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Forord

Den demografiske udvikling viser, at der bliver vaesentligt flere aldre i Gentofte Kommune
- og de lever lzengere. Prognoser viser samtidig, at vi gar en fremtid i mede med stigende
mangel pa arbejdskraft pa eeldreomradet og det vaekker bekymring. Det er derfor nedven-
digt at nytaenke kommuners rolle og kvalificere indsatser og opgavelesning for at kunne
imedekomme fremtidige udfordringer pa omradet.

| den sammenhang er det vigtigt, at kommuner er opmaerksomme pa hvilke faktorer og
livsvilkdr, der fremmer og beskytter vellykket aldring og mental sundhed, som kan medvirke
til at udvikle et aktivt og selvstaendigt liv hos zldre, sa de far mulighed for at kunne klare sig
selv lengst muligt — ogsa hvis de eventuelt bliver ramt af sygdom.

'Robuste seniorer — Nar &ldre kan selv eller sammen med andre’ har undersegt hvilke
robusthedsfaktorer, der karakteriserer +60-arige, som ikke modtager kommunal hjeelp. For-

malet har vaeret at belyse hvilke ressourcefaktorer i hverdagslivet, som opbygger robusthed,

handlekraft og selvstaendighed hos mennesker. Derudover har formalet vaeret at kvalificere
og videreudvikle 'Robusthedshjulet’, som bestar af ni beskyttende faktorer, der er afdaekket
i forbindelse med projektet 'Robuste /Aldre’ i Ikast-Brande Kommune.

'Robuste seniorer

— Nar &ldre kan selv
eller sammen med
andre’ har undersogt
hvilke robustheds-
faktorer, der karak-
teriserer +60-arige,
som ikke modtager
kommunal hjlp.



For at sikre at de ni fundne, beskyttende faktorer i Ikast-Brande Kommune er sa universelle
som muligt og vil kunne benyttes i andre kommuner, hvor livsvilkar og kulturelle kontekster
er anderledes — er Robusthedshjulet blevet kvalificeret igennem undersegelsen i Gentofte
Kommune. Det er sket gennem livsverdensinterview med 40 borgere pa 60+ ar i Gentofte,
som ikke modtager kommunal hjzelp. Borgerne er udvalgt sa de repraesenterer borgerne i
kommunen i forhold til alder, ken og bopzel.

I Ikast-Brande blev det vurderet, at alle malgrupper/aldersgrupper kunne profitere af de
selvhjulpne ldres erfaringer, som har rod i et langt liv, hvor lering fra barndom, ungdom
og voksenlivet er bragt ind i alderdommen som vaesentlige ressourcer. Robusthedshjulet er
derfor blevet implementeret pa alle forvaltningsomrader i Ikast-Brande.

Pa den baggrund vil det kvalificerede robusthedshjul blive tilbudt som et redskab i Gentofte
Kommune til nye sundhedsfremmende indsatser for &ldre og andre malgrupper. Desuden
vil robusthedshjulet blive praesenteret for aeldre, frivillige borgere i Gentofte Kommune med
henblik pa at fa igangsat robusthedsskabende aktiviteter, som kan stotte social inklusion og
deltagelse i lokale faellesskaber.

Mange tak til de borgere som har deltaget i undersegelsen.

Lis Puggaard
Gentofte, september 2022

Forskningsrapporten

Forskningsrapporten er udarbejdet for Gentofte Kommune af Lis Puggaard, Cand.
scient., Ph.D. og Peter Thybo, fysioterapeut, Master i kultur og lsering, certificeret
specialist i arbejdsliv, forfatter m.v. —i samarbejde med Institute of Applied Economics
and Health Research ApS (ApHER) Martha Emneus, MSc, Lasse Ruokolainen, Ph.D. og
Laila Mehkri, MD, MPH samt Gentofte Kommune. Projektet er gennemfoert med stotte
fra Sundhedspuljen tilknyttet Gentofte Kommunes sundhedspolitik: 'Sundhed i Gen-
tofte — Borgerrettet forebyggelse 2017-2024'.

Rapporten kan citeres frit med felgende kildeangivelse:
Puggaard L., Thybo P. (2022) Robuste seniorer — Nar xldre kan selv eller sammen med
andre. Gentofte Kommune.




Resumeé

Forskningsprojektet '‘Robuste seniorer — Nar aldre kan selv eller sammen med andre’ har b

undersegt en gruppe af seniorer bosat i Gentofte Kommune, som klarer sig uden hjzelp fra [ A

kommunen. Formalet med projektet har vaeret at belyse ressourcefaktorer i hverdagslivet,

som opbygger robusthed, handlekraft og selvstaendighed hos mennesker. Herigennem vil Analyser pﬁ tvaers af
vi forsege at forsta mekanismer og livsvilkar, der eger muligheder og forudsaetninger for interviewene viser,

borgerens trivsel i et uafthaengigt sldreliv for at kunne klare sig selv laengst muligt uden

hjeelp. Derudover har formalet vaeret at kvalificere og videreudvikle Robusthedshjulet, som at de interviewede

bestar af ni beskyttende faktorer, der er afdaekket i forbindelse med projektet 'Robuste ®ldre vurderer deres
Zldre' i Ikast-Brande Kommune. Dette geres ved at sammenholde resultaterne fra Gentofte selvtillid og selvvaerd
projektet med resultater fra Ikast-Brande projektet. hOit eller meget hOit.

Undersegelsens teoretiske ramme tager udgangspunkt i ‘Det Dobbelte KRAM', som er en
central model for sundhed og trivsel bdde i Ikast-Brande Kommunes og mange andre kom-
muners sundhedspolitik. Modellen bygger pa den salutogene forskning! samt at aldring
typisk relaterer sig til betydningsfulde faktorer som psykiske ressourcer, sociale rammer og
fysisk helbred og funktionsevne i hverdagslivet.

Der eri alt foretaget 40 semi-strukturerede interview med 21 kvinder og 19 mand i alderen
60 — 92 ar. Inklusionskriteriet til undersegelsen har veeret, at deltagerne ikke har modtaget
hjeelp fra kommunens sundheds- og omsorgsomrade gennem de sidste fire ar.

Analyser pa tveers af interviewene viser, at de interviewede aldre vurderer deres selvtillid
og selvvaerd hojt eller meget hejt, de hviler i sig selv, og de oplever sig selv som positive, ud-
advendte, viljestaerke og handlingsorienterede. Langt de fleste vurderer, at de har hej grad
af trivsel. De har alle mindst én interesse, og de fleste har flere, som forer til stabile sociale
netvaerk, der nogle gange har eksisteret helt siden barndommen eller den tidlige ungdom.
Mange har en eller anden form for motion som hobby eller interesse; det kan bade vaere
mere struktureret motion som f.eks. tennis eller golf eller ustruktureret motion som f.eks.
gdture i naturen eller havearbejde. Mange har steerk tilknytning til og interesse i kulturlivet
som f.eks. teater, opera, musik eller museer. Og mange er interesserede i samfundsmaessige
spergsmal og felger med i deres fag via artikler og fagblade.

Alle giver udtryk for, at familien har stor betydning, og de fleste har god kontakt og relation
til deres familie. Ikke alle har bern, men for dem der har, er der taet kontakt til bern, berne-
bern og oldebern; men ogsa taette band til venner opleves som vigtigt. De store glaeder er
da ogsa typisk relateret til familien, iseer naevnes samlivet med xgtefzlle/samlever som
det allervigtigste, keerligheden og det at forelske sig. Og nar det geelder sorgen, naevnes det
at miste taette parerende eller venner som meget vasentligst, eller at felge og passe en syg
egtefeelle. Og mange har oplevet sorger eller anden form for modgang i lebet af livet f.eks. i
forbindelse med skilsmisser og forliste partnerskaber.

1. Salutogenese betyder, hvad der udvikler sundhed (saluto = sundhed; genese = baggrund for, udvikling af).
Begrebet, og den forskning der ligger bag, daekker over en ny forstaelse af hvad sundhed er, samt hvad det
er,de sunde kan (1).
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Deltagerne kommer fra meget forskellige kar, flere er enebern, og kun fa har mere end en se-
skende; mange er opvokset i byen, mange kommer fra velhavende hjem, nogle fa kommer
fra arbejderhjem, og en del er opvokset i provinsen. De fleste har ikke haft pligter, sa der har
vaeret meget tid til leg. Nogle har mattet klare sig selv, da foraeldrene arbejdede meget, men
langt de fleste har oplevet, at familielivet var godt. Mange naevner, at de var dygtige i skolen.
Alle har faet en uddannelse, bade kvinder og mand og ogsa de xldste. Mange har lange
akademiske uddannelser, eller mellemlange uddannelser og relativt fa har andre uddannel-
ser som f.eks. indenfor handvaerkerfaget - eller butiksomradet. De fleste har arbejdet meget,
mange ogsa bade aftener og weekender, og flere har haft meget rejseaktivitet i forbindelse
med deres arbejde.

Alle har bibeholdt en hej levestandard, kun fa har bevaeget sig op ad den sociale rangstige,
da kun fa kommer fra sma kar. Alle med undtagelse af en bor i ejerbolig som aldre, mange
bor i store huse eller villaer, flere har haft eller har sommerhus eller bad, og mange har rejst
meget — for corona! En del rejste sammen med vennerne, og mange rejste i ferierne sam-
men med bernene, da de var hjemmeboende. Sa ogsa her spiller bade familien og vennerne
en storrolle. Det er typisk bernene, der naevnes, som de der traeder til, hvis der skulle blive
brug for hjzelp, men ogsa venner nevnes ofte. En del naevner, at de ikke vil ligge bernene til
last, men de vil gerne benytte sig af kommunens tilbud. Flere naevner ogsa, at de 'bare’ vil
kebe sig til den hjzlp, de har behov for.

Alle deltagere har formaet at skabe struktur i hverdagslivet ved hjzlp af rutiner og faste
rytmer i hverdagen. Der er altid noget, der skal geres — der er noget at sta op til bade pa hver-
dage og sendage, som for flere stadig er noget saerligt og forbindes med at veere sammen
med og hygge med venner og familie og at spise god mad med et glas vin til. | hverdagene

er arbejdslivet aflest af sysler i og omkring huset eller fritidsaktiviteter som f.eks. motion
eller hygge med venner og veninder. Om sendagen beseger mange teater, museer, biograf,
opera, musiksteder eller kulturevents.

Alle deltagere synes, de har et godt helbred, og at de stort set kan alt pa trods af, at mange
har forskellige skavanker som f.eks. hjerteproblemer, slidgigt, inkontinens eller forhojet
blodtryk. De siger, at de lever sundt, bade hvad angar sund kost, der er kun fa der ryger, de
fleste drikker alkohol med made — mange far dog et glas vin dagligt, og stort set alle motio-
nerer i et eller andet omfang. Alle navner da ogsa, at de vigtigste vaerdier er at have et godt
helbred og at kunne klare sig selv. Flere naevner ogsa, at de har taget vigtige vaerdier med
sig fra barndommen, som f.eks. at de er opdraget til at blive ved og vaere selvstandige: Jeg
VIL klare mig selv', eller 'Min arbejdsomhed og dygtighed skyldes, at jeg kommer fra en god
familie'. Mange navner, at de er klar over, at man selv skal gere noget for at klare sig godt. Og
flere naevner, at de er glade for og stolte af, at de har haft et arbejde, som har gjort, at de er
okonomiske uafhangige.
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Baggrund

Det er velkendst, at der bliver flere og flere seldre i samfundet, og det er isaer gruppen over 80 LY S
ar, der vokser meget hurtigt. Hvis denne udvikling fortszetter, vil der om 20-25 ar ikke laen- X Y
gere vaere tale om en 'befolkningspyramide’, men en 'befolkningstende’ med mange zldre i
samfundet, som har retning mod en omvendt pyramide (fig. 1 og 2). Det er velkendt

?
Den danske &ldregruppe er gennem en arrekke blevet evalueret baseret pa data fra at der bliver flere
sundheds- og sygelighedsundersegelserne, de nationale sundhedsprofiler og udvalgte 0g flere =ldrei
registre (2). Indtil 2010 viste udviklingen, at et stigende antal aeldre selv vurderer, at de klarer samfundet, og det
sig bedre, og helbredet vurderes bedre. Men fra 2010 til 2017 er denne udvikling mindre erisaer gruppen over
tydelig, idet der ikke er naevnevaerdig forskel pd maends vurdering af eget helbred, og kun °
en lille stigning for kvindernes vedkommende. | rapporten Zldres sundhed og trivsel, 80 ar, der V?kser
Aldreprofilen 2019 evalueres ldres sundhed og trivsel. meget hurtigt.

Figur 1:
Fig. 1. Danmarks Statistik — befolkningspyramide 2022 — antal maend og kvinder i 5 ars
aldersgrupper.
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| forhold til fysisk helbred er der overordnet ingen naevnevaerdig udvikling i andelen af
kvinder eller maend, der vurderer det bedre i perioden 2010 til 2017. Andelen med darligt
mentalt helbred stiger med stigende alder. Overordnet set vurderer bade maend og kvin-
der, at de ikke har faet det mentalt bedre i perioden 2010 til 2017 (2). Samtidig med at der
er faerre, der seger jobs inden for social- og sundhedsfaget, og der er faerre personer i den
arbejdsdygtige alder om 25-30 ar, er det med til at give stor bekymring, om der i fremtiden
er tilstraeekkelig med medarbejdere til at udfere pleje og omsorg for den skrebeligste del af
ldregruppen.

Figur 2:
Danmarks Statistik — befolkningspyramide ar 2050 — antal maend og kvinder i 5 ars alders-

grupper.
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Det giver anledning til at interessere sig for og forsege at forsta de mekanismer, der med- | Y 8
virker til udviklingen af et selvstaendigt uafhaengigt aldreliv, samt at kende og forstd de X Y
processer og livsvilkar, der ger, at @ldre far bedre muligheder og forudsatninger for at kunne
klare sig selv lengst muligt uden hjzelp.

Det formodes,
Det formodes, at man hele livet danner menstre og formes af tendenser, karakteristika og atman hele livet
livsforhold, der er med til at skabe robusthed (se definition i boksen herunder). Derfor er danner monstre og
fokus i dette forskningsprojekt seniorer, som klarer sig uden hjeelp fra det offentlige, og for- formes af tenden-
malet er at bely§e rgs.sourcefaktorer og rrolekanismer i tiIvz.aereIsen som op.bygger robusthed, ser, karakteristika
handlekraft og livsvilje hos mennesker, sa de har et godt liv og kan klare sig selv. -

og livsforhold, der
Forskningsprojektet har fokus pa robusthed, trivsel og sundhedsfremme, og det vil vide- er med til at skabe
reudvikle og kvalificere Robusthedshijulet (se fig. 11 side 60), som bestar af ni beskyttende robusthed.

faktorer, der er afdaekket i forbindelse med projektet Robuste Zldre i Ikast-Brande Kom-
mune (4). Det betyder, at projektets resultater vil blive analyseret pa samme made som i
Ikast-Brande projektet, og sammenlignet med disse, for at afdaekke om f.eks. livsvilkar og
kulturelle kontekster kan have indflydelse pa hvilke beskyttende faktorer, der skaber robu-
ste seniorer i Gentofte Kommune. Efterfelgende vil det kvalificerede robusthedshjul blive
tilbudt som et redskab i Gentofte Kommune til nye sundhedsfremmende indsatser med
seniorer, og hvor senior medborgere er frivillige akterer.

Pa den baggrund er formalet mere praecist at undersege en gruppe af seniorer bosiddende

i Gentofte Kommune, som ikke modtager eller har modtaget hjaelp fra kommunen de sene-
ste fire ar. Spergsmalet er, hvad det er, der ger, at netop disse aldre har klaret sig uden hjzlp,
og hvad det er i deres liv, som har haft betydning for, at de 'kan selv".

Robust, af fr. robuste, af lat. robustus, af robus, seldre form af robur eg, styrke), kraftig;
steerk.

'Robusthed handler om at blive god til at klare livets udfordringer i stort og smat:

udfordringer i forhold til andre mennesker; klare opgaver, som er svaere; kunne holde
fast i et mal, der skal nas og klare fristelser, som man ikke har godt af. Robusthed
handler ogsa om at gere det nemmere at laere nyt og huske, kunne traeffe fornuftige
beslutninger og forebygge konflikter, usikkerhed og pres i hverdagen' (3)
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Metode

Udvalgelse af interviewpersoner

Dette forskningsprojekt saetter fokus pa seniorer, der klarer sig uden sundhedsydelser fra
kommunen. For at identificere malgruppen er der som en del af projektet gennemfert en
mindre registerundersegelse, der har til formal — ud fra rutinemaessigt indsamlede data —

at identificere aldre borgere i Gentofte Kommune, som ikke har modtaget hjzelp fra den
kommunale sundhedssektor (hjemmepleje, fysisk traening, psykiatri og handicap) inden for
de seneste fire ar.

Der er pa undersegelsestidspunktet i juni 2021 i alt 16545 borgere pa 60 ar og derover i
Gentofte Kommune, af disse er 9308 kvinder og 7237 mand (fig. 3). Mindre end 1/5 af de
ldre borgere modtager sundhedsydelser fra kommunen. Den resterende gruppe pa 13760
borgere (7495 kvinder og 6265 mand) modtager ikke hjaelp, og de er dermed potentielle
deltagere i interviewundersegelsen (fig. 4). Der er en tendens til, at mandene klarer sig bed-
re end kvinderne blandt borgerne over 60 dr. 87 % af mandene klarer sig uden hjzelp, mens
81 % af kvinderne klarer sig uden hjaelp.

9.308
kvinder

7.495
kvinder

Figur 3: Figur 4:
Andelen af kvinder og mand over Potentielle interviewdeltagere: andelen af
60 ar i Gentofte Kommune. kvinder og mand over 60 ar i Gentofte

Kommune, der ikke inden for de seneste
fire ar har modtaget hjzelp fra kommunen.
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Figur 5:

Andelen af borgere som ikke modtager hjaelp fra kommunen fordelt pa aldersgrupper og
ken

Pa figur 5 ses, at mere end 90 % af de 60-64-arige, omkring 90 % af 65-69-drige og omkring
85 % af de 70-74-arige og 75-79-arige klarer sig uden hjzlp fra det offentlige. | alle grupper er
der lidt faerre kvinder end maend, der klarer sig uden hjzelp.

| aldersgruppen 80-84 ar sker der et fald i andelen af bade mand og kvinder, som ikke har
behov for hjzelp. For maendenes vedkommende klarer 76 % sig uden hjzlp, mens faldet er
markant sterre for kvinderne, hvor kun 69 % klarer sig uden hjzelp.

| aldersgruppen 85-89 ar sker et markant fald i andelen af borgere, som ikke har behov for
hjeelp i begge kensgrupper. 61 % af maendene klarer sig uden hjzelp, mens 47 % af kvinderne
klarer sig uden hjzlp. | aldersgruppen 90-94 ar sker der yderligere et fald i andelen af bor-
gere, som ikke har behov for hjalp i begge kensgrupper. 48 % af mandene klarer sig uden
hjaelp, mens 28 % af kvinderne klarer sig uden hjzlp. | aldersgruppen 95+ar modtager 35% af
mandene og 19% af kvinderne ikke hjaelp. Der er altsa flere kvinder end maend, der har brug
for hjaelp i alle aldersgrupper, forskellen bliver sterre med stigende alder og isaer fra 85-89-
ars alderen.

Der er udarbejdet lister pa 302 borgere, som er opdelt i 5-ars aldersgrupper (syv grupper),
ken (to grupper) og civilstand (fire grupper) pa baggrund af de borgere, der ikke modtager
hjeelp. For hver gruppe er der ved tilfeeldig udtraekning identificeret mellem 22 og 52 borge-
re, som ikke har modtaget kommunal hjzelp i analyseperioden.

Robuste seniorer — Nar zldre kan selv eller sammen med andre
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Inden en borger blev kontaktet, blev det sikret, at vedkommende stadig var relevant, et etisk
krav var f.eks. at undgd at kontakte en dement borger, eller parerende til en borger der nyligt
var ded. De udvalgte borgere blev i forste omgang kontaktet om projektet via den enkeltes
e-boks. l alt blev 62 borgere fordelt pa de syv aldersgrupper (60-64 ar, 65-69 ar, 70-74 ar, 75-79
ar, 80-84 ar, 85-89 dr og 90-94 ar), ken, civilstand og bydel kontaktet via e-boks. | brevet stod,
at borgeren ville blive ringet op af en medarbejder fra Gentofte Kommune. | alt blev 62 borgere
forsegt ringet op af en kommunal medarbejder, og det lykkedes at komme i kontakt med 59
borgere. Af de tre borgere (to kvinder og en mand), der ikke var telefon kontakt med, svare-
de én pr. mail, sa det er kun to borgere, der ikke har vaeret kontakt til. De, der var kontakt til,
blev yderligere informeret om projektet, og spurgt om de enskede at fa beseg og deltage i et
interview, som ville vare ca. to timer. Nar en borger havde sagt ja til at deltage i projektet, blev
der straks aftalt et tidspunkt for interviewet. Ud over en kort forklaring om projektet, blev der
ogsa sendt et bekraftelsesbrev og en samtykkeerklzaering via e-boks.

De borgere, der enskede et beseg, fik yderligere en SMS -pamindelse om dette dagen for bese-
get, og de blev opfordret til at laese samtykkeerklaering inden beseget. Samtykkeerklzeringen
indeholdt information om rettigheder i forbindelse med deltagelse i et projekt: 1) Indsamling
og behandling af personlige oplysninger, 2) Rettigheder 3) Retten til at traekke sit samtykke
tilbage 4) Dataansvarlig og klageadgang 5) Love og regler 6) Samtykke til brug og opbevaring af
fotos. Som det ferste punkt under beseget var det et krav, at borgeren underskrev samtykke-
erklaeringen, inden interviewet pabegyndtes.

Malet var at interviewe i alt 40 borgere fordelt pa fem-seks borgere i hver af de ovenfor navn-
te aldersgrupper, og 40 borgere indvilligede i at deltage i et interview, heraf er 21 kvinder og 19
maend (tabel 1).

_m

65-69

75-79

85-89

Total

Tabel 1:
Antallet af interviewede kvinder og mand fordelt pa aldersgrupper.

Malet var at
interviewe i alt

40 borgere, og 40
borgere indvilligede
i at deltagei et
interview, heraf

er 21 kvinder

og 19 mand.
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Ikke alle borgere enskede at deltage

19 af de borgere, der var telefonisk kontakt med, enskede ikke at deltage i interview (12
kvinder og 7 maend). Nogle havde ikke lzest brevet i deres e-boks, en enkelt havde ikke
e-boks. De primaere drsager til at nogle borgere ikke enskede at deltage i projektet, var at de
ikke havde tid, var pa ferie, var blevet syg eller havde handvaerkere. Et par stykker havde ikke
lyst til at stille op til interview, og en enkelt ville ikke underskrive samtykkeerklaeringen.



Interview

Formdlet med interviewet var at fa adgang til borgerens livsverden for at forsta de tanker,
folelser og overvejelser, de har gjort sig om livet og dagligdagen som senior og gammel, og
fa indblik i hvilken 'livsbagage’ (mangde af erfaringer og haendelser i vort liv; de gode og de
mindre gode), de hver isaer har med sig ind i alderdommen. Der var udarbejdet en intervie-
wguide til formalet (Bilag 1). Guiden skulle opfattes som en ramme for interviewet, med
mulighed for at sperge ind til vaesentlige udsagn eller synspunkter, som borgeren udtrykte
(semi-struktureret interview). Interviewguidens teoretiske ramme er inspireret af 'Den
kvalitative livshistorie’ (5, 6). Det er den samme interviewguide, der er brugt i Ikast-Brande
projektet og Gentofte projektet.

Interviewguiden bygger pa seks emner:

1. Indledning (navn, civilstand og alder)

2. Deseneste livsar (dagligdagen, (u)afhangighed og aktiviteter)

3. Hvordan opfatter du dig selv og dit liv (personlighed, selvtillid/selvvaerd,
sorger og glaeder, sundhed)

4. Barndom og ungdom (barndomshjemmet, skolen, flytte hjemmefra)

5. Voksenlivet (familien, arbejde, bosted, interesser)

6. Afslutning (fremtiden, at klare sig selv, netvaerk, energi).

Disse emner er valgt, idet det antages, at de alle pa den ene eller anden made har betydning
for, hvordan den enkelte borger mestrer dagligdagen som zeldre.

Interviewet blev gennemfert i borgerens hjem af en interviewer ansat til formadlet, som stil-
lede spergsmal til borgeren. Gentofte Kommune ansatte tre interviewere, da ingen af kom-
munens fast ansatte medarbejdere mulighed for at udfere opgaven. De tre interviewere var
alle unge kvinder, hvoraf to havde faerdiggjort en bacheloruddannelse i antropologi og den
tredje i sociologi. De havde alle for deltaget i projekter, og hvor de bl.a. havde opnaet erfarin-
ger med at interviewe. De tre interviewere deltog i en en-dags workshop ledet af forsker Lis
Puggaard, hvor den teoretiske basis for gennemferelse af livshistorie via den motiverende
samtale blev gennemgaet, og der var mulighed for at afpreve metoderne i praksis. Endelig
blev interviewerne instrueret i, hvordan interviewene skulle sammenskrives.

Formalet med
interviewet var at fa
adgang til borgerens
livsverden for at
forsta de tanker,
folelser og overvejel-
ser, de har gjort sig
om livet og daglig-
dagen som senior og
gammel, og fa indblik
i hvilken 'livsbagage’,
de hver isar har

med sig ind i alder-
dommen.



Rationaler

Et rationale er et analytisk redskab, der fremhaever saerlige monstre. Rationalerne er en
made, hvorpa man kan systematisere en virkelighed, der er mangetydig og heterogen, og er
et analytisk greb, som ger det muligt at fremhaeve vaesentlige dimensioner og signifikante
menstre i interviewene og pa tvaers af interviewene. De rationaler, der er benyttet i den-

ne analyse - ogianalysen af projektet i Ikast-Brande - er udarbejdet pa baggrund af viden
fra dansk litteratur om aldring og alderdom (7, 8, 9, 10, 11, 12). Der er ved udarbejdelse af
den benyttede interviewguide og rationalerne forsegt at knytte sammenhang med 'Det
Dobbelte Kram' (beskrevet naermere pa s. 20-21). Nemlig de vigtige livsstilsfaktorer Kost -
Rygning - Alkohol - Motion som primaert relaterer til den fysiske sundhed (helbred, dvs. om
man er rask eller syg), mens Kompetencer - Relationer - Accept - Mestring isaer relaterer sig til
den mentale sundhed (robusthed).

Pa baggrund af ovenstaende blev der udviklet ni rationaler, som synes at have stor betyd-
ning for robusthed og helbred i forhold til 2ldre, der klarer sig uden hjzelp fra kommunen. De
ni rationaler er brugt til tvaergdende analyser af interviewene i sdvel Ikast-Brande projektet
som i projektet i Gentofte Kommune.

De ni rationalerer:
Personlighed, helbred, familiemaessig baggrund, sociale netveerk, sorger og glaeder, tidligere
beskaeftigelse, foretrukne interesser og aktiviteter, struktur i hverdagslivet samt veerdier.

Ved transkribering af de enkelte interview er benyttet forskellige tilgange: Meningskonden-
sering, som sammenfatter essensen af betydningerne i de interviewedes udtalelser; narrativ
meningsstrukturering, som fokuserer pa de historier, der fortaelles under interviewet, og
meningsfortolkning hvor intervieweren fortolker og udarbejder betydningsstrukturer og
betydningsrelationer ind i en given kontekst.

| det efterfelgende vil de ni rationaler blive kaldt for robusthedsfaktorer.

Rationaler er
udarbejdet pa
baggrund af viden
primart fra dansk
litteratur om aldring
og alderdom.



Teoretisk ramme

Vellykket aldring relateres typisk til psykiske ressourcer, sociale rammer og fysisk helbred
og funktionsevne i hverdagslivet (13). Livslyst og livskraft i alderdommen er bestemt af
balancen mellem disse tre omrader, mens mestring er evnen til at opna balance eller evnen
til at tackle belastninger (7). Det formodes, at man hele livet danner menstre, tendenser,
karakteristika og livsforhold der i bedste fald er med til at skabe mestring og psykisk robust-
hed. Som begreb knytter mestring og robusthed sig teet til andre beslaegtede begreber som
f.eks. resiliens, empowerment og self-efficacy. Falles for begreberne er, at de kredser om en
saerlig menneskelig modstandskraft og tilpasningsevne der geor, at individet —i samspil med
naermiljoet og andre mennesker —udvikler evnen til ‘at klare sig'.

Se felgende begrebsafklaring af disse neglebegreber pa naeste side.



Begrebsafklaring af noglebegreber

Robust

Robust er afledt af det franske robuste, af latinsk ro-
bustus, af robus, en zldre form af robur, som betyder
eg (egetraeet) og har betydningen styrke; kraftig;
staerk. Robuste mennesker er modstandsdygtige
over for belastninger eller vanskelige livsbetingelser.
'‘Robusthed handler om at blive god til at klare livets
udfordringer i stort og smat: udfordringer i forhold til
andre mennesker; klare opgaver, som er svaere; kunne
holde fast i et mal, der skal nas og klare fristelser, som
man ikke har godt af. Robusthed handler ogsa om at
gore det nemmere at lsere nyt og huske, kunne traeffe
fornuftige beslutninger og forebygge konflikter, usik-
kerhed og pres i hverdagen'. (Kilde: 3, 14).

Resiliens

Resiliens kommer af latinsk resilientia; at 'springe
tilbage’; eng. resilience ‘ukuelighed'. Resiliens handler
om en szerlig modstandskraft, der ger, at nogle men-
nesker klarer sig godt pa trods af, at deres livsbetin-
gelser udger en risiko for at udvikle f.eks. sygdom og
psykiske skader. Resiliens opfattes ikke som en szerlig
egenskab hos individet (som robusthed eksempel-
vis kan geres), men udvikler sig derimod i samspillet
mellem medfedte og/eller tillerte egenskaber set i
forhold til omgivelserne. Saledes forstas resiliens som
en proces, der opstar i relationerne mellem personen
og de miljeer, som individet indgar. En persons udad-
vendthed og kontaktstyrke kan ses som ressourcer,
men det kan evnen til ‘at sige fra' ogsa. (Kilde 14, 15,
16,17)

Empowerment

Empowerment er afledt af det engelske verbum
empower i betydningen at 'give magt til; settei
stand til' Empowermentbegrebet handler om 'evnen
til at fa kontrol over og tage ansvaret for sit eget liv
og sin situation, fx i relation til arbejde, familie og
politisk indflydelse' (13). Begrebet fores gerne tilbage
til den brasilianske paedagog og professor i historie
og filosofi Paulo Freire. Empowerment er bade en
proces og et mal i sig selv. Malet med empowerment
er at give mennesker viden og faerdigheder til at yde
hensigtsmaessig egenomsorg samt at opnd en sterre
sammenhang, mening, kontrol og medbestemmelse
over eget liv. | empowerment processen er der fokus
pa, at hvert individ har sine specielle kompetencer,
interesser og behov, og at en forudsaetning for, at
man kan tage ansvar for egne handlinger, er, at man
har haft mulighed for at formulere praemisserne
herfor. (Kilde: 14, 18, 19 ,20).

Self-efficacy

Det engelske begreb 'self-efficacy’ har ikke faet sin
direkte danske overszttelse endnu, men refererer

til et menneskes tro pa egen evne til at organisere
og udfere de handlinger, som er nedvendige for at
mestre fremtidige adfaerdsandring. Self-efficacy er
et af neglebegreberne i Social Cognitive Theory (SCT)
der er udviklet af den amerikanske psykolog Albert
Bandura og som har fokus pa analyse af motivation,
tanke og handling i et socialt og kognitivt perspektiv.
Banduras udgangspunkt er, at individ, omgivelser og
adfeerd gensidigt pavirker hinanden. (Kilde 21, 22).




Befolkningsundersegelserne i Glostrup har vist, at sociale forhold typisk indvirker pa funk-
tionsevnen, personlighedsfaktorer pa senere sygdomsindtraden og livsstil pa helbred (7).
Spergsmalet er, hvad der danner baggrunden for, at psykiske ressourcer, sociale rammer

og fysisk helbred og funktionsevne i hverdagslivet gar op i en hojere enhed, sa det enkelte
menneske oplever vellykket aldring, mestring, robusthed og modstandskraft. Et naerliggen-
de svar kan findes i forskningsomradet salutogenese, som ogsa udger denne undersogelses
overordnede teoretiske ramme, se yderligere forklaring i efterfelgende beskrivelse af Det
Dobbelte KRAM.

Det Dobbelte KRAM

Sundheds- og trivselsmodellen ‘Det Dobbelte KRAM' er udviklet med afsaet i salutogenese,
der er evidensbaseret forskning inden for sundhedsteori (saluto = sundhed; genese = arsag
til, udvikling af) (1). Modellen indeholder et helbreds-KRAM, der pa positiv elle negativ vis
er staerkt pavirket af velkendte livsstilsfaktorer (Kost, Rygning, Alkohol og Motion) samt et
mentalt sundheds/robustheds-KRAM, hvor

e Kompetencer star for personlige positive egenskaber og kundskaber pad intellektuelle,
praktiske og sociale omrader.

* Relationer star for anerkendende sociale rummelige netvaerk.

® Accept star for, at der er forhold, man ikke kan gere noget ved, og forhold man kan gere
noget ved, og fokuserer pa sidstnaevnte i et ressourceorienteret perspektiv.

e Mestring star for, at man magter og kan handtere livets udfordringer; og hvis man ikke
gor, at man magter at sege hjzelp.

Sporgsmalet er,

hvad der danner
baggrunden for, at
psykiske ressourcer,
sociale rammer

og fysisk helbred

og funktionsevne i
hverdagslivet gar

op i en hejere enhed,
sa det enkelte men-
neske oplever vellyk-
ket aldring, mestring,
robusthed og mod-
standskraft.



KOMPETENCER RELATIONER ACCEPT MESTRING
USUND SUND
Svag folelse af SUNDHEDSFREMME Steerk folelse af
sammenhang sammenhang
Svag folelse af Mental sundhed set i Steerk folelse af
begribelighed et livsperspektiv begribelighed
handterbarhed handterbarhed
meningsfuldhed meningsfuldhed
A A
v v
FOREBYGGELSE
SYG < _ _ > RASK
Dérligt helbred Fysisk sundhed set i Godt helbred
et biologisk perspektiv
KOST RYGNING ALKOHOL MOTION

Fig. 6:
‘Det Dobbelte KRAM' hvor trivsel overordnet set handler om at vaere sa langt mod hejre
som muligt pa figurens to vandrette pile (1).
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Som tidligere beskrevet er der identificeret ni rationaler, der er brugt som fortolknings-
ramme i forhold til at afdaekke robusthed blandt raske og rerige zldre. Hver af disse har
indflydelse pa et eller begge af de to saet viste KRAM-faktorer vist pa figur 6 — og begge saet
KRAM-faktorer har indflydelse pa en eller flere af de ni robusthedsfaktorer.

De ni robusthedsfaktorer:

. Personlighed — hvordan man opfatter sig selv har betydning for personlige kom-
petencer, og hvordan man mestrer udfordringer; og personlighedsfaktorer har
ogsa indflydelse pa udvikling af sygdom.

. Helbred - pdvirkes af livsstilsfaktorerne, darligt helbred kan fere til nedsat funkti-
onsevne, som ogsa er afhangig af sociale forhold og mestring.

. Familie — er med til at danne ens identitet, gode familieforhold eger livskvalitet og
lykkefolelse. Familien danner et vigtigt grundlag for barndommen, hvor vaerdier
grundlaegges og baeres med ind i voksen- og zldrelivet.

. Netvaerk — gode sociale netvaerk har betydning for livskvalitet hele livet, og sociale
relationer har indvirkning pa helbredet.

. Sorger og glaeder — er en del af livet, det har stor betydning om man kan mestre
sorger og nyde glaeder, og hvordan man ger det.

. Beskaeftigelse (job) — for mange mennesker ligger identiteten i ens arbejde, her
opbygges kompetencer, nogle gange kan fysisk arbejde pavirke helbredet enten
ved at bevare en god fysisk form og helbred, eller man kan slide pa kroppen i form
af stress eller fysiske skavanker.

. Interesser — grundlaegges ofte tidligt i livet, det kan vaere med til at skabe sociale
relationer og struktur i hverdagen, f.eks. i form af motion.

. Struktur i hverdagslivet — rytmer og faste rutiner i dagligdagen er vigtige, at have
noget at sta op til, at bruge sine kompetencer, og at veere sammen med andre
f.eks. til motion eller kortklub.

. Vaerdier - vigtige vaerdier for zldre er at bevare kompetencer, sa de kan klare sig
selv. Det betyder, at de skal vaere realistiske om egen kunnen, og have accept af
den situation de befinder sig i.

Begge st
KRAM-faktorer

har indfydelse pa en
eller flere af de ni
robusthedsfaktorer.
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Trivsel L Y 3

Trivsel handler i bund og grund om at vaere sund og rask, altsa vaere sa langt mod hojre e

som muligt i sundheds- og trivselsmodellen ‘Det Dobbelte KRAM'. Trivsel er et udtryk for et i

velbefindende, der giver det enkelte menneske folelsen af overskud, gdpamod, handlekraft Trivsel er et udtryk

og glaede ved livet. for et velbefndende,
der giver det enkelte

WHO definerer mental sundhed som en tilstand af trivsel, hvor individet: menneske folelsen af

¢ kan udfolde sine evner overskud, gapamOd’

e kan handtere dagligdags udfordringer inklusive stress handlekraft 0g glaede

* kan arbejde produktivt pa frugtbar vis samt ved livet.

e eristand til at yde bidrag til feelleskabet.

WHO forbinder altsa trivsel og mental sundhed. Og begge handler om psykiske og sociale
dimensioners betydning for individets udfoldelse, hvilket passer direkte ind i salutogenese
og teorien om Det Dobbelte KRAM.

Zldre mennesker har krav pa et godt liv praeget af trivsel og livskvalitet ligesom alle andre
befolkningsgrupper. Nar aeldre mennesker ikke trives, somatiseres? deres forleb langt oftere
end hos yngre mennesker. Det vil sige, at deres psykiske mistrivsel hurtigere giver fysiske
symptomer.

Derfor har &ldre i mistrivsel ofte flere lsegebesog og brug for mere pleje og hjzelp i hverda-
gen, de far flere undersegelser pa hospitalet — netop fordi bade de ldre selv, men ogsa
omgivelserne, fejlagtigt tror, at der er noget fysisk galt (23).

| dette projekt er de aldre borgeres trivsel malt ved hjaelp af WHO-5 Trivselsindeks (24). Her
svarer borgerne pa fem spergsmal, der handler om, hvordan de har folt sig tilpas de seneste
to uger (Bilag 2). For hvert spergsmal angives en score mellem 0 og 5, hvor 5 er hojeste vaer-
di. Scoren for de 5 spergsmal laegges sammen og ganges med 4, herved fas en samlet score
mellem 0-100 pointtal. WHO-5 maler graden af positive oplevelser, og er et objektivt mal for
borgerens generelle trivsel eller velbefindende.

2.Nar man far symptomer fra kroppen, der har psykiske arsager, kaldes det pa fagsprog for somatisering.
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Selvtillid og selvvaerd

Nar man har selvtillid, har man det over for bestemte omrader i livet. Man har en folelse af,
at der er noget, man kan. En revisor kan have selvtillid i forhold til at udarbejde regnskaber.
Han kan praestere noget, han kan yde noget, der giver opmarksomhed og respekt. Selvtillid
handler om at kunne (25). Selvvzerd drejer sig ikke om at yde noget, men om at tro pa sit
eget vaerd som menneske, uanset om man er god til noget bestemt eller ej. Nar man hviler i
sig selv, har man selvveaerd. Man er i mindre grad afhangig af andres meninger, forventninger
eller reaktioner, pa det man laver. Selvveerd er tro pa, at man bringer noget godt med sig,
som nok skal blive vaerdsat af andre mennesker. Selvvaerd handler om at vaere (25). Selv-
vardet formes allerede fra tidligt i barndommen og hele vejen gennem livet i samspil med
omverdenen. Det betyder, at lavt selvvaerd og darlig selvtillid kan sta i vejen for at nyde livet
—omvendt kan hejt selvvaerd og hej selvtillid vaere med til at fremme tilfredshed og nydelse
af livet.



Bearbejdning af interviewdata

Personlighed

For nogle mennesker har livet vaeret en lang god rejse, med positive oplevelser og optimale | Y N

muligheder for laering, vaeren og oplevelser. For andre har livet vaeret en provelse, det har X Y

vaeret op ad bakke, de har maske felt, at det vaeret synd for dem, de har ikke faet, hvad de

egentlig syntes, de har fortjent herilivet. Nogle foler de fortjener opmaerksomhed, lykke P3 3l

eller kaerlighed, andre foler ikke de gor det. Disse oplevelser og den enkeltes subjektive a sporgsmalet om

fortolkninger og fortaellinger herom fungerer som en skabelon, der anvendes til at danne egen opfattelse af

mening i nutiden, og nar de anvendes, er de med til at forme vort selvbillede, selvtillid og ens personlighed

selvvaerd (25). opfatter stort set

_ . . . alle sig positive

Interviewpersonerne blev bedt om at vurdere bade deres selvtillid og deres selvvaerd pd en

skala fra 1-10, hvor 1 er laveste vaerdi, og 10 er hojeste vaerdi. IuanSEt alder eller
Kon.

Der var kun en kvinde og en mand, der ikke enskede at satte tal pa deres selvtillid og
selvvaerd. For langt de fleste var det ikke svaert at saette tal pa sig selv. Kvindernes svar pa
selvtillid, fordelte sig med ca. en tredjedel der svarede 5/6, ca. en tredjedel svarede 7/8 og ca.
en tredjedel svarede 9/10. | forhold til selvvaerd svarede de fleste kvinder 7/8, ca. en flerde-
del svarede hhv. 5/6 eller 9/10. | forhold til selvtillid svarede kun et par af mandene 5/6, ca.
en tredjedel svarede 9/10 mens resten svarede 7/8, ogsa i forhold til selvvaerd svarede langt
de fleste mand 7/8, mens under en tredjedel svarede hhv. 5/6 eller 9/10. En stor del af bade
kvinderne og mandene vurderer deres selvvaerd og deres selvtillid nogenlunde ens, og
mandene vurderer typisk sig selv lidt hojere end kvinderne.

Pa spergsmalet om egen opfattelse af ens personlighed opfatter stort set alle sig positive
uanset alder eller ken.

'Jeg synes, jeg er meget positiv, for jeg veelger altid at se pa det
bedste i stedet for at fokusere pa det, der kunne vere darligt'
(kvinde i 70’erne).

Mange oplever sig selv som udadvendte, abne og sociale med stor lyst til at engagere sig i
andre mennesker eller politiske og samfundsmaessige spergsmal. De opfatter sig selv som
hoflige, ordentlige mennesker, der erimedekommende, omgangelige, omsorgsfulde og
hjeelpsomme. En stor del foler sig aktive og med god energi, som de har stor lyst til at bruge
og derved gore sig nyttige. Et flertal opfatter sig selv som vedholdende og handlekraftige, og
fokuserede nar de satter sig noget for. Flere naevner, at det er op til en selv, at fa det bedste
ud af livet’, man kan selv gore meget, og initiativet skal komme fra en selv. | den forbindelse
naevnes ogsa egenskaber som at vaere beslutsom, flittig og arbejdsom og med lyst til at
preve noget nyt. Nogle fa navner, de har en del alene stunder, men det opleves ikke nega-
tivt —'jeg piver ikke'. Det er relativt fa, der naevner negative udsagn i forbindelse med deres
personlighed —en enkelt kan vaere 'tromlende’, en anden oplever sig selv som doven, en
foler sig bekymret, en kan blive hidsig, og nogle fa feler sig introverte. Der er ingen, der kun
navner negativt ladede udsagn om deres personlighed.
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Helbred

Helbred knytter sig til den biologiske krop (organer, eks. hjerne og hjerte, muskler etc.), og | Y 8
om man er rask eller syg. | denne undersogelse har vi bedt deltagerne om selv at vurdere X
deres fysiske helbred. | folge Glostrup undersegelserne gar det godt for de zldre, der be-

demmer deres helbred som god, hvorimod de der udtrykker, de har et skrantende helbred
ogsa oplever flere hospitalsindlaeggelser, indflytning pa institution og dedsfald (7). Det har

altsa stor betydning, hvordan man selv opfatter sit helbred. Og helbred kan pavirkes ved har vi bedt deltager-
forebyggelse af f.eks. KRAM faktorerne kost, rygning, alkohol og motion, som afspejler den ne om selv at vurder
enkeltes livsstil. Ogsa sevn er en vigtig faktor for helbredet, for det er under sevnen, at krop- deres fysiske

pen restitueres (26). helbred.

En stor del af kvinderne vurderer, at de har et godt helbred, og langt de fleste giver udtryk
for, at de kan alt, hvad der har betydning for deres hverdag. De klarer sig selv i hverdagen,
men de zldste grupper indretter sig typisk efter, hvad de kan og har behov for og kraefter
til. | de yngste grupper naevnes f.eks. at de selv reparerer og maler hjemmet eller holder
haven, mens de zldre f.eks. naevner, at de selv kan tage bad, klare rengering og madlavning.
Flere lever med kronisk sygdom som f.eks. sklerose, lungesygdom eller hjerteproblemer, og
mange naevner at de har gigt. Isaer de kvinder der er imellem 70 og 85 ar naevner, at de har
smaskavanker som f.eks. astma, synsproblemer, fald eller inkontinens. Nogle fa synes, de
har problemer med hukommelsen, det er iser de 80+-arige. En enkelt navner, at hendes
mentale sundhed er dalet. Kun et par stykker har aldrig vaeret syge.

'Jeg synes faktisk, jeg har det meget godt. Jeg har de der ting,
og dem ma vi si prove at leve med'
(kvinde i 80’erne).

| forhold til KRAM faktorerne, der knytter sig til livsstil, taenker stort set alle over at spise
sundt, en enkelt tager dagligt en proteindrik, og med undtagelse af en enkelt laver alle selv
deres mad; der er kun et par rygere blandt kvinderne, en fire-fem stykker har reget tidli-
gere, men har vaeret regfri i de seneste 20-30 ar. Der er ingen af kvinderne, der har et stort
alkoholforbrug, alle drikker ‘'moderat’, en del nyder dog et dagligt glas vin til aftensmaden;
alle er aktive pa den ene eller anden made, stort set alle naevner gature, og mange bruger
cyklen naesten dagligt. En stor del motionerer regelmaessigt f.eks. gymnastik, yoga, svem-
ning, badminton eller havbad. Det er bade de yngre og de xldre kvinder, der er aktive med
motion, mens de zldste (85+) holder sig primaert i gang med hverdagsaktiviteter som f.eks.
at ordne hus, have eller indkeb eller lidt evelser derhjemme. Et par af kvinderne har tidligere
oplevet stress i forbindelse med deres job, og et par siger, at de har haft meget travlt pa job,
men ikke oplevet stress. Nogle feler lidt stress i forbindelse med hverdagen f.eks. aegtefael-
les sygdom, eller i forbindelse med begivenheder der afviger fra hverdagen. Nogle fa kvinder
sover darligt, men de fleste oplever, at de har en god sevn.

'Det er utroligt, hvad man kan gere med traening. Det,
folk gor forkert, er, at de ikke er vedholdende nok.
Man skal jo virkelig ville det'

(kvinde i 80’erne).
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Fuldstaendig pd samme made som for kvinderne oplever langt de fleste af de interviewede
maend ogsa, at de har et godt helbred. En mand i 70-ars-alderen oplever, at hans helbred er
langt over normal, og de fleste af de &ldste oplever, at de har et 'drengodt eller supergodt’
helbred, som de formulerer det. Kun et par af mandene under 85 ar oplever, der er noget,
de ikke kan. Blandt de 85+-arige siger de fleste, at de kan det meste, det gdr bare lidt lang-
sommere.

Flere naevner, at de nok er lidt mere traette end tidligere — en enkelt har dog stadig den sam-
me energi, som han altid har haft.

Hvad angdr KRAM faktorerne, der har betydning for det fysiske helbred, mener alle mand
de spiser sundt og varieret, og flere siger, at de taenker, over hvad de spiser. Fire af mande-
ne ryger, fem har tidligere reget, de resterende 10 har aldrig reget. Mange nyder dagligt vin
eller anden alkohol. De fleste drikker alkohol 'med made’, nogle naevner, at de drikker lidt for
meget i forhold til Sundhedsstyrelsens anbefalinger. En stor del af mandene dyrker regel-
maessig motion som f.eks. fitness, tennis eller cykling, og mange gar jeevnligt ture. Mange
fortzller ogsa, at de laver havearbejde eller praktiske geremal i forbindelse med deres hus
og for nogles vedkommende vedligeholdelse af deres bad. 11 ud af de 19 mand har oplevet
stress i forbindelse med deres job — det geelder bade de yngre og de &ldre maend. En enkelt
fortaeller, at han har oplevet stress i 10 ar i forbindelse med sit arbejde. Seks af maendene
mener ikke, de har vaeret udsat for stress — det gaelder isaer for de aldste. To tredjedele af
mandene siger, de sover godt, et par stykker sover darligt, og for resten er det sa som sa.



Familiemassig baggrund

Den narmeste familie har stadig stor betydning for alle aldersgrupper, nar det drejer sig om
identitet (27). Pa samme made er den naermeste familie med til, at livskvaliteten eges, den
giver oplevelsen af at vaere lykkelig. Kontakt til familien er derfor meget vigtigt for de fleste
mennesker — det gaelder bade daglig fysisk kontakt eller kontakt via telefon eller sociale
medier (f.eks. internettet). Tidligere boede de fleste familier meget taet, hvilket kunne vaere
med til at skabe sammenhold f.eks. i forhold til dagligdagen og 'hjeelpe til i hverdagen’ (7).

Barndommen

Vitager alle en 'bagage’ med fra vores barndom, idet foraeldres normer, vaerdier og adfaerd
pavirker deres berns normer, vaerdier og adfaerd (social arv) (28). Der er markante forskelle
pa de interviewedes familiemaessige baggrund og opvakst - bade hvad angar kvinder/
maend og de forskellige aldersgrupper. Over halvdelen af bade mand og kvinder har fa eller
ingen seskende: fem kvinder og tre mand er enebern, seks kvinder og otte maend har én
seskende, fem kvinder og fem maend har to seskende og syv kvinder og mand har hhv. tre,
fire eller fem seskende. Omkring halvdelen af kvinderne og en tredjedel af maendene naev-
ner, at de havde gode veninder/venner i deres skoletid, resten havde ikke.

Flere navner, at de legede med deres seskende og bern fra 'garden’ i det byggeri, hvor de
boede. Over halvdelen har haft saerlig kontakt til en anden i barndommen, for alles vedkom-
mende naevnes et familiemedlem f.eks. bedsteforaeldre, sester, bror, moster, onkel, eller
feetre og kusiner. Flere end halvdelen navner ogsa, at de har haft en god skoletid, og en stor
del siger, de har veeret 'dygtige i skolen'. Et par af kvinderne naevner, at de blev mobbet i sko-
len, og fem mand naevner, at skolen ikke var let. Syv har skiftet skole, nogle af dem endda
flere gange. Skiftet skyldtes f.eks., at der kun var underskole, hvor de boede, eller fordi deres
foraeldre syntes det, og endelig skiftede nogle fordi tyskerne under krigen besatte deres sko-
le. Der er generelt mange af de ldste, der omtaler tiden under krigen, ikke fordi det gjorde
dem bange, men fordi det medferte forandringer. En enkel kvinde naevner, at hun har vaeret
pa hejskole.

Langt de fleste bade kvinder og maend er fedt og opvokset i Storkebenhavn, en del i Gentof-
te, men der er ogsa nogle der er flyttet til Gentofte som barn. En del har boet i hus — parcel-
hus eller stor villa, og nogle i lejlighed. Omkring en tredjedel er fodt og opvokset i provinsen
—Jylland, Sjaelland eller @erne. Flere naevner, at de flyttede en del, og flere har boet i leengere
eller kortere perioder i udlandet. Flere har haft en omskiftelig barndom med flytninger,
forzeldre der var udearbejdende, og de har mattet klaret sig selv, og nogle gange ogsa deres
soskende. Langt de fleste synes dog, at de har haft en dejlig barndom. Mange af foraeldrene
havde uddannelse som f.eks. lzege, gymnasielaerer, ingenier, jurist, tandlaege, postmester,
selvstandig erhvervsdrivende, grosserer, faerre var handvaerkere eller landmand og kun
ganske fa var ufaglaerte. Mange af medrene har dog vaeret hjemmegaende, mens bernene
var sma, derefter har en del vaeret pa arbejdsmarkedet.

Relativt fa siger, de er opvokset i 'sma kar', mange oplever at 'der manglede ikke noget’. Der
har vaeret masser af tid til leg, og der har ikke vaeret mange pligter i hjemmet, et par stykker
fortaeller, at de har haft ung pige i huset. Tre-fire stykker har oplevet, at deres foraeldre er ble-
vet skilt, og et par stykker er vokset op med en enlig mor. For de der giver udtryk for deres
foraeldres personlighedstraek, navnes det typisk at 'far var den temperamentsfulde’ og 'mor
var den milde, de fleste synes dog, at de har haft dejlige forzldre. Nogle fa tager helt afstand
fra deres foraeldre.
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'Jeg vidste altid, at jeg havde min mor, og jeg vidste min mor
altid ville hjzelpe mig'
(kvinde i 70’erne).

| forhold til traditioner i familien naevner mange julen og pasken. Mange naevner ogsa week-
endture i bil eller pa cykel rundt omkring typisk med en madkurv. Ferien blev for manges
vedkommende holdt i familiens eget sommerhus, nogle navner ogsa campingferie eller
sejlture. Og en del har ogsa besegt familien iszer foraeldres seskende eller bedsteforaldre.
Andre mindes dog ogsa, 'vi skejtede pa seen om vinteren og badede i seen om sommeren,
nogle har oplevet meget musik og kultur eller politiske diskussioner. Og flere naevner, at de
havde et abent hjem med mange besegende bade deres egne og foraeldrenes venner.

'Min far han holdt i realiteten aldrig ferie. Men da min sester
var 6 ar, holdt han ferie i pasken'
(kvinde i 70’erne).

Kun en tredjedel af kvinderne og knap halvdelen af mandene har fortalt om, hvor lenge
deres forzeldre levede. En mistede sin far, da hun var barn, de resterendes foraeldre var alle
over 68 dr, og de fleste var over 80 ar inden de dede. Deden har haft mange arsager, for en
dels vedkommende har det vaeret 'alder’, men ogsa kraeft eller hjernebledning er naevnt. Fa
af foraeldrene har haft demens eller anden laengerevarende sygdom.



Voksenlivet

P3 samme made som for barndommen, er der ikke store forskelle pa mands og kvinders
voksenliv, og det gaelder ogsa, at det er uanset, om det er de yngre eller de aeldre aldersgrup-
per. | forhold til bolig har langt de fleste boet og bor stadig i egen bolig, mange bor i store
villaer eller store parcelhuse, og typisk med designermebler, egte taepper og kunst pa vaeg-
gene. Flere er startet i lejlighed eller mindre boliger, men de fleste har vaeret i omrddet, det
meste af deres voksenliv. Mange er flyttet flere gange, flere bor i deres barndoms bolig eller
lige i naerheden. Et par stykker bor i kollektiv eller bofaellesskab, nogle sammen med deres
bern og bernebern. Fa er flyttet til en mindre lejlighed, heraf bor kun en enkel til leje. Mange
navner, at de har eller har haft sommerhus, og nogle stykker har eller har haft fritidsbolig i
udlandet - Italien og Frankrig.

Mange af de interviewede fortzeller, at de har haft flere alvorlige kaeresteforhold i lebet af
deres voksenliv, mange er gift og mange har varet gift flere gange, der har altsa varet man-
ge skilsmisser og brudte forhold. Nogle fa har ogsa oplevet, at deres segtefalle er dedien
ung alder, de er typisk fundet sammen med en ny agtefelle eller god ven/veninde.

En del har bade bern og bernebern og nogle fa har oldebern. For mange af kvinderne har
den vigtigste rolle tydeligvis vaeret at vaere MOR, de har holdt sammen pa familien og serget
for hjemmet. Mandene har haft svaert ved at udtrykke, hvad deres rolle i familien har vaeret,
mange navner dog, at de har arbejdet rigtig meget, og flere har haft mange rejsedage ogsa
til udlandet i forbindelse med deres job. Nogle af kvinderne navner ogsa, at de har arbejdet
meget. Flere af kvinderne har vaeret hjemmegaende mens bernene var sma, men stort set
alle har vaeret udearbejdende efter bernene er kommet i skole. Der naevnes ikke mange
traditioner udover jul og andre hejtider. De fleste har dog holdt ferier med bernene i som-
merhus, udlandet eller skiferier, og nogle gor det stadig. Flere har mistet deres agtefzelle, en
soster eller bror eller et barn. Langt de fleste giver udtryk for, at de har haft et godt liv med
mange oplevelser bade i forhold til arbejde og familie.



Sociale netvaerk

Sociale netvaerk har stor betydning for livskvaliteten hele livet igennem (7). Tilknytning til | Y 8
andre mennesker - sociale relationer - har ogsa betydning for det fysiske helbred. Der er ®Q
nemlig en sammenhang mellem at leve et tilfredsstillende socialt liv og helbred, forment-
lig fordi bade livsstil, psykisk velbefindende og fysiologi pavirkes af de sociale relationer.

Personer med stzerke sociale relationer bliver eksempelvis ikke sa let syge, og hvis de bliver Flere nzevner, at det

syge, sa kommer de sig hurtigere og har mindre risiko for at de tidligt sammenlignet med daghge samvar med
personer med svage sociale relationer (29). aegtefaellen er meget
vigtig og givtig.

Personer med svage sociale relationer er defineret som personer, der sjaeldent eller aldrig
treeffer familie, og personer der ikke regner med at fa hjalp af andre i tilfelde af sygdom.
Der er flere sldre kvinder end maend, der ofte foler sig 'uensket alene’, og det gaelder isaer
for de 80-arige og derover (2). Blandt ldre er den dominerende sociale udfordring tabet af
®gtefaelle, venner, seskende og andre familiemedlemmer. Tab af aegtefalle er hovedarsag
til, at mange =ldre foler sig ensomme.

Blandt de yngste kvinder (60’'erne og 70'erne) er der ingen, der bor alene. En enkelt har ikke
en egtefaelle, men bor i kollektiv. Blandt de zldste (80’erne og 90’erne) er der seks enker,

to bor alene, en bor med sit barnebarn og to bor med en zegtefzlle. Uanset alder er mange
blevet skilt, gift igen eller er i nye forhold. Syv af kvinderne har ikke bern. De resterende har
typisk et eller to bern, en enkelt har tre og en har fire bern. Mange har bernebern og nogle
har oldebern. Flere af kvinderne ser partner eller 'ny’ aegtefaelles bern, ogsa selv om denne
er ded. Det er under halvdelen (syv), der fortaller, at de har kontakt med seskende, niecer
og lignende. For de fleste er det sporadisk kontakt. Et par stykker har dog meget taet kontakt
til seskende. Flere naevner, at de stadig ser familie fra deres tidligere forhold.

P naer én nzevner alle, at de har gode sociale netvaerk gennem venner, ofte er det venner
helt tilbage fra barndommen og ungdommen, eller det er i form af klubber og foreninger
som f.eks. pigeklub, bridgeklub eller tennis- og gymnastikforeninger. Flere naevner, at de
arligt har udlandsrejser med gamle venner, eller de gar i biograf, teater og museum sam-
men, det geelder bade de yngre og de zldre. Nogle fa naevner, at de ser naboer, og en enkel
naevner praestens jaevnlige besog. Selv de xldste oplever, at de har venner, og et par stykker
fortaeller ogsa, at der stadig kommer nye til. Til spergsmalet om ‘alene stunder’ svarer ni af
de interviewede, at de har det fint med at vaere alene, de har ikke besvaer med at beskaeftige
sig selv, f.eks. holder mange af at lzese. Flere naevner dog, at det har vaeret trist med corona,
sa har de ikke kunnet se sa mange, som de gerne ville.

Flere naevner, at det daglige samvaer med agtefallen er meget vigtig og givtig. En del siger
at gtefzellen er deres bedste ven. Det er langt fra alle, der har et netvaerk, der kan og vil
hjaelpe, hvis der skulle opstd behov for det. Fem-seks stykker naevner familien, isaer berne-
ne, som taet netvaerk. Et par stykker naevner venner, og et par stykker navner kommunen,
som de naermeste til at hjelpe. Men over halvdelen har ikke peget pa nogen, der kan hjzlpe,
de har maske slet ikke overvejet, at de kunne fa brug for hjzelp!
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For de yngre maends (60’erne og 70’erne) vedkommende bor ni sammen med deres aegte-
faelle/samlever, en er enkemand og en bor alene. Blandt de zldste (80’erne og 90'erne) bor
fire med deres agtefzlle, to er enkemaend og to bor alene. Uanset alder er mange blevet
skilt, gift igen eller er i nye forhold. Ligesom med kvinderne er der syv af mandene, som
ikke har bern. De resterende har et, to eller tre bern, og et par af mandene har stadig unge
hjemmeboende bern. Mange har bernebern og nogle har oldebern. Kun tre af maendene ser
seskende eller en niece jaevnligt. Nogle naevner, at de har rigtig god kontakt med svigerfa-
milien, men mange nxvner, at gtefellen/parteneren og bernene er langt de vigtigste. Alle
maend har gode venner, og mange venskaber gar langt tilbage i tiden bade skole- og gymna-
sie- og studietiden naevnes af flere, ligesom nuvarende og tidligere arbejdskollegaer. Mange
erinde i sociale faellesskaber som f.eks. badelaug, cykelklub, bridgevenner, idraetsklubber,
frivillige foreninger, ornitologisk forening etc.

Flere naevner, at de ser venner til middage, restaurantbesog, kulturelle aktiviteter, som
museum eller opera —og en del navner, at de har rejsevenner. Kun et par stykker navner
naboer, en enkelt har kun gode venner i udlandet, en anden har primaert arbejdskollegaer
som venner, og et par stykker af de aldste navner, at vennekredsen svinder ind. Omkring
halvdelen af mandene nyder at have alene stunder, at have tid til sig selv, de far typisk tiden
til at ga med at lzese litteratur, lytte til podcast eller ga i haven. Et par stykker er meget alene,
hvilket de ikke er glade for, og en enkel kan godt vaere bange for at blive ensom. Ogsa en
stor del af mandene naevner, at deres kone/samlever er meget vigtige for deres sociale liv
og dagligdag. Langt over halvdelen af mandene navner ikke et netvaerk, der vil komme til
hjeelp, hvis det skulle blive nedvendigt. De, der naevner netveerk, siger, at det iseer er berne-
ne, men ogsa anden familie, der vil komme til hjzelp. Et par stykker naevner venner, og et par
andre navner kommunen som narmeste hjzelp.

'Pa en vis made, nyder jeg da ogsa den tid, jeg har hjemme nu.
En gang imellem sa kan det blive lidt trist. Og sa lukker jeg op
for fjernsynet, og sa er der noget underholdning. Og sa er jeg
straks med igen'

(mandi 70’erne).

Blandt de ®ldste
(80’erne og 90’erne)
bor fire med deres
egtefalle, to er
enkemand og to
bor alene.



Sorger og gleder

De interviewede er blevet bedt om at fortzelle om deres store stunder - glaader som sorger,
og om hvordan de har tacklet dem. Nar der bliver talt om de store stunder, er det de samme
meonstre, der viser sig blandt alle de interviewede. Glaederne er typisk forbundet til familien,
mange naevner deres aegtefaelle/samlever som det allervigtigste, det at forelske sig og kaer-
ligheden mellem dem, og at de har et godt partnerskab. Et godt samliv — et godt aegteskab

- betyder meget for de fleste. Alle der har bern naevner ogsa bern, bernebern og oldebern,
for mange betyder det meget, at de har det godt, at de klarer sig godt, og at de har det godt
med hinanden. Knap en flerdedel (fire kvinder og fem mand) navner, rejser som store glae-
der, og det er stort set kun udlandsrejser, der omtales. Kun et par kvinder og et par maend
naevner de store fester f.eks. bryllup, guldbryllup og eller runde fedselsdage. Dagligdagens
glaeder fylder meget for mange. Mange bade kvinder og mand navner uddannelse og
arbejde som en stor glaede, at de har haft muligheden for at fa en uddannelse, at de er lykkes
med arbejdet, har haft succes, at de har gjort en forskel. Flere synes, de har haft et privile-
geret liv. Og mange navner, at de bare er glade for livet, de er taknemmelige, og har mange
daglige glaeder f.eks. at nyde naturen, vaere sammen med mennesker, vaere fysisk aktiv — og
at de er sunde og raske. Kun et par stykker naevner kaeledyr som en glaede.

Den sterste sorg er at miste, om det sa er en aegtefalle, foraeldre eller seskende, sa er det for
mange en sorg, som stadig fylder. En del naevner, at det dog er naturligt at miste sine forzeldre,
nar de er blevet gamle. Flere naevner ogsa, at et langt sygdomsforleb blandt ens naermeste er
en sorg. En del navner, at de har vaeret gode til at tackle de forskellige sorgsituationer — at fa
bearbejdet sorgen og komme videre - nogle med hjzelp fra familie og venner eller ved at 'druk-
ne sigiarbejde’. Kun en enkelt har oplevet at miste et barn, og en enkelt naevner et barnebarns
alvorlige uheld og sygdom, i begge tilfaelde omtales det, som en naesten ubaerlig sorg.



Tidligere beskaftigelse

| Danmark har det at have et arbejde stor betydning for menneskers identitet og sociale | Y 8

status i samfundet. Arbejde giver mening og formal med livet, der er brug for én, og det ®Q

afspejler sigi opnaet social status, uddannelse og erhvervsgruppering (30). For kvindernes

vedkommende var antallet af husmedre stabilt og svagt stigende frem til 1960. 11960 Stort set

toppede kurven, hvor ca. 50 procent af alle kvinder mellem 15-75 ar gik hjemme. Derefter er

antallet af husmedre faldet markant, ogi 1991 var under 10 procent af kvinderne registreret alle omtaler

som husmedre (30). deres arbejde
med stor

Seks af de interviewede kvinder (to af de yngre og fire 80+-arige) har vaeret hjemmegaende entusiasme

i den periode, hvor de har haft sma bern. Alle har en stor del af deres liv vaeret pa arbejds- og passion.

markedet. Syv kvinder har en lang videregdende uddannelse (f.eks. lzege, tandlaege, musiker,
psykolog, arkitekt), ti kvinder har en mellemlang uddannelse (f.eks. sygeplejerske, ergotera-
peut, fysioterapeut, lzerer, paedagog, husholdningslzerer), de sidste fire kvinder har arbej-
det i det private erhvervsliv (sekretaer, hotelbranchen, museum), og flere af disse har haft
ansvarsfulde job ofte med udenlandsrejser. Ingen er ufaglaerte. Langt de fleste har haft flere
forskellige arbejdspladser. Alle omtaler arbejdet meget positivt og givende, mange omtaler
gode kollegaer og samvaret med mennesker, og mange folger stadig med i deres fag, ogsa
efter de er gaet pa pension.

'Jeg har kun skrevet én ansegning i hele mit liv. Jeg er virkelig
glad for mit arbejde — ellers ville jeg jo nok ikke vare der sta-
digveek [...] Jeg har vaeret privilegeret. Har beskaftiget mig med
noget, jeg synes har varet spendende. Det har ikke vaeret en sur
pligt at ga pa arbejde’

(kvinde i 60’erne).

Alle de interviewede mand har arbejdet fuld tid hele livet, og mange har arbejdet rigtigt
meget, og nogle med mange rejsedage vaek fra familien. Ingen af maendene er ufagleerte,

14 har en lang videregdende uddannelse (f.eks. laege, ingenier, samfundsvidenskabelig eller
humanistisk universitetsuddannelse, jurist, advokat, kunstakademiet), to har en mellemlang
uddannelse (lzrer, handel), en er handvaerker, en er indenfor butiksfaget, og en er skraedder.
De fleste har haft flere arbejdspladser, en del har veeret selvstandige med eget firma, og
mange har haft ansvarsfulde stillinger indenfor staten eller i private firmaer.

Stort set alle mand omtaler deres arbejde med stor entusiasme og passion. Flere synes, at
arbejdslivet er blevet sjovere og sjovere, og at det har vaeret spendende at fa mere og mere
ansvar som tiden er gdet. En stor del naevner ogsa, at de er stolte af at vaere med til at gore
en forskel — for andre mennesker eller for et fagomrade, og det er en stor tilfredsstillelse. Et
par stykker naevner, at de ikke har haft et godt og interessant arbejdsliv, 'det har vaeret surt
tjente penge’. Kun fa har forberedt pension, og en del er stoppet pa grund af fyring, som
feks. at firmaet er stoppet eller pa grund af corona-epidemien.
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Foretrukne interesser og aktiviteter

Mange af de interesser man har som zldre, grundlaegges allerede tidligere i livet. En sperge- | Y 8
undersegelse blandt borgere i Region Syddanmark viste, at isaer aldre borgere pa 70 ar og ®Q
derover laegger stor vaegt pa at dyrke fritidsinteresser (31). Nar man er yngre og gar pa arbej-
de, fungerer fritiden, som den tid der skal vaere til at 'lade op’, og regenerere fysisk og mental
styrke, der er blevet brugt i det daglige arbejde. Hvad funktion har fritiden sa i den arbejds-
frie fase af livet? For mange aeldre er fritidsaktiviteter med til at skabe struktur i hverdagen
eller ugen. Struktur i form af faste rutiner og rytmer i hverdagslivet giver for mange tryghed. har PéVirkEt deres
Og det at have 'sunde’ interesser og noget at ga op i, noget man braender for, er med til at fritidsinteresser.
give indhold i livet.

Mange navner, at

Mange naevner, at Covid-19 situationen har pavirket deres fritidsinteresser. Uanset om det er
de yngre, &ldre eller alleraeldste, eller om det er kvinder eller mand, sa giver interviewdelta-
gerne udtryk for, at de har interesser, og stort set alle har mere end én interesse. Der er ikke
naevnevardig forskel i kvinders og maends interesse. Mange navner motion som en af deres
interesser - lidt faerre maend end kvinder. Langt over halvdelen har dyrket motion som barn,
ung eller voksen, f.eks. sejlsport eller gymnastik. Det er ogsa langt over halvdelen, der stadig
dyrker motion, her naevnes f.eks. ski, vandgymnastik, sejlads, tennis, golf, yoga, fitness og
seniorgymnastik. Regelmaessig motion har gunstig indvirkning pa helbredet.

Stort set alle giver ogsa udtryk for, at naturen er vigtig for dem, det kan vaere i form af gature
- mange gar dagligt - cykelture, vandreture eller havearbejde. Nogle fa naevner at husarbej-
de er en vigtig aktivitet, for kvinderne er det typisk 'at holde huset’, hvor det for maendene
snarere er at reparere og snedkerere i huset eller fritidshuset. En del naevner, at de ofte er i
sommerhus eller fritidshus, og et par stykker sejler meget.

Omkring en tredjedel naevner, at de nyder at rejse, nogle har rejst meget tidligere, et par
stykker naevner dog, at de ikke vil flyve mere pd grund af klimaet. Stort set alle mand og de
fleste kvinder naevner, at de laeser meget, det er lige fra aviser til beger om skenlitteratur,
faglitteratur eller videnskabelig litteratur. Flere nzevner ogsa, at de ofte leser kryds og tvaers
eller sudoku. Mange naevner, at de er aktive i klubber og foreninger, isaer naevnes bridge,
kulturklubber og bogklubber. Mange gar i biografen, i teater, i opera, beseger museer, eller er
selv aktive indenfor kunst og kultur som f.eks. musik eller malerkunst, eller de gar til fore-
drag pa Folkeuniversitetet, tager pa hejskole, laerer sprog og sa videre. Nogle af kvinderne
—isaer de aeldste - nevner handarbejde som en interesse. Et par stykker navner, at de passer
berneborn.

'Det var bevidst at jeg gerne ville spille bridge. Det begyndte
jeg pa nogle fa ar inden, jeg blev pensioneret, og det var med
henblik pa at investere noget tid i det. Og det har jo sa udviklet
sig til en masse gode venskaber'

(mand i 80’erne).
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Struktur i hverdagslivet

Hverdagslivet er det liv, vi lever, dag ud og dag ind — og det er knyttet sammen af det, vi ken-
der. Kendte mennesker, kendte omgivelser, vante goremal og rutiner (32). Glostrupunder-
segelserne har vist, at de 85-arige som var mest tilfredse med dagligdagen, havde formaet
at skabe sig en fast rytme i hverdagen. De lavede mdske nok mindre nu end tidligere, men
tiden faldt dem tilsyneladende ikke lang, for de fyldte dagen med geremal (8).

De fleste af de interviewede — mand som kvinder, yngre som aldre — har formaet at skabe
faste rytmer og indhold i livet. De fleste har faste 'rytmer’, hvor kvinder og mand typisk
hjzlper hinanden med det huslige som f.eks. madlavning og rengering, oftest er det dog
mandene, der star for udendersopgaverne som f.eks. haven, huset eller fritidshuset. Stort
set alle siger, at de stdr tidligt op om morgenen (typisk mellem kl. 7 og kl. 9), og en del siger,
at de jo skal nad at have noget ud af dagen. Mange har faste rutiner, stort set alle spiser mor-
genmad, en stor del hygger med aegtefzllen eller partneren, og mange starter dagen med
at laese avis. Formiddagen gar typisk med huslige formal som oprydning, rengering eller ind-
keb. Mange kvinder navner, at de hygger med veninder om formiddagen f.eks. shopping, en
kop kaffe, gdture eller de gar til yoga, vandgymnastik eller lignende.



Mange af mandene er ogsa aktive om formiddagen med ga-eller cykleture, ordne hus | Y 8
og have eller er sammen med venner, og en del arbejder — dog noget mindre end tidlige- ®Q
re - ogsa blandt de zldste. Der hvor begge er arbejdsfri, spises der frokost sammen. Det
er ganske fa, der tager sig en lur midt pa dagen. Ellers starter eftermiddagens sysler efter
frokost, her naevner en del, at de spiller bridge, kun nogle fa navner, at de far eftermiddags-
kaffe. Mange laver aftensmaden sammen, eller de skiftes med deres aegtefaelle / partner om bestod for Iangt de

Barndommen

at std for maden. Kun fa mand naevner, at det altid er konen, der star for maden. En enkelt fleste ogsﬁ af faste

af kvinderne 'gider ikke’ lave mad, sa det gor barnebarnet, som hun bor sammen med. Efter rytmer, hverdagene

aftensmaden ser de fleste TV. En del medes jeevnligt med venner eller spiller bridge. Langt var typisk skolegang
7

de fleste har en fast sengetid. Ganske fa navner, at de ikke har faste vaner, men tager dagen,
som den kommer. For en stor dels vedkommende er der forskel pa hverdage og sendage, . .
det navnes typisk, at man ser familien eller venner, gar pa museum, udstillinger eller i teater. IEktlelasnmg'
En del eri sommerhus, og nogle sejler i sommerhalvaret, og mange tager ga- eller cykelture.

Mange gor lidt mere ud af maltiderne isaer aftensmaden, hvor der typisk drikkes mindst

et glas vin til. Omkring en tredjedel synes dog ikke, der er stor forskel pa en sendag og en

typisk hverdag.

og derefter

Forskellen pa voksenlivet og xldrelivet er helt klart arbejde. Langt de fleste har arbejdet me-
get, det har vaeret kraevende job, der er brugt mange timer om ugen — og flere har haft uden-
landsrejser som en naturlig del af deres job - og mange har arbejdet videre om aftenen efter
aftensmad og bernepasning. Isaer kvinderne naevner, at de har kert bern til og fra idraetsak-
tiviteter, eller bernene har haft kammerater med hjem efter skole. Nogle fa har ogsa naet

at veere aktive i hverdagene med gymnastik, bridge, biografture og andet. Sendagene blev
typisk brugt til hygge med familien, sendagsture til museer, Dyrehaven eller lignende, og en
del vari sommerhus i weekenderne. Flere navner, at de fik ekstra god mad.

Barndommen bestod for langt de fleste ogsa af faste rytmer, hverdagene var typisk sko-
legang, og derefter lektielaesning. De fleste naevner, at der var tid til leg hver dag, mange
naevner idraetsaktiviteter som f.eks. badminton, gymnastik eller sejlads, og flere naevner
musik som f.eks. at ga til violin, klaver, flojte eller synge i kor. Nogle stykker navner, at de har
vaeret meget overladt til sig selv efter skoletid og vaeret alene hjemme. Langt de fleste har
dog spist aftensmad med mindst en foralder hver aften. Relativt fa naevner, at de har haft
pligter i deres barndom, en del naevner, at de har vaeret forkaelede. Sendagene adskilte sig
for de flestes vedkommende fra hverdagene. F.eks. naevner mange, at foraldrene havde fri
fra arbejde, sa de var pa ture i bil eller pa cykel f.eks. til Zooloogisk Have eller andre sevaerdig-
heder, ofte besegte de familie eller havde beseg af familie. Mange navner ogsa, at de fik lidt
bedre mad om sendagen. Nogle fa naevner, at de har gdet jeevnligt i kirke som bern.

'Det var ikke ligefrem frikadeller, som det stod pa om sendagen.

Der blev gjort lidt mere ud af det. Boffer eller steg'
(mand i 80’erne).
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Vaerdier

De holdninger og vurderinger man har, og den made man lever pa i hverdagen, er vaerdier,
der er knyttet til ens livsform. Livsformer kan vaere med til at forklare og forsta, hvorfor
mennesker taenker og handler, som de gor (33)

Med undtagelse af en enkelt mand, svarer alle de yngre kvinder og mand (60 - 79 ar), at de
klarer sig selv i dagligdagen, bdde nar det gaelder husholdning, hus og have. For stort set alle
er det af stor vaerdi at kunne klare sig selv, og flere naevner, at 'det kan man selv gere meget
til'. En meget stor andel naevner, at de ofte hjeelper andre mennesker, det er isser venner og
naboer f.eks. med IT, flytte tunge ting eller ved sygdom. Nogle navner ogsa, at de hjzlper
deres bern og bernebern, men det er lige sa ofte i ekonomisk henseende. Et par stykker
fortzeller, at de hjxlper deres 'syge’ ®gtefaelle/partner. Kun et par stykker arbejder som
frivillige i Rede Kors eller lignende, men der er ogsa et par stykker, som gerne vil, men bare
ikke er kommet i gang. Ogsa alle de 80+ drige siger, de selv klarer dagligdagen, i flere tilfael-
de hjzelper bern og bernebern med de sterre ting som f.eks. haven, rengering eller indkeb.
Mange naevner, at deres bern har 'forbudt’ dem selv at kebe ind under coronaepidemien.
Kun ganske fa siger, de hjelper andre f.eks. via frivilligt arbejde, eller de hjxlper deres bern.
Nogle bade yngre og xldre keber sig til rengering eller havehjzelp.



Stort set alle svarer det samme pa spergsmalet om, hvad der er det vigtigste for dem frem- | Y N
over; nemlig et godt helbred og at kunne klare sig selv, mange navner ogsa, at det er vigtigt o9
for dem, at deres aegtefalle bevarer et godt helbred, og at bern og bernebern har et godt

helbred og klarer sig godt. En stor del vil meget gerne blive boende i deres hus, mens andre

gerne vil flytte til noget mindre, typisk en stor lejlighed med altan og elevator. Ogsa sociale Mang_e Udtrvkker’
netvaerk, gode familieforhold og gode venner anses for vigtigt. Og en stor del papeger, at at de ikke har noget
det er vigtigt at holde sig i gang, bade fysisk og mentalt — og det er noget man selv er herre forhold til tro og
over. Pd spergsmalet om, hvorfor interviewpersonenerne har klaret sig sa godt, gaelder for |(ir|(e|ige handlinger.

stor set alle, at de tager udgangspunkt i sig selv, og mange naevner direkte eller indirekte, at
det er veerdier, de har taget med sig fra barndommen f.eks. 'det lzerte jeg tidligt af min far’,
'min arbejdsomhed og dygtighed skyldes, at jeg kommer fra en god familie’, 'det har jeg faet
med mig hjemmefra’,'min taknemmelighed har jeg fra mine foraeldre og bedsteforzeldre’. En
del mener ogs3, at de har veeret heldige, de har arvet et godt helbred, en staerk krop, et lyst
sind, eller ’jeg har faet gode gener’.

Flere naevner, at det er en vaerdi, at de har skabt ekonomisk mulighed for at veere
uafhaengige, de har penge nok til at kunne kebe sig til hjzelp, hvis det skulle blive nedven-
digt — og de vil ikke tove med det. Det er meget forskelligt, hvor interviewdeltagerne henter
deres energi fra. Nogle mener det er medfedt, mange naevner samvaret med andre menne-
sker — det sociale, det at vaere aktiv - fysisk som mentalt - og have noget at sta op til. Nogle
iszer de zeldre aldersgrupper naevner ogsa, at hverdagens sma glaader som f.eks. at se solen,
folge blomsterne, badeture eller komme ud i naturen giver dem energi.

Mange udtrykker, at de ikke har noget forhold til tro og kirkelige handlinger. Men en del er
kulturkristne, de benytter kirken til hejtider og i familiemaessige sammenhange som dab,
bryllup eller bisaettelse. Pa trods af de fleste ikke er troende, giver mange udtryk for, at de
respekterer kristendommen, 'det er grundlaget for vores demokratiske vaerdier. Under en
flerdel siger, at de er troende, af disse bruger flere kirken jeevnligt, bade til gudstjenester eller
andre kirkelige aktiviteter som f.eks. laesekreds eller julebazar. Kun nogle fa beder aftenben.

'Sa er jeg meget glad for mit liv. Det mai jeg indremme. Jeg kan
godtlide den frihed, at jeg er skonomisk uafhzengig til at gore,
hvad jeg har lyst til. Og jeg synes, jeg er i god balance med min
alder og min situation. Jeg gir ikke sur i seng om aftenen og si-
ger: 'Det var fandens, hvorfor det, hvorfor gjorde hende og ham,
dit og dat, osv.' Og ellers, hvis der er noget, s ma jeg selv gore
noget ved det. Jeg regner ikke med, at der er andre, der sorger
for, at solen skinner, nar jeg star op. Sa ma jeg finde nogle ting,
der gor, at jeg synes, det er en god dag.'

(mandi 60’erne).
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Kldreliv og robusthed

Alle er pa jagt efter det gode zldreliv — det aktive og selvstaendige ldreliv. Der er
selvfalgelig ikke et entydigt svar pa, hvordan man opnar det gode aktive liv, for vi er alle
forskellige, saetter pris pa noget forskelligt i forskellige sammenhaenge, og vi tackler de
gode som de sveere situationer forskelligt. Uanset denne forskellighed har vi alle brug for at
opleve meningsfuldhed, som iseer handler om at vaere involveret i de processer, der former
vores skabne og erfaringer bade i forhold til daglige geremal, sociale netvaerk, familien osv.
Meningsfuldhed skabes bl.a. ved, at man forstdr sig selv, i forhold til den verden man lever i
f.eks. ens rolle i familien, ens arbejdsliv eller ens hjeelpsomhed i forhold til omverdenen. Med
selvforstaelse og meningsfuldhed er det lettere at overkomme eller klare sig i forhold til
livets udfordringer, det kan f.eks. vaere de svaere stunder, maske beder man om hjzlp, eller
man hjzlper andre. Nar disse faktorer er i balance, opstadr felelsen af sammenhang i livet,
som er grundstenen for mental sundhed, robusthed og mestring (1).

Oplevelsen af mening og sammenhang i tilvaerelsen er sdledes sardeles vigtige beskytten-
de faktorer for den mentale sundhed, og de mentalt sunde har generelt sterre robusthed og
kan tilpasse sig @ndringer og nye livsvilkar (34). De ni rationaler, som er udviklet til at belyse
robusthed i dette projekt, har alle sammenhang med1) meningsfuldhed, 2) at forsta sig selv
og 3) at klare sig, som tilsammen forer til felelse af sammenhang i tilveerelsen — og dermed
robusthed til mange ars uafhangighed (fig. 7).
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Fig. 7. Sammenhang mellem de ni robusthedsfaktorer og folelsen af sammenhangi livet.

Det gode aktive og uafhaengige zldreliv bygger pa robusthed, men ogsa et godt helbred og
god fysisk funktionsevne er af stor betydning, og det er vigtige faktorer i forhold til frihed,
autonomi og uafhaengighed.

Der eringen tvivl om, at der er masser af sammenhange mellem vellykket aldring, KRAM —
robusthed og handlekraft, helt sikkert ogsa flere, end der er papeget her (fig. 8)).

Dermed har Gentofte projektet vaeret med til at understrege, at de ni faktorer, der blev

identificeret i Ikast-Brande projektet, synes at have stor betydning for rob usthed og helbred
i forhold til eldre, der klarer sig uden hjzelp fra kommunen.
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Fig. 8. Sammenhang mellem de ni robusthedsfaktorer, Dobbelt KRAM og vellykket
aldring, robusthed og handlekraft.
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Personlighed

Stort set alle bade kvinder og maend opfatter sig selv som positive, udadvendte, dbne, og de
har let ved og stor lyst til at have kontakt med andre mennesker. Mange engagerer sig f.eks.

i politiske og samfundsmaessige spergsmal. De er aktive, har meget energi, og de opfatter
sig selv som vedholdende og fokuserede i forskellige geremal, og flere papeger, at det er op
til en selv, at f det bedste ud af livet. De hviler i sig selv, og de er godt tilfredse, bade hvad
angar selvtillid og selvvaerd. Ogstort set alle scorer da ogsa hejt p& WHO-5 trivselsska-
laen.

Helbred

Stort set alle oplever, de har et godt helbred, nogle synes endda, at deres helbred er 'drengodt
eller supergodt’. En del navner, at de har’'smaskavanker’ som f.eks. hjerteproblemer, lungesyg-
domme, gigt, problemer med synet eller inkontinens, men for de fleste er det ikke noget, der
fylderi hverdagen. Alle oplever, at de kan alt, hvad der har betydning for dem i hverdagen. For
de yngste naevnes havearbejde eller male og reparere huset, mens de xldste f.eks. navner, at
de selv klarer rengering, madlavning. Kun et par af de seldste maend oplever, at der er noget, de
ikke kan.

Falles for de fleste interviewede er, at de oplever, at de lever sundt bade hvad angar kost,
rygning, alkohol, motion og sevn. Mange taenker over, hvad de spiser, en del —bdde kvinder
og maend - nyder dagligt vin eller alkohol, og en enkelt giver udtryk for, at 'det nok er mere end
Sundhedsstyrelsens anbefalinger’. Der er et par kvinder og fire-fem maend, der ryger dagligt.
Flere har roget tidligere, men er holdt op. Alle naevner, at de er aktive med motion, havearbej-
de eller anden fritidsaktivitet. De 85+-arige holder sig typisk aktive med hverdagens geremal.
Mange - bade yngre og zldre og kvinder og maend - har oplevet stress. Nogle har oplevet
stress pa deres job i mange ar, andre har haft meget travlt pa arbejde hele livet, og nogle isaer
kvinder oplever stadig stress i forbindelse med at passe en syg aegtefzlle derhjemme.



Familiemassig baggrund

Barndommen:

Overordnet far man indtryk af, at der er stor forskel pa de interviewedes baggrund og
opvakst. De fleste er opvokset i Storkebenhavn — en del i Gentofte og nogle har i laengere
perioder boet i udlandet. Omkring en tredjedel er enebern, og er blevet forkaelet. Halvdelen
af de interviewede har en eller to seskende, kun fa har mere end to seskende. Et par stykker
er opvokset med enlige forzldre, andre har oplevet at foraeldrene blev skilt. Flere har mange
skoleskift — og andre oplever, at de i lang udstrakning har mattet klare sig selv. Mange har
haft forzldre, der har arbejdet meget. Relativt fa er vokset op i provinsen — kun en enkelt
kommer fra en landbrugsfamilie. Langt de fleste siger dog, at de har haft en god barndom,
'der har ikke manglet noget’. Flere naevner, at 2. verdenskrig medferte forandringer i deres
hverdag. Kun fa har haft pligter i hjemmet, sa der har vaeret masser af tid til leg og fritidsakti-
viteter. Mange har oplevet udflugter i bil eller pa cykel i weekenderne eller ture til sommer-
huset.

Voksenlivet:

Stort set alle har opretholdt en hej levestandard i voksenlivet, alle med undtagelse af én
bor i ejerbolig, mange i store villaer, mange har sommerhus, et par stykker ogsa i udlandet.
For mange har arbejdet fyldt/fylder meget. Mange har haft flere forhold — veeret gift flere
gange. En del har bern, bernebern og nogle fa har oldebern. Flere feler sig meget knyttet til
bernene, og for nogle er bernene taette og stabile netvaerk. Langt de fleste giver udtryk for,
at de har haft et godt liv.

Sociale netvaerk

Langt de fleste bade kvinder og maend ser ud til at have gode sociale relationer og netvaerk.
De fleste naevner, at de ikke foler sig alene, dog foler et par af maendene sig meget alene,

og en enkelt er bange for at blive ensom. De der har bern har gode relationer til dem. Fa
navner, at de har taette relationer til familie som f.eks. seskende eller seskendebern. For de
fleste fylder venner meget i deres sociale liv, kun fa naevner naboer som en social relation.
Ombkring halvdelen mener, at de har et netvaerk, der vil traede til, hvis de skulle fa brug for
hjeelp, og det er isaer bernene eller venner, der navnes, men ingen ensker at ligge deres bern
til last. En del naevner, at de betragter kommunen som deres netvaerk, hvis de far behov

for hjaelp, og flere siger, at de feler sig trygge ved, at kommunen kan og vil hjaelpe. De fleste
bade kvinder og maend siger, at de vil klare sig godt, og man skal selv gere noget for det - det
at fa hjaelp ligger flernt for de fleste.

De store stunder

Glaeder er typisk forbundet til familien, et godt samliv, kaerligheden og forelskelsen naevnes
af mange. Alle der har bern naevner ogsd bern, baernebern eller oldebern, og at det gar dem
godt. En stor del naevner dagligdagens glaeder f.eks. at ga i haven, en gatur i naturen eller at
nyde samvar med andre mennesker. Mange naevner, at uddannelse og arbejde har vaeret en
stor glaede i livet —at de er lykkes og har haft succes. Og mange er taknemmelige, de er bare
glade for livet, har mange daglige glaeder — og de er sunde og raske. Den storste sorg er at
miste, det geelder bade foraeldre, zegtefzlle eller seskende. For nogle har et langt sygdoms-
forleb blandt ens naermest vaeret en stor sorg.
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Tidligere beskaftigelse

Bade kvinder og mand har arbejdet meget det meste af deres liv. Seks af kvinderne har
vaeret hjemmegdende, mens bernene var sma. Syv kvinder og 14 mand har en lang videre-
gdende uddannelse, ti kvinder og to maend har en mellemlang uddannelse, de resterende
syv interviewdeltagere har andre former for uddannelse, og flere af dem har haft ansvars-
fulde jobs i det private erhvervsliv. Langt de fleste omtaler deres arbejde med stor entusias-
me, f.eks. naevnes langvarige venskaber, udlandsrejser herunder mede med andre kulturer,
velstand og mange glaader. Mange folger stadig med i deres fag efter pensionering —andre
gar aldrig pa pension. Kun et par stykker naevner, at de ikke synes, de har haft et godt ind-
holdsrigt arbejde.

Foretrukne interesser og aktiviteter

Mange naevner, at Covid-19 situationen har pavirket deres fritidsinteresser. Langt de fleste
har mere end én interesse, det er f.eks. idraet som tennis, sejlads, golf eller gymnastik. Mange
naevner ogsd, at naturen, haven og fritidshuset er en interesse, ligesom nogle navner, at

de nyder at rejse. Langt de fleste naevner laesning — beger, aviser eller tidsskrifter —som en
vaesentlig interesse, og mange bruger kulturlivet meget aktivt f.eks. beseg pa museer, teatre
og operaen. En stor del er ogsa medlem af en kulturklub, bogklub eller lignende, og de spiller
bridge og gar pa Folkeuniversitetet.

Struktur i hverdagslivet

De fleste deltagere har formaet at skabe faste rutiner, rytmer og indhold: tidligt op, sa man
far noget ud af dagen og nogenlunde fast sengetid. Stort set alle har sysler og er aktive
bade formiddag og eftermiddag, og aftensmaden spises og forberedes ofte sammen med
®gtefellen/partneren. For omkring to tredjedele er der forskel pa hverdage og sendage,
her udleves socialt samvaer med venner og familie, og kulturlivet bruges flittigt. Der geres
typisk lidt mere ud af maltiderne, hvor der isaer om aftenen nydes et par glas vin til maden.
I voksenlivet blev der arbejdet meget, i ldrelivet nyder de fleste, at de har mere tid til at
gore, lige hvad de vil. Sendagene var dog ogsa hygge, samvaer og god mad i voksenlivet. For
de fleste havde barndommen ogsa faste rytmer med skolegang, lektier og leg, og der blev
gjort mere ud af sendagsmaden end hverdagsmaden, ligesom der ofte var familieudflugter
om sendagen. Enkelte naevner at de jaevnligt gik i kirke som barn.



Vaerdier

Alle med undtagelse af en enkelt mand siger, at de klarer sig selv i dagligdagen. For de yngre
deltagere (60 — 79 ar) klarer de ikke bare sig selv, de hjaelper ogsa andre f.eks. bern, venner
og naboer, kun nogle fa arbejder som frivillige i foreninger som f.eks. Rede Kors og lignen-
de. De 80 - 95-3rige far i sterre eller mindre omfang lidt hjeelp i hverdagen typisk af deres
bern. Flere naevner, at deres bern har 'forbudt’ dem at kebe ind under corona epidemien.
Nogle keber sig til rengering og/eller havearbejde. For stort set alle gaelder, at det er vigtigt
at kunne blive ved med at klare sig selv i hverdagen, de vil klare sig selv. P4 samme made er
det vigtigt for de fleste, at bade de selv og deres naeermeste bevarer et godt helbred, og flere
siger, at man selv kan gere meget for at holde sig aktiv og frisk. En del mener, de har vaeret
heldig, at de har arvet et godt helbred. Flere naevner, at det er en vaerdi, at de har skabt eko-
nomisk mulighed for at vaere uafhangige. Flere naevner, at nar de har klaret sig godt, skyldes
det veerdier, de har taget med sig fra barndommen, f.eks. 'det lzerte jeg tidligt af min far’,
eller'min arbejdsomhed og dygtighed skyldes, at jeg kommer fra en god familie’. Nogle fa er
troende og bruger kirken regelmaessigt.

Sammenfald og forskelle i robusthedsfaktorer

Interviewdeltagerne i dette projekt er alle friske hjemmeboende, som klarer sig uden hjzelp
fra kommunen. | forhold til de udviklede robusthedsfaktorer er der naesten ingen forskelle
pa kvinder og maend eller unge (60 — 79 ar) og gamle (80 — 95 ar). Mand har en lille tendens
til at vurdere deres selvtillid og selvvaerd lidt hejere end kvinder, men alle hviler i sig selv.
Endelig ser det ud som om, at de 80 - 95-arige mand klarer sig med mindre hjzelp udefra
end de jeevnaldrende kvinder, maske fordi de har en yngre xgtefaelle, der hjzlper med de
daglige geremal. Alle vil helst klare sig selv, men de yngre deltagere har ogsa overskud til at
hjeelpe andre f.eks. bernene, det har de zeldre kun i meget mindre grad.



Trivsel

Alle de interviewede kvinder og mand har udfyldt WHO-5 trivselsmalingen (24).

Gennemsnittet for befolkningen som helhed er 68 pointtal for WHO-5 trivselsskalaen, og
reglen er, at man skal score over 50 for at vaere i god trivsel (se ogsd s. 22) .

Ved pointtal mellem 0-35 kan der vaere stor risiko for mistrivsel, mellem 36 og 50 kan der
veere risiko for mistrivsel, mens der over 50 ikke er umiddelbar risiko for mistrivsel. Personer
over 80 ar scorer typisk lavere end gruppen mellem 60 og 80 ar, og kvinder scorer typisk lidt
lavere end mand (hhv. 67 og 69 pointtal i gennemsnit).

Kvinderne i dette projekt scorer i gennemsnit 81 (laveste score er 52, hejeste score er 100),
kun 4 kvinder scorer under 67 pointtal, og heraf er to 90+-arige. Alle kvinder scorer over

50, sa de kan vurderes til at vaere i god trivsel, og langt de fleste er i rigtig god trivsel ifolge
WHO-5 trivselsskalaen (tabel 2). Ma&ndene scorer i gennemsnit 78 pointtal (laveste score er
24, hejeste score er 100), hvilket er lavere end kvindernes gennemsnit. En enkelt mand ligger
i kategorien 'stor risiko for mistrivsel, og for en anden kan der vaere risiko for mistrivsel.

De resterende 17 maend ligger over 50 pointtal, og flertallet af disse kan, ligesom de fleste
kvinder, vurderes til at vaere i god trivsel, og langt de fleste eri rigtig god trivsel ifelge WHO-
5 trivselsskalaen (tabel 2). Der er en lille tendens til at de yngste kvinder og maend generelt
scorer hojere end de &ldste kvinder og maend, hvilket ses ved totalscore for bade kvinder og
mand. (tabel 2).

Total score

Gn. snit 84 pointtal 82 pointtal

Gn. snit 79 pointtal 71 pointtal

Tabel 2. Oversigt over de interviewedes WHO-5 trivselsmaling for hhv. 60-79 og
80-90+-arige kvinder (@) og maend ().
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Konklusion

Forskningsprojektet er lykkedes med at kvalificere ni robusthedsfaktorer, der kan afdaekke
vaesentlige elementer i forhold til at klare sig selv uden hjzelp fra kommunen. De ni faktorer
er: Personlighed, helbred, familiemaessig baggrund, sociale netveaerk, de store stunder, tidlige-
re beskeeftigelse, foretrukne interesser og aktiviteter, struktur i hverdagslivet samt livsformer
og veerdier.

'‘Robuste seniorer' reprasenterer i denne forskningsundersogelse:

xldre der oplever hej eller meget hoj selvtillid, selvvaerd og trivsel
&ldre der hviler i sig selv

&ldre der oplever meningsfuldhed

xldre der har mange relationer og netvaerk, hvor isser venner er vigtige

®ldre hvor modgang ogsa er en del af livet og som kan acceptere livets
udfordringer og sorger

ldre der vil selv

ldre der har lyst til at leve livet

xldre der er meget arbejdssomme og flittige

ldre der formar at skabe en indholdsrig struktureret hverdag

ldre der er aktive og engagerede ogsa i samfundsmaessige sammenhange
ldre der har et rigt fritids- og kulturliv

ldre der er opvokset under forskellige kar

&ldre der sjeeldent har haft pligter i hverdagen

ldre der har taget vaerdier fra barndommen med sig ind i voksen- og ldrelivet
xldre der er omstillingsparate og har lyst til at preve nyt

xldre der kan taenke kreativt og finde lesninger pa problemer og udfordringer

aldre der accepterer de forandringer alderen byder og tilpasser sig nye
udfordringer og levevilkar

ldre der er positive
ldre der er klar over, at det er op til dem selv at fa et godt liv

ldre, der hver iszer er 'staerke’ pa stort set alle robusthedsfaktorer.

(Laes eventuelt ogsd rapportens resumé side 6 som praesenterer undersegelsens resultater
mere perspektiverende).
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Sammenfald og forskelle
mellem Gentofte og lkast-
Brande projekterne

Personlighed

Der er ikke stor forskel pa &ldre i Ikast-Brande og Gentofte, nar det geelder personlighed. Der
er en lille tendens til, at bade de ldre kvinder og maend i Gentofte vurderer deres selvtillid
lidt hojere end de aldre kvinder og maend i Ikast-Brande. Hvorimod selvvaerd vurderes no-
genlunde ens. Men langt de fleste opfatter sig selv som udadvendete, sociale og handlekraf-
tige. Kun fa navner negativt ladede udsagn om deres personlighed. | Ikast-Brande naevner
en del, at der ikke er nogen grund til at gere for meget stads af sig selv. | Gentofte navner
mange, at de er aktive i samfundsmaessige spergsmal og politik, og de folger med i deres re-
spektive fag, de har meget energi, som de har stor lyst til at bruge og derved gore sig nyttige.

Helbred

Bade i Ikast-Brande og Gentofte oplever de fleste, at de har et godt helbred pa trods af, at
mange har sma eller store skavanker. De fleste oplever ogsa, at de klarer sig godt i hverdagen
og kan gere, lige hvad de har lyst til. Alle har en sund livsstil i forhold til KRAM faktorerne. De
ldre i Gentofte, som har deltaget i undersegelsen, drikker lidt mere vin og alkohol sam-
menlignet med de deltagende zldre i Ikast-Brande.



Familiemassig baggrund

Barndommen

Langt de fleste interviewede i Ikast-Brande er vokset op i omradet og mange pa en gdrd pa
landet. | Gentofte er langt de fleste vokset op i Gentofte eller en af omegnskommunerne.
Ombkring 1/3 er vokset op i provinsen og kun en enkelt pa landet. | [kast-Brande er de fleste
opvokset i smad kdr, og de har oplevet taet sammenhold i familien, de fleste har mindst tre
seskende, de har haft mange pligter og mindre tid til leg. | Gentofte naevner ingen, at de er
opvokset i sma kar, der er mange enebern, kun fa har mere end en seskende, mange har haft
travle udearbejdende foraldre, og flere har mattet klare sig selv efter skole, nogle er opvok-
set som skilsmissebern, kun fa har haft pligter i hjemmet, der har vaeret meget tid til leg og
fritidsaktiviteter, og flere navner, at de er opvokset i abne hjem med musik og kultur eller
politiske diskussioner. | bade Ikast-Brande og Gentofte synes langt de fleste, at de har haft
en dejligbarndom, med hygge, god mad og ture eller familiebeseg i weekenden. | forhold til
traditioner naevner de fleste i begge kommuner hejtiderne, men de mindes ogsa at 'skejte pa
seen om vinteren' og 'bade i seen om sommeren..

Voksenlivet

I Ikast-Brande bor de fleste deltagere i egen bolig, en del er flyttet flere gange, og nogle
navner, at de har eller har haft sommerhus eller kolonihave. Kun et par stykker har ikke vaeret
gift, nogle er skilt, og nogle har fundet sammen med en ny segtefzlle eller god ven/venin-

de. | Gentofte bor stort set alle deltagere i egen bolig, og mange bor i store villaer eller huse,



nogle bor i deres barndomshjem, og mange har boet i det samme kvarter hele livet, og en
del navner, at de har eller har haft sommerhus, bad eller fritidsbolig i udlandet. Mange har
oplevet skilsmisse, og har haft op til flere aegtefaeller eller partnere, og andre har boet alene
hele livet. | [kast-Brande har stort set alle haft bern, og de har taget mange traditioner med
fra barndommen ind i voksen- og ldrelivet, og der er kommet flere traditioner sammen
med familien til. | Gentofte er der ogsd en del som har bern, i forhold til traditioner naevner
mange at de har rejst med bernene, da de var sma, kun fa naevner traditioner i forbindelse
med hejtider.

Sociale netvaerk

Alle i Ikast-Brande har god og jaevnlig kontakt til deres bern, og mange har det ogsa til se-
skende. Alle naevner ogs3, at de har gode sociale netvaerk gennem venner, ofte er det venner
helt tilbage fra ungdommen, eller det er i form af kortklub, bogklub eller pigeklub. Men

der opstar ogsa nye venskaber, f.eks. ndr man flytter til en ny bolig. Kun et par stykker af
kvinderne og lidt flere af maendene mener ikke, de har netvaerk, der kan hjeelpe, hvis de far
behov for det. De der har netvaerk, der kan hjaelpe, naevner iser bernene, men ogsa naboer.
Nogle nzevner, at de ikke vil ligge kommunen til last, sa finder de hellere en anden lesning.

| Gentofte har de fleste god, men mindre jaevnlig kontakt til deres bern, kun fa har kontakt til
seskende, men mange ser stadig familie fra tidligere forhold. Alle har flere gode venner, som
de har taet kontakt til, og flere har skabt traditioner med vennerne, f.eks. bridge eller uden-
landsrejser. Nogle har venner tilbage fra deres barndom og ungdom. En del navner, at coro-
na har pavirket deres sociale liv. De fleste har et netvaerk, der kan hjzlpe, hvis der er behov,
det erisaer venner der navnes, for man vil ikke ligge bernene til last. Gentofte Kommune
navnes ogsa af flere i forhold til at vaere et netvaerk ved behov.
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De store stunder

I Ikast-Brande relateres glaederne iszer til familien, de store fester, og nar der kommer sma
nye til. | Gentofte naevnes ogsa familien, men i hejere grad naevnes karligheden og forel-
skelsen til eegtefzellen eller partneren, udenlandsrejser og det at fa en uddannelse og lykkes
i livet. | begge kommuner naevnes ogsa dagligdagens glaeder f.eks. vagne op til godt vejr
eller komme ud i naturen. For alle interviewede gaelder at den sterste sorg er at miste naere
parerende eller venner.

Tidligere beskaftigelse

| Ikast-Brande har de fleste en uddannelse, for en del er det kortere uddannelse som f.eks.
landbrugsskole, men alle har vaeret pd arbejdsmarkedet, nogle har vaeret landmand - og
nogle kvinder har vaeret hjemmegaende i perioder. Langt de fleste har vaeret glade for deres
arbejde. | Gentofte har alle uddannelse, og mange har en lang eller mellemlang uddannelse.
Alle har veeret pa arbejdsmarkedet, og mange bade kvinder og maend har arbejdet meget, og
har haft ansvarsfulde stillinger, flere ogsa med mange rejsedage. De fleste er meget glade for
og stolte over deres arbejde, og hvad de har udrettet.

Foretrukne interesser og aktiviteter

| begge projekter giver interviewdeltagerne udtryk for, at de har interesser, og stort set alle
har mere end én interesse, og det er uanset, om det er de yngre, xldre eller allerzldste, eller
om det er kvinder eller maend. Mange naevner motion som en interesse, 0g mange navner
naturen i forhold til gature, cykelture, havearbejde eller fiskeri. Mange - lidt flere i Gentofte

- interesser sig for laesning, det kan vaere beger, aviser eller tidsskrifter. En stor del naevner
rejser. | Gentofte har corona situationen dog pavirket dette. | Gentofte giver naesten alle
udtryk for, at de jeevnligt gdr i biograf, teater, opera, pa museer eller ud og here musik — eller
er i sommerhus/fritidshus.

Struktur i hverdagslivet

Stort set alle har formaet at skabe rytmer, rutiner og indhold i livet. For de fleste er der faste
daglige rutiner som f.eks. morgenmad, frokost og aftensmad, og langt de fleste har faste ak-
tiviteter formiddage og eftermiddage, nogle dage i hjemmet, andre dage vaek fra hjemmet
f.eks. til motion, frivilligt arbejde, venindehygge eller i en klub. Isaer i Ikast-Brande naevner
nogle af de ldste, at de holder sig mere og mere til hjemlige sysler. Flertallet gor lidt mere
ud af maltiderne om sendagen iszer til aftensmaden, og en stor del naevner ogs3, at de ofte
far beseg om sendagen eller selv er ude pa beseg. | barndommen har der for de fleste ogsa
vaeret daglige rytmer, i Ikast-Brande havde mange pligter, det havde de ikke i Gentofte, sa
de havde mere tid til leg og fritidsaktiviteter. Men pd sendage var der ofte udflugter og god
mad.
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Vardier

For alle geaelder, at noget af det vigtigste for dem fremover er at have et godt helbred, at
familien er sunde og raske, og at det gar bernene godt. Stort set alle oplever, at de klarer sig
selv i hverdagen, og mange har overskud til at hjeelpe andre f.eks. familien, venner eller na-
boen. Og for mange er det en vaerdii sig selv at kunne klare sig selv. Mange naevner, at de har
vaeret heldige, de har arvet et godt helbred, og de har taget vigtige vaerdier med sig fra barn-
dommen. | Gentofte naevner flere, at det er en vaerdi, at de har skabt ekonomisk mulighed
for at vaere uafhangige. | Ikast-Brande er den kristne tro og kirken for en del en stor vaerdi.

Ud fra de to projekter 'Robuste aldre’ i Ikast-Brande Kommune og 'Robuste seniorer — Nar
2ldre kan selv eller sammen med andre’ i Gentofte Kommune er der ikke afdaekket nye Ro-
busthedsfaktorer (rationaler). Men som det ses af ovenstaende, er der lidt forskel i hvordan
robustheden er opnaet.
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Robusthed set i lyset af
almene menneskelige behov

| projekterne 'Robuste zeldre’ (Ikast-Brande Kommune) og 'Robuste seniorer — Nar zeldre kan
selv eller samen med andre’ (Gentofte Kommune) har alle deltagerne vaeret en gruppe af
seniorer/xldre borgere, som klarer sig uden hjzlp fra det offentlige. Formalet med projekterne
har vaeret at belyse ressourcefaktorer i hverdagslivet, som vil kunne opbygge robusthed,
handlekraft og selvstaendighed hos mennesker, og saledes forsege at forstd mekanismer
og livsvilkar, der eger muligheder og forudsaetninger for borgerens trivsel i et uafhaengigt
ldreliv —for dermed at kunne klare sig selv leengst muligt uden hjzelp.

Undersegelsens teoretiske ramme tager, som tidligere naevnt udgangspunkt i sundheds-

og trivselsmodellen 'Det Dobbelte KRAM' (fig. 6, side 20). Modellen indeholder et hel-
breds-KRAM med fokus pa Kost, Rygning, Alkohol og Motion, dvs. faktorer der knytter sig til
vores krop og fysiske helbred og er staerkt pavirket af livsstil, samt et mentalt sundheds/ro-
bustheds-KRAM med fokus pa betydningen af det enkelte individs Kompetencer, Relationer,
Accept og Mestring. Udover dette er der beskrevet ni rationaler (robustheds-faktorer), der
bruges som undersegelsens fortolkningsramme i forhold til at afdaekke robusthed blandt
raske og rorige &ldre.

Psykiske ressourcer

Helbred og Sociale
funktionsevne rammer

Fig. 9. Psykiske ressourcer, sociale rammer samt et godt helbred og hej funktionsevne er typiske
positive faktorer, der knytter sig til en vellykket aldring (13).
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Den teoretiske ramme knytter an til den salutogene forskning samt at aldring typisk
relaterer sig til betydningsfulde faktorer som psykiske ressourcer, sociale rammer og fysisk
helbred og funktionsevne i hverdagslivet - disse tre faktorer er vist pa figur 9. Livslyst og
livskraft i alderdommen er bestemt af balancen mellem disse tre omrader, mens mestring er
evnen til at opna balance eller evnen til at tackle belastninger (13).

I undersegelsen ser der ikke ud til at veaere store forskelle pa robusthed mellem kvinder

og mand, eller hos de yngste sammenlignet med de aldste zldre, og det geelder bade i
Ikast-Brande og Gentofte. Det skyldes maske, at de identificerede robusthedsfaktorer knyt-
ter sig til nogle almengyldige menneskelige behov, som ganske vist kan vaere forklaedt pa
forskellige mader alt efter hvilken (lokal)kultur man fedes og opvokser i, men som alligevel
dybest set er almen gaeldende.

En lokalkultur er baerer af bl.a. holdninger, normer, vaerdier, traditioner, forventninger, forfor-
stdelse, mader-at-gore-ting-pa osv. Der er med andre ord forskel pa at vaere fodt og op-
vokset i et stort hus i Gentofte, den indre stenbro i Kebenhavn eller i provinsen. Her vil der
veere vidt forskellige historiske, sociale og kulturelt forankrede faktorer, som i hejeste grad
er med til at forme et menneskes liv, fordi kulturen er det vand man lever, svemmer, taenker
og handler i. Men trods disse lokale kulturelle forskelle haevder f.eks. psykologen Abraham
Maslow (1908 — 1970), at menneskelige behov ogsa har en universel karakter, der er tids-,
kultur- og kontekstuafhaengig, hvilket fremgar af Maslows forskning og hans velkendte
behovspyramide (35). Man kan sammentanke Maslows behovspyramide med psykologen
Clayton Alderfers teori om eksistens, relationer og vaekst (36, 37), hvilket er gjort i figur 10,
hvor Alderfers begreber er skrevet i selve pyramiden. Hermed gores det tydeligere, at men-
neskers oplevelse af trivsel og livskvalitet knytter an til flere typer af behov.



Behov for selvaktualisering eller selvrealisering,
fx skabertrang, spaendingssegen, lyst til at
eksperimentere

Behov for agtelse (selv/andre, fx selvrespekt,
selvtillid, kunnen, uafhaengighed, respekt,
anerkendelse, status, veerdighed

Sociale behoy, fx faellesskab, keerlighed, emhed,
kontakt, accept

Vakstbehov

Folelsesmaessige behov eller materielle sikkerheds-
behov, fx tryghed, beskyttelse, fravaer af frygt/angst

Organiske eller fysiologiske behov, fx mad, drikke,
sevn, sex, bevaegelse, udtemning

Fig. 10. Maslows behovspyramide — her sammensat med Clayton Alderfers neglebegreber
om eksistens, relationer og vaekst, som er skrevet i selve pyramiden (37).

Mangelbehov

| folge Maslow (og Alderfer) vil mennesker, der har 'fundamentet i orden’, dvs. de nederste
tre trin i behovspyramiden, have bedre forudsaetninger for og menneskeligt overskud til at
forsege at realisere sine mal, ensker og dremme, og dermed blive motiveret til endnu mere
selvrealisering og anerkendelse. De mennesker, der er i stand til at fa opfyldt deres behov for
selvrealisering og anerkendelse, er derfor mere privilegerede end de, der ud fra devisen 'livet
er en kamp' maske dagligt keemper for at fa opfyldt deres grundlaeggende fysiske og sikker-
hedsmaessige behov samt behovet for sociale relationer (dvs. mangelbehov). Men omvendt
er sidstnaevnte gruppe af mennesker maske dybest set mere taknemmelige, ndr der er ting
der lykkes, og behov bliver opfyldt? Meget firkantet kan pointen saettes sdledes op: Hvis
man ingen mad har, er der ét altoverskyggende problem. Hvis man har meget mad og andre
goder i livet, kan man paradoksalt opleve at have mange problemer.

I Ikast-Brande projektet er spergsmalet, om de 'smad kdr' som mange af undersegelsens
®ldre kommer fra, har vaeret med til at udvikle en glaede og en taknemmelighed for, nar

ting og livet gar godt? Har tidligere livserfaringer lzert de robuste zeldre, at der skal keempes
for tingene og at livet ogsa kan gere ondt? Har denne tidlige modstand i livet veeret med

til at udvikle en menneskelig identitet praeget af evnen til at klare sig samt at kunne se og
udnytte, de muligheder livet trods alt giver? Er alt dette i virkeligheden de vigtigste faktorer
for udvikling af menneskelig robusthed og resiliens, som giver det enkelte menneske evnen
til at bygge vindmeller frem for lehegn, nar forandringernes og problemernes vind suser om
orene pa en?
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Kritik af Abraham Maslows behovspyramide

Maslows teorier er blevet kritiseret fra forskellige sider for ikke at vaere videnskabe-
ligt testede og empirisk underbyggede. Dertil kommer, at menneskets behov for
selvaktualisering og kreativitet (toppen af pyramiden) er en for romantisk tanke,

der ikke rigtig passer sammen med de mere basale menneskelige behov, der ligger
lzengere nede i pyramiden. Andre kritikere peger pa, at modellen er for hierarkisk, og
at behovene naermere burde sta ved siden af hinanden. Selvom der er sket en stor
udvikling inden for det felt, som Maslow forskede i, ser det alligevel ud til, at teorierne
i det store og hele stadig er geeldende i dag (38).

| Gentofte projektet kom stort set ingen af deltagerne fra sma kar. Pa trods af det har disse
seniorer/aeldre ogsa formaet at udvikle en glaede og en taknemmelighed for, ndr ting og livet
gar godt. Det skyldes maske, at mange allerede i barndommen laerte at klare sig selv, fordi
forzldrene arbejdede meget. De har maske keempet for at besta en uddannelse, opna et ar-
bejde, der passede til deres kompetencer og ambitioner, og fa det til at haenge sammen med
familie- og fritidslivet osv. Sa tidligere livserfaringer har formodentlig ogsa laert disse robuste
ldre, at der skal keempes for tingene, blot pd en anden made end laeringen hos zldre i
Ikast-Brande. Dertil kommer, at alle mennesker — uanset forskellige livsmuligheder, kulturel-
le faktorer og social position — bliver ramt af livet fra tid til anden. Fx sorgen over at miste er
et vilkar, vi mennesker deler. Z£ldre, der er bosiddende i Gentofte, har sdledes ogsa oplevet
tidlig modstand i livet, som har vaeret med til at udvikle en menneskelig identitet praeget

af evnen til at klare sig samt at kunne se og udnytte, de muligheder livet giver blot indenfor
andre kulturelle rammer. S& det underbygger, at dette maske er de vigtigste faktorer for
udvikling af menneskelig robusthed og resiliens, uanset hvilke kdr man kommer fra.



Kulturens betydning for robusthed

Og hvilken betydning har kulturen for et menneskes identitet, selvforstdelse, robusthed og
resiliens? Identitet og identitetsdannelse kan ikke lesrives fra kulturen, havder bl.a. profes-
sor i antropologi Geert Hofstede (39), men hvad er kultur egentlig? Kulturforskeren profes-
sor Hans Gullestrup ved Aalborg Universitet definerer begrebet kultur saledes:

'Kultur er den verdensopfattelse og de vaerdier, regler,
moralnormer, og faktisk adfzerd [...] som mennesker (i en
given kontekst og over en given tidsperiode) overtager fra

foregiende ‘generation’; som de — eventuelt i 2endret form —
sager at bringe frem til naeste ‘generation’; og som pa en
eller anden made adskiller dem fra mennesker tilherende
andre Kulturer' (28).

