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6. Alderism och ableism som
strategier for social ordning

ASA ALFTBERG

Inledning

Begreppet dlderism kan definieras som en process dar aldre
manniskor systematiskt betraktas utifran stereotypa forestallningar
och diskrimineras bara for att de &r gamla, precis som rasism och
sexism innebdr samma process utifran hudfirg och kon. Gamla
manniskor tillskrivs slentrianmaissigt sddant som uppfattas som
negativa egenskaper. De betraktas som avvikande och annorlunda an
yngre manniskor och till viss del som mindre méanskliga dn andra
aldersgrupper (Butler 1975). I denna text vill jag belysa alderism
utifran Rosemarie Garland-Thomsons lasning av Mary Douglas bok
Renhet och fara, i syfte att diskutera hur forestdllningar om funk-
tionalitet ar en central dimension av alderism.

Alderism kommer till uttryck niar hog alder konstrueras som
huvudorsaken till dldre individers och gruppers eventuella utsatthet
och problem (Levin & Levin 1980). Alderism anvinds i huvudsak i
relation till dldrande och &ldre, men ett annat perspektiv ar att
strukturellt aldersfortryck i form av stereotyper och diskriminering
kan forekomma i alla dldrar (Bratt et al. 2018). Hagestad och Uhlen-
berg (2005) hivdar att samhéllen som separerar aldersgrupper -
institutionellt, rumsligt och kulturellt - bygger in en dlderssegregering
som ar nara kopplad till alderism och tankefigurer om "vi och dem”.
Alderssegregering avskiljer kanske framfor allt dldre personer fran
resten av samhadllet och framjar forestallningar om annorlundaskap.
Att dldre betraktas som de Andra har tolkats pa olika satt inom forsk-
ningen, bland annat att det grundas i okunskap eller missférstand hos
den yngre befolkningen eller att det handlar om rédsla for aldrande
och dod (Jonson 2012).
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Begreppet alderism har ocksa diskuterats tillsammans med ableism
(se Jonson & Taghizadeh Larsson 2019). Ableism ska forstas som ett
system byggt pa forestillningen om att all slags funktionsnedsattning
ar negativ, till och med oacceptabel, och ska i stérsta mojliga man
reduceras eller avhjilpas. Systemet, som kan beskrivas som en funk-
tionsmaktordning, bade konstruerar och framhaver vad som upp-
fattas som en frisk och normal kropp respektive medvetande
(Campbell 2012). Alderism och ableism hakar siledes i varandra,
exempelvis nir adldre personer avfirdas pa grund av (vad som
uppfattas som) forlorad fysisk och psykisk formaga.

Aven i diskussioner som handlar om motstind mot alderism finns
forestallningar om funktionsféormaga. Motstandet syftar till att mot-
verka stereotypa bilder av dldre ménniskor genom att bortse fran
alder och papeka att ildre dr precis som yngre. Aldre ar lika kapabla
som yngre personer och inte alls sa beroende av till exempel vard och
omsorg som vi vanligtvis forestiller oss. Utgangspunkten dr da en
"normal” funktionsférmaga, dir den aldrande kroppen och de
forandringar som aldrandet kan innebdra bortses ifran (Jonson &
Taghizadeh Larsson 2009). Hari ligger ocksa en forestillning om att
vara beroende av nagon/nagot dr motsatsen till ett autonomt jag.
Scully (2010) talar om hur manniskor som &ar beroende av nagot
utanfor dem sjdlva inte anses ha kontroll 6ver sina liv och ddrmed ha
minskad autonomi. Det autonoma jaget ar ett vasterlandskt ideal som
kdnnetecknas av oberoende och sjilvbestimmande; ndgon som kan
fatta sjalvstandiga beslut rorande sitt liv och ha kontroll 6ver det som
sker (och ha kontroll 6ver sina kroppar, se Wendell 1996). Manniskor
ar dock alltid beroende av (var)andra och av samhalleliga institu-
tioner, &ven om enbart vissa former av beroenderelationer uppfattas
som just beroenden och dirmed som problematiska.?

