Hur moéter aldreomsorgen invandrare?

Tom Eriksson

Manga aldre invandrare som bott lange i Sverige tar
del av samhadllets information och tjéanster i samma
utstrackning som den infédda befolkningen. Men det
finns grupper av invandrare, bade nyanléanda och sa-
dana som vistats lang tid i Sverige, som i mindre ut-
strackning @n den infédda befolkningen utnyttjar
aldreomsorgens resurser. Beror det pa brister i kom-
munernas information till ldre invandrare om vilka
tjanster samhallet erbjuder? Eller beror det pa okun-
nighet i kommunerna om vilka behov av stéd och hjélp
som finns hos ldre invandrare? Ar aldreomsorgens
resurser kanske inte anpassade till aldre invandra-
res behov? Finns det andra mer kulturrelaterade for-
klaringar, t ex att behovet av hjélp och stdd av tradition
tilgodoses inom familjen i invandrargrupperna? | na-
gon man besvaras dessa fragor i Socialstyrelsens
nyligen (1995) genomférda studie av &ldre invandra-
res situation i de 21 kommunerna i Géteborgs och
Bohus- samt Hallands lan." Av studien framgar att det
féreligger brister i bl a kommunernas information, ut-
nyttjande av sprakkunnig personal, utbildning i invand-
rarkunskap samt samverkan med invandrarféreningar.

Tom Eriksson &r samhallsvetare och utredare vid So-
cialstyrelsen.

Socialstyrelsen och Statens invandrarverk fick 1990 i
uppdrag av regeringen att kartligga och beskriva de
dldre invandrarnas situation i Sverige med speciell be-
toning pa behoven av service, omsorg och vard. I upp-
draget ingick dven att uppskatta den demografiska ut-
vecklingen fram till &r 2010 samt invandrarorga-
nisationernas insatser. Uppdraget resulterade i en redo-
visning 1991 vari man bl a kom fram till att antalet
dldre med invandrarbakgrund skulle 6ka kraftigt under
de nidrmaste tio aren och troligen fordubblas de nir-
maste 20 aren. Trots att invandrare har sdmre hélsa och
mer forslitningsskador dn befokningen i Gvrigt, kon-
staterades att dldre med invandrarbakgrund far mindre
hjdlp genom det offentliga @n infédda. En forklaring
ansags vara att manga av dem inte kinde till vilken
hjélp man kan fa fran samhillet, en annan att manga
hellre avstod fran hjilp om personalen inte talade deras
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sprak. Sammanfattningsvis konstaterades att mycket
litet gjordes for de dldre invandrarna och att beredskap
att méta deras behov saknades.?

1995 beslot Socialstyrelsen att folja upp 1991 ars
kartldggning. Det gjordes inom ramen for projektet
Aktiv uppfoljning i Géteborgs och Bohus- samt Hal-
lands ldn.? Uppfoljningen koncentrerades till fragor ro-
rande kommunernas
* utredningar kring dldre invandrare
* kartlaggning och rekrytering av flersprikig personal
* information till dldre invandrare
* uppsokande verksamhet
* anhoriganstéllda
* inventering av behov av sdrskilt boende for dldre
invandrare
* utbildning i invandrarkunskap
* samarbete med bl a invandraforeningar, samt om
det forekom
* sirskilda problem och kostnader
Samma enkétfragor som anvints vid den rikstdckande
undersokningen 1991 skickades nu ut till de 21 kom-
munerna i Goteborgs och Bohus- samt Hallands lidn
samt till de 21 stadsdelsndmnderna i Goteborg. Dess-
utom intervjuades representanter for den kommunala
dldreomsorgen samt nagra invandrarforeningar i olika
kommuner. Enkiten besvarades av alla 21 kommuner
och av 17 stadsdelsndamnder i Goteborg.

