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Inledning
Kommunfullmiktige beslutade vid sammantréide den 10 juni 2015 § 51 anta en ny styrmodell
for Ljusnarsbergs kommun. I modellen antas att om kommunen:

v" visar dppenhet gentemot sina medlemmar,

v’ #ren miljo att trivas i ddr ménniskor kan métas och uppleva saker tillsammans;
v premierar kunskap och kompetens, och

v' lyfter fram innovativa lésningar och entreprendrskap,

...skapas en ekonomiskt, socialt, miljémissigt och kulturellt hdllbar kommun.

Det dldrepolitiska programmet har utarbetats utifréin den kommunala styrmodellen.

Utgdngspunkten for det éldrepolitiska programmet #r att antalet 4ldre 6kar, mnga lever ett
bra liv langt upp i aldrarna och dldres forviintningar, Snskeméal och egna resurser forindras.
Ar2018 var antalet ldre 65-79 4r i Ljusnarsbergs kommun 1109 personer

(566 mén och 543 kvinnor), vilket utgdr cirka 23 procent av hela befolkningen. Antalet éldre
80 ar eller éldre var 329 personer (138 mén och 191 kvinnor), vilket utgér cirka sju procent av
befolkningen. Prognoser pekar pa att antalet #ldre i kommunen kommer att 6ka i bada
aldersgrupperna och 2035 utgora cirka 35 procent av befolkningen.

Det dldrepolitiska programmet kompletteras med bilagor vilka innehéller redovisning av
statistiskt material.



Virdegrund

Foér Ljusnarsbergs kommun finns foljande viirdegrund antagen:

“Kommunens viirdegrund bygger pa en 6vertygelse om att alla ménniskor kan och vill
utvecklas, ta ansvar, lira sig, gora ett gott arbete och vara delaktiga. Vi skall mdta ménniskan
respektfullt och jamlikt. I métet med ménniskor visar vi empati och engagemang.”

Vision

Visionen i det dldrepolitiska programmet for kommunen &r féljande: "I Ljusnarsbergs
kommun #r livsmiljon for de dldre kommuninvanarna attraktiv och ger méjligheter till ett
aktivt liv med trygghet, service, delaktighet samt en god och jamlik hélsa.”

Overgripande mél

Det 6vergripande mélet for det #dldrepolitiska programmet &r att i Ljusnarsbergs kommun skall
mojliggdra hilsosamt dldrande och livsmiljon for de &ldre kommuninvanarna skall vara
attraktivt och ge méjligheter till ett aktivt liv med trygghet, service, delaktighet samt en god
héilsa for alla.

Lokal virdighetsgaranti

Regeringens forslag om en nationell vérdegrund for éldreomsorgen tridde i kraft den 1 januari
2011 genom en ny bestéimmelse i socialtjénstlagen (2001:453).

En sddan garanti ska vara en konkret beskrivning av vad éldre personer, deras anhériga och
dvriga kommuninvanare kan forviinta sig av kommunens tjénster inom dldreomsorgen.

Den lokala virdighetsgarantin baseras pa den nationella viirdegrunden vilket innebér att dldre
personer har riitt att fa leva ett vérdigt liv och kéinna vilbefinnande.

Lokala viirdighetsgarantier iir infdrda p dldreboendet Solgarden och éldreboendet
Koppargérden. Dessa garantier skapar riktlinjer for arbetet med omsorg av éldre och sétter ett
minimum fér den kvalité som de sérskilda boendena kan garantera.

Virdighetsgarantier &r &iven inforda pd Trygghetsboendet Treskillingen och for enskilda som
far insatser av hemtjinsten. Dessa garantier ér beroende pé vilka insatser som ér beviljade frin
kommunen.

