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Samandrag

Framskrivingar av befolkninga syner ein sterk vekst i den eldre befolkninga dei neste dra. | denne
artikkelen nyttar vi SSB si siste framskriving av befolkninga til @ framskrive talet pa brukarar av
hjelpemidler fram mot 2060. | SSB sitt hovedalternativ er gjennomsnittleqg levealder oppjustert
til 87,2 ar for menn og 89,2 ar for kvinner fram mot 2060. | framskrivinga av hjelpemiddelbruka-
rar far det som effekt at den eldste aldersgruppa far ein vesentleg hggare vekst enn i tidlegare
anslag, spesielt etter 2035. Denne veksten vil eventuelt komme i tillegq til ei generell aldring i
befolkninga, og bidra til @ auke behovet for hjelpemidler.

Framskrivingane syner at talet pa brukarar som kvart dr far utlant hjelpemidler fra NAV fram mot
2030 vil vere 37,5 prosent hggare enn i dag. Vidare vil auken kunne bli pa 123 prosent til 2060.
Av fleire typar hjelpemiddelstgnader har vi sett pa hdyreapparat og ortopediske hjelpemidler.
Talet pa brukarar av hgyreapparat vil i 2030 kunne vere 65 prosent hggare enn i dag, medan
talet pa brukarar av ortopediske hjelpemidler vil kunne vere 28 prosent hggare.

Det er store usikkerheter med framskrivingar sa langt fram i tid. Talet pa brukarar kvart ar ma
difor berre oppfattast som tendensar basert pa rein demografisk effekt. Framskrivingar for dei
fgrste 15 - 20 ara framover er meir dagsaktuelle, i og med at usikkerheten er litt mindre. Hensik-
ten er @ framskaffe kunnskap som ma nyttast til konkret planlegging.
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Innleiing

Den norske befolkninga er i ferd med & bli eldre. Den
utviklinga ser vi ogsé i mange andre land. Aldringa vil
gradvis fa konsekvensar generelt i samfunnet, for
arbeidsstyrken, for pensjonar og ulike stenader. Ald-
ringa i befolkninga vil utvilsamt fore med seg ein
betydeleg vekst i talet pad personar med funksjons-
vanskar, 1 og med at risiko for funksjonstap aukar med
alderen. Befolkningsendringa vil presse fram nyten-
king og nye organisasjonsformer i velferdssamfunnet.
Hjelpemiddelomradet er ei gruppe stonader som har
ei klar overvekt av eldre brukarar. Vi vil difor ha ein
betydeleg demografisk effekt pa dette omradet, og vi
onsker & belyse denne effekten narmare. Fokus vil
vere konsekvensar for tilgangen til ulike grupper av
hjelpemidler som NAV gir stenad til.

Framskrivinga av talet pa brukarar ved hjelpemiddel-
sentralane er ei vidareforing av framskrivingar som
vart gjort tidlegare (Gjerde 2007, 2013). Vi har i
denne omgang ogsa gjort framskrivingar pa brukartil-
gang pd ortopediske hjelpemidler og heyreapparat.
Denne oppdateringa er aktualisert som folgje av at
ASD har nedsett eit ekspertutval for a lage ei utgreiing
av framtidig organisering av hjelpemiddelomrédet.
Den skal falgje opp tilradingane fra utvalet som utar-
beidde den forre utgreiinga av dette (NOU 2010: 5).
Utvalet har i arbeidet med dette bestilt nye framskri-
vingar av brukartilgangen, ikkje berre ved hjelpemid-
delsentralane, men ogsa pa fleire andre stonader pa
hjelpemiddelomradet.

Framskrivingane bygger pa nye folketalsframskrivin-
gar utarbeidd av Statistisk Sentralbyra. i 2016. Ved
hjelp av denne kan vi estimere tilgangen pa brukarar
til dei ulike stenadene framover i tid, med den foreset-
naden at andelen brukarar av tenestene i kvar alders-
gruppe i befolkninga er stabilt over tid.

Foremalet med framskrivingane er ikkje primert &
treffe eksakt pa talet pa brukarar i ei ordning, for 2025
eller 2030, og i alle fall ikkje sé langt fram som 2060.
Til det er usikkerheten ved framskrivingane for stor.
Andre faktorar enn dei demografiske vil ogsa ha inn-
verknad. Foremalet er & skissere ein hovedtendens i
retninga pé utviklinga, basert pa det vi har av kunn-
skap i dag.

Framskrivinga er ei reindyrking av den demografiske
effekten pa tilgangen til stonadene. Det kan oppsta
mange andre faktorar som ogsd paverkar denne til-
gangen, som regelendringar eller teknologiske
endringar ved produkta. Slike faktorar skal vi ikkje
framskrive. Fornying og justering av framskrivingane
blir gjort med jamne mellomrom, for 4 fi med
endringar i foresetnadene.