Bakgrund

I Sverige fanns det 1995 drygt 118 000 utrikes fodda
personer som var 65 ar och dldre. Jamfort med 1990
innebdr detta en 6kning med 35 000 personer eller 42
procent. Knappt hélften av de éldre invandrarna kom-
mer frén 6vriga Norden med den storsta gruppen pa

Trots att invandrare har sdmre hdilsa och mer
forslitningsskador dn befolkningen i ovrigt, konsta-
terades (1991) att ildre med invandrarbakgrund far
mindre hjilp genom det offentliga dn infodda
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Tabell 1. Andelen utrikes fodda i olika dldersgrupper mellan 1994 och 2010, i procent av hela befolk-

ningen i samma dldersgrupper.

Ar 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94 95-
1994 10,7 7,9 5,5 4,8 4,0 39 39
1995 11,2 8,6 5,8 4,9 4,1 39 39
1996 11,6 9,3 6,3 5,0 43 39 3,8
2000 13,0 11,4 8,8 6,0 5,1 4,2 3,8
2005 13,9 13,2 11,6 9,0 6,1 5,1 4,1
2010 11,7 14,1 13,4 11,8 9,1 6,2 5,0

drygt 30 000 personer fran Finland. De storsta grup-
perna fran vriga Europa #dr i nimnd ordning Tysk-
land, Estland, Polen, Jugoslavien, Ungern och Bosnien-
Hercegovina.* Oberoende av den framtida invandringen
kan man under de nirmaste decennierna rikna med en
kraftig 6kning av gruppen dldre invandrare.

Av Statistiska Centralbyrans befolkningsprognos fran
1994 (Tabell 1) framgar att kningarna fram till ar 2000
kommer att bli storst i aldersintervallet 70-74 &r. Ar
2010 har den gruppen éldre invandrare natt de aldrar
nir behovet av hjélp och stod fran hemtjénsten brukar
aktualiseras.

Andel med aldreomsorg
Ett stort antal undersokningar visar att invandrare har
en samre hélsa dn svenskar avspeglat i t ex hogre sjuk-
franvaro, hogre andel langtidssjuka och fortids-
pensionerade.’ Dirfor kunde man férvinta att de dldre
invandrarna skulle ha en hogre, eller atminstone lika
hog, konsumtion av dldreomsorg som den infédda be-
folkningen. Men erfarenheter fran andra ldnder visar
att dldre med annan etnisk bakgrund &n majoritetens
ofta har sdamre tillgang till offentlig omsorg. Detsamma
torde gilla i Sverige, men hir saknas tillracklig statis-
tik som underbygger det antagandet. For att fa tillgdng
till ett tillforlitligt underlag betriaffande dldre invandra-
res andel med kommunal dldreomsorg bestillde Soci-
alstyrelsen en samkorning i de tva storsta kommunerna
Goteborg och Halmstad av hemtjidnstregister och
befolkningsregister. Dédrigenom erholls en bild av hur
stor andel av den dldre befolkningen fran respektive land
som far del av den kommunala dldreomsorgen. (Tabell
2 och 3). Det ska understrykas att det ofta ror sig om
sma tal varfor tolkningar maste goras med stor forsik-
tighet.

Som framgar av statistiken fran Goteborgs kommun
(tabell 2) dr andelen dldre utrikes fodda med kommu-
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nal dldreomsorg betydligt mindre &n i den svenska grup-
pen. 10,5% av svenskarna har hemtjinst jamfort med
7% for invandrarna i gruppen 65 ar och dldre. Ddaremot
invandrare fran de 6vriga nordiska ldnderna samt Tysk-
land och Polen har ungefor lika mycket hjidlp som
svenskarna, sérskilt i gruppen 80 ar och ildre.

I sérskilt boende ér skillnaderna mellan svenskar och
invandrare dnnu storre. Dubbelt sé stor andel svenskar
65 ar och dldre bor i sdrskilt boende jamfort med mot-
svarande ddersgrupp bland invandrarna. Samtidigt vi-
sas att skillnaderna dr stora mellan olika invandrar-
grupper. Notera exempelvis de genomgaende ldga vir-
dena i den stora jugoslaviska gruppen, liksom i den iran-
ska. Just den jugoslaviska gruppens laga utnyttjande
av kommunal dldreomsorg ir forvanande mot bakgrund
av att det dr en grupp som vistats under jimforelsevis
lang tid i Sverige.