Virdighetsgarantierna #r

« att den boende ska ha mojlighet till egen tid med sin kontaktperson minst

30 minuter/vecka
« att nattfastan inte ska 6verskrida 11 timmar, om den boende inte har andra 6nskemal
o att den boende har riitt att byta kontaktperson



Aldreomsorg i Ljusnarsbergs kommun

Kommunens nyckelord vad giiller begreppet ett vérdigt liv handlar om foljande; ritt till en
privat sfir, sjdlvbestimmande, delaktighet, individanpassning, insatser av god kvalitet och
gott bemotande. Nyckelorden for begreppet vélbefinnande handlar om kénsla av trygghet och
meningsfullhet.

Den véard som kommunen erbjuder #ir kunskapsbaserad. Personalen #r avgérande for
kvaliteten och far genom kompetensutveckling och handledning verkliga mojligheter att mota
de éldres behov.

I syfte att stirka delaktighet och inflytande inom &ldreomsorgen har kommunen infort
borad/anhorigrad pa de sérskilda boendena och trygghetsboendet Treskillingen.

Hélsosamt dldrande

Ett hidlsosamt &ldrande beskrivs av Statens folkhilsoinstitut som “En process dér
mojligheterna till fysisk, social och psykisk hiilsa optimeras s att #ldre ménniskor kan ta
aktiv del i samhillet och fA ett sjilvsténdigt liv med god livskvalitet utan att diskrimineras pa
grund av alder ”

Férutom alder kan hilsoskillnader bero pa eventuella funktionsnedséttningar, ekonomiska
forutsittningar, utbildningsniva, tidigare hilsoproblem, sociala nétverk, fodelseland, sexuell
laggning och kén. En viktig utmaning for kommunen ér att identifiera skillnader mellan olika
grupper av #ldre som ett undetlag for att ge forutsittningar for god hilsa for alla.

Goda livsvillkor

Goda livsvillkor (ekonomi, sysselséttning, delaktighet, trygghet med mera) r grunden for en
god folkhélsa och goda livsvillkor ger forutsittningar och mojlighet for ménniskor att gora
egna val som frimjar en god hlsa.

Hilsa i vid mening &r allt frén kost och motion till yttre miljder och relationer, det handlar om
att £ leva ett s& friskt liv som mojligt. Halsan paverkas av allt frén den enskildes egna val och
strukturella faktorer som yttre miljoer och demokratiska réittigheter i samhéllet.

Det 6vergripande nationella méalet for folkhélsoarbetet i Sverige dr “att skapa samhilleliga
forutsittningar for en god hélsa pa lika villkor for hela befolkningen”. Det ér naturligt att ett
dldrepolitiskt program har som utgéingspunkt ett hilsoperspektiv och syftet att skapa goda och
i mojligaste man likvirdiga villkor for god hilsa och livskvalitet bland &ldre i kommunen.



Genomfdérande, uppféljning och uppféljning

Det dldrepolitiska programmet &r utformat som ett inriktningsdokument under innevarande
mandatperioden. Programmet faststiills av kommunfullméktige och f6ljs upp en géng per
mandatperiod.

Det ildrepolitiska programmet kompletteras med aktivitetsplaner dér bertrda verksamheter
(respektive budgetansvarig) i sin planering anger mal utifrén vilka aktiviteter anges och
prioriteras i syfte att uppné de angivna mélen i budget och programmet. Aktivitetsplanerna
presenteras och foljs upp tva génger per &r, dels i deldrsrapporten, dels i arsredovisningen i
form av verksamhetsberiittelser. Verksamhetsberittelserna sammanstills och godkéinns av
kommunstyrelsen samt delges kommunfullméktige.

For att kunna genomfora uppféljningarna skall indikatorer faststéllas i aktivitetsplanerna som
utgér fran mélen i budget och det éldrepolitiska programmet. UppfSljningen av aktivitets-
planerna skall visa i vilken grad styrmodellens fyra dvergripande mél Sppenhet, kunskap och
konsekvens, innovation/entreprendrskap samt méten och upplevelser uppnés.