Folketrygdlova gir heimel for stenad til betring av
funksjonsevna, til & skaffe eller halde pa arbeid, til & ta

DEFINISJONAR OG FORKLARINGAR

Nedsett funksjonsevne - kan forstaast som eit misfor-
hold mellom individet sine fgresetnader og omgjevnaden
sine krav. Funksjonsnedsetting kan vere av fysisk, psy-
kisk eller sosial art. (Sja elles drgftingar omkring definis-
jonane i NOU 2001: 22 Fra bruker til borger, og i NOU
2010: 5, Aktiv deltakelse, likeverd og inkludering).

Grunnlag for stenad til hjelpemidlar - personar som
pa grunn av sjukdom, skade eller lyte har vesentleg og
varig innskrenka alminneleg funksjonsevne har rett til
stgnad nar det blir rekna som ngdvendig og tenleg for a
betre evna til & ha arbeid eller a klare gjeremal i daglegli-
vet.

Hjelpemiddel - Ein gjenstand som reduserer eit praktisk
problem (NOU 2010: 5).

Registrerte hjelpemiddelbrukarar - alle personar som
pa eit tidspunkt har eit aktivt lan av hjelpemidlar, uav-
hengig av nar dei har fatt dei.

Hjelpemiddelbrukarar pr ar - alle personar som i lgpet
av eit ar har fatt l&n av hjelpemidlar.

REGELENDRINGAR PA HJELPEMIDDEL-
OMRADET DEI SISTE ARA

2010. Avvikling av tilskot til standard datautstyr

2012. Ein del sma og rimelege hjelpemidlar tekne ut av
stgnadsordninga

2012. Ein del hjelpemidlar til trening og aktivitet, som
ikkje er spesielt produsert for personar med funksjons-
vanskar er tekne ut av stgnadsordninga.

2014. Tilskotsordning for smahjelpemidler som er spesi-
elt tilpassa for personar med funksjonsvanskar.

2014. Gjeninnfering av stgnad til datahjelpemidler.
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HJELPEMIDDELSENTRALAR

Hjelpemiddelsentralane er ein sentral aktgr i det nettver-
ket som formidlar hjelpemidler for personar med funk-
sjonsvanskar. Dei er tverrfaglege ressurs- og kompetan-
sesentra for hjelpemiddeltiltak og fysisk tilrettelegging.
Dei skal bidra til heilskaplege problemlgysingar i heim,
skule, arbeid og fritid. Dei skal ha kompetanse pa pro-
dukt og lgysingar og korleis hjelpemidler og ergono-
miske tiltak kan avhjelpe og kompensere for funksjons-
tap. Hjelpemiddelsentralane har i tillegg eit overordna
ansvar for forvaltning av hjelpemiddelparken, sortiment-
styring, og a fa til ei god utnytting av samfunnet sine res-
sursar ved stgrst mogeleg gjenbruk av hjelpemidler. Det
er ein hjelpemiddelsentral i kvart fylke, med unnatak av
Oslo og Akershus, som har ein felles sentral.

Kommunehelselova palegg kommunane a blant anna ha
eit rehabiliteringstilbod til innbyggarane. Gjennom for-
skrift om habilitering og rehabilitering (2001) har kom-
munane eit ansvar i hjelpemiddelsaker. Kommunane skal
vere forstelineteneste og koordinerande instans for dei
samla behova for tiltak som brukaren matte ha. Dei skal
syte for ngdvendige hjelpemidlar og legge til rette mil-
joet kring den enkelte brukar. Hjelpemiddelsentralane
har oftast ei rolle som andrelineteneste, og skal stgtte
kommunane med kompetanse, produktkunnskap og
hjelp med spesielle tilpassingar av hjelpemidler og tiltak,
pa omrade der dei ikkje har tilstrekkeleg kompetanse
sjplv. Brukarane skal fa det same tilbodet og bli mgtt av
kompetente fagfolk, uavhengig av bustad.

DATAGRUNNLAG

Vi har i denne samanhengen nytta data fra to kjelder.
Som grunnlag for antatt folketalsutvikling har vi nytta
Statistisk Sentralbyra (SSB) sine framskrivingar av folke-
talet, fra 2016. Den bygger pa fgresetnader for talet pa
fodslar, gjennomsnittleg levealder, netto innvandring og
innanlands flyttemgnster. For kvar av desse variablane
er det gjort analyser bygd pa utvikling dei siste ara og
endringar som allereie er i gang. SSB har utarbeidd fram-
skrivingane i tre alternativ for kvar av variablane, hgg,
middels og (3g. Vi har her nytta middels-alternativet pa
dei nemnde variablane, som ogsa blir rekna som eit
hovedalternativ fra SSB si side.

Data for talet pa brukarar ved hjelpemiddelsentralane er
henta fra hjelpemiddelsentralane sitt datasystem.
Systemet genererer sentral statistikk basert pa alle fyl-
kesvise registreringar. Vi nyttar her informasjon om bru-
karar med utlan av eit eller fleire hjelpemidler i l¢pet av
2015.

