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Útdráttur  

Markmið með þessu verkefni var að varpa ljósi á viðhorf aldraðra til félagslegrar 

þjónustu í Sveitarfélaginu Árborg. Þar fellur undir félagsleg heimaþjónusta, rekstur 

þjónustumiðstöðvar, dagdvalar og félagsstarf aldraðra. Einnig var leitað eftir 

viðhorfi til heimahjúkrunar, heimsendingar á máltíðum, akstursþjónustu leigubíla 

og heimsóknarvina Rauða kross Íslands.  

Notast var við megindlega rannsóknaraðferð, framkvæmd var símakönnun 

þar sem spurt var um þá þjónustuþætti sem stendur öldruðum í sveitarfélaginu til 

boða. Leitast var við að kanna hversu ánægðir eða óánægðir þjónustunotendur 

væru og þeim jafnframt gefinn kostur á að koma skoðunum sínum á framfæri 

varðandi þjónustuna.  

Sveitarfélagið Árborg þjónustar tæplega átta þúsund íbúa, þar af eru  837 

einstaklingar 67 ára eða eldri. Skráðir notendur, 65 ára og eldri, félagslegrar 

þjónustu hjá sveitarfélaginu eru 217 einstaklingar, en flestar rannsóknir á 

öldrunarsviði taka mið af þeim aldri. Njóta þeir ýmist félagslegrar heimaþjónustu, 

dvöl í dagdvöl fyrir aldraða, heimahjúkrunar, leigubílaaksturs eða taka þátt í 

félagsstarfi eldri borgara. Úrtakið náði til 100 einstaklinga sem valdir voru af 

handarhófi úr hópi aldraðra þjónustunotenda og gáfu 84 einstaklingar álit sitt á 

þeirri þjónustu sem þeir fengu. Sýna niðurstöður fram á almenna ánægju með þá 

félagslegu þjónustu sem sveitarfélagið Árborg bíður uppá.  

Niðurstöður höfundar verða bornar saman við fyrri kannanir sem gerðar 

hafa verið fyrir sveitarfélagið, annars vegar frá árinu 2002 og hinsvegar frá árinu 

2008 sem og fyrri rannsóknir á málefnum aldraðra á Íslandi.   
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Inngangur  

Í íslensku velferðarþjóðfélagi er lífaldur sífellt að hækka og Íslendingar eru með 

þeim langlífustu í heimi. Mannfjöldaspár gera ráð fyrir að árið 2060 muni 21,1% af 

þjóðinni vera aldraðir einstaklingar, það er að segja 67 ára og eldri. Slíkar spár kalla 

á öfluga stefnumótun í öldrunarþjónustu svo unnt verði að veita öllum þeim 

þjónustu sem þurfa á að halda og eiga lagalegan rétt til.  

 Upphaf þess velferðasamfélags sem þekkist í dag má rekja til hugmynda 

Englendinga um ábyrgð ríkisins til þjóðhagslegrar hagkvæmni og áherslu á ábyrgð 

ríkisvaldsins á þegnum sínum. Þróunin tók lengri tíma hér á landi en víðast annars 

staðar en ástæðuna má rekja til þess hversu seint iðnvæðingin barst hingað til 

lands og hversu lengi landið var strjálbýlt. Engu að síður hafa íslendingar ekki verið 

eftirbátar annarra Norðurlandaþjóða hvað varðar velferð og standa nú jöfnum fæti 

varðandi lífskjör og félagslega þjónustu (Stefán Ólafsson, 1999).    

 Lög um félagsþjónustu sveitarfélaga og lög um málefni aldraðra tryggja 

öldruðum vissa grunnþjónustu sem gerir þeim meðal annars kleift að búa lengur í 

eigin húsnæði, fá aðstoð við daglegar athafnir og aðgang að félags- og 

tómstundastarfi. Markmið laganna er að tryggja öldruðum öryggi og velferð á 

grundvelli samhjálpar en þó með áherslu á að hinn aldraði haldi sjálfstæði sínu og 

reisn. Framkvæmd laganna er í höndum sveitarfélaganna sem sinna 

öldrunarþjónustu, þar undir fellur félagsleg heimaþjónusta, rekstur 

þjónustumiðstöðva, dagdvöl aldraðra og viðunandi húsakostur fyrir aldraða (Lög 

um málefni aldraðra nr.125/1999, Lög um félagsþjónustu sveitarfélaga 

nr.40/1991).  

 Viðfangsefni þessa verkefnis er að kanna viðhorf aldraðra notenda 

félagslegrar þjónustu í sveitarfélaginu Árborg. Framkvæmd var símakönnun þar 

sem hringt var í 100 einstaklinga sem lentu í úrtaki af öllum skráðum 

þjónustunotendum 65 ára og eldri. Svarhlutfall var 84%, telst könnunin því 

marktæk og hægt að alhæfa niðurstöður á alla aldraða notendur félagslegrar 

þjónustu í Árborg. Hugmyndin að verkefninu var unnin í samvinnu við Guðlaugu 

Jónu Hilmarsdóttur, félagsmálastjóra og félagsráðgjafa hjá sveitarfélaginu Árborg 

og jafnframt leiðbeinanda þessa verkefnis. Sveitarfélagið Árborg veitti höfundi 

aðstöðu í Ráðhúsi Árborgar til að framkvæma símakönnunina og bar jafnframt 
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kostnað vegna póstburðargjalda þeirra 100 kynningarbréfa sem send voru til 

þátttakenda.  

 Í verkefninu er saga velferðar skoðuð, sem og stefnumótun sem íslendingar 

hafa sett sér í málefnum aldraðra fram til ársins 2015 og hún borin saman við lög 

er varða málefnið. Öldrunarþjónusta er skoðuð út frá kenningarlegu samhengi en 

meginþráður verkefnisins er að varpa ljósi á viðhorf aldraðra í sveitarfélaginu 

Árborg til félagslegrar þjónustu. Einnig er gert grein fyrir viðhorfi til 

heimahjúkrunar, leigubílaaksturs fyrir eldri borgara, heimsendingar á máltíðum og 

þjónustu heimsóknarvina Rauða kross Íslands. Sveitarfélagið Árborg hefur verið 

ötult síðustu ár við að láta kanna viðhorf og stöðu aldraðra í sveitarfélaginu með 

því markmiði að geta komið til móts við þarfir þjónustunotenda sem best. Árið 

2002 var félagsvísindastofnun Háskóla Íslands fengin til að gera könnun á 

húsnæðismálum og félagslegri þjónustu við aldraða í Árborg. Árið 2008 gerði Jón 

Björnsson, sálfræðingur, úttekt á búsetufyrirkomulagi sem og þjónustu við aldraða 

íbúa í Grænumörk 1,3 og 5. Þessar tvær kannanir verða hafðar til samanburðar við 

niðurstöður í könnun höfundar. 
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1. Velferð  

Í þessum kafla verður fjallað um þróun velferðar á Íslandi í samanburði við önnur 

Norðurlönd og hverju velferðarstefna íslendinga hefur skilað í öldrunarmálum. 

Velferð byggist bæði á sögulegum og hugmyndalegum forsendum. Við upphaf 

20. aldarinnar og í kjölfar loka seinni heimsstyrjaldarinnar, fóru hugmyndir um 

velferðarríki að ryðja sér til rúms hér á landi. Aukin krafa um lýðræði varð til og 

með þjóðkjörnum stjórnvöldum var reynt að stuðla að auknu jafnræði og jöfnum 

tækifærum allra íbúa landsins. Einkum tvennt tryggir gott velferðarríki, annars 

vegar öryggi borgara og hins vegar almenn efnaleg velferð. Mikilvægt er að 

ríkisvaldið sjái hag sinn í að fjárfesta í mannauði, menntun og stöðugum 

vinnumarkaðsaðgerðum til að tryggja öryggi launafólks. Velferð byggir að mestu á 

öryggi, til dæmis fjárhagslegu, félagslegu, líkamlegu og heilsufarslegu. Það er 

hlutverk stjórnvalda að tryggja íbúum landsins öryggi og gæta þess að engum 

þjóðfélagshópum sé mismunað. Með setningu laga og rammalaga sem lúta að 

réttindum fólks til þjónustu er skref tekið í átt að tryggja öryggi íbúa (Stefán 

Ólafsson, 1999. Norden, e.d.). 

1.1. Velferðarstefna  

Eitt af höfuðviðfangsefnum velferðarstefnunnar frá upphafi hefur verið baráttan 

við fátækt. Hugmyndin hefur verið að ríkisvaldið skuli láta sig lífskjör þegna sinna 

varða út frá mannúðarsjónarmiðum. Helstu áhrifin í nútíma velferðarþjóðfélagi má 

að einhverju leyti rekja aftur til hugmynda Englendingsins Williams Beveridge. 

Hugmyndir hans snéru að ábyrgð ríkisins til þjóðhagslegrar hagkvæmni en þó með 

áherslu á að ríkisvaldið mætti aldrei draga úr sjálfsbjargarviðleitni einstaklingsins 

og að velferðarforsjá skyldi veitt á þann hátt að einstaklingarnir héldu mannlegri 

reisn. Hann lagði áherslu á greiðslu iðgjalda í sjóði sem tryggðu réttindi til aðstoðar 

frá ríkinu frekar en að um væri að ræða ölmusugjafir (Stefán Ólafsson, 1999).  

Fyrsti vísir að fátækraaðstoð á 19. öld snéri að aðstoð til þurfalinga og fátækra 

öldunga, talið var að elli og ómegð væri helsta ástæða fátæktar í Englandi og komu 

upp hugmyndir að kerfi opinberrar aðstoðar. Þessar hugmyndir voru fyrstu skrefin 

að nútímalegu velferðarforsjárkerfi sem fjármagna átti með þyngri 

skattainnheimtu á efnameiri stéttir í þjóðfélaginu. Það var þó ekki fyrr en um 1945 
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og í kjölfar iðnvæðingarinnar sem íslenska ríkisvaldið skipulagði heildstætt kerfi 

lífskjaratrygginga og félagslegrar þjónustu sem við búum við í dag (Stefán Ólafsson, 

1999). Á því tímabili jukust búferlaflutningar fólks til sjávarþorpanna og 

landbúnaður varð ekki lengur ein aðalatvinnugrein Íslendinga. Lög um 

alþýðutryggingar tóku gildi 1936 og voru mikil framþróun ellilífeyrismála á Íslandi 

þar sem markmiðið var að skapa heildstætt kerfi félagslegra trygginga fyrir 

alþýðufólk. Þróun almannatrygginga á Íslandi tók að breytast upp frá 1950 og varð 

ólík öðrum skandínavískum þjóðum. Í stað þess að auka viðfangsefni og örlæti 

opinberra velferðarforsjárkerfa, héldu íslendingar víðtækri skerðingu lífeyris til 

tekjuhærri einstaklinga auk þess að halda lífeyri lágum og takmarka viðfangsefni 

velferðarkerfisins (Stefán Ólafsson, 1999).  

 

1.2.  Íslensk stefnumótun  

Þegar framtíðarsýn og stefnumótun er sett fram til marga ára í senn er mikilvægt 

að endurskoða hana á nokkurra ára fresti. Ákvarðanir þarf að byggja á rannsóknum 

og framtíðarspám sem gefa til kynna ýmsar breytingar, ekki síst hvað varðar 

málefni aldraðra. Aukið eftirlit og framfylgni nútímans getur haft áhrif á aðgerðir 

og verklagsbreytingar varðandi þjónustu við aldraða (Heilbrigðis- og 

tryggingamálaráðuneytið, 2003). 

Skýrsla stýrihóps um stefnumótun í málefnum aldraðra til ársins 2015 var 

gefinn út í mars árið 2003, þar sem settar voru fram tillögur um öldrunarmál. Bent 

var á mikilvægi þess að gera umfjöllun um öldrunarmál að lið í allri stefnumótun til 

að þjóðfélög og efnahagslíf aðlagist breytingum á fólksfjölda og til að hægt sé að 

skapa þjóðfélag fyrir alla aldurshópa. Áhersla er lögð á jafnrétti kynslóða og 

viðhorfsbreytingar til að jafna stöðu kynjanna (Heilbrigðis- og 

tryggingamálaráðuneytið, 2003). Samkvæmt lögum um málefni aldraðra og 

heilbrigðisáætlun sem náði til ársins 2010, var sett markmið um að auka og bæta 

þjónustu við aldraða í heimahúsum. Það átti að gera með því að efla stoðþjónustu 

og auka samstarf milli heimaþjónustu og stofnana. Með því að þróa ný úrræði er 

snerta öryggi aldraðra í heimahúsum og efla sjálfboðastörf í þágu þeirra var stefnt 

að því að draga úr einangrun og félagslegri vanlíðan (Heilbrigðis- og 

tryggingamálaráðuneytið, 2003, Lög um málefni aldraðra).  
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Stefnumörkunin Ísland 2020 er stefnumótun um öflugra atvinnulíf og 

samfélag. Standa á vörð um velferð á sjálfbæran hátt í þágu allra hópa 

samfélagsins. Stefnt er að því að árið 2020 verði Ísland fullgildur meðlimur í hópi 

norrænna velferðarsamfélaga þar sem félagslegt öryggi og jafnrétti íbúa er tryggt. 