Resultatet av undersokningen i Halmstad (fabell 3)
bekriftar bilden att dldre svenskar har mer hjdlp av den
kommunala dldreomsorgen &n dldre invandrare. I grup-
pen 65-79 ar dr det 10,3% av svenskarna som har hem-
tjanst att jimfora med 5,0% i invandrargruppen. I grup-
pen 80 ar och idldre dr motsvarande siffror 25,6% for
svenskar och 6,1% for invandrare. Liknande skillnader
framtrader vid en jamforelse i sérskilt boende. I redo-
visningen fran Halmstad framgér ocksé stora skillna-
der mellan olika invandrargrupper.

Vilka forklaringar finns da till att dldre invandrare i
mindre omfattning @n svenskar tar del av den kommu-
nala dldreomsorgen? Beror det pa bristande kunskaper
hos invandrarna om vilka rittigheter de har enligt
socialstjanstlagen? Eller dr forklaringen kommunernas

Aldre svenskar har mer hjilp av den kommunala
dldreomsorgen dn dldre invandrare
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Tabell 2. Utrikes fodda med hemtjiinst eller i sdrskilt boende i Goteborgs kommun (1994 12 31).

Fodelseland Sarskilt boende Hemtjdnst
69-79 ar 80-w ar 65-w ar 65-79 ar 80-w ar 65-w ar
Finland
Antal 14 23 37 59 28 87
% 1.4 18,5 33 5,9 22,6 7,7
Norge/Danm
Antal 33 61 94 95 76 171
% 1,8 19,9 4,5 53 24.8 82
Jugoslavien
Antal 6 3 9 7 0
% 1,6 7,1 2,1 1,8 1,7
Polen
Antal 6 5 11 20 17 37
% 1,6 6,8 2,5 54 23,0 8,4
Tyskland
Antal 3 17 20 24 46 70
% 0,7 10,6 3.4 55 28,6 11,8
Iran
Antal 1 0 1 6 2 8
% 0,3 0,3 2,1 6,7 2,5
Turkiet
Antal 0 3 1 8 9
% 6,1 1,6 0,7 16,3 5,0
Ovr linder
Antal 23 73 96 62 103 165
% 0,9 12,2 32 2,6 17,3 5,5
Alla utrikes
fodda
Antal 86 185 271 274 280 554
% 1,3 13,7 34 4,2 20,8 7,0
Sverige
Antal 1121 3716 4837 2626 4938 7564
% 22 17,8 6,7 5.1 23,7 10,5

bristande kunskaper om de &ldre invandrarnas behov
och ddrmed dven brister i informationen om vilken hjilp
de kan fa? Spelar de kulturella skillnaderna in sa att
vissa etniska gruppen helt enkelt avstar fran samhil-
lets tjanster for dldre darfor att den kommunala éldre-
omsorgen inte dr anpassad till deras behov? Nagra av
svaren pa de fragorna ges genom Socialstyrelsens un-
dersokning i vistldnen under hosten 1995.°

Utredningar kring aldre invandrares behov
Att kommunerna foretar utredningar om éldre invand-
rare och deras behov dr ovanligt. 1991 var det endast
24 kommuner i landet som gjort sadan utredning, va-
rav tva i vistlinen (Goteborg och Molndal). 1995 till-
kom Uddevalla och Stenungsund. Monstret dr att de
stora kommunerna som avsitter resurser for sadana in-
venteringar. Molndals kommun kan med sin rapport
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fran 1990 fa exemplifiera innehallet i en utredning kring
dldre invandrare

* befolkningsstatistik 6ver utrikes fodda personer 65 ar
och ddréver fordelade pa ursprungsland och pa vistel-
setid i Sverige

* antal dldre invandrare nationsvis boende i sdrskilt
boende (uppdelat pa sjukhem alderdomshem, grupp-
boende och servicehus) samt antal flersprakig personal
i dessa enheter