STATISTIKK 2015
(Innkjpp gjeld berre det som er finansiert gjiennom NAV)

Innkjgp nye hjelpemidlar kvart ar totalt: Omlag 2,7 milli-
ardar kroner

Innkjop hovudhjelpemidlar, dvs. hjelpemidlar utanom
ekstra deler og tilbehgr: Omlag 2,0 milliardar kroner

Verdi av utldnte hovudhjelpemidlar kvart ar: Omlag.
2,8 milliardar kroner

Verdi av gjenbruk hovudhjelpemidlar kvart ar: Rekna til
omlag 770 millionar kroner

Tal pa registrerte brukarar ved hjelpemiddelsentralane:
Om lag. 420 000 personar, tilsvarande omkring 8 pro-
sent av folketalet

Tal pa brukarar med utlan i 2015: 134 653 personar.

Tal pa andre brukarkontaktar, som service, radgjeving og
annai2015: 38 159 personar.

utdanning eller til dagleglivet. Faremalet er & finansi-
ere stonad til hjelpemidlar som kan vege opp for fol-
gjene av funksjonsnedsetjing. Stenadsreglane skil i
liten grad mellom aldersgrupper, og heller ikkje mel-
lom diagnosegrupper. Funksjonsevna ma vere nedsett
pa grunn av sjukdom, skade eller lyte, og den mé vere
vesentleg og varig redusert. Med varig meiner ein til
vanleg om lag 2 — 3 &r, bortsett fra tilfelle der hjelpe-
midlar er nedvendig for pleie mot slutten av livet. S&
lenge nedsett funksjonsniva i forhold til krav i omgiv-
naden er dokumentert, kan det ytast stonad til dei hjel-
pemidla som er nedvendig. Desse vert vanlegvis
finansierte fullt ut.

Blant dei viktigaste hjelpemiddeltypane er dei som er
for personar med problem med rersle og mobilitet.
Det kan vere rullestol, andre ganghjelpemidlar, og
mange ulike typar spesialutstyr for & kunne klare seg i
eige hushald, eller for & kunne bli pleidd av andre i
heimen. Andre typiske hjelpemiddelgrupper er dei for
personar med syns- og heyrsleproblem. Teknologiba-
serte hjelpemidlar, datautstyr m.v. har lenge vore eit
viktig omréade, og det kan nyttast innanfor ulike for-
mer for funksjonsproblem. Tradisjonelt er det dei
yngre brukarane som nyttar databaserte hjelpemidlar.
Stenaden til dette har likevel blitt avgrensa dei siste
ara. Kjop av standard datautstyr vil ikkje reknast som



// Arbeid og velferd // 3 // 2016
// Brukarar av hjelpemidler i ara framover

ekstrautgift pd grunn av funksjonsproblem, men er
utstyr som alle mé& ha. Stenaden avgrensar seg til
utstyr og programvare som er spesielt utvikla for og
tilpassa personar med funksjonsvanskar.

Som vi ser av faktaboks om statistikk, er det om lag
420 000 personar som har lant eit eller fleire hjelpe-
midlar frd NAV hjelpemiddelsentral, alle aldersgrup-
per inkludert. Det tilsvarar om lag 8 prosent av samla
folketal i landet. Om lag ein tredjedel av desse har fatt
utlan av hjelpemidler det siste aret. Tabell 1 syner at
ein stor del av brukarane er over 70 ar. Det gjeld 60,7
prosent.

Folketalsutvikling og aldersstruktur

Aldring i befolkninga

Befolkninga er i ferd med & bli eldre. Den sédkalla
eldrebelgja har vore kjent lenge. Den delen av befolk-
ninga som er 70 ar og eldre er no i ferd med a auke, og
den delen av befolkninga som er 80 &r og over vil
auke spesielt sterkt frd 2025. Desse endringane er
ikkje ei belgje, i den forstand at det vil «normalisere»
seg igjen etter ein periode. Det er derimot ei varig
strukturell endring i befolkninga. Denne aldersforsky-
vinga vil forsterke seg, og bli den nye normalsituasjo-
nen heile dette hundrearet.

Framskrivingane for 2016 - kva er nytt?

SSB sine folketalsframskrivingar er i 2016 presentert
i ny versjon. (SSB 2016). Eit viktig element for nye
versjonar er & evaluere i kva grad dei feregdande ver-
sjonane har slatt til, og eventuelle arsaker til avvik fra
faktisk utvikling. Prognosane kan dermed justerast i
trdd med nye foresetnader.

