAGSTABEL B3.19
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.1.
67-87-arige i 2007

Maend

Gift 0,000 ***
Separeret/fraskilt 0,132
Enkemand 0,000 ***
Aldrig gift 0,713
Kvinder

Gift 0,000 ***
Separeret/fraskilt 0,000 ***
Enke 0,020 **
Aldrig gift 0,003 ***

BILAGSTABEL B3.20

P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.2.
67-87-arige i 2007

Meend

Alene 0,000 ***
Agtefeelle 0,000 ***
/Agtefeelle og barn 0,051 *
Andre 0,348
Kvinder

Alene 0,000 ***
Agtefeelle 0,000 ***
/Agtefeelle og bern 0,080 *
Andre 0115

BILAGSTABEL B3.21

P-veerdier fra chi*-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.3.
67-87-arige i 2007

Meend

Bor sammen med barn/bgrn 0,037 **
0-10 minutter 0,743
11-30 minutter 0,396
31-60 minutter 0,484
1-3 timer 0,303

4 timer eller derover 0,479
Kvinder

Bor sammen med barn/bgrn 0,376
0-10 minutter 0,041 **
11-30 minutter 0,050 **
31-60 minutter 0117
1-3 timer 0,013 **
4 timer eller derover 0,348
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BILAGSTABEL B3.22
P-vaerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.4.

67-87-arige i 2007

Meend

I dag ellerigar 0,032 **
2-7 dage siden 0,001 ***
8-30 dage siden 0,371
1-12 maneder siden 0,729
Tkke i de seneste 12 maneder 0,393
Kvinder

I dag ellerigar 0,405
2-7 dage siden 0162
8-30 dage siden 0,882
1-12 méaneder siden 0,317
Tkke i de seneste 12 maneder 0,465

BILAGSTABEL B3.23
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.5.

67-87-arige i 2007

Meend

Dagligt 0,645
En eller flere gange om ugen 0,844
En eller flere gange om maneden 0,459
Mindre end en gang om méaneden 0,663
Aldrig 0,150
Kvinder

Dagligt 0,041 **
En eller flere gange om ugen 0,000 ***
En eller flere gange om maneden 0,050 **
Mindre end en gang om maneden 0,232
Aldrig 0,078 *
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BILAGSTABEL B3.24

P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.6.
67-87-arige i 2007

Meend

Dagligt 0,620

En eller flere gange om ugen 0,000 ***
En eller flere gange om maneden 0,005 ***
Mindre end en gang om maneden 0,668
Aldrig 0,000 ***
Kvinder

Dagligt 0,060 *
En eller flere gange om ugen 0,000 ***
En eller flere gange om maneden 0,000 ***
Mindre end en gang om méaneden 0,000 ***
Aldrig 0,000 ***

BILAGSTABEL B3.25
P-vaerdier fra chi*-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.7.
67-87-arige i 2007

Meend

En eller flere gange om ugen 0,001 ***
En eller flere gange om maneden 0,068 *
Mindre end én gang om maneden 0,000 ***
Har ikke kontakt 0,405
Har ingen barnebern 0137
Kvinder

En eller flere gange om ugen 0,000 ***
En eller flere gange om maneden 0,808
Mindre end én gang om méaneden 0,000 ***
Har ikke kontakt 0,843
Har ingen barnebegrn 0,268

BILAGSTABEL B3.26
P-veerdier fra chi*-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.8.
67-87-arige i 2007

Meend

Venner siden ungdommen 0,000 ***
Nye venner/bekendte inden for de seneste 5 ar 0,016 **
Kvinder

Venner siden ungdommen 0,000 ***
Nye venner/bekendte inden for de seneste 5 ar 0,000 ***
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BILAGSTABEL B3.27
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.9.

67-87-arige i 2007

Meend

Nogen at tale med 0,663
Kvinder

Nogen at tale med 0,024 **

BILAGSTABEL B3.28
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.10.

67-87-arige i 2007

Meend

Agtefeelle 0,000 ***
Barn 0,000 ***
Andre i familien 0678
Venner 0,896
Naboer 0,901
Preest eller leege 0,727
Andre/ved ikke 0,769
Kvinder

Agtefeelle 0,000 ***
Barn 0,000 ***
Andre i familien 0,582
Venner 0,000 ***
Naboer 0,554
Preest eller laege 0,186
Andre/ved ikke 0,079 *

BILAGSTABEL B3.29
P-veerdier fra chi*-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.12.

