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dr Adam Bodnar
Rzecznik Praw Obywatelskich

Wstep

Podczas gdy w tak wielu panstwach europejskich problem starzenia sie spote-
czenstwa urést do rangi kwestii o znaczeniu strategicznym, na co dzien zapomi-
namy, ze kazdy z nas - jesli ma szczescie - bedzie kiedys seniorem lub seniorka.
Chociaz opatrzylismy staros¢ wieloma eufemizmami, takimi jak ,jesien zycia”, nie
zmienia to faktu, ze wiekszos¢ ludzi obawia sie jej, czy to ze wzgleddw finanso-
wych, emocjonalnych czy zdrowotnych. | tak, wszyscy zdajemy sie by¢ Swiado-
mi, ze gdy posuniemy sie w latach wymagac bedziemy szczegdlnego podejscia,
wsparcia a niejednokrotnie opieki. Mimo to, na co dzier, znajdujac coraz to nowe
problemy, ten odktadamy na wyzszg potke. Zapominamy o cztowieku — obecnych
seniorach, rodzicach, dziadkach, ale i o nas samych za kilka czy kilkanascie lat.

Musimy sobie uzmystowic, ze troska o warunki zycia oséb starszych dzis, to za-
pewnienie samemu sobie podstaw do godnej starosci. Godnosc cztowieka nie zna
wieku. Co wiecej, z kazdym kolejnym rokiem zycia jestesmy jej bardziej Swiadomi
- wigze sie to z doswiadczeniem sensu i poznaniem wartosci zycia. To wtasnie po-
czucie wtasnej godnosci stanowi fundament naszej egzystencji. Konstytucja RP
w artykule 30 nadaje przyrodzonej i niezbywalnej godnosci range Zzrodta naszych
praw podstawowych. To wtasnie ona zapewnia rownosc¢ miedzy ludzmi, ktorg
swoim dziataniami probuje zapewni¢ Rzecznik Praw Obywatelskich.

O tym, ze 0s6b starszych jest coraz wiecej, ze zyjemy dtuzej a spoteczenstwo
sie starzeje, nie musimy nikogo przekonywac - wystarczy spojrzec na statystyki.
Mdéwimy o duzej grupie oséb - grupie, ktéra sami kiedys zasilimy. Europejska Kon-
wencja Praw Cztowieka zakazuje jakiejkolwiek dyskryminacji przy korzystaniu
z praw i wolnosci. Osoby starsze maja, wiec takie same prawa jak cata reszta spo-
teczenstwa, a naszym zadaniem jest zapewnienie im mozliwosci odpowiedniego
w tym spoteczenstwie funkcjonowania. Nie jest to zadanie proste. Wypracowanie
odpowiedniego modelu wsparcia spotecznego dla jednostki, ktora nie jest do kon-
ca samodzielna, polega na udzieleniu jej wielopoziomowej pomocy. Moze byc¢ ona
potrzebna kazdemu w réznych formach i zakresach, stad konieczne jest kazdora-
zowe indywidualne podejscie.
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Kluczowym jest, aby wsparcie udzielane seniorom miato charakter srodowi-
skowy i personalny - byto udzielane lokalnie, w miejscu zamieszkania osoby po-
trzebujacej, z uwzglednieniem jej stanu zdrowia i zdolnosci psychofizycznych.
Swiatowa Organizacja Zdrowia niejednokrotnie zwracata uwage na to, ze to wta-
Snie srodowisko spoteczne pozwala osobom starszym dtuzej pozostac samodziel-
nymi. Szczegdlna rola w tym zakresie spoczywa na samorzadzie terytorialnym -
gminie i powiecie. To wtasnie lokalne decyzje stanowig czesto bariere w realizacdji
prawa 0sob starszych do samodzielnego zycia zapewnionego przez Karte Praw
Podstawowych Unii Europejskiej. Dom dla kazdego cztowieka jest miejscem
0 szczegdlnym znaczeniu, miejscem silnie zwigzanym z nim samym i z jego emocja-
mi. Tam ma szanse czuc sie w petni bezpiecznie i samowystarczalnie. Organizacja
Narodow Zjednoczonych w powszechnej Deklaracji Praw Cztowieka wtaczyta
w katalog praw jednostki prawo do mieszkania. Uwzgledniajac ponadto okreslone
m.in. przez EKPC w artykule 8 prawo do poszanowania zycia prywatnego i ro-
dzinnego - zmiana migjsca zamieszkania przez osobe, ktorej ma zostac udzielone
wsparcie, powinna stanowic¢ ostatecznosc.

