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Abstrakt 

De demografiska och välfärdsstatliga förändringar som skett under senare decennier, med 

en växande andel äldre personer, ett offentligt tillbakadragande och fler privata, 

informella och ideella aktörer, innebär utmaningar för äldreomsorgen i Sverige i 

allmänhet och glesbygden i synnerhet. Där kan förutsättningarna och behoven för äldre 

se annorlunda ut jämfört med i städer. Syftet med detta arbete är att undersöka äldres 

upplevelser av att åldras i glesbygd. För att få djupare förståelse för informanternas 

upplevelser antar studien en kvalitativ, hermeneutisk ansats. Datainsamlingen har skett 

genom semistrukturerade intervjuer med sex äldre personer i en glesbygdskommun i 

Norrlands inland. Materialet har bearbetats genom innehållsanalys och ställts mot tidigare 

forskning, livsformsanalys och ett kritiskt livsloppsperspektiv. Resultaten visade att 

avstånden, avfolkningen och nedläggningarna upplevs svåra för många. Samtidigt var 

respondenterna nöjda med tillvaron, främst den lugna atmosfären och gemenskapen. 

Individuella faktorer och livsloppet visade en variation i såväl upplevelser som i strategier 

individerna utvecklat för att bemästra livet i glesbygd. 

Nyckelord: Äldre, Glesbygd, Livskvalitet, Omsorg, Livslopp, Livsform. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Förord 

Vi vill börja med att rikta ett varmt tack till de sex respondenter som tagit sig tid och ställt 

upp att intervjuas i vår studie. Deras berättelser har bidragit till att vi kunnat besvara 

studiens frågeställningar och utan deras medverkan hade inte studien varit möjlig att 

genomföra! Vi vill även tacka vår handledare Sofie G Karlsson för alla ovärderliga råd 

och all vägledning vi fått i uppsatsskrivandet. Ett tack också till vänner och familj som 

stöttat oss och kommit med intressanta tankar och funderingar under resans gång. 

Slutligen vill vi tacka varandra för en rolig tid, bra engagemang och ett gott samarbete.  

Tack!  
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1. Inledning 

Alla människor åldras och blir äldre, det har vi alltid gjort och kommer så alltid att göra. 

Bättre välfärd med bland annat mer sunda livsstilar, bättre sjukvård och förändrat 

arbetsliv har emellertid medfört att människor lever allt längre och att gruppen äldre växer 

(Jönson & Harnett, 2015). Enligt Statistiska centralbyrån [SCB] (2015a) var år 2014 nära 

var femte person i landet 65 år eller äldre och enligt deras prognos förväntas var fjärde 

invånare tillhöra samma grupp år 2060. Även medellivslängden förväntas öka under 

prognosperioden, från 84 år till 89 år för kvinnor och från 80 år till 87 år för män. Gruppen 

äldre är dock mycket heterogen, varpå åldrandet kan upplevs olika (Jönson & Harnett, 

2015). Lika väl som att de äldre tillhör olika åldersgrupper, sociala grupper och har olika 

livsvillkor, bor de i olika miljöer och lever på olika platser i landet (Lukkarinen Kvist, 

2012). Enligt Karlsson (2010) tillhör 24 procent av invånarna i en glesbygdskommun det 

äldre åldersskiktet, vilket innebär att andelen som är 65 år eller äldre är märkbart högre i 

glesbygdskommuner än i storstäder, städer och förortskommuner. Detta främst till följd 

av höga utflyttningar bland de yngre och de idag låga födelsetalen på landsbygden. Det 

är därmed också möjligt att det existerar skillnader i upplevelserna av åldrandeprocessen 

mellan kontexter som stad och glesbygd (Evans, 2009).  

Förändringarna i befolkningens struktur visar på god utveckling men innebär samtidigt 

utmaningar gällande både de åldersrelaterade problemen, livet på landet och de äldre som 

finns kvar. Frågor gällande äldreomsorg och vem som ska ansvara för den har länge varit 

på agendan. Enligt Blomberg och Dunér (2015) var äldreomsorgen fram till 50-talet 

främst en fråga för den kommunala fattigvården. Därefter förändrades det offentliga 

ansvarstagandet och ansvarsfördelningen, varpå äldreomsorgen blev ett eget 

serviceområde för alla behövande äldre. Nu är trenderna dock andra då vi sett ytterligare 

förändringar och förflyttningar från det offentliga till det privata, ideella och familjen, 

samt modeller för ökat inflytande och valfrihet (Erlandsson, Storm, Stranz, Szebehely & 

Trydegård, 2013). Samhällsomvandlingar som dessa blir mycket påtagliga i glesbygden, 

när både de formella och informella aktörerna kan ha svårt att nå fram med sin omsorg 

(Cohen & Bennett 2017) och inte samma valmöjligheter finns (Erlandsson et al., 2013). 

De kan även antas slå hårt mot de ensamstående individer där som saknar ett socialt 

nätverk som kan underlätta det dagliga livet och göra det mer funktionellt (Sand, 2005).  
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Det går att konstatera att såväl socialtjänst som kommun har ett särskilt ansvar för alla 

medborgare; kommunen ansvarar för socialtjänsten och att alla invånare får den hjälp de 

behöver (2 kap. 1 § Socialtjänstlagen [SoL] SFS 2001:453) samt att alla kommunens 

medlemmar behandlas lika (2 kap. 3 § Kommunallag SFS 2017:725). Vidare har 

socialtjänsten och socialnämnden ett ansvar för att äldre ska uppnå en skälig levnadsnivå 

(4 kap. 1 § SoL), leva ett värdigt liv, känna välbefinnande, ha en meningsfull tillvaro, 

utöva självbestämmande, känna trygghet (5 kap. 4 § SoL) samt ha tillgång till en god 

bostad (5 kap. 5 § SoL). Dessa bestämmelser ska gälla oavsett vem individen i fråga är 

och vart i landet denne befinner sig, såväl i stad som i glesbygd.  

Vidare tycks bilderna av att vara äldre och att åldras just i glesbygden ofta vara 

motstridiga. Ibland ses glesbygden som en bra miljö för de äldre och deras livskvalitet 

med en god gemenskap, ett starkt civilsamhälle och en lugn och trygg atmosfär. Andra 

gånger framhålls svårigheterna med att åldras där sett till avfolkning, växande avstånd, 

eftersläpningar (Hagberg, 2015) och möjligheter till goda bostäder, service och transport 

(Elmqvist, 2014). Butler och Cohen (2010) visar att det goda åldrandet ofta förknippas 

med sådant som god tillgång till service och vård, socialt stöd och sociala nätverk, att 

förbli fysiskt och psykiskt aktiv samt att bidra till det egna närsamhället. Detta menar de 

kan vara svårt eller omöjligt för äldre i glesbygd. Elmqvist (2014) framhåller att samtida 

forskning om äldre och åldrande oftast fokuseras på det urbana åldrandet och städernas 

livsformer, värderingar och villkor. Att enbart utgå från staden som norm menar hon 

riskerar att osynliggöra åldrandet i glesbygden, vilket kan bidra till stereotyper och 

generaliseringar om tillvaron och åldrandet i glesbygd. Av denna anledning finner vi det 

viktigt att lyssna till de äldre själva i denna kontext. Vi vill höra deras erfarenheter och 

upplevelser gällande åldrandet och de förändringar som äger rum i samhället. Frågor om 

glesbygd och åldrande är därmed båda av allra högsta relevans för professionen och det 

sociala arbetet. Kunskap om äldre och åldrande i glesbygd är också av allra största vikt 

för att de mindre kommunerna ska kunna verka för ett gott åldrande och en god tillvaro 

för sina äldsta samt för att kunna göra något åt eventuella brister som finns i systemet. 
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1.1 Syfte och frågeställningar 

Syftet med föreliggande studie är att utifrån sex äldre personers egna upplevelser 

undersöka och förstå vad det innebär att åldras och att vara äldre i en glesbygdskontext.  

Studiens frågeställningar är: 

 Vilka för- respektive nackdelar ser de äldre med att åldras i glesbygd? 

 Hur upplever de äldre ansvarsfrågan gällande äldre personers vård- och 

omsorgsbehov? 

 Vilken innebörd lägger de äldre i begreppet ”livskvalitet”?  

1.2 Begreppsdefinition 

Med åldrande avses här kronologisk ålder, det vanligaste måttet på ålder som anger antal 

år och dagar en individ levt. Det fokuserar på tiden och säger således inget om biologisk, 

psykologisk och social ålder hos en individ (Berg, 2007). I Sverige och i många andra 

industrialiserade länder likställs vanligen äldre med personer över 65 år (Jönson & 

Harnett, 2015). Även i denna studie har denna åldersgräns valts. Det faktum att det finns 

många olika definitioner för glesbygd som varierar länder emellan (Cohen & Bennett, 

2017; Keating & Phillips, 2008) kan vara en komplicerande faktor. I detta arbete används 

begreppet glesbygd i enlighet med Nationalencyklopedins definition som framhåller att 

det är ett stort område där få människor lever utspritt och där dessa i regel måste åka långt 

för att nå service och faciliteter (”Glesbygd”, u.å.). Vår definition utgår även från Sveriges 

Kommuner och Landstings [SKL] (2013) definition från 2011 som fastslår att en 

glesbygdskommun har en tätortsgrad som understiger 70 procent och har mindre än åtta 

invånare per kvadratkilometer. När denna definition började gälla fanns totalt 20 

glesbygdskommuner i Sverige. Värt att notera är dock att definitionen justerades inför 

den senaste kommungruppsindelningen och att nu ”landsbygdskommun” används istället 

(SKL, 2017). I arbetet används begreppen urban och rural för att beteckna stad, 

respektive glesbygd. Med urbanisering avses här därför befolkningens förflyttningar från 

land till stad (SCB, 2015b). Slutligen har livskvalitet både en objektiv och subjektiv 

dimension, även om de båda ofta överlappar vararandra. Med livskvalitet menas här 

individens övergripande känsla av välbefinnande och en god och stödjande miljö (Van 

Minh, Ng, Byass & Wall, 2012).  
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2. Tidigare forskning och kunskapsläget  

Nedan presenteras tidigare forskning med relevans för syfte och frågeställningar. Denna 

har vi funnit genom sökning i internationella databaser och referenssökning samt kommit 

från annan lämplig litteratur. Forskningen kommer sedan att återspeglas vid bearbetning 

av empirin. Avsnittet avslutas med några reflektioner kring forskningsläget. 

2.1 Det moderna åldrandet i glesbygd  

För 200 år sedan levde cirka 90 procent av Sveriges befolkning på landet och försörjde 

sig genom jordbruket. Idag är situationen omvänd, då istället 85 procent bor i stad eller 

tätort, till följd av nya arbetstillfällen och den industriella utvecklingen (SCB, 2015b). 

Denna urbanisering har medfört att åldersstrukturen förändrats och att andelen äldre ökat 

i glesbygden (Karlsson, 2010). Parallellt med detta har det skett en teknisk utveckling för 

att underlätta livet på landet, även om den varierar beroende på plats. Genom fungerande 

system kan det sociala livet berikas, de geografiska avstånden krympa samt förmedlingen 

av välfärdstjänster till de äldre underlättas. Detta är dock avhängigt hur mottagliga de 

äldre själva är för sådana nya teknologiska framsteg (Elmqvist, 2014).  

Hagberg (2015) konstaterar att de demografiska förändringarna medfört att äldre blir allt 

mer beroende av kommunikation via telefon och andra medier för att upprätthålla 

relationen med anhöriga. Den enkätstudie han genomfört på Östergötlands landsbygd 

visade att mobiltelefonanvändningen bland äldre blivit vanlig, även om den tenderar att 

minska med ökad ålder. Mobiltelefonen gav de äldre trygghet och användes oftast vid 

vistelse utanför hemmet och för att hålla kontakten med anhöriga. Andelen som använde 

smart mobil var påtagligt mindre och även internetanvändningen tenderade att minska i 

takt med åldrandet. Något annat väsentligt i studien visade sig vara bilen, då avstånden 

och avsaknaden av andra transportmöjligheter krävde det. Värt att notera är dock att det 

kan finnas en könsaspekt, då både samhällskontext och traditionella värderingar kan 

komma att påverka beroendeförhållandet mellan könen. Många kvinnor har historiskt 

saknat körkort då detta var mannens område, varpå vissa än idag är utan körkort medan 

andra valt att skaffa ett på senare dagar för att underlätta vardagen och öka den egna 

friheten (Snellman, 2009). Även Centre for Ageing Research and Development in Ireland 

[CARDI] (2010) visar att kvinnor kör bil mer sällan än män, att det är vanligare att de 

aldrig haft körkort samt att de oftare slutar köra bil i förtid. Vidare tillhör idag 

mobiltelefonen, datorn och bilen vad ett hushåll förväntas ha tillgång till och påverkar 
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således hur vardagen kan utformas. De äldres relation till objekten kan däremot variera. 

Bilen kan länge ha varit en självklarhet, medan mobilen och datorn gjort intåg först när 

de blivit äldre. Detta kan förklara att nyttjandet minskar med åren. Hälsobekymmer, 

ointresse och dålig täckning/uppkoppling kan vara ytterligare orsaker (Hagberg, 2015).  

Något annat som blivit aktuellt är ”e-hälsa”, ”virtuell vård” eller ”digital vård”, vilket 

antas kunna leda till förbättringar, flexibilitet och effektivisering inom vården i 

glesbygdsmiljö, som annars innebär stora kostnader. Tanken är att framtidens sjukvård 

till stor del ska finnas tillgänglig utanför sjukhus och vårdcentraler och istället utföras 

med digital teknik i främst glest bebyggda områden. Där ska patienterna själva, med viss 

guidning via länk, kunna utföra enklare vård på sig själva och sedan skicka provresultat 

och dylikt vidare för analys. Detta sägs kunna främja delaktighet, jämlikhet, aktivitet, 

inflytande och självständighet. Baksidan är dock att inte alla vill eller kan hantera de nya 

metoderna och att de därför undviker vården. Ekonomi och bättre vårdkvalitet är därmed 

kanske två oförenliga faktorer. Det krävs mer forskning och kritisk reflektion innan det 

går att säga något mer om e-hälsa (Lindberg & Carlsson, 2018).  

2.2 Äldre och det sociala livet i glesbygd 

Att bli äldre kan medföra en hel del sociala förändringar. Det faktum att de flesta går i 

pension gör ofta att kontakter förloras. Det är för många svårt att gå i pension om de trivts 

bra med arbete och kollegor och för vissa kan pensioneringen innebära en hastig 

förändring (Berg, 2007). Att bli äldre ger enligt Hagberg (2015) även i regel sämre hälsa, 

vilket kan göra att jämnåriga avlider eller att det blir svårare att besöka varandra. Likaså 

kan avstånd försvåra umgänget, speciellt på landet. Inte sällan gör ovanstående att många 

upplever ensamhet. Ensamhet kan vidare vara önskad eller påtvingad, där förstnämnda 

inte är ett problem, medan sistnämnda kan vara det även om det också är en naturlig del 

av livet (Jönson & Harnett, 2015). Att bo ensam kan innebära ensamhet, men behöver 

inte göra det, då situationen kan vara just självvald (Lukkarinen Kvist, 2012).  