67-87-arige i 2007

Meend

Ofte 0,035 **
Af og til 0,000 ***
Sjeeldent 0,160
Aldrig 0,000 ***
Kvinder

Ofte 0,004 ***
Af og til 0,008 ***
Sjeeldent 0,003 ***
Aldrig 0,000 ***
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BILAGSTABEL B3.30
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 6.13.
67-87-arige i 2007

Maend

Ofte 0,008 ***
Af og til 0,000 ***
Sjeeldent 0,048 **
Aldrig 0,000 ***
Kvinder

Ofte 0118

Af og til 0,000 ***
Sjeeldent 0,063 *
Aldrig 0,000 ***

BILAGSTABEL B3.31
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 7.1.
67-87-arige i 2007

Meend

Dagligt 0114

En eller flere gange ugentligt 0,019 **
En eller flere gange manedligt 0,888
Sjeeldent 0141
Aldrig 0,000 ***
Kvinder

Dagligt 0,002 ***
En eller flere gange ugentligt 0,000 ***
En eller flere gange manedligt 0,661
Sjeeldent 0,000 ***
Aldl’lg 0,000 KKK
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BILAGSTABEL B3.32
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 7.2.

67-87-arige i 2007

Meend

Dagligt 0,022 **
En eller flere gange ugentligt 0,000 ***
En eller flere gange manedligt 0,666
Sjeeldent 0,220
Aldrig 0,000 ***
Kvinder

Dagligt 0,205

En eller flere gange ugentligt 0,000 ***
En eller flere gange manedligt 0,026 **
Sjeeldent 0,052 *
A[dl’lg 0'000 kK

BILAGSTABEL B3.33
P-vaerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 7.3.

67-87-arige i 2007

Meend
0 0,085 *
1 0138
2 0,063
3 0,176
Kvinder

0,000 ***
1 0,100 *
2 0,487
3 0,002 ***

168



BILAGSTABEL B3.34
P-veerdier fra chi’-test af de variable, der sammenlignes i tabel 7.4.
67-87-arige i 2007

Maend

0 0,657

1 0,845

2 0,159

3 0,392
4+ 0,028 **
Kvinder

0 0,486

1 0244
2 0,080 *
3 0,311
4+ 0,384
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ZALDRES RESSOURCER OG BEHOV
STATUS 0G UDVIKLING PA BAGGRUND AF ALDREDATABASEN

Hvordan opfatter eeldre deres helbred, dyrker de motion, og faler de sig ensomme? 4ldres ressourcer og
behov bliver i rapporten beskrevet, nar det geelder helbred, bolig, brug af hjemmehjzelp, sociale relationer og
fritidsinteresser. Derudover bliver der i en analyse sat fokus pa hvilke faktorer, der har en sammenhaeng med
2eldres behov for hjeelp.

Rapporten viser overordnet, at meend og kvinder aldes forskelligt. En sterre andel kvinder end maend
vurderer, at de har et darligt helbred, og en starre andel kvinder modtager hjemmehjeelp. Trods dette er der
en stgrre andel kvinder, der dyrker fritidsaktiviteter — og de ger det tilmed hyppigere end maend. Flere kvinder
har mistet deres aegtefaeller og bor alene. Der er ogsa flere kvinder end maend, der har erfaring med at fgle
sig ensomme.

Samtidig viser rapporten, at eeldre i 2007 har et bedre helbred og funktionsniveau samt i mindre grad mod-
tager hjemmehjaelp end eeldre i 1997. Derudover peger rapporten pa, at et godt helbred og velbefindende samt
et hgjt funktionsniveau og fysisk aktivitet er faktorer, der reducerer seldres sandsynlighed for at udvikle behov
for hjeelp.

Rapporten bygger pa Zldredatabasen, som er en forlghsdatabase. Indtil videre bestar den af tre omfat-
tende interviewrunder, der har fundet sted i 1997, 2002 og 2007. Denne rapport undersgger eldre i databa-
senialderen 67, 72, 77,82 og 87 ar.

Rapporten er bestilt og finansieret af Social- og Integrationsministeriet.
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