* antal dldre invandrare med hemtjidnst samt antal fler-
sprakig vardbitridespersonal

* diskussion kring hemsprakets betydelse vid stigande
alder och vid olika demenssjukdomar och afasi

* kulturella skillnader i omsorgen om ildre sldktingar
* referat av andra kommuners 16sningar for dldre per-
soner med invandrarbakgrund.
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Tabell 3. Utrikes fodda personer i tvd dldersklasser med hemtjinst och sdrskilt boende i Halmstad (sep-

tember 1995).
Fodelseland Alla 65-79 éar % av Sérskilt % av Hemtj + % av
Hemtjdnst hela gr boende hela gr sérsk b. hela gr
Danm + Norge 310 23 7.4 2 0,6 25 8
Finland 127 8 6,3 2 1,6 10 8
Jugoslavien 384 7 1,8 2 0,5 9 2
Polen 126 11 8,7 2 1,6 13 10
Tyskland 130 7 5.4 0 0,0 7 S
Alla utlindska 1593 79 5,0 13 0,8 92 6
Alla svenskar 13579 1393 10,3 842 6,2 2235 16,5
Alla 80-w %o av Sarskilt % av Hemtj + % av
Hemtjdnst hela gr boende hela gr sarsk b. hela gr
Danm + Norge 43 11 25,6 2 4,7 13 30
Finland 22 3 13,6 3 13,6 6 27
Jugoslavien 177 2 1,1 6 3.4 8 5
Polen 21 1 4.8 2 9,5 3 14
Tyskland 19 2 10,5 3 15,8 5 26
Alla utldndska 475 29 6,1 21 4.4 50 11
Alla svenska 3600 923 25,6 629 17,5 1552 43

Kartlaggning och rekrytering

For dldre invandrare som vistats ldnge 1 Sverige men
som aldrig lért sig svenska eller som tappat sina for-
virvade kunskaper i svenska, liksom for nyanléinda édldre
med bristfilliga kunskaper i svenska &r det angeldget
att det finns personal inom dldreomsorgen som kan mota
dem p4 deras eget sprak. Det handlar inte bara om sprak
utan dven kulturkunskap med kunskap om t ex mat-
vanor och religiosa ritualer. Antalet kommuner som
inventerat tva- eller flersprakig personal inom éldre-
omsorgen har okat sedan 1991. Da var det endast 47
kommuner i hela landet som gjort det, varav tre i
viistlinen. 1995 hade den siffran stigit till atta. Har ska
sdrskilt ndmnas stadsdelsnimnden Gunnared i Gote-
borg som byggt upp ett register 6ver flersprakig perso-
nal inom sitt upptagningsomrade.

Rent generellt kan konstateras att det ibland funnits
en obeniigenhet hos t ex vardbitrdden att informera om
sina sprakkunskaper dérfor att det inte betraktats som
en fortjinst vid meritvirderingen. Det kan ocksa vara
s4 att man kanske inte alls vill arbeta som vardbitriade i
den egna sprakgruppen.

Kommunernas information till dldre in-
vandrare

Enligt 5 § socialtjanstlagen hor det till kommunens
uppgifter att informera om socialtjanstlagen. Av forar-
betena till lagen framgar att informationen bl a ska ge
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forutsittningar for den enskilde att tillvarata sin rétt till
medinflytande och innehélla upplysningar om rittig-
heter och skyldigheter. Informationen ska vara littfatt-
lig och littillginglig for alla. (Prop 1979/80:1 sid 170).

Nir Socialstyrelsen 1990 samlade in kommunernas
skriftliga information till dldre och handikappade om
socialtjinsten var det endast 16 av 265 besvarande kom-
muner som hade dversatt ndgon information om social-
tjdnsten. Det §versatta materialet innehdll i de flesta
fall endast information om den sociala service som kom-
munen kunde ge, inte om socialtjdnstlagen eller om
riittigheter som t ex riitten till bistand eller ritten att
overklaga.