Det sociala livet och sociala mötesplatser är viktigt för de äldre oavsett var de bor. Som 

Svensson (2006) visar har urbaniseringen och nedskärningarna medfört att de äldres 

möjligheter till social interaktion minskat på landet. Även umgängesformen har 

förändrats i och med bland annat införandet av televisionen, då man gått från spontana 

besök i hemmen till att bli allt mer uppstyrda, förpliktigade och tillknäppta. Behovet av 

social samvaro kvarstår dock, varpå organisationer som trossamfund, bygdegrupper och 
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pensionärsföreningar ofta anordnar mötesplatser för de äldre i kommunerna. 

Mötesplatserna är oftast lättillgängliga för de äldre och är en plats för gemenskap och 

meningsskapande aktiviteter, med något som passar de allra flesta. Hagberg (2015) menar 

dock att möjligheten till sociala aktiviteter också beror av hur många äldre det finns i 

samma ålder. Många yngre pensionärer påverkar likaså utbudet av aktiviteter.  

I övrigt sägs de sociala relationerna vara mer frekventa, stödjande och personliga i rurala 

miljöer än i urbana (Evans, 2009). En studie från USA stödjer dock bara delvis detta. Där 

visas att starka informella relationer har en positiv effekt på det subjektiva välbefinnandet 

och att effekten av dessa starka band varierar beroende på de äldres kontext. Äldre i 

glesbygd sägs gynnas mer av de starka informella banden än äldre i städer. Det visas 

också att faktorer så som befolkningstäthet, infrastruktur och lokal ekonomi bidrar till att 

skapa interaktionsmönstren på landet. Detta kan generera isolering i glesbygd. Samtidigt 

sägs emellertid att även äldre i städer kan uppleva isolering och sakna kontakter (Mair & 

Thivierge-Rikard, 2010).  

2.3 Förändrad äldreomsorg  

Sverige och Norden har vad som brukar kallas skandinaviska välfärdsregimer, vilka 

kännetecknas av ett omfattande offentligt åtagande. Där finns inga lagstadgade 

skyldigheter de vuxna generationerna emellan gällande varken ekonomi eller omsorg 

(Sand, 2005). Kännetecknande för systemet är även att tjänsteutbudet är behovsstyrt och 

prövas genom SoL och styrs inte av betalförmåga, utan är universellt. De senaste 

årtiondena har det dock skett vissa förändringar i landet med bland annat en 

marknadsorientering, speciellt inom äldrevården där allt fler privata aktörer etablerats i 

vinstdrivande syfte. Detta har även medfört att den offentliga hjälpen blivit mer selektiv. 

Huruvida detta är effektivt och om brukarna uppskattar det är dock oklart (Erlandsson et 

al., 2013). Att staten dragit sig tillbaka har tillsammans med bland annat den åldrande 

befolkningen, individualiseringen och urbaniseringen ändrat funktionerna inom familjen 

och i viss mån medfört att den informella omsorgen vuxit sig starkare (Espvall & 

Dellgran, 2010). Detta innebär inte sällan att anhöriga blir ett substitut till det offentliga 

och att främst partner och barn tar vid, i synnerhet kvinnor. Denna typ av hjälp som kan 

bestå av såväl emotionellt stöd som praktisk hjälp ses ofta som så självklar att den inte 

benämns som anhörigvård. Många gånger är den dock avgörande för att de äldre ska 

kunna fortsätta bo kvar i hemmet (Sand, 2005).  
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Extra påtagliga blir samhällsförändringarna i glesbygden, där avstånden gör det svårt för 

det offentliga att distribuera välfärdstjänster (Cohen & Bennett, 2017) och där valfriheten 

av olika välfärdsaktörer och privata alternativ inte är speciellt stor (Erlandsson et al., 

2013). Flera forskare (se exempelvis Elmqvist, 2014; Mair & Thivierge-Rikard, 2010) 

visar därmed att den informella omsorgen tillskrivs stor betydelse i rurala miljöer och att 

gränserna mellan personliga och professionella relationer ofta blir diffusa. Avstånden kan 

dock göra att många äldre i glesbygd också kan ha svårt att få hjälp av anhöriga (Cohen 

& Bennett, 2017). Det har visats att det finns regionala skillnader i landet gällande 

tillgången till informella nätverk. Nätverken tycks vara tätare och mer koncentrerade i 

städer och mer glesa på landet, vilket också påverkar interaktionsprocesserna och 

möjligheten till stöd (Lundholm, 2015). Utifrån det faktum att äldre i glesbygd kan ha 

både ett begränsat formellt och informellt nätverk bör resurserna maximeras. Inte sällan 

måste släkt, grannar och vänner ha god framförhållning, samarbeta och samordna för att 

underlätta livet för de äldre och lätta bördan på olika parter (Cohen & Bennett, 2017).  

Hagberg (2015) visar i sin studie att de äldre på den svenska landsbygden vanligen fick 

hjälp av make/maka, barn, granne och hemtjänst, inte lika ofta av föreningar och 

församlingar. Hjälpen mottogs i samband med sådant som matlagning, inköp, vårdbesök 

och vid betalning av räkningar. Av naturliga skäl fick de mer hjälp med stigande ålder 

och många menade att vardagen inte skulle fungera utan detta stöd. Ungefär en tredjedel 

i studien gav också själva hjälp till andra, främst till partner eller grannar. När det gäller 

informellt ekonomiskt stöd och ömsesidighet i allmänhet visar Espvall och Dellgran 

(2010) att svenskar med ekonomiska bekymmer och problematiska livsförhållanden i 

övrigt har sämre tillgång till informellt ekonomiskt stöd. De upplever också mer ojämlika 

relationer och mindre ömsesidighet. Författarna menar vidare att hjälpen beror av sådant 

som samhällets normer, hur välfärdssystemet fungerar samt mer personliga faktorer, men 

det hela är en komplex fråga. Lundholm (2015) å sin sida, visar att de äldre ofta ger mer 

ekonomisk och praktisk hjälp till sina yngre anhöriga än vad de får tillbaks.  

Utifrån det faktum att det skett förändringar i samhället har Svallfors (2011) genomfört 

en studie av svenskarnas attityder till välfärdssamhället över tid där han kan dra slutsatsen 

att svenskarna inte har fått ett lägre förtroende för välfärdspolitiken i stort. Attityderna 

tycks vara stabila; möjligen har de förändrats i en positiv riktning och utjämnats mellan 

olika grupper. Detta visas bland annat av människors villighet att betala skatt och tilltron 
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till att systemet inte utnyttjas. Förtroendet kunde dock vara bättre när det gäller 

äldreomsorgen. I Hagbergs (2015) studie hade de äldre själva, i olika åldrar, förtroende 

för äldreomsorgen; de räknade med att det offentliga skulle finnas där när de behövde och 

runt 20 procent räknade även med att de anhöriga skulle finnas där då. Sand (2005) visar 

att de äldre ofta föredrar vård och omsorg från det offentliga, då de inte vill vara anhöriga 

till last. Cohen och Bennett (2017) å andra sidan, visar att det är när det informella 

nätverket är otillräckligt som man vänder sig till det offentliga.  

2.4 Boende, platstillhörighet och den lokala identiteten  

Utifrån det faktum att gruppen äldre växer och att den största andelen äldre återfinns på 

landsbygden har frågor också uppstått gällande bostadsplanering (Sandstedt & 

Abrahamsson, 2012). Upplevelser kan skilja sig beroende på flyttningsmönster och vart 

den äldre befinner sig och Lukkarinen Kvist (2012) menar att det därför kan vara rimligt 

att studera vad hon kallar boendekarriärer. Dessa syftar till att individen i regel flyttar ett 

flertal gånger, i samband med olika händelser under livsloppet. Det kan vara från lägenhet 

till hus, från större till mindre, eller kanske från staden till glesbygden. Att problematisera 

individens boendekarriär handlar om att förstå vad dessa olika platser betyder och vad 

glesbygden kan komma att få för innebörd för individen och dennes livslopp. Hur det kan 

komma sig att äldre bor i just glesbygden varierar. Valet att flytta dit kan grundas på att 

komma närmare släkt och familj eller en längtan att återvända till sin barndomsplats. 

Många flyttar också ut på landet i samband med pensionen (Lundholm, 2015). Andra 

äldre har levt där en lång tid och vill fortsätta göra det även i framtiden, trots att tillgången 

till tjänster och service är dålig (Lukkarinen Kvist, 2012). När vi blir äldre förändras dock 

ofta hälsan och de ekonomiska förutsättningarna vilket kan göra att de äldre måste 

omprioritera vart de ska bo (Andersson, 2012) eller anpassa bostaden (Hagberg, 2012).  

Boplatsen betyder därmed mycket för många äldre. Under ålderdomen koncentreras 

också en allt större tid till hemmet och närmiljön. Forskning visar att åldrandet underlättas 

om personen hunnit bygga upp ett nätverk på platsen tidigare under livet (Hagberg, 2012). 

Det visas också att platsens betydelse kan handla om känslan av överblickbarhet då man 

känner till människorna och platsen som sådan, men även en känsla av hemmahörighet, 

att man ser platsen som en självklar del av livet och av den anledningen inte ser något 

behov av att flytta. Det kan liknande handla om tillhörigheten, det vill säga att andra vet 

vem man är och vart man bor. Att leva nära naturen, en oförstörd plats istället för staden, 
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är ytterligare en aspekt (Hagberg, 2015). Trivseln kan även bero på att individernas 

upplevelse och anknytning till plasten påverkas av i vilken grad den förknippas med 

sådant som skönhet, gemytlighet, behagligt klimat och socialt anseende (Hagberg, 2012). 

I Hagbergs (2015) studie var de äldres platstillhörighet stor. De svarande var väl rotade i 

kommunen och bygden. Nära hälften var uppväxta i kommunen och övriga hade bott där 

en lång tid, många hade också bott i sin bostad länge. Endast ett fåtal (12 procent) 

övervägde att flytta och något fler (23 procent) visste inte hur det skulle bli i framtiden. 

När många talar om hemmet åsyftar de både gård och hembygd och lika väl som att 

bygden betyder mycket kan bostaden som sådan vara värdefull. Bostaden är i regel 

platsen för förvaring, umgänge, matlagning, hygien och sömn och sådana praktiska 

funktioner, men kan betyda mycket mer än så, då hemmet ofta är en emotionell och 

identitetsskapande del av livet. Hemmet innehåller ofta positiva laddningar som trivsel, 

värme, närhet och trygghet, även om det också kan stå för något negativt (Andersson, 

Lukkarinen Kvist, Nilsson & Närvänen, 2011). Att äga sitt hem, vilket många på landet 

gör, menar Andersson (2012) kan ge individen en känsla av ekonomisk och social status 

eller ha en identitetsskapande funktion. Placeringen av hemmet och omgivningen kan 

bidra till individens välbefinnande. Författaren visar även i en modell fyra olika 

dimensioner gällande äldres uppfattning av bostaden, som handlar om ”konformister som 

anpassar sig”, ”den bekymmerstyngda som är fylld av oro”, ”den framgångsrika som 

gläder sig över bostaden” samt ”fixaren som är beslutsam att fortsätta”. Avslutningsvis 

menar Keating och Phillips (2008) att individen måste betraktas i relation till den 

omgivande kontexten för att vi ska förstå denne och åldrandet i rurala miljöer. Den 

omgivande miljön påverkar individen och dennes uppfattning av dem själva och kulturen 

de lever i. Den fysiska miljön kan innefatta sådant som hemmet och objekt där, 

byggnader, vägar och klimat, både i objektiv mening och mer emotionellt. Enligt 

författarna är en bra plats att åldras på en plats där anpassningen mellan individ och miljö 

är god. Identiteten är därmed inte bara en berättelse om erfarenheter, utan även till stor 

del en berättelse om platser (Lukkarinen Kvist, 2012). 

2.5 Livskvalitet och det goda åldrandet i glesbygd  

Både internationella och svenska studier har visat att majoriteten av de äldre som bor i 

glesbygd är nöjda med sin situation och ser på åldrandet i rurala miljöer positivt, trots att 

de möter utmaningar (se exempelvis Butler & Cohen, 2010; Hagberg, 2015; Li, Chi & 
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Xu, 2013). Att åldras och att upprätthålla en god livskvalitet är dock en ytterst personlig 

fråga då livskvalitet kan se olika ut för olika individer (Van Minh et al., 2012). De bästa 

förutsättningarna för att känna god tillfredställelse menar Bryant, Bei, Gilson, Komiti, 

Jackson och Judd (2012) handlar om den positiva attityden till åldrandet. En positiv 

inställning gav enligt dem högre nivåer av tillfredsställelse med livet, bättre hälsa och 

lägre nivåer av ångest och depression. Attityder kan därmed ha en stark inverkan på 

hälsan och även på beteendet, då attityden kan få individen att ta hand om sig själv. Evans 

(2009) visade också i en amerikansk studie att fler i urbana miljöer uppvisade depressiva 

symptom än i rurala och menar att det möjligen kan bero på miljöns eller nätverkens 

inverkan på de äldres åldrande och välmående. I städer är kontakterna med andra 

människor mer ytliga, övergående och anonyma. I rurala miljöer menar han även att de 

äldre ser mer positivt på sin situation, trots att de ofta intar en missgynnad position. 

Att glesbygden har en stark gemenskap och ett gott socialt liv visas ofta i forskning (se 

exempelvis Manthorpe, Iliffe, Clough, Cornes, Bright & Moriarty, 2008). I Hagbergs 

(2015) studie framkom att många har levt länge i glesbygden och därför har ett starkt 

socialt nätverk. Det framgår att grannar, vänner och bekanta ofta hjälper varandra, ser till 

varandra och umgås. Detta gör också att de äldre i glesbygd sällan är anonyma eller glöms 

bort. Även Evans (2009) hävdar att det sociala umgänget var mer frekvent i rurala miljöer 

än i urbana och att de äldre där upplevde sig ha ett större nätverk att lita på, vara beroende 

av och känna samhörighet med. Detta kan möjligen förklaras av de unika sociala 

nätverken på landet eller nödvändigheten av att ha ett sådant för ett funktionellt leverne i 

glesbygd. Som Elmqvist (2014) framhåller, blir därför det sociala livet som förknippas 

med föreningslivet också en viktig del för äldre i glesbygd. 

Andra studier visar en mer komplex bild. I en studie från Kina sägs att sådant som 

utbildning, ekonomiska resurser, självskattad hälsa och ett regelbundet umgänge med 

grannar är förknippat med livskvalitet i glesbygd. Samband finns även med ekonomiskt 

stöd från barnen och hur nöjd man är med detta (Li et al., 2013). Van Minh et al. (2012) 

visar liknande i sin studie från Vietnam och Indonesien att högre livskvalitet fanns hos 

män, utbildade, gifta, sammanboende med familjen och de med högre ekonomisk status. 

