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Forord

Af Kraen Blume Jensen, forskningschef, Afdelingen for socialpolitik
og velfeerd, SFI - Det Nationale Forskningscenter for Velfeerd

Ressourcer og behov |
alderdommens livstaser

Vi ved rigtig meget, men der er ogsd meget, vi "Nar vi gerne vil

ikke ved. Det vi med sikkerhed ved er, at vi lever
leengere, og dermed at eldre mennesker kom-
mer til at udgere en stadig starre andel af befolk-
ningen. Men vi ved ikke tilstraekkelig meget om,
hvilken betydning det har, at s& mange lever laen-
gere. Og heller ikke hvilke konsekvenser det har
for vores velfeerdsmodel, og den méade vi indret-
ter velfeerdssamfundet pa.

Vi taler stadig om alderdommen som den del
af livet, der falger efter arbejdslivet — og som
én lang sammenhaengende livsfase. Selvom til-
bagetraekningsalderen med velfeerdsforliget og
sidenhen tilbagetraekningsreformen nu er knyttet
til den gennemsnitlige forventede levetid, sa vil
mange komme til at opleve, at tiden efter tilba-
getreekning fra arbejdsmarkedet bliver leengere,
og at denne overordnede livsfase vil blive mere
fragmenteret og bestd af flere underordnede
livsfaser, som lige nu ikke er fuldt ud veldefine-
rede og velbeskrevede. Dette kan ses lidt som en
parallel til den del af ungdomslivet, som alle i dag
kender som "teenager”. Hvis vi blot gér et halvt
arhundrede ar tilbage i tiden, var begrebet teen-
ager pa tilsvarende vis hverken veldefineret eller
velbeskrevet. Spgrgsmalet er, om vi i fremtiden
pa tilsvarende vis vil have begreber, der beskri-
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blive klogere pa,
hvordan den sti-
gende levealder
pavirker vores
velfaerdsmodel,
er ngglen til det
maske netop at fa
nedbrudt alder-
dommen i mindre
og mere afgraen-
sede livsfaser,

og i hejere grad
forsta disse livs-
faser.”

ver den del af alderdommen, hvor man stadig er
fuldt ud aktiv, og begreber der beskriver den del
af alderdommen, hvor man er mindre aktiv.

Nar vi gerne vil blive klogere pa, hvordan den
stigende levealder pavirker vores velfeerdsmo-
del, er ngglen til det maske netop at fa nedbrudt
alderdommen i mindre og mere afgraensede
livsfaser, og i hgjere grad forsta disse livsfaser
og hvilke ressourcer og behov der knytter sig
til dem. Samtidig er der dimensioner indenfor
hver af disse livsfaser, som har betydning for
hvilke ressourcer og behov, det enkelte menne-
ske oplever i takt med, at de bliver eldre. Det
kan fx veere eeldre med anden etnisk oprindelse
eller seldre med forskellig sociogkonomisk bag-
grund.

I altovervejende grad peger forskning pa, at
de eeldre bade i Danmark, men ogsa generelt i
den vestlige verden, ikke kun lever laengere, men
0gsa oplever at bevare deres funktionsevne og et
godt helbred leengere op i alderdommen - og det
uanset etnisk og sociogkonomisk baggrund. Flere
bliver laengere pa arbejdsmarkedet, flere aeldre
deltager i frivilligt arbejde, og mange undersg-
gelser peger pa, at de eeldre i forskellige alders-
grupper er mere aktive i dag, end de tilsvarende
aldersgrupper var tidligere.



Og det er ikke kun pa arbejdsmarkedet, at vi ser de positive
resultater af, at flere eeldre bibeholder deres funktionsevne og
et godt helbred leengere op i alderdommen. Det kommer ogsé til
udtryk i den made, hvorpa eeldre mennesker i stadig hgjere grad
hjeelper deres voksne bgrn med almindelige dagligdags garemal
som fx bgrnepasning, havearbejde og anden praktisk hjzelp.

Men der er ogsa en raekke udfordringer forbundet med, at vi
lever leengere, og en del af det handler om, at flere og flere vil
opleve at fa aldersrelaterede lidelser som fx demens. Samtidig
er der ogsa udfordringer forbundet med det at blive gammel i al
almindelighed. En del eeldre — og seerligt blandt de eeldste — ople-
ver fx at veere ensomme, og derudover oplever mange, at isaer
den teknologiske udvikling gar meget steerkt, og at de har sveert
ved at fglge med denne udvikling. Det betyder, at der blandt de
aldre bade nu og i fremtiden vil veere grupper, som vi skal veere
seerligt opmeerksomme pa for at kunne imeadega disse udfordrin-
ger. Det gzelder ikke mindst aeldre med en anden etnisk baggrund
og eeldre med en svagere sociogkonomisk baggrund. En del af
disse mange ovenstaende temaer seetter vi fokus pa i dette tema-
nummer af Social Forskning.

God leeselyst!
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Fremtidens aldre

Af Trine Jgrgensen

Ingen kender dagen:
Temaer | fremtidens

zldreforskning

Der vil blive flere og flere aeldre i fremtiden, og de vil
udgere en storre og storre andel af befolkningen. Sa
meget ligger fast. Men det er svaert at spa om fremti-
den, og vi ved stadig meget lidt om, hvilke konsekvenser
eeldreboomet vil fa — for samfundet, for de zeldre selv og
for deres familier. Forskningschef Kraen Blume Jensen
kigger i krystalkuglen og tegner de store linjer i fremti-
dens aldreforskning.

Lad os starte med nogle nggletal:

I dag er 4 pct. af den danske befolkning over 80 ar gamle. Ifglge
Danmarks Statistiks befolkningsfremskrivninger vil det tal i 2050
veere steget til 10 pct. Mens hver fjerde af os nu er over 60 ar, vil
knap hver tredje dansker i 2050 veere over 60 &r. Og endelig: De
over 100-arige udger i dag 0,02 pct. af befolkningen. I 2050 vil de
udgere 0,09 pct., og den udvikling vil fortseette: Op mod halvdelen
af de danske bgrn, der fgdes i disse ar, vil opleve at blive 100 ar,
spar sundhedsforskere.

/AEldreboomet kommer, og det kommer hurtigt. Det kommer
som falge af et dygtigt sundhedsveesen, der bliver stadig bedre til
at kurere sygdomme og redde menneskeliv. Og det kommer som
folge af, at vi har et sundere liv end generationerne fgr os. Flere
af os kan forvente at leve leengere, og det skaber en befolknings-
kurve med tyngden pa de zldre argange.

De store ubekendte

Spergsmalet er selvfglgelig, hvilke konsekvenser det far, nar hen-
ved en tredjedel af befolkningen om faje artier har passeret det, vi
i dag betragter som den produktive del af livet. Hvad betyder det
for det danske samfund, og hvad betyder det for de eeldre selv og
for deres familier?
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Svaret er langt hen ad vejen: Det ved vi ikke. Det forteeller
forskningschef Kraen Blume Jensen fra SFI, der leder centrets
eldreforskning:

"Vived med sikkerhed, at der bliver flere eeldre i fremtiden, men
vi ved i princippet ikke, om den demografiske udvikling ogsa bli-
ver en demografisk udfordring. I sagens natur kan vi nemlig ikke
vide, om det er lutter gode eller darlige ar, der bliver lagt til livet,
eller om det er en skensom blanding. Det ger det sveert for os
som samfund at forberede os, for hvor meget pleje og omsorg far
fremtidens eldre brug for? Og hvad skal vi hver isaer ggre for at
forberede os péa den lange alderdom, som vi méaske — eller maske
ikke — kommer til at opleve?"

Der er mange ubekendte, men der arbejdes pa hgjtryk i disse
ar for at mindske dem. Politisk har man fokus pa at forberede det
danske samfund pa det demografiske skifte, der er pa vej. Blandt
vaerktgjerne er en stigende pensionsalder og et gget fokus i celd-
replejen pa forebyggelse og hjeelp til selvhjeelp. Ogsa i forsknings-
kredse er eeldreomradet i vaekst. Her folger nogle af de temaer,
der optager forskerne i disse ar.

Et efterar med flere seesoner

Det er en abenlys folge af udviklingen, at alderdommen for kom-
mende generationer vil blive gennemsnitligt leengere, end den er
i dag. Det betyder, at livets efterdr sa at sige far flere saesoner,
og den udvikling bliver et veesentligt tema for fremtidens eeldre-
forskning, mener Kraen Blume Jensen:

"Vi kan ikke leengere betragte alderdommen - forstdet som
arene, fra vi treekker os tilbage fra arbejdsmarkedet og til vi der
- som en enkelt, samlet fase af livet. Enhver kan se, at der er
himmelvid forskel pa den aktive 67-arige, der rejser, passer bgr-
nebgrn og dyrker egne interesser, og den skrgbelige 85-4rige, der
far hjemmehjaelp og er afthaengig af sin families omsorg. Vi taler



allerede nu om den tredje alder eller den aktive senior, og det er
en livsfase, vi ikke pd samme made kendte eller havde defineret i
Danmark for blot fa artier siden, og som vi stadig ved meget lidt
om. P4 samme made vil vi maske se fremkomsten af andre livsfa-
ser, i takt med at vi bliver meget gamle — den del af livet, som ogsé
omtales som den fjerde alder. Det er et omrade, vi som forskere
ber have fokus pé i de kommende ar."