Badajac sytuacje w Europie mozemy dostrzec, ze wsparcie w srodowisku za-
mieszkania staje sie koniecznym standardem. Ta publikacja opisuje sytuacje w Pol-
sce, Niemczech, Francji, Czechach, Szwecji i we Wtoszech. W dobie globalizacji
mozemy czerpac z rozwigzan istniejacych i sprawdzajgcych sie w innych krajach.
By¢ moze nie wszystkie warto w prosty sposob przeniesc na regulacje krajowe,
jednakze moga one stanowic¢ dobrg inspiracje do dziatania. Przyktad rozwigzan
stosowanych przez inne panstwa jasno pokazuije, jak rézne moga by¢ drogi do za-
pewnienia odpowiedniego standardu zycia.

Za powstanie tej publikacji chciatbym serdecznie podziekowac¢ autorom
oraz cztonkom Komisji do spraw Osodb Starszych dziatajacej przy Rzeczniku Praw
Obywatelskich, ktorzy juz w 2014 roku rozpoczeli debate nad modelem wsparcia
spotecznego dla kolejnych pokolen.

Niniejsza publikacje kierujemy do wszystkich, ktorzy aktywnie dziatajg i mysla
0 podnoszeniu standardow naszego zycia, zaréwno do pojedynczych osoéb, na-
ukowcow, aktywistow, jak i instytucji centralnych oraz lokalnych. Mamy nadzieje,
ze stanowic¢ bedzie ona inspiracje, motywacje do dziatania i praktyczny podrecz-
nik, ktéry w wielu miejscach zostanie, cho¢ czesciowo zastosowany.
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Proces starzenia sie ludnosci polega nawzroscie odsetka osob starszychw po-
pulacji, a wiec przynosi zmiany w relacji miedzy réznymi pokoleniami. Z reguty
oznacza on nie tylko wzrost procentowego udziatu oséb w starszym wieku, ale
i zwiekszanie sie ich liczby. Zachwianie proporcji miedzy pokoleniamioraz wzrost
znaczenia potrzeb starszego pokolenia sg uznawane za najwazniejsze zmiany,
wobec ktorych zaja¢ muszg stanowisko organizacje miedzynarodowe, wtadze
poszczegodlnych panstw, decydenci nizszych szczebli oraz organizacje obywatel-
skie. Zjawiska te stanowig takze wyzwanie dla catych spoteczenstw, ktore muszg
poddac zasady swojego funkcjonowania wielkim zmianom, by przystosowac sie
do nowej sytuacji demograficznej. Jak duza bedzie ta zmiana w Polsce, pokazujg
nastepujace liczby: w 2050 roku liczba osob w wieku 65 lat i wiecej bedzie prawie
dwukrotnie wieksza niz w 2013 roku, a procentowy udziat tej grupy wieku w po-
pulacji wzrosnie z 14,7% w 2013 roku do 32,7% w 2050 roku. Postepowac be-
dzie takze zjawisko tzw. podwdjnego starzenia demograficznego polegajace na
zwiekszaniu liczby i odsetka oséb najstarszych. W 2013 roku osob w wieku 80 lat
iwiecej byto blisko 1,5 mIn, aw 2050 roku bedzie ich ponad 3,5 min, a to oznacza,
ze o ile w 2013 roku osoby sedziwe stanowity 3,9% ludnosci, to w 2050 roku
bedzie ich 10,4%'. Prognozy demograficzne, opinie ekspertow oraz prace or-
ganizacji miedzynarodowych przyniosty na poczatku drugiej dekady XXI wieku
istotny wzrost zainteresowania opinii publicznej i decydentéw skutkami starze-
nia sie ludnosci. Zaczeto coraz czesciej zadawac sobie pytania o to, jak w obliczu
tych wyzwan powinnismy zmieniac polityke, gospodarke i spoteczne instytucje.
Do tych debat wtaczyli sie eksperci skupieni w Komisji ds. Osoéb Starszych przy
Rzeczniku Praw Obywatelskich, ktorzy w 2014 roku rozpoczeli dyskusje nad mo-
delem spotecznego wsparcia, ktore polskie spoteczenstwo powinno zaoferowac
starszemu pokoleniu. Efektem tej dyskusji jest niniejsza publikacja, ktora ma kilku

1 Wszystkie dane liczbowe pochodza z prognozy ludnosci na lata 2014-2050 opracowanej przez Gtowny Urzad
Statystyczny.
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autoréw, ale w debacie o najwazniejszych jej zatozeniach brali udziat wszyscy
cztonkowie komisiji.

