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Alands landskapsregerings program fér dldrepolitiken 2023-2030

Landskapsregeringen beslot den 14.10.2022 att tillsatta en parlamentarisk referensgrupp
med ansvar att ge politisk aterkoppling i arbetet med att ta fram ett aldrepolitiskt
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programmets 6vergripande malsattningar. Landskapsregeringen faststéllde programmet
den 31 augusti 2023.

Programmet utgar fran en dvergripande vision och atta malsattningar for
landskapsregeringens &ldrepolitik. Den 6vergripande visionen ar ett aldersvanligt och
inkluderande alandskt samhalle, dar alla kan delta pa lika villkor, leva sitt liv som
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malsattningarna omfattar insatser fran manga olika aktorer i samhallet, inte endast
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Mariehamn den 31 augusti 2023

Lantrad Veronica Thérnroos

Minister Annette Holmberg-Jansson

Bilaga  Program for landskapsregeringens aldrepolitik 2023-2030



Bilaga 1b S223P01
g Alands .
landskapsregering
A e —

Ett dldrevanligt Aland:
Program for

landskapsregeringens
aldrepolitik 2023-2030

Dnr: 2023/7075
Datum: 31.8.2023

PB 1060, AX-22111 Mariehamn
registrator@regeringen.ax
+358 18 25 000
www.regeringen.ax



mailto:registrator@regeringen.ax
http://www.regeringen.ax/

Innehallsforteckning

1.

2.

3.
4.

5.

SAMMEANTATENING «oeorivirrrirceieceiecie sttt ese ettt 2
BaKGIUNG .ottt sttt sttt sttt sttt sttt ees 2
Beredning av AldrepolitiSKt Program.........eesissississese s ssssss sttt ss s ssssnns 6
NUIBGESII oottt sttt sttt sttt ss st st nes 8
4.7, BEFOIKNINGEN DIIE BIATE «..oooeeeee sttt sttt sttt bbb 9
4.2. Regionala skillnader i befolkningSUtVECKIINGEN ... erneeeresssesieesisecsseeseseesens 12
4.3. EN MANGKUIUTEI] DEFOIKNMING covorrreeeeerceiie e ceeseeeeetssesessssesesssssesessses st ssssssssesessssesssssssesessssnssesssnas 13
4.4. Finansiering, sysselsattning 0Ch DEredskap ...........cncecseciesessssesissesisecsssesssenesess 14
4.5. Organiseringen av SErViCE OCH VAT ... vcureeereeeieeeeesseseesseesessssesessssessssssssssssssssesssssssssssssssesssssssssesssnns 19
4.6. Den aldre befolkningens halsa 0Ch VAIFArd ............occceincececeiesessseesisssesissesesecsssesssenesens 22
4.7. Aldres delaktighet 1 SAMNEIIEL ... sssssssssss s 29
Forvaltningsovergripande program for landskapsregeringens aldrepolitik 2023-2030 ...........ccoooce..... 34
D1, MAISATININGAT ..ottt ss s ss s ss sttt s s eSSttt bbbt 35
5.1.1.  Tiden i arbetslivet har férlangts och fler aldre forvarvsarbetar efter uppnadd
PENSTIONSAIAET ..ot eeeseeeees s sss st sss s sss s sss s ss s sss s 36
5.1.2.  Aldre har god hilsa, gott vélbefinnande och god funktionsférmaga en langre tid............ 36
5.1.3.  Boendeldsningarna och boendemiljderna ar aldrevanliga .........cecemnecenecerneeesnneens 36
5.1.4.  Servicen och varden genomfors pa ett socialt och ekonomiskt hallbart sétt ........cccooevveeennee. 37
5.1.5.  Digitalisering och nya tekniker har 6kat VAIfArden..........cc..cooevereeoerirerinerinninesseesssesseesseessenns 37
5.1.6.  Aldre deltar aktivt i sociala sammanhang och sociala aktiviteter ..................coorrrreeevvveeees 37
5.1.7.  Transporterna och kollektivtrafiken ar Gldrevanliga .........cccemrvrericnnirnnevnnsinsesssesssesessesssenns 37
5.1.8.  Aldres ekonomiska férutsattningar har fOrbAttrats....................weeeeeeseeeeereeeeeeeeeeeeesssseseeeeeeeesesssienes 38
5.2.  ANSVAISTOIARINING ocooueverceireceieciiiee ettt ssisse st sbeses sttt sttt b seren 38
5.2.7. LANASKAPSTEGEINGEN c.oucvuurcriencirirerrireeeiecsises s ssissesisee i s sseseseseses st ssssesesesesesesesesassesssssessssneserenses 38
5.2.2. Myndigheter och skolor understallda landskapsregeringen ..........cccennecenecerneeesnneens 39
5.2.4. Kommuner och KommUNAIfOrDUNG ...ttt st ssessanes 42
5.4. Statliga myndigheter med verksamhet pa Aland...................rrrrrirreeeeeeeseesssessssesssssssssssssssseeee 43
. FOMENINGAT ... ittt sttt sttt b st ettt st et sttt st sess st st eees 44
5.6, PrIVALA BKEOTET .....ooerieeeeceieceecetecstie et sesssssasessss e ssssesesese st sesaseseseneses 44

1 (44)



1. Sammanfattning

Den aléandska befolkningen blir allt dldre. Ménniskor lever langre och bade nativiteten och mortaliteten ar
ldga. Manga aldre har en god hélsa och lever aktiva och rérliga liv hogt upp i aldrarna. Att allt fler lever
langre ar nagot mycket positivt, men trenden innebéar daven utmaningar fér samhallet. Det krévs att
exempelvis boende, transporter, miljo, socialservice, halso- och sjukvard och information méter behoven. Det
handlar om att skapa ett samhélle som ar gott att aldras i, ett samhaélle dar alla kan leva aktivt och uppleva
god livskvalitet lange. Aldre dlanningar har generellt en relativt god sjalvskattad halsa och &r dven generellt,
over tid, allt mera resursstarka sett till ekonomin. Genom mgjlighet till ett aktivt och sjalvstandigt liv kan
behovet av vard och omsorg skjutas upp sa lange som mojligt, vilket &r viktigt for bade individ och samhalle.
Utbildning och majlighet till livslangt larande spelar en viktig roll, eftersom bade utbildningsniva och

socioekonomisk situation inverkar pa aldres halsa och liv.

For att bereda sig for, och hantera, de utmaningar som finns inleddes ar 2022 arbetet med att ta fram ett
aldrepolitiskt program fér Aland. Ett férvaltningsévergripande program for landskapsregeringens aldrepolitik
ar ett satt att hantera utmaningarna och att involvera berdrda aktorer i arbetet. Programmet innebar ett nytt
arbetssatt, och visar pa det delade ansvaret, inom dldreomradet. Det ska bidra till att aldrepolitiken i hogre
grad genomsyrar hela samhaéllet och starker aldres delaktighet och sjalvbestdmmande. Uppdraget for den
parlamentariska referensgrupp som tillsattes i slutet av ar 2022 var att enas kring de évergripande politiska
malsattningarna for landskapsregeringens aldrepolitik for aren 2023-2030. Inom ramarna for det

aldrepolitiska programmet utarbetas dven ett atgardsprogram, baserat pa de dvergripande malsattningarna.

2. Bakgrund

Utvecklingen av den alandska befolkningens aldersstruktur handlar bdde om att antalet dldre 6kar och om
att hela befolkningsstrukturen genomgar en forandring. De stora pensionsavgangarna och ett, dver tid,
minskande fodelsenetto’ &r avgdrande faktorer for att andelen aldre i befolkningen dkar. Enligt prognoserna
kommer antalet aldre personer att 6ka framst i de aldsta alderskategorierna. Under de kommande aren
kommer denna utveckling att innebara betydande utmaningar, men dven mojligheter. Hela det alandska
samhallet paverkas, och det kravs att hela samhallet anpassas. Alla samhallsaktorer har en viktig roll i

hanteringen av den demografiska utvecklingen.

Effekterna av den demografiska utvecklingen och foérberedelserna infér 6kningen av andelen aldre i
befolkningen har uppmarksammats i olika sammanhang och rapporter. Bland annat i den av
landskapsregeringen framtagna Slutrapporten om socialvdrdens utveckling inklusive huvudmannaskapet fér
missbrukarvdrden pé Aland (2011) beskrivs utmaningar som socialvarden stér infér i och med den

demografiska utvecklingen. Ndrmare om rapporten pa sidan 21. En av de framtida utmaningarna &r fragan

T Fédelsenettot &r skillnaden mellan antalet fédda och antalet avlidna och visar endera p3 ett éverskott eller ett
underskott i befolkningen. Enligt ASUB:s preliminara uppgifter fér ar 2022 var fédelsenettot for Aland negativt (minus 52
personer).
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om hur samhallet kan tillvarata potentialen som finns hos den vixande gruppen av &ldre &ldnningar. Alands
framtida mojligheter och utmaningar, bland annat med beaktande av den forandrade befolkningsstrukturen,
kartlades 20192. Rapporten identifierar den foérandrade befolkningsstrukturen som en av de megatrender?®
som starkt paverkar det alandska samhallet. Megatrenderna konstateras kunna paverka bade
naringsstrukturen, produktiviteten, sysselsattningen och investeringarna i bade privat och offentlig sektor pa
Aland. Parallellt med megatrenderna finns en mangd olika mindre trender, som exempelvis artificiell
intelligens, digitalisering, aldrande befolkning, urbanisering och nya attityder till arbete och familjebildning,
vilka kopplar till megatrenderna. Det framgar av rapporten att den aldrande befolkningen tillsammans med
den tekniska utvecklingen &r faktorer som starkt paverkar den offentliga sektorn. Aldrandet bedéms dven
vara en stor utmaning framover, i synnerhet géllande dess paverkan pa tillgdngen pa arbetskraft. Den
samlade beddémningen ar dock att dvriga trender, till exempel den tekniska utvecklingen, urbaniseringen
samt efterfragan pa mer flexibla 16sningar inom arbetsmarknaden, innebar mojligheter for det alandska

samhallet att m6ta de utmaningar en aldrande befolkning for med sig.

Den demografiska utvecklingen har under flera decennier uppmarksammats pa saval internationell och
europeisk niva som pa nationell niva. Exempelvis den dkade férekomsten av minnessjukdomar har fatt stor
uppmarksamhet. Manga av aldrepolitikens 6vergripande utmaningar ar gemensamma fér manga lander,

aven om landernas regionala och lokala behov och férutsattningar kan skilja sig at.

Enligt FN:s generalférsamlings beslut fran ar 1992 ska varje medlemsland tillsatta ett nationellt organ som
bereder ett strategi- och atgardsprogram kopplat till 6kningen av antalet aldre personer i befolkningen. | ett
betdnkande som togs fram gallande Finlands aldrepolitik fram till ar 20014 lyftes teman vilka annu &r aktuella,
aven for Aland. Exempelvis den férsdmrade férsérjningskvoten pé grund av de stora aldersklasserna och

arbetsformagan bland aldre arbetstagare ar aktuella utmaningar.

| Finland har statsradet analyserat bade effekterna av den aldrande befolkningen, och beredskapen for den.
Statsradet konstaterade i en rapport 2009 att den storsta utmaningen var att forhindra 6kande offentlig
skuldsattning och samtidigt med en rimlig skatteniva sorja for den andel av befolkningen som inte
forvarvsarbetar. For att forbattra mojligheten till en hallbar offentlig ekonomi bedomdes bland annat
atgarder som framjar en hojning av sysselsattningsgraden, effektivare produktion av offentliga tjanster samt
god halsa och funktionsférmaga hos befolkningen vara nédvandiga®. Flera dldrepolitiska program har

utarbetats under arens lopp i Finland. Det senaste programmet for dldrepolitiken antogs ar 2020°.

En internationell handlingsplan, Madrid International Plan of Action on Ageing (MIPAA)?, godkandes av den

andra varldskonferensen om aldrande i Madrid ar 2002. For att framja genomfdrandet av handlingsplanen

2 Tillvaxtstudie 2019. Alands framtida méjligheter och utmaningar i ljuset av megatrender. ASUB, rapport 2019:10.

3 Megatrend definieras som en trend som péverkar en stor del av samhallet, paverkan ar kraftig och effekterna ar inte
Overgaende.

4 Aldrepolitik fram till &r 2001 beténkande av Finlands kommission fér dldrepolitiska méal och strategier. Social- och
halsovardsministeriet, kommittébetdnkande 1996:1.

> Ageing report: Overall assessment of the effects of ageing and the adequacy of preparation for the demographic
changes. Laine Veli, Sinko Pekka, Vihridla Vesa, 2009.

6 Nationellt dldersprogram fram till & 2030: Fér ett dlderskunnigt Finland, Social- och halsovérdsministeriets
publikationer 2020:32.

7 Political Declaration and Madrid International Plan of Action on Ageing, United Nations, 2002.
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och malen ordnas det vart femte ar en nationell rapporteringsrunda dar den nationella &dldrepolitiken ses
over och utvarderas. Genomforandet av handlingsplanen f6ljs upp av FN:s ekonomiska kommission for
Europa (UNECE). | Finland &r det ar social- och halsovardsministeriet som publicerar uppféljningsrapporterna,
vilka innehaller information om den finlandska &ldrepolitiken i relation till den internationella
handlingsplanen. Den senaste finlandska rapporten publicerades &r 20218. Aldrepolitiken i Finland

overensstammer till sina mal och till sitt innehall i hog grad med FN:s mal.

Mojligheten till ett aktivt och hélsosamt liv som &ldre har identifierats som en avgérande faktor med tanke pa
den demografiska utvecklingen. Aktivt dldrande handlar om att optimera méjligheterna till halsa, delaktighet
och trygghet for att forbattra livskvaliteten nar manniskor blir dldre®. Faktorer som inverkar pa mojligheten till
aktivt aldrande &r flera, och handlar om bade personliga egenskaper och samhallet. Samtidigt &r det
avgorande att utveckla och bibehalla en funktionsférmaga som mojliggor vélbefinnande i hogre alder, det

som kallas halsosamt aldrande™.

Varldshalsoorganisationen, WHO, publicerade 2017 en global strategi och ett atgardsprogram om aldrande
och hélsa™. Strategin innehaller en vision om en vérld dar alla har méjlighet till ett langt och friskt liv.
Strategin innehaller en rad viktiga mal med tanke pa den demografiska utvecklingen; framjandet av ett
halsosamt aldrande i alla lander, utveckling av aldreanpassade miljoer, anpassning av socialvard och halso-
och sjukvard till den aldrande befolkningens behov, utveckling av hallbara och rattvisa system for langvarig
service och omsorg av aldre samt forbattrad matning av, och forskning kring, ett halsosamt aldrande. De
Onskade effekterna fram till ar 2030 faststélls, och en bedémning av lampliga atgarder som behovs for att
uppné effekterna beskrivs. | strategin ingar dven beredningen av Artiondet for hélsosamt dldrande 2020-

2030, vilket kopplar till malen i FN:s handlingsprogram fér hallbar utveckling Agenda 20303,

Den demografiska utvecklingen ligger aven hogt upp pa EU:s politiska dagordning och 2017 presenterade
Europeiska kommissionen den europeiska pelaren for sociala rattigheter™, vilken anger ett antal principer
som direkt eller indirekt berér omraden som paverkas av aldrandet. Exempel pa omraden &r inkomst och
pension, langvarig vard och omsorg, halso- och sjukvard, inkludering av personer med funktionsnedsattning,

socialt skydd, balans mellan arbete och privatliv samt utbildning och livslangt larande.

Europeiska kommissionen lade ar 2021 fram en gronbok om aldrande™, vilken &r det forsta resultatet av en
rapport om den demografiska utvecklingen som EU-kommissionen tog fram 2020'¢. Gronboken &r tankt som
en inledning pa en bred politisk diskussion och debatt om de utmaningar och méjligheter som féljer med

det dldrande samhallet i Europa. | gronboken behandlas allt fran att framja en halsosam livsstil och livslangt

8 Uppféljning av Madrid International Plan of Action on Ageing Finlands uppféljningsrapport 2018-2022. Social- och
halsovardsministeriets rapporter och promemorior 2021:29.

9 Active ageing: A policy framework. WHO, 2002.

10 World report on ageing and health. WHO, 2015.

" Global Strategy and Action plan on Ageing and Health. World Health Organisation, 2017.

12 Decade of Healthy Ageing. World Health Organization, 2020.

13 Transforming our world: the 2030 Agenda for Sustainable Development. United Nations, 2015.

14 The European Pillar of Social Rights Action Plan, European Commission, 2017.

5 Grénbok om &ldrande. Framja solidaritet och ansvar mellan generationerna. Europeiska kommissionen, 2021.

6 The Demographic Landscape of EU Territories. Challenges and Opportunities in Diversly Ageing Regions. European
Commission, 2020.
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larande till att stérka héalso- och sjukvardssystemen for att kunna ta hand om den aldre befolkningen. |
gronboken understryks behovet att fa in fler personer pa arbetsmarknaden och méjligheterna att skapa nya
arbetstillféllen, och bland annat aldrandets paverkan pa exempelvis yrkesliv, valbefinnande, pensioner och

socialt skydd diskuteras.

Utvecklingen med allt fler aldre i befolkningen innebar komplicerade och omfattande utmaningar. Det finns
inte en aktor som ensam kan hantera utmaningarna, utan manga samhéllsomraden och -aktorer berérs och

har ett ansvar. Det saknas dock en gemensam syn och ett gemensamt arbetssatt.

Vérldshalsoorganisationen, WHO, har faststéllt principer for aldersvéanlighet'. Begreppet aldersvanlighet
omfattar atta sammankopplade samhéllsomraden vilka kan hjalpa till att identifiera och atgarda hinder for
valmaende och delaktighet for dldre; boende, social delaktighet, respekt och inkludering, samhalleligt
engagemang och arbete/sysselsattning, kommunikation och information, service och hélso- och sjukvard,
utomhusmiljéer, byggnader och transporter. Att planera for dldersvanliga samhallen kraver ett
helhetsperspektiv som beaktar, och anpassar, dessa olika samhallsomraden. Omradena hér ihop och
Overlappar delvis varandra. Mojligheten till ett aktivt liv och mojligheten att delta i arbetslivet ar viktig.
Exempelvis moéjligheten att arbeta och delta i sociala aktiviteter sammanhanger med fungerande

transportmojligheter.

Aldersvanlighet férutsitter en aldersvanlig och inkluderande attityd och en samhéllsplanering som &r
inkluderande for alla. God tillganglighet och ett inkluderande synsatt ar avgorande for att dldre ska kunna
delta i sociala aktiviteter, kultur, néjen, frivilligarbete och férvarvsarbete. Aldrepolitiken hér darfér nara
samman med funktionshinderomradet och funktionshinderpolitiken, med tanke pa att principen om
universell utformning och tillgénglighet &r viktiga delar i dldersvanliga samhallen. Principen om universell
utformning och tillganglighet betonas i FN:s konvention om rattigheter fér personer med
funktionsnedsattning '8, vilken tradde i kraft pa Aland den 10 juni 2016 (samtidigt som den tradde i kraft i
riket) ™.