Utdver mélen i budget, édldrepolitiska programmet, och aktivitetsplanerna kan det éven
fsrekomma mal i regionala och nationella program eller dylikt, exempelvis regional
utvecklingsstrategi, regionalt program for social vélféird och folkhélsoplan samt
dverenskommelser som kommunen ingétt pd regional och/eller nationell niva.

I uppfsljningarna skall anvéindas nationellt och/eller regionalt insamlade uppgifter samt fven
resultat av egna undersdkningar.

Utvecklingsomraden

Oppen kommun
For att uppnd malet om en ppen kommun skall
¢ samverkan med Region Orebro ldns hilso- och sjukvard fortsiitta att utvecklas
o samverkan med dvriga kommuner i norra Orebro lén fortsitta att utvecklas
¢ samverkan med externa aktorer gillande rehabiliterande insatser
o Oka samverkan med foreningsliv och folkbildningsorganisationer
¢ utveckla stodet till de som ér anhoriga till dldre och personer med
funktionsnedséttning

Det stod och den hjilp som kan behovas skall i sé stor utstriickning som mgjligt utformas efter
den enskildes forutsiittningar och behov. Den enskildes ritt till sjalvbestimmande kréver
flexibilitet frin bade kommunen och den ildre sjilv. Utgangspunkten dr mojlighet att bo kvar
i eget boende. De som har behov av hemtjénst ska kunna kénna trygghet i den vard och
0msorg som ges.



Valfrihet innebir, inom ramen for bistdndsbeslutet, att den enskildes egna behov, énskemél
och prioriteringar tillgodoses. Det 4r ocksa viktigt att kunna tillgodose de sociala och
intellektuella behov som finns av samvaro och stimulans. Aven fysiska aktiviteter, som kan
vara viktiga forebyggande insatser for att pa sikt motverka dkat vardberoende, bor upp-
mérksammas.

Kunskap och kompetens
Fér att uppnd mélet om kunskap och kompetens skall
e ildre stimuleras till att anvéinda ny teknik
e beslut om bistand priiglas av hog kvalitet, mangfald och respekt for den enskildes
etniska, kulturella och sprikliga bakgrund, sexuella ldggning, livsaskédning och
levnadsvanor
o utveckla kompetensen med sérskild inriktning mot personer som behdver kvalificerad
vérd och omsorg
o oka kompetensen rérande rehabilitering
e stiirka dialogen med #ldre kommuninvanare for att tillvarata deras kunskaper och
erfarenheter vad giller kommunens utveckling
o utveckla stodet for anhoriga till dldre

Modern informations- och kommunikationsteknik, e-hélsa, samt medicintekniska framsteg
kommer successivt géra det enklare och tryggare att bo kvar hemma fér dem som s dnskar.
E-hiilsa innebr att anvéinda e-tjiinster och 1T-stod for att forbittra processerna inom hélso-
och sjukvérd samt skapa béttre vard och omsorg. Utveckling pé detta omrdde &r dérfér av stor
betydelse da trygghet, service och delaktighet i hemmet genom digital teknik utgdr en
visentlig del for kommunen i dess verksamhet rérande dldre.

Aldre personer bor stimuleras till att anviinda vélféirdsteknik och erhélla information om
utvecklingen inom omradet. Denna teknik kan utgéra ett stod och underlitta vardagen for den
enskilde. Anviindningen av vilfirdsteknik kommer att 6ka for att ge stérre mojlighet till
sjalvstindighet och trygghet. Implementering av vilfirdsteknik kan ocksa effektivisera
kommunens verksamhet. Alla trygghetslarm & numera digitala och GPS-larm har
implementerats. Andelen GPS-larm kommer att 6ka och ddrmed ge forbittrade mojligheter
till skad trygghet och stikerhet for den enskilda och dess anhdriga/nérstdende samt underlatta
for personal. Trygghetskameror och ldkemedelsautomater ér ocksa ndgot som implementeras
succesivt for att 6ka trygghet och sjélvstéindighet for den enskilda samtidigt som kommunens
processer effektiviseras,

Tillgang till enkel och tydlig information &r viktig for att #ldre invdnare skall ges mgjlighet att
kunna ta tillvara sina rittigheter, men &ven bli medveten om sina skyldigheter. Kunskap &r
viktigt for att kunna fatta avgdrande beslut och ta ansvar for sin livssituation i form av att
sjilv planera for sitt aldrande, till exempel nér det géller boende, sociala aktiviteter, hemtjéinst
och eventuella behov av vard och stdd.



