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Forord

Dette workingpaper har haft til formal at bidrage med en gget indsigt i &ldre indvandreres
brug af offentlige pleje- og omsorgsydelser. Denne viden kan bidrage til, at kommunerne kan
udarbejde skeon over konsekvenserne af et stigende antal &ldre indvandrere i de kommende
ar. Aldre indvandrere udger endnu ikke en stor andel af @ldrebefolkningen, men deres andel
vil stige og ogsa andelen, som vil eftersparge pleje- og omsorgsydelser. Men eftersporger de
flere eller feerre ydelser end aldre etniske danskere, og eftersporger de ydelser med en ander-
ledes sammensatning? Det er emnet for dette workingpaper.

De gennemfgrte analyser har veaeret mulige, fordi Kebenhavns Kommune velvilligt har
stillet et udtraek fra kommunens elektroniske omsorgssystem og register over plejeboliger til
radighed for AKF. Analyserne er sdledes udfert med baggrund i &ldrebefolkningen i Kgben-
havns Kommune. Vi vil gerne takke Kebenhavns Kommune for det gode samarbejde i forbin-
delse med projektet.

Analyserne er gennemfort af docent Eigil Boll Hansen og forskningsassistent Galatios Si-
ganos.

Projektet har vaeret finansieret af Sygekassernes Helsefond og AKF.

Eigil Boll Hansen

Maj 2009
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1 Sammenfatning

Aldre, som er indvandret fra iser ikke-vestlige lande vil udgere en stigende andel af sldrebe-
folkningen i Danmark i de kommende ar. Nar konsekvenserne heraf for den offentlige sldre-
pleje skal bedommes, er det et relevant spergsmal, om aldre indvandreres livsstil og levevil-
kar betyder, at de bruger ferre eller flere pleje- og omsorgsydelser end etniske danskere.

Formalet med analyserne i dette workingpaper har derfor vaeret at afdakke, hvorvidt al-
dre indvandrere fra ikke-vestlige lande modtager feerre eller flere omsorgs- og plejeydelser
end indfedte danskere, efter at der er taget hgjde for forskelle i alder og andre sociogkonomi-
ske variabler.

Populationen for analyserne er borgere pa 65 ar og derover bosiddende i Kabenhavns
Kommune pr. 1. januar 2007, og vi har analyseret deres brug af personlig pleje, praktisk bi-
stand og plejebolig i 2007. Oplysninger om personlig pleje og praktisk bistand er udtrukket
fra Kgbenhavns Kommunes omsorgssystem, mens oplysninger om plejebolig er udtrukket fra
Kegbenhavns Kommunes institutionsregister. Oplysningerne er i Danmarks Statistik koblet
med demografiske oplysninger, oplysninger om uddannelse og erhverv samt med oplysninger
om forbrug fra sygesikringen og sengedage pa hospital. Oplysningerne er stillet til radighed
for AKF i anonymiseret form.

Analyserne er gennemfort som dels logistiske regressioner, dels linezre regressioner,
hvor det er muligt at afdekke betydningen af indvandrerbaggrund for brug af omsorgs- og
plejeydelser, nér der samtidig kontrolleres for forskelle i andre faktorer.

Analyserne har vist folgende:

» Aldre indvandrere modtager mindre hyppigt end aldre danskere pleje- og om-
sorgsydelser fra det offentlige. De har bdde en mindre tilbgjelighed til at modtage
hjelp fra det offentlige overhovedet og til hver af ydelserne plejebolig, personlig
pleje og praktisk bistand.

» Nar vi alene betragter hjemmeplejeydelser, er der sammenlignet med etniske dan-
skere en mindre tilbgjelighed blandt aldre indvandrere til at modtage praktisk bi-
stand end personlig pleje, hvilket tyder pa, at en storre andel af behovet for prak-
tisk bistand daekkes fra anden side.

» Aldre indvandrere, som modtager hjelp, har et mindre omfang (malt i kr.) af
praktisk hjelp end @ldre danskere, mens omfanget af personlig pleje ikke er signi-
fikant mindre end for @ldre etniske danskere. Faktisk modtog aldre indvandrere
fra et ikke-vestligt land, og som har boet i Danmark i mere end 10 ir, i denne un-
dersggelse personlig pleje i et storre omfang end &ldre danskere.

= Der er endvidere en forskel mellem aldre indvandrere, siledes at &ldre indvan-
drere fra ikke-vestlige lande mindre hyppigt end @ldre indvandrere fra vestlige
lande modtager offentlig hjalp. Det galder bade plejebolig, personlig pleje og
praktisk bistand.

» Endelig modtager &ldre indvandrere, som har boet i Danmark i mere end 10 ar,
hyppigere pleje- og omsorgsydelser end &ldre indvandrere, der har boet i landet i
mindre end 10 r. Dette er i analyserne mest tydeligt blandt &ldre indvandrere fra
ikke-vestlige lande.

Resultaterne kan ikke afdaekke forklaringer pa de konstaterede forskelle mellem aldre dan-
skere og indvandrere, men mgnstret i analyseresultaterne kunne pege p4, at to forhold ger sig
geeldende i forhold til indvandreres mindre forbrug end danskeres af pleje- og omsorgsydel-
ser, nemlig kendskabet til mulighederne for hjelp fra det offentlige, og at &ldre indvandreres



behov for hjelp i hgjere grad end etniske danskeres behov daekkes af slegtninge. Jo leengere
tid man har boet i landet, des mere ligner forbruget etniske danskeres forbrug. Det kan pa
den ene side forklares med, at jo leengere tid, man har boet i landet, des bedre kendskab op-
nér man til de offentlige hjeelpemuligheder. P4 den anden side kan mange ars ophold i Dan-
mark betyde, at nogle @&ldre og deres familier tilpasser sig danskernes livsstil. Det vil sige, at
generationerne lever adskilt, at de ldres detre og svigerdetre har erhvervsarbejde, og at
holdningen til at yde hjalp til familiemedlemmer kommer mere til at ligne etniske danskeres
holdninger. Vi kan ikke afggre, i hvilken udstraekning enten kendskabet til de offentlige hjael-
pemuligheder eller a&endringer i livsstil spiller den sterste rolle. Forskellen i forbruget af pleje-
og omsorgsydelser mellem indvandrere fra vestlige lande og fra ikke-vestlige lande kunne
imidlertid tyde p4, at livsstil spiller en rolle. P4 den anden side kan det ikke udelukkes, at
indvandrere fra vestlige lande har nemmere ved at satte sig ind i det danske offentlige sy-
stem end indvandrere fra ikke-vestlige lande.

Konklusionen pa denne analyse er siledes, at sldre indvandrere i mindre grad end etni-
ske danskere modtager offentlige pleje- og omsorgsydelser, og at dette synes at kunne forkla-
res med mindre kendskab til mulighederne for hjelp fra det offentlige, og at &ldre indvan-
drere i hgjere grad end etniske danskere modtager hjalp fra sleegtninge. Forskellene synes at
blive mindre, jo laengere tid &ldre indvandrere har boet i landet, og vi vil séledes kunne for-
vente, at forbruget blandt indvandrere, som har opholdt sig leenge i landet, i fremtiden vil
narme sig niveauet for etniske danskeres forbrug. Sé ikke alene vil vi i de kommende &r ople-
ve en stigning i antallet af &ldre indvandrere, vi vil ogsd opleve, at deres eftersporgsel efter
pleje- og omsorgsydelser nesten vil vaere pa niveau med @ldre etniske danskeres eftersporg-
sel, saerligt nér det drejer sig om et behov for personlig pleje.



2 Baggrund

Indvandrere fra ikke-vestlige lande vil i de kommende &r udggre en stigende andel af borgere
med behov for omsorgs- eller plejeydelser. Der er i dag (2008) bosat ca. 12.000 indvandrere
fra ikke-vestlige lande pd 65+ &r i Danmark. Ifglge den seneste prognose fra Danmarks Stati-
stik forventes denne gruppe at veere steget til godt 25.000 i 2020. Altsé en fordobling, og
frem til 2030 forventes en yderligere fordobling, og aldre indvandrere vil ikke bare udgere et
stigende antal, men ogsa en stigende andel af &ldrebefolkningen (1,4% i 2006 og 3,8% i
2030).

Vi ved imidlertid ikke, i hvilket omfang @ldre indvandrere fra ikke-vestlige lande modta-
ger offentlige omsorgs- og plejeydelser. Ligger niveauet over eller under niveauet for indfadte
danskere, og modtager de en anderledes sammensetning af ydelserne? Spergsmalet er der-
for, pa hvilken made det stigende antal @&ldre indvandrere fra ikke-vestlige lande bidrager til
et behov for omsorgs- og plejeydelser, som stilles til rddighed af den offentlige sektor.

Formadlet med projektet har derfor varet at analysere, hvorvidt &ldre indvandrere fra
tkke-vestlige lande modtager faerre eller flere omsorgs- og plejeydelser end indfodte dan-
skere, efter at der er taget hajde for forskelle i alder og andre socioskonomiske variabler.
Dette vil bl.a. kunne belyse fremtidige konsekvenser for udgifter til omsorgs- og plejeydelser,
som er afledt af endringer i befolkningens sammensetning pé alder og etnicitet.

Gennem denne undersggelse gives der sdledes et billede af forbruget i Danmark af offent-
lige omsorgs- og plejeydelser blandt indvandrere fra ikke-vestlige lande, og hvorvidt de har et
anderledes forbrug end indfedte danskere. Denne viden kan bidrage til kommunernes plan-
leegning af indsatsen pé aldreomrédet i de kommende ar. For eksempel er det vigtigt at vide,
hvorvidt det stigende antal @ldre indvandrere medfgrer en tilsvarende stigning i efterspargs-
len efter pleje- og omsorgsydelser.