Ytterligare likheter mellan dlderism och ableism ar uppratthallan-
det av skillnaden mellan den normala (ménskliga) individen och den
avvikande och onormala (och mindre manskliga) individen (Campbell
2012). Det vill saga den icke-funktionshindrade, icke-gamla individen

1 Till exempel uppfattas inte tillgang till skola eller kollektivtrafik som ett beroende
av nagonting utanfor en sjilv, medan anvdndandet av personlig assistans ses som en
tydlig beroenderelation (Scully 2010).
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ar den normala och méanskliga, medan personer med funktionsned-
sattning och gamla manniskor dr annorlunda och avvikande. Campbell
(som har fokus pa funktionalitet, inte dlder) menar att har finns en
grazon da fa manniskor entydigt passar in i den ena eller den andra
kategorin. Var funktionalitet ar alltid relationell och situerad; den sker
i relation till omgivningen i specifika situationer vilket paverkar vara
formégor, intentioner och mél (Campbell 2012). Overfort till &lder och
aldre personer: att definiera sig sjalv eller att bli definierad som
gammal, och i relation till vad, beror pa den kontext detta sker i. Var
faktiska alder ar kanske inte relationell, men hur den uppfattas och
varderas beror pa situation och sammanhang.

Funktionalitet och alder hanger sidledes samman och begreppen
alderism och ableism verkar ha ndara samband. Jag vill darfor anvanda
mig av ett funktionshinderperspektiv for att ytterligare belysa
alderism och fordjupa diskussionen och forstaelsen av fenomenet. Mer
specifikt vill jag anvdnda mig av Rosemarie Garland-Thomsons
(1997/2017) lasning av antropologen Mary Douglas och hennes
klassiska studie Renhet och fara (1966/2004). Garland-Thomson
anvander Douglas text i sitt fruktbara forsok att teoretisera funktions-
nedsittning och funktionshinder och jag vill har vidareutveckla
hennes resonemang i forhallande till aldrande och alderism.

Extraordinara kroppar

[ sin valkidnda bok Extraordinary bodies (1997 /2017) utgar Garland-
Thomson fran det hon kallar able-bodiedness: en institutionaliserad
och normativ tankefigur om funktionsfullkomlighet som inbegriper
normer och forestallningar om vad kroppar ska vara eller ska (kunna)
gora. For att kritiskt granska denna tankefigur utvecklar hon be-
greppet "normaten”:

The term normate usefully designates the social figure with
which people can represent themselves as definitive human
beings. Normate, then, is the constructed identity of those who,
by way of the bodily configurations and cultural capital they
assume, can step into a position of authority and wield the
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power it grants them. If one attempts to define the normate
position by peeling away all the marked traits within the social
order at this historical moment, what emerges is a very
narrowly defined profile that describes only a minority of actual
people. (Garland-Thomson 1997/2017 s. 8)

Normaten blir endast synlig, fortsatter hon, nar vi granskar de sociala
processer och diskurser som konstruerar det avvikande, det som inte
ar normaten. For att teoretisera funktionsnedséattning och funktions-
hinder bor bade forestallningar om det "normala” och det "onormala”
studeras, utan att det behandlas som en enkel dikotomi. Samspelet
mellan dem ar komplicerat och de kan inga 6verraskande allianser
(Garland-Thomson 1997/2017 s.9).

I boken diskuterar Garland-Thomson bland annat sociokulturella
perspektiv som mojliga teoretiska ingangar och det ar har hon plockar
upp Douglas resonemang fran Renhet och fara (1966/2004). Douglas
visar att alla samhéllen har sin syn pa vad som ar rent och orent, bade
i konkret och mer abstrakt bemarkelse, samt att de hyser en radsla for
sammanblandningen mellan det som ar rent och det som ar smutsigt,
orent och tabubelagt. Det rena och det orena blir dirmed symboler for
ordning och oordning och kopplas till samhalleliga férestéllningar och
normer. Alla kulturer férsoker undvika oordning och skapa ordning
nar det géller hur tillvaron ar organiserad. Ordning skapas genom att
kategorisera och klassificera saker, djur, manniskor och platser. Det
som inte passar in i ordningen uppfattas som smutsigt eller orent
(Douglas 1966/2004).