I takt med att dldre har béttre hilsa och blir fler till antalet blir de &ldres roll i samhillet allt
viktigare. Aldre #r en viktig resurs inom n#ringsliv, kulturliv, friskvérdsaktiviteter,
demokratifragor, miljofragor och i foreningslivet. Dérfor bor dialogen stérkas med éldre
kommuninvanare f5r att tillvarata deras kunskaper och erfarenheter vad géller kommunens
utveckling. Fler métesplatser behover utvecklas for dialog. Aktivitet med foreldsningar och
tid for dialog, i samband med den 4rligt Aterkommande Seniorveckan &r ett bra exempel pa
hur kunskap kan spridas mellan #ldre och kommunala féretriidare och tvérsom.

Alla vill fa uppleva den senare delen av livet som frisk, aktiv, vital och med méjlighet att
delta i aktiviteter och meningsfull gemenskap med andra. Att erbjuda s4 kallad véntjanst kan
vara ett sitt att lata frivilliga personer vara delaktiga inom vérd- och omsorg. Detta kan vara
ett sétt att skapa meningsfullhet till den som utfor véntjanst samtidigt som det underlattar for
den enskilde som fér hjilp och fér kommunens dldreomsorg.

Kommunens mdjlighet att lingsiktigt tillgodose de &ldres behov av rehabilitering, vdrd och
omsorg #r beroende av hur vil kommunen lyckas att tillsammans med regionens sjukvard
skapa goda livsvillkor och en tillricklig tillgang till effektiv vard och behandling.
Handlingsplan f&r ssmmanhdllen vérd och omsorg 2019-2022 tydliggor kommunen och
region Orebro lins gemensamma prioriterade omrade vad géller samverkan for en trygg och
siker vard- och omsorgsprocess pa ritt niva.

Rehabilitering handlar om tréning, rad och stdd for att f en fungerande vardag och kan ske i
det egna hemmet, pa korttidsboende eller i form av dagrehabilitering. All rehabilitering skall
utga fran den enskildes nskemal och behov och de nérstiende &r en viktig del i
rehabiliteringsarbetet. Kommunens rehabiliterande underskoterskor utgdr en viktig del 1
kommunens rehabilitering, Hjilpmedel ger méjlighet att leva ett mer sjdlvsténdigt liv for att
sjilv eller med hjélp av ndgon annan (ill exempel kunna kli sig, forflytta sig och kunna skota
vardagslivets rutiner i hemmet.

Erbjudande om bostadsanpassning 4r en viktig del av den enskildes méjlighet att bo kvar
hemma och klara sig sjilv. En vil fungerande och utbyggd hemtjénst och hemsjukvird &r
andra férutséttningar for att kunna bo kvar hemma.

En viktig del av de forebyggande insatserna &r anhdrigstodet for att fréimja anhorigas hilsa
och livskvalitet och forebygga isolering och utmattning. All personal inom &ldre och
handikappomsorgen skall i sitt jobb ge stdd till anhoriga s de klarar sin viktiga roll.



