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VWprowadzenie

Na catym Swiecie, w szybkim tempie zwieksza sie populacja ludzi w wieku
podesztym. Na przestrzeni ostatnich 300 lat dtugo$¢ zycia cztowieka ulegta
podwojeniu, czego przyczyn nalezy upatrywaé w zmniejszonym przyroscie
naturalnym, poprawie jakosci zycia oraz ogdélnym zwiekszeniu dobrobytu.

Staros$¢ jest traktowana jako: skutek procesu inwolucji organizmu; efekt
zaburzenia biologicznej i psychicznej rbwnowagi; wycofanie sie; degradacja
fizyczna i psychiczna; okres zycia, w ktorym potrzebna jest cztowiekowi opie-
ka i pomoc ze strony oséb trzecich [Zych 2001, Wisniewska-Roszkowska 1989].

Trudno jest precyzyjnie wyznaczyé prég starosci, poniewaz prze-
bieg poszczegblnych faz zycia jest indywidualny. Jednakze E. Trafiatek,
uwzgledniajgc rézne obszary funkcjonowania cztowieka, okreélita jako jej
prog kalendarzowy wiek emerytalny, ustawowg rezygnacje z aktywnosci
zawodowej jako prég prawny, poziom sprawnosci organizmu jako prég bi-
ologiczny, utrate rél spotecznych jako prég spoteczny, spadek regularnych
dochodoéw jako préog ekonomiczny, zas, czesty wéréd oséb w wieku po-
desztym, lek przed nowoczesnymi urzadzeniami jako prég technologiczny
[Trafiatek 2003]. Swiatowa Organizacja Zdrowia jako umowna dolna granice
okresu staroéci przyjeta 65. rok zycia.

Na przestrzeni lat zmienito sie postrzeganie i traktowanie ludzi starszych.
W spoteczenstwach opartych na tradycji byli oni autorytetami i posiadali
liczne przywileje, z kolei w spoteczenstwach zachodnich postrzeganie ludzi
w wieku podesztym byto uzaleznione od sytuacji ekonomicznej kraju, zatem
w skrajnych sytuacjach uwazani byli za zbedny balast.

Staroé¢ czesto jest utozsamiana z: brakiem atrakcyjnosci, pustkg zy-
ciowa, brakiem aktywnosci, bierng postawa wobec zycia i rzeczywistosci,
brakiem samodzielnosci, licznymi chorobami, ze smutkiem oraz tesknotg za

mtodoscia. Czeste ukazywanie ludzi starszych jako: stabych, zaleznych, beda-
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cych ciezarem, oczekujacych na opieke zdrowotng lub pomoc spoteczng, przy
jednoczesnym nieukazywaniu zadnej ich pozytywnej roli, nosi nazwe ageizmu.

Moment zakonhczenia pracy zawodowej, bedacej istotna czescig dorostego
zycia, okres$lajacej pozycje spoteczng, status spoteczny, poczucie niezaleznosci,
determinujacejtryb zycia, kontakty miedzyludzkie, czyliprzej$cie naemeryture,
jest czesto trauma w zyciu cztowieka [Konieczna-Wozniak 2001]. Zmieniajac
jednak swoje spojrzenie na jako$¢ zycia na emeryturze oraz na sama starosé,
mozna sie do niej stopniowo przygotowad. Przystosowaniu do okresu staros-
ci sprzyjaja: aktywny tryb zycia, rozwijanie zainteresowan pozazawodowych,
racjonalne wykorzystywanie czasu wolnego, wtasciwe kontakty z rodzina,
a przede wszystkim pozytywne nastawienie do zycia [Szarota 2004].

Na funkcjonowanie oséb starszych w spoteczenstwie, jak podkresla
S. Steuden, wptywa zaréwno postawa wobec wtasnej staroéci, jak réwniez
prezentowane wobec senioréw postawy spoteczne, w tym funkcjonu-
jace stereotypy [Steuden 2012].

Jedng z podstawowych potrzeb cztowieka starszego, warunkujaca jego
prawidtowe funkcjonowanie, jest potrzeba bycia aktywnym. Dziata ona,
w opinii S. Steuden, na zasadzie sprzezenia zwrotnego [Steuden 2012, s.
82]. Oznacza to, ze aktywnos¢ jest wyrazem udzielania pozytywnej od-
powiedzi na zadania zwigzane z ta faza zycia, a jednocze$nie, umacniajac
poczucie wtasnej wartosci u ludzi starszych, staje sie ich sitg napedowa
do dalszego dziatania.

Niniejsze opracowanie jest zbiorem 13 artykutéw, ktérych autorkami sg
studentki pracy socjalnej. Przedstawity one cztowieka w wieku podesztym
w réznych ujeciach, a zatem poszczegdlne rozdziaty opracowania dotycza:

« zmian zachodzacych w organizmie podczas starzenia sie (biomedycznych
wymiaréw staroéci),

« miejsca cztowieka starszego w spoteczenstwie,

« systemodw wsparcia kierowanego do ludzi starszych na przyktadzie kilku
wybranych krajéw,

« barier i ograniczeh w funkcjonowaniu ludzi starszych,



Wprowadzenie

miejsca cztowieka starszego w strukturze opieki pafnstwa oraz w przepi-

sach prawa,

aktow przemocy stosowanej wobec oséb starszych,

miejsca cztowieka w wieku podesztym w rodzinie,

znaczenia religii w zyciu cztowieka w wieku podesztym,
potrzeby edukacji ludzi starszych,

potrzeby aktywizacji oraz obecnoéci ludzi starszych w sztuce,
stylu zycia ludzi w wieku podesztym,

miejsca w sporcie i potrzeby aktywnosci ruchowej seniordw,
wymarzonej starosci.

Podsumowaniem niniejszego opracowania jest ukazanie obszaru dziatania

dla pracownika socjalnego w codziennej pracy z osoba starsza.

Mariola Swiderska






Daria Szymczak
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Biomedyczne wymiary starosci

Staroé¢ to ostatnia faza ontogenetycznego rozwoju cztowieka, ktéra poprze-
dzaja takie etapy, jak: dziecinstwo, mtodos¢ i wiek dojrzaty [Olszewski 1998]. Jest
ona definiowana réwniez jako koncowy etap procesu starzenia sie, w ktorym,
jak podaje A.A Zych, procesy biologiczne, spoteczne oraz psychiczne oddziatuja
wzgledem siebie i prowadzg do zmian biologicznych i psychicznych w organi-
zmie cztowieka, bez mozliwosci przeciwdziatania temu zjawisku [Zych 2001].

Staros$¢, zgodnie z definicja zamieszczong w Stowniku gerontologii spo-
tecznej ,jest efektem naturalnego procesu starzenia sie, kiedy to rownowaga
psychiczna i biologiczna zostaja zaburzone” [Zych 20071, s. 202].

Biologiczne starzenie sie cztowieka jest zwigzane z funkcjonowaniem
organizmu na przestrzeni czasu oraz ze zmianami pojawiajacymi sie w jego
fizjologii [Kocemba 2000]. Proces starzenia oznacza stopniowe wygasanie
poszczegblnych funkcji uktadéw i narzaddw, przy jednoczesnym wystepo-
waniu mechanizméw kompensacyjnych, ktére umozliwiaja zachowanie sta-
tosci Srodowiska wewnetrznego (homeostazy), a tym samym zachowanie
zycia. Jednak, wraz z przebiegiem procesu starzenia organizmu, mozliwosci
kompensacyjne maleja i zmniejsza sie prawdopodobienstwo zachowania
zycia, natomiast wzrasta prawdopodobienstwo $mierci. W okresie pdznej
starosci nawet niewielkie bodzce zewnetrzne mogg doprowadzi¢ do nieod-
wracalnych zaburzeh homeostazy oraz zgonu.

Starzenie sie to wielowymiarowy proces, zalezny od wielu wspbtzaleznych

czynnikdéw zewnetrznych i wewnetrznych, dotyczacy catego Swiata zywego.
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Wyjasniajac biologiczne przyczyny procesu starzenia, zwraca sie uwage na kil-
ka interesujacych teorii. Sa to:
« Teoria btedu genetycznego — podczas kolejnych podziatéw komérkowych
moga pojawic sie btedy w przekazywaniu informacji genetycznej, a to w kon-
sekwencji prowadzi do unicestwienia komérki.
« Teoria mutacji somatycznych — nowe komorki, zastepujgce stare, nie sg ich
wierng kopig, lecz majg btedy genetyczne. Organizm przez cate zycie jest
narazony na dziatanie mutagendw, zatem w materiale genetycznym moze
dochodzi¢ do kumulowania sie licznych mutacji.
« Teoria starzenia sie uktadu immunologicznego — starzenie jest zwigzane
z ostabieniem dziatalno$ci uktadu immunologicznego.
« Teoria wolnych rodnikéw — wolne rodniki atakuja komorki, w ktérych sa
wytwarzane.
« Teoria enzymatyczna — starzenie jest wynikiem, upo$ledzonego z wiekiem,
wytwarzania przez komérki mbzgu roznych neuroprzekaznikdw.
« Teoria miazdzycowa — starzenie sie organizmu jest zwigzane z nieuchron-
nym rozwojem miazdzycy, prowadzacym do niszczenia réznych narzaddw,
a gtéwnie serca i mozgu.
« Teoria zaprogramowanego usmiercania komorki — istnieje zakodowany ge-
netycznie samobdjczy program komérki, powodujgcy, ze stare, zniszczone
komorki podlegajg apoptozie.
« Teoria genetyczna — przyczyna $mierci komorki jest skracanie sie chromo-
somow, a co za tym idzie utrata gendéw w trakcie podziatéw komérkowych.
Staros¢, jako proces, pomimo absorbowania uwagi ludzi na catym $wiecie,
jest zjawiskiem mato rozpoznanym. Chociaz organizm cztowieka ma mozliwo-
$ci samoregulacyjne, samooczyszczania sig, jak rowniez odnowy, jest skazany
na nieuchronng utrate swych zdolnosci, co prowadzi do $mierci.
Starzenie sig, z punktu widzenia biologii, charakteryzuje:
« wzrost $miertelnoéci wraz z postepem wieku,
« zmniejszanie sie zdolnosci adaptacyjnych organizmu,

+ narastanie réznorodnych zmian degeneracyjnych w organizmie,
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« zwiekszenie zapadalnosci na wiele chordb, czesto charakterystycznych dla
wieku podesztego [Krzyzanowski 2004, s. 37].

Starzejace sie ciato cztowieka to wynik zmian w podstawowych uktadach:
krazenia, kostno-szkieletowym i oddechowym. To réwniez skutek uposle-
dzenia mozliwosci odbierania bodZcéw przez narzady zmystéw, m.in. wzroku
i stuchu. Proces starzenia sie, w ujeciu biologicznym, oznacza inwolucje oraz
pogorszenie sie stanu organizmu [Zych 2001].

Zgodnie z definicjg zamieszczong w Wielkim stowniku medycznym starze-
nie to ,[..] proces fizjologiczny w pdzniejszym okresie zycia, charakteryzujacy
sie zwolnieniem przemiany materii, zmniejszeniem nawodnienia i napiecia tka-
nek, zmianami jonowymi, zmniejszeniem ogdlnej iloci biatka, w tym gtéwnie
biatek rozpuszczalnych i drobnoczasteczkowych, zmniejszeniem iloéci hemo-
globiny, zwiekszeniem glukozy we krwi i lipidow (gtéwnie cholesterolu) oraz
zmniejszeniem enzymow i witamin w ustroju. Do zmian narzadowych naleza
m.in. miazdzyca naczyn, zwyrodnienia i obumarcia komérek nerwowych oraz
zanik gruczotéw dokrewnych” [ Wielki stownik medyczny 1996, s. 1261].

Rozwazajac proces starzenia sie organizmu z punktu widzenia fizjologii, M.
Weiss uwaza, ze jest on zjawiskiem bardzo ztozonym, na ktéry ma wptyw wie-
le czynnikdw wewnatrz- i zewnatrzustrojowych [Weiss 1983].

Typowe zjawiska dla procesu starzenia to zmniejszenie ilosci bezttuszczo-
wej masy ciata oraz zmniejszenie zaréwno zawartosci biatka w organizmie,
jak rowniez masy miesni i kosci. Swojg objeto$¢ zmniejszajg takze narzady
wewnetrzne, takie jak: mdzg, nerki, watroba. Jezeli osoba starsza utrzymuje
statg wage, oznacza to, ze miesnie zostaty zastapione przez tkanke ttuszczo-
wa. Zatem bardziej korzystne jest, jezeli z wiekiem masa ciata ulega obnizeniu.

U ludzi w wieku podesztym nastepuje utrata zebdw, paznokcie stajg
sie coraz grubsze oraz twardsze. Znacznie wolniejsza, w poréwnaniu z oso-
ba w mtodszym wieku, jest odnowa komérek skéry. Ponadto komoérki te sg
mniejsze i jest ich mniej, co powoduje, ze skbra staje sie bardziej sucha i cien-
sza. W efekcie zwiekszonej wiotkosSci skory pojawiajg sie zmarszczki i obwisto-

Sci. Wolniej goja sie rany, zwieksza sie liczba pieprzykdw, znamion i brodawek.
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Wtosy w wieku podesztym siwieja, staja sie ciefisze oraz mniej btyszczace.

tysienie, typowe dla mezczyzn, moze dotyczyé réowniez starszych kobiet,
szczegblnie po 80. roku zycia. Czeste i charakterystyczne dla wieku podeszte-
go jest réwniez pojawianie sie wtoséw w réznych nietypowych miejscach,
np. w nosie czy uszach. Zmienia sie postawa ciata. Sylwetka osoby starszej
jest pochylona do przodu, czesto przygarbiona, z gtowa skierowang w doét.
Nierzadko pojawia sie ,garb wdowi”. Sptyceniu ulega lordoza szyjna i le-
dZzwiowa, za$ pogtebieniu kifoza piersiowa. Dochodzg do tego zmiany psy-
chiczne, ktérych przyczyna sg zmiany miazdzycowe naczyh mdzgu. Dosé
wczesnie, bo juz miedzy 40. a 50. rokiem zycia, zostaje podwyzszony prég
wrazliwosci dla zmystéw: wzroku, stuchu, smaku i powonienia, co ozna-
cza, ze pojawia sie potrzeba dostarczania silniejszych bodZzcow, aby wywo-
ta¢ okreslong reakcje [Adamek 2005].

Okres starzenia to rowniez pojawienie sie tendencji do utraty wody z or-
ganizmu. Wiekszo$¢ strat wody pochodzi z komérki nie za$ z przestrzeni ze-
wnatrzkomoérkowej, czego przyczyny mozna upatrywaé w pogarszajacej sie
czynnosci nerek. Innym mechanizmem regulujacym wtaséciwy stan nawodnie-
nia jest pragnienie. Nie zawsze jednak u ludzi starszych funkcjonuje on prawi-
dtowo. U oséb w wieku podesztym wystepuje mniejsza wrazliwo$é na utrate
wody przez organizm. Czesto, jesli nawet osoby starsze odczuwajg pragnienie,
ignoruja je z réznych przyczyn, np. z powodu unieruchomienia, depres;ji, zabu-
rzen potykania, leku przed koniecznoécig oprézniania pecherza w trudnych wa-
runkach itp. Warto podkresdli¢ rowniez, ze tabletki odwadniajace uzywane zbyt
czesto moga doprowadzi¢ do nadmiernego odwodnienia organizmu oraz utra-
ty wraz z wodg waznych pierwiastkdéw, np. sodu, potasu i chloru [Weiss 1983].

Fizjologiczny proces starzenia sie sprzyja obnizeniu sprawnosci psycho-
motorycznej, ostabieniu oraz utracie pamieci. Osobom w wieku podesztym
trudniej jest przyswoi¢ sobie nowe informacje, trudniej nauczy¢ sie nowych
czynnosci, co jest zwigzane z ostabieniem pamieci Swiezej. Poprawia sie na-
tomiast zdolno$¢ odtwarzania informacji ,zapisanych” w pamieci trwatej, dla-

tego tez osoby starsze czesto wracaja do wspomnien z lat dziecinstwa czy

12



Biomedyczne wymiary starosci

mtodosci. Opinie naukowcdw na temat obnizenia sprawnosci intelektualne;
senioréw sa podzielone. Zdaniem jednych sprawno$c¢ intelektualna ulega ob-
nizeniu, podobnie jak sprawnos¢ fizyczna, z kolei inni uwazaja, ze inteligencja
jedynie zmienia swoje wtasciwosci.

Zaobserwowano, ze u 0sdb po 60. roku zycia ograniczeniu ulegaja: mysle-
nie abstrakcyjne, wnioskowanie, wyobraznia przestrzenna, koordynacja wzro-
kowo-ruchowa, natomiast kompetencje stowno-pojeciowe oraz arytmetycz-
ne pozostaja bez zmian [Marcinek 2007, ss. 69—75].

Wystepuje Scista zalezno$¢ pomiedzy stanem zdrowia somatycznego
i psychicznego. Liczne choroby somatyczne znajdujg swoje odzwierciedle-
nie w stanie psychicznym chorego, szczegdlnie dotyczy to choréb przewle-
ktych, takich jak: zespoty bélowe, cukrzyca czy astma. U cztowieka star-
szego moze wytworzy¢ sie w psychice osobowos$é, zwana ,hemilopatig”,
charakteryzujaca sie: poczuciem zagrozenia, nieufnoécig, obnizong samooce-
na, zmiennoscia nastroju, egocentryzmem oraz postawg cierpietnicza. Cze-
sto takie osoby wykazuja podwyzszony poziom agresji, sa aspoteczne oraz
ztosliwe [L6j 2007, ss. 105-118].

Typowa cecha procesu starzenia sie jest jego indywidualny przebieg. Do-
tyczy to, zaréwno indywidualnego tempa zmian u kazdej osoby, jak réwniez
indywidualnego tempa zmian w obrebie poszczegdlnych narzaddéw, na co
istotnie moga wptywac np. procesy chorobowe przebyte we wczesniejszych

okresach zycia.

/miany zachodzace w poszczegdlnych uktadach
organizmu podczas procesu starzenia

Uktad nerwowy
Zmiany zachodzgce w uktadzie nerwowym pojawiajg sie powoli i niepostrze-
zenie, jednak wywieraja duzy wptyw na funkcjonowanie innych uktadéw orga-

nizmu oraz na sprawno$¢ psychiczna cztowieka.

13
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Proces starzenia uktadu nerwowego przejawia sie czeSciowym zanikiem
neurondéw (komorek nerwowych) oraz zmianami zwyrodnieniowymi. Fizjolo-
giczne starzenie, czyli przebiegajace prawidtowo, nie powoduje wyraznych od-
chylen, ktére utrudniatyby zycie. Utrudnione jest jedynie nabywanie nowych
umiejetnosci. Na skutek ostabienia przewodnictwa nerwowego, moze ulec
wydtuzeniu czas reakcji na oddziatujacy bodziec, spowolnieniu ulegaja proce-
sy myslowe, jak rowniez zdolno$¢ adaptacji do nowych warunkéw. W zwigzku
ze zmniejszeniem sie liczby czynnych wtdkien i komorek nerwowych czucio-
wych najczesciej zmniejszone jest odczuwanie bolu. Stabng takze odczucia
smakowe, dlatego ludzie starsi lubig na ogdt potrawy pikantne, o wyrazistym,
ostrym smaku. Niekiedy ostabione oraz mniej wyraZzne sg reakcje chorobowe.
Dajace sie zauwazy¢ otepienie umystowe nie jest przejawem fizjologicznego

starzenia, lecz chorobg starosci [Weiss 1983].
Uktad krazenia

W wyniku starzenia sie uktadu krazenia nastepujg zmiany we wszystkich jego
elementach, czyli w: sercu, tetnicach i zytach.

Charakterystyczna zmiang dotyczgcg uktadu krazenia jest zwiekszenie
sztywnosci duzych tetnic, prowadzace do poszerzenia $cian naczyn, a proces
ten rozpoczyna sie juz od 20. roku zycia. Usztywnione tetnice, przy nagtym
podniesieniu ciénienia krwi, mogg podczas duzego wysitku fizycznego peknaé,
co prowadzi¢ moze do wylewu krwi do tkanek, np. mézgu. W okresie starzenia
serce zmniegjsza sie, w jego tkance nastepujg zmiany degeneracyjne (zwtdknie-
nia mies$nia sercowego, zesztywnienia zastawek, zgrubienia wsierdzia). Zmiany
te powodujg zmniejszenie wydolnosci uktadu krazenia, co skutkuje: szybkim
meczeniem sie, zadyszka czy uczuciem rozpierania w klatce piersiowe;j.

Zyty natomiast ulegajag wraz z wiekiem cztowieka rozszerzeniu, cze-
sto majg wezykowaty przebieg i stajg sie bardziej widoczne. Zmiany te po-
wodujg spowolnienie przeptywu krwi i powstawanie zakrzepédw. Naczynia

wtosowate z wiekiem stajg sie zwyrodniate, zarastaja, a nawet zanikaja,
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dlatego narzady sa stabiej ukrwione. Z tego powodu zazwyczaj skéra ludzi
starszych jest bledsza, chtodna, a uposledzona termoregulacja powoduje, ze

osoby starsze czesto marzna.
Uktad oddechowy

Charakterystyczng zmiang dotyczgcg starzenia sie uktadu oddechowego jest
stopniowe zmniejszenie ruchomosci klatki piersiowej, ktére wynika zaréwno
ze zmian szkieletowych, jak i zmian w obrebie miesni (zmniejsza sie nie tylko
sita miedniowa, ale i ich masa oraz wytrzymato$¢ skurczu). Nastepuje zmniej-
szenie powierzchni wymiany gazowej oraz rezerwy oddechowej (do 20%).

Podczas starzenia sie w obrebie uktadu oddechowego wystepuje pogte-
bienie kifozy piersiowej nasilone przez wspdtistniejaca osteoporoze, zapad-
niecie zeber. Pojawia sie takze ograniczona ruchomo$¢ stawdw oraz czescio-
wy przykurcz mie$ni miedzyzebrowych.

Wskazane zmiany istotnie wptywajg na ksztatt oraz ruchomosé klatki
piersiowej oraz na ograniczenie jej ruchomosci i procesu wentylacji. W efek-
cie obserwujemy m.in. rozszerzenie oskrzelikow, uposledzenie procesu dyfu-
zji gazéw, pogorszenie funkcji komérek rzeskowych, pogorszenie wentylacji
ptuc podczas szybkiej pracy, zmniejszenie pobieranego tlenu w czasie pracy,
degeneracje i zanik wtdkien wechowych, przyspieszony oddech, ktéry sta-
je sie ponadto czesty i ptytki, oraz zmniejszenie pojemnosci zyciowej ptuc
i wentylacji minutowej [Pabi$, Babik 2007 ss. 62— 65].

W procesie starzenia dochodzi do obnizenia maksymalnej objetosci ptuc
0 30-50%. Na starzenie sie ptuc maja wptyw zaréwno czynniki zewnetrzne
(palenie tytoniu, przebywanie w zanieczyszczonym $rodowisku), jak réwniez
zmiany w tkance tacznej, ktora z czasem staje sie mniegj elastyczna, powstajg
ubytki tkanki migzszowej ptuc, co prowadzi do ich rozedmy. Z kolei zmniej-
szone w wieku podesztym wydzielanie $luzu i zmniejszony odruch oczysz-
czania sprzyjajg rozwojowi infekcji w drzewie oskrzelowym [Wieczorkowska-
-Tobis 2008, ss. 63— 68].
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Uktad immunologiczny

Z wiekiem nastepuje ostabienie wydolnoéci uktadu immunologicznego (od-
pornoéciowego). Osoby w wieku podesztym sg bardziej podatne na rozwéj in-
fekcji oraz proceséw autoimmunizacyjnych. Ma to zwigzek z zanikiem grasicy
(zmniejsza sie do 10% masy grasicy ludzi mtodych), jak réwniez z ostabieniem
aktywnosci limfocytéw typu T. Proces starzenia sie sprzyja pojawianiu sie
w uktadzie immunologicznym wielu niekorzystnych zmian, w wyniku ktérych
organizm ma mata zdolnos¢ likwidowania infekcji oraz nie moze skutecznie

przeciwstawiaé sie rozwojowi nowotwordw.
Uktad pokarmowy

WSrdd najczestszych zmian starzejgcego sie uktadu pokarmowego wymie-
ni¢ nalezy sucho$¢ w jamie ustnej oraz zmniejszenie kwasnoséci soku zotad-
kowego, spowodowane zmianami w btonie $luzowej zotgdka, aczkolwiek nie
wyklucza sie w tym przypadku wptywu infekcji wywotanej przez Helicobac-
ter pylori, bakterii powodujacej przewlekty stan zapalny (w Europie dotyczy
to ponad potowy populacji ludzi powyzej 70. roku zycia). O ile nie obserwuje
sie u 0séb starszych typowych zmian w obrebie jelita cienkiego, o tyle zabu-
rzenia funkcjonowania jelita grubego sg czestym problemem na tym etapie
zycia. W zwiazku z upoéledzeniem perystaltyki jelita grubego czesto u oséb
w wieku podesztym obserwuje sie zaparcia, chociaz sugeruje sie tez, ze wy-
nikaja one raczej z niewtasciwych upodoban dietetycznych oraz stylu zycia
senioréw bad?/i jako skutek uboczny przyjmowanych lekéw. Typowa w pro-
cesie starzenia jest inwolucja watroby, co sprzyja pogorszeniu przebiegu
licznych szlakéw metabolicznych [Wieczorkowska-Tobis 2008, ss. 63-68].

Z wiekiem wzrasta istotnie ryzyko upadkéw. Przyczyn tego nalezy upatry-
wac w: zmianie postawy i schematu chodu, zmniejszeniu sprawnoéci uktadu
ruchu (masy i sity miesni, ruchomosci stawdw), gorszej koordynacji psychoru-

chowej, pogorszeniu funkcjonowania narzadu réwnowagi, zwolnieniu przewo-
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dzenia impulséw w uktadzie nerwowym, czyli wydtuzeniu czasu reakgji, oraz
pogorszeniu wzroku.

Dziedzing medycyny zajmujaca sie chorobami wieku podesztego jest geria-
tria. Niestety, w Polsce brakuje lekarzy tej specjalizacji, jak rowniez $redniego
personelu medycznego wyposazonego w kompetencje stuzace optymalne;
pielegnacji pacjentéw wymagajacych opieki. W liczbie specjalistow tej grupy
odnotowuije sie wieloletni zastdj, a nawet regres. Zgodnie z opinig prof. T. Gro-
dzickiego, Krajowego Konsultanta ds. Geriatrii, w Polsce w 2007 roku byto 120
lekarzy geriatrow, w 2013 roku liczba ta wzrosta zaledwie do 300, co oznacza,
ze w 2007 roku jeden geriatra przypadat na ok. 54 tys. potencjalnych pacjen-
tow w podesztym i starszym wieku (65+), a w 2013 roku, dzieki wdrozonemu

procesowi ksztatcenia lekarzy, jeden na ok. 22 tys. [Grodzicki 2007, 2013].
Podsumowanie

Starzenie sie jest naturalna, kolejng faza rozwojowa w cyklu zycia cztowieka.
W wymiarze biologicznym charakteryzuje sie zmniejszaniem zdolnosci rege-
neracyjnych organizmu, mniejsza zdolnoscig do samoodnawiania sie komoérek
oraz ostabieniem zdolnosci adaptacyjnych. To okres, gdy zmiany inwolucyjne
przewazaja nad ewolucyjnymi. Jest to jednak proces, ktéry u kazdego prze-
biega indywidualnie. Istotne znaczenie w przebiegu starzenia cztowieka maja
warunki, w ktérych zyje, jak rowniez preferowany styl zycia i wynikajace z nie-

go nawyki i przyzwyczajenia.
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Lecz sg Tacy, dla ktérych powoli zapada zmrok
I tylko $wiatto Twojego serca

Nie pozwala Im zasnac.

Agnieszka Cwiklinska

Staro$¢ od zawsze byta obecna w zyciu cztowieka. Jest nieubtaganym nastep-
stwem narodzin, a przygotowujemy sie do niej przez cate nasze zycie. Jeszcze
na poczatku XIX wieku, gdy globalna liczba ludnosci byta znacznie mniejsza,
a poziom medycyny nie pozwalat na osigganie wieku starczego, inaczej patrzo-
no na ludzi starych. Staro$¢ postrzegana byta jako co$ wyjatkowego, dawata
seniorom jednoczesénie szacunek wéréd mtodszych i poczucie wyjatkowosci
we wtasnym przekonaniu. Obecnie mamy do czynienia ze stereotypowym wi-
zerunkiem oséb starszych i jest to, w znacznej mierze, uwarunkowane oczeki-
waniami spotecznymi wobec tej grupy. Dotyczg one najczesciej stylu zycia, rél
spotecznych, jakie sg czesto narzucane seniorom, oraz wymogodw, co do ich
zachowywania sie i aktywnoéci [Btasiak, Dybowska 2009, s. 1].

Zmieniajaca sie sytuacja demograficzna na catym $wiecie, rozwdj medycy-

ny, wzrost poziomu zycia, istotna poprawa higieny, spadajaca liczba urodzen,
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przy jednoczesnym lawinowo rosngcym odsetku liczby oséb starszych w spo-
teczenstwach, wymusza na nas podjecie dziatan majacych na celu zagospoda-
rowanie i opieke nad do$¢ duza liczbg mieszkancow naszego globu.

Wedtug ONZ w Polsce liczba obywateli powyzej 65. roku zycia wzros$nie
7 5,2% w 1950 roku do 31,2% w 2050 roku. Liczba oséb w tym wieku wynosié
bedzie wbéwczas 9,5 min, natomiast najwiekszy wzrost bedzie miat miejsce
w latach 2010-2020 [Jurek 2010, ss. 64-65].

Konsekwencja zwiekszajacej sie liczby osob starszych w spoteczenstwie
jest zmiana wielu czynnikéw makro- i mikroekonomicznych, jak chociazby:
wzrost udziatu w budzecie panstwa wydatkéw na opieke zdrowotng i opie-
kunczg nad osobami starszymi oraz na $wiadczenia emerytalno-rentowe,
zmieniajacy sie rynek pracy, a takze zmiana funkcjonowania gospodarstw
domowych. Wszystko to sprawia, ze postrzeganie starosci ulega transfor-
macji, gtéwnie w wyniku jej bardzo duzego wptywu na wiele dziedzin zycia
spotecznego, politycznego i gospodarczego.

Zwiekszajacy sie udziat oséb starszych w zyciu spotecznym wymusza
podjecie dziatah zmierzajacych do planowania i ksztattowania polityki ak-
tywnego i zdrowego starzenia sie [Wawrzyniak 2017, s. 20]. Narzedziem
stuzacym realizacji tych dziatan moze byé wskaznik aktywnego starzenia
sie (ang. Active Ageing Index — AAl) opracowany, wspélnie przez Komisje
Europejska, Europejska Komisje Gospodarczg Narodéw Zjednoczonych oraz
Europejskie Centrum Polityki Socjalnej i Badan, w ramach Europejskiego
Roku Aktywnosci Oséb Starszych i Solidarnosci Miedzypokoleniowej 2012.
Wskaznik ten informuje nas, jaki jest potencjat oséb starszych w réznych
obszarach zycia, m.in. zatrudnienia, zycia spotecznego, samodzielnej egzy-
stencji oraz mozliwosci aktywnego starzenia sie. Obejmuje ogdlnie 22 sktad-
niki dotyczgce osdéb powyzej 55. roku zycia. Polska w tym rankingu zajmuje
27. miejsce (ostatnie) wsrdd krajéw Unii Europejskiej (UE), daleko za przo-
dujacymi: Szwecja, Finlandia, Danig, Holandia, Irlandig oraz Wielka Brytania.
Wydaje sie zatem, ze warunkiem dobrego starzenia sie jest zastosowanie

strategii adaptacyjnych, zaktadajacych wiekszg samodzielno$¢ w zapewnie-
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niu sobie dobrej jakosci zycia, a w mniejszym stopniu opartych na pomocy
ze strony rodziny [Kotlarska-Michalska 2013, s. 12].

Gdzie nalezy upatrywac przyczyn tak niskiej oceny osob starszych, ich
kompetencji, zaangazowania i mozliwosci wykorzystania ich doswiadczenia
w Polsce? Niezbedne jest podjecie dziatah w sferze integracji miedzypoko-
leniowej, tu bardzo duze znaczenie ma kulturowe i obyczajowe podejécie do
starosci. Mozna zada¢é sobie pytanie, skad bierze sie tak niski wskaznik ak-
tywizacji oséb starszych w Polsce, skoro tradycja i gteboko chrzescijanskie
korzenie powinny nas wyréznia¢ pod tym wzgledem na tle innych panstw.

Przemiany musza nastapi¢ jednoczesnie nie tylko w postrzeganiu oséb
starszych przez mtodszych cztonkéw spoteczenstwa, ale i w postrzeganiu
0s6b starszych przez samych siebie. Konieczne jest obalanie stereotypéw
dotyczacych staroéci. Dyskryminacja i uprzedzenia ludzi ze wzgledu na wiek
zostaty opisane przez R. Butlera, ktéry stworzyt w tym celu pojecie ageizm.
Dyskryminacja, deprywacja i wykluczanie starszego pokolenia z podziatu sze-
roko rozumianych débr, staty sie na tyle duzym problemem spotecznym, ze
zwrécity uwage elit rzadzacych UE. Znaczenie aktywnosci spotecznej oséb
starszych wynika takze wprost z cech spoteczenstwa obywatelskiego, kté-
rego punktem wyjscia jest cztowiek — samorealizujacy sie w autonomiczny
sposdb, akceptujacy i nastawiony na akceptujgcg wspodtprace, a jednoczeénie
szukajacy aprobaty u innych [Pabi$ i in. 2015, s. 264].

Nie mozna generalizowaé starosci i traktowac jej jako jednorodnego zja-
wiska, nalezy podej$¢ indywidualnie do jednostki, trafnie rozpoznawaé jej
potrzeby, ale i nie narzuca¢ nadopiekunczosci. Bardzo wazne jest zdiagnozo-
wanie rzeczywistego obrazu staroéci. Wtasciwe rozpoznanie potrzeb i ocze-
kiwan senioréw pozwoli na odpowiednie reagowanie, dostosowane do danej
jednostki czy grupy. Nie tylko nie zburzy poczucia wtasnej wartosci, ale nie
zniszczy tez samodzielnoéci, a wrecz przeciwnie — pozwoli na jej zachowanie
zaréwno w zyciu osobistym, jak i spotecznym danej osoby.

Z perspektywy dziatan spotecznych bardzo wazne jest to, aby dziatania,

np. pomocnicze, skierowane byty do faktycznie potrzebujacych. Wtasciwe
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rozpoznanie potrzeb i oczekiwan pozwoli na ukierunkowang prace socjalna,
w tym: terapeutyczng, aktywizujacg, ratownicza. Starzenie sie spoteczenstwa
jest niestety faktem i nalezy zastanowic sie, jak mozliwie najlepiej wykorzy-
stac¢ to dla jego dobra, przy jak najmniejszych kosztach spotecznych. Nalezy
zacza¢ zmienia¢ wizerunek starosci jako nieporadnej, wymagajgcej pomocy,
brzydkiej, niechcianej, generujacej tylko koszty. Czas przejécia na przystowio-
wa emeryture nie musi by¢ czasem konczacego sie zycia. Niestety, rozprze-
strzeniajacy sie kult mtodosci, nie tylko w mediach, portalach spotecznoscio-
wych, ale i w biznesie, sprawia, ze panicznie boimy sie wieku dojrzatego. Sami
marginalizujemy swoja wiedze, do$wiadczenie prestiz, uwazamy, ze emerytu-
ra to koniec wszystkiego, co dobre, doceniane, wazne. W pewnym sensie jest
to koniec, ale przeciez tylko pewnego etapu zycia — zmiana priorytetéw.

Postrzeganie starosci w duzej mierze zalezy z pewnoscig od $wiadomosci
spotecznej, nie bez znaczenia jest tu miejsce zamieszkania (niestety) i poziom
wyksztatcenia. Nalezy uswiadomi¢ ludziom starszym, ze czesto sami sie ogra-
niczaja i wykluczaja ze spoteczenstwa. Ageizm, ktory dotyka wielu senioréw
ze strony innych oséb, jest réwniez bardzo groznym zjawiskiem. Istnieja dwa
zrédta dyskryminacji ludzi starszych przez osoby trzecie:

« kulturowe — z jednej strony staro$¢ kojarzona jest z do$wiadczeniem,
madroécig zyciowa, dtugim zyciem, z drugiej za$ z kornczgcymi sie mozliwos-
ciami, schytkiem zycia, stabszym zdrowiem i byciem ciezarem dla innych;

« strukturalne — umiejscowione w gospodarce i instytucjach panstwa, syste-
mie panstwowym, spotecznym, ograniczaniu mozliwoséci korzystania z pra-
wa, nauki, pracy (np. zmniejszenie $rodkéw na wprowadzanie udogodnien
dla oséb starszych) [Szukalski 2004, s. 13].

Nalezy zwréci¢ uwage, ze ageizm, poza tym, ze zawsze jest krzywda wy-
rzgdzang osobom starszym, moze przybiera¢ forme tagodng lub ztosliwa.
Pierwsza z nich to ta, wynikajaca z naszego $wiadomego lub nie$wiadomego
podejécia do osoby starszej jako stabszej, wymagajacej pomocy, nieporadnej,
a druga wynika z niechetnego podejscia do 0s6b starszych, jako tych bezwar-

toSciowych, nieatrakcyjnych, niezastugujacych na uwage.
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Dyskryminacje ludzi starszych mozna rozpatrywac rowniez w ujeciu po-
Srednim lub bezposrednim, instytucjonalnym badz indywidualnym, publicz-
nym albo prywatnym. A.A. Zych wymienia kilka sposobéw dyskryminacji oséb
starszych we wspdtczesnym spoteczenstwie. Pierwszy z nich to dystanso-
wanie, czyli unikanie kontaktéw z osobami starszymi. Niestety bardzo czesto
ludzie utrzymujacy kontakty z osobami starszymi sg postrzegani jako nie-
modni, nieciekawi, $mieszni, naiwni, bo czesto bezinteresownie chca pomoc.
W dzisiejszym materialistycznym $wiecie trzeba przeciez robi¢ co$ za cos,
wiec robienie czego$ pro bono jest postrzegane jako naiwno$¢. Drugi sposéb
to dewaluowanie, czyli upowszechnianie przekonan o negatywnych cechach
starosci. To btad, przeciez staro$¢ moze by¢ inspiracja do nauki cierpliwoéci,
wyrozumiato$ci, poszanowania stabszego, empatii. Kolejny to delegitymiza-
cja, czyli ustanawianie przepiséw prawa nieprzychylnych w stosunku do oséb
starszych, co skutkuje pozbawieniem ich okreslonych praw. Wreszcie nalezy
tu wymieni¢ segregacje, pozwalajacg na $wiadome i celowe izolowanie osdb
starszych od otoczenia. Opisywane w literaturze stereotypy wypaczajace
rzeczywisty obraz wieku podesztego umacniajg dyskryminacje tych oséb.
Czesto sg one wyrazem lekéw przed staroscig i przed konsekwencjami natu-
ralnego procesu starzenia sie [Pikuta 2011, s. 94].

Zastandwmy sie, jak traktowani sa ludzie starsi w szpitalach oraz w ogble
przez system opieki zdrowotnej? Czesto oszczedza sie na diagnostyce senio-
row, bo to sie nie optaca w zestawieniu z ewentualnym czasem zycia, jaki im
jeszcze pozostat. Coraz czesciej styszy sie o naduzyciach w o$rodkach opieki
paliatywnej. Nalezy réwniez przypomnieé o etycznych dylematach zwigza-
nych z opieka nad starymi ludZzmi, np. godnej $mierci (eutanaz;ji).

Innym, bardzo waznym, zagrozeniem spotecznym jest wykluczenie oséb
starszych z zycia spotecznego. W dzisiejszych czasach, kiedy $wiadomo$¢ po-
trzeby dbania o zdrowie, oraz mozliwoséci, ktoére daje postep w medycynie sg
olbrzymie, méwienie o osobach starych w kategoriach nieuzytecznosci jest
daleko posunietym naduzyciem. Wiek metrykalny nie idzie w parze z wiekiem

biologicznym. Kapitat, jakim sa ludzie starsi, moze by¢ nieoceniony w ksztat-
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towaniu wartoéci, wiezi spotecznych i kulturowych. To ludzie starsi sg no$ni-
kiem naszej tozsamosci narodowej i tradycji, zwtaszcza dla mtodego, global-
nego pokolenia, w ktérym te wartosci ulegaja cze$ciowemu zatarciu na skutek
migracji spotecznej i asymilacji do nowych kultur i $rodowisk. Czesto prawa
0sb6b starszych, pomimo ze powinny by¢ gwarantowane przez pahstwo, sg
marginalizowane i zaniedbywane, za$ niski status materialny senioréw ogra-
nicza ich aktywno$¢ w sferze kultury i sztuki, a takze szeroko pojetego zycia
spotecznego. Bariery architektoniczne uniemozliwiajg dostep do obiektéw
kultury, a czesto nawet korzystanie ze Srodkéw transportu, natomiast zmniej-
szone $rodki na pomoc osobom starszym ograniczaja mozliwos¢ korzystania
przez nich z warsztatow terapeutycznych, rehabilitacji, podstawowych ustug
medycznych, a nawet praw wyborczych. Nie docenia sie tez terapeutycznego
znaczenia zaangazowania oséb starszych w zycie zawodowe.

Poczucie przynaleznosci do spotecznosci, tak samo jak poczucie wtasnej
wartoéci, ma niebagatelny wptyw na zdrowie, a jego brak oddziatuje na nie
negatywie, a ponadto tworzy obszar do wszelkiego rodzaju naduzy¢. Przykre
jest to, ze sytuacja oséb starszych jest dostrzegana tylko w okresie przed-
wyborczym, czesto wykorzystywana do walki politycznej. Wtedy docenia sie
takie cechy ludzi starszych, jak: lojalno$¢, odpowiedzialno$¢ i obowigzkowosé
[Pabis i in. 2015, s. 19]. Umozliwienie ludziom starszym poczucia wspdlnoty,
przy jednoczesnym odwotaniu sie do ich wieku i zyciowej madrosci, stanowi
klucz do wyjasénienia fenomenu wspdlnot koscielnych.

Niestety, zmniejszajacy sie potencjat rodziny, w zakresie ilosci i jakosci spe-
dzanego czasu ze starszymi jej cztonkami, sprawia, ze poszukujg oni poczucia
bezpieczenstwa i wspdlnoty poza tym obszarem.

Poczucie braku bezpieczehstwa dotyka takze sfery ekonomicznej, stad
osoby starsze jest to ta grupa spoteczna, ktora najczesciej dotykajg oszustwa
finansowe. W spoteczenstwie narzuca sie im rowniez starania o uzyskanie
statusu osoby niepetnosprawnej (wystarczy przyjrzec sie temu, jaki rodzaj
pracy i komu jest oferowany, w odniesieniu do 0séb z przedziatu wiekowego

65+). Osoby starsze mogg liczy¢ na stanowiska zwigzane z ochrona, sprzata-
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niem, ale pod warunkiem posiadania orzeczenia o stopniu niepetnosprawno-
$ci, pomimo ze sa to réwnoczesnie miejsca pracy najnizej optacane. Niesie to
ze sobg poczucie dyskryminacji i degradacji spotecznej. Czesto osoby starsze
albo godza sie na uzyskanie dodatkowego dochodu kosztem degradacji spo-
tecznej, albo rezygnuja z niego, zyjac z bardzo niskich uposazen.

A przeciez potencjat tkwigcy w ludziach starszych mozna spozytkowac dla
dobra innych, wykorzystujgc go chociazby w instytucjach pomocy, stowarzy-
szeniach. Ich wiedza moze by¢ nieoceniona dla 0s6b mtodych, wchodzacych
na rynek pracy. Ludzie starsi pozbawieni sa juz, czesto negatywnej, nadmier-
nej ambigji, nie chca bra¢ udziatu w pogoni za zdobywaniem débr, dostrzegaja
potrzeby innych, sa cierpliwi, sktonni do pomocy i przekazywania wiedzy. In-
tegracja ludzi mtodych z osobami starszymi moze zatem przynosi¢ obopélne
korzysci [Zych 2014, s. 79].

Wykluczenie os6b starszych jest bardzo czesto powodem frustracji, de-
presji, apatii i wycofania, ktére maja duzy wptyw na pogorszenie ich stanu
zdrowia. To, jak postrzegani sa starsi ludzie w spoteczenstwie prowadzi do
leku, zaréwno u nich samych, jak i u mtodych, obawiajacych sie nadchodzace-
go wieku dojrzatego. Méwimy wéwczas o gerontofobii. Niebagatelny wptyw
ma tu warunkujgcy sposéb zycia — kult mtodosci, sprawnosci i samorealizacji.
W spoteczenstwie budzi sie nieuzasadniony strach przed nawigzaniem relacji
z osobg starsza. Mtodzi dyskryminuja starych, a starzy ulegajg wykluczeniu
badZ nastepuje u nich proces wyparcia swojego wieku i ograniczenia mozli-
wosci. Udziela im sie ped za mtodoscig, ktéra wcigz wymyka im sie z rak. De-
monstracyjne manifestowanie ,wciaz jestem mtody”, ,wciaz wszystko moge”
zawsze wczesniej czy pozniej zweryfikuje zycie. Jest to powodem frustracji,
niepogodzenia sie wielu ludzi ze swoim wiekiem i wygladem — za wszelka cene
chcg cofngé czas za pomoca zabiegdw medycyny estetycznej, medytacji,
a takze przy pomocy réznych ,przewodnikdéw” zyciowych. Narazajg sie tym
czesto na Smiesznos¢ i ostracyzm spoteczny [Zych 2014, s. 79].

Optymizmem napawa to, ze, na szczesécie, w spoteczehnstwie zaczyna

kietkowa¢ zmiana. Niestety obecnie mozna jg zaobserwowacé gtéwnie w mia-
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stach. Odchodzi sie od stereotypdw, dlatego babcia nie jest juz tylko siedzacg
w kuchni starszg pani, opiekujaca sie wnukami. Wzrasta przyzwolenie spo-
teczne dla 0séb starszych na realizacje ich, odtozonych kiedys$ na bok, marzen,
kontynuacje nauki. Trzeba zwroci¢ uwage na to, jak duzym powodzeniem cie-
szg sie uniwersytety trzeciego wieku. Znaczna cze$é¢ starszego pokolenia do-
strzega konieczno$¢ ksztatcenia sie, korzystania z nowych technologii, wtaénie
po to, zeby zapobiec dyskryminacji i marginalizacji, w tym automarginalizacji.

Jednym z projektow, ktére przeciwdziatajg tego typu wykluczeniu spo-
tecznemu senioréw jest Akademia e-Seniora UPC (www.akademiaeseniora.
pl), ktéra ma na celu zwiekszenie umiejetnosci oséb starszych w zakresie ob-
stugi komputera, a takze promocje korzysci, jakie z korzystania z Internetu
moga wynie$¢ osoby w wieku 50+. Kolejnym programem jest Zysk z Dojrza-
toéci zwigzany z kampanig na rzecz przyjaznych form zatrudnienia i rozwoju
zawodowego dla osdb 50+ Natomiast koalicja Dojrzato$é w Sieci nagtasnia
problem e-wykluczenia seniora oraz konieczno$¢ wypracowania, wdrazania
i upowszechniania rozwigzan utatwiajgcych zdobywanie kompetencji, umozli-
wiajacych osobom starszym korzystanie z nowych technologii w Polsce.

To m.in. dzieki takim inicjatywom wzrasta aktywno$¢ ludzi starszych na
portalach spotecznosciowych, w tym tych, ktére pomagaja nawigzac blizsze
relacje partnerskie. Wzrasta rowniez spoteczne przyzwolenie na tworzenie
i odtwarzanie kolejnych zwigzkdéw przez osoby starsze. Znacznej czesci spo-
teczenstwa juz nie bulwersuje kolejny zwiazek osoby po 65. roku zycia. Wy-
nika to z wiekszej Swiadomosci osdb starszych, przejecia odpowiedzialnosci
i kontroli nad wtasnym zyciem, ale w pewnych sytuacjach réwniez z checi
rodziny przerzucenia odpowiedzialnoéci za opieke nad starszym jej czton-
kiem na osoby trzecie. Wzrost swiadomosci jest mozliwy dzieki wiekszej
liczbie ludzi starszych z wyzszym wyksztatceniem, ktorzy czesto postrze-
gajg czas po odchowaniu dzieci, osiggnieciu satysfakcji zawodowej lub po
prostu przejéciu na emeryture jako czas nowych mozliwosci. Juz nie mu-
szg nigdzie pedzié, niczego udowadniaé, scigac sie na szczeblach drabiny

awansu, to jest ich czas, tu i teraz. Nie boja sie tez oceny. Zycie wyrobito
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w nich poczucie wtasnej wartosci, wiare w swoje mozliwosci i przekonanie
o potrzebie ksztattowania swojego dalszego zycia. Przykre jest to, ze starsi
ludzie nie moga czesto liczyé na pomoc rodziny, bo np. dzieci sg na emigracji
lub tez zycie zawodowe pochtania wiekszg czeé¢ ich czasu. Taka sytuacja
wymusza wiec na seniorach szukanie kontaktéw poza miejscem zamiesz-
kania. Z pomoca przychodza tu kluby integracji spotecznej, centra integracji
spotecznej, stowarzyszenia, wolontariaty, warsztaty.

Z inicjatywy grupowej, zazwyczaj na poczatku motywowane;j tylko checia
spedzania wspdlnie wolnego czasu, wynika wiele innych pozytywdéw: dzia-
tania pomocowe ludzi starszych (np. na rzecz chorych dzieci), realizacja ich
talentéw artystycznych, nieujawnianych nigdy wczeéniej, (np. organizacja
przedstawien teatralnych) itp. Edukacja spoteczna u$wiadamia ludziom, ze to
oni majg wptyw na jako$¢ swojej starosci, wiec zaczynaja sie do niej przygo-
towywacé — podnosza poziom zycia, zdobywajg wiekszg $wiadomos¢ prozdro-
wotng i rozumieja konieczno$¢ podjecia wtasnych dziatan w tym zakresie.

Ludzie starsi zaczynajg sami z siebie generowal pozadane spotecz-
nie dziatania, majgce na celu zaréwno zmiane ich punktu widzenia, jak
i postrzegania starosci przez innych. Zmiany demograficzne, jak to juz zo-
stato powiedziane, sa nieuchronne, zmieni¢ wiec musi sie takze podejscie
do staroéci i oséb starszych. Aby mozliwa byta korelacja mtodego pokole-
nia z ludzmi starszymi, nalezy rozszerzy¢ edukacje, tak by poznaé ograni-
czenia, potrzeby i mozliwosci 0séb starszych.

W celu wykorzenienia ze Swiadomosci ludzi stereotypdéw nalezy eduko-
wac cate spoteczenstwo, i to wielokierunkowo. Stowo ,stary” nie jest prze-
ciez rbwnoznaczne ze stowem ,brzydki” czy ,bezuzyteczny”. Stary cztowiek
to dzisiaj, coraz czesciej, zadbana, $wiadoma siebie osoba z potencjatem,
ktérej trzeba tylko wskaza¢ inng, nowa droge. Z drugiej strony, kiedy dtugo$é
zycia wydtuza sie i wzrasta odsetek ludzi starszych, czy sta¢ nas na takie
marnotrawienie istniejagcego w nich potencjatu, czy staé spoteczenstwo na
wykluczenie az tak duzej liczby oséb, jeszcze samodzielnych, kreatywnych

i czesto chetnych do pracy [Zych 2014, s. 79].
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Osoby dojrzate same muszg sie przygotowac do nadejsécia wieku pode-
sztego. Przygotowania te powinny przebiega¢ rownoczesnie na kilku ptasz-
czyznach, a mianowicie:

+ biologicznej — dbanie o zdrowie, profilaktyka, zdrowe nawyki, higiena zycia;
« psychicznej — samopoznanie, $wiadomo$¢ swoich mozliwosci i ogran-
iczen, samoakceptacja i pozytywne postrzeganie przysztosci jako kolejnego,
nowego, etapu w zyciy;

« intelektualnej — dbanie o aktywnos¢ intelektualng, otwarto$¢ na nowe wy-
zwania, wiedze i umiejetnosci, niewycofywanie sie z zycia, angazowanie sie
w dziatalno$¢ na rzecz innych, ale takze siebie samego;

+ spotecznej — dbanie o wtasciwe relacje spoteczne, cheé nawigzywa-
nia i podtrzymywania relacji rodzinnych, sasiedzkich, co przeciwdziata
wyniszczajagcemu osamotnieniu i samotnosci;

« ekonomicznej — to bardzo wazna ptaszczyzna, chociaz nie do koca mamy
nad nig kontrole, nalezy jednak dotozy¢ wszelkich staran, aby, w miare mozli-
wosci, jak najdtuzej pracowaé, co da zabezpieczenie finansowe w okresie
staroéci w postaci $wiadczenia emerytalnego, przyniesie tez poczuc-
ie niezaleznoéci i wtasnej wartoéci (najlepiej oczywiscie zapewnié¢ sobie
samowystarczalno$¢ w tym zakresie) [Szarota 2010, s. 14].