Skriftlig information var heller inte vanlig 1995.
Mellan 1990 och 1995 skedde en blygsam okning fran
2 till 3 kommuner i vistldnen som tagit fram informa-
tion pa andra sprak om den kommunala dldreomsorgen.
Vanligast var att informationen gavs muntligt i sam-
band med att dldre invandrare eller deras anhoriga viinde
sig till omvardnadsforvaltningen eller motsvarande for
att fa hjilp. Det var ovanligt med broschyrer om éldre-
omsorg pa olika sprak. Ska nagot exempel lyftas fram
fran vistlinen far det bli Goteborgs kommun dér
stadskansliet tagit fram en broschyr med information
om sirskilda boendeformer och avgifter for dessa. Bro-
schyren finns dversatt till ett stort antal sprak och dist-
ribueras till de 21 stadsdelsnimnderna efter behov. 1995
utnyttjade 9 stadsdelsnimnder den méjligheten.
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Uppso6kande verksamhet

Socialtjinsten ér skyldig att bedriva allmént inriktad
och forebyggande verksamhet enligt 5 och 7 §§ SoL.
Hit hor bl a uppgiften att gora sig vél fortrogen med
levnadsforhallandena i kommunen. I forarbetena till
socialtjinstlagen framhalls att malet for den uppsokande
verksamheten bor vara att fa sa god kidnnedom om
ménniskors situation att visentliga behov kan tillgodo-
ses. (Prop 1979/80:1).

Uppsokande verksamhet bland éldre invandrare fo-
rekommer i tre av vistlainens kommuner: Partille, Sten-
ungsund och Goteborg. 1991 var det 25 kommuner i
landet som bedrev uppsokande verksamhet bland édldre
invandrare, varav en kommun i véstlinen. I Partille
bedrivs idag uppsokande verksamhet genom person-
liga besok samt informationsméten for olika etniska
grupper. Stenungsunds kommun har uppsokande verk-
samhet for nyanlédnda dldre flyktingar. Goteborgs kom-
mun har som ambition att alla medborgare som fyller
75 ar ska erhalla ett brev med ett erbjudande om hem-
besok av en bistandsbedomare.

Anhériganstiéllda

Ibland hénder det att dldre invandrare inte vill ta emot
hjélp fran hemtjidnsten dirfor att man uppfattar vard-
bitridena som frimmande minniskor som inte forstar
deras speciella 6nskemadl. Givetvis spelar da ocksa
spraksvarigheter in. Om det da inte finns tillgang till
sprakunnig personal kan den gamle fa s k anhorigbidrag
for att anstélla en anhorig, som da formellt blir anstélld
inom hemtjéinsten. 1991 fanns det tre kommuner i
vistldnen som hade anhoriganstillda inom hemtjédnsten
for dldre invandrare. 1995 hade siffran okat till 10, dvs
en hojning fran 14 till 48 procent. Det saknas dock
uppgifter om hur mdnga dldre invandrare som utnytt-
jar denna mojlighet. An mindre vet man forstis hur
manga dldre som kinner till att denna tjénst alls finns.
I Halmstads kommun gjordes 1995 en mindre under-
sokning som visade att anhorigbidraget forekom av
samma omfattning i svenska familjer som i invandrar-
familjer, cirka en procent.

Sarskilt boende for dldre invandrare

Tidigare i artikeln har redovisats antalet dldre invand-
rare i Goteborg och Halmstad med plats i sérskilt bo-
ende (tabellerna 2 och 3). I Socialstyrelsens enkét 1995
stilldes fragan om det i kommunen fanns tillgang till
sirskilt boende eller dagverksamhet for viss spraklig,
etnisk eller religios grupp. Bakgrunden till frigan var
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att manga dldre invandrare vill bo tillsammans med
andra éldre fran samma kulturkrets, med samma sprak
och/eller religion.

Detta visade sig vara mycket ovanligt. 1991 var det
endast sex kommuner i landet som erbjod sadant bo-
ende, varav ett i Goteborg. Det gillde ett servicehus-
boende for judiska pensiondrer, vilket &nnu 1995 fanns
kvar som enda exempel i véstlainen. Kommunen dr dock
medveten om fragans betydelse. For ndrvarande pagar
darfor i Goteborg en inventering och planering av sir-
skilda boendeformer for dldre invandrare tillhdrande
stora etniska, sprakliga eller religitsa grupper. En pro-
jektgrupp i stadsdelen Angered har visat att det med
realtivt enkla byggtekniska forindringar gér att inritta
seniorboende for olika sprakgrupper i t ex en trappupp-
gang eller i en fastighet. Flersprakiga vardbitriden inom
hemtjidnsten med kulturkompetens fran de boendes hem-
land kan erbjudas anstillning dér.

Invandrar- och minoritetskunskap

Hos dldre ménniskor finns ofta ett uppddmt behov av
hjélp som manifesteras i ett otal onskemal nér man ef-
ter lang tids avvaktan dntligen kommer sig for med att
be om stod fran hemtjidnsten. I den meningen finns inga
skillnader mellan svenskar och dldre invandrare. Men
just mianniskor med annan kulturbakgrund och kanske
svarigheter att uttrycka sig pa svenska behover fa mota
personal med forstéelse och kunskaper om olika etniska
gruppers och minoriteters behov. Det reser krav pa ut-
bildning i invandrar- och minoritetskunskap hos per-
sonalen inom bl a dldreomsorgen.

Men Socialstyrelsens undersokning visar att sadan
utbildning forekommer i relativt liten utstrdckning. 1991
var det 77 (27%) av landets kommuner som genomfort
utbildning i invandrar- och minoritetskunskap, att jam-
fora med 3 kommuner (14%) i vistldnen. Sedan dess
har dir tillkommit ytterligare tvd kommuner (24%).

De utbildningar i invandrarkunskap for dldreomsorgs-
personal som redovisas fran kommunerna i vistlinen
ar av tamligen blygsam omfattning. Det handlar om
enstaka studiedagar, foreldsningar, diskussioner vid
personalmoten samt studiebesok vid t ex flykting-
mottagningar.

Samarbete med organisationer och andra
kommuner

Ett problem sérskilt i sma kommuner r att det ofta sak-
nas ett tillrackligt antal dldre invandrare av en viss
sprakgrupp for att bedriva t ex en dagverksamhet eller
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ett servicehusboende. Ibland kan en 16sning ns genom
samarbete med bl a andra distrikt i kommunen, andra
kommuner, invandrarféreninger och pensionirs-
organisationer. Men sadant samarbete kring dldre in-
vandrare dr inte frekvent. I omfattning minskade det
med ungefir hilften i vistlinskommunerna mellan 1991
och 1995.

Ett ansprakslost exempel kan hdmtas fran Ste-
nungsunds kommun som startat ett samverkansprojekt
for att stodja invandrare med behov av bistand fran
dldreomsorgen. Kommunens utgangspunkt ér att manga
av de dldre invandrarna har mycket litet kontakter med
andra #n sina familjer, i synnerhet de som &r analfabe-
ter. D& de unga i invandrarfamiljerna maste arbeta for
sin forsorjning blir de dldre dirfér mycket ensamman.
Kommunen bedriver kontaktskapande verksamheter for
de dldre med t ex utflykter, informationsméten och
matlag parat med insatser av sprakkunnig och omsorgs-
utbildad personal.

Speciella problem?

I ett avslutande block av enkiiten stilldes fragan kring
vad kommunerna uppfattade som vanliga problem vid
hemtjinstens kontakter med invandrare. Fragans exakta
formulering 16d: Har speciella problem eller behov av
spraklig, kulturell, religios eller annan liknande art upp-
mérksammats inom dldreomsorgen for dldre med
invandrarbakgrund?