3 Tidligere undersggelser

Meget af den internationale forskning i omfanget af indvandreres forbrug af social- og sund-
hedsydelser vedrgrer udelukkende sundhedsydelser. Det skyldes, at informationer om den ty-
pe ydelser i de fleste lande er lettere tilgeengelig end informationer om formelle omsorgs- og
plejeydelser. Meget af forskningen i indvandreres forbrug af sundhedsydelser vedrerer end-
videre yngre og midaldrende, mens aldres forbrug kun er sparsomt belyst.

Den foreliggende internationale forskning giver forskellige resultater med hensyn til om-
fanget af indvandreres brug af sundhedsydelser og plejeydelser sammenlignet med den ind-
fadte befolkning. Der er forskning, der viser, at indvandrere som folge af et gennemsnitligt
bedre helbred end den indfgdte befolkning har et lavere forbrug af sundhedsydelser (fx Mo-
hanty et al., 2005; Goldman, Smith og Sood, 2006). Der er ogsa forskning, der viser et lavere
forbrug af sundhedsydelser og af plejeydelser blandt indvandrere (Eriksson, 1996; Have og
Bijl, 1999; Albertsson et al., 2004) og forskelle mellem indvandrergrupper, som ikke kan for-
klares med forskelle i helbred (Schellingerhout, 2004; Gerritsen et al., 2006). Der er imidler-
tid ogsa forskning, der viser, at bestemte indvandrergrupper har et forbrug af almene sund-
hedsydelser, som er hgjere, eller som ligner den indfgdte befolkning (Hargreaves et al.,
2006), men hvor forbruget af specialiserede ydelser er mindre (Stronks, Ravelli og Reijne-
veld, 2001). En dansk undersogelse (Andersen og Dyhr, 2006) har vist, at kontakten til almen
praksis og skadestue er hgjere for indvandrere end danskere i alderen 19-59 ar, men lavere
for begrn og aldre med indvandrerbaggrund. Der er ogsa studier, som viser, at aldre indvan-
dreres forbrug af pleje- og omsorgsydelser er mindre end den indfedte befolknings forbrug
(Nergérd, 2009), og Kgbenhavns Kommune har opgjort forbruget af hjemmehjalp blandt
indvandrere og danskere i uge 3 i 2006 (Fatum og Madsen, 2007) og finder, at &ldre indvan-
drere fra ikke-vestlige lande generelt har et mindre forbrug af hjemmehjelp og mindre hyp-
pigt bor péa plejehjem end danskere.

Hvorvidt indvandrere i et land alt andet lige forbruger flere eller faeerre omsorgs- og ple-
jeydelser kan afhenge af indvandrernes sammensatning pa socioskonomiske karakteristika,
idet der er en entydig sammenhang mellem sociogkonomiske faktorer pa den ene side over
for helbred og funktionsevne pa den anden (fx Alwin og Wray, 2005). Forbrug af omsorgs- og
plejeydelser er primaert begrundet i helbred og funktionsevne og vil siledes ogsa vise en
sammenhaeng med sociogkonomiske faktorer. Der er fx forskning, der peger pa, at lav social
status har en steerkere indflydelse end oprindelsesland pa bade selvvurderet og objektivt hel-
bred (Albertsson et al., 2004). Sociogkonomisk placering kan imidlertid ogsa i sig selv spille
en rolle for forbrug af sundhedsydelser, s personer med en hgjere sociogkonomisk placering
har et hgjere forbrug ved et bestemt helbredsniveau (fx Fernandez de 1a Hoz og Leon, 1998).
Der er, ud over sociogkonomiske faktorer, formuleret forskellige mulige forklaringer pa et la-
vere forbrug blandt indvandrergrupper.

Det kan fx dreje sig om manglende information om bestemte ydelser, darlig kommunika-
tion (sprogvanskeligheder) mellem offentligt ansatte og indvandrere, at bestemte behov dak-
kes af slegtninge, og at sagsbehandlere visiterer indvandrere og indfadte forskelligt (Alberts-
son et al., 2004; Schellingerhout, 2004). Nar indvandrere mindre hyppigt bor péa institution,
kan det skyldes, at de ikke kan fi opfyldt et enske om personale, der kender deres sprog og
kulturelle baggrund, men ogsé her kan familiemgnstre og kultur, hvor slaegtninge patager sig
en plejeforpligtelse, spille en rolle (Albertsson et al., 2004).

De refererede forskningsresultater stammer fra lande, hvor de institutionelle forhold er
anderledes end i Danmark. Det er derfor i mange tilfzlde vanskeligt at overfere forskningsre-
sultater fra andre lande til Danmark, fordi adgangsbetingelserne til ydelserne adskiller sig fra
danske forhold. I en raekke lande finansieres sundheds- og plejeydelser gennem forsikrings-
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ordninger, og forbrug af ydelser kan derfor veaere betinget af, i hvilken udstraekning indvan-
drere har opnaet rettigheder i et forsikringssystem. Sddanne begraensninger eksisterer ikke i
Danmark og de gvrige skandinaviske lande.

Den foreliggende forskning giver imidlertid anledning til at formulere falgende hypotese,
som efterpraves i projektet:

Nér det drejer sig om ikke-vestlige indvandreres forbrug af omsorgs- og plejeydelser, an-
tager vi, at to modsatrettede tendenser gor sig geldende. En gennemsnitlig lavere sociogko-
nomisk status og sundhedstilstand end blandt indfedte danskere vil traekke i retning af et
storre forbrug, mens sproglige barrierer mv. og kulturelle forskelle vil traekke i retning af et
lavere forbrug. Givet sociogkonomisk status og helbred vil vi séledes forvente et lavere for-
brug blandt ikke-vestlige indvandrere.
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4 Teoretisk model, data og metode

Til at forklare og forudsige forbruget af sundhedsydelser pé individniveau er udviklet en mo-
delramme ”"behavioural model of health service use”, jf. Andersen og Newman (1973), Ander-
sen (1995) samt Andersen og Davidson (2001). Denne modelramme kan ogsa overfores til at
forklare brugen af sociale serviceydelser. Modellen kan sédledes bidrage til at forst4, hvilke an-
dre faktorer end etnicitet der kan forklare et bestemt forbrug af omsorgs- og plejeydelser.
Modellen antager, at forbruget af serviceydelser er bestemt af tre blokke af individuelle vari-
abler: pradisponerende faktorer (fx kon, alder, uddannelse, etnicitet), fremmende og haem-
mende faktorer (fx indkomst, uformelle plejemuligheder via familiemedlemmer) og behovs-
faktorer (fx helbredsindikatorer). Dertil kommer faktorer vedrerende servicesystemet og for-
hold i omgivelserne.

De individuelle variabler i denne model er omsat til en raeekke variabler i regressionsana-
lyser med henblik pa at belyse, hvilken betydning indvandrerbaggrund har for forbruget af
pleje- og omsorgsydelser. I analyserne belyses, i hvilken udstraekning indvandrere modtager
personlig pleje og praktisk bistand sammenlignet med etniske danskere. Endvidere belyses
omfanget af personlig pleje og praktisk bistand blandt dem, der modtager hjelp.

Vi belyser ogs4, i hvilken udstrakning indvandrere bor i en plejebolig sammenlignet med
etniske danskere, og endelig belyser vi, i hvilken udstrekning indvandrere modtager person-
lig pleje eller praktisk hjelp i egen bolig eller i en plejebolig sammenlignet med etniske dan-
skere.

Populationen for analyserne er borgere pa 65 ar og derover bosiddende i Kabenhavns
Kommune pr. 1. januar 2007, og vi analyserer deres brug af personlig pleje, praktisk bistand
og plejebolig i 2007. Oplysninger om personlig pleje og praktisk bistand er udtrukket fra Kg-
benhavns Kommunes omsorgssystem, mens oplysninger om plejebolig er udtrukket fra Ko-
benhavns Kommunes institutionsregister. Oplysningerne er i Danmarks Statistik koblet med
demografiske oplysninger, oplysninger om uddannelse og erhverv samt med oplysninger om
forbrug fra sygesikringen og sengedage pé& hospital. Oplysningerne er stillet til rddighed for
AKF i anonymiseret form.

Afhzengige variabler

Nedenfor beskrives de afhengige variabler, som indgéar i analysen.

Personlig pleje omfatter den bevilgede hjalp til personlig pleje pé alle tider af degnet i
2007. Et udtryk for det samlede omfang af personlig pleje er beregnet ved at gange det bevil-
gede antal timer pa forskellige tider af degnet med den tilsvarende timepris, som Kgbenhavns
Kommune har oplyst til Fritvalgsdatabasen®. Der tages herved hgjde for, at pleje i aften- og
nattetimerne er dyrere end pleje i dagtimerne.

Praktisk bistand omfatter den bevilgede hjalp til praktisk bistand, som renggring, samt
til tgjvask og indkegb. I Kebenhavns Kommune er disse ydelser registreret sarskilt. Vi har og-
sd her konstrueret et udtryk for det samlede omfang ved at gange antal bevilgede timer prak-
tisk bistand med en timepris og antal bevilgede tgjvask og indkeb med en stykpris fra Frit-
valgsdatabasen. Ved at anvende priser, kan der beregnes en sum for alle ydelser.

Personlig og praktisk bistand er summen af de to foregdende.