Stefnt er að auknum jöfnuði allra aldurshópa með áherslu á afkomu tekjulægstu 

hópa samfélagsins. Að samfélagshópum sem geta ekki, meðal annars vegna aldurs,  

tekið virkan þátt í samfélaginu sé veitt viðeigandi þjónusta og hjálp til sjálfshjálpar 

(Forsætisráðuneytið, 2011). Á Íslandi hefur heilsufar almennt verið gott og lífslíkur 

fólks með því hæsta sem þekkist í heiminum. Í mannfjöldaspám Hagstofunnar fyrir 

árin 2010 til 2060 er gert ráð fyrir að meðalævilengd fólks muni halda áfram að 

hækka og því muni fjöldi þeirra sem verður 67 ára og eldri tvöfaldast á næstu árum  

og verði um 21,1% af mannfjölda á Íslandi árið 2060. Gert er ráð fyrir að 

meðalævilengd karla verði 85 ár og meðalævilengd kvenna verði 87,1 ár (Hagstofa 

Íslands, 2010).  Þessar niðurstöður kalla á eflingu í öldrunarþjónustu, bæði 

heilbrigðis- og félagslegri þjónustu. Í umbótastefnu varðandi stjórnsýslu, þjónustu 

og rekstur er stefnt að hugmyndum um þverfaglegar þjónustumiðstöðvar ríkis- og 

sveitarfélaga í heimabyggð. Slíkar þjónustumiðstöðvar hafa verið kallaðar one-

stop-shop og eiga að leiða til aukinnar skilvirkni, einföldunar og hagkvæmni. Einnig 

ætti slík þjónustumiðstöð að auka samskipti og samráð milli stofnana. Gengið er út 

frá einkunnarorðunum Áhersla á fólk ekki tækni og ætti fólk að geta sótt sér 

þjónustu ríkis og sveitarfélaga á einum stað (The prhase finder, e.d.). Slík hugmynd 

gæti verið skref í áttina að samþættingu og einföldun en um leið gæti hún dregið 

úr persónulegri þjónustu og nærveru við skjólstæðinginn.  

2. Öldrunarfræði  

Í þessum kafla verður fjallað um öldrunarferlið og hvaða áhrif það hefur á 

einstaklinginn að eldast. Aldur er afstæður og öldrun er margþætt ferli þar sem 

árafjöldinn einn og sér segir takmarkaða sögu, áhrif öldrunar er mismunandi eftir 

persónuleika hvers og eins, viðhorfum hans og líðan. Líkamlegir þættir eins og 

bakveiki og eymsli í fótum geta skert færni einstaklingsins til að sjá um sig sjálfur. 

Sama má segja um andlega sjúkdóma sem geta leitt til skertrar færni á einhvern 

hátt, til dæmis heilabilunarsjúkdómar. Þegar færni einstaklinga skerðist minnkar 
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öryggi þeirra heimavið og þörfin fyrir aðstoð verður meiri. Fjölskylda og 

aðstandendur veita oft mestu aðstoðina en félagsþjónusta sveitarfélaganna veitir 

einnig aukið öryggi og dregur úr þörfinni á að einstaklingar þurfi að flytja á 

öldrunarheimili (Sólborg Sumarliðadóttir, 2008; Jenný Olga Pétursdóttir, 2009). 

Oft er sagt að enginn sé eldri en honum finnst sjálfum og er þá verið að vísa 

til þess sem kallast sálrænn aldur. Sálfræðingur að nafni J. Birren varpaði fram 

hugmyndinni um að æviskeiði hvers einstaklings mætti skipta í þrennskonar þætti 

tengda aldri, það er líffræðilegan, - sálrænan, -og félagslegan aldur. Hver þáttur er 

einstakur og einkennist af breytingum sem eiga sér stað á hverju tímabili. Eftir því 

sem einstaklingar eru meðvitaðri um breytingar á æviskeiði sínu, þeim mun betri 

skilning hafa þeir á eigin lífi sem og aðrir skilja einstaklingana betur (Jón Björnsson, 

e.d.). 

Líffræðilegur aldur vísar til ástands líkamans og hvernig öldrunin færist yfir 

líffæri einstaklingsins. Einkum tvennt hefur áhrif á líffræðilegan aldur fólks, 

annarsvegar erfðir og hinsvegar álag. Líkamlegt og andlegt álag á lífsleiðinni getur 

orðið til þess líffæri verða afkastaminni og stundum þarf að skipta um líffæri til að 

lengja líftíma einstaklinganna (Jón Björnsson, 1996).  

Sálrænn aldur vísar til þess hvar einstaklingurinn staðsetur sig í öldruninni, 

hvernig hann skynjar tímann og staðsetur sig í æviferlinu. Ungur einstaklingur sem 

upplifir sig óhamingjusaman getur virkað eldri en hann er. Á sama hátt getur 

aldraður einstaklingur upplifað sig ungan sé hann hamingjusamur og lifir góðu og 

heilbrigðu lífi.  Ekki er til neinn ákveðinn sálfræðilegur aldur sem segir til um 

hvenær fólk verður aldrað því eins og fyrr segir er aldur afstæður þar sem 

einstaklingsbundið mat ræður aldri fólks (Jón Björnsson, 1996). 

Félagslegur aldur er skilgreindur af samfélaginu og þeim gildum og 

hugmyndum um öldrun sem viðgangast. Mikill munur getur verið á þessum 

skilgreiningum eftir menningarsvæðum og löndum. „Sérhvert samfélag hefur sína 

afstöðu til aldurs og fær hinum einstöku aldurshópum stöðu og samfélagslega 

þýðingu, réttindi og skyldur. Það hefur meðal annars tilteknar tilætlanir og 

væntingar til aldraðs fólks sem hefur raunar oftast einnig gert að sínum eigin“ (Jón 

Björnsson, 1996, bls. 47). Mismunandi gildi hvers samfélags eru eingöngu byggð á 
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félagslegum og stjórnmálafræðilegum ástæðum og því alfarið óháð líffræðilegum 

ástæðum. 

2.1.  Öldrunarkenningar   

Hér verður fjallað um þær kenningar sem mest hafa verið notaðar innan 

öldrunarfræðinnar til að útskýra öldrunarferlið. Öldrunarfræði er þverfagleg 

fræðigrein sem fjallar um öldrun frá mismunandi sjónarhornum. Kenningarleg 

nálgun fræðigreinarinnar snýr í fyrsta lagi að líffræðilegum og sálrænum 

breytingum sem verða í lífi einstaklingsins þegar hann verður aldraður, í öðru lagi 

að áhrifum fólks á hvert annað og í þriðja lagi snúa fræðin að stöðu aldraðra í 

samfélaginu (Sigurveig H. Sigurðardóttir, 2006.-a).  

Að eldast er margbrotið ferli sem gerist ekki á einu stigi. Öldrun er að gerast allt 

lífið, hún er áhrif tímans á einstaklinginn og viðleitni hans gagnvart tímanum. 

Ekkert æviskeið í lífi mannsins er þróunarlaus kyrrstaða og öldrun hefur ekki bara 

eina stefnu. Líffæri geta elst fyrr en hugur og sál og sum líffæri verða jafnvel óvirk. 

Segja má að öldrun sé afleiðing eða niðurstaða af ævinni, þar sem einstaklingurinn 

er farinn að nálgast marklínu lífsins (Jón Björnsson, 1996). 

Ýmsar kenningar hafa verið settar fram til að skýra þær breytingar sem eiga sér 

stað hjá einstaklingum þegar aldurinn færist yfir. Leitað hefur verið meðal annars 

til líkamlegra skýringa, andlegra, samfélagslegra og félagslegra. Helstu 

kenningarnar til þessa hafa verið hlédrægniskenningin, athafnakenningin og 

þroskaþrepakenningin. Allar byggja þær á raunhyggju þar sem litið er á 

einstaklinginn sem hlut sem stjórnast af innri og ytri öflum og í rannsóknum er 

einblínt á hegðun einstaklingsins (Jón Björnsson, 1996, Sigurveig H. Sigurðardóttir, 

2006.-a). Nýjasta kenningin í öldrunarfræðum kallast öldrunarinnsæi og fjallar um 

lífið í heild og endurmat einstaklingsins á sjálfum sér þegar öldrunin færist yfir 

(Tornstam, e.d.). 
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2.1.1. Hlédrægniskenningin  

Hlédrægniskenningin byggir á eðli mannsins til að draga sig í hlé frá störfum 

samfélagsins og láta sem minnst fyrir sér fara. Hún fjallar um persónuleika aldraðra 

og hvernig þeir draga sig út úr samfélaginu og gegna ekki lengur hinum 

hefðbundnu hlutverkum sem þeir gerðu áður. Kenningin gerir ráð fyrir að farsæld 

öldrunarinnar felist í því að sætta sig við breyttar aðstæður og gæta þess að vera 

ekki byrði á samfélaginu. Kenningin gerir á sama hátt ráð fyrir að samfélagið dragi 

úr kröfum til hinna öldruðu og leyfi þeim að draga sig í hlé. Þannig er um einskonar 

þögult samkomulag að ræða, að samfélagið og hinir öldruðu dragi sig hægt og 

rólega frá hvort öðru (Sigurveig H. Sigurðardóttir, 2006.-a, Kart, 1997).  

 Kenningin gerir ráð fyrir að ef aldraðir ná að draga sig í hlé frá skyldum 

sínum og daglegu amstri hversdagsins þá munu þeir eiga áhyggjulausa og friðsæla 

elli. Kenningin gerir hinsvegar ekki ráð fyrir þeim erfiðleikum sem kunna að fylgja 

því að draga sig í hlé, þeirri einsemd og félagslegri vanlíðan sem slíkar breytingar 

geta falið í sér. 

2.2.2. Athafnakenningin  

Athafnakenningin er andstæða hlédrægniskenningarinnar. Hún gerir ráð fyrir að 

einstaklingurinn verjist ellihrörnun og haldi sem lengst í þá sjálfsmynd og lífshætti 

sem hann bjó við um miðjan aldur. Hugmyndin um farsæla öldrun byggir á því að 

viðhalda þeirri virkni og athafnasemi sem einstaklingarnir höfðu um miðjan aldur. 

Best væri að hafna öldruninni og athöfnum sem draga úr getu einstaklingsins, með 

því móti gætu aldraðir einstaklingar öðlast friðsæla og farsæla öldrun (Lymbery, 

2005).  

 Þessar hugmyndir eru í sjálfu sér nokkuð óraunsæjar þar sem ekki er öllum 

kleift, vegna líffræðilegra þátta, að viðhalda getu sinni og athöfnum til jafns sem 

þeir gerðu mörgum árum fyrr. Kenningin er í rauninni að hafna þeim breytingum 

sem verða á líkamsstarfsemi einstaklinga þegar öldrunin fer að færast yfir. Með því 

að krefjast mótspyrnu við eðlilegum breytingum leggur kenningin frekar grunnin að 

óhamingju í öldrunarferlinu (Jenný Olga Pétursdóttir, 2010).  
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2.2.3. Þroskaþrepakenningin   

Þroskaþrepakenningin byggir á níu stiga þroskaferli sem einstaklingurinn gengur í 

gegnum á lífsleiðinni. Ef hann nær að fara í gegnum öll níu þrepin eins og best 

verður á kosið þá ætti hann að öðlast heilsteypt sjálf (Ingunn Stefánsdóttir, 2009, 

Kart, 1996). Kenningasmiðurinn Erik H. Erikson setti fram fyrstu átta stig 

þroskaferlisins í bók sinni, Childhood and Society. Eftir að hann dó, árið 1994, 

þróaði eftirlifandi ekkja hans, Joan M. Erikson, níunda stigið. Það stig náði yfir fólk 

sem varð mjög gamalt. Á hverju stigi lífsins verður einstaklingurinn fyrir hindrunum 

eða áskorunum sem hann verður að standast til að koma yfir á næsta stig. Á 

áttunda stiginu, þegar öldrunin færist yfir er gert ráð fyrir að fólk öðlist visku og 

þekki sína styrkleika og veikleika. Það er ekki fyrr en í öldrunarferlinu sem það 

kemur í ljós hvort einstaklingnum hafi tekist að fara í gegnum öll þroskastigin eins 

og best verður á kosið og verða að heilsteyptum og ánægðum öldruðum 

einstaklingi. Hafi honum ekki tekist það er hætta á að hann fyllist biturleika yfir því 

að hafa ekki gengið eins vel og vonast var eftir (Sigurlína Davíðsdóttir, 2006). Að 

mati Joan getur hinsvegar reynslan frá stigi átta, þar sem líkamlegt og sálrænt 

ástand versnar oft, leitt af sér versnandi sjálfsálit og sjálfstraust. Níunda stigið 

byggir því mest á því að takast á við örvæntingu og auðmýkt gagnvart öldruninni 

(Armstrong, 2007). 