Edukacja na wszystkich tych ptaszczyznach powinna rozpoczynaé sie jak
najwczesniej, a zatem niezbedne sg rozwiagzania systemowe, bo tylko one
umozliwig prawidtowy rozwdj i funkcjonowanie senioréw w spoteczenstwie.
Nalezy przygotowaé ludzi do petnienia roznych, odmiennych od wczeéniej-
szych, rél spotecznych, ktére powinni akceptowac i realizowaé, godzac sie
z przemijaniem. Profilaktyka musi polega¢ rowniez na przygotowaniu tych
obszaréw zycia spotecznego na przyjecie i ,zagospodarowanie” wkraczaja-
cych w czas dojrzatosci spotecznej ludzi. Trzeba jak najdtuzej podtrzymywacé
ich zdolnosci intelektualne i che¢ do aktywnoséci zawodowej. Nalezy dgzy¢ do
zmniejszenia odsetka ludzi starych, niedoteznych i zaniedbanych. Cztowiek
powinien mie¢ poczucie bezpieczenstwa wynikajace ze $wiadomosci, ze kiedy

faktycznie nie bedzie mogt by¢ aktywny, lub stan zdrowia nie pozwoli mu na
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samodzielnos$é, to bedzie miat mozliwo$¢ wyboru, gdzie i w jakich warunkach
spedzi ostatnie lata zycia.

Profilaktyka gerontologiczna stanowi niezwykle wazny obszar polityki
spotecznej panstwa, jest ona przeciez adresowana do bardzo duzej grupy
ludzi. Gtéwnymi skutkami starzenia sie ludnosci jest nie tylko przesuniecie
wieku emerytalnego, lecz takze zmiany rytmu i czasu pracy, polepszenie ob-
stugi medycznej, podniesienie poziomu jakoéci zycia oséb starszych, zrefor-
mowanie systemu emerytalnego i innych systemédw funkcjonujgcych w po-
szczegblnych panstwach. Powigkszenie sie populacji 0séb starszych skutkuje
zwiekszeniem wydatkéw w ramach $wiadczen spotecznych, emerytalnych,
medycznych, socjalnych, co z kolei owocuje wzrostem przeswiadczenia mtod-
szej czeSci spoteczenstwa o nadmiernym obcigzeniu kosztami utrzymania
emerytdw i zwigzanym z tym poczuciem krzywdy [Fabi$ i in. 2015, s. 53].

W Polsce, przygotowane przez geriatrow w latach 2003—-2005 standardy
Swiadczen i ustug medycznych dla ludzi starych nie doczekaty sie realizacji.

W obecnej sytuacji, kiedy prognozy demograficzne na najblizsze lata dla
Polski i $wiata nie napawaja optymizmem, powinno sie jak najpilniej wdrozy¢
strategie pracy na rzecz oséb starszych, rozpozna¢ problematyke i odpowied-
nio do tego rozpoczag¢ dziatania majace na celu wykorzystanie potencjatu lu-
dzi starszych oraz zapewnienie im opieki i godziwych warunkéw zycia.

Niestety, z obserwacji wynika, ze podobnie jak niewykorzystany jest po-
tencjat ludzi starszych (przypomnijmy o zjawisku dyskryminacji ich na rynku
pracy w postaci oferowania im mato ambitnych, niewymagajgcych wiekszych
kwalifikacji, ale tez najgorzej wynagradzanych miejsc pracy), tak i osoby pra-
cujace na rzecz ludzi starych, np. terapeuci i opiekunowie, réwniez sg niedo-
ceniani, a ich uposazenie jest skandalicznie niskie. To sprawia, ze nie ma oséb
chetnych do wymagajacej, odpowiedzialnej i ciezkiej pracy, ktéra jest w tak

oczywisty spos6b niedoceniana i niedoszacowana.
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Podsumowanie

Reasumujac, staros¢ wspotczesnie urosta do rangi problemu spotecznego.
Stan wiedzy z zakresu starosci, jako naturalnego etapu ludzkiego rozwoju,
jest niewystarczajacy i jako taki jednoczesnie bardzo charakterystyczny dla
wspotczesnego spoteczenstwa, cenigcego mtodoéé, mode i sukces. Przyczyn
takiego stanu rzeczy jest wiele, lecz z pewnoscig jedna z nich jest brak spo-
tecznej akceptacji dla starosci, jej nikta obecno$¢ w mediach, a takze brak
zainteresowania tym okresem zycia, z ktérym wiekszo$¢ ludzi nie wigze juz
wielkich nadziei i planéw [Kocimska 2003, s. 1].

Pociesza jednak fakt, Zze coraz bardziej promowane jest aktywne starzenie
sie. Aktywizacja i aktywnosé weszty do kanonu badan spotecznych. Starosé
jest coraz dtuzszym okresem w zyciu cztowieka ze wzgledu na zwiekszajaca
sie dtugos$¢ zycia. Oznacza to takze, ze wydtuza sie czas dany i zadany do
przezycia, przez co trzeba go wypetni¢ aktywnosécig. Warto réwniez pamie-
taé, ze osoby utrzymujace sprawnos¢ fizyczna, samodzielne, ustabilizowane
finansowo i wyksztatcone, o silnym poczuciu wtasnej wartosci sa mniej nara-
zone na ryzyko wystapienia w stosunku do nich przemocy. A jest to zjawisko
stanowigce wspoétczesnie duzy problem spoteczny. Dlatego tez bardzo waz-
ne jest ksztatcenie specjalistow $wiadczacych fachowg pomoc i opieke dla
0s6b w wieku podesztym. Dane i prognozy demograficzne wskazujg na po-
trzebe doskonalenia tej dziedziny gospodarki, ktéra ma tak istotny wptyw na
poprawne funkcjonowanie 0s6b starszych w spoteczenstwie. Coraz wieksze
zaangazowanie w dziatania z tego zakresu, czyli aktywizowanie i wtaczanie
w zycie senioréw, ktérzy sa przeciez naturalnym i bardzo potrzebnym ogni-
wem spoteczehstwa, pomoze poprawi¢ spoteczny wizerunek staroéci i pod-

niesie jakos¢ zycia w ostatniej jego fazie.
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Cztowiek w wieku podesztym
a system wsparcia w wybranych
krajach

Zgodnie z danymi szacunkowymi Wydziatu Ludnosci Departamentu
Spraw Spoteczno-Ekonomicznych Organizacji Narodéw Zjednoczonych
w kazdej sekundzie dwie osoby na $wiecie koncza 60 lat [https://www.age-
international.org.uk/Documents/Global_AgeWatch_Index_2015_HelpAge.pdf,
s. 11, dostep: 11.10.2017).

Wspotczesne spoteczenstwa charakteryzujg sie postepujacym procesem
starzenia sie ludnosci. Znaczace wydtuzenie zycia cztowieka spowodowane
poprawg warunkéw zycia, ogdlnym wzrostem higieny i radykalng zmiang sy-
tuacji ekonomiczno-spotecznej, a takze ujemny przyrost naturalny, sprawiajg,
iz osoby w wieku poprodukcyjnym stanowig coraz liczniejsza grupe spoteczng
[Kucyper E., Kucyper K. 2005, s. 133]. ,Jak pokazuja prognozy w skali global-
nej, populacja oséb starszych na catym $wiecie zwieksza sie 0 2,6% w skali
roku. Proces ten, wedtug prognoz Organizacji Narodéw Zjednoczonych (ONZ)
bedzie sie utrzymywat przynajmniej do 2050 roku. [..] Obecnie, szacuje sie,
ze na kazda osobe w wieku 80 lat i wiecej przypada 7 oséb w wieku 60 lat
i wiecej. Do 2050 roku wspoétczynnik ten zwiekszy sie prawdopodobnie do
tego stopnia, ze na kazda osobe w wieku 80 lat przypadnie 5 oséb w wie-
ku 60 lat i wiecej” [Krzyzowski 2013, s. 15].

W kontekscie rosnacej liczby oséb w wieku poprodukcyjnym war-
to zastanowic sie nad ogdlnoswiatowa analiza sylwetki oséb starszych,
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uwzgledniajac wskaznikiidentyfikacyjne, takie jak: pte¢, miejsce zamiesz-
kania, aktywno$¢ zawodowa, stan cywilny czy mozliwos¢ samodzielnej
egzystencji. Zgodnie z opublikowanym przez Komisje Europejska, w ra-
mach Europejskiego Roku Aktywnosci Oséb Starszych i Solidarnosci
Miedzypokoleniowej 2012, wskaznikiem aktywnego starzenia sie (ang.
Active Ageing Index, czyli AAl, jest to warto$¢ w skali 0-100, gdzie 100
oznacza warto$¢ idealng, tj. petng mozliwos¢ aktywnego starzenia sie)
Polska zajeta w rankingu ogélnym krajow Unii Europejskiej w 2014 roku
przedostatnie miejsce ze wskaznikiem réwnym 28,1 (zob. tab. 1).
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Tabela 1. Polska na tle Europy. Stan aktywizacji senioréw w Unii Europejskiej w 2014 roku -
AAI (ONZ i KE)

AAl [Panstwo
44,9  |Szwecja
40,3 |Dania

40,0 |Holandia

39,7 |Wielka Brytania
39,0  |Finlandia

38,6 [Irlandia

35,8 |Francja

35,7 |Luksemburg
354 |Niemcy

34,6 |Estonia
34,4 |Czechy
34,2 |Cypr

34,1  |Austria

34,0 |[Wlochy
33,9 |$rednia UE
33,7 |Belgia

33,5 |Portugalia
32,6 |Hiszpania
31,6 [Chorwacja

31,5 |Lotwa
31,5 |Litwa
31,5 |Malta
29,9 |Bulgaria

29,8 |Slowenia
29,6  |Rumunia
28,5 |Slowacja
28,3  |Wegry
28,1 |Polska

Zrédto: [http://naszsenior.pl/wp-content/uploads/2017/01/Nasz-Senior-2017-01.pdf, dostep:

15.10.2017].
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Réwnoczesnie, wedtug danych raportu Global AgeWatch Index 2015, przy-
gotowanego przez HelpAge International — globalng sie¢ organizacji promuja-
cych prawo oséb starszych do godnego, zdrowego i bezpiecznego zycia, Pol-
ska uplasowata sie na 32. miejscu, po rozpoczynajgcej zestawienie Szwajcarii
(miejsce 1.), Norwegii (miejsce 2.) i Szwecji (miejsce 3.), a przed zamykajacym je
na 96. pozycji, zniszczonym dziataniami militarnymi, Afganistanem (zob. tab.
2). Zauwazy¢ nalezy jednakze, iz w otwierajacej ranking Szwajcarii wystepu-
je 24%-owa populacja oséb w wieku powyzej 60 lat. Kraj ten wdrozyt sze-
reg polityk oraz programéw aktywnego starzenia sie, promowania zdolnosci
i zdrowia skierowanych do o0séb starszych. Uplasowany na drugim koncu skali
Afganistan, w ktérym zyje 4% ludnosci w wieku 60 lat i wiecej, ma niewielka
liczbe polityk lokalnych lub krajowych promowania dobrego samopoczucia
o0s6b starszych [https://www.ageinternational.org.uk/Documents/Global_

AgeWatch_Index_2015_HelpAge.pdf, s. 5, dostep: 11.10.2017].
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Tabela 2. Zestawienie krajow najlepiej promujacych prawo oséb starszych do godnego, zdro-

wego i bezpiecznego zycia w 2015 roku

Global_AgeWatch_Index 2015
1. Szwajcaria 36. Kolumbia 76. Wenezuela
2. Norwegia 37. Wiochy 77. Motdawia
3. Szwecja 38. Portugalia 78. Afryka Potudniowa
4. Niemcy 39. Wegry 79. Grecja
5. Kanada 40. Stowacja 80. Kambodza
6. Holandia 41. Wietnam 81. Ghana
7. Islandia 42. Mauritius 82. Honduras
8. Japonia 43. Armenia 83. Laos
9. USA 44. Ekwador 84. Maroko
10. Wielka Brytania  |45. Rumunia 85. Jordania
11. Dania 46. Sri Lanka 86. Nigeria
12. Nowa Zelandia ~ [47. Malta 87. Irak
13. Austria 48. Peru 88. Uganda
14. Finlandia 49. Bulgaria 89. Rwanda
15. Irlandia 50. Filipiny 90. Zambia
16. Francja 51. Kirgistan 91. Tanzania
17. Australia 52. Chiny 92. Pakistan
18. Izrael 53. Albania 93. Zachodni Brzeg i Gaza
19. Luksemburg 54. Salwador 94. Mozambik
20. Panama 55. Boliwia 95. Malawi
21. Chile 56. Brazylia 96. Afganistan
22. Republika Czeska [57. Nikaragua
23. Estonia 58. Tadzykistan
24. Belgia 59. Gwatemala
25. Hiszpania 60. Korea Potudniowa
26. Stowenia 61. Chorwacja
27. Urugwaj 62. Republika Dominikany
28. Kostaryka 63. Litwa
29. Gruzja 64. Bialorus$
30. Cypr 65. Rosja
31. Argentyna 66. Serbia
32. Polska 67. Bangladesz
33. Meksyk 68. Czarnogoéra
34. Tajlandia 69. Paragwaj
35. Lotwa 70. Nepal

Zrédto: [https://www.ageinternational.org.uk/Documents/Global_AgeWatch_Index_2015_HelpAge.
pdf, dostep: 11.10.2017].

Starzenie sie spoteczenstw wptywa na zmiane funkcjonowania catej po-

pulacji. Coraz wiecej oséb wymagaé bedzie opieki ze strony oséb trzecich
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i coraz trudniej z biegiem lat — z powodu trwajacego nizu demograficznego

— opieke te bedzie mozna im zagwarantowac.
Sytuacja 0séb starszych w Polsce

W Polsce od lat podstawowym Zrédtem wsparcia oséb starszych i opieki nad
nimi jest rodzina. W spotecznej $wiadomosci wiezi rodzinne sg nadal mocno
zakorzenione. Nestorzy cementuja rodziny, wspomagaja je w ich codziennym
funkcjonowaniu, opiekuja sie wnukami, sa no$nikami tradycji i ponadczaso-
wych wartosci. Dlatego tez, kiedy ich mozliwo$¢ samodzielnego funkcjono-
wania ulega znacznemu obnizeniu, otrzymuja pomoc ze strony swoich dzieci,
wnukéw lub wspétmatzonkow, najczesciej w postaci dziatan pielegnacyjnych,
opiekunczych, a takze materialnych. Stopien intensywnosci tej opieki jest
oczywiscie rézny. Szerokie spektrum takich praktyk spoteczno-kulturowych
obejmuje zaréwno okazjonalne spotkania, wspdlne spedzanie czasu wolne-
go, jak i zapewnienie mniej lub bardziej regularnej opieki w zyciu codzien-
nym [Krzyzowski 2013, s. 31].

Warto zaznaczy¢ jednak, iz pozostawienie kwestii opieki nad osobami
starszymi wytacznie w gestii rodzin moze powodowac konieczno$¢ rezygna-
cji opiekuna z wykonywanej dotychczas pracy zawodowej, co zagraza jego
wtasnym dochodom i nie rokuje dobrze na przysztosé, kiedy juz sam stanie sie
osoba starsza [Zamorska 2011, s. 12]. Solidarno$¢ miedzypokoleniowa wyma-
ga wiec od panstwa, aby zarzadzato ono nie tylko terazniejszoscig, ale takze
dziatato dtugofalowo, z mysla o przysztoéci i przysztych pokoleniach, ktére
tez sie kiedys$ przeciez zestarzejg [Zamorska 2011, s. 14]. Dziatania instytucji
samorzadowych powinny wiec wspiera¢ zarébwno osoby starsze, jak i ich ro-
dziny, a takze inne nieformalne grupy wsparcia (np. sasiedzkie).

Preferowana przez Polakéw opieka w warunkach domowych powoduje, iz
korzystanie z o$rodkow opiekunczych (domy starcoéw) pozostaje ostatecz-
noscia. Watpliwoéci, co do umieszczania senioréw w osrodkach opieki dtu-

goterminowej, wynikaja przede wszystkim z obawy przed krytyka ze strony
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pozostatej czesci rodziny. Wptyw na taka postawe maja takze stereotypowe
zachowania rodzin wielopokoleniowych, uznajgcych opieke nad nestorem
rodu jedynie w domu [Bakalarczyk 20173, s. 80]. Trend ten — cho¢ powoli — ule-
ga jednak zmianom. Wynika to zaréwno z lepszej oceny dziatalnosci samych
placéwek opiekunczych jako takich, jak i wzrostu Swiadomosci trudnosci wy-
nikajacych z koniecznos$ci zapewnienia dtugotrwatej opieki. Na opinie oséb,
ktére do niedawna pracowaty za granica, w sprawie umieszczenia niesamo-
dzielnych cztonkéw rodziny w placéwce, wptywa dodatkowo znacznie wiek-
sza popularnos$¢ i akceptacja spoteczna dla takich rozwigzan w krajach Europy
Zachodniej [Bakalarczyk 20173, s. 81].

W polskiej mentalnosci wtasne mieszkanie jest najwazniejszym dobrem
i miejscem zycia. To w nim osoby starsze chca dozy¢ swoich dni. Trwale,
w spotecznej $wiadomosci, zakorzenione jest przystowie méwigce o nie-
przesadzaniu starych drzew. Nawigzuje ono do niekorzystnego wptywu, jaki
wywiera zarébwno na psychike seniora, jak i ogdlny stan jego zdrowia, zmia-
na miejsca zamieszkania u schytku zycia. Zaznaczy¢ nalezy jednakze, iz dom
dajacy poczucie bezpieczenstwa z biegiem lat staje sie — w wyniku obnize-
nia sprawnosci fizycznej cztowieka w nim mieszkajgcego — architektoniczna
twierdza petna przeszkéd. W Polsce nadal, niestety, dziatania podnoszace
warunki zycia we wtasnym mieszkaniu i dotyczace adaptacji lokali do potrzeb
ich mieszkancow, a wiec usuwanie wszelkiego rodzaju barier architektonicz-
nych oraz wprowadzanie udogodnien w poruszaniu sie po mieszkaniu i wy-
petnianiu codziennych czynnosci sa stabo rozpowszechnione, a czesto wrecz
niedostepne [Btedowski i in. 2017, s. 43]. Warto wspomnie¢ tutaj, iz wiekszo$¢
budynkéw wielo- i jednorodzinnych nie spetnia wymagan architektonicznych
niezbednych dla dobrego funkcjonowania oséb starszych (brakuje uchwytéw
w tazienkach i toaletach, kabin prysznicowych z niskimi brodzikami, szerokich
bezprogowych drzwi, poza tym drzwi wejéciowe do budynkdéw wielorodzin-
nych najczesciej ciezko sie zamykaja, korytarze i klatki schodowe sg ciemne,
a w wiekszosci budynkéw brak jest wind itp.). Co istotne, w wielu z nich pra-

ce budowlane lub adaptacyjne sa trudne badZ niemozliwe do zrealizowania.
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Wynika to czeéciowo z wadliwych rozwigzan funkcjonalnych stosowanych
w latach poprzednich w budownictwie, a takze niskich dochodéw — zaréw-
no samych senioréw, jak i opiekujgcych sie nimi bliskich. Z danych projektu
PolSenior wynika, ze na bariery architektoniczne w zajmowanych obiektach
mieszkaniowych napotyka 7,0% oséb z przedpola starosci, 10,8% badanych
w wieku wczesnej starosci oraz az 20,7% senioréw z przedziatu wiekowego
80 i wiecej lat [Bielak-Zasadzka, Kucharczyk-Brus 2017, s. 72]. Nalezy przy tym
pamietaé, ze kazde mieszkanie usytuowane jest w okre$lonym szerszym $ro-
dowisku mieszkalnym [Bielak-Zasadzka, Kucharczyk-Brus 2017, s. 43]. Barie-
ry architektoniczne powinny by¢ wiec eliminowane takze tam, aby pomimo
ograniczen wynikajacych z wieku lub choroby osoby starsze mogty dobrze
funkcjonowad i uczestniczy¢ w zyciu spotecznym (poruszaé sie poza domem,
robi¢ zakupy, zatatwiaé sprawy w urzedach, braé udziat w praktykach religij-
nych). Oczywiscie, w wielu — zwtaszcza wiekszych — miejscowosciach bariery
te sa sukcesywnie niwelowane. Coraz wiecej $rodkéw komunikacji miejskiej
posiada nadwozia niskopodtogowe, wysoko$¢ kraweznikow jest obnizana, bu-
dynki uzytecznoéci publicznej, np. osrodki i urzedy gminne, dostosowywane
sg do 0séb z ograniczeniami narzadu ruchu (windy, podjazdy, podnos$niki).

To, co wyréznia polskich senioréw na tle oséb starszych z Europy Zachod-
niej toich niska aktywnos$é fizyczna, a takze niewielki udziat w zyciu spoteczno-
Sci lokalnej oraz staba integracja miedzypokoleniowa. Wptywa na to zaréwno
stereotypowe postrzeganie senioréw, jako odbiorcéw ustug, a nie kreatoréw
zmian, ale takze bariery ekonomiczne. Wydaje sie réwniez, iz to wtasnie ogra-
niczenia budzetowe, w sposob znaczny, determinujg sposéb zycia, aktywnoséé
w spoteczenstwie, mozliwo$ci spedzania czasu, spetniania marzen, samoreali-

zacji, czy nawet stan zdrowia naszych senioréw [Libertowska 2017, s. 5].
Szwedzki model wsparcia oséb starszych

Wedtug danych zawartych w Global Agelndex 2015 Szwecje nalezy uznaé za

kraj najbardziej przyjazny seniorom. Jej system wspomagania oséb starszych,
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oparty na rozbudowanym systemie instytucjonalnych form opieki, a wiec do-
mach opieki i osiedlach seniora, cieszy sie bardzo dobrg opinig na catym $wie-
cie. Jest jednak szalenie kosztowny, stad tez od lat w Szwecji, z powodzeniem,
prowadzone jest wsparcie 0séb starszych w ich $rodowisku. Lokalne wtadze,
w ustalonych przez panstwo ramach, realizuja to zadanie za posrednictwem:
ustug transportowych, adaptacji pomieszczen, dowozu zywnosci, $wiadczo-
nych w domu ustug wspomagajacych i opiekuniczych, a takze wielowymiaro-
wego wsparcia opiekundéw o0séb starszych, ktére tracg samodzielnos$é [Baka-
larczyk 2017b, s. 110]. Istotna jest tutaj zasada przydzielania wsparcia w oparciu
nie o kryterium dochodowe podopiecznego, ale o diagnoze jego potrzeb, tak
by na rbwnym poziomie ustugi te otrzymywali wszyscy obywatele kraju, nie-
zaleznie od ich statusu spoteczno-ekonomicznego. Powoduje to, iz zaréwno
forma, jak i wymiar udzielanego wsparcia uzalezniona jest od preferencji osob-
niczych podopiecznego i jego sytuacji zdrowotnej, nie za$ ekonomicznej. Nie-
wielka wspotptatno$é bywa stosowana w przypadku nieco zamozniejszych
obywateli, ale stanowi ona jedynie uzupetnienie mechanizmu finansowania
opieki opartego na funduszach publicznych [Bakalarczyk 2017b, s. 111].

O tym, jaka forma opieki jest najbardziej wskazana dla danej osoby, decy-
duja wspdlnie: wspbétmatzonek, lekarz, specjalista do spraw pomocy rodzinie,
pielegniarka, a takze — jedli zachodzi taka konieczno$¢ — inni specjalisci.

Rozpatrujgc dostepne w Szwecji formy opieki nad osobami starszymi, na-
lezy zwrécié¢ uwage na fakt, iz wysoki poziom opiekunczosci pahstwa wobec
obywateli, charakterystyczny dla tego systemu, wynika z popularnego tam
modelu zycia, wyrdzniajacego sie silnym poczuciem indywidualizmu i nieza-
leznosci jednostki — zon od mezdw, dzieci od rodzicéw, dziadkéw od wnukdw
—a co za tym idzie braku wielopokoleniowych rodzin.

Konsekwencjg szwedzkiego modelu rodziny jest wspdlne starzenie sie
wspotmatzonkdw i traktowanie przez Szweddw zamieszkania w domu opieki
jako naturalnego, a takze bardzo wygodnego, etapu zycia [Maciaszek 2017].
Kiedy$ czas przebywania w takim domu wynosit przynajmniej kilka lat, ponie-

waz ludzie zamieszkiwali tu wczesniej niz wskazywataby na to metryka — cze-
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sto bardziej z wygody niz z koniecznoéci. W dobie powrotu do zycia rodzin-
nego i wszechstronnej pomocy $wiadczonej osobom starszym w ich domach,
ludzie trafiaja tu, kiedy ich stan jest juz naprawde powazny i sa na skraju swo-
jego zycia [Maciaszek 2017].

Wohisywanie doméw opieki dla oséb starszych w tkanke osiedli mieszka-
niowych sprawito, iz pensjonariusze, wybierajac konkretny dom, nie musieli
zmienia¢ otoczenia, w ktérym dotychczas mieszkalii do ktérego byli przyzwy-
czajeni. Obecnie jednak, coraz czesciej, kryterium wyboru bardziej zwigzane
jest z dostepnoscia wolnego — w danym domu opieki — miejsca, niz wtasnymi
preferencjami. Wynika to przede wszystkim ze wzrostu liczby oséb w wieku
poprodukcyjnym, czemu nie towarzyszy wzrost liczby nowych placéwek tego
typu. Szwedzi, przenoszac sie do domu opieki, sprzedajg swoje mieszkania,
a ulubione meble zabierajg ze soba. Jedynym elementem pokoju, ktéry sta-
nowi niezmienne wyposazenie jest tézko — drewniane, ozdobne, ale jedno-
cze$nie ortopedyczne, obstugiwane za pomoca pilota. Mieszkancy, ktorzy nie
maja spadkobiercéw, a takich nie brakuje, pozostawiajg w tych domach po
Smierci swoje meble. Dzieki temu znaczna ich czeé¢ jest bardzo przytulnie
urzgdzona — nie jak instytucja, lecz jak prawdziwy dom [Maciaszek 2017].

Popularnag forma mieszkania aktywnych senioréw, ktérych stan zdrowia po-
zwala na samodzielng egzystencje i nie wymaga koniecznosci wsparcia specja-
listycznego (w przypadku matzonkéw — jeden ze wspdtmatzonkéw musi byé
osobg zdrowa), jest forma 55+, inaczej: Seniorboende. Sg to domy lub osiedla,
w ktérych mozna zamieszkaé pod warunkiem, ze ukonczyto sie 55 lat. Te nie-
zalezne mieszkania, przystosowane dla oséb starszych i niedoteznych, mogg
posiada¢ wspdlna baze — niedroga restauracje, sale do spotkan, miejsce do gry
w karty, biblioteke, czytelnie, kawiarenke internetowa, pracownie plastyczng
i tkacka oraz recepcje [Maciaszek 2017]. Poniewaz ludzie moga mieszkaé w ta-
kim domu juz po ukonczeniu 55. roku zycia, $redni czas ich pobytu jest tutaj zde-
cydowanie dtuzszy niz czas pobytu pensjonariusza w typowym domu opieki.

Przyktadem domu aktywnego seniora jest Bellevue Park w Malmo (zob.

fot. 11 2). Na jego terenie znajduja sie 372 dobrze zaaranzowane apartamenty,
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w 18 (5- i 6-kondygnacyjnych) budynkach. Cato$¢ usytuowana jest w tadnej,
petnej zieleni, okolicy, blisko centrum Malmé. W czeéci mieszkalnej znajdu-
ja sie: ogrdd, staw, odkryty taras i pole golfowe. Lokatorzy maja dostep do:
basenu, sali fitness, stotu bilardowego, punktu fryzjerskiego, pokoju relaksa-
cyjnego, jacuzzi i sauny. Mieszkahcy moga uczestniczy¢ takze w organizowa-
nych cotygodniowo zajeciach (bingo, malarstwo itp.) Aby podpisa¢ umowe
najmu, konieczne jest posiadanie dwukrotnosci biezgcego dochodu z najmu
(lub innego kapitatu) na miesiac [http://www.bellevuepark.se/om-oss/, do-

step: 11.11.2017).

Fotografia 1i 2. Bellevue Park w Malmd, w Szwecji

Zrédto: [http://www.bellevuepark.se/om-oss/, dostep: 11.11.2017].

Swojego rodzaju kompromisem, majagcym ma celu ograniczenie statego
przebywania oséb starszych w domach opieki, jest mozliwo$¢ pobytu tym-
czasowego, jak réwniez wprowadzenie form wsparcia dla oséb starszych w ich
Srodowisku lokalnym. Jedng z nich, oprécz ustug typowo opiekunczych, jest
Swiadczenie wspomagajace typu fixar. Odnosi sie ono do tych czynnosci, kté-
rych samodzielne wykonanie przez seniora grozi¢ moze wystapieniem urazu,
a co za tym idzie pogorszeniem stanu zdrowia. Zalicza¢ bedziemy wiec do
nich czynnosci takie, jak: wkrecanie zarowek, wieszanie firan, mycie okien itp.
Dziatania te majg znaczenie nie tylko pomocowe, ale takze (a moze i przede
wszystkim) prewencyjne — zapobiegajg urazom, ktére w przypadku osob star-

szych skutkowa¢ mogg wystapieniem trwatej niesamodzielnosci.
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Popularnymi formami pomocy w miejscu zamieszkania sa rowniez ada-
ptacje pomieszczen i instalowanie urzadzen zwiekszajacych bezpieczehstwo,
w tym umozliwiajacych tzw. teleopieke (za posrednictwem specjalistycznego
sprzetu telemedycznego, monitorujacego kondycje zdrowotna osoby, konsul-
tant telecentrum czy opiekun osoby starszej, otrzymuje automatyczne po-
wiadomienie, gdy pogorszeniu ulegaja parametry zdrowia lub w razie upadku
podopiecznego), jak rowniez dostarczanie positkéw (ang. Meals on Wheels).
Warunkiem otrzymania tych ostatnich jest stwierdzona niezdolno$¢ do sa-
modzielnego ich pozyskiwania i przyrzadzania. Co istotne, wizyty w ramach
systemu dostarczania positkéw daja osobom samotnym poczucie bezpie-
czehstwa i przeciwdziatajg poczuciu osamotnienia [Bakalarczyk 2017b, s. 112].

Wsparcie $rodowiskowe udzielane osobom starszym nie ogranicza sie jed-
nakze tylko do czterech $cian domu, wykraczajac poza nie, daje tym samym
mozliwo$¢ uczestniczenia we wspdlnocie lokalnej. Kazda osoba o deficytach
sprawnos$ci moze korzystaé na terenie gminy ze specjalnych ustug transpor-
towych pozwalajgcych osobom niesprawnym na przemieszczanie sie nie tylko
we wtasnej gminie, ale po catym kraju. Czes¢ gmin, oprécz dozywiania w do-
mach, organizuje wspdlne przygotowanie positkbw w centrach dziennych
[Bakalarczyk 2017b, s. 113]. Sprzyja to integracji spotecznej i przyczynia sie do
aktywizacji oséb starszych w srodowisku lokalnym.

Powszechny dostep do ustug opiekunczych sprawia, iz opieka rodzinna
w Szwegcji nie jest tak intensywna i catodobowa jak ma to miejsce w Polsce.
Osoby, ktére zdecydujg sie jednak na zaangazowanie w opieke nad osobg
starszg liczy¢ moga na otrzymywanie od gminy stosownego wynagrodze-
nia, wyptacanego wedtug stawek obowiazujacych dla opiekunéw zawodo-
wych. W Szwecji ponadto nie jest to obwarowane warunkiem catkowitego
porzucenia zatrudnienia. W praktyce, wiele oséb decydujacych sie $wiadczy¢
pomoc lub opieke innej osobie nadal pracuje zarobkowo w dotychczas wy-
konywanym zawodzie. Wiele gmin organizuje takze grupy wsparcia dla nie-
formalnych opiekundw, doradztwo i szkolenia czy centra wolontariatu [Baka-

larczyk 2017b, s. 113].
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Senior w Ugandzie

Znajdujaca sie na przeciwlegtym krancu rankingu Global AgeWatch Index 2015
Uganda (miejsce 88.) stanowi catkowite przeciwienstwo silnie rozwinietej so-
cjalnie Szwecji. Wedtug Krajowego Raportu Populacji z 2014 roku (UBOS), se-
niorzy (60 lat i wiecej) stanowig 4% populacji kraju. Srednia wieku w Ugandzie
jest bardzo niska, bo wynosi zaledwie 19,0 lat, podczas gdy $rednia dtugo$c
zycia to 63,3 lat [Petryniak 2017, s. 40]. Pomimo prowadzenia przez rzad Ugan-
dy polityki senioralnej, zwanej Krajowg Polityka ds. Oséb Starszych, w kraju
tym brakuje sprawnie dziatajgcego wsparcia socjalnego.

Gtéwne problemy, z jakimi na co dzieh borykajg sie osoby starsze miesz-
kajace w Ugandzie, to ubdstwo oraz niewystarczajaca opieka zdrowotna.
Duza czeé¢ dorostych obywateli kraju, pracujagc w sektorze nieformalnym
badZ na roli, nie otrzymuje — po osiagnieciu wieku emerytalnego — $wiad-
czeh emerytalnych. Ponad 60% senioréw zyje za mniej niz 1 dolara dzien-
nie. Wiekszo$¢ z nich dodatkowo musi troszczy¢ sie o osierocone wnuki,
gdyz ich rodzice zmarli na AIDS lub inne choroby [Petryniak 2017, s. 40].
Chociaz wtadze krajowe wyptacajg tzw. Wsparcie Socjalne dla Senioréw
(SAGE), w wysokosci 7 dolaréw miesiecznie, to nie trafia ono do wszystkich.
W rejonie Teso z projektu SAGE korzystaja tylko 3 z 8 wojewddztw: Kabe-
ramaido, Amuria i Katakwi. Wiekszo$¢ samorzadéw w Ugandzie nie oferuje
zadnej odrebnej formy wsparcia [Petryniak 2017, s. 40]. Bardzo wielu senio-
row zjada tylko jeden positek dziennie, nie posiada przyzwoitego ubrania,
czystej poscieli, nie sta¢ ich na zakup srodkéw higieny, a takze ma utrudnio-
ny dostep do czystej wody.

Wszystko to powoduje, iz seniorzy czesciej zapadajg na choroby i infekcje
pasozytnicze. Brak srodkéw finansowych na codzienng egzystencje sprawia
takze, iz wielu z nich nie podejmuje leczenia. Chociaz szpitale i kliniki rzadowe
nie powinny pobiera¢ optat za opieke medyczng, to w wiekszosci przypadkow
brakuje w nich lekéw i sprzetu medycznego [Petryniak 2017, s. 40]. Pacjenci,

ostatecznie, zmuszeni sg zatem do samodzielnego wykupienia lekdéw w pry-
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watnych placoéwkach aptecznych. A na to moga pozwoli¢ sobie tylko ci, ktérzy

maja troszczace sie o nich dzieci.
System wsparcia dla 0oséb starszych w Niemczech

Niemcy naleza do grupy krajéw o najbardziej zaawansowanym procesie de-
mograficznego starzenia sie ludnoséci. Odsetek oséb w wieku 65 i wiecej lat
wynidst w 2013 roku 20,7%. Byt 0 2,5 punktu procentowego wyzszy niz prze-
cietnie w catej Unii Europejskiej i az 0 6,6 punktu procentowego wyzszy niz
w tym samym roku w Polsce [Btedowski 2017, s. 103]. Wysoki odsetek senio-
row spowodowat konieczno$¢ ponownego zdefiniowania potrzeb spotecz-
nych i zdrowotnych oséb starszych, ze szczegdlnym uwzglednieniem dziatan
zapobiegajacych wykluczeniu spotecznemu, zaréwno ze wzgledu na sytuacje
materialng, jak i poziom sprawnosci fizycznej oraz samodzielnosci.
Podstawowymi dziataniami pomocowymi podejmowanymi na rzecz osbb
starszych sa udzielane w miejscu zamieszkania podopiecznego $wiadczenia
pielegnacyjne i socjalne. Maja one charakter odptatny, czeSciowo odptat-
ny lub mogg by¢ udzielane bezptatnie (finansowane z kasy ubezpieczenia
pielegnacyjnego). Wysoko$¢ odptatnosci uzalezniona jest od wysokosci
dochodu podopiecznego a takze charakteru ustugi. Za organizacje i udzie-
lanie $wiadczen pielegnacyjnych odpowiada stacja socjalna (Sozialstation).
W Niemczech dziata ok. 12 000 stacji socjalnych. W wiekszych o$rodkach
miejskich na tym samym terenie dziata nawet kilka stacji, co oznacza, ze
konkuruja one miedzy soba jakoécig i zakresem ustug [Btedowski 2017, s.
105]. Wsparcie udzielane w miejscu zamieszkania obejmuje najczesciej: za-
biegi pielegnacyjne (nie lecznicze), pomoc w prowadzeniu gospodarstwa
domowego (sprzatanie, pomoc w przygotowaniu i spozywaniu positkéw
- w tym dostarczanie gotowych positkoéw dla podopiecznego, tzw. Essen
auf Raden, czyli ,jedzenie na kétkach”), doradztwo w zakresie pielegnowa-
nia os6b starszych (prowadzenie grup wsparcia dla opiekundéw, w tym takze

cztonkdéw rodziny podopiecznego) i inne.
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W zaleznosci od sytuacji ekonomicznej poszczegdlne gminy moga ofe-
rowacé takze odmienne ustugi pielegnacyjno-bytowe, jak chociazby finanso-
wanie lub wspétfinansowanie adaptacji mieszkan do potrzeb oséb starszych
i niepetnosprawnych ruchowo, a w razie braku uzasadnienia ekonomicznego
dla przeprowadzenia takiej modernizacji — zamianie na inne lokum, pozbawio-
ne barier architektonicznych. Ponadto, w przypadku oséb starszych o bar-
dzo niskich dochodach, mozliwe jest finansowanie optat eksploatacyjnych za
mieszkanie z budzetu pomocy spoteczne;.

Oproécz jednostek rzadowych wsparcia socjalnego i pielegnacyjnego
udziela¢ mogg takze prywatne firmy i organizacje pozarzagdowe (Niemiecki
Czerwony Krzyz, Caritas, Zakon Kawaleréw Maltanskich, Diakonia Koscio-
ta Ewangelickiego i inne). Jedng z form pomocy oferowanej przez prywatne
firmy i organizacje pozarzadowe sg tzw. mieszkania chronione, pozbawione
barier architektonicznych, a takze posiadajace zapewniony dostep do ustug
pomocowych i pielegnacyjnych, takich jak: zakupy, pomoc w przygotowaniu
positkdw, pomoc w sprzataniu, dyzury pielegniarskie oraz inne dziatania piele-
gnacyjno-opiekuncze — tj. lokale mieszkalne przeznaczone dla oséb starszych
i niesamodzielnych. Istotnym czynnikiem dotyczacym mieszkan chronionych
jest fakt, iz znajduja sie one w budynkach mieszkalnych, w ktérych pozostate
lokale wynajmowane sg na zasadach rynkowych, co zapobiega wykluczeniu
0s06b starszych i niesamodzielnych ze $rodowiska lokalnego.

Zaangazowanie w system wsparcia réznych podmiotéw: administracji sa-
morzadowej, organizacji pozarzagdowych czy zwigzkédw wyznaniowych spra-
wia, iz proces opiekunczy staje sie wielowymiarowy i kazdorazowo uzaleznio-

ny jest od osobistej sytuacji seniora.

Podsumowanie

W starzejacym sie spoteczenstwie coraz wiecej osdb bedzie wymagato opie-
ki, a coraz mniej bedzie w stanie jg zagwarantowa¢ [Krzyzowski 2013, s. 31].

Starzenie sie spoteczenstw zmienia je. Polityka panstw winna dazy¢ zatem do
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zapewnienia samowystarczalnosci osobom starszym, ich integracji spotecz-
nej, a takze sprawnego funkcjonowania opieki zdrowotne;j.

Ludzie starsi sa potrzebni spoteczenstwu. Nalezy wiec prowadzi¢ taka po-
lityke, aby w jak najwiekszym stopniu wtaczac osoby starsze w zycie spotecz-
ne, korzystajac tym samym z zasobdéw do$wiadczenia i wiedzy, jakimi dyspo-
nuja. Istnieje bowiem pewna grupa zasobéw, ktére wzrastajg wraz z wiekiem,
a nalezg do nich: do$wiadczenie, wiedza, rozwigzania organizacyjne, sposoby
realizacji wartoéci. Nalezatoby zatem skupi¢ sie na wartosciach, ktore ludzie
starsi mogg wnie$¢ do spoteczenstwa, przyczyniajac sie do ogdlnie pojetego

dobrobytu spotecznego [Libertowska 2017, s. 8].
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Cztowiek w podesztym wieku —
Dariery i ograniczenia

Polska, podobnie jak wiele innych panstw, zmienia sie pod wzgledem de-
mograficznym. Od 1986 roku w naszym spoteczenstwie roénie liczba oséb
starszych, natomiast od 1984 roku maleje przyrost naturalny. Okres depresji
urodzeniowe] nie gwarantuje zastepowalnoéci pokolen [Wegrzyn 2006, ss.
112-113]. W opinii demograféw taka tendencja bedzie sie utrzymywac, a nawet
nasilaé. Tym wazniejsze jest tworzenie srodowiska pozbawionego barier i ni-
welujacego ograniczenia dla senioréw. W codziennej egzystencji osoby star-
sze nieustannie napotykajg bariery uniemozliwiajgce im petne uczestnictwo
w zyciu spotecznym. Pomimo coraz szerszej oferty kulturalnej, edukacyjne;j,
sportowej dla oséb w podesztym wieku liczne ograniczenia powoduja brak
mozliwosci skorzystania z takich zaje¢ i uczestnictwa w tych wydarzeniach.
Seniorzy pozostajg w czterech Scianach, nie mogac swobodnie i bezpiecznie
sie poruszaé. W tym rozdziale przedstawiono jedynie cze$¢ trudnosci, z ktory-

mi starsze pokolenie boryka sie na co dzien, prébujac zy¢ aktywnie.

Bariery architektoniczne
Oczywiscie, co potwierdzajg réznorodne badania, aktywno$¢ spoteczna osdb
starszych jest bardzo pozgdana przez spoteczenstwo i niesie ze soba ogrom-

ne korzysci nie tylko dla samych seniordw, ale i dla catej spotecznosci. Nie-
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stety, osoby starsze, pomimo checi do tego, by zy¢ aktywnie, by realizowaé
swoje zainteresowania, pasje i potrzeby czesto z tego rezygnuja. Jednym z po-
wodow zaniechania uczestnictwa w zyciu spotecznym sa bariery architekto-
niczne, rozumiane jako trudnoéci i przeszkody wystepujace przy korzystaniu
z obiektéw budowlanych, a takze przeszkody utrudniajace lub uniemozliwia-
jace poruszanie sie w przestrzeni zurbanizowane;.

Staros$¢ taczy sie nierozerwalnie ze spadkiem sprawnoéci fizycznej i z wie-
kiem pojawiajg sie coraz liczniejsze problemy z poruszaniem sie wynikajace
z dysfunkcji uktadu i narzadéw ruchu. Utrudnia to znacznie przemieszczanie
sie i pokonywanie licznych, miejskich, i nie tylko, barier.

Niestety, nasze miasta, miasteczka i wsie petne sa barier architekto-
nicznych, ktére utrudniaja funkcjonowanie osobom starszym. Seniorzy
powodowani lekiem i niemoznoécig pokonania tych przeszkéd czesto mi-
nimalizuja swojg aktywnos$¢ lub wrecz rezygnujg z dziatan poza wtasnym
miejscem zamieszkania.

Jak pisze A. Labus, ,Centra miast nie sa atrakcyjne dla oséb starszych,
stwarzajg bowiem wiele probleméw, ktére zniechecajg osoby starsze do ko-
rzystania z centrum. Sa to:

« trudny dostep i zmiana poziomu terenu,

+ Zle utrzymana nawierzchnia,

- ruchliwe drogi z kilkoma skrzyzowaniami,

« brak odpowiednich miejsc parkingowych,

« brak toalet publicznych,

+ wysokie, strome schody” [Labus 2012, s. 336].

Inne érodki ,odstraszajace” to m.in. brak bezpieczenstwa, niedostepnosé
lub brak informacji, brak pomocy ze strony kierowcéw i zawodno$¢ ustug pu-
blicznych [Labus 2012, s. 336].

Do listy przeszkdd uniemozliwiajgcych swobodne przemieszczanie sie se-
niorébw utozonej przez A. Labus nalezy doda¢ jeszcze nastepujace:

« brak poreczy stuzacych przytrzymywaniu sie,

+ wysokie krawezniki,
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« ubytki w nawierzchni,

« brak wind lub schody prowadzace do wind,

« strome schody,

- brak miejsc siedzacych na przystankach komunikacji miejskiej
i w przestrzeni miasta,

- niedostateczne oznakowanie ulic,

« brak nawierzchni antyposlizgowej lub nieodpowiednia barwa podtoza,
co uniemozliwia dostrzezenie lub/i rozpoznanie przeszkody, np. schodéw
lub obnizen terenu.

W odpowiedzi na dynamiczne zmiany demograficzne i powiekszajaca sie
liczbe oséb starszych w spoteczenstwie powstaja liczne projekty aktywizu-
jace senioréw, mnoza sie placéwki i instytucje ukierunkowane na promowa-
nie aktywnosci 0séb po 60. roku zycia. Wiele z tych instytucji i placéwek nie
jest jednak przygotowanych architektonicznie (brak wind, wysokie schody,
brak podjazdéw i barierek, za waskie drzwi, za mate i niewygodne toalety)
do wspdtpracy z seniorami i w ogble obstugi ludzi starszych, ktérzy czesto
poruszajg sie o kulach, na wozkach inwalidzkich badZ za pomoca balkonika.
Takie wtasnie przeszkody odstraszaja ich od aktywnego zycia.

Wraz z uptywajgcym czasem maleje nie tylko sprawnos¢ fizyczna, ale
znacznemu pogorszeniu ulega réwniez funkcjonowanie zmystéw. ,Starsi lu-
dzie lubig wiecej stodzi¢ i soli¢, bo nie odczuwaja tak silnie jak poprzednio
bodzcow smakowych, uzywaja okularéw, bo gorzej widzg; aparatéw stucho-
wych, bo gorzej stysza, wolniej chodzg i potrzebujg na rézne czynnoséci wiecej
czasu niz poprzednio” [Braun-Gatkowska 2006, s. 184]. Tymczasem zwykte
pokonanie przejécia dla pieszych staje sie duzym wyzwaniem. Sygnalizacja
Swietlna zmienia sie z taka czestotliwoscia, ze senior w chwili zmiany Swiatta
z zielonego na czerwone czesto znajduje sie dopiero w potowie drogi. Nieste-
ty, wiele udogodnien, wprowadzanych z mysla o poprawie sytuacji oséb star-
szych w przestrzeni miejskiej, nieoczekiwanie staje sie barierami. Do przejsé
podziemnych i naziemnych prowadza czesto strome schody, nie ma wind dla

0s6b poruszajgcych sie o kulach lub na wézkach inwalidzkich. Wszelkie plat-
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formy, majace w zatozeniu stuzyé osobom z problemami z poruszaniem sie,
paradoksalnie, wymagaja do obstugi duzej sprawnosci i sity fizycznej, a takze
nie spetniajg standardéw przewidzianych dla takich urzadzen.

Bardzo wielu senioréw jest niejako uwiezionych we wtasnych mieszka-
niach. Wcigz wiekszo$¢ budynkéw w Polsce to te zbudowane w latach 60.i 70.
XX wieku, kiedy to nie brano pod uwage potrzeb oséb starszych, oséb z defi-
cytamioraz niepetnosprawnych, a wiekszo$¢ obiektow powstawata wytacz-
nie z mysla o zdrowej i sprawnej czesci spoteczenstwa. Zwtaszcza kamienice
ze stromymi schodami i nieposiadajgce wind, bedace czescig starej zabudo-
wy, staty sie dla wielu 0séb starszych swoistg putapka nie do pokonania.

Bariery w obszarze miasta oraz komunikacji miejskiej sa kolejnym
utrudnieniem dla swobodnego funkcjonowania starszej czesci spotecz-
enstwa. Konieczno$¢ wielokrotnych przesiadek, dtuzsze oczekiwanie na
przystankach, ktére nie zawsze majg miejsca siedzace i zadaszenie, na
kolejne potaczenie to czesto wystarczajgce argumenty za pozostaniem
w domu. Kiedy jednak senior zdecyduje sie na skorzystanie z form aktyw-
nosci poza miejscem zamieszkania, czekajg go przeszkody w postaci: zbyt
matej liczby autobuséw niskopodtogowych, rozktadéw jazdy pisanych tak
matym drukiem, ze nie sg oni w stanie ich odczyta¢, ttoku i braku empa-
tii w $rodkach komunikacji miejskiej. A jesli wzigé pod uwage nie miesz-
kanca miasta, ale osobe starsza mieszkajgca poza nim, ktéra musiataby
najpierw pociggiem lub autobusem dojecha¢ do niego, a nastepnie poko-
nywacé jego bariery, oczywista koleja rzeczy staje sie stopniowa margina-
lizacja oséb w podesztym wieku. Osoby starsze zniechecaja sie po prostu
do jakiejkolwiek aktywnosci.

W obecnych czasach powstaje wiele centréw handlowo-ustugowych, su-
permarketoéw, gdzie w jednym miejscu mozna dokona¢ zakupdw, skorzystaé
z ustug fryzjera, krawca, $lusarza itp. Znajduja sie w nich rowniez: kawiarnie,
restauracje, kina, sale do uprawiania aktywnosci fizycznej. Wydawa¢ by sie
mogto, ze jest to bardzo dobre rozwigzanie dla seniordéw, ktérzy w jednym

miejscu moga skorzystaé z wielu ustug. Niestety i tu pojawiajg sie bariery
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w postaci duzego skupiska ludzi, mnogoéci korytarzy, przejs¢ i kondygnacji,
w ktérych osoby starsze sie gubia i nie czuja sie tam komfortowo.

Bariery architektoniczne oraz niedoskonatosci infrastruktury, poza tym,
ze s powodem marginalizacji senioréw, stwarzajg takze ogromne niebezpie-
czehstwo dla tej grupy spotecznej. Osoba starsza, ktora nie zachowa réwno-
wagi na ubytku w nawierzchni lub potknie sie na schodach moze sie przewré-
ci¢ i dozna¢ licznych obrazen, ztaman koéci konczyn lub innych. W podesztym
wieku takie ztamanie z pewnoécig wymaga dtuzszego leczenia i rekonwale-
scencji, a w skrajnych przypadkach moze prowadzi¢ do kalectwa lub $mierci.

Zatem bariery architektoniczne, techniczne, infrastrukturalne sa nie tylko
przeszkodg w realizowaniu pasji, podtrzymywaniu znajomosci, wiezi rodzin-
nych, aktywnosci w wieku senioralnym, ale moga stanowié rébwniez zagroze-
nie dla zdrowia i zycia 0séb starszych.

.Najwazniejszym jest zrozumienie, ze staro$¢ nie stanowi zmniejszenia

mozliwosci, ale ich zmiane” [Braun-Gatkowska 2006, s. 185].
Cyfryzacja i nowe technologie

Otaczajgca nas rzeczywisto$¢ ma coraz bardziej cyfrowy charakter. Wzra-
sta znaczenie technologii cyfrowo-informacyjnych w codziennym zyciu.
Internet, komputer, telefon komoérkowy przestajg byé tylko narzedziami
dostepu do informacji i wiedzy, utatwiajgcymi funkcjonowanie w réznych
aspektach zycia. Umiejetno$¢ korzystania z zasobdéw Sieci i postugiwa-
nia sie nowymi technologiami traktowana jest coraz czesciej jako warunek
petnego uczestnictwa w zyciu spotecznym, zawodowym czy kulturalnym
[Toczynski, Wenzel 2009, ss. 4-8].

Zatem istotnym elementem w dyskursie o alienacji senioréw jest z cata
pewnoscig wykluczenie w sferze cyfryzacji i nowych technologii. Jedng z nie-
watpliwych przyczyn takiego stanu jest sposéb podejscia do tych zagadnien
samych o0s6b starszych, ktére, nie znajdujgc wsparcia i pomocy w zrozumieniu

Swiata wirtualnego, same odsuwajg sie na margines tej sfery zycia spotecz-
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nego. Bariere stanowi takze niezmierna dynamika owych zmian oraz strach
i opér przed czyms nowym, obcym. Dla wielu senioréw argumentem za od-
rzuceniem mozliwosci korzystania z Internetu, bankowosci elektronicznej
i wszystkich nowinek technologicznych jest brak, w ich mniemaniu, uzytecz-
nosci $wiata cyfrowego.

Wykluczenie cyfrowe, czy tez podziat cyfrowy (ang. digital divide), jest no-
wym wymiarem zrdznicowania spotecznego. Odnosi sie ono do rbéznic miedzy
osobami majacymi regularny dostep do technologii cyfrowych i potrafig z nich
korzysta¢, a osobami, ktére tego dostepu i tych umiejetnosci nie posiadaja
[Batorski 2009, ss. 223-249]. Nierébwna dystrybucja réznego rodzaju zasobdéw
powoduje wykluczenie cyfrowe. Bariery moga mie¢ charakter materialny (tzw.
bariery twarde) — zwigzane sg wtedy z brakiem dostepu do odpowiedniego
sprzetu i oprogramowania, co z kolei jest spowodowane ograniczeniami finan-
sowymi czy infrastrukturalnymi. Moga mie¢ one takze podtoze mentalne i psy-
chologiczne (tzw. bariery miekkie). Ten rodzaj barier jest zwigzany z brakiem
motywacji (autowykluczeniem) czy kompetencji — nieposiadaniem odpowied-
niej wiedzy i umiejetnosci potrzebnych do korzystania z cyfrowych technologii
[Batorski i in. 2012]. W przeanalizowanych wynikach badania Diagnoza Spotecz-
na 2013 r. D. Batorski dostrzega kluczowa role barier miekkich, gdyz ,twarde ba-
riery dostepu do Internetu (infrastrukturalne czy finansowe) sg coraz mniej zna-
czace, natomiast coraz wiekszymi przeszkodami w upowszechnieniu nowych
technologii sg bariery migkkie — brak wiedzy i uéwiadomionych potrzeb, a takze
nieposiadanie odpowiednich umiejetnosci korzystania” [Batorski 2014, s. 365].

Jednym z czynnikéw determinujacych wykluczenie cyfrowe jest wiek. Ra-
port Aktywnos$é spoteczna osob starszych w kontekscie percepcji Polakéw,
napisany na podstawie Diagnozy Spotecznej (badania prowadzonego od 2000
roku), méwi o tym, ze w 2003 roku 771% osdb do 59. roku zycia korzystato
z Internetu. W przedziale wiekowym 60-64 lat odsetek uzytkownikéw Sieci
wynosit juz tylko 37% i w kolejnych, starszych grupach wiekowych systema-
tycznie zmniejszat sie. Wsréd najstarszej grupy wiekowej (80+) wynidst on

zaledwie 6,6% [Czapinski, Btedowski 2013].
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Z licznych badan wytania sie obraz oséb starszych, dla ktérych korzystanie
z zasobdéw Internetu jest sposobem na oddalenie starosci i zachowanie po-
czucia przynaleznoéci do mtodszej czeséci spoteczenstwa. Seniorzy sg jednak
nieufni wobec Sieci, a jej otwarto$¢ i ogrom stwarzanych przez nig mozliwosci
sg dla nich przyttaczajace. Kontakty w Sieci ograniczaja sie w gtébwnej mierze
do najblizszych, tj. rodziny czy przyjaciét. Gtéwnym celem korzystania z Inter-
netu jest poszukiwanie informacji, rozwijanie pasji, zainteresowan i wtasnie
podtrzymywanie kontaktéw z rodzing. Duza grupa senioréw chetnie naby-
wa umiejetnosci korzystania z komputera, telefonu komérkowego czy innych
urzadzen cyfrowych, aby mie¢ tanszy badz darmowy kontakt z bliskimi, ale
réwniez po to, by mie¢ mozliwosé uczestniczenia w wydarzeniach ze $wiata
kultury i sztuki, gdyz jest to dla nich szansa, pomimo barier zdrowotnych lub
finansowych, na osobiste uczestnictwo w zyciu kulturalnym.

W Swietle tych wszystkich informacji za zasadnicze nalezy uznaé pyta-
nie, jak przeciwdziataé wykluczeniu cyfrowemu wérdéd najstarszej czesci
spoteczenstwa, aby Swiat wirtualny i nowe technologie staty sie dla nich
szansg i zwiekszeniem mozliwoéci, a nie barierg? Przede wszystkim nalezy
wstuchad sie w gtos samych zainteresowanych. Tylko znajac potrzeby i trud-
noéci senioréw, mozemy dziataé¢ efektywnie. Szkolenia i kursy powinny by¢
dostosowane do potrzeb i oczekiwan oséb starszych. Projektanci przezna-
czonych dla nich stron WWW powinni zwréci¢ szczegdlng uwage na to, aby
byty one czytelne, jasne, tatwe w nawigacji. Badacze przypominaja, ze mniej-
sze doSwiadczenie senioréw w zakresie technologii cyfrowych powoduje brak
znajomosci fachowej terminologii uzywanej w Sieci. Do tego dochodza ogra-
niczenia natury fizycznej, takie jak stabszy wzrok czy trudnosci w sprawnym
postugiwaniu sie myszka [Majnert i in. 2011]. R6znorodne projekty aktywizu-
jace moga by¢ bardzo pomocne w pokonywaniu tej bariery. W Poznaniu np.
do aktywizacji cyfrowej senioréw wtaczono mtode pokolenie. W 2015 roku
ruszyt projekt miedzypokoleniowy ,Seniorzy i dzieci w wirtualnej sieci”, gdzie
w role nauczycieli wcielili sie uczniowie klas 4—6. Przekazuja wiedze o tym,

jak np. zrobi¢ przez Internet zakupy, wysta¢ wiadomos¢, poszukaé interesu-
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jacych informacji (np. o wydarzeniach w miescie) czy zaplanowaé wycieczke.
Dzieki tym ,lekcjom” seniorzy zdobywajg wiedze na temat nowych techno-
logii, ale takze dwa, tak odlegte pokolenia, maja szanse sie do siebie zblizy¢
i — by¢ moze - lepiej zrozumieé. Jednym z dziatah mogacych przekonaé oso-
by w podesztym wieku, ze nowe technologie nie sg tak straszne i nieosig-
galne, jak im sie wydaje, jest pozytywna promocja i wskazywanie dobrych
przyktadow. Takim pozytywnym przyktadem moze by¢ wspaniaty podrdznik
Pan Aleksander Doba, ktéry podczas samotnych rejséw kajakiem po catej
kuli ziemskiej, korzysta z licznych urzadzen cyfrowych i mozliwosci przez nie
stwarzanych (np. telefon satelitarny, system nawigacji). Jednym z przykta-
déw moze by¢ rowniez Pani Wirginia Szmyt, znana lepiej jako DJ Wika, ktéra
prowadzi imprezy muzyczne w catej Polsce, korzystajac m.in. z konsoli mik-
serskiej. Promocja musi jednak réwniez dotyczyé mozliwoéci i wskazywaé
utatwienia, jakie daje dostep do nowych technologii.

W $wietle wszystkich zebranych informacji nasuwa sie konkluzja, ze $wiat
wirtualny jeszcze, niestety, stanowi bariere wykluczajgcg osoby starsze. Jed-
nak dzieki poruszaniu tej kwestii i badaniom nad tym problemem, mtodsza
cze$é spoteczenstwa moze intensyfikowaé dziatania (warsztaty, szkolenia,
kursy, projekty), ktore bedg stopniowo go niwelowaé. Tym bardziej, ze osoby
starsze szczegblnie potrzebujg utatwien i udogodnien, by méc zyé w tej, i tak

trudnej, rzeczywistosci.
Bariery miedzypokoleniowe

Jednym z powoddw zaistnienia bariery pokoleniowej jest zmiana struktury ro-
dziny. Coraz rzadziej spotykane sa rodziny wielopokoleniowe, a co za tym idzie
interakcje pomiedzy mtodym i starszym pokoleniem ulegaja drastycznej reduk-
cji. Dodatkowa przepas¢ stwarza dynamika zmian zachodzacych w dzisiejszym
$wiecie, wywotujaca poczucie zycia w dwdch odmiennych rzeczywistosciach.
Jeszcze kilkanascie i kilkadziesiat lat temu mowiono, ze zmiana pokolenio-

wa nastepuje co 25-30 lat, co w kontaktach zaréwno zawodowych, jak i pry-
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watnych powodowato czesto relacje uczen — mistrz. Dzi§ przewaza opinia,
ze okres zmiany pokoleniowej skrécit sie do, nawet, 10 lat, a bardzo szybki
postep techniczny, naukowy oraz dostep do wszelkich informacji i doswiad-
czen zniwelowat potrzebe tego typu relacji pomiedzy dwoma pokoleniami.
Wydawa¢ by sie mogto, ze dynamiczne tempo zycia, réznorodnos¢ technik
komunikacji, tatwy dostep do informacji powoduja utatwienie kontaktéw
miedzyludzkich. Jednak nadmiar tych mozliwoéci ma odmienny skutek i jest
przyczyna sptycenia i zagtuszenia dialogu pomiedzy starszymi osobami —
preferujacymi osobisty kontakt, wymiane mysli i pogladéw w toku rozmo-
wy z drugim cztowiekiem — a mtodszym pokoleniem — zorientowanym na
nowe technologie i $wiat nierzeczywisty.

Ostabienie kontaktu miedzypokoleniowego powoduje powielanie stereo-
typow i uprzedzen. Brak rowniez pozytywnej przestrzeni do spotkan senio-
row i mtodziezy, co wykazaty badania przeprowadzone przez Dom Badawczy
Maison na zlecenie Rzecznika Praw Obywatelskich ,Osoby starsze w oczach
mtodziezy, mtodziez w oczach oséb starszych”. Mtodziez i osoby starsze
spotykaja sie ze sobg w negatywnym kontekscie, np. w Srodkach komunikacji
miejskiej, poczekalniach przychodni zdrowia, gdzie trwajaca tam swoista wal-
ka o terytorium wywotuje negatywne emocje. Osiedlowe Scieranie sie styléw
zycia, rodzinne spotkania, czesto powielaja stereotypy. Seniorzy chetnie mé-
wig o waznych sprawach, wartosciach, kwestiach matzenskich, wspélnym za-
mieszkaniu, sympatiach i antypatiach, mtodzi natomiast, mimo szacunku dla
0s06b starszych, zniechecaja sie moralizatorskim tonem i narzucaniem (w ich
odczuciu) woli oraz $wiatopogladu. Jak wykazaty badania, mtode pokolenie
chce stuchaé osbéb starszych, ale nie ich zyciowych rad, a wspomnien, np.
o czasach wojny, o dawnym porzadku $wiata, o dorastaniu i historii otoczenia.
Bezsprzecznie konieczne do wyjécia z impasu i zniwelowania tej bariery jest
porzucenie przez senioréw roli nauczyciela, a wejécie w role gawedziarza, kto-
ry dostosuje sie do potrzeb mtodych. Nieoceniona bytaby zmiana wizerunku
osoby starszej, pokazanie dobrych przyktadéw, a takze pozytywna postawa

wobec starosci. Jest wiele ptaszczyzn umozliwiajacych pokonanie bariery
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miedzypokoleniowej, poczynajac od rodziny (spedzanie wspdlnie czasu, dzie-
lenie sie pasjami czy zainteresowaniami, pielegnowanie wartosci rodzinnych),
poprzez dziatalno$¢ lokalng (np. wspdtpraca pomiedzy organizacjami, fun-
dacjami czy instytucjami wspierajgcymi mtodziez oraz osoby starsze), ktéra
prowadzi¢ bedzie przedstawicieli réznych pokoleh do nawigzania blizszych
kontaktow i gtebszego zrozumienia siebie nawzajem.

Kontakty pomiedzy seniorami a mtodziezg majg pozytywny wptyw na
obie te grupy spoteczne. Jesli chodzi o mtodziez, prowadza one do nawigzania
blizszych stosunkow, ktére utatwiaja pozytywny odbiér bagazu doswiadczen,
wzbudzaja otwartosé, szacunek i wrazliwo$¢ na potrzeby oséb w podesztym
wieku. Seniorom zapewniajg za$ poczucie bycia potrzebnymi i zauwazonymi.
Przekazujgc swoje doswiadczenia, wartosci i umiejetnosci, czujg przynaleznos$é

do spoteczenstwa i zmniejszajg dystans i nieufno$¢ do mtodego pokolenia.
Dostep do stuzby zdrowia

Polityka zdrowotna wobec 0séb starszych w naszym kraju, niestety, niedo-
statecznie uwzglednia potrzeby senioréw i nie prowadzi do wdrazania zasad
wspotczesnej geriatrii, a jednym z istotnych biezgcych problemoéw jest zapew-
nienie osobom w pdzZnej starosci wtasciwej opieki pielegnacyjnej i socjalne;j.
Nastapito gtebokie zubozenie placéwek ochrony zdrowia, zwiekszyta sie
dtugos¢ oczekiwania na porady specjalistyczne i hospitalizacje. Wzrasta stre-
fa ubdstwa, pogarszaja sie wskazniki zdrowotne, a obecny system refundacji
lekéw utrudnia seniorom dostep do nowoczesnej farmakologii. Obcigzenia
finansowe pacjentéw w starszym wieku sa niewspétmierne do wysokosci
Swiadczen, jakie otrzymuja. Tak wiec stan opieki zdrowotnej nad ludZmi sta-
rymi w Polsce jest zty. W ostatnich latach podejmowane sa rozmaite dziata-
nia, ktére majg na celu poprawienie jakosci i zwiekszenie dostepnosci opieki
zdrowotnej dla oséb starszych. Za przyktad takiej inicjatywy moze postuzyé
projekt opracowany przez zespét gerontologéw ,Strategia rozwoju systemu

opieki geriatrycznej i rozwiazan poprawiajacych jako$¢ opieki nad osobami
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starszymi w systemie ochrony zdrowia” [Grodzicki i in. 2007]. Wazne sa tez
prace nad projektem ,Standardéw $wiadczen ustug medycznych w specjal-
nosci geriatria” [Derejczyk i in. 2010].

Dyskryminacja i bariery w ochronie zdrowia dotykajace senioréw to m.in.
dyskryminacja formalna i nieformalna. W Polsce dyskryminacja ludzi starych
w zakresie ochrony zdrowia formalnie nie istnieje. W praktyce mozna jednak
znalez¢ przejawy dyskryminacji wynikajace z nie dos¢ precyzyjnych sformuto-
wanh zawartych w aktach prawnych, z wadliwej struktury stuzby zdrowia (np.
brak okreslenia pozycji geriatrii w systemie ochrony zdrowia), z niedostatkéw
finansowych NFZ (np. ograniczony limit przyje¢ do szpitali lub przychodni
specjalistycznych) oraz z przyznania prawa wydawania zarzadzen i ograniczen
przez wtadze nizszego szczebla (np. ograniczenia w dostepie starszych pa-
cjentéw do niektérych $wiadczen, dyskwalifikacja do zabiegu ze wzgledu na
wiek). Dyskryminacja nieformalna przejawia sie w codziennej praktyce czesci
placéwek ochrony zdrowia, np. okazywanie niecheci w stosunku do pacjentéw
w starszym wieku, nierzetelnie przeprowadzany wywiad i badanie lekarskie,
sposob zwracania sie do osdb starszych naruszajacy ich godnosé (paterna-
lizm), bagatelizowanie zgtaszanych przez nich probleméw. System opieki
zdrowotnej nad ludZmi starymi w Polsce jest zaprzeczeniem zasad wspot-
czesnej gerontologii i nie uwzglednia naszej sytuacji demograficznej. Obecny
stan opieki zdrowotnej nad osobami starszymi narusza prawa senioréw do
ochrony zdrowia i przybiera formy dyskryminacji.

Odmienno$¢ starczej patologii nie jest uwzgledniana w systemie opieki
zdrowotnej. W kontraktach NFZ nie stosuje sie standardéw geriatrycznych.
Struktura stuzby zdrowia nie wypetnia zadania opieki zdrowotnej i socjalnej,
jakim jest utrzymanie ludzi starych przez jak najdtuzszy okres w stanie moz-
liwie najwiekszej sprawnosci, samodzielnoéci i niezaleznoéci. Zbyt mato jest
lekarzy specjalistéw geriatrii w stosunku do potrzeb. Specjalistyczne poradnie
i oddziaty geriatryczne pozostaja poza zainteresowaniem politykéw i admini-
stratoréw stuzby zdrowia. NFZ nie kontraktuje w dostatecznym stopniu ustug

z zakresu rehabilitacji geriatrycznej oraz opieki pielegniarskiej nad niesprawny-
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miosobamiw starszym wieku. Istniejg trudnoéciw dostepie oséb w zaawanso-
wanej starosci do placéwek opieki paliatywnej (poza chorymi na nowotwory).
Nie zapewnia sie tez wtasciwej opieki osobom trwale przewlekle chorym i nie-
sprawnym w péznej staroéci, pozostawiajgc opieke nad nimi gtéwnie rodzinie.

Dobro seniorébw wymaga koniecznie przeprowadzenia zmian w syste-
mie opieki zdrowotnej, ktére muszg by¢ poprzedzone dogtebna analiza
potrzeb i probleméw. Konieczne jest zwiekszenie liczby lekarzy geriatrow
oraz liczby oddziatéw geriatrycznych, a senior, ze swoimi specyficzny-
mi dolegliwoéciami, powinien mie¢ dostep do wysokospecjalistycznej,

catosciowej opieki [Bien, Pedlich 1998].
Choroby cztowieka w wieku podesztym

Na staro$¢ barierg dla cztowieka staje sie on sam i jego schorzenia. W wieku
podesztym wystepujg typowe schorzenia lub grupy wspbdtistniejacych przy-
padtoéci. Gtéwne problemy geriatryczne to: zespoty mobzgowe, zaburzenia
funkcji uktadu autonomicznego, upadki, stany zmieszania $wiadomosci, nie-
trzymanie moczu, nietrzymanie stolca, odlezyny, choroby koéci i ztamania.
Zespoty mézgowe. Choroby naczyn tetniczych zajmuija pierwsze miejsce wsrdd
przyczyn $mierci i inwalidztwa ludzi starych. Skutki tych choréb uwidaczniaja sie
szczegblnie w trzech narzadach: mozgu, sercu i w konczynach dolnych [Brockle-
hurst, Allen 1991]. Typowe schorzenia to: zaburzenia krazenia mézgowego, choroby
naczyn tetniczych, miazdzyca naczyn i otepienie miazdzycowe, problemy z una-
czynieniem tetnicy szyjnej (napady niedokrwienne, udary mézgu), parkinsonizm.
Zaburzenia funkcji uktadu autonomicznego. Wraz z uptywajacym czasem
zaburzenia te sg coraz powszechniejsze, a zaliczy¢ do nich nalezy m.in. nadci-
$nienie ortostatyczne powodujgce zawroty gtowy przy nagtej zmianie pozycji
i zaburzenia termoregulacji.
Upadki. Jest to jedna z czestszych przypadtosci wieku podesztego, z ktorymi
spotykaja sie lekarze. Upadki oséb starszych sg wynikiem: chwiejnosci, ostabie-

nia mieSniowego, ostabienia widzenia, przemijajacych zaburzen rytmu serca.
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Stany zmieszania $wiadomosci. Cztowiek, bedac w takim stanie, nie jest zo-
rientowany, co do czasu, miejsca i okolicznoséci, a wiec nie potrafi dostosowac
swojego zachowania do zaistniatej sytuacji.

Nietrzymanie moczu. To bardzo przykra przypadto$é starszych oséb, nie-
przyjemna zaréwno dla chorego, jak i otoczenia. Jej konsekwencjg jest czesto
wykluczenie spoteczne seniora. Przyczynami nietrzymania moczu sg: zabu-
rzenia czynnosci przepony miednicy, zaburzenia czynnosci cewki moczowej
i zwieracza pecherza moczowego, zaburzenia czynnoséci pecherza, neurolo-
giczne zaburzenia kontroli oddawania moczu.

Nietrzymanie stolca. Przyczyny nietrzymania stolca zostaty podzielone na
cztery grupy, gdyz mogg by¢ one: zalezne od zaparcia, wtérne do choroby
podstawowej narzaddw jelita grubego, zalezne od zaburzen neurologicznej
kontroli defekacji, zwigzane z utrata odruchu defekacji.

Odlezyny. Wystepujg przy dtugotrwatym unieruchomieniu, a spowodowane
sg niedokrwieniem miejsca styku czesci ciata z podtozem.

Choroby kosci i ztamania. Najczesciej spotykane choroby kosci 0oséb w po-
desztym wieku to: osteoporoza, ktérej istotg jest zmniejszenie tkanki kostne;j
w szkielecie; osteomalacja, czyli niedobér wapnia w szkielecie spowodowany
zt3 dietg (odpowiednik dzieciecej krzywicy), choroba Pageta, czyli rozsiana
choroba szkieletu polegajgca na jednoczesnej resorpcji kosci i tworzeniu sie
mtodej, podatnej na ztamania, tkanki. Ztamania w podesztym wieku wyste-
puja trzy razy czesciej u kobiet niz u mezczyzn. Gtéwnga przyczyna jest oste-
oporoza, réwniez czesciej wystepujgca u kobiet. Najczesciej spotykane zta-
manie u oséb w podesztym wieku to ztamanie szyjki kosci udowej. Niestety
ztamanie takie ma czesto tragiczne skutki i jest przezyciem traumatycznym,
prowadzacym, w wielu przypadkach, do kalectwa, a nawet $mierci.

W starszym wieku wystepuje rowniez szereg chordb szczegdlnych. Naleza
do nich: niedokrwisto$¢, choroby serca (zawaty, szmery skurczowe, niedoci-
$nienie, zaburzenia czestosci i rytmu serca), choroby uktadu pokarmowego
(choroby jamy ustnej i jezyka, zaburzenia potykania, wrzody zotadka, zapale-

nie trzustki, zespét ztego wchtaniania, zaparcia, choroby okreznicy, nowotwo-
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ry jelita grubego), zaburzenia wodno-elektrolitowe (niedobdr wody, niedobér
sodu i potasu, nadmiar potasu), cukrzyca, uposledzenie zmystéw: $lepota
i gtuchota (za¢ma, jaskra, starcze zwyrodnienie plamki, ubytki w polu widze-
nia, retinopatia cukrzycowa), zaburzenia naczyn obwodowych i uktadu ruchu
(choroba tetnic obwodowych, zakrzepica zylna, przewlekte owrzodzenie po-
dudzi, zwyrodnienia kostno-stawowe, reumatoidalne zapalenie stawdw).

Do dolegliwosci somatycznych nalezy dodaé, bardzo powazne w wieku
starczym, schorzenia psychiczne. Seniorzy zmagaja sie czesto z: depresja, za-
burzeniami $wiadomosci, otepieniem starczym oraz chorobg Alzheimera.

Konsekwencja wystepowania zaréwno wymienionych przypadtosci, jak
i wielu innych, ktore nie zostaty wymienione w niniejszym opracowaniu, jest
powstanie szeregu barier odcinajacych starszych ludzi od $wiata zewnetrz-
nego. Odbierajg one ludziom sedziwym mozliwos¢ petnego uczestniczenia
w zyciu spotecznym, rodzinnym, ale réwnie czesto niszczg poczucie wtasnej

wartoéci, przynaleznosci do wspdlnoty i godnos¢.
Podsumowanie

W Polsce nastepuja istotne zmiany demograficzne. Od kilku lat zaobserwo-
wac mozna coraz wieksza Swiadomos$¢ wartosci najstarszej grupy spotecznej.
Zaczynamy, jako spoteczenstwo, doceniaé¢ doswiadczenie i wiedze starszego
pokolenia. Coraz wiecej pojawia sie tez projektéow réznych form aktywizacji
starszych ludzi. Dostrzegamy konieczno$¢ wspierania ich dobrostanu psy-
chicznego, spotecznego i fizycznego, a zatem tym intensywniej powinnismy
sie angazowacé w diagnozowanie nie tylko potrzeb, ale réwniez barier i ograni-

czen, ktére uniemozliwiaja im aktywnos$¢ we wszystkich sferach zycia.
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Cztowiek w wieku podesztym
a struktura opieki panstwowe;
| przepisy prawa

Wedtug prognozy demograficznej opracowanej przez Gtéwny Urzad Sta-
tystyczny (GUS), obejmujacej okres do 2050 roku, w przyjetej perspekty-
wie wystgpi zwiekszenie liczby oséb w wieku co najmniej 60 lat, natomiast
zmniejszy sie liczba dzieci i oséb dorostych [GUS 2016]. Starzenie sie lud-
nosci Polski spowodowane jest tym, iz obecnie wydtuza sie czas trwania
zycia i jednoczesnie wystepuje niski poziom dzietnosci. W 2014 roku liczba
ludnosci Polski wynosita 38,5 min, z czego 8,5 mIn stanowity osoby powy-
zej 60. roku zycia [GUS 2016]. Liczba senioréw ma wzrastac i zaktada sie, ze
w 2050 roku ludno$¢ w wieku 60 lat i wiecej bedzie stanowi¢ az 40% catego
spoteczenstwa [GUS 2016]. Trudno zatem nie zgodzi¢ sie ze stwierdzeniem,
ze czeka nas niebawem ,stulecie starego cztowieka”. Jesli z biegiem lat ma
by¢ senioréw coraz wiecej, moze warto sie zastanowi¢, jakie maja oni prawa
i jak panstwo chroni ich w codziennym zyciu.

Juz dawniej dbano o to, by starsi ludzie byli pod szczegdlng ochrona. Pol-
ski gerontolog E. Rosset w 1986 roku tak méwit o ludziach starszych: ,Senio-
rom nalezy sie spokojna, wolna od trosk staros¢, nalezy sie im réwniez odpo-
wiednie, zaszczytne miejsce w spoteczenstwie. Zastuzyli sobie na to praca

catego zycia" [za: Zych 1995, s. 130]. Wczesniej, bo juz w 1948 roku, delega-

69



Aleksandra Wtoka, Monika Stempien

cja Argentyny upominata sie w Organizacji Narodéw Zjednoczonych o pro-
jekt Deklaracji Praw Starcéw, by ,otaczano ludzi starszych niezbedna opieka
oraz szacunkiem, na jaki sobie zastuzyli praca catego zycia [Zych 1995, s. 130].
Trudno sie z tym nie zgodzi¢, poniewaz ludzie starsi w sposéb oczywisty
zastuguja na szacunek i troske.

Ciekawa opinie na ten temat wyrazita L. Frackiewicz, autorka ksigzki Karta
praw cztowieka starego z 1985 roku. Napisata w niej m.in. ,Karta praw czto-
wieka starego nie istnieje i chyba istnie¢ nie powinna. Ludzie starsi bronig sie
bowiem przed traktowaniem ich, jako grupy odrebnej, uwazajac nie bez pew-
nej stusznoéci, ze moze kry¢ sie w tym element dyskryminacji” [Frackiewicz
1985]. By¢ moze, faktycznie, prawda jest to, ze spoteczehstwo nie zwraca
uwagi na problemy, pragnienia i potrzeby ludzi starszych, traktujgc ich jako
odrebng grupe. Da sie to zauwazy¢ w wielu miejscach publicznych. Rzadkim
widokiem jest osoba starsza z towarzyszaca jej mtodsza osobg. Zazwyczaj
chodza samotnie, bedac pozostawieni sami sobie, nie majac wsparcia swo-
ich dzieci czy wnukdw. Zamykaja sie przed Swiatem zewnetrznym w swoich
domach i najsmutniejsze jest to, ze ogromna czes¢ z nich mieszka sama, a to
oznacza wielka samotno$c¢ i poczucie odrzucenia.

Nie bez powodu pewna cze$¢ osdb starszych moze liczy¢é wytacznie na
opieke panstwa. Senioréw chroni Ustawa z dnia 12 marca 2004 roku o pomocy
spotecznej [Dz. U. 21998 r. Nr 162 poz. 1118]. Poza prawem do rent i emerytur
osobom najbardziej potrzebujacym, dodatkowo, przystuguja zasitki. Osoby
starsze sg wspierane za pomocg zasitkéw: statych, okresowych, jednorazo-
wych oraz dodatkéw i zasitkdéw pielegnacyjnych. Pomoc materialna jest kiero-
wana do ludzi bedacych w ciezkiej sytuacji zyciowej. Opieka spoteczna wspie-
ra osoby niepetnosprawne, przewlekle chore, ludzi, ktérzy nie nabyli prawa do
renty lub emerytury badz znalezli sie przejSciowo w trudnej sytuacji. Pomoc
pieniezna jest udzielana za posrednictwem organéw administracji panstwo-
wej, czyli miejskiego lub gminnego osrodka pomocy spoteczne;j.

Zasitki jednorazowe wyptaca sie w przypadkach, gdy ze wzgledu na niskie

dochody osoba nie moze zaspokoi¢ pilnej i uzasadnionej potrzeby. Sa to naj-
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czesciej pieniadze przyznawane na zakup lekéw lub opatu. By otrzymac taki
zasitek, niezbedny jest wywiad przeprowadzony przez pracownika socjalnego.

Istotng forma pomocy jest réwniez dodatek pielegnacyjny otrzymywany
z Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych. Jest to dodatkowe $wiadczenie do eme-
rytury lub renty, wyptacane w wysokosci ok. 209 zt. Dodatek pielegnacyjny
moga otrzymac osoby catkowicie niezdolne do pracy i samodzielnej egzysten-
cji, czyli osoby przewlekle chore i majgce problem z wykonywaniem najprost-
szych czynnosci zyciowych, takich jak: przyrzadzanie positkdw, mycie sie czy
ubieranie. Zasitek pielegnacyjny to Swiadczenie, ktére ma poméc w pokryciu
kosztéw opieki nad osoba niesamodzielna. Wniosek o jego przyznanie sktada
sie w miejskim badZ gminnym osrodku pomocy spotecznej. Opieka spoteczna
ma réwniez do zaoferowania pomoc w ustugach opiekunczych i specjalistycz-
nych ustugach opiekuniczych. Jest to bezptatna pomoc w: sprzataniu, przygo-
towaniu positkéw, robieniu zakupow i pielegnacji zleconej przez lekarza. Ustu-
gi te sa realizowane w przypadku, gdy osoba starsza nie ma wsparcia ze strony
rodziny. Osobom, ktére decyduja sie na opieke nad seniorem, opieka spotecz-
na moze wyptacac zasitek opiekunczy. Kwota Swiadczenia wynosi 80% pens;ji,
a mozna je otrzymywac w okresie nie dtuzszym niz przez 60 dni w ciagu roku
kalendarzowego [Ustawa z dnia 25 czerwca 1999 r. o $wiadczeniach pieniez-
nych z ubezpieczenia spotecznego w razie choroby i macierzynstwa, Dz. U.
21999 r. Nr 60 poz. 636 art. 33 ust. 2, art. 35 ust. 1].

Poza pomoca finansowa, osoby starsze moga korzysta¢ z innych elemen-
toéw wsparcia. Sg nimi np. wykwalifikowane kadry pracownikéw socjalnych,
ktérzy definiujg problem danej osoby i organizujg pomoc. Czesto wspdtpracu-
ja oni z pielegniarkami $rodowiskowymi, lekarzami rejonowymi, a nawet z ro-
dzina osoby potrzebujacej. Pracownicy socjalni dbajg o to, by osoba starsza
nie byta pozostawiona sama sobie. W najtrudniejszych przypadkach pracow-
nik socjalny kieruje takie osoby do domu pomocy spotecznej, lecz zdarza sie,
iz nie ma tam juz wolnych miejsc.

Kierowanie osoby starszej do domu pomocy spotecznej jest czesto skut-

kiem zmiany modelu rodziny z wielopokoleniowej na jednopokoleniowa. Ponad-
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to, zauwazalna jest nieche¢ mtodszego pokolenia do opiekowania sie seniorami.
Istotnymi powodami, zmuszajacymi do kierowania osoby starszej do placéwki,
sg réwniez niekorzystne warunki zdrowotne, mieszkaniowe i finansowe [Babka
2006, s.185]. Czesto zdarza sie, ze pobyt w domu pomocy spotecznej powoduje
pogarszanie sie stanu fizycznego seniora, a w $lad za tym pogorszenie stanu psy-
chicznego i pojawienie sie np. apatii, biernosci, wrogoéci czy buntu. Sg one naj-
czesciej wynikiem utraty dotychczasowej roli, np. gospodyni domowej lub babci.

Mieszkahcy domu pomocy spotecznej czesto czujg sie odrzuceni przez
rodzine. Ponadto, muszg podporzadkowac sie regulaminowi placowki i przy-
stosowaé do zycia w nowych warunkach. Na adaptacje i odnalezienie sie
w nowej roli potrzeba wiele czasu. Pomimo wszystko, z przeprowadzonych
badan i analizy dokumentéw wynika, ze zdecydowana wiekszo$¢é mieszkan-
codw (65%) sama zdecydowata o pobycie w domu pomocy spotecznej. W przy-
padku 25% badanych na te decyzje miat wptyw pracownik socjalny, a jedynie
5% badanych podato, iz 0 ich umieszczeniu w placéwce zadecydowata rodzi-
na [Babka 2006, s. 189]. Mieszkancy domu pomocy spotecznej biorg udziat
w zajeciach aktywizujacych i terapii zajeciowej. Umozliwia to prowadzenie
tworczego i aktywnego zycia, ktére jest podstawa w leczeniu wielu chordb,
opdznia procesy starzenia sie i daje sposobno$¢ do wyrazenia siebie. Badani
seniorzy wskazuja, ze w wolnym czasie: ogladaja telewizje, stuchajg radia, roz-
wigzuja krzyzdwki lub graja w karty.

Ciekawa propozycja opieki nad ludzmi starszymi sa domy dziennego po-
bytu. Dziatajg one jako placéwki prywatne (np. Dom na Zdrowiu w todzi)
badZz w ramach dziatalnosci o$rodkéw pomocy spotecznej. W placéwkach
panstwowych, poza optacaniem wyzywienia, podopieczni nie ptacg za ustu-
gi. Jest to wspaniate rozwiazanie dla rodzin, ktére ze wzgledéw zawodowych
nie moga w ciagu dnia zaopiekowac sie osoba starszg. Osérodki te organizu-
ja dla senioréw rbéznego rodzaju atrakcje, np. zajecia manualne, gimnastyke,
spacery, a nawet wycieczki bgdz wyjécia do teatru lub kina.

Dodatkowym atutem tych placéwek jest to, ze sa otwarte najczesciej

w godzinach 8.00-16.00. Z ustug domu dziennego pobytu maja prawo ko-
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rzystaé¢ osoby niepetnosprawne i chore. Placowki zapewniajg podstawowa
opieke zdrowotng i pozwalaja twbrczo spozytkowacl energie oséb starszych.
Ponadto, osrodki te wspdtpracujg z innymi organizacjami (np. klubami senio-
ra) na rzecz integracji spotecznej. By skorzysta¢ zdomu dziennego pobytu, se-
nior musi zwroéci¢ sie do osrodka pomocy spotecznej. Podjecie decyzji o przy-
dzieleniu miejsca, poprzedza wizyta pracownika socjalnego, ktory za pomocg
wywiadu diagnozuje sytuacje socjalna, zyciowg i zdrowotng zainteresowane-
go. Zdumiewajace jest to, iz w samej tylko todzi istnieje 20 takich placéwek
—18 publicznych i 2 prywatne. W ciagu roku korzysta z nich ok. 1000 senioréw
[Urzad Miasta todzi 2017]. Domy dziennego pobytu to wspaniate rozwigza-
nie dla kazdego seniora, jak rowniez dla rodzin, ktérych cztonkowie pracuja
zawodowo i nie moga zaja¢ sie osoba starsza w ciggu catego dnia. Rodziny sa
spokojne, bo wiedzg, ze senior bedzie bezpieczny i mito spedzi czas.

Urzad Miasta todzi w ramach programu Aktywizacja 60+ organizuje wiele
przedsiewzie¢ kierowanych do oséb w wieku podesztym. Otworzono dzielni-
cowe centra aktywnego seniora, ktére znajduja sie w kazdej dzielnicy todzi.
Organizowane sg dla senioréw m.in. kursy jezykowe, treningi pamieci, warsz-
taty manualne, zajecia sportowe, rekreacyjne i rehabilitacyjne, warsztaty kom-
puterowe i fotograficzne, a nawet zajecia teatralne [Urzgd Miasta todzi 2017].

Ciekawym pomystem sg rowniez kluby seniora, ktérych tylko w todzi jest
az 35. Dziataja one przy osrodkach kultury, spotdzielniach mieszkaniowych,
radach osiedli, parafiach, klubach osiedlowych i organizacjach zawodowych.

Istotng forma pomocy dla ludzi starszych sa uprawnienia i ulgi im przystu-
gujace. Osoby, ktére ukonczyty 70. rok zycia maja prawo do bezptatnych prze-
jazdéw pojazdami Miejskiego Przedsiebiorstwa Komunikacyjnego. Seniorom
(emerytom i rencistom) przystuguja ulgowe bilety na przejazdy pojazdami
MPK. Z obowigzku optacania abonamentu radiowo-telewizyjnego zwolnione
sg osoby, ktdre skonczyty 75. rok zycia, lub ukonczyty 60 lat i majg prawo do
emerytury o wysokosci nieprzekraczajgcej miesiecznie kwoty 50% przeciet-
nego wynagrodzenia w gospodarce narodowej. Seniorzy, ktérzy ukonczyli 70

lat nie wnosza zadnej optaty za wydanie paszportu, natomiast mtodsi emeryci
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i rencisci ptaca tylko potowe obowigzujacej kwoty. Na podstawie zaswiadcze-
nia wydawanego m.in. przez terenowe jednostki Polskiego Zwiazku Emerytéw,
Rencistow i Inwalidéw seniorzy majg prawo do dwoch przejazdéw w ciagu roku
z ulga 37% w drugiej klasie, pociaggami osobowymi, pospiesznymi i ekspreso-
wymi. Ulga ta nie dotyczy przejazdéw pociggami EuroCity i InterCity [Ustawa
z dnia 20 czerwca 1992 roku o uprawnieniach do ulgowych przejazdéw $rod-
kami publicznego transportu zbiorowego, Dz. U. 21992 r. Nr 54 poz. 254 art. 3].

Do najnowszych form pomocy ludziom starszym nalezy zaliczy¢ refun-
dowanie lekéw. Jest to ogromny przetom w $wiadczeniu pomocy na rzecz
0s06b starszych. Od 1 wrzeénia 2016 roku rzad wprowadzit ustawe o refundacji
lekéw dla senioréw powyzej 75. roku zycia. W ciggu roku wydano na realizacje
tego projektu 564 min zt, natomiast kwota na dofinansowanie lekéw ma w ko-
lejnych latach wzrastaé. Szacuje sie, ze w 2020 roku bedzie to az 836 min zt.

Trudno sobie wyobrazi¢, jakie koszty przyniesie refundacja lekdéw w ciggu
5-10 lat, poniewaz, jak wiadomo, spoteczenstwo starzeje sie, ludzi starszych
bedzie coraz wiecej i z pewnosciag sumy przeznaczone na refundowanie le-
kéw réwniez bedg wzrastaé. Z pomocy takiej skorzystato juz 2,2 min senio-
réw i zrealizowano 15 mlin recept. Wydano az 40 min opakowan lekéw. Na
liscie lekéw bezptatnych do tej pory jest 1530 pozycji, jednak ich liczba tez
ma sie zwiekszaé. Od 1 wrzeénia 2017 roku refundacja zostato objetych kilka
nowych, waznych lekéw [Leki refundowane: zmiany od 1 wrzesnia 2017 2018].
By otrzymacé bezptatne leki, senior musi mie¢ ukonczone 75 lat, a lekarz lub
pielegniarka na recepcie musza wpisaé, w odpowiednim polu (,kod uprawnien
dodatkowych”), litere ,S". Nie wszystkie leki dla senioréw sa refundowane, ale
pacjenci o okre$lonych schorzeniach moga skorzysta¢ z pomocy, a nazwy le-
kéw bezptatnych mozna znalezé w wykazie lekéw refundowanych. Srodki na
finansowanie projektu pochodza z budzetu panstwa.

Prawa cztowieka uwazane sa niekiedy za pojecie czysto teoretyczne i nie-
majace przetozenia na nasze zycie. Zwtaszcza seniorzy moga nie zdawacé sobie
sprawy z tego, ze zte traktowanie przez inne osoby moze naruszac ich prawa.

Czesto stychaé¢ o naduzyciach wobec 0séb starszych, np. w domu pomocy
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spotecznej, o lekarzach, ktérzy odmawiaja seniorom rehabilitacji medyczne;j
jedynie ze wzgledu na wiek. Podstawowym dokumentem chronigcym prawa
cztowieka w Polsce jest Konstytucja RP z 1997 roku, ktéra okresla wolnosci
i prawa obywateli [Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej 1997]. Konstytucja
ta przede wszystkim uznaje, ze godnos¢ cztowieka stanowi zrédto wolnosci
i praw obywatela. Jest ona nienaruszalna, a dopilnowanie, zeby byta prze-
strzegana, nalezy do wtadz publicznych. Kazdy cztowiek, réwniez starszy,
jest rowny z innymi wobec prawa. Nie powinna zatem pojawiac¢ sie w prze-
strzeni publicznej jakakolwiek dyskryminacja, a z pewnoscig nie ze wzgledu na
wiek osoby. Wéréd podstawowych regulacji ustawowych dotyczacych opieki
i ochrony zdrowia wymieni¢ nalezy nastepujgce ustawy:

+ Ustawa z dnia 12 marca 2004 roku o pomocy spotecznej [Dz. U. z 2004 r.

Nr 64 poz. 593],

« Ustawa z dnia 17 grudnia 1998 roku o emeryturach i rentach z Funduszu

Ubezpieczen Spotecznych [Dz. U. 21998 r. Nr 162 poz. 1118],

« Ustawa z dnia 24 stycznia 1991 roku o kombatantach oraz niektérych oso-

bach bedacych ofiarami represji wojennych i okresu powojennego [Dz. U.

21991 r. Nr 17 poz. 75],

+ Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki zdrowotnej

finansowanych ze $rodkéw publicznych [Dz. U. z 2004 r. Nr 210 poz. 2135],

« Ustawa z dnia 19 sierpnia 1994 roku o ochronie zdrowia psychicznego [Dz.

U. 21994 r. Nr 111 poz. 536],

+ Ustawa z dnia 28 listopada 2003 roku o $wiadczeniach rodzinnych [Dz. U.

72003 r. Nr 228 poz. 2255].

WHtadza publiczna obejmuje wszystkie instytucje: zaréwno centralne, lo-
kalne, regionalne, jak i rzadowe oraz samorzadowe, czyli: gminne, wojewddzkie
i powiatowe. Ma ona, natozony przez Konstytucje RP, obowigzek poszanowa-
nia i ochrony godnosci kazdego cztowieka [Konstytucja Rzeczypospolitej Pol-
skiej 1997]. Wykonuje réwniez zadania na rzecz obywateli okreslone w usta-
wach, moze $wiadczy¢ ustugi za pomocg swoich instytucji lub np. powierzyé

wykonanie zadan publicznych, takich jak ustugi, innym organizacjom.
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Prawa os6b starszych sa chronione przez Konstytucje RP, Europejska Kon-
wencje Praw Cztowieka i wiele ustaw [Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej
1997, Europejska Konwencja Praw Cztowieka 1950]. Wsréd tych praw za naj-
wazniejsze nalezy uznac:

- prawo do opieki zdrowotnej,

- prawo do zabezpieczenia spotecznego,

- prawo do poszanowania zycia prywatnego i rodzinnego, domu i ko-
respondencji,

« prawo zakazujace tortur i nieludzkiego lub ponizajacego traktowania.

Zaréwno seniorzy, jak i osoby mtodsze, w ciezkich sytuacjach zyciowych za-
wsze majg prawo do skorzystania z pomocy spotecznej. Ma ona na celu pomoc
seniorom w przezwyciezeniu trudnych sytuacji, z ktérymi nie sg w stanie sami
sobie poradzi¢. Wsparcie udzielane jest w konkretnych sytuacjach, np. w zwigz-
ku z niepetnosprawnoscia, ubéstwem, zdarzeniem losowym, dtugotrwaty i ciez-
ka choroba lub sytuacja kryzysowa. Obowiagzek ten nalezy przede wszystkim
do administracji samorzadowej i pomoc ta ma za zadanie zapewnienie osobom
starszym odpowiednich warunkéw do egzystencji, czyli: dostarczenie positku,
ubran, zorganizowanie miejsca do zamieszkania lub sprawienie pogrzebu. Jed-
nostki samorzadu terytorialnego (gminnego, powiatowego i wojewddzkiego) to:

+ powiatowe centra pomocy rodzinie,

- os$rodki pomocy spotecznej (miejskie i gminne),
« domy pomocy spotecznej,

- regionalne osrodki polityki spoteczne;j,

« placowki opiekunczo-wychowawcze,

« os$rodki adopcyjno-opiekuncze.

Kazda osoba starsza ma swoje indywidualne potrzeby, zarébwno ze wzgle-
du na wiek, niepetnosprawnos¢ czy tez stan zdrowia (choroby), co uprawnia jg
do otrzymania indywidualnie dopasowanego wsparcia w danej sytuacji. Moze
ona uzyskac je w formie pienieznej lub niepieniezne;j.

Istniejg nastepujgce rodzaje zasitkdw i form pomocy niepienieznej:

. Zasitek staty, przystugujgcym osobom samotnym lub przebywajacym
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w rodzinie, ktére ze wzgledu na chorobe lub niepetnosprawnosé nie moga
podjaé pracy. Seniorzy moga go otrzymywac juz w wieku przedemerytal-
nym, gdy maja problemy ze znalezieniem pracy, ale musza wéwczas spetniaé
okreslone wymogi.
- Zasitek okresowy, ktéry przyznawany jest w przypadku ciezkiej choroby
lub niepetnosprawnosci.
- Zasitek celowy specjalny i zasitek celowy, ktére sa przyznawane wéwczas,
gdy dochdd nie przekracza kryterium dochodowego i jest przeznaczony na
pokrycie biezgcych potrzeb. Specjalny zasitek celowy jest wazny dla oséb
starszych i schorowanych, poniewaz udokumentowujac koszty swojego lec-
zenia (faktury za wykupione leki), moga otrzymac zwrot ich czesci.
- Ustugi opiekuncze, ktére sa jedna z najbardziej przydatnych form po-
mocy dla senioréw. Senior moze bez problemu otrzymaé pomoc w oso-
bie opiekunki przychodzacej do miejsca jego zamieszkania i pomagajacej
mu w podstawowych czynnoéciach dnia codziennego (przygotowywanie
positkow, opieka higieniczna, sprzatanie, towarzyszenie w spacerach i po-
moc w utrzymywaniu kontaktéw z otoczeniem).
« Specjalistyczne ustugi opiekuncze, ktére sg kierowane do oséb wymagaja-
cych wiekszej pomocy, zleconej przez lekarza przy réznego rodzaju schorze-
niach lub niepetnosprawnosci.
« Pobyt w domu pomocy spotecznej, ktéry jest ostatecznoscia i prawo do
niego jest przyznawane, gdy ustugi opiekuncze lub specjalistyczne ustugi
opiekuncze sg niewystarczajace. Zapewniona jest tam pomoc catodobo-
wa, kontakt z réznego rodzaju specjalistami, prowadzone sa ciekawe zajecia
i dzieki temu czas seniorom mija przyjemnie;j.
+ Opieka medyczna w zaktadzie opiekunczo-leczniczym, ktéra pomaga,
przez okreslony czas, w rehabilitacji osoby starszej wymagajacej intensy-
whniejszej opieki medyczne;j.
Waznym prawem senioréw jest prawo do ochrony zdrowia. Obowigzek jego
wypetnienia natozony jest, przez Konstytucje RP, na wtadze publiczne — ma ona

zapewni¢ opieke zdrowotna osobom w wieku podesztym i osobom niepetno-
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sprawnym [Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej 1997]. Narodowy Fundusz
Zdrowia okresla, czy dana osoba moze by¢ zakwalifikowana do odpowiedniego
trybu leczenia badZ moze by¢ jej przyznana okres$lona ustuga medyczna. Kon-
stytucja reguluje réwny dostep do $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych
ze Srodkéw publicznych, bez wzgledu na sytuacje materialng. Zakres $wiadczen
opieki zdrowotnej daje nam prawo do opieki ambulatoryjnej, réwniez do opieki
w domu, badan diagnostycznych, do leczenia szpitalnego i rehabilitacji. Istotng
sprawag jest to, ze prawo pacjenta gwarantuje bezzwtoczne pozyskanie $wiad-
czen zdrowotnych przy niebezpieczehstwie zagrozenia zdrowia lub zycia. Kiedy
nie ma mozliwosci uzyskania odpowiedniej opieki medycznej, mamy prawo do
procedury, ktéra ustali kolejno$¢ dostepu do okreslonych $wiadczen.

Dla oséb starszych istotne jest rowniez prawo do bycia godnie trakto-
wanym, czyli prawo zakazujace tortur i nieludzkiego lub ponizajgcego trak-
towania. Jego podstawg jest godno$¢ ludzka. Konstytucja RP i Europejska
Konwencja Praw Cztowieka wskazujg, ze nikt nie moze by¢ poddany torturom
lub nieludzkiemu traktowaniu [Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej 1997,
Europejska Konwencja Praw Cztowieka 1950]. Jest to zakaz, ktéry dotyczy
kazdego cztowieka, bez zadnych wyjatkéw. Niestety, zarbwno w domach po-
mocy spotecznej, jak i w domach prywatnych, w ktérych przebywajg osoby
w wieku podesztym, zdarzajg sie sytuacje ztego ich traktowania. Seniorzy,
z roznych wzgledéw — z uwagi na swéj wiek lub zty stan zdrowia — nie sg
im w stanie sie przeciwstawié. Przejawy niewtasciwego traktowania lub po-
nizania cztowieka w wieku podesztym to:

« nieregularne podawanie positku,

+ niedbanie o utrzymanie higieny osobistej seniora,

+ niewtasciwe podawanie lekéw,

- niedbanie o czysto$¢ poscieli i ubioru seniora,

- izolowanie seniora od otoczenia,

« nieprzystosowanie warunkéw mieszkaniowych do potrzeb seniora, np.
brak uchwytéw wspomagajacych w tazience,

« wytudzanie pieniedzy lub catkowite przejecie emerytury,
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« uzywanie niewtasciwego stownictwa wzgledem osoby starszej,

- ignorowanie zgtaszanych przez seniora potrzeb,

« traktowanie seniora przedmiotowo,

+ nieuwzglednianie zdania osoby starszej przy podejmowaniu waznych de-
cyzji rodzinnych,

- wydmiewanie seniora przy okazji spotkan rodzinnych.

W mysl art. 87 Kodeksu rodzinnego i opiekunczego, rodzice i dzieci obo-
wigzani sg wspierac sie wzajemnie. Przez wzajemne wsparcie, o ktérym mowa
w tym artykule, nalezy rozumie¢: pomoc materialng, psychiczne wsparcie
w chorobie, cierpieniu i kalectwie, pomoc intelektualng przy podejmowa-
niu waznych decyzji lub zatatwianiu spraw zyciowych oraz pomoc fizycz-
na przy wykonywaniu réznych czynnosci [Kodeks rodzinny i opiekunczy,
Dz. U. z 2017 r. poz. 682 art. 87].

Z kolei obowigzek alimentacyjny dzieci wobec rodzicéw istnieje bez wzgle-
du na to, czy doroste dzieci mieszkaja razem z rodzicami, czy osobno oraz czy
zatozyty wtasne rodziny, czy tez nie. Jezeli rodzice znajdujg sie w niedostatku,
a dzieci sa w stanie zapewni¢ im $rodki do utrzymania, maja obowigzek pta-
cenia rodzicom alimentéw. Alimenty takie moga by¢ dobrowolne. Moze sie
jednak zdarzy¢, ze na wniosek uprawnionych, czyli rodzicéw, wyznaczy je i za-
sgdzi sad rodzinny, na podstawie art. 128 Kodeksu rodzinnego i opiekunczego
[Dz. U.z 2017 r. poz. 682]. Kwestie te reguluje rowniez art. 103 Ustawy z dnia 12
marca 2004 roku o pomocy spotecznej [Dz. U. 22004 r. Nr 64 poz. 593 art. 103].

Zgodnie z Konstytucjg RP, kazdy obywatel ma prawo do decydowania
0 swoim zyciu osobistym, czyli o podejmowaniu decyzji na temat: miejsca
pracy, miejsca zamieszkania, zycia rodzinnego i gospodarowania swoimi pie-
niedzmi [Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej 1997]. W stosunku do oséb
starszych réwniez obowigzuje to prawo i powinny one same méc decydowacé
o swoim zyciu. Wystepujg jednak sytuacje, w ktérych osoba starsza nie jest
Swiadoma tego, co sie wokét niej dzieje. Przyczyna tego mogg by¢ powazne
schorzenia wieku starczego. Osoby starsze padaja niekiedy ofiarg oszustéw

wytudzajacych pieniadze lub namawiajacych do podpisywania niekorzyst-
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nych umoéw. W skrajnych sytuacjach, w celu ochrony osoby w wieku pode-
sztym przed jej nieSwiadomymi dziataniami, cztonek rodziny moze ztozy¢ do
sadu wniosek o czesciowe lub catkowite ubezwtasnowolnienie seniora.
Kolejna forma zabezpieczenia sg $wiadczenia emerytalno-rentowe. Kobie-
tom, ktére osiagnety 60 lat oraz mezczyznom, ktérzy osiagneli 65 lat (od 1
pazdziernika 2017 roku) przystuguje $wiadczenie emerytalno-rentowe. Wyso-
ko$¢ emerytury zalezy m.in. od liczby przepracowanych lat oraz od wysokoéci
dochoddéw. Osoby, ktére osiggnety wiek emerytalny, a nie wypracowaty od-
powiedniej liczby lat, lub z innych wzgledbéw nie przystuguje im $wiadczenie
emerytalne, majg mozliwos¢ otrzymania z pomocy spotecznej zasitku state-
go, ktérego zadaniem jest zaspokojenie podstawowych potrzeb zyciowych,
zgodnie z art. 37 Ustawy z dnia 12 marca 2004 roku o pomocy spotecznej [Dz.