Det centrala i Douglas teser dr att smuts? dr en anomali. Smuts ar
matter out of place, det vill sdga nagot som ar pa fel plats, en oordning.
Smuts ar allt det som inte passar in nar individer och samhallen
forsoker skapa en ordnad och foérutsigbar varld (Douglas
1966/2004). Garland-Thomson drar har parallellen till funktionsned-
sattning och att detta kan betraktas som en sddan anomali som skapar
oordning. Den funktionshindrade kroppen ar matter out of place da
samhdllet efterstravar funktionsfullkomliga kroppar (Garland-

2 Douglas (1966/2004) anvander begreppet dirt
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Thomson 1997/2017). Detta stimmer likasa for den dldrande krop-
pen, som uppfattas som en mindre funktionsduglig kropp.

Nar samhallen eller kulturer hotas av oordning, av anomalier,
framtrader olika strategier for att hantera detta. Garland-Thomson tar
upp Douglas fem olika exempel pa kulturella strategier och menar att
dessa motsvarar hur funktionsnedsattning och funktionshinder
konstrueras och behandlas i samhallet: sarskilja och avgransa, elimi-
nera, undvika, stimpla som farliga samt skapa ritualer. Dessa fem
strategier tas upp i det foljande.

SarskKilja och avgransa

Det forsta innebar att sarskilja och avgransa anomalin. Det ska inte
finnas nagon tvetydighet kring vem som &r avvikande eller tillhoér en
avvikande grupp. Det skulle kunna handla om att en individ blir
kategoriserad som funktionsnedsatt dven om enbart en del av
kroppen har en funktionsvariation. Individen reduceras till att bli sedd
enbart utifran sin "avvikelse” och Garland-Thomson ger exempel pa
andra former av typiska kategoriseringar sasom ”svart”, "homo-
sexuell” eller "funktionshindrad” - och ”aldre” vill jag tillagga. Kate-
goriserandet och bendmnandet skapar tydliga granser. Sett i relation
till aldrande och alderism kan paralleller dras till begreppen "tredje
aldern” respektive "yngre dldre”. Kanske handlar dessa begrepp om
att fanga upp och avgransa en tvetydig grupp som kan vara bade
medelalders (genom sin livsstil) och dldre (genom sin alder) pa
samma gang? Genom att bendmna dem pa ett sarskilt satt placeras de
anda in i kategorin dldre och ordningen uppratthalls. Att vara dldre
framstar darmed som en position som 6verskuggar alla andra mojliga
positioner, en master status som osynliggoér alternativa kategori-
seringar (jfr Hughes 1945).

En grupp som onekligen uppfattas som tvetydig och behandlas med
ambivalens av omgivningen ar dldre personer med intellektuell funk-
tionsnedséattning. [ en studie dar personal pa gruppbostdder och daglig
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verksamhet inom LSS3 intervjuades om synsitt och tankar kring
aldrandet hos personer med intellektuell funktionsnedséttning, var
det inte sjalvklart att personerna uppfattades som dldre, trots faktiskt
hog alder och till exempel minskad ork och kraft. Snarare forsokte
personalen hitta forklaringar till eventuella beteendeférandringar i
sjalva funktionsnedsattningen eller i sjukdom (Alftberg, Johansson &
Ahlstrom 2019). Tvetydigheten och svarigheten att fora samman tva
kategorier - kategorin intellektuell funktionsnedsattning (vilken ink-
luderar stereotypa forestdllningar om individerna som eviga barn)
och kategorin dldre - skapade en osdkerhet och ambivalens, vilket i
detta sammanhang skulle kunna forstads som grundad i social oord-
ning. En sddan social oordning kan ocksa bemotas med tystnad, sdsom
i en studie av Kahlin, Kjellberg och Hagberg (2016). Da personal inom
LSS inte hade beredskap for brukarnas forvantningar och liv som
pensiondr var detta heller inget som talades om.