Plejebolig omfatter somatiske plejehjem, somatiske beskyttede boliger, somatiske pleje-
boliger og serlige boliger til borgere med en demenssygdom. Vi har opgjort, hvorvidt en bor-

www.fritvalgsdatabasen.dk indeholder en rakke oplysninger om kommunernes kvalitetskrav og priser for praktisk bi-
stand og personlig pleje, som kommunerne har pligt til at indberette. Desuden er der informationer om private leve-
randerer i den enkelte kommune.
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ger med bopel i Kabehavns Kommuner pr. 1. januar 2007 har boet i en sddan bolig eller ikke
i (en del af) 2007.

Pleje og omsorg i 2007. Endelig har vi opgjort en variabel, der angiver, hvorvidt en bor-
ger med bopal i Kebenhavns Kommune pr. 1. januar 2007 i 2007 har modtaget en pleje- og
omsorgsydelse ved at have boet i en plejebolig eller ved at have modtaget praktisk eller per-
sonlig bistand.

De uafhaengige variabler

Til at beskrive indvandrerstatus er der konstrueret en variabel, der fordeler borgerne pa 1) dan-
skere, 2) indvandrere fra et vestligt land, som har opholdt sig i Danmark i mindre end 10 ar, 3)
indvandrere fra et vestligt land, som har opholdt sig i Danmark i mere end 10 ar, 4) ind-
vandrere fra et ikke-vestligt land, som har opholdt sig i Danmark i mindre end 10 &r og 5) ind-
vandrere fra et ikke-vestligt land, som har opholdt sig i Danmark i mere end 10 ar. Vestlige lan-
de omfatter de 27 EU-lande, Island, Norge, Andorra, Liechtenstein, Monaco, San Marino,
Schweiz, Vatikanstaten, Canada, USA, Australien og New Zealand. Nar opholdstiden i Danmark
er inddraget, er det ud fra en antagelse om, at den kan have betydning for dels kendskabet til
det danske pleje- og omsorgssystem, dels for en tilnaermelse til danske normer med hensyn til
forventningerne til hjelpekilde i tilfeelde af behov for hjaelp. Alt andet lige kan opholdstiden sa-
ledes forventes at have betydning for omfanget af hjelp, der modtages fra kommunen.

I analysen kontrolleres der endvidere for en lang rakke variabler, som kan have betyd-
ning for, hvor meget hjelp man har brug for. De vedrerer demografi, sociogkonomisk status
og forbruget af sundhedsydelser, og de er beskrevet i bilag 1. Den stilling, der er inddraget i
analyserne, er den stilling, som populationen havde som 59-arige. Forbruget af sundheds-
ydelser i perioden 2000-2005 tages som en ufuldkommen indikator for helbred. Det ville na-
turligvis have veeret relevant at inddrage et mere opdateret forbrug, men der foreld ikke nyere
data pa analysetidspunktet. I analyserne, hvor brug af plejebolig indgér, anvendes civilstand
som en forklarende variabel, mens variablen bor alene/bor ikke alene bruges, nar kun hjem-
meplejeydelser analyseres. Det ville ikke give mening at anvende variablen bor alene/bor ikke
alene i forhold til plejebolig, da stort set alle, der bor i en plejebolig, bor alene. Man kan til
gengeld godt bo i en plejebolig, selv om man er gift, og variablen civilstand siger dermed no-
get om, hvilke uformelle ressourcer man potentielt har haft adgang til.

Metode

Forskelle mellem aldre indvandrere og etniske danskeres forbrug af pleje- og omsorgsydelser
samt plejebolig er gennemfort ved simple logistiske regressioner. Analyserne er gennemfart
ved i farste omgang at inddrage alle teoretisk relevante forklarende faktorer. Der er herefter
gennemfort flere regressioner, hvor de mest insignifikante faktorer er ekskluderet trinvist. De
endelige estimationer indeholder alene forklarende faktorer, der udviser en signifikant sam-
menhaeng med den athangige variabel. Der er anvendt et signifikansniveau pd 5%. Der er
dels gennemfort analyser for hele populationen pa 65+-arige i Kebenhavns Kommune, dels
analyser pa alene 65-85-arige, hvor en forklarende variabel med hgjeste gennemforte uddan-
nelse er inddraget. I registrene er der ikke oplysninger om hgjeste fuldferte uddannelse for
de zldste, og derfor har analyser med inddragelse af denne variabel mattet afgraenses til en
snavrere aldersgruppe.

Blandt modtagere af praktisk bistand og personlig pleje er gennemfert en analyse af,
hvilke faktorer, herunder indvandrerbaggrund, der kan forklare forskelle i omfanget af mod-
tagne ydelser omregnet til kroner. Disse analyser er gennemfort ved hjelp af en linezr re-
gression (ordinary least square (OLS)). Der er i disse analyser inkluderet de forklarende vari-
abler, som viste sig signifikante i de logistiske regressioner.
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5 Resultater

I dette afsnit redegores for resultaterne af de gennemforte analyser, og i forste omgang gives
en overordnet beskrivelse af populationen og dens brug af personlig pleje, praktisk hjelp og
plejebolig.

5.1 Populationen og dens brug af hjzelp

I tabel 5.1 er vist, hvordan @ldre borgere i Kebenhavns Kommune fordeler sig pa etnisk til-
hersforhold og alder.

Tabel 5.1 Borgere pa 65 ar og derover i Kgbenhavns Kommune pr. 1. januar 2007 for-
delt efter oprindelsesland og procentvis efter alder

Dansker Indvandrer Indvandrer Indvandrer Indvandrer ALLE
fra vestligt fra vestligt fra ikke- fra ikke-
land inden land for me- vestligt land vestligt land
for 10 &r re end 10 &r inden for 10 for mere end
siden ar 10 &r siden
65-69 ar 26 50 44 33 45 27
70-74 &r 20 22 22 36 25 21
75-79 &r 18 12 16 19 18 18
80- ar 36 16 18 11 12 35
Ialt 100 100 100 99 100 101
Antal 50.008 146 692 336 1.487 52.669

Som det fremgar, var der pr. 1. januar 2007 i alt knap 52.700 borgere pd 65 ar og derover
med bopzl i Kebenhavns Kommune, og langt den storste del var etniske danskere. Den stor-
ste gruppe af indvandrere i aldersgruppen bestar af indvandrere fra ikke-vestlige lande, som
har boet her i mere end 10 ar. Indvandrerne er gennemsnitligt yngre end de etniske danskere,
idet en betydelig storre andel er under 70 ar og en betydelig mindre andel 80 ar eller derover.
Blandt indvandrere fra ikke-vestlige lande, som er indvandret inden for 10 ar, er der sam-
menlignet med andre indvandrere en overvagt af 70-74-arige, mens der er en mindre andel
65-69-arige. Blandt indvandrere fra vestlige lande er der en sterre andel 80+-arige end
blandt indvandrere fra ikke-vestlige lande.

Indvandrerne adskiller sig ogséd fra etniske danskere med hensyn til husstandens sam-
mensatning, jf. tabel 5.2.
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Tabel 5.2 Procentandelen af borgere pd 65 ar og derover i Kgbenhavns Kommune pr. 1.
januar 2007, der bor alene, og fordelt efter oprindelsesland

Dansker Indvandrer Indvandrer Indvandrer Indvandrer ALLE
fra vestligt fra vestligt fra ikke- fra ikke-
land inden land for vestligt vestligt
for 10 &r mere end land inden land for
10 &r siden for 10 &r mere end
10 &r siden
Bor alene 67 60 67 68 51 67
Procentgrundlag 50.008 146 692 336 1.487 52.669

Det er dog serligt indvandrere fra ikke-vestlige lande, som har varet i Danmark i mere end
10 ar, der adskiller sig ved, at en betydelig mindre andel bor alene. Med den lavere gennem-
snitsalder kunne man have forventes, at der ogsd blandt de andre indvandrergrupper ville
vaere en mindre andel, der bor alene.

I det folgende ser vi pa etniske danskeres brug af plejebolig, personlig pleje og praktisk
bistand fra Kgbenhavns Kommune.

I tabel 5.3 er vist, hvor stor en andel af de forskellige etniske grupper, der har boet i en
plejebolig eller modtaget personlig pleje eller praktisk bistand i 2007.

Tabel 5.3 Procentandel borgere pa 65 ar og derover i Kgbenhavns Kommune pr. 1. ja-
nuar 2007, som i 2007 boede i plejebolig eller modtog praktisk bistand eller
personlig pleje, fordelt efter oprindelsesland

Dansker Indvandrer Indvandrer Indvandrer Indvandrer ALLE
fra vestligt fra vestligt fra ikke- fra ikke-
land inden land for vestligt vestligt
for 10 ar mere end land inden land for
10 &r siden for 10 &r mere end
10 &r siden
Har boet i plejebo-
lig eller fiet prak- 40 14 7 14 18 39
tisk bistand eller
personlig pleje
Procentgrundlag 50.008 146 692 336 1.487 52.669

Som det fremgér af tabellen, er det 40% af de etniske danskere, som har boet i en plejebolig,
eller som har modtaget personlig pleje eller praktisk bistand i 2007. Det er en betydelig stor-
re andel end @ldre indvandrere, hvor alene indvandrere fra et vestligt land, og som har boet i
Danmark i mere end 10 ar, skiller sig ud ved at en stgrre andel end i de gvrige grupper har
modtaget en form for ydelse.