Na wstepie wyjasnic¢ nalezy, ze wsparcie spoteczne jest pojeciem, ktore nie
ma w literaturze naukowej jednej, ustalonej definicji. Jest kategoria, ktérg inte-
resuja sie badacze reprezentujacy rozne dyscypliny naukowe. Dla psychologdw
wsparcie spoteczne oznacza na przyktad dostepnosc dla konkretnego cztowieka
innych osob, ktore darzy on zaufaniem, ktére daja mu poczucie, ze ktos sie o nie-
go troszczy i jest gotéw pomagac, ze komus na nim zalezy. Wsparcie jest wiec
w tym ujeciu relacjg oparta na wiezi emocjonalnej i intelektualnej. Socjologowie
analizujg wsparcie spoteczne w kategoriach sieci spotecznych, grup spotecz-
nych réznej wielkosci, spotecznej wymiany itd. W tym przypadku wsparcie jest
przejawem osadzenia cztowieka lub matych grup w wiekszej wspdlnocie. Z punk-
tu widzenia polityki spotecznej relacje wsparcia spotecznego tworza z jednej
strony jednostki i mate grupy spoteczne (gtownie rodziny), zas z drugiej instytu-
cje oraz zorganizowane grupy funkcjonujace w sformalizowanych i niesformali-
zowanych strukturach. W naszej publikacji przyjmujemy punkt widzenia polityki
spotecznej - a nawet szerszej, polityk publicznych - starajac sie przedstawic, ja-
kie instytucje dostarczaja wsparcia spotecznego osobom starszym i proponujac
model spotecznego wsparcia tych osob. Instytucje spotecznego wsparcia, jakie
istnieja we wspdtczesnych spoteczenstwach, dzieli sie na: stacjonarne, czyli ta-
kie, w ktorych seniorzy mieszkaja i realizujg catoksztatt swojej zyciowej aktyw-
nosci; instytucje dziennego pobytu, ktére state] grupie klientéw oferujg mozli-
wos¢ korzystania z roznorodnych ustug przez kilka godzin kilka dni w tygodniu;
instytucje otwarte oferujace dosyc¢ szerokiej grupie odbiorcéw réznorodne
ustugi w czasie krotszym i z mniejszg regularnoscia niz instytucje dziennego po-
bytu. Dwa ostatnie typy instytucji oraz ustugi $wiadczone w mieszkaniach oséb
starszych tworzg sie¢ wsparcia w srodowisku zamieszkania. Jest ona niezwykle
wazna z punktu widzenia realizacji jednej z fundamentalnych zasad spotecznego
funkcjonowania o0séb starszych, jaka jest jak najdtuzsze ich pozostawanie w sro-
dowisku zamieszkania.

W niektoérych koncepcjach teoretycznych przyjmuje sie, ze wsparcie spotecz-
ne jest swoistym zasobem, z ktérego cztowiek korzysta w sytuacjach problemo-
wych, gdy przezywa trudnosci zyciowe. W naszej publikacji wychodzimy z zato-
zenia, ze wsparcie srodowiskowe 0séb starszych jest zasobem, ktéry powinien
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by¢ dostepny w srodowisku lokalnym nie tylko w trudnych sytuacjach zycio-
wych, ale w codziennym funkcjonowaniu, tak aby sprzyjat on rozwojowi jednost-
ki i pozwalat na umacnianie spotecznych relacji. Wsparcie spoteczne jest zatem
potrzebne kazdemu, ale jego formy i zakres zalezg od poziomu samodzielnosci
0séb starszych. W raporcie Swiatowej Organizacji Zdrowia na temat starzenia sie
i zdrowia zwraca sie uwage na to, ze srodowisko spoteczne dostarcza starszym
osobom samodzielnym bodzcow sprzyjajacych zachowaniom podtrzymujacym
stan samodzielnosci, zas mniej samodzielnym pozwala na ograniczanie barier
spotecznego uczestnictwa i kompensuje utrate samodzielnosci?.