Hälsa, ålder, födelseort, att kunna hjälpa andra samt vetskapen om att hjälp är tillgänglig 

i framtiden visade sig också ha samband med livskvaliteten. Fonseca, Paúl och Martin 

(2008) går ett steg längre och skiljer mellan livskvalitet (sociodemografiska faktorer, 
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fysisk kontext) och livstillfredsställelse (psykologiska aspekter). Låg utbildning, låg 

inkomst, hög ålder och dålig hälsa gav enligt dem sämre livskvalitet. Steinführer, Küpper 

och Tautz (2014) resonerar i sin studie kring anpassnings- och hanteringsstrategier i 

glesbygd, som handlar om beslutsfattares organisering av välfärden respektive individens 

egna handlingar för att uppnå livskvalitet. De visar att det förstnämnda kan handla om att 

upprätta exempelvis nätverk, vardagligt stöd och service för de äldre, som i sin tur inte 

heller bara är passiva till de negativa samhällsförändringarna, de kämpar själva med 

frågor gällande infrastruktur och mobiliserar aktivt sociala och ekonomiska resurser. De 

sköter om sig själva och anpassar sina behov och är inte det tillräckligt tar de hjälp från 

sitt sociala nätverk. Detta sägs emellertid bara vara kortsiktiga lösningar.  

Slutligen, något av allra högsta relevans, som Butler och Cohen (2010) nämner är 

naturens betydelse. Genom två separata studier från USA kan de konstatera att den frid, 

lugn, säkerhet och skönhet som förknippas med rurala miljöer har en positiv effekt på 

äldres livskvalitet. Även själva interaktionen med naturen är viktig, varpå till exempel 

trädgårdsarbete och utomhuspromenader ofta har en positiv inverkan på äldres 

välmående. Det gäller även de som av hälsoskäl är mer begränsade, som istället gynnas 

av att njuta av naturen från fönstret eller bilen. Författarna menar att det således till stor 

del handlar om prioriteringar; antingen att värdesätta naturens skönhet eller att ha nära 

tillgång till stadens faciliteter. Ovanstående kan jämföras med det goda åldrandet som 

ofta beskrivs som god hälsa, aktivitet, engagemang (Snellman, 2009) och äldres fysiska, 

psykologiska och sociala autonomi (Fonseca et al., 2008).  

2.6 Nackdelar och problem med att åldras i glesbygd  

I litteraturen skildras också en annan bild. Det är bilden av den utarmade glesbygden som 

avfolkas och förtvinar (Elmqvist, 2014). Av denna anledning talar Keating (2008) om en 

sorts dubbel utsatthet för gruppen där människorna är marginaliserade både på grund av 

ålder och för att de lever i glesbygden. Butler och Cohen (2010) och Manthorpe et al. 

(2008) konstaterar att problemen för äldre i rurala miljöer inte sällan kan härledas till den 

bristande tillgången till hälsoinrättningar, shoppingmöjligheter samt övrig social service 

som uppstått av centraliseringen. Ett annat problem är bristande transportmöjligheter. 

Enligt CARDI (2010) är det en viktig komponent, då transport och mobilitet ger äldre 

mer valmöjligheter och bättre tillgång till aktiviteter och service, som kan öka 

välbefinnandet. De äldre själva tycker ofta att det är svårt att bevittna de 
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samhällsförändringar som sker, även om det finns en förståelse för desamma (Manthorpe 

et al., 2008). Ibland anser de också att utbudet av aktiviteter för äldre är dåligt i 

närsamhället, samtidigt vet de inte om de skulle gå om de fanns (Butler & Cohen, 2010).  

Vidare har samhällsförändringarna gjort att de äldre blivit mer beroende av att ha bil och 

att vara friska (Butler & Cohen, 2010). Detta ter sig naturligt då Keating och Phillips 

(2008) menar att såväl brister i omgivningen som hos individen själv påverkar 

handlingsfriheten. Mer personliga resurser gör att vardagen fungerar även i en resurssvag 

omgivning och tvärtom. Äldre med en god hälsa och goda ekonomiska förutsättningar 

kan klara sig bra ändå, medan de som saknar detta blir helt beroende av serviceutbudet 

och andra. Detta kan också förklara att de med långa avstånd till service och familj, eller 

de som saknar anhöriga får det svårt (Hagberg, 2015) och att speciellt ensamstående 

kvinnor blir extra sårbara utifrån detta faktum. Larsson och Torslund (2002) visar i sin 

svenska studie över urbana förhållanden att det finns könsskillnader i tillgången till hjälp, 

där tendensen är att äldre män har lättare att få hjälp av det informella nätverket (makan) 

medan kvinnorna ofta får hjälp av andra eller det offentliga och därmed blir mer beroende 

av välfärdsstaten. Detta kan i viss mån förklaras av att kvinnorna överlever sina män. 

Kvinnorna kan dock bli än mer utsatta då de lever längre och ofta förlorar delar av 

nätverket, då de har mindre ekonomiska resurser som följd av samhällets tidigare mönster 

samt för att de mer sällan har bil och körkort. Sammantaget hotas individens oberoende i 

takt med att service som butiker, bensinstationer och servicepunkter försvinner. Det är 

inte bara service som försvinner, även den trygga platsen och mötesplatsen (Snellman, 

2009). Avstånd, bristande service och färre möjligheter att umgås är alltså utmaningar för 

de äldres välbefinnande och livskvalitet i glesbygd (Elmqvist, 2014). 

2.7 Kommentarer till tidigare forskning  

Tidigare forskning belyser såväl samhällsförändringarnas inverkan för glesbygden som 

miljöns, platsens och det sociala livets betydelse. Det finns en tvetydighet kring åldrande 

i glesbygd som skildrar både en positiv och negativ sida där upplevelser tycks skilja sig 

beroende av olika faktorer. Elmqvist (2014) menar att det genomförs mycket viktig 

forskning på området i Norden och inom olika discipliner. Samtidigt behövs en djupare 

förståelse och mer nyanserad bild för att tydligt visa de äldres livsvillkor och påvisa 

variationer inom gruppen. Detta för att kunna möta den framtid som glesbygden och dess 

invånare står inför. Här är vår förhoppning att föreliggande studie kan bidra. 
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3. Teoretiska perspektiv på variationer i åldrandet 

Nedan visas de teoretiska utgångspunkter som ligger till grund för analysen av det 

empiriska materialet och följaktligen även relevansen för arbetet. Först kommer life-

mode analysis eller livsformsanalys som är den svenska benämningen att beskrivas. 

Sedan följer en redogörelse av livsloppsperspektivet och det intersektionella perspektivet, 

vilka ger en bakgrund till och tillsammans bildar det kritiska livsloppsperspektivet. Det 

är därmed i huvudsak livsformsanalysen och det kritiska livsloppsperspektivet som 

kommer att återspeglas och refereras till vid resultat och analys.  

3.1 Livsformsanalys (life-mode analysis)  

Livsformsanalysen härstammar från etnologin och utvecklades med främst den danske 

Thomas Højrup i spetsen under 70- och 80-talet, men har sedan dess också 

vidareutvecklats och problematiserats (Højrup, 2003; Jakobsen, 1999). Teorin växte fram 

från bland annat ett projekt gällande samhällsplanering där man utifrån olika individers 

levnadssätt, attityder och behov ville planera lokalsamhället på ett lämpligt sätt. Man 

menade att tidigare teorier om stat och kultur hade brister och ämnade av den anledningen 

finna mer effektiva sätt att se på kultur och sociala processer i samhället. Fokus inom 

livsformsanalysen ligger på samhällsförändringar och de strukturella förutsättningar och 

begränsningar, under vilka människor verkar och organiserar sin vardag och kämpar 

utifrån sina specifika livsvillkor (Højrup, 2003).  

Livsformsanalysen ämnar därmed belysa kvalitativa skillnader inom helheter, exempelvis 

i den svenska befolkningen. Inom befolkningen finns olika föreställningar om vad som är 

ett gott liv och vad målen och medlen i livet är, varpå begrepp som arbete, fritid, hem och 

familj får olika innebörder i olika livsformer (Jakobsen, 1999), men även mellan könen 

(Bäck-Wiklund & Lindfors, 1990). Liknande består samhället av ett komplex av olika 

livsformer, där alla har sina värderingar, livsmönster och produktionssätt, vilket bildar ett 

slags praxis där alla handlar utifrån sina livsvärldar. Individer finner enligt synsättet både 

egna och gemensamma sätt att fylla behov och lösa problem (Bäck-Wiklund & Lindfors, 

1990; Højrup, 2003;). Inom livsformsanalysen är därmed ett centralt begrepp 

”etnocentrism”, det vill säga att människor betraktar omvärlden från sin egen position och 

bortser från skillnader och att det finns andra livsformer. Livsformsanalysen ämnar tränga 

igenom denna etnocentrism (Rahbek Christensen, 1991).  
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Även i glesbygden har samhällsförändringarna blivit påtagliga, vilket gjort att villkoren 

och livsformerna också förändrats där. Livsformanalysen kan bidra med en förståelse för 

hur människor med liknande villkor i glesbygden formar sina liv och värderingar i 

förhållande till varandra och förändringarna i samhället (Bäck-Wiklund & Lindfors, 

1990). Det är utifrån dessa premisser vi valt att applicera analysen på vårt material. Det 

tycks som att livsformsanalysen sällan appliceras på äldre, oftast studeras yngres 

livsformer i relation till arbete. Eftersom vi inte studerar de som förvärvsarbetar i den 

meningen kommer vi inte att använda de olika livsformer sett till produktion som ofta 

skildras i litteraturen. Istället kommer vi att använda livsformsanalysen för att förstå hur 

människor på landet organiserar vardagen, anpassar sig till samhällsförändringarna samt 

formar det goda åldrandet utifrån sin specifika situation. Det kan även bidra med en 

förståelse för hur människor betraktar sin och andras situation, i stad och glesbygd.  

3.2 Livsloppsperspektivet  

Livsloppsperspektivet fokuserar på hur erfarenheter, historiska händelser och sociala 

förändringar under livsloppet har påverkat en individs liv och förutsättningarna som äldre 

(Malmberg & Ågren, 2013). Med detta angreppssätt kan ingen specifik livsfas förstås 

som oberoende av det övriga livsloppet och det finns en ömsesidig påverkan mellan 

individen och det omgivande samhället. Livsloppsperspektivet ger därmed 

förutsättningar att tala om olika kohorter, där människor i olika kohorter kommer att 

åldras olika allteftersom samhället och normerna utvecklas (Öberg, 2007). Detta eftersom 

att olika kohorter kan ha olika förutsättningar, erfarenheter och livssyn, beroende på när 

de är födda. Men det tar inte slut där, individen utvecklas fortfarande och skapar mening 

i livets sista fas (Malmberg & Ågren, 2013). Enligt detta perspektiv är därför åldrandet 

en social process som sker under hela livets gång, där ingen fas betraktas som viktigare 

än någon annan. Ett livsloppsperspektiv kan hjälpa oss att förstå olika roller och 

övergångar i livet och hur normerna i relation till dessa har påverkat individen (Öberg, 

2007). Att studera samspelet mellan omgivning, relationer, erfarenheter, sociala, 

kulturella-, politiska- och ekonomiska aspekter kan också bidra till förståelsen gällande 

hinder och möjligheter och individers handlingsmönster (Andersson et al., 2011). 
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3.3 Det intersektionella perspektivet 

Det intersekionella perspektivet har sina rötter i den feministiska rörelsen och kan 

härledas till engelskans ord ”intersection”, som betyder ”korsning” eller 

”skärningspunkt”. Perspektivet används för att visa hur olika maktstrukturer eller 

kategorier påverkar varandra på ett komplext sätt. Det handlar till stor del om att lyfta 

variationer inom och mellan grupper av människor och visa hur makt, ojämlikhet och 

normer skapas och reproduceras och blir olika påtagliga i olika sammanhang. Med 

kategorier menas här konstruerade grupper; ting, människor eller företeelser som förs 

samman för att de har något gemensamt, vilket är nödvändigt för bringa ordning i 

omgivningen. Kategorier som ofta används i den intersektionella analysen är kön, 

sexualitet, klass och etnicitet (Mattsson, 2015). Krekula, Närvänen och Näsman (2005) 

menar att allt för många kategorier kan bli analytiskt ohanterligt och att de måste 

motiveras av sammanhanget. De kan emellertid konstatera att ålder ofta är förbisedd och 

frånvarande i denna typ av analys, kanske för att ålder är speciellt då det är föränderligt 

och inte kan delas upp i binära positioner. De menar dock att det inte är tillräckliga skäl 

för att bortse från åldersaspekten. Genom att inkludera ålder i intersektionell analys kan 

vi belysa variationer inom gruppen och undvika att skapa en homogen grupp som kan 

leda till vad de kallar ålderism. I en glesbygdskontext får hög ålder en särskild betydelse 

kopplat till aspekter som tillgång till socialt nätverk och individens funktionsförmåga. 

Platsen, i detta fall glesbygden, ger förutsättningar för åldrandet som inte återfinns på 

samma sätt i en storstadskontext. Alla dessa intersektioner påverkar ömsesidigt varandra 

och kan i förlängningen skapa utsatthet och påverka individens position i samhället. De 

kategorier som samhället färgas av kan därmed påverka ålderdomen och människors 

förståelse av andra och omgivningen, även i glesbygden.  

3.4 Det kritiska livsloppsperspektivet 

Då gruppen äldre växer och upplevelserna av åldrandet kan skilja sig åt behövs teorier 

som belyser skillnader och mångfald av erfarenheter. Perspektivet på kön, klass, etnicitet 

och sexualitet i anslutning till livslopp är en sådan, som däremot inte omnämns särskilt 

ofta. Det kritiska livsloppsperspektivet har en problematiserande ansats och betraktar 

individen i relation till kategorier som kön, klass och etnicitet och hur de har format 

individens specifika liv och upplevelsen av åldrandet. Detta ger att det finns stora 

skillnader bland individers erfarenheter, resurser, relationer, livsvärld och mening av 

åldrandet. Centralt är också att studera hur individen formas av kontexten och hur olika 
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kohorter påverkas av sociala omständigheter och händelser. Perspektivet kan visa att en 

människa kan vara gynnad i ett sammanhang men missgynnad i ett annat (Kolb, 2004) 

och som Krekula et al. (2005) menar kan en individs olika tillhörigheter vara relevanta 

under olika skeden av livet. Det kritiska livsloppsperspektivet kan vidare bidra med 

förståelse för hur sociala konstruktioner skapas, vilka i sin tur kan generera förtryck, 

fördomar och diskriminering, men även privilegier och hierarkier. Det kan också visa hur 

människor skapar mening utifrån detta. Med resonemanget blir ”det goda åldrandet” lite 

problematiskt, det handlar snarare om unika upplevelser och förutsättningar (Kolb, 2004).  