U. 22004 r. Nr 64 poz. 593].
Podsumowanie

Ogoblnie przyjete normy moralne i spoteczne wskazuja, jak nalezy zacho-
wywacé sie wzgledem najblizszej osoby. Dla rodzicéw i ich dzieci czym$ na-
turalnym powinna by¢ wzajemna opiekunczo$¢ i troska podyktowana mito-
Scia, szacunkiem i bezinteresownoscia. Przepisy prawa zawarte w Kodeksie
rodzinnym i opiekunczym chronig stosunki osobiste pomiedzy rodzicami
i dzie¢mi przed niegodziwym zachowaniem, ktére ostabia wiezi rodzinne [Dz.
U. z 2017 r. poz. 682]. Wszelkie przepisy i normy prawne, wskazujac prawi-
dtowe stosunki miedzy cztonkami rodziny, powinny by¢ dla nich swoistym
drogowskazem. Obowigzek wzajemnej pomocy dzieci i rodzicéw trwa do

$mierci jednych lub drugich.
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Cztowiek w wieku podesztym
a akty przemocy w rodzinie

Rozwazajac problem przemocy, rézne jej rodzaje i zréznicowany stopien na-
silenia, oraz dokonujac jej oceny, nalezy najpierw jak najdoktadniej ustali¢, o
czym sie mowi. Przemoc oznacza relacje zachodzgce miedzy jednym cztowie-
kiem a drugim badZz miedzy grupg ludzi lub zespotem ludzkim a jednostka,
Mozna zatem pokusi¢ sie o stwierdzenie, ze stowo ,przemoc” uzywane jest
gtéwnie dla oznaczenia relacji miedzy ludZmi opierajgcych sie na uzyciu sity,
w ktoérych jedna strona uzywa sity znaczenie wiekszej niz ta, jaka dysponuje
strona, wobec ktoérej sity sie uzywa. Jednak, jezeli sity sg mniej wiecej réwne
lub jesli jedna strona ma przewage, ktéra nie jest przewaga zbyt duza, nie
médwimy wowczas o przemocy, lecz, w przypadku dgzen przeciwstawnych lub

niezgodnych, o starciu, walce czy zmaganiu [Pospiszyl 1999, s. 14].
Definicje przemocy i jej cechy

W Stowniku jezyka polskiego przemoc zdefiniowana jest jako ,sita przewaza-
jaca czyjas site; fizyczna przewaga wykorzystywana do czynéw bezprawnych
dokonywanych na kims$; narzucana bezprawnie wtadza; panowanie; czyny bez-
prawne dokonywane z uzyciem fizycznego przymusu; gwatt” [za: Ptak 2017].
Swiatowa Organizacja Zdrowia definiuje przemoc jako celowe uzycie sity

fizycznej, zagrazajace lub rzeczywiste, przeciwko sobie, komu$ innemu lub
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przeciwko grupie lub spotecznosci, co powoduje (lub jest prawdopodobne, ze
spowoduje) zranienie, fizyczne uszkodzenie, Smieré, bél psychologiczny, zabu-
rzenia w rozwoju lub deprywacje. Ta definicja pokazuje, iz przemoc to nie tylko
akty fizycznej napasci, ale réwniez grozby i zastraszanie [Pietruszka 2000].
J. Mellibruda uwaza, ze przemoc cechuje sie nastepujgcymi wtasciwosciami:
- jest zawsze interpersonalng;
« powoduje zawsze jakie$ szkody;
« lubi sie powtarzaé — czesto pierwszy atak przemocy jest dzietem przypad-
ku — poczucie bezkarnosci toruje droge przemocy;
+ za przemoc, bez wzgledu na to, co zrobita ofiara, odpowiedzialny jest
sprawcag;
. grozenie przemocg jest aktem przemocy;
« przemoc jest czesto zagtuszaniem poczucia niemocy;
+ przemocg jest naruszenie jakichkolwiek praw i débr osobistych jednostki;
« nie kazda forma przemocy jest Scigana przez prawo [Mellibruda 1998].
Mozna wyodrebni¢ cztery wiodace cechy charakteryzujgce zjawisko prze-
mocy, a mianowicie:
1) JEST INTENCJONALNA - przemoc jest zamierzonym dziataniem
cztowieka i ma na celu kontrolowanie i podporzadkowanie ofiary.
2) SItY SA NIEROWNOMIERNE - w relacji jedna ze stron ma przewage
nad druga: ofiara jest stabsza, a sprawca silniejszy.
3) NARUSZA PRAWA | DOBRA OSOBISTE - sprawca, wykorzystujac
przewage, jaka daje mu sita, narusza podstawowe prawa ofiary (np. prawo
do nietykalnosci fizycznej, godnosci, szacunku itd.).
4) POWODULJE CIERPIENIE | BOL - sprawca naraza zdrowie i zycie ofiary
na powazne szkody. Dtugotrwate doznawanie bélu i cierpienia sprawia,
ze ofiara ma mniejszg zdolno$é do samoobrony [www.niebieskalinia.pl,

dostep: 30.01.2018].
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Przemoc wobec seniorow

W dzisiejszych czasach trudno znalez¢ spoteczno$é wolna od przemocy. Jest
ona wszechobecna, widzimy jg wszedzie: ogladajac telewizje, stuchajac radia,
przegladajac prase. W naszym spoteczenstwie zainteresowanie problematyka
przemocy wobec 0séb starszych zwieksza sie w chwili ujawniania przez media
jej drastycznych przyktadéw. Wtedy mowi sie o statystykach i sygnalizuje, ze
problem sie pojawia. Zaczynaja sie mnozy¢ kontrole w réznych placéwkach
zajmujacych sie osobami starszymi, zeby, na jaki$ czas, wszystko wrécito do
normy. Opracowywane sg wyniki kontroli, ktére pokazuja, iz problem przemo-
cy wobec oséb starszych na terenie placéwek i instytucji jest marginalny. Bo
tak naprawde najwieksza skala przemocy wobec starszych ma miejsce w za-
ciszu domowym. Dane szacunkowe moéwigce o tym, ile oséb powyzej 65. roku
zycia doznato przemocy i zaniedbania ze strony cztonkéw rodziny pokazuja,
ze ich liczba zawiera sie w przedziale 4—10%. Jednoczesnie méwi sie, ze tyl-
ko 1 na 6 przypadkdéw zostaje ujawniony i zgtoszony odpowiednim stuzbom.
Okazuje sie, ze ponad 20% 70-letnich mezczyzn wskazuje na brak opieki, a
13% ma poczucie izolacji w sprawach rodzinnych [TNS OBOP 2010]. Jednak z
uwagi na wystepowanie zjawiska feminizacji starzenia sie, problem przemocy
w znacznym stopniu dotyczy przede wszystkim starszych kobiet. Juz w 1975
roku zostat opisany syndrom ,bitej Babci”.

Kobiety w wiekszosci skarza sie na izolacje, brak opieki emocjonalnej i nie-
okazywanie uczué. Badania sondazowe pokazaty, iz sytuacja kobiety po 65.
roku zycia wyglada nastepujgco:

+ 24% do$wiadcza wyzywania lub obrazania przez mezéw,
+ 177% doswiadcza ponizania lub wy$miewania,

+ 1% do$wiadcza szantazu lub grozby,

« 8% doswiadcza szarpania i popychania [TNS OBOP 2010].

Przemoc i zaniedbania wobec senioréw sa tematami tabu. Wielu ludzi nie
przyznaje sie do ztego traktowania oséb starszych. W naszej kulturze staro$¢

wigze sie z przywilejami, utozsamiana jest z madroscia i zyciowym do$wiad-
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czeniem. Czcij ojca swego i matke swoja, ustepuj miejsca starszym, okaz im
szacunek, pomagaj w codziennych czynnosciach — tak powinien dac¢ sie scha-
rakteryzowacé nasz stosunek do ludzi starych. Jednak dane statystyczne po-
kazujg zupetnie inny obraz zycia starszych oséb w naszym spoteczenstwie.
Cztowiek, ktéry doswiadcza przemocy potrzebuje wszechstronnej pomocy:
socjalnej, materialnej, psychologicznej, lekarskiej oraz prawnej. Dlatego bardzo
wazne jest sprawne dziatanie wszystkich profesjonalnie pomagajacych oséb.
Pracownicy socjalni, lekarze, pielegniarki, policjanci, psycholodzy, terapeuci
i wszyscy zajmujacy sie w swojej pracy problematyka spoteczng natrafiaja na
zjawisko przemocy. Przykre jest to, iz niewielu z nich jest przeszkolonych po
katem diagnozy przemocy, zwtaszcza wobec senioréw, a dla systemu stuzby
zdrowia opieka nad starszymi ludZmi nie jest priorytetem. Natomiast, gdyby
tak byto, istniataby mozliwos¢ sprawnego i skutecznego udzielania im pomo-
cy. Przemoc wobec starych i schorowanych ludzi jest tematem, ktérego sie
unika, a przeciez, zeby rozwigzac problem, najistotniejsze jest, aby go najpierw
nazwadc, a nastepnie o nim moéwic.

W debatach o zjawisku przemocy wobec starszych oséb nalezy uwzgled-
ni¢ m.in. kontekst kulturowy, w ktérym przemoc ta ma miejsce, rézne poj-
mowanie rél w danej spotecznosci oraz to, jak w danej kulturze postrzegane
sg osoby starsze, ktére z powodu ostabienia sit fizycznych i psychicznych sg
narazone na przemoc. Bardzo czesto, moéwiac o przemocy w rodzinie w pierw-
szej kolejnosci myslimy o dzieciach, zonie lub partnerce sprawcy. JesteSmy
zszokowani, kiedy okazuje sie, ze ofiarg przemocy jest osoba starsza. Nie-
stety, przemoc i zaniedbania wobec oséb starszych sg dobrze ukryte przed
opinia publiczna. Jest to spowodowane gtéwnie mata aktywnoscig oséb star-
szych poza miejscem swojego zamieszkania. Maja one tez mniejszy kontakt
z innymi osobami (spoza rodziny), co zwiagzane jest z chorobg lub $miercig
przyjaciét, znajomych. Zapobieganie przemocy wobec senioréw jest bardzo
waznym tematem w starzejgcym sie $wiecie, bo nalezy podkresli¢, ze prze-
moc wobec 0s6b starszych jest problemem uniwersalnym [Halicka, Halicki

2010, ss. 210-211]. Badania pokazuja, ze wystepuje on bez wzgledu na stopien
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rozwoju danego kraju. Jednak dopiero w ostatnich latach zjawisko to zaczeto
by¢ postrzegane jako ogdlnoswiatowy problem. W kwietniu 2002 roku, w Ma-
drycie, wszystkie kraje ONZ przyjety dokument zatytutowany United Nation
International Plan of Action, w ktérym bardzo wyraznie podkresla sie wage
zapobiegania temu problemowi oraz wskazuje, ze ochrona oséb starszych

przed przemocg nalezy do uniwersalnych praw cztowieka [za: Starega 2003].
Rodzaje przemocy i jej przyczyny

Przemoc wobec oséb starszych moze byé¢ zdefiniowana jako pojedyncze
lub powtarzajace sie dziatanie lub brak odpowiedniego dziatania, wystepu-
jace w jakiejkolwiek relacji, w ktérej oczekuje sie zaufania, a ktéra powoduje
krzywde badZ cierpienie osoby starszej. Moze ona przybiera¢ rézne formy,
a wiec chodzi nie tylko o przemoc: fizyczng, psychiczng, seksualng, ekono-
miczng, ale takze o forme intencjonalnego lub nieintencjonalnego zaniedbania
[za: The Toronto Declaration on the Global Prevention of Elder Abuse 2002].
Nawigzujac do powyzszej definicji, mozna powiedzie¢, ze przemoc to nie tyl-
ko stosowanie sity, ale rbwniez maltretowanie i bierne zaniedbanie. Uwaza
sie, ze zaniedbanie bardzo czesto sygnalizuje przemoc emocjonalna, fizyczng
lub seksualna. Réwniez nieokazywanie uczué, lekcewazenie emocjonalne czy
brak opieki moga zrani¢ tak samo jak uzycie sity. Wystepowanie przemocy
w rodzinie wobec 0s6b starszych zalezy od wielu czynnikéw. Jednym z nich sg
zaburzone relacje pomiedzy cztonkami rodziny i sprawujacymi opieke: zwia-
zek matzenski, konflikty matzenskie, rodzina zrekonstruowana, konkubinat,
rodzina w separacji, samotny rodzic.

Inne przyczyny, ktére nalezy tu wskaza¢ to: stosunek do oséb w pode-
sztym wieku wymagajacych opieki, wielko$¢ rodziny, konieczno$¢ spetniania
oczekiwan oséb pozostajgcych pod opieka. Nie bez znaczenia sg tez: zte wa-
runki mieszkaniowe, alkoholizm czy naduzywanie $srodkéw psychotropowych,
bezrobocie, brak wystarczajacej iloéci czasu, zagrozenie autorytetu opiekuna,

zty system wartosci, obnizona samoocena. Czesto przemoc ta jest po prostu
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efektem braku umiejetnosci radzenia sobie ze stresem zwigzanym z koniecz-
noécig opiekowania sie osoba absorbujgcg swoja niezaradnoscia zyciowa,
uposledzona fizycznie lub umystowo, niezréwnowazona emocjonalnie, nad-
miernie wymagajaca [Lipowska-Teutsch 1993, s. 6].

W poczatkowym etapie stosowania przemocy dochodzi do rzadkich i po-
wodujgcych niewielkie urazy incydentéw, ktére z czasem stajg sie ciggtym lub
czestym maltretowaniem z powaznymi nastepstwami fizycznymi i psychicz-
nymi. Jezeli w wyniku tych zdarzen sprawca nie ponosi konsekwencji swoich
dziatan, nastepuje nasilenie agresji. Niejednokrotnie sa to ataki stowne majace
na celu upokorzenie ofiary. Stosowane sa rowniez grozby przemocy fizycz-
nej, tj. szarpanie, popychanie, izolowanie, uwiezienie w pokoju lub inne formy
maltretowania, takie jak wyzyskiwanie czy pozbawienie jedzenia. Zdarza sie
zmuszanie seniora do zmiany testamentu, przepisania réznych doébr. Jednak
najczestsza forma przemocy ekonomicznej jest odbieranie catej emerytury
lub renty. Bardzo trudnym przypadkiem jest przemoc zwigzana z naduzywa-
niem alkoholu przez opiekuna. Dochodzi wtedy do odbierania i przepisywania
Swiadczen z ZUS-u. Naduzywajacy alkoholu opiekun (najczesciej jest to syn)
zaniedbuje starszg osobe: nie wykonuje czynnosci pielegnacyjnych czy higie-
nicznych, nie podaje lekbéw, zaniedbuje wizyty u lekarza czy ogranicza pozy-
wienie, bo ,stary cztowiek nie musi tyle je$¢”. Bardzo czesto pewne dziatania,
majace znamiona przemocy, usprawiedliwia sie chorobg i niepetnosprawno-
Scig seniora. Zaliczy¢ do nich mozna ograniczenie wolnosci — zamykanie w
jednym pomieszczeniu uniemozliwiajgce swobodne korzystanie z tazienki lub
innych pomieszczen dla dobra i bezpieczenstwa seniora Zabrania sie tez w
imie tego starszej osobie przyjmowania gosci czy korzystania z telefonu lub/i
odbiera sie jej prawo do posiadania tajemnic i podejmowania decyzji. Osoby
starsze uzaleznione od opiekundw sg czesciej ofiarami zaniedbywania, nato-
miast niezalezni starzy ludzie sa czeéciej krzywdzeni fizycznie [Sawicka, Zuk

2010, ss. 278-281].
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Fazy przemocy

Przemoc nie jest zdarzeniem pojedynczym, moze trwac latami i wtedy przy-

biera posta¢ cykliczna. Sktada sie z trzech wystepujacych po sobie faz:
1) Faza pierwsza — narastajgce napiecie. Ma migjsce, kiedy sprawca jest
coraz czesciej poirytowany, ma o wszystko pretensje, prowokuje ktétnie.
W tym czasie ofiara stara sie go uspokoié, spetnia wszystkie jego zachcian-
ki lub wycofuje sie, chcac w ten sposéb nie prowokowac ataku agresji. Zda-
rza sie, ze napiecie zwigzane z ta faza jest tak duze, ze sama ofiara jednak
w koncu prowokuje awanture, zeby miec to juz za soba.
2) Fazadruga — gwattowna przemoc. Sprawca wpada w szat, wytadowuje
swoja frustracje, bijac oraz upokarzajgc ofiare, ktéra — bedgc w szoku —
jest apatyczna i bezradna. Nie jest tez w stanie mysle¢ racjonalnie, bo nie
pozwala jej na to bardzo duzy strach, ktory odczuwa.
3) Faza trzecia — miodowy miesiac. Sprawca przeprasza za swoje czyny
— poczatkowo zatuje tego, co zrobit i okazuje skruche oraz obiecuje popra-
we. Sam stawia sie w roli ofiary i ttumaczy tym swoje postepowanie, za-
pewnia o swojej mitosci. Stara sie by¢ mity, uczynny, opiekunczy i troskli-
wy. Deklaruje, iz nie chciat tego zrobic i ze wiecej juz tak nie postapi. Osoba
do$wiadczajaca przemocy doznaje ulgi po ataku, bo roztadowane napiecie
sprawcy daje troche spokoju i wytchnienia. Niestety, jezeli sprawca nie
ponosi zadnych konsekwencji swoich czyndw, coraz rzadziej przeprasza,
utrzymuje wroga, milczacg postawe lub obwinia ofiare o swoja agresje.
Jest to faza, w ktérej ofiara coraz bardziej wikta sie w zwigzek ze sprawca

[Albanski 2010, s. 26].

Charakterystyka sprawcy przemocy i mity
0 przemocy

Sprawcami przemocy wobec oséb starszych najczesciej s3 mezczyzni —

wspotmatzonek lub dorosty syn ofiary, a sytuacja jej sprzyjajaca jest zalez-
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no$¢ ofiary od sprawcy. W przypadku ludzi starych dosy¢ typowe sa dwie
tendencje: na przemoc narazeni sa bardziej rodzice uzaleznieni od dzieci, ale
takze rodzice, od ktérych dzieci sa uzaleznione ekonomicznie [Pospiszyl 1999,
s. 131]. Sprawcami przemocy sag osoby, ktére w dziecinstwie byty Swiadkami
przemocy, maja przekazany taki wzorzec zachowania w stosunku do oséb
starszych lub kiedy$ byty ofiarami obecnych senioréw.

Z kolei, jezeli sprawcami sa partnerzy, to — wedtug badan - przyczyna prze-
mocy moze by¢ wieloletni nieudany zwigzek matzenski, w trakcie, ktérego do-
chodzito do agresywnych zachowan, frustracja po przejsciu na emeryture lub
naduzywanie alkoholu.

W grupie oséb starszych, kobiety czesciej doznaja od mezdéw przemocy
psychicznej zwigzanej z izolacjg od otoczenia, ograniczaniem kontaktow, kon-
trolowaniem. Pojawia sie tu specyficzne zjawisko zniewolenia i kontroli, kto-
rych celem jest absolutna dominacja nad kobietg i utrzymanie patriarchatu
[Stark 2007]. Kobieta, bedac ofiarg przemocy, podporzadkowuje sie zgdaniom
i potrzebom sprawcy, uwaza go za wszechwtadnego i wszechobecnego. Na-
tomiast préby przeciwstawienia sie tej sytuacji powoduja, iz sprawca zaczyna
stosowac coraz bardziej wymyslne sposoby na to, by méc izolowaé ofiare, w
wyniku czego osoba-ofiara zostaje usidlona (efekt niewidzialnej klatki) [Ma¢-
kowicz 2016]. Nie bez znaczenia, jesli chodzi o zjawisko przemocy, sg mity spo-
teczne, ktére dajg przyzwolenie na przemoc wobec ludzi starszych, w tym
kobiet. Ponizej wymieniono te najbardziej popularne, zestawiajgc je z obiek-
tywnym obrazem sytuacji, ktérej dotycza:

MIT: Kobiety zawsze byty bite i nic sie nie da zrobi¢ w tej sprawie.

FAKT: Od wielu lat méwi sie gtosno o ztym traktowaniu kobiet, prowadzone
sg szkolenia i badania na ten temat.

MIT: Jak matka dzieci traktowata, tak ja traktuja.

FAKT: Nie ma usprawiedliwienia dla przemocy dzieci wobec rodzicéw.

MIT: Kobieta jest odpowiedzialna za relacje w rodzinie.

FAKT: Za relacje odpowiedzialni sa oboje rodzice (kobieta i mezczyzna). To od

nich dzieci ucza sie szanowania innych i siebie.
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MIT: Ludzie, ktérzy uzywaja przemocy sa chorzy psychicznie.

FAKT: Nie ma bezposredniego zwiazku pomiedzy przemoca w rodzinie a cho-
roba psychiczna. U podtoza przemocy lezy dazenie do przejecia kontroli i po-
kazania sity.

MIT: Ofiary przemocy musiaty zrobi¢ co$, zeby zastuzy¢ sobie na przemoc.
FAKT: Nikt nie zastuguje na zniewagi i bicie. Wielu sprawcoéw przemocy stawia
swoim ofiarom absurdalne wymagania i oczekuje od nich rzeczy niewykonal-
nych. Dla sprawcy kazdy pretekst jest dobry.

MIT: Prawdopodobienstwo doswiadczenia przemocy ze strony obcego czto-
wieka jest wieksze niz ze strony cztonka rodziny.

FAKT: Przemoc w rodzinie jest zjawiskiem czestszym niz ta, na jaka jeste$my
narazeni na ulicy, w barze lub w miejscu pracy.

MIT: Proszenie dzieci o pienigdze, wystepowanie o alimenty jest ponizajace.
FAKT: Obowigzek alimentacyjny dotyczy dorostych dzieci rodzicow, ktorzy
znalezli sie w trudnej sytuacji zyciowej. Instytucje pomocy spotecznej udziela-
ja pomocy tylko w sytuacji, gdy osoby zobowigzane ustawowo do wspierania
cztonkdéw rodziny nie sa w stanie skutecznie tego zrobic.

MIT: Przemoc w rodzinie to prywatna sprawa jej cztonkdw.

FAKT: Przemoc w rodzinie nie jest sprawa prywatna, lecz przestepstwem i
istotnym problemem spotecznym.

MIT: Przemoc w rodzinie dotyczy wytacznie ludzi z nizszych klas spotecznych.
FAKT: Przemoc w rodzinie moze dotkna¢ kazdego z nas. Badania pokazuja,
ze osoby stosujace przemoc pochodza z réznych grup spotecznych i jest to
zjawisko wystepujace niezaleznie od np. poziomu wyksztatcenia.

MIT: Sprawcy przemocy dziatajg pod wptywem alkoholu.

FAKT: Wiekszos¢ oséb stosujgcych przemoc robi to na trzezwo.

MIT: To jednorazowe incydenty, ktore sie nie powtdrza.

FAKT: Przemoc wobec cztonka rodziny rzadko jest jednorazowym incy-
dentem. Zazwyczaj to pierwsze ogniwo w tancuchu aktéw nasilajacej
sie przemocy.

MIT: Korzystanie z pomocy spotecznej to wstyd.
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FAKT: Pomoc spoteczna oferuje wiele rodzajéw pomocy osobom i rodzinom,
ktére z roznych powoddw znalazty sie w trudnej sytuacji zyciowej. Kazdy z
nas moze znalez¢ sie w takiej sytuacji, bez swojej winy. Oprécz Swiadczen
pienieznych pomoc spoteczna oferuje réznego rodzaju pomoc niepieniezna,
np. w postaci pracy socjalnej lub specjalistycznego poradnictwa [www.kam-

paniaprzemoc.pl, dostep: 30.01.2018].
Charakterystyka ofiary przemocy — seniora

Bardzo duzym problemem jest niecheé oséb starszych do ujawniania przemo-
cy, jakiej doswiadczaja ze strony swoich dzieci, wnukdéw, wspétmatzonka. Po-
czucie obowigzku chronienia ich i wspierania powoduje, ze cierpig w milczeniu.
Starzy rodzice czesto czuja sie odpowiedzialni za zachowanie swoich dorostych
dzieci, zgodnie z mitem, ze na to zastuzyli, bo tak sobie je wychowali. Jest to
tez zwigzane z odczuwanym przez nich wstydem, ze zawiedli jako rodzice. Bar-
dzo istotne jest, by zacheca¢ senioréw do zmiany takiego sposobu myslenia.

Najbardziej typowa cechg sprawcéw przemocy jest ich pozorna normal-
no$¢. Nieprawda jest, ze przemocy dopuszczaja sie tylko osoby uzaleznione,
chore psychicznie, takie, ktore nie radzg sobie w spoteczenstwie. Stabos¢, za-
lezno$¢ drugiej osoby, bywa wykorzystywana przez osoby, po ktérych nigdy
byémy sie tego nie spodziewali. Ofiara jest izolowana od $wiata zewnetrznego
i w zwiazku z tym dalszy rozwdj sytuacji zalezy od agresora.

Osoby starsze, ktére nie akceptujg swojej sytuacji i po przejéciu na eme-
ryture nie moga odnalez¢é sie w swojej nowej roli spotecznej, czasem sg sa-
motne, czesciej cierpia z powodu objawdw depresji. Stan depresji nie pomaga
we wprowadzaniu zmian w zyciu, ogranicza aktywnos¢ i powoduje trwanie w
trudnej sytuacji, ktéra wtedy jeszcze bardziej wydaje sie by¢ bez wyjscia. Kaz-
da przemoc dziejgca sie w rodzinie ma swoje fazy, w ktérych sprawca, poza
okresami, gdy krzywdzi, miewa lepsze dni, kiedy dobrze traktuje swoja ofiare.
Dlatego ludzie starsi nie chcg méwi¢ o przemocy w swoim zyciu, bardzo cze-

sto ttumacza swoich oprawcéw (dzieci), ze gdyby byli bardziej sprawni, samo-
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dzielni, pomocni, sytuacja poprawitaby sie — czuja sie winni. Osoby te boja sie
rowniez konsekwencji ujawnienia przemocy: umieszczenia w domu pomocy
spotecznej, utraty swojego domu — obawiajg sie tego, pomimo iz jest w nim
piekto. Odczuwajg strach przed catkowitym odrzuceniem, przed eskalacjg

agresji. Wmawiaja sobie, ze taki stan jest czyms$ normalnym.
Mechanizmy obronne ofiar przemocy

U oséb doswiadczajacych przemocy bardzo czesto dochodzi do nieswiado-
mych mechanizméw obronnych, ktére pozwalaja przetrwad, ale nie rozwigzuja
problemu. Wéréd nich nalezy wymienié: zespét zaburzen stresu pourazowe-
go, proces wiktymizacji, syndrom wyuczonej bezradnosci, syndrom sztokhol-
mski oraz tzw. pranie mozgu.

Zespbt zaburzen stresu pourazowego (PTSD). Podstawowymi objawami
tego zaburzenia jest przezywanie charakterystycznego paralizu emocjonal-
nego, unikanie tego, co przypomina uraz, a takze stany hiperpobudzenia. Po-
mimo uptywu czasu pojawiaja sie koszmary senne i bezsenno$¢, wstrzasajace
wspomnienia i wizje na jawie. Ofiara czuje, jakby jej uczucia byty w stanie
zamrozenia lub zwiazania. Towarzyszy temu nagta che¢ ucieczki lub walki
bez uzasadnienia. Obawia sie, ze zwariowata, nie rozumie tego, co sie z nig
dzieje. W przypadku oséb, ktére przezyty jednorazowe doswiadczenia ra-
niagce, objawy PTSD moze zatagodzi¢ odpowiednia pomoc terapeutycz-
na. Natomiast u ofiar wielokrotnych aktéw przemocy domowej dochodzi
do powaznego ostabienia sit, a zaburzenia moga osigga¢ wieksze rozmiary
niz u innych oséb [Mellibruda 1998].

Proces wiktymizacji. Ofiary doswiadczajagce zespotu zaburzehn stresu
pourazowego i poddawane dodatkowo intensywnej przemocy psychicznej
czesto cierpig na skutek tzw. procesu wiktymizacji, ktéry zmienia poczucie
tozsamosci maltretowanej osoby. W miare uptywu czasu powtarzajgca sie
przemoc burzy utrwalony obraz zycia i wtasnej osoby, na ktérym byta opar-

ta dotychczasowa egzystencja. Osoba taka traci zaufanie do siebie, poczucie
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bezpieczenstwa i uporzadkowania zycia, zaczyna réwniez Zle o sobie myslec.
Uwaza, ze bycie ofiarg przemocy jest jej nieuchronnym przeznaczeniem do
konca zycia. Zaczyna traci¢ nadzieje i poczucie godnosci. Zdarza sie, ze w ak-
cie desperacji podejmuje zamach na swoje zycie lub na zycie sprawcy. Jezeli
ofiara utrwalonej przemocy w rodzinie, nie otrzyma pomocy z zewnatrz jej
szanse na wyrwanie sie z jej kregu sg niewielkie [Mellibruda 2009, ss. 28-29].

Syndrom wyuczone] bezradnosci. Kobiety do$wiadczajace aktéw prze-
mocy na poczatku podejmuja rézne dziatania majgce wptyngé na zmiane
sytuacji (,od prosby do grozby"). W momencie, gdy kobiety nabierajg pew-
nosci nieskutecznosci swoich posunieé, rodzi sie w nich poczucie bezradno-
$ci. Wyuczona bezradno$¢ przejawia sie biernym znoszeniem przez ofiare
zachowan krzywdzacych, pomimo petnej Swiadomosci, ze zachowania te sg
bezprawne, ze naruszajg prawa osobiste i normy spoteczne. Wyuczona bez-
radnos¢ jest najczestszym objawem u o0séb doznajgcych przemocy. Nawar-
stwianie sie niekorzystnych doéwiadczen odgrywa znaczaca role w powstaniu
i ujawnianiu sie tego syndromu. Jego skutki tagodzi stopniowe odzyskiwanie
przez osobe doznajaca przemocy kontroli nad swoja osobg i swoim zyciem
[Pospiszyl 1999, ss. 191].

Wyuczona bezradno$é ma wiele negatywnych nastepstw, ktére moga ob-
jawi¢ sie jako:

5) 1. Deficyt poznawczy, polegajacy na przekonaniu, iz nie ma takich sytu-

acji, w ktérych mozliwa jest zmiana, a w konkretnej sytuacji nic nie mozna

zrobi¢ i nikt nie jest w stanie pomoc.

6) 2. Deficyt motywacyjny, polegajacy na tym, ze osoba zachowuje sie

biernie, jest zrezygnowana, nie podejmuje zadnych dziatan, aby zmienié

swoj3 sytuacje.

7) 3. Deficyt emocjonalny, polegajacy na: stanach apatii, depresji; odczu-

waniu leku, zmeczenia, wrogosci oraz poczuciu niekompetencji [www.nie-

bieskalinia.pl, dostep: 30.01.2018].

Syndrom sztokholmski. Jest on paradoksalng reakcjg obronna. Objawia sie

pewnego rodzaju fascynacjg osoba sprawcy i szukaniem ratunku u niego. Ist-
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nieje kilka czynnikéw decydujacych o wzroscie prawdopodobienstwa rozwoju
syndromu sztokholmskiego, a mianowicie:
.« wystepuje realne zagrozenie zabdjstwem i ofiara ma tego $wiadomosc,
. zycie ofiary faktycznie zalezy od sprawcy,
- zachowanie agresora wobec ofiary postrzegane jest jako nacechowa-
ne szczegblnego rodzaju uprzejmoscig, a ofiara jest izolowana od $wia-
ta zewnetrznego, w zwigzku z czym dalszy rozwdj sytuacji zalezy od
agresora [Pospiszyl 1994, s. 195].

Pranie médzgu. Zjawisko to prowadzi do wielu regresywnych zmian w oso-
bowoéci ofiar. Skutkiem tego jest ich bezradno$¢, zanik krytycznego mysle-
nia, powrét do myslenia zyczeniowego, czasami zanik uczu¢ wyzszych. Pro-
cesy prania mézgu powodujg catkowite podporzadkowanie, utrate poczucia
witasnej wartosci i wtasnych przekonan oraz bezkrytyczne przyjmowanie wi-
zji rzeczywistoéci wykreowanej przez sprawce. Osoby doznajace przemocy
zmniejszaja swojg aktywnos¢, wycofuja sie z dziatania i unikaja podejmowania
trudnych zadan. Uwazajg, ze sg gtupie i mato zdolne. tatwo ulegaja sugestiom
i manipulacjom. Staraja sie zmieni¢ swoje przyzwyczajenia, poglady, by dosto-
sowac sie do zyczen sprawcy. Przezywajg silne poczucie zagrozenia, maja duze
poczucie winy, wstydu i leku. Od sprawcy oczekuja tylko kary, poniewaz maja
przekonanie, ze sg petne wad, a wszystko, co robig jest niewtaéciwe. Takie
przezywanie silnego poczucia winy kieruje zto$¢ i agresje w strone wtasnej
osoby, a to z kolei powoduje, ze sprawca moze czué sie bezkarnie [www.nie-

bieskalinia.pl, dostep: 30.01.2018].
Podsumowanie

W dziataniach profilaktycznych przeciwko przemocy wobec oséb starszych
znaczaca role odgrywa zmiana postaw spotecznych i przetamywanie stereo-
typow. Jest to dtugofalowy proces, ktoérego celem jest edukacja catego spo-
teczenstwa, poczawszy od najmtodszego pokolenia. Wiodaca role odgrywaja

w tym zakresie pedagodzy, ktorzy w procesie dydaktyczno-wychowawczym

95



Dorota Jedrzejczyk

maja mozliwo$¢ oddziatywania nie tylko na postawy dzieci, ale réwniez ich ro-
dzicéw, bedacych przeciez potencjalnymi opiekunami oséb starszych. W ten
proces powinny by¢ zaangazowane takze organizacje pozarzadowe, media i
Kosciét. Nalezatoby organizowac integracyjne spotkania miedzypokoleniowe,
podczas ktérych bytaby mozliwo$¢ wzajemnego poznania sie, porozmawia-
nia o trudnoéciach zycia codziennego, o pasjach i radosciach. Takie spotkania
sprzyjatyby przetamywaniu stereotypdéw i budowaniu pozytywnych relacji
miedzypokoleniowych, a przede wszystkim nie pozwalatyby na izolacje spo-
teczng osbb starszych. Wazna sprawa jest uswiadomienie samych senioréw
na temat ich praw oraz istnienia instytucji i miejsc w Srodowisku lokalnym,
gdzie moga uzyskaé nieodptatng pomoc. Dobrym rozwigzaniem bytby tele-
fon zaufania (bezptatna infolinia) przeznaczony tylko dla senioréw. Wazne jest
podjecie dziatan profilaktycznych zwigzanych z obcigzeniami, jakim podlegaja
opiekunowie 0séb starszych. W przypadkach catkowitej zaleznosci senioréw
od swych opiekundw, ktérymi gtéwnie sa doroste dzieci, wazne jest zapew-
nienie wsparcia w sprawowaniu tej opieki przez np. pielegniarki, asystentéw
osoby starszej, opiekunki PCK, a wiec osoby, ktére sg w stanie odcigzy¢ gtow-
nego opiekuna, np. na kilka godzin dziennie, w jego obowigzkach.

Przemoc - zwtaszcza w relacjach rodzinnych — zawsze wiaze sie z poczu-
ciem wstydu, ponizenia i winy, stad jej zgtaszanie rodzi taki opér wérdd ofiar.
Ze wzgledu na wiele czynnikdédw majacych wptyw na wielko$é danych ocena
zjawiska przemocy wobec 0s6b starszych jest bardzo trudna i statystyki w
tym zakresie sa mocno zanizone. Oprécz odczuwania negatywnych emo-
cji, ofiary czesto sg przekonane o bezkarnoéci i braku skutecznego $cigania
sprawcéw. Dlatego, ze wzgledu na nasilanie sie zjawiska przemocy w stosunku
do osdb starszych, bardzo wazne jest prowadzenie szeroko pojetej profilak-
tyki i kampanii spotecznych oraz badan, ktére przyczynia sie do powstawania
programdw pomocowych i przeciwdziatania przemocy. Powinniémy réwniez
pamietaé, ze jezeli bedziemy dbaé o siebie i szczescie nam dopisze, to sami
dozyjemy starosci i, niestety, mozemy podzieli¢ los dyskryminowanych teraz

0s06b starszych.
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Cztowiek w wieku podesztym
a rodzina

Rodzina stanowi podstawe spoteczenstwa, jest najwazniejszg grupa odnie-
sienia dla wszystkich ludzi. Jednocze$nie zdefiniowanie terminu ,rodzina” nie
jest proste. Potocznie uwaza sie, ze jest to grupa spokrewnionych oséb, pro-
wadzgcych wspdlne gospodarstwo domowe i tgczgcych swoje zrodta utrzy-
mania. Ponadto, nalezy zauwazy¢, ze okreslenie, czym jest rodzina, sprawia
trudnosci zaréwno psychologom, socjologom, jak i pedagogom. Wynikajg one
stad, iz odpowiednia definicja powinna uwzgledniaé¢ wszystkie formy zycia ro-
dzinnego charakterystyczne dla spoteczenstw réznych kultur, okreséw histo-
rycznych i ustrojéw [Szczepanski 1970, s. 70].

Zycie rodzinne dla 0séb w podesztym wieku to istotny element ich funk-
cjonowania, gwarantujacy poczucie bezpieczenstwa, opieke oraz akceptacje.
Szczescie rodzinne jest wazng zyciowa wartoscia. Dazenie do zaspokojenia
potrzeb rodziny motywuje nasza aktywno$¢. Rodzina jest najwazniejszym
kregiem spotecznym, w ktorym szukamy wsparcia i pomocy i w ktérym naj-
czesciej stary cztowiek spotyka sie z szacunkiem i zrozumieniem. Z rodzing
spedzamy znaczna cze$¢ czasu, jest ona tez najwazniejsza grupa, w ktoérej
ludzie bedacy w starszym wieku i jednocze$nie niepracujacy zawodowo, na-
wigzuja miedzypokoleniowe relacje [CBOS 2009, s. 6]. Osoby starsze oczekujg
od swojej najblizszej rodziny wsparcia pod wieloma wzgledami. Wydaje sie to
by¢ zjawiskiem naturalnym, chociazby ze wzgledu na bliskie wiezi emocjonalne

czy ekonomiczne, ponadto, skoro wczesniej oni — dziadkowie — opiekowali sie
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dzie¢mi, wspierali duchowo, wychowywali, dbali o zdrowie i edukacje swoich
dzieci, teraz, jako osoby starsze, majg prawo liczy¢ na podobne traktowanie i
szacunek ze strony mtodego pokolenia. Jako$¢ zycia oséb, ktére ukonczyty 65
lat rézni sie w zaleznosci od wielu czynnikéw m.in. takich, jak:

- stan cywilny i sktad rodziny,

posiadanie, badz nie, dzieci i wnuczat,

miejsce zamieszkania (wie$, miasto),

wyksztatcenie, a co za tym idzie sposoby spedzania wolnego czasu,

.

posiadanie emerytury oraz jej wysokos¢,

zycie zawodowe w przesztosci,

stan zdrowia etc.

.

Ludzie w wieku poprodukcyjnym w dalszym ciggu moga i chca by¢ aktyw-
ni wtasnie w rodzinie. Pomagajg w opiekowaniu sie wnukami, wykonywaniu
codziennych prac domowych, tj. dokonywaniu zakupéw, odbieraniu wnukdw
z przedszkola lub szkoty, przygotowywaniu positkéw, a takze przekazuja war-
tosci i tradycje rodzinne. Chca by¢ aktywni nie tylko na tym polu. Pragna re-
alizowa¢ swoje marzenia, spetniac sie w dziatalnosci spotecznej, podrézowag,
aktywizowad, a nawet edukowaé. Na podstawie badan dotyczacych relacji
miedzypokoleniowych w polskich rodzinach z ostatnich lat wynika, iz oba
pokolenia (wnukdéw i dziadkdéw) uwazaja, iz najwazniejsza rola, jaka obecnie
petnig w polskim spoteczenstwie ludzie starsi, polega na pomocy w wycho-
wywaniu wnukéw oraz pomocy finansowej udzielanej dzieciom i wnukom. Sg
to wiec zadania zwigzane z relacjami miedzypokoleniowymi [Szatur-Jaworska
2014, s. 28]. Rola dziadkéw dynamicznie sie zmienia. W dzisiejszych czasach,
rodziny przeksztatcity sie z duzych, wielopokoleniowych w mate, samodzielne
ekonomicznie, dwupokoleniowe. Obecnie mtodzi ludzie, w pogoni za kariera,
poswiecaja pracy wiekszo$¢ swojego czasu, kosztem rodziny. Czesto wyjez-
dzaja poza miejsce zamieszkania, a rola dziadkéw sprowadza sie do petno-
etatowej opiekunki, gospodyni domowej, zastepczej matki. Natomiast wzrost
Swiadomosci ludzi przechodzacych na emeryture sprawia, iz chca oni zajgé

sie soba. Pragna realizowa¢ marzenia, na ktére nie mieli wczesniej czasu badz
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mozliwosci. To jest dla nich czas podrézy, zgtebiania wiedzy, np. na uniwersy-
tetach trzeciego wieku, aktywizacji spoteczne;j.

W ciagu kilkudziesieciu ostatnich lat rola dziadkéw w rodzinie bardzo sie
zmienita, poniewaz zmienita sie sama rodzina — z trzypokoleniowej w nu-
klearng. W latach 60. XX wieku dziadkowie mieszkali ze swoimi dzie¢mi i
wnukami pod jednym dachem. Nie zawsze podyktowane byto to czynnika-
mi ekonomicznymi. Dla ludzi starszych rodzina nadal jest najwazniejszym i
jedynie stusznym miejscem do zycia, gwarantujgcym bezpieczenstwo, opie-
ke i akceptacje. Jest najwazniejszym, najblizszym $rodowiskiem naturalnym,
gdzie powinny by¢ rozwigzywane problemy emocjonalne, organizacyjne, by-
towe, zwigzane z codziennym funkcjonowaniem oséb w podesztym wieku.
Taki styl zycia pozytywnie wptywa zaréwno na mate dzieci, jak i na osoby
starsze. Dziecko wychowywane blisko swoich dziadkdéw, uczy sie, jak wyglada
zycie, kiedy zaczyna brakowac sit, a zdrowie szwankuje. Jednoczeénie mtode
pokolenie dowiaduje sie wiele o historii swojego kraju, o zwyczajach, wierze i
tradycjach rodzinnych. W rodzinach wielopokoleniowych w naturalny sposéb
wnuki uczg sie szacunku do oséb starszych. Dziadkowie natomiast czuja sie
w rodzinie potrzebni i warto$ciowi. To oni scalajg rodziny, sg podporg, dro-

gowskazem, dzieki nim cztonkowie rodziny czujg sie bezpiecznie.
Sposoby spedzania wolnego czasu

Wiekszos¢ polskich emerytéw (65%) deklaruje, ze ma bardzo duzo wolnego
czasu. Co piata osoba (21%) na emeryturze uwaza, ze ma za duzo wolnego
czasu, natomiast co siédma (14%), ze za mato.

W grupie osdb, ktore twierdza, ze maja zbyt mato wolnego czasu, Srednia
wieku wynosi 63 lata, natomiast wsréd oséb usatysfakcjonowanych iloécig

wolnego czasu $rednia wieku wynosi ok. 69 lat (zob. tab. 1) [CBOS 2012, s. 3].
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Tabela 1. Ocena ilosci wolnego czasu na emeryturze — odpowiedzi oséb pobierajacych eme-

ryture

CBOS

RYS. 3. CZY WYDAJE SIE PANU(I) ZE OBECNIE MA PAN(l) ZA DUZO, CZY TEZ ZA
MAtO WOLNEGO CZASU?

m Mam za mato wolnego czasu

m Mam tyle wolnego czasu, ile mi potrzeba

Mam za duzo wolnego czasu, z ktérym nie wiem, co poczaé

W14% W65% 21%

Zrédto: [CBOS 2012, s. 3.
Centrum Badania Opinii Spotecznej (CBOS) przeprowadzito badanie, po-
dajac emerytom liste réznych czynnoéci oraz proszac o okreélenie czestosci

ich wykonywania (zob. tab. 2) [CBOS 2012, s. 3].

Tabela 2. Sposoby spedzania wolnego czasu przez emerytéw

Jak na og6t spedza Pan(i) czas? Czy i
jak czesto:
Tak, Tak, Tak, .
Nie,
regular- od czasu | ale rzad- .
. nigdy
nie do czasu | ko
W procentach
- pomaga Pan(i) dzieciom, cztonkom
rodziny w ich dziatalnoéci zarobkowe;j
12 10 7 71
- w prowadzeniu gospodarstwa rolne-
go, firmy
- opiekuje sie Pan(i) wnukami/prawnu-
piekuje sig (i P 15 19 10 56
kami
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- pomaga Pan(i) dzieciom/rodzinie w

. 13 15 6 66
prowadzeniu domu
- opiekuje sie Pan(i) wspétmatzon-
kiem, rodzicami lub inng osoba/
. . Lo 15 3 4 78
osobami starszymi, chorymi, niepet-
nosprawnymi w rodzinie
- pracuje Pan(i) spotecznie na rzecz
innych ludzi, spotecznosci lokalnej, 2 5 5 88
sasiaddw, parafii
- pracuje Pan(i) jako wolontariusz o} o} 2 98
- chodzi Pan(i) do kosciota, uczestni-
L 56 16 9 19
czy w nabozehstwach, mszach
- uczestniczy Pan(i) w dziatalnosci
e . T 6 2 1 91
jakiej$ grupy, wspdlnoty religijnej
- spotyka sie Pan(i) ze znajomymi,
D 1 56 20 13
przyjaciétmi w domu
- spedza Pan(i) czas ze znajomymi,
NPT 7 43 26 24
przyjaciétmi poza domem
- oglada Pan(i) telewizje 70 20 8 2
- stucha Pan(i) radia, muzyki 40 28 13 19
- czyta Pan(i) ksigzki, czasopisma,
Y (i) ksiazki, czasop 1 28 1 20
gazety
- uprawia Pan(i) dziatke, ogréd 1 1 3 45
- chodzi Pan(i) do kosciota 56 16 9 19

Zrédto: [CBOS 2012, s. 3].

Z danych zamieszczonych w tabeli wynika wyraznie, ze prawie wszystkie
osoby na emeryturze (98%) ogladaja telewizje, wiekszoé¢ oséb (87%) spotyka
sie z przyjaciétmi w domu, natomiast 76% poza domem (zob. tab. 2). Badania
pokazuja réwniez, ze az 81% chodzi do kosciota i tyle samo procent stucha ra-
dia, muzyki, czyta ksiazki, gazety. Ponad potowa os6b ma emeryturze uprawia
dziatke lub ogréd. Duza grupa pomaga rodzinie, opiekujac sie najmtodszymi jej
cztonkami. Podsumowujac, sposoby spedzania czasu przez senioréw sg zréz-

nicowane. Najczesciej wyznacznikiem jest sam wiek, sity witalne, charakter
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danego cztowieka. Generalnie, wraz z wiekiem coraz rzadziej jest podejmo-
wana aktywnos$¢ spoteczna, przewaza domowa [CBOS 2012, s. 4]. Sposoby
spedzania wolnego czasu réznicuje rowniez pte¢. Kobiety sa aktywniejsze
od mezczyzn, spedzaja czas z wnukami, pomagaja dzieciom, uczestniczg
w wydarzeniach kulturalnych (teatr, opera, kino, muzea, wystawy). Mez-
czyzni natomiast skupiajg sie bardziej na czynnych sposobach spedzania
wolnego czasu, czyli uprawianiu dziatki, naprawianiu réznych przedmiotow,
spotkaniach z kolegami z dawnych lat.

Na podstawie tego badania stwierdzono réznice miedzy zyciem rodzin-
nym kobiety a mezczyzny [CBOS 2012]. Zauwazono, ze kobiety najczesciej
mieszkaty samotnie lub w wielopokoleniowych rodzinach, natomiast mez-
czyzni zyli w zwigzkach matzenskich, mieszkajac wytacznie z zonami. Ponad-
to zauwazono, co potwierdzaja rowniez wczeéniejsze badania, iz mezczyzni
zyjacy w rodzinie umierajg szybciej niz kobiety. Jednak warto zauwazyé, ze
jest to zalezne od miejsca zamieszkania, bowiem stwierdzono, ze im wigksza
miejscowosé, tym wiecej oséb mieszka samotnie. W duzych miastach osoby
starsze mieszkajg zazwyczaj same lub ze wspdtmatzonkami natomiast, w ob-

szarach wiejskich osoby starsze zyjg w rodzinach wielopokoleniowych.
Potrzeby opiekuncze

Niesamodzielno$¢ oséb starszych, bedacych w wieku podesztym, jest natu-
ralng koleja rzeczy, dlatego wraz z wiekiem wzrastaja potrzeby opiekuncze,
m.in. ze wzgledu na pojawiajace sie schorzenia czy konieczno$¢ odpowiednie-
go przyjmowania lekéw. Oczywiscie, stopien tej niesamodzielnoéci jest zréz-
nicowany. Skala sprawnosci przedstawia sie nastepujaco: od najwyzszej liczby
punktéw do 24 — osoby sprawne, 23-19 punktéw — osoby cze$ciowo sprawne,
natomiast 18—-8 punktéw — osoby niepetnosprawne. Podsumowujgc wyniki
badan przeprowadzonych przez Gtéwny Urzad Statystyczny (GUS), mozna
stwierdzi¢, ze im cztowiek jest starszy, tym coraz mniej réznorakich czynno-

$ci moze wykonywac¢ samodzielnie (zob. tab. 3) [GUS 201, ss. 162-163]. W za-
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leznosci od wsparcia rodziny lub jego braku jest wobec tego w stanie przezy¢

schytek zycia godnie, szczedliwie i bedac traktowany z wyrozumiatoscia lub

moze by¢ skazany na samotnos$¢ i by¢ narazony na zto$¢ ze strony innych.

Tabela 3. Zdolnoé¢ oséb starszych do wykonywania okre$lonych czynnos$ci domowych

Wyszczegdlnienie

70-79 lat
(100%)

80 lat i wiecej
(100%)

Razem (tys.)

Przygotowanie positku

Z duza trudnoscia 65,2 (2,8%) 82,8 (7,6%) 148,0
Nie wykona 70,7 (3,0%) 93,4 (8,6%) 164,
Korzystanie z telefonu

Z duza trudnoscia 50,8 (2,2%) 59,2 (5,4%) 110,0
Nie wykona 42,5 (1,8%) 94,9 (8,7%) 137,4
Robienie zakupéw

Z duza trudnoscia 15,0 (6,4%) 150,0 (13,8%) 301,0
Nie wykona 230,4 (9,8%) 294, (27,0%) 524,5
Stosowanie/zazywanie lekéw

Z duza trudnoscia 30,1 (1,3%) 52,2 (4,8%) 82,3
Nie wykona 42,5 (1,8%) 56,3 (5,2%) 98,8
Lekkie prace domowe

Nie wykona 135,4 (5,8%) 198,3 (18,2%) 3337
Ciezkie prace domowe

Z duza trudnoscia 330,1 (14,0%) 172,2 (15,8%) 502,3
Nie wykona 553,0 (23,5%) 534,2 (49,1%) 1087,2
Zajmowanie sie finansami i innymi sprawami administracyjnymi

Z duza trudnoscia 77,8 (3,3%) 71,2 (6,5%) 149,0
Nie wykona 253,1(10,8%) 332,7 (30,6%) 585,8

Zrédto: [GUS 2011, ss. 162-163].
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Z badania przeprowadzonego przez GUS w 2009 roku na temat wyko-
nywania okreslonych czynnosci wynika, ze wraz z wiekiem najwieksze pro-
blemy pojawiaja sie przy robieniu zakupéw, podczas wykonywania ciezkich
prac domowych oraz zatatwiania spraw administracyjnych. Najmniej pro-
bleméw sprawia przygotowywanie positkéw oraz korzystanie z telefonu

(zob. tab. 3) [GUS 201, ss. 162-163].
Stan cywilny — skfad rodzin

Ocene sytuacji rodzinnej ludzi w podesztym wieku najlepiej przeprowadzié,
odwotujac sie do danych Gtéwnego Urzedu Statystycznego, ktory groma-
dzi je na podstawie Narodowego Spisu Powszechnego Ludnosci i Mieszkan.
Z badania przeprowadzonego w 2011 roku, wynika, ze 49% populacji w wieku
powyzej 65 lat to ludzie zyjacy w zwigzkach matzenskich, natomiast 1% to
osoby pozostajgce w zwiagzkach kohabitacyjnych [Raport na temat sytuacji
0s6b starszych w Polsce 2012, s. 50]. Analiza danych wskazuje, ze sytuacja cy-
wilna zalezy od pftci i wieku. Kobiety znacznie cze$ciej zostaja wdowami niz
mezczyzni wdowcami. Ponadto, im starszy wiek, tym wiekszy jest odsetek
ludzi stanu wolnego. Sytuacja zmienia sie przede wszystkim pod wptywem
czynnikéw naturalnych, takich jak $mier¢ matzonka. Badanie, ktérego wyniki
zostaty zawarte w Raporcie na temat sytuacji osob starszych w Polsce, okre-
$la réwniez procent oséb z przedziatu wiekowego powyzej 65. roku zycia be-
dacych (faktycznie) w danym stanie cywilnym (zob. tab. 4) [Raport na temat

sytuacji oséb starszych w Polsce 2012, s. 50].
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Tabela 4. Stan cywilny os6b w wieku podesztym (w procentach)

MEZCZYZNI
Przedziat

Kawalerowie Zonaci Partnerzy Wdowcy Rozwiedzeni Separowani Nieustalony
wiekowy
65-69 4,5 80,6 19 7.6 37 0,6 1,0
70-74 3.7 787 17 1,6 2,7 0,6 1,0
75-79 2,8 74,5 1.5 17,7 2,0 0,5 11
80-84 2,3 65,8 1.3 27,6 15 0,4 11
85
iwiecej | 1,8 50,1 0,9 44,2 1,0 0,4 1,7
lat
KOBIETY

Panny Zamezne Partnerki Wdowy Rozwiedzione Separowane Nieustalony
65-69 4.4 52,9 12 35,0 5.4 0,6 07
70-74 3,6 4,4 0,9 48,8 4,0 0,4 0,9
75-79 3.4 29,0 0,5 62,6 3,0 0,3 1,2
80-84 3,8 16,8 0,3 74,9 21 0,2 1,8
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85
iwiecej | 4,2 6,6 0,1 84,4 1.3 0,1 3.2
lat

Zrédto: [Raport na temat sytuacji oséb starszych w Polsce 2012, s. 50).