W uproszczonym mysleniu o wsparciu spotecznym dla seniorow pojawiajg
sie dwie instytucje: rodzina oraz dom opieki (dla tych, ktérzy rodziny nie maja
lub nie moga na nig liczy¢). Celem naszej publikacji jest pokazanie znacznie wiek-
szej roznorodnosci instytucji i innych instrumentéw wsparcia, jakie juz istniejg
i jakie nalezatoby tworzy¢. Siegamy do analizy rozwigzan stosowanych w innych
krajach, by z jednej strony szukac tam inspiracji dla wtasnych pomystéw, a z dru-
giej strony pokazac, jak zréznicowane mogg by¢ modele wsparcia. Drugim celem,
jaki pragnelismy osiggnac, jest wypracowanie ramowego modelu wsparcia osoby
starszej w jej srodowisku zycia. Propozycja ta z zatozenia ma charakter komplek-
sowy, ale jednoczesnie nie traktujemy jej jako uniwersalnego zbioru rozwigzan,
lecz jako punkt wyjscia do budowania w srodowiskach lokalnych wtasnych, ory-
ginalnych modeli, dostosowanych do specyfiki danego $rodowiska. Elementem
prac naszego zespotu byto tez przeprowadzenie diagnozy stanu wsparcia osob
starszych w srodowiskach lokalnych i stosunku wtadz lokalnych do kluczowych
zasad, ktore musza by¢ przestrzegane w budowaniu i wdrazaniu modelu wspar-
cia. Efekty tych badan takze przedstawiamy w naszej publikacji.

Ksigzka sktada sie z o$Smiu rozdziatow. Rozdziat pierwszy zawiera propozy-
cje modelu wsparcia 0séb starszych w miejscu zamieszkania. Pokazujemy w nigj
zarowno konkretne rozwigzania, jak i przedstawiamy cele systemu oraz zasa-
dy, ktére muszg byc respektowane w polityce wobec osoéb starszych - takze tej
prowadzonej na poziomie lokalnym. Punktem wyjscia tych zasad jest ochrona
praw 0sob starszych. Autorami modelu sa: Piotr Btedowski, Barbara Szatur-
-Jaworska, Zofia Szweda-Lewandowska i Maria Zratek. Rozdziat drugi zawiera

2 Résumé. Rapport mondial sur le vieillissement et la santé, OMS, Luxembourg 2015, s. 15-16.
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opracowane przez Piotra Btedowskiego streszczenie wynikow badan empi-
rycznych przeprowadzonych na zlecenie Biura RPO, przez osrodek badawczy
PBS. W badaniach tych znajdujemy informacje przydatne do okreslenia, jaki
jest punkt wyjscia dla rozwijania lub budowania od podstaw systemu wsparcia
spotecznego 0sob starszych w polskich gminach. Pokazuja one takze sposéb
myslenia lokalnych decydentow o tym, co mozna by okresli¢ jako aksjologicz-
ne ramy systemu wsparcia. Rozdziat trzeci jest - opracowanym przez Barbare
alizujg w Polsce polityke spoteczng wobec osob starszych. W przegladzie tym
najwiekszy nacisk potozono na instytucje dziatajgce na poziomie lokalnym, cho¢
przedstawiono je na szerszym tle sytuacji demograficznej i generalnych ram in-
stytucjonalnych polityki spotecznejw Polsce. Rozdziat czwarty otwiera przeglad
zagranicznych rozwigzan w zakresie wsparcia 0séb starszych i jest poswiecony
naszemu zachodniemu sasiadowi, czyli Niemcom. Piotr Btedowski przedstawia
W Nim najwazniejsze rozwigzania instytucjonalne, prawne i finansowe, reguluja-
ce wsparcie senioréw w tym kraju. W rozdziale pigtym Aleksandra Zubrzycka-
-Czarnecka omawia polityke spoteczng wobec osob starszych we Francji - kraju
europejskim, w ktorym najwczesniej rozpoczat sie proces starzenia sie ludno-
sci. Autorka ktadzie w swojej analizie najwiekszy nacisk na formy realizacji nie-
zwykle mocno podkreslanej w tym kraju zasady zatrzymywania osoéb starszych
w ich miejscu zamieszkania. Rozdziat szosty poswiecony jest z kolei polityce
spotecznej Wtoch - kraju, ktéry nie zaczat starzec sie najwczesniej, ale tempo
tego procesu jest bardzo wysokie. O instrumentach wtoskiej polityki spotecz-
nej wobec oséb starszych, z uwzglednieniem zroznicowania regionalnego, pisze
Joanna Plak. W rozdziale si6dmym Rafat Bakalarczyk zapoznaje czytelnikow ze
szwedzkim modelem wsparcia osob starszych, pokazujac przy tym kierunki jego
zmian i omawiajac ich przyczyny. W rozdziale 6smym Pawet tuczak przedsta-
wia polityke spoteczng wobec oséb starszych i na jej tle formy srodowiskowego
wsparcia seniorow w Republice Czeskiej.