Hir visade det sig att antalet kommuner som urskiljde
sirskilda problem med éldre invandrare fordubblades i
viistlinen mellan 1991 och 1995, fran 6 till 13. Sprak-
problem redovisades som det vanligaste problemet vid
hemtjénstens kontakter med dldre invandrare. Sirskilt
i de fall det saknas anhorig som kan tolka uppstar det
ofta problem i kommunikationerna mellan vardbitradet
och den dldre invandraren. Ett annat problem utgors av
annorlunda matvanor. Aldre frin andra kulturer vill ib-
land f maten tillagad pa ett visst sitt och av vissa ra-
varor. Hir spelar ocksa religiosa olikheter in med t ex
fastetider som enligt religionens lagar maste respekte-
ras. Ett annat problem ir att dldre invandrare ibland
uppfattar det stotande att ett manligt i stillet for kvinn-
ligt vardbitrade infinner sig. Ytterligare ett problem
giller min fran andra kulturer som har svart att accep-
tera socialtjdnstlagens budskap om att utveckla den egna
formagan. Att hjilpa till med stddning, disk och tvitt
anser de tillhor exklusivt kvinnans uppgifter. Besvir-
ligt kan det ocksa bli da éldre invandrare pa grund av
senildemens eller andra dldersforandringar tappat sina
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tidigare forvirvade sprakkunskaper i svenska.

Beddmningen att det innebar 6kade kostnader att till-
godose éldre invandrares behov gjordes av 11 av de 21
kommunerna i véstldnen samt 8 av de 21 stadsdels-
nimnderna i Goteborg. Framst ansags det gilla kost-
nader for tolkning, dédrefter information pa olika sprak,
undervisning i svenska samt i vissa fall lingre hjalpti-
der pga behovet av tolkning.

Sammanfattning

Sammantaget framgér av fabell 4 att kommunerna na-
got okat sina forebyggande insatser for dldre invand-
rare, mest vad giller kartlidggning av flersprakig perso-
nal och anstéllning av anhoriga. Didremot har skett en
tillbakagang i samarbetet med bl a invandrarforeningar
och andra kommuner. Stadsdelsndmnderna i Gteborg
har under perioden minskat sitt engagemang for édldre
invandrare med undantag for mojligheten till anhorig-
anstéllning.

Tabell 4. Oversikt Gver ovan redovisade svar frdan kom-
munerna i Goteborgs och Bohus- samt Hallands ldn.

Kommunerna SDN Géteborg

1991 1995 Diff. 1991 1995 Diff.
Kartlaggn.
dldreinv:s
behov 2 4 2 5 1 -4
Kartlaggn.
flerspr. p. 3 8 5 8 4 -4
Rekryter
flerspr. p. 6 7 1 6 2 -4
Skriftl. inf
olika sprak 2 3 1 - 9
Uppsok.
verksamh. 1 3 2 6 2 -4
Anhorig-
annstillda 3 10 7 7 11 4
Sérskilt
boende 1 1 0 1 1 0
Utbildning
inv.kunsk. 3 5 2 7 7 0
Samarbete
andra distr. 3 2 -1 - 5 1
Samarbete
andra
kommuner 1 0 -1 - 0
Samarbete
inv.for-
eningar 6 3 -3 2
Samarbete
pens.org. 4 3 -1 - 3
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Om information om dldreomsorgens resurser inte
ndr ut till isolerade dldre invandrare kan det bidra
till att forstirka den ojimlikhet i levnadsvillkoren
som redan tidigare finns mellan dem och den svenska
befolkningen

Avslutning

Huvudresultatet av Socialstyrelsens rapport kan formu-
leras i tva punkter:

*Aldre invandrare i kommunerna Goteborg och Halm-
stad far i mindre utstrackning @n den infodda befolk-
ningen del av den kommunala dldreomsorgen. Med stor
sannolikhet giller samma forhéllande i 6vriga kommu-
ner i de bada ldnen.

* Kommunerna i vistlanen har under den senaste 5-
arsperioden nagot okat sina insatser for dldre invand-
rare, men knappast i tillracklig grad for att tillgodose
gruppens faktiska behov.