2.2.4. Öldrunarinnsæi  

Nýjasta kenningin í öldrunarfræðum, sem leitast við að skýra ferli öldrunar, er 

öldrunarinnsæi. Lars Tornstams, sænskur prófessor í öldrunarfræðum er höfundur 

kenningarinnar og segir þá sem ná öldrunarinnsæi öðlast endurmat á sjálfan sig. Út 

frá rannsóknum sínum hefur hann fundið sannanir fyrir því að öldrun getur haft 

jákvæðar breytingar í för með sér ásamt innra öryggi, visku og betri líðan. Hann 

leggur áherslu á breytingar og þroska einstaklingsins á öllu æviskeiðinu og hvernig 

einstaklingurinn getur öðlast nýja heildarsýn ef hann nær öldrunarinnsæi (Ingunn 

Stefánsdóttir, 2009. Helga S. Ragnarsdóttir, 2006). Ein af ríkjandi hugmyndum 

samfélagsins um öldrun er að allt breytist til hins verra, að líkaminn virki ekki eins 

og hann á að gera, fólk þurfi að taka inn lyf og þurfi læknismeðferð og missi 

tengslin við umhverfið.  Með þeim skilningi sem öldrunarinnsæiskenningin leggur í 
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öldrunarferlið gefur það einstaklingum tækifæri til að njóta þeirra breytinga sem 

þeir áður höfðu óttast (Tornstam, e.d).  

Tornstam segir öldrunarinnsæi eiga sér stað í þremur víddum; alheimsvídd, vídd 

sjálfsins og vídd félags- og persónulegra tengsla.  

- Þegar fólk er statt í alheimsvídd hefur það tilfinningu fyrir að tilheyra 

heildinni og tekur sjálft sig ekki of hátíðlega. Þeir sem hafa orðið fyrir 

áföllum í lífinu eru líklegri til að tengjast fyrri og komandi kynslóðum og 

óttast síður dauðann.  

- Í vídd sjálfsins er einstaklingurinn ekki eins upptekinn af sjálfum sér og áður 

og verður vandlátari í vali sínu á félagslegum athöfnum. Meðvitundin um 

eigið sjálft er þó engu að síður til staðar þó það sé ekki ríkjandi en 

einstaklingurinn hugsar enn vel um líkama og sál og fórnfýsi tekur við af 

eigingirni.  

- Í vídd félags- og persónulegra tengsla verða umskipti í þörf fyrir einveru og 

einstaklingurinn hverfur að vissu leyti aftur til sakleysis. Á þessum 

tímapunkti hverfur oft gríman sem einstaklingurinn hefur borið í 

hlutverkaleik sínum og hann er farinn að greina hið persónulega sjálf 

(Tornstam, e.d).  

Það sem skilur kenninguna um öldrunarinnsæi frá öðrum kenningum í 

öldrunarfræðum er ný nálgun á öldrunarferlið. Ekki er gert ráð fyrir að allir gangi í 

gegnum sama ferlið heldur er tekið tillit til félagslegrar stöðu og kyns sem getur 

haft áhrif á hversu gott öldrunarinnsæi einstaklingurinn öðlast. Einnig eru nokkrir 

þættir, eins og til dæmis þörfin fyrir einveru, álitin eðlileg í 

öldrunarinnsæiskenningunni en samkvæmt athafnakenningunni var það túlkað 

neikvætt ef einstaklingurinn leitaði í einveru (Ingunn Stefánsdóttir, 2009, Helga S. 

Ragnarsdóttir, 2006).  
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3. Félagsráðgjöf  

Félagsráðgjöf er sérhæfð starfsgrein sem rekja má til góðgerðahreyfinga og 

umhyggju tengda siðferði. Hér verður gerð grein fyrir þróun félagsráðgjafar í þágu 

aldraðra með vísan í sjálfræði og sjálfstæði aldraðra. Fjallað verður um mikilvægi 

þess að félagsráðgjafar sem og annað starfsfólk beri virðingu fyrir sjálfræði og 

sjálfstæði einstaklingsins.  

Fram á 20. öld sótti starfsgrein félagsráðgjafa í þekkingu félagsfræði, 

heimspeki, læknisfræði, sálarfræði og lögfræði, eða allt þar til Mary Richmond sem 

jafnan er talin vera frumkvöðull félagsráðgjafar, gaf út bókina Social Diagnosis sem 

talin er vera vísindalegur grundvöllur viðurkenndra starfsaðferða félagsráðgjafa. 

Eitt af markmiðum félagsráðgjafar á Íslandi er að taka virka afstöðu til 

þjóðfélagsmála sem snerta kjör og hagsmuni almennings, þróa leiðir til umbóta og 

nýrra úrræða. Félagsráðgjafi sem fagmaður er annars vegar bundinn siðareglum 

greinarinnar sem og hollustu við fagið og hinsvegar kröfunni um menntun og 

endurmenntun (Sigrún Júlíusdóttir, 2006. Ása Fanney Þorgeirsdóttir, Jóna 

Eggertsdóttir og Rannveig Gunnarsdóttir, e.d.). 

Fyrir þá sem starfa með öldruðum er mikilvægt að gera sér grein fyrir hvaða 

fræðilegu hugmyndum þeir aðhyllast um hvað öldrunarferlið snýst um. Sú fræði 

sem fólk aðhyllist hefur áhrif á framkomu við eldra fólk og jafnframt þær þarfir sem 

því finnst að verði að fullnægja. Það er því mikilvægt að þekkja mismunandi 

kenningar um öldrun og gera sér grein fyrir ólíkum nálgunum þeirra. Með því að 

þekkja kenningarlegar skýringar á öldrun gefur það starfsfólki vísbendingar um 

líðan og lífsferli sem aldraður einstaklingur gengur í gegnum (Sigurveig H. 

Sigurðardóttir, 2007). 

Sjálfræði einstaklings er mjög mikilvægt og felst einfaldlega í valdinu að ráða 

sér sjálfur. Grundvallaratriði í allri þjónustu við aldraða er að virða sjálfræði 

einstaklingsins og hann sé frjáls undan þvingunum og geti breytt í samræmi við 

eigið gildismat (Ástríður Stefánsdóttir og Vilhjálmur Árnason, 2004). Við 

framkvæmd laga um málefni aldraðra er tekið fram að þess sé gætt að aldraðir 

njóti jafnréttis á við aðra þjóðfélagsþegna og að sjálfsákvörðunarréttur þeirra sé 

virtur (Lög um málefni aldraðra).  
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Sjálfræði einstaklingsins tryggir betri líðan og eykur sjálfstæði hans til muna. Í 

rannsókn Sigurveigar H. Sigurðardóttur, á viðhorfi og vilja aldraðra sem búa í 

heimahúsum, kemur fram að aldraðir telja mikilvægt að halda sjálfstæði sínu eins 

lengi og mögulegt er og öryggi er talið eitt af því mikilvægasta fyrir aldraða til að 

tryggja sjálfstæðið (Sigurveig H. Sigurðardóttir, 2006.-b).  Öryggi er hægt að tryggja 

með félagslegri þjónustu, eftirliti og aðstoð ættingja. Einnig gegna öryggistæki, svo 

sem GSM símar, neyðarhnappar eða nágrannaeftirlit mikilvægu hlutverki. Samhjálp 

og náin fjölskyldutengsl eru einnig talin mikilvæg og fram kemur í rannsókn 

Sigurveigar að flestir telja sig geta gengið að aðstoð barna sinna vísri ef þörf er á. 

Þó voru margir þátttakendur í rannsókninni sammála um að vilja halda sjálfstæði 

sínu án þess að íþyngja börnum sínum um of. Í rannsókn Jennýar Olgu 

Pétursdóttur, um aldraða sem búa einir, kemur fram að sú aðstoð sem aldraðir fá 

frá fjölskyldu sinni er oftar en ekki veitt af dætrum eða tengdadætrum (Jenný Olga 

Pétursdóttir, 2009).  

Félagsráðgjafi sem fagaðili hefur hlotið menntun og öðlast þekkingu til að 

veita ráðgjöf og upplýsingar til einstaklinga og hópa. Hann þekkir álagspunkta í lífi 

fólks og hefur hæfni til að sinna ráðgjöf til einstaklinga, sama á hvaða skeiði í lífinu 

þeir eru staddir. Til þess að þjónusta félagsráðgjafa sé gæðastýrð eru þarfir 

einstaklingsins í hávegum hafðar, mikilvægt er að hlusta með virðingu og athygli á 

skoðanir hans og virða ákvörðunarréttinn (Sigurveig H. Sigurðardóttir, 2006.-a).  

3.1.  Félagsráðgjöf á öldrunarsviði  

Öldrunarfræði lýsir félagslegum- og menningarlegum áhrifum á öldrunarferlið, hún 

er  akademísk fræðigrein en jafnframt vinnuaðferð sem hefur áhrif á stefnumótun 

stjórnvalda á mótun þjónustu við aldraða. Félagsráðgjafar koma víða að starfi í 

þágu aldraðra, bæði við ráðgjöf, stjórnun og stefnumótun. Þeir eru mikilvægir 

stuðningsaðilar við aðstandendur því með réttum úrræðum og þjónustu geta þeir 

létt undir með fjölskyldu hins aldraða og stuðlað að vellíðan og farsælum 

breytingum.  Í starfi félagsráðgjafa innan öldrunarþjónustu er unnið eftir aðferðum 

sem hentar hverju sinni. Það veitir einstaklingnum öryggistilfinningu að geta treyst 

einum aðila til að hafa yfirsýn varðandi aðstæður sínar og fá persónulega þjónustu. 
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Félagsráðgjafi leggur metnað sinn í að starfa eftir aðferðum sem byggðar eru á 

rannsóknum (Sigurveig H. Sigurðardóttir, 2006.-a, Sigrún Júlíusdóttir, 2006).  

 Eftir því sem fólk eldist er algengara að það þurfi á þjónustu að halda frá 

samfélaginu, bæði félags- og heilbrigðisþjónustu. Félagsráðgjafi sem starfar í þágu 

aldraðra horfir ætíð á þarfir einstaklingsins út frá heildarsýn. Hann er málsvari og 

stuðningsaðili þeirra öldnu og fjölskyldna þeirra. Líkamlegt og andlegt ástand 

einstaklinga er mismunandi og þarf því að einstaklingsmiða þjónustuþörfina hverju 

sinni. Starf félagsráðgjafa er meðal annars fólgið í aðstoð til hins aldraða og 

fjölskyldu hans við lausn ýmissa vandamála sem upp koma í kjölfar veikinda 

(Sigurveig H. Sigurðardóttir, 2006.-a). 

3.2.1.  Sjálfstæði á heimili  

Til að tryggja öryggi og vellíðan á efri árum skiptir miklu máli að veita þá þjónustu 

sem þörf er á og laga hana að þörfum notenda. Þróun í búsetuúrræðum fyrir 

aldraða hefur verið töluverð á síðustu áratugum, eða frá því fyrstu lög um málefni 

aldraðra tóku gildi 1983. Rannsókn Steinunnar K. Jónsdóttur um stefnumótun og 

löggjöf í búsetumálum eldri borgara, leiddi í ljós að meira er af sérhönnuðu 

húsnæði fyrir eldri borgara hér á landi en á hinum Norðurlöndunum (Steinunn K. 

Jónsdóttir og Sigurveig H. Sigurðardóttir, 2009). Í skýrslu stýrihóps um 

stefnumótun í málefnum aldraðra til ársins 2015 kemur fram að tryggja skuli 

öldruðum húsnæði sem hentar þörfum þeirra í þeim tilgangi að tryggja sjálfstæði 

sem lengst með sjálfstæðri búsetu á eigin heimili og á eigin forsendum. Sú tillaga 

var lögð fram af stýrihópnum að koma skyldi á úrræðum til handa fólki sem vill 

aðlaga núverandi húsnæði að breyttum forsendum efri ára og að sérstakt átak yrði 

gert til að auðvelda öldruðum að búa lengur í eigin húsnæði (Heilbrigðis- og 

tryggingamálaráðuneytið, 2003). Þrátt fyrir umræður og tillögur í búsetumálum 

aldraðra hefur skort framkvæmdaáætlun og skilgreiningar um þjónustustig eða 

þörfina fyrir sérhannaðar íbúðir fyrir aldraða. Samkvæmt lögum um málefni 

aldraðra er sveitarfélögum sem og aðilum á frjálsum markaði heimilt að byggja 

þjónustuíbúðir fyrir aldraða. Skilyrði er að fá leyfi frá Félags- og 

tryggingamálaráðherra fyrir byggingunni sem og að skýra ráðuneytinu frá því hver 
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muni bera ábyrgð á rekstri sameignar og þjónustunnar í húsnæðinu (Lög um 

málefni aldraðra).  

Breytt viðhorf stjórnvalda og áherslur í öldrunarmálum síðustu ár hafa leitt 

til mikillar framþróunar í öldrunarþjónustu. Eitt af því er búsetuform aldraðra. Lögð 

er meiri áhersla á að tryggja sjálfræði einstaklingsins og gera honum kleift að búa í 

eigin húsnæði sem lengst. Sem dæmi um framþróun í búsetuúrræðum fyrir 

aldraða, má nefna þjónustu- og öryggisíbúðir í Boðaþingi í Kópavogi. Þar er um að 

ræða íbúðir með fullkomu sjúkratalkerfi sem sítengt er hjúkrunarvakt, slík þjónusta 

eykur öryggi íbúa til muna. Íbúðirnar eru hannaðar með tilliti til þarfa eldri borgara 

í því skyni að tryggja öryggi þeirra og gera þeim kleift að búa í eigin húsnæði, með 

aðgengi að þjónustu, eins lengi og völ er á (Sjómannadagurinn, e.d.). Svipað 

búsetuform má finna á Nesvöllum í Reykjanesbæ. Þar eru öryggisíbúðir fyrir fólk 50 

ára og eldra, með aðgengi að þjónustumiðstöð aldraðra sem og félagslegri 

þjónustu. Markmiðið með slíkum íbúðum er að veita fólki kost á að búa í hentugu 

húsnæði á efri árunum og njóta samvista við samferðafólk á svæðinu (Nesvellir, 

e.d.).   

3.2.2    Eden hugmyndafræðin   

Þegar rætt er um aðstoð til aldraðra í heimahúsum, hvort sem það er af hendi 

félagsþjónustu sveitarfélaga, ættingja eða sjálfboðaliða er mikilvægt að laga 

aðstoðina að þörfum einstaklinganna. Eins og umfjöllunin um öldrunarfræði og 

kenningar hér að framan leiddi í ljós er öldrunarferlið margbrotið ferli þar sem 

þarfir einstaklinga eru misjafnar, bæði eftir aldri og líðan hvers og eins.  

Eden hugmyndafræðin, sem upprunnin er í Bandaríkjunum og þróuð af 

William H. Thomas lækni, er ný nálgun í þjónustu og umönnun aldraðra. 

Megininntak hugmyndafræðinnar byggir á nýrri hugsun í rekstri hjúkrunarheimila 

með áherslu á vistfræði og mannfræði. Þrátt fyrir að hugmyndafræðin einblíni á 

lífsgæði aldraðra sem búa á hjúkrunarheimilum má heimfæra aðferðir hennar á 

aldraða sem búa á eigin heimili. Markmiðið er að horfa meira á getu 

einstaklinganna frekar en veikleika þeirra og eyða einmannaleika, hjálparleysi og 

leiða (Björg Óskarsdóttir, 2010; Eden alternative, e.d.).  Grunnreglur Eden 

hugmyndafræðinnar vísa flestar til aðstæðna á hjúkrunarheimili en eiga ekki síður 
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við í aðstæðum aldraðra í heimahúsum. Meðal annars er regla um að skapa 

nálægð og samband við börn, plöntur og dýr í þeim tilgangi að skapa það líf sem er 

þess virði að lifa. Rannsóknir Thomas sýndu fram á að nærvera við börn virkaði 

sem öflugt lyf á einstaklingana og þörfinni fyrir félagsskap var fullnægt. Sama 

niðurstaða fékkst varðandi nærveru dýra, aðallega hunda og katta en einnig fugla 

og plantna. Dýrin vöktu tilfinningu þeirra öldnu fyrir að veita umönnun og hlýju 

(Björg Óskarsdóttir, 2010). Rauði kross Íslands hefur veitt svipaða þjónustu tengda 

verkefninu Heimsóknarvinur, þá er heimsóknarvinurinn með hund með sér í 

heimsóknum þar sem hundurinn er í aðalhlutverki (Rauði kross Íslands, e.d.).

 Aðrar reglur kveða meðal annars á um að skapa mannlegt umhverfi og 

samfélag þar sem óvæntir og óundirbúnir atburðir gerast. Þar er vísað til þess að 

eyða þeim stofnanabrag sem oft myndast á hjúkrunarheimilum þar sem veitt er 

læknismeðferð. Eden hugmyndafræðin leggur meiri áherslu á að ákvörðunartaka 

sé í höndum fólksins sjálfs eða þeirra sem standa þeim næst en sé ekki föst í 

kerfisbundnum stjórnunarstíl (Björg Óskarsdóttir, 2010; Eden alternative, e.d). 

4. Sveitarfélagið Árborg 

Í þessum kafla verður gerð grein fyrir Sveitarfélaginu Árborg og þeirri félagslegu 

þjónustu til aldraðra sem sveitarfélagið veitir samkvæmt lögum um félagsþjónustu 

sveitarfélaga. Fjallað verður um félagslega heimaþjónustu, þá þjónustuþætti sem 

sveitarfélagið hefur sameinað undir þjónustumiðstöðina í Grænumörk og stuttlega 

sagt frá húsnæðismálum aldraðra í Árborg. 

Sveitarfélagið Árborg varð til árið 1998 með sameiningu fjögurra 

sveitarfélaga, það er Selfoss, Eyrarbakka, Stokkseyri og Sandvík og varð þar með 

áttunda stærsta sveitarfélag landsins. Í febrúar 2011 voru skráðir íbúar 7.823 í 

Árborg, þar af 837 einstaklingar 67 ára og eldri (Sveitarfélagið Árborg, 2009; 

Hagstofa Íslands, e.d.). Í kjölfarið óx eftirspurn og framboð til þjónustu allra 

aldurshópa, ekki síst aldraðra. Stjórnsýsla Árborgar er í meirihluta 

Sjálfstæðisflokksins og hefur starfandi bæjarstjórn kappkostað við að framfylgja 

bæði lagalegum skyldum sveitarfélagsins sem og samfélagslegum. Í fjárhagsáætlun 

sveitarfélagsins fyrir árið 2010 leit bæjarstjórnin á það sem eitt af sínum brýnustu 

verkefnum að standa vörð um góða velferðar- og félagsþjónustu til að viðhalda 
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samfélagslegum gildum og byggði áætlun sína með þessa forgangsröðun að 

leiðarljósi (Sveitarfélagið Árborg, 2009).  

4.1. Félagsleg þjónusta í Árborg 

Markmið laga um félagsþjónustu sveitarfélaga nr.40/1991 ... „er að tryggja íbúum 

sveitarfélaga fjárhagslegt og félagslegt öryggi og stuðla að velferð íbúa á grundvelli 

samhjálpar“. Málefni aldraðra heyra undir Velferðarráðuneytið sem varð til 1. 

janúar 2011 í kjölfar sameiningar Félags- og tryggingamálaráðuneytis og 

Heilbrigðisráðuneytisins (Velferðarráðuneytið, e.d.). Framkvæmd og skipulag fellur 

þó undir verkefni sveitarfélaganna og ber þeim að tryggja öldruðum nauðsynlega 

þjónustu. Undir öldrunarþjónustu fellur félagsleg heimaþjónusta, rekstur 

þjónustumiðstöðva, dagvist aldraðra og þjónustuíbúðir aldraðra. Slík þjónusta 

kallast opin öldrunarþjónusta samkvæmt lögum um málefni aldraðra 

(nr.125/1999).  

4.1.1. Félagsleg heimaþjónusta  

Félagsleg heimaþjónusta er lögbundin þjónusta samkvæmt lögum um málefni 

aldraðra og lögum um félagsþjónustu sveitarfélaga (nr.125/1999; nr.40/1990). 

Markmiðið er að gera öldruðum kleift að búa á eigin heimili og halda sjálfstæði 

sínu eins lengi og mögulegt er. Stuðla skal að sjálfsbjargargetu og virða heimili og 

einkalíf einstaklingsins og fjölskyldu hans. Verksvið starfsmanna snýr aðallega að 

aðstoð við heimilisþrif, innkaup og persónulega aðstoð eftir þörfum 

einstaklingsins. Félagsleg heimaþjónusta felst einnig í innliti og viðveru sem felur í 

sér félagslega samveru og stuðning. Þessi þáttur er einna mikilvægastur í 

þjónustunni, sérstaklega hvað varðar aldraða. Félagsleg samvera getur aukið öryggi 

og rofið einangrun þeirra sem búa einir og eiga erfitt með að sækja sér félagsskap á 

annan hátt (Sveitarfélagið Árborg, e.d.-a). Heimaþjónusta skal veitt með velferð og 

þarfir hins aldraða að leiðarljósi og skal skipulögð út frá þörfum einstaklingsins (lög 

um málefni aldraðra).  
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4.1.2. Þjónustumiðstöðvar  

Markmið með rekstri þjónustumiðstöðva er að tryggja eldri borgurum félagsskap, 

næringu, hreyfingu, tómstundaiðju, skemmtun og heilsufarslegt eftirlit (Lög um 

málefni aldraðra). Sveitarfélagið Árborg hefur sameinað nokkra þjónustuþætti 

saman undir þjónustumiðstöðina, það er að segja dagdvöl aldraðra, félagsstarf 

aldraðra og íbúðir fyrir aldraða.  

Dagdvöl aldraðra tók til starfa árið 2000 og hefur í dag leyfi fyrir ellefu 

einstaklinga í einu. Dagdvölin er staðsett í Grænumörk 5 á Selfossi og þar er í boði 

heit máltíð, heilsufarslegt eftirlit, þjálfun, tómstundaiðja, félagslegur stuðningur, 

fræðsla, ráðgjöf og aðstoð við athafnir daglegs lífs. Mikið er lagt upp úr hreyfingu í 

dagdvölinni, meðal annars með leikfimi og/eða gönguferðum (Sveitarfélagið 

Árborg, e.d.-c). Dvalargestir greiða 875 kr. fyrir hvern dvalardag og boðið er uppá 

akstur til og frá dagdvöl, sé þess óskað. Helsta markmið dagdvalarinnar er að 

styrkja einstaklinginn til að viðhalda sjálfstæði sínu, rjúfa félagslega einangrun og 

efla þátttöku í daglegum athöfnum ásamt fleiri félagslegum þáttum sem auka 

öryggi og vellíðan einstaklinga (Sveitarfélagið Árborg, e.d.-c). Einnig er dagdvöl fyrir 

einstaklinga með heilabilun og hefur hún aðsetur í einbýlishúsi á Selfossi. Leyfi er 

fyrir 10 einstaklinga í senn og er markmiðið að styrkja vitsmunalega og líkamlega 

hæfni einstaklinganna (Sveitarfélagið Árborg, e.d.-e). 

Félagsstarf aldraðra í Árborg er í höndum Félags eldri borgara Selfossi og 

Eyrarbakka, með stuðningi frá sveitarfélaginu. Félag eldri borgara hefur verið 

starfandi í 30 ár og er markmið þess að vinna að velferðarmálum eldri borgara. 

Mest af félagsstarfinu fer fram í Grænumörk 5 þar sem félagið hefur aðsetur en 

einnig hefur félagið verið að bjóða upp á ferðir eða annað félagsstarf sem fer fram 

annarsstaðar. Hjá Félagi eldri borgara Selfossi er meðal annars boðið uppá glerlist, 

tréskurð, handavinnu, frjálst föndur, myndlist, postulínsmálun og fornbókmenntir 

auk þess sem félagið stendur fyrir ýmiskonar fræðslu og forvörnum. Félagið gefur 

út fréttabréf þar sem fram fer umfjöllun um félagsstarfið auk annarrar umfjöllunar 

(Hjörtur Þórarinsson, 2010).   
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4.1.3.  Húsnæðismál aldraðra  

Í kaflanum um sjálfræði og búsetuúrræði hér að ofan, var fjallað um mikilvægi þess 

að tryggja öldruðum viðeigandi þjónustu í heimahúsum. Á Selfossi eru 18 

félagslegar leiguíbúðir fyrir aldraða í Grænumörk 1, 3 og 5. Í Grænumörk 5 er 21 

kaupleiguíbúð þar sem hlutaeign íbúanna er ýmist 10% eða 30% (Sveitarfélagið 

Árborg, e.d.-b; Guðlaug Jóna Hilmarsdóttir munnleg heimild, 24.mars 2011).  