Publikacja nasza jest adresowana do zrdznicowanego grona odbiorcéw i mie-
libysmy wielkg satysfakcje, gdyby spotkata sie z zainteresowaniem przedstawi-
cieli réznych instytucji i zawodoéw. Szczegdlnie jednak zalezy nam na dotarciu
do samorzaddéw lokalnych. Na nich bowiem spoczywa obowigzek stworzenia ta-
kiego srodowiska zycia, w ktorym bedg dobrze funkcjonowac osoby w kazdym
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wieku, awsrod nich rosngca liczba oséb starszych i sedziwych. Zalezy nam nie na
przedstawieniu ,recepty” podpowiadajacej, co nalezy zrobic, lecz na pokazaniu
najwazniejszych kierunkéw dziatan, potrzeby ich kompleksowosci oraz koniecz-

nosci przestrzegania zasad dobrej polityki spotecznej i praw osob starszych.
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Piotr Btedowski
Szkota Gtowna Handlowa w Warszawie

Barbara Szatur-Jaworska
Instytut Polityki Spotecznej Uniwersytetu Warszawskiego

Zofia Szweda-Lewandowska
Uniwersytet todzki

Maria Zratek
Wyzsza Szkota Humanitas w Sosnowcu

Model wsparcia spotecznego osob starszych
w srodowisku zamieszkania

Wsparcie spoteczne i jego uwarunkowania?®

Wsparcie spoteczne to dostarczanie réznorodnych zasobdéw (emocjonalnych,
informacyjnych, rzeczowych itd.) jednostce, ktora doswiadcza jakichs$ trudnosci
i nie jest w stanie sprostac im samodzielnie. Niewystarczajaca jego dostepnosc
skutkuje niezaspokojeniem lub zaspokojeniem na niewystarczajagcym poziomie
potrzeb cztowieka. Zakres i formy dostarczania wsparcia spotecznego osobom
starszym zalezg od wielu czynnikow - kulturowych, struktury rodzin, przestrzen-
nej dostepnosci oséb mogacych byc Zzrodtem wsparcia, dostepnosci instytucji, za-
kresu uprawnien do ustug spotecznych.

Wsparcie spoteczne jest potrzebne ludziom w kazdym wieku. Jednak osoby
starsze potrzebuja go szczegdlnie, a potrzeba ta nasila sie w miare pojawiania sie
niesamodzielnosci, bedacej skutkiem przewlektej choroby lub niepetnosprawno-
Sci. Sposrod podstawowych charakterystyk jednostek wyznaczajacych mozliwosc
samodzielnejrealizacji przez nie potrzeb szczegdlnie istotny jest bowiem stan zdro-
wia. Jest on podstawowa determinanta aktywnosci spotecznej osob starszych,
mozliwosci samodzielnego zamieszkiwania i koniecznosci korzystania z pomocy
innych oséb przy wykonywaniu codziennych czynnosci. Skorelowana z wiekiem
stopniowa utrata samodzielnosci, czestsze wystepowanie niepetnosprawnosci