Studiens huvudfraga gillde hur de éldre invandrarnas
lagre utnyttjande av kommunal dldreomsorg ska for-
klaras: att de inte kdnner till vilket stod och vilken hjilp
som finns att fa, att dldreomsorgens resurser inte ar
anpassade till deras behov eller att deras familj- och
kulturmonster reducerar behovet av offentligt bedriven
omsorg? Resultatet av var empiriska studie tyder pa att
alla tre faktorer spelar in.

De éldre invandrarnas mindre andel av den kommu-
nala dldreomsorgen kan, atminstone till viss del, for-
klaras av annorlunda familj- och kulturmonster. Exem-
pelvis bedriver den katolska kyrkan en omfattande sja-
lavardande och social verksamhet genom organisatio-
nen Caritas. Liknande monster kan ses hos etniska mi-
noriteter med annan religionstillhdrighet. Sadana stod-
jande nitverk maste enligt Socialstyrelsens uppfattning
betraktas som mycket positivt, men fér inte undan-
skymma kommunernas ansvar att informera och bedriva
uppsokande verksamhet.

Undersokningen visade att det bara var tre av de 21
kommunerna i vistldnen som tagit fram skriftlig infor-
mation pa olika sprak om kommunens dldreomsorg.
Detta kan icke betraktas som ett tillfredsstillande re-
sultat. Om information om dldreomsorgens resurser inte
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nar ut till isolerade éldre invandrare kan det bidra till
att forstdarka den ojamlikhet i levnadsvillkoren som re-
dan tidigare finns mellan dem och den svenska befolk-
ningen.

Bristen pa sprak- och kulturkunnig personal 4r en an-
nan faktor som kan gora att dldre invandrare viljer bort
den kommunala dldreomsorgen. Rapporten visar att
kommunerna sedan 1991 i 6kad grad engagerat sig i
inventering av personalens sprakkunskaper, men att
majoriteten av kommunerna inte gjort det. For att ticka
behovet av kompetens och tvasprakig personal kan per-
soner fran udda sprakgrupper stimuleras att soka an-
stillning i den kommunala dldreomsorgen. Deras kiin-
nedom om kultur och forhallanden i andra lander kan
da komma all personal till godo. Invandrarforeningarna
ar en annan resurs som i mycket liten utstrickning ut-
nyttjas av kommunerna och det samarbetet har i sjdlva
verket minskat under den aktuella perioden. Enligt So-
cialstyrelsens uppfattning finns mycket att vinna pa ett
forstarkt samarbete med bade invandrarféreningar och
andra for att 6ka mojligheten for ensamma dldre in-
vandrare att fa del av den kommunala dldreomsorgens
och organisationernas resurser.

Avslutningsvis konstaterar Socialstyrelsen att det i
manga kommuner bedrivs ett engagerat och vixande
arbete for att 0ka kunskaperna om édldre invandrares
behov samt gora socialtjdnstens och dldreomsorgens
resurser kinda och mer tillgingliga. Med tanke pa att
antalet dldre invandrare nu snabbt vixer torde motsva-
rande insatser krivas fran flertalet av landets kommu-
ner for att 6ka kunskaperna om olika minoritetsgruppers
kultur- och levnadsvanor och for att anpassa dldreom-
sorgens resurser till gruppens faktiska behov.

NOTER

! Aldre invandrare. Aktiv Uppfoljning. Socialstyrelsen 1995.

2 En mdngkulturell ildreomsorg. Socialstyrelsen och Statens

Invandrarverk 1992.

3 Socialstyrelsen bedriver sedan 1990 en ldnsvis uppfoljning av
kvalitetsutvecklingen inom socialtjanst samt hilso- och sjuk
vard kallad Aktiv Uppf6ljning.

4 Statistiska Centralbyran: Befolkningsstatistik 1995.

5 Se bl a Invandrares hilsa och sociala férhdllanden. Socialsty
relsen SoS-rapport 1995:5.

¢ Svarsfordelning pa enkiitfragorna aterfinns i sammanfattningen,
tabell 4.
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