Ar 2010 grundade WHO nétverket fér aldersvénliga stader och samhéllen (Global Network for Age-friendly
cities and communities)?, i syfte att sammanfora stader och samhallen vilka stravar till att bidra till
aldersvanlighet, och till att gora stader och samhallen till tillgangliga, inkluderande och goda platser att
aldras pa. Flera nordiska lander har anslutit sig till WHO:s natverk for aldersvanliga stader och samhéllen.
Aland ingar i nuldget inte i natverket. Indikatorer fér jamférelse och uppféljning bade gallande aktivt och

hélsosamt aldrande?' och gallande aldersvanlighet?? har uppmarksammats pa senare tid.

7 Global Age-friendly Cities: A Guide, WHO, 2007.

8 FN:s konvention om rattigheter fér personer med funktionsnedsattning och dess fakultativa protokoll. Finlands FN-
forbund, 2015.

19 Alands lagting gav den 27 maj 2015 sitt bifall till att lagen om s&ttande i kraft av FN:s konvention om rattigheter for
personer med funktionsnedsattning och dess fakultativa protokoll trader i kraft p& Aland till de delar konventionen och
dess fakultativa protokoll faller inom landskapets behorighet.

20 https://extranet.who.int/agefriendlyworld/who-network/

21 Indicators for Active and Healthy Ageing in the nNordic Region, Nordic Welfare Centre, 2022.

22 pAge-friendly environments in Europe. WHO, 2018.
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3. Beredning av aldrepolitiskt program

For att arbeta i riktning mot ett mera aldersvanligt samhalle inledde landskapsregeringen, i enlighet med
Férslag till Alands budget for dr 2022, arbetet med att ta fram ett sektorsévergripande aldrepolitiskt program.
Landskapsregeringens ambition &r att Aland ska vara &ldrevanligt, och en del i programmet handlar om
landskapsregeringens ambition att inleda ett strategiskt, langsiktigt arbete fér utveckling av dldreomsorgen.
En 6versyn av befintliga vard- och servicekedjor och organisationsmodeller och organisationstillhérighet ar

prioriterat, framfor allt betraffande institutionsvarden?3,

Manga av utmaningarna och mgjligheterna &r samma for riket och Aland. Programmet beaktar rikets
motsvarande program Nationellt dldersprogram fram till Gr 2030: Fér ett dlderskunnigt Finland?*, vilket utgor
en del i Mot ett dldersvinligt samhdlle: Rapport fran arbetsgruppen fér reform av servicen for dldre personer?.
Dock &r programmets utgangspunkt de forhallanden som é&r specifika for det aldndska samhallet, med
beaktande av exempelvis behérighetsférdelningen mellan Aland och riket vilken visar sig bland annat genom
att organiseringen av socialvarden och hélso- och sjukvarden skiljer sig fran organiseringen i riket.
Programmet beaktar och utgar dven fran det europeiska och internationella arbetet med fragor som beror
aldre, som exempelvis antagna strategi- och policydokument, da bade identifierade behov och faststallda

malsattningar har stora likheter.

Det aldrepolitiska programmet stracker sig till och med 2030, for att félja WHO:s strategi och
atgardsprogram, FN:s handlingsprogram Agenda 2030. Agenda 2030 har som mal att styra den globala
utvecklingen mot tryggandet av vélfard och manskliga rattigheter, ekonomiskt vélstand och stabila samhallen
pé ett sitt som ar miljdmassigt hallbart. Aland, liksom Finland i vrigt, har férbundit sig att framja malen for
hallbar utveckling. Aland har genom framtagandet av Utvecklings- och héllbarhetsagenda fér Aland?®
uppstallt egna strategiska utvecklingsmal for detta forverkligande. Programmet stoder sarskilt uppnaendet av
féljande av Utvecklings- och héllbarhetsagendans strategiska utvecklingsmal 1. Valmaende manniskor vars
inneboende resurser vaxer och 2. Alla kanner tillit och har verkliga mojligheter att vara delaktiga i samhallet.
Programmet beaktar dven Nordiska ministerradets Vision 2030 som syftar till att Norden ska vara varldens
mest hallbara och integrerade region 2030. Narmare information finns i Nordiska ministerradets

utgangslagesrapport for visionen?’.

Programmet baseras pa en mangd olika underlag, aktuell forskning och statistik som direkt beror aldre i ett
alandskt perspektiv. Viktiga underlag for programmet ar en utredning om aldres roll i ekonomin nu och i

framtiden, vilken utférdes pa uppdrag av landskapsregeringen av Abo Akademi 2022, och de alandska

23 Forslag till Alands budget &r 2023, s. 13-14.

24 Nationellt aldersprogram fram till ar 2030. Fér ett alderskunnigt Finland. Social- och halsovérdsministeriets
publikationer 2020:32.

2> Mot ett &ldersvanligt samhaélle. Rapport fran arbetsgruppen fér reform av servicen fér ldre personer. Social- och
hélsovardsministeriets rapporter och promemorior 2020:22.

26 https://www.barkraft.ax/sites/default/files/attachments/page/utvecklings-och-hallbarhetsagenda-for-aland 0.pdf
27 Norden - en baeredygtig og integrert region? Baseline rapport for Vores vision 2030. Nordisk ministerrad, 2021.
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resultaten av GERDA-datainsamlingen 2021-202228, vilken kartlagger olika aspekter av aldres hélsa och

livsvillkor.

Programmet beaktar och sammanhdnger med ett flertal dokument som landskapsregeringen har utarbetat.
Som exempel kan ndmnas Folkhdlsostrategi for Aland 2023-2030, Alands landskapsregerings
funktionshinderspolitiska dtgcrdsprogram dr 2022-2025: Ett tillgcingligt Aland, Alands landskapsregerings
alkohol-, narkotika-, dopnings-, tobaks- och spelpolitiska program (ANDTS-politiskt program) 2022-2024,
Landskapsregeringens program fér idrott, motion, hdlsa och en aktiv fritid 2018-2022, Landskapsregeringens
program fér suicidprevention (2019), Landskapsregeringens tandvardsprogram (2018), Agenda for jamstdlldhet
2019-2030, Strategi for noll-tolerans mot vald i néra relationer 2020-2030, Handlingsplan fér hbtqia-personers
lika villkor i det aldndska samhdllet 2079-2025 samt ett projekt Sysselsdttning for alla (2022-2023). Under ar
2023 ska landskapsregeringen utarbeta bade en strategi for vuxensocialarbete och en barnstrategi, vilka aven
kopplar till detta program. Aven landskapsregeringens interna dokument som exempelvis Jamstdlldhets- och
likabehandlingsplan for allmdnna férvaltningen 2021-2022, Ledaskaps- och medarbetarpolicy (2021),
Personalférsérjningsplan (2009) och Rekryteringspolicy (uppdaterad 2021) har beaktats.

Beredningen av det aldrepolitiska programmet har skett som tjanstemannauppdrag vid
landskapsregeringens socialvardsbyra. Beredningen omfattar forslag pa programmets struktur,

genomfdrande och valet av de kunskapsunderlag och bakgrundsfakta som framgar av programmet.

Alands landskapsregering fattade i oktober 2022 beslut om att fér tiden 14.10.2022-31.5.2023 tillsitta en
parlamentarisk referensgrupp med uppdrag att ge politisk aterkoppling till landskapsregeringens social- och
miljdavdelning i arbetet med framtagande av ett dldrepolitiskt program. Uppdraget har specifikt handlat om

att gemensamt formulera de 6vergripande malsattningarna i programmet.

Den parlamentariska referensgruppen har haft féljande sammansattning (ordinarie medlem féljd av eventuell
personlig ersdttare):

Ordférande Annette Holmberg-Jansson, minister (MSA), minister Annika Hambrudd (AC)
Arsim Zekaj, Nina Fellman (AS)

Gun Carlson, Jan Salmén (AC)

Pernilla Séderlund, Mikael Staffas (Lib.)

Wille Valve, Terese Asgdrd (MSA)

Annette Larson, Johan Magnusson (HI)

Peggy Eriksson, Rolf Granlund (AF)

Conny Nylund, Gun Akerback (OBS)

Stephan Toivonen, Ann-Helene Holmstrém (AD)

Specialsakkunnig Susanne Broman har fungerat som sekreterare for referensgruppen.

D& programmet &r det férsta i sitt slag for Aland, &r en viktig aspekt av programmet att kartldgga och
beskriva nuldget, dels for att kartldagga de omraden dar mera kunskap behdvs, dels for att visa pa var resurser
behévs for att anpassningen till den demografiska utvecklingen pa Aland ska bli s& god som méjligt. Som

grund for nuldgesbilden har kontakter och diskussioner med en mangd berdrda personer och aktorer bade

28 https://www.gerdacenter.com/?page=hem
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inom forvaltningen och utanfor férts under arbetsprocessens gang. En enkat med fragor om socialservice och

klientavgifter, med fokus pa aldre, genomfordes av landskapsregeringen under varen 2022.

Medlemmarna i den parlamentariska referensgruppen har lamnat férslag pa aktorer for horanden och har
hort ett flertal aktérer under mandatperioden. Den parlamentariska referensgruppen har under beredningen

av programmet hort foljande personer:

Knut Lénnroth, landskapslékare, Alands landskapsregering

Peter Lorentzon, PBL-ingenjér, Alands landskapsregering

Miia Kivipelto, professor, Karolinska institutet

Susanna Melkas, dverldkare och bitradande professor, Helsingfors universitetssjukhus
Camilla Enberg, aldreomsorgschef, Kokar kommun och Sottunga kommun
Ritva Eklund, dldreomsorgschef Saltviks kommun

Mats Sternberg, senior forskare, Nordregio

Jeannette Pajunen, hilso- och sjukvardsdirektor, Alands halso- och sjukvard
Solveig Lundqvist, ansvarig fér seniormottagningen, Alands halso- och sjukvérd
Liz Karlsson, projektassistent valfardsteknik, Mariehamns stad

Fia Hagelberg, verksamhetsledare, Demensféreningen pa Aland

Inger Eriksson, styrelseordférande, Demensféreningen pa Aland

Edvard Johansson, professor i nationalekonomi Abo Akademi

Leif Jansson, ordférande, dldreradet i Mariehamn

Skriftliga utldtanden har inlamnats av Britt Danielsson, klient- och patientombudsman vid Alands
Ombudsmannamyndighet, och av Andreas Lakso, ledande socialarbetare vid Kommunernas socialtjansts
(KST:s) enhet Vuxensocialarbete, och Veronika Snellman, ledande socialarbetare vid KST:s enhet

Funktionsservice och sysselsattning.

Den 10 februari 2023 ordnade landskapsregeringen ett seminarium for att uppmarksamma arbetet med
aldrepolitiskt program och for att visa pa att fragor som beror aldre berdr hela samhéllet. Deltagarna vid

seminariet hade i samband med utvarderingen efter seminariet méjlighet att lamna input till programmet.

Nuldgesbilden och informationen som referensgruppen har tagit del av under hérandena har legat till grund
fér de malsattningar som utgér grunden i programmet. Programmets malsattningar har behandlats av

referensgruppens medlemmar med avsikten att uppna parlamentarisk enighet.

4. Nulagesbild

Det talas fortsattningsvis ofta om "dldre” som en homogen grupp. | verkligheten finns det dock stora
individuella skillnader. Med tanke pa att det skiljer 40 ar mellan en 65-aring och en 105-aring, ar det viktigt
att inse att aldre ar en heterogen grupp individer vars hélsa, livsstil, kultur med mera kan skilja sig at enormt.
Ofta avses med aldre en person som har uppnatt pensionsalder (dlderspensionar). | detta program anges inte

en exakt alder for nar en person ar aldre. Begreppet aldre behover ses i ett storre sammanhang, dar hela
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individens liv fran fodelsen lagger grunden for hur livet blir hogre upp i aldern. Livet som &ldre paverkas av
manga olika faktorer som personlighet, uppvaxt, utbildning, arbetserfarenhet, familjesituation, intressen,
aktiviteter, hélsa, kultur, religion, var i varlden man har bott. Sarskilt de &r som féregar pensioneringen
paverkar livet som pensionar och som &ldre. Manniskor lever aktiva liv och har god funktionsférmaga allt

langre.

Man brukar ibland dela upp livet i "fyra aldrar”. Den forsta aldern &ar barn- och ungdomstiden, den andra
aldern ar tiden da manga bildar familj och ar yrkesverksamma och den tredje aldern &r den del av
pensionarstiden d& individen huvudsakligen klarar sig sjalv. Aren i livets slutskede, da individen oftast ar
beroende av hjalp i det dagliga livet pa grund av sjukdom eller funktionsnedsattning, brukar kallas for den
fjarde aldern. Det gar inte att ange en exakt alder for nar den fjarde aldern intrader, eftersom den ar

avhangig nér individen inte langre klarar sig sjalvstandigt?°.

| detta kapitel beskrivs det alandska samhéllets beredskap och forutsattningar for att hantera de utmaningar
som den aldrande befolkningen innebar, inom ramarna for den alandska behorigheten i enlighet med
sjalvstyrelselagen. Nuldgesbeskrivningen baseras pa olika évergripande samhallstrender och utgar fran
vissa samhalls-/forvaltningsomraden. Kapitlet utgar fran aldres delaktighet som ett dvergripande tema, vilket

inrymmer en mangd olika delomraden.

Stora och plotsliga samhallsférandringar, som Coronapandemin, Rysslands anfallskrig i Ukraina och faktorer
som geopolitik och férsdmrat ekonomiskt 1age utgor utmaningar vilka ar svara att forutspa och férbereda sig
infor. Exempelvis pandemin paverkade aldres delaktighet i samhallet negativt, vilket framst marktes i minskat
deltagande i fritidsaktiviteter och minskad social delaktighet. Aktuellt 2023 &r dven den snabba utvecklingen

av Artificiell intelligens (Al). Det ar dock svart att bedéma omfattningen och hur snabb férandring Al leder till.

4.1. Befolkningen blir adldre

Andelen aldre i befolkningen ékar. P& Aland &r andelen 65 ar fyllda 24 procent, vilket &r en stérre andel 4n 23
procent i Finland och 20 procent i Sverige. Invanarna som har fyllt 65 utgor en femtedel av befolkningen pa

landsbygden, en fjardedel i Mariehamn och en tredjedel i skiargarden. Andelen aldre 6kade i alla regioner?'.

Den férvantade medellivslangden pa Aland &r i internationell och nordisk jamférelse hég, och uppvisar en
tydlig skillnad mellan kénen. Ar 2021 var den férvantade medellivslangden for kvinnor 86,3 och fér mén 81,3
ar32. | Finland var medellivslangden ar 2021 totalt 81,9 ar, varav 84,6 ar for kvinnor och 79,3 ar fér man. Enligt
Europeiska unionens officiella statistikdatabas Eurostat hade, i europeisk jamforelse, endast Lichtenstein
hogre medellivslangd ar 2021 (kvinnor 86,4 och méan 82,5 ar),

29 Exempelvis sociologen Peter Laslett har anvant begreppen den tredje och den fjarde aldern.

30 Sjalvstyrelselag fér Aland (FFS 1144/1991).

31 ASUB Befolkning, Myndigheten fér digitalisering och befolkningsdata: https://www.asub.ax/sv/befolkning-
befolkningens-storlek-och-struktur.

32 |nstitutet for halsa och valfards, THL:s, berékning av férvantad livslangd vid fédseln (véardet for r 2021 baseras pa data
for ar 2019-2021).

33 https://ec.europa.eu/eurostat/databrowser/view/demo_mlexpec/default/table?lang=en.
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Aland har under ladnga tider haft ett nativitetséverskott (fédelsedverskott), men pa senare tid har dverskottet
minskat och under vissa &r har Aland haft ett nativitetsunderskott. Mortaliteten (sett till absolut antal dédsfall
per ar eller doda per capita) har, mer eller mindre, hallits pa ungefar samma niva sedan 1951, medan
nativiteten har minskat markant sedan 50-talet. Dock behover det faktum att alanningarna blir fler och lever
allt langre beaktas, eftersom det bidrar till att befolkningen pa Aland blir dldre3*. Okningen av de &ldre
aldersgrupperna syns tydligt i statistiken. Ar 2000 var drygt 16 procent av &ldnningarna 65 ar eller aldre,
jamfort med 24 procent ar 2022. Andelen personer i aldersgruppen 20-64 ar var cirka 54,5 procent av hela
befolkningen 2022.

Enligt Alands statistik- och utredningsbyras (ASUB:s) prognos fér befolkningstillvixten (Tabell 1) vantas
andelen personer i dlderskategorierna 0-19 ar, 20-39 och 40-59 ar 6ka marginellt till och med ar 2040. Den
verkliga 6kningen sker i de aldre alderskategorierna och den storsta 6kningen sker i aldersgruppen 80 ar och
aldre. Enligt ASUB:s prognoser kommer denna &ldersgrupp att narapa férdubblas till och med ar 2040.
Tillgéngliga prognoser for befolkningstillvaxten stracker sig till ar 2040, darefter saknas i nuldget prognoser
for Aland. Hittills har prognoserna for befolkningstillvaxten motsvarat det faktiska utfallet val.

Tabell 1. Befolkningstillvixt efter aldersgrupp ar 1975-2040.

2022

40 000

35000

30 000

25000

20000
15 000
10 000

5000

0
1975 1980 1985 1990 1995 2000 2005 2010 2015 2020 2025* 2030* 2035* 2040*

m0-19ar MW20-393r MmMA40-593r @60-79ar @O80+ar

De alandska kommunerna har véldigt varierande aldersférdelning bland invdnarna, och dérmed olika
utgangsléagen nar det galler att hantera de utmaningar och mojligheter som den aldrande befolkningen

innebar. Landsbygden har den hégsta andelen invanare under 18 ar, 22 procent, medan motsvarande siffror

34 ASUB, Myndigheten for digitalisering och befolkningsdata, Statistikcentralen.

10 (44)



ar 17 procent i Mariehamn och 15 procent i skérgarden. | Mariehamn och pa landsbygden &r cirka 57 procent
av invanarna 18-64 ar och i skargarden utgor denna aldersgrupp cirka 51 procent. Av kommunerna har
Jomala den lagsta medelaldern (39,5) och Kékar den hogsta (55,1). Befolkningens aldersfordelning

kommunvis ar 2022 framgar av tabell 2.

Tabell 2. Befolkningens aldersférdelning efter kommun 2022.

Mariehamn |

Eckerd

Finstrém
Geta
Hammarland
Jomala
Lemland
Lumparland
Saltivik
Sund
Brando
Foglo
Kumlinge
Kokar
Sottunga |

Vards T

Landsbygden

Skargarden

] 25 50 7 100
m0-17 B 13-64 W a5+ Procent

Ln

ASUB:s demografiska forsérjningskvot3® (Tabell 3) uppvisar tydliga regionala skillnader. Den demografiska
forsdrjningskvoten dkar gradvis pa Aland, och var &r 2022 83. Det finns dock stora skillnader mellan
regionerna, och sarskilt skargarden uppvisar en anstrangd situation nar det galler aldersstrukturen. Den
demografiska forsorjningskvoten var 83 i Mariehamn, 82 pa landsbygden och 100 i skdrgarden. Lagst var
kvoten i Jomala (74) och hdgst i Kumlinge (115).

35> ASUB:s demografiska férsérjningskvot berdknas som antalet personer i &ldern 0-14 &r samt 65 &r och aldre per antal
personer i aldern 15-64 ar.
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Tabell 3. Férsérjningskvot fér Aland samt férdelat pa stad, landsbygd och skiirgard 2000 och 2022.

Forsorjningskvot (0 -19, 65+ ar) efter region 2000 och

Procent 2022
120

2000 m2022
100

80

60

40

20

Mariehamn Landsbygden Skargarden Aland

Dessutom foérvantas den demografiska férsérjningskvoten pa Aland fortsatta ©ka kraftigt fram till &r 2040,
framst pa grund av den forvantade 6kningen av andelen aldre. Enligt statistikcentralens prognos for
forsorjningskvoten, baserad pa befolkningsprognosen for 2021-2040, skulle den demografiska
forsorjningskvoten pa Aland ar 2040 vara 923¢. | synnerhet i skirgarden véantas den demografiska

forsorjningskvoten bli hog.

4.2. Regionala skillnader i befolkningsutvecklingen

Internationellt ar urbanisering en tydlig trend. Allt fler flyttar till stdderna och glesbygden avfolkas. Nagon
stark antydan till urbanisering mérks inte pa Aland, atminstone inte s att all koncentrering av manniskor
skulle ske i Mariehamn. Flyttning sker framst till den stadsnara landsbygden pé Aland, dar befolkningen har
mer an fordubblats mellan ar 1970 och ar 2020. | skargarden har befolkningen minskat med omkring 26
procent under samma tidsperiod. Under perioden 2012-2021 har 4646 personer flyttat in till staden fran
landsbygden och skéargarden och 4820 i motsatt riktning, varfor Mariehamn har gjort en nettoforlust pa 174
pa den interna alandska flyttningen.

Ungefar 39 procent av befolkningen pa Aland bor i Mariehamn. Bland personer som &r 65 ar och aldre bor
cirka 42 procent i Mariehamn. Bland personer 75 ar och aldre har det till Mariehamn under perioden 2012-
2021 flyttat 101 personer medan 44 personer har flyttat bort, vilket betyder att andelen 75 ar fyllda har 6kat
med 57 personer3’. Befolkningstillvaxten har under 2000-talet huvudsakligen skett pa centrala Aland. Jomalas
befolkning har 6kat med 6ver 2000 invanare, Mariehamns med 1200 och Lemlands med drygt 500 (sedan ar
2000). Procentuellt har dock ocksa flera andra kommuner haft en betydande befolkningsékning. De fodda ar
farre an de avlidna i de flesta kommuner. Skdrgarden har under hela perioden haft ett negativt fodelsenetto
och har darfor fatt se en befolkningsminskning med nérmare 300 personer trots att lika manga har flyttat in
som ut. Ocksa i Mariehamn har fodelsedverskottet forbytts i ett underskott de senaste aren, men tack vare

36 Statistikcentralens befolkningsprognos 2021.
37 ASUBS: befolkningsstatistik.
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ett dverskott i den utomalandska flyttningen har staden fortsatt att vaxa38. En koncentration av befolkningen
i Mariehamn och néarliggande omraden leder till 6kade svarigheter att sakerstalla servicen till invanarna och
forsamrar konkurrenskraften i skargarden och i delar av landsbygdskommunerna.

For att uppratthélla barkraften i samhallet ar inflyttning utifrén av betydelse. Aland har under de senaste
decennierna haft en positiv nettoinflyttning, det vill sdga fler personer flyttar till Aland &n flyttar bort fran
Aland. Av de totalt 925 personer som &r 2021 flyttade till Aland, bosatte sig éver halften i Mariehamn. Knappt

var tionde bosatte sig i skargarden.

4.3. En mangkulturell befolkning

Den del av befolkningen som ar fédd utanfér Aland har under 2000-talet stigit frén 7 000 till ver 11 500
personer, vilket betyder att andelen av invanarna har stigit fran 28 procent till 38 procent. De som ar fédda i
andra lander &n Finland har under samma tid 6kat fran under en tredjedel till dver hélften.

ASUB:s statistik éver inflyttningen enligt aldersgrupp 20223 (Tabell 4) visar att relativt fa av de inflyttade var
aldre. Generellt flyttar aldre inte i lika hog grad som yngre. Andelen utlandska medborgare ar hogst i
aldersgruppen 30-39 ar. Invanare fodda utanfér Norden har okat betydligt under senare ar och ar nu totalt
drygt 2 600. Inflyttningen sker fran en mangd olika lander. En tredjedel av invanarna som kommer fran lander
utanfor Europa ar fédda i andra varldsdelar an Europa. Drygt hélften ar fodda i ett EU-land och 6vriga ar

fodda i europeiska lander utanfor EU (inkluderar dven Storbritannien).

Av de inflyttade var &r 2021 en fjardedel en &lanning som flyttade hem igen efter att ha bott utanfér Aland.
Bland 6vriga inflyttade kom de flesta fran Finland eller Sverige. Andelen inflyttade fran 6vriga nordiska lander
var lag. Over 30 procent av de inflyttade hade nadgot annat sprék &n svenska som modersmal. Andelen aldre

med andra sprak an svenska och finska ar &nnu liten pa Aland.
Tabell 4. Andel utlindska medborgare efter aldersgrupp och medborgarskap 2022 (ASUB)

Procent
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38 ASUB Befolkning, Statistikcentralen.
39 ASUB Befolkning, Statistikcentralen.
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Pa sikt kommer andelen aldre med frammande sprakbakgrund att 6ka, vilket stéller krav pa exempelvis
omsorg och vard. Aldres mangfald, bland annat ursprung och sprak, behéver beaktas inom dldreomsorg och
vard till dldre. Aven fraimmande sprakbakgrund och sprékkunskap hos personal inom vard och omsorg
behovs beaktas.

4.4. Finansiering, sysselsattning och beredskap

En forutsattning for att moéta behoven hos den dldre befolkningen ar ett barkraftigt samhalle med god
tillvaxt. Tillvaxten har de senaste aren avtagit i det dlandska samhallet, vilket avspeglas i att BNP per capita pa
Aland stadigt har minskat under senare ar. En anledning till detta & pandemin. Samhallet har inte dterhamtat
sig frén pandemin, men den negativa trenden inleddes redan fére pandemin. ASUB:s publicering gallande
konjunkturlaget p& Aland visar att prognosen fortsatt &r svag“’. Bland annat &r inflationen valdigt hég och
den internationella lagkonjunkturen gor att produktionsnivan pressas ner under sin kapacitet, vilket bland

annat marks i att arbetslosheten ligger kvar 6ver nivan fére pandemin.

Den faktiska aldern nar manniskor lamnar arbetslivet ar av stor betydelse. Valet att lamna arbetslivet paverkas
av flera olika faktorer, varav pensionssystemet, arbetstagarnas arbetsférmaga och flexibiliteten i arbetet och
fran arbetsgivaren ar avgorande. Manniskor behover arbeta langre i framtiden for att trygga tillrackliga
pensioner med tanke pa att den forvantade livslangden 6kar. Mojligheten att fortsatta i arbetslivet langre
sammanhanger dven med kanslan av delaktighet. Mojligheterna att fortsatta i arbetslivet efter uppnadd
pensionsalder kan utvecklas och férbattras genom stod for att bibehalla arbetsférmagan och halsan samt
genom att erbjuda flexibla arbetsvillkor som deltidsarbete i det fall att arbetsformagan minskar med stigande
alder. Aven méjligheten till livslangt larande och fortbildning &r av betydelse fér viljan och méjligheten att
fortsatta i arbetslivet trots uppnadd pensionsélder. Aldres kunskap och erfarenhet kunde i hégre grad
utnyttjas inom arbetslivet, dven nar personer inte vill arbeta heltid, exempelvis i form av mentorskap och

konsultuppdrag.

| Finland har en central utmaning under hela 2000-talet varit sysselsattningsgraden vilken har varit lagre an i
ovriga nordiska lander. Utgaende fran detta har ett mal inom pensionspolitiken varit att senareldgga
pensioneringarna. Det finns tva olika pensionssystem som kompletterar varandra. Dessa bestar av
arbetspension samt av folkpension och garantipension. Lagstadgad familjepension enligt
arbetspensionssystemet betalas i form av efterlevandepension. Den senaste omfattande pensionsreformen i
Finland tradde i kraft i borjan av ar 2017. Genom pensionsreformen inférdes tva nya former for
arbetspension; partiell fortida alderspension och arbetslivspension. Pensionsreformen innebar dven att
pensionsaldern hojs steg for steg. Den nedre gréansen for dlderspension dndrades sa att den beror pa
fodelsearet. Aldersgransen stiger aldersklassvis med tre manader &t gangen. Med bérjan frén dem som &r
fodda ar 1965 knyts den lagsta pensionsaldern till den férvantade livslangdens utveckling. Statistikcentralens
arbetskraftsundersdkningar visar att sysselsattningsgraden for speciellt de som &r 60 ar och aldre har okat
tydligt efter pensionsreformen och majoriteten av arbetstagarna har fortsatt arbeta till den nya lagsta

pensionsaldern.

40 Konjunkturlaget varen 2023. ASUB, rapport 2023:1.
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Av arbetskraftsundersokningar framgar att héjningen av pensionsaldern ocksa har 6kat pa de nya
sjukpensionarernas antal bland de aldre arbetstagarna, dven om férandringen har varit liten i jamfoérelse med
antalet som skjutit upp pensioneringen. Statistiken visar att fler kvinnor & man i alderskategorierna 40-59

och 60-64 ar far sjukpension.

| Europeiska kommissionens Grénbok om dldrande*' betonas utmaningen med att bibehalla tillrackliga,
rattvisa och hallbara pensioner i ett dldrande samhalle. Bland annat konstateras att det &r troligt att en foljd,
nar pensionarerna blir fler och personerna i arbetsfor alder farre, ar héjda avgifter och lagre
ersattningsnivaer. En utveckling mot hogre avgifter och lagre ersattningsnivaer kan dock leda till en dubbel
borda for den yngre generationen, viket i sin tur kan leda till fragestaliningar om réttvisa mellan
generationerna.

Systemet for social trygghet i Finland genomgar en planerad reform. Utfallet av reformen &r oklart, men den
mellanrapport som kommittén for social trygghet* har publicerat i mars 2023 innehaller kommitténs 31
forslag till kommande regeringar nar det galler reformen av den sociala tryggheten samt riktlinjer for
kommitténs fortsatta arbete. Férslagen galler bland annat barns och familjers sociala trygghet, férmaner i
anknytning till arbetsférmaga och arbetsoférmaga, utkomstskydd for arbetsldsa, studier och
kompetensutveckling, stod for boende, utkomststdd, férméansprocesser och genomfdrande av den sociala
tryggheten. | det regeringsprogram som har antagits i Finland 20234 aterfinns flera planerade atgarder
gallande de ndmnda omradena.

Den aldndska demografiska forsérjningskvoten ar hog, vilket innebér att en relativt liten andel av
befolkningen redan nu ska handha alla arbetsuppgifter i samhallet. Den demografiska férsérjningskvoten
paverkas av alla aldersgrupper, och befolkningens hélsa och vélfard i sin helhet ar avgérande for samhallets
sociala och ekonomiska hallbarhet. Enligt uppgifter fran THL:s omfattande befolkningsundersckning
Hdlsosamma Finland, vars enkdtmaterial samlades in mellan september 2022 och mars 2023, upplever var
femte person i arbetsfor dlder pa Aland (anges som personer i dldern 20-64 &r) betydande psykisk belastning
och sjalvmordstankar har blivit vanligare bland personer under 50 ar. Slutsatsen ar att, aven om det redan
tidigare har funnits tecken pa att valbefinnandet hos personer i dldern 20-64 ar har forsamrats, har de
senaste arens kriser forsamrat situationen. Dessa resultat &r orovackande och visar pa att vélbefinnandet

bland personer i arbetslivet bor prioriteras.

Statistiken visar att &vergdngen mellan arbete/sysselsittning och pension pa Aland ar flytande. Det &r framst
under de ndrmsta nagra aren efter uppnadd pensionsalder som é&ldre forvarvsarbetar. Andelen
yrkesverksamma &ldre har dkat under de senaste &ren. Ar 2020 var 397 personer i dldersgruppen 65-69 &r
sysselsatta medan 1 531 var pensionérer. Fran 70 &r och uppét ar fa aldre i arbetslivet. Ar 2020 var 98

personer i dldersgruppen 70-74 ar sysselsatta medan 1 706 var pensiondrer.

Deltagande i arbetslivet har dven en positiv effekt pa halsan. | ASUB:s rapport om de &ldres delaktighet pa
Aland (2017) betonas sambandet mellan ekonomisk delaktighet och hégre sjalvskattad halsa. Deltagande i

arbetslivet har en positiv inverkan pa den sjalvskattade halsan genom att individen upplever sig ha mera

41 Grénbok om aldrande: Framja solidaritet och ansvar mellan generationerna. Europeiska kommissionen, 2021.
42 Mellanrapport av kommittén fér social trygghet. kommittén fér social trygghet. Statsradets publikationer 2023:27.
43 Regeringsprogrammet fér statsminister Petteri Orpos regering 2023.
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pengar att rora sig med. Det starkaste sambandet fanns hos personer i aldern 65-69 ar, det vill sdga personer

i den aldersgrupp som oftare arbetar efter uppnadd pensionsalder.

Det faktum att andelen personer i aldern 65 ar och aldre forvantas 6ka kraftigt de kommande aren, innebar
goda mojligheter att 6ka sysselsattningen bland personer som &r 65 ar och aldre, forutsatt att

arbetsmarknaden ar inkluderande och att lampliga anpassningar gors.

For de flesta manniskor innebér pensioneringen lagre inkomster och for en del innebar pensionering en risk
for fattigdom. ASUB:s undersékningar som berort inkomstférdelning och de aldres ekonomiska utsatthet har
visat att medan medeltalet for dldres inkomster totalt och for forvarvsinkomster minskar med aldern, ar
medeltalet for kapitalinkomster jamnare bland de aldsta. Det har dven framkommit att i synnerhet aldre
kvinnor i stérre utstrackning hamnar under fattigdomsgrénsen dn man“4. Enligt ASUB:s rapport Ekonomisk
utsatthet och social trygghet 2016 (2018:6)*° levde mer &n varannan ensamboende kvinna éver 85 &r pa Aland
under fattigdomsgransen. Situationen &r svarast for de allra aldsta, men problematiken ar pataglig generellt
bland personer som ar 65 ar och aldre. | rapporten framkommer att fler &n var femte person i pensionsaldern
levde under fattigdomsgransen (en total arsinkomst som understiger 15 257 euro). Enligt ASUB:s rapport
“Inkomstfordelning och valfard 2017” (2017:6) rorde det sig om 418 personer over 65 ar som var ekonomiskt
utsatta ar 2015. Bland 80-aringar och &ldre &r var tionde (10,9 %) ekonomiskt utsatt enligt ASUB:s rapport De
dldres delaktighet pa Aland (2017:4). Kvinnornas utsatthet ékar tydligt efter att de fyllt 80 ar. Mer &n var
sjunde (15,3 %) kvinna jamfort med var tjugonde (5,2 %) man som fyllt 80 ar ar ekonomiskt utsatt. Samtidigt

ar utkomststodet underutnyttjat i synnerhet i dldersgruppen 65 ar och aldre?.

Utvecklingen gar dock mot ékade inkomster for dldre pa Aland. Under tidsperioden 2014-2019 6kade de
aldres (65 ar fylldas) andel av de totala inkomsterna fran 23 procent till 25 procent och av de sammanlagda
skatterna och avgifterna fran 25 procent till 29 procent pa Aland. Trenden éver tid gar mot farre antal aldre

som har garantipension.

ASUB:s rapport (2017:4) visar att den framsta inkomstformen bland aldre &r pensionsinkomst. Vill man f3 ett
grepp om aldres ekonomi ar det dock viktigt att inte endast fokusera pa pensionen, utan att se 6ver samtliga
inkomstkallor. Det ar dven relevant att jamfora dldres inkomster med inkomsterna i befolkningen i sin helhet.
Enligt ASUB:s uppgifter fér &r 2021 &r de totala inkomsterna i befolkningen relativt jamnt férdelade mellan
aldersgrupperna 40-44, 45-49, 55-59, 60-69 (ca 47.000 euro per &r). Aldersgruppen 75-79 ligger nara dessa
aldersgrupper, med endast nagot lagre inkomster (ca 43.000 euro per &r). Aldersgruppen 50-54 ligger hogst
(ca 52.000 euro per ar). Aldersgrupperna 25-29 och 85-89 samt 90 + ligger pd ungefar samma niva (ca
27.000-28.000 euro per ar).

En del i utredningen om &ldres roll i ekonomin pé& Aland*’ var att kartlagga nulaget gallande &ldres
ekonomiska situation. | korthet konstateras att det finns ratt stora skillnader i aldres disponibla inkomster,

och att manga aldre ar relativt valbargade, sarskilt i dldersgruppen 65-74 ar. | denna aldersgrupp ligger de

44 Inkomstférdelning och vélfard 2018. ASUB, Oversikter och indikatorer 2018:5.
45 En uppdaterad utredning om ekonomisk utsatthet planeras publiceras ar 2024.
46 De sarskilt utsatta och utkomststddet i kommunerna pa Aland. ASUB, Oversikter och indikatorer 2021:3.

47 Johansson, Edward och Wikstrém, Ida. Aldres roll i ekonomin p& Aland. Abo Akademi, 2023.
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disponibla inkomsterna éver genomsnittet i befolkningen pa Aland. | utredningen anvénds Statistikcentralens
definition av disponibel inkomst, enligt vilken betalda transfereringar subtraheras fran |dneinkomster,
foretagarinkomster, kapitalinkomster (inklusive bostadsinkomst fran agarbostad och forséljningsvinster) och
erhalina transfereringar (inklusive bostadsinkomst frén hyresbostad frén annat hushall). Aldres ekonomiska
situation vantas dven férandras i positiv riktning framéver, tack vare att dldres inkomster har blivit hogre 6ver
tid och att fler kvinnor férvarvsarbetar.

Alla I6pande pensioner justeras med arbetspensionsindex, oberoende av pensionstagarens alder och
pensionens begynnelsetidpunkt. Arbetspensionsindex paverkas till 80 procent av forandringen i prisnivan och
till 20 procent av férandringen i [6ntagarnas inkomstniva, vilket innebar att justering enligt indexet
kompenserar for forandringen i prisnivan i Finland och forbéattrar pensionens kopkraft motsvarande 20

procent av den hojning av fortjanstnivaindexet som Gverstiger hojningen av konsumentprisindexet.

| Finland ar beskattningen progressiv. Det &r viktigt att inom beskattningen skilja mellan pensionsinkomster
och Iéneinkomster, framst beroende pa de olika skatteavdrag som beviljas och beroende pa vilka
socialforsdkringsavgifter som tas ut for respektive typ av inkomst. P4 pensionsinkomst beviljas
pensionsinkomstavdrag och grundavdrag i bdde kommun- och statsbeskattningen. Tack vare avdragen gar
det ingen skatt alls pa en liten pension, till exempel om personen endast far folkpension och garantipension.
Pensionstagares léneinkomst beskattas i princip p& samma satt som 6vrig I6neinkomst. Ovriga
forvarvsinkomster minskar pensionsinkomstavdraget, vilket innebar att ndr avdraget minskar, blir den

inkomst som skatten beraknas pa storre.

| beslut som géller kommunalbeskattningen pé Aland behdver sarskilt beaktas effekten for dldre personer
med pensionsinkomst. Genom politiska beslut kan beskattningen av pensioner andras, till den del det galler
alandsk behdorighet, av exempelvis socialpolitiska och jamstalldhetspolitiska skal. Ett exempel pa detta ar det
tempordara arbets- och pensionsinkomstavdrag som tillfalligt under aren 2018-2020 inférdes genom ett
tillagg till kommunalskattelagen for landskapet Aland (25 a §). Eftersom de personer som har lagst
pensionsinkomster aldrig nar upp till brytpunkten for statlig skatt regleras deras beskattning helt och hallet
av den kommunala skattelagstiftningen, vilken i sin helhet faller inom ramen fér Alands nuvarande

skattebehdorighet.

N&r méanniskor blir dldre kan ekonomiska risker 6ka exempelvis till foljd av 6kat behov av hélso- och sjukvard
och socialvard, sarskilt behovet av 1dngvarig vard och omsorg. Darmed &r avgiftssystemen och avgifterna
inom halso- och sjukvard och inom socialvard av betydelse sarskilt for aldre.

ASUB har gjort en analys av Alands utbildning och arbetsmarknad i ljuset av framtida tillvaxtmgjligheter och
utmaningar fér Alands ekonomi“®. Utredningen bygger vidare pa de megatrender som analyserades i ASUB:s
tillvaxtstudie 20194, Syftet med utredningen &r att kartlagga det framtida behovet av olika
utbildningsinriktningar och utbildningsnivaer fram till ar 2035 samt att presentera resultatet i en sadant
format att uppdragsgivaren, utbildnings- och kulturavdelningen vid Alands landskapsregering, kan géra egna

bedomningar for olika situationer som kan tankas uppsta under prognosperioden. Resultaten av utredningen

48 Utbildning och arbetsmarknad 2035. Vagarna till valstdnd efter pandemin. ASUB, rapport 2021:3.
49 Tillitsstudie for Aland 2022 — Om fértroende, delaktighet och upplevelsen av att blomstra. ASUB, 2022.
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ska kunna ligga till grund fér dimensioneringen av den framtida utbildningen pa Aland. Framtidsbilderna
baseras pa tre olika makroekonomiska scenarier fér utvecklingen pa Aland — ett basscenario, ett scenario for
snabbare modernisering samt ett scenario med karaktar av stagnation. Analysen av scenarierna gérs med en
makroekonomisk allméan jamviktsmodell som anpassats till aldandsk samhallsstruktur och data. Utover
scenarierna analyseras en kritisk framtidsfaktor sarskilt, tillgangen till arbetskraft med hégskoleutbildning.
Projektresultaten visar pa olika konsekvenser av de handlingsalternativ som star till buds och bidrar till
kunskapen om vad olika policyinsatser har for effekter pa nyckelfaktorer som utbildningsbehov,
arbetskraftsefterfragan och ekonomisk tillvéxt i olika branscher. Resultaten visar att de som ar i aldern 20-64
ar ska racka till for alla samhallsuppgifter, samtidigt som vardbehovet i samhallet okar. Det leder till att bade
den offentliga och den privata sektorn far svarare att rekrytera personal, vilket sarskilt paverkar tillgangen till

kvalificerad arbetskraft och spetskompetens.

Utredningen om utbildning och arbetsmarknad (2021) identifierar aven inslag av det som kallas
"silverekonomi”, det vill sdga om att se potentialen hos dldre som konsumentgrupp, vilket medfér
mojligheter for nya typer av produkter och tjdnster. Begreppet “silverekonomi” anvands for att beskriva
ekonomisk verksamhet som férknippas med é&ldre aldersgrupper. Begreppet grundar sig pa idén om att
manga aldre fortsatter att bidra till ekonomin och samhéllet &ven som pensionérer och att aldre utgoér
vardefulla resurser, sérskilt om de &r friska och aktiva. Olika policys och initiativ for att frdmja silverekonomin
och relaterade begrepp, som aktivt och halsosamt dldrande samt “aldersvanlighet”, har studerats pa saval
nordisk niva*® som europeisk niva®>' i syfte att utforska vilka forutsattningar det finns for att starka den
nordiska silverekonomin och hur gransoverskridande samarbete kan framja silverekonomin i de nordiska

gransregionerna.

| utredningen (2021) konstateras att den véaxande andelen aldre paverkar efterfragan pa olika varor och
tjanster. Aldre kommer i hégre grad att utgéra en viktig del av turismen, exempelvis som konsumenter av
olika aktiviteter och resor. Samtidigt 6kar behovet av god tillgénglighet i samhéllet. Aven efterfrdgan pa

personlig service och vard vantas oka, sarskilt behovet av halso- och sjukvardsrelaterade varor och tjanster.

Studien Health at a Glance 2021, publicerad av Organisationen fér ekonomiskt samarbete och utveckling,
OECD, visar att de nordiska landerna ligger i topp bland OECD:s medlemslander nar det galler andelen av
arbetskraften som ar sysselsatt inom vard- och omsorgsyrken. Det ger Norden en bra utgangspunkt for att
mota dagens och de kommande arens utmaningar. | studien konstateras dock att det kravs nya satt att
organisera och driva vélfardstjanster. | utredningen (2021) lyfts tillgangen pa personal inom socialvard och
halso- och sjukvard som ett problemomrade. Efterfrdgan pa personal inom omsorg och vard kommer att 6ka
kontinuerligt. Utredningen patalar den tekniska utvecklingen som en viktig 16sning for att tillgodose
vardbehovet pa langre sikt. | detta sammanhang kommer betydelsen av Al in. Samtidigt som personalbristen
inom viktiga samhaéllsbranscher ar tydlig, gar utvecklingen mot att det finns en véxande grupp i samhallet
som ser annorlunda pa arbete och arbetsliv. | utredningen uppméarksammas att yngre karaktériseras av att de
satter hogre varde pa etiska och sociala aspekter, stadgar sig senare och ar mindre villiga att arbeta heltid
och att ha en fast anstalining. Utvecklingen mot att annat an arbete blir viktigare, kan i sig leda till flera

utmaningar. Dels leder utvecklingen till att det kommer att rdda personalbrist inom flera omraden, dels far

>0 Unlocking the potential of silver economy in the Nordic Region. Nordregio Report 2021:7.
51 The sliver economy. European Commission, 2018.

18 (44)



den féréandrade synen pa arbete hos yngre daven konsekvenser bade for individer och samhallet, med tanke

pa att den ekonomiska situationen som aldre paverkas av inkomster tidigare i livet.

Samhallet behdver dven ha beredskap att hantera effekterna av klimatférandringen, som exempelvis
langvariga perioder med hoga temperaturer sommartid och stérningar i samband med stormar. Bade

hemmaboende aldre och aldre som har boendeplats berors av klimatférandringens effekter.

Institutet for halsa och valfard, THL, identifierar en rad utmaningar med tanke pa effekterna av
klimatforandringen. Bland annat konstateras att hélsoriskerna till f6ljd av varmeboljor sannolikt kommer att
Oka i takt med att perioder med hoga temperaturer kan bli vanligare, langre och kraftigare. Sannolikheten for
olagenheter och halsorisker i samhallet 6kar, i och med att antalet aldre personer i befolkningen 6kar under
de kommande decennierna. Social- och miljéministeriet i Finland har antagit en plan fér anpassning till
klimatférandringen, med fokus pa socialvard och halso- och sjukvard®2. Nagon motsvarande plan finns inte
for Aland.

4.5. Organiseringen av service och vard

P& Aland ansvarar olika huvudmaén fér socialvarden och fér halso- och sjukvarden. Den offentliga hélso- och
sjukvarden i landskapet tillhandahalls av Alands halso- och sjukvard®3. Ansvaret fér socialvarden aligger
kommunerna men ar i praktiken organisatoriskt uppdelat, sa att aldreomsorg tillhandahalls av kommunerna

och o6vrig socialvard tillhandahalls av kommunalférbundet Kommunernas socialtjanst.

Det kravs en omstallning for att kunna trygga tillgangen till service och vard, med tanke pa
befolkningsutvecklingen. De stora utmaningarna ar, férutom okande kostnader fér serviceproduktionen,
exempelvis tryggandet av personaltillgdngen bade inom den kommunala &ldreomsorgen och inom hélso-
och sjukvarden. Faktorer som tidiga och forebyggande insatser, personalens arbetsférdelning, rekrytering av
personal, anvandning av digitala hjalpmedel och valfardsteknik samt en effektiv organisering av service och

vard lyfts i diskussionen om det framtida tryggandet av service och vard.

En utredning om aldres roll i ekonomin pa Aland**, vilken baseras pa nuldget (2022) och saledes inte beaktar
foranderliga faktorer som aldres hélsa och eventuella andringar i lagstiftning och inflation, visar pa den
skarpa kostnadsutvecklingen inom service och vard till dldre. Alands halso- och sjukvards (AHS) kostnader for
vard till personer som ar 65 ar fyllda berdknas 6ka med 43 procent (fran 42 miljoner euro till 61 miljoner
euro) fran ar 2022 till ar 2040. De kommunala driftskostnaderna for aldreomsorgen beraknas 6ka med 76
procent (frén 40 miljoner euro till 70 miljoner euro) under samma tidsperiod. Aven lakemedelskostnaderna
forvantas oka. Personalsituationen forvantas bli ohallbar, enligt prognosen. Antalet arsverken inom den
kommunala aldreomsorgen behdver 6ka med 76 procent till och med ar 2040, for att behalla niva pa
arsverken per aldersgrupp, det vill siga samma personaltathet, som tidigare ar. Det bor noteras att

berakningarna bygger pa en framskrivning dar nuvarande kostnader per aldersgrupp och nivan av arsverken

52 Climate change in the social and health sector Climate change adaptation plan of Ministry of Social Affairs and Health
(2021-2031).

>3 Landskapslag (2011:114) om halso- och sjukvérd, 2 §.

54 Johansson, Edward och Wikstrém, Ida. Aldres roll i ekonomin p& Aland. Abo Akademi, 2023.
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per aldersgrupp antas vara oférandrade. Forandringar i exempelvis inflation och pensioner har inte beaktats i

berakningarna. Den uppskattade 6kningen beror sadledes pa ett 6kat antal aldre i befolkningen.

Uppdelningen av ansvaret for socialvard respektive halso- och sjukvarden ar utmanande nér det galler
insatser som behovs for aldre klienter bade inom socialvard och hélso- och sjukvard. Som exempel kan
namnas hemvard, vilken utgors av hemservice enligt socialvardslagen och av hemsjukvard enligt halso- och
sjukvardslagen®®. Eftersom AHS ansvarar for all halso- och sjukvérd har vissa speciallésningar framtagits for
att trygga tillgadngen till halso- och sjukvard inom socialvarden. Enligt landskapslagen om hélso- och
sjukvard, 37 § 5 mom., dligger ansvaret for behovsenliga rehabiliterings- och hélso- och sjukvardstjanster nar
boendeservice tillhandahalls enligt 21 § i socialvardslagen AHS. Lagen faststéller dven att AHS tillhandahaller
lakartjanster vid de offentliga institutionerna pa Aland. | lag namns dven sarskilt att den kommunala
socialvdrden och AHS i samarbete ska tillhandah&lla hemvérd dar AHS personal utfér vissa uppgifter av
hemservicekaraktar medan den kommunala hemservicepersonalen utfér vissa uppgifter av
hemsjukvardskaraktar. De vardatgarder som kommunens hemservicepersonal far utfora forutsatter att den
anstallda personen inom kommunens hemservice fatt atgarden delegerad till sig av en av AHS utsedd

ansvarig lakare®.

For att trygga funktionella servicehelheter till klienter nar service och vard tillhandahalls av kommuner,
kommunalférbund och AHS ska samverkansavtal, enligt 69 § 2 mom. i landskapslagen om socialvard och 19a
§ 2 mom. i landskapslagen om halso- och sjukvérd, reglera gemensamma mal for de samordnade tjansterna,
ansvarsférdelningen och dvergripande rutiner for samarbetet och évriga atgarder. Krav pd samverkansavtal
finns géllande hemvard, boendeservice samt service pa institution, forbyggande av psykisk ohalsa och arbete
for psykisk halsa samt alkohol- och drogarbete. KST och AHS &r undertecknande parter i samverkansavtalen
gallande férbyggande av psykisk ohalsa och arbete for psykisk hélsa samt alkohol- och drogarbete.
Undertecknade parter i dvriga samverkansavtal ar &ven kommunerna och andra berérda kommunalférbund
an KST. | samverkansavtalen finns ndrmare uppgifter kring ansvarsférdelning, samt till viss del
personalbemanning, for att trygga aldres behov av bade omsorg och sjukvard. Exempelvis géllande
institutionsvard, faststélls i samverkansavtal att kommun/kommunalférbund ansvarar for att tillhandahalla
ovrig vard, omsorg och rehabilitering, férutom lakartjanster, som behdvs med tanke pa klientens individuella

behov enligt 22 § i socialvardslagen. Detta inkluderar sadan sjukvard som inte kréver sjukhusvard.

Aven avgiftsuttaget for de service- och vardhelheterna som bestér av bade socialvard och halso- och

sjukvard ar utmanande, da lagstiftningen som klientavgifter och patientavgifter baserar sig pa skiljer sig at.

Landskapsregeringen tillsatte ar 2022 en arbetsgrupp med uppdrag att klarldagga grénsdragning och ansvar
géallande medicinsk rehabilitering mellan berérda parter samt att inkomma med atgardsforslag for att
klargdra ansvarsfordelning betraffande medicinsk rehabilitering samt for att forbéttra och garantera den

medicinska rehabiliteringen. Av arbetsgruppens slutrapport® framgar bland annat ett forbattrat samarbete

>> Bestdammelser om hemvard finns i socialvardslagens 20 § och i hélso- och sjukvardslagens 38a §. Med hemservice avses
att fullgora eller bista vid fullgérandet av uppgifter och funktioner som hor till boende, vard och omsorg, uppratthallande
av funktionsférmagan, vard och fostran av barn, utrattande av drenden samt till det 6vriga dagliga livet. En narmare
definition av hemsjukvard saknas i lag.

%6 Landskapslag (2011:114) om halso- och sjukvérd, 38a §, och landskapslag (2020:12) om socialvard, 20 §.

>7 Medicinsk rehabilitering — arbetsgruppens rapport. Alands landskapsregering, 2023.
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mellan AHS, institutioner, KST och tredje sektorn i syfte att tydliggéra ansvarsférdelningen. Klargérande
gallande institutionsvardsklienters ratt till medicinsk rehabilitering samt utredning av eventuellt behov av

utveckling av hemrehabilitering namns.

Organiseringen och utférandet av socialvarden, och i synnerhet service och omsorgen till dldre, spelar en
viktig roll i det aldersvanliga samhallet. Landskapsregeringen har redan 2006°® och 2011>° utrett och
identifierat framtida utmaningar som socialvarden pé Aland star infér. De utmaningar som lyfts i de namnda
rapporterna ar bland andra den demografiska utvecklingen med fler &ldre och farre som ska uppratthalla
samhallsfunktionerna, 6kande finansieringsproblematik vilket leder till starkta krav pa effektiv
resursanvandning, rekrytering av tillracklig och behdrig personal och utveckling av digitala och tekniska
I6sningar. En ytterligare aspekt av utmaningarna ar att behovet av férandrade servicestrukturer och 6kat
samarbete ska anpassas till lokala behov av sar- eller speciallésningar. En 16sning som har presenterats ar att
tyngdpunkten inom socialvarden flyttas sa att fokus ska ligga pa férebyggande och tidiga insatser. | detta ska
utgangspunkten vara klienters individuella behov samt att de férebyggande och tidiga insatserna ska ordnas
i ndra samarbete med en mangd olika aktorer och sa att vard- och servicekedjorna &r bade flexibla och

enhetliga.

De senaste aren har stora andringar gallande organiseringen av socialvarden skett. Dessa andringar har
paverkat den kommunala aldreomsorgen, da nya organisatoriska granser har uppstatt. Kommunalférbundet
KST ansvarar fran och med 1.1.2021 for all socialvard, forutom dldreomsorgen. De 16 kommunerna ansvarar
for aldreomsorgen, och kommunalférbundet Oasen boende- och vardcenter (Oasen) tillhandahaller
institutionsvard, och i viss man serviceboende med heldygnsomsorg, for sina medlemskommuner. Oasen

saljer aven enligt behov platser till andra an medlemskommunerna, exempelvis till KST.

Fran 1.1.2021 tradde ny lagstiftning i kraft pa socialvardsomradet. Syftet med lagandringarna ar att styra
servicen och omsorgen inom socialvarden, inklusive dldreomsorgen, mot tidiga och férebyggande insatser.
Genom att i socialvardslagstiftningen skifta fokus till forebyggande och tidiga insatser kan man skapa en
mera effektiv och hallbar socialvard. Genom att fler klienter far tidiga och férebyggande insatser vantas
behovet av mera omfattande service, vilken ar dyrare fér kommunerna att producera, minska. Dock vantas
behovet av, och kostnaderna fér bland annat nérstdendevard, hemservice och hemvard 6ka. Aven behovet av
serviceboende med heldygnsomsorg véntas 6ka, i och med att farre klienter ska erhalla institutionsvard.
Sarskilt minskat behov av institutionsvard innebar minskade kostnader, da service inom dppenvarden ar

betydligt formanligare att tillhandahalla.

Reformen av socialvarden, genom vilken storsta delen av socialvarden sammanforts i en ny myndighet, och
de omfattande lagstiftningsforandringar som tradde i kraft fran och med ar 2021, ger mojligheter att utveckla
socialvarden sa att konstaterade utmaningar kan motas pa ett mera effektivt satt. Dock genomfordes inte
reformen géllande socialvarden som helhet, vilket ingick som alternativ i Slutrapport Socialvdrdens utveckling
inklusive huvudmannaskapet fér missbrukarvdrden pa Aland (2011), eftersom dldreomsorgen fortsattningsvis

handhas av de enskilda kommunerna och till viss del genom kommunalférbund. | och med den nya

38 Slutrapport frén arbetsgruppen med uppdrag att utreda dldreomsorgen, Alands landskapsregering, juni 2006.
59 Slutrapport Socialvardens utveckling inklusive huvudmannaskapet f6r missbrukarvérden pa Aland, Social- och
miljdavdelningen, Alands landskapsregering, september 2011.

21 (44)



ansvarsuppdelning som uppstod mellan kommunerna och KST utarbetade landskapsregeringen ett
dokument kring de omraden inom vilka utmaningar géllande ansvarsférdelningen kunde uppkomma®®.
Dokumentet uppmarksammar bland annat hanteringen av klientavgifter och ansvaret for service till personer
som ar 65 ar fyllda och som erhaller service enligt speciallagstiftning.

Under ar 2022 genomférdes, pa bestéllning av landskapsregeringen, en inledande utredning géllande

eventuell éverflyttning av ldngvarig institutionsvard fér 65 ar fyllda fran kommunerna till AHS.

Det faktum att organiseringen av socialvarden och halso- och sjukvarden pé Aland skiljer sig fran
organiseringen i riket innebar vissa utmaningar, eftersom behorigheten ar delad pa vissa omraden. Den
splittrade uppdelningen dar omsorg och vard till dldre tillhandahalls av olika organisationer har enligt
rapporter visat att det finns behov av att utvardera gransdragningsfragor och organisationsfragor for att
garantera aldre den service och den vard de behéver for ett vardigt, tryggt och sjalvstandigt liv. | riket
bildades fran och med 1.1.2023 valfardsomraden vilka handhar lagstadgade uppgifter att ordna social- och
halsovarden samt att organisera raddningsvasendet. Anledningen till social- och halsovardsreformen i riket ar
den dldrande befolkningen och viljan att trygga den ekonomiska béarkraften inom socialvarden och halso-
och sjukvarden. Syftet med reformen &r att erbjuda hdgkvalitativa social- och hélsovardstjanster pa lika villkor
och snabbare an i nulaget och att trygga tillgangen pa yrkeskunnig arbetskraft och forbattra sakerheten®’.
Trenden i riket, liksom i ménga andra lander, &r densamma som pé Aland i det faktum att det kommer att
finnas fler aldre och farre méanniskor i arbetsfor alder, vilket innebadr mindre skatteintdkter och 6kat tryck pa
socialvard och halso- och sjukvard. Avgifterna inom socialvarden och halso- och sjukvarden tas i riket ut

enligt samma lagstiftning, vilket innebar att avgifterna ar enhetliga.

4.6. Den dldre befolkningens halsa och valfard

Antalet personer som &r 2022 var 65 ar eller aldre pa Aland var totalt 7240 personer, varav 3876 kvinnor och
3364 man. Det betyder att ungefar var femte alandsk man (22,3 procent) och var fjarde alandsk kvinna (25,3

procent) var 65 ar eller dldre. Cirka 2,7 procent av alanningarna &r 85 ar eller dldre®.

Landskapsregeringen har genom arbetet med folkhalsostrategin (2023) kartlagt situationen gallande aldres
halsa. Ett viktigt underlag for detta arbete ar en undersdkning som ar 2021-2022 gjordes gallande aldres
halsa och livsvillkor med fokus pa socioekonomiska variabler och halsa i allmanhet, med sarskild inriktning pa
fysisk hélsa, aktivitet och sjukdomar samt anvandning av vard, tjanster och valfardsteknologi®® samt pa
psykisk halsa med inriktning pa forutsattningar for psykiskt valbefinnande, kriser ensamhet, nedstdamdhet

samt alkoholkonsumtion®. Undersékningen har genomfdrts inom ramarna fér det tvarvetenskapliga

60 Klarlaggande av gransdragningar KST — primarkommun

utgdende fran géllande och kommande (1.1.2021) lagstiftning. Alands landskapsregering, uppdaterad version 2020.

61 Regeringsprogrammet for statsminister Sanna Marins regering 2019.

62 ASUB:s befolkningsstatistik.

63 Erika Boman, Halsa och livsvillkor bland &ldre m&n och kvinnor p& Aland 2022 (HAMKA22) Del 1. Hégskolan pa Alands

publikationsserie nr 2023:1.

64 Erika Boman, Halsa och livsvillkor bland &ldre m&n och kvinnor p& Aland 2022 (HAMKA22) Del 2. Hégskolan pa Alands
publikationsserie nr 2023:2.
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forskningssamarbetet GERDA, vilket inkluderar Aland, Osterbotten i riket och Vasterbotten i Sverige, och ger
information om sjalvskattad halsa for ett urval av personer i dldern 65-90 (enkat skickades till personer fédda
1930, 1935, 1940, 1945, 1950 och 1955).

Baserat pa undersdkningens resultat och annan tillganglig information om aldres halsa konstateras

halsan bland aldre alanningar som helhet vara relativt god, dven om stora individuella varierationer finns. Den
starka kopplingen mellan god hélsa och bade socioekonomisk stéllning och utbildningsniva framkommer
tydligt i GERDA-undersokningen. Hogre socioekonomisk stallning inverkar positivt pa halsan, forutom
gallande alkoholbruk, vilket enligt undersdkningen ar hégre hos de med béttre ekonomi. Faktorer som
overkonsumtion av alkohol och psykisk ohalsa, som aldre lever med men som inte direkt beror pa aldrandet,
behdver uppmarksammas. Det som sarskilt kan uppfattas som orovackande i undersékningen ar resultaten
gallande aldres alkoholanvandning och aldres psykiska ohalsa. Cirka 40 procent av man och 20 procent av
kvinnor éver 65 ar dricker for mycket®. | undersékningen Halsosamma Finland (2022)% uppgav 7 procent av
personer 65 ar och aldre att de upplevde betydande psykisk pafrestning. Lika stor andel &ldre angav att de

kande sig ensamma.

Bland andra hjart- och karlsjukdomar ar starkt aldersrelaterade. GERDA-undersékningen visar att
férekomsten av hjart- och kéarlsjukdomar bland ldre pa Aland &r nigot lagre an i de jamférande omradena.
Bland de aldre som svarade anger 6,3 procent att de har haft stroke, 6,4 procent anger att de har haft
hjartinfarkt och 53,3 procent anger att de har hogt blodtryck. Undersdkningen tar dven upp anvandningen av
mediciner bland &ldre. Deltagarna pa Aland angav att de i medeltal tar 3,06 mediciner frén apoteket
regelbundet. Det fanns ingen signifikant skillnad i medelvéardet av antal mediciner mellan kénen, daremot

konstaterades en skillnad mellan olika aldersgrupper. Deltagarna over 80 ar tog flest mediciner.

Dessutom framkommer att dldre p& Aland motionerar fér lite, sett till géllande rekommendationer®’. Over 70
procent av bade méan och kvinnor i dldern 65 ar och &ldre borde motionera mera for att uppna
rekommendationerna. | GERDA-undersékningen efterfrdgades om deltagarna utforde styrke- och/eller
balanstraning minst tre ganger per vecka, det vill sdga en gang mer per vecka an vad som rekommenderas.
Bland deltagarna pa Aland utférde totalt 17,2 % styrketrdning minst tre génger per vecka och 23,4 %

balanstraning minst tre ganger per vecka.

Aven néaringsrik kost &r viktig fér att uppratthalla god funktionsférméga, men gallande aldres kost och
naringsintag saknas nastan helt information. | undersékningen finns endast information géllande andel som
ater gronsaker, frukt och bar flera gdnger om dagen, vilket pa Aland var drygt 28 procent. Nordiska
kostrekommendationer har publicerats 2023. De nordiska rekommendationerna kommer att ligga till grund

for de uppdaterade nationella rekommendationerna som publiceras under 2024.

65 Resultaten dr samstammiga med resultaten frdn undersékningen Halsosamma Finland.

66 Halsosamma Finland, Sotkatent.fi.

67 Institutet for halsa och vilfard, THL, rekommenderar vuxna att idka mattlig uthallighetsmotion, som gang, I6pning,
cykling, simning eller dans minst 2,5 timmar varje vecka alternativt tung uthallighetsmotion minst 1 timme och 15 min
per vecka. Motion som upprétthaller muskelkonditionen och rorelsekontrollen bor utdvas minst 2 ganger per vecka.
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Okningen av antalet dldre personer stéller krav pd ordnandet av socialvérd och halso- och sjukvard.
Kommunerna, kommunalférbund, Alands halso- och sjukvérd, privata socialvérds- och hélso- och

sjukvardsproducenter samt foreningar inom tredje sektorn framjar tillsammans aldres halsa och valfard.

Aven anhériga har en viktig roll i praktiken, sarskilt eftersom narheten till nrstdende och familj inte langre &r

sjalvklar i det individualistiska och globala samhallet.

Behovet av regelbundet stéd och regelbunden service 6kar snabbare efter 75 ars alder, och séarskilt efter 85
ars alder. Bland personer i dldersgruppen 75 ar och aldre har ungefar en av fyra regelbunden service, och

ungefér en av fem service i det egna hemmet (Tabell 4).

Tabell 5. Andelen 75 ar fyllda som har socialservice i form av st6d for nirstaendevard, hemservice,
vanligt serviceboende, serviceboende med heldygnsomsorg och institutionsvard samt andelen 75 ar

fyllda som inte anlitar dessa serviceformer. Andelen anges i procent.

B Omfattas inte av regelbunden service M Stod for narstaendevard
B Hemservice Vanligt serviceboende

M Serviceboende med heldygnsomsorg M Institutionsvard

Enligt landskapsregeringens Kvalitetsrekommendation tjénster for dldre (2010) ar malsattningen &r att minst
90 procent av personer som &r 75 ar eller aldre ska kunna bo kvar i sina hem?®. Figuren ovan visar att cirka
90,1 procent av alla 75 ar fyllda &r hemmaboende®, med eller utan socialservice. Detta innebér att Aland som
helhet i nuldget uppnar kvalitetsrekommendationens malsattning. Malsattningen om att minst 90 procent av
de som &r 75 ar eller dldre ska kunna bo kvar hemma innebér att kommunernas servicestruktur, med tanke

pa det 6kande antalet aldre, maste vara inriktad pa hemservice/hemvard och stodtjanster i hemmet som

68 Kvalitetsrekommendation tjanster for sldre. Alands landskapsregering, 2010.
69 Med hemmaboende avses personer som bor i eget hem, pensionarsbostad eller vanligt serviceboende. Personer med
serviceboende med heldygnsomsorg och institutionsvard ar exkluderade.
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aldre behdver. Det finns relativt stora skillnader mellan kommunerna gallande antalet hemmaboende
personer som ar 75 ar eller dldre och utbudet av service- och stédformer for de hemmaboende aldre. Ingen
djupgdende analys av siffrorna i tabell 4 har gjorts. Bade andelen hemmaboende och andelen &ldre med
nagon form av regelbunden service kan bero pa flera olika faktorer, bland annat kommunernas serviceutbud
och bedémning av behovet av service, lagstiftningen och riktlinjer inom socialvarden samt de aldres hélsa
och funktionsférméaga. Aven exempelvis avgifter for servicen samt anlitande av privat hemservice kan paverka

utvecklingen. Det ar oklart vilken effekt pandemin har haft pa aldres tillgang till, och anlitande av, service.

Statistiken for personer som ar 85 ar eller aldre visar att cirka 35,4 procent inte har regelbunden service. Cirka
5,4 procent har stod for narstaendevard, cirka 31,7 har hemservice, cirka 1,8 procent har vanligt
serviceboende, cirka 22,1 procent har serviceboende med heldygnsomsorg och cirka 3,7 procent har

institutionsvard.

Enligt ASUB: statistik har antalet klienter 75 &r och &ldre inom institutionsvard éver en tioarsperiod, 2012—
2022, minskat fran 155 till 97, vilket innebar en minskning med cirka 60 procent. Denna utveckling gar i linje
med socialvardslagstiftningens syfte om att service, om majligt, ska ges inom 6ppenvarden. Under samma
tidsperiod har det skett en tydlig 6kning av antalet aldre klienter inom boendeservice, dar serviceboende
med heldygnsomsorg utgor den storsta delen. Fran 2012 till 2022 6kade antalet klienter med narmare 30
procent och av Figur 5 framgar att cirka 7,8 procent av personer som ar 75 ar och aldre hade boendeplats

inom serviceboende med heldygnsomsorg 2022.

Daremot ser utvecklingen gallande antalet klienter med hemservice och antalet klienter med stod for
narstdaendevard att halla sig relativt konstant, dock med en nagot svag utveckling med tanke pa det 6kande
antalet aldre i befolkningen. Antalet klienter 75 ar och aldre med hemservice har minskat nagot dver en
tiodrsperiod. Ar 2012 var klientantalet 499 och &r 2022 var klientantalet 470. Sett till hela &ldersgruppen 65 &r
och aldre har antalet klienter med hemservice minskat med cirka sju procent (frdn 570 ar 2012 till 532 ar
2022). Antalet klienter med stod for narstaendevard var 114 ar 2012 och 124 ar 2022. Detta ar en relativt liten

6kning med tanke pa 6kningen av personer som ar 75 ar och aldre.

Halso- och sjukvarden har en viktig roll nar det galler de aldres mdjlighet att bo kvar hemma. Hemvard ar en
viktig servicehelhet, vilken innehaller hemsjukvard. Det saknas tillganglig officiell statistik 6ver antalet
personer som har hemvérd, det vill siga bade hemservice och hemsjukvéard. | ASUB:s statistik éver
socialvarden ingar endast hemservice, vilket gor att det ar svart att uppskatta andelen av personer 75 ar och

aldre som har hemsjukvard inom ramarna for halso- och sjukvarden.

De &ldres anlitande av halso- och sjukvard inom AHS ger en fingervisning om &ldres halsa. AHS har statistik
over antal besok per aldersgrupp (tabell 5). Sett till andelen 65 ar fyllda av befolkningen stod denna
aldersgrupp for éverlagset flest besok till AHS ar 2021. | aldersgruppen 65 ar fyllda &r antalet besok till den
somatiska specialsjukvarden och primarvarden héga. Anmarkningsvart ar det ldga antalet besok bland aldre
till AHS psykiatri, och orsaken till detta behéver utredas narmare. Det saknas statistik gallande antalet besok

for olika aldersgrupper till de privata halso- och sjukvardsproducenterna.
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Tabell 6. Besok till somatisk specialsjukvard, psykiatri och primérvard inom AHS 2021, indelade enligt

kon och alder.

AHS, mottagningsbestk efter dlder och kin 2021

Antal besok

50000

m0-17 & w18-64 F ® G5+ ar

Kvinnor Man Kvinnor Kwinnor Man

Somatisk specialsjukvard Paykiatri Primarvard

K&ll=: ASUB, AHS

Enligt statistik fran WHO har mera &n 55 miljoner manniskor i virlden demens. Arligen upptéckts ndrmare 10
miljoner nya fall. Pa basen av det 6kande antalet &dldre vantas andelen personer med minnessjukdomar oka. |
samband med att landskapsregeringen utarbetade Riktlinjer fér omsorg och vdrd vid demenssjukdom (2012)7°
uppskattades antalet personer med svér eller medelsvér demens i &ldersgruppen 65 &r och aldre pa Aland
berdknas ka med mellan 400 — 600 personer fram till &r 2040 pa Aland. Enligt riktlinjerna berédknas antalet
personer med minnessjukdom vara 399-751 ar 2020, 596-1027 ar 2023 och 810-1365 ar 2040. Enligt uppgift
fran AHS”" har en kartlidggning éver antalet personer med minnessjukdomar gjorts fér &ren 2014-2018. Enligt
kartlaggningen var prevalensen, det vill sdga antalet individer som just da har en minnessjukdom, 319
individer ar 2014, 332 ar 2015, 330 ar 2016, 333 ar 2017 och 334 ar 2018. Siffrorna ar lagre an de
prognostiserade siffrorna i riktlinjerna fran 2012 och lagre &n det forvantade antalet baserat pa
landsomfattande statistik. Det &r dock oklart om prevalensen i verkligheten &r lagre p& Aland &n i évriga
landet, eller om det finns ett mérkertal dar personer med minnessjukdom inte har fangats upp inom AHS.
Enligt uppgift fran Demensféreningen pa Aland’? har ungefar 400 personer medelsvér till svar demens. Det

saknas narmare uppgifter om aldersférdelningen bland de personer som insjuknar i minnessjukdomar.

Syftet med de av landskapsregeringen antagna riktlinjerna fér omsorg och vard vid demenssjukdom (2012),
och rekommendationerna i dessa, ar att ge férutsattningar for en modern, evidensbaserad demensomsorg
och -vard som ar kostnadseffektiv samtidigt som den utgar fran individen och de individuella behoven. Det
konstateras i riktlinjerna att detta kan astadkommas bland annat genom att 6ka medvetenheten och

kunskapen om demenssjukdomar och férekomsten av dessa och genom att systematiskt arbeta

70 Riktlinjer for omsorg och vard vid demenssjukdom. Alands landskapsregering, 2012.

"1 Information av lakare Christian Andersson vid Alands halso- och sjukvard (per e-post 12.4.2023).

72 Information av verksamhetsledare Fia Hagelberg och styrelseordférande Inger Eriksson (i samband med hérande
8.2.2023).
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forebyggande, bade betraffande atgarder som kan bidra till att farre utvecklar demens och betraffande
atgarder som bidrar till att personer klarar sig langre pa en lagre vard- och omsorgsniva. Det har berdknats
att cirka 40 procent av alla fall av demenssjukdom kan férebyggas genom att minska kdnda riskfaktorer som
hogt blodtryck, obesitas, rokning, fysisk inaktivitet, riskbruk av alkohol, diabetes, depression,
hérselnedsattning och social isolering”. Aven valfungerande samarbete och samarbetsstrukturer inom och

mellan hélso- och sjukvard och socialvard betonas i riktlinjerna.

Landskapsregeringen utférde ar 2018 en utvardering av riktlinjerna fér omsorg och vard vid demenssjukdom,
som ett satt att genomfora en kvalitetssakring inom demensomradet. | utvarderingen framkom tre
huvudomraden gallande kommunernas syn pa behoven inom demensomradet; kompetensutveckling, battre
samarbeten inom vard- och servicekedjan samt boendeldsningar. Det framkom att serviceutbudet for

personer med demens varierade mycket.

Aven psykisk ohlsa och psykisk funktionsnedsattning minskar funktionsférmagan och férsamrar
livskvaliteten. Psykisk ohélsa anvands ofta som en dvergripande term, vilken innefattar olika former av
psykiska besvar och psykisk sjukdom. Psykiska besvar kan omfatta olika tillstand da manniskor visar psykisk
obalans och/eller symtom som exempelvis oro, angest, nedstamdhet eller smnsvarigheter. Besvaren ar inte
sa omfattande att en diagnos kan sattas och ar oftast normala reaktioner pa en pafrestande livssituation.
Under olika perioder i livet kan manniskor utsattas for kriser och svara situationer, vilket inte per automatik
innebar att de har psykisk funktionsnedsattning. Pensionering, forséamrad funktionsnedsattning och minskat
umgange med jamnariga i hogre alder innebér pafrestningar som hor till livet, och som paverkar aldres
psykiska valmaende. Psykisk sjukdom kan definieras som ett varaktigt tillstand dar psykiska besvar eller
symtom uppfyller kriterierna fér en diagnos av en legitimerad lakare. Psykisk funktionsnedséttning
uppkommer till féljd av omfattande och langvariga konsekvenser av psykisk sjukdom. Personer med psykisk

funktionsnedsattning upplever vasentliga svarigheter att utféra aktiviteter pa viktiga livsomraden?.

Landskapsregeringen fattade 2016 beslut om finansiering med penningautomatmedel fér projektet Aldres
psykiska halsa, vilket pagick under tiden 1.2.2017-30.4.2019. Projektets syfte var att se dver varden av och
kring &ldres psykiska ohélsa. Projektet knots till relevant forskning, genom samarbete med Hogskolan pa
Aland, i syfte att sikerstélla evidensbaserade resultat. Projektets slutrapport’® fardigstélldes i april 2019 och
innehaller en mangd rekommendationer, bland annat géllande ansvarsférdelning for omsorg och vard av
aldre med psykisk ohélsa och forebyggande av ensamhet. Omsorg och vard till aldre med psykisk ohélsa har
aven senare lyfts fram som ett omrade som kraver utveckling’’.

Alands landskapsregering antog 2019 ett program fér suicidprevention’®. Som suicidpreventiva insatser

utanfor hélso- och sjukvarden rekommenderas minskad anvandning av alkohol och droger, att ge

73 Lancet commision on dementia prevention, intervention, and care 2020.
https://www.thelancet.com/commissions/dementia2020

74 Folkhalsomyndighetens definition av psykisk sjukdom.

7> Brunt, David och Hansson, Lars. Att leva med psykisk funktionsnedsattning: livssituation och effektiva vard- och
stodinsatser. Studentlitteratur, 2014.

76 Projektrapport “Aldres psykiska halsa”. Alands landskapsregering, 2019.

77 Lehtinen, Susanne. Utredning om éverféring av langvarig institutionsvard fér 65 &r och aldre till Alands hélso- och
sjukvard. AXProbus Ab, 2022.
78 Program for suicidprevention. Atgérder fér en nollvision. Alands landskapsregering, 2019.
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forutsattningar for goda livschanser for sarbara och mindre gynnade grupper (exempelvis aldre) samt
begransad tillgang till suicidmedel (exempelvis lakemedel och skjutvapen). For att framja psykisk halsa och
motverka suicid bland aldre rekommenderas specifikt insatser for att minska social isolering och 6ka social

stimulans samt insatser for att motverka digitalt utanférskap.

| folkhéalsostrategin (2023) betonas atgarder som stoder ett aktivt och halsosamt aldrande och starkande av
AHS férebyggande arbete for dldre. FINGER-modellen” ndmns som ett exempel pa hur aktérer inom hélso-
och sjukvard ska kunna ge aldre personer anvisningar for att uppréatthalla funktionsférmagan och
hjarnhélsan. FINGER-modellen omfattar kosthandledning, framjande av fysisk aktivitet, hjarngymnastik och
hantering och behandling av riskfaktorer for hjart- och kérlsjukdomar bland aldre.

En trygg och god service och vard, vilken mojliggor aldres delaktighet och sjalvbestdmmande, ar av stor vikt.
| lagen om klientens stallning och réttigheter inom socialvarden® och lagen om patientens stéllning och
rattigheter®' foreskrivs i huvuddrag om klientens och patientens sjélvbestammanderétt, vilken baseras pa
bestammelser i grundlagen. Nar socialvard och halso- och sjukvard lamnas ska i forsta hand
klientens/patientens 6nskemal och asikt beaktas och klientens sjélvbestammanderatt dven i dvrigt
respekteras. Aldre ska ges mojlighet att delta i och paverka planeringen och genomférandet av den service
och de tjanster som de ges. Om klienten/patienten inte sjalv kan uttrycka sin asikt, ska klientens/patientens
asikt utredas i samarbete med klientens/patientens lagliga foretradare och/eller narstaende. Ett centralt
klientspecifikt verktyg som lampar sig for att framja sjalvbestammanderatten ar vard- eller serviceplanen. |
planen kan man i samforstand med klienten komma 6verens om detaljerna, malen och metoderna for
servicen och varden.

Lagstiftning som berdr administrativa ingrepp i den personliga friheten ligger enligt sjalvstyrelselag (1991:7)
for Aland under rikets lagstiftningsbehérighet. Ny lagstiftning pd omradet planeras i riket, och arbetet med
den nya lagstiftningen om sjalvbestammanderatt for klienter och patienter fortsatter enligt det nya
regeringsprogrammet.

Aldrelag (2020:9) fér Aland (ldrelagen) forutsatter att verksamhetsenheter inom &ldreomsorgen genomfér
planmassig egenkontroll i syfte att sakerstalla att servicen ar hogkvalitativ, séker och tillborlig. For
egenkontrollen ska det utarbetas en plan fér egenkontroll, som ska hallas offentligt framlagd.
Genomférandet av planen ska foljas och servicen utvecklas utifran de synpunkter som regelbundet inhamtas
fran de aldre personer som tillhandahalls service av verksamhetsenheten, fran deras anhoriga och nérstdende
och frdn de anstéllda vid verksamhetsenheten. Verksamhetsenheternas egenkontroll och plan for
egenkontroll &r en vasentlig del av framjandet av dldre personers sjalvbestdammanderatt.

Handlaggningstiden for beslutsfattande gallande socialservice for aldre personer, 65 ar och aldre, regleras i
aldrelagen. Enligt socialservicegarantin i 18 § 2 mom. ska kommunen fatta beslut utan ogrundat dréjsmal och
senast tre manader fran det att ansdkan har inkommit, om en skriftlig eller muntlig ansékan géller behov av
socialservice som inte ar bradskande. En aldre person har ratt att fa annan an bradskande service som
beviljats honom eller henne utan ogrundat dréjsmal och senast tre manader efter det att beslutet fattades.

79 https://thl.fi/documents/10531/8961427/TT _Finger-toimintamalli SV_vedos 3.pdf/15aee296-5a74-130f-89ed-
3f91f8cf7bd1?t=1651732042734.

80 Lag om klientens stéllning och rattigheter inom socialvarden (FFS 812/2000), vilken tillimpas genom landskapslag
(1995:101) om tillimpning i landskapet Aland av riksférfattningar om socialvard.

81 | ag om patientens stillning och rattigheter (FFS 785/1992), vilken tillimpas genom landskapslag (1993:61) om
tillampning i landskapet Aland av lagen om patientens stéllning och rattigheter.
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Enligt socialvardslagen ska beslutet i braddskande fall verkstallas utan dréjsmal och i de fall som inte ar
bradskande, utan ogrundat drojsmal. Beslutet ska dock verkstéllas senast inom tre manader fran det att
arendet inletts.

Patienter inom hélso- och sjukvarden har ratt att fa bradskande vard snabbt, vid behov som jourpatient.
Maximala vantetider faststalls i lagstiftningen om icke bradskande vard. For att fa vard inom den
specialiserade sjukvarden kravs remiss grundad pa en lakarundersékning. Vardgarantin omfattar inte mun-
och tandvarden.

4.7. Aldres delaktighet i samhillet

Aldres situation och delaktighet i samhillet &r beroende av en mangd olika faktorer, som hélsa och
vialmaende, boendealternativ, transportmajligheter, digitalisering och teknisk utveckling, diskriminering pa
grund av alder, jamstalldhets- och jamlikhetsfragor, ekonomi och tillgang till service och vard. Delaktighet
handlar om vad aldre gor, men hor dven nara ihop med upplevelsen av att kunna paverka sin situation. Detta
kapitel beskriver aldres delaktighet pa vissa omraden, baserat pa tillgangliga uppgifter, och kan darfor inte

anses vara heltackande.

Aldres delaktighet p& Aland har varit féremal for tva stérre studier, varav resultaten frn en presenterades
2017 och resultaten fran den andra varen 2023. Resultaten i rapporten De dildres delaktighet pd Aland®
(2017) visar att proaktivt arbete for aldres delaktighet bidrar till battre subjektivt upplevd hélsa hos aldre,
men 6kad delaktighet kan dven antas motarbeta psykisk ohalsa orsakad av ensamhet och social isolering.
Slutsatserna i rapporten stods av WHO, som lyfter evidensen for hur kultur- och fritidsaktiviteter paverkar
halsan och att de kan ha betydelse for bade den psykiska och fysiska halsan. Dels kan kultur- och
fritidsaktiviteter i sig vara halsoframjande, dels kan de fungera som stdd till eller vara del av vard och
behandling, t.ex. inom psykiatrin, vard av kroniska sjukdomar och vard i livets slutskede. Hélsofréamjande
effekter uppnas genom att kultur ger kognitiv och sensorisk stimulans, starker kdnsloméassigt engagemang
och ger mojlighet till sociala interaktioner. Kultur och fritidsaktiviteter bidrar till strategier for
sjalvforverkligande, forbattrad copingférmaga och kanslomassig reglering. Kultur kan minska stress och
ensamhet och férbéattra levnadsvanor®. | ASUB-rapporten (2017) konstateras att dldre borde ses som en

stérre resurs bland annat inom politiskt beslutsfattande, yrkesliv och frivillighetsarbete p& Aland.®

Alands statistik- och utredningsbyras (ASUB) har pa uppdrag av landskapsregeringen genomfért
undersokningen Tillitsstudie fér Aland 2022 — Om fértroende, delaktighet och upplevelsen av att blomstra®.
Undersdkningen ar en del av uppféljningen av de sju strategiska utvecklingsmal som har faststallts av
Utvecklings- och hallbarhetsagendan fér Aland, och berér i férsta hand mal 1: valm&ende manniskor med
inneboende resurser som vaxer och mal 2: alla kanner tillit och har verkliga mojligheter att vara delaktiga i

samhillet. Resultaten fran tillitsstudien 2022 visade att majoriteten av Alands befolkning kidnde hég

82 De 3ldres delaktighet pa Aland. ASUB och hégskolan p& Aland. ASUB:s rapport 2017:4.

83 What is the evidence on the role of the arts in improving health and well-being? A scoping review
Health Evidence Network synthesis report; 67. World Health Organization, 2019.
https://www.who.int/europe/publications/i/item/9789289054553)

84 ASUB rapport 2017:4, De &ldres delaktighet pa Aland.

% Tillitsstudie fér Aland 2022 — Om fértroende, delaktighet och upplevelsen av att blomstra. ASUB, 2022.
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mellanmansklig tillit, och tilliten var hdgre bland aldre @n bland yngre. Generellt uppvisade aldre positivare
svar, inklusive en hdgre kadnsla av att blomstra samt en hdgre grad av tillit och delaktighet @n yngre.

Indextalet ar signifikant hogre bland de som &r 60 ar och aldre jamfort med aldersgruppen 16-39 ar.

Kanslan av tillit, fortroende och delaktighet varierar mellan olika grupper och ar svagare hos grupper som
ofta ar extra utsatta, exempelvis dldre personer med samre hélsa, dldre personer som ar ekonomiskt utsatta,
aldre som tillhor en etnisk eller religiés minoritet samt aldre HBTQIA-personer®. Sarskilt &ldre personer som
ar beroende av andra for att exempelvis ta hand om sin ekonomi och fér att hantera medicinintag och
medicinsk behandling, ar extra utsatta for risk for vald och 6vergrepp. | undersékningen Hdlsa och livskvalitet
bland dldre mén och kvinnor pé Aland (2015) uppgav 3,4 procent av kvinnorna och 1,3 procent av mannen att
de blivit utsatta for vald fran nagon nérstdende det senaste aret®”. Coronapandemin har inneburit ett hart
slag mot utsatta aldre manniskor, vilket tydliggor vikten av att trygga aldres sjalvbestammande och
levnadsvillkor. Samtidigt ledde pandemin till 6kad delaktighet i samhallet, exempelvis genom att pensionarer

hjalpte till i samhéllet genom att atervdnda som hélso- och sjukvardspersonal.

En aspekt som har lyfts pa europeisk niva, i EU-kommissionens Gronbok om aldrande, &r att dldre dven kan
utgora en sarskild malgrupp fér organiserad brottslighet och det forekommer bedrageriférsdk specifikt
riktade mot aldre personer. Pa EU-niva har aven uppmarksammats att dldre personer som bor utomlands
eller &ger fastigheter eller tillgangar utomlands kan vara sarskilt sarbara pa grund av sprakhinder och okénda

férvaltnings- och rattssystem, och sarskilda skyddsatgarder kan behdvas i gransodverskridande situationer.

Det behdver finnas ett brett utbud av aktiviteter och sociala och kulturella sammanhang i samhallet och
utbudet behover anpassas till det som aldre efterfragar och ar intresserade av, utgaende fran individuella
preferenser och énskemaél. Aven méjligheten att delta i, och bidra, genom frivilligarbete eller annat

samhaéllsengagemang bidrar till ldres kansla av en meningsfull och givande alderdom.

Digitala fardigheter kravs i allt hdgre grad for att delta i samhéllet. Exempelvis tillgangen till varor och
tjdnster baseras allt mera pa digitala 16sningar, liksom deltagande i sociala och kulturella aktiviteter och
evenemang. Det finns bade fordelar och nackdelar med teknisk utveckling fér aldre personer. Digitala
tjidnster som inte ar beroende av en viss plats eller tid, m&jliggdr en mera jamlik tillgang till exempelvis
tjanster da anvandningen inte kopplas till en viss geografisk plats eller till en persons livssituation. Samtidigt
kan den tekniska utvecklingen 6ka aldre personers sarbarhet, eftersom aldre kan vara mindre insatta i,
bekvama med och intresserade av att anvanda digitala verktyg, eller inte har tillgéng till digital teknik.
Tillgangen till information behover tryggas for personer som inte kan eller vill anvdnda digital teknik. Gerda-
undersokningen® visar att 90 procent av aldre (upp till 79 ar) anvénder internet, medan 60 procent av aldre
som &r 80 ar och aldre anvander internet. Internetanvandningen korrelerar med bade inkomstniva och
utbildningsniva, sa att fler dldre med hog inkomst anvénde internet och fa éldre med lag utbildningsniva

anvande internet.

86 Hbtgia+ star for homosexuella, bisexuella, transpersoner, queera personer, interkénade, asexuella och 6vriga som
bryter mot samhallets heteronorm kring sexualitet.

87 Halsa och livskvalitet bland &ldre man och kvinnor pa Aland 2015 (HAMKA15). Hégskolan pé Aland, 2015.

88 Erika Boman, Halsa och livsvillkor bland &ldre m&n och kvinnor pa Aland 2022 (HAMKA22) Del 3. Hégskolan pa Alands
publikationsserie nr 2023:3.
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Vélfardsteknik kan anvéndas for att behalla och 6ka tryggheten och for att 6ka aldres delaktighet, aktivitet
och sjalvstandighet. Tekniken kan dven stdda anhdriga och fungera som stod i den aldres vardag.

| Gerda-undersokningen framkommer att &ldre pa Aland generellt ar forsiktigt positiva till insatser av digital
teknik. Exempelvis svarar cirka 46 procent av bade aldre under 80 ar och 6ver 80 ar att de skulle kanna sig

mera ensamma om digital teknik ersatter besdk av personal i vissa situationer.

Det ar viktigt att stoda aldres mojlighet att bo kvar hemma, bade for de aldre sjalva och fér samhallet. Det
har att gora bade med aldres egna 6nskemal och sjélvbestdammande och med kostnadseffektiviteten i
servicestrukturen. | Kvalitetsrekommendation tjéinster for dldre (2010) framgar att det 6vergripande malet ar
att de tjanster som produceras for aldre, framfér allt inom vard och omsorg, men dven inom évriga
samhallssektorer, skall vara hallbara ocksa pa langre sikt och ocksa under de forhallanden déar antalet aldre
Okar, samt att tjansterna utgar fran den aldre och den aldres behov. Enligt kvalitetsrekommendationen ska
kommunernas servicestruktur och samarbetet med hélso- och sjukvarden gora det maojligt for minst 90

procent av personer 75 ar och aldre att bo kvar i ordinarie boende.

Valfardsteknik bidrar dven till att stoda aldres mojligheter att bo kvar hemma. Det behévs dock en
anpassning av befintliga bostader for att de ska bli tillgangliga och sakra for dldre personer. Nyproduktion av
bostader behover erbjuda alternativ och anpassas till ldre. Anpassning av boendemiljéer for aldre
underlattar aldres rorlighet och sjalvstandighet och stdder tillgang till tjanster och aktiviteter, vilket 6kar
valbefinnandet och samhdrigheten med andra. | arbetet med att utveckla boenden och boendemiljéer som
ar lampliga for aldre berérs manga olika aktérer och olika atgarder kravs. Det behdver finnas olika
boendealternativ och prisnivaerna behover anpassas till att aldre har olika ekonomiska forutsattningar. Vid
utveckling av boenden och boendealternativ ar det viktigt med bygglagstiftning som stéder god
tillganglighet i bostader samt framférhallning och personligt ansvar for att det egna boendet ska fungera pa
lang sikt. Det handlar &ven om en attitydférandring. Vid anpassning av bostader for dldre och personer med
nedsatt funktionsformdaga ska utgangspunkten vara att dldre och personer med nedsatt funktionsférmaga ar

en naturlig del av samhallet.

En viktig faktor for att maéjliggéra hemmaboende &r dven fungerande transportldsningar. Friska aldre kan
lattare ta sig till och fran hemmet, och aldre friska bilférare klarar sig i allmanhet bra i trafiken. Stigande alder
for dock med sig en forsamring av sinnesfunktionerna och motoriken. Vid hégre alder intrader ofta ocksa
sjukdomar som kan inverka negativt pa férmagan att kéra bil och darmed ocksa pa sékerheten. For att kunna
identifiera problemen i tid ar det viktigt att bilféraren lar sig att vardera sig sjélv och sin korférmaga. Den
offentliga kollektivtrafiken, inklusive matartrafiken®, och exempelvis skargardstrafiken samt service som
stoder rorlighet och fardtjanst har stor betydelse for ett sjalvstandigt liv och for verkliga mojligheter att

kunna vara delaktig i samhallet.

Forhallningssatten till, och synen pa, dldre behover utvecklas och fragor som beror attityder och
diskriminering av aldre maste lyftas. Ingen far utan godtagbart skél sarbehandlas pa grund av exempelvis

89 Definitioner av kollektivtrafik och matartrafik i enlighet med landskapslag (2019:60) om ordnande av
kollektivtrafiktjanster.
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kon, alder, ursprung, sprak, religion och halsotillstand®. Diskriminering och férdomar kopplat till exempelvis
funktionsnedsattning, HBTQIA, sprak, kon och etnicitet kan leda till en slags dubbeldiskriminering hos éaldre.

Enligt en rapport om diskriminering i Finland 2017-2019%" (i vilken Aland ingar) &r diskriminering fortfarande
ett stort problem bade pa arbetsmarknaden och inom 6vriga livsomraden i Finland. Bland &ldre och personer
med funktionsnedsattning handlar diskriminering oftast om bristande tillganglighet, sarskilt bristande
tillgang till service och information om tjanster.

| rapporten Upplevd diskriminering i det dldndska samhdllet (2020)° framkommer ett flertal omraden vilka
behover utvecklas for att forbattra dldres delaktighet. Bland annat framkommer i rapporten bristande
tillganglighet, bade géllande tillgang till information och majlighet att fysiskt ta sig fram i samhallet, och
bristande transporter i form av en fungerande kollektivtrafik. Det konstateras att en valfungerande
kollektivtrafik ar viktig eftersom samhallsstrukturer som férsdmrar maojligheterna till delaktighet kan upplevas

som diskriminerande. | rapporten lyfts att i synnerhet bussforbindelserna pa landsbygden behéver ses 6ver.

Enligt ASUB:s kartlaggning av kultur- och fritidsvanor (2020)° var antalet timmar per vecka som lades pa
obetalt arbete nast lagst bland pensionarer, sett till samtliga kategorier (studerande, pensionérer,
tjdnsteman/arbetstagare, arbetsgivare/foretagare/lantbrukare, arbetslos/permitterad, foraldra-
/vardledig/ovrigt hemarbete). Det obetalda arbetet delades in i tre kategorier; utféra hemarbete, ta hand om
anhoriga samt utfora frivilligarbete. Totalt lade personer som fyllt 65 ar cirka 12 timmar per vecka pa obetalt
arbete. Mest tid lades pa hemarbete och i genomsnitt fyra timmar per vecka lades pa att ta hand om
anhdriga. Av kartlaggningen framgar inte konsférdelning, men generellt utfér kvinnor mera obetalt arbete an

man.

Frivilligarbetet pa Aland 4r omfattande och &ldre ar i hdgre grad &n yngre féreningsmedlemmar, vilket
framgar av ASUB:s kartldaggning 2020. Bland 65 ar fyllda &r 67 procent féreningsaktiva och i medeltal &r aldre
aktiva i tre foreningar. Deltagande i frivilligarbete har stort samhéllsekonomiskt vérde. De positiva effekterna
av att delta i frivillig verksamhet ar allmént erkdnda. Engagemang i frivilligarbete 6kar bade aldres upplevelse
av delaktighet och deras mojligheter att paverka. Frivilligarbete kan dven framja god hélsa, solidaritet och
samarbete mellan generationerna. | rapporten om upplevd diskriminering (2020) betonas att
féreningsverksamheten pé Aland bor utvecklas utifrén en stérre forstaelse for vikten av sociala kontakter for

de aldre. Det behovs aktivitetsformer i foreningsverksamheterna som aldre latt kan delta i.

ASUB:s rapport (2017) visar att dldre har allt battre férutsattningar att utéva givande fritidsaktiviteter.
Deltagande i fritidsaktiviteter uppvisade ett klart positivt samband med battre sjalvskattad hélsa. Rapporten
visar allt fler dldre promenerar, cyklar, simmar eller utévar vattengymnastik, trots att GERDA-undersékningen
visa att cirka 70 procent motionerar for lite enligt géllande rekommendationer. Andelen aldre som deltar i
foreningsverksamhet har 6kat dver tid, oftast galler deltagandet kulturféreningar och féreningar med social-

och/eller halsoverksamhet.

90 Finlands grundlag (FFS 731/1999), 6 §.
91 Diskriminering i Finland 2017-2019. Justitieministeriets publikationer, 2021:8.
92 Upplevd diskriminering i det &landska samhallet 2020. ASUB, rapport 2020:7.

93 Alanningarnas kultur- och fritidsvanor 2020. Med coronaperspektiv. ASUB, rapport 2021:6.
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Enligt ASUB:s kartlaggning (2020) namnde &ldre personer brist pa pengar som en begrénsande faktor i klart
mindre utstrackning @n 6évriga aldersgrupper. Halsa och bristande fysisk tillganglighet var oftare begréansande
faktorer for personer som fyllt 65 ar. Narmare uppgifter om konsskillnader gallande aldres deltagande i

fritidsverksamhet saknas.

Utgaende fran ASUB:s statistik om réstning, valdeltagande och politiska uppdrag réstar &ldre flitigt, men fa
aldre staller upp som kandidater i lagtingsval och annu farre blir invalda. Daremot &r nagot storre andel aldre
invalda pd kommunal niva, i kommunfullmiktige. Aldre fértroendevalda finns oftast i kommunalférbund och
socialndmnder. Bland aldre fértroendevalda ar fler man @n kvinnor, bade totalt sett och sett till de olika

politiska organen.

For manga aldre ar media en central informationskanal for att ta del av nyheter och aktuella fragor i
samhallet. Resultaten i ASUB:s tillitsstudie (2018) visar att konsumtionen av &landska tidningar och radio- och
tv-kanaler 6kar markant med aldern. | ASUB:s rapport om diskriminering (2020) framkommer att aldre kan
uppleva mediasynligheten som begransad, trots att dldre ar de stérsta konsumenterna av media pa Aland.
Enkatmaterialet i ASUB:s mediaundersékning (2020) visar bland annat att dldre anser att programutbud och
musikutbud riktat till aldre har minskat under de senaste aren. | vissa fall ar dldres uppfattning att inlagg i
diskussioner som varit riktade till de aldre har klippts bort, vilket kan upplevas som censur eller
osynliggdrande av de aldsta i media. Exempelvis kan aldre uppleva sig som underrepresenterade i

tidningarna.

Gallande fordomar mot aldre framkommer det i rapporten att dldre i viss grad upplever sig vara "fér gamla”,
vilket ger uttryck for en negativ installning till dldre och aldrandet. De aldre som deltog i undersékningen var
oftare an yngre mer skeptiska géllande de rattsliga konsekvenserna och andra féljder av en anmélan om
diskriminering. Aldre var generellt mera negativt installda till att en anmélan skulle medféra positiva effekter
for andra i en liknande situation eller for samhallet i stort. Denna instéllning avspeglas i att det ar betydligt
mera sallsynt bland de aldsta (60 ar och aldre) att rapportera om upplevd diskriminering jamfért med yngre

svarande. Enligt rapporten férekommer bland aldre upplevd diskriminering inom varden.

| GERDA-undersdkningen® anger cirka 5 procent att de har blivit daligt bemdtta eller diskriminerade pa
grund av sin alder och lika stor andel anger att de inte visste om de har blivit daligt bemoétta eller
diskriminerade. Dock anger nastan halften av deltagarna att de upplevt en negativ instéllning mot aldre pa
arbetsmarknaden. Undersdkningen visar att avseende samhaéllsinstitutioner har aldre storst fortroende for
brand-/raddningsvasendet, halso- och sjukvarden samt polisen. En av fyra svarande uppgav stort fértroende
for aldreomsorgen. Minst fortroende har aldre for bland annat massmedia, kommunledningen och internet-

och kommunikationstjanster.

Det finns formella och lagstadgade paverkanskanaler fér aldre. Fran och med 1.1.2021 ska det, i enlighet med
kommunallagen® finnas aldrerad i varje kommun. Ett dldrerad kan vara gemensamt for flera kommuner.

Narmare bestammelser om medlemmarna i aldreradet och radets uppgifter finns i dldrelag (2020:9) for

94 Erika Boman, Halsa och livsvillkor bland &ldre m&n och kvinnor p& Aland 2022 (HAMKA22) Del 3. Hégskolan pa Alands
publikationsserie nr 2023:3.
95 Kommunallagen (1997:73) fér Aland, 31a §.

33 (44)



Aland. Samtliga alandska kommuner har tillsatt &ldreradd och vissa kommuner har valt att samarbeta kring
aldrerad®®. Aldrerdden ar rddgivande organ vilket innebér att dldre har en méjlighet att framféra synpunkter
och asikter i olika fragor. Daremot kan inte beslut fattas i ldreraden, vilket patalats som en brist i ASUB:s

rapport om diskriminering (2020).

5.Forvaltningsovergripande program for

landskapsregeringens aldrepolitik 2023-2030

Malet med programmet ar att bilda en helhetsuppfattning om effekterna av den aldrande befolkningen och
att enas om ett gemensamt fokus for det fortsatta arbetet, genom politiska vagval och prioriteringar.
Forutom en bred beredskap, krévs det en helhetssyn for att greppa och skapa kopplingar mellan olika
politikomraden. | programmet ingér langsiktiga och, om majligt, méatbara malsattningar som stréacker sig

fram till &r 2030, baserat pa de utmaningar som férandringen i befolkningens aldersstruktur medfér.

Det politiska programmet foljs av ett atgardsprogram. | atgardsprogrammet listas planerade och prioriterade
atgarder, vilka utgar fran de évergripande malsattningarna formulerade i detta program. Atgardsprogrammet
omfattar tidsperioden 2023-2027 och ses over 2026/2027, i syfte att anta ett nytt atgardsprogram 2028-
2030. Avdelningarna inom landskapsregeringens allmanna forvaltning och landskapsmyndigheterna bidrar
med atgarder till atgardsprogrammet. Information om insamling av atgarder sandes till berérda i september
2023. De avdelningar och myndigheter som ingar i atgardsprogrammet beaktar behov av budgetmedel i
samband med lamnande av forslag till landskapsregeringens ordinarie budget. | samband med att
landskapsregeringen fattar beslut om atgardsprogrammet, och i samband med att atgardsprogrammet

revideras, tas stallning till eventuella medel for sarskilda atgarders genomforande.

Avsikten ar att programmet ska vara ett levande dokument och att det ska genomféras i brett samarbete
med en mangd olika aktdrer. En uppfdljning av programmet och de framtagna atgarderna ska gdras under

varje regerings mandatperiod. Programmet, inklusive framtagna atgarder, revideras vid behov.

Arbetet med att félja upp, och revidera, atgardsprogrammet sker under ledning av socialvardsbyran. For
uppféljningen av det &ldrepolitiska programmet ansvarar en forvaltningsdvergripande styrgrupp med
representanter for avdelningarna inom landskapsregeringens allmanna férvaltning och underlydande
myndigheter samt andra berdrda aktorer. Avsikten ar att en styrgrupp ska tillsatts nar ett nytt
atgardsprogram antas (i borjan av varje atgardsprograms period). Vid behov, sarskilt nar revidering av det
politiska programmet sker, tillsatts en parlamentarisk referensgrupp. Den parlamentariska referensgruppen
kan dven nyttjas for politisk forankring av landskapsregeringens beslut i fragor som ror programmets
forverkligande. Styrgruppen och referensgruppen tillsatts och sammankallas av ansvarig minister pa

landkapsregeringen.

9 Ar 2023 har Finstréms kommun, Geta kommun, Sunds kommun, Saltviks kommun och V&rdé kommun ett gemensamt
aldrerad, liksom Lemlands kommun och Lumparlands kommun.
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Programmet &r uppbyggt enligt en modell med en dvergripande vision, vilken paverkar de 6vergripande

malsattningarna, indikatorerna samt dtgardsprogrammet (figur 1).

Figur 1. Bild for att beskriva programmets uppbyggnad.

Overgripande mélsattningar

Indikatorer

Atgardsprogram (inkl. aktorer,
ansvarsfordelning samt
tidsplan for utférande)

5.1. Malsattningar

Landskapsregeringens langsiktiga malsattningar handlar om en omfattande och hallbar beredskap for
befolkningens aldrande. Den 6vergripande visionen ar ett aldersvanligt och inkluderande alandskt samhalle,

dér alla kan delta pa lika villkor, leva sitt liv som individen sjélv dnskar och leva sa sjalvstandigt som mojligt.

Det aldrepolitiska programmet bygger pa foljande dtta malsattningar, vilka ska vara uppfyllda nér

programperioden tar slut 2030.

e Tiden i arbetslivet har forlangts och fler dldre forvarvsarbetar efter uppnadd pensionsalder
e Aldre har god hilsa, gott valbefinnande och god funktionsférméga en langre tid

e Boendeldsningarna och boendemiljéerna ar aldrevanliga

e Servicen och varden genomférs pa ett socialt och ekonomiskt hallbart satt

e Digitalisering och nya tekniker har 6kat valfarden

e Aldre deltar aktivt i sociala sasmmanhang och sociala aktiviteter

e Transporterna och kollektivtrafiken ar dldrevénliga

e Aldres ekonomiska férutsattningar har férbattrats
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For att uppna malsattningarna krévs en anpassning som beror flera forvaltnings- och samhallsomraden.
Tillrackliga férebyggande atgarder och atgarder som forbattrar funktionsférmagan hos den aldre
befolkningen och riskgrupperna ar en férutsattning for bade langre tid i arbetslivet och senarelaggning av
behov av service och vard. For ett barkraftigt samhalle utgor daven det egna ansvaret en viktig faktor. Det

kravs att individen i god tid planerar sitt liv med tanke pa aldrandet.

For varje malsattning har 1-5 indikatorer tagits fram, i syfte att underlatta uppfoljningen av hur
malsattningarna uppfylls. Indikatorerna har formulerats sa att det, sa langt som mgjligt, gar att méta, folja

upp och utvardera deras effekt.

5.1.1. Tiden i arbetslivet har forlangts och fler dldre forvarvsarbetar efter
uppnadd pensionsalder

Indikatorer:
e Forberedelsen infoér dldrandet inleds i god tid, nar ménniskor &r i medeldldern, och fortsatter efter
uppnadd pensionsalder (genom atgarder pa bade individ- och samhéllsniva).
e Fler flexibla 16sningar for att moéjliggora langre tid i arbetslivet och for att forebygga
aldersdiskriminering i arbetslivet har utvecklats.
e Kompetensen och arbetshélsan bland personalen inom omsorg och vard, liksom social- och

halsovardsbranschens attraktionskraft, har forbattrats.

5.1.2. Aldre har god hilsa, gott vilbefinnande och god funktionsférmaga

en langre tid

Indikatorer:

e Nya metoder som stéder och motiverar aldre i framjande av god hélsa och funktionsférmaga,
exempelvis i form av 6kad motion, mera naringsrik kost, minskat alkoholbruk, god psykisk halsa och
okad delaktighet till exempelvis kultur och naturupplevelser tas i bruk.

e Satsningar pa tidig identifiering av riskgrupper och férebyggande atgarder for riskgrupper har lett till
minskad nedgang i funktionsférmagan och sjukdomsfrekvensen, sarskilt gallande psykiska
funktionsnedsattningar/sjukdomar och minnessjukdomar.

e Aldres funktionsférmaga har férbéattrats s att antalet aktiva levnadsar med god funktionsférmaga

har 6kat och den genomsnittliga tiden som aldre behover intensiv omsorg och vard har forkortats.

5.1.3. Boendel6sningarna och boendemiljéerna ar aldrevanliga

Indikatorer:
e Tillgangliga och flexibla bostader som passar aldre har planerats, byggts och renoverats.
e | planeringen och utvecklingen av bostadsmiljoer beaktas aldres behov och de behov som uppstar
pa grund av aldrande.
e Manniskor forbereder sig infor att bli dldre och de utmaningar som aldrandet kan medféra med

tanke pa boendet och relaterade tjanster.
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5.1.4. Servicen och varden genomfors pa ett socialt och ekonomiskt
hallbart satt

Indikatorer:

e Tryggt hemmaboende har 6kat genom utveckling av service och stédtjdnster, dven service och
stodtjanster dygnet runt, for hemmaboende aldre.

e Avgifterna inom socialvarden och hélso- och sjukvarden har anpassats for att folja och stéda
lagstiftningens fokus pa tidiga och férebyggande insatser.

e Avgifterna inom socialvarden och halso- och sjukvarden har forenhetligats.

e Servicen och varden har integrerats och omstrukturerats for att battre tillmétesga och respektera
anvandarbehovet (inklusive anhoriga).

e Adekvat vard och omsorg till dldre med demens samt psykisk sjukdom/funktionsnedsattning och

psykisk ohalsa har tryggats.

5.1.5. Digitalisering och nya tekniker har 6kat valfarden

Indikatorer:
e Teknik och artificiell intelligens utnyttjas i hogre grad som stod for framjandet av de aldres
sjalvstandighet, halsa och valfard samt som stod for dldreomsorgen.
e Sambhallet har framjat och tryggat att aldre har lika mojligheter att anvanda teknik som stoder
sjalvstandigheten, exempelvis genom utbildning.
e Sambhallet har beaktat digitalt utanforskap och det faktum att alla dldre inte kan eller vill anvénda
digital teknik.

5.1.6. Aldre deltar aktivt i sociala sammanhang och sociala aktiviteter

Indikatorer:
e Den offentliga sektorn mojliggér frivilligarbete pa ett satt som gynnar bade samhallet och de
frivilliga.
e Verksamheter och aktiviteter som passar aldre har utvecklats och aldre deltar i sociala aktiviteter och
frivilligarbete i hogre grad.

e Aldres upplevelse av ensamhet och social isolering har minskat.

5.1.7. Transporterna och kollektivtrafiken ar aldrevanliga

Indikatorer:
e Planeringen och forverkligandet av kollektivtrafiken beaktar i hogre grad aldres behov.
e Nuvarande transportmojligheter for aldre utvecklas och nya och flexibla transportmajligheter for

aldre utvecklas och tas i bruk.
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5.1.8. Aldres ekonomiska férutsattningar har forbattrats

Indikatorer:
e Andelen aldre personer med pensionsinkomst som lever under fattigdomsgransen har minskat.
e Kommunalbeskattningen av pensioner, i relation till beskattningen av [6neinkomster, har justerats for
att minska ojamlikheter med beaktande av de olika villkoren som rader i avdragssystem och andra

relevanta skatteregler.

5.2. Ansvarsfordelning

| detta kapitel beskrivs vilka aktérer som ansvarar for fragor som berér aldre, med sarskild utgangspunkt i
malsattningarna och de delindikatorer som anges for respektive malsattning. Narmare information ges
endast om de avdelningar/byraer och myndigheter som framst ansvarar for drenden som beror aldre.

Ansvarsférdelningen utgar huvudsakligen fran det som anges i lagstiftning.

5.2.1. Landskapsregeringen

Landskapsregeringen ansvarar for utvecklingen av lagstiftning som beror aldre och annan utveckling
géllande fragor som aven beror aldre. Lagstiftningsbehorigheten géllande omraden som beror aldre ar delad
mellan Aland och riket. Vissa omraden, som socialvérd, trafik och utbildning &r huvudsakligen &landsk
behdrighet. Halso- och sjukvard ar dlandsk behorighet med vissa undantag, som exempelvis smittskydd och
lakemedel. Exempelvis socialforsakring, fragor gallande administrativa ingrepp i den personliga friheten och

pensionsfragor ar huvudsakligen rikets behérighet.

Gallande ansvar for fragor som berér aldre kan inom landskapsregeringens férvaltning sarskilt namnas
socialvardsbyran, halso- och sjukvardsbyran, infrastrukturavdelningens allmanna byra och transportbyra,

utbildningsbyran, regeringskansliets allmanna byra samt finansavdelningen.

Socialvardsbyran

Socialvardsbyran verkar for valbefinnandet hos ménniskor och tillgangen till likvardig och trygg socialvard pa
Aland genom lagstiftning, évergripande planering och évervakning samt utvecklingsarbete betréiffande
utkomstskydd, frdmjande av social valfard och férebyggande av sociala problem. Vid byran handlaggs
arenden som galler bland annat lagstiftning och évergripande planering och ledning av dldreomsorgen och
fordelning av finansiering till pensionarsféreningar och andra féreningar med verksamhet fér dldre genom

avkastning av Penningautomatmedel.

Halso- och sjukvardsbyran

Halso- och sjukvardsbyran handlagger drenden som berér framjande av halsa och férebyggande av
sjukdomar, utovar tillsyn dver privat sjukvard, utvecklar och understéder hélso- och sjukvard och 6vrig
folkhalsoframjande verksamhet. Vid byran handlaggs sarskilt vissa drenden som langt beror aldre, som

patientavgifter, medicinsk rehabilitering och tandvard.
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Infrastrukturavdelningen

Landskapsregeringen har ett évergripande ansvar for samhallsplanering samt for lagar och bestammelser
inom byggsektorn. Sarskilt infrastrukturavdelningens allménna byra och transportbyra har ansvarsomraden
som ar viktiga med tanke pa aldersvanliga samhallen. Allmanna byran inom infrastrukturavdelningen
hanterar dven ekonomiskt stod for olika dtgarder som ar relaterade till reparationer och byggande.
Transportbyran ansvarar for kollektivtrafik, farjetrafik, flygtrafik, livsmedelstransporter till skargarden samt

skoter reparationer och underhall av det egna tonnaget vilket bestar av bade frigdende farjor och linfarjor.

Utbildningsbyran
Utbildningsbyran har ett allméant lednings-, tillsyns- och utvecklingsansvar for utbildningsfragor, och ansvarar

bland annat for utbildning och fortbildning som sarskilt berdr personal inom dldreomsorg.

Kulturbyran

Kulturbyran handlagger arenden som galler bland annat kulturell verksamhet och idrottsverksamhet.

Regeringskansliets allmédnna byra
Regeringskansliets allmanna byra handlagger fragor som bland andra allméan ordning och sakerhet,
polisvasende, lagstiftning, jamstalldhet, integration, personalfrdgor och digitalisering. Exempelvis &renden

som galler personalpolitik och personalfragor samt jamstélldhets- och integrationsarbete kan berora aldre.

Finansavdelningen

Avdelningen skoter finansforvaltningen samt arbetar med 6vergripande ekonomiska utvecklingsfragor som
paverkar landskapets och kommunernas ekonomi, och dven néringslivets och invanarnas ekonomi.
Exempelvis foljande drenden hanteras; landskapets budget, kommunernas ekonomi, skatteundantaget,
offentlig upphandling, férdelning av penningautomatmedel, tjanste- och arbetskollektivavtal och pensioner

som tillhér landskapets pensionssystem.

5.2.2. Myndigheter och skolor understallda landskapsregeringen

Landskapsregeringen har ett antal myndigheter under sig. | detta kapitel ndmns séarskilt vissa av dessa

myndigheter och skolor, vilka ansvarar for fragor som berér aldre.

Alands ombudsmannamyndighet

Alands ombudsmannamyndighet verkar for att framja och trygga, i enlighet med lagstiftning®’, jamstélldhet
och likabehandling samt barns, patienters, klienters och konsumenters rattigheter.
Diskrimineringslagstiftningen®® innehéller féljande forbjudna diskrimineringsgrunder; alder, ursprung,
nationalitet, sprak, religion, dvertygelse, asikt, politisk verksamhet, fackforeningsverksamhet,
familjeforhallanden, halsotillstand, funktionsnedsattning, sexuell Iaggning eller ndgon annan omstandighet
som galler den enskilde som person. Dessutom ingar vagran att gora rimliga anpassningar i definitionen av
forbjuden diskriminering.

97 Landskapslag (2014:33) om Alands ombudsmannamyndighet.
98 Landskapslag (2022:43) om tillampning av diskrimineringslagen.
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Alands hilso- och sjukvard (AHS)

AHS ansvarar fér den offentliga hélso- och sjukvarden i landskapet. Verksamheten omfattar halsoframjande
verksamhet, primarvard och specialiserad sjukvard®. Till primarvarden hér bland annat halsocentraler,
hemsjukvard och, frdn och med bdrjan av ar 2023, en ny seniormottagning. Seniormottagningen riktar sig i
forsta hand till hemmaboende personer 6ver 65 ar som har svart att klara vardagen, som ar i behov av
hjalpmedel pa grund av till exempel falltendens, som behdver stdd och rad i sin vard och som har manga
ladkemedel och ar i behov av medicingenomgang. Vid misstankt minnessvaghet gors mindre
minnesutredningar. Mottagningen finns dven till for narstdendevardare som ar 65 ar eller dldre samt
narstaendevardare som vardar en person som ar 65 ar eller aldre. Till specialsjukvarden hor bland annat
psykiatriska avdelningen, minnesmottagningen, palliativa mottagningen. AHS erbjuder dven tandvard for
barn och ungdomar upp till 28 ar samt for patientgrupper som ar prioriterade av medicinska och sociala

skal 1.

Landskapslag (2020:12) om socialvard (socialvardslagen) stéller krav pa sektors- och myndighetsovergripande
samarbete, och samarbetet inkluderar krav pa att kommunerna, KST och AHS ska ingé samverkansavtal for
vissa omraden som har beddmts vara sarskilt utmanande med tanke pa ansvarsfordelning och évergripande
rutiner for att sakerstélla funktionella helheter. Alands halso- och sjukvard ska, med stéd av 25 § i
landskapslagen (2011:114) om hélso- och sjukvard, anta en strategisk plan éver hur behoven av halso- och
sjukvard for landskapets invanare ska uppfyllas. AHS plan ska beakta det som sdgs i aldrelag (2020:9) for
Aland om samarbete, ansvar fér genomférandet samt det som éverenskoms i ett samverkansavtal med
kommunen.

Alands miljé- och hilsoskyddsmyndighet (AMHM)

AMHM ansvarar for tillsyn av offentlig och privat socialvard samt éver hélso- och sjukvard (AHS) 0",

Alands arbetsmarknads- och studieservicemyndighet (AMS)

AMS ska tillhandahalla de tjanster och utféra de uppgifter som ankommer pa myndigheten enligt
landskapslagen (2006:8) om arbetsmarknadspolitisk verksamhet, landskapslagen (1995:94) om studiestdd
eller annan lagstiftning 2. Bland annat ske servicen framja en val fungerande arbetsmarknad och starka den

enskildes mojligheter att fa eller behalla ett arbete.

Enligt landskapslag (2006:8) om arbetsmarknadspolitisk verksamhet, 2 §, &r huvuduppgiften for landskapets
arbetsmarknadspolitiska verksamhet att effektivt och &ndamalsenligt sammanféra den som soker arbete med
den som soker arbetskraft, att framja sysselsattning och kompetensutveckling, att framja en regionalt
balanserad utveckling av arbetsmarknaden, att verka for kvinnors och mans ratt till arbete pa lika villkor, att
motverka diskriminering pa arbetsmarknaden, att underlatta for personer med svag stéllning pa
arbetsmarknaden att fa arbete och forhindra utslagning fran arbetsmarknaden samt att motverka langa tider

utan reguljart arbete. Enligt lagens 11 § ska arbetsmarknadsservicen vara opartisk och jamlik sa att ingen

9 Landskapslag (2011:114) om hélso- och sjukvard.

100 https://www.ahs.ax/sites/default/files/attachments/subject/prioriterade_grupper inom_tandvarden.pdf.

107 | andskapslag (2020:13) om socialvérdens férvaltning och tillsyn pa Aland (1 §), Landskapslag (2012:36) om tillampning
i landskapet Aland av lagen om privat socialservice och Landskapslag (2011:114) om héalso- och sjukvard (2 §).

102 | andskapslag (2006:9) om Alands arbetsmarknads- och studieservicemyndighet.
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diskrimineras pa grund av kon, sexuell laggning, funktionshinder, alder, etnisk tillhorighet, religion eller

annan overtygelse eller annan darmed jamforbar omstandighet.

Alands statistik- och utredningsmyndighet (ASUB)

ASUB:s framsta uppgift r att verka som Alands officiella statistikmyndighet och bedriva forskning och
utredningsverksamhet. ASUB producerar officiell statistik for beslutsfattande, debatt och forskning inom ett
stort antal omraden. Inom forskningen och utredningsverksamheten ar det samhallsekonomiska omradet

centralt men verksamheten omfattar dven manga andra relevanta samhallsfragor.

Landskapets fastighetsverk (Fastighetsverket)

Fastighetsverket har besittningsratt 6ver storsta delen av landskapets fasta egendom i form av byggnader,
mark, skog och vatten. Huvuduppgiften ar att forse landskapets verksamheter med lampliga och tillgéngliga
fastigheter, i uppdraget ingar skotsel och underhall av fastigheterna. Fastighetsverket leds av en styrelse som

utses av dgaren landskapsregeringen.

Alands kulturdelegation
Alands kulturdelegation 4r en myndighet som lyder under Alands landskapsregering och har till uppgift att
stoda och utveckla alandskt kulturliv. Delegationen tar beslut om férdelning av stipendier och understod till

kulturarbetare och organisationer. Kulturdelegationen ar politiskt tillsatt.

Hégskolan pa Aland

Hoégskolan pa Aland erbjuder hdgskoleutbildning fér examen, dppna hdgskolekurser och fortbildning, i
enlighet med lagstiftningen'®. Hogskolan erbjuder exempelvis utbildning till sjukskotare. Vid hogskolan
bedrivs forsknings- och utvecklingsarbete, uppdragsverksamhet och kursverksamhet som tjanar
undervisningen och det alandska samhallets behov. Forskning har bedrivits exempelvis inom omradet aldres
halsa och delaktighet.

Alands yrkesgymnasium
Vid Alands yrkesgymnasium ordnas grundldggande yrkesutbildning, bland annat utbildning till narvardare.
Aven utbildning fér vuxna ordnas.

Alands polismyndighet

Alands polismyndighets uppgift &r att trygga rétts- och samhallsordningen, upprétthélla allmén ordning och
sakerhet samt att forebygga, avsl6ja och utreda brott och féra brott till atalsprévning’4. Bland annat skoter
polisen bradskande larmuppgifter, utreder brott, eftersdker forsvunna personer samt hanterar
parkeringstillstand. Polisen informerar dven om olika brott dar dven aldre luras att 6verfora pengar till okanda

personer.

103 | andskapslag (2002:81) om hdgskolan pa Aland.
104 Landskapslag (2021:12) om tillampning p& Aland av polislagen.
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5.2.4. Kommuner och kommunalférbund

Kommunerna handhar de uppgifter som de atagit sig med stdd av den kommunala sjélvstyrelsen och som de
alagts genom lag. Kommunerna ska i sin verksamhet stréva efter att framja kommuninvanarnas valfard och
en ekonomiskt och ekologiskt hallbar utveckling inom kommunerna. Kommunerna ansvarar for socialvard,
nykterhetsarbete, integrationsfragor, bostader, motionsverksamhet och kommunala végar. Enligt
landskapslagen (2013:125) om tillampning pé& Aland av lagen om nykterhetsarbete, ansvarar

huvudsakligen kommunerna for det praktiska nykterhetsarbetet tillsammans med nykterhets- och
folkhalsoorganisationerna. Det organ som ansvarar for nykterhetsarbetet i kommunen ska i synnerhet

samarbeta med halso- och sjukvarden samt socialvasendet.

Enligt lagen om framjande av integration (AFS 2012/74), 24 §, ar kommunerna allmant ansvariga och
samordningsansvarig for utvecklandet av invandrarnas integration samt fér planeringen och uppféljningen av

integrationen pa lokal niva.

Kommunen skdter markplaneringen samt styr och dvervakar byggandet inom kommunen, i enlighet med

kommunallagen, 13 §.

kommunerna ansvarar, tillsammans med landskapsregeringen, for att skapa allmanna férutsattningar for
idrotts- och motionsverksamhet i landskapet. Kommuner ordnar i olika grad motion och idrott fér invanare i

alla dldrar. Kommunala vandringsleder och motionsanlaggningar ar till for alla.

Kommunerna ska aven framja aldres delaktighet och ska utse aldrerad (i enlighet med kommunallagen).
Aldrelagens avsikt &r dven att forbattra de dldres demokratiska inflytande i politiskt beslutsfattande som

beror den aldre befolkningens levnadsforhallanden.

Nedan behandlas socialvarden och dess organisering ndrmare.

Socialvard
Enligt landskapslagen om socialvardens férvaltning och tillsyn pa Aland ansvarar kommunen i enlighet med

landskapslagen om socialvard och &ldrelagen foér Aland, dldreomsorg fér personer som fyllt 65 &r.

Landskapslag (2016:2) om en kommunalt samordnad socialtjanst tillampas pa organiseringen av samarbetet
mellan kommunerna vad galler tillhandahallande av all socialvard som enligt lag hor till kommunerna,
forutom aldreomsorg och barnomsorg. | praktiken handhas den socialvard som avses av
kommunalférbundet Kommunernas socialtjanst (KST) frdn och med den 1 januari 2021. KST utgor i praktiken
ett gemensamt socialvardsomrade.

Kommunerna ansvarar for dldreomsorgen, vilken innefattar hemservice, stodtjanster, boendeservice,
institutionsvard samt stod for narstdendevard till personer som ar 65 ar eller aldre. KST ansvarar for stod for
rorlighet, utkomststod och service enligt speciallagstiftning for personer i alla aldersgrupper. Kommunernas
och kommunalférbundens ansvar for socialvarden inkluderar service till personer med minnessjukdomar. Det
finns ingen sérskild lagstiftning pd demensomradet.
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Kommunen ska gora upp en plan for att stéda den &ldre befolkningen'®. Planen ska antas av
kommunfullmaktige och aldreradet ska ges mdjlighet att delta i beredningen av planen. Planen ska revideras
minst vart fjarde ar. Syftet med planen ar att kartldagga resurserna for att tillhandahalla socialservice och
hélso- och sjukvardstjénster till kommunens aldre befolkning samt att beskriva vilka adtgérder som kravs for
att ordna och utveckla servicenivan i enlighet med lagstiftningen. Kommunen ska bland annat beakta
prognoser for befolkningsutvecklingen, och badde kommunens kortsiktiga och langsiktiga mal for hur den
aldre befolkningens valbefinnande, funktionsférmaga och férméga att klara sig pa egen hand ska stédas och
servicen for den aldre befolkningen utvecklas och forbattras kvalitativt och kvantitativt ska inga. Planen ska
innehalla en beskrivning av kommunens och Alands hélso- och sjukvards befintliga resurser for att
tillhandahélla tjanster och service till den &ldre befolkningen i kommunen. Aven de gemensamma maélen fér
de samordnade tjansterna, ansvarsfordelningen och de 6vergripande rutinerna for samarbetet ska ing3,
liksom 6vriga atgarder for sakerstallandet av funktionella servicehelheter for klienterna, som kommunen och
Alands halso- och sjukvard enligt 69 § i landskapslagen om socialvard ska komma éverens om i ett
samverkansavtal.

5.4. Statliga myndigheter med verksamhet pa Aland

Avsnittet redogor for statliga myndigheter med verksamhet pa Aland. Det finns ett flertal statliga
myndigheter pa Aland, men det &r framst vissa av dem som har verksamhet som sarskilt berér ldre. Bland
dessa myndigheter kan sarskilt nsmnas Folkpensionsanstalten och Statens &mbetsverk p& Aland. Ovriga
statliga myndigheter ar Brottsofferjouren, Tullen, Gransbevakningsvasendet. Landskapsaklagarambetet, Byran
for samhallspaféljder samt Centralkriminalpolisen (CKP). Aven vissa statliga myndigheter som inte har
verksamhetsstélle pa Aland ar viktiga med tanke pa information, forskning och annat som berér dldre. Som

exempel kan ndmnas Institutet for halsa och valfard, THL.

Folkpensionsanstalten (FPA)
FPA beviljar socialforsakringsférmaner for personer bosatta i Finland eller for personer som omfattas av de
formaner som FPA beviljar &ven om de bor utomlands. FPA handlagger formaner eller ekonomiska stod i

samband med rehabilitering, sjukdom, funktionsnedsattning och att bli aldre.

Statens dmbetsverk pa Aland

Statens d&mbetsverk p& Aland 4r en allmén statlig regional myndighet vars uppgift ar att tillvarata statens
intressen pa Aland och samtidigt framja det allméannas basta. Ambetsverket skéter de uppgifter som enligt
sarskilda stadganden ankommer pa @mbetsverket i egenskap av forvaltningsmyndighet med de
begransningar som pa Aland féranleds av behdrighetsférdelningen mellan Aland och riket. Exempelvis &r
statens dmbetsverk pa Aland férmyndarmyndighet i landskapet Aland och ger rad och handledning om

forfarandet for att skaffa en intressebevakare.

Migrationsverket (Migri)
Migrationsverket har en filial pa Aland och betjénar kunder i &mbetshuset med 6-7 veckors mellanrum. Extra

besok ordnas nér det ar mojligt. Migrationsverket uppratthaller &ven en mottagningsenhet i Mariehamn.

105 Aldrelag (2020:9) fér Aland (7 §).
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5.5. Féreningar

En méangd olika foreningar ordnar verksamheter for dldre, exempelvis sociala aktiviteter, anhériggrupper,

motionsgrupper och datakurser.

5.6. Privata aktorer

Privata aktorer saljer service, tjanster och produkter till bade privatpersoner och
kommuner/kommunalférbund. Privata aktorer erbjuder exempelvis halso- och sjukvard och tandvard. Inom

service och vard kan privatpersoner dven anlita privat hemservice och hemsjukvard.
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