¢ Podrozdziat autorstwa Zofii Szwedy-Lewandowskiej i Barbary Szatur-Jaworskiej.
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oraz choréb przewlektych powoduje, ze jednostka musi korzystac ze wsparcia ro-
dziny, znajomych lub pomocy publicznej. Poszczegdlne osoby potrzebuja wspar-
ciaw réznych formach i w roznym zakresie, a te formy i zakres zmieniajg sie wraz
ze zmiang sytuacji cztowieka starego. Inaczej méwiac, wsrdd osob starszych nie
powinno sie wyodrebniac¢ dwdch kategorii - potrzebujgcych i niepotrzebujgcych
wsparcia spotecznego. Miedzy zdrowiem a chorobg wystepuje bowiem kontinu-
um (dotyczy to schorzen somatycznych i psychicznych), podobnie jak miedzy ak-
tywnoscia a biernoscig, czy miedzy petnig spotecznego uczestnictwa a samotno-
$cig. Poza tym, kazdy cztowiek - cho¢ w roznym zakresie - potrzebuje wsparcia ze
strony innych ludzi i instytucji.

Zrodtami wsparcia spotecznego sa: sieci spoteczne tworzone przez czton-
kéw rodziny, znajomych, sasiadéw (tzw. pierwotne Zrédta wsparcia) oraz insty-
tucje, grupy samopomocowe itd. (wtérne Zrédta wsparcia). Wraz z wertykaliza-
Cja sieci rodzinnej, czyli zmniejszaniem sie liczby oséb z tego samego pokolenia
i zwiekszaniem sie liczby jednoczesnie zyjacych pokolen, ograniczeniu ulegnie
mozliwosc uzyskania wsparcia w obrebie rodziny, a wieksza odpowiedzialnos¢
bedzie spoczywata na samorzadzie terytorialnym, organizacjach pozarzado-
wych oraz nieformalnych, nierodzinnych sieciach wsparcia, czyli tzw. wtérnych
zrodtach wsparcia. Osoba starsza stara sie zaspokoi¢ potrzeby samodzielnie, jed-
nak pojawiajace sie problemy zdrowotne powoduja, ze nie kazdy rodzaj potrzeb
senior moze zrealizowac wtasnymi sitami. Niemoznosc zaspokojenia niektérych
potrzeb (np. wymagajacych pewnej sprawnosci fizycznej, takich jak zakupy) po-
woduje, ze osoby starsze poszukuja wsparcia ze strony sasiadow, kolegéw, znajo-
mych. W przypadku osob starszych nalezy wzig¢ pod uwage podziat wsparcia na:
postrzegane (perceived social support) oraz otrzymywane (received social support)*.
Pierwszy rodzaj wsparcia to wsparcie potencjalne. Osoba wie, do kogo moze sie
zZwrdécic z prosha o pomoc i zaktada, ze dana osoba udzieli jej wsparcia. Istotne
sg tutaj dwa czynniki — dostepnos¢ i szybkos¢ reakgji sieci wsparcia na potrzeby
osoby starszej. Drugi rodzaj wsparcia to rzeczywiste wsparcie, ktére otrzymuje
jednostka. Nalezy brac¢ pod uwage, ze wsparcie badane pod katem subiektywnych
odczuc jednostki uzyskujacej pomoc i jej udzielajgcej oraz pod katem obiektywnie

4 H. Sek, R. Cieslak, Wsparcie spoteczne - sposoby definiowania, rodzaje i zrédta wsparcia, wybrane koncepcje teoretyczne,
[w:] Wsparcie spoteczne, stres i zdrowie, red. H. Sek, R. Cieslak, PWN, Warszawa 2004, s. 20.
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otrzymywanej pomocy - dziatanie sieci wsparcia moze byc réznie oceniane przez
jednostki bedace jej czesciami. Dlatego czesto trudno ocenic, czy wsparcie otrzy-
mywane przez dang osobe jest wystarczajace. Brak nieformalnych sieci wsparcia
lub ich nieskutecznosc¢ powoduje, ze potrzeby osoby starszej w zakresie opieki nie
moga byc¢ zaspokojone w jej miejscu zamieszkania. Przy czym zmiane miejsca po-
bytu w poszukiwaniu lepszego wsparcia traktowac nalezy jako ostatecznos¢, do
ktorej siega sie po wyczerpaniu wszystkich mozliwosci dostepnych w dotychcza-
sowym srodowisku zamieszkania. Chyba Zze osoba starsza jednoznacznie i konse-
kwentnie wyraza wole zamieszkania w instytucji, nawet gdy jej sprawnosc i samo-
dzielnosc nie sg istotnie ograniczone.