Badanie na temat stanu cywilnego oséb w podesztym wieku pokazuje, ze
wraz z wiekiem, kobiety szybciej staja sie wdowami w wyniku $mierci wspot-
matzonka, natomiast ponad 50% mezczyzn z tego przedziatu wiekowego to
ludzie zonaci. Reasumujac, z analizy danych przedstawionych w tabeli wynika,

ze kobiety zyja dtuzej niz mezczyzni (zob. tab. 4).
Miejsce zamieszkania

Miejsce zamieszkania ma ogromny wptyw na formy spedzania czasu na
emeryturze. W miescie sg o wiele wieksze mozliwosci niz na wsi, mozna np.
uczestniczy¢ w wydarzeniach kulturalnych, chodzi¢ na wystawy i koncerty
lub do restauracji. Natomiast dla mieszkancéw wsi czesto jedynag rozrywka
sg spotkania w domach znajomych, rodziny, ogladanie telewizji czy spacery.
Z przeprowadzonych badan wynika, ze osoby mieszkajace w miescie o wiele
czesciej czytaja gazety, ksiazki, korzystajg z technologii XX| wieku, podrézujg
po $wiecie, rozwijajg hobby czy spetniajg marzenia [CBOS 2012]. Do aktywno-
Sci typowo miejskiej nalezy tez zaliczy¢ uczestniczenie w dziataniach eduka-
cyjnych prowadzonych w ramach uniwersytetéw trzeciego wieku, na ktérych
osoby na emeryturze mogg uczy¢ sie nowych jezykéw, poznawac inne kultury,
bra¢ udziat w zajeciach z muzyki czy psychologii. Z kolei osoby mieszkajace
na wsi, w wiekszosci, uprawiaja dziatki lub ogrody, ktére sg zrodtem $wiezych
owocdw i warzyw. Sposoby spedzania czasu zwigzane sa takze z sytuacjg ma-
terialna. Emeryci majgcy wyzsza emeryture znacznie czesciej podrdzujg po

Swiecie czy kraju, czesto szukajgc w ten sposéb swoich korzeni lub odwiedza-
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jac miejsca urodzenia. Formy aktywnosci zaleza rowniez od wyksztatcenia —
osoby lepiej wyksztatcone znacznie czesciej rozwijaja swoje hobby, uprawiajg
sport [CBOS 2012, s. 5].

Emerytura

XXI wiek to czas ogromnych zmian zachodzacych w spoteczenstwie. Osoba
w wieku emerytalnym spada z piedestatu. Jej pozycja w rodzinie zmienia sie
diametralnie, niestety na niekorzys¢ [CBOS 2012, s. 7]. Rodziny wielopokole-
niowe zanikaja, a na ich miejsce pojawia sie rodzina nuklearna, tj. taka, ktéra
tworzg: matka, ojciec i jedno lub dwoje dzieci. Tym samym rola, miejsce i sta-
tus spoteczny ludzi starszych zostajg obnizone, a oni sami odsunieci nigja-
ko na boczny tor, co prowadzi do zagrozenia utrzymania wiezi rodzinnych,
przekazywania tradycji z pokolenia na pokolenie, solidarnosci pokoleniowe;.
Przejscie na emeryture oznacza mniej obowigzkéw zawodowych, a takze ro-
dzinnych. Powoduje to poczucie osamotnienia, wykluczenia, tak wiec osoby
starsze zazwyczaj czuja sie niepotrzebne. Powotujac sie na badania staty-
styczne, mozna stwierdzié, ze znaczna cze$¢ emerytdw — statystyki okreslaja,
Ze az 98% — pobiera Swiadczenia emerytalne. Ponadto, co dziesigty emeryt
korzysta z pomocy rodziny, a co czternasty podejmuje prace dorywcze [CBOS
2012, s. 2]. Ocena warunkdéw materialnych jest subiektywna i zalezy nie tylko

od samego faktu pobierania emerytury (zob. tab. 5).
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Tabela 5. Ocena warunkéw materialnych zycia w stosunku do pobieranej emerytury

Czy obecnie pobiera Pan(i) emery-

Ocena wtasnych warunkéw ture? Ogotem
materialnych Tak Nie

W procentach
Zte 18 13 14
Srednie 52 43 45
Dobre 30 45 M

Zrédto: [CBOS 2012, s. 2).

Centrum Badania Opinii Spotecznej zbadato za pomoca ankiety, jako$¢
zycia na emeryturze [CBOS 2012]. Istotnym atutem starszych oséb jest wy-
soko$¢ emerytury. Jest ona pewnego rodzaju wyznacznikiem dziatania w ro-
dzinie, w spoteczenstwie, jakosci zycia. Na wysoko$¢ emerytury sktada sie
czesé socjalna i stazowa. Aktualnie cze$¢ socjalna wynosi 818,07 zt, natomiast
druga cze$¢ to obliczenie okreséw sktadkowych i niesktadkowych [Struktura
wysokosci emerytur i rent... 2017, s. 4]. W wielu przypadkach emerytura nie
pozwala osobom starszym na korzystanie z czasu wolnego, musza bardzo sie
ogranicza¢ i uwazad, czy wystarczy pieniedzy na optacenie rachunkéw, zakup
jedzenia oraz lekdéw przepisanych przez lekarza. Brak dostatecznej ilosci pie-
niedzy sprawia, ze emeryt zmienia swoja pozycje w rodzinie i staje sie niera-
dzaca sobie osobg — niedotezng, nadajaca sie jedynie do przypilnowania dzieci

czy ugotowania obiadu.

Stan zdrowia

Staro$¢ charakteryzujg niekorzystne zmiany obejmujace wszystkie sfery
funkcjonalnoéci cztowieka — biologiczna, psychiczng i spoteczna. Stan zdro-

wia pogarsza sie, a co za tym idzie, sytuacja cztowieka na emeryturze staje
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sie coraz bardziej dotkliwa. Zdolnosci psychofizyczne zmniejszajg sie, co pro-
wadzi w koncowym etapie do niepetnosprawnosci [Raport na temat sytuacji
0s0b starszych w Polsce 2012, s. 114]. Tym samym emeryt staje sie coraz mniej
.przydatny” rodzinie. Coraz mniej moze pomaga¢, wspomagac¢ lub wykonuje
wszystko znacznie wolniej. Wéréd oséb starszych po przekroczeniu 75 lat ro-
$nie zapotrzebowanie na $wiadczenia medyczne i opiekuncze oraz wzrasta
odsetek 0sdb juz stale wymagajacych opieki. GUS w 2009 roku przeprowadzit
badania na reprezentatywnej grupie Polakéw na temat stanu zdrowia za po-
mocg samooceny respondentéw [GUS 2011]. Wyniki wskazuja, ze stan zdrowia
pogarsza sie — prawie 50% ocenia go jako ,mniej niz dobry”. W zaleznosci od
bliskosci relacji w rodzinie, niektérzy akceptujg stan zdrowia oséb starszych
i pomagajag im przejs¢ z godnoécig przez trudnosci przy koncu zycia. Sg jednak
i takie rodziny, ktére, gdy pojawia sie problem z osobg starsza, bez zadnych
skruputéw oddaja ja np. do placéwek opieki spoteczne;.

Podczas badania PolSenior oceniono zdolnoéci do wykonywania podsta-
wowych czynnosci zyciowych wedtug skali ADL oraz IADL (zob. tab. 6) [Wi-
zner iin. 2012]. Skala ADL (ang. Activities of Daily Living) stuzy do pomiaru sa-
modzielnosci w zakresie wykonywania podstawowych czynnosci zwigzanych
z samoobstuga, np. ubranie sig, przygotowanie positku, higiena osobista czy
kontrolowanie potrzeb fizjologicznych. Badani byli podzieleni na trzy grupy.
Zakres 6—5 punktdéw to sprawnosé, 4-3 — czedciowa sprawnos$é, natomiast

2-0 — niepetnosprawnos¢.

Tabela 6. Ocena zdolnosci wykonywanych czynnosci przez ludzi starszych

Uzyskane wyniki (w procentach)

Grupa wieku

6-5 pkt 4-3 pkt 2 pkt
65-69 99,9 - 0,1
70-74 98,9 0,5 0,5

75-79 97,2 17 17

m



Magdalena Hofman

80-84 941 29 29
85-89 88,3 4.3 74
90+ 791 81 12,8

Zrédto: [Wizner i in. 2012, ss. 82-83].

Wyniki jednoznacznie pokazujg, iz ocena zdolnosci wykonywanych czyn-
no$ci maleje wraz z wiekiem. Najwieksza liczbe punktéw uzyskaty osoby, kto-
re sa w okresie przechodzenia na emeryture, natomiast najmniejsza te, ktore
przekroczyty 90. rok zycia (zob. tab. 6).

Podsumowujac, nalezy powtdérzyé, ze im cztowiek jest starszy, tym co-
raz mniej réznych czynnosci moze wykona¢ samodzielnie, a to, w jaki sposéb
przezyje staro$¢, zalezy od wsparcia rodziny.

Z badan w ramach projektu PolSenior wynika nie tylko réznica miedzy
stanem cywilnym oséb starszych, ale takze réznica pod wzgledem dtugoséci
trwania poszczegdlnych faz zycia rodzinnego. Wedtug Raportu na temat sy-
tuacji 0osob starszych w Polsce ,kobiety obecnie bedgce w starszym wieku,
wczesniej niz mezczyzni wstepowaty w zwigzek matzenski i takze we wcze-
$niejszym wieku zostawaty wdowami lub rozwodzity sie” [Raport na temat
sytuacji oséb starszych w Polsce 2012, s. 54].

W badaniu PolSenior pytano réwniez o to, z kim (z jakimi cztonkami ro-
dziny) mieszkajg osoby starsze na emeryturze. Wyrézniono 13 form zycia ro-
dzinnego. Przyjeto 2 czynniki, ktére okre$laja: wspdlne zamieszkiwanie oraz
stopien pokrewienstwa. Uwzgledniono takze samotne zamieszkiwanie, jed-
nak najczesciej jest to ostatnia faza — po okresie zamieszkania z mtodszym
pokoleniem rodziny. W przedziale wiekowym powyzej 65. roku zycia najcze-
Sciej pojawiaty sie nastepujgce formy zycia rodzinnego:

. matzenstwa — 32,2%,

- osoby mieszkajace samotnie — 22,0%,

« rodziny ztozone z osoby starszej, jej dzieci i wnukdw —10,1%,
« matzenstwa mieszkajace z dzie¢mi i wnukami - 9,9%,

« rodziny ztozone z osoby starszej i jej dzieci — 8,6%,
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« matzenstwa mieszkajace z dzie¢mi — 8,5% [Raport na temat sytuacji 0séb
starszych w Polsce 2012, s. 54].

Takze na podstawie tego badania stwierdzono wystepowanie réznic mie-
dzy zyciem rodzinnym kobiety a mezczyzny. Zauwazono, ze kobiety najcze-
Sciej mieszkaty samotnie lub w rodzinach wielopokoleniowych natomiast
mezczyzni zyli w zwigzkach matzenskich, mieszkajac wytacznie z zonami. Co
potwierdza, iz mezczyzni zyjacy w rodzinach umierajg szybciej niz kobiety.
Jednak warto podkresli¢, co wynika réwniez z tych badan, ze jest to zalezne
od miejsca zamieszkania, bowiem stwierdzono, ze im wieksza miejscowos¢,
tym wiecej 0s6b mieszka samotnie. W duzych miastach osoby starsze miesz-
kajg same lub ze wspdétmatzonkiem natomiast w przestrzeniach wiejskich
osoby starsze 7yja w rodzinach wielopokoleniowych.

Gtéwny Urzad Statystyczny przeprowadzit badanie, z ktérego wynika, ze
juz osoby powyzej 70. roku zycia maja trudnoéci z wykonywaniem podsta-
wowych czynnosci [GUS 2011, ss. 162-163]. W badaniu pytano starszych ludzi
o czynnoéci, takie jak: przygotowanie positkdéw, korzystanie z telefonu, robie-
nie zakupow, zazywanie lekbw, lekkie prace domowe oraz ciezkie prace domo-
we, zajmowanie sie finansami i sprawami administracyjnymi.

Potrzeba pomocy ze wzgledu na problemy zdrowotne deklarowana przez
osoby starsze moze wynika¢ nie tylko z trudnosci z samoobstugg, ale tak-
ze (@ moze przede wszystkim) z wykonywaniem podstawowych czynnosci
domowych [GUS 2011, ss. 162-163]. Wedtug statystyk 60% os6b starszych,
zgtaszato problemy zdrowotne uniemozliwiajgce lub powaznie ograniczajace
zakres wykonywania czynnoéci domowych, natomiast w przedziale wieko-
wym 80 lat i wiecej byto ich az 85%. Statystki wskazuja ponadto, ze czesciej
problem ten zgtaszaty kobiety niz mezczyZzni. Trudno$¢ sprawiato rowniez
zatatwianie spraw administracyjnych i finansowych [GUS 2011, ss. 162-163].

Reasumujac, osoby na emeryturze miaty najwiekszy problem z wykona-
niem ciezkich zadan, wymagajgcych sity, energii i dobrej kondycji. Dlatego tak
wazne jest, by osobami, ktore zaspokajaja potrzeby opiekuncze osoby star-

szej byli cztonkowie jej rodziny, ze wzgledu na zaufanie, blisko$¢ oraz intymng
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relacje. To wielka przykros$¢, gdy z powodu braku najblizszej rodziny, starszy,
schorowany cztowiek zmuszony jest do korzystania z pomocy oséb obcych

w formie ustug opiekunczych.

Podsumowanie

Dane z badania Gtéwnego Urzedu Statystycznego wskazuja na znaczne
zwiekszenie sie liczby ludnosci w wieku 60 lat i wiecej w perspektywie do
2050 roku — w miastach 019,3% oraz 0 18,7% na wsi [Rocznik Demograficzny
2012 2012, tab. 16]. Na podstawie tych samych badah mozna wyciggnaé wnio-
sek, iz w Polsce zwiekszy sie do 2050 roku liczba ludnoéci oséb starszych o0 5,4
mlin. Zatem nie nalezy obawiac sie oséb w wieku poprodukcyjnym i starszym,
ale odpowiednio przygotowywac sie do zycia razem z nimi. Pisze o tym wielu
badaczy tego problemu, podkreslajac, ze ,[...] przeciez cztowiek w podesztym
wieku moze i powinien znalez¢é swoje miejsce w rodzinie i spoteczenstwie. Nie
trzeba lekaé sie starzejacego spoteczenstwa, lecz szuka¢ takich rozwigzan,
ktére pozwolityby zachowaé wiezi miedzypokoleniowe, a przez to zwartoéé
spoteczenstwa"” [Szatur-Jaworska iin. 2006, s. 88]. Aby tak sie stato, trzeba od
najmtodszych lat wychowywa¢ dzieci i mtodziez w duchu akceptacji starosci
i przygotowywac je do zycia w symbiozie z osobami starszymi. Pomimo dy-
namicznych przemian, galopujgcego rozwoju i pedu do zapewnienia sobie lep-
szego bytu Polska w dalszym ciggu jest krajem, w ktérym rodzina ma ogrom-
ne znaczenie w przekazywaniu wartosci, wzmacnianiu wiezi, przekazywaniu
z pokolenia na pokolenie tradycji, wiary. Te role piastuje najczesciej babcia czy
dziadek. To dzieki nim zbiera sie rodzina przy wspélnym, duzym stole podczas
Wigilii czy innych $wiat i uroczystosci, wstuchana w opowiesci ptynace z ust
najstarszych jej cztonkdw. Z drugiej strony, mtody cztowiek $wietnie zoriento-
wany w najnowszych technologiach i nowinkach elektronicznych, wprowadza
w $wiat cyfrowy swoja babcie czy dziadka. Jak widaé, ,Przeptywy miedzypo-

koleniowe odbywajg sie dwukierunkowo: od najstarszej generacji do najmtod-
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"

szej [...]" [Szatur-Jaworska i in. 2006, s. 92]. Osoba, ktéra scala wszystkich, jest
kobieta. To cérka i matka w jednej osobie, potrafi potaczy¢ trzy pokolenia. To
kobieta organizuje przyjecia rodzinne, na ktére zaprasza wszystkich cztonkéw
rodziny, poczawszy od senioréw, a skonczywszy na wnukach. To kobieta dba
0 nastrdj, jaki panuje podczas rodzinnych spotkan, pilnuje tego, aby nikt nie
wyszedt gtodny, sktécony, niezadowolony czy choéby smutny. Kobieta dba
o mito$¢ i uSmierza zacietrzewienie, ktére nierzadko pojawia sie u cztonkéw
rodziny i zaktoca ich relacje. Jezeli mtoda dziewczyna nie bedzie miata od-
powiedniego wzoru postepowania w osobie matki, skad sie tego wszystkie-
go nauczy? Jako dziecko — patrzac na mame, zachecana do lepienia pieroz-
kéw, obierania ziemniakéw, a w wieku pdZniejszym, pytajac starszg juz matke
o rady nie tyko kulinarne, ale i zyciowe — kobieta, matka, zona uczy sie, w jaki
sposdb podtrzymywacé ciepto rodzinne. Nie nalezy, wrecz nie wolno nam, re-

zygnowac z doéwiadczenia i madroéci osdb starszych.
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Religia w zyciu cztowieka w wieku
podesztym

Staro$¢ jest najtrudniejszym okresem w rozwoju cztowieka (a doktadniej
okres pdznej starosci, czyli wiek 75-89 lat, i dtugowiecznosci, czyli wiek 90 lat
i wiecej), dlatego musi by¢ on do niego odpowiednio przygotowany. Jest to
niezwykle wazny etap ludzkiej egzystencji. Moze by¢ czasem rozwoju ducho-
woéci, odkrycia wiary na nowo lub jej pogtebienia. Moze by¢ okresem rezy-
gnacji lub nowych wyzwan, odrzucenia daru zycia lub przyjecia go z radosciag
i wdziecznoscig wraz ze wszystkimi jego owocami: dobrymi i ztymi. Papiez
Jan Pawet Il w Liscie do moich braci i siéstr — ludzi w podesztym wieku pisze:
.[..] dar zycia, mimo towarzyszacych mu trudéw i cierpien, jest zbyt piekny
i cenny, aby$my mogli sie nim znuzy¢” [Jan Pawet Il 1999, s. 5]. W kazaniach,
przypominat rowniez, ze oczekiwanie na $mieré nie jest wtaéciwg postawa,
gdyz ,Starzenie sie nie jest ztem, ktéremu trzeba sie podporzadkowad, jest
powotaniem, na ktére trzeba umieé odpowiedzie¢” [http://www.gazetasenior.

pl/jan-pawel-ji-o-starosci, dostep: 30.12.2017].
Dziatalnos¢ misyjna i ewangelizacyjna w Kosciele

Kiedy jesteSmy mtodzi, rzadko myslimy o niebie, o wierze. Czy interesujemy sie
zyciem wiecznym? Nie. Ale gdy starzejemy sie i do$wiadczamy $miertelnych
choréb, ulegamy wypadkom, wielu z nas rozmysla o $mierci, umieraniu i wiecz-

nym przeznaczeniu. Gdzie spedze wiecznos$¢? To pytanie musi sie pojawi¢ —
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i musi sie pojawi¢ po tej stronie wiecznosci. Jest ono zwigzane nierozerwalnie
z wiara, pragnieniem szczescia, piekna, radoéci i pokoju, jakie kazdy cztowiek
nosi w swoim sercu. Prof. E. Trafiatek, okreélajac role wiary w naszym zyciu,
wskazuje, ze ,Gteboka wiara, uzewnetrzniana poboznosécia, pozwala ludziom
lepiej zy¢. Utatwia pokorne znoszenie wszelkich nieszcze$¢, smutku, bélu po
starcie bliskich, poniewaz w obliczu nawet najbardziej przykrych doéwiadczen
zostawia przeéwiadczenie o sprawiedliwos$ci boskiej i zyciu nadprzyrodzonym.
[...] Rola wiary i poboznosci w pokonywaniu skutkéw przeciwnosci losu, w wal-
ce z zatamaniem, smutkiem, cierpieniem, frustracja, w odzyskiwaniu poczucia
godnosci, wiary w siebie i sens zycia [...] odgrywa szczegdlne znaczenie w zyciu
ludzi samotnych, ubogich, narzekajacych na stan zdrowia, a wiec w pewnym
sensie pozbawionych poczucia bezpieczehstwa, bezradnych wobec przytta-
czajacych ich probleméw zyciowych, z ktérymi, petni nadziei, zwracaja sie
do Boga. Zyskujg ukojenie, spokdj i nadzieje, a to wystarczajgco duzo, aby méc
nadal zy¢ i wierzy¢. To religijnos¢ sprawia, ze, w zyciu, w staroéci, oraz $mierci
dostrzegamy gteboki sens” [za: Kowgier 2010].

Staro$¢ w ujeciu religiinym to czas wyjatkowej prostoty i kontemplacji,
ktora wigze sie u oséb starszych z poczuciem spetnienia, poczuciem sensu
zycia oraz pogodzeniem sie z nieuchronnoscia $mierci. W wielu sondazach to
wtasnie seniorzy sa najwieksza grupg wérdd ludzi okreslajacych sie jako osoby
wierzace. Znaczenie nadawane religii w codziennym zyciu, podobnie jak samo-
ocena religijnosci, jest wprost proporcjonalne do wieku respondentéw. Starsi
badani, znacznie czesciej niz mtodsi, uznaja religie za bardzo wazna wartoéé
w zyciu (szczegdlne znaczenie ma ona dla oséb w wieku 65 lat i starszych).
Postrzeganie wiary religijnej w kategoriach czynnika nadajacego sens zyciu
w najwiekszym stopniu zalezy od zaangazowania respondentéw w praktyki
religijne. Spoérdd tych, ktérzy uczestnicza w obrzedach religijnych cze$ciej
niz raz w tygodniu, przekonanie, ze wiara nadaje sens zyciu wyraza 57% an-
kietowanych, podczas gdy wérdd w ogdle niepraktykujacych — zaledwie 5%.
Ponadto, na wiare religijng w kontekscie sensu zycia czesciej niz pozostali

wskazuja osoby starsze, gorzej wyksztatcone, respondenci niezbyt dobrze sy-
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tuowani, emeryci, rencisci oraz mieszkancy wsi. Czesciej tez sa to kobiety niz
mezczyzni [CBOS 2009, s. 3]. Analiza wynikéw badan R. Cibora, ktérych celem
byto ustalenie hierarchii wartoéci zyciowych w starszym wieku, wskazuje, ze
najwieksza satysfakcje i zadowolenie badani czerpali z tych elementéw zycia,
ktére wigzg sie z rodzing oraz praktykami religijnymi. Wiara stanowi dla nich
zatem istotne zrédto zadowolenia [za: Kowgier 2010].

Jak przezy¢ staros¢, by stata sie naszym bogactwem i ubogacita swa ma-
droscig innych?

Papiez Jan Pawet Il pisat w ogtoszonej w 1988 roku i bedacej owocem VI
Zwyczajnego Zgromadzenia Synodu Biskupow, ktére odbywato sie w Rzymie
od 1 pazdziernika do 30 paZzdziernika 1987 roku, Adhortacji Apostolskiej: Chri-
stifideles Laici — O powotaniu i misji Swieckich w Kosciele, ze ,Ludziom star-
szym, ktérzy czesto i niestusznie sg uwazani za zbednych, a nawet za niezno-
$ny ciezar, pragne powiedzie, ze Koéciot prosi ich i od nich oczekuje, ze beda
kontynuowali swa misje apostolskg i misyjna, ktéra nie tylko jest w ich wieku
mozliwa i potrzebna, ale wtasnie dzieki ich wiekowi niejako otrzymuje specy-
ficzny i oryginalny wymiar” [Jan Pawet Il 2006, s. 48].

Religijny starszy cztowiek, jesli ma che¢ i odpowiednie zdolnosci, znajdzie
bardzo wdzieczne pole do pracy spotecznej w swojej parafii, zgtaszajac sie jako
sita pomocnicza do opieki nad ludZzmi samotnymi, chorymi, niepetnosprawny-
mi, prowadzenia katechezy, opieki nad dzie¢mi czy do akcji pomocy dla rodzin
wielodzietnych w parafialnej grupie Caritas. Istnieje duszpasterstwo ludzi sta-
rych, gdzie moga oni nie tylko rozwija¢ i pogtebiaé swoje zycie wewnetrzne,
ale i otrzymywac wskazéwki, jak pogtebi¢ czynng mitos¢ do innych.

Duszpasterze chetnie zapraszaja parafian do zaangazowania sie w grupy
modlitewne, takie jak parafialne kota r6zancowe czy tez dziatania wynikaja-
ce z réznego rodzaju duchowosci chrzescijanskiej, np. apostolstwo ,Marga-
retka” zwigzane z modlitwa i duchowg adopcja kaptandw. Jest tez modlitwa
w duchu franciszkanskim i mozliwo$é udziatu w Il Zakonie $w. Franciszka,
przeznaczonym dla $wieckich chrzescijan. Istnieje rowniez Bractwo Szkaple-

rza Swietego, zwiazane z duchowoscia zakonu karmelitanskiego. Nie mozna
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zapomnieé o coraz czesciej pojawiajacych sie przy parafiach kregach biblij-
nych, w ktérych wierni modla sie stowem Bozym i wspdlnie je rozwazaja
[Brudek i in. 2015, s. 319].

Wazng propozycjg oddziatywania eklezjalnego na osoby starsze jest dusz-
pasterstwo pielgrzymkowe. Daje sie zauwazy¢, ze kiedy w parafii pada pro-
pozycja wspdlnego wyjazdu, najbardziej chetnie zgtaszajg sie emeryci i oso-
by starsze, ktére dysponujg zwykle duza iloscig wolnego czasu. Taki wyjazd
jest dla duszpasterzy dogodna okazjg, aby scalaé grupy dziatajace w parafii,
a takze ukazaé, ze we wspdlnocie jest miejsce zaréwno dla mtodszych, jak
i starszych ludzi. Czynnikiem tworzacym wspélnote jest w tym przypadku
grupowa modlitwa towarzyszaca zwiedzaniu ciekawych miejsc i wspélnemu

spedzaniu czasu podczas wypoczynku [Brudek i in. 2015, s. 320].
Seniorzy jako kontynuatorzy tradycji

Ludzie starsi pomagaja mtodym w sposéb bardziej madry patrzeé na codzien-
ny bieg wydarzen, poniewaz dzieki zyciowym doswiadczeniom zyskali wtasci-
wy poziom wiedzy, a przede wszystkim dojrzatosci. Jan Pawet Il nazywa ludzi
starszych ,straznikami pamieci zbiorowej” [Jan Pawet 11 1999, s. 24]. Okresle-
nie to wydaje sie niezwykle trafne. Niesie ono w sobie przestrzen szacunku
dla oséb bedacych w jesieni zycia, ale i przypomina o ich odpowiedzialnosci za
wtasciwy przekaz historii. Seniorzy stojg zatem na koncu tego, co sami zamy-
kajg i na poczatku drogi tych, ktérym przekazuja swoja spuscizne zyciowa. Sa
wiec wyrazicielami naszej tozsamosci spotecznej, jej ideatow i wartosci, ktére
stanowig podstawe i regute zycia spotecznego [Jan Pawet 111999, s. 24].
Eliminowanie ludzi w podesztym wieku z Zzycia rodziny, spoteczenstwa
czy Kosciota, oznaczatoby zanegowanie przesztosci, w ktérej zawsze zakorze-
niona jest terazniejszo$¢. Dlatego Jan Pawet Il w swoim nauczaniu ponawiat
ustawicznie apel do oséb starszych o ich aktywng obecnos¢, a do mtodych
0 to, aby nie odsuwali od siebie starszych ludzi, lecz jak najczesciej korzystali

z ich madroéci i doswiadczenia.
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W kontekscie zycia chrzescijanskiego obecnos¢ oséb starszych w rodzinie sta-
je sie nieocenionym darem. Wigze sie to z ich troska o wtasciwy poziom zycia
religijnego najmtodszych pokolen. Jakze czesto podstawy wiary przekazywane sa
wnukom przez ich dziadkéw, ktérzy moga by¢ dla nich wzorem do nasladowania.

Dlaczego potrzeba religii jest wieksza u senioréw?

Kiedy mowi sie o osobach starszych, nalezy pamietaé, ze wérdd nich jest
wiele oséb cierpigcych i chorych. Dlatego Koéciét nie moze zapomnieé stow
swojego Zatozyciela, ktéry mowit: ,Bytem chory, a odwiedziliécie mnie” [Mt.
25,36]. Stale tez pamieta, ze to sam Chrystus jest obecny w osobie cierpia-
cej i czeka na udzielenie pomocy. Dlatego prawie w kazdym szpitalu, domu
pomocy czy hospicjum jest duszpasterz-kapelan majacy nie$¢ pomoc przede
wszystkim duchowa i, na ile moze, pociesza¢ chorych, ale takze tych, ktérzy
sie o nich troszcza. Wynika z tego, ze osoby chore i cierpigce majg swoje po-
trzeby duszpasterskie, a Koéciot stara sie na nie odpowiedzieé. Coraz wiecej
0s6b korzysta z mozliwosci przyjmowania Komunii Swietej w niedziele przez
postuge nadzwyczajnych szafarzy przynoszacych Eucharystie do domu oséb
chorych i zniedotezniatych. Dzieki temu ludzie, ktorzy nie maja juz sity, aby
przyj$¢ do $wiatyni utrzymujg staty kontakt z parafig. Kaptani zwykle udajg

sie do domoéw chorych raz w miesiacu.

Wiara w zycie wieczne lekiem na lek przed
Smiercig i cierpieniem

U kresu zycia, kiedy cztowiek jest coraz stabszy, schorowany, osamotniony
i wzrasta w nim lek przed $miercia, a coraz wiecej 0séb z jego otoczenia umie-
ra, nasuwa mu sie refleksja, ze by¢é moze niedtugo to on bedzie tym nastep-
nym do wiecznosci. Z tego powodu potrzebuje wsparcia, jakie moze daé wiara.
Ludzie tworzacy wspélnote religijng, wspieraja sie wzajemnie.

Jan Pawet Il w swoim licie skierowanym do oséb starszych podkreslit
wielkie znaczenie duchowosci cztowieka w jesieni zycia. Wskazujac na nie-

uchronny proces starzenia sie ciata, ukazat otwarto$¢ ducha ludzkiego na per-
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spektywe wiecznosci. Jest bowiem czyms$ naturalnym, ze ,[...] z uptywem lat
oswajamy sie z mys$la o zmierzchu. Przypomina nam o nim choéby fakt, ze
szeregi naszych krewnych, przyjaciét i znajomych coraz bardziej sie przerze-
dzaja: uswiadamiamy to sobie przy réznych okazjach, na przyktad, gdy spoty-
kamy sie z najblizszymi, w gronie kolegéw z dziecinstwa, ze szkoty, ze studidw,
z wojska czy z seminarium. Granica zycia i $mierci przesuwa sie przez nasze
wspoblnoty i stale przybliza sie do kazdego z nas. Jesli zycie jest pielgrzym-
ka do niebieskiej ojczyzny, to staro$¢ jest czasem, gdy jestedmy najbardziej
sktonni mysle¢ o wiecznoséci. Mimo to takze my, ludzie starzy, z trudem go-
dzimy sie z perspektywa odejscia. Jawi sie ona bowiem jako mroczny aspekt
naszej ludzkiej kondycji naznaczonej przez grzech i stad budzi nieunikniony
smutek i lek” [Jan Pawet I1 1999, s. 32].

Ojciec Swiety wskazuje na jesien zycia jako na czas gtebokiej refleksji nad
ludzkim przemijaniem. Staro$¢ moze przynie$¢ zaskakujace owoce w postaci
przemiany wewnetrznej. Zdarza sie czesto, ze cztowiek podejmuje wysitek na-
prawienia tego, co zostato zniszczone w przesztosci. Swiadomosé konca zycia
sktania go do stawiania sobie radykalnych pytan o jego sens. Czy $mier¢ sta-
nowi ostateczny kres zycia, czy tez istnieje co$ poza nig? Z pewnoscig inaczej
przezywa ostatni etap zycia osoba wierzaca, a inaczej osoba, ktdra nie uznaje
istnienia Boga i $wiata nadprzyrodzonego.

Warto w tym miejscu przytoczy¢ dwa przyktady z zycia, ilustrujace dwie,
zupetnie przeciwstawne sobie, postawy duchowe w tym zakresie.

W domu pomocy spotecznej, na jednej sali, lezaty obok siebie dwie nie-
uleczalnie chore kobiety w $rednim wieku. Obie byty przykute do tézek,
cho¢ z zupetnie innych przyczyn. Pierwsza z nich, mezatka i matka dora-
stajgcego syna, miata catkowicie porazone nogi z powodu stwardnienia
rozsianego mozgu i rdzenia. Ale rece miata sprawne, wzrok dobry i mogta
normalnie moéwié. Chora ta byta pograzona w nieustannej rozpaczy z po-
wodu swojej choroby i wcigz toneta we tzach. Ani czeste odwiedziny meza
i syna, ani namowy, by zajeta sie jaka$ praca czy lektura nie pomagaty.

Nic nie mogto oderwac jej mysli od nieustannego rozpamietywania nie-
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szczedcia, jakie na nig spadto. Wkrotce zresztg zmarta, pokonana nie przez
chorobe, lecz przez rozpacz.

Druga chora, robotnica, niezamezna, byta od kilkunastu lat zupetnie porazo-
na przez znieksztatcajgcy konczyny, przewlekty reumatyzm, ktéry przybrat u niej
krancowa forme zesztywnienia i znieksztatcenia stawdw, doprowadzajac w do-
datku do zupetnej $lepoty. Cate jej ciato zmienito sie w nieruchoma ktode, dtonie
nie mogty niczego uja¢ ani sie poruszy¢. Trzeba jg byto karmié i wszystko przy niej
zrobi¢. Byta to osoba gteboko religijna i wiara pozwalata jej duchowo przezwy-
cieza¢ okropna chorobe. Data site, by zachowaé pogode ducha, wyrobi¢ w sobie
zdolno$é¢ odrywania sie od cielesnych cierpien, zdobywaé sie na mity usmiech,
zainteresowanie ludZzmi i szczerze okazywaé ogromng wdzieczno$¢ za wszelkie
ustugi. Totez chetnych do tych ustug nie brakowato. — Jestem szczesliwa — mé-
wita — ze mam tylu przyjaciot i wszyscy sa dla mnie tacy dobrzy. | jak to dobrze,
ze nie majac rodziny, nie jestem nikomu ciezarem i moge by¢ w tym zaktadzie.
Pomimo swojego strasznego kalectwa miata — mozna by powiedzie¢ — bujne zy-
cie. Nie mogta sama czytad, lecz miata magnetofon i radio, a przychodzili tez do
niej wolontariusze. Utrzymywata liczne stosunki towarzyskie i prowadzita bogata
korespondencje, pisang przez przyjaciétki. Na wakacje leciata samolotem sanitar-
nym nad morze, na kolonie dla oséb niewidomych. Cho¢ wszedzie trzeba ja byto
wozi¢ na specjalnym wodzku (nie mogta nawet siedzie¢), brata udziat w licznych
imprezach, ptywata statkiem z Gdyni na Hel, stuchata koncertéw w oliwskiej ka-
tedrze. Wreszcie spetnito sie jej najgoretsze pragnienie — zostata zabrana przez
Zaktad dla Niewidomych w Laskach, gdzie bardzo chciata mieszka¢ na state.

Czyz mozna powiedzieé, ze chora ta doznawata dobrodziejstw? Tak, ale nie
tylko. Ona je réwniez Swiadczyta, i to nie byle jakie, bo jej wiara, religijnosé, jej
duchowe opanowanie i przezwyciezenie nieszczescia, jej tagodnos¢, pogoda,
wdziecznosé, przyciaggaty ludzi. Jej przyktad umacniat ich na duchu i kierowat
do Boga [Wiéniewska-Roszkowska 1989, ss. 129-130].

Ludzie wierzacy najczesciej sg tagodniejsi w okresie staroéci, tatwiej im sie
pogodzi¢ z tym etapem zycia. Nie bojg sie $mierci, poniewaz Bég obiecat lu-

dziom zycie wieczne:
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.l otrze zich oczu wszelka tze, a Smierci juz odtad nie bedzie. Ani zatoby, ni

krzyku, nitrudujuz[odtad] nie bedzie, bo pierwszerzeczy przeminety” [Ap. 21,4].

Jaka jest rola wiary i co daje religia osobom starszym?

Wiara ma istotny wptyw na zycie ludzi w podesztym wieku, w duzym

stopniu zaspokaja potrzeby emocjonalne starszych oséb, umacnia ich psychi-

ke, wptywa na wewnetrzne wyciszenie cztowieka oraz sktania do refleksji nad

wtasnym zyciem, co jest waznym etapem tego okresu ludzkiej egzystenciji.

Zgodnie z teorig prof. B. Synaka, rozrézniamy s gtéwnych potrzeb wyste-

pujgcych u ludzi w podesztym wieku. Sa to:

1) Potrzeba przynaleznosci, inaczej zwana potrzeba integracji lub towa-
rzystwa. O jej zaspokojeniu lub nie, $wiadczy intensywnos¢ kontaktow,
osamotnienie, wiez z dawnym $rodowiskiem, miejsce w rodzinie.

2) Potrzeba uzytecznosciiuznania. Wyraza sie w udziale w zinstytucjona-
lizowanych formach aktywnosci spotecznej lub w wykonywaniu réznych
czynnosci na rzecz rodziny.

3) Potrzeba niezaleznosci. Jest zwigzana ze stopniem samodzielno$ci oso-
by starszej w nowych warunkach, czasami w nowym dla niej Srodowisku.
4) Potrzeba bezpieczenstwa (bezpieczenstwo fizyczne i psychiczne). Za-
lezy od mozliwosci (oraz jej stopnia) korzystania z instytucji i urzadzen
miejskich, samopoczucia w miejscu zamieszkania, oparcia w rodzinie i gro-
nie przyjaciot.

5) Potrzeba satysfakcji zyciowej. Dotyczy subiektywnego zadowolenia
z wtasnego usytuowania w Srodowisku. Jest najbardziej syntetycznym
wskaznikiem zaadaptowania sie osoby starszej do nowych dla niej realiéw
[Elblagski program na rzecz oséb starszych na lata 2009-2013... 2008, s. 3.

Powyzsze potrzeby i mozliwo$¢ ich zaspokojenia (cze$¢ z nich moze by¢ zaspo-

kojona we wspdlnotach religijnych) niech zilustruje sytuacja, ktéra miata miejsce

na spotkaniu grupy parafialnej Polskiego Zwigzku Kobiet Katolickich pod nazwa

.Betania” w Warszawie. Spotkania grupy odbywaja sie raz w miesigcu. Poprzedza

je wspdlna msza $wieta, odprawiona przez duszpasterza zwigzku, oraz adoracja

Przenaj$wietszego Sakramentu, stowem — chwile ciszy, skupienia i modlitwy.
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W salce parafialnej spotykaja sie kobiety i przygotowujg poczestunek.
W mitej atmosferze wspdlnego biesiadowania, przy kawie i stodkosciach, roz-
poczynajg sie powazne rozmowy, poprzedzone pogadanka Pani Teresy Dziu-
rzynskiej, o tym, co juz za nami — jakie prace, jakie dokonania, jakie trudnosci
i co przed nami, pragnacymi bra¢ czynny udziat w zyciu religijnym i spotecz-
nym. Zanim jednak wszyscy wtgcza sie w tok tych pozytecznych rozwazan,
zadano tej gromadce roze$mianych, petnych witalnosci pan kilka pytan do-
tyczacych przezywania wieku starszego. Czy pdzne lata moga nies¢ rado$c?
Ajesli tak, to co ja daje? Ponadto, co jest zrédtem sity w tym wieku? Na chwile
gwar prowadzonych rozméw przygasa i zaczynaja pada¢ odpowiedzi, z kté-
rych wynika jasno, jak wiele blaskéw moze miec ten etap zycia.

—..moze mie¢, ale wazne sg — jak podkreslita jedna z pah — zapasy przygoto-
wane na staro$¢é: pogtebiana przez lata wiara, stworzenie trwatych rodzinnych
wiezi, umiejetno$¢ otwarcia nainnych, pielegnowanie zainteresowan, kultywo-
wanie starych przyjazni, a wiec stata uprawa serca coraz szerzej otwierajacego
sie na Mitos¢. Takze umiejetnos¢ dzielenia sie radoscia i nadzieja, tworcze pa-
sje — i wnuki, te prawdziwe, ale czasem te z sasiedztwa, przygarniete sercem.

— Kiedy$ odkrytam — méwi Jola — Ze radoscia jest znalezienie czasu dla
innych, zatrzymanie sie przy kims, kto nas potrzebuje. Wtéruje jej Mag-
da — Staram sie jak moge by¢ ,pogotowiem ratunkowym"” dla znajomych.
Przyznam sie tez, ze Spiewam, nie tylko w domu, ale i w dwéch chérach,
a mam catkiem bogaty repertuar.

Druga Jola i Bozenka takze wychwalaja w dwugtosie walory pracy spotecz-
nej i fakt, ze cztowiek jakos tagodnieje z wiekiem, mniej raza go btedy innych.

— Moze to zastuga wiekszych wymagan stawianych sobie? — zadaje wca-
le nie retoryczne pytanie Zosia i podkresla znaczenie bardziej analitycznego
w poznych latach spojrzenia na swoje zycie.

Danusia zachwala walory statego doksztatcania sie, w koncu nie od dzi$
jest studentka uniwersytetu trzeciego wieku, Teresa wspomina o uzdrawia-
jacym znaczeniu modlitwy, ale i chwil wyciszenia, kontemplacji piekna $wia-

ta. Wpada jej w stowo druga Zosia, méwiac o tym, ile radosci daje jej widok
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rozkwitajacych kwiatéw w ogrodku. Halina, od 10 lat studentka uniwersyte-
tu trzeciego wieku, chwali znalezienie w zyciu czasu na twoérczo$é. Nie pisze
wierszy, ale za to obdarowata zgromadzone tutaj panie nie jednym drobia-
zgiem wykonanym wtasnymi rekoma. Teresa natomiast twierdzi, ze nie ma
wiekszej radosci ponad kontakt z wnukami.

| jeszcze cichym gtosem wyrazona uwaga przez Ele — A mnie cieszy, ze pew-
nie dzieki modlitwie za mnie wielu 0oséb, mam sukcesy w mocowaniu sie z cho-
roba. No i wazne jest dla mnie moje, niezdeptane przez zycie, poczucie humoru.

Stuchajac ich wypowiedzi, mozna zada¢ jeszcze jedno pytanie: czy, jakim$
dziwnym trafem, omijaja te panie troski? OdpowiedZ brzmi: nie, a nawet po-
wazniejsze zgryzoty wdzierajg sie czasem do ich doméw. Ale one nauczyty sie
je dzwigaé. Umiejg zy¢ umocnione wiarg i — co czesto niedoceniane — poczu-

ciem humoru.

\Wzrastanie w wierze

Wspblne spotkania wzmacniaja wiezi emocjonalne, powoduja wzrost poczu-
cia bezpieczenstwa wynikajacy z przynaleznosci do grupy, ktéra daje akcepta-
cje i wsparcie w trudnych sytuacjach zyciowych [Wilczek 2013, s. 11].
Zasadniczo wyrdznia sie dwa rodzaje religijnosci. Sa to:
« Religijno$¢ tradycyjna, ktérg mozna zdefiniowaé, jako brak samodzielne-
go wysitku uzasadnienia wiary. Wiara stanowi tu warto$¢ przejetg od po-
przedniego pokolenia. W tym typie religijnosci znaczenie ma powtarzalno$,
tradycja i nakazy spoteczne przyjete z wzorca rodzinno-kulturowego. Jest
to religijno$¢ odswietna, spetniajaca sie, w jako takim uczestnictwie w prak-
tykach religijnych, ozywajaca jedynie w okresach $wigt Bozego Narodzenia
i Wielkanocy.
« Religijno$¢ pogtebiona, ktéra charakteryzuje sie pogtebiong intelektual-
nie znajomoscig prawd wiary, wiekszg dojrzatoécig emocjonalng, wieksza
otwartoscig na mito$¢, na relacje z drugim cztowiekiem, wieksza intym-

noscig w relacji cztowiek — Bég. Charakteryzuje sie statg pracg nad swoja
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osobowoscia, wzrastaniem w wierze, oraz jak najczestszym uczestnictwie
w praktykach religijnych: uczestnictwo we mszy Swietej, w rekolekcjach, ad-
oracjach Naj$wietszego Sakramentu; korzystanie z sakramentéw $wietych;
aktywne uczestniczenie w grupach modlitewnych.

W socjologii moralnosci méwi sie, ze wychowanie religijne wynosi sie
z domu rodzinnego, co moze stanowi¢ grunt, na ktérym budowana i mo-
dyfikowana jest dalsza konstrukcja postawy religijnej. Nawet, jesli wy-
niesiona z domu rodzinnego wiara religijna ulega licznym modyfikacjom,
to w pdéznym wieku stanowi jeden z gtéwnych punktéw odniesienia dla
osoby starszej. Ma na to wptyw szczegblnie wizja $mierci. Perspektywa
rychtego konca egzystencji powoduje, iz cztowiek intensywniej i czesciej
rozmys$la nad kwestiami eschatologicznymi. Ks. M. Rusiecki zauwaza, ze
.[..] w Chrystusie tez rozwigzuje sie trudny problem ludzkiego cierpienia,
ktére w perspektywie eschatologicznej staje sie zrodtem radosci i szcze-
Scia. [..] Cierpienie, jako dotkliwe i ciezkie doznawanie zta fizycznego lub
duchowego w $wietle nauki Jezusa Chrystusa otrzymuje warto$¢ zbaw-
cza. [...] Cierpienie, choroba staja sie dla cztowieka darem i znakiem taski,
a wiec sygnatem szczegblnego spotkania z Bogiem. [...] A zatem wszelkie
udreki starszego wieku przyjete i przezywane razem z Chrystusem otrzy-
mujg nowy — zbawczy sens” [http://polki.pl/rodzice wiara-jaka-role-pelni-
-na-starosc,10378040,artykul.html, dostep: 30.12.2017].

Wiara jest jednostka dynamiczna zmienia sie wraz z wiekiem oraz zaan-
gazowaniem cztowieka. W modelu JW. Fowlera wyrdznia sie 6 etapdw wiary.
Ten amerykanski teolog, na podstawie prac zwigzanych z rozwojem cztowieka
autorstwa naukowcoéw, takich jak: E. Erikson, J. Piaget czy L. Kohlberg, podzie-
lit wiare na nastepujace kategorie:

« intuicyjno-projekcyjna (niewinnosd),

« mityczno-literalna (literalizm),

« syntetyczno-konwencjonalna (typ lojalisty),
« indywidualno-refleksyjna (typ krytyka),

« koniunktywna (typ widzacego),
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« uniwersalizujaca (typ Swietego) — jest to najrzadziej wystepujaca kategoria
[za: Socha 2000, ss. 165-189].

Papiez Jan Pawet II, w cytowanym juz liscie skierowanym do ludzi w pode-
sztym wieku, podaje przyktady duchowosci pogtebionej, ktére mozemy zna-
lez¢ na kartach Ewangelii [Jan Pawet Il 1999]. Na szczegdlng uwage zastuguje tu
prorok Symeon, o$wiadczajacy, ze jest gotéw umrzeé, poniewaz dane mu byto
wzigé w objecia oczekiwanego Mesjasza: ,Teraz, o Wtadco, pozwdl odejéé stu-
dze Twemu w pokoju, wedtug Twojego stowa. Bo moje oczy ujrzaty Twoje zba-
wienie” oraz apostot Pawet, ktéry doznawat swoistej rozterki, chciat, bowiem
zy¢ dalej, aby gtosi¢ Ewangelie, a zarazem pragnat ,odej$¢, aby byé z Chrystu-
sem”, tak wielka byta jego wiara oraz mito$¢ do Chrystusa [tk 2,29-30, Flp 1,23].

W rozdziale zatytutowanym Ludzie starzy w Pimie Swietym, Ojciec Swie-
ty przywotuje kilkanascie postaci ze Starego i Nowego Testamentu, ktére
wtadnie w starosci odegraty bardzo wazng role w zbawczych planach Boga
[Jan Pawet I11999]. Wystarczy wspomnie¢ Abrahama i Sare, Mojzesza, a takze
Zachariasza i Elzbiete, Symeona i prorokinie Anne. Wszyscy oni stanowia przy-
ktad najrzadszej wiary — uniwersalizujacej (typ $wietego), opisywanej przez
amerykanskiego teologa JW. Fowlera [Socha 2000]. Ale i we wspdtczesnych
nam czasach nie brakuje takich oséb — np. $w. Ojciec Pio (mistyk), $w. Mak-
symilian Maria Kolbe (meczennik), bt. Matka Teresa z Kalkuty i wielu innych.

Wspbtdziatanie z Bogiem tych starych oséb $wiadczy o tym, ze ,[...] Bég
kazdego wzywa, aby oddat Mu swoje talenty. W stuzbie Ewangelii wiek nie ma
znaczenia” i cho¢ ,Kazdy wiek ma swoje zalety i zadania”, to wtasénie w staro-
Sci najczesciej przychodzi czas na refleksje nad wtasnym zyciem — jego sen-

sem i celem [Jan Pawet |1 1999].

Podsumowanie

Mozna sie pokusi¢ o stwierdzenie, iz osobom zaangazowanym religijnie ta-
twiej jest przyjaé niedogodnoéci zwigzane ze starzeniem sie i umieraniem.

Dzieki religijnosci, zwtaszcza tej pogtebionej, sa: pogodniejsi, spokojniejsi, ta-
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godniejsi w kontaktach z innymi, pogodzeni z mysla, ze i oni moga wkrétce
odejs$¢ z tego $wiata, a wiara daje im nadzieje na przyszte zycie. Wiara przezy-
wana wtasciwie staje sie pomocg w zyciu cztowieka.

List Jana Pawta Il wienczy piekna i gteboka modlitwa nawiazujaca do naj-
gtebszego pragnienia ludzkiego serca, by Pan kazat nam przyj$¢ do Siebie:

.Pozwdl, o Panie zycia, aby$my to sobie wyraznie uswiadomili i umieli cie-
szy¢ sie kazdym etapem naszego zycia, jako darem niosacym bogate obietnice
na przyszto$é. Spraw, bySmy z mitoscia przyjmowali Twoja wole, zawierzajac
sie kazdego dnia Twoim mitosiernym dtoniom.

,.Gdy za$ nadejdzie chwila ostatecznego «przejécia», pozwél, abysmy umie-
li ja powita¢ z pokojem w sercu, nie zatujac niczego, co przyjdzie nam po-
rzuci¢. Kiedy bowiem po dtugim poszukiwaniu spotkamy Ciebie, odnajdziemy
tez wszystkie prawdziwe wartoéci, jakich zaznali$my na ziemi, a takze tych,
ktérzy poprzedzili nas w znaku wiary i nadziei.

Maryjo, Matko ludzkosci pielgrzymujacej, médl sie za nami «teraz i w go-
dzinie $mierci naszej». Spraw, byémy byli zawsze blisko Jezusa, Twojego umi-
towanego Syna, a naszego Brata, Pana zycia i chwaty. Amen!” [Jan Pawet ||

1999, ss. 38—39].
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Cztowiek w wieku podesztym
a potrzeba edukaci

Staros$¢ jest kolejnym etapem naszego zycia, niestety, przez spoteczehstwo
uwazanym za ostatni i niewiele znaczacy. Dla senioréw tymczasem jest to
okres, w ktérym moga rozwija¢ swoje zainteresowania, spetniaé marzenia.
W obecnych czasach poczucie sensu zycia oséb starszych ulegto zmianie. Se-
niorzy chca by¢ aktywni spotecznie, chcg nabywaé nowe umiejetnosci i po-
szerza¢ swojg wiedze. W okresie staroSci moga poswieci¢ czas na realizacje
tych celow. Wczesniej, kiedy pochtonieci byli praca, obowigzkami domowymi
i wychowaniem dzieci, zwyczajnie brakowato im czasu dla siebie. Staroé¢ jest
teraz okresem, w ktérym wyznacza sie sobie i realizuje nowe cele, podejmuje
nowe zadania. Ta faza zycia nie jest pozbawiona mozliwoéci rozwoju, dlatego
trzeba jg $wiadomie ksztattowaé. Osiggniecie wieku emerytalnego nie moze
by¢ przyczyng wytaczenia z zycia spotecznego, z dostepu do edukacji i kultury
[Kaczmarczyk, Trafiatek 2007, s. 117].