Markmið með opinni öldrunarþjónustu í formi félagslegrar þjónustu við 

aldraða er meðal annars að tryggja að einstaklingar geti búið á eigin heimili og við 

eðlilegt heimilislíf í umgengni við aðra eins lengi og kostur er (Lög um 

félagsþjónustu sveitarfélaga). Í könnun félagsvísindastofnunar kom fram að 

meirihluti svarenda vill búa sem lengst heima, með eða án þjónustu (Jóhanna 

Andrésdóttir, 2002). Í sömu könnun, sem og í greinagerð Jóns Björnssonar, kom í 

ljós að helstu erfiðleikar sem fólk glímdi við varðandi eigið húsnæði, væri viðhald á 

garði og húsnæði auk rekstrarkostnaðar. Sveitarfélagið Árborg brást við þessum 

niðurstöðum með því að bjóða uppá niðurgreiðslur vegna keyptrar garðaþjónustu, 

en í kjölfar niðurskurðar sem orðið hefur frá árinu 2008, er sú niðurgreiðsla ekki 

lengur í boði (Sveitarfélagið Árborg, e.d.-e). 

Framtíðarsýn Árborgar frá árinu 2002, sem sett var fram í kjölfar niðurstaðna 

könnunar um málefni aldraðra í sveitarfélaginu sama ár, snéri að auknum 

búsetumöguleikum fyrir aldraða.  Stefnt var að því að gera félagasamtökum og 

einkaaðilum kleift að koma upp hentugum íbúðum í sveitarfélaginu og taka tillit til 

eldri kynslóða þegar íbúabyggð yrði skipulögð (Sveitarfélagið Árborg, e.d.-b).    

4.1.4. Aðrir þjónustuþættir  

Auk fyrrnefndra þjónustuþátta sem sveitarfélagið veitir samkvæmt lagalegri skyldu, 

eru fleiri þjónustuþættir í boði fyrir aldraða. Þar má meðal annars nefna 

heimsendan mat og leigubílaakstur auk þess sem félagsþjónustan er í góðu 

samstarfi við Rauða kross Íslands og heilsugæsluna.  

Sveitarfélagið gerði samning við Sláturfélag Suðurlands árið 2008 um kaup á 

máltíðum, í staðinn fyrir heitan mat sem áður hafði verið keyptur hjá 

Heilbrigðisstofnun Suðurlands, en þeim samning var sagt upp af hálfu 

Heilbrigðisstofnunarinnar (Árborg, e.d.-d; Guðlaug Jóna Hilmarsdóttir munnleg 



  

22 
 

heimild,  27.mars 2011). Aldraðir íbúar sveitarfélagsins geta sótt um að fá 

máltíðina keyrða heim einu sinni á dag.  

Sveitarfélagið Árborg er með samning við Bifreiðastöðvar Árborgar um 

akstursþjónustu til íbúa sveitarfélagsins sem náð hafa 67 ára aldri. Markmiðið er að 

auðvelda þjónustunotendum að sækja læknisþjónustu, sjúkraþjálfun eða aðra 

heilbrigðisþjónustu sem viðkomandi þarf að sækja innan sveitarfélagsins. Einnig 

geta þjónustunotendur nýtt sér aksturinn til og frá skipulögðu félagsstarfi innan 

marka sveitarfélagsins (Sveitarfélagið Árborg, e.d.-e).  

Árnesingadeild Rauða kross Íslands er í góðu samstarfi við félagsþjónustu 

sveitarfélagsins. Eitt af áhersluverkefnum Rauða kross Íslands er að efla 

sjálfboðaliðastörf í formi heimsóknarvinar. Markmiðið er að draga úr eða koma í 

veg fyrir einangrun þeirra sem búa einir, eiga erfitt með að komast ferða sinna eða 

eru einmana. Hlutverk heimsóknarvina er að heimsækja gestgjafa sína einu sinni í 

viku, spjalla, spila, fara í gönguferðir eða hvað sem einstaklingurinn hefur gaman af 

að gera (Rauði kross Íslands, e.d.). Þjónusta heimsóknarvina Árnesingadeildarinnar 

er auglýst að meðaltali þrisvar sinnum yfir árið í bæjarblöðum, með 

kynningarfundum í Grænumörk en mest spyrst þjónustan út á meðal fólks. Það 

vakti athygli höfundar að nær allir sjálfboðaliðarnir sem starfa hjá deildinni eru 

einstaklingar sem eru 67 ára eða eldri (Ragnheiður Ágústdóttir munnleg heimild, 

5.apríl 2011). 

Félagsþjónusta Árborgar er í góðri samvinnu við Heilbrigðisstofnun 

Suðurlands varðandi málefni aldraðra í sveitarfélaginu. Markmið heimahjúkrunar 

er að gera öldruðum kleift að búa heima við sem eðlilegastar aðstæður, þrátt fyrir 

veikindi eða heilsubresti. Þjónustan er í höndum heilsugæslustöðvar 

sveitarfélagsins og ekkert gjald er tekið fyrir heimahjúkrun. Þeir sem ekki þurfa á 

heimahjúkrun að halda geta þó valið um að fá heilsueflandi heimsóknir frá 

heilsugæslustöðinni, þær heimsóknir felast í að ræða um heilsufar og heilbrigði, 

vellíðan og öryggi, lífsgæði, félagsskap, tómstundir og fleira. Einstaklingum 80 ára 

og eldri er boðið upp á þessa þjónustu í þeim tilgangi að viðhalda heilbrigði og 

sjálfstæði einstaklingsins auk þess að veita ráðgjöf og upplýsingar um þjónustu sem 

er í boði (Heilbrigðisstofnun Suðurlands. e.d).  
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5. Rannsóknin  

Í þessum kafla verður gerð grein fyrir rannsóknaraðferð, úrvinnslu gagna og 

niðurstöðum.  Við rannsóknina var notast við megindlega aðferðafræði sem 

byggist á tölfræðilegum gögnum sem hægt er að mæla og telja. Hægt er að skoða 

dreifingu í hópnum og hvernig svörun tengist þeim þjónustuþáttum sem spurt er 

um. Framkvæmd var símakönnun þar sem markmiðið var að kanna viðhorf 

aldraðra til félagslegrar þjónustu í Sveitarfélaginu Árborg. Tilgangur 

rannsóknarinnar var að geta heimfært niðurstöður á eina heild og þess vegna var 

reynt að hafa úrtakið nægilega stórt til að hægt væri að alhæfa niðurstöður á 

þýðið.  

Í rannsóknum á félagsvísindasviði er ýmist notast við megindlegar eða 

eigindlegar aðferðir, eftir því hvort hentar betur. Þó er hægt að nota báðar 

aðferðirnar saman til að ná fram ýtarlegri upplýsingum eða til að styðja 

niðurstöður enn frekar. Í þessari rannsókn var aðallega beitt megindlegri aðferð en 

einnig var boðið uppá möguleika til opinna svara og var þá orðræðugreiningu beitt 

í úrvinnslu þeirra svara. Orðræðugreining felst í að varpa ljósi á svörun 

viðmælenda, hvernig þeir setja hlutina fram og rannsakandi skoðar frásagnir 

viðmælanda í ljósi ríkjandi hefða og venja með hliðsjón af þeim félagslega veruleika 

sem þær urðu til í. Orðræðugreining gefur einnig kost á að gera sér grein fyrir 

ólíkum sjónarhornum þátttakenda við mismunandi aðstæður (Kristín Björnsdóttir, 

2003). 

5.1. Þátttakendur, aðferð og framkvæmd   

Þýðið var 217 einstaklingar 65 ára og eldri sem skráðir eru notendur félagslegrar 

þjónustu í Árborg, listi yfir skráða þjónustunotendur var fenginn hjá 

sveitarfélaginu. Notast var við hentugleikaúrtak þar sem þátttakendur voru valdir 

af handahófi úr hópi skráðra þjónustunotenda. Handahófsaðferðin fólst í að nöfn 

allra 217 einstaklinganna voru sett í „lottóvél“ sem aðgengileg er á Internetinu og 

forritið sá um að draga út þá 100 einstaklinga sem lentu í úrtakinu (Introduction to 

the practice of statistics, e.d.). Könnunin var tilkynnt til persónuverndar og barst 

staðfesting um móttöku þann 11. febrúar 2011, tilkynningin er númer S5107/2011. 

Þann 16. febrúar voru send kynningarbréf til þeirra 100 einstaklinga sem lentu í 
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úrtakinu, í bréfinu kom fram markmið rannsóknarinnar, hvenær og hvernig hún 

færi fram og óskað eftir þátttöku þeirra. Í bréfinu kom einnig fram að rannsóknin 

hafði verið tilkynnt til persónuverndar og að öllum reglum um meðferð gagna yrði 

fylgt.   

Spurningalistinn innihélt spurningar er snéru að ánægju fólks með þá 

þjónustuþætti sem það nýtti sér, svarmöguleikar voru á fimm þrepa Likertkvarða 

sem er algengasti kvarðinn í slíkum þjónustukönnunum. Slíkur kvarði inniheldur 

miðju sem gefur upplýsingar um þá sem eru ekki „harðir“ í afstöðu sinni og velja 

miðjugildið frekar en að sleppa því að svara (Þorlákur Karlsson, 2003).  

Könnunin sjálf var unnin á forritið K2 sem höfundur fékk aðgang að hjá 

Háskóla Íslands. Spurningalistinn var unninn í samráði við Guðlaugu Jónu 

Hilmarsdóttur, félagsmálastjóra Árborgar og leiðbeinanda þessa verkefnis. 

Spurningarnar voru settar upp með hliðsjón af þeim þjónustuþáttum sem 

sveitarfélagið Árborg bíður uppá. Framkvæmd símakönnunarinnar fór fram dagana 

21. febrúar til 1.mars og var hringt á milli klukkan 14:00 og 18:00. Sveitarfélagið 

Árborg veitti aðstöðu til framkvæmdar símakönnunarinnar. Höfundur sá sjálfur um 

að hringja í þátttakendur í úrtakinu og merkti sjálfur inn svörin sem fengust hjá 

hverjum þátttakanda. Svörin voru flokkuð eftir gildum og unnið með þau í 

tölfræðiforritinu SPSS.  

5.2. Áreiðanleiki og réttmæti   

Áreiðanleiki lýsir lágmarki innri galla sem gætu stuðlað að tæknivillum. Til að gæta 

að áreiðanleika í rannsókninni var sami spurningalistinn lagður fyrir alla 

þátttakendur.  

Réttmæti snýr að því hvort rannsóknin mæli eða rannsaki þær breytur sem 

rannsóknin á að vera að skoða (Yin, 2009). Í þessari rannsókn var leitast við að 

kanna viðhorf til félagslegrar þjónustu í Árborg. Til að vinna að réttmæti 

rannsóknarinnar vann höfundur einn að allri meðferð niðurstaðna og ber jafnframt 

einn ábyrgð á þeim. Stuðst var við fyrri rannsóknir og fræðilega umfjöllun um 

félagslega þjónustu auk þess sem stuðst var við íslensk lög um málefni aldraðra og 

lög um félagsþjónustu sveitarfélaga. Lagt var upp með þá von að svörun yrði ekki 
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lægri en 60% svo hægt væri að endurspegla niðurstöður á þýðið (Þórólfur 

Þórlindsson og Þorlákur Karlsson, 2003). 

5.3. Siðfræðilegir þættir/áhætta  

Höfundur er íbúi í Sveitarfélaginu Árborg og lætur málefni aldraðra í sveitarfélaginu 

sig varða. Ákvörðunin um viðfangsefni var því ekki tilviljanakennd en 

grunnhugmyndin að rannsókninni sjálfri var unnin í samvinnu við Guðlaugu Jónu 

Hilmarsdóttir, félagsmálastjóra hjá Árborg. Alltaf er einhver áhætta fólgin í því að 

„heimamaður“ framkvæmi viðhorfskönnun þar sem þátttakendum gæti þótt 

óþægilegt að gefa upp skoðanir sínar til einhvers sem þeir gætu þekkt. En í 

rannsókninni er fyllsta trúnaðar og nafnleyndar heitið og ætti það að tryggja 

persónutrúnað við þátttakendur. Þar sem úrtakið var fundið úr hópi allra skráðra 

þjónustunotenda í Sveitarfélaginu Árborg og það valið með „Lotto“ vélinni, gat 

höfundur ekki haft áhrif á hvaða einstaklingar lentu í úrtakinu.   

Þegar hafist var handa við að hringja í þátttakendur fékk höfundur á 

tilfinninguna að kynningarbréfið hafi ekki verið nægilega skýrt, það er að segja að 

ekki hafi verið tekið vel fram um hvaða þætti yrði spurt. þátttakendur virtust 

margir hverjir ekki gera sér grein fyrir að þeir væru notendur félagslegrar þjónustu í 

Árborg eða hvaða þættir féllu undir félagslega þjónustu. Þegar höfundur spurði 

viðmælendur sína hvort þeir væru til dæmis að taka þátt í félagsstarfi aldraðra kom 

í ljós að margir sem voru þátttakendur flokkuðu það ekki undir félagslega þjónustu. 

En í 40.gr. laga um félagsþjónustu sveitarfélaga segir að sveitarfélög skuli tryggja 

öldruðum aðgang að félags- og tómstundastarfi við þeirra hæfi. Sveitarfélagið 

Árborg er með sérstakan þjónustusamning við Félag eldri borgara á Selfossi og 

Félag eldri borgara á Eyrarbakka og leggur meðal annars til húsnæði fyrir 

félagsstarfið. Einnig fer fram félagsstarf á Stokkseyri í húsnæði sem sveitarfélagið 

leggur til og greiðir laun starfsmanns.    
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6.  Niðurstöður  

Úrtakið var 100 manns úr 217 manna þýði. Svarhlutfall var 84% og telst könnunin 

því marktæk. Ekki náðist í sjö einstaklinga í úrtakinu, þrír vildu ekki svara, einn 

þátttakandi var látinn, eitt númer var ótengt, tveir voru á sjúkrahúsi og tvær 

kannanir töldust ógildar vegna villu í innslætti. 

Ekki var sérstaklega reynt að gæta að kynjaskiptingu við úrtakið, enda oft 

frekar konan sem skráð er fyrir þjónustunni í þeim tilfellum sem hjón búa saman. 

Meirihluti þátttakenda voru konur eða 67,9% á móti 32,1% karlmanna.  

Unnið var með bakgrunnsbreyturnar kyn, aldur og búsetu og þær bornar 

saman við svör varðandi þjónustuþætti í þeim tilgangi að sjá hvort munur væri á 

nýtingu þjónustu eftir bakgrunnsbreytunum. 57 konur og 27 karlar svöruðu 

könnuninni og var algengasta aldursbilið 81-89 ára eða 38,1% þátttakenda, 34,5% 

þátttakenda var á aldursbilinu 73-80 ára en fæstir á aldrinum 90-99 ára eða 

eingöngu 9,5% þátttakenda. Algengast var að þátttakendur byggju í eigin húsnæði 

eða 66,7%.   
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6.1. Líðan í búsetu  

þátttakendur voru spurðir um núverandi búsetuform og hvernig þeim liði í því 

húsnæði sem þeir bjuggu í. Mikill meirihluti þátttakenda könnunarinnar sagðist 

búa í eigin húsnæði og líða vel þar. Aðeins sex einstaklingar af þeim 63 sem 

sögðust líða vel í því búsetuformi sem þeir bjuggu, áttu umsókn um annað 

búsetuform hjá Sveitarfélaginu 

Árborg. Sumar umsóknirnar 

voru gerðar fyrir löngu síðan og 

sumir vissu í rauninni ekki hvort 

þær væru enn   í gildi. Fleiri 

konur (13) en  karlar (3) 

sögðust líða nokkuð vel í því 

búsetuformi sem þeir búa í. 

Hinsvegar voru þrír karlar sem 

sögðu að sér liði frekar illa í því 

búsetuformi sem þeir búa í en 

aðeins ein kona. Einmannaleiki, 

öryggisleysi og heilsubrestur voru helstu ástæður sem nefndar voru vegna 

vanlíðanar í búsetu.   

Mynd 1. Líðan í búsetu eftir kyni. 
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Mynd 3. Heimsendur matur, viðhorf þjónustunotenda. 

6.2.  Félagsleg heimaþjónusta  

Sú þjónusta sem algengast var að notendur fengu var félagsleg heimaþjónusta. 

Hún felur í sér aðstoð við heimilisþrif, innkaup og viðveru. 70 einstaklingar af þeim 

84 sem svöruðu könnuninni sögðust fá félagslega heimaþjónustu, eða 83,3% 

þátttakenda, flestir á aldrinum 

81-89 ára. Almennt var mikil 

ánægja með þjónustuna, 66,7% 

svarenda sögðust mjög ánægð 

með þjónustuna og aðeins 2,4% 

sögðust ekki vera ánægð með 

þjónustuna. Í þeim tilfellum 

sem ánægjan var ekki til staðar 

sögðust þjónustunotendur 

óánægðir með að 

starfsmaðurinn talaði ekki 

íslensku og því væru 

þjónustunotendurnir ekki að njóta þeirrar viðveru eða félagsskapar sem 

heimaþjónustan biði uppá.  

6.3.  Heimsendur matur  

Sveitarfélagið Árborg bíður öldruðum og öryrkjum að panta mat sem sendur er 

heim.  

Niðurstöður könnunarinnar sýna 

fram á að aðeins 17 af þeim 

einstaklingum sem svöruðu 

könnuninni, fá heimsendan mat. 

Þeir sem ekki fengu heimsendan 

mat töldu sig flestir enn geta séð 

um að elda fyrir sig en margir 

fengu mat í dagdvöl aldraðra.  

Almennt var ánægja meðal 

þeirra sem fengu þessa 

Mynd 2. Viðhorf þátttakenda til félagslegrar heimaþjónustu. 
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þjónustu, 64% þeirra sem fá heimsendan mat eru mjög ánægðir með þjónustuna, 

17,6% nokkuð ánægðir en tæp sex prósent voru mjög óánægðir. Í þeim tilfellum 

sem mikil óánægja ríkti með þjónustuna var það álit fólks að lítil fjölbreytni væri í 

matnum og eins var óánægja með að hann væri kaldur en ekki lengur heit máltíð 

eins og áður var.  

6.4.  Dagdvöl aldraðra  

Þegar spurt var um viðhorf til dagdvalarinnar í könnuninni var ekki gerður munur á 

hvort viðkomandi sótti 

dagdvölina Árblik eða 

Vinaminni. Eingöngu var spurt 

hvort viðkomandi nyti þjónustu 

í dagdvöl og hvernig honum 

líkaði sú þjónusta. Í heildina 

voru 14 einstaklingar sem nýttu 

þjónustu dagdvalar og voru 

92,9% þeirra mjög ánægðir 

með þjónustuna. Enginn lýsti 

yfir óánægju sinni heldur var 

þvert á móti mikil ánægja 

bæði með þjónustuna og 

starfsfólkið sem þar vinnur. Flestir þeirra sem nýta þjónustuna búa í eigin húsnæði 

eða í leiguhúsnæði á almennum markaði og flestir á aldrinum 73 til 89 ára. 

Áberandi var hversu mikið fleiri konur sækja þjónustuna, eða 13 konur á móti 

einum karlmanni. Skýringin á því gæti falist í hlutfalli kvenna sem lenti í úrtakinu á 

móti hlutfalli karla en jafnframt gæti skýringin falist í hærri lífaldri kvenna, eins og 

mannfjöldaspá Hagstofunnar sýnir fram á og getið var til í kaflanum um íslenska 

stefnumótun.  

  

Mynd 4. Viðhorf til dagdvöl aldraðra. 
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6.5. Leigubílaakstur  

Aðeins 21 einstaklingur af þeim 84 sem svaraði könnuninni sagðist nýta sér, eða 

hafa nýlega nýtt sér þjónustu 

leigubílaaksturs fyrir eldri 

borgara. Af þeim sem nýta sér 

þjónustuna er meirihlutinn mjög 

eða nokkuð ánægður með 

þjónustuna en nokkuð bar á að 

þátttakendum könnunarinnar 

fannst þjónustan of takmörkuð. 

Virtist sem þörf væri á að 

þjónustunotendur ættu kost á 

því að vera fylgt upp að húsi eða 

að beðið væri eftir þeim á meðan 

þeir sinntu erindum sínum. Flestir þeirra sem nýttu sér, eða höfðu nýlega nýtt sér 

þjónustuna búa í eigin húsnæði og algengast var að fólk á aldrinum 81-89 ára nýtti 

þjónustuna.  

6.6.  Heimsóknarvinur Rauða kross Íslands  

Eingöngu tveir þátttakendur sögðust hafa fengið heimsókn frá heimsóknarvini 

Rauða Kross Íslands og líkaði öðrum þeirra vel við þjónustuna en hinum 

þátttakandanum fannst heimsóknin ekki skila tilsettum árangri. Báðir 

þátttakendurnir voru á aldrinum 90-99 ára og bjuggu í eigin húsnæði. 

Algengast var að fólk sagðist ekki þurfa á slíkum heimsóknum að halda en 

þó bar nokkuð á að fólk spurði höfund út í þessa þjónustu og virtist áhugi fyrir að fá 

slíka þjónustu. Höfundur dró þær ályktanir að þjónustan væri ekki vel auglýst eða 

ekki nægilega kynnt fyrir eldri borgurum í Árborg því flestir þátttakendur 

könnunarinnar virtust ekki vita um þessa þjónustu Rauða krossins.  

  

Mynd 5. Viðhorf til akstursþjónustu leigubíla. 
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6.7.  Félagsstarf eldri borgara   

Af þátttakendum könnunarinnar voru 45% svarenda sem sögðust taka þátt í 

félagsstarfi eldri borgara og voru 

allir þátttakendur mjög ánægðir 

með starfsemi félagsins. 

Algengast var að þátttaka væri 

einu sinni til tvisvar sinnum í viku 

(35,7% svarenda) og sóttu þá 

helst í leshring, spilamennsku 

eða tóku þátt í kór eldri borgara. 

15,5% sögðust sækja 

félagsstarfið þrisvar til fjórum 

sinnum og 2,4% tóku þátt fimm 

sinnum í viku. Þátttakendum 

könnunarinnar fannst fjölbreytnin góð hjá Félagi eldri borgara og fannst ekki vanta 

neitt sérstakt í félagsstarfið en margir höfðu orð á því að húsnæðið væri of lítið og 

úr því þyrfti að bæta. Einnig kom fram að Félag eldri borgara þyrfti að standa betur 

vörð um hagsmuni eldri borgara, gæta hagsmuna þeirra og var þá verið að vísa til 

þess niðurskurðar sem hefur orðið í málaflokki aldraðra síðustu þrjú ár.  

6.8.  Heimahjúkrun  

Eingöngu fimm einstaklingar sem svöruðu könnuninni, fengu heimahjúkrun og 

líkaði þeim öllum mjög vel við þjónustuna. Tveir einstaklingar á aldrinum 73-80 ára 

fengu heimahjúkrun og þrír einstaklingar á aldrinum 81-89 ára.  

Þó verður að taka inn í þessar niðurstöður að ekki var tekið tillit til þeirrar þjónustu 

sem veitt er í dagdvöl aldraðra, en þar er boðið uppá mælingu blóðþrýstings meðal 

annars sem og aðstoð við böðun sem alla jafna er veitt af þjónustuaðilum 

heimahjúkrunar.  

  

Mynd 6. Tíðni þátttöku í viku í  félagsstarfi eldri borgara. 
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6.9.  Aðrir þættir 

Í könnuninni var spurt um hvort viðkomandi fengi aðstoð frá börnum, vinum, 

ættingjum eða nágrönnum við ýmsa þætti sem snúa að daglegum störfum 

heimilisins. Það er að segja aðstoð við heimilisþrif, aðstoð við erindrekstur, viðhald 

á húsnæði eða garði eða annað 

sem til félli. Meirihluti 

þátttakenda eða 84,5% sagðist 

fá aðstoð frá ofantöldum 

aðilum. Algengast var að 

þátttakendur fengju aðstoð frá 

börnum sínum eða 

tengdabörnum og voru 67,9% 

svarenda sem sögðust fá aðstoð 

við alla þá þætti sem taldir voru  

upp eða þá þætti sem þeir töldu 

sig þurfa. Þau 15,5% svarenda 

sem ekki sögðust fá aðstoð voru flestir  í þeirri aðstöðu að hafa engan úr 

fjölskyldunni í sveitarfélaginu. Meirihluti þeirra sem sagðist fá þessa aðstoð voru 

konur, eða 50 konur á móti 21 karlmanni og 48 þeirra sem svöruðu búa í eigin 

húsnæði.   

Einnig var spurt um hvernig 

þátttakendum gengi að komast 

ferða sinna, innan- sem 

utandyra. Allir þátttakendur 

svöruðu þessum þætti og 

sögðust 69% ekki eiga erfitt með 

að komast ferða sinna en þeir 

sem sögðust eiga erfitt með að  

komast ferða sinna voru í flestum 

tilfellum konur sem áttu orðið 

erfitt með gang.  Mynd 8. Notkun hjálpartækja í samanburði við hvernig 
þátttakendum gengur að komast ferða sinna. 

Mynd 7. Aðstoð frá öðrum, vegna heimilis. 
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Einnig var spurt um hvort viðkomandi notaði einhverskonar hjálpartæki og var þá 

átt við staf, göngugrind eða annarskonar tæki. Tæplega helmingur þátttakenda 

sagðist notast við hjálpartæki og var þá algengast að fólk gengi með staf en nokkuð 

var um að fólk væri með göngugrind. Notkun hjálpartækja virðist auðvelda fólki 

með að komast ferða sinna því algengt var að fólk notaði hjálpartæki en svaraði 

engu að síður að það ætti ekki erfitt með að komast ferða sinna.  

6.10.  Aðgengi að upplýsingum  

Í könnuninni var spurt um viðhorf til aðgengis að upplýsingum hjá Sveitarfélaginu 

Árborg, hvort viðkomandi hafi nýtt sér ráðgjöf félagsráðgjafa sveitarfélagsins um 

réttindi sín og einnig hvort viðkomandi teldi að kostnaður við einstaka þjónustu 

hafi hindrað umsókn eða notkun á þjónustunni.  