Den tredje alder er et tidspunkt i livet, hvor de zldre pd mange
mader er en ressource - bade for samfundet og for deres familier.
Trods tidens forteellinger om aldre, der spiller golf og ikke har tid
til barnebernene, sé viser tal fra SFI's Aldredatabase faktisk, at
folk i 70'erne i dag hjeelper deres bgrn og barnebern meget mere,
end de tilsvarende argange gjorde for 15 &r siden. Og den udvik-
ling vil formodentlig fortseette, papeger Kraen Blume.

"Man kan sige, at vi som samfund skal leere at trackke mere pa
de aktive eeldre og deres ressourcer og bruge dem mere aktivt —
bade nar det geelder civilsamfundet og familielivet, men selvfal-
gelig ogsa nar det geelder arbejdslivet. Vi kommer ikke udenom,
at pensionsalderen ma stige i takt med, at vi bliver seldre — men vi
kommer heller ikke udenom, at den del af livet, hvor vi har forladt
arbejdsmarkedet, stadig vil blive leengere for mange mennesker,
end den eridag.”

Stgtte fra familien
Nok bliver alderdommen laengere, men alt far en ende, og i frem-

tiden kan flere af os forvente at blive sa gamle og skrabelige, at vi
har brug for meget stgtte og hjeelp — ikke kun fra velfeerdssyste-
met, men ogsé fra vores familier. Den udvikling bringer et aspekt
i fokus, der maske undertiden bliver overset i samfundsdebatten:
De yngre familiemedlemmers rolle.

"Der sker jo hele tiden medicinske landvindinger, men som det
ser ud nu, er det sandsynligt, at flere i fremtiden fx vil blive ramt af
aldersrelaterede lidelser som demens. Det betyder, at der om 30
ar vil veere langt flere af os, som oplever at have et eller flere fx
demente familiemedlemmer, hvis pleje skal passes ind i et travlt
liv. Vi kan som samfund arbejde med at forberede den professio-
nelle eldrepleje pa den udvikling, men det er straks sveerere at
regulere sig ud af det pres, det ogsa leegger pa de yngre genera-
tioner. Jeg tror, vi vil komme til at tale mere om de péargrendes
rolle i arene fremover," papeger Kreen Blume Jensen.

Teknologiske muligheder

En stor gruppe skrgbelige eldre bliver ikke kun en opgave for
de pararende, men i hgj grad ogsa for velferdssystemet. Set i
samfundsperspektiv ligger her den store ubekendte faktor: Hvor
meget pleje vil fremtidens aeldre have brug for?
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Det er &benlyst, at hvis fremtidens zeldre har brug for statte i
samme omfang som zldre i dag, sa har vi som samfund et helt
konkret, gkonomisk problem: Det vil veere sveert at fastholde det
samme udbud af varer pa hylderne, hvis der pludselig er dobbelt
s& mange kunder i butikken. Alt tyder dog pa, at det ikke bliver
tilfeeldet, mener Kraen Blume Jensen:

"Vi kan jo se via SFI's Aldredatabase, hvor vi har fulgt gene-
rationer af seldre siden 1997, at de aldre bare siden da er blevet
gennemsnitligt mere aktive og mere selvhjulpne, og den udvikling
vil formodentlig fortsaette.”

Nar det geelder fremtidens eeldrepleje, er der desuden en
vaesentlig faktor, der ogsa vil optage forskerne i de kommende ar:
Mulighederne for at bruge teknologi til at forbedre kvaliteten og
effektiviteten i eeldreplejen.

"Teknologi i eeldreplejen lyder méaske umiddelbart skreem-
mende, men det handler jo ikke om at lade robotter overtage
kontakten til de aldre, men snarere om at bruge teknologien til
at lette hverdagen for béde de eeldre og de professionelle omkring
dem. Det kan veere alt lige fra traditionel teknologi som laftekra-
ner og kaldealarmer til telemedicin eller digitale l@sninger, vi slet
ikke kender endnu. P& SFI er vi netop gaet i gang med et stort
farskningsprojekt p4d omréadet, og det vil vi uden tvivl se mere af
fremover." (Se ogsa artikel side 22).

Den gra forskellighed

Et sidste forskningstema skal naevnes, og det er pd mange mader
det vigtigste af dem alle: At bibringe det danske samfund og dets
beslutningstagere en forstdelse af, at folk over 65 ar er lige sa
indbyrdes forskellige som alle andre.

"Der er en ser tendens til, at vi taler enormt meget om for-
skelle og uligheder blandt de yngre og midaldrende generationer,
mens de eldre nzermest bliver betragtet som en gra, homogen
masse — og her kan forskningen i hvert fald bidrage med at kaste
lys pa de forskelle, der selvfglgelig ogsa er mellem eeldre, nar det
geelder bade ressourcer, preeferencer og behov," papeger Kraen
Blume Jensen.

Den viden kan fx bruges til i hgjere grad at differentiere de til-
bud, velfeerdssystemet kan give de aldre.

"Rehabiliteringstankegangen fylder jo meget i aeldreplejen i de
her &r, og devisen om hjeelp til selvhjeelp er jo pa mange mader
prisveerdig, men den har ogsa en tendens til at skaere alle over en
kam. Faktum er jo, at vores forskelligheder og preeferencer fort-
seetter ind i alderdommen - hvis man altid har klaret sig selv, vil
man gerne blive ved, men hvis man har manglet ressourcer hele
livet og har haft brug for stette, s& har man det nok ogs& som
gammel. De forskelle blandt de seldre skal vi have mere fokus pa,’
slutter Kraen Blume Jensen.
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"Vores forskellig-
heder og praefe-
rencer fortsaetter
ind i alderdom-
men — hvis man
altid har klaret
sig sely, vil man
gerne blive ved,
men hvis man
har manglet res-
sourcer hele livet
og har haft brug
for stotte, sa har
man det nok ogsa
som gammel.

Kraen Blume Jensen,

forskningschef



Rehabilitering

Af Carsten Wulff

Hjzelp til selvhjeelp | stedet
for omsorg og pleje

/ldreplejen er under omfattende forandring. Ilgennem
snart 10 ar er rehabilitering af aeldre med nedsat funk-
tionsevne vokset frem som ny — og siden 2015 lovfaestet
- model for aldreplejen. Begrundelsen er, at denne hjzelp
til selvhjeelp i stedet for omsorg og pleje vil age de zeldres
livskvalitet og samtidig reducere udgifterne til ldrepleje.

I 2008 vendte Fredericia Kommune som den fgrste i landet aeld-
replejen pa hovedet og introducerede hjeelp til selvhjeelp i stedet
for at forestd de eeldres praktiske pleje- og omsorgsopgaver.
Siden har alle landets kommuner mere eller mindre fulgt trop
og pa den made skabt et paradigmeskift i zeldreplejen. Hensigten
med et sadant rehabiliteringsforlab er, at seldre med faldende
funktionsevne skal genvinde denne og opna sterst mulig grad af
selvsteendighed og livskvalitet, og at man derved samtidig kan
reducere udgifterne til zldrepleje.

For de aldre borgere er det ikke leengere givet at fa& hjemme-
hjeelp, der sgrger for stevsugning, indkgb og hjzelp til at komme i
bad. I stedet bliver de ldre tilbudt et rehabiliteringsforlab, der er
et malrettet og tidsafgraenset forlgb til at hjeelpe den aeldre med
at genvinde den tabte funktionsevne, s& borgeren bliver i stand til
at klare opgaverne sely, i det omfang det er muligt.

Det folger af Lov om rehabilitering fra 2015. Men paradigme-
skiftet i eeldreplejen tog sin begyndelse i 2008, hvor Fredericia
Kommune som den fgrste kommune i Danmark introducerede
tanken om, at man skal give de eeldre hjeelp til selvhjeelp i stedet
for at lgse de praktiske og omsorgsmaessige opgaver for dem. Det
skete i udviklingsprojektet Laengst muligt i eget liv. Sa fra at have
et system, hvor hjemmeplejen kom ud til de eldre borgere og
udferte praktiske opgaver og personlig pleje, indfgrte kommunen
genoptreening af de eldre til igen selv at kunne lgse de forskellige
opgaver sdsom renggring, madlavning, at ga i bad m.m. — eventuelt
med brug af ngdvendige hjeelpemidler og ngdvendig treening.

Win-win: Gevinst for livskvalitet og gkonomi

Tanken med hjeelp til selvhjeelp er et udtryk for, at man pa den
made kan vaere med til at gge de zldres livskvalitet ved at veere
selvhjulpne i videst muligt omfang. Men det er ogsé et udtryk for,
at der vil veere et gkonomisk potentiale i at veere selvhjulpen: Hvis
de zldre kan klare opgaverne sely, sa er der feerre udgifter at
afholde for kommunen.

DSI (Dansk Sundhedsinstitut) fulgte fra 2008 op med under-
segelser og afrapportering af erfaringerne fra den nye tilgang til
den kommunale eeldrepleje i Fredericia og konkluderede, at det
var en god lgsningsmodel, der blev mgdt med stor tilfredshed
fra bade de aeldre borgere og medarbejdere fra eldreplejen. Det
fik alle kommuner til at tage ideen til sig, og de har i forskellige
afskygninger faet implementeret strategien om rehabilitering af
de eeldre i stedet for kompenserende tiltag.

Med haenderne pa ryggen

Som udgangspunkt skal den enkelte eldres plejebehov og mulig-
heder for rehabilitering afklares. Selve rehabiliteringen varetages i
forste omgang af en medarbejder fra kommunen — typisk en tera-
peut — som kommer ud til den enkelte borger og treener denne
i opgavelgsning. Traeningen bliver derpé fulgt op af en SOSU-
medarbejder, som ogsé skal kende til de metoder, de aldre skal
leere gennem traening. Det er blevet omtalt som 'Haenderne pa
ryggen-traening’, fordi kommunens medarbejdere blot skal iagt-
tage, at/om den zeldre ggr det rigtige og evt. korrigere. Og nar de
eeldre har leert det helt, skal de selv sta for opgavelgsningen uden
plejerbesgg.

Ph.d.-stipendiat Heidi Hesselberg Lauritzen har i en arraekke
forsket i zldres ressourcer og behov og i udviklingen af eldre-
plejen, og hun sammenfatter paradigmeskiftet med fglgende ord:

"Hjemmehjzelp er nu i stigende grad en tidsbegraenset indsats.
Fra at hjeelpen har veeret kompenserende, er praktisk hjeelp og
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"Hjemmehjaelpen
er nu i stigende
grad en tidsbe-
granset indsats.”

Heidi Hesselberg Lauritzen,

ph.d.-stipendiat, SFI
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personlig pleje og hjeelp i hgjere grad blevet en treeningsopgave,
hvor man treener den eldre borger i opgaverne og superviserer
den eeldre til selv at kunne lase dem — til at blive selvhjulpen igen.
Nar det er sikret, at den eeldre er i stand til at udfgre den eller de
pagzeldende opgaver pa egen hand, sa trappes hjeelpen ned.”
Raesonnementet er, at nar den eeldre igen har leert selv at stov-
suge eller selv er i stand til at tage et bad eller lignende, ja sa far
den aldre ogsa en stgrre grad af selvstaendighed, selvhjulpenhed
og autonomii eget liv, som farer til en hajere livskvalitet. Samtidig
regner man ogsa med, at det sparer kammunen ungdige pleje-
udgifter i det lange lgb, selvom det pa kort sigt er en intensiv og
omkostningstung start med traening og indleering.

Lovfeestet rehabilitering

Rehabiliteringstanken er blevet bredt ud til stort set alle kom-
muner. Og med en ny lovgivning fra 2015 om rehabiliteringsfor-
leb og hjemmehjeelp (Serviceloven §83a) er det sldet fast, at
kommunerne skal "... tilbyde et korterevarende og tidsafgraenset
rehabiliteringsforlab til personer med nedsat funktionsevne, hvis
rehabiliteringsforlgbet vurderes at kunne forbedre personens
funktionsevne og dermed nedseette behovet for hjeelp efter §
83, stk. 1. Vurderingen skal veere individuel og konkret og tage
udgangspunkt i modtagerens ressourcer og behov.”

@nske om mere ens rehabiliteringsmodeller
Rehabiliteringstanken har, som det fremgar, vundet bred indpas
i landets kommuner og igennem lovgivning pa omradet. Det
har fert til mange forskellige varianter af kommunale tilbud om
rehabiliteringsforlgb til zeldre. Blandt andet p& den baggrund
iveerksatte Socialstyrelsen i 2012 et projekt med en model til
ensretning for sddanne forlgb, og modellen er blevet afprgvet i
Syddjurs og Slagelse Kommuner. Projektet i de to kommuner blev
evalueret af SFI, og resultaterne heraf er netop blevet fremlagt i
maj 2017. De bliver omtalt her i magasinet i den falgende artikel.

Evalueringen viser blandt andet, hvordan de eeldre borgere,
der har faet tilbudt et rehabiliteringsforlgb, har udviklet deres
funktionsevne igennem forlabet, og hvordan borgerne oplever at
modtage rehabilitering.



Rehabilitering

Af Carsten Wulff

Motivationen ligger | malet

Tvaerfagligt samarbejde, systematik, malsaetning og isaer
motivation er nggleord for et vellykket rehabiliteringsfor-
leb med tilfredshed og forbedret funktionsevne som resul-
tat hos den zeldre borger. Men der er stadig udfordringer
i at overkomme den omstilling, det kraever hos borgeren
og de pargrende at tage imod et tilbud om rehabilitering.

Socialstyrelsens og senere Sundhedsstyrelsens projekt "Rehabi-
litering pd aeldreomradet” har bestéet i at udvikle en hadndbog i og
en model for rehabiliteringsforlgb for aeldre med faldende funkti-
onsevne. Slagelse og Syddjurs Kommuner har afprgvet modellen,
og SFI har evalueret hele projektet. Evalueringen bygger blandt
andet pé kvalitative interviews med borgere i rehabiliteringsfor-
lob, som viser, at de zldre, der har gennemfart et rehabiliterings-
forlgb under projektet, generelt er meget tilfredse med forlgbet
og oplever forbedret funktionsevne.

Konkrete mal styrker viljen
Evalueringen viser ogsa, at fokus pa motivation er afggrende for
et godt rehabiliteringsforlgb, og at motivationen skal findes ved
at tage udgangspunkt i de aeldres egne mal, og hvad de konkret
gerne vil kunne. Hvor man tidligere i et genoptreeningsforlgb
maske har vurderet et mal for en zeldre til fx at komme til at ga
igen, s& er det nu mere specifikt bundet op pa, hvad den aldre
gnsker at fa ud af det - fx at kunne deltage i et feellesskab i akti-
vitetscenteret, handle hos kebmanden eller lignende. Det styrker
viljen og lysten til at deltage i det forlgh, man far tilbudt, og det
kan give den aldre en masse sidegevinster at na et konkret mal,
fx oget tryghed, livsgleede og selvveerd. En kvinde fra Syddjurs
Kommune siger saledes i evalueringsinterviewet:

"Men rehabilitering, det er vel ogsa et spgrgsmal om, at jeg kom-
mer ud og er social, ikke? ... Og det synes jeg spiller rigtig meget ind

der. Det gar i hvert fald, at man har mere mod pa at traene ogsa.’

10 SOCIAL FORSKNING 1 /2017



Systematisk arbejde med mal og i teams er nyt

Det er ifolge ph.d.-stipendiat Heidi Hesselberg Lauritzen, der har
medvirket i evalueringen, lykkedes rigtigt godt for de deltagende
projektkommuner at arbejde med de aldres mal for de enkelte
forlgb. Det sker bl.a. ud fra en metode, hvor man kan hjeelpe de
eldre til at finde frem til malene, hvis de ikke lige selv kan for-
mulere dem. Der bliver lyttet til de eeldre, og der bliver sat bade
delmal og mal for hele forlgbet. Er malene urealistiske, bliver de
undervejs tilpasset den zldres situation.

"Det giver jo rigtig god mening at tage udgangspunkt i den
aldres motivation, og hvilke mal de eldre er motiveret for at na.
Der bliver arbejdet mere systematisk med at fremme den eldres
motivation og afdaekke den enkeltes gnsker og behov. Og der er
ingen tvivl om, at det @gede fokus pa at f& mal og motivation til at
spille sammen er med til at give de aeldre et godt forlab,” siger hun.

Med til de systematiserede arbejdsgange harer
0gsa brug af tvaerfaglige teams, som man seaetter
op omkring den enkelte zeldres forlgb og pa den
made sikrer, at man "kommer rundt om hele bor-
geren," som hun siger det:

"SOSU-medarbejderen har den daglige kontakt
til og 'kender' den zldre, en terapeut har gje for
de fysiske problemstillinger omkring mobilitet, og
en sygeplejerske har gje for de mere sundheds-
faglige opgaver, mens ernaeringsvejlederen tager
sig af den eeldres problemer omkring kost og fx
undererneering; det er et udbredt problem blandt
eldre og ligeledes vigtigt at have for gje i udred-

leb.”

ningen af den zeldre borger. For korrekt ernzering
er vigtig for, at den aldre kan komme sig igen og
genvinde sin funktionsevne.’

Fra siloteenkning til vidensdeling
Det samlede team tilretteleegger pd baggrund af deres feelles
vurdering af den aldre en plan for rehabiliteringsindsatsen, og det
hele styres af en forlgbsansvarlig — typisk en sygeplejerske eller
en terapeut. Den forlgbsansvarlige er tovholder og fastleegger
blandt andet hvilke indsatser, den aeldre skal modtage, og forlg-
bets leengde. Tveerfagligheden skal sikre en koordineret og malret-
tet indsats. Teamet mades jeevnligt med henblik péa at falge op pa
den zldres forlgh og for at kunne tilpasse indsatser efter behov.
"Med de tveerfaglige teams far modellen gjort op med mere
klassisk siloteenkning, hvor sygeplejerskerne maske ikke i samme
grad har talt sammen med terapeuterne, og derfor ikke ngd-
vendigvis veeret helt opdaterede pa, hvad den eldre ellers har
modtaget af indsatser. Teamet sikrer bedre kontinuitet, og der
er skabt en platform for, at alle taler sammen. P& den made kan
SOSU-medarbejderen ogsa i hgjere grad fx svare pa spgrgsmal fra
den zldre om, hvornar sygeplejersken kommer, og hvad der ellers
skal ske med den eeldre,” forteeller Heidi Hesselberg Lauritzen.
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"Det ggede fokus
pa at fa mal og
motivation til at
spille sammen er
med til at give de
2ldre et godt for-

Heidi Hesselberg Lauritzen,

ph.d.-stipendiat, SFI

Sarbart at bede om hjeelp og fa tilbudt treening

Selvom evalueringen af projektet viser, at der blandt de delta-
gende eldre borgere generelt er tilfredshed med deres rehabili-
teringsforlgb, og at de far forbedret deres funktionsevne, sa er der
stadig udfordringer forbundet med hjzelp til selvhjeelps-tanken. I
nogle tilfeelde kraever det en omstilling hos bade den eldre og
de pargrende at blive preesenteret for et forslag om et rehabili-
teringsforlgh. Traditionelt har man som borger veeret vant til at
opfatte det som en ret at kunne f& hjemmehjeelp til det praktiske
og til personlig pleje, hvis man som eldre er blevet visiteret til
det. Det er det, kommunerne og lovgivningen nu fraviger med
tankegangen om, at hvis den zldre har et udviklingspotentiale til
at genvinde sin funktionsevne til selv at kunne varetage opgaver,
sa vil det vaere det, man som eldre far tilbudt - at arbejde hen
imod at blive selvhjulpen. Det har en betydning for de eeldres livs-
kvalitet og kan spare kommunen for ungdvendige
udgifter, er argumentet for rehabiliteringen.

Noget af det svaere i omstillingen kan besta i,
at for mange borgere er det at kontakte kommu-
nen for at fa hjeelp noget, de fgrst gar, eller som
de pargrende gor pa deres vegne, nar de virkelig
faler sig sveekkede og maske efter i rigtig mange
ar selv fuldt og helt at have taget vare pa sig selv.

"Nar man sé& tager det skridt og fx beder kom-
munen om hjzelp til rengegring, sé kan det vaere
vanskeligt at blive magdt med en besked om, at
man gerne vil se, hvordan den eeldre borger stav-
suger med henblik pa at vurdere, om den zldre
vil veere i stand til at blive selvhjulpen og kunne
klare det igen pé& egen hand. Nar en borger har
haft et langt liv p& arbejdsmarkedet og bidraget
til samfundet, kan det vaere sveert for de berarte
at forstd, at man ikke bare kan fa hjeelp til opga-
ver som renggring, nar man bliver aeldre og svaekket," siger Heidi
Hesselberg Lauritzen.

Hun papeger, at det kan opleves som om, at man ikke kan fa
den gnskede hjeelp, og det kan opleves nedveerdigende. Men det
er som udgangspunkt et krav, man bliver mgdt med - et krav
om at indga i et rehabiliteringsforlgb, hvis man som eeldre har et
udviklingspotentiale. Sa skal det vendes til noget positivt, er det
vigtigt at kunne finde eller plante motivationen og viljen hos den
aldre. Og det synes den evaluerede rehabiliteringsmodel at veere
lykkedes med.
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A ldreplejens opgaver

Af Carsten Wulff

AEldreplejen presses til at
substituere sygehusvaesenet

Nye udfordringer pa landets sygehuse betyder kor-
tere indlaeggelsestid for patienterne, som hurtigt sendes
hjem igen. Ofte er de aldre patienter derfor ikke feer-
digbehandlet, nar de udskrives. Opfelgning overlades til
praktiserende laeger og i stadigt sterre omfang til hjem-
meplejen og plejecenterpersonale. Men handteringen
af de sundhedsfaglige opgaver steder pa strukturelle
udfordringer.

Vi lever laengere, og jo eldre vi bliver, desto mere medicinsk
komplekse bliver vi ogsa. Det medfarer, at der ogsa bliver flere
og hyppigere indlaeggelser af de aeldre. Men i og med, at sygehus-
vaesenet pa grund af problemer med overbelaegninger som falge
af faerre sengepladser har forkortet indleeggelsestiderne, sa ven-
der opgaver med behandling og medicinering hurtigt tilbage til de
praktiserende leeger og til aldreplejen ude i koemmunerne, som i
stadig stigende grad ma tage hadnd om sundhedsfaglige opgaver.
Den kommunale aldrepleje skal s& at sige omstilles til at veere
det nzere og moderne sundhedsveaesen for de eeldste og i et vist
omfang lgse opgaver, som ellers har ligget hos sygehusvaesenet
og alment praktiserende leeger. Men det giver plejecentrene og
hjemmeplejen en raekke kompetencemaessige udfordringer. For
hvordan kan man lgfte opgaven?

Plejepersonale med nye og flere opgaver

Social- og sundhedspersonalet far udvidet deres arbejdsomra-
der. Opgaver vedregrende praktisk hjeelp og personlig pleje og
grundleeggende sundheds- og sygeplejerelaterede opgaver bliver
i stigende grad suppleret med flere forskellige sundhedsfaglige
opgaver i greenselandet til sygeplejerskernes. Der stilles nye krav
til ressourcer og kompetencer. Og med det fglger ogsé, at ple-
jepersonalet skal lgbe hurtigere i eeldreplejen for at udfere det
daglige arbejde.
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Et problemfelt for plejepersonalet pa plejecentrene er fx bebo-
ernes behov for laegefaglig behandling og herunder kontakten til
beboernes egne praktiserende laeger. Ifglge ph.d.-stipendiat Heidi
Hesselberg Lauritzen sveekkes kontakten mellem de eeldre og
deres egen leeger, ndr de flytter i plejebolig, hvilket skyldes en
prioritering af ressourcer hos de praktiserende leeger:

"Plejepersonalet giver ofte udtryk for, at beboerne ikke altid bli-
ver prioriteret af deres egen laege, fordi de typisk ikke er i stand til
at tage hen til laegen, men vil kreeve at laegen kommer pé besag
hos dem. Og samtidig kan der blandt laegerne godt veere en opfat-
telse af, at plejepersonalet selv er i stand til at handtere borger-
nes situation,” forteeller hun, og fortseetter:

"Sé risikerer man, at plejepersonalet star med en beboer, der
far det darligere og har behov for at blive tilset af en leege og
maske startet op i en behandling. Og kan plejepersonalet ikke fa
fat i leegen, eller laegen ikke veelger at tage ud til beboeren, ender
det i en del tilfeelde med, at plejepersonalet foler sig n@dsaget
til at ringe til leegevagten, hvilket typisk ender med en indleeg-
gelse — oftest en indleeggelse, der kunne veere undgdet med en
leegekonsultation.”

Sadanne situationer vidner om for stor 'afstand’ mellem ple-
jecenterbeboernes egne laeger og plejepersonalet, og at der er
behov for samarbejde og lokal leegefaglig kompetence og radgiv-
ning til at stette plejecentrene med de sundhedsfaglige opgaver.

Fasttilknyttede laeger giver fordele

Et lgsningstiltag blev iveerksat i 2011 af to daveerende mini-
sterier: Ministeriet for Barn, Ligestilling, Integration og Sociale
forhold og Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse lancerede
et pilotprojekt med at knytte laeger fast til syv plejecentre i fem
kommuner. Efter en periode péa tre ar afdeekkede SFI resulta-
terne af projektet, som viste flere klare fordele ved at fa laeger
tilknyttet lokalt.
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"Det tyder bestemt
pa at veere en
vej til at imode-
komme nogle af
de strukturelle
udfordringer.”

Heidi Hesselberg Lauritzen,

ph.d.-stipendiat, SFT

Fasttilknyttede leeger pé plejecentre kan bl.a. hindre forebyg-
gende indleeggelser og genindlaeggelser, reducere kontakten til
leegevagten, sikre en korrekt medicinering ved at faolge beboerne
pa teettere hold og statte plejepersonalet pa centrene i deres sta-
dig flere sundhedsplejeopgaver.

"Det tyder bestemt pa at veere en vej til at imgdekomme nogle
af de strukturelle udfordringer. En fasttilknyttet laege pa et pleje-
center kan bl.a. lette kommunikationen og dialogen mellem ple-
jepersonalet og leegen. Det skaber et grundlag for bedre samar-
bejde mellem laegen og plejepersonalet om den enkelte beboers
pleje- og behandlingsmaessige behov og kan maske vaere med
til at give plejepersonalet et kompetencelgft. Flere kommuner
benytter sig nu ogsa af denne model," forteeller Heidi Hesselberg
Lauritzen.

Fokus pa medicinering

Tilknytningen af en fast laege har fx vist sig at @ge fokus pa medi-
cineringen af beboere hos bade den faste laege og plejepersonalet.
Handteringen og gennemgange af beboernes medicinering bliver
systematisk draftet pd mader mellem laege og plejepersonale, og
emner som overmedicinering, dosering og bivirkninger bliver ind-
draget. En fasttilknyttet leege kan undervise og vejlede persona-
let om de forskellige medicinpraeparaters indhold og optagelse i
kroppen, hvordan de anvendes og virker, og hvilke bivirkninger der
kan veere forbundet med indtagelsen.

I det hele taget har det teettere samarbejde mellem den faste
leege og plejepersonalet og leegens starre involvering i beboernes
medicinering veeret en positiv oplevelse for béde laegen og pleje-
personalet. Det har ogsé fart til en reduktion i forbruget af over-
fladig eller ungdvendig medicin.

Fgr samarbejdet med en fasttilknyttet leege gav personalet pa
de fleste af de pageeldende plejecentre udtryk for, at de kun sjeel-
dent oplevede, at beboernes egne leeger foretog tjek af, om bebo-
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ernes medicin stadig var ngdvendig, den rigtige eller i den rette

dosering. Det skete heller ikke, selvom plejepersonalet oplevede
et stort behov for det og i flere tilfeelde gjorde leegerne opmaerk-
somme pa det.