Med andre ord: Det kan godt vaere, at mennesket fedes som en tabula rasa, en blank tavle,
som bl.a. filosoffen John Locke (1632-1704) beskrev det i 1600-tallet, men det er en sandhed
med modifikationer. Mennesket fedes ind i en kulturel kontekst, som absolut ikke er blank,
idet den er formet af de foregdende generationers kulturelle arvegods, og derfor er et pro-
dukt af sociale processer (40, 41).

Ikast-Brande Kommune har tidligere udfert en kulturanalyse og dens betydning for kom-
munens sundhedsindsats (42). Rapportens konklusion viser, at der blandt en raekke borgere
og lokalhistorikere er udbredt enighed om, at der er flere faellestraek som karakteriserer de
forskellige lokalomrader i kommunen:

e Etgodt socialt netvaerk

e Etgodt foreningsliv
Mange lokale ildsjzele

En staerk lokal and
Fighterdnd

Stolthed

Accept af mangfoldighed
Omistillingsparathed

Ovenstdende egenskaber er kulturelt forankret og raekker langt tilbage til hedebendernes liv
og hverdag, men er stadig den dagi dagindbygget i 'lokalomrddernes DNA' Da de allerfleste
af undersegelsens deltagere er fedt og opvokset i denne kulturelle selvforstaelse, virker det
sandsynligt, at de positive kulturelle egenskaber ogsa vil kunne have en positiv indflydelse
pa deltagernes robusthed og resiliens. Det ville vaere interessant at gennemfere en lignende
undersogelse i Gentofte Kommune, mon ikke der pa samme made, ogsa er flere fallestraek,
som karakteriserer de forskellige lokalomrader i Gentofte Kommune? Spergsmalet er sa
bare, hvilke faellestraek der er geeldende i Gentofte pa tvaers af bydele.
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De robuste mennesker interesser os. Hvad kan de laere 0s? De ni Robusthedsfaktorer er
lokaliseret og geeldende bdde i Ikast-Brande og Gentofte, og de to projekter har vist at:

* Robusthedsfaktorerne er en del af det enkelte menneske — og de former det enkelte
menneske i tanke og handling samt evne til at tilpasse sig livets forhold og fa det bedst
mulige ud af livet.

¢ Robusthedsfaktorerne er grundlaggende for et aktivt og uafhaengigt liv - ogsa i alder-
dommen.

e Robusthedsfaktorerne kan vaere opfyldt i forskellig grad.

¢ Nogle robusthedsfaktorer grundlaegges allerede i barndommen, andre senere i livet.

* Nogle robusthedsfaktorer er fleksible — de kan pavirkes og &endres.

e Robusthedsfaktorerne er ikke blot indbyrdes forbundne, men har ogsa forbindelse til
neglebegreberne, der indgar i modellen 'Det Dobbelte KRAM', hvor iszer felelsen af sam-
menhaeng i tilvaerelsen er szerlig vigtig.

Pa den baggrund har projektet 'Robuste seniorer — Nar &ldre kan selv eller sammen med an-
dre’i Gentofte Kommune veaeret med til at kvalificere det 'Robusthedshjul’, der blev udviklet
i forbindelse med projektet 'Robuste aldre’ i Ikast-Brande Kommune (fig. 11b). Undersegel-
sen viser, at de ni robusthedsfaktorer er geeldende i begge kommuner. Men beskrivelsen af
robusthedsfaktorerne er pa nogle punkter lidt forskellige:



Robusthedsfaktorer/
rationaler

Personlighed

Helbred

Familie

Socialt netvaerk

Sorger og glader

Beskaftigelse

Interesser

Struktur i hverdagslivet

Vardier

Tabel 3. Sammenfald og forskel

Er positive, omstillingsparate, hviler i sig
selv og accepterer modgang og de foran-
dringer alderen byder

Gode fornuftige og sunde livsvaner

Ofte opvokset i sma kar; identitet i
forhold til trygge, staerke, stabile loyale
familierelationer der eger livskvalitet og
lykkefelelse og som traekkes ind i alder-
dommen

Teette relationer med en faelles historie
fordi der holdes ved venner fra barndom-
men og ungdomsarene

Dels i forhold til gode oplevelser og
minder fra barndommen; dels i forhold
til tab af fx mor og far eller seskende i
barndommen, men at man kommer over
det og kommer godt videre — klogere pa
livet

| forhold til pligter tidligt i livet, ud-
dannelse og langvarig kontakt med
arbejdsmarkedet samt senere bern som
senere selv far (samme) uddannelse som
foraeldre

Fx motionsvaner, musik og dans, me-
ningsfulde aktiviteter og hobbies, maske
frivillige indsatser

Struktur i livet med rytmer, rutiner og
indhold fx i forhold til traditioner fra
barndommen som bringes videre til vok-
sen- og xldrelivet og giver en sammen-
hangilivet

Veaerdier som er taget med fra barndom-
men ind i voksen- og ldrelivet, og som
udger en klangbund i forhold til hvad
personen er opdraget til, fx udholdenhed
og staedighed: jeg vil, jeg kan, jeg gor; Der
ma kunne findes en lesning

le i Robusthedshjulet.
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Ditto

Ditto

Ikke opvokset i sma kar; identitet i forhold
til trygge anerkendende familierelationer
med megen selvstaendighed, der oger livs-
kvalitet og lykkefolelse og som traekkes ind i
alderdommen

Ditto

Dels i forhold til gode oplevelser og minder
fra barn- og ungdommen; dels i forhold til
tab af fx et naert familiemedlem eller ven,
men at man kommer over det og kommer
godt videre — klogere pa livet

| forhold til selvstandighed tidligt i livet, ud-
dannelse og langvarig meget positiv kontakt
med arbejdsmarkedet

Ditto — men derudover mange kulturelle
interesser: musik, teater o.lign.

Struktur i livet med rytmer, rutiner og
indhold fx i forhold til barndommen og en
meningsfuld uddannelse i ungdommen og
senere arbejde som bringes videre til vok-
sen- og xldrelivet og giver en sammenhang
i livet

Ditto



Helbred Personlighed

Gode, fornuftige og sunde Er positive, omstillingsparate, hviler i sig selv
livsvaner og livsstil. og accepterer modgang og de forandringer
alderen byder.

N
t
"4

Familie

Interesser
Vardier

Vaerdier som er taget med fra barn-
dommenind i voksen- og zldrelivet
og som udgor en klangbund i forhold
til hvad personen er opdraget til, fx
udholdenhed og staedighed: jeg vil,
jegkan, jeg gor! Der ma kunne findes
en losning.

Fx motion, musik, dans, menings-
fulde aktiviteter og hobbies, maske
frivillige indsatser —men derudover

mange kulturelle interesser: musik,
teater o.lign.

Struktur i hverdagslivet

Strukturilivet med rytmer,
rutiner ogindhold fx i forhold til
barndommen og en meningsfuld
uddannelse i ungdommen og
senere arbejde som bringes
videre til voksen- og ldrelivet og
giver en sammenhangi livet.

Sorger og glader

Delsiforhold til gode oplevelser og
minder fra barn- og ungdommen;

delsiforhold til tab af fx et naert fa-
miliemedlem eller ven, men at man
kommer over det og kommer godt

Beskaftigelse videre - klogere pa livet.

| forhold til selvstaendighed tidligti livet,
uddannelse og langvarig meget positiv
kontakt med arbejdsmarkedet.

Socialt netvaerk Ikke opvokset i sma kar; identitet i forhold til tryg-
ge anerkendende familierelationer med megen
selvstaendighed, der oger livskvalitet og lykkefe-
lelse og som traekkes ind i alderdommen

Teette relationer med en fzelles historie fordi
der holdes ved venner/studiekammerater
fra barndommen og ungdommen.

Fig. 11 a Gentofte-modellen.

'‘Robusthedshjulet’ er en model, der viser undersegelsens ni dynamiske robusthedsfaktorer,
som spander over tre felter med hver deres grad af et menneskes robusthed pa omradet:
Gront felt: Personens robusthed er staerk pa omradet. Gult felt: Personens robusthed er
middel pa omradet. Radt felt: Personens robusthed er lav pa omradet.
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Helbred Personlighed

Gode, fornuftige og sunde Er positive, omstillingsparate, hviler i sig selv
livsvaner og livsstil. og accepterer modgang og de forandringer
alderen byder.

N
t
"4

Interesser

Fx motionsvaner, musik, Vardier
dans, meningsfulde aktiviteter og

hobbies, maske frivillige indsatser.

Vaerdier som er taget med fra barn-
dommenind i voksen- og zldrelivet
og som udgor en klangbund i forhold
til hvad personen er opdraget til, fx
udholdenhed og staedighed: jeg vil,
jeg kan, jeg gor! Der ma kunne findes

en losning.
Struktur i hverdagslivet

Rytme, indhold og struktur i
livet fx i forhold til traditioner fra
barndommen som bringes med

videre til voksen- og &ldrelivet Sorger og glader
og giver en sammenhang i Dels i forhold til gode oplevelser
hverdagen. og minder fra barndommen; dels
iforhold til tab af fx mor/far eller
soskendei barndommen, men at
man kommer over det og kommer
Beskaftigelse

godt videre — klogere pa livet.
| forhold til pligter tidligt i livet,

uddannelse og langvarig kontakt med
arbejdsmarkedet samt senere bern som .
ofte selv far (samme) uddannelse som Familie
foraeldre. Ofte opvokset i sma kar; identitet i forhold til
trygge, staerke, stabile, loyale familierelationer der
Socialt netvaerk oger livskvalitet og lykkefolelse og som traekkes
Teette relationer med en fzelles med ind i alderdommen.
historie fordi der holdes ved
venner fra barne- og ungdomsarene.

Fig. 11 b Ikast-Brande modellen.

'‘Robusthedshjulet’ er en model, der viser undersegelsens ni dynamiske robusthedsfaktorer,
som spander over tre felter med hver deres grad af et menneskes robusthed pa omradet:
Gront felt: Personens robusthed er staerk pa omradet. Gult felt: Personens robusthed er
middel pa omradet. Radt felt: Personens robusthed er lav pa omradet.
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Robustheden grundlaegges i barndommen

Livet igennem er der en dynamik i robusthedsfaktorerne; det kan ga frem og tilbage — og
frem igen. Pa Robustheds-Hjulet gaelder det om, at man som menneske er i det grenne om-
rade med sd mange robusthedsfaktorer som muligt, sa meget som muligt og sa laenge som
muligt. Og i den forbindelse er barndom og opvaekst meget vigtig.

Det er bade velkendt og veldokumenteret, at barndommen har stor indflydelse pa menne-
skers livsduelighed senere i livet, sdledes som denne undersegelse ogsa peger pa. Person-
ligheden grundlaegges i barndommen og forskning peger i evrigt pa, at personlighed i sterre
grad end hidtidig antaget ogsa er arvelig (43). Her udvikles i bedste fald f.eks. vilje og evnen
til at fastholde og na sine mal, udskyde sine behov (selvkontrol) — alt sammen noget som
har stor betydning for at kunne klare sig selv senere i livet (44). Udviklingen af selvvard og
selvtillid er naturligvis ogsa vigtige personlighedsmaessige faktorer, som har stor indflydelse
pa ethvert menneskes liv.



Uddannelse gar igen flere gange i interviewene, hvilket ses som betydning for at udvikle ro-
busthed. Viden og lzering er pr. definition positivt, og en uddannelse giver samtidig oplevel-
sen af, at 'man kan noget’, at 'man har gennemfoert noget', at 'man er blevet til noget’, hvilket
de interviewede i Gentofte i hoj grad har levet op til. P sigt betyder dette ogsa, at man har
bedre forudsaetninger for at blive ekonomisk uafhaengig af andre, og at 'man kan klare sig',
hvilket badde Ikast-Brande og Gentofte projekterne tydeligt viser. Dog er en vigtig pointe: Det
kan godt veere, at det er vigtigt at blive til 'noget' i livet, men man skal ogsa blive til 'nogen".
Det vil sige, at man finder sig selv som menneske, og 'ved hvem man er' og har sine vardier
og personlige integritet i behold. Det er grundlaget for selvvard, den ranke ryg — og maske
sund fornuft og demmekraft. Denne overvejelse detroniserer uddannelsens traditionelle
betydning for udvikling af livskompetencer og abner for en forstaelse af, at uddannelse
naturligvis er vigtig af talrige indlysende drsager, men at det absolut kan diskuteres, om
uddannelse er en nedvendig forudsaetning for at udvikle robusthed i livet. | hvert fald kan
uddannelse ikke sta alene.

Under alle omstaendigheder viser forskning, at der er al mulig grund til at satse pa ikke blot
menneskers laering, men ogsa udvikling og dannelse i de allertidligste ar af livet. Nobelpris-
modtager James Heckman er ekonomiprofessor og arbejder pa Chicago University, USA.
Heckman har foretaget grundige undersoegelser, der viser, at ekonomisk investering i human
kapital i de tidlige ar, er mere indbringende end investeringer senere i livet (45). Human kapi-
tal skal forstas, som den viden og erfaring, et menneske tilegner sig gennem en investering

i dets lzering, udvikling og dannelse. James Heckman er iszer blevet kendt for at vise, at inve-
stering i borns tidlige laering giver det mest effektive samfundsekonomiske afkast (fig. 12).

Resultaterne i de to projekter peger ligeledes og samstemmende pa, at flere af robustheds-
faktorerne kan fores tilbage til barndommen.

Saledes er der en direkte forbindelse mellem berns robusthed og aldres robusthed.

Afkast pa investeringer i human kapital

0-38r 4-5&r Skole Efter skoletiden Alder

Fig. 12. Heckman-kurven: Afkast pa investeringer i human kapital: Tidlig investering i human
kapital betaler sig. Figuren vises med tilladelse fra Hans Reitzels Forlag (1).
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Robusthed i kommende generationer

Et seerligt udbytte af de to undersegelser vil vaere at kunne forudse, fastholde og fremme
robusthed i de kommende generationer. De generationer, der har deltaget i de to under-
sogelser, er karakteriseret ved, at mange har oplevet konsekvenser af 2. verdenskrig og
krisen i 1930'erne — samtidig med at det velfeerdssamfund, vi kender i dag, ikke eksisterede i
deltagernes barndom eller unge ar. Naervaerende undersegelse peger pa, at det er muligt at
udvikle sig til et robust menneske uden saerlig stotte fra samfundet. Dog skal her naevnes,
at man bl.a. i Danmark, modsat visse andre lande, har gode muligheder for netop at tage en
uddannelse, som jo stettes af samfundet. Alle de interviewede fra Gentofte har en uddan-
nelse, og de har haft mulighed for at fa stette til deres uddannelse, da Ungdommens Ud-
dannelsesfond blev oprettet som en ekonomisk hjalp fra staten til unge under uddannelse
i starten af 1950>erne. 1 1970 blev uddannelsesfonden aflest af indferelsen af SU.

Det interessante er at saette fokus pa de robusthedskendetegn, der er for forskellige alders-
grupper, ud fra en tankegang om, at vi ensker at fokusere pa det, vi gerne vil have mere af.
Samtidig skal vi som samfund understette udvikling af robusthed for mennesker i alle aldre,
dér hvor det enkelte menneske, eller vedkommendes netvaerk ikke selv er i stand til det.

Pa trods af vaesentligt bedre levevilkar ved vi jo ogsa, at der i dag er 60+-arige, som ikke har
udviklet en robusthed, der ger, at de klarer sig uden hjzelp fra det offentlige. Naturligvis. Livet
viser sig ikke altid fra sin kenneste side, og det kan bide dig kraftigt i laret, for at sige det med
en omskrivning fra et digt af Benny Andersen (46).

Derfor kan vi ikke bare ga ud fra, at neglebegreber som robusthed, resiliens, empowerment
og self-efficacy, udvikler sig af sig selv. Man ma se det enkelte menneskes 'evne til at klare sig
i livet' ikke blot som nogle personlige kompetencer, men ogsa som nogle kompetencer der
foregdr i et dynamisk samspil med henholdsvis beskyttende og opbyggende faktorer i naer-
miljeet overfor belastende risikofaktorer. | dette spaendingsfelt ligger evnen til at tilpasse sig
livsvilkar og klare sig selv, men med den vigtige pointe som vi finder i empowerment-tan-
kegangen: Hvert individ har sine specielle kompetencer, interesser og behov, og en forud-
saetning for, at man kan tage vare pa sig selv og ansvar for egne handlinger, er, at man har
haft mulighed for - pa den ene eller anden made - at formulere preemisserne herfor. Saledes
handler robusthed bade om noget inde i det enkelte menneske, men ogsa om det enkelte
menneskes livsvilkar og muligheder i samfundet.



Perspektivering

Undersegelser pa &ldreomradet satter ofte fokus pa risikofaktorer for en svaekket alder-
dom. Dette giver vigtig viden om, hvad zldre, og de fagprofessionelle som arbejder pa
omradet, kan og ber undga for at udskyde aldersrelaterede udfordringer som svaekkelse,
sygdom og afhangighed. Naervaerende undersegelse 'Robuste seniorer. Nar &ldre kan selv
eller sammen med andre’saetter imidlertid et helt andet fokus med inspiration fra bl.a. den
danske historiker Troels Troels-Lund som i sin bog fra ar 1900 'Sundhedsbegreber i Norden i
det 16. drhundrede’ skriver folgende:

'Begrebet Sundhed viser sig da at vaere ligesaa flygtigt og
vidtomfattende, ligesaa vanskeligt at fie Ram paa som
selve Livet. Forend man fuldt har forklaret hvad det er at

leve, har man heller ikke forstaaet, hvad det er at vaere sund.
Thi Sundhed flyder som en let Skumbrus overnpaa selve det
atleve'. (47)

| denne undersegelse forseger vi at fa et indblik i interviewdeltagernes levede liv og de
robusthedsfaktorer, der har baret dem godt og sundt igennem livet. Med andre ord har vi
forsegt at blive klogere pa noget af det 'sundheds-skumbrus' som Troels-Lund navner; pa
vigtige beskyttende faktorer for vellykket alderdom; dét der virker, og dermed det vi gerne
vil have mere af. Bade risikofaktorer og de beskyttende faktorer er vigtige, men der findes
imidlertid ikke megen forskning pa det sidstnavnte omrade. Robusthedshjulet i rapporten
begynderimidlertid at kunne pege pa nogle centrale faktorer for vellykket alderdom i for-
skellige kulturelle kontekster i Danmark.
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Sundhedsfremmende og forebyggende indsatser

Set fra et sundhedsperspektiv ma der arbejdes med sundhedsfremme og forebyggelse ud
fra flere strategier og pa flere niveauer for at optimere indsatser, der vil kunne medvirke til at
sikre et godt, trygt og langt aeldreliv (fig. 13).

Sundhedsfremme Forebyggelse

e Sundhedsrelateret aktivitet, der seger at fremme den ¢ Sundhedsrelateret aktivitet, der seger at forhindre op-
enkeltes sundhed og folkesundheden ved at skabe stden og udvikling af sygdomme, psykosociale proble-
rammer og muligheder for at mobilisere menneskers mer eller ulykker og dermed fremmer folkesundheden.
ressourcer og handlekompetence. » Forebyggende indsatser har fokus pa patogenese, dvs.