Genom att förena livsloppsperspektivet och det intersektionella perspektivet kan 

förståelsen för åldrandet i glesbygd öka. Upplevelsen av detta torde skilja sig från 

åldrandet i städer och även inom grupperna bör variationer finnas, beroende på bland 

annat kön, klass och etnicitet. Äldre bär med sig olika erfarenheter av sådant som arbete 

och familj vilka rimligen påverkas av tillhörigheterna ovan och även återspeglas på äldre 

dagar. Att studera skillnaderna bör kunna ge en djupare förståelse och skildra hur vissa 

punkter i livet kan ha gynnat eller begränsat de äldre.  
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4. Metod  

I metodavsnittet visas vårt tillvägagångssätt och de överväganden som gjorts för att 

studiens syfte ska kunna besvaras. Här redovisas studiens vetenskapliga utgångspunkt 

och vår förförståelse. Fortsättningsvis visas de metodval som gjorts, hur datainsamling, 

litteratursökning och urval gått till, etiska överväganden som aktualiserats samt 

kvalitetsmått i relation till studien. Avsnittet avslutas med en beskrivning av 

arbetsfördelningen oss emellan.  

4.1 Vetenskapsteoretisk positionering  

Kvalitativa metoder förknippas ofta med den hermeneutiska kunskapstraditionen 

(Malterud, 2014) och då vi ämnar förstå meningsinnehållet i våra intervjupersoners 

utsagor kommer även denna studie att ha en hermeneutisk ansats. Hermeneutiken handlar 

om tolkning och förståelse och därmed till stor del om inkännande och empati. Till 

skillnad från positivismen, är hermeneutiken öppen för mer relativistiska tankegångar. 

Tolkningen kan emellertid vara en osäker verksamhet och är starkt beroende av tolkarens 

värderingar, förförståelse och kontexten (Thurén, 2007). Vidare har den hermeneutiska 

riktningen sina rötter i text- och bibeltolkningen, och det har länge varit centralt att 

meningen hos en del enbart kan förstås om den sätts i relation till helheten och vice versa, 

det vill säga att helheten enbart kan förstås ur delarna. Detta bildar den hermeneutiska 

cirkeln, eller som den också kommit att kallas, den hermeneutiska spiralen. Här 

poängteras att man kan börja i en del och sätta den i samband med helheten, varpå man 

får ny förståelse för att återgå till delen och så vidare. Det kan liknande också handla om 

att alternera mellan förförståelse och förståelse (Alvesson & Sköldberg, 2008). Även vi 

kommer alltså att börja med en form av förförståelse av ämnet, som genererats av 

kunskaper och erfarenheter. När vi sedan sammanför de enskilda delarna, intervjuerna i 

textform, får vi en ny, djupare förståelse för hela sammanhanget som gör att vi kan förstå 

delarna på ett annat sätt. Efter studies genomförande kommer vi att gå ut med ny 

förståelse av den studerade äldre målgruppen och glesbygdkontexten. 

4.2 Förförståelse  

Förförståelse handlar om det vi tar med in i ett projekt, exempelvis erfarenheter, 

hypoteser, yrkesmässiga- och teoretiska perspektiv, som påverkar sättet att se på 

verkligheten, i både positiv och negativ bemärkelse (Malterud, 2014). Förförståelsen 

påverkar nära allt vi ser, hör, tänker och tycker och är en nödvändig del av livet (Thurén, 
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2007). Frågan är därmed inte om forskaren och resultatet påverkas utan hur förförståelsen 

kan påverka. Malterud (2014) menar att det av denna anledning kan vara bra att reflektera 

över den egna positionen och egna erfarenheter innan ett projekts början. 

I detta arbete har vi hela tiden försökt förhålla oss objektiva och reflekterande över hur 

vår förförståelse kan komma att påverka resultaten. Vi har insett att det faktum att en av 

oss har arbetat inom vården och att en av oss har genomfört en praktikperiod inom 

biståndshandläggning kan påverka hur vi ser på de äldre som grupp, vilket även de äldre 

från våra egna nätverk göra. Vi har också båda viss landsbygdserfarenhet, varav en av oss 

har vuxit upp i en glesbygdskommun och vet vad det kan innebära att bo långt ifrån 

staden. Att vi är socionomstudenter har dessutom gjort att utbildningen har format oss 

och gjort att vi ser på äldre och deras utsatthet på ett visst sätt. Bie (2009) menar att 

socionomutbildningen ofta genererar kollektiva värderingar, inställningar, kunskaper och 

färdigheter, vilket kan påverka mötet med den enskilde. Förförståelsen kan också som 

Malterud (2014) menar vara en viktig del vid valet av ämne och tema, vilket mest troligt 

var fallet för oss. Vi vill härmed visa att vår förförståelse kan inverka på olika delar i 

arbetet och processen. Ovanstående är emellertid bara vad vi är medvetna om och som 

Thurén (2007) menar kan också förförståelsen vara omedveten.  

4.3 Metodval 

Metod handlar om att nå det uppsatta målet och det är inom samhällsvetenskaplig 

forskning viktigt att klargöra syftet med studien för att kunna välja en metod som svarar 

mot det man vill undersöka (Kvale & Brinkmann, 2014). Eftersom att avsikten med denna 

studie är att förstå äldres upplevelser gällande att åldras i glesbygd har det för oss varit 

naturligt att använda en kvalitativ forskningsmetod. Den kvalitativa forskningsdesignen 

ämnar enligt Bryman (2011) belysa individens upplevelse av sin verklighet och hur de 

konstruerar densamma. Den kvalitativa forskningen har ofta också fokus på generering 

av teorier och använder ett induktivt angreppsätt, vilket även vi ämnar göra. Liknande 

skriver Malterud (2014) att den kvalitativa studien används för att beskriva och analysera 

kännetecken och egenskaper i olika företeelser. Kvalitativa metoder kan visa på nyanser 

och visa på en mångfald olika perspektiv av samma verklighet. Forskarens egen position 

får därför också en viktig betydelse i sammanhanget. Ofta inom kvalitativa metoder 

studeras texter som uppkommit från samtal eller observationer. I föreliggande studie 



19 
 

används den kvalitativa forskningsintervjun, där vi söker förstå världen från de äldres 

egen synvinkel, genom samtalets funktion (Kvale & Brinkmann, 2014).  

4.4 Datainsamling  

Det empiriska materialet har samlats in genom semistrukturerade intervjuer. I dessa 

intervjuer utgår forskaren från vissa teman, men har ändå stor flexibilitet. Frågorna är 

anpassningsbara, i den meningen att frågor kan uteslutas, tilläggas eller ställas i annan 

ordning, vilket också ger intervjupersonen stor frihet att utforma svaren (Bryman, 2011). 

Innan intervjuerna genomfördes utformades en intervjuguide (se bilaga 2), vilken utgick 

från studiens syfte och frågeställningar och skulle påminna om de teman vi ville beröra 

(Malterud, 2014). Pilotintervjuer kan med fördel användas för att testa frågornas 

användbarhet och för att upptäcka eventuella felaktigheter (Bryman, 2011). I vårt fall 

gjordes två kortare pilotintervjuer med några personer i vårt eget nätverk, varpå några 

mindre justeringar gjordes. Intervjuerna genomfördes individuellt på en plats den äldre 

önskade, vilket medförde att vi träffade några i deras hem och övriga i en samlingslokal. 

Intervjuerna inleddes med repetering av syfte, frivillighet och upplägg, vilket enligt Kvale 

och Brinkmann (2014) är viktigt. De menar även att en intervju ska iscensättas så att 

informanterna uppmuntras att berätta och att de inledande minuterna är viktiga. 

Intervjuerna varade mellan 40 minuter och 100 minuter. Tanken var att de skulle vara 

cirka 60 minuter, men av olika skäl varierade tiden och informanterna var också olika 

utförliga i berättelserna. Vid intervjuerna tog en av oss ledningen, medan den andre fyllde 

i, observerade och noterade känslouttryck. Att anteckna den icke verbala 

kommunikationen menar Malterud (2014) kan vara viktigt, då ljudupptagningar bara 

förmår fånga rent språkliga delar av ett samtal. 

För att få överblick och viss kunskap kring tidigare forskning på området gjordes 

sökningar i vetenskapliga internationella databaser. Vi utgick från samlingsdatabasen 

ProQuest Social Sciences och tillämpade utifrån denna fyra olika databaser; 

PsycARTICLES, PsycINFO, Sociological Abstratcs och Worldwide Political Science 

Abstracts, vilka vi ansåg vara mest relevanta för ändamålet. Vi använde oss av 

fritextsökning och tog i viss mån stöd av thesaurusord. Sökningen delades in i block, där 

det första blocket fokuserade på glesbygd och innefattade termer som ”countryside” och 

”rural”. Det andra blocket handlade om äldre och åldrande och innefattade därför 

”ageism”, ”aging”, ”elderly”, ”senior” och ”old people”. Det tredje och sista blocket 

https://search-proquest-com.proxybib.miun.se/wpsa/advanced/fromDatabasesLayer?accountid=12495
https://search-proquest-com.proxybib.miun.se/wpsa/advanced/fromDatabasesLayer?accountid=12495
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ämnade lyfta in begrepp rörande livskvalitet varpå ”quality of life”, ”life satisfaction”, 

”well being” och ”life quality” användes. Efter detta kombinerades blocken. Vi 

avgränsade sökningen till att omfatta enbart refereegranskade och engelskspråkiga 

artiklar samt artiklar från de senaste tio åren (2008-2019). Detta för att garantera god 

kvalitet och aktuell forskning. Utifrån sökningen fick vi totalt 170 träffar som vi 

systematiskt arbetade oss igenom; först utifrån titel, sedan sammanfattning och slutligen 

fulltext. Vi kunde konstatera att majoriteten av texterna var från Asien och att många 

artiklar hade ett lite annat åldersspann än vi önskade. Utifrån denna sökning användes 

slutligen ungefär tio artiklar. Förutom denna typ av litteratursökning har vi också använt 

oss av Primo (Mittuniversitetets egen sökfunktion) samt Google Scholar. Vi har även 

använt oss av referenssökning där vi sökt efter lämpliga referenser som används i andra 

böcker, artiklar och avhandlingar på området samt relevanta webbsidor. Då osäkerhet 

funnits om artiklars kvalitet har vi använt funktionen i Ulrichsweb.  

4.5 Urval 

Kommunen vi valt att studera är belägen i Norrlands inland. Enligt tidigare gällande 

definition (SKL, 2013) är den en glesbygdskommun, men enligt den senaste 

kommungruppsindelningen (SKL, 2017) definieras den som en landsbygdskommun. 

Kommunen är belägen cirka en timme från närmaste stad och kännetecknas enligt SCB 

(2017) av ett födelseunderskott och en hög andel äldre personer. Vidare har studien utgått 

från ett strategiskt urval, eller målinriktat urval som det ofta kallas. Sådana urval baseras 

på att forskaren inte väljer deltagarna slumpmässigt, utan på ett strategiskt sätt, så att 

personerna är lämpliga för forskningsfrågorna (Bryman, 2011). För att komma i kontakt 

med respondenterna kontaktade vi först en organisation för äldre i kommunen och frågade 

om det var möjligt att få komma på en av deras träffar för att informera om projektet och 

se om någon var intresserad av att medverka. Vi kontaktade också en liknande förening i 

en annan del av kommunen. I och med detta kunde några deltagare rekryteras. Resterande 

fick vi kontakt med genom den så kallade snöbollsmetoden, som enligt Bryman (2011) 

går ut på att forskaren använder sina deltagare för att få kontakt med fler lämpliga 

personer. När vi fått kontakt med samtliga kunde vi boka in en fysisk träff och intervju. 

Kriterierna för deltagande handlade om att personen skulle vara fyllda 65 år. Att denna 

ålder valts beror på att den vanligtvis används för att beteckna gruppen äldre (Jönson & 

Harnett, 2015). När denna ålder uppnåtts har vanligen individen gått in i en ny fas i livet, 
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med pensionering, ändrade vanor samt ibland en förändrad hälsa, vilket kan försätta dem 

i en utsatt position. De äldre tycks vara en tystad grupp i forskningssammanhang, därför 

studerades de äldre och inte praktiker eller politiker. Vi har valt att studera just glesbygden 

för att dagens samhällsförändringar blir extra påtagliga där, men trots detta ofta glöms 

bort. Att vi enbart valt att studera äldre i en glesbygdskontext grundar sig i vår 

förförståelse att de ofta kan bli en extra utsatt och sårbar grupp. De kan för dem vara 

svårare att transportera sig, aktivera sig och socialisera. Vi har valt att inkludera äldre som 

är stadigvarande bosatt i glesbygden för att de ska ha hunnit bilda sig en uppfattning om 

hur det är att leva som äldre i glesbygd. Vidare skulle de äldre vara hemmanboende och 

inte ha någon hemtjänst, mestadels av etiska skäl. Vi ämnade studera individer som klarar 

sig själva och inte de allra mest utsatta. Viktigt för oss var också att respondenterna skulle 

kunna föra sin egen talan och inte ha till exempel någon demenssjukdom, vilket kan antas 

vara både komplicerande, känslosamt och oetiskt att studera. Totalt intervjuades sex 

personer som alla uppfyllde ovanstående uppsatta kriterier.  

4.6 Databearbetning och analys  

Alla sex intervjuer spelades in och transkriberades för att vi på ett bra sätt skulle kunna 

arbeta med materialet och vara närvarade under samtalen. Transkriberingarna tog mellan 

sex och nio timmar för respektive intervju och gav mellan 10 och 19 sidor skrivet 

material. Att transkribera innebär enligt Kvale och Brinkmann (2014) att omvandla från 

en form till en annan, alltså från tal till skrift. Det kan vara problematiskt då en intervju 

är en levande interaktion där parterna har tillgång till tidsförlopp, tonfall och 

kroppsuttryck, vilket inte läsaren av en text har på samma sätt. Hur mycket som ska 

skrivas ut beror helt på den typ av projekt det handlar om. I våra transkriberingar har vi 

noterat nästan ordagrant vad som sagts, men även pauser, skratt och andra känslouttryck.  

När det gäller kvalitativ analys av dokument är den kvalitativa innehållsanalysen den 

vanligaste metoden. Denna analysmetod ämnar söka bakomliggande teman och de teman 

som återfinns kan sedan illustreras på olika sätt, exempelvis genom citat. Kännetecknade 

är också att forskaren ständigt reviderar teman och kategorier, i den meningen att 

kategorier och teman kan vara styrande, men att även andra sådana förväntas genereras 

under studiens gång i nära läsning av empirin (Bryman, 2011). I denna studie har vi 

analyserat materialet på såväl manifest som latent nivå. Detta innebär att vi både studerat 

det konkreta som direkt uttalats vid intervjuerna och det texten står för, alltså 
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underliggande budskap. Vi har därför också utgått från andra centrala delar av 

innehållsanalysen, såsom att finna meningsbärande enheter, det vill säga utsagor som 

relaterar till varandra, och vi har skapat koder, teman och kategorier för att finna 

gemensamma budskap. Det sistnämna sägs också vara själva kärnan i innehållsanalysen 

(Graneheim & Lundman, 2004).  