Er eeldres sundhed et lavstatusfaenomen

blandt leeger?

Foruden den ovennzevnte afstand mellem plejecenterbeboere
og deres egne laeger sa synes der at veere flere tegn pé, at der
blandt leeger méske ikke rigtig er prestige i at behandle eldre
mennesker. "Det kan synes paradoksalt, ndr man medtaenker, at
aldre er nogle af de medicinsk mest komplekse borgere med for-
skellige sygdomme og lidelser. Eller ogsa er det et spgrgsmal om
prioritering af ressourcer og de rette strukturelle lgsninger, som
kan understgtte handteringen af de sundhedsfaglige opgaver pa
plejecentrene,” lyder det fra Heidi Hesselberg Lauritzen.
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Arbejdsmarkedet

Nar der er lang

ve] til pensionen

"Vi far en gruppe nedslidte aldre, som far svaert ved
at blive ved med at arbejde, indtil de kan ga pa efterlen
eller folkepension.” To SFl-forskere ser pa perspektiverne
i tilbagetraekningsreformen og pa, hvordan de sterste
udfordringer kan lgses. Og der er ikke rigtig nogen lette
lesninger, vurderer de.

/ldre i Danmark bliver i gennemsnit sundere, mere veluddan-
nede og lever laengere. I det perspektiv giver det god mening, at
politikerne med tilbagetraekningsreformen besluttede at heaeve
pensionsalderen og péa leengere sigt lader den felge den forven-
tede gennemsnitlige levealder. Et dansk studie viser desuden, at
antallet af raske levedr i gennemsnit er steget mere end leveal-
deren, s& umiddelbart passer regnestykket.

Men der er et problem: Gennemsnittet deekker nemlig over
mennesker med meget forskellige vilkar og ressourcer, men det
tager man ikke hgjde for, nar alle far samme (stigende) pensions-
alder, forklarer SFI-forskerne Mona Larsen og Peder J. Pedersen.

Behov, men ikke rad
"Groft sagt kan vi tale om en todeling af gruppen af aeldre: Den ene
omfatter de veluddannede, sunde mennesker, som der er efter-
spargsel efter, og som synes, at det kan veere sjovt at arbejde til
langt op i alderen. Men der er ogsé en gruppe, der har mindre uddan-
nelse og har fysisk kraevende og maske mere kedelige jobs, og for
dem ser virkeligheden helt anderledes ud, nar de kommer op pa den
anden side af de 60. Mange af dem vil have behov for at treekke sig
ud tidligere, men det er ikke helt s& simpelt for dem, nar adgangen
til efterlagn begraenses kraftigt,” siger professor Peder J. Pedersen.
Historisk set har efterlansordningen betydet, at en del perso-
ner med fuld arbejdsevne trak sig tidligt tilbage. Den ordning er
samtidig relativt dyr, og derfor vurderer SFI-forskerne, at det
virker som en fornuftig prioritering at begraense adgangen til den.
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Af Mads Andersen Hag

"Den store udfor-
dring er, hvordan
skaber man en
acceptabel struk-
tur, hvor man
bade kan tage
hand om det for-
hold, at vi generelt
bliver sundere og
mere veluddan-
nede, og at der er
en eftersporgsel
efter visse typer
af aeldre, samti-
dig med at der er
grupper, der ikke
falder ind i det
menster, uden at
efterlonnen kom-
mer ind igen ad
bagderen!”

Peder J. Pedersen,

Men retten til efterlen logste et
problem for de borgere, der har
reelt behov for at treekke sig
tilbage tidligt, og den nuveeren-
de mulighed for seniorfertids-
pension daekker ikke det behov,
vurderer forskerne:

"Meget f& har modtaget
seniorfgrtidspension. Som det
ser ud nu, vil vi i fremtiden
komme til at se nogle grupper,
der har behov for, men ikke har
rad til at treekke sig tilbage.
Det vil overvejende veere men-
nesker med mange ars hardt  professor
fysisk arbejde gennem livet.

Det er en bekymrende udvikling," siger seniorforsker Mona Larsen.

Forskerne kan ikke seette noget tal pa, hvor mange som i fremti-
den vil have behov far, men ikke rad til at treekke sig tidligt tilbage.
Men de er enige om, at det er en betydelig gruppe, som vil besta
af bl.a. ufagleerte og selvsteendige.

"Den store udfordring er, hvordan skaber man en acceptabel
struktur, hvor man bade kan tage hand om det forhold, at vi gene-
relt bliver sundere og mere veluddannede, og at der er en efter-
spargsel efter visse typer af seldre, samtidig med at der er grup-
per, der ikke falder ind i det mgnster, uden at efterlennen kommer
ind igen ad bagderen!” forklarer Peder J. Pedersen.

Seniorordning og forebyggelse

Den sveere del af udfordringen gar p&, hvad man kan gere for dem,
der har behov for at treekke sig tilbage, inden de nér pensionsalde-
ren. Det er en udfordring, som arbejdsmarkedets parter lgbende
drgfter i forbindelse med overenskomstforhandlinger. Det handler
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isaer om seniorordninger og forebyggelse af nedslidning, forteeller
Mona Larsen:

"Seniorordninger, hvor det fx er muligt at fa nedsat arbejdstid
eller lave mindre fysisk belastende arbejde, bliver brugt mange
steder, og det er pa papiret godt i forhold til at fastholde folk. Men
fra forskningen ved vi, at der ofte er behov for individuelt tilpas-
sede ordninger, og det kan veere sveert at klare i generelle over-
enskomstforhandlinger,” siger hun.

Et andet vigtigt element er at forebygge nedslidning. Det kan
fx ske ved at variere arbejdsopgaverne eller ved at omskole folk,
sa de ikke arbejder i samme harde branche hele livet, men det er
heller ikke sa let papeger Mona Larsen:

"Forebyggelse skal jo netop ske, for man bliver slidt op. Men
det kan jo veere sveert fx at sige til en 38-arig slagteriarbejder, der
tjener mange penge pa akkorden, at nu skal han finde noget andet
— maske til feerre penge.”

Forebyggelse skaber udfordringer pa flere niveauer: Hvor villig
er den enkelte til at skifte job eller funktion for at forebygge ned-
slidning? Hvordan kan man indrette sig pa den enkelte arbejds-
plads — er der overhovedet arbejde, der ikke slider sd meget? Og
hvordan skaber vi et arbejdsmarked, hvor det er relativt let at
flytte sig til en ny branche, hvis man er i fare for nedslidning?

"Vi taler meget om det fleksible danske arbejdsmarked, men det
er altsd mest fleksibelt ind og ud af beskaeftigelse. Det er ikke sa
fleksibelt pa tveers af brancher og arbejdstyper. Det kreever bl.a.
ofte, at man skal tilegne sig nye kompetencer,” understreger hun.

En international udfordring

Det er imidlertid ikke kun i Danmark, at flere aeldre skal blive
leengere pa arbejdsmarkedet. Det er en udvikling, der ses i en lang
reekke andre lande - seerlig voldsomt i Tyskland og Holland. Og
derfor er det neerliggende at se pa, hvordan udfordringen handte-
res i andre lande, mener Peder J. Pedersen:
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FLERE ALDRE ARBEJDER

Beskeeftigelsesandelen for mennesker over 60 ar er steget
siden artusindskiftet — bade i Danmark og i flertallet af OECD-
lande. Selv under finanskrisen omkring 2008 steg andelen af
2ldre i arbejde, mens den faldt for alle andre aldersgrupper.
Professor Peder J. Pedersen forklarer mulige hovedarsager pa
den positive udvikling:

"Nogle mener, at udviklingen har veeret drevet af pensionsrefor-
mer, som presser de eldre til at blive leengere pa arbejdsmar-
kedet. Andre mener, at det er en konsekvens af, at de eldre i

gennemsnit har bedre uddannelse og helbred end tidligere, og

derfor har mulighed for at arbejde leengere op i alderen. I mine
gjne er den mest oplagte fortolkning, at reformerne pa omradet
er vigtige, men at de understgttes af udviklingen i uddannelse
og helbred. At det med andre ord ikke er et enten/eller, men et
bade/og."

"T Holland har forskere undersggt muligheden for at lave for-
skellig tilbagetraskningsalder pa baggrund af jobkategorier, sé fx
borgere med héardt arbejde i bygningsindustrien kan ga pa pension
tidligere. Forskerne har vist, at der i befolkningen er stor villighed
til at lave sadan en lgsning, men det har veeret sveert at lgse i
praksis,” fortzeller han.

SFI-professoren foreslar ogsa, at man kan vende blikket mod
Norge og Sverige, hvor det er muligt at g& pa pension relativt
tidligt, mod at man sa far mindre udbetalt i hele perioden — en
sakaldt aktuarmeessig opggrelse af pensionen.

"Det vil kunne lase op for nogle af de konsekvenser, vi ser i Dan-
mark, men ikke uden en pris. Det vil nemlig ofte vaere dem med
lavest indkomster, der traekker sig tilbage tidligt, og som derfor
0gsa vil fa mindre i pension. Det kan altsa have nogle indkomst-
fordelingsmaessige konsekvenser, som man bgr forholde sig til,"
forklarer Peder J. Pedersen.

Efterlennen spager

Hverken Peder J. Pedersen eller Mona Larsen er dog rigtig opti-
mistiske i forhold til, om la@sningsforslagene fra Holland, Norge
og Sverige er optimale i forhold til den danske virkelighed, hvor
efterlgnnen stadig spager.

"Politisk er der to handtag: Det ene er, at man justerer alderen
for, hvornar du kan f& pension. Det andet er, at man justerer ydel-
serne efter, hvornar du treekker dig tilbage, men hvor man altsa
kan ga pa pension tidligere — som fx i Norge eller Sverige. I Dan-
mark har vi haft bade efterlen og folkepension. Det usaedvanlige
har veeret, at man far mere i efterlgn end i folkepension. Det har
betydet, at man nu er pa vej over i den anden grgft, hvor man i
hoj grad forsgger at lukke mulighederne for at ga tidligt. Det tror
jeg kan skabe en problematisk udvikling, hvor vi far en gruppe
nedslidte eeldre, som far sveert ved at blive ved med at arbejde til
de kan g péa efterlgn eller folkepension,” forklarer Mona Larsen.
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/A ldre indvandrere

Af Mads Andersen Hag

Aldre indvandrere

er oftere fattige

Der kommer stadig flere pensionister i Danmark med
anden etnisk baggrund end dansk, og en relativt stor del
af dem lever i fattigdom. Det skyldes bl.a., at en del af dem
ikke har vaeret sa meget pa arbejdsmarkedet. Regler om
brgkpension rammer en del indvandrere hardt.

I bade Danmark og store dele af Europa bliver der stadig flere
ikke-vestlige indvandrere og flygtninge over pensionsalderen. Det
er bl.a. de geestearbejdere fra Tyrkiet, Pakistan og Jugoslavien,
der kom til Danmark som unge voksne omkring 1970, og flygt-
ninge fra lande som Vietnam, Iran og Irak, der som forholdsvis
unge kom til Danmark i 1970'erne og 1980'erne. I dag - knap et
halvt arhundrede senere — har de ndet pensionsalderen.

Og vi vil se flere pensionister med anden etnisk baggrund end
dansk i de kommende &r. T 2016 var der ca. 14.400 personer med
ikke-vestlig baggrund i aldersgruppen 65-74 ar i Danmark. Til
sammenligning var der 33.100 personer i aldersgruppen 55-64
ar, altsa en betydeligt sterre gruppe, der nu neermer sig pensi-
onsalderen.

Flere skonomisk fattige

Men de eeldre indvandreres liv ser noget anderledes ud end til-
veerelsen for deres danske jeevnaldrende, forklarer seniorforsker
Anika Liversage:

"Deres gkonomiske situation er ofte darlig. Afhaengig af hvordan
man opger tallene, sé kan cirka 10-30 pct. af indvandrere og flygt-
ninge betegnes som gkonomisk fattige. Til sammenligning geelder
det kun 1 pct. af danskere mellem 65 og 74 &r. Uanset hvordan
man opger det, sa er det en stor forskel,” siger hun.

En af grundene til, at det kan veere sveert at opgare, er, at en del
eldre med indvandrerbaggrund lever sammen med deres voksne
baern, og fattigdom opgaeres som regel pa baggrund af husstands-
indkomst.
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"Vi har analyser, der viser, at fx op mod 20 pct. af iranerne og
over 40 pct. af pakistanerne bor i udvidede familier - som oftest
sammen med deres barn. Det kan bade skyldes fx kulturelle prae-
ferencer og gkonomiske behov, men vi ved ikke meget om bag-
grunden for tallene,” pointerer Anika Liversage.

"Tkke meget at rabe hurra for”

Men selvom man har en indkomst, der ligger under OECD's fat-
tigdomsgraense, behagver det ikke at betyde, at man lider afsavn
og foler sig fattig. En undersggelse blandt aeldre indvandrere fra
Tyrkiet tyder dog p4, at en del af dem oplever afsavn pa grund af
fa penge i hverdagen. I undersggelsen forteeller en fx:

"Vi sparer bare. Vi prgver hele tiden at slukke for lyset ... Vi
sparer pa maden, pa tgjet. Vi lader vaere med at tage pa ferie [til
Tyrkiet]. Sa er der 1 ar, 2 ar, hvor vi ikke rejser. Vi er papasselige
med alting. Men bare det dog ikke var sadan ... Det er vores liv i
Danmark — der er ikke meget at rabe hurra for."

En anden fortzeller om at ga tomhaendet tilbage fra apoteket:

"T gér var jeg nede for at kebe medicin. Sa sagde de, at det blev
600 kr. ... Og s& kom jeg hjem uden medicin. Sd ma I beholde den,
sagde jeg.'

Brgkpension slar hardt

En af forklaringerne pa de etniske minoriteters darlige gkonomi
er, at de har veeret darligt integrerede péa det danske arbejdsmar-
ked tidligere i livet. Hvis man ser pa beskaeftigelsesgraden for
personer, der i dag er 65-74 ar, dengang de var 55 &r gamle, kan
man se, at hvor 77 pct. af personer af dansk herkomst i en alder
af 55 &r var i beskeaeftigelse, geelder det samme for kun 33 pct.
af pakistanerne og 16-19 pct. af personer fra Vietnam, Tyrkiet
og Iran. I stedet var de eeldre etniske minoriteter afhaengige af
fx fortidspension, dagpenge, eller de modtog den sékaldte over-
gangsydelse.
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"Den gkonomiske
situation for

En anden arsag til, at der er
flere fattige indvandrere, er, at
de ofte er meget afhaengige af

pensionister folkepensionen. Mange etniske
med flygtninge- danskere har formueindkomst

. eller pensionsopsparinger, som
baggrund bliver sikrer en hgjere indkomst, nar
svaerere.” de bliver eeldre, men det har

eldre indvandrere sjeeldent.

Samtidig
indvandrere af reglen om brgk-
pension. Den regel siger, at der
kreeves 40 ars bopeel i Dan-
mark imellem det 15. &r og

Anika Liversage,
rammes mange
seniorforsker

pensionsalderen, fgr man kan modtage fuld folkepension. Har
man boet 10-39 ar i Danmark nedseettes folkepensionen til en
given brgkdel, sa fx 17 ars bopeel giver ret til 17/40 af den fulde
folkepension.

"Nar man kun har folkepensionen at leve af, sa slar reglerne om
bregkpension ekstra hardt pd mange eldre indvandrere,” under-
streger Anika Liversage.

Hun forklarer desuden, at flygtninge hidtil ikke er blevet ramt
helt sa hardt af reglerne om brgkpension som indvandrerne, fordi
de har faet godskrevet bopeelstid i oprindelseslandet og dermed
oftere har opnéet ret til fuld folkepension. Den godskrivning blev
dog afskaffet ved en lovaendring i 2015 om harmonisering af
optjeningsreglerne.

"Selvom der er en overgangsordning frem til udgangen af 2020,
sd ma vi formode, at den gkonomiske situation for pensionister
med flygtningebaggrund bliver svaerere,” siger SFI-forskeren.
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Arbejdsmarkedsstatus som 55-arig.
Grupper med baggrund i udvalgte lande (65-74-arige).
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Kilde: "Aldre indvandrere og flygtninges skonomiske situation”

(SFI Tema 01:2016)
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Engagement

Af Ulla Haahr

A ldre hjeelper | stigende
grad bgrn og barnebgrn

Samvzaeret pa tvaers af generationerne vokser, nar det
geelder de =ldres omsorg for bern og bgrnene. Stadig
flere aldre hj=lper deres voksne bern med bernepas-
ning, hus og have. Forklaringen er, at de ldre har bedre
helbred og flere ressourcer i pensionisttilvaerelsen end
tidligere.

"Brug barnenes arv"-generationen, selvoptagede pensionister, der
lever livet pa Sydeuropas strande og golfbaner — eller den vok-
sende eldrebyrde, der ligger samfundet til last. Det er ofte disse
forestillinger, der dominerer, nédr man taler om de
aldre generationer i dagens samfund.

Men fremstillingen af generationer i skarp kon-
flikt har tilsyneladende ikke rod i virkeligheden. I
hvert fald ikke ifglge en kommende undersggelse
baseret pa SFI's Aldredatabase, som senior-
forsker Anu Siren star bag. Tallene viser nemlig
tydeligt, at de eldre borgere er meget aktive,
nar det geelder om at hjeelpe bgrn og barnebgrn.
Bgrnepasning, madlavning samt vedligeholdelse
af hus og have er opgaver, som de aldre giver en
hand med omkring.

"Det er et meget positivt resultat, der taler
imod den gaengse myte om de aldre i dag. Forklaringen er jo farst
og fremmest, at de eeldre har et godt helbred og ressourcer til at
veere aktive pd mange fronter. Det er muligt bade at forfalge sine
egne interesser og vaere noget for familien,” siger Anu Siren.

Undersggelser giver ikke blot et billede af, hvor meget de zeldre
hjeelper deres voksne barn. Tallene viser ogséa (se figur), at der
er en positiv udvikling i de zldres engagement. Mens der for de
midaldrende under 60 &r faktisk er tale om den modsatte tendens
- de yngre generationer er lidt mindre aktive, nar det geelder om
at hjeelpe de voksne barn:
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"Denne udvikling
vil sandsynligvis
a&ndre sig i takt
med den stigende
pensionsalder.”

Anu Siren, seniorforsker

"Dette er nok et udtryk for, at man i leengere tid bliver ved med
at veere meget aktiv pa arbejdsmarkedet og ikke pa dette tids-
punkt i livet har det store overskud ud over jobbet. Det handler
sandsynligvis ogsa om, at kvinder far bgrn senere og senere, og
dermed bliver flere og flere bedsteforaeldre sent i livet, hvor de er
pensionister,” vurderer Anu Siren.

Et frivilligt valg

De zldres arbejdsindsats over for familien er szerligt interessant
setilyset af velfeerdssamfundet. For velfeerdssamfundet med dets
pensionssystem, daginstitutioner og sociale sik-
kerhedsnet betyder, at man kan betragte "genera-
tionshjeelpen” som et frivilligt supplement.

"De eeldre veelger sely, at de vil bruge deres tid
pa familien og samveeret. Det er ikke en tvingende
nadvendighed, som bedsteforeeldres hjeelp er i et
helt andet omfang i andre samfundstyper. Inter-
nationale undersggelser viser fx, at de eeldres
hjeelp til bgrnepasning er en forudseetning for, at
kvinderne kan vaere pa arbejdsmarkedet. Det er
jo ikke tilfeeldet i Danmark med vores udbyggede
daginstitutionssystem ", siger Anu Siren.

Barnepasning det store hit

I undersegelsen inddeler Anu Siren de eeldre i tre grupper,
som har forskellige indsatsniveauer over for de voksne bgrn:
Der er de aldre midaldrende, der er mellem 52 og 62 ar, og
som stadig arbejder. Her er det iseer de gifte kvinder pa deltid
eller ikke-arbejdende, som hjzelper med bgrnepasningen — ikke
mindst, hvis de bor taet pd og fx kan traede til med kort varsel
i hverdagen med at hente bernebgrn eller veere hos et sygt
barn. Det er ogsa her, at hjeelpen til de voksne bgrn er dalet de
senere ar.
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Den anden gruppe er den sakaldte tredje alder — de aktive pen-
sionister, der er mellem 62 og 71 ar. Det er her de store ressour-
cer bade tidsmaessigt og helbredsmaessigt virkelig er at finde.
De er aktive generelt og altsé ogsa omkring barn og bgrnebgrn.
Deres voksne barn har fuldtidsjob, og iseer nar datrene bor teet
pa, bliver der hjulpet til med barnepasningen. Ogsa vedrerende
madlavning og indkgb i den travle hverdag bliver der givet en
ekstra hand med.

De zldste udger den tredje gruppe, som er pensionister godt
oppe i arene, og i undersggelsen er det pensionister mellem 77 og
92 &r. Og er helbredet i orden og familien bosiddende teet pa, sa
hjeelper de aktive i denne gruppe stadig deres voksne barn.

"Det eriseer eeldre i den tredje alder og de eeldste, som vi kalder
den fjerde alder, der i voksende grad yder praktisk bistand til deres
voksne bgrn. Hvilket er helt naturligt, da de fleste har forladt
arbejdsmarkedet. Og det er seerligt pasning af bgrnebgrnene, som
fylder mere og mere. Dette kombineret med andre samfundsten-
denser som presset pa arbejdsmarkedet, travlhed og worklifeba-
lance-udfordringer betyder alt i alt, at der hos de voksne barn er
et stigende behov for hjeelp fra den zldre generation. Og dette
behov bliver altsd imgdekommet," konstaterer Anu Siren.

Stigende pensionsalder kan andre udvikling

Derfor bliver det store spargsmal helt naturligt, om den stigende
pensionsalder vil aendre denne udvikling? Vil der fortsat veere
overskud og helbred til at veere der for de voksne bgrn, ndr man
farst bliver pensionist som 70-arig eller seldre? Og vil disse gamle
opleve, at de far hjeelpen retur af deres voksne barn?

"Vikan altséa se i denne undersggelse, at man pa tveers af gene-
rationer i stigende grad hjeelper hinanden, nar det handler om, at
de eeldre er der for deres yngre familiemedlemmer. Men man kan
0gsa konstatere, at det er en hjeelp, der i en vis grad er betinget
af, at de eldre har forladt arbejdsmarkedet og har tid til at give
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Andelen af zeldre mellem 52-77 ar, der hjeelper deres voksne
bern med praktiske ggremal.
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en hand. Derfor vil denne udvikling sandsynligvis aendre sig i takt
med den stigende pensionsalder”, mener Anu Siren.

At pensionsalderen i et vist omfang ma fglge den stigende
levealder, hersker der ikke megen tvivl om, men at det ogsa kan
have afledte og utilsigtede konsekvenser for eksempelvis bedste-
foreeldres hjeelp til deres bgrn med fx at passe bgrnebgrn, og de
eeldre dermed bidrager til at understatte de yngre generationers
arbejdsudbud, bar politikerne have med i deres overvejelser, nar
man taler om yderligere at haeve pensionsalderen, papeger SFI-
forskeren.
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Psykisk mistrivsel

Af Ulla Haahr

Ensomhed | den fjerde alder

I takt med at vi lever stadig laengere, bliver ensomhed
mere udbredt blandt de alleraeldste danskere. Derfor
er der ogsa sget fokus pa at forebygge zeldres psykiske
mistrivsel.

Selvom de fleste aldre selv synes, at de har et godt helbred
og overskud til at hjeelpe bade venner og voksne barn, s stiger
ensomheden ofte i takt med alderen. I Aldredatabasens data om
aldres behov og ressourcer tegner der sig et billede af, hvordan
de allerzldste oplever hverdagen, nar det handler om at have
kontakt med andre — og om at vaere alene, selvom man egentlig
har lyst til at veere sammen med andre.

Det sociale liv med mation og mail
Hverdagen indebzerer for eksempel mere motion: De eeldres
besvarelser viser, at flere eeldre dyrker mere motion i dag end
tidligere. Samtidig er antallet af eeldre, som aldrig dyrker nogle
former for motion, faldet pa tveers af kan og alder.

Generelt har de eeldre ogsa steerke sociale netveerk — blandt
andet gennem deres fritidsaktiviteter omkring motion. Og over
tid er der en stigende andel mand og kvinder,
som har faet nye venner, mens der samtidig er
flere maend, der stadig har bevaret venskabsre-
lationerne fra ungdommen. De eeldre bruger i sti-
gende grad e-mail og telefon til at holde kontakt
med familie og hinanden.

Nar alderen trykker "
Men de sociale relationer bliver zendret i takt med relse.
alderen. Flere bliver enker og enkemaend. Blandt
de 87- 0og 92-arige i undersggelsen forteeller godt
hver femte, at de undertiden faler sig alene. Der

er flere kvinder end meend, der pd denne méade
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Anu Siren, seniorforsker

udtrykker ensomhed, og det haenger sammen med, at kvinderne
oftere lever leengere end maend og derfor oftere oplever at miste
deres aegtefeelle.

Samtidig viser besvarelserne ogsa, at der i takt med alderen
generelt er en stgrre andel af de aeldre, som fgler sig ensomme.
Det skyldes bade tabet af aegtefeellen, men ogs, at andre eldre
familiemedlemmer (som fx sgskende) og venner gar bort.

Det sociale liv uden for hjemmet bliver ogsd indskreenket, jo
aldre kroppen bliver: Det bliver mere besveerligt at beveege sig
rundt. Blandt de yngre eeldre er der mange, der giver udtryk for,
at de overvejer at flytte i seniorbofeellesskaber og pa den made
kompensere for de begraensninger i de sociale relationer, som en
reekke funktionsnedsaettelser kan medfare.

Ensomhed kan fare til selvmord

Som en naturlig konsekvens af, at den eldre befolkning vokser,

er der kommet et gget fokus pa at forebygge seldres mistrivsel.

For zeldres behov for hjeelp og trivsel bade fysisk og psykisk er et

samspil mellem helbred, ressourcer og sociale rammer. Mistriv-

sel kan have store samfundsgkonomiske konsekvenser og for
den enkelte aldre borger — selvmord er fx mere
udbredt blandt zeldre end i resten af befolknin-

"Maske skal vi gen.
forsta ensom-
hed som en mere
kompleks stor-

Derfor har fx Sundhedsstyrelsen afpravet en
reekke forebyggende indsatser, som SFI har eva-
lueret. Det har veeret forebyggende hjemmebe-
s@g, ga-grupper med feelles gature og netvaerks-
grupper med feelles aktiviteter som madlavning
og forteellinger.

"Deltagerne i gruppeaktiviteterne vurderer selv,
at fx géturene i selskab med andre har givet
dem mere energi i hverdagen og forbedret deres
psykiske helbred. Det er isaer lykkedes at fa fat i
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meaend, nar der er tale om aktiviteter kun for maend. Men det har

0gsa vist sig at veere sveert at fa fat i de eldre, der ser ud til at
have stgrst behov. Det vil sige de svagere ldre med funktions-
nedseettelser og social mistrivsel," siger seniorforsker Anu Siren,
der har staet for evalueringen.

Dette giver hende som forsker anledning til at reflektere lidt
over den made, vi i dag forstér ensomhed pa, nér vi taler om
aldres behov:

"I dag handler indsatser meget om at fa de eeldre aktiveret og
helst omkring noget socialt samveer, der ses som en nggle til at
forebygge ensomhed. Men maske skal vi forstd ensomhed som
en mere kompleks starrelse. Der er forskel pa, hvilke baggrunde
mennesker, der oplever ensomhed, har. Maske har de veeret
ensomme hele livet? Maske grunder det i en sorg over tab af en
egtefeelle, som varer ved livet ud? Maske er der mere brug for
fordybelse i eksistentielle spargsmal fremfor gature i flok? Der er
spaendende international forskning, der beskzeftiger sig med disse
ting, og det kunne veere interessant at overfgre disse aspekter til
danske forhold".
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FAKTA OM ALDREDATABASEN

/Aldredatabasen blev grundlagt i 19970g er en forlgbsdata-
base, hvor et repreesentativt udsnit af danske aeldre bliver
geninterviewet hvert femte ar. Det betyder, at man kan fglger
udviklingen over tid i danske midaldrende og zldres levevilkar.
Dvs. fx tilbagetraekning fra arbejdsmarkedet, helbred og farlig-
hed, ressourcer og plejebehov samt sociale relationer.