Dziatania instytucji publicznych i samorzadu terytorialnego powinny by¢ ukie-
runkowane zaréwno na wspieranie samodzielnosci w miejscu zamieszkania osob
starszych, jakiichrodzin oraz nieformalnych sieci wsparcia. Nalezy zwrécic szcze-
g6lna uwage, aby dziatania kierowane w ramach wsparcia spotecznego uwzgled-
niaty heterogenicznos¢ subpopulacji oséb starszych (czynniki warunkujgce ko-
niecznos¢ korzystania ze wsparcia i roznicujgce zbiorowosc oséb starszych to
obok stanu zdrowia, zasoby kulturowe, sytuacja rodzinna, faza zycia, status eko-
nomiczny). Zapotrzebowanie nawsparcie jest dynamiczne - zaréwno w wymiarze
jednostkowym (zmienia sie zaleznie od zmiany osobistej sytuacji osoby starszej),
jak i w wymiarze zbiorowosci. Wraz z postepujacym procesem starzenia sie po-
pulacji obserwowany jest bowiem wzrost liczby jednoosobowych gospodarstw
domowych, co zwieksza zapotrzebowanie na wsparcie spoteczne. Osoby miesz-
kajace samotnie — gtdwnie kobiety - nie majg mozliwosci uzyskania wsparcia ze
strony wspétmatzonka i majg znacznie mniejsze mozliwosci uzyskania pomocy od
innych cztonkdw rodziny, szczegdlnie gdy zamieszkuja w znacznej odlegtosci od
osoby mogacej potencjalnie udzieli¢ wsparcia.

Cele wsparcia spotecznego i jego ramy instytucjonalne w Polsce®

Wyrdzni¢ mozna ogdlne (realizowane poprzez zréznicowane dziatania, w réz-
nych obszarach spotecznego funkcjonowania jednostek) i szczegdtowe (zwigzane

> Podrozdziat autorstwa Barbary Szatur-Jaworskiej.
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z okreslonymi potrzebami jednostek) cele wsparcia spotecznego. Ogélnymi cela-

mi wsparcia spotecznego osob starszych sg przede wszystkim:

- zapewnienie seniorom poczucia bezpieczenstwa fizycznego (np. opieka,
pomoc w czynnosciach dnia codziennego, ustugi podtrzymujace zdrowie,
ochrona przed przemocq i naduzyciami), socjalnego (Swiadczenia zapewnia-
jace nalezyty poziom konsumpcji) i spotecznego (zapewnienie spotecznego
uczestnictwa);

- jak najdtuzsze utrzymanie aktywnosci i autonomii oséb starszych;

- wzmacnianie nieformalnych wiezi spotecznych tworzacych sie¢ wsparcia i za-
stepowanie ich wsparciem formalnym, gdy zachodzi taka potrzeba;

- jak najdtuzsze pozostawianie 0sob starszych w ich dotychczasowym srodowi-
sku zamieszkania, jezeli tego sobie zycza;

- ksztattowanie srodowiska zamieszkania w taki sposéb, by byto przyjazne oso-
bom starszym.

Cele te osiagga sie, wykorzystujac - indywidualnie dobierane - rozne formy
wsparcia spotecznego. Wyrdznic¢ mozna wsrod nich wsparcie:

- emocjonalne (wyrazanie troski, zaufania, wspotczucia itd.),

- informacyjne (udostepnienie potrzebnych informacji w zrozumiatej, czytel-
nej formie, wtaczanie do lokalnych systemdw obiegu informacji, odpowiednie
oznakowanie przestrzeni publicznej itd.),

- materialne (Swiadczenia spoteczne, darowizny, umozliwienie zarobkowania,
odpowiednie do potrzeb wyposazenie mieszkan itd.),

- instrumentalne (pomoc, a jesli to niezbedne - wyreczanie - w wykonywa-
niu réznych czynnosci, organizowanie czasu wolnego, pomoc w przemieszcza-
niu sie w przestrzeni itd.),

- wartosciujace (oceniajace) (akceptacja, potwierdzanie znaczenia danej osoby,
zachecanie itd.).

Ramy instytucjonalne, w jakich osadzony jest model Srodowiskowego wsparcia
0sob starszych, tworza:

- rodzinaibliscy znajomi;

- lokalne instytucje (nalezace do wszystkich trzech sektoréw) swiadczace ustugi
spