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Social ulighed i sundhed -
en udfordring blandt
ældre?



Måder at beskrive social ulighed i helbred på:

• En gradient med stigende sygdomsbyrde i takt med faldende uddannelse 
og indkomst.

• En dikotomi hvor man skelner mellem de socialt udsatte og resten af 
befolkningen. 
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Et klassisk eksempel
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Mål og mekanismer for social ulighed i sundhed
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Uddannelse

Erhverv

Indkomst

Forskel i eksponering: afhængigt af social position i samfundet er man 
i varierende grad udsat for risiko-faktorer i arbejde, økonomiske 
forhold, boligforhold, fysisk miljø, som videre har stor betydning for
fx sundhedsadfærd.

Forskel i sårbarhed: samtidigt udsat for flere sociale, fysiske og 
adfærdsmæssige risikofaktorer -> stærkere effekt -> mere sårbar.

Forskel i sygdomskonsekvens: Sygdomme og skader påvirker 
overlevelse, livskvalitet, funktionsevne, mulighed for deltagelse i 
samfundsliv m.m. Afhænger af social position i samfundet.



Men nødvendigt at bekymre sig om dette ift den ældre
befolkning?

• Uddannelsen færdiggjort for mange år siden, erhvervet forladt pga pensionering, 
indkomst mere ligeligt fordelt mellem befolkningsgrupper pga folkepension?

• Selektion ~ ‘survival of the fittest’ 
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Er social ulighed i sundhed så særlig udtalt blandt ældre
sammenlignet med yngre?
• Selektion (de syge og de lavtuddannede dør tidligst)

-> ulighed synes mindre blandt ældre

• De biologiske aldringsforandringer overhaler effekten af social processer

->ulighed synes mindre blandt ældre

• De sociale processer (uddannelse, erhverv) har størst betydning for helbred blandt yngre

->ulighed synes mindre blandt ældre

• Generel lav forekomst af dårligt helbred blandt yngre medfører at

-> ulighed synes større blandt ældre

• Risikofaktorer, ulemper, sårbarheder ophobes over tid

-> ulighed synes større blandt ældre
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Fra Ældreprofilen 2019

Også tydelig social ulighed i sundhedsadfærd
blandt ældre…
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Social ulighed i aldring

Dias 8

• dødelighed

• selvrapporteret længerevarende sygdom

• selvvurderet helbred

• psykiatrisk sygdom

• forbrug af antal receptpligtige lægemidler

• begrænsninger i dagligdagsaktiviteter pga. fysiske eller psykiske helbredsproblemer

• brug af privat hjemmehjælp

• yde pleje for partner eller forældre i hjemmet

• Ikke entydig social ulighed i brug af offentlig hjemmehjælp
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Social ulighed i livskvalitet – afhænger det af mål for socioøkonomisk status?

Dias 9

Southern: Grækenland, Italien, Spanien
Scandinavian: Sverige, Danmark
Post-communist: Tjekkiet, Polen
Bismarckian: Østrig, Belgien, Frankring, 

Tyskland, Holland, Schweiz.

Livskvalitet (CASP-12): kontrol, autonomi, selvrealisering, glæde



Nye tendenser - Social foreground

Voksne børns socioøkonomiske position kan påvirke deres ældre forældres
helbred (Torssander, 2013).

• Materielle og ikke-materielle ressourcer (påvirker livsstil, brug af sundhedsvæsen, og efterlevelse
af behandling).

• Viden og kontakter af betydning for at manøvrere i sundhedsvæsnet

• Stabil og priviligeret position på arbejdsmarkedet påvirker hele familien

• Flexible arbejdstider indenfor nogle erhverv kan påvirke mulighed for pleje og støtte ifm besøg i
sundhedsvæsnet
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Nye tendenser - Social ulighed på nationalt niveau

• I europæiske lande med en høj gini-koefficient, som udtryk for høj
økonomisk ulighed, er der blandt ældre højere forekomst af depression og
flere, der yder pleje for pårørende i hjemmet.

• I europæiske lande med højt niveau af sociale udgifter er der færre, der 
yder pleje for pårørende i hjemmet.
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Nye tendenser i yngre vs. ældre generationer af ældre – hvad
forklarer uligheden?

• Uddannelse har større betydning for fremtidigt erhverv end for fremtidig
indkomst, hvilket kan få betydning for ulighed i sundhed.

• Rygning, binge-drinking, lav social støtte og lav mestringsevne ser ud til at 
forklare lidt mere af ulighed i funktionsevne, mens rygning, lav fysisk
aktivitet og alkoholforbrug forklarer mere af uligheden i dødelighed.
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Socialt udsatte ældre
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Tak for ordet!

• cjni@sund.ku.dk
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