Eliminera

Den andra strategin handlar om eliminering (Garland-Thomson
1997/2017). Det som hotar ordningen maste forsvinna. Douglas
beskriver det i termer av att skaffa sig fysisk kontroll over fore-
komsten av anomalier, vilket kan innebdra dodandet av manniskor
och djur som uppfattas som sddana anomalier (Douglas 1966/2004 s.
61). Garland-Thomson menar att det finns tydliga exempel pa elimi-
nering nar det giller funktionsnedséttning: fran historiska exempel av
eugenik till dagens biomedicinska teknologi som mojliggér abort av
icke-funktionsfullkomliga foster. Nar det giller aldrande och dldre
personer finns den historiska forestallningen om attestupan, och i
modern tid diskussionen om dédshjéalp for dldre som dyker upp i
politik och media med jamna mellanrum (senast 2019 dar flera
politiska partier i Sverige ville utreda fragan om aktiv dédshjilp). Det
kan ocksa tolkas som att eliminering i dag snarare handlar om att
osynliggdra en avvikande grupp an att fysiskt eliminera den, vilket

3 Lagen om stod och service till vissa funktionshindrade (SFS 1993:387).
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kommer till uttryck nar adldre personers erfarenheter negligeras eller
inte tas pa allvar.

Undvika

For det tredje, undvika det som anses vara anomalier. Detta kan ses i
framvaxten av det moderna samhallets inrdttande av sarskilda institu-
tioner, papekar Garland-Thomson. Individer med olika slags funk-
tionsnedsattningar avskiljs fran samhillet genom att placeras pa
institution, dar de halls innestingda och kan kontrolleras och disci-
plineras. Garland-Thomson drar har paralleller till Michel Foucaults
arbeten om disciplinering av marginaliserade grupper genom lagstift-
ning och skapandet av institutioner, till exempel fangelset (Foucault
1977). I dag, menar hon, exkluderas individer med funktionsned-
sattning fran samhéllet genom institutioner och genom fattigdom och
brist pa majligheten till utbildning. Detta kan dock problematiseras
utifran en svensk kontext och de fragor som drivits av funktions-
hinderrorelsen. Malet for funktionshinderpolitiken ar delaktighet,
jamlikhet och lika varde, i motsats till historiens diskriminering, ute-
stangning och institutionstankande (Erlandsson 2014).4

Den segregering som Garland-Thomson beskriver kan dock delvis
overforas till aldrande och éldre individer. Det dr i samband med det
moderna samhallets framvaxt som vi ser inrdttandet av sarskilda
boendeformer for just dldre, vilket hanger samman med att alder-
domen skapas som en specifik kategori under 1800-talet (Mgller
2018). Den institutionella segregationen i dag kan bland annat sagas
bestd av sdrskilda boenden, trygghetsboenden och seniorboenden,
som alla ar inrattade pa sa satt att de avskiljer dldre manniskor fran
yngre. Alderssegregering leder till dlderism, menar Hagestad och
Uhlenberg (2005), men utifran Douglas och Garland-Thomsons reso-
nemang kan vi ocksa forstd detta omvant. Om stravan efter social
ordning innebdr att anomalin dldre maste undvikas och hallas borta

4 Erlandsson papekar ocksa att "funktionshinderspolitik gor samhallet till ett
problem for personer med funktionsnedsattning, medan édldrepolitiken gor aldre till
ett problem foér samhéllet” (Erlandsson 2014 s. 109).
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fran samhallet, ar det snarare alderism som leder till dlderssegre-
gation.