88,1% svarenda sagði að kostnaður við einstaka þjónustu hafi ekki verið til 

þess að þeir hafi neitað sér að sækja um eða nýta sér hana. Flestir töldu sig reyndar 

ekki þurfa meiri þjónustu en þá sem þeir þegar voru að fá en þau 10,7% sem töldu 

kostnaðinn hafa hindrað sig voru á aldrinum 73 til 80 ára og áttu flest allir við mikla 

fjárhagsörðugleika að stríða.  

Varðandi aðgengi að upplýsingum og ráðgjöf taldi 38,1% svarenda að 

aðgengið væri nokkuð gott. Hinsvegar svöruðu 34,5% aðspurðra að þeir gætu ekki 

sagt til um hversu gott eða slæmt aðgengið væri því þeir höfðu aldrei þurft að leita 

sér neinna upplýsinga. Algengt var að börn einstaklinganna sæju um að afla 

upplýsinganna. Í samtölunum kom fram að flest allir þeir sem sækja dagdvöl 

aldraðra töldu sig fá allar þær upplýsingar sem þeir sóttu eftir, hjá forstöðukonu og 

starfsfólki dagdvalarinnar.  

Hinsvegar kom það fram hjá þátttakendum sem bjuggu í eigin húsnæði í 

fjarlægð frá þjónustumiðstöðinni í Grænumörk, að stundum væri erfitt að fá 

upplýsingar og töldu þeir aðilar aðgengi upplýsinga ekki vera gott.  Mikill meirihluti 

svarenda, eða 91,7% sagðist ekki hafa nýtt sér ráðgjöf hjá félagsráðgjafa 

sveitarfélagsins um réttindi sín. Verður þó að taka tillit til þess í niðurstöðum að hjá 

sveitarfélaginu er starfandi félagsráðgjafi innan öldrunarsviðs sem er í góðum 

samskiptum við þjónustunotendur og kom fram í svörum þátttakenda að þeim 
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þætti gott að tala við þann starfsmann. Þess vegna telur höfundur þessar 

niðurstöður ekki segja réttilega til um hversu margir hafa nýtt sér ráðgjöf 

félagsráðgjafa sveitarfélagsins.  

7. Samanburður  

Þegar bornar eru saman niðurstöður könnunar höfundar, könnunar 

félagsvísindastofnunar Háskóla Íslands frá 2002 og úttektar Jóns Björnssonar frá 

árinu 2008 má almennt greina ánægju íbúa og notenda félagslegrar þjónustu í 

Sveitarfélaginu Árborg. Helsti munurinn á þessum könnunum er sá að greinagerð 

Jóns Björnssonar er eigindleg rannsóknaraðferð og tilgangurinn var að gera úttekt 

á búsetufyrirkomulagi og þjónustu við aldraða sem annarsvegar bjuggu í 

Grænumörk 1,3 og 5 og hinsvegar sem bjuggu í Árborg en utan Grænumerkur.  

Könnun höfundar og könnunin frá árinu 2002 eru megindlegar rannsóknir og tóku 

til allra aldraðra þjónustunotenda.  

Varðandi búsetu aldraðra í Árborg greina niðurstöður þessara þriggja 

kannana almenna vellíðan í því búsetuformi sem fólk býr í. Þó sýndu niðurstöður 

Jóns Björnssonar að fólk fann fyrir meira öryggi í íbúðum sínum í Grænumörk. Það 

styður niðurstöður könnunar höfundar í þeim tilfellum sem þátttakendur bjuggu í 

eigin húsnæði og sem leið ekki nógu vel, sagði ástæðuna vera einmannaleika og 

öryggisleysi. Jón Björnsson fjallaði um svo kallaða „vakt“ í sinni úttekt, það er 

sólarhrings þjónusta sem íbúum í Grænumörk stóð til boða á þeim tíma. Sögðu 

viðmælendur hans að sú þjónusta myndi auka öryggi þeirra og ættu fleiri að eiga 

rétt á þeirri þjónustu en eingöngu íbúar í Grænumörk. Vegna niðurskurðar í 

málaflokknum á vegum ríkisins, hefur næturvaktin verið lögð niður og er „vaktin“ 

því eingöngu frá 08:00 á morgnana til miðnættis. 

Þegar spurt var um viðhorf til félagslegrar heimaþjónustu sýndu 

niðurstöður fram á almenna ánægju með þjónustuna. Þó kemur fram að helsta 

ástæða óánægju sem nefnd var árið 2008 er sú sama og nefnd var í könnun 

höfundar, það er að segja óánægja með að starfsmaðurinn tali ekki íslensku. Í þeim 

tilfellum getur starfsmaður veitt lítinn félagslegan stuðning eins og markmið 

þjónustunnar felur í sér. Í greinagerð Jóns Björnssonar kemur fram að of lítill tími 

er ætlaður fyrir starfsfólk að sinna hverju heimili, eingöngu gefist tími til að þrífa og 
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starfsfólk hafi einnig knappan tíma til að fara á milli staða. Í tillögum sínum að 

úrbótum lagði Jón til að leitað yrði leiða til að samhæfa betur starfsemi og 

verkaskiptingu heimahjúkrunar og félagslegrar heimaþjónustu svo bregðast mætti 

við þessum vanda. Í könnun á vegum félagsvísindastofnunar Háskóla Íslands, sem 

gerð var árið 2002 og könnuð voru húsnæðismál og félagsleg þjónusta við aldraða í 

Árborg (67 ára og eldri), kemur fram að 33,8% nutu félagslegrar heimaþjónustu og 

var almenn ánægja með þjónustuna (Jóhanna Andrésdóttir, 2002). Við 

stefnumótun málefna aldraðra í Árborg, sem sett var fram sama ár, var stuðst við 

niðurstöður könnunarinnar. Þó svo almenn ánægja virtist ríkja hjá þjónustuþegum 

var sett upp markmið um að efla og bæta félagslega heimaþjónustu, meðal annars 

með því að stofna til stöðu deildarstjóra í heima-þjónustu og styrkja starfsmenn 

með símenntun og bættum kjörum (Sveitarfélagið Árborg, e.d.-b). 

Í könnun höfundar var spurt um þátttöku í félagstarfi eldri borgara. Í 

niðurstöðum kom fram almenn ánægja þeirra 30 einstaklinga sem voru 

þátttakendur og fjölbreytnin þótti góð. Þessar niðurstöður eru svipaðar þeim sem 

fengust í könnun félagsvísindastofnunar Háskóla Íslands árið 2002 en samhæfast 

hinsvegar ekki niðurstöðum í úttekt Jóns frá árinu 2008. Þar kemur fram að margir 

sögðu félagsstarfið ekki höfða til sín lengur, hávaðinn væri of mikill og það væri of 

fábreytt. Undanfarin ár hefur verið nokkuð þröngt um starfssemi félagsins og er 

þörf fyrir stærra húsnæði. Ástæðuna fyrir þessum mismunandi niðurstöðum má 

rekja til mismunandi rannsóknarsniðs sem notast var við í könnununum, það er að 

segja annars vegar megindlega aðferð og hinsvegar eigindlega aðferð í könnun 

Jóns sem byggir meira á samtölum heldur en stöðluðum spurningum. Í könnun 

höfundar kom einnig fram athugasemd frá þátttakendum um að Félag eldri 

borgara þyrfti að standa betur vörð um hagsmuni eldri borgara. Jón Björnsson lagði 

til í greinagerð sinni að sveitarfélagið leitaði eftir öflugra samstarfi við Félag eldri 

borgara um almenn hagsmunamál aldraðra í sveitarfélaginu og að félagið stæði 

betur að hagsmunagæslu varðandi stefnu og framkvæmd öldrunarþjónustu. Þessi 

tillaga varð að veruleika og í apríl 2009 voru Hagsmunasamtök íbúa í Grænumörk 

1, 3 og 5 stofnuð. Aðild að samtökunum eiga allir íbúar sem eiga lögheimili í 

húsunum og hafa atkvæðisrétt á fundum samtakanna. Tilgangur og markmið 

samtakanna var meðal annars að mynda formlegan samstarfsvettvang milli 
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íbúanna og sveitarfélagsins þar sem sameiginlegra hagsmuna íbúanna yrði gætt í 

samskiptum við sveitarfélagið (Guðlaug Jóna Hilmarsdóttir munnleg heimild, 8. 

apríl 2011).  

Viðhorf þátttakenda í könnun höfundar til leigubílaaksturs sem og viðhorf 

þátttakenda í könnun Jóns Björnssonar til ferðaþjónustu, gefa til kynna of mikla 

takmörkun á þjónustunni. Í greinagerð Jóns kemur fram almenn ánægja varðandi 

þjónustuna en of miklar takmarkanir væru á því hverra erinda ferðirnar skyldu 

farnar. Sama viðhorf má greina hjá þátttakendum í könnun höfundar þar sem fram 

kom að aldraðir vildu eiga kost á því að vera fylgt upp að húsi eða að beðið væri 

eftir þeim á meðan erindum væri sinnt.  

Í niðurstöðum könnunarinnar frá 2002 kemur fram að 19,5% aðspurðra 

sögðust hafa áhuga á heimsóknarþjónustu Rauða kross Íslands. Í könnun 

höfundar kemur hinsvegar fram að eingöngu 2,4% þátttakenda sögðust fá eða hafa 

fengið slíka þjónustu. Í samtölum við þátttakendur kom fram að hlúa þyrfti betur 

að þeim einstaklingum sem missa maka sína og gæta vel að einangrun og einsemd. 

Þar gæti Eden hugmyndafræðin komið að góðum notum sem og  þjónusta Rauða 

kross Íslands, þyrfti því að mati höfundar að kynna betur þessa þjónustu og jafnvel 

hvetja aldraða til að nýta sér hana. Einnig gæti slík þjónusta komið að gagni fyrir þá 

einstaklinga sem ekki taka þátt í félagsstarfi eldri borgara, né sækja dagdvöl 

aldraðra en hafa samt sem áður þörf fyrir félagsskap.  

8.   Umræða  

Þegar niðurstöður könnunarinnar eru skoðaðar í heild er óhætt að segja að 

almennt ríki ánægja með þá félagslegu þjónustu sem Sveitarfélagið Árborg bíður 

uppá. Höfundur greindi almennt þakklæti hjá þjónustuþegum í samtölum sínum 

við þá, en jafnframt mikla nægjusemi. Það virðist vera ríkjandi viðhorf hjá eldri 

borgurum að þeir séu sáttir við það sem þeir fá og séu ekkert að biðja um of mikið. 

Þeir eru almennt þakklátir fyrir hverja heimsókn sem þeir fá og vilja ekki vera byrði 

á öðrum. Ein ástæða þessa að sögn  viðmælanda var að uppeldið hefði mikið um 

þessa nægjusemi að segja, að fólki hafi verið kennt það í æsku að vera ekki að 

kvarta og vera bara ánægt með það sem það fær. Þetta ríkjandi viðhorf styður 

hugmyndir Hlédrægniskenningarinnar sem gerir ráð fyrir að farsæld öldrunar felist 
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í að láta sem minnst fyrir sér fara og draga sig í hlé frá samfélaginu. Einnig verður 

að horfa til þess tímabils og þjóðfélagslegrar stöðu sem ríkti á uppeldistíma 

þessarar kynslóðar, en algengara var að fólk byggi við fátækt og þröngan húsakost.  

Einnig kom fram í samtali höfundar við Ragnheiði Ágústdóttur, starfsmann 

Árnesingadeildar Rauða kross Íslands, að margir aldraðir einstaklingar væru orðnir 

andlega þreyttir á þjóðfélagsástandinu og þeim niðurskurði sem orðið hefur í 

málaflokknum. Að sögn Ragnheiðar nennti fólk ekki lengur að vera reitt og sætti sig 

því við ástandið eins og það er. Hún sagði hinsvegar að þjónusta heimsóknavina sé 

öflug innan deildarinnar og í raun séu fleiri sjálfboðaliðar til taks en eftirspurn er 

eftir. Árnesingadeild Rauða krossins nær yfir alla Árnessýsluna og þar á meðal 

Árborg. Ragnheiður segir að deildin sé í góðu samstarfi við félagsþjónustu Árborgar 

sem og heilsugæsluna í Árborg og að flestar beiðnir um heimsóknavin berist þaðan. 

Hjá deildinni starfa að jafnaði um 14 einstaklingar sem sinna þjónustu 

heimsóknarvina til eldri borgara í Árborg, ýmist á dvalarheimili og hjúkrunarheimili 

en minna sé um að einstaklingar í eigin búsetu nýti sér þjónustuna. Ástæðuna segir 

Ragnheiður líklega vera að fólki finnist asnalegt að þiggja þessa þjónustu þar sem 

það telur sig eiga góða að. En raunin sé oft sú að þrátt fyrir að aldraðir eigi góða að 

þá leiðist þeim þegar fjölskyldan hefur lítinn tíma til að sinna þeim (Ragnheiður 

Ágústdóttir munnleg heimild, 5. apríl 2011).  