Moten och upplevelser
For att uppnd malet om méten och upplevelser skall
o stimulera till goda matvanor och fysisk aktivitet bland #ldre
o stiirka och stodja motesplatser och tréffpunkter for dldre
¢ alla kommuninvanare 80 ar och &ldre erbjudas ett hélsofrimjande bestk
¢ social verksamhet och tréiffpunkter for dldre erbjudas

Hilsan framjas nér tillvaron uppfattas som meningsfull, begriplig och hanterbar.
Férebyggande och frimjande insatser innan behov av omsorg finns kan dérfor medfora stora
vinster bade hdlsoméssigt och ekonomiskt, bade for den enskilde och for samhiillet. Manga
dldre vill ocksé utveckla intressen som inte hunnits med under den yrkesverksamma delen av
livet. Det ar viktigt att dldre ges majlighet och forutséttningar till att fortsiitta vara aktiva
utifran

egna individuella 8nskemal och behov. Tréffpunkter och métesplatser i samhdillet &r en viktig
del i det framjande och férebyggande arbetet. Deltagande i olika verksamheter kan bryta
isolering och ge vérdefulla sociala kontakter och gemenskap med andra. Kulturméten kan
dven ske i vardagslivet pA kommunens olika boenden, i hemtjéinst, pd dagverksamhet och
tréiffpunkter med ett utbud som kan stimulera och engagera #ven de personer som har
svarigheter att tillgodogéra sig det traditionella utbudet.

Maten #r viktig bade for hiilsan och for livsglédjen. Néringsrik mat &r speciellt viktig for éldre
d& manga éldre dter mindre méngd mat. Viktigt for aptit och trivsel &r en trevlig miljé i
samband med att méltiderna intas. Vid behov utgér pedagogiska luncher for #ldre ett viktigt
inslag.

Det dr angeldget att uppmirksamma behovet av sociala verksamheter for att bryta ensamhet
och isolering sédrskilt fér dem som har demensproblem. Genom regelbunden mental stimulans
och gemenskap med andra fordréjs behovet av sérskilt boende.

Mojlighet till fysisk aktivitet inom- och utomhus framjar en god hélsa, Majlighet till
utevistelse aret om samt fysisk aktivitet, har stor betydelse for héilsan. Detta innebér att trygga,
attraktiva och tillgéingliga gronomréden &r viktiga for mojligheten att vistas ute, likasa
tillgéingliga lokaler for inomhusaktiviteter.

Innovationer/entreprenorskap
For att uppnd mélet om innovationer och entreprensrskap skall
o utbudet av digitala tjénster for dldre 6ka
o boendeformerna for dldre utvecklas utifran 6nskemal och behov
e boendemiljon inom- och utomhus utvecklas for att stdrka den fysiska och psykiska
hélsan hos &ldre
e innovationer som kan utveckla omsorgen och vérden stimuleras och utvecklas



Aldre minniskor skall sa langt det &r mdjligt kunna véilja att bo och fa sin vird och omsorg
hemma i sin invanda sociala miljs. Nér behovet av annan boendeform uppstér dr det viktigt
att lyssna till den enskildes och anhdrigas onskemdl. Trygghet, nirhet, till viinner och
nirstiende och en vil fungerande hilso- och sjukvérd &r av grundliggande betydelse for
sldre. Flytt till en dldrebostad/sérskilt boende kan bli aktuell efter behovsprovning, nér behov
av tillsyn, vard och omsorg inte langre kan tillgodoses i hemmet. For att tillgodose édldres
skiftande behov maste vara boenden vara flexibla och anpassade béde nir det géller den
fysiska utformningen men ocksé vard och omsorgsinnehéll. Aven den yttre miljon &r en viktig
fraga nér det géller boendet. En bra och anpassad utemiljé stimulerar till fysisk aktivitet och
utevistelse.

En god utveckling inom rehabilitering och hilso- och sjukvard kan bidra till att minska vérd-
och omsorgsbehovet inom #ldreomsorgen. Medicintekniska foréindringar, som gor att fler
dldre dverlever med kroniska sjukdomar, kan dka pé de framtida vardbehoven for dldre.
Insatser i form av rehabilitering, rehabiliterande arbetssitt och eftervard kan paverka genom
att processen mot okat vardbehov bromsas och #ldre i hogre grad ges mojlighet att klara sig
sjiilva. Medicinsk forskning som klarligger mekanismerna bakom till exempel demens och
andra sjukdomar mojliggor att ge forebyggande insatser och behandling vilket kan f& mycket
stor inverkan pé de framtida resursbehoven.