Nu kan man argumentera att detta verkligen inte galler alla aldre -
de resursstarka (hdlsomassigt och med ekonomiskt, socialt och
kulturellt kapital) har visst plats i samhaéllet och har mojlighet att géra
sina roster horda. Men har har funktionsféormaga stor betydelse -
skropliga kroppar, langsamma i tal och tanke, avfardas. Ocksa fattig-
dom, som Garland-Thomson tar upp, paverkar vilken position man har
som dldre. For att inkluderas i samhallet kravs vissa kriterier som kan
vara svara att uppfylla ju dldre man blir.

Stdmpla som farliga

Ett fjarde satt att hantera anomalier ar att de stimplas som farliga.
Garland-Thomson havdar att bade segregering och eliminering som
diskuterats ovan ar sociala och politiska handlingar som baseras pa
tolkningen att funktionsnedsattningar inte bara ar avvikelser utan
dessutom nagot farligt (Garland-Thomson 1997/2017 s. 36). Det som
ar farligt blir ofta synonymt med ondska, vilket ar patagligt inom litte-
ratur och film. Sarskilt fysiska funktionsnedsattningar anses spegla ett
deformerat, ondskefullt inre jag, och Garland-Thomson ger exempel
sasom Shakespeares Rickard IIl och Stanley Kubricks Dr Strangelove.
(Aven senare populdrkulturella referenser &r litta att ange, menar jag,
till exempel flera av de bastsdljande bockerna av Dan Brown dar
”skurken” har nigon form av funktionsnedsittning.) A andra sidan,
detta kan tolkas som en normalisering nar det galler avbildandet av
personer med funktionsnedsattning dar de inte enbart avbildas som
goda eller som offer. Stereotypa avbildningar tenderar dock att for-
enkla manniskors moraliska komplexitet. Snarare an att personer med
funktionsnedsattning stimplas som farliga kanske det handlar om att
de reduceras till klichéartade individer med en sndv repertoar av
egenskaper.

Aven om associationen mellan funktionsnedsittning och ondska
moijligen lever kvar i popularkulturen, talar det moderna samhallet
hellre i termer av patologi. Enligt Garland-Thomson har tillimpningen
av ett medicinskt perspektiv pa funktionsnedsattning etablerats i
samband med den medicinska vetenskapens framvaxt under 1900-
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talet (Garland-Thomson 1997/2017). I den sa kallade medicinska
modellen handlar problemet om individens brister i fysiska, psykiska
eller kognitiva funktioner, och l6sningen ar rehabilitering och om
mojligt ett botande av "avvikelsen”s (Thomas 2007). Samma patologi-
sering kan erfaras i synen pa aldrandet, dar den medicinska modellen
forknippar aldrande och alderdom med skroplighet, sjukdom och
demens (Kontos 1999; Oberg 2005).

Dessutom innebar funktionsnedsattning ett existentiellt hot - vem
som helst kan nar som helst drabbas. Det innebar att funktions-
nedsattningar ar farliga for att de innebar (eller anses innebdra) att
forlora kontrollen 6ver sig sjdlv och sin kropp. En kropp med funk-
tionsnedsattning kan se annorlunda ut och kan bete sig annorlunda.
Den foljer inte alltid sociala normer, utan framstar som okontrollerbar
(Garland-Thomson 1997/2017). Aven &ldrandet kan forefalla som
hotande med gradvis forlorad kontroll 6ver kroppen och slutligen
total kontrollforlust éver den egna existensen genom dddens in-
traffande.

[ relation till dldrande och kontroll har demenssjukdomar en
sarstillning, da de uppfattas i det nidrmaste som en social dod. Den
som har demens anses forlora sin identitet och sin unika personlighet
genom sjuk-domens uppldsning av sjdlva jaget (Kontos 2004). Det
finns en stor rddsla hos bade yngre och dldre personer for att drabbas
av demenssjukdom och radslan handlar i hog grad om forlusten av det
som ar "jag” (Basting 2003). Det farliga hos dldrandet ar sdledes bade
forlusten av autonomi och ett existentiellt hot: risken att forlora sig
sjalv.

Ett satt att hantera tillvarons skorhet ar att tillampa synsattet att
kroppen visst gar att kontrollera, det handlar bara om att leva pa ratt
satt, det vill sdga leva hilsosamt. Wendell beskriver hur god hailsa
uppfattas som en moralisk dygd och darmed nagot som gar att

5 Motsatsen ar den sociala modellen dir problemet skapas av den sociala och
miljomassiga kontext individen ar en del av (Oliver 1996), alltsa ett funktions-
hinderperspektiv. For en fordjupad diskussion om sociala och kulturella hinder som
kan begransa mojligheterna for personer med medfédd eller forvarvad
funktionsnedséattning att betrada specifika platser i samhallet, se Alftberg, Apelmo
och Hansson (2016).
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kontrollera. Sjukdom eller funktionsnedséttning handlar da mera om
avsaknad av god (halso-frimjande) moral. Den hiar myten om att
kroppen kan kontrolleras ar en valspridd forestdllning som den
medicinska vetenskapen bade ingar i och reproducerar (Wendell
2010). I forhallande till alderdom kan sjilva dldrandet inte botas eller
kontrolleras bort, utan myten handlar da snarare om att det gar att
aldras pa ratt satt och skjuta aldrandets féorvantade sjukdomar framfor
sig (Alftberg 2012). I forhéllande till déden argumenterar fore-
sprakare for dodshjalp ofta for ratten att kunna bestimma 6ver hur
man vill do, det vill siga mojlighet att utéva kontroll in i det sista (Smer
2017).

Skapa ritualer

Den femte och sista strategin har en till synes mer positiv och
konstruktiv ansats. Har handlar det om att hantera anomalier genom
att ritualisera dem. Genom att inférliva det avvikande och tvetydiga i
ritualer, kan det avvdpnas och transformeras: ”... ritualer, genom att
anvanda sig av symboler for anomalier, kan inlemma ondska och doéd
tillsammans med liv och godhet till ett enda storslaget, enhetligt
system” (Douglas 1966/2004 s. 62). Anomalier fyller didrmed en basal
funktion - utan avvikande oordning kan inte finnas nagon ordning;
ordningen kan inte uppfattas om den inte har en tydlig motpol.
Garland-Thomson ndmner den traditionella karnevalen, dar upp-
visandet av avvikande och groteska kroppar har som syfte att stora
den sociala ordningen men i skydd av ett ritualiserat beteende. Den
groteska kroppen star dd som motpol till den normala och visar pa
bade mojlighet och hot med den upp-och-ned-vanda varlden. Hennes
podng ar att den funktionsnedsatta kroppen har anvants och anvands
just sa: den extraordinidra kroppen 6ppnar upp for olika tolkningar
och berattelser om att vara méanniska. I karnevalens ritualiserade
beteende finns alltsd utrymme att, genom den funktionsnedsatta
kroppen, driva med ordningen och diarmed makten. Men, menar jag,
dven om karnevalen innebar en tillfillig befrielse fran radande ord-
ning och ett upphivande av hierarkier (Bachtin 2007), finns ocksa
drag av lyteskomik med paralleller till sa kallade freak shows. Skrattet
och fascinationen for det avvikande innehaller bade ett ifragasittande
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av normer och ett oundvikligt reproducerande av dem (Chemers
2005).

Den aldrande kroppen kanske inte kan sdgas ha samma symboliska
tyngd som den funktionsnedsatta kroppen, da aldrandet i sig upp-
fattas som en mer "naturlig” avvikelse (och darmed inte lika hotande).
Det anses mer sjalvklart att till exempel vara glomsk eller anvinda
rullstol nar du dr 80 dn nar du ar 40. Aldrandet hanteras dock ofta med
humor, med skimt om egna eller andras tecken pa aldersforandringar.
Detta kan ses som ett forsok att bade hantera och utmana den raddande
ordningen, men med dubbelheten att ett ifragasidttande pa samma
gang reproducerar ordningen.

Det verkar som att symboliska handlingar, det vill sdga ritualer, till
stor del saknas i 6vergangen mellan medeldldern och alderdomen.
Handlar detta om att det inte finns en tydlig grans ndr man raknas som
gammal, det vill sdga tvetydigheten som diskuterades ovan? Att bli
avtackad pd arbetsplatsen nar det ar dags for pension skulle kunna ses
som en ritual och markering av grinsen till alderdom (vilket forstas
forutsatter att personen varit en del av arbetsmarknaden). Kanske kan
erbjudandet om medlemskap i PRO eller SPF som kommer i brevladan
ocksd ses som en sadan ritual. Vad ritualerna gor ar att omforma
anomalin (i detta fall kategorin &ldre) till ndgot som &nda kan inga i
ordningen. Ritualer fangar upp det som &r orent och tabu och sa att
sdga paketerar det i distinkta handlingar som skyddar mot det orena,
och ddrmed kan anomalin inga i ordningen. Ritualerna kan framsta
som positiva gestaltningar och framhéva positiva forestillningar om
aldre, sarskilt den som kopplar samman alderdom med visdom. Men
dven mer positiva forestillningar om aldrandet kan anses som
alderistiska da dessa bygger pa forestillningen om dldre som de
Andra. Gruppen dldre ar fortfarande en anomali och fungerar som en
viktig och nédvandig motpol som bidrar till den sociala ordningens
system.
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Diskussion

Det gar alltsa att ldsa Mary Douglas for att fa en fordjupad forstaelse
av fenomenet alderism. Den sociala ordningen ar avhangig ett system
dar kroppars varande och gorande sorteras och klassificeras som rena
eller smutsiga. I grunden betraktas aldrande kroppar som avvikande
pa samma satt som kroppar med funktionsnedsattning pekas ut. De dr
”social smuts” (social dirt, Garland-Thomson 1997 /2017 s. 33). Denna
intolerans mot det avvikande, menar Garland-Thomson, har en lang
vasterlandsk tradition, och nar det giller dldrande och dlderdom upp-
marksammas den ocksa under begrepp som kulturell imperialism och
social smitta. Den kulturella imperialismen handlar om framhavandet
av ungdom och vitalitet som efterstravansvarda egenskaper, vilket
leder till att aldrande och alderdom uppfattas som negativa egen-
skaper som kan smitta och darmed ska undvikas till varje pris
(Calasanti, Slevin & King 2006).

Den nidra kopplingen mellan dlderism och ableism ligger i den
sociala ordningens strategier, ett system som sorterar och definierar
kroppar som rena eller smutsiga, som del av ordningen eller skapare
av oordning. Forskning om ableism framhéver ibland det moderna
samhillets kapitalistiska system som grunden till ett strukturellt
fortryck. Myten eller forestillningen om funktionsfullkomlighet bott-
nar i den industriella kapitalismen och kraven pa medborgares pro-
duktivitet, dar individen ar fri att sdlja sin arbetskraft genom en
funktionsduglig kropp, men inte fri pa nagot annat satt (McRuer
2006). Aven &lderism kan kopplas till produktivitet och socialt virde,
dar medeldlderns forvdantade oberoende och arbetsliv blir den matt-
stock som alderdomen jamférs med (Jonson & Taghizadeh Larsson
2019; Palmqvist 2020).

Enligt Douglas sa dr idén om social ordning inte beroende av
ekonomiska system, utan strategierna tar sig olika uttryck beroende
pa samhallsform: kulturellt, socialt och ekonomiskt. Detta grund-
laggande behov av social ordning kan ocksa forklara den sega struktur
som bade adlderism och ableism verkar bestd av. Kan vi da aldrig
komma ifran alderism om sambhaillet bygger pa de grundlidggande
principer och strategier som diskuterats ovan? Hoppet finns om vi
vander blicken till hur funktionshinderrorelsen har protesterat och
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arbetat for forandring av de synsatt som bygger pa ableism. Genom att
belysa foljer nasta steg: att fordndra. Darav vikten av att belysa
alderism pa olika sétt, som i denna antologi.
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