Forste balge blev interviewet i 1997, hvar der blev opnaet inter-
view med 5.864 personer i alderen 52, 57, 62, 67, 72 og 77 ar.

Anden bglge blev gennemfert i 2002, hvor 4.634 personer,
som havde deltaget i 1997, blev geninterviewet. En ny argang
52-arige blev tilfgjet, og den oprindelige netto-stikprave blev
suppleret for bortfald.

I 2007 fandt tredje bglge sted, og 7.010 personer fra runderne
i 1997 og/eller 2002 blev interviewet. En ny argang 52-arige
blev tilfgjet (fedt i 1955).

Fjerde balge var i 2012, og igen blev der tilfgjes nye 52-arige,
denne gang fedt i 1960. De zldste var nu 92 &r, og i alt var der
gennemfgrte 9.965 interview.

Den femte beglge kommer i 2017. Ny 52-arige kommer denne
gang fra 1965, og de eldste vil veere 97 ar. Omkring 10.000
personer forventes at deltage.

2.406 har deltaget i alle fire bglger og udger saledes /4ldreda-
tabasens fulde panel.
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Teknologi

Den digitale
alderdom

Det gaelder for de aldre som for folk i vrigt: Teknologien
spiller en stadig sterre rolle i vores liv. Men hvilke mulig-
heder bringer den med sig for netop denne aldersgruppe?
Det handler ikke kun om loftekraner og telemedicin, men
ogsa om delegkonomi og netvaerk — og det er et af hoved-
temaerne i et kommende forskningsprojekt, som SFI leder.

I USA findes der et privat firma, der hedder Independent Transpor-
tation Network. Det opererer i en raekke starre byer og tilbyder kar-
sel til eeldre, der ikke leengere selv kan kare. Det seerlige ved ITN
er, at en del af chauffgrerne er frivillige, som i stedet for len optjener
point, som de selv eller deres familie kan bruge til selv at blive kart.
Mange af de frivillige er derfor zeldre, der stadig karer bil og 'sparer
op' til at kunne bruge tjenesten, nar de ikke lengere selv kan kare
— eller folk, der giver pointene videre til deres aldrende foreeldre.

For seniorforsker Anu Siren er ITN et godt eksempel pa de
muligheder, der kan opst&, nar to af tidens temaer — den aldrende
befolkning og den digitale delegkonomi — mader hinanden. Den
slags vil vi se mere af i fremtiden, spar hun - ogséa i Danmark:

"En ting er, at teknologien kan effektivisere og forbedre den
made, vi passer pa vores zldre - fx med lifte og kraner, der let-
ter de ansattes arbejde, eller smarte gulve i eldreboliger, der
registrerer bevaegelse og slar alarm, hvis der bliver stille. Noget
andet er, at den dbner mulighed for at inddrage de eldre pa en
helt anden méade, nar velfeerdssystemet udvikler nye lgsninger —
og at den gar det meget nemmere for de eldre selv at danne net-
veerk, der gar udenom velfeerdssystemet. Det sidste tror jeg, vi vil
se mere af i fremtiden, ikke mindst i takt med, at de mere digitalt
kyndige generationer bliver eldre,” forklarer Anu Siren.

Nyt forskningsprojekt

Anu Siren vil selv bidrage til at afprgve den delegkonomiske trang
blandt eeldre, nar hun og SFIide neeste tre ar leder et stort forsk-
ningsprojekt om teknologisk og social innovation og tilpasning i et
aldrende samfund. Projektet hedder MATURE — med undertitlen
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Af Trine Jgrgensen

|

"Meeting the challenges in population ageing through innovation
and cultural adaptation of welfare society”, og blandt projektdel-
tagerne er Dansk Center for Aldringsforskning pa SDU samt Uni-
versity College Sjeelland.

Formalet med projektet er bade at give ny viden om forskellige
grupper og generationer af seldre og deres behov og praeferencer
- og at afprgve en raekke konkrete teknologier, der kan gere en
forskel for de eeldres livskvalitet.

Tre underprojekter er udvalgt: Det fgrste har fokus pa, hvordan
telemedicin kan bruges til at opspore sarbare zldre og forebygge
indleeggelser. Det andet handler om velfeerdsteknologi pa pleje-
centre. Og det tredje underprojekt handler om understattelse af
delegkonomi blandt aktive aeldre. Her vil forskerholdet udvikle
en simpel, digital platform, som eaeldre kan bruge til at udveksle
tjenester — og afprave den i teet samarbejde med eldre borgere i
udvalgte kommuner.

"Projektet skal bade kortleegge behov og kigge pd konkrete
lesninger — og skal til sidst opridse nogle forskellige scenarier for,
hvordan begge dele kan udvikle sig, og hvad mulighederne bliver
fremover," forteeller Anu Siren.

Det eeldrevenlige samfund
MATURE handler om teknologisk og social innovation pa eeldre-
omradet, men for Anu Siren er der et bagvedliggende perspektiv:
Nar de aeldre om fa artier udger henved en tredjedel af befolknin-
gen, vil al teknologi veere eldrevenligt — forstdet sadan, at man
i langt hajere grad vil skulle inddrage de eeldres perspektiv, nar
man udvikler ny teknologi:

"Jeg tror, vi gradvist vil se en udvikling — som allerede er i gang
- hvor de eeldre gér fra at veere perifer gruppe, man ogsa lige skal
huske at taenke ind, ndr man laver nye lgsninger, til at blive en helt
central magtfaktor i samfundet. Det vil sa at sige blive normalise-
ret at veere gammel, og det giver nogle interessante perspektiver
- bade teknologisk, men sandelig ogsa politisk og kulturelt. Det
bliver spaendende at folge."
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Mere viden

Rehabilitering pa aeldreomradet
(17:17)

Rapporten praesenterer en evaluering af en
model for rehabiliteringsforlgb pa seldreom-
radet, der er blevet udviklet af Sundheds-
styrelsen og afprevet i Syddjurs og Sla-
gelse Kommuner i 2015-2016. Evalueringen
beskriver de eeldre borgere og deres oplevel-
ser med rehabiliteringsforlab, og den analy-
serer udviklingen i de eeldres funktionsevne.
Desuden analyseres kommunernes tidsfor-
brug og lenudgifter, og implementeringen af
modellen belyses ud fra et medarbejder- og
lederperspektiv.

Velfeerdsteknologi i plejeboliger
(16:08)

Velfeerdsteknologiske l@sninger bliver mere
og mere udbredt pa aeldreomradet til gleede
for mange aldre. Ofte er det 0gsa gkonomisk
en god idé. Dog er mange sa sveekkede af fx
demens eller fysiske svagheder, at de har
brug for vedvarende stgtte og vejledning i at
bruge de nye redskaber.

@konomisk udsatte pensionister
(16:09)

Denne rapport beskriver, hvor mange danske
aldre der er darligt ekonomisk stillet, hvem de
er, og hvordan deres levevilkar er. Den indehol-
der bl.a. gennemgang af de gkonomisk darligt
stillede eeldres indkomstsammensaetning, for-
brug og levevilkar. Desuden indgér en analyse
af uligheden mellem gkonomisk darligt stil-
lede pensionister og deres jeevnaldrende.
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VELFAERDSTEKNOLOGI
IPLEJEBOLIGER

/ldre og digitalisering (14:22)
Rapporten beskriver de eldre danskernes
brug af it og belyser bade de oplevede for-
dele ved digitalisering og de barrierer og
udfordringer, som de eventuelt stgder pa ved
en digitalisering af kommunikationen med
de offentlige myndigheder. Rapporten viser,
at sterstedelen af de eeldre danskere har
adgang til it og bruger det flittigt.

Evaluering af "Fast tilknyttede
leeger pa plejecentre” (14:16)
Rapporten evaluerer et pilotprojekt med fast
tilknyttede laeger p& syv plejecentre fra
2012-2014. Projektets formal har veeret at
forbedre kvaliteten i pleje- og behandlings-
maessige forlgb for beboere pé plejecentre
via et teettere samarbejde mellem leege og
plejepersonale. Resultatet er bl.a. reduktion
i antallet af indleeggelser, mindsker medicin-
farbruget og bidrager til store besparelser,
viser evalueringen.

/A ldres ressourcer og behov i
perioden 1997-2012 (14:10)

Denne rapport opdaterer vores viden omkring
eldres ressourcer og behov, og hvordan
disse har udviklet sig i perioden 1997-2012.
Fokus er pa aeldres helbred, brug af hjemme-
hjeelp, sociale netveerk og fritidsinteresser,
som belyses pa baggrund af Zldredataba-
sens fire interviewrunder, der er gennemfart
i 1997, 2002, 2007 og 2012.

/ALDRE 0G
DIGITALISERING

EVALUERING AF "FAST
TILKNYTTEDE LAGER
PA PLEJECENTRE"

ALDRES RESSOURCER
OG BEHOV I PERIODEN
1997-2012
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