Ovrigt
Den som ir i behov av palliativ vard skall
o erbjudas samtal om vardens innehdll och riktning i livets slutskede
o ges en si adekvat symptomlindring som mgjligt
¢ erbjudas méjlighet att inte d6 ensam
e i mdjligaste man erbjudas att vilja plats vid dodsdgonblicket

Nirstaende till den som ir i behov av palliativ vérd skall
o erbjudas samtal om vardens innehéll och riktning i livets slutskede

En god palliativ vard utgér fran de fyra hérnstenarna symptomlindring, multiprofessionellt
samarbete, kommunikation och relation samt stod till nirstiende. Varden skall omfatta alla,
oavsett alder och diagnos. Syftet med palliativ vérd &r att lindra symtom, forebygga oro och
missforstand samt forbittra livskvaliteten for personer i livets slutskede.




BILAGOR Bilaga 1

Statistiskt material fildre personer i Ljusnarsbergs kommun

Tabell 1. Prognos antal personer 65 — 80 ar eller fildre, 2017 — 2035 baserat pa scenariot
tidigare befolkningsutveckling, dvs. befolkningsminskning

Alder Ar

2018 2019 2020 2025 2030 2035
65-79 ar 1109 1112 1115 1031 950 887
Min 566 570 575 517 486 453
Kvinnor 543 542 540 514 473 432
80 eller dildre 329 335 360 464 519 546
Min 138 143 157 221 238 2352
Kvinnor 191 193 203 244 281 294
Summa 1438 1447 1475 1495 1478 1433
Andel av
befolkningen
totalt (%) 29,7 30,2 31,1 29,5 33,0 34,6

(Kdlla: Statisticon AB, 2018)
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BILAGOR Bilaga 2

Region Orebro lans befolkningsundersdkning "Liv och hilsa” (Region Orebra lan, 2017)
visar att de &ldre (50-85+ &r) i Ljusnarsbergs kommun bland annat:

o Har svarat stimmer mycket vil/stiimmer ganska vil pa frigan om att man kan lita
pa ménniskor som bor i det har omradet

Kommun Linet
Alder 50-69 70-84 83+ 50-69 70-84 85+
Min 81% 95% 100% |91 % 05 % 97 %

Kvinnor 86% 93% 96% 92 % 04 % 98 %

o Har svarat ja pa frigan om att man kan f& hjdlp av ndgon/négra personer om personen
har praktiska problem eller &r sjuk?

Kommun Linet
Alder 50-69 70-84 85+ 50-69 70-84 85+
Min 85% 91% 84% 90 % 89 % 90 %

Kvinnor 97% 95% 90% 94 % 90 % 92 %

e Har svarat pa fragan att de ibland eller ofta avstdr frén att gi utav ridsla for att bli
verfallen, ranad eller p4 annat sétt ofredad.

Kommun Liinet
Alder 50-69 70-84 85+ 50-69 70-84 85+
Miin 13% 6% 19 % 13 % 9 % 12 %

Kvinmor 33% 35% 42% 40 % 37 % 40 %

o Har svarat att de har mycket stort eller ganska stort fortroende tor
institutioner/politiker i samhéllet inom dldreomsorgen

Kommun Lanet
Alder 50-69 70-84 85+ 50-69 T70-84 85+
Miin 26% 37% 63% 37 % 29 9% 51 %

Kvinnor 46% 38% 64% 34 % 29% 31%
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e Har svarat ja pa frigan om skulle personen/personens hushdll inom en ménad klara av
att betala en ovintad utgift p 11 000 kronor utan att [ana eller be om hjélp?