 Það er álit höfundar, út frá framkvæmd og niðurstöðum þessa verkefnis, að 

aldraðir íbúar í Sveitarfélaginu Árborg séu almennt ánægðir og líði vel við þær 

aðstæður sem þeir búa. Niðurstöðurnar komu í sjálfu sér ekki á óvart heldur 

studdu þær eldri kannanir og rannsóknir sem gerðar hafa verið á sviði 

öldrunarmála í Árborg. Niðurstöðurnar sýna að gæta þurfi sérstaklega vel að 

öldruðum einstaklingum sem búa einir í eigin húsnæði. Gæta þarf að einangrun og 

að þjónustan henti hverjum fyrir sig. Þjónusta á að vera í hag notandans en ekki 

stofnunarinnar. Huga ber að með hvaða hætti upplýsingum er komið til þessa 

þjóðfélagshóps, þannig að þær skili sér til allra. Þeir einstaklingar sem ekki sækja í 

dagdvöl aldraðra né taka þátt í félagsstarfi eiga oft erfiðara með að afla sér 

upplýsinga. Út frá samtölum höfundar við þá einstaklinga sem taka þátt í 

félagsstarfi eldri borgara virðist vera brýn þörf fyrir stærra húsnæði undir 

félagsstarfið.  
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Varðandi félagslega heimaþjónustu virðist sveitarfélagið og starfsfólk þess 

vera að standa sig prýðilega vel. Flest allir þjónustunotendur lýstu yfir ánægju sinni 

með þjónustuna og starfsfólkið, nema í þeim tilfellum sem starfsmaðurinn talar 

ekki íslensku. Þó var nokkur munur á hvort fólki fannst það gott eða slæmt að geta 

ekki haft samskipti við starfsfólkið, sumum fannst það í rauninni ágætt að þurfa 

ekkert að tala við það. Sveitarfélagið gæti jafnvel reynt að finna út í hvaða tilfellum 

þjónustunotandi þarf virkilega á samverunni að halda og reynt að stýra því þannig 

að íslenskumælandi starfsfólk sinni þeim heimilum.   

Í ljósi niðurstaðna Jóns Björnssonar varðandi aukna öryggistilfinningu íbúa í 

Grænumörk þegar „vaktin“ var í boði, þykir höfundi að ástæða sé til að kanna 

öryggistilfinningu aldraðra í eigin búsetu þar sem „vaktin“ er ekki lengur í boði. 

Nauðsynlegt er að kanna bæði öryggistilfinningu íbúa í Grænumörk, hvort hún hafi 

minnkað eftir að „vaktin“ hætti en einnig annarra aldraðra íbúa í Árborg því 

öryggistilfinning fólks hefur mikið að segja um líðan þess á eigin heimili.  

Lokaorð  

Ísland er talið til velferðarríkja og þykir standast góðan samanburð við aðrar 

Norðurlandaþjóðir, bæði hvað varðar lífsgæði og þjónustu. Velferð snýst fyrst og 

fremst um öryggi og jöfn tækifæri allra landsmanna, bæði til atvinnu og lífskjara. 

Það er á ábyrgð ríkisvalds að tryggja íbúum landsins velsæmandi lífskjör og gæta 

sérstaklega að minnihlutahópum sem líklegastir eru til að búa við fátækt. Á Íslandi 

fór þróun velferðar seinna af stað en í nágrannaríkjunum, ástæðuna má helst rekja 

til dreifðar búsetu á meðan landbúnaður var aðal atvinnugrein landsins. 

Breytingarnar fóru að eiga sér stað þegar iðnvæðingin barst hingað til lands og fólk 

fór að flytjast í sjávarþorp og sjávarútvegur varð aðal atvinnugrein landsins.  

 Lífsgæði Íslendinga hafa verið talin mjög góð síðustu ár og lífaldur hér á 

landi er með þeim hæsta sem gerist í heiminum. Hlutfall aldraðra mun hækka 

umtalsvert á komandi árum og styður það þörfina á öflugri og gæðastýrðri 

þjónustu við þann aldurshóp. Öldrunarfræði byggir á kenningarlegum rannsóknum 

sem útskýra öldrunarferlið að nokkru leyti en einnig hefur viðhorf samfélagsins 

mikið um það að segja hvernig komið er fram við eldri kynslóðina og hvernig þeim 
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líður. Lagasetning ein og sér tryggir ákveðin réttindi og öryggi en þörfin fyrir 

faglærða félagsráðgjafa á öldrunarsviði er einnig mjög mikilvægt atriði.  

 Félagsleg þjónusta tryggir réttindi til þjónustu og umönnunar til aldraðra. 

Hún tryggir þeim kost á að búa í eigin húsnæði eins lengi og hægt er með 

viðeigandi þjónustu en tryggir þeim einnig önnur úrræði ef til þess kemur að 

einstaklingurinn þarf frekari umönnun. Lögin tryggja félagslegt öryggi og stuðla að 

velferð íbúa landsins. Framkvæmd laganna er í höndum hvers sveitarfélags sem 

byggir framtíðarsýnina með velferð íbúa sinna að leiðarljósi. 

Markmiðið með þessu verkefni var að kanna viðhorf aldraðra notenda til 

félagslegrar þjónustu hjá Sveitarfélaginu Árborg. Vonast var til að niðurstöður gæfu 

sýn á stöðu og viðhorf þjónustunotenda í sveitarfélaginu og hægt væri að nýta þær 

til frekari stefnumótunar í þjónustu við aldraða. 

Niðurstöður könnunarinnar benda til þess að Sveitarfélagið Árborg sinni 

hlutverki sínu mjög vel hvað varðar framkvæmd félagslegrar þjónustu við aldraða. 

Leitað var eftir viðhorfi notenda félagslegrar þjónustu  í Árborg og gefa 

niðurstöðurnar til kynna að almenn ánægja ríki með framkvæmd þjónustunnar. 

Þátttakendur virtust vera nægjusamir og mjög þakklátir fyrir þá þjónustu sem þeir 

fá en mikilvægt er að hafa þá staðreynd í huga að aldraðir eiga það til, samkvæmt 

hlédrægniskenningunni, að draga sig í hlé og gæta þess að verða ekki byrði á 

öðrum. Þess vegna þarf að huga vel að líðan einstaklinga sem búa einir, hafa misst 

maka sinn eða hafa ekki stuðning frá fjölskyldu sinni.  
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Fylgiskjal 1  

 

Kæri viðtakandi. 

Ég heiti Svanhildur Inga Ólafsdóttir og er nemi í félagsráðgjöf við 

Háskóla Íslands. Um þessar mundir er ég að vinna að lokaverkefni mínu 

en það geri ég undir leiðsögn leiðbeinanda míns Guðlaugar Jónu 

Hilmarsdóttur, félagsráðgjafa og í umsjón Sigurveigar H. 

Sigurðardóttur, dósents í félagsráðgjöf við Háskóla Íslands. 

Í lokaverkefni mínu er ég að skoða félagslega þjónustu við aldraða í 

sveitarfélaginu Árborg. Hvernig aldraðir nýta þá þjónustu sem í boði er 

og mat þeirra á þjónustunni. Ég mun gera símakönnun á tímabilinu 

21.febrúar til 4.mars á milli klukkan 14:00-18:00.  

Kæri viðtakandi, þú ert einn af þeim 100 þjónustunotendum sem valdir 

voru með tilviljunarúrtaki úr hópi skráðra notenda félagslegrar 

þjónustu í Árborg. Þátttaka er frjáls en ég yrði þér mjög þakklát ef þú 

gæfir þér tíma til að svara spurningum mínum þegar símtalið frá mér 

berst. Ekki verður hægt að rekja svör til einstakra svarenda. 

Niðurstöður könnunarinnar verða birtar í BA-verkefni mínu en 

jafnframt verða þær kynntar fyrir sveitarfélaginu Árborg. Rannsóknin 

hefur verið tilkynnt til persónuverndar, farið verður eftir reglum um 

meðferð gagna og eftir að niðurstöður liggja fyrir verður gögnunum 

eytt.  

Ef þú hefur einhverjar spurningar varðandi þessa könnun, er þér frjálst 

að hafa samband við mig í meðfylgjandi símanúmer eða tölvupóstfang.  

Með fyrirfram þökk fyrir þátttökuna. 

 

____________________________   

Svanhildur Inga Ólafsdóttir 

sími: 892 3171 

tölvupóstfang:  sio23@hi.is  

mailto:sio23@hi.is
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Fylgiskjal 2  

Spurningalisti  

1. Bakgrunnsupplýsingar 
1.1 Hvert er kyn þitt 

---
 

1.2 Hver er aldur þinn 

67 - 72 73 - 80 81- 89 90 - 99 100 eða eldri 

1.3 Hver er búseta þín 

Eigið húsnæði Leiguhúsnæði á almennum leigumarkaði Leiguíbúð í 

félagslegu kerfi á vegum sveitarfélagsins Félagsleg kaupleiga Kaupleiga 

Bý hjá ættingjum/vinum 

1.4 Hvernig líður þér í því búsetuformi sem þú býrð? 

Mjög vel Nokkuð vel Hvorki né Frekar illa Mjög illa 

1.5 áttu umsókn um annað búsetuform hjá sveitarfélaginu 

já nei 

1.6 Hver er hjúskaparstaða þín? 

Gift / í sambúð einstæð / einstæður 

 

2. Félagsleg þjónusta á vegum sveitarfélagsins 
Hvaða eftirtalda þjónustu ert þú að nýta þér í dag? Og hversu vel eða illa líkar þér 
þjónustan? (Vinsamlega merktu við hversu vel eða illa þér líkar hver einstaka 
þjónusta sem þú nýtir þér). 
 
2.1 Félagsleg heimaþjónusta 
þrif, innkaupaferðir,viðvera 

mjög vel nokkuð vel hvorki né ekki vel mjög illa 

2.2 Heimsendan mat 

mjög vel nokkuð vel hvorki né ekki vel mjög illa 

2.3 Dagdvöl aldraðra 
Hvort heldur Árbliki eða Vinaminni 

mjög vel nokkuð vel hvorki né ekki vel mjög illa 

2.4 leigubílaakstur fyrir eldri borgara 

mjög vel nokkuð vel hvorki né ekki vel mjög illa 
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2.5 Rauða Kross vinur 
- Hvort viðkomandi fái heimsóknir frá Rauða kross vini 

mjög vel nokkuð vel hvorki né ekki vel mjög illa 

2.6 Félagsstarf eldri borgara 

mjög vel nokkuð vel hvorki né ekki vel mjög illa 

2.7 Hversu oft sækir þú félagsstarf eldri borgara 
ATH. ef viðkomandi hefur svarað játandi við spurningunni um félagsstarf aldraðra. 

1-2 sinnum í viku 3-4 sinnum í viku 5 sinnum í viku 

2.8 finnst þér vanta eitthvað í félagsstarfið? 
hugmyndir að úrbótum eða nýjungum 

 

2.9 Heimahjúkrun 

Mjög vel nokkuð vel hvorki né ekki vel mjög illa 

2.10 Athugasemdir sem þú vilt koma á framfæri vegna þjónustunnar 

 

 

 

3. aðrir þættir 
ýmsar spurningar sem snúa að heilsu og getu einstaklinganna 
3.1 Nýtur þú einhverrar aðstoðar frá ættingja/um, vini/vinum, eða 
nágranna/nágrönnum við eftirfarandi: 
vinsamlega merkið við alla reyti sem eiga við 

heimilisþrif (til dæmis þvotta og þrif) Erindrekstur (til dæmis innkaup, 

bankaferðir og fleira) viðhald á húsnæði viðhald á garði annað 

3.2 Áttu erfitt með að komast ferða þinna, hvort sem er innan, eða utandyra 

Já Nei 

3.3 Ef þú svaraðir Já, vinsamlega nefndu þau atiði sem þú þyrftir aðstoð með 

 

3.4 Notast þú við einhverskonar hjálpartæki? 

Já nei 
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4. Sveitarfélagið Árborg 
spurningar sem snúa að aðgengi upplýsinga og ráðgjöf 
4.1 Telur þú að kostnaður við einstaka þjónustu hafi hindrað þig í að sækja um eða 
nýta þér hana? 

já nei 

4.2 Hversu gott eða slæmt telur þú aðgengi að upplýsingum og ráðgjöf hjá 
sveitarfélaginu Árborg 

mjög gott nokkuð gott hvorki né ekki gott mjög slæmt 

4.3 hefur þú nýtt þér ráðgjöf félagsráðgjafa sveitarfélagsins um réttindi þín? 

já nei 

4.4 Er eitthvað sem þú vilt koma á framfæri að lokum 

 

 

 