I vårt fall visade sig detta konkret genom att vi först läste igenom samtliga intervjuer för 

att få en känsla för sammanhanget och helheten. Därefter gick vi igenom intervjuerna var 

för sig och började färgmarkera centrala teman utifrån studiens intervjuguide och 

frågeställningar. Efter detta sammanställde vi utsagorna och studerade dem mer noggrant 

för att se hur man talade om temana och vad det kunde betyda, mer underförstått. Vi 

kunde sedan identifiera såväl likheter som skillnader i utsagorna, vilka slutligen kunde 

sammanfattas i arbetes resultat och i citat. De centrala teman vi fann användes sedan som 

underlag i vår resultatredovisning och benämns som: den lugna atmosfären; 

gemenskapen och det sociala utbytet; den händelserika vardagen, glesbygdens sårbarhet; 

den nedåtgående spiralen; den ifrågasatta glesbygden; möjligheter, gemenskap och 

hälsa; det egna ansvaret; tilltron till kommunen samt insikt och inflytande.  

4.7 Etiska överväganden  

Kvale och Brinkmann (2014) menar att intervjuforskning innefattar både etiska och 

moraliska frågor. I studien har vi därför utgått från de forskningsetiska principer och 

individskyddskravet som finns som innefattar informationskravet, samtyckeskravet, 

konfidentialitetskravet och nyttjandekravet (Bryman, 2011; Vetenskapsrådet, 2002). 

Informationskravet har tillgodosetts genom att vi tydligt informerat om studien både 

skriftligt (se informationsbrev; bilaga 1) och muntligt. Vi har bland annat redogjort för 

studiens syfte, frivillighet och upplägg, som Bryman (2011) menar är centrala delar av 

informationskravet. I enlighet med råden har vi också visat vilka vi som ansvariga är, 

vilken institution som står bakom och vad resultaten kommer att användas till 

(Vetenskapsrådet, 2002). Utifrån detta inhämtades deltagarnas muntliga samtycke, vilket 

även bekräftades i samband med varje intervju. Vetenskapsrådet menar att extra 

försiktighet ska vidtas då individerna har svårt att själva tillgodogöra sig information. Alla 

äldre i vår studie kunde göra detta på egen hand. I enlighet med konfidentialitetskravet 

har vi behandlat uppgifterna med försiktighet. Vi har förvarat materialet så att ingen 

obehörig haft tillgång till det. Vi har också använt fingerade namn i vår 
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resultatredovisning, samt anonymiserat bland annat orter och organisationer. Utöver detta 

har vi varit noga med att berätta att resultaten enbart kommer att användas för 

forskningsändamål och att materialet kommer att raderas efter publicering, vilket även 

framgår av nyttjandekravet (Vetenskapsrådet, 2002).  

Gällande konsekvenser, har vi övervägt risker och nytta med studien. Risker kunde vara 

att frågorna väcker känslor och tankar kring till exempel hjälpbehov, ensamhet och döden. 

Av denna anledning förberedde vi oss med kontaktuppgifter till bland annat kommunens 

biståndshandläggare och hälsocentralens kurator för att eventuellt kunna hänvisa 

personerna vidare. Gällande nytta kunde studien bidra till att förbättra kunskapen om 

livssituationen för äldre i glesbygd, både i stor och liten skala. Slutligen har vi reflekterat 

över hur resultaten presenteras, hur de äldre framställs samt hur olika begrepp används.  

4.8 Validitet och reliabilitet  

Validitet och reliabilitet är viktiga kvalitetsindikatorer i forskningssammanhang och har 

sina rötter inom kvantitativ forskning. Begreppen har därför justerats en aning för att 

passa kvalitativt inriktade studier, som inte avser ”mäta” i den meningen (Bryman, 2011). 

När det gäller validitet i kvalitativ forskning och intervjuer talas ofta om giltighet och 

riktighet, huruvida metoden undersöker vad den avsåg att undersöka (Kvale & 

Brinkmann, 2014). Andra (exempelvis Malterud, 2014) delar in begreppet i intern och 

extern validitet, där förstnämnda handlar om man valt en metod som ger en tillräcklig 

bild av det undersökta fenomenet och det sistnämnda om huruvida resultaten kan 

överföras till andra kontexter. Begreppet generaliserbarhet som ofta annars används, 

menar Malterud (2014) blir aningen problematiskt i denna typ av forskning. Just denna 

studie har inte heller några generaliseringsanspråk ur en statistisk mening. Vår intention 

var att ge en bild av hur det kan vara att åldras i glesbygd och vi anser att detta kan bidra 

till diskussioner om ämnet på ett mer generellt plan och att resultatet från studien även i 

viss mån kan gälla på andra liknande platser i landet. Att vi varit tydliga och transparenta 

i det vi gjort och att vi återgått till arbetets syfte och frågeställningar vid exempelvis 

metodval och utformning av intervjuguide torde också bidra till att öka studiens validitet.  

Reliabilitet å andra sidan, menar Kvale och Brinkmann (2014) handlar om resultatens 

konsistens och tillförlitlighet. Det handlar om att studien, i detta fall intervjuerna, kan 

upprepas och få likande resultat vid andra tidpunkter och med andra forskare, det vill säga 

att respondenterna skulle lämna ungefär samma svar då. Det kan också handla om 
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pålitligheten och tillförlitligheten i exempelvis frågeformulering, teknisk utrustning, 

utskrifter och analys. Bryman (2011) visar att man inom forskarvärlden också talar om 

intern och extern reliabilitet. Den interna reliabiliteten handlar om att vidta försiktighet i 

tolkningsprocessen och, om man är flera personer som genomför studien, komma överens 

gällande tolkningsfrågan. Den externa reliabiliteten står för replikerbarhet, vilket ofta kan 

vara svårt vid kvalitativa studier då sociala verkligheter och mänskligheten inte går att 

”frysa”. Det handlar mer om att gå in i en roll som påminner om den ursprunglige 

forskarens. I vår studie har vi varit noga med att den tekniska aspekten vid inspelningen 

skulle fungera. Detta för att vi på ett rättvist sätt skulle kunna återge vad respondenterna 

sagt. Vid analysen av materialet har vi försökt vara medvetna om vår förförståelse och vi 

har kontrollerat att vi tolkat saker så likt som möjligt. Att vi varit två personer som 

genomfört studien och tolkat empirin anser vi vara en styrka. Vi har också redovisat och 

motiverat alla steg vi gjort. Allt detta anser vi har bidragit till studiens reliabilitet.  

4.9 Arbetsfördelning  

Arbetsbördan har varit jämnt fördelad under processens gång. Vi har båda varit delaktiga 

vid samtliga moment, vid allt från litteratursökning till rapportering av resultat, vilket 

gjort att vi båda har insyn i arbetets alla delar och är ansvariga för desamma. Gällande 

empiriinsamlingen så ledde vi och transkriberade tre intervjuer var, under tät dialog. Vi 

har träffats mycket och arbetat tillsammans fysiskt. Efter intervjuerna eller när detta inte 

har varit möjligt eller nödvändigt har vi suttit på varsitt håll och har då båda haft tillgång 

till allt material vi nätet. Sammantaget har samarbetet fungerat väldigt bra, då våra 

personligheter och arbetssätt kompletterat varandra väl. Det har för oss varit en stor styrka 

att vi kunnat diskutera och reflektera tillsammans under arbetets gång. 
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5. Resultat  

I denna del redovisas det empiriska materialet. Här analyseras respondenternas utsagor 

utifrån ovan beskrivna teorier och tidigare forskning. Avsnittet inleds med en presentation 

av respondenterna. Därefter redovisas de teman vi funnit i deras utsagor med relevans för 

syfte och frågeställningar. Detta görs både i löpande text och i form av citat. Vi har valt 

att presentera respektive persons utsagor för att visa unika upplevelser och variationer.  

5.1 Presentation av respondenter  

Totalt intervjuades sex äldre personer i en glesbygdskommun i Norrlands inland. Av 

dessa var fyra män och två kvinnor, i åldersspannet 68 år till 84 år. De är bosatta i olika 

delar av kommunen, med varierande avstånd till tätorten. Av etiska skäl används de 

fiktiva namnen Göran, Kajsa, Ruben, Margareta, Björn och Sten. Inte heller ort, 

organisationer eller annat som gör att de kan kännas igen avslöjas.  

Göran är 78 år och född i ett mindre samhälle i vår glesbygdskommun. Strax efter 

avslutade grundskolestudier flyttade han från orten i jakten på ett arbete och har sedan 

dess bott och arbetat både i Sverige och världen och varit verksam inom bland annat 

försvaret och skolvärlden. Strax före pensionen flyttade Göran hem till platsen där han 

växte upp. Idag lever han där själv i sitt hus. Tidigare har han varit gift två gånger och har 

två barn och barnbarn, i södra Sverige. Kontakten med dem är god, men sker mestadels 

över telefon. Göran är en aktiv individ och uppger sig vara frisk bortsett från 

åldersdiabetes och högt blodtryck. Han är verksam i flera föreningar, politiken och 

kyrkan. Göran har körkort och kör själv bil när han ska någonstans. 

Kajsa är 75 år och bor i ett hus, i en liten by i skogen, några mil ifrån tätorten. Kajsa bor 

med sin make och tillsammans har de två barn och även barnbarn och barnbarnsbarn. 

Barnen bor inom kommunen och de har god kontakt. Kajsa är uppvuxen i ett närliggande 

område inom samma kommun och har under hela sitt yrkesliv arbetat för kommunen. 

Hon har diabetes men beskriver sig själv som en pigg pensionär med ett stort reseintresse. 

I övrigt fylls hennes dagar med matlagning, bakning och umgänge med familj. Kajsa och 

maken har båda körkort och kör bil för att transportera sig.  

Ruben är 82 år och född i ett mindre samhälle i glesbygdskommunen där han lever än 

idag. Ruben är gift sedan många år tillbaka och bor i ett hus med sin fru, tillsammans har 

de två barn och även barnbarn. Båda barnen bor i kommunen och kontakten med dem 
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uppger Ruben vara mycket bra. Tidigare har han arbetat inom olika delar av industrin. 

Han uppger också att idrotten och föreningslivet alltid varit stora delar av hans liv, 

reseintresset likaså. Hälsan uppger han vara bra, bortsett från lite problem med nacke och 

hjärta. Ruben kör själv bil då han transporterar sig.  

Margareta är 84 år och bor ensam i en liten by några mil utanför tätorten. Hon är änka 

sedan många år och sitt enda barn förlorade hon även i unga år. Den familj hon har kvar 

består av en syster, med familj, som även hon är bosatt i en annan del av kommunen. 

Margareta har tidigare arbetat inom industrin. Hon har sina rötter i kommunen och har 

bott i nuvarande bostad, en lägenhet, i cirka 30 år. Vardagen består mestadels av 

hushållssysslor, men Margareta tycker även om att träffa vänner och bekanta samt att vara 

ute i naturen, fiska och plocka bär. Margareta har körkort och kör i dagsläget bil själv när 

hon ska någonstans, men hon uppger att hon gärna undviker vinterväglag. 

Björn är 68 år och beskriver sig själv som en föreningsmänniska ut i fingerspetsarna. Han 

är född i norra Sverige, men flyttade efter uppväxten till södra Sverige, för att sedan flytta 

till Norrland och inlandet, där han nu bor i närheten av tätorten. I nuvarande bostad, ett 

hus, har han bott några år tillsammans med sin fru. Björn har även varit gift tidigare och 

har tre barn från tidigare förhållanden. Kontakten med barnen uppger han dock inte vara 

särskilt bra, dels på grund av avståndet, men även andra orsaker. Björn arbetade länge 

inom industrin, men gick efter många år över till vården, där han trivdes mycket bra och 

arbetade under många år. För ett antal år sedan fick Björn stora hälsoproblem, vilket 

påverkade honom och hans leverne hårt, men han beskriver att han återhämtat sig väl. 

Det är Björn som kör bil när makarna transporterar sig.  

Sten är 84 år och bor mellan två av kommunens tätorter. Tidigare har han arbetat inom 

serviceyrket i södra Sverige, men strax innan pensionen flyttade han till vår 

glesbygdskommun för att komma närmare sin syster. Idag bor Sten i ett hus tillsammans 

med sin fru. Han har tidigare varit gift två gånger och har från dessa förhållanden två barn 

och barnbarn. Kontakten med dem är bra, även om den kunde ha varit bättre, då de bor 

långt ifrån. Sten hade för några år sedan en hjärtinfarkt, i övrigt är hälsan god. Till vardags 

ägnas mycket tid åt vardagssysslor såsom snöskottning och gräsklippning, Sten är även 

aktiv i en pensionärsorganisation samt i en annan organisation. Sten kör själv bil.   
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5.2 Att åldras i glesbygd 

5.2.1 Den lugna atmosfären  

Samtliga respondenter talar om att det finns en speciell form av trygghet och frihet med 

glesbygden. Glesbygden ger mycket plats och utrymme att vara sig själv. Alla talar också 

om hur betydelsefull naturen är med sådant som jakt, bärplockning och fiske, men också 

vikten av att få vara nära den vackra och jordnära platsen. Margareta menar också att: 

”Det bästa är lugnet tycker jag, det är inte så mycket stress, utan… pula på här.”  

Björn skildrar också en trygghet som han inte tror finns i mer tätbebyggda delar av landet:  

”Jag vill komma hem till en trygg miljö… och veta att det gör ingenting om jag har 

bilnyckeln i tändlåset. Hur många gånger har jag kommit ut och haft nyckeln i tändlåset!? 

Det har inte hänt nåt. Det är trygghet för mig. Att jag kan röra mig på kvällen utan att bli 

nedslagen… Man ser på dom som bor i städerna, de törs inte gå ut efter mörkrets inbrott. 

Här kan jag vara ute.”  

Även Göran tycker att glesbygden ger honom frihet. Där finns plats så han kan röra sig, 

han skulle till och med kunna gå naken och ordna party om han vill, skojar han om. En 

stor fördel är också att han har nära till natur, trädgård och bärplockning som är stora 

intressen. Han menar att miljön också var det som gjorde att han återvände till samhället 

han växte upp i, vilket också Lundholm (2015) visade är vanligt förekommande bland 

äldre. Göran menar att:   

”Man blir mer och mer nostalgisk… längtan till dom stenar och bäckar där man var när 

man var små, även om det förändras… det första när jag kom hit, på hösten, gick jag till 

den plats där jag lekt som barn och byggt kojor. Jag gick upp dit och tittade neröver och 

kände igen mig och blundade jag så såg jag den gamla byn. Sen har jag varit på alla dom 

här platserna och jag trivs utmärkt här.”  