¢ Sundhedsfremmende indsatser har fokus pa saluto- sygdomme og deres opstaen.
genese, hvilket betyder, at opmarksomheden vendes o

Forebyggende indsatser sker ferst og fremmest ved
at identificere og hindre eller heamme risikofaktorer,
risikoadfzerd, ulykker, sygdom og sygdomsfelger hos
patienter eller andre borgere —bern som voksne.

vaek fra sygdom og over mod sundhed - og hvor

'sund' forstds som en god psykisk modstandskraft og
robusthed, der er koblet til personens staerke folelse af
sammenhang, dvs. den enkeltes oplevelse af tilvaerel-

sen som meningsfuld, begribelig og handterlig. e Hovedakteren er eksperten, som har den viden, der

skal til for at forebygge, at sygdomme opstar og udvik-

* Sundhedsfremme har fokus pa beskyttende faktorer ler sig. Formalet er at sikre, at raske forbliver raske.

og pa mobilisering af ressourcer, muligheder, handle-

kompetencer og mestringsstrategier frem for pa risiko. © @il Ends e serer e pell-

kere, myndigheder, sundhedsprofessionelle, patienter

e Hovedakteren er personen selv, som —evt. med og andre borgere.

hjeelp fra eksperten —tager initiativer og medvirker i
aktiviteter, der fremmer bade sundhed og livskvalitet i
hverdagslivet.

* Forebyggelse omfatter forskellige forebyggelsesstrate-
gier samt rehabilitering:

* Primeer forebyggelse: at hindre sygdom, psykosociale

e Formalet er at oge personens mulighed for og lyst til at . v
problemer eller ulykker i at opsta.

leve et sundt liv ved at kunne handtere belastninger og
udfordringer i hverdagslivet. * Sekundeer forebyggelse: at opspore og begranse syg-

¢ Sundhedsfremme kan forega inden for alle rammer, conmeits ) eial e el il

dog oftest i lokalmiljeer, og bade professionelle i sund- o Terticer forebyggelse: at bremse tilbagefald af sygdom
hedsvaesenet og patienter og andre borgere, fx frivillige og forhindre udvikling og forvaerring af kroniske
i foreninger og andre interesseorganisationer, kan vaere tilstande, herunder fysisk og psykosocial funktionsned-
akterer. saettelse.

» Sundhedsfremmende indsatser er deltagerorienterede e Rehabilitering: Sundhedsaktivitet, der indeholder elemen-
og dialogbaserede og kan vaere malrettet savel enkelt- ter af bade forebyggelse og sundhedsfremme, med det
personer som befolkningsgrupper. formal, at personen, som risikerer at fa begraensninger i

sin fysiske, psykiske eller sociale funktionsevne, opnar et

e Institutionaliserede eksempler pa sundhedsfremme s& selvstaendigt og meningsfuldt liv som muligt

er fx kursustilbud som ‘Laer at tackle livet med kronisk
sygdom', dannelse af medregrupper i sundhedsplejen
til at stotte bernefamiliers ressourcer og netvaerk,
sundhedspleje, tandplejeordninger, socialpolitik, fore-
byggende hjemmebeseg og berneundersogelse.

e Eksempler pa forebyggelse er sundhedspleje, tandple-
je, vaccinationsprogrammer, oplysningskampagner,
livsstilseendringer og strukturel forebyggelse, fx gennem
arbejdsmiljelovgivning.

Fig. 13. Karakteristika ved henholdsvis sundhedsfremme og forebyggelse. Figuren vises
med tilladelse fra Hans Reitzels Forlag (1).

Det er samtidigt vigtigt at arbejde med sundhedsfremme og forebyggelse pa bade et
individuelt, socialt og strukturelt niveau. | den forbindelse findes inspiration fra 'Sundheds-
styrelsens Forebyggelsespakke om mental sundhed’ (48). Her findes bl.a. en oversigt over
eksempler pa henholdsvis beskyttende faktorer og risikofaktorer for mental sundhed netop
inddelt pa et individ-, socialt- og strukturelt niveau (fig. 14). | kolonnen med beskyttende
faktorer kan man genfinde flere af de ressource- og robusthedsfaktorer som undersegelser-
ne i kommunerne lkast-Brande og Gentofte ogsa er kommet frem til. Der er sdledes konsen-
sus mellem undersegelsens resultater og Sundhedsstyrelsens eksempler.
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Faktorer, der pavirker den mentale sundhed

Der findes en raekke beskyttende faktorer og risikofaktorer der pavirker den mentale sundhed

- Beskyttende faktorer Risikofaktorer

Individuelt niveau -

Socialt niveau -

Strukturelt niveau

Positiv selvopfattelse

Gode evner til at handtere stress og
udfordringer

Selfefficacy (tro pa egen formaen)

Folelse af mening og sammenhang i
hverdagslivet

Folelse af socialt tilhersforhold og
evne til at etablere relationer

God fysisk sundhed
God nattesevn

Omsorgsfulde foraeldre/ gode familieband
Tilhersforhold til omgivelser

Stottende sociale relationer

Deltagelse i positive faellesskaber

Social anseelse, fx i skoleklasse
eller blandt venner

Positive erfaringer med uddannelse og
arbejdsliv

Trygge omgivelser

Gode boligforhold

©@konomisk sikkerhed

Adgang til uddannelse

Et stottende og trygt uddannelses og
arbejdsmilje

Mulighed for beskaeftigelse

Adgang til sociale stettefunktioner

Darligt selvvurderet helbred
Lav grad af lzering i dagtilbud/skoler

Forringet fysisk helbred langvarige smerter
eller langvarig sygdom, fx kraeft, diabetes
eller hjertekarsygdom

Risikoadfaerd, fx alkohol og stofmisbrug,
darlig sevn, rygning og fysisk inaktivitet

Fysisk og psykisk vold og seksuelt misbrug,
iseer i barndommen

Usikker tilknytning til forzeldre eller anden
omsorgsperson

Foraeldre med alkohol og stofmisbrug eller
psykisk sygdom

Manglende omsorg
Svage sociale tilhersforhold/ensomhed

Langvarige stressbelastninger, fx i naere
relationer og familie Mobning, diskrimina-
tion og andre kraenkende haendelser

Lav socioekonomisk status, herunder
uafsluttet grundskole og ungdoms-
uddannelse

Fattigdom
Sygefraveer og arbejdsleshed
Psykisk og fysisk belastende arbejdsmilje

Lav social anseelse, der er pavirket afat bo i
socialt belastet boligomrade

Fig. 14. Skema fra 'Sundhedsstyrelsens Forebyggelsespakke om mental sundhed' viser
eksempler pa henholdsvis beskyttende faktorer og risikofaktorer, der pavirker den mentale

sundhed (48).
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ABC for mental sundhed, Det Dobbelte KRAM og Vi skaber sammen

I undersegelserne 'Robuste zldre’ (Ikast-Brande Kommune) og 'Robuste seniorer — Nar
&ldre kan selv eller samen med andre’ (Gentofte Kommune) fremgar det tydeligt, at det so-
ciale perspektiv er af stor betydning for deltagerne, samt at de kan engagere sig i menings-
fyldte aktiviteter i hverdagen. Netop dén kombination finder man i ABC for mental sundhed
som gennem en lang raekke partnerskaber udrulles i talrige danske kommuner med god
succes. ABC for mental sundhed er et australsk udviklet koncept, der ligesom Det Dobbelte
KRAM bygger pa salutogen forskning (49). Med ABC er der tale om en forkortelse af Act,
Belong, Commit, og det har vist sig, at indsatser som bygges op omkring disse tre elementer
har positiv betydning for mental sundhed. | en kort udgave handler ABC om felgende:

* ACT - Ger noget aktivt (fysiske, mentale og sociale aktiviteter holder dig skarp pa alle
omrader)

® BELONG - Ger noget sammen (de sociale relationer mellem fx familie, venner, kollegaer,
naboer giver identitet og tilhersforhold)

e COMMIT - Ger noget meningsfuldt (giver en folelse af formal og retning i livet, som kan
vaere med til at opbygge selvtillid og selvvaerd)

Sund By Netvaerket skriver om ABC for mental sundhed og Det Dobbelte KRAM:

'Det Dobbelte KRAM og ABC for mental sundhed supple-
rer hinanden pa bedste vis: ABC har en styrke i sin brede
formidlingstilgang, der involverer fzellesskabsfremmende
aktiviteter pa tveers af frivillige, private og offentlige aktorer.
Det Dobbelte KRAM tilbyder et flles arbejdsgrundlag pa

tvaers af forskellige fag, malgrupper, kommunale driftsomra-
de samt frivillige i indsatser for mental sundhed, helbred og
trivsel for alle. Desuden imedekommer Det Dobbelte KRAM
muligheden for at szette mental sundhed ind i en bredere og
dynamisk sundhedsforstaelse, hvor bl.a. relationer og lokale
fzellesskaber har afgerende betydning' (50)
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Sundhedsstyrelsen supplerer i deres ambitiese 10 ars plan for bedre mental sundhed i
Danmark:

'De dokumenterede erfaringer fra ABC for mental sundhed
samt arbejdsgrundlaget ‘Det Dobbelte KRAM’ kan danne et

fzelles afszet for forstaelse af mental sundhed bredt i befolk-
ningen' (51).

Ikast-Brande Kommune og Gentofte Kommune har i forvejen flere ars gode erfaringer med
at arbejde med ABC for mental sundhed som et koncept og Det Dobbelte KRAM som en
forstdelsesramme for sundhed, helbred og trivsel, hvilket relaterer til alle elementer i denne
undersogelse.

Desuden har Gentofte Kommune gode erfaringer med at skabe sammen med borgerne,
som grundlag for i feellesskab at skabe den bedste kvalitet i velfaerd, fx fremme af sundhed.

Borgere og politikere har i et opgaveudvalg 'Vi skaber sammen’ udviklet seks principper, der
kvalificerer samarbejdet mellem borgere og kommune og udger et vigtigt grundlag for at
lykkes med at skabe sammen.

De seks principper for vi skaber sammen:

e Lytterforst —vier abne og nysgerrige

e Bygger bro - vi kobler os til hinanden og far glaede af hinandens evner

o Skaber fremdrift — vi holder taet kontakt og prever ting af i det sma

* Cordet nemt - vi gor det nemt at engagere sig pa forskellige mader

e Fastholder virkelyst — vi bygger pa initiativtagers engagement sd motivation en bevares
* Tydeligramme —vi taler om, hvad vi gerne vil, og hvad der kan lade sig gore.



Vi skaber sammen, ABC for mental sundhed og Det Dobbelte KRAM
— grundlag og forstaelsesramme for sundhedsfremme og udvikling af
robusthed

e Etgodt, trygt og langt &ldreliv — vil kunne fremmes gennem sundhedsindsatser med et
afbalanceret fokus pa risikofaktorer og beskyttende faktorer. Fagprofessionelle vil isaer
skulle ‘eve' sigi at blive bedre til at se tegnene pa, og hvordan man sammen med den/de
xldre kan fremme, 'dét der virker, og som vi gerne vil have mere af'. Her kan der hentes
megen inspiration fra sundhedspadagogikken.

¢ Nar seniorer kan selv eller ss mmen med andre - vil kunne fremmes med en kobling til
Vi skaber sammen og ABC for mental sundhed som redskaber til at styrke sociale relatio-
ner og faellesskaber blandt aldre

¢ Et samskabelses- ogimplementeringsprojekt med aldre og for &ldre — vil kunne
implementeres i lokale faellesskaber samt den kommunale organisation med en kobling
til Det Dobbelte KRAM som et tvaergdende arbejdsgrundlag mellem borgere og fagpro-
fessionelle, og hermed danne en fzlles forstaelse af mental sundhed i samskabelsespro-
cesser.

Vi haber, at undersegelsen ma kunne inspirere bade de zldre samt fagprofessionelle til det
videre arbejde med at skabe et godt selvstandigt liv samt gode levevilkar til de nuvaerende
og kommende aldregenerationer.
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Interviewguide

Interviewguide

1. Indledning

1.1 Hvad hedder du, hvor bor du, bor du alene/sammen
med xgtefxlle og hvor gammel er du?

2. De seneste livsar

2.1 Hvordan er dit liv nu, hvor du er blevet &ldre?
(Er du flyttet? Bor du teet pa dine bern eller anden familie?)

2.2 Klarer du selv alt i din hverdag?

(Far hjaelp til xx af familie/naboer/venner? hvem hjaelper
med hvad? hjaelper du andre? hvad hjzelper du andre
med?)

2.3 Vil du fortzelle om de tidspunkter, hvor du er aktiv?
(Interesser i hjiemmet? Uden for hjemmet? Dyrker du
noget motion? Har du faet nye interesser og/eller hobbyer
som aldre? Hvad holder du af?)

2.4 Vil du fortalle om de stunder, hvor du er sammen
med andre?
(Familie? Venner? Hvordan er kontakten? Hvor ofte?)

2.5 Vil du fortzelle om de stunder, hvor du er alene?
(Hvad laver du? Nyder du det? Er det trist at vaere alene?)

2.6 Hvilken betydning har religion for dig?
(Regelmaessigt i kirke? Andre trossamfund? Ikke troende?
Er blevet mere troende med alderen?)

2.7 Har du et kaeledyr? (Hvis ja - hvad betydning har det
for dig?)

2.8 Vil du beskrive en typisk tirsdag og en typisk sendag
for mig? (Har du nogle faste vaner, noget du altid har
gjort. Er det med til at skabe struktur i din hverdag? Har du
&ndret vaner/traditioner fra dit voksenliv til nu?)

3. Hvordan opfatter du dig selv og dit liv?

3.1 Hvad er din egen opfattelse af din personlighed?
(Stille og rolig? Temperament? Godt humer? Svaert ved

at vise folelser? Midtpunkt i selskab? Indadvendt/ ud-
advendt? Teven/ handlekraft? Beslutsom/ ubeslutsom?
Tilbageholdende/ dominerende? Usikker/ selvsikker?
Realistisk/ dremmende? Individuel/ social? Analytisk/
kreativ? Lav selvdisciplin/ stor selvdisciplin? Vedholdende/
utdlmodig?)

3.2 Hvordan synes du din selvtillid er? (i forhold til andre
mennesker fx jeg tor ikke sige min mening til chefen eller

i store forsamlinger = lav selvtillid; da jeg var ung, kunne
jeg altid score en pige/dreng = hej selvtillid) pa en skala fra
1-10? (1 er meget lavt selvtillid og 10 er meget hoj selvtil-
lid)

3.3 Hvordan synes du dit selvvaerd er? (vaerdi som
menneske fx jeg har ikke lavet nogle fejl i opdragelsen af
mine bern = hojt selvvaerd; pludselig ville min mand have
skilsmisse, jeg var ufattelig dum at jeg ikke havde set det
komme = lavt selvvaerd) pa en skala fra 1-10? (1 er meget
lavt selvvaerd og 10 er meget hejt selvvaerd)

3.4 Har du oplevet store sorger i dit liv? Hvis ja hvordan
har du tacklet det?

3.5 Har du oplevet store glaeder i dit liv? Hvis ja vil du
fortelle om en eller flere af dem?

3.6 Hvordan har dit liv vaeret hvis du tanker pa din
sundhed?

(Har du veeret aktiv hjemme og i fritiden/pa arbejde? Har
du reget? Hvordan er dit alkoholforbrug? Kostvaner? Har
du oplevet perioder med stress?)

3.7 Hvordan synes du dit helbred er?
(Lidt gigt? hejt blodtryk? lidt svimmel? Mere traet?)

3.8 Fejler du noget?

(Tit forkelet? Vroevl med ryggen? Ligtorne? Bevler med
teenderne?)
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3.9 Hvad med din sevn, sover du godt og regelmaessigt?

3.10 Er der noget du ikke kan?
(Kere bil? Tage offentlig transport? Kebe ind? Vaske gardi-
ner?)

4. Barndom - ungdom

4.1 Vil du fortaelle mig om dine forzeldre?

* (Hvor var de fedt? Hvorndr dede de? Hvad var deres
erhverv? Nogen sarlige personlighedstraek? Hvordan
klarede de sig da de blev gamle?

¢ Traditioner i barndommen (Familietraditioner? Hojtider?
Sommerudflugter? Ferier?)

¢ Havde du seskende? Hvad nummer er du i seskenderaek-
ken?

® Begivenhederibarndommen (Noget som gor dig stolt,
ked af det, glad, skaber sorg eller angst?)

¢ Hvordan var din barndom?

e Barndoms-/ungdomsvenner (Hvem beted meget for dig?
Hvilke oplevelser delte I?)

e Skoletiden (Hvilke fag var du specielt glad for? Laerere du
husker? Episoder du husker specielt?)

¢ Fodested og opvakstmilje (Byen/egnen, Hvordan var
barndomshjemmet?)

4.2 Hvilke andre i familien var du taet knyttet til?
(Hvem? P3 hvilken made? Har du stadig kontakt til nogen af
dem?)

4.3 Hvornar flyttede du hjemmefra?
(Kom du ud at tjene? Var du pa efterskole? Flyttede du for
dig selv? Flyttede du sammen med en anden?)

4.4 Vil du beskrive en typisk tirsdag og en typisk sendag
som den var i din barndom for mig? (Fx jeg gik til hdndbold
om tirsdagen sa jeg spiste ikke aftensmad med familien, min
far hentede altid rundstykke om sendagen)

5. Voksenlivet

5.1 Fortael mig om dit liv som voksen.

5.2 Familien

e Forteel mig om din familie (Er eller har du veeret gift? Hvor
gammel var du? Skilsmisser? Svigerfamilien?)

e Har du nogen bern? (Hvor mange? Hvad laver de? Har de
stiftet familie?)

e Har dubernebern og/eller oldebern? (Hvad laver de? Har
du nogen kontakt med dem?)

e Traditioner eller begivenheder i familien (Ferier? Hvilke
traditioner husker du bedst?)

® Rolleifamilien? (Styr pa ekonomien? Madlavning? Det
praktiske? Bernene?)

5.3 Fortzel om dit arbejdsliv.

(Uddannelse? Hvilke arbejdspladser? Hiemmegaende?
Hvilken betydning havde dit arbejde for dig? Hvad beted
mest for dig ved dit arbejde? Perioder med arbejdsleshed?
Perioder med fravaer fra arbejde fx sygdom, barselsorlov?)

5.4 Hvor har du boet henne?
(Hvilke steder? Lejlighed/hus? Land/by?)

5.5 Forberedte du dig pa / Har du forberedt dig pa dit liv
som pensionist?

5.6 Fortael om dine interesser og/eller hobbyer.
(Sport/idraet? Museer? Kunst? Musik? Spil? Natur?)

5.7 Vil du beskrive en typisk tirsdag og en typisk sendag,
som den var i dit voksne liv for mig? (Fx jeg sergede altid
for madpakker til hele familien. Er der nogle 'vaner’/traditio-
ner du har taget med fra din barndom?)
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< Bilag 1: Interviewguide

6. Afrunding

6.1 Hvad er det mest betydningsfulde/vigtigste for dig
fremover?

(Tryghed? Selskab? Blive ved med at klare sig selv? Se dine
naermeste? Undga sygdom? Naevn 3 vigtige vaerdier)

6.2 Hvorfor har du klaret dig sa godt uden hjzelp?

6.3 Hvis du en dag skulle fa brug for hjzelp, har du sa
allerede et netvaerk der kan hjalpe dig?

6.4 Hvor henter du din energi fra?



¢ Bilag 2: WHO-Fem
Trivselsindeks (WHO-5)

I de sidste 2 uger Hele tiden Det meste Lidt mere Lidt mindre | Lidtaftiden | Paintet
af tiden end halvde- | end halvde- tidspunkt
len af tiden | len af tiden

1 .. har jeg veeret glad 5 4 3 2 1 0
og i godt humer

2 .. har jeg folt mig rolig 5 4 3 2 1 0
og afslappet
3 .. har jeg folt mig 5 4 3 2 1 0

aktiv og energisk

4 .. erjeg vagnet frisk 5 4 3 2 1 0
og udhvilet

5 .. har min dagligdag 5 4 3 2 1 0
veeret fyldt med ting

der interesserer mig

Total score |:| x4 = |:|
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Bernstorffsvej 161
2920 Charlottenlund
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Telefon: 3998 0000
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