Nokre endringar i framskrivinga fra 2016:

— Nedgang i fedselstal. Fodselstala er pa veg ned-
over. Fra 2009 av har fruktbarheten gatt ned fra ca.
1,98 til 1,76.barn pr. kvinne (SSB 2016). Denne har
rett nok gatt ein del opp og ned dei siste 40 ara. Ein
skilnad 1 SSB sine tre siste framskrivingar har vore ei
nedskriving av gjennomsnittleg tal pd fedslar pr.
kvinne. Talet pa barn og unge dei neste ara framover
matte dermed skrivast ned ein del. I ny framskriving i
2016 blir dette fodselstalet sett til 1,7, og halde kon-
stant pa det nivaet framover. Talet pa fodslar vil da
auke svakt, fra om lag 60 000 i dag til om lag 67 800
12040 og 73 900 1 2060. Talet pa dede, som var pa om
lag 40 70012015, vil vere pa om lag 55 700 1 2040, og
64 700 1 2060. Under desse foresetnadane vil det
framleis vere eit fodselsoverskot, men langt svakare
enn i dag.

Figur 1. Framskriving av folketal samla og pr aldersgruppe fram til 2060. Tal personar
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Figur 2. Framskriving av folketalet i aldersgruppene 60 ar og over fram til 2060. Tal personar
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— Auka forventa levealder. Gjennomsnittleg for-
venta levealder for nyfedde har auka i lang tid alle-
reie. Den var i 2015 pa 83,9 ar for kvinner og 80,2 ar
for menn. | framskrivinga frad 2016, middelalternati-
vet, er det lagt inn ei ytterlegare estimert auke, til 89,2
ar for kvinner og 87,2 ar for menn fram mot 2060.
Levealder for menn har den sterkaste auken. I tilsva-
rande framskriving fra 2014 var forventa levealder
89,1 ar for kvinner og 86,5 ar for menn. Dette forer til
ei oppjustering av talet pa personar over 80 ar, og pa
sikt ei markant auke 1 talet pa personart pa 90 ar og
over (sja figur 3). Det er 1 dag relativt f4 dedsfall i dei
yngre aldersgruppene, medan dei som blir gamle lever
lenger enn for. Som ei naturleg folgje av aldringa i
befolkninga, vil det likevel bli fleire dede pr. &r fram-
over.

— Aukande sentralisering. Innanlands flyttemenster
gér meir i retning av sterre byar og sentrale omrade i
landet. Prognosane i ar forsterkar denne tendensen. |
velferdsmessig samanheng gir det ganske ulike utfor-
dringar i sentrale strok i heve til distrikta. Forskyving
av aldersstrukturen i befolkninga vil kunne bli ster-
kare i distrikta, pa grunn av at dei yngre oftare flyttar
bort.

“—60-69ar
70-79 ar
~—80-89ar

90 ar og over

— Auka netto innvandring. Nye prognosar har
oppjustert langsiktig netto innvandring framover

I Figur 1 har vi samla folketal pr ar og i aldersgrupper,
nar ein nyttar middelalternativet for framskriving.
Den tilseier at vi passerar 6 millionar innbyggarar i
2031, og 7 millionar innbyggarar i 2058. Andelen
som er 70 &r og over, som er pa 11 prosent i dag, vil
vere pa 16,9 prosent i 2040 og pa om lag 19 prosent i
2060.

Figur 2 syner ei sterk og langvarig auke i dei eldre
aldersgruppene, og at alle desse gruppene har auke
samtidig. Dei yngre aldersgruppene har svakare vekst.
Om vi berre reknar med folketalet pa 70 ar og eldre, sa
har den gruppa 11 prosent av folketalet i dag. Den
delen vil auke til om lag 19 prosent i 2060.

Figur 3 samanliknar SSB sine folketalsframskrivingar
12012, 2014 0g 2016 nar det gjeld talet pa personar 90
ar og over. Anslatt auke i levealder framover har fort
med seg ein relativt stor auke i talet pa personar blant
det eldste eldre spesielt for 2016-framskrivinga. Prog-
nosane for talet pa hjelpemiddelbrukarar blir folgeleg
0gsé oppjustert.
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Figur 3. Framskrivingane i 2012, 2014 og 2016,
anslag for talet pa personar 90 ar og eldre, i 2020, i
2030 0gi 2040
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Framskriving av talet pa brukarar

Framskriving av talet pd brukarar er vidareforing av
allereie kjende utviklingstrekk. Vi har her gjort fram-
skriving péa brukarar med utlan fra hjelpemiddelsen-
tralane, tildeling av ortopediske hjelpemidler og hoy-
reapparat. Framskriving av desse brukargruppene er
ogsa ein del av bestillinga fra ekspertutvalet for orga-

FRAMSKRIVINGSMETODE

Folketalet i 2015 og brukarane ved hjelpemiddelsentra-
lane same ar er delt inn i aldersgrupper, kvar av dei pa 10
arsklassar, (0-9 ar, 10-19 ar osv.) Kvar aldersgruppe av
hjelpemiddelbrukarar blir rekna i prosent av innbyggar-
talet i den same aldersgruppa. Denne prosenten blir der-
etter vider4efgrt for alle ar som framskrivinga skal dekke.

nisering av hjelpemiddelomradet. Ortopediske hjelpe-
midler og heyreapparat skil seg fré ovrige hjelpemid-
ler ved at det utpreving, tilpassing og val av leysingar
foregér i helseinstitusjonane. NAV si rolle er saks-
handsaming og finansiering. Hensikten med framskri-
vingane er 4 fa ein indikasjon pé samla brukartilgang
pa dei storste stonadane pa hjelpemiddelomrédet.