Här kan man se en tydlig koppling till livsloppsperspektivet och hur Göran blivit präglad 

av sin barndom. Han präglas tydligt av den kontext och de omständigheter han växte upp 

i, vilket enligt Kolb (2004) är en del av det kritiska livsloppsperspektivet. Även Björn 

reflekterar kring detta under intervjun och menar att hans stora intressen kring jakt och 

fiske sitter kvar sedan han var barn. Vidare har intressen som jakt ofta varit förknippade 

med den manliga normen, vilket skulle kunna ge en förklaring till varför detta återspeglas 

hos flera av de manliga respondenterna än idag.  
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Det tycks som att alla respondenter trivs med att bo i en glesbygdsmiljö, både de som är 

uppväxta där och de som är inflyttade sedan en tid tillbaka. Detta överensstämmer även 

med de resultat andra studier funnit (se exempelvis Hagberg, 2015; Li et al., 2013). Två 

av respondenterna tror att detta beror på att de i regel trivs där de är, medan andra menar 

att det beror på just lugnet och naturen som förknippas med landet. Ett par stycken kan 

konstatera att de inte lever något lyxliv, men att detta vägs upp av andra faktorer i miljön. 

Det kan alltså upplevas vara en stor fördel att leva nära naturen på äldre dagar, vilket även 

Butler och Cohen (2010) och Hagberg (2015) visade i sina studier av rurala miljöer. De 

allra flesta trivs också med sitt nuvarande boende, vilket enligt Hagberg (2012) kan 

förklaras av att de är laddade med positiva värden. Allt detta tyder på att platsen och 

boendet har stor betydelse både för såväl identiteten som den nuvarande situationen, 

vilket även Lukkarinen Kvist (2012) visade. 

5.2.2 Gemenskapen och det sociala utbytet  

De sociala nätverken och kontakterna varierar i storlek och intensitet intervjupersonerna 

emellan och kan bestå av såväl familj, släkt, grannar, vänner och andra bekanta. Samtliga 

är även aktiva i någon typ av förening, vilket gjort att många fått kontakter därifrån. Just 

de sociala nätverken och gemenskapen omnämner även de allra flesta som en av de största 

fördelarna med att bo i en mindre kommun och i glesbygden. Som Göran uttrycker det:  

”Alltså, det är ju såhär att det finns fördelar med att bo i en liten kommun, dels så känner 

jag ju många och många känner mig. Man är aldrig riktigt sådär okänd och anonym utan 

man hejar på alla…” 

Att man är bekant med bygden, hälsar och umgås oavsett ursprung och religion uttrycks 

även av andra respondenter och kan härledas till Hagbergs (2015) resonemang om bland 

annat överblickbarhet och tillhörighet. En annan viktig aspekt Margareta och andra berör 

är tryggheten med grannarna. Hon menar att de har koll på varandra om något skulle 

hända, på ett helt annat sätt än vad hon tror är fallet i städerna:  

”Jag lägger tidningen eller posten på bron och sen om jag inte hör eller ser nåt så går jag 

ut och tittar om den är kvar. Är den kvar då måste jag ju gå och titta om hon är hemma 

eller om det har hänt någonting… Och dom här uppe, kan ju fråga hur det är och sådär. 

Så att man håller ju koll på varandra. Jag tror inte att man behöver ligga så länge här utan 

att någon uppmärksammar det.” 
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De flesta skildrar även hur det finns ett ömsesidigt utbyte av praktiskt stöd om det behövs; 

man hjälper varandra med exempelvis inköp, vedklyvning, gräsklippning eller att bära 

tunga saker. Andra hjälper invandrare i grannskapet med språket eller praktiska ting. 

Genomgående är att tilltron och utbytet med grannarna är stort trots att umgänget inte är 

så frekvent. Göran menar att detta är unikt för glesbygden och att han gärna hjälper till: 

”Det är ju så på landet, men hjälper varann när det behövs… man tar inget betalt heller. 

Tjänster föder gentjänster…” 

De flesta är således tillfreds med sitt sociala liv. Endast några önskar att de kunde ha ett 

tätare umgänge, men är samtidigt medveten om att mycket också är upp till dem själva. 

På frågan om de någonsin upplever ensamhet är det enbart en som svarar att det kan 

hända. Han menar att kombinationen av ensamhet och att inte ha något att göra kan få 

honom att ta ett glas whiskey på kvällen, även om han inser att det kan vara en fara. Han 

och många andra talar emellertid också om att den självvalda ensamheten kan vara bra 

och att man ibland vill vara ensam, vilket också Jönson och Harnett (2015) visade. Vissa 

har också strategier om de skulle känna sig ensamma, som att spela musik på datorn eller 

åka till någon och hälsa på. Andra skildrar även hur kvinnorna i byn upprättat ett socialt 

forum där de träffas ibland, äter middag och pratar samt hur de anordnar kvällsaktiviteter. 

Att skapa egna möjligheter till sociala möten och det goda åldrandet kan hänföras till 

teorin om livsformer. Utifrån de förutsättningar de äldre i de byarna har, med långa 

avstånd och bristande möjligheter, tar de saken i egna händer och ordnar möten och 

aktiviteter, för att de själva och andra ska må så bra som möjligt.  

I enlighet med litteraturen kan vi alltså se att glesbygden har ett starkt nätverk och 

ömsesidigt utbyte och att alla syns, trots olikheter (Hagberg, 2015). Som Evans (2009) 

menar kan detta bero på både att glesbygden som sådan är unik sett till gemenskapen, 

men även att detta är ett nödvändigt ont för att bemästra vardagen där. Många berör att 

det finns en helt annan mentalitet och öppenhet i glesbygden och att färre är ensamma, 

vilket även det överensstämmer med Evans (2009) resonemang. En tendens vi såg var att 

de inflyttade såg en något starkare gemenskap än de som var uppväxta i bygden. Om detta 

beror på slumpen eller om de faktiskt har ett annat perspektiv på grund av det tidigare 

livsloppet och boendekarriären (Lukkarinen Kvist, 2012) låter vi dock förbli osagt.  
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5.2.3 Den händelserika vardagen  

Samtliga respondenter är aktiva i någon form av förening och berättar att deras dagar i 

regel är fulla av aktiviteter, hushållssysslor och umgänge. Flera av respondenterna hävdar 

även att de måste ha god framförhållning och planera när de behöver åka in till tätorten 

för ärenden. När Göran blir ombedd att beskriva sin vardag börjar han med att konstatera 

att almanackan oftast är full, trots att han håller på att varva ned. Han har alltid någonting 

inlagt och måste skriva ned allt, utifall han glömmer. Göran beskriver vidare att detta är 

något han trivs med, då han alltid har varit den aktiva och ledande typen av människa, 

som varit med ”där det händer”. Detta visar vilken betydelse det tidigare livsloppet kan 

ha för ålderdomen. Informanten är en man som har arbetat i hela sitt liv. Han har ofta haft 

högre poster i föreningar och arbetslivet, varpå det kan vara svårt att bara avsluta och dra 

sig tillbaka. Kanske är det också dessa aktiviteter tillsammans med hans status i samhället 

som gjort att han som priviligierad, vit man kan vara aktiv än idag. 

Ruben menar liknande att det alltid finns något att göra där han bor och menar även att 

det är viktigt att sysselsätta sig och fortsätta vara aktiv på ålderns höst: 

”Innan jag går och lägger mig, då har jag klart för mig vad jag ska göra när jag kliver 

upp på morron… och med den tanken så börjar det rulla.”  

Även om respondenterna tycker om när det händer mycket, tryter ibland orken, vilket 

speciellt Björn känner av efter sina omfattande hälsoproblem:  

”Jag försöker så gott jag kan och gör det jag kan och så får det räcka med det. Jag kan 

inte göra mer… jag måste ta det pö om pö… jag kan inte hopa ihop allt, då blir det bara 

kajko. Jag måste göra en sak i sänder...” 

Att det finns så många möjligheter till aktiviteter och interaktion trots avstånden var inget 

vi fann stöd för i litteraturen. Svensson (2006) menade att samhällsförändringarna 

medfört att de äldres möjligheter till social interaktion minskat. Våra resultat tyder dock 

på motsatsen, då respondenterna är mycket aktiva och sociala. De är dock medvetna om 

att det även finns äldre som bara sitter hemma. Detta visar tydligt på hur våra informanter 

på eget initiativ skapar sin vardag och det goda åldrandet. Har man mycket att göra kan 

man organisera och planera dagen som Göran gör. Har man lite att göra kan man som 

några andra menar, ta saken i egna händer och hitta på något själv. Orkar man inte å andra 

sidan, får man som Björn menar i citatet ovan, ta saker i sin egen takt. Det handlar om 
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att göra det bästa av den specifika situationen i den miljö man verkar, vilket 

livsformsanalysen också skildrar (Højrup, 2003).  

Något annat vi noterade i utsagorna var fördelningen av sysslor i vardagen. De två 

kvinnorna talade mycket om att deras vardag och intressen till stor del bestod av 

hushållarbete. När männen talade om detsamma var det snarare i termer av att de behövde 

hjälp med dem av kvinnor i deras närhet eller att de fick ta över dem när inte längre 

kvinnan i hushållet mäktade med. Detta ger en bild av att hushållsarbete är något som hör 

till kvinnans sfär och att arbete med bilen och bostaden snarare var mannens uppgifter. 

Sett ur ett kritiskt livsloppsperspektiv kan detta möjligen härledas till att individerna 

tillhör en kohort där den traditionella könsfördelningen var mer vanlig. De har tagit med 

sig gamla vanor in i ålderdomen (Kolb, 2004).  

5.2.4 Glesbygdens sårbarhet  

Avstånden skildras av de flesta som ett av de största problemen med att bo och åldras i 

glesbygden; det är långt till affärer, vårdcentral, apotek, sjukhus, tandläkare, flygplats och 

ibland också anhöriga. Hälsan och bilen är av den anledningen fundamentala för att 

individerna överhuvudtaget ska kunna bo kvar i glesbygden som äldre. Den dagen de inte 

längre kan köra bil eller ta hand om hushållet, tror de att det är svårt att bo kvar, vilket 

skildras av Göran:  

”Det finns problem… och dom växer ju svagare man blir. Jag förstår dom som flyttar 

härifrån, till centralorten för komma nära apoteket och vårdcentral… Tack och lov att jag 

inte behöver ha rollator, men den dagen kommer ju också och då är det svårt att bo här.” 

Kajsa menar att det därför finns en grupp människor som kan bli extra utsatt i glesbygden:  

”Ensamma utan bil, då är du isolerad… man måste ju ha bil och körkort för att kunna bo 

på sidan. Till oss går det inga bussar och inga förbindelser alls om man inte har bil själv.”  

Att bilen och en god hälsa är kriterier för att kunna bo i bygden nämner alla respondenter 

och detta framträder också tydligt i litteraturen (se exempelvis Butler & Cohen, 2010) 

och framförallt i Keating och Phillips (2008) resonemang om att brister i omgivningen 

måste kompenseras genom andra resurser, såsom ett körkort. Bilen ger enligt CARDI 

(2010) större valmöjligheter och möjligheter till aktiviteter och service, vilket i 

förlängningen påverkar välbefinnandet, som också intervjupersonerna menar. Ofta sägs 

emellertid att äldre kvinnor kör mindre bil än män (CARDI, 2010; Snellman, 2009). Detta 
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stämmer dock inte överens med våra respondenter som alla har körkort och kör bil i 

dagsläget. Många är medvetna om att det går bussar, men anser att det är dels för 

komplicerat att införskaffa busskort och att det till största del är skolskjutsarna man får 

förlita sig på. De måste därmed anpassa sig efter skolans tider och ibland stanna i tätorten 

en hel dag tills nästa buss går. Några skulle också hellre se att de inte behövde bilen av 

ekonomiska och miljömässiga skäl. Intressant i sammanhanget är att det tycks finnas en 

viss skillnad i kommunikationsmöjligheter, där en del av kommunen tycks fungera bra, 

medan en annan sida har sämre tillgång eller ingen tillgång alls till tåg och bussar.  

Björn kan vidare konstatera att avstånden kan vara skillnaden mellan liv och död. På den 

tiden han bodde i staden och blev sjuk hade han bara en kort stund på sig att komma till 

sjukhus. Om han hade bott där han bor idag hade han förmodligen varit död. Han menar 

att alla ska ha rätt till samma vård och att ekonomin inte ska få avgöra människors 

trygghet. Han har funderat på en lösning till detta:  

”Vi ska ha samma förutsättningar som dom som bor i stan och då tycker jag att man kan 

ordna med snabbtransporter… Ha en helikopter stående i tätorten och ta de snabba 

resorna med. Då har jag ungefär samma premisser som de i stan som får åka ambulans… 

Jag vill inte åka bil en timme för att komma till sjukhuset. Jag hinner dö flera gånger innan 

jag är där.” 

5.2.5 Den nedåtgående spiralen  

Bland respondenterna som är uppväxta i vår glesbygdskommun, finns en genomgående 

negativ bild av utvecklingen. I utsagorna skildras en avveckling och avfolkning där man 

enbart radar upp allt som försvunnit, till exempel slakterier, skoaffärer, leksaksaffärer, 

caféer, bagerier, postdistribution, vårdmöjligheter, bussar och därmed också 

arbetstillfällen. Man ser också hur hus rivs och platser växer igen. Kajsa reflekterar över 

utvecklingen i hennes hemby och konstaterar att mycket förändrats sedan hon började 

arbeta under 50-talet. Då fanns runt 2000 personer i byn som nu istället befolkas av cirka 

300 personer. Inte heller finns det längre någon affär där hon bor och kiosken har enbart 

öppet en timme om dagen. Kajsa fortsätter angående servicen:  

”Posten kommer kring tre, halv fyra. Morgontidningen kan vi ju inte ha för den kommer 

på eftermiddagen, så vad ska vi med den till? Nä och sen sjukvården är väl dålig… jag 

tappade en stifttand för 14 dagar sedan… finns ingen tandläkare.”  
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Ruben redogör dessutom för en annan aspekt som förändrats i negativ riktning: 

”Nånting annat jag har funderat på är gemenskapen med dom som bor i mindre 

samhällen… den är inte vad den har varit alltså… Alla stänger dörren… och sätter sig i 

bilen och far till tätorten och handlar… kommer hem, öppnar bildörren och bär in 

grejerna, sen slår man igen dörrarna…” 

Ruben kan inte förstå varför utvecklingen gått i denna riktning eller varför ingen kommer 

på träffarna som anordnas av pensionärsorganisationerna. Kanske beror det som 

Svensson (2006) menar på att formerna för umgänge har förändrats med teknikens 

utveckling. En förklaring kan därför vara uppkomsten av sociala medier. Just den tekniska 

utvecklingen upplever flera vara komplicerad och ha gått oroväckande fort. Detta kan 

härledas till deras tidigare livslopp, vanor och intressen inom olika kohorter.  