W okresie staros$ci mozna zaréwno odkrywaé wcigz nowe zainteresowa-
nia, uzdolnienia i rozwija¢ je, jak tez realizowa¢ pragnienia dotychczas nie-
spetnione, reorganizowac i redefiniowac swoje zycie, nadawaé mu nowy sens,
realizowaé nowe plany zyciowe. W cztowieku istnieje ogromny potencjat,
ktoéry mozna uruchomié i wykorzystaé. Z biegiem lat sam uczy sie wydoby-
wac i doskonali¢ swoje mozliwosci, odkrywac siebie. Ta swoista autodiagnoza
i autoedukacja w starszym wieku polega na umiejetnosci analizy i reoceny

przesztosci [Pikuta 2016, s. 67].
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Wedtug O. Czerniawskiej edukacja w pdznej fazie zycia ,jest przede
wszystkim medytacjg o samym zyciu” [Czerniawska 1998, s. 13]. Uwaza ona,
ze po$wiecanie sobie uwagi nalezy do podstawowych potrzeb i obowigzkéw
kazdego cztowieka. Jest jednym ze sposobdéw, aby pozostaé mtodym i ,byé
na czasie”. Ponadto stwierdza, ze ,ani wielka transformacja, ani oléniewajacy
rozwdj raczej nie dokonuje sie w starszym wieku". Uczenie spetnia jednak inng
funkcje, a jest nig ,[..] uczenie sie dla samego siebie” [Czerniawska 1998, s. 13].
Oczywiscie postawa taka ma tez znaczenie dla spoteczenstwa. Najwazniejsze
jest jednak, by skupi¢ sie na osobistym rozwoju i zapewnieniu sobie godnej

staroéci [Pikuta 2016, s. 68].
Rola spoteczenstwa

Wszyscy znamy ludzi starszych, ktérzy moga by¢ idealnymi przyktadami ludzi
mtodych duchem. Takich oséb w naszym kraju jest wiele i nie jest prawdg, ze
jedynym zajeciem osoby bedgcej na emeryturze jest wizyta w sklepie i u le-
karza. Coraz czesciej spotykamy na ulicach senioréw majgcych w sobie wiecej
energii niz mtodzi ludzie. Widaé po nich, ze mimo swojego wieku chcg jeszcze
w zyciu wiele osiagnaé. Majac styczno$¢ z taka osoba, ludzie mtodsi powin-
ni przekazywac jej swojg wiedze i wskazywaé mozliwosci dalszych dziatan.
Ich rady, pomoc pozwolg osobie starszej zyska¢ nowe informacje, chociazby
z zakresu nowoczesnych technologii. Swoja postawa moga im dodaé otuchy
i zacheci¢ do skupienia sie na rozwoju wtasnej osoby. Senior, majac kontakt ze
spoteczenstwem czuje sie wazny, a przebywajac z ludzmi, czuje sie potrzebny.
Spoteczenstwo powinno doceniaé ludzi w starszym wieku, poniewaz maja za
sobg lata doswiadczen i swojg madros$¢ chetnie przekazaliby mtodym poko-
leniom. Cho¢ to prawda, ze w wymiarze fizycznym potrzebuja juz pomocy,
ale nawet w podesztym wieku moga by¢ oparciem dla niejednego mtodego
cztowieka, ktéry stawia dopiero pierwsze kroki w dorostym zyciu. Cztowiek
starszy w tym zakresie ma najwieksze doswiadczenie i mégtby pomédc wielu

mtodym ludziom w znalezieniu wtasnej drogi [Kuchcifska 2009, s. 174].
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Aktywnos¢ senioréow

Do prawidtowego rozwoju konieczna jest aktywnosé. Dzieki niej cztowiek
wchodzi w interakcje z innymi ludZzmi, komunikuje sie ze Swiatem. Aktywnosé
to wyznacznik sposobu starzenia sie. Jest to dziatanie nakierowane na za-
spokajanie potrzeb, utrzymanie sprawnoéci ciata, osiggniecie celu. Pozwala
przystosowac sie seniorom do spoteczenstwa, do rzeczywistoséci. Dzieki ak-
tywnosci ludzie starsi uczg sie radzenia sobie w trudnych i nowych dla nich
sytuacjach, zapoznaja sie z technika i korzystajg przy tym z zycia.
Wspotczesnie, ze wzgledu na coraz wieksze zaangazowanie wielu organi-
zacji w problematyke starzenia sie spoteczenstwa, zyskuje na znaczeniu poli-
tyka spoteczna realizowana wobec senioréw, czego globalnym wyrazem byto
ogtoszenie przez Komisje Europejskg roku 2012 Rokiem Aktywnosci Osob
Starszych i Solidarnosci Miedzypokoleniowej. Dziatanie to miato dodatkowo
uswiadomi¢ role, jaka przypisuje sie aktywnosci i wspotdziataniu w procesie

starzenia sie [Wawrzyniak 2017, s. 12].
Edukacja

Edukacja jest procesem catozyciowym, zatem nie konczy sie w wieku 25 lat,
a trwa cate zycie. Czeécia edukacji jest rowniez wychowanie, dotyczy to nie
tylko mtodych ludzi, ale takze senioréw. W okresie starosci mozna odkrywacé
swoje pasje, zainteresowania, jest to idealny moment na realizacje niespet-
nionych celéw. Zycie na tym etapie moze nabra¢ nowego znaczenia, sensu.
To jest idealny czas, ktéry mozemy pos$wieci¢ na spetnienie swoich marzen.
Na aktywne starzenie sie wptywa wiele czynnikéw, a wéréd nich najistot-
niejsza jest edukacja. Umozliwia ona lepszg adaptacje do zmieniajgcego sie
$rodowiska oraz pomaga zachowaé niezalezno$é, nie tylko w mtodosci, ale
takze przez cate zycie. Nauka przyczynia sie do zwiekszenia $wiadomosci
i wiedzy senioréw w zakresie zdrowia oraz korzystania z najnowszych osig-

gnie¢ ludzkosci. Dzieki niej wzrasta pozytywna ocena jakosci zycia. Zajecia
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edukacyjne pozwalajg takze na wsparcie oséb starszych ,w wyborze osia-
galnych dla nich celdw, czyli zaktadajacych takie dziatania, ktére sg mozliwe
przez nich do podjecia” [Sikora 2013, s. 44]. Musza one by¢ zaréwno adekwat-
ne do mozliwosci oséb starszych, jak i uwzglednia¢ ich indywidualne potrzeby,
natomiast dziatania edukacyjne skierowane do senioréw powinny takze mie¢
na uwadze ich podmiotowo$¢, pragnienia i zainteresowania, w tym szcze-
gdblnie te odnoszace sie do:

+ wiedzy i umiejetnoéci technicznych (obstuga komputera, bankomatu, kont

osobistych przez telefon, sprzetu muzycznego, telewizora);

« zdrowia (radzenie sobie z problemami zdrowotnymi, uzyskiwanie infor-

macji — gtébwnie od lekarzy);

- odpoczynku i rozrywki (rozwijanie nowych zainteresowan, ale réwniez

i tych, ktore istnieja);

« tematdéw zwigzanych z zyciem codziennym (radzenie sobie ze sprawami

finansowymi, spadkowymi, prawnymi) [Sikora 2013, s. 44].

Zatem uwzgledniajac to, co najwazniejsze dla oséb starszych, mozna za-
uwazy¢, ze wiedza zdobyta w toku edukacji pomaga im obalaé mity i rozwiewac
obawy, pozwala odkrywa¢ prawde i podnosi¢ umiejetnosci zarzadzania sobg,
jak réwniez wtasnym zyciem, nie tylko organizowa¢ czas wolny, ale i nada-
waé mu sens oraz warto$¢. Znajomos¢ proceséw i mechanizmoéw starzenia
sie sprzyja lepszemu przystawaniu i przygotowaniu do zmian oraz utrzymaniu
zadowalajacego stanu zdrowia, a tym samym podnosi adaptacje do starosci
i nadaje sens jej przezywaniu [Majewska-Kafarnowska 2009, ss. 221-222].

Aktywni seniorzy zdobywaja wiedze dotyczacg zdrowia, ktdéra w wieku eme-
rytalnym jest niezwykle potrzebna. Dzieki niej bardziej dbajg o swoja kondycje,
co prowadzi do zmniejszenia liczby zachorowan w tym przedziale wiekowym.
Poznaja nowe technologie, a umiejetno$¢ korzystania z nich utatwia im funk-
cjonowanie w zyciu codziennym, przyktadem moze by¢ chociazby obstuga
komputera, ktorej znajomosé umozliwia kontakt z najblizszymi, mieszkajgcymi
coraz czesciej w innym miescie lub kraju. Edukacja senioréw umozliwia im réw-

niez uzupetnienie posiadanej juz wiedzy. Wielu z nich zyto w czasach wojny,
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co wigzato sie czesto z przerwaniem edukacji na rzecz pracy czy tez z powodu
likwidacji szkét. W okresie staroéci majg szanse na uzupetnienie wyksztatcenia.
Spoteczenstwo wprowadza mndstwo zmian: powstajg nowe dziedziny nauki,
zawody, miejsca pracy. Starsi ludzie czesto nie orientujg sie w tych nowinkach.
Aby uczestniczy¢ aktywnie w zyciu spotecznym, emeryci powinni rbwniez po-
zna¢ zawody, ktorych nie byto za czaséw ich mtodosci i przyswoi¢ wiadomo-
$ci z nowych dziedzin nauki. Osoby starsze sa zmuszone prosi¢ ludzi mtodych
o pomoc w zatatwieniu wielu spraw, np. urzedowych. Dzieki tej wiedzy beda

samodzielni, a mtodzi ludzie moga jedynie im doradza¢ [tukasik 2006, s. 69].
Uniwersytet trzeciego wieku

W odczuciu ogdtu spoteczenstwa najwazniejszym i najcenniejszym okresem
w naszym zyciu jest mtodo$é. Jest to rzeczywiscie czas wolnosci, zabawy
i rozwoju, ale zycie starszego cztowieka réwniez jest wartosciowe. W tym
okresie takze mozemy zy¢ petnig zycia, skupi¢ sie na sobie, na rozwoju, zaba-
wie. Jest to etap zycia, na ktérym moglibySmy wynagrodzi¢ sobie lata ciez-
kiej pracy. To nie jest tylko czas choréb, samotnosci i oczekiwania na $mier¢.
Wspotczesni seniorzy sa bardzo aktywni i chcieliby w zyciu jeszcze wiele zro-
bi¢, ale — tym razem - dla siebie. Przede wszystkim skupiajg sie na edukaciji.
Majg $wiadomos¢ tego, ze jest ona warunkiem petnego uczestniczenia w zy-
ciu spotecznym. Przyktadem tego jest uniwersytet trzeciego wieku. Jest to
miejsce spotkan senioréw, podczas ktérych uzupetniaja swojg wiedze, uczest-
niczac w wyktadach, Ale nie tylko zdobywajg tam wiedze. To miejsce, gdzie
seniorzy przezywajg drugg mtodosé¢. Pozwala ono starszym ludziom posze-
rza¢ horyzonty, zdobywa¢ nowe wiadomosci, rozwijaé zainteresowania i na-
wigzywaé nowe przyjaznie. Uniwersytet trzeciego wieku to idealne miejsce
dla oséb, ktére, pomimo swojego wieku, chca wyjsé z pustego domu, chea sie
rozwija¢ i nie marnowacé czasu i zycia.

Gtéwnym zadaniem tej instytucji jest pogtebianie i poszerzenie wie-

dzy senioréw, a co za tym idzie poprawienie jakosci ich zycia. Nauka stuzy
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uéwiadomieniu seniorowi, ze starzenie sie jest naturalnym procesem biolo-
gicznym i nie jest kohcem aktywnosci. Seniorzy uczeszczajacy na zajecia sa
przygotowani do staroéci, prowadza prawidtowy tryb zycia i co najwazniej-
sze — integruja sie ze spoteczenstwem. Uniwersytet trzeciego wieku przede
wszystkim umozliwia seniorom podniesienie standardu zycia w wyniku wta-
$ciwej organizacji czasu wolnego.

Kazda forma dziatalnoéci prowadzona przez uniwersytet trzeciego wie-
ku (UTW) zawiera elementy majgce pozytywny wptyw na rozbudzanie za-
interesowan intelektualnych, zwiekszanie aktywnosci spotecznej i fizycznej,
a w konsekwencji na utrzymanie wysokiej sprawnosci i poprawy stanu zdro-
wia ludzi w starszym wieku. Czynne uczestnictwo w podstawowe] formie
edukacji, jaka sa wyktady prowadzone na poziomie uniwersyteckim, rozbu-
dza zainteresowania i poszerza horyzonty myslowe, a tym samym nobilituje
stuchaczy UTW. Natomiast uzupetnienie wyktadu czescig artystyczng, za-
zwyczaj dopasowang do jego tematu, w wykonaniu chéru, zespotu muzycz-
nego, solisty czy kapeli ludowej, uatrakcyjnia prowadzone zajecia i zapewnia
petng frekwencje stuchaczy na wyktadach. Tak organizowane dwugodzinne
spotkanie staje sie bardzo atrakcyjne takze dla oséb przybytych na wyktad
w charakterze wolnych stuchaczy. Ta ciekawa i sprawdzona forma eduka-
cji prowadzona jest przez Uniwersytet Trzeciego Wieku w Biatymstoku
[Steuden, Marczuk 2006, s. 284].

Uniwersytety trzeciego wieku sg obecne w Polsce od 1975 roku. Ich geneza
zwiazana jest z nazwiskiem prof. P. Vellasa, francuskiego uczonego, z inicja-
tywy ktérego w 1972 roku powstata w Tuluzie pierwsza tego typu placéwka
[Aleksander 2009, s. 292]. Studenci-seniorzy gorliwie uczeszczaja na zajecia od-
bywajace sie w ponad 30 o$rodkach w naszym kraju. Uniwersytety te w wiek-
szosci sg zarejestrowane jako stowarzyszenia. Majg ogdlnopolski regulamin
i stanowia czes¢ Polskiego Towarzystwa Gerontologicznego. Sg zwigzane ze
Srodowiskiem uczelni wyzszych lub instytucji doskonalenia zawodowego.
Wyktady sg bardzo ciekawe — zapraszani sg dziennikarze, artysci i przedsta-

wiciele wielu innych zawoddéw. Obecnie, coraz czesciej jednostki i instytucje
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samorzaddw terytorialnych wtaczaja sie w organizacje i patronat nad funkcjo-
nowaniem uniwersytetéw trzeciego wieku, przynoszacych prestiz i nobilitacje
Srodowiskom lokalnym, w ktérych pracuja. Senior uczeszczajacy na zajecia ma
takie same obowiazki jak student kazdej uczelni, czyli np. sporzadza notatki
z wyktadoéw czy pisze prace semestralne. Nie otrzymuje natomiast zadnych
ocen — do zaliczenia wystarczy omowienie pracy podczas konsultacji z na-
uczycielem. Tresci dziatalnosci edukacyjnej wynikaja z potrzeb intelektual-
nych rencistéw i emerytéw. Program obejmuje rézne dziedziny wiedzy, gtéw-
nie sg to nauki humanistyczne, nauki biologiczno-medyczne i spoteczne oraz
zwiagzane z ochrong $rodowiska. Podstawowa funkcja uniwersytetu trzeciego
wieku jest rozbudzanie i zaspokajanie aktywnosci intelektualnej, emocjonal-
nej, spotecznej, kulturalnej i artystycznej, a takze wtaczanie pokolen trzecie-
go i czwartego wieku w nurt wydarzen ogdlnospotecznych. Wedtug O. Czer-
niawskiej celem tych uniwersytetéw jest sprawienie, aby czas starosci byt
czasem petni zycia. Chca by¢ instytucjami oswiatowymi, ktére inicjuja dialog,
tzn. spotkania oséb i kultur, przesztosci i terazniejszosci. O. Czerniawska, prze-
strzega jednak, ze uniwersytet trzeciego wieku, jesli ma stuzy¢ ludziom star-
szym, musi czuwac nad tym, by nie ulegaé procesom komercjalizacji i nie p6js¢
na tatwizne. To nie mogg by¢ instytucje ,na niby” [za: Szarota 2004, ss. 76—79].

Warunkiem niezbednym do funkcjonowania we wspdtczesnym $wiecie
jest systematyczna aktualizacja wiedzy. Zyjemy w czasach, w ktérych tech-
nologia i ogdlny rozwdj cywilizacji zmuszaja nas do ciagtego ksztatcenia sie.
Seniorzy, aby zrozumie¢ spoteczenstwo i mtodsze pokolenie, muszg réwniez
przyswaja¢ nowg wiedze. Bez niej i bez rozumienia zachodzacych zmian moga
zosta¢ wykluczeni z zycia spotecznego, a dla mtodszego pokolenia beda pozo-
stawac poza marginesem zycia. Dlatego tak wazne sg uniwersytety trzeciego
wieku, ktére zachecaja senioréw do aktywnosci i pomagaja zdobyé niezbedng
wiedze, pozwalajgcg im na uczestniczenie w zyciu spotecznym.

Pierwotne zatozenia organizacyjne uniwersytetu trzeciego wieku to:

« organizowanie osobom w starszym wieku czasu wolnego,

« promowanie aktywnych form zycia i wypoczynku,
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« udostepnianie réznorodnych form o$wiaty,

« tworzenie ptaszczyzn integracji miedzypokoleniowej, wewnatrzpokolenio-
wej i Srodowiskowej,

« wszechstronna aktywizacja stuchaczy,

« wdrazanie do samoksztatcenia i samopomocy,

« pomoc w realizacji i rozwoju zainteresowan,

- podnoszenie sprawnoéci intelektualnej, psychicznej i fizyczne;j,

+ angazowanie do wspoétuczestnictwa w szeroko rozumianym zyciu spotec-
znym [Bragiel, Badora 2005, s. 539].

Obecnie formuta funkcjonowania tych instytucji ulegta zmianie, a konkret-
nie: wzbogaceniu. W ofercie wiekszosci placowek znajduja sie: nauka jezykéw
obcych, rekreacja ruchowa i turystyka, gimnastyka usprawniajaca, wycieczki
rowerowe. Sa réwniez prowadzone zajecia tematyczne, uzaleznione od zain-
teresowan senioréw, np. plastyczne, ogrodnicze, komputerowe, dyskusyjne,
brydzowe, muzyczne, przyrodnicze czy samopomocy kolezenskiej. Seniorzy
zapewniaja rowniez rozrywke Srodowisku lokalnemu — tworzg kabarety, te-
atry, zespoty muzyczne i organizujg przedstawienia lub koncerty [Bragiel, Ba-

dora 2005, s. 540].
Poczucie sensu zycia 0s6b starszych

Nie jest prawda, ze osoby w wieku emerytalnym nie sg juz w stanie nauczy¢ sie
niczego nowego. Mozliwosci intelektualne nie sg zalezne od liczby lat. W kazdym
wieku jestedmy sprawni intelektualnie i mozemy tacy pozostaé do konca zycia.
Natomiast rozmaite czynniki maja wptyw na to, ze w starszym wieku zazwyczaj
przestajemy sie rozwijaé. Ludzie starsi, ktérzy przechodza na emeryture, czesto
traca poczucie sensu zycia. Brak bodZzcéw do rozwoju umystowego powoduje
brak motywacji, izolowanie sie od spoteczenstwa, co doprowadza do apatii. Dla-
tego tez wazne jest, aby po przejsciu na emeryture, by¢ nadal aktywnym, ponie-
waz staro$¢ to nie najgorszy etap zycia, ale okres, w ktérym mozemy skupi¢ sie

bez przeszkdd wtasnie na swoim rozwoju intelektualnym. Spoteczenstwo wykre-
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owato negatywny obraz starego cztowieka, jako osoby bezuzytecznej, zacofane;j,
nieporadnej. Wielu ludzi w podesztym wieku wierzy w to i patrzy na siebie tak,
jak patrzy na nich spoteczenstwo, przez co zaniedbuje swdj rozwdj i zmniejsza
zaangazowanie w zycie spoteczne. Po przej$ciu na emeryture cztowiek cieszy sie
dtugo wyczekiwang wolnoécia. Staje sie niezalezny — ustaje przeciez obowigzek
pracy. Jednak po pewnym czasie pojawia sie nuda i okazuje sie, ze emerytura nie
wyglada tak, jak to sobie senior wymarzyt. Nagle pojawiaja sie liczne schorzenia,
dokucza samotno$é, pustka i stabnie kondycja fizyczna. Dlatego tak wazne jest,
aby senior byt aktywny. Staro$¢ moze by¢ wtasnie najpiekniejszym okresem. Lu-
dzie na tym etapie zycia powinni by¢ dumni ze zdobytego doswiadczenia, z tego,
ile przezyli, co zobaczyli. Rozpoczynaja stoicki okres zycia, nacechowany spokojem,
rozwaga, zyciowa madroscia wyptywajaca ze zdobytego do$wiadczenia. Spote-
czenstwo powinno dbaé o seniordéw i o ich potrzeby. Oni nie muszg i nie chca byé
ciezarem dla mtodych ludzi, a wrecz przeciwnie: pragng aktywnie uczestniczy¢
w zyciu spotecznym. Chcg sie doksztatcad, przekazywaé wiedze mtodym pokole-
niom, chcg by¢ zaradni zyciowo [Trafiatek 2006, s. 116].

Badania przeprowadzone w Zaktadzie Gerontologii Akademii Medycznej
w Biatymstoku na przetomie 199711998 roku wykazaty, ze ocena bilansu zyciowe-
go wiekszosci badanych starszych oséb waha sie wokdt ocen umiarkowanie po-
zytywnych [Steuden, Marczuk 2006]. Przy tym wazny jest udziat ludzi starszych
w zyciu rodzinnym, aktywne uczestnictwo w zyciu kulturalnym, spotecznym,
a nade wszystko uczenie sie i zdobywanie wiadomosci z réznych dziedzin wiedzy.
Liczne badania wykazaty, ze wtasciwy styl zycia oraz ciagte zdobywanie wiedzy
wptywa na poprawe zachowania i dobre samopoczucie ludzi starszych. Analiza
wynikéw przeprowadzonych badan wskazuje, ze osoby z wyksztatceniem $red-
nim i wyzszym oraz ciagle zdobywajace wiedze (w tym stuchacze uniwersytetu
trzeciego wieku) wyrdzniaja sie, w poréwnaniu z innymi grupami swoich réwie-
$nikow, lepszym zdrowiem oraz wiekszg sprawnoscia fizyczng i intelektualna. Za-
tem mozna stwierdzié, ze starzenie sie jest wtasciwie procesem trwajgcym cate
zycie i dotyczy o0séb z kazdego przedziatu wiekowego. W starszym wieku ma ono

charakter, wbrew powszechnemu mniemaniu, w wiekszym stopniu psychiczny
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i spoteczny niz biologiczny. Gdy cztowiek czuje sie odrzucony, niepotrzebny w ro-
dzinie lub spoteczenstwie, sam wycofuje sie z aktywnego zycia, co najczesciej ma
miejsce po przejsciu na emeryture. W zwiazku z tym starzeje sie szybciej i czesto
w sposbb patologiczny. Brak kontaktéw spotecznych i zaje¢ dajacych zadowole-
nie sprawia, ze wiele oséb starszych traci zainteresowania, izoluje sie od otocze-
nia, odczuwa przygnebienie i miewa stany lekowe, a to wiedzie do choréb i utraty

sprawnosci psychofizycznej [Steuden, Marczuk 2006, s. 283].
Podsumowanie

Uniwersytet trzeciego wieku stwarza ogromne mozliwosci ludziom starszym.
Mozna stwierdzi¢, ze wrecz ratuje ich przed wycofaniem sie z aktywnego zy-
cia, ze spoteczenstwa, na pewno tez poszerza ich zainteresowania, wskazuje
wtasdciwe, na tym etapie zycia, postepowanie. Nalezy cieszy¢ sie z tego, ze
istniejg takie miejsca aktywizacji ludzi starszych. Dzieki nim seniorzy moga
uwierzyd, ze okres starosci to jeszcze nie koniec zycia, ze moze by¢ lepszg jego
potowa. Niestety wielu ludzi w podesztym wieku kieruje sie stereotypowym
mysleniem, ze ludzie starsi nie znacza juz nic. Preznie dziatajgce instytucje
i stowarzyszenia staraja sie zmieni¢ te poglady i prébuja odkryé wartosé se-
nioréw, takze przed nimi samymi. Miejmy nadzieje, ze w przysztosci aktyw-
nych senioréw bedzie mnéstwo. Pamietajmy o ich ogromnym do$wiadczeniu,
z ktorego powinni by¢ dumni i ktérym powinni sie dzieli¢. Kolejnym powodem
do dumy jest samo przezywanie okresu starosci, gdyz nie jest on wcale okre-
sem kleski i wyczekiwania na Smieré. Cztowiek moze spedzi¢ ten czas bardzo
intensywnie i ciekawie. Ma duzo wolnego czasu i moze go wtedy poswieci¢ na
nauke, aktywno$¢ fizyczng, rozwijanie zainteresowan i spetnianie marzen [Ko-
todziej 2010, s. 55]. Papiez Jan XXIll stwierdzit, ze ,Ludzie sa jak wino. Niektorzy
zmieniajg sie w ocet, ale wiekszo$¢ wraz z wiekiem zyskuje na wartosci”. Warto
przytoczy¢ dopetniajgce te mysl, zdanie Jana Pawta Il ,Z pojednawczej mocy
przychodzacej z wiekiem madrosci rodzi sie zyczliwosé, cierpliwo$é, zrozumie-

nie i cenny klejnot jesieni zycia — poczucie humoru” [za: Szarota 2004, s. 74].
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Cztowiek w wieku podesztym
a jego aktywizacja | miejsce
w sztuce

Jezeli dziecinstwo i mtodosé sg czasem, w ktérym cztowiek stopniowo uczy sie czto-
wieczenstwa i rozpoznaje swoje mozliwosci, to staros¢ jest szczegbélng wartoscia,
poniewaz tagodzac namietnos$ci, pomnaza madros¢ i stuzy dojrzalszymi radami. Jest

to czas szczegdlnie nacechowany madroscia.

Jan Pawet Il, Do moich braci i siéstr — ludzi w podesztym wieku

Starzenie sie jest nieubtaganym procesem dotyczacym kazdego z nas, dla-
tego nie powinien to by¢ okres nagtego wycofania sie z zycia spotecznego,
kulturalnego i towarzyskiego. Nagto$¢ zmian moze spowodowaé osamotnie-
nie i izolacje. Wspodtczesne wzorce kulturowe i moralne wymagaja, aby spote-
czenstwo otoczyto ludzi starszych nie tylko szacunkiem, ale réwniez nalezy-
tg troska, wyrazang w praktycznej pomocy i opiece. Wtedy, gdy rodzina nie
moze podja¢ odpowiedzialnosci za osobe starsza lub gdy tej rodziny nie ma,
wowczas to instytucje pomocy spotecznej sa zobowigzane do wsparcia 0sob

w wieku podesztym.
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Aktywizacja os6b w wieku podesztym

Z wielu badan wynika, iz obecne czasy charakteryzuja sie coraz wiekszym
udziatem oséb starszych w ogdle spoteczenstwa. Spowodowane jest to wy-
dtuzaniem sie zycia jednostki, na co naktada sie réwniez zjawisko zmniejszania
dtugosci czasu pracy, co z kolei powoduje, ze we wspdtczesnych spoteczen-
stwach coraz wieksza grupe stanowia emeryci. Decyzja o przejéciu na emery-
ture nie jest tatwa i znajduje sie na 10. miejscu w skali najbardziej stresogen-
nych wydarzen zyciowych. Jednoczesnie, emerytura postrzegana jest jako
poczatek starosci oraz przerwanie aktywnosci, ktéra w ciggu catego zycia
nadawata kierunek i sens wszystkim dziataniom. Kazdy cztowiek, aby prawi-
dtowo funkcjonowaé, wymaga zaspokojenia podstawowych potrzeb. Najwaz-
niejsze z nich to: odzywianie, sen, przestrzen i bezpieczenstwo. Cztowiek musi
zadbaé réwniez o potrzeby wyzszego rzedu, aby zachowaé dobre samopo-
czucie i zapewni¢ sobie dalszy rozwéj. Z tego powodu bardzo wazne jest, aby
ludzie starsi nie wycofywali sie z aktywnego zycia po przejsciu na emeryture,
a raczej kontynuowali lub rozwijali nowe formy dziatalnosci, zaréwno eduka-
cyjnej, jak i kulturalnej czy twérczej [Gosik 2015, ss. 137-147]. Niestety, osoby
w starszym wieku zbyt duzo czasu wolnego spedzajg w sposéb bierny: w fo-
telu przed telewizorem. Tymczasem bardzo wazne jest dla nich utrzymanie
aktywnosci zyciowej. Sprzyjajg temu spotkania z przyjaciétmi, wyjscie na za-
kupy, do kina czy praca w ogrédku. Stad, w obecnej sytuacji, duzg role w pro-
mowaniu aktywnego spedzania czasu wolnego majg do odegrania placowki
publiczne, a takze organizacje pozarzagdowe, ktére zobligowane sa do realizacji
szeregu zadan wynikajgcych ze starzenia sie spoteczenstwa. Istotne jest, aby
instytucje zajmujace sie aktywizacja seniorow byty do tej roli dobrze przygo-
towane. Powinny méc zaspokoié, w miare mozliwosci, jak najwiecej potrzeb
0s6b starszych, zaréwno w sferze rozwoju osobistego, jak réwniez spotecz-
nego i aktywizacji. Na szczegdlng uwage zastuguje kilka takich instytucji oraz
inicjatyw, a mianowicie: Centrum Inicjatyw Senioralnych w Poznaniu, Kawa

dla Seniora za 1 PLN, Wroctawska Karta Seniora, 60+ Kultura, Mali Bracia Ubo-
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gich, Dom Sasiedzki ,Goscinna Przystan”, Seniorzy w Akcji, Q Ruch Sasiedzki,
Szkota Superbabci i Superdziadka, Miedzypokoleniowy Teatr Tanca ,Dawka
Energii” z Watbrzycha.

Centrum Inicjatyw Senioralnych w Poznaniu (www.centrumis.pl). Jest to
placéwka, ktéra aktywizuje ludzi starszych do dziatan twoérczych. Walczy tez
ze stereotypami w mysleniu o staroéci, czyli zazwyczaj krzywdzacymi opinia-
mi na temat tego etapu zycia, zwracajgc uwage, ze dobra i twbrcza staroéé
mozna i trzeba zaplanowac. Przy Centrum dziata réwniez Poznahski Wolon-
tariat 50+, Punkt Informacji 50+, gdzie seniorzy moga uzyska¢ informacje, co
ciekawego dzieje sie w miescie i jak zorganizowa¢ wolny czas. Podobne centra
dziatajg takze we Wroctawiu (www.seniorzy.wroclaw.pl) i w Gdyni (www.cas.
gdynia.pl).

Kawa dla Seniora za 1 PLN. Jest to program aktywizujacy senioréw, pole-
gajacy na tym, ze w wybranych lokalach dziatajacych w warszawskiej dzielnicy
Zoliborz, w godzinach, kiedy wiekszoé¢ oséb jest w pracy, moga oni skorzy-
sta¢ z oferty zakupu kawy i herbaty za symboliczng ztotéwke. Program cieszy
sie duza popularnoécig wsrdéd oséb starszych, daje mozliwosé integracji spo-
tecznej, kontaktu z innymi ludZzmi. Inicjatywa ta funkcjonuje réwniez w innych
miejscowosciach.

Wroctawska Karta Seniora (www.kartaseniora.wroclaw.pl). Jest to karta
znizkowa przyznawana przez Wroctawskie Centrum Seniora osobom, ktére
ukonczyty 60 lat. Posiadacz karty moze korzystaé ze znizek na rézne ustu-
gi i zajecia (sportowe, kulturalne, szkoleniowe, gastronomiczne) oferowane
przez instytucje biorace udziat w programie (www.kartaseniora.wroclaw.pl).

Akcja 60+ Kultura. To inicjatywa Ministerstwa Kultury i Dziedzictwa Naro-
dowego promujaca uczestnictwo w ofercie kulturalnej wérdéd oséb starszych.
Seniorzy moga liczy¢ na darmowe lub znizkowe bilety wstepu, specjalnie
przygotowane dla nich warsztaty, projekcje filmoéw oraz wyktady. Do akcji 60+
Kultura przytaczyto sie 100 instytugji kulturalnych na terenie catego kraju.

Mali Bracia Ubogich (www.malibracia.org.pl). Jest to organizacja, ktéra

w oparciu o dodwiadczenia miedzynarodowe i krajowe wypracowata model
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wielopokoleniowego wolontariatu wspierajacego samotne osoby starsze.
W Warszawie, Poznaniu i Lublinie zapewnia seniorom indywidualne wizyty
wolontariuszy w ich domach, wyjscia na imprezy kulturalne, spotkania $wia-
teczne i wyjazdy wakacyjne.

Dom Sasiedzki ,,Goscinna Przystan” (www.gfis.pl). Zostat uruchomiony
na Oruni w Gdansku przez Gdanska Fundacje Innowacji Spotecznej w oparciu
o model community center $wietnie prosperujacy w Anglii, Irlandii, Niemczech
czy Holandii. Dom to inicjatywa sasiedzka, wspotprowadzona przez miesz-
kancéw. Jest miejscem sprzyjajacym kontaktom wielopokoleniowym i pro-
wadzi: $wietlice, kacik prasowy, ré6znorodne warsztaty dla senioréw, kafejke
internetowg, szkote dla rodzicow.

Seniorzy w Akcji (www.seniorzywakgji.pl). Jest to ogdlnopolski program
szkoleniowo-dotacyjny wspierajacy inicjatywy miedzypokoleniowe i angazuje
osoby starsze w zycie lokalnych spotecznosci. Program realizowany jest przez
Towarzystwo Inicjatyw Twérczych ,e” ze srodkéw Polsko-Amerykanskiej Fun-
dacji Wolnosci. Oparty jest na modelu inkubatora, w ktérym uczestnicy prze-
chodza droge: od wstepnego pomystu na dziatanie do projektu.

Q Ruch Sasiedzki (www.inicjatywysasiedzkie.pl). Jest to inicjatywa edu-
kacyjno-animacyjna przy Stowarzyszeniu Centrum Wspierania Aktywnosci
Lokalnej CAL. Ma na celu wzmacnianie wiezi sasiedzkich w najblizszej okolicy.
W kazdej dzielnicy Warszawy organizowane sg warsztaty, debaty oraz spo-
tkania, podczas ktérych sgsiedzi moga sie poznac i wymieni¢ doéwiadczenia-
mi. Inicjatywa co roku promuje obchody Europejskiego Dnia Sasiada.

Szkota Superbabci i Superdziadka (www.superbabcia.org.pl). Zostata za-
tozona w 2008 roku w Lublinie z inicjatywy dr Z. Zaorskiej, gerontologa. Prowa-
dzi warsztaty dajgce szanse na wzbogacenie wiedzy i zdobycie umiejetnosci
sprzyjajacych prawidtowemu rozwojowi wnukdéw. Superbabcie poznajg meto-
dy twodrczej edukacji, zabawy aktywnie angazujace dziecko i pobudzajgce jego
ciekawos¢ $wiata. Szkota Superbabci przygotowuje takze do wolontariatu,
wspotpracy z dzie¢mi w drodowisku lokalnym. Podobne szkoty powstaty juz

w Biatymstoku, na warszawskim Ursynowie, w Supraslu i Siemiatyczach.
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Miedzypokoleniowy Teatr Tafica ,Dawka Energii” z Watbrzycha (www.
radosc-zycia.com). Teatr skupia osoby, starsze i mtode, wokdt form tanca
wspotczesnego. Miedzypokoleniowa grupa realizuje etiudy, happeningi rucho-
we w przestrzeni publicznej, przyczyniajac sie do zmiany sposobu postrzega-
nia staroéci. Dziatania grupy wpisuja sie w nurt ,sztuki dla spotecznej zmiany”
z mozliwoscig prezentacji swoich dziatan na Europejskim Kongresie Kultury
we Wroctawiu [Rosochacka-Gmitrzak 2012, ss. 35-36].

Podstawowa wspdlng cecha wymienionych wyzej placowek i inicjatyw
jest szeroko pojeta aktywizacja ludzi starszych i dazenie do tego, aby coraz
wiekszym ich uznaniem cieszyty sie wszystkie formy spedzania czasu wolne-
go wymagajace wyjscia z domu. Wedtug badan najbardziej popularne formy
aktywnosci wsrdd senioréw to: czytanie gazet i ksigzek, ogladanie telewizji,
stuchanie radia, spotkania z przyjaciétmi, prace reczne. Natomiast duzo rza-
dziej praktykowane sa: podréze i turystyka; sport; dziatalno$¢ spoteczna; cho-
dzenie na koncerty, do kina, teatru, restauracji; spotkania w klubie seniorg;
uprawianie malarstwa, muzyki, polityki; spotkania w kotach gospodyn; uczest-
nictwo w spotkaniach i wyktadach uniwersytetu trzeciego wieku [Ossowski,
Taraszkiewicz 2011, s. 392].

M. Halicka i J. Halicki zaproponowali podziat aktywnosci ludzi starych na
nastepujace grupy:

« rekreacyjno-hobbystyczng — spacery, zajecia sportowe, praca w ogrodku
lub na dziatce, zajecia tzw. mitoénicze (malarstwo, muzyka, rekodzieto, wy-
chodzenie do teatru, galerii, na koncerty, do kina);
. receptywna — zajecia realizowane w warunkach domowych: ogladanie
telewizji, stuchanie radia, czytanie gazet i ksigzek;
- zorientowanga publicznie — dziatalno$¢ spoteczna, polityczna, parafialna;
- integracyjng — réznego rodzaju spotkania i dziatania, zwtaszcza o char-
akterze towarzyskim, naukowo-szkoleniowym, charytatywne $wiadczenie
ustug [Halicka, Halicki 2002, s. 207].

Z kolei M. Kaczmarczyk i E. Trafiatek zwracaja uwage, ze zwiekszenie ak-

tywnosci starszych oséb zapobiega samotnosci i izolacji, a takze umozliwia
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utrzymanie niezaleznoéci do pdznych lat zycia [Kaczmarczyk, Trafiatek 2007,
ss. 116—118]. Staros¢ jest tym etapem zycia cztowieka, kiedy zmiany, zaréwno
psychiczne, jak i fizyczne, wywotuja poczucie bezradnosci wobec uptywajace-
go czasu. Okres rozpoczynajacy sie od momentu przejécia na emeryture czy
zarzucenia czynnego udziatu w zyciu spoteczehnstwa jawi sie nam jako czas
spadku sit, niedotestwa, biedy i biernosci [Miszczak 2010, ss. 1-2].

Coraz silniej na tym etapie zycia zaczyna sie odczuwaé dyskryminacje z po-
wodu wieku. Uprzedzenia i stereotypy prowadzg do podejmowania zachowan
w mniejszym lub wiekszym stopniu krzywdzacych lub wrecz szkodliwych.
Zachowania takie ograniczaja seniorom mozliwo$¢ petnego uczestniczenia
w zyciu spotecznym. Obnizaja tym samym ich aktywno$¢, samoocene i ocene
formutowang przez innych. Przyczyna funkcjonujacych postaw i rozprzestrze-
niania sie stereotypdw na temat starosci jest typowa dla naszego obszaru
kulturowego. Dzieci i mtodziez obecnie nie majg kontaktow z seniorami inny-
mi niz cztonkowie najblizszej rodziny. O ile w przesztosci, przy zdecydowanie
wiekszym wystepowaniu wielopokoleniowych gospodarstw domowych, od-
wiedzanie przez dzieci i mtodziez réwiesnikéw w sposdb naturalny oznaczato
kontakt z ich dziadkami, o tyle teraz brakuje takich mozliwosci. Taka segre-
gacja prowadzi do niemoznoéci poznania rzeczywistych zachowan, pogladow
0s06b starszych, co powoduje wiekszg podatno$¢ na stereotypy i uprzedzenia
w tym wzgledzie [Palmore 2005c¢, ss. 60-62].

Innym problemem jest brak wzorca tego, jak staro$¢ powinna wygladacé.
Tradycyjnie byta ona zwigzana z powolnym wycofywaniem sie z robionych
dotad karier, zwtaszcza tych wysoko gratyfikowanych. Seniorom pozostawia-
no w zasadzie jedynie do wypetniania role rodzinne oraz straznikbw pamieci
i kultu [Szukalski 2015, ss. 12—16].

Wobec takiego ogdlnego zdefiniowania starosci nie dziwi, ze seniorzy mato
optymistycznie patrzg w przyszto$¢ i niechetnie poddaja sie proponowane;j
aktywizacji, ktora nie jest zwigzana z praca zawodowa, ale z czynnym spedza-
niem czasu wolnego. Zauwazono, ze jednym z negatywnych aspektow starze-

nia jest poczucie dyskryminacji, marginalizacji i spotecznego sttamszenia.
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Forma adaptacji do starosci moze by¢ aktywne uczestnictwo w kulturze,
ktére wigze sie z przyjetym stylem zycia i wyznacza sposéb funkcjonowania
danej osoby. Uczestnictwo w kulturze aktywizuje osoby starsze, umozliwiajac
im poszerzanie kontaktu z ré6znymi wytworami kultury, np. filmem. Czesto
jednak ze wzgledu na réznorodne ograniczenia (zdrowotne, ruchowe czy eko-
nomiczne) osoby starsze nie biorg udziatu w seansach kinowych lub innych
wydarzeniach, wiec kontakt z filmem ograniczajg do telewizji.

Problem wykorzystania sztuki filmowej w edukacji ludzi dorostych oma-
wia W. Jakubowski [Jakubowski 2012]. Powotujgc sie na innych badaczy, autor
przedstawia role do$wiadczenia medialnego i filmowego w konstruowaniu
tozsamosci i podkresla jego znaczenie we wzbogacaniu przestrzeni edukacyj-
nej cztowieka. Wedtug przyjetej tezy media stanowig wazny czynnik socjaliza-
cyjny, jak réwniez dostarczajg struktur narracyjnych, wokét ktérych cztowiek
organizuje swoje zycie i tworzy kulture. W. Jakubowski zwraca tez uwage na
fakt, ze ludzie czesto rozumieja rzeczywisto$¢ poprzez opowiadane historie
stanowigce probe scalenia i uporzadkowania doswiadczen nadajgcych zyciu

sens [Jakubowski 2012, ss. 113-114].
Staros$¢ w sztuce

Kino jest sztukg narracyjna, a jego znaczenie edukacyjne wigze sie z aktywnym
odbiorem. Wedtug W. Jakubowskiego konfrontacja zdarzen, konfliktéw i pro-
bleméw przedstawianych w filmach z wtasnymi doéwiadczeniami stanowi
podstawowy walor edukacyjny sztuki filmowej, a ,wtasna biografia odbiorcy
staje sie tu punktem odniesienia do historii opowiadanej w filmie" [Jakubowski
2012, s. 120]. Staro$¢ w kinie jest pokazywana z réznych punktéw widzenia i na
wiele sposobéw. Nie jest to temat bardzo popularny, jednak mozna wskazaé
kilkadziesiat interesujacych filméw poswieconych ludziom starszym. Wsréd
nich sa filmy fabularne, najczesciej dramaty, lub popularne komedie oraz filmy
dokumentalne. Staro$¢ na ekranie bywa gorzka i samotna, petna leku przed

zniedoteznieniem i utratg prawie wszystkiego: sit, urody, mitosci, zdrowia,
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pamieci, sprawnosci fizycznej i umystowej, samodzielnoéci, godnosci, najbliz-
szych i przyjaciét. Ale moze tez by¢ pogodna, wypetniona mitoscia i eksplora-
cjg zapomnianych czy nieznanych dotad przestrzeni [Konieczna 2015, s. 255].

Film Nad ztotym stawem jest hymnem na cze$¢ dobrej starosci, ktéra za-
pewnia godne, petne mitosci zycie [Rydell 1981]. Ukazuje godzenie sie ze swoja
staroscig i powolnym przemijaniem zycia poprzez wspomnienia wydarzen,
odczué minionych lat. Film zostat nagrodzony Oscarem dla odtwércéw gtow-
nych rél — K. Hepburn i H. Fondy.

Z kolei film Prosta historia wpisuje sie w gatunek filméw drogi [Lynch
1999]. Symboliczna podréz starego cztowieka w filmie jest rozprawa z czasem
i btedami mtodosci, stanowi krok w nieuchronng staro$¢, ale pokazuje proces
dojrzewania do madroéci i przebaczenia. Gtéwnym celem podrézy bohate-
ra jest jego wewnetrzna przemiana. Andragogik i gerontolog O. Czerniawska
podkresla szczegdlnie edukacyjny wymiar podrézy: ,Doswiadczenia, jakie zdo-
bywa sie w podroézy, powoduja przemiane wewnetrzna. Podrdz oznacza wyj-
Scie, odejécie od czego$, gdzies, dokads. Jest poszukiwaniem, staje sie idealng
przestrzenig, czasem edukacji. Zacheca do stuchania, wstuchiwania sie, do
obserwacji, patrzenia, dostrzegania réznic innego” [Czerniawska 2007, s. 25].

Kolejnym filmem ukazujacym podréz w gtab siebie jest Hanami kwiat wi-
$ni [Dorrie 2008]. Jest to opowie$¢ o rodzinie i trudnych relacjach pomiedzy
dorostymi dzie¢mi a starzejgcymi sie rodzicami, o zanikajacej wiezi emocjo-
nalnej pomiedzy nimi oraz o braku cierpliwosci i wzajemnego zrozumienia.
Mowi o wtasnych barierach cztowieka i ich przekraczaniu oraz o budowaniu
swojej tozsamosci na nowo w oparciu o innych.

Jednym z ciekawszych wspodtczesnych filméw poruszajacych temat od-
chodzenia i $mierci oraz zwigzanego z nim bélu przemijania jest Mitos$é [Ha-
neke 2012). Pokazuje on przenikanie sie mitoéci i cierpienia, potege mitosci
w cierpieniu i cierpienia w mitosci. Jest filmem poswieconym dobremu umie-
raniu, jednocze$nie jest to piekna i odwazna opowie$¢ o mitosci i poswieceniu.

Tych kilka oméwionych filméw przedstawia trudnosci zwigzane ze sta-

roScig i jej mroczng strone. Jednak nalezy w tym miejscu przywotaé poglad

154



Cztowiek w wieku podesztym a jego aktywizacja i miejsce w sztuce

A. Brzezinskiej o pozytywnym przezywaniu starosci, ktére jest uwarunko-
wane mozliwoscig dokonywania wyboréw, a jednym z elementéw majacych
wptyw na subiektywny obraz doswiadczen przezywanych w tym okresie jest
typ osobowosci [Brzezifiska 2012, ss. 127-142].

Takie podejscie do staroséci odnajdziemy w komediach. | tak w filmie
Dwaj zgryzliwi tetrycy czy Last Vegas staro$¢ przedstawiana jest jako ciag
humorystycznych, groteskowych préb powrotu do mtodoséci [Petrie 1993,
Turteltaub 2013]. Dwaj starsi panowie, bedacy na emeryturach, na nowo
zaczynaja odkrywaé smak zycia, pokazuja, ze staro$¢ moze by¢é koloro-
wa i rzadzi sie swoimi prawami.

WSsrdd filmoéw kina europejskiego poruszajacych temat pogodnej starosci
na uwage zastuguija takze:

« Butelka zwrotna [Svérak 2008] — przedstawia w sposéb ciepty, a zarazem
zabawny, zyciowe perypetie emeryta o bogatej wyobrazni erotycznej;

« Stulatek, ktéry wyskoczyt przez okno i zniknat [Herngren 2014] — to czarna
komedia o niewiarygodnych losach bohatera, bioracego udziat w najwazniej-
szych wydarzeniach XX wieku;

« Hotel Marigold [Madden 2012];

« Kwartet [Hoffman 2012].

Dwa ostatnie filmy, z wyzej wymienionych, taczy optymistyczne przesta-
nie przyznajace prawo do godnej jesieni zycia spedzanej w ,domu wesotej
starosci”. Zachecajg do tworzenia wspdlnoty aktywnych emerytéw, ktérzy
wykorzystujg swe umiejetnosci, zdolnosci i talenty do dziatah spotecznych
czy artystycznych [Konieczna 2015, s. 259].

Réwniez w kinematografii polskiej znajdziemy wiele filméw o pogodnej starosci.
W filmie fabularnym Jeszcze nie wieczér bohaterami sg autentyczni emerytowani
aktorzy — mieszkancy Domu Artystéw Weteranéw Scen Polskich w Skolimowie
[Btawut 2008]. Film ten jest uktonem w strone artystéw i samej sztuki, ukazujac ja
jako zrodto dziatania i czerpania radosci z zycia, mimo zblizajacego sie jego kresu.

Na uwage zastuguje rowniez kilka filméw dokumentalnych. Swoistym trak-

tatem o sensie zycia jest film Wszystko sie moze przytrafi¢ [tozinski 1995]. Po-
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kazuje on konfrontacje dzieciecej naiwnosci i ufnosci z doswiadczeniem zycio-
wym i postawg pogodzenia sie z losem starszych rozmoéwcoéw. Starsi ludzie bez
zazenowania rozmawiajg z dzie¢mi o rodzinie, samotnosci, wierze i $mierci.

Kolejnym ciekawym obrazem moéwigcym o $mierci i przemijaniu jest
film A czego tu sie bac? [Szumowska 2006]. Autorka probuje oswoié wi-
dza z tematem $mierci, ktory dla bohateréw jej dokumentu jest cze$cig ich
zycia, jak narodziny czy wesela.

Bardzo ciekawa opowiescia filmowa, poswiecong zyciu D. Szaflarskiej, jest
film Inny swiat, w ktérym aktorka z humorem, opowiada o swoim zyciu [Kedzie-
rzawska 2013]. D. Szaflarska kojarzona jest z pozytywnym obrazem starzenia
sie. Dzieki autentycznej pogodzie ducha, poczuciu humoru, witalnoéci zaréw-
no w zyciu zawodowym, jak i prywatnym, budzi zachwyt i szacunek ludzi. Jej
pozytywne nastawienie do starosci stanowi przyktad do nasladowania. W wy-
wiadzie dla ,Rzeczpospolitej” pt. Zycie jest cudem z 2011 roku D. Szaflarska po-
wiedziata: ,W tym, co robie staram sie zachowywa¢ naturalnosé. Uwazam na
przyktad, ze nie ma sensu ukrywac na site wieku. Wszelkie préby odmtadzania
sie podkreslaja tylko, ze jest sie starym. Mysle, ze trzeba sie normalnie, spokojnie
starze¢. Kazdy wiek ma tez swoje radosci, nie tylko zmartwienia [...]".

Kolejnym filmem ukazujacym pozytywnie staro$¢ w polskim kinie jest
Niezawodny system z A. Janowska w roli gtbwnej [Szylko 2008]. Nalezy tu
wymieni¢ takze film D. Kedzierzawskiej Pora umiera¢ [Kedzierzawska 2007].
Zdaniem badaczki A. Brzezinskiej bohaterki tych filméw majg osobowo$¢ kon-
struktywna, ktéra charakteryzuje m.in. optymistyczny stosunek do rzeczywi-
stosci, umiejetnos¢ radzenia sobie z jej zmiennoscia, zdolno$¢ pokonywania
przeciwnosci losu, poczucie humoru. A to wtadnie cechy osobowosci odpo-
wiadajg za postawy oraz determinuja styl zycia [Brzezinska 2012, ss. 127-142].

Podeszty wiek wigze sie z okreslonymi postawami osobowos$ciowymi
i specyficznym podejéciem do zycia, a przyktady tego znajdziemy w literatu-
rze w przedstawionych na kartach ksigzek postaciach starcow.

W literaturze, podobnie jak w filmie, mamy do czynienia z réznym podej-

Sciem do starosci, do jej wptywu na cztowieka i z roznymi postawami wobec
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przemijania — zaréwno powszechnie panujacymi stereotypami, jak i ich prze-
ciwienstwami. | tak w Romantycznosci A. Mickiewicza stary medrzec przed-
stawiony jest jako cztowiek krytyczny i nieufny, ktéry watpi w wizje mtode;j
Karusi, i jako taki wyraza postawe rozumnego spojrzenia na $wiat [Mickiewicz
2009]. Wierzy wytacznie we wtasne prawdy i zamyka sie przed uczuciami
i emocjami w sterylnym $wiecie nauki i racjonalizmu. Nie ma w nim spon-
tanicznoéci, fascynacji tym, co nieznane oraz zrozumienia dla odmiennosci.
Mozna wiec uznaé go za przyktad typowego, zgorzkniatego staruszka.