Kommun Liinet
Alder 50-69 70-84 85+ 50-69 70-84 85 +
Miin 80% 7T7% 95% 85 % 86 % 89 %

Kvinnor 72% 81% 73% 82 9% 80 % 74 %

e Har svarat ja pd frdgan om det under de senaste 12 manaderna hént att du haft
svérigheter att klara de lopande utgifierna for mat, hyra, rikningar med mera vid flera

tillfillen?
Komtmun Linet
Alder 50-69 70-84 83+ 50-69 T70-84 85+
Miin 9% 4% 6% 4 % 3% 1%
Kvinnor 6% 7% 0% 5% 4% 1%

¢ Har svarat mycket bra/bra pa hur de bedémer sitt allméntillstand

Kommun Linet
Alder 50-69 70-84 85+ 50-69 70-84 85+
Miin 0% 61% 37% 67 % 59 % 44 %

Kvinnor 63% 57% 33% 67 % 56 % 32%

e Har svarat ja pd frAgan om de har nigon ldngvarig sjukdom, besvir efler olycksfall,
nagon nedsatt funktion eller annat langvarigt hilsoproblem

Kommun Liinet
Alder 50-69 70-84 85+ 50-69 70-84 85+
Min 48% 46% 46% |43 % 47 % 52 %

Kvinner 449% 349% 449% 41 % 46 % 60 %
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o Andel som uppger att de har aktivitetsminuter minst 150 minuter per vecka (fysisk
aktivitet*2 och vardagsmotion*1}

Komniun Linet
Alder 50-69 70-84 85+ 50-69 70-84 85+
Miin 54% 53% 26% [64% 60 % 29 %

Kvinpor 60% 47% 40% 67 % 52 % 16 %

e Andel som uppger att de har aktivitetsminuter minst 300 minuter per vecka (fysisk
aktivitet*2 och vardagsmotion™1)

Kommun Linet
Alder 50-69 70-84 85+ 50-69 70-84 85+
Miin 27% 33% 10% |42% 35 % 15%

Kvinnor 28% 23% 20% 40 % 29 % 7%
Annan statistik visar att:

e Andelen ordinarie kvinnliga ledaméter 65 ar och aldre i kommunfullmiktige uppgick i
augusti 2019 till 0 procent. Andel mantiga var 4,8 9%, Erséttare for ledaméter uppgick
till 11,8 % for respektive min och kvinnor (Killa: Kanslichef Ljusnarsbergs kommun,
2019).

o Andelen ordinarie kvinnliga ledambter 65 4r och dldre i kommunstyrelsen uppgick i
augusti 2019 till 0 procent. Andel manliga var 11,1 %. Ersdttare for ledamaoter uppgick
till 11,1 % for kvinnor och 0 % for mén (Kélla: Kanslichef Lj usnarsbergs kommun,
2019).

o Det #r fler min &n kvinnor i aldern 65-94 ar som har gymnasial utbildning pé tre ar
2018. Dock iir eftergymnasial utbildning p tre &r eller mer hdgre for kvinnor i
aldrarna 75-94 ar, * Uppgifier om #ldre utbildningar kan saknas och dirmed kan resultatet paverkas av detta.
(Killa: SCB statistikdatabas)

o Andel personer i hushall med inkomst < 50 procent av medianviérdet efter region,
alder, hushallstyp och &r (Kélla: SCB statistikdatabas)

2017

Kommun Linet

Alder 65+ 6579 80+ 65 + 65-79 80+
Samtlign 74% 69% 92% [49% 43%  6,9%
personer
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* Andel personer i hushall med inkomst < 60 procent av medianvirdet efter region,
alder, hushallstyp och &r (Killa: SCB statistikdatabas)

2017
Kommun Liinet

Alder 65+ 65-79 80+ 65 + 65-79 80+
Samtlica 21,8% 18,8% 32,0% [165% 129% 276%
personer

*Med en Hg inkomst avses de personer som lever i ett hushill som har en disponibel inkomst per konsumtionsenhet sem 4r mindre #n 50
respektive 60 procent av medianvardet for samtliga. Med hoog inkomst avses de personer som lever i et husha(l som har en disponibel
inkomst per
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