Framskriving av brukarar ved
hjelpemiddelsentralane

Tabell 1 syner startpunktet for framskrivinga. Det er
talet pa brukarar som fekk utlan i 2015 fordelt pa
10-&rige aldersgrupper. Den klart sterste gruppa bru-
karar er personar i alderen 80-89 é&r som star for 30
prosent av alle utlan. Totalt var det om lag 135 000
brukarar med utlan av hjelpemidler i 2015.

Den éarlege tilgangen av brukarar ved hjelpemiddel-
sentralane kan auke fra 135 000 til 230 000 i 2040 og
300 000 personar i 2060, som ein reindyrka demogra-
fisk effekt. S& godt som hele denne auken vil vere eit

Tabell 1. Talet pa brukarar som fekk utldn i 2015 fordelt pa aldersgrupper, prosentdel i kvar aldersgruppe, og
kvar aldersgruppe i prosent av aldersgruppa i befolkninga

Aldersgruppe Talet pa brukarar
0-9ar 5145
10-19ar 10410
20-29 ar 3785
30-39ar 3812
40 - 49 ar 6 289
50-59 ar 8 848
60 - 69 ar 14 570
70-79 ar 24 131
80 -89 ar 40 222
90 ar og over 17 439
Total 134 651
Kjelde: NAV

Prosentdel i kvar aldersgruppe

Prosentdel i befolkninga

38 0,8
7.7 16
2,8 0,5
2,9 0,5
47 0,8
6,6 1.4
10,8 2,6
179 7,2
29,9 22,8
12,9 40,3
100,0 2,6
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Figur 4. Framskriving av brukartilgang ved hjelpemiddelsentralane fram mot 2060, totalt og pr aldersgruppe.
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resultat av aldring i befolkninga. Figurane 4 og 5
illustrerer auken, fordelt pa aldersgrupper.

Dei siste ara har det samla sett vore nedgang i talet pa
personar i aldersgruppa 80 &r og over. Dette pa grunn
av relativt sma fodselskull i ara etter 1930. Talet pa
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hjelpemiddelbrukarar pr. ar har ogsa gatt ned desse
ara, 1 hovudsak pé grunn av at aldersgruppa over 80 ar
er s pass dominerande blant dei som fér utlén av hjel-
pemidler. Framover blir auken i talet pa brukarar i
alderen 80 ar og over det mest pafallande trekket i
prognosane. Auken i denne aldersgruppa vil vere spe-

Figur 5. Framskriving av brukartilgang ved hjelpemiddelsentralane fram mot 2060, pr aldersgruppe. Tal

personar
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sielt sterk frd og med 2025 og utover. Fram mot 2035
vil vi fa naer ei dobling av den érlege tilgangen av bru-
karar over 80 ar.

Tabell 2 syner det arlege talet pa brukarar med utlan
for ein del ar framover. Det samla talet pa brukarar
med eit eller fleire utlan vil til ei kvar tid vere hogare,
tilsvarande talet pa om lag 420 000 personar i dag. For
mange av desse vil det vere behov for oppfelging, ser-
vice og vedlikehald, radgiving m.v. Desse oppgavene
vil gje ekstra utfordringar for organisering av tenes-
tene.

Framskriving av talet pa brukarar pa
ortopediske hjelpemidler

Innafor gruppa av ortopediske hjelpemidler er det
mange ulike produkt. Dei har til felles at dei skal
erstatte eller stotte opp kroppsdeler. Dei sterste pro-
duktgruppene er ortoser og fottey, inkludert fotseng,
spesialtilpassa innleggsalar i sko. Dette er produkt
som blir formidla i store antal, medan kostnaden pr.
eining ikkje er sd stor. Proteser er langt dyrare pro-
dukt, medan det er faerre brukarar av desse. I denne
samanhengen har vi ikkje splitta pa type produkt, men
teke med alle brukarar pr. ar samla.

Den sterste brukargruppa av ortopediske hjelpemidler
erialdersgruppa 60 — 69 ar. Den sterke folketalsauken

i denne aldersgruppa det siste tidret, har fort med seg
ein sterk volumauke pa mange produkt pa dette omra-
det. Effekten av «eldrebglga» har vi dermed allereie
hatt i fleire ar pa dette omradet.

I aldersgruppa 70 ar og over er det faerre brukarar
arleg. Det er ein klart mindre del av folketalet i den
aldersgruppa som nyttar ortopediske hjelpemidler.
Denne aldersgruppa vil likevel sta for hoveddelen av
auken pa dette omradet dei neste ara framover. Figur
6 syner dette. P4 sikt vil ogsé aldersgruppa over 80 ar
ogsa utgjere ei vesentleg brukargruppe, ut fra veksten
i folketalet i denne aldersgruppa.

Samla sett vil den demografiske effekten for ortope-
diske hjelpemidler vere mindre enn for andre hjelpe-
midler dei naermaste ara, og veksten blir ogsa redusert
noko etter ein del &r. Andelen brukarar i dei eldste
aldersgruppene er klart mindre, og aldringa i befolk-
ninga kan difor f4 ein meir moderat effekt framover.
Auken i brukartalet fram mot 2020 vil kunne vere pa
om lag 7,5 prosent, til 2030 pa om lag 21 prosent, og
mot 2040 pa om lag 31 prosent.

Framskriving av talet pa brukarar av
heyreapparat

Talet pa brukarar som érleg far tildelt hoyreapparat
har utsikter til ein svert sterk auke dei naraste ara.

Figur 6. Framskriving av brukartilgang til ortopediske hjelpemidler pr aldersgruppe, til 2060. Tal personar
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Dette gér fram av figur 7. Ein stor del av brukarane av
heyreapparat er i alderen 60 ar og over. Den storste
brukargruppa i dag er i alderen 70 — 79 éar. Denne
gruppa vil sta for den vesentlege delen av auken det
forste tiaret, medan aldersgruppa 80 ar og over vil fol-
gje deretter. Andre aldersgrupper har meir stabil
utvikling. Nar vi har som foresetnad at prosentvis del
1 kvar aldersgruppe som far hgyreapparat er konstant,
sd vil dette omradet reagere svert sterkt pd aldringa i
befolkninga. Effekten i talet pa brukarar fram mot
2030 vil vere pa meir enn 2 prosent pr. ar.

Desse to stenadene har betydelege brukargrupper.
Delvis kan dei overlappe med gruppa av andre hjelpe-
middelbrukarar, medan andre, spesielt den store
gruppa som far lettare ortopediske hjelpemidler, har
ofte ikkje andre hjelpemiddelstenader. Ulik alderspro-
fil pé brukargruppene indikerer ganske ulike progno-
ser for framtidig tilgang, jfr. tabell 2.

Konsekvensar av framskrivinga

Usikkerheten omkring framskrivingane blir naturleg
nok sterre dess lenger fram i tid vi kjem. Avstanden
mellom hoge og lage utviklingsalternativ blir ganske
stor. Vi har i denne samanheng gjort framskrivingar
fram til 2060. Valet av tidshorisont er gjort med tanke
pa & synleggjere framtidige behov for ressursinnsats,

pa hjelpemiddelomradet, men gjerne ogsa pa vel-
ferdssamfunnet generelt. Usikkerheten ved framskri-
vingane sa langt fram i tid ma fere til at for eksempel
talet pa brukarar kvart ar berre ma oppfattast som ten-
densar basert pa rein demografisk effekt. Framskri-
vingar for dei forste 15 — 20 ara framover er meir
dagsaktuelle, i og med at usikkerheten er mindre, og
at dei framskaffar kunnskap som ma nyttast til kon-
kret planlegging.

I heve til framskrivinga vi hadde i 2013 (Arbeid og
velferd nr 2, 2013) sa er det ikkje storre endringar i
talet pa personar i aldersgruppa 80 — 89 ar. Det er auka
tal pa personar i dei yngre aldersgruppene, pa grunn
av auka innvandring. Det som kan gje utslag pa prog-
nosar for hjelpemiddelbrukarar er antatt auke i talet pa
personar over 90 ar. I SSB sitt hovedalternativ er
gjennomsnittleg levealder oppjustert. I framskrivinga
av hjelpemiddelbrukarar fir det som effekt at denne
aldersgruppa far ein vesentleg hogare vekst enn tidle-
gare anslag, spesielt etter 2035. Denne veksten vil
eventuelt komme 1 tillegg til ei generell aldring i
befolkninga, og bidra til 4 auke presset pa ordningane.

Aldersgruppa 70 — 79 ar blant hjelpemiddelbrukarane
er no i sterk vekst. Utslaget i statistikken er likevel
moderat. Betre folkehelse generelt bidrar til at folk i

Figur 7. Framskriving av brukartilgang pa hgoyreapparat pr aldersgruppe, fram mot 2060. Tal personar
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denne aldersgruppa er relativt friske, og hjelpemid-
delbehovet er moderat.

Formidlingssystemet for hjelpemidler vil i heg grad
bli paverka av endringane vi kan sja. P& den eine sida
har vi mengdeproblematikken. Kapasiteten ma til-
passe seg det talet pa brukarar vi far framover. Utfor-
dringane vil ogsa vere store nér det gjeld organisering
og effektivisering av tenester. Det aukande talet pa
utlan gir utfordringar nér det gjeld mengda av bruka-
rar som vil ha behov for vedlikehald, service og repa-
rasjonar. Pa den andre sida vil endringa i aldersprofi-
len blant brukarane kunne paverke kva tenester som
skal utviklast, og kva satsingsomrade som skal priori-
terast. Formidling av hjelpemidler for tilpassing av
bustad for folk med aldersproblematikk mé nedven-
digvis vere eit betydeleg satsingsomrade. Nar ein

Tabell 2. Framskriving av tal pa brukarar som far
utlan av hjelpmidler

Ar Estimert tal pA Endring i prosent Prosentdel
brukarar arleg fra 2015 70 ar og over

Hjelpemidler

2015 134 653 60,7
2020 146 450 8.8 62,7
2025 162 260 20,5 65,1
2030 185 200 37,5 68,4
2040 228 300 69,5 73,2
2050 266 000 97,6 76,0
2060 299 900 1227 77,8
Hoyreapparat

2015 46 452 57,4
2020 54 870 18,1 60,9
2025 60 900 31,1 63,0
2030 67 750 45,8 65,2
2040 79 700 71,6 69,2
2050 89 600 92,9 71,0
2060 98 500 112,1 71,8
Ortopediske hjelpemidler

2015 97 636 21,5
2020 104 800 7,3 24,4
2025 111 470 14,2 26,3
2030 117 540 20,4 279
2040 128 300 315 30,9
2050 137 000 40,5 32,2
2060 145 500 49,1 33,0

Kjelde: NAV

storre del av dei eldre ma bu lengre tid i eigen bustad,
i staden for sjukeheim eller omsorgsbustad, vil innsat-
sen med hjelpemidler kunne bli desto hegare.

Forholdet mellom arbeidsstyrken og talet pa eldre i
samfunnet blir endra. Ei stadig hegare del av befolk-
ninga vil vere i aldersgrupper som star utanfor arbeids-
livet, dvs, barn og eldre personar. Dette framgér t.d. i
SSB sine analyser av befolkninga framover. Omsorgs-
byrde for barn og eldre vert rekna som forholdet mel-
lom tal personar i alderen 20 — 69 ar og alle dei @vrige
aldersgruppene (SSB 2016). Dette kan fore til knapp-
het pé arbeidskraft i forhold til oppgavene i samfun-
net. Det vil ogsa utvilsomt fere med seg nytenking,
nye organisasjonsformer og innovasjon i matar a
loyse oppgavene pa.

Diskusjon: framskrivingane i ein storre
samanheng

Aldringa i befolkninga, ferst fram mot 2030, far kon-
sekvenser pa alle plan i samfunnet. Det er ein av
hovedferesetningane for all samfunnsplanlegging,
sentralt og lokalt. (Meld. St. nr. 12, 20122013, NAV
2014). Framskrivingar av den art som vi har presen-
tert her kan gje ein indikasjon pa utsikter framover
som ein mé planlegge mot. Det blir serskilt ei auke i
talet pa eldre brukarar ved hjelpemiddelsentralane.
Dette vil ga fram av framskrivingsmaterialet. Behovet
for hjelpemidler for desse vil i stor grad vere knytta til
a tilpasse bustad og nare omgjevnader, for & kunne bu
heime lenger, og & kunne ta del i eit sosialt liv.

Vekst i talet pa brukarar pa hjelpemiddelomradet har
vore i fokus i framskrivingane. Formidling av hjelpe-
midler er berre ei side av den samla innsatsen som blir
gjort for personar med funksjonsvanskar. Formidlinga
skal vere meir enn utdeling av varer. Det skal ogsa
vere kompetanse, god kommunikasjon, og hjelpemid-
delloysingar sett i samanheng med andre behov som
tap av funksjonsevne forer med seg.

Perspektiv pa folkehelse

Aukande levealder kan vere ein indikasjon pa betring
i folkehelsa. Fleire ting kan medverke til dette. Betre
helse generelt kan medverke til at ein far fleire levear
som frisk, at sjukdom og funksjonstap som felger med
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alderen forst slar inn pa seinare tidspunkt. Det kan
ogsé vere at fleire livstruande sjukdomar har fatt ein
storre overlevingsprosent, og at ein fér fleire levear til
tross for sjukdom og funksjonsvanskar. Forsking
omkring dette finn ikkje eintydige svar. Delvis er det
eit spersmél om definisjonar. Dersom sjukdom blir
definert som funksjonstap i heve til kvardagslivet, kan
forskninga gje stotte til hypotesen om fleire friske ar.
Dersom definisjonen er retta mot & leve med kronisk
sjukdom, kan ein finne stette for hypotesen om for-
lenga sjukdomsperiode (Teonnessen 2015). For vért
foremal & utarbeide prognosar for bruk av hjelpemid-
ler, vil vi altsé anta at folkehelsa kan betre seg, i den
forstand at hjelpemiddelbehov kan oppsté litt seinare
i livet. Til ein viss grad kan det avdempe talet pa bru-
karar framover. Dette er likevel usikkert, og ikkje
mogeleg 4 talfeste.

Aldring 1 befolkninga vil uansett innebere aukande
behov for helse- og omsorgstenester. Auken i behov
for dette treng likevel ikkje & vere proporsjonalt med
auken i dei ulike eldre aldersgrupper. Seniorane i
framtida kan ha betre helse, betre utdanning, og 1 til-
legg ha betre gkonomi enn tidlegare. Mange fleire enn
for vil da ha dei ressursane som skal til for & takle
problem som aldringa forer med seg (NOU 2011: 11).

Velferdsteknologi

Eit interessant spersmél er kva rolle nye teknologiba-
serte hjelpemidler vil fa framover. Velferdsteknologi
kan beskrivast som ei rekke ulike databaserte hjelpe-
midler, integrert i bustad, som gjer det enklare for bru-
karen & styre eigne oppgéver og aktivitetar, styre
funksjonar i bustaden, som t.d. regulering av tempera-
tur, eller fungere som varsling og alarm i tilfelle bru-
karen sjolv ikkje klarer & ha kontroll. I NOU 2011: 11
Innovasjon i omsorg er velferdsteknologi beskriven
som:

... teknologisk assistanse som bidrar til ekt trygg-
het, sikkerhet, sosial deltakelse, mobilitet og fysisk
og kulturell aktivitet, og styrker den enkeltes evne
til & klare seg selv 1 hverdagen til tross for sykdom
og sosial, psykisk eller fysisk nedsatt funksjons-
evne. Velferdsteknologi kan ogsa fungere som tek-
nologisk stette til parerende og elles bidra til a for-
bedre tilgjengelighet, ressursutnyttelse og kvalitet

pa tjenestetilbudet. Velferdsteknologiske lesnin-
ger kan i mange tilfeller forebygge behov for tje-
nester eller innleggelse i institusjon. /NOU 2011:
11, KS og NHO 2009).

Beskrivinga innsnevrar betydninga fra a gjelde alle
teknologiske hjelpemidler, og meir i retning av assis-
terande teknologi i bustad for & lette kvardagen for
brukaren. For tenesteytarar eller parerande vil tekno-
logiske loysingar kunne bidra til 4 organisere omsorgs-
oppgavene meir effektivt. Velferdsteknologi blir eit
av fleire midlar for & mete utfordringar med sterre
mengd brukarar og 4 oppretthalde ein god tenestekva-
litet. Ut fra det vil vere viktig & tilpasse teknologiske
hjelpemidler til brukaren sine foresetnader og kon-
krete behov. Avstandane kunnskapsmessig og kultu-
relt mellom brukarane, tenesteytarane og teknologiske
fagmilje kan enkelte gonger bli for stor (NOU 2011:
11). For dei store gruppene av brukarar vil det ogsa
framover vere behov for tradisjonelle tekniske hjelpe-
midler, for & betre mobilitet og sjolvstende.

Ei hovedutfordring ved aldring i befolkninga vil vere
a tilpasse bustader til ein standard som gir eldre folk
have til & bu der med funksjonssvanskar. Lite tyder pa
at omsorgsbustader og liknande kan byggast opp raskt
nok til & mete auken i talet pd eldre. Tilpassing av
andre bustader vil bli svert sentrale tiltak (NOU 2011:
11). Bustad er kanskje den viktigaste arenaen der
meistring er ein foresetnad for eit sjolvstendig liv.
Eldre som opplever aukande svikt i funksjonsniva vil
sd langt som rad unnga & miste kontroll i eigen bustad.
Hjelpemidler eller andre tiltak vil ikkje hindre funk-
sjonstap men kunne betre eigen kontroll i bustaden.

Andre aspekt ved framskrivingane

Aldring i befolkninga vil opptre ulikt i ulike fylke og
regionar. Utvikling i talet pa brukarar av hjelpemidler
vil vere forskjellig fra fylke til fylke. I denne saman-
hengen har vi ingen framskrivingar pa fylkesniva.
Planlegging og organisering av tenester vil likevel
matte forega pa lokalt plan, i fylker og kommunar. ut
fra dei behov som oppstar lokalt.

Befolkningsutviklinga vil ogsé ha eit kostnadsaspekt.
Det gjeld béde til stonader og til administrasjon.
Utvikling 1 utgifter er langt vanskelegare & ansla enn
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talet pa brukarar. Mange faktorar kan paverke denne
utviklinga. Endringar i lovfesta rettar og i dek-
ningsniva for brukarane péaverkar utgiftene. Allereie
no har ein del grupper av sméhjelpemidler blitt over-
fort til tilskotsordningar. Det lettar noko av vareflyten
ved hjelpemiddelsentralane og frigjer ressursar.
Eigenbetaling for ein del enkle hjelpemidler kan ogsa
bli ein realitet. Nye organisasjonsformer i omsorgste-
nestene kan ogsa fore med seg nye finansieringsmatar.
Meir effektiv tenesteproduksjon kan gje innsparingar
i kostnad pr brukar.
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