I tabel 5.4 er vist, hvor stor en andel af de forskellige etniske grupper af &ldre, der har
boet i en plejebolig i 2007.
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Tabel 5.4 Procentandel borgere pa 65 ar og derover i Kebenhavns Kommune pr. 1. ja-
nuar 2007, som har boet i plejebolig i 2007, fordelt efter oprindelsesland

Dansker Indvandrer Indvandrer Indvandrer Indvandrer ALLE
fra vestligt fra vestligt fra ikke- fra ikke-
land inden land for vestligt vestligt
for 10 &r mere end land inden land for
10 &r siden for 10 &r mere end
10 &r siden
Har boet i plejebolig 7 2 4 1 1 6
Antal 50.008 146 692 336 1.487 52.669

Samlet set er det kun en beskeden andel af aldrebefolkningen, der har boet i plejebolig i
2007, men som det var tilfaeldet med ydelser i alt, er det en storre andel af de etniske danske-
re end af de a&ldre indvandrere, der boede i plejebolig. Blandt indvandrerne er det en meget
beskeden andel, der har boet i plejebolig i 2007, og igen skiller indvandrere fra et vestligt
land, og som har boet i Danmark i mere end 10 ar, sig lidt ud.

I det folgende beskrives omfanget af personlig pleje og praktisk bistand, som @ldre etni-
ske danskere og indvandrere har modtaget. Som det fremgar af tabel 5.5, er det 65% af de et-
niske danskere, der ikke har faet hverken personlig pleje eller praktisk bistand i 2007. Blandt
indvandrere er det en betydelig starre andel, der ikke har modtaget personlig pleje eller prak-
tisk bistand. Det varierer fra 76% blandt borgere, der er indvandret fra et vestligt land for
mere end 10 ar siden, til 88% blandt borgere, der er indvandret fra et vestligt land inden for
de seneste ti ar. Umiddelbart synes opholdstiden i Danmark at spille en starre rolle for mod-
tagelsen af personlig pleje og praktisk bistand blandt indvandrere fra et vestligt land end
blandt indvandrere fra et ikke-vestligt land, men det vil vi vende tilbage til.

Tabel 5.5 Borgere pa 65 ar og derover i Kgbenhavns Kommune pr. 1. januar 2007 for-
delt efter oprindelsesland og procentvis efter udgifter til personlig og praktisk
bistand i 2007

Kroner Dansker Indvandrer Indvandrer Indvandrer Indvandrer ALLE
fra vestligt fra vestligt fra ikke- fra ikke-
land inden land for vestligt vestligt
for 10 ar mere end land inden land for
10 &r siden  for 10 ar mere end
10 &r siden
0 65 88 76 87 83 66
1-10.000 12 5 10 7 8 12
10-001-25.000 10 5 2 4
25.001-100.000 8 3 4 1 3
100.001-200.000 3 - 2 1
200.001- 2 - 1 1 1 2
I alt 100 101 99 100 100 100
Antal 50.007 146 692 336 1.487 52.668

De fleste af dem, der har modtaget hjalp, har modtaget den i et omfang, der svarer til under
100.000 kr. om aret. Det gaelder bade etniske danskere og indvandrere. Ca. 1/3 af de @ldre
etniske danskere, som har modtaget hjelp, har gjort det i et omfang, der svarer til mindre
end 10.000 kr. arligt. Blandt @ldre indvandrere er det tettere pa halvdelen, der modtager
hjelp for under 10.000 kr. arligt. Der er altsa en storre andel indvandrere, som kun modtager
hjalp i beskedent omfang.

16



De samme forskelle som ovenfor finder vi i tabel 5.6, som drejer sig om modtagelse af
praktisk bistand. Ogsé i dette tilfelde er det en storre andel blandt de etniske danskere end
blandt indvandrere, der modtager hjalp. Bortset fra indvandrere fra vestlige lande, som har
boet i landet i mere end 10 &r, s er det under 10% af de &ldre indvandrere, der har modtaget
praktisk bistand.

Tabel 5.6 Borgere pa 65 ar og derover i Kgbenhavns Kommune pr. 1. januar 2007 for-
delt efter oprindelsesland og procentvis efter udgifter til praktisk bistand i

2007
Kroner Dansker Indvandrer Indvandrer Indvandrer Indvandrer ALLE
fra vestligt fra vestligt fra ikke- fra ikke-
land inden land for vestligt vestligt
for 10 ar mere end land inden land for
10 &r siden for 10 &r mere end
10 &r siden
0 70 93 81 94 90 70
1-10.000 15 5 11 4 7 14
10.001-25.000 13 2 1 3 12
25.001-100.000 3 1 0 0
100.001-200.000 0 - - 0 0
200.001- - - - - - -
I alt 101 101 100 99 100 99
Antal 50.008 146 692 336 1.487 52.669

Blandt dem, der har modtaget hjelp, svarer omfanget i langt de fleste tilfeelde til en udgift for
kommunen pa under 25.000 kr. om dret. Sammenlignet med etniske danskere er det en star-
re andel indvandrere, der kun modtager praktisk bistand i beskedent omfang.

Endelig ser vi i tabel 5.7, at de tilsvarende forskelle gor sig gaelden med hensyn til per-
sonlig pleje. En stgrre andel etniske danskere end indvandrere modtager personlig pleje fra
kommunen. Men mens der blandt etniske danskere er en stgrre andel, der modtager praktisk
hjelp end personlig pleje, sd gor dette sig ikke gaeldende blandt indvandrere. Det kunne tyde
pa, at indvandrere i hgjere grad forst eftersporger praktisk bistand, nar de ogsa har brug for
personlig pleje. Forskellen mellem etniske danskere og indvandrere i andelen, der modtager
personlig pleje i beskedent omfang, er ikke sa stor.
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Tabel 5.7 Borgere pa 65 ar og derover i Kgbenhavns Kommune pr. 1. januar 2007 for-
delt efter oprindelsesland og procentvis efter udgifter til personlig pleje

Kroner Dansker Indvandrer Indvandrer Indvandrer Indvandrer ALLE

fra vestligt fra vestligt fra ikke- fra ikke-

land inden land for vestligt vestligt

for 10 &r mere end land inden land for

10 &r siden for 10 &r mere end
10 &r siden

0 76 91 83 90 87 77
1-10.000 10 4 9 6 7 9
10-001-25.000 4 3 3 1 2 4
25.001-100.000 2 4 1 2 6
100.001-200.000 - 0 2 1 2
200.001- 1 - 1 1 1 1
Ialt 100 100 100 100 100 99
Antal 50.008 146 692 336 1.487 52.669

Ved den ovenstdende sammenligning af etniske danskeres og indvandreres brug af hjalp skal
man vere opmarksom pa, at der ikke er taget hgjde for forskelle, som kan have betydning for
behovet for hjalp i de to grupper. Fx sa vi, at etniske danskere i Kebenhavns Kommune gen-
nemsnitligt er &ldre end indvandrere. Disse forskelle tager vi hgjde for i analyserne i det ef-
terfolgende afsnit.

5.2 Forskelle mellem etniske danskere og indvandrere

I det folgende belyser vi gennem regressionsanalyser, om der er forskel mellem etniske dan-
skeres og indvandreres brug af plejebolig, personlig pleje og praktisk bistand i Kebenhavns
Kommune i 2007, nir der tages hgjde for eventuelle forskelle i alder, ken, husstand, uddan-
nelse, erhverv som 59-4rig, indkomst og forbrug af sundhedsydelser.

Samlet brug af omsorgs- og plejeydelser

I den forste analyse undersgger vi, om der er forskel med hensyn til, med hvilken hyppighed
etniske danskere og indvandrere har boet i plejebolig eller modtaget praktisk bistand eller
personlig pleje i 2007, nar der tages hgjde for forskelle i sociogkonomiske vilkar. Der vises
resultatet af en logistisk regression. Nar koefficienten er positiv, er hyppigheden af at have
modtaget en ydelse starre end for referencegruppen, og hvis koefficienten er negativ, er hyp-
pigheden mindre. Referencegruppen fremgér af tabellerne. Der vises resultater for alle og for
aldersgruppen 65-84 ar, hvor hgjeste fuldferte uddannelse indgér i analyserne. Det er ikke
muligt at inddrage uddannelse for 85+-arige, da oplysningen ikke findes i registrene for den-
ne aldersgruppe.

Resultatet af estimationerne er vist i tabel 5.8, og vi vil i de fglgende koncentrere os om
forskelle mellem danskere og indvandrere.
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Tabel 5.8 Resultat af logistisk regression af brug af plejebolig, personlig pleje eller
praktisk bistand i 2007. 65+-3rige og 65-84-3rige i Kabenhavns Kommune
65+ ar 65-84 ar
Koefficient Standardfejl Koefficient Standardfejl

Konstant 0,283*** 0,056 0,261*** 0,060
Mand -0,154**x* 0,027 -0,133**x* 0,029
Arbejder Reference

Funktionaer 0,006 0,039 0,054 0,041
Leder eller overordnet funktionaer -0,202%** 0,046 -0,077 0,052
Selvstaendig -0,172%* 0,069 -0,149* 0,073
Uden beskeeftigelse 0,143** 0,048 0,169**x* 0,049
Uden for arbejdsstyrken 0,598**x* 0,035 0,603**x* 0,036
Uoplyst erhverv 0,647*** 0,041 -0,229 0,128
Enke 0,044 0,039 0,004 0,044
Skilt -0,013 0,041 -0,028 0,044
Gift -0,650*** 0,042 -0,673**x* 0,047
Ugift Reference

Dansker Reference

Indvandret fra vestligt land. < 10 8r i DK -0,689 0,369 -0,384 0,493
Indvandret fra vestligt land. > 10 &r i DK -0,316** 0,107 -0,169 0,124
Indvandret fra ikke-vestligt land. < 10 &r -1,434%** 0,208 -0,646** 0,240
i DK

Indvandret fra ikke-vestligt land. > 10 8r -0,792**x* 0,084 -0,526*** 0,109
i DK

65-69 ar -2,257%*x* 0,040 -2,171%*x* 0,042
70-74 &r -1,452%*x* 0,034 -1,363**x* 0,036
75-79 &r -0,738%*x* 0,032 -0,643**x* 0,034
80- ar Reference

Omfang af sygesikringsydelser 2000- 0,001 *** 0,00007 0,001 *** 0,00008
2005

Gennemsnitlig indkomst 2004-2005 -0,022%** 0,002 -0,025%** 0,002
(10.000 kr.)

Antal sengedage 2000-2005 0,143*** 0,004 0,167*** 0,005
Grundskole Reference

Fagleert -0,121%%* 0,030
Gymnasial -0,393%** 0,116
Kort eller mellemlang videregdende ud- -0,230%** 0,053
dannelse

Lang videreg%ende uddannelse -0,251%** 0,091
Uoplyst uddannelse -0,048 0,086
N= 46.827 37.109

Pseudo r? 0,28 0,23

Signifikansniveau: *<0,05, **<0,01, ***<0.001.

Analyserne viser en rakke forventede sammenhange, som vi ikke vil kommentere narmere,
fx at gifte har et mindre forbrug af pleje- og omsorgsydelser end ikke gifte, at forbruget stiger
med alderen, og at hgj social status er forbundet med mindre forbrug end lav social status.
Nér vi analyserer alle 65+-arige, s modtager @ldre indvandrere mindre hyppigt en ydel-
se i form af plejebolig, personlig pleje eller praktisk bistand end aldre danskere. Hyppighe-
den blandt indvandrere fra et vestligt land, som har boet i Danmark i mindre end 10 ar, er ik-
ke signifikant forskellig fra danskere, men det kan tilskrives det lave antal personer i denne
gruppe. Nar vi alene analyserer 65-84-arige, er der en forskel mellem indvandrere fra vestlige
lande og fra ikke-vestlige lande. Indvandrere fra vestlige lande adskiller sig ikke fra danskere,
men hyppigheden af at have modtaget pleje eller bistand i hjemmet eller i en plejebolig er

19



mindre blandt @ldre indvandrere fra ikke-vestlige lande, nar der er taget hgjde for andre fak-
torer. Hyppigheden er lavest for aldre fra ikke-vestlige lande, som har boet i Danmark i min-
dre end 10 ar.

Vi har med baggrund i analysen beregnet en sandsynlighed for at have modtaget en ydel-
se i 2007. Vi har forudsat felgende karakteristika: kvinde, 75-79 ar, enke, grundskole som hg-
jeste fuldferte uddannelse og et job som arbejder som 59-arig. Vi har endvidere forudsat en
indkomst som gennemsnittet, et forbrug af sygesikringsydelser som gennemsnittet og et antal
indlaeggelser pa sygehus som gennemsnittet. En etnisk dansker ville med disse forudsatnin-
ger med en sandsynlighed pa 0,38 have modtaget en ydelse i 2007. For en indvandrer fra et
vestligt land, som har boet i Danmark i mere end 10 ar, ville sandsynligheden vere lidt min-
dre, nemlig 0,31. For indvandrere fra et ikke-vestligt land ville sandsynligheden vare noget
mindre. For dem, der har boet her mindre end 10 &r, 0,13, og for dem, der har boet her mere
end 10 ar, 0,22.

Plejebolig

I det folgende ser vi pa de enkelte ydelser hver for sig, for at se, om der er et forskelligt mon-
ster i brugen af de forskellige typer af omsorgs- og plejeydelser. Fgrst analyseres, om der er
forskel p&, hvor hyppigt aldre danskere og indvandrere boede i en plejebolig i 2007. Resulta-
terne af denne analyse er vist i tabel 5.9.
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Tabel 5.9 Resultat af logistisk regression af sandsynligheden for at bo i plejebolig i
2007. 65+-arige og 65-84-3rige i Kebenhavns Kommune

65+ ar 65-84 3r

Koefficient Standardfejl Koefficient Standardfejl
Konstant -1,711%%* 0,103 -0,826 0,134
Mand 0,070 0,048 0,285%** 0,064
Kvinde Reference
Arbejder Reference
Funktionaer -0,052 0,091 0,070 0,099
Leder eller overordnet funktioneser 0,050 0,109 0,010 0,128
Selvstaendig -0,218 0,173 -0,186 0,184
Uden beskeeftigelse 0,139 0,112 0,195 0,116
Uden for arbejdsstyrken 0,741%** 0,072 0,814*** 0,078
Uoplyst erhverv 1,139%** 0,071 0,092 0,317
Enke -0,244*** 0,062 -0,348*** 0,087
Skilt -0,286*** 0,070 -0,359*** 0,088
Gift -0,503**x* 0,080 -0,523*** 0,101
Ugift Reference
Dansker Reference
Indvandret fra vestligt land. < 10 8r i DK -1,692 1,023 -12,640 413,9
Indvandret fra vestligt land. > 10 8r i DK -0,556* 0,226 -0,505 0,279
Indvandret fra ikke-vestligt land. < 10 8r i DK -12,613 103,7 -13,266 225,1
Indvandret fra ikke-vestligt land. > 10 8r i DK -1,542%** 0,232 -1,428%** 0,315
65-69 ar -1,607*** 0,090 -1,573*%* 0,095
70-74 &r -1,165*** 0,077 -1,113*%%* 0,082
75-79 &r -0,486*** 0,063 -0,416*** 0,067
80- ar Reference
Omfang af sygesikringsydelser 2000-2005 0,0002 0,0001 0,0008*** 0,0001
Gennemsnitlig indkomst 2004-2005 (10.000 -0,063**x* 0,005 -0,068*** 0,006
kr.)
Antal sengedage 2000-2005 0,077%*x* 0,005 0,068*** 0,006
Grundskole Reference
Fagleert -0.1652* 0,066
Gymnasial -0,221 0,280
Kort eller mellemlang videregdende uddan- -0,109 0,128
nelse
Lang videreg8ende uddannelse 0,149 0,224
Uoplyst uddannelse 0,140 0,180
N= 46.827 37.109
Pseudo r2 0,08 0,04

Signifikansniveau: *<0,05, **<0,01, ***<0.001.

Indvandrere, som har boet i Danmark i mere end 10 ar, boede mindre hyppigt end etniske
danskere i en plejebolig i 2007, og hyppigheden var mindst for indvandrere fra et ikke-
vestligt land. Dette traeder ogsa frem, nér analysen alene inkluderer 65-84-4rige og tager haj-
de for uddannelsesbaggrund. Analysen viser, at indvandrere, som har boet i Danmark i min-
dre end 10 ar, boede i plejebolig mindre hyppigt, men forskellen er ikke statistisk signifikant.
Tendensen er altsé ens i de to analyser.

Vi har i dette tilfeelde beregnet en sandsynlighed for at bo i plejebolig for en person med
de samme karakteristika, som i afsnittet ovenfor. Etniske danskere har en sandsynlighed for
at bo i plejebolig i 2007 pa 0,03. Sandsynligheden er kun 0,02, hvis man er indvandret fra et
vestligt land for mere end 10 &r siden, og 0,007 hvis man er indvandret fra et ikke-vestligt
land for mere end 10 &r siden.
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Hjemmepleje

Ydelser i hjemmeplejen bestér i personlig pleje og praktisk bistand til udferelse af opgaver i
husholdningen. I dette afsnit analyseres, hvor hyppigt den ene, den anden ydelse eller begge
ydelser blev modtaget i 2007. Det er mest almindeligt, at borgere, der modtager personlig
pleje, ogsd modtager praktisk bistand, mens mange alene modtager praktisk bistand uden
samtidig at modtage personlig pleje. Resultatet af analysen er vist i tabel 5.10.

Tabel 5.10 Resultat af logistisk regression af sandsynligheden for at modtage personlig
pleje eller praktisk bistand i 2007. 65+-3rige og 65-84-3rige i Kgbenhavns

Kommune
65+ ar 65-84 ar
Koefficient Standardfejl Koefficient Standardfejl
Konstant -0,592*** 0,051 -0,661*** 0,062
Mand -0,130%*x* 0,025 -0,167*** 0,029
Kvinde Reference
Arbejder Reference
Funktionaer 0,004 0,039 0,029 0,041
Leder eller overordnet funktionaer -0,276%** 0,045 -0,111* 0,052
Selvstaendig -0,210** 0,068 -0,177* 0,072
Uden beskeeftigelse 0,108%* 0,048 0,131%* 0,049
Uden for arbejdsstyrken 0,458*** 0,035 0,445%** 0,036
Uoplyst erhverv 0,223*%*x* 0,038 -0,302%* 0,128
Bor alene 0,573%*x* 0,030 0,633**x* 0,035
Bor ikke alene Reference
Dansker Reference
Indvandret fra vestligt land. < 10 8r i -0,360 0,363 -0,223 0,485
DK
Indvandret fra vestligt land. > 10 8r i -0,241%* 0,105 -0,108 0,124
DK
Indvandret fra ikke-vestligt land. < 10 -0,853*** 0,202 -0,383 0,236
&ri DK
Indvandret fra ikke-vestligt land. > 10 -0,527%** 0,081 -0,355%** 0,108
8r i DK
65-69 ar -2,112%%* 0,038 -2,022%%* 0,041
70-74 &r -1,283**%* 0,033 -1,202%%* 0,035
75-79 &r -0,634*** 0,031 -0,557*** 0,034
80- ar Reference
Omfang af sygesikringsydelser 2000- 0,001 **x* 0,00007 0,001 *** 0,00008
2005
Gennemsnitlig indkomst 2004-2005 -0,010%*x* 0,002 -0,014*** 0,002
(10.000 kr.)
Antal sengedage 2000-2005 0,080**x* 0,004 0,122%** 0,004
Grundskole Reference
Fagleert -0,099*** 0,030
Gymnasial -0,450*** 0,118
Kort eller mellemlang videregdende ud- -0,253*%** 0,053
dannelse
Lang videregdende uddannelse -0,357*%* 0,091
Uoplyst uddannelse -0,089 0,087
N= 46.842 37.124
Pseudo r2 0,2 0,18

Signifikansniveau: *<0,05, **<0,01, ***<0.001.

Tendensen er den samme som i de foregdende analyser, at indvandrere mindre hyppigt end
etniske danskere har modtaget personlig pleje og/eller praktisk bistand. Den laveste hyppig-
hed ses blandt indvandrere fra ikke-vestlige lande, og indvandrere, der har boet i Danmark i
mindre end 10 ar. Tendensen er den samme i analysen med 65+-arige og 65-84-érige.
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Sandsynligheden for at modtage personlig pleje eller praktisk bistand ville for vores ana-
lyseperson veere 0,38, hvis hun var etnisk dansker. Hvis hun var indvandret fra et vestligt
land for mindre end 10 ar siden, ville sandsynligheden vare 0,3, og 0.33 hvis hun var ind-
vandret for mere end 10 ar siden. Hvis hun var indvandret fra et ikke-vestligt land for mindre
end 10 ar siden, ville sandsynligheden kun vare 0,21, mens den ville veere 0,28, hvis hun var
indvandret for mere end 10 ar siden.

Man kunne forstille sig, at der blandt indvandrere vil vere forskel pé tilbgjeligheden til
at sgge henholdsvis personlig pleje og praktisk bistand, siledes at mange vil sgge at lgse be-
hovet for praktisk bistand gennem hjalp fra familie. Et behov for personlig pleje vil vi antage
i hgjere grad soges dekket gennem offentlig hjelp. Resultater af analyserne af hyppigheden
af at modtage henholdsvis personlig pleje og praktisk bistand er vist i tabel 5.11.

Tabel 5.11 Resultat af logistisk regression af sandsynligheden for at modtage henholds-
vis personlig pleje og praktisk bistand i 2007. 65+-3rige i Kgbenhavns Kom-

mune
Personlig pleje Praktisk bistand

Koefficient Standardfejl Koefficient Standardfejl
Konstant -1,153*%* 0,056 -1,128%%* 0,057
Mand 0,028 0,027 -0,254*** 0,027
Kvinde Reference
Arbejder Reference
Funktionaer -0,122** 0,044 0,082* 0,041
Leder eller overordnet funktionaer -0,326 0,052 -0,226%*x* 0,049
Selvstaendig -0,186 0,076 -0,187* 0,074
Uden beskaeftigelse 0,080 0,054 0,123* 0,052
Uden for arbejdsstyrken 0,388*** 0,038 0,479%** 0,037*
Uoplyst erhverv 0,413%** 0,040 0,259%** 0,040
Bor alene 0,333%*x* 0,033 1,017**%* 0,034
Bor ikke alene Reference
Dansker Reference
Indvandret fra vestligt land. < 10 8r i DK -0,346 0,389 -1,110%* 0,468
Indvandret fra vestligt land. > 10 &r i DK -0,171 0,116 -0,342** 0,112
Indvandret fra ikke-vestligt land. < 10 §r i DK -0,756*** 0,223 -1,617%** 0,278
Indvandret fra ikke-vestligt land. > 10 §r i DK -0,326*** 0,089 -0,944*** 0,098
65-69 ar -1,843%%* 0,044 -2,148%%* 0,042
70-74 &r -1,150%** 0,037 -1,243%%% 0,035
75-79 &r -0,602*** 0,034 -0,.589**x* 0,032
80- ar Reference
Omfang af sygesikringsydelser 2000-2005 0,0009*** 0,00007 0,001 *** 0,00007
Gennemsnitlig indkomst 2004-2005 (10.000 -0,008*** 0,002 -0,012%%* 0,002
kr.)
Antal sengedage 2000-2005 0,099%** 0,004 0,069%** 0,004
N= 46.842 46.842
Pseudo r? 0,14 0,21

Signifikansniveau: *<0,05, **<0,01, ***<0.001.

Nér det drejer sig om personlig pleje, s& modtager indvandrere fra vestlige lande ikke mindre
hyppigt hjaelp end etniske danskere. Det er imidlertid tilfeeldet for indvandrere fra ikke-vest-
lige lande, og igen er det blandt indvandrere, som har boet i Danmark i mindre end 10 ar, at
hyppigheden er mindst. Den beregnede sandsynlighed for at modtage personlig pleje for vo-
res analyseperson er 0,23 for etniske danskere, mens den er 0,12 for indvandrere fra et ikke-
vestligt land, som har veret i Danmark i mindre end 10 ar, og 0,17 for dem, der har varet i
Danmark i mere end 10 ar.
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Nar det geelder praktisk bistand, s& er hyppigheden mindre end blandt etniske danskere
blandt indvandrere fra bade vestlige og ikke-vestlige lande, og i begge grupper er hyppighe-
den mindst blandt dem, der har boet i Danmark i mindre end 10 ar. Forskellen i hyppigheden
af hjelp mellem aldre etniske danskere og indvandrere er starre for praktisk bistand end for
personlig pleje. Indvandrere far mindre hyppigt praktisk bistand.

Sandsynligheden for at modtage praktisk bistand er for vores analyseperson folgende:

Etnisk dansker 0,36
Indvandrer fra vestligt land, i Danmark mindre end 10 &ar 0,16
Indvandrer fra vestligt land, i Danmark mere end 10 ar 0.20
Indvandrer fra ikke-vestligt land, i Danmark mindre end 10 ar 0,10
Indvandrer fra ikke-vestligt land, i Danmark mere end 10 ar 0,18

Den sidste analyse drejer sig om, hvorvidt der, blandt dem, der faktisk modtog hjalp i 2007,
er forskel mellem etniske danskere og indvandrere med hensyn til omfanget af hjalp. Resul-

taterne af denne analyse er vist i tabel 5.12.

Tabel 5.12 Resultat af lineaer regression af forskelle i omfanget af modtaget henholdsvis
personlig pleje og praktisk bistand. 65+-3rige, som i 2007 har modtaget pleje
eller bistand i Kebenhavns Kommune

Personlig pleje

Praktisk bistand

Koefficient Standardfejl Koefficient Standardfejl
Konstant 27.370,19%%* 4.002,15 7.871,21%%x* 429,13
Mand -286,06 2.109,49 524,79%* 193,55
Kvinde Reference
Arbejder Reference
Funktionaer -532,30* 3.500,82 745,23* 298,30
Leder eller overordnet funktio- -4.400.65 4.164,65 471,35 374,30
neer
Selvstaendig 4.798,06 6.200,17 417,17 569,16
Uden beskaeftigelse 1.301,43 4.384,04 894,18* 393,07
Uden for arbejdsstyrken 9.999,77*** 2.983,16 2.227,09**x* 264,78
Uoplyst erhverv 18.647,81%*x* 2.983,42 2.652,47*** 266,71
Bor alene 13.617,30%** 2.480,86 3.791,41%%* 261,06
Bor ikke alene Reference
Dansker Reference
Indvandret fra vestligt land. < -43.280,60 31.554,59 -2.399,70 3854,81
10 8r i DK
Indvandret fra vestligt land. > -194,44 9.122,73 28,23 843,37
10 8ri DK
Indvandret fra ikke-vestligt -2.624,22 19.046,28 -5.934,26* 2449,35
land. < 10 8r i DK
Indvandret fra ikke-vestligt 24.095,83*** 7.270,63 -2.200,45** 804,99
land. > 10 8r i DK
65-69 ar -26.238,20*** 3.708,99 -2.963,35%** 339,61
70-74 &r -14.749,90*** 3.062,31 -1.219,32%** 265,92
75-79 &r -1.757,00 2.670,48 -174,04 228,41
80- ar Reference
Omfang af sygesikringsydelser 18,50*** 4,31 1,06** 0,40
2000-2005
Gennemsnitlig indkomst 2004- 187,63 101,00 -38,76** 13,88
2005 (10.000 kr.)
Antal sengedage 2000-2005 1.272,93*%* 123,48 100,70*** 12,20
N= 11.613 14.749
r? 0,03 0,05
F-veerdi, p< 22,55, 0,0001 42,38, 0,0001

Signifikansniveau: *<0,05, **<0,01, ***<0.00.
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Der er her en forskel mellem personlig pleje og praktisk bistand. Omfanget af personlig pleje
er ikke mindre blandt indvandrere, der modtager personlig pleje, end blandt danskere, nir
der kontrolleres for sociogkonomiske forskelle. Faktisk modtager indvandrere fra ikke-
vestlige lande, som har boet i Danmark i mere end 10 &r, personlig pleje i et starre omfang
end etniske danskere. Anderledes forholder det sig med praktisk bistand, hvor indvandrere
fra ikke-vestlige lande, og som modtager praktisk bistand, modtager hjalp i et mindre om-
fang end etniske danskere. Omfanget af praktisk bistand til indvandrere fra vestlige lande ad-
skiller sig ikke fra det omfang, som etniske danskere modtager, nar der tages hgjde for even-
tuelle forskelle i en raekke sociogkonomiske faktorer.

For at give en oversigt over forskelle og ligheder har vi for vores analyseperson beregnet
en samlet udgift til henholdsvis praktisk bistand og personlig pleje. Den beregnede udgift for
forskellige grupper er vist i tabel 5.13.

Tabel 5.13 Beregnet udgift til henholdsvis personlig pleje og praktisk bistand for ind-
vandrere og etniske danskere

Personlig Praktisk

pleje bistand
Dansker 48.500 kr. 11.157 kr.
Indvandret fra vestligt land. < 10 &r i Danmark 5.220 kr. 8.757 kr.
Indvandret fra vestligt land. > 10 &r i Danmark 48.306 kr. 11.185 kr.
Indvandret fra ikke-vestligt land. < 10 &r i Danmark 45.876 kr. 5.222 kr.
Indvandret fra ikke-vestligt land. > 10 &r i Danmark 72.596 kr. 8.956 kr.

Anm.: Beregningen vedrgrer en person med fglgende karakteristika: kvinde, 75-79 &8r, enke, grundskole
som hgjeste fuldfgrte uddannelse, et job som arbejder som 59-3rig, en indkomst som gennemsnit-
tet, et forbrug af sygesikringsydelser som gennemsnittet og et antal indlaeggelser pd sygehus som
gennemsnittet.
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6 Diskussion og konklusion

Det har vaeret formélet at belyse @&ldre indvandreres brug af pleje- og omsorgsydelser sam-
menlignet med @ldre etniske danskeres brug. Analyserne er udfert pa data fra Kebenhavns
Kommune fra 2007. Selv om data saledes er fra en enkelt kommune, er det forventningen, at
de overordnede sammenhange og forskelle, som er fundet i analysen, ikke kun gor sig gel-
dende i Kebenhavns Kommune, men ogsé i andre kommuner i Danmark, idet de samme reg-
ler gor sig geldende. Vi kan dog ikke udelukke, at kommunestarrelse spiller en rolle for stor-
relsen af forskellene mellem etniske danskere og indvandreres brug af pleje- og omsorgsydel-
ser. Det kunne fx vere tilfzldet, hvis informationer om hjelpemuligheder fra kommunen har
vanskeligere ved at na ud til indvandrere i store kommuner end i sma kommuner.

Zldre indvandreres og @ldre etniske danskeres brug af pleje- og omsorgsydelser er
sammenlignet, nar der samtidig kontrolleres for en raekke andre forhold, der har sammen-
hang med @ldres forbrug af pleje- og omsorgsydelser. Det drejer sig om en raekke socio-
gkonomiske forhold samt forbrug af sundhedsydelser, der kan tages som indikatorer pa hel-
bred og funktionsniveau.

Den generelle tendens i analyseresultaterne er, at a&ldre indvandrere mindre hyppigt end
xldre danskere modtager pleje- og omsorgsydelser fra det offentlige. Der er bade en mindre
tilbgjelighed til at modtage hjalp fra det offentlige overhovedet og til at modtage hver af
ydelserne plejebolig, personlig pleje og praktisk bistand. Nar vi alene betragter hjemmepleje-
ydelser, er der sammenlignet med etniske danskere en mindre tilbgjelighed blandt aldre ind-
vandrere til at modtage praktisk bistand end personlig pleje, hvilket tyder p4, at en storre an-
del af behovet for praktisk bistand dakkes fra anden side. Det giver sig ogsa udslag blandt
dem, der modtager hjelp. Aldre indvandrere, der modtager hjalp, har et mindre omfang af
praktisk hjelp end aldre danskere, mens omfanget af personlig pleje ikke er signifikant min-
dre end aldre etniske danskeres. Faktisk modtager aldre indvandrere fra et ikke-vestligt
land, og som har boet i Danmark i mere end 10 ar, i denne undersogelse personlig pleje i et
storre omfang end etniske &ldre danskere.

Der er endvidere en forskel mellem @&ldre indvandrere, siledes at &ldre indvandrere fra
ikke-vestlige lande mindre hyppigt end aldre indvandrere fra vestlige lande modtager offent-
lig hjelp. Det geelder bade plejebolig, personlig pleje og praktisk bistand.

Endelig viser analyserne, at &ldre indvandrere, som har boet i Danmark i mere end 10
ar, hyppigere modtager pleje- og omsorgsydelser end @ldre indvandrere, der har boet i landet
i mindre end 10 ir. Dette er i analyserne mest tydeligt blandt aldre indvandrere fra ikke-
vestlige lande.

Tidligere undersggelser af omfanget af aldre indvandreres brug af sundhedsydelser er
ikke entydige, men det generelle er, at a&ldre indvandreres forbrug af sundhedsydelser sam-
menlignet med den indfedte befolkning synes at veere atheengig af indvandrergruppens socio-
gkonomiske sammensatning. Dette er der sggt taget hgjde for i denne analyse, og vi har séle-
des sammenlignet forbruget af pleje- og omsorgsydelser, nér der er kontrolleret for forskelle i
sociogkonomiske forhold, som uddannelse, indkomst og tidligere erhverv. Vi finder, at eldre
indvandrere i Kabenhavns Kommune har et lavere forbrug end etniske danskere af pleje- og
omsorgsydelser, bide nér der tages hgjde for eventuelle forskelle i sociogkonomiske forhold,
og nar der ikke gor.

Som naevnt i kapitel 3 kan déarligere socioskonomiske vilkar blandt aldre indvandrere
end blandt den indfedte ldrebefolkning fore til et storre forbrug af helbredsrelaterede of-
fentlige ydelser. Der kan som ogsd naevnt i kapitel 3 pa den anden side vaere en rakke for-
hold, som kan forklare et mindre forbrug af pleje- og omsorgsydelser blandt &ldre indvan-
drere. Det kan fx dreje sig om ukendskab til bestemte ydelser, darlig kommunikation (sprog-
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vanskeligheder) mellem offentligt ansatte og indvandrere, at bestemte behov dakkes af
sleegtninge, og at sagsbehandlere visiterer indvandrere og indfedte forskelligt (Albertsson et
al., 2004; Schellingerhout, 2004). Nar indvandrere mindre hyppigt bor pa institution, kan
det skyldes, at de ikke kan fa opfyldt et gnske om personale, der kender deres sprog og kultu-
relle baggrund, men ogsa her kan familiemgnstre og kultur spille en rolle (Albertsson et al.,
2004).

Vi kan ikke ud fra denne undersogelse bedemme, hvorvidt &ldre indvandreres helbred
adskiller sig fra eldre etniske danskeres helbred. Forbruget af omsorgs- og plejeydelser er
mindre blandt &ldre indvandrere end blandt eldre etniske danskere, men det kunne fx skyl-
des en lavere gennemsnitsalder, og at en storre andel bor sammen med andre. I denne under-
sagelse er der som navnt netop seogt taget hgjde for sidanne forskelle, for forbruget af pleje-
og omsorgsydelser sammenlignes.

Maonstret i analyseresultaterne peger pa, at to forhold kan gere sig galdende i forhold til
indvandreres mindre forbrug end danskeres af pleje- og omsorgsydelser, nemlig kendskabet
til mulighederne for hjelp fra det offentlige, og at &ldre indvandreres behov for hjelp i hgje-
re grad end etniske danskeres behov daekkes af sleegtninge. Vi kan konstatere, at forbruget af
offentlige pleje- og omsorgsydelser athanger af, hvor leenge man har boet i Danmark. Jo lan-
gere tid man har boet i landet, des mere ligner forbruget etniske danskeres forbrug. Det kan
pa den ene side forklares med, at jo l&engere tid man har boet i landet, des bedre kendskab
opnar man til de offentlige hjaelpemuligheder. P4 den anden side kan mange ars ophold i
Danmark betyde, at nogle aldre og deres familie tilpasser sig danskernes livsstil. Det vil sige,
at generationerne lever adskilt, at kvinderne har erhvervsarbejde, og at den moralske forplig-
telse til at yde hjelp til familiemedlemmer kommer mere til at ligne etniske danskeres hold-
ninger. Vi kan ikke afggre, i hvilken udstraekning enten kendskabet til de offentlige hjalpe-
muligheder eller eendringer i livsstil spiller en rolle. Vi ser imidlertid en forskel i forbruget af
pleje- og omsorgsydelser mellem indvandrere fra vestlige lande og fra ikke-vestlige lande. Det
kunne tyde pa, at livsstil spiller en rolle. P4 den anden side kan det ikke udelukkes, at ind-
vandrere fra vestlige lande har nemmere ved at satte sig ind i det danske offentlige system
end indvandrere fra ikke-vestlige lande. Kommunikationen med det kommunale system kan
vaere en barriere pa grund af sprogproblemer (Egeblad, 2005), og her kan opholdstiden i
Danmark spille ind. Et kvalitativt interviewstudie blandt 29 indvandrere og tre pargrende fra
Kobenhavns Kommune bekrafter, at bdde kendskabet til muligheder for hjalp og livsstil kan
spille en rolle (Dupont og Fatum, 2007). Det konkluderes bl.a., at de &ldre og deres pargren-
de har begrenset viden om tilbud i &ldreplejen. De ved, at plejehjem og hjemmepleje er mu-
ligheder, men ikke hvad tilbuddene indeholder, og hvordan man far adgang til dem. Endvide-
re fremhaeves, at de aldre er begyndende opmarksomme p4a, at det kan blive vanskeligt for
deres bgrn og familie at passe dem, hvis de fir brug for praktisk og personlig hjalp i alder-
dommen. Etniske @ldres born er mere udtalt kommet pa arbejdsmarkedet og begynder at le-
ve en mere vestlig livsstil, bl.a. i egen bolig veek fra den &ldre. Der peges imidlertid p4, at selv
om de pargrende fir mindre tid til at hjelpe de @ldre, har de fortsat et gnske om at veere
medaktive i plejen og omsorgen — fx i samarbejde med aldreplejen. Det giver sig i denne ana-
lyse fx udslag i, at @ldre indvandrere is@r har et mindre omfang af praktisk bistand end el-
dre etniske danskere.