Z kolei w ksigzce Stary cztowiek i morze E. Hemingwaya staro$¢ postrzega-
na jest jako atut [Hemingway 2004]. Daje ona site psychiczng, doéwiadczenie
zyciowe i umiejetnos$¢ radzenia sobie z przeciwno$ciami. Atutem podesztego
wieku jest madros¢ zyciowa, umiejetnos$¢ godzenia sie z faktami, minusem
— stabsza wytrzymato$¢ fizyczna oraz brak sprawnosci i mniejsza sita. Sta-
ro$¢ jednak nie wywotuje u bohatera zgorzknienia i rozczarowania, poza tym
akceptuje on zmieniajace sie z wiekiem ciato. Takie przedstawienie starosci
pokazuje, ze podeszty wiek moze by¢ czasem, w ktérym cztowiek radzi sobie
niemal tak samo dobrze, jak w mtodosci i potrafi czerpaé z zycia garsciami.

Odmienng postawe wobec starosci prezentuje bohaterka Granicy Z. Nat-
kowskiej [Natkowska 2017]. Nie potrafi pogodzi¢ sie ze staroscig i w ten spo-
séb niszczy swoje zycie, stajac sie zgorzkniatg i samotng kobietg. Zatem sta-
ro$¢ w utworze postrzegana jest jako przeklenstwo spadajgce na cztowieka
oraz zrédto smutku i osamotnienia, stowem: czas niespetnionych pragnien
i wielkiego rozczarowania. W tym przypadku staro$¢ jest okresem tesknoty
za mtodoscia i witalnoscia. Jednoczesnie to nie kolejny etap ludzkiego zycia,
lecz jego koniec. Bohaterka nie potrafi pogodzi¢ sie z uptywajacym czasem
i zaakceptowaé swojego wygladu.

Podobny problem ukazuje ksigzka M. Kuncewiczowej Cudzoziemka [Kun-
cewiczowa 2011]. Staros$¢ odbiera bohaterce najwiekszy atut — piekny wyglad.
Okazuje sie przyczyna ztosliwosci, rozczarowania i rozgoryczenia. Jednak au-
torka zwraca uwage na to, iz akceptacja i mito$¢ oséb najblizszych moga by¢

najlepszym lekarstwem na staro$¢ i jej mankamenty.
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W Zbrodni i karze F. Dostojewskiego staros¢ jest zilustrowana krytycznie,
jako okres w zyciu cztowieka, w ktérym jego charakter zmienia sie w sposéb
negatywny [Dostojewski 2015]. Starzy ludzie, wedtug F. Dostojewskiego, staja
sie cyniczni, chciwi, pozbawieni sumienia i petni hipokryzji. Nie liczg sie z ni-
kim, potrafig by¢ sprawcami przemocy.

W Tangu S. Mrozka staro$¢ jest elementem groteskowego $wiata karyka-
turalnej i przerysowanej nowoczesnosci, ktérg w ten sposéb autor pietnuje
[Mrozek 2010]. Ukazujac starcow w groteskowym ujeciu, pisarz udowadnia, ze
zbyt duza swoboda obyczajowa i proba przewrdcenia do géry nogami trady-
cyjnego porzadku $wiata moga doprowadzi¢ do chaosu i rozbicia wiezi mie-
dzyludzkich.

Godnym zauwazenia, w kontekscie omawianej problematyki, jest tez liryk
Cz. Mitosza Stare kobiety [Mitosz 1988]. Staro$¢ ukazana jest tu jako Zrédto
do$wiadczenia zyciowego, natomiast starzy ludzie, jako osoby, wobec ktérych
podmiot liryczny wyraza najwyzszy szacunek. Utwor ten jest rodzajem hotdu
ztozonego bardzo godnej starosci.

W Oskarze i pani Rézy E-E Schmitta obraz starosci jest pozytywny —
to czas madrosci zyciowej i optymistycznego spojrzenia na rzeczywisto$é
[Schmitt 2011].

Kolejna dziedzing sztuki pokazujgcg staro$¢ jest malarstwo. Artysci,
zwtaszcza pdznosredniowieczni i renesansowi, przedstawiajg proces przemi-
jania mniej delikatnie, odwotujgc sie do odczué, jakie wywotuje starzenie sie
i $mier¢. Przyktadem takiej malarskiej pedagogiki strachu sa obrazy H. Baldun-
g-Griena. Niemiecki malarz kilkakrotnie malowat alegorie zycia. llustruja to ta-
kie dzieta, jak: Trzy okresy Zycia kobiety i Smieré, Siedem faz Zycia kobiety,
Trzy okresy zycia cztowieka [Baldung-Grien 1510, 1544, 1539]. Artysta ukazuje
w nich proces starzenia sie cztowieka (gtéwnie kobiety) odbywajacy sie przez
niszczenie ciata [Tabor 2009, s. 36].

Optymistyczng wizje starosci przedstawiaja obrazy, w ktorych staro$é war-
tosciowana jest pozytywnie. Znajdujg sie tu zarbwno prace ukazujace staro$é

w sposob wywazony — bez idealizowania — jak i te wynoszace ponad inne okre-
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sy zycia. Pozwalaja one na zachowanie wizerunku staroéci godnej, refleksyjnej,
zywotnej. Czeé¢ obrazéw pokazuje ludzi starych wykonujacych po prostu czyn-
nosci zycia codziennego. Nie ma w nich patosu — zwyczajnos¢ przedstawianych
scen czyni je naturalnymi i wiarygodnymi. Przyktadem moga by¢ obrazy takie,
jak: Staruszka ze Swieca i Staruszka podlewajaca kwiaty holenderskiego malarza
barokowego G. Dou [Dou 1661, 1660-1665], Kobieta smazaca jajka D. Velazqueza
[Velazquez 1618], a takze Rybak, Portret meski z fajkamii Szewc polskiego mala-
rza T. Makowskiego [Makowski 19303, ok. 1930, 1930b].

Wsréd malarzy dosé liczng grupe stanowig ci artysci, ktérzy podnosza
range i godnos¢ oséb starych za pomoca przedstawiania ich w okreslonych
pozach, strojach, a czasami odpowiednio tytutujac swoje prace. Przyktadem
jest obraz W. Gersona Babcia idzie!, S. Wyspianskiego Ludwik Solski jako stary
wiarus w ,Warszawiance” czy L. Wyczdtkowskiego Autoportret w chinskim
kaftanie [Gerson 1897, Wyspianski 1904, Wyczbtkowski 1911]. Bardzo waznym
sposobem przedstawiania staro$ci w malarstwie jest malarstwo portretowe
— s3 to portrety bedace studium samej twarzy cztowieka starego, a takze
wizerunki siedzacych staruszkéw, pograzonych w zadumie. Typowym przy-
ktadem jest Autoportret J. Matejki [Matejko 1892, Tabor 2009, s. 37].

Rozwazania na temat malarskich interpretacji starosci pokazujg dwie per-
spektywy jej pokazywania w malarstwie: pozytywnie warto$ciujaca starosé
(dusza starca) i deprecjonujacyg jg (ciato starca). Tam, gdzie zainteresowanie
staroscig polegato na obserwacji i poréwnywaniu starego ciata z mtodym,
tam wzgledy estetyczne decydowaty o dyskredytowaniu starosci. Wéwczas
metafory starosci to: brzydota, choroba, przemijanie, ubdéstwo. Tak przedsta-
wiona staro$¢ jest pogardzana, a sposobami na oswojenie sie z nig sg oSmie-
szanie lub izolowanie ludzi starych. Natomiast tam, gdzie malarz odwotuje sie
do innych niz cielesne cech cztowieka, gdzie przedmiotem zainteresowania sa:
dusza, madros¢ zyciowa, mito$é, refleksyjnosé, doswiadczenie, mistrzostwo,
tam staro$¢ jest traktowana taskawie, a twarze ludzi starych nie rézniag sie
woéwczas tak bardzo od mtodych. Wtedy metaforami starosci sa: madrosé,

spokdj, wiedza, wyrozumiato$¢ [Tabor 2009, s. 38].
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Podsumowanie

Staro$¢ moze mieé pozytywny lub negatywny wptyw na zycie cztowieka. Je-
zeli ludzie starzy beda potrafili zapanowa¢ nad swoim zyciem i zaakceptowaé
proces starzenia sig, nie musi ona mie¢ na nich negatywnego wptywu. Staro$¢
moze by¢ zrédtem do$wiadczenia, wiedzy i madrosci zyciowej, jak réwniez
frustracji, niezadowolenia i zagubienia. Kiedy przechodzimy na emeryture,
warto zaaranzowacé czas w nowy, ciekawy sposéb, zamieni¢ aktywnos¢ za-
wodowa na aktywno$¢ spoteczna, przyjaciot z pracy na towarzyszy podrézy
lub spotkan filmowych czy brydzowych, pustke w grafiku na dobry tydzien,
w ktérym znajdziemy czas na spotkania z rodzing, przyjaciétmi, rozwéj zain-
teresowan i odpoczynek. Z drugiej strony, mamy przyktady tego, ze starosé¢
okazata sie by¢ przyczyng probleméw: spotecznych, obyczajowych, zdrowot-
nych, osobistych, emocjonalnych i psychicznych. Z catg pewnoscig mozna na-
tomiast stwierdzi¢, ze staro$¢ ma ogromny wptyw na zycie ludzkie i w duzym
stopniu je zmienia [Tabor 2009, s. 46].

Nie ma nic ztego w spedzaniu czasu wolnego w domu, przy ksigzce i her-
bacie. Nie ma nic ztego w rozwigzywaniu krzyzéwek. Nie pozwdélmy jednak, by
osamotnienie, smutek i monotonia odebraty nam rado$¢ zycia! [www.centru-

mis.pl, dostep: 5.02.2018].
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Styl zycia polskich seniorow

Staros¢ jest zjawiskiem jednostkowym, a jednoczesnie spotecznym. Starzeje
sie bowiem zaréwno cztowiek, jak i spoteczenstwo: dana spotecznoéc lokalna,
wie$, miasto, osiedle, mieszkancy domu, kraju, panstwa, kontynentu, $wiata.
Starzeje sie jednak przede wszystkim okreslony cztowiek, jednostka, i to ona
przezywa staro$¢ i jej cienie — dramaty, bdle, trudne sytuacje: samotnos¢,
chorobe, utrate sprawnosci badz tez szczesliwe chwile — petne radosci, satys-
fakcji z zycia, z tego, czego dokonata, co jg otacza. W wymiarze jednostkowym
zawsze mamy do czynienia z przezywaniem momentdéw dobrych i ztych, i to
jest niezmienne w swej istocie: bél, Smier¢, ale takze doznania radosci, petni
sg nierozerwalnie zwigzane z zyciem cztowieka — byty i bedg — cho¢ okolicz-
nosci ich przezywania zmieniajg sie, ulegajg przeksztatceniu, jak gtosi teoria
satysfakcji spotecznej — na lepsze. Staro$¢, jak twierdza gerontolodzy, jest
faza zycia najbardziej zréznicowang, niepodlegajaca regutom, bowiem zalezy
od poprzednich faz, tj. dziecinstwa, mtodosci i dorostosci, a te byty dla kazde-
go odmienne. Trudno stwierdzi¢, kiedy staro$¢ sie rozpoczyna, jako zjawisko
podlegajgce autoocenie wtasnej Swiadomosci [Czerniawska 2002, s. 36].
Klasyfikacja Swiatowej Organizacji Zdrowia uwzglednia podziat starosci
na trzy podokresy: wiek podeszty (65-75 lat), starczy (75-90 lat) i sedziwy
(powyzej 90 lat). Nie bez znaczenia na przebieg staroéci ma styl zycia pro-
wadzony w latach mtodosci i wczesnej dorostosci. Wazne jest, czy cztowiek
byt wtedy aktywny fizycznie, wtasciwie sie odzywiat i odpoczywat, czy tez
byt bierny, miat niewtasciwa diete, a jego zdrowie niszczyty uzywki i stres.

Zatem juz mtodzi ludzie powinni zosta¢ objeci dziataniami profilaktycznymi
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przygotowujacymi do staroéci. Miatyby one na celu zapobiec chorobom i nie-
petnosprawnosci. Wtasciwe przygotowanie do starosci polega na nabywaniu
zainteresowan, postaw, umiejetnosci i nawykow, ktére zaprocentuja na eme-
ryturze poczuciem satysfakgji i wysoka jakoscig zycia [Nowicka 2006, s. 17].

Wszystkie osoby starsze, takze sedziwe, powinni mie¢ mozliwo$¢ wybo-
ru aktywnego stylu zycia. Istnieje silna zalezno$¢ pomiedzy zdrowiem a po-
ziomem aktywnoséci cztowieka. Styl taki moze przybieraé rozmaite formy.
Seniorzy sa czynni w réznych dziedzinach, a mianowicie: dziataja w stowa-
rzyszeniach, petnig wolontariat, studiujg na uniwersytetach trzeciego wieku,
realizuja swoje zainteresowania i hobby, uprawiaja dziatke, udzielaja sie w zy-
ciu spotecznym, religijnym i politycznym. Cze$¢ starszych ludzi dorabia do
skromnych emerytur, a osoby mieszkajace na wsi zwykle pracuja na gospo-
darstwie do pdznej starosci. Wydawacé by sie mogto, ze te formy aktywnosci
nie sg zbyt atrakcyjne, ale wbrew pozorom nie jest to takie tatwe do rozstrzy-
gniecia, zaé ocena bywa sprawa indywidualng i zalezy od potrzeb, preferencji
i mozliwosci kazdego seniora [Nowicka 2006, ss. 18-19].

Przeciwienstwem aktywnego stylu zycia jest styl bierny. Osoby reprezen-
tujgce ten skrajny stan praktycznie nie wychodza ze swojego domu — opusz-
czaja go jedynie przy wyjatkowych okazjach, takich jak gtosowanie czy wazne
uroczystosci rodzinne. Niekiedy nie jest to kwestia wyboru, ale konieczno$é
spowodowana np. ciezka chorobg. Najczestszymi przyczynami trudnosci
W poruszaniu sie 0sob starszych sa: zapalenia stawdw, udary, choroba Parkin-
sona, niewydolnos¢ krazenia. Wtasny stan zdrowia gorzej postrzegaja ludzie
mieszkajacy w miescie niz na wsi. Cztowiek starszy na wsi czuje sie zdrowo,
kiedy ma poczucie uzytecznoséci [Czerniawska 2002, ss. 37-38].

Posrednim stylem zycia miedzy aktywnoscia a biernoscia jest styl domo-
centryczny. Osoby reprezentujace taki sposob bycia rzadko opuszczaja swoje
mieszkanie, ale jednoczesnie sg otwarte na ludzi, przyjmuja u siebie rodzine
i znajomych. Ponadto, hodujg zwierzeta, ogladaja telewizje, czytaja ksigzki
i gazety. Te zajecia moga by¢ atrakcyjne, ale w przypadku wdowienstwa nie

zapetniaja zycia i alternatywa staje sie wyjécie poza dom.
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Styl rodzinny cechuje rozszerzona rola babci i dziadka, polegajaca na opiece
nad wnukami. Dla wielu 0s6b to zajecie dajace rado$é, poczucie przynalezno-
Sci i satysfakcji. Posiadanie wnukéw zmusza do aktywnoséci ruchowej i umy-
stowej, z drugiej strony sprzyja zadowoleniu z kontynuagji linii biologicznej.
Opieka nad wnukami moze by¢ jednak uciazliwa, jezeli wypiera inne aktywno-
Sci czy tez przekracza mozliwosci cztowieka starego. [Czerniawska 2002, s. 39]

Funkcjonowanie os6b w starszym wieku jest wypadkowa réznych czyn-
nikdéw: osobowosci, stanu zdrowia, zasobdéw materialnych, potrzeb, sytuagji
rodzinnej, doswiadczen, petnionych rél i trybu zycia we wczedniejszych okre-
sach dorostosci. Wazne jest, aby dany styl zycia odpowiadat konkretnej oso-

bie i byt jej wyborem, a nie koniecznoscig [Szatur- Jaworska i in. 2006, s. 26].
Styl zycia senioréw w Polsce

Termin ,styl zycia” w ujeciu specjalistow z zakresu zdrowia publicznego ma
wezsze znaczenie niz to, ktére nadajg mu socjologowie. Dla nich ,styl zy-
cia” stanowi wyktadnie potozenia spotecznego i podstawe identyfikacji
spotecznej jednostek i zbiorowosci. Natomiast prozdrowotne style zycia
w opracowaniach i programach medycznych sprowadzaja sie najczesciej do
okre$lonego sposobu odzywiania, unikania tytoniu i alkoholu, aktywnosci
fizycznej i umiejetnosci zwalczania stresu.

Swiatowa Organizacja Zdrowia postuguije sie najczesciej definicja N. Millio,
wedtug ktérej styl zycia to ,wzory wyboréw zachowan sposrdd alternatyw-
nych mozliwosci, jakie dostepne sg ludziom w zaleznosci od ich sytuacji spo-
teczno-ekonomicznej i tatwosci, z jaka sa w stanie przetozy¢ okreslone zacho-
wania nad inne" [za: Latoszek 1999, s. 41]. Badanie prospektywne, zrealizowane
w Alameda Country w Kalifornii, wykazato zwigzek nastepujacych 7 zachowan
z ogblnym stanem zdrowia i dtugoscig zycia: 7-8 godzin nocnego snu, codzien-
ne spozywanie $niadania, unikanie lub rzadkie jedzenie snackbéw, utrzymywanie
wagi w normie, aktywnos¢ fizyczna w czasie wolnym, umiarkowane spozywa-

nie alkoholu i niepalenie nigdy papieroséw [Latoszek 1999, s. 41].
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Polacy nadal sg w wiekszosci zadowoleni ze swojej kondycji zdrowotne;.
Obecnie ponad potowa badanych (55%) okresla stan swojego zdrowia, jako ,co
najmniej dobry”, w tym, co ésmy (13%) jest nim bardzo usatysfakcjonowany.
Niezadowolenie wyraza 9% ankietowanych, a ponad 1/3 ocenia swoje zdrowie,
jako ,takie sobie”. Ocena stanu zdrowia zréznicowana jest przede wszystkim
w zaleznoéci od wieku badanych. W grupie osdéb majacych 65 lat i wiecej, tylko
1/4 wyraza zadowolenie ze swojej kondycji zdrowotnej, blisko 1/5 ocenia jg ne-
gatywnie, a ponad 1/2, jako przecietna. Najmtodsi ankietowani (18-34 lat) doé¢
powszechnie deklarujg zadowolenie w tym wzgledzie (80-85%) i w zasadzie
nie zdarza im sie okreéla¢ stanu swojego zdrowia jako ,zty". O swojej kondy-
cji zdrowotnej stosunkowo najgorzej wypowiadajg sie rencisci (33% deklaracji
niezadowolenia) i emeryci (16%), a takze osoby Zle oceniajgce wtasne warunki
materialne (20%) oraz najstabiej wyksztatcone (19%) [CBOS 2016b, ss. 3-5].

Zdaniem ankietowanych zachowaniem, ktére w najwiekszym stopniu
przyczynia sie do poprawy zdrowia jest wtasciwe odzywianie sig, a wiec np.
czeste spozywanie owocdw i warzyw czy ograniczanie ttuszczéw zwierze-
cych (48% wskazan). Niespetna co trzeci respondent do dziatan prozdro-
wotnych zalicza przede wszystkim regularne wizyty u lekarza oraz unikanie
sytuacji stresowych (po 30% wskazan), natomiast ok. co czwarty za takie
zachowania uznaje w pierwszej kolejnosci: niepalenie papieroséw (23%), re-
gularne uprawianie gimnastyki (24%) oraz inne formy aktywnosci fizycznej,
w tym spacery, wycieczki rowerowe itp. (27%). Natomiast co dziesigty ankie-
towany (11%) jest przekonany, ze na poprawe zdrowia moze wptywacé absty-
nencja alkoholowa. Zaledwie dwoéch na stu badanych (2%) za niezbedne dla
zachowania dobrego zdrowia uznaje regularne zazywanie preparatéw lub ta-

bletek witaminowych [CBOS 2016b, s. 4].
Odzywianie

Sposéb odzywiania, stosunek do jedzenia, nawyki zywieniowe i preferencje

w tym zakresie stanowiag element stylu zycia zaréwno dla socjologdw, jak
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i przedstawicieli zawodéw medycznych. Niewtasciwe odzywianie stanowi
bezposrednia przyczyne badz czynnik ryzyka wielu schorzen. Do najpowaz-
niejszych z nich naleza: choroby uktadu krazenia; nowotwory: jelita grubego,
zotadka, piersi u kobiet i gruczotu krokowego u mezczyzn; cukrzyca; otytos¢;
niedokrwisto$¢ z niedoboru; osteoporoza.

Osoby w wieku starszym naleza do grupy, ktéra w szczegdlny sposdb
jest narazona na niedobory sktadnikéw pokarmowych. Samotnos$é, depre-
sja, izolacja spoteczna i zte warunki ekonomiczno-socjalne to czynniki, ktére
przyczyniajg sie do nieprzestrzegania zasad prawidtowego odzywiania, a spo-
séb zywienia w wieku starszym ma duzy wptyw na starzenie biologiczne,
zmiany fizjologiczne i patologiczne [Kedziora-Kornatowska, Muszalik 2007,
s. 12]. U oséb starszych nastepuje czesto redukcja potrzeb energetycznych
i zmniejszenie spozycia zywnosci, prowadzgce zwykle do nizszego pokrycia
zapotrzebowania na witaminy i sktadniki mineralne. Zmiany w efektywnosci
wchtaniania i wykorzystania sktadnikéw energetycznych moga by¢ wynikiem
fizjologicznego procesu starzenia sie organizmu, a takze wielu jednostek cho-
robowych i stosowania wielu medykamentéw. Czes¢ lekéw moze powodowad
r6znego rodzaju dziatania niepozadane (m.in. nudnosci, wymioty, utrata ape-
tytu, zaburzenia smaku, jadtowstret, biegunki lub zaparcia). Innym czynnikiem
wptywajgcym na ograniczenie przyjmowania zywnoéci, zaréwno pod wzgle-
dem ilosci, jak i jakosci, jest problem z samodzielnym robieniem zakupdéw
i przygotowywaniem positkéw. Wszystkie te czynniki moga wptywac na stan
odzywienia 0séb starszych, stanowiac przyczyne niedozywienia czy tez nad-
miernej masy ciata — nadwagi i otytosci [Bronczyk-Puzon, Bieniek 2013, s. 152].

Zapewnienie osobom po 65. roku zycia prawidtowego zywienia napotyka
wiele trudnosci zwigzanych np. z problemem zdefiniowania potrzeb zywienio-
wych tej grupy wynikajgcych m.in. ze spadku wraz z wiekiem udziatu tkanki
mieéniowej oraz podstawowe] przemiany materii. Zatem istnieje pilna potrze-
ba statego przegladu polskich i zagranicznych zalecen dziennego zapotrze-
bowania sktadnikow odzywczych dla tej grupy populacyjnej. Osoby starsze

cierpig na wiele chordb, ktére sg wynikiem nieprawidtowych nawykéw zywie-
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niowych. Przyktadem moze by¢ zbyt duza podaz ttuszczéw, ktorych nieprawi-
dtowy udziat w diecie wydaje sie by¢ zwiazany z zachorowaniami na raka jelita
grubego, trzustki oraz prostaty. Wprowadzone zmiany w diecie wptywaja na
poziom czynnikdéw ryzyka w catym zyciu i mogag mieé jeszcze wiekszy wptyw
na ludzi starszych. Stosunkowo niewielkie zmniejszenie spozycia soli i ttusz-
czbw nasyconych, ktére zwiekszaja ci$nienie krwi i stezenie cholesterolu, moze
mieé istotny wptyw na zmniejszenie ryzyka choréb uktadu krazenia, a zwiek-
szenie spozycia owocow i warzyw, o 1-2 porcji dziennie, moze zmniejszy¢
to ryzyko nawet do 30%. U oséb starszych zapotrzebowanie energetyczne
zmniejsza sie, przy czym zapotrzebowanie na niektére sktadniki wzrasta. Od-
powiednio dobrana dieta osoby starszej powinna uwzgledni¢ duza zawarto$é
sktadnikéw odzywczych przy kalorycznosci odpowiedniej dla wieku i aktyw-
nosci fizycznej [Bronczyk-Puzon, Bieniek 2013, s. 153]. Gtéwnym zrédtem ener-
gii w diecie oséb starszych powinny by¢ weglowodany. Ich prawidtowy udziat
w diecie wynosi 50-70%, a ich znaczna cze$¢ powinny stanowi¢ weglowoda-
ny ztozone, zawarte gtéwnie w produktach zbozowych i warzywach. Z kolei
cukry proste w diecie 0séb starszych nie powinny dostarczaé wiecej niz 10%
energii. Sktadnikiem, ktérego nie powinno zabrakngé¢ w diecie jest btonnik.
Istotnym Zrédtem energii, obok weglowodanéw, jest ttuszcz. Wedtug najnow-
szych norm zywienia ilos¢ energii uzyskiwanej z tego sktadnika powinna sta-
nowié 20-35% catkowitej iloéci energii. Biatko w organizmie cztowieka spetnia
role budulcowa. W diecie 0séb starszych, u ktérych nie wystepuja przeciw-
wskazania, jego udziat powinien wynosi¢ 12-15%. Z uwagi na patofizjologicz-
ne zmiany w obrebie przewodu pokarmowego zwraca sie szczegdlna uwage
na to, aby 50% spozywanego biatka pochodzito z produktéw zwierzecych.
Pomimo mniejszego zapotrzebowania na energie w diecie 0séb starszych po-
winna znalez¢ sie podobna lub w niektérych przypadkach nawet wieksza ilos¢
witamin i mineratdéw niz u oséb mtodszych. Warto zwrécié¢ uwage na podaz
witaminy D, poniewaz ekspozycja na promieniowanie stoneczne senioréw jest
znacznie mniejsza niz u 0s6b mtodszych. Seniorzy powinni zwiekszy¢ takze

zawarto$¢ witamin B6, B2 i B12 oraz kwasu foliowego w diecie, gdyz z powodu
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ich gorszego wchtaniania oraz niektérych choréb wptywajacych naich wyko-
rzystanie moze dojs¢ do deficytu tych sktadnikéw w organizmie. Korzystne
jest spozywanie antyoksydantéw: b-karotenu, witamin: A, E i C, ktére chronia
przed nadmiarem wolnych rodnikéw, a tym samym zmniejszaja ryzyko choréb
niezakaznych u oséb starszych. W tym wieku wchtanianie wapnia z przewodu
pokarmowego zmniejsza sie do ok. 10% ilo$ci pobranej z pokarmem, m.in. na
skutek zaburzen w metabolizmie witaminy D — za konieczne uznano zwiek-
szenie zawartosci tego pierwiastka w racjach pokarmowych. Osoby starsze,
ze wzgledu na zwiekszona wrazliwo$¢ komérek na jony sodu oraz wieksze ry-
zyko nadcisnienia tetniczego i zwiazanych z nim choréb uktadu krazenia, po-

winny zmniejszy¢ spozycie sodu i chloru [Bronczyk-Puzon, Bieniek 2013, s. 154].
Aktywnos¢ ruchowa

Organizm cztowieka jest genetycznie zaprogramowany na aktywny tryb zy-
cia. Wszystkie funkcje zyciowe sprowadzaja sie do ruchu, nawet wtedy, kiedy
niewidoczne sa jego zewnetrzne przejawy. Takze podstawowe czynnosci, kto-
re stanowig o trwaniu zycia, maja charakter nieustannego ruchu. Oddychanie,
krazenie krwi, procesy przemiany materii polegajg na ruchu milionéw komo-
rek. Ruch jest takze niezbedny do wszelkiej dziatalnosci i normalnego funkcjo-
nowania organizmu, a jego brak prowadzi do powstawania réznych schorzen.

Wspbtczesny tryb zycia wyeliminowat wiele rodzajow aktywnosci rucho-
wej z naszego codziennego funkcjonowania. Rozwdj nowoczesnych tech-
nologii sprawia, ze coraz mniej chodzimy, prowadzimy siedzacy tryb zycia,
a wykonywanie pracy zawodowej wymaga coraz mniej wysitku fizycznego.
Wszystko to, w potaczeniu z doswiadczanym stresem, powoduje, ze od-
dech nasz staje sie powierzchowny i arytmiczny, pogarsza sie zaopatrzenie
mdbzgu i serca w tlen, zmniejsza sie zdolno$¢ serca do przepompowywania
krwi. Siedzacy tryb zycia sprzyja chorobom przemiany materii i otytosci,
szczegblnie, jezeli sposdb odzywiania nie jest dostosowany do zmniejszonego

zapotrzebowania energetycznego organizmu [Ostrowska 1999, s. 81]. Dlate-
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go tez aktywnos¢ fizyczna jest niezbedna dla prawidtowego funkcjonowania
cztowieka. Nalezy podkresli¢, ze podnosi takze walory estetyczne nasze-
go ciata — w wyniku éwiczen sylwetka staje sie smuklejsza, proporcje ciata
przedstawiajg sie korzystniej, sposdb poruszania sie jest bardziej harmonijny.
Aktywnos¢ fizyczna moze by¢ takze zrodtem przyjemnoéci, mitym sposobem
spedzenia czasu w grupie, szczegdlnie w przypadku rozmaitych gier sporto-
wych czy tzw. sportdéw towarzyskich, a takze stwarzaé okazje do szlachetnej
rywalizacji [Ostrowska 1999, ss. 81— 83].

Do najpopularniejszych, wsréd senioréw, sposobdéw spedzenia wolnego
czasu mozna zaliczyé: ogladanie telewizji, chodzenie do kosciota, spotyka-
nie sie ze znajomymi oraz przyjaciétmi w domu i poza domem, odwiedzanie
krewnych poza miejscem zamieszkania, czytanie ksigzek, czasopism, gazet,
stuchanie radia, muzyki. Grupa badanych w wieku 60+ nie jest jednak jedno-
rodna. Mniej wiecej 1/4 jej przedstawicieli mozna zaliczy¢ do grona aktywnych
senioréw, ktérzy spedzaja czas aktywnie, korzystaja z nowoczesnych techno-
logii, uczestnicza w zyciu kulturalnym, podrézuja po kraju i $wiecie, uprawiaja
sport oraz doksztatcaja sie. Bardziej aktywnemu spedzaniu czasu sprzyja nie
tylko mtodszy wiek, lecz rowniez lepsze wyksztatcenie, dobry stan zdrowia,
zadowolenie z warunkéw materialnych czy mieszkanie w miescie. Przecietny
respondent, nalezacy do tej grupy, ma 67 lat [Rowinski, Dabrowski 2012, ss.
543-547]. Mniej wiecej 2/5 ogdtu badanych w wieku 60+ stanowig najmniej
aktywni seniorzy. Do najczesciej podejmowanych przez nich form aktywnosci
nalezy zaliczy¢: ogladanie telewizji, chodzenie do kosciota oraz spotykanie sie
ze znajomymi i przyjaciétmi w domu. Typowy przedstawiciel tej grupy ma 73
lata, wyksztatcenie podstawowe, jest ptci zenskiej [CBOS 20164, ss. 3—-5].

Swiatowa Organizacja Zdrowia i Unia Europejska zalecaja osobom star-
szym podejmowanie umiarkowanej aktywnosci fizycznej przez co najmniej
30 min, przez 5 dni w tygodniu lub bardzo intensywnej aktywnoéci fizycznej,
przez co najmniej 20 min przez 3 dni w tygodniu. Zalecajg takze wykonywa-
nie 2-3 razy w tygodniu ¢wiczen zwiekszajacych site miesni i wytrzymatos¢.

Ogromne znaczenie dla tej grupy maja treningi sitowe i ¢wiczenia poprawia-
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jace koordynacje ruchowg, ktére pomagajg zapobiega¢ upadkom. Pomimo, ze
znany jest pozytywny wptyw aktywnosci fizycznej na zdrowie i jakos$¢ zycia,
z badan uczestnictwa Polakéw w rekreacji ruchowej i sporcie, przeprowadzo-
nych przez GUS w 2008 roku, wynika, ze ponad 3/4 populacji powyzej 60. roku
zycia nie jest aktywna fizycznie. Najpopularniejsza forma aktywnosci fizycz-
nej wérdd seniordw jest jazda na rowerze oraz kilkunastominutowe spacery

[Rowinski, Dabrowski 2012, s. 531].
Uzywki

Stosowanie uzywek wptywa negatywnie na zdrowie. Podczas palenia papiero-
séw generowane jest mnéstwo wolnych rodnikéw, ktére uszkadzaja komorki,
tkanki, przyspieszaja proces starzenia sie organizmu oraz sprzyjajg rozwojowi
nowotwordw (jamy ustnej, zotadka, pecherza moczowego).

Palenie papieroséw obserwujemy najczesciej wérdd oséb nalezacych do $red-
nich grup wiekowych (20-59 lat). Poczawszy od 65. roku zycia liczba regularnych
palaczy zaczyna wyraznie spada¢, jednak jest ciagle wysoka. Co dziesiata osoba,
ktéra ukonczyta 70. rok zycia, nadal pali papierosy [Ostrowska 1999, ss. 62— 67].

Negatywne zachowania zdrowotne w zakresie palenia tytoniu czesciej
prezentuja mezczyzni seniorzy (48,2%) niz kobiety (8,9%). Odsetek oséb pa-
lacych papierosy roénie z wiekiem. W grupie osdb po 75. roku zycia palacze
stanowig 37,5% ogotu, natomiast w przedziale wiekowym 65-74 lata — 18,5%.
Czesciej pala tyton mieszkancy wsi (36,8%) niz miast (18,9%).

W badaniu z 2013 roku, ktérym objeto osoby po 65. roku zycia mieszkajace
w $rodowisku miejskim i wiejskim wojewddztwa lubelskiego, 70,9% badanych
zadeklarowato niepalenie papieroséw. Sposéréd grupy palacych, najwiecej jest
tych, ktérzy pala 11-20 papieroséw dziennie, co mozna uznaé za ryzykowne
dla zdrowia. Tylko 10,1% ankietowanych nie wypala wiecej niz 10 sztuk na
dobe, natomiast 8,1% pali wiecej niz 21 sztuk [Bartoszek iin. 2016, ss. 237— 238].

Z kolei alkohol jest produktem bardzo kalorycznym (1g=7kcal), dostarcza

wiecej kilokalorii niz weglowodany i biatka. Picie alkoholu, zwtaszcza piwa, do
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ktérego zazwyczaj spozywamy stone paluszki, orzeszki czy chipsy, sprzyja
nadwadze i otytosci oraz nadcisnieniu tetniczemu. Sposréd alkoholi korzystny
wptyw na zdrowie wykazuje czerwone wino gronowe bedgce Zrédtem polife-
noli. Te z kolei korzystnie wptywaja na uktad krazenia, zapobiegajac rozwojowi
miazdzycy i chroniac przed zawatem mieénia sercowego. Jednakze nie powin-
no sie spozywacé wiecej niz 1 lampke wina dziennie.

Spozycie alkoholu to natdég wystepujacy wérdd senioréw rzadziej niz pa-
lenie papierosow, lecz niosacy réwniez powazne skutki zdrowotne, szcze-
gblnie dla oséb starszych. W badaniu spozycie alkoholu wséréd senioréw
byto istotnie zwigzane z ptcia: mezczyzni czesciej (29,6%) niz kobiety (3,6%)
spozywali alkohol. Podobnie jak w przypadku palenia papieroséw, ten natég
takze czesciej dotyczyt oséb ze $rodowisk wiejskich (24,6%) niz miejskich
(7.5%). Okazato sie tez, ze spozywanie alkoholu jest bardziej charakterystycz-
ne dla oséb stanu wolnego (27,8%) niz pozostajacych w zwigzkach (10,8%).
Moze to wynikaé z faktu, iz osoby starsze czesto w alkoholu poszukuja
rozwigzania problemoéw zaréwno zdrowotnych, rodzinnych, jak i spotecz-
nych [Bartoszek i in. 2016, ss. 238-243].

Seniorzy w przewazajacej wiekszosci (83,6%) po alkohol siegaja okazjonalnie,
co mozna uzna¢ za aspekt pozytywny. Do picia kilka razy w tygodniu przyzna-
je sie 16,4% ankietowanych. Zadna osoba nie zgtaszata, ze jest abstynentem.
W grupie badawczej nie odnotowano tez oséb pijgcych codziennie. Gtéwng
okazjg do spozywania alkoholu sag spotkania towarzyskie (taka opinie wyrazito
69,1% ankietowanych). Niepokojace jest, ze 8,2% z nich siega po alkohol w obli-
czu sytuacji stresujacych lub z przyzwyczajenia. Samotnos¢ to motyw spozy-

wania alkoholu dla 3,6% o0séb starszych [Bartoszek i in. 2016, ss. 238—243].
Sen

Trudno traktowaé sen jako czynno$é¢ wykonywang przez cztowieka lub tez
jego sposéb zachowywania sie i trudno tez stwierdzié, do jakiego stopnia on

sam i jego jako$¢ zalezy od naszego wyboru. W pewnym zakresie na pewno
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mamy na niego wptyw, np. regularne udawanie sie na spoczynek o tej samej
porze czy spacer przed snem sprzyjaja szybkiemu zasypianiu i gtebokiemu
odpoczynkowi w nocy. Niekwestionowane sa zalety dobrego snu dla zacho-
wania zdrowia cztowieka. Badania eksperymentalne pokazaty, ze osoby po-
zbawione kompletnie snu juz po uptywie trzeciej doby wykazywaty pewne
odchylenia od normalnych zachowan (nadmierna drazliwo$¢, poczucie za-
grozenia, halucynacje), ktore jednak ustapity natychmiast, gdy osobom ob-
jetym eksperymentem pozwolono spaé. Obserwacje potwierdzaja, ze do-
bry, dostatecznie dtugo trwajacy sen wptywa korzystnie na samopoczucie
po przebudzeniu [Ostrowska 1999, s. 99].

Zgodnie z zaleceniami Swiatowej Organizacji Zdrowia przyjmuje sie, ze
norma zdrowotng dla dorostego cztowieka jest 7-8 godzin snu na dobe. Pra-
wie 2/3 Polakéw tyle sypia. Sg to przede wszystkim osoby do 40. roku zycia
(69%). Osoby starsze rzadziej utrzymuja sie w normie snu. W grupie powyze;j
70. roku zycia jest ich juz tylko 40%. Zwieksza sie w tym przedziale wiekowym
liczba oséb $pigcych zaréwno krécej, jak i dtuzej [Ostrowska 1999, s. 99].

Zapotrzebowanie na sen po 60. roku zycia moze by¢ takie samo jak w wie-
ku érednim, pod warunkiem, ze zmniejszy sie poziom aktywnosci zyciowej,
zwtaszcza fizycznej. Niestety, najczesciej ulega on znacznemu obnizeniu,
dlatego organizm nie potrzebuje juz 7-8 godzin snu, aby sie zregenerowag,
a tylko 6 lub nawet mniej. Przyczyna bezsennoéci wsréd senioréw moze byé
rowniez zmiana rytmu dnia. Organizm cztowieka przyzwyczajony do okreslo-
nych pér wstawania i ktadzenia sie do t6zka, moze zareagowac na taka zmiane
zaburzeniami snu [Jarosz 2016].

Jedng z przyczyn bezsennosci w starszym wieku sg przewlekte choroby.
Nie pozwalajg spokojnie spa¢ béle stawodw i kregostupa, budzi pieczenie za
mostkiem towarzyszace zgadze (pozycja lezaca nasila jego objawy) i parcie
na pecherz moczowy. Z marzen sennych moga wyrwac bolesne skurcze ty-
dek, dusznosci zwigzane z chorobami uktadu oddechowego i serca. Nocny
wypoczynek utrudnia réwniez zespét niespokojnych nég (mimowolne ruchy)

i inne dolegliwosci. Jednakze nie tylko rézne schorzenia powodujg, ze jako$é
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snu nie jest satysfakcjonujaca. Bezsenno$¢ to czesto pierwszy objaw choréb
psychicznych, takich jak depresja czy stany lekowe, towarzyszy takze uzalez-
nieniom (np. od alkoholu). Moze ona takze sygnalizowa¢ rozwdj choréb soma-
tycznych. Jest symptomem schorzenh zapalnych, zwtaszcza reumatoidalnych,
autoimmunologicznych, endokrynologicznych [Jarosz 2016].

Aby poprawic jako$¢ snu, nalezy unika¢ jedzenia wieczorem ciezkostraw-
nych potraw, picia kawy i mocnej herbaty, zwiekszy¢é dawke aktywnosci fi-
zycznej w ciggu dnia, np. chodzi¢ na spacery, nie oglagda¢ wieczorem progra-
mébw, ktére wywotuja zte emocje.

Wazne jest rowniez, aby wywietrzy¢ sypialnie, zastoni¢ okna i ktas¢ sie,
gdy odczuwa sie sennoé¢. Skrocenie czasu snu u starszej osoby nie jest cho-
roba, dlatego bez porozumienia z lekarzem nie powinno sie zazywacé lekéw
nasennych, bo to prowadzi do uzaleznienia, czyli siegania po coraz wieksze
dawki leku. Osobom starszym w przypadku ktopotdéw z zasypianiem mozna
podawa¢ melatonine [Jarosz 2016].

Jesli bezsenno$c¢ jest krotkotrwata i zwiazana z jaka$ sytuacja zyciowa,
stresem, warto siegna¢ po leki nasenne lub promujace sen. Te pierwsze stuzg
przede wszystkim do przerwania btednego kota bezsennosci, kiedy to tézko
zaczyna sie kojarzy¢ z meka towarzyszaca bezskutecznym prébom zasniecia.
Leki najnowszej generacji umozliwiajg szybkie odptyniecie w kraine marzen
sennych i nie wptywaja negatywnie na aktywno$¢ w ciggu dnia. Nie nalezy ich
jednak dtugo zazywaé (mozna sie od nich uzalezni¢). Dlatego przy przewle-
ktej bezsennosci stosuje sie raczej leki, ktore dziatajg na sen posrednio. Sa to
przede wszystkim preparaty ziotowe o uspokajajgcym i odprezajacym dzia-
taniu, a takze odpowiednio dobrane leki przeciwdepresyjne. Tego typu $rodki
mozna dtugo stosowac, bo nie uzalezniajg. Jednak terapia bezsennosci prze-
wlektej nie opiera sie jedynie na lekach — one ja tylko wspieraja. Niestychanie
wazne jest przestrzeganie zasad higieny snu, ograniczenie czasu jego trwania
lub stosowanie techniki kontroli bodzcow, ktérej celem jest ustalenie statego
rytmu snu i czuwania. W przypadku przewlektej bezsennoéci warto sie zgtosic¢

do jednej ze specjalistycznych poradni [Jarosz 2016].
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Stres

Proces starzenia sie organizmu przebiega w sposéb bardzo indywidualny, nie-
jednokrotnie wazniejsze niz wiek chronologiczny sg subiektywne wskazniki
psychologiczne i spoteczne tego okresu. Poziom odczuwanych strat lub kosz-
tow starzenia sie bedzie dla kazdego cztowieka inny, gdyz zalezy od biologicz-
nych, psychologicznych cech jednostki, jej biografii i grupy pokoleniowej, do
ktérej przynalezy. W efekcie, proces starzenia sie i sama staro$¢ moze mieé
rozne oblicza. Dla niektdrych czas zaprzestania aktywnosci zawodowej i przej-
Scia na emeryture bedzie okresem upragnionym, petnym nowych mozliwosci,
np. zajmowania sie tym, na co nie mozna byto sobie pozwoli¢ wczesniej z po-
wodu pracy zawodowe;j i konieczno$ci wypetniania obowigzkéw rodzinnych.
Natomiast dla 0os6b postrzegajacych staro$¢ i starzenie sie jako czas niepro-
duktywny, pozbawiony radosci i sensu, stanie sie ona faza zycia polegajaca
gtéwnie na oczekiwaniu na $mier¢ [Zych 2007, s. 54].

Osoby starsze w obliczu zmian zachodzacych w ich zyciu, staja wobec
koniecznosci poradzenia sobie z nowymi zadaniami i problemami. Niejedno-
krotnie zmiany te wywotujg silne przezycia, zmuszajg do przystosowania sie
i sg silnym Zrédtem stresu. Sa to m.in. problemy zwigzane ze zmiana sytuacji
materialnej (zakonczenie pracy zarobkowej, przejécie na emeryture lub rente),
zdrowotnej (utrata sit i sprawnoéci), rodzinnej (Smieré wspdtmatzonka, odej-
Scie z domu dzieci) i spotecznej (utrata znaczenia spotecznego, kontaktow).
Stres zwigzany ze starzeniem sie prowadzi do zmiany priorytetéw zyciowych.
Najwazniejsze staja sie te czynniki, ktore byty istotne w okresie dziecinstwa:
poczucie bezpieczenstwa, potrzeba podtrzymania aktywnosci i stymulacji,
dbanie o dobrostan psychologiczny i fizjologiczny [Dziedzic 2015, ss. 278—279].

Sposobem reagowania na stres, charakterystycznym dla osoby starszej,
jest zachowanie zwiagzane z przemiennym reagowaniem emocjonalno-beha-
wioralnym: osoba uczy sie nowej formy zachowania, ale wraca do starego
schematu dziatania. Zgodnie z teoria stresu starosci B.L. Neugartena, R. Havi-

ghursta i S.S. Tobina skuteczne przystosowanie do starosci zwigzane jest ze
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sztuka radzenia sobie z problemami i zadaniami rozwojowymi tego okresu [za:
Stras-Romanowska 2000, ss. 263-292].
Do najistotniejszych zadan rozwojowych okresu péznej dorostosci naleza:
1) Przejscie na emeryture, co wigze sie z utratg pozycji zawodowej i moze
taczy¢ sie z zachwianiem poczucia wtasnej wartoéci (samooceny).
2) Adaptacja do pogarszajacej sie sprawnosci fizycznej, poznawczej i zdro-
wotnej, co prowadzi do zmniejszenia samodzielnosci, w pewnym stopniu
skazuje na uzaleznienie od innych. Moze to wptywaé na obnizenie samo-
oceny i zmniejszenie wiary w mozliwo$¢ kontroli otoczenia.
3) Przyjecie do $wiadomosci i zaakceptowanie nieuchronnosci $mierci

wtasnej i najblizszych [Stras-Romanowska 2000, ss. 263-292].
Podsumowanie

Wiek podeszty to czas, kiedy zmienia sie nie tylko nasz wyglad zewnetrzny,
ale takze nasze codzienne przyzwyczajenia zwigzane z odzywianiem, aktyw-
noscia fizyczna czy snem. Pojawiaja sie problemy ze zdrowiem, co moze ozna-
czaé, ze seniorzy zaczynajg unikaé réznorakich uzywek. Starzenie to proces
ciggty, dynamiczny, to réwniez nieunikniony etap zycia cztowieka. W zwigzku
ze starzeniem sie spoteczenstw konieczne jest rozwiniecie profilaktyki wa-
runkujacej pomysine starzenie, ktore zalezy od wielu elementdw, do ktérych
zalicza sie czynniki: srodowiskowe (dieta, aktywno$¢ fizyczna, sen, styl zycia),
genetyczne, psychologiczne oraz spoteczne (relacje i kontakty z innymi ludz-

mi).
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Cztowiek w wieku podesztym
a sport. Aktywnos¢ ruchowa
0sOb w wieku podesztym

Ruch jest zyciem

Arystoteles

Ruch i aktywnos$¢ ruchowa sa niezbednymi elementami prawidtowego roz-
woju cztowieka. W wytycznych Unii Europejskiej z 2008 roku, a dotyczacych
aktywnosci fizycznej, podano, ze w wyniku regularnej aktywnosci fizycznej
ludzkie ciato przechodzi morfologiczne i funkcjonalne zmiany, ktére moga
zapobiega¢ wielu schorzeniom lub opdzniaé ich wystepowanie oraz popra-
wia¢ zdolno$¢ do podejmowania wysitku fizycznego [Wytyczne UE do-
tyczace aktywnosci fizycznej... 2008].

Warto przypomnieé, ze zgodnie ze wskazaniami Swiatowej Organizadji
Zdrowia oraz Unii Europejskiej, zaleca sie osobom starszym podejmowanie
umiarkowanej aktywnosci fizycznej przez co najmniej 30 min przez 5 dni w ty-
godniu lub bardzo intensywnej aktywnosci fizycznej, przez co najmniej 20 min
przez 3 dni w tygodniu. Promuje sie takze wykonywanie 2-3 razy w tygodniu
¢wiczen zwiekszajacych zardwno site miesni, jak ich wytrzymato$é. Ogromne

znaczenie ma trening sitowy i ¢wiczenia poprawiajgce koordynacje ruchowa,
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ktére pomagaja zapobiega¢ upadkom oraz moga sie przyczyni¢ do poprawy
nastroju i redukcji objawdw depresji wsréd osdb starszych z niewielkimi de-
ficytami poznawczymi. Wywierajg one wielokierunkowy, pozytywny wptyw
na sfere fizyczng i psychiczng, przyczyniaja sie do polepszenia sprawnosci
fizycznej, redukcji dolegliwoéci bélowych ze strony kregostupa, poprawy ja-
koéci snu i zmystu réwnowagi. Zmniejszajg lek przed utratg sprawnoéci i uza-
leznieniem od osdb trzecich, poprawiaja nastréj i redukuja objawy depres;ji,
przyczyniajac sie ostatecznie do polepszenia, jakosci zycia 0oséb w starszym
wieku [Rowinski, Dabrowski 2012, ss. 531-548].

Zmiany demograficzne polegajace na wydtuzaniu sie przecietnego czasu
trwania zycia, spadku liczby urodzen i w konsekwencji zwiekszaniu sie popu-
lacji starszych oséb w spoteczenstwie, stanowig wielkie wyzwanie spoteczne
dla wszystkich panstw, w tym takze i Polski. Z drugiej strony, starzenie sie
jest nie tylko wyzwaniem, ale i osiggnieciem cywilizacyjnym, a potencjat oséb
starych to ciagle niewykorzystana w petni szansa dla spotecznosci. Jednym
ze sposobodw tagodzenia konsekwencji zmian demograficznych i spotecznych
jest wdrazanie koncepcji aktywnego starzenia sie, umozliwienie ludziom tego,
by jak najdtuzej pozostawali osobami samodzielnymi i aktywnymi w zyciu
spoteczenstwa. Zapewne podniesie to jakos¢ ich zycia w okresie starosci.

Aktywnosé sportowa wérdd ludzi starych w Polsce jest stabo rozpowszech-
niona. Seniorzy, czyli osoby po 60. roku zycia i emeryci, sg czesciej postrzegani
w tradycyjnych rolach mentoréw i opiekunéw niz jako osoby aktywne. Pod-
stawowa przeszkoda w uprawianiu sportu w tej grupie wiekowej jest czesto
zty stan zdrowia i zta sytuacja materialna. Istotng barierg jest strach przed
wchodzeniem w nowa role, a wiec wynikajacy z emocji. Zwiekszajacy sie z roku
na rok odsetek oséb starszych w Polsce zmusza spoteczenstwo do zwrbcenia
wiekszej uwagi na ich potrzeby i pragnienia. Senior to nie tylko dziadek i bab-
cia siedzacy przed telewizorem w domowym zaciszu, ale kto$, kto ma pomyst
na alternatywne spedzanie wolnego czasu, ktérego mu przeciez nie brakuje.
Warto by¢ aktywnym na kazdym etapie zycia, bo przeciez ono, niestety, tak

szybko mija. Jednym ze sposobdéw na dtuga i szczesliwg staros¢ jest zachowa-
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nie jak najlepszej kondycji fizycznej. Nigdy nie jest za pézno, na to, aby dbac
o swoje zdrowie. Warto tez pamietaé, jak wazna jest profilaktyka i zachowy-
wacé zasady prewencji. Aktywno$c¢ jest koniecznosScia. Postep w medycynie
pozwala na skuteczniejsze leczenie wielu schorzen i na lepsza profilaktyke.
Kolejnym czynnikiem, wptywajgcym na nasz stan w okresie staroéci, jest
jako$¢ zycia na poprzednich etapach ontogenezy. To prawidtowa profilaktyka
i odpowiednie leczenie chor6b w mtodszym wieku decyduje w znacznej mie-
rze o naszej kondycji w jesieni zycia. Pozytywnym zjawiskiem staje sie fakt,
ze $wiadomos¢ naszego spoteczenstwa w tym zakresie z roku na rok roénie.
Cztonkowie wspodtczesnych spoteczenstw zastanawiaja sie, jak korzystnie za-
gospodarowac wolny czas po przejsciu na emeryture. Osoby, ktore byty ak-
tywne zawodowo, angazowaty sie w zycie rodzinne, spoteczne, maja wtasna
dziatke, szukajg wyzwan, pomimo, ze przeszty w czas spoczynku. Majg duzo
wolnego czasu i wiedza jak go zagospodarowaé. Pozostawanie aktywnym
w okresie starosci i poszukiwanie alternatyw dla utraconych rél i pozycji spo-
tecznych jest jednym z rozwigzan stuzacych utrzymaniu satysfakcji z zycia.
Aby zapewnia¢ seniorom rozrywke, powstaje coraz wiecej stowarzyszen i grup
spotecznych zajmujacych sie réznorakimi formami spedzania wolnego czasu.
Zachowanie aktywnos$ci w okresie starosci przynosi same zalety. Liczba

korzysci ptynacych z aktywnosci fizycznej jest zaskakujaca — wywotuje m.in.
korzystne zmiany w strukturze uktadu stawowo-wiezadtowego i mie$niowe-
go oraz ich czynnoéciach w wyniku wzmacniania sity miesni, poprawy rucho-
mosci stawdw, a takze utrzymywania wtasciwej gestosci i struktury kosci.
W efekcie prowadzi to do zmniejszenia liczby urazéw, a takze spowalnia roz-
woj osteoporozy [Marchewka i in. 2012]. Istnieje wystarczajaca liczba dowo-
déw na to, ze osoby prowadzace aktywny tryb zycia, moga osiggnac szereg
korzysci zdrowotnych, do ktérych trzeba zaliczy¢:

« mniejsze ryzyko wystapienia schorzen uktadu sercowo-naczyniowego,

- zapobieganie i/lub opdZnienie rozwoju nadcis$nienia tetniczego oraz lepsza

kontrole ci$nienia tetniczego,

« poprawe funkcjonowania serca i uktadu oddechowego,
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« zachowanie funkcji metabolicznych oraz mniejsze ryzyko wystapienia
cukrzycy typu 2.,

« kontrole masy ciata i zmniejszenie ryzyka otytosci,

+ mniejsze ryzyko wystapienia niektérych choréb nowotworowych, np. raka
piersi, prostaty i okreznicy,

« mniejsze ryzyko wystapienia osteoporozy oraz ztaman,

- poprawe funkgcji trawiennych i regulacje rytmu wyprdznien,

- zachowanie i poprawe sity oraz wytrzymatosci miesni,

« zachowanie funkcji motorycznych, w tym sity i koordynacji ruchowe;j,

« zachowanie funkcji poznawczych oraz mniejsze ryzyko rozwoju depresji,

« zmniejszenie poziomu stresu oraz zwigzang z tym lepszg jako$¢ snu,

+ lepszy obraz wtasnej osoby oraz wzrost poczucia wtasnej wartosci, a takze
wiekszy entuzjazm i optymizm,

« mniejszg absencje w pracy spowodowana choroba,

« u 0séb w podesztym wieku — mniejsze ryzyko upadkéw oraz opdznienie
pojawienia sie schorzeh przewlektych zwigzanych z procesem starzenia
[Wytyczne UE dotyczace aktywnosci fizycznej... 2008].

Tej czesci spoteczenstwa, ktdra nigdy nie miata do czynienia z jakimkol-
wiek wysitkiem fizycznym trudno w to uwierzyé, ale ruch fizyczny uzaleznia.
Wystarczy ok. 8 tygodni regularnej aktywnosci, aby ,uzalezni¢ sie od ruchu”,
a doktadniej od wydzielanych podczas ¢wiczen endorfin. U systematycznych
biegaczy zaobserwowano wzrost opornosci galwanicznej skéry po jednym
dniu bez treningu. W innym badaniu zmeczenie i somatyczne objawy depresji
pojawity sie w tydzien po zaprzestaniu ¢wiczen i pozwalaty przewidywacé roz-
woj objawdw poznawczo-afektywnych w drugim tygodniu. Mondin i wspét-
autorzy, badajac ochotnikbw poddajacych sie dobrowolnie trzydniowej de-
prywacji stwierdzili u badanych wzrost poziomu leku, napiecia, przygnebienia
i zaktopotania” [Guszkowska 2012, s. 851].

Dziatajace praktycznie w kazdym miescie kluby seniora maja w swojej ofer-
cie szereg zaje¢ dostosowanych do potrzeb i wymagan tej grupy spotecznej, a

w wiekszosci klubéw fitness sg zajecia przeznaczone tylko dla 0séb 60+, dlatego
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tez kazdy moze znalez¢ co$ odpowiedniego dla siebie, jesli tylko naprawde chce.
Powstajg réowniez sitownie plenerowe, ktére mozemy zobaczy¢ niemal w kaz-
dy parku. Pomimo, ze sa przeznaczone niemalze dla kazdej grupy wiekowej, ich
uzytkownikami sg zazwyczaj osoby starsze. Nie sposéb przecenié korzysci wy-
nikajacych ze spedzania w ten sposéb czasu wolnego. Zwazywszy na fakt, iz po-
miedzy 50. a 70. rokiem zycia tracimy ok. 30% masy mieéniowej na rzecz tkanki
ttuszczowej jest to ogromna alternatywa dla ludzi, ktérzy bedac seniorami, nie
chcg jednak straci¢ mtodzienczego wigoru. Korzystanie z takiej sitowni ma row-
niez szereg innych zalet. Przynosi ogdlna poprawe kondycji, wptywa pozytyw-
nie na stan naszej sylwetki, koloryt skéry czy na dtugosé i jakos$é¢ snu. Poza tym
dziata korzystnie na kondycje psychiczng starszej osoby. Jest miejscem spotkan
i przyjemnie meczacego relaksu. Takie ¢wiczenia to alternatywna, bezpieczna
i niepowodujaca urazdédw forma ruchu. Poczatkowo byta to oferta aktywnoéci
skierowana do mtodych osdb, z czasem zyskata wieksze uznanie u dojrzalszej
czesci spoteczenstwa. Jak w kazdej aktywnosci, tak i w tej, najwazniejsza jest
rozgrzewka. To dzieki niej nie nabawimy sie niechcianych urazéw, rozluznimy
zastate partie mieéniowe i stawy, zapewnimy sobie odpowiednig koordynacje.
Prawidtowa rozgrzewka powinna zawiera¢: rozciagganie wszystkich partii miesni,
przygotowanie stawéw do wysitku — dobra propozycja jest kilkuminutowa jazda
na rowerze dla poprawy krazenia przed intensywnym wysitkiem [Bucior 2007].

U os6b starszych promocja zdrowia powinna dotyczy¢ okreslonych dziatan,
zwigzanych z: przystosowaniem ich do przejécia na emeryture, zachowaniem
zdrowia psychicznego, jakosci zycia oraz postepowaniem prozdrowotnym.
Ogromne znaczenie dla senioréw maja uniwersytety trzeciego wieku (UTW),
ktére — oprécz dziatan edukacyjnych — oferuja zajecia ruchowe. Wspélne gru-
powe ¢wiczenia i uczestniczenie w zajeciach przyczyniaja sie do spedzania czasu
w przyjemny i warto$ciowy sposoéb, a to skutkuje odprezeniem i zadowoleniem.
Wiekszo$¢ stuchaczy UTW stanowig kobiety w mtodszym wieku emerytalnym,
ale patrzac na prognozy demograficzne, istnieje potrzeba podjecia dziatan, kté-
re spowodujg zwiekszenie uczestnictwa mezczyzn oraz oséb powyzej 65. roku

zycia w zajeciach uniwersytetow trzeciego wieku [Szynal 2013].
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Kobiety i mezczyzni majg rézne modele spedzania wolnego czasu. Wigk-
szo$¢ placowek UTW prowadzi zajecia zwigzane z kulturg fizyczng, co wskazuje
na $wiadomos¢ roli, jaka aktywnos$é ruchowa odgrywa w procesie pomysine-
go starzenia sie. NajczesSciej organizowane typy zaje¢ rekreacyjno-sporto-
wych (wycieczki krajoznawcze, systematyczne zajecia rekreacyjno-sportowe
i piesze wycieczki) $wiadczg o réznorodnosci oferty w zakresie kultury fizycz-
nej w badanych UTW. Nalezy réwniez zauwazy¢, ze oprdcz utrzymywania sie
popularnosci tradycyjnych form aktywnosci fizycznej, czyli gimnastyki i pty-
wania, wzrasta zainteresowanie takimi formami, jak nordic walking czy taniec.

Wieloé¢ placéwek UTW determinuje réznorodnoé¢ oferty zwigzanej z
systematycznie organizowanymi zajeciami rekreacyjno-sportowymi — im
wieksza placéwka, tym wiecej rodzajow zaje¢ obejmuje oferta oraz maja
one bardziej zréznicowany charakter (Tai Chi, metoda Dennisona/gim-
nastyka mozgu), co nie wydaje sie zaskakujace, biorgc pod uwage poten-
cjalne ograniczenia organizacyjne w mniejszych placéwkach [Morgulec-A-
damowicz i in. 2010, ss. 73-80].

Celem proponowanej aktywnosci fizycznej o dziataniu ogdlnym jest utrzy-
manie na obecnym poziomie (lub doskonalenie) sprawnoséci uktadu ruchu,
krazeniowo-oddechowego oraz nerwowego. Do tej grupy ¢wiczen naleza:
¢wiczenia oddechowe, ogdlnokondycyjne, ¢wiczenia w wodzie, gimnastyka
poranna i zajecia rekreacyjne. Z kolei usprawnianie o dziataniu miejscowym
ogranicza zaangazowanie mieéni do jednej czesci ciata i nie wywotuje odczy-
noéw ogdlnoustrojowych. Liczna grupa ¢wiczen pozwala na wypracowanie od-
powiednich do stanu zdrowia ruchéw, poprawiajacych koordynacje i spraw-
nos$¢ rak. Nie nalezy zapominaé, ze samoobstuga i wykonywanie codziennych
czynnosci stanowiag réwniez doskonaty trening. Ze wzgledu na potrzeby w za-
kresie usprawniania ruchowego, populacje senioréw mozna podzieli¢ na trzy
grupy, a mianowicie:

« zdrowi (petnosprawni),
« chorzy, ale samodzielni,

« osoby, ktére zmuszone sg do korzystania z pomocy 0s6b trzecich.
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Osobom petnosprawnym w zaawansowanym wieku nalezy propono-
waé zajecia o charakterze profilaktyki pierwotnej, czyli codzienna, nie-
zbedna dawke ruchu zwiekszajaca wydolno$¢ i odpornosé organizmu. Daje
to szanse na zachowanie dobrego stanu zdrowia, zaréwno fizycznego,
jak i psychicznego. Aktywnos$¢ ta wptywa mobilizujaco i daje zadowole-
nie, bowiem samodzielno$¢ wraz z mozliwoscig jednoczesnej samoobstu-
gi w petnym wymiarze wptywajg na dobry nastrdj, redukujac wystepujaca
w tym okresie zycia sktonno$¢ do depresji.

Bardzo waznym zagadnieniem, zwigzanym ze sprawnosécig ruchows, jest
utrzymanie réwnowagi, a w konsekwencji — pewnej lokomocji. Dynamicz-
ne ¢wiczenia rbwnowazne i poprawiajace site miesniowa (izometryczne), li-
kwiduja czesto towarzyszacy starosci lek przed upadkami. Nalezy doda¢,
ze podejmowanie staran o wyeliminowanie upadkéw stanowi jeden z prio-
rytetbw pracy z osobami starymi. Osoby w podesztym wieku ze zwigkszo-
nym poziomem sprawnoéci, wykonujac réznorodne akty ruchowe, nawet te
o niezbyt duzym obcigzeniu, utrzymujg swa sprawnos$¢ psychofizyczng na
statym poziomie. Niskie dawki obcigzenia pozwalajg zachowaé sprawnosé
i daja mozliwos¢ utrzymania niezaleznoéci. Zatem panujgca powszechnie
opinia, iz tylko intensywny trening daje sukces, szczegdlnie w przypadku se-

nioréw, jest btedna [Rottemund i in. 2015].
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Fotografia 1. Trening nordic walking prowadzony przez instruktora Janusza Grzebskiego dla

studentéw uniwersytetu trzeciego wieku

Zrédto: archiwum wtasne.

Darmowa i aktywna forma ruchu sa ,spacery z kijkami, a wtasciwie mar-
sze o0 obco brzmiacej nazwie nordic walking"— nie wymagajg one specjalnych
sal treningowych, ani naktadéw finansowych, gdyz, jak twierdzi S. Arvonen,
propagatorka tego sportu, kazdy, kto chodzi, moze uprawia¢ nordic walking,
poniewaz jest on zaprojektowany dla kazdego poziomu sprawnosci, ptci i wie-
ku [za: Kosiniska, Niebroj 2010]. Ta aktywnos$¢é ruchowa wywodzi sie z Finlandii.
Wymyslona zostata w latach 20. XX wieku, jako forma treningu dla narciarzy
biegowych. Obecnie jest rodzajem marszu, ktéry w wyniku koniecznoéci uzy-
wania kijkéw angazuje zdecydowanie duza liczbe partii mie$niowych do wy-
sitku. Sg to m.in. miesdnie klatki piersiowej, tricepsy, bicepsy, miesnie ramion i
brzucha. Wazne jest rowniez to, ze te dyscypline moze uprawiaé prawie kazdy,
bez wzgledu na wiek, stan zdrowia czy wage (zob. fot. 1).

Marsze mogg odbywac sie po terenie zaréwno ptaskim, jak i gbérzystym, po

plazy i po lesie, zimg i latem. Nordic walking jest jedna z najszybciej rozwijajg-
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cych sie form aktywnoséci zdrowotnej i fizycznej na Ziemi. Przewiduje sig, ze w
przysztosci bedzie odgrywat znaczaca role w procesie utrzymywania dobrego
stanu zdrowia u ludzi w kazdym wieku i w kazdym miejscu na $wiecie. Prze-
prowadzono wiele badan, ktére jednoznacznie wskazaty na réznorakie korzy-
Sci ptynace z tej formy aktywnosci ruchowej, i to dlatego zapewne, seniorzy
tak upodobali sobie te dyscypline sportu.

Znany jest rowniez pozytywny wptyw nordic walking na zmniejszanie
napiecia w uktadzie krwionosnym, w odniesieniu do choréb sercowo-naczy-
niowych, a w szczegdlnosci miazdzycy. Wszystkie badania przeprowadzone w
zwiazku z rozpoczeciem treningu potwierdzajg, ze ma on pozytywny wptyw
na kondycje badanych. Zwiekszyta sie m.in. wydolnos¢ uktadu krwionosnego
i oddechowego, nastgpit wzrost wytrzymatosci miesni oraz zmniejszyty sie
béle w okolicach szyi i ramion. Ponadto marsze te majg pozytywny wptyw na
nastréj i samopoczucie senioréw. Nastepuje znaczne polepszenie sie ich kon-
dycji psychicznej [wwwfit.pl/top-5-sportow-idealnych-dla-seniorow/4404/,
dostep: 10.12.2017].

Korzystny wptyw na prace uktadu krazenia ma rowniez jazda na rowerze.
Juz 10 min tej formy ruchu ma zbawienny wptyw na prace uktadu krwiono-
Snego i poprawia prace miesni, 20 min wspiera uktad odpornosciowy, a 50 min
przemiane materii. Poza tym jazda na rowerze daje poczucie swobody, w pro-
sty sposdb umozliwia kontakt z przyroda, a takze odkrywanie nowych miejsc
[https://wwwfit.pl/top-5-sportow-idealnych-dla-seniorow/4404/,  dostep:
1012.2017]. Poprawia takze wytrzymato$¢, moc i szybko$¢ miesni konczyn
dolnych, wzmacnia posladki i wymusza napiecie miesni plecéw, przedramion
czy brzucha, ktérego miesnie (np. poprzeczny) maja wptyw na stabilizacje
ciata rowerzysty (stabilizacja centralna). Pedatowanie na rowerze to forma
bardzo zdrowego ruchu, wprost idealna w przypadku rehabilitacji konczyn
dolnych lub w problemach ze stawami kolanowymi. Jazda rowerem, obok np.
ptywania, to zalecana forma aktywnosci dla 0séb z nadwaga czy chorobami
zwyrodnieniowymi stawdw. Ruch na rowerze jest nieinwazyjny, naturalny i nie

obciaza uktadu szkieletowego osoby ¢wiczacej. Dobre samopoczucie zapew-
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nia nie tylko, dlatego ze wptywa na wydzielanie sie hormondw szczescia, ale
choéby z powodu przywrécenia osobom starszym niezaleznosci, mobilnosci,
mozliwosci dotarcia tam, gdzie moga realizowaé swoje potrzeby spoteczne.
W wiekszych miastach zaczynaja powstawaé wypozyczalnie trojkotowych
rowerdw. Jadac takim pojazdem, starsze osoby nie muszg bac sie, ze sie prze-
wrocg  [http://tustolica.pl/trojkolowe-rowery-dla-emerytow-w-parku-brod-
nowskim_70965, dostep: 12.12.2017].

Kolejna, odpowiednia dla senioréw, aktywnoscig ruchowg jest ptywanie.
Sita wypornosci wody powoduje, ze ciezar ciata spada az 7-krotnie, dzieki cze-
mu ptywanie nie obcigza stawdw, a za to modeluje sylwetke oraz pozwala
spali¢ ok. 700 kalorii na godzine. Wzmacnia mieénie plecéw, ramion i ng, a
zatem pomaga w leczeniu schorzen kregostupa. Cwiczenia moga zostaé tak
dobrane, ze beda odpowiednim uzupetnieniem rehabilitacji, a w nielicznych
przypadkach sg w stanie ja zastapi¢. Oddziatywanie tej formy ruchu na or-
ganizm cztowieka jest niezwykle szerokie i sprzyja utrzymaniu zdrowia przy
zachowaniu odpowiedniego czasu i intensywnosci ¢wiczen. Podkresla sie zna-
czenie ptywania dla sprawnego funkcjonowania uktadu oddechowego, krwio-
no$nego i nerwowego. Poziome utozenie ciata sprzyja lepszemu ukrwieniu
wszystkich jego partii i dlatego uktad sercowo-naczyniowy ma korzystniejsze
warunki do funkcjonowania [tubkowska, Szark-Eckardt 2015]. Systematyczne
uprawianie ptywania poprawia przemiane materii oraz przeciwdziata przezie-
bieniom, hartujac organizm ludzki, ktéry zostaje dotleniony, a wiec zwieksza
sie jego odpornosé, wytrzymatosé i wydolnoéé. Do korzysci wynikajacych z
regularnej aktywnosci fizycznej w wodzie nalezy rowniez poprawa czucia ki-
nestetycznego, redukcja zawartosci ttuszczu i catkowitego cholesterolu, ob-
nizenie masy ciata.

W ostatnich latach jedna z najbardziej popularnych form aktywnosci
fizycznej stat sie taniec. Za sprawg bardzo rozpropagowanej mody na tan-
czenie, coraz wieksza grupa os6b zapisuje sie na wszelkie kursy taneczne. Z
roku na rok przybywa szkét tanca przedstawiajacych niezwykle zréznicowana

oferte. Nieistotne sa tez zdolnosci czy umiejetnosci, poniewaz zajecia organi-
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zowane sa na wielu stopniach zaawansowania, co pozwala kazdemu znalez¢
takie, ktore dadza mu satysfakcje i radosé, a takze spetnia jego oczekiwania.
Taniec jest naturalnym ruchem, biologiczng potrzeba organizmu, a jednocze-
$nie zrodtem zdrowia. Towarzyszy nam od poczatku naszego istnienia i jest
obecny na kazdym etapie zycia. Taniec od zarania dziejoéw jest wazna czescig
zycia spotecznego i duchowego. Ludno$¢ pierwotna uczynita go nawet trescig
malowidet skalnych. Traktowany byt rytualnie, uczyt i przekazywat kolejnym
pokoleniom tradycje i wartosci. Taniec ma dobroczynny wptyw na funkcjo-
nowanie organizmu. Kazda forma zaje¢ tanecznych, dostosowana do wieku i
mozliwosci osoby ¢wiczacej, przynosi duzo korzysci. Nie tylko pozwala zacho-
wac sprawnoéc¢ fizyczng i hamuje rozwdéj wielu dolegliwosci oraz choréb, ale
takze pobudza mézg do statej aktywnosci, czego efektem jest poprawa zdol-
nosci kojarzenia, skupienia uwagi i przede wszystkim pamieci. Jest tez sposo-
bem na zapetnienie luki, jaka powstata w konsekwencji zakoriczenia pewnych
etapow zyciowych. Nowe kontakty towarzyskie pozwalajg zapomnieé o sa-
motnosci, stagnacji i monotonii zycia codziennego. Jednak, przede wszystkim
taniec to zrédto satysfakgji, radosci i szczescia, czyli wyznacznikéw jakosci
zycia [Banio, Banio-Surmiak 2017, s. 369].
Czasami, bardzo rzadko, wystepuja przeciwskazania do aktywnoéci fizycz-

nej, takie jak:

« wystepowanie powiekszajgcego sie tetniaka aorty,

« komorowe zaburzenia rytmu indukowane wysitkiem,

« zwezenie aorty znacznego stopnia,

« krafcowa niewydolnoé¢ krazenia,

+ wysokie ci$nienie tetnicze krwi,

- inna ciezka choroba w krancowym stadium.
Podsumowanie

Poza nielicznymi, wymienionymi wyzej, przypadkami, podejmowanie aktyw-

nosci fizycznej w kazdym wieku, takze w pdznej dorostosci, odgrywa duza
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role w utrzymaniu wtasciwego poziomu wydolnosci fizycznej i psychicznej,
a takze spowalnia procesy starzenia sie organizmu. Aktywno$¢ ruchowa
opdznia zachodzenie zmian w uktadzie ruchu, poprawia elastyczno$¢ tkanek
okotostawowych, wptywa na fizjologiczne utrzymanie zakresu ruchu w sta-
wach. Ludzie starsi zyskujg dzieki ¢wiczeniom wieksza mase mie$niowa, po-
prawia sie ich gibko$¢, sita oraz koordynacja ruchowa. Zaobserwowano réw-
niez szereg korzysci w postaci poprawy wentylacji oddechowej, ruchomosci
klatki piersiowej, elastycznosci miesni oddechowych, pogtebienia wydechu,
zmniejszenia dusznoéci. Cwiczenia o umiarkowanej intensywnosci oddzia-
tuja na zmiany w mechanizmie odpornosciowym.

Treningi powinny by¢ wykorzystywane w profilaktyce wielu choréb, takich
jak: cukrzyca, osteoporoza, miazdzyca, nadci$nienie tetnicze. Zajecia sporto-
we niosg za sobg wymierne korzysci, nie tylko w zakresie fizjologicznym, ale
maja réwniez dobroczynny wptyw na psychike i styl zycia. Najlepszg motywa-
cjg do aktywnosci sa ¢wiczenia wykonywane w grupach. Seniorzy motywujg
siebie nawzajem i sg dla siebie oparciem w chwilach zwatpienia i stabosci.
Za pomoca dziatah prozdrowotnych i profilaktycznych mozna korzystnie
wptynaé na opdznienie momentu pojawienia sie wielu schorzen i utraty sa-
modzielnosci. Wazne jest motywowanie 0séb starszych do treningu przez
uéwiadomienie korzysci, jakie przynosi regularny ruch [Gebka, Kedziora-Kor-

natowska 2012, ss. 256-259].
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Wymarzona staros¢ w opinii ludzi
w wieku podesztym

Staros¢ jest dos¢ specyficznym okresem naszego zycia. We wczesniejszych
jego etapach wiekszo$¢ z nas nie chce o niej mysleé. Rzadko tez snujemy pla-
ny na staro$¢, bowiem niejednokrotnie sie jej boimy. Kojarzy sie nam z prze-
mijaniem, chorobami i coraz mniejsza sprawnoscia. Nasz wyglad zewnetrz-
ny zdradza uptyw lat, czesto tez nie jestedmy juz tak zwawi jak kiedys. To
wszystko uswiadamia nam, ze powoli zblizamy sie do kresu naszego zycia,
a przeciez nikt z nas nie chce umierac.

Zatem zostawiamy staro$¢ samej sobie, staramy sie jej nie zauwaza¢, nie
widzie¢ skutkéw uptywu lat, nie rozmawiac o niej — udawad, ze nie istnieje. To
wszystko prowadzi do tego, ze nie lubimy starosci, a osoba wkraczajgca w wiek
sedziwy staje sie nieszczesliwa. Czesto uwaza, ze jest ciezarem dla rodziny,
rzadziej wychodzi zdomu, gdyz niejednokrotnie wstydzi sie zmian czynionych
przez czas w swoim organizmie. Jest juz bowiem mniej sprawna, stabiej radzi
sobie z wszelkimi udogodnieniami technologicznymi, ktére sa wszedzie.

Problemy w funkcjonowaniu osoby starszej w otaczajacej jg rzeczywisto-
$ci moga pojawiac sie na kazdym kroku, i dotyczy¢ wielu spraw, poczawszy od
zaparkowania samochodu, gdyz wiekszo$¢ nowych parkomatéw jest skom-
plikowana w obstudze i jedyna formg ptatnosci za postdj jest karta ptatnicza,
a skonczywszy na zatatwianiu spraw w réznego rodzaju urzedach, w ktérych

coraz czesciej wymagana jest rejestracja wizyty online na konkretnie umé-
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wiony termin. Takich przyktadéw jest bardzo wiele, bo — jak mozna zauwazyé
- nowe technologie sg wykorzystywane we wszystkich dziedzinach zycia, nie-
mal na kazdym kroku. Pozornie wydaje sie nam, ze to wielkie udogodnienie, ale
moze to by¢ krepujace dla oséb starszych, gdyz przez cate zycie nauczeni byli
funkcjonowad w inny (dobrze im znany) sposéb, a tu nagle, w tak trudnym dla
nich czasie, technologia wywraca ich $wiat do géry nogami.

W Polsce ciggle funkcjonuje stereotypowe myslenie o starym czto-
wieku, tymczasem powinniémy sobie uswiadomié¢, ze staro$¢ jest jednym
z etapbow naszego zycia.

Nie da sie opracowa¢ jednej definicji starosci, poniewaz starzenie to pro-
ces, w dodatku $cisle zwigzany z wczesniejszymi etapami naszego zycia [Po-
stuszna 2012, s. 75]. Duzy wptyw na to, jak sie starzejemy maja: styl zycia, jaki
prowadzili§my za mtodu, rodzaj pracy, jaki wykonywalismy, a takze to, na jakim
poziomie materialnym zyliémy. Potocznie jednak uwaza sie, ze poczatek sta-
roSci zaczyna sie od ok. 60. roku zycia i czesto takie osoby sg juz nieaktywne
zawodowo, gdyz Sredni wiek przejécia na emeryture wynosi dla kobiet wtasnie
60 lat. Przecietny czas zycia Polakéw to 74 lata, co oznacza, ze po przejéciu
na emeryture pozostaje jeszcze ok. 15 lat zycia i na pewno warto spedzi¢ je
aktywnie [Szukalski 2016, s. 3]. Staro$¢ nie musi przeciez oznacza¢ samotnosci
i biernoéci. Nalezy zastanowic¢ sie nad tym, jak sami seniorzy chcieliby wyko-
rzystac ten czas. Przeciez kazdy wie, ze staro$¢ jest nieunikniona i czeka nas
wszystkich. Moze trzeba tez pomysleé, jak my sami widzimy siebie w roli star-
szych osbéb. Czesto jest to jedyny okres naszego zycia, w ktérym mozemy na
chwile zwolni¢ i robi¢ co$, na co nigdy wczesniej nie mielismy czasu. Wiekszosé
z nas prowadzi do$¢ intensywny tryb Zycia i czesto narzekamy na brak czasu,
a wtasnie na emeryturze w koncu ta sytuacja ulega zmianie. Zdarza sie nierzad-
ko, ze niektdrzy seniorzy, gdy przestajg pracowaé zawodowo, nie umiejg sami
zagospodarowac czasu, a przeciez dotad zawsze im go brakowato, i czuja sie
niepotrzebni. Tymczasem staro$¢ nie musi wigzaé sie z samotnosécia i zniedo-
teznieniem oraz samymi przykroéciami, a wrecz przeciwnie — moze by¢ piekna

pora, przystowiowa ztota jesienia, naszego zycia [Postuszna 2012, s. 75].
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Niestety, aktywna staro$¢ jest w Polsce jeszcze zjawiskiem nowym. Wigk-
szo$¢ spoteczenstwa nadal dostrzega tylko stereotyp osoby starszej, choé
powoli ulega on jednak zmianie. Duza role odgrywajg tu przyktady oséb star-
szych, ktére aktywnie uczestnicza w zyciu gospodarczym, spotecznym, a na-
wet politycznym. Nalezy zwréci¢ uwage, ze proces starzenia sie staje sie coraz
bardziej zauwazalny w Polsce, co spowodowane jest nizem demograficznym.
Jako spoteczenstwo zaczynamy zauwazaé problem staroéci, uswiadamiajac
sobie, co nas wkrotce czeka. Niestety, starosé, ktdérg znamy, nie jest taka,
jaka sami chcielibydmy przezywac i wtasnie to sprawia, ze chcemy walczy¢
ze stereotypami na jej temat. Jako ludzie XXI wieku, czesciej myslimy juz
o pomyslnej starosci, kiedy to osiagniecie sedziwego wieku bedzie wiagzato sie
z niewielkim ryzykiem choréb i niepetnosprawnosci, z wysoka sprawnosciag
fizyczna i intelektualna, a takze, z nadal zachowana, aktywnosécig spoteczng
i zawodowag [Hasinska, Tracz 2013, s. 94].

Uswiadamiamy sobie takze, ze aktywno$¢ osdb starszych jest warun-
kiem koniecznym do ich prawidtowego funkcjonowania i rozwoju, sprzyja
realizowaniu wtasnych celéw i zaspokajaniu potrzeb, umozliwia prowadzenie
harmonijnego i twoérczego trybu zycia [Wréblewska, Btaszczuk 2012, s. 32].
Dziatanie daje seniorowi szanse na wyrazanie samego siebie i tworzy poczu-
cie bycia potrzebnym w roéznych aspektach zycia, uwzgledniajac zwyczaje,
upodobania i mozliwosci kazdego cztowieka z osobna. Stwarza warunki do
obudzenia badzZ ujawnienia zainteresowan, pasji i celéw, ktore jeszcze zosta-
ty do zrealizowania przez seniora. To wszystko sprawia, ze procesy starzenia
opdzniaja sie, a osoba aktywna jest o wiele dtuzej sprawna, zaréwno fizycz-
nie, jak i intelektualnie. Zauwazalny jest takze coraz wiekszy procent takich
senioréw, ktérzy nie tylko dbajg o piekno i site swojego ciata, ale takze walczg
ze stereotypem cztowieka starego. Wedtug badan seniorzy sami zaczynajg
godzi¢ sie z wtasng staroécig, oceniajac jg optymistycznie oraz akceptujac ja
i jej atrybuty [Postuszna 2012, s. 76].

Warto zastanowi¢ sie nad wymarzong staroécig. Nie mozna jednak Sci-

Sle okresli¢, jaka ona bedzie, gdyz kazdy z nas jest inny i kazdy bedzie miat
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inne pragnienia, plany czy upodobania. Na szczescie, w ostatnich czasach
bardzo wzrosty mozliwosci rozwoju senioréw i dostepnych jest coraz wie-
cej réznych form aktywnosci pomagajacych realizowa¢ siebie, a skierowa-
nych wtasnie do oséb starszych.

To oczywiste, ze najbardziej popularng i tatwo dostepna forma spedzania
czasu wolnego seniora jest dziatalno$¢ na niwie wtasnej rodziny. Bardzo waz-
ne sg bowiem kontakty starszego pokolenia ze swoimi dzie¢mi i wnukami,
gdyz wtasnie to najmtodsze pokolenie jest najbardziej pozadanym podmio-
tem troski i mitosci dziadkéw [Postuszna 2012, s. 77]. Sami seniorzy czesto
podkreslaja, ze to wnuki kocha sie bardziej niz wtasne dzieci, gdyz ma sie dla
nich wiecej czasu, cierpliwosci oraz wyrozumiatosci, niz za czaséw mtodosci
dla wtasnych dzieci. Dziadkowie, posiadajgc do$wiadczenie oraz madrosé zy-
ciowg, stanowig cenne zrédto wiedzy dla mtodego pokolenia. Czesto, opowia-
dajac ciekawe historie ze swoich czasoéw, edukuja wnuki, rozbudzajgc w nich
ciekawos¢ i pasje poznawania historii. Wnuczeta nie pozostaja dtuzne — dzieci
lubig rozmawiac¢ z dziadkami o swoich przezyciach czy problemach, poniewaz
sg oni cennym zrédtem wiedzy oraz cierpliwymi stuchaczami. Niejednokrot-
nie seniorzy dostajg za to nie lada nagrode w postaci réznego rodzaju lekgji.
To wtasnie przy wnukach moga nauczy¢ sie obstugi nowoczesnego telefonu
komorkowego, komputera, korzystania z Internetu, a nawet podstaw jezykéw
obcych i poznaé wiele innych, potrzebnych obecnie do codziennego funkcjo-
nowania, nowinek. Nalezy jednak pamieta¢ o tym, by nadmiernie nie obcig-
za¢ dziadkéw opieka nad wnuczetami, gdyz moze to mie¢ zupetnie odwrotny
skutek. Osoby starsze potrzebuja czasem wiecej odpoczynku, a gdy potrak-
tujemy ich jak darmowe nianki, pracujgce cate dni, relacja miedzy najstarszym
a najmtodszym pokoleniem zostanie najprawdopodobniej zaburzona i wza-
jemna che¢ spedzania razem wolnego czasu moze przeksztatci¢ sie w przy-
mus do bycia razem, a w ostateczno$ci spowodowaé wzajemna niechec.

Kolejna forma aktywnej staroéci staje sie korzystanie z oferty, coraz bar-
dziej popularnych, klubéw seniora. Sa to spontanicznie tworzone nieformalne

grupy prowadzone najczesciej przez samych senioréw. Wiekszos¢ z nich funk-
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cjonuje przy wspierajacej je jednostce instytucjonalnej [http://centrumis.pl/
kluby_seniora.html, dostep: 23.11.2017]. Najczesciej sa to organizacje porzad-
kowe, osrodki kultury, spétdzielnie mieszkaniowe czy tez parafie. W takich
klubach seniorzy spotykaja sie z osobami w podobnym wieku, najczesciej ze
swojej okolicy, aby wspdlnie spedzi¢ czas w mitej atmosferze. Kluby senioréw
zazwyczaj sg umiejscowione blisko miejsca zamieszkania seniora, co utatwia
dostep do nich i sg niedroga atrakcja, co jest kolejnym ich atutem. Czasem zda-
rza sie, ze kluby maja okreslong specjalno$é, np. uwzgledniaja jakie$ konkretne
zainteresowania lub wykonywany wczesniej zawdd, jednak najczesciej jedyna
wspolng cecha wszystkich cztonkéw jest po prostu wiek. Podczas spotkan
seniorzy majg mozliwos$¢ rozwijania swoich zainteresowan i talentéw, ponie-
waz wiele klubow ma do zaoferowania wiele ciekawych i réznorodnych zajec.
Tworzone s3 tez kota zainteresowan, wiec kazdy moze uczestniczy¢ w zaje-
ciach rozwijajacych jego pasje czy talenty: poczawszy od robotek recznych,
poprzez $piew i taniec, a skonczywszy, chociazby, na nauce jezykéw obcych.
Klubowicze maja rowniez mozliwo$é wyjazdu na wycieczki we wspdlnie wy-
brane miejsca. Takze sfera kultury nie jest zaniedbywana, gdyz organizowane
sg wypady do teatru, kina czy na réznego rodzaju koncerty, a sami seniorzy
maja mozliwos¢é zaprezentowania swoich zdolnosci na scenie, jesli wyrazaja
taka cheé. Takie kluby sg bardzo dobrym sposobem spedzania wolnego czasu,
zwtaszcza w przypadku 0séb samotnych lub odrzuconych przez najblizszych.
Chroni to seniora przed zamknieciem sie w czterech $cianach i samotnoscia.
Kluby sa tez dobrym sposobem na poznanie nowych i ciekawych ludzi, two-
rzenie nowych wiezi spotecznych, a przede wszystkim ucza, jak pogodzi¢ sie
z przemijaniem, zaakceptowac swdj wiek i towarzyszace temu zmiany.

Nowg, coraz bardziej popularng, forma aktywnosci senioréw sg uniwer-
sytety trzeciego wieku. Od kilku lat zauwazalny jest wzrost zainteresowania
nimi wéréd emerytdw i rencistéw, gdyz nie sa jedynie sposobem na zdoby-
cie wiedzy, ale takze forma rozrywki. Zajecia takie przywracaja po prostu ra-
doé¢ zycia. Wedtug danych Stowarzyszenia Uniwersytetéw Trzeciego Wieku

w Polsce znajduje sie ok. 400 takich placéwek. Najczesciej sg one zlokalizo-
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wane przy juz dziatajacych uczelniach wyzszych, lecz nie tylko — prowadzg
je takze kluby seniora lub szkoty podyplomowe. Uczestnictwo w zajeciach
pomaga wypetni¢ pustke zwigzana ze zmiang trybu zycia, a spowodowa-
ng gtébwnie zaprzestaniem wykonywania pracy zawodowej. Dla takich oséb
niezwykle wazne jest poczucie przynaleznosci do okreslonej grupy spotecz-
nej. To wtasénie podczas zaje¢ seniorzy nawigzujg liczne przyjaznie, a obec-
no$¢ réwiesnikow dodatkowo dopinguje ich do wyjscia z domu i wspdlnych
spotkan [Wroblewska, Btaszczuk 2012, s. 31]. Starsi studenci moga przede
wszystkim poszerza¢ swoja wiedze i nabywac nowe umiejetnosci, uczestni-
czac, w zaleznosci od swoich zainteresowan, w réznych sekcjach, np. medycz-
nych, historycznych, komputerowych, filmowych czy turystycznych. Wsréd
oferowanych zaje¢ czesto pojawiaja sie te, zwigzane z aktywnoécig sporto-
wa, np. marsze z kijkami, gry zespotowe, a nawet taniec. Okres emerytury to
takze $wietny czas na nadrobienie zalegtoSci z przesztosci. Czesto wtasnie
podczas zajeé na uniwersytecie trzeciego wieku wielu senioréw rozpoczyna
nauke jezykdédw obcych, gdyz cztowiek moze skutecznie sie uczyé przez cate
zycie [Hasinska, Tracz 2013, s. 92]. Nie nalezy szukaé przyczyn zmniejszania sie
zdolnosci uczenia wytacznie w samym wieku, ale przede wszystkim w ogdl-
nym stanie zdrowia czy tez w braku zainteresowania nauka, a w konsekwen-
cji braku ¢wiczenia zdolnosci i umystu.

Dla senioréw mieszkajacych zarbwno w mieécie, jak i na wsi, dobrym spo-
sobem na urozmaicenie czasu jest Koséciot. Staros¢ w dzisiejszych czasach ma
coraz wieksze znaczenie ze wzgledu na szybko postepujgcy proces starze-
nia sie catego spoteczenstwa. Kosciét katolicki, uwzgledniajac ten fakt, po-
dejmuje dziatania, ktére majg na celu pomoc osobom starszym i ich aktywi-
zacje [Chechelski 2011, s. 19]. Po pierwsze, analizowana jest sytuacja zyciowa
senioréw, a takze oséb zyjacych w ubdstwie i/lub owdowiatych. Nastepnym
etapem jest gtoszenie przez ksiezy nauki Bozej na temat staroéci, ktéra ma
stuzyé pomocg zaréwno osobom starszym, jak i ich rodzinom, aby tatwiej im
byto ich wspieraé. Konsekwencja tego sg rozmaite inicjatywy podejmowane

przez duszpasterzy i coraz czesciej realizowane w parafiach. Ksieza organizuja
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np. pielgrzymki do réznych miejsc $wietych. Dla senioréw to bardzo wazna
sprawa w ich zyciu, poniewaz majg wtedy mozliwos¢ pomodli¢ sie w takim
miejscu za zdrowie, o pomysinos¢ dla siebie, dla rodziny badZz odpokutowac za
popetnione wystepki, co dla oséb wierzacych, zwtaszcza w kontekscie odej-
Scia, jest niezwykle istotne. Oprécz wyjazddw organizowane sg réwniez przy-
gotowania do przyjecia grup pielgrzymkowych, ktére przechodza przez dang
parafie. Seniorzy majg mozliwo$¢ niesienia pomocy innym i maja wieksze po-
czucie swojej sprawczosci. Kolejng i coraz czesciej spotykana forma angazo-
wania oséb starszych jest pomoc przy przygotowaniu festynéw rodzinnych
odbywajacych sie przy kosciele [ks. Dziedzic 2015, s. 106]. Kazda osoba starsza,
angazujac sie w takie wydarzenie, ma sposobnos¢ do wykazania sie, autopre-
zentacji. Jedli chodzi o kobiety, pokazujg swoje zdolnosci kulinarne — pieka
ciasta lub przygotowujg inne smakotyki, a jesli chodzi o mezczyzn, wykazujg
sie, organizujac rozne atrakcje. Takie dziatanie jest bardzo wazne dla senioréw,
poniewaz maja oni poczucie, ze ktos ich potrzebuje, a w ich wieku stanowi to
silng motywacje do aktywnosci. Ciekawa i atrakcyjng forma aktywnosci oséb
starszych jest uczestnictwo w koscielnych chérach lub przynaleznosé¢ do or-
kiestr strazackich. Jak wiadomo, muzyka potrafi ztagodzi¢ obyczaje kazdego
cztowieka. Nauka $piewu w chérze koscielnym pozwala rozwinaé skrzydta,
a nawet ujawnia u wielu senioréw talent muzyczny, o ktérym czesto sami nie
wiedzieli. Przy okazji spotkan na prébach do wszelakich wystepdéw ludzie ucza
sie wspoOtpracowal ze sobg, mito spedzajg czas podczas przygotowan i sg
maksymalnie pobudzeni do dziatania dla wspdlnego dobra. Tak jak i w przy-
padku pielgrzymek, w takim rodzaju aktywnosci spotecznej, mozliwe sg tez
wyjazdy na wspdlne wycieczki dla lepszego zintegrowania grupy i odreagowa-
nia codziennych streséw. Dodatkowo, zaréwno granie w orkiestrze, jak i wy-
stepowanie w chérkach umozliwia seniorom zaprezentowanie sie w koéciele
(i nie tylko, bo przeciez mogg by¢ takze zapraszani do miejscowych doméw
kultury lub na imprezy gminne) na wazniejszych uroczystosciach kosciel-
nych. Ostatnia, ale réwniez wazna, forma aktywizacji senioréw w obszarze

koscielnym sg kdtka rézancowe, asysty, grupy modlitewne [Chechelski 2011,
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s. 20]. Kétka rézancowe maja na celu modlitwe rézancowa w konkretnych
intencjach. W wiekszosci tworzg je wtasnie seniorzy. Osoby zaangazowane
w tego typu stowarzyszenia maja rowniez obowigzek brania czynnego udzia-
tu w spotkaniach modlitewnych, czestego przystepowania do sakramentow
Swietych i rozpowszechniania kultu Maryi. Cztonkowie asyst, ktérzy wspot-
pracujg z ksiezmi, pomagajg takze w przygotowaniach do réznych $wiat czy
tez w organizacji procesji. Kosciodt i zajecia z nim zwigzane ciesza sie duza po-
pularnoscig wérdd osob starszych, gdyz wiekszos¢ z nich jest bardzo pobozna,
a przy okazji, biorac tak aktywny udziat w zyciu kosciota katolickiego, czuja sie
potrzebni i majg motywacje do dalszego dziatania.

Do grupy oséb szczegblnie narazonych na utrate sensu zycia i przezywanie
osamotnienia w staros$ci nalezg seniorzy mieszkajacy na wsi. Brak perspek-
tyw i mozliwoéci rozwoju doprowadzaja do odczuwania przez nich niecheci do
udziatu w zyciu spotecznym. Jednoczeénie wiekszo$¢ swoich potrzeb czto-
wiek starszy chciatby zaspokajaé¢ w toku, zwigzanych z szeroko rozumianym
zyciem spotecznym, czynnosci, takich jak: zdobywanie wiedzy, twércze dzia-
tania, zabawa, uczestnictwo w grupach zajmujacych sie dziatalnoscig spotecz-
na [Wréblewska, Btaszczuk 2012, s. 32]. Uczestniczenie w zyciu spotecznym
umozliwia seniorowi konstruktywne przezywanie starosci.

Pomocna w aktywizacji oséb starszych na wsi mogtaby by¢ réwniez szko-
ta. Pedagodzy szkot wiejskich, wraz z uczniami, mogg organizowac rézne za-
jecia dla oséb starszych, ktore z pewnoscig chetnie bratyby w nich udziat.
Na wsiach brakuje miejsc, w ktérych seniorzy mogliby sie spotkac i rozwijac¢
swoje zainteresowania. Z tym problemem mogtaby upora¢ sie wtasnie szko-
ta. W wiejskich szkotach nauczyciele organizuja uczniom zajecia pozalekeyj-
ne. Mogtyby bra¢ w nich udziat réwniez osoby starsze i przekazywatyby tym
samym mtodziezy swoja wiedze i bogate doéwiadczenie. Wiemy przeciez,
ze najlepsze pierogi lepi babcia. W wielu wiejskich szkotach organizowane
sg zajecia kulinarne, mozna by na nie zaprosi¢ seniordéw, ktérzy przekazali-
by mtodziezy swoje do$wiadczenia w tym zakresie. Dla uczniéw bytaby to

cenna lekcja, a senior poczutby sie potrzebny. Mtodziez chetnie tez uczestni-
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czy w zajeciach z historii Polski, a na tego typu spotkaniach seniorzy powinni
odgrywaé wazna role. Bo co bardziej zapamietajg dzieci: ciekawg opowiesé
dziadka, ktéry przezyt czasy wojny, czy przeczytana strone z podrecznika? Za-
pominamy réwniez o tym, ze osoby starsze majg tez talenty. Niektérzy potra-
fig gra¢ na instrumentach, inni za$ pieknie szydetkuja lub szyja. Nauczyciele
wiejskich szkdt organizuja uczniom czesto wycieczki — mtodziez zwiedza kraj,
muzea, bywa w teatrach. Do takich wycieczek chetnie przytaczytyby sie na
pewno osoby starsze, bo przeciez czesto dla senioréw mieszkajacych na wsi
jedyna podrdzg jest wizyta u lekarza, w sklepie i w kosciele. W ten sposéb za-
checimy ludzi starszych do ruszenia sie z miejsca. Oni tez chcieliby zobaczy¢
na wtasne oczy piekne zakatki, zwiedzi¢ inne kraje. Mtodziez przede wszyst-
kim przekazataby starszym swojg energie i rado$¢ zycia. Seniorzy odnalezliby
sens zycia, a mtodsze pokolenie zmienitoby negatywne postawy wobec ludzi
w podesztym wieku [ks. Dziedzic 2015, s. 104].

Trudno jest jednoznacznie okresli¢, jak wyglada wymarzona staro$c
w oczach seniora. Nalezy zauwazy¢, ze w dzisiejszych czasach jest coraz
wiecej réznych form zaje¢ urozmaicajgcych zycie starszych ludzi i maja oni
coraz tatwiejszy do nich dostep. Najwazniejsze, ze spoteczenstwo dostrzega
problem starosci, ktory z roku na rok staje sie bardziej powszechny i ciagle
narasta. Gdyby nie to, by¢ moze nigdy byémy nie dostrzegli niedogodnoéci,
z jakimi boryka sie cztowiek sedziwy. Coraz tatwiej jest wiec przezy¢ okres
starosci godnie i w szczesciu, traktujgc go, po prostu, jako kolejny etap zycia.
Badania dowodza, ze sami seniorzy zmienili podejécie do starosci [Wréblew-
ska, Btaszczuk 2012, s. 3]. Nie postrzegaja jej wytacznie negatywnie, a wrecz
przeciwnie — dostrzegaja ptynace z tego okresu korzysci, np. duzo wolnego
czasu. Coraz cze$ciej uczestnicza w réznorodnych zajeciach, ktére sami so-
bie wybieraja. Mogg réwniez rozwija¢ swoje pasje i zainteresowania, czynnie
uczestniczac w zyciu spotecznym. Niezwykle istotna jest takze aktywno$é
fizyczna oséb starszych i sami seniorzy zdaja sobie z tego sprawe. Az 89%
badanych starszych studentéw UTW deklaruje codzienng aktywno$é rucho-

wa, gdyz poprawia im ona samopoczucie [Wréblewska, Btaszczuk 2012, s. 32].
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Réwniez nowoczesne technologie stajg sie coraz blizsze seniorom i chetnie
uczg sie oni obstugi komputera czy telefonu komérkowego. Wazne jest, ze
nikt z tego sie nie Smieje ani nie neguje takiej potrzeby, a osoby starsze nie
wstydzg sie przyznad, ze czego$ nie wiedza. Stwarzanie nowych form aktywi-
zowania osbb starszych pokazuje im, ze sa dla nas wazni nie tylko jako czton-
kowie naszych rodzin, ale i wspdtobywatele, to dlatego spoteczenstwo, kére-

g0 sg przeciez wazng czeécig, chce ich wspiera¢ i im pomagac.
Podsumowanie

Obecny czas jest jednym z najlepszych dla oséb starszych. Zaczynamy rozu-
mieé potrzeby senioréw, stwarzajac im warunki do godziwej, aktywnej staro-
Sci, ale i takze sami seniorzy sie zmieniaja. Chca by¢ potrzebni, dbaja o siebie,
swoje zdrowie, sg coraz bardziej $wiadomi tego, jak naturalnie mozna opéz-
nia¢ procesy starzenia tak, aby jak najdtuzej zachowaé sprawnos$¢ i zdrowie.
Najwazniejsze jest to, ze seniorzy sami chcg i dgza do tego, aby przezy¢ sta-

ros$¢ jako wymarzony okres zycia.
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Podsumowanie

Pracownik socjalny w pracy z osobami w wieku
podesztym

Jak zauwazyta Z. Szarota ,Pracownicy socjalni zgodnie stwierdzaja, ze potrze-
by materialne, cho¢ stanowig najwiekszy obszar roszczen, jednak nie sa dlaich
starszych klientéw tak wazne, jak potrzeba kontaktu z drugim cztowiekiem,
obcowania z druga osoba, rozmowy, wyzalenia sie, podzielenia sie swoimi do-
$wiadczeniami” [Szarota 2010, s. 294].

Rola pracownika socjalnego w zyciu oséb w podesztym wieku bedzie
wypetniata sie i koncentrowata na wsparciu seniora w $rodowisku jego za-
mieszkania. Zatem szeroko rozumiana polityka spoteczna winna stac sie
wyznacznikiem dziatan majacych na celu poprawe sytuacji senioréw, ze
szczegblnym uwzglednieniem podtrzymywania i rozwijania kontaktéw mie-
dzyludzkich organizowanych m.in. przez Centrum Aktywizacji Lokalne;j.

Pracownik socjalny na poczatku stanie sie osobg spajajgcg spotecznosé,
bedzie przewodzit i motywowat do dziatania. Powinien zacheca¢ rowniez do
podjecia wysitku w celu otworzenia sie na kontakt z drugim cztowiekiem,
w tym przypadku z osobg starsza. Z pewnoscia zostanie zmuszony do poko-
nania powszechnej niecheci odczuwanej w stosunku do ludzi starszych.

Dziatania pracownika socjalnego, ktéry zdecyduje sie na prace z osoba
starsza, zwang ,senioralng praca socjalng”, bedg ukierunkowane na przedsta-

wienie cztowieka w podesztym wieku jako osoby wkraczajgcej w kolejng, waz-
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na, faze zycia, majacej mozliwosé dalszego rozwoju, aktywnosci spotecznej,
aktywnej i $wiadomej walki z chorobami, ograniczeniami i bezsilnoscia.

Pracownik socjalny pracujacy z seniorami musi do kazdego podejs¢ in-
dywidualnie. Tym bardziej, ze czynna zawodowo przez wiele lat osoba
nie jest przygotowana na zmiane, w wyniku ktérej nie tylko zostaje sama,
ale réwnoczeénie zezwala na ingerencje obcej osoby w swoje, dotych-
czas w petni samodzielne, zycie.

Zgodnie z przepisami, podjecie decyzji administracyjnej, poprzedza wywiad
Srodowiskowy przeprowadzany w miejscu zamieszkania osoby ubiegajgcej sie
o pomoc. Podstawowg metoda pracy jest tutaj zarzadzanie konkretnym przy-
padkiem [Wodz iin. 2004, ss. 291-310]. Metoda ta bazuje na doktadnym rozpo-
znaniu sytuacji ekonomicznej, rodzinnej oraz zdrowotnej cztowieka starszego.
W przypadku pracy senioralnej nie nalezy zapominaé rowniez w wywiadzie
o sferze psychicznej, sprawnosci fizycznej czy okresleniu poziomu funkcjono-
wania psychospotecznego seniora.

Kazdy cztowiek inaczej odbiera staro$¢ i inaczej ja przezywa. Dopdki jeste-
$my mtodzi, silni i zdrowi, nie zastanawiamy sie nad tym, co bedzie jutro. Nie
zwracamy uwagi na to, iz w naszym otoczeniu jest coraz wiecej oséb star-
szych, a z czasem my rowniez staniemy sie starzy. Dlatego bardzo wazna jest
wczesna edukacja i samos$wiadomo$¢ pracy na rzecz wtasnej starosci.

Staro$¢, jak wskazuje prof. O. Czerniawska, moze by¢ nawet najpiekniej-
szym okresem zycia, pod warunkiem, ze bedzie przezywana madrze, godnie,
w poczuciu spetnienia oraz wdziecznoéci. Niestety, moze by¢ rowniez okre-
sem petnym smutku, beznadziejnosci i samotnosci, wéwczas, gdy brakuje

cztowiekowi poczucia sensu zycia [Czerniawska 2000].
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