Ovanstående berättelserna tycks stämma överens med den bild som ofta skildras i 

litteraturen av den utarmade glesbygden (Elmqvist, 2014). Uppväxten i ett blomstrande 

samhälle tycks ha präglat respondenterna och de upplever därför en stor sorg när detta 

har förändrats under livsloppets gång. Det är alltså en mycket negativ bild av glesbygden 

som skildras av respondenterna och många tror att dessa tendenser går att återfinna även 

på andra platser i Sverige och världen. Flera av dem tror inte heller att det finns några 

enkla lösningar på problemen, det visar snarare en förståelse till att det blivit som det 

blivit med servicen: det finns ju inga människor som nyttjar den. Att många tycker att det 

är svårt att bevittna de negativa förändringarna, men att det samtidigt finns en förståelse 

för dem visade också Manthorpe et al. (2008) i sin studie.  

5.2.6 Den ifrågasatta glesbygden  

När respondenterna talar om andras bild av glesbygden är också den bilden tämligen 

samstämmig; glesbygden är torftig men samtidigt vacker. Det är en plats man gärna 

besöker, om man har något som drar, men där man aldrig skulle vilja bosätta sig. 

Utsagorna visar att det skulle vara omöjligt för många att bosätta sig i glesbygden främst 

på grund av få arbetstillfällen, dålig tillgång till modern teknik och flygplats. Vanor och 

bakgrund kan också vara avgörande i sammanhanget. Man tror emellertid att många 

skulle trivas efter ett tag när de inser att det är en lugn, bra och omsorgsfylld miljö. Andra 

anser att många bara kommer till glesbygden och gör som de vill. Några, bland annat 

Björn har också upplevt att andra har ifrågasatt hans flytt och val av boplats:  
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”Många sa till mig: är inte du riktig? Är det många hjärnceller borta? En äldre människa 

gör väl inte som du heller? Hur ska du orka bo i inlandet? Jamen det är mitt val, det är jag 

som väljer och jag vill inte att nån annan ska välja åt mig… och det är en frihet att kunna 

göra det. Så länge folk kan göra det dom tycker är bra, låt dom göra’t.”  

Sten å sin sida talar om problemen som den negativa bilden och okunskapen om 

glesbygden kan generera, till exempel i samband med vårdtillfällen:  

”Om man tar X, det är ju i alla fall en stad. Men om man pratar om de här byarna; vart 

ligger det? Jag vet när lasarettet skickar att man ska in, jag klarar mig ju bra, men min 

syster skulle in på ögon, jag tror det var tjugo över sju på morgonen. Det finns ingen 

sjuktransport som är där då. De verkar inte veta vart orterna är, vad det är för avstånd.” 

Av litteraturen (exempelvis Hagberg, 2015) framgick att andras uppfattningar om 

glesbygden är tudelade; antingen är det en vacker miljö med starka band där de äldre kan 

åldras väl, eller så skildras samhällen som bara avfolkas och försvinner där de äldre får 

problem att leva. När respondenterna talar om andras syn är det främst den sistnämnda 

bilden som dominerar. I enlighet med livsformsanalysen visar detta att individer ofta är 

etnocentriska och begränsade till att framhålla sitt egna levnadssätt (Rahbek Christensen, 

1991). Även inom den svenska befolkningen finns det dock olika uppfattningar om vad 

som är goda livsvillkor och det goda åldrandet (Jakobsen, 1999), vilket respondenterna 

visar. De visar också att andras negativa bild av landet kan smitta av sig och att de får 

opassande behandling, inom vården exempelvis. Trots att de är missgynnade, gör de det 

bästa av situationen och skapar mening (Kolb, 2004).  

5.3 Livskvalitet och äldre i glesbygd  

5.3.1 Möjligheter, gemenskap och hälsa  

Som nämnt är innebörden av livskvalitet en ytterst subjektiv fråga (Van Minh et al., 

2012), men det går ändå att identifiera vissa återkommande teman i utsagorna. 

Livskvalitet handlar om att få bibehålla en relativt god hälsa, stabil ekonomi, rutiner och 

att vara aktiv, i såväl föreningsliv som i samhällsdebatten. Hälften av respondenterna 

blickar också tillbaka när vi berör frågan om livskvalitet. De menar att deras 

livstillfredsställelse idag är starkt kopplad till vad de tidigare åstadkommit och erfarit 

under livet. Som Ruben uttrycker det:  
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”Jag må ju säga att jag har haft ett bra liv… har fått deltagit i mycket, träffat mycket folk… 

och haft verksamheter som har gagnat mig… Min fru har ställt upp i vått och torrt… och 

barna har lyckats väldigt bra. Det är ju en glädje, att veta att dom har bra jobb och så…” 

Sett från det kritiska livsloppsperspektivet och livsformsanalysen kan vi här se att många 

händelser i Rubens liv troligen påverkat den han är idag och hans handlingsutrymme. 

Både personliga egenskaper som att han är föreningsmänniska och mer historiska 

händelser som skett med industrin i det lilla samhället har varit betydelsefulla. Detta kan 

jämföras med till exempel Margareta som tillhör samma kohort, men har lite andra 

upplevelser att se tillbaka på och andra glädjeämnen i livet. Vi kan se att båda är nöjda 

med tillvaron och det liv som varit, men att upplevelserna och vardagen ändå skiljer sig 

åt i viss mån. Möjligen kan det bero på sådant som kön, familjeförhållanden, personliga 

upplevelser eller för att de lever i olika lokalsamhällen. Forskning visar att attityder och 

förnöjsamheten över livet som varit också påverkar tillfredställelsen med nuvarande 

livssituation (Bryant et al., 2012).  

Vidare kan livskvalitet även handla om möjligheter och att kunna vara ute i friska luften, 

vilket Sten ger uttryck för. Han är även bestämd gällande vad som inte är livskvalitet:  

”Det är att inte ha någon hobby, inga intressen alls… Tänker på många i städer som jobbar 

i industrin speciellt, de har ingenting… så kommer dom hem, all kontaktverksamhet 

försvinner och så sitter dom där med sin ölflaska och kaffekopp och sprätter bort örat på 

kopparna (skratt). Nä men att inte ha något umgänge i stort sätt. För det tillhör ju också 

livskvalitet att ha umgänge, hobby och lite sådär.” 

Alla respondenter uppger att de har en god livskvalitet idag, även om det ser olika ut. 

Göran är ”nöjd med det mesta”, Kajsa har ”bra” livskvalitet, Margareta ”vet inte vad 

som skulle kunna bli bättre” och för Björn är den ”större än vad den någonsin har varit”. 

Detta kan hänföras till resonemanget om ”det goda åldrandet” som är subjektivt (Kolb, 

2004) men som ofta handlar om att förbli aktiv och att ha tillgång till ett socialt liv, service 

och faciliteter (Butler & Cohen, 2010; Snellman, 2009). Återkommande är dock att 

tillgången till exempelvis bio eller teatrar skulle kunna vara bättre, men samtidigt menar 

informanterna att de förmodligen inte skulle besöka dem mer ändå, vilket även Butler och 

Cohen (2010) visade. Några tror inte heller att livskvaliteten skulle påverkas av om de 

bodde någon annanstans, medan andra tror att de mår så bra som de gör just för att de bor 
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på landet. I enlighet med Butler och Cohens (2010) resonemang menar Björn att det hela 

blir till en prioriteringsfråga över vad man vill i livet:  

”Bor jag i stan och vill åka ut till naturen då har jag lite längre att åka. Bor jag på landet 

och vill in till sjukhuset då blir det lite längre… Vi kommer aldrig någonstans om vi skulle 

försöka få allting. Vi kan inte ha naturen mitt i stan, det går ju inte. Nära till allt, så 

fungerar det inte… ja och vad prioriterar jag? Jo naturen. Blir jag dödligt sjuk, ja då får 

jag väl dö då. Men jag har prioriterat naturen framför allt annat.” 

5.3.2 Det egna ansvaret 

”Jag tycker att det är väldigt viktigt att man tar ett personligt ansvar så länge man kan ta 

det och bygger upp, man vet ju att man ska bli gammal… Dels att försöka få ihop pension 

utan att vara skuldbelastad för mycket… Och så ska man naturligtvis försöka leva ett sunt 

liv, röra på sig, äta vettigt… man har ett ansvar för sig själv... Myndigheter ska också ge 

information, tala om vad som är bra och dåligt…” 

Göran belyser här hur viktigt det är att som person ta ett eget ansvar för sin situation 

genom att planera sin ekonomi och livsstil mer långsiktigt. Det handlar om att se till hela 

livsloppet och att planera och bädda för ålderdomen redan i unga dagar. Han menar också 

att det offentliga har en roll i det hela. Detta visar på det delade ansvaret för de äldres 

situation som Steinführer et al. (2014) också skildrar när de talar om anpassnings- och 

hanteringsstrategier i glesbygdsmiljö. Att livskvaliteten är ett eget ansvar visas också av 

övriga respondenter som exempelvis hävdar att de vill råda över sig själva så länge de 

kan och att ingen annan kommer med pekpinnen. Sten visar även en form av ömsesidighet 

och uttrycker sig som följer: 

”Ja men det är mitt ansvar att ha, nä jag kan ju inte skylla på grannen att han aldrig hälsar 

på, men hur ofta är jag och hälsar på då? Nä, men varför ska man lägga över det på andra? 

Det är ju jag själv som ska göra hur jag ska ha det.” 

Samtliga menar alltså att det är upp till var och en att tillförsäkra sig själv en god 

livskvalitet. De spelar själva huvudrollen i sina liv och måste skapa mening utifrån sina 

specifika förutsättningar. Utöver detta nämns att ett visst ansvar åligger det offentliga och 

i viss mån, men inte nämnvärt även på anhöriga.  
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5.4 Vård och omsorg i glesbygd  

5.4.1 Tilltron till kommunen  

Alla respondenter uppger att de i dagsläget är pigga och relativt friska och att de klarar 

vardagen utan betydande svårigheter. Några vet också att situationen inte kommer att vara 

för evigt och känner en viss ovisshet för vad som komma skall. Margareta uttrycker att: 

”Jag trivs, jag bävar för den dagen jag inte kan vara här… det gör jag.” 

Många får i dagsläget hjälp av grannar, vänner och familj om de behöver och är nöjda 

med detta. Några är dock lite fundersamma och tror sig kanske behöva mer hjälp, men 

anser att det är svårt att veta när man ska be om det och hur. Majoriteten planerar att bo 

kvar i sin bostad och bygden, endast några skulle kunna tänka sig att flytta då orken tryter. 

De vet dock inte vart det skulle vara bättre och menar att husen är svårsålda på landet. 

Björn däremot är bestämd gällande frågan om en eventuell flytt: 

”Aldrig, aldrig! Här ska jag bo och här ska jag dö, så är det! Det håller jag fast vid 

stenhårt, jag kommer aldrig ändra den uppfattningen… dom kan ju bära ut mig härifrån 

och säga att jag inte får bo här mer, men vad skulle det vara för anledning...?” 

I litteraturen (exempelvis Elmqvist, 2014) visas att samhällsförändringarna har medfört 

att den informella omsorgen får allt större betydelse i rurala miljöer. Trots detta är 

respondenterna tämligen samstämmiga gällande vem de skulle vilja ha hjälp av i 

framtiden: kommunen. Detta visade även (Sand, 2005). Vissa menar att man inte vill 

belasta anhöriga, andra ser det fina stöd som många andra i omgivningen fått genom 

kommunens hemtjänst. Informanterna hyser också en stor tilltro till att kommunen ska 

finnas där vid behov. Göran gällande omsorgsfrågan:  

”På det offentliga är det inte annat än att jag hoppas att vårdcentralen och sånt fungerar 

och att man får den hemhjälp man behöver… och larm och sånt…” 

Likt våra resultat visade Hagberg (2015) att tilltron till kommunen var stor och Svallfors 

(2011) att tilltron till välfärdsstaten var hög trots samhällsförändringarna. Att valet faller 

på kommunen för några kan förstås också förklaras av att de har långt till sina anhöriga 

eller en dålig relation med dem. Som Lundholm (2015) visade var även tillgången till 

informella nätverk större i städer medan de var glesare i bygden, vilket påverkade 

möjligheterna till hjälp. Fortsättningsvis kan vi utifrån svaren konstatera att 

samhällsförändringarna blivit mycket påtagliga i glesbygden (Cohen & Benett, 2017) och 
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således även i den studerade kommunen. Det är brist på privata alternativ för att 

komplettera kommunens hemtjänst och mot de privata alternativ som existerar i form av 

till exempel vårdcentraler finns en viss misstro tack vare den ökade effektiviseringen:  

”Dom ska ha in pengar så fort… för vad jag har hört… har dom en kvart på sig där… det 

är lite för bråttom, lite för kort tid. För då blir det precis det man har sökt för. Man får inte 

komma med något annat heller.” (Sten) 

5.4.2 Insikt och inflytande  

Enligt svensk lag (SoL) ska alla invånare i kommunen bland annat få den hjälp de är i 

behov av och vara tillförsäkrade en skälig levnadsnivå. I vilken utsträckning de svarande 

var insatta i sådana rättigheter varierade, men en tendens var att de som varit eller är 

politiskt aktiva inom kommunen hade något större kännedom. Andra, ungefär hälften, 

hade ingen kännedom alls om vad de hade rätt till, varpå de som Kajsa efterfrågar 

information från kommun och politiker:  

”Det tycker jag är nåt vi ska ta upp inom pensionärsorganisationen… vad det finns för 

rättigheter och så… jag har föreslagit att vi ska få hit nån från kommun som kan 

informera…”  

Gällande inflytande anser många att de har kunnat påverka många gånger, kanske främst 

genom pensionärsorganisationerna. Men vissa gånger är det inte ens värt att försöka 

påverka då besluten alltid redan är tagna när de når dem. Det fanns också två som 

uttryckte en känsla av dåligt gehör från kommunen vid försök till förändring. Det hela 

visade sig vara en komplex fråga för några. De hade en längtan till förändring, men visste 

inte vad de ville förändra och hur. Några talade om att de var enklare förut, troligen 

handlade det om en känsla av mer märkbar makt till förändring, vilket möjligen kan 

påverkas av ålder, kön och klass (Kolb, 2004). Av utsagorna framgår även att 

norrlänningar är ett folk som finner sig i mycket och inte orkar klaga. Samtidigt kan ingen 

förändring komma till stånd om ingen gör något eller höjer sin röst:  

”Jag vill att alla ska ha chans att påverka. För vi sitter hemma i stugorna, tittar ut genom 

gardinerna och säger, det är ju ett helvete att det ska vara så här, men vad gör vi åt det 

då? Ingenting!” (Björn) 
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5.5 Sammanfattning och resultatdiskussion  

5.5.1 Att åldras i glesbygd  

Hur det är att åldras i glesbygd och vad som utgör det goda åldrandet är högst subjektiva 

upplevelser, vilket både forskning (Van Minh et al., 2012) och utsagorna visat. Det finns 

också gemensamma drag. Många upplever att livet i glesbygd förändrats negativt de 

senaste åren med bland annat nedläggningar och avfolkning. Förändringarna är ofta svåra 

att bevittna för de äldre då de minns den blomstrade tiden, tidigare under livsloppet. 