Konklusionen pé denne analyse er sdledes, at &ldre indvandrere i mindre grad end etni-
ske danskere modtager offentlige pleje- og omsorgsydelser. En mulig forklaring pa dette kan
veere mindre kendskab til mulighederne for hjalp fra det offentlige blandt aldre indvandrere,
og at aldre indvandrere i hgjere grad end etniske danskere modtager hjalp fra slegtninge.
Forskellen er stgrst mellem etniske danskere og relativt nytilkomne indvandrere fra ikke-
vestlige lande. Forskellene synes at blive mindre, jo leengere tid ldre indvandrere har boet i
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landet, og vi vil saledes kunne forvente, at forbruget blandt indvandrere, som har opholdt sig
leenge i landet, i fremtiden vil naerme sig niveauet for etniske danskeres forbrug. Sa ikke alene
vil vi i de kommende &r opleve en stigning i antallet af s&ldre indvandrere, vi vil formodentlig
ogsa opleve, at deres efterspargsel efter pleje- og omsorgsydelser ved sammenlignelige behov
vil naerme sig niveauet for aldre etniske danskeres efterspargsel, serligt nar det drejer sig om
personlig pleje. Det er imidlertid muligt, at behovet for hjalp udvikler sig forskelligt blandt
&ldre indvandrere og &ldre etniske danskere.
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English summary

Elderly ethnic Danes’ and immigrants’ use of public care services
By Eigil Boll Hansen og Galatios Siganos

The purpose of the analyses in this working paper was to examine whether elderly immi-
grants from non-Western countries received a greater or lesser amount of public care and as-
sistance services than elderly citizens who were Danish by birth, after allowing for differences
in age and other socioeconomic variables.

The population studied consisted of persons aged 65 or over and resident in the Munici-
pality of Copenhagen on 1 January 2007. Analyses were performed of their use of personal
care services, practical assistance and residential care facilities in 2007. Information on use
of personal care services, practical assistance and care homes was made available by the Mu-
nicipality of Copenhagen, and was linked at Statistics Denmark with demographic data and
information on education and occupation, consumption data from the National Health Insur-
ance Service, and days of hospitalisation.

The analyses were performed partly as logistic regressions and partly as linear regres-
sions, making it possible to determine the significance with regard to use of public care and
assistance services of being of immigrant background, while at the same time controlling for
differences in other factors. The analyses revealed the following:

» Elderly immigrants received public care and assistance services less frequently
than Danish-born over-65s. They had a lesser tendency to receive these both in
general and as regards each of the three service types — residential care facilities,
personal care and practical assistance.

» If only domiciliary care is considered, then the practical assistance component of
the care and assistance services used tended to be less for elderly immigrants than
for elderly ethnic Danes. This indicates that a greater proportion of their need for
practical assistance was being met from other sources.

» Elderly immigrants who received care and assistance had a smaller volume (in
money terms) of practical assistance than did Danish-born over-65s, while the
volume of personal care services they received was not significantly less than that
received by elderly ethnic Danes. Elderly immigrants from non-Western countries
who had lived in Denmark for more than ten years in this study actually received a
greater volume of personal care services than elderly ethnic Danes.

» There was also a difference between elderly immigrants, with those from non-
Western countries receiving public care and assistance services less frequently
than those from Western countries. This was true in relation to residential care fa-
cilities, personal care and practical assistance.

» Lastly, elderly immigrants who had lived in Denmark for more than ten years were
more frequent recipients of public care and assistance services than those that had
lived in Denmark for less than ten years. In the analyses this was clearest in eld-
erly immigrants from non-Western countries.

The results do not provide explanations of the observed differences between elderly ethnic
Danes and elderly immigrants, but the patterns seen could indicate that two factors are rele-
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vant to immigrants’ lesser use of public care and assistance services, namely, knowledge of
the availability of these services and a higher degree of coverage by family members of elderly
immigrants’ needs for help than is the case with ethnic Danes. The longer the immigrants had
lived in Denmark, the more closely their consumption resembled that of ethnic Danes. On the
one hand, this could be explained by longer residence leading to increased familiarity with
the availability of public care and assistance services. On the other hand, it could mean that
many years’ life in Denmark had led some elderly immigrants and their families to adapt to
Danish ways, with the generations living separately and the daughters and daughters-in-law
of the elderly going out to work, so that their attitude to helping family members had become
more like that of ethnic Danes. We have not been able to determine to what extent either
knowledge of the availability of public care and assistance services or changes in lifestyle play
the greater role.
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Bilag 1: Beskrivende statistik

Variabel Forklaring Gennem- Std. Min Max
snit afvigelse
Responsvariabel
POOMFANG Beregner ydelsens omfang 47.636 644,50 0 1.193.574
i DKK
POYDELSER Har modtaget personlig 0,34
eller praktisk bistand
POYDELSER Har ikke modtaget person- 0,66
lig eller praktisk bistand
PRAKOMF Beregner omfanget af 12.216 76,41 0 177.799
praktisk hjeelp i DKK
PRAKH] Har modtaget praktisk 0,29
hjeelp
PRAKHJ] Har ikke modtaget praktisk 0,71
hjeelp
PLEJEOMF Beregner omfanget af per- 52.904 832,20 0 1.175.611
sonlig pleje i DKK
PERSPLE] Har modtaget personlig 0,23
pleje
PERSPLEJ] Har ikke modtaget person- 0,77
lig pleje
PLEJEBOLIG Har boet i plejebolig i 2007 0,08
PLEJEBOLIG Har ikke boet i plejebolig i 0,92
2007
PLEJE2007 Har modtaget personlig 0,39

pleje, praktisk bistand eller
boet i plejebolig i 2007

PLEJE2007 Har ikke modtaget person- 0,61
lig pleje. praktisk bistand
eller boet i plejebolig i

2007
Personoplysninger
ALDER_FREQ 65-69 ar 0,27
ALDER_FREQ 70-74 &r 0,21
ALDER_FREQ 75-79 &r 0,18
ALDER_FREQ 80 - ar 0,35
CIVST_2 Enke. enkemand eller 0,34
lengstlevende af to part-
nere
CIVST_2 Skilt/ophaevet partnerskab 0,21
CIVST_2 Gift/registreret partner- 0,35
skab
CIVST_2 Ugift 0,10
CTYPE_2 Bor alene 0,66
CTYPE_2 Bor ikke alene 0,34
IELAND_INDDTO Dansker 0,95
IELAND_INDDTO Indvandrer fra et vestligt 0,007

land og har boet i DK i
feerre end 10 8r

IELAND_INDDTO Indvandrer fra et vestligt 0,013
land og har boet i DK i me-
re end 10 8r

IELAND_INDDTO Indvandrer fra et ikke- 0,006
vestligt land og har boet i
DK i feerre end 10 &r

IELAND_INDDTO Indvandrer fra et ikke- 0,028
vestligt land og har boet i
DK i flere end 10 ar

Kgn Mand 0,38

Kgn Kvinde 0,62
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Variabel Forklaring Gennem- Std. Min Max
snit afvigelse
Responsvariabel
Indkomst og
formue
Genomsnit- Gennemsnitlig husstands- 17,402128 0,078717 -154,511400 1709,485800
lig_Indkomst_10000 indkomst i 2004 og 2005
(10.000 kr.)
Socialgruppe
PSTILL2_2 Arbejder 0,20
PSTILL2_2 Funktionaer 0,14
PSTILL2_2 Leder eller overordnet 0,12
funktionaer
PSTILL2_2 Selvstaendig 0,04
PSTILL2_2 Uden beskeaeftigelse 0,10
PSTILL2_2 Uden for arbejdsstyrke 0,23
PSTILL2_2 Uoplyst erhverv 0,18
Uddannelse
HFFSP_2 Fagleert 0,27
HFFSP_2 Grundskole 0,39
HFFSP_2 Gymnasial uddannelse 0,02
HFFSP_2 Kort eller mellemlang vide- 0,09
regdende uddannelse
HFFSP_2 Lang videregdende uddan- 0,04
nelse
HFFSP_2 Uoplyst uddannelse 0,20
Sygesikrings-
ydelser
SUM_OF_YDELSER Antal sygesikringsydelser i 193,85 0,73 1 3.037
perioden 2000-2005
Sygehus
Sengedage Antal sengedage i perioden 1.9 0,02 0 581

2000-2005
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RICHIT NO T e nEnEmm e oy sy v e e

Dette working paper viser, at zldre indvandrere mindre hyppigt end
aldre danskere modtager pleje- og omsorgsydelser fra det offentlige.
Der er bdde en mindre tilbojelighed til at modtage hjalp fra det offentli-
ge overhovedet og til hver af ydelserne plejebolig, personlig pleje og
praktisk bistand. Det ser imidlertid ud til, at jo leengere tid indvandrerne
har boet i Danmark, des mere ligner deres forbrug etniske danskeres
forbrug.
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