Samtidigt finns en förståelse för dem (Manthorpe et al., 2008). De stora avstånden gör 

glesbygden sårbar. Då hälsan försämras och körförmågan avtar är det enligt samtliga 

informanter svårt att bo kvar. De äldre kan därmed bli dubbelt utsatta; dels för att de bor 

i glesbygden, men även för att de är äldre (Keating, 2008). Detta visar tydligt på hur olika 

intersektioner kan samspela och förstärka utsatthet. Respondenterna menar att andra ofta 

har en negativ bild av glesbygden; den är vacker men samtidigt torftig och avsides, varpå 

det skulle vara opraktiskt att bo där. Detta visar på hur olika syn på tillvaron som kan 

finnas beroende på bakgrund, tillhörigheter och livslopp. Trots de negativa aspekterna 

tycks de äldre trivas bra. Stora fördelar med att bo och åldras i glesbygd kan härledas till 

den lugna, trygga, fria och naturliga miljön (Butler & Cohen, 2010), gemenskapen med 

ett ömsesidigt utbyte och den öppna mentaliteten (Hagberg, 2015) samt den händelserika 

vardagen. De äldre planerar vardagen väl och om inget finns att göra, eller om behov 

finns av social samvaro tar man saken i egna händer. Detta visar på handlingskraft i 

bygden, hur de gör de bästa av situationen och skapar en egen livsform (Højrup, 2003).  

5.5.2 Livskvalitet och äldre i glesbygd 

I empirin skildras livskvalitet främst som möjligheter, gemenskap och hälsa, men även 

god ekonomi, rutiner och aktivitet. Flera informanter drar en parallell till det tidigare 

livsloppet. De menar att vad de erfarit och åstadkommit under livet påverkar måendet 

idag. Sett ur det kritiska livsloppsperspektivet innebär detta att de tillhörigheter de haft 

under livet och det sammanhang de tillhör idag påverkar deras handlingsmöjligheter 

(Kolb, 2004). Samtliga i studien uppger att de har en god livskvalitet. Vissa tror att den 

hade varit densamma om de bott någon annanstans, andra menar att den är helt beroende 

av glesbygdsmiljön. Det hela blir till en prioriteringsfråga, där man antingen prioriterar 

glesbygden och naturen eller staden och närheten till service (Butler & Cohen, 2010). 

Ansvaret för livskvaliteten tycks helt vara upp till dem själva. Det handlar om att bädda 
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för sig själv under livets gång och att skapa strategier för att upprätthålla sin livskvalitet, 

genom till exempel aktiviteter och mötesplatser (Steinführer et al., 2014).  

5.5.3 Vård och omsorg i glesbygd  

Det framgår att de flesta vill bo kvar i glesbygden och bävar för dagen de måste flytta. 

Skulle behov uppstå kan dock några tänka sig att flytta för att komma närmare familj och 

service. Gällande omsorgsfrågan är respondenterna överens om att de vill ha hjälp från 

kommunen och hemtjänsten då de behöver, vilket Sand (2005) också visade. Man vill 

inte belasta anhöriga och man har sett vilket fint jobb hemtjänsten gör för andra. Det finns 

därmed en stor tilltro till att kommunen kommer finnas där den dagen de behöver, vilket 

även Svallfors (2011) menade. Man kan dock konstatera att det inte finns så många 

valmöjligheter och privata alternativ i kommunen. Det privata består av sådant som 

vårdcentraler men mot dessa är inte tilltron speciellt hög, då de arbetar alltför tidseffektivt. 

Ungefär hälften vet att de har vissa rättigheter som äldre, med en tendens att de som är 

eller varit politiskt aktiva är mer insatta. Resterande önskar att sådana frågor ska tas upp 

inom exempelvis pensionärsorganisationerna. Några anser att de kunnat påverka i vissa 

frågor, andra menar att de sällan får gehör. Kommentaren att vi måste göra något för att 

förändra och inte bara sitta tysta, är stående bland respondenterna.  
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6. Avslutande diskussion 

Syftet med detta arbete var att belysa äldres upplevelser av att åldras i glesbygd. 

Frågeställningarna handlade om för- och nackdelar med att åldras i glesbygd, äldres 

uppfattning gällande vård- och omsorg samt vilken innebörd de lägger i begreppet 

”livskvalitet”. Resultaten visade att majoriteten trivs i glesbygden. Fördelarna var 

relaterade till miljön, nackdelarna i regel till avstånden och de negativa 

samhällsförändringarna. Upplevelsen av åldrandet i glesbygd är emellertid en subjektiv 

upplevelse där sådant som kön, klass och övriga livsloppet spelar in. Vi har också sett att 

de äldre formar en egen livsform och själva aktivt skapar en god tillvaro och livskvalitet, 

trots de svårigheter de möter i glesbygden. Livskvalitet var relaterat till sådant som 

möjligheter, gemenskap och hälsa. Gällande omsorgsfrågan fanns ett ömsesidigt utbyte i 

grannskapet och när hjälpbehovet ökar skulle de vända sig till kommunen, som det också 

fanns en stor tilltro till. Vi kan utifrån resultaten anta att platsen och 

samhällsförändringarna är viktiga för upplevelsen av åldrandet och att åldrandet i 

glesbygd skiljer sig från åldrandet i urbana miljöer. Det är dock bara rena spekulationer.  

För att besvara studiens syfte och frågeställningar genomfördes semistrukturerade 

intervjuer med sex stycken äldre personer bosatta i en glesbygdskommun i Norrlands 

inland. Då de äldres upplevelser stod i fokus var det också ett adekvat val. Intervjuerna 

gav oss en djup och nyanserad förståelse och genomfördes på önskad plats vilket tycktes 

ge informanterna trygghet. Intervjuerna spelades in och transkriberades vilket var till stor 

hjälp vid analysprocessen, som genomfördes systematiskt och med noggrannhet. För att 

förstå materialet har det vägts mot både tidigare forskning och två teoretiska perspektiv. 

Forskningen på området var omfattande, men få studier var genomförda i en skandinavisk 

kontext. Mycket forskning kom från Asien, framförallt Kina, vilket är kontexter som kan 

stämma mindre överens med den skandinaviska välfärdsregimen och den svenska 

kulturen. Vi inkluderade enbart de artiklar vi ansåg vara relevanta, både av kvantitativ 

och kvalitativ art. Sammantaget anser vi att litteraturen var mångsidig, så till vida att både 

den utarmade och idylliska glesbygden framställdes, vilket vi tolkar som både för- och 

nackdelar med att bo och åldras i glesbygd. Vi anser också att resultaten stämmer väl 

överens med såväl tidigare forskning som vår egen förförståelse. Möjligen innehöll 

utsagorna mer än förväntat om den aktiva vardagen i glesbygden samt hur viktigt 

föreningslivet kan vara (Elmqvist, 2014). Det kritiska livsloppsperspektivet och 
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livsformsanalysen användes som analysverktyg och var till hjälp för att förstå vårt 

empiriska material, men kunde möjligen ha varit mer framträdande. Utifrån det faktum 

att åldrandet i Sverige och i glesbygd är föränderligt, kan skilja sig åt och att gruppen är 

heterogen (Manthorpe et al., 2008) var det också relevant att visa hur 

generationstillhörighet och position i livsloppet betyder mycket (Hagberg, 2015) och att 

det finns stora skillnader i vardagsstrategier. Vidare var variationen i urvalet bra. 

Möjligen kan bilden vara missvisande, då enbart de mest aktiva genom 

pensionärsorganisationerna valdes. Å andra sidan var det också som tidigare nämnt inte 

heller vår avsikt att inkludera de allra mest utsatta äldre i glesbygden.   

Trots att ingen av oss hade erfarenhet av något liknande projekt är vi nöjda och vi anser 

att litteraturen och erfarenheter från andra sammanhang varit till hjälp under processens 

gång. I och med denna studie har vi sett hur det kan vara att åldras i Sverige idag. För att 

få en fördjupad bild skulle det vara intressant att studera fler kontexter, fler glesbygder 

och att jämföra med urbana miljöer, såväl kvalitativt som kvantitativt. Liknande vore det 

intressant att studera olika kohorter och deras upplevelser av glesbygden, i enlighet med 

livsloppsperspektivet. Detta då livsformer och förutsättningarna kan se olika ut och då 

livsberättelserna är dynamiska och kontextuellt formade (Snellman, 2009). Föreliggande 

studie har vidare fokuserat på intersektioner som ålder, kön och klass och enbart studerat 

etniska svenskar och heterosexuella. För en kommande studie kan det vara bra att 

inkludera fler kategorier och se hur bland annat sexualitet, etnicitet och funktionsvariation 

kan påverka upplevelserna. Att genomföra en nätverksstudie och undersöka utbytet i 

relationerna i glesbygd skulle liknande kunna vara ett forskningsområde, då vi sett att 

nätverken kan se olika ut. Till exempel de ensamstående, i synnerhet ensamstående 

kvinnor skulle vara intressant att undersöka med utgångspunkt i ett intersektionellt 

perspektiv. Detta då de i litteraturen framställdes som en utsatt grupp i flera hänseenden 

(Larsson & Torslund, 2002; Snellman, 2009) och enligt respondenterna mötte fler 

utmaningar och riskerade att bli mer beroende av hjälp från det offentliga och andra håll.  

Kunskaper om äldre och åldrande i olika kontexter är av allra största vikt i dagens 

samhälle som genomgår förändringar. Det är viktigt att ha kunskap om människors olika 

levnadssätt och behov i olika delar av landet och hur omgivningen kan påverka 

livskvaliteten. Annars kan det som Elmqvist (2014) menar bidra till stereotyper och ett 

osynliggörande av åldrandet i glesbygd. Resultaten från denna studie hoppas vi kan vara 
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användbara för främst praktiker som möter äldre i en glesbygdskontext, till exempel 

biståndshandläggare och hemtjänstpersonal, men även för politiker, beslutsfattare och 

samhällsplanerare som bland annat ansvarar för service, policys och transporter. Det 

handlar om att alla kommuner i landet, stora som små, ska kunna verka för ett gott 

åldrande och en god tillvaro för de äldre, oavsett vart de bor eller vem de är.  
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Bilaga 1. Informationsbrev  

Hej!  

Vi heter Martina Arnesson och Linnea Berggren och läser vår sjätte termin på 

socionomprogrammet vid Mittuniversitetet i Östersund. Vi ska nu skriva vår C-uppsats 

som syftar till att belysa äldres upplevelse av att åldras och att vara äldre i glesbygd. 

Arbetet kommer att genomföras i X kommun och därför vill vi gärna komma i kontakt 

med just dig. Vi önskar intervjua dig som är över 65 år och som är stadigvarande bosatt i 

X kommun. Du ska vara hemmaboende och inte ha någon hemtjänst. Vi önskar intervjua 

totalt sex personer.  

Intervjuerna kommer att genomföras individuellt. De beräknas ta cirka en timme och du 

bestämmer tid och plats för mötet. Frågor kommer att ställas om bland annat din vardag, 

sociala kontakter och vad du upplever vara för- och nackdelar med att åldras i glesbygden. 

Vi kommer att spela in samtalet för att på bästa sätt kunna återge det som sagts. Efter att 

vi lyssnat igenom och skrivit ned det som sagts kommer materialet att raderas. 

Deltagandet är helt frivilligt och du kan när som helst avbryta din medverkan i studien. 

Informationen kommer att avidentifieras för att den inte ska gå att koppla till en enskild 

individ i den färdiga uppsatsen. Enbart vi kommer att veta vem som sagt vad. Resultaten 

kommer att publiceras i vår C-uppsats, som i sin tur kommer att publiceras i 

Mittuniversitetets digitala databas. Hör gärna av dig till oss om du har några frågor eller 

funderingar eller om du är intresserad av att delta!  

Med Vänliga Hälsningar,  

Martina Arnesson 

maar1501@student.miun.se  

072-xxx xx xx  

Linnea Berggren 

libe1504@student.miun.se 

070-xxx xx xx  

Handledare: Sofie G Karlsson (Universitetslektor)  

sofie.karlsson@miun.se 
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Bilaga 2. Intervjuguide  

Inledande frågor:  

 Kan du berätta lite kortfattat om dig själv? (ålder, boende, hälsa, 

tidigare sysselsättning, intressen, föreningar etc.)?  

 Hur ser dina familjeförhållanden ut? Sambo? Partner? Syskon? Barn? Hur ser 

kontakten ut? Vart bor de? Hur ofta? 

 Hur kommer det sig att du bor i kommunen (stannat/lockat/tvingat) och hur länge 

har du bott här?  

Åldrandet i glesbygd: 

 Hur upplever du det att vara äldre där du bor, i glesbygden? 

 Hur tror du att andra äldre upplever åldrandet i glesbygd? Vad tror du att andra i 

staden anser om glesbygden?  

 Vill du beskriva lite hur din vardag ser ut? Hur ser en ”vanlig” dag i ditt liv ut? 

 Hur ser du på tillgången till service? Butiker? Transporter? Vård? Är det något du 

saknar här? 

 Upplever du att livet i glesbygd har förändrats? De senaste åren? Sedan du var i 

femtioårsåldern? (generellt/specifikt; positivt/negativt) 

 Vad betyder ditt hem för dig? Skulle du kunna tänka dig att flytta?  

 Hur skulle du säga att ditt sociala nätverk ser ut? Vad betyder det för dig? Är du 

nöjd med detta? Händer det att du känner dig ensam?  

För- och nackdelar med att åldras i glesbygd: 

 Vad är enligt dig det bästa med att åldras och vara äldre i den här kommunen?  

 Vad anser du vara problematiskt med att bo och åldras i glesbygd?  

 Vad skulle enligt dig kunna göras för att förbättra situationen för äldre i glesbygd?  

Ansvarsfrågan gällande äldre personers vård- och omsorgsbehov: 

 Hur skulle du beskriva din hälsa och hur den påverkar ditt leverne?  

 Har du något stöd och hjälp i vardagen? I så fall av vem? Är du nöjd med det? 

 Händer det att du hjälper andra människor? (familj, frivilligorganisationer, 

idrottsföreningar?) 



 

 
 

 Framtiden, vad tror du om den? Om du skulle behöva mer hjälp, vem skulle du då 

vilja ha den av? Vad har du för tankar kring omsorg och service? Förväntningar på 

det offentliga, anhöriga och andra organisationer? 

 Hur väl insatt är du gällande äldres rättigheter (t.ex. socialtjänstlagen- skälig 

levnadsnivå)  

 Upplever du att du får vara med och påverka äldres situation i kommunen?  

Begreppet "livskvalitet": 

 Vad skulle du säga att livskvalitet betyder för just dig? Hur ser din livskvalitet ut 

idag?  

 Hur påverkas din livskvalitet, meningsfullhet och värdighet av att du bor i 

glesbygd? Skulle den vara densamma i en större stad? 

 Vem anser du har ansvar för din och andra äldres livskvalitet? 

Avslutande frågor: 

 Finns det något du vill tillägga eller något vi glömt att fråga om?  

 Om det är något vi undrar över, kan vi då kontakta dig igen? 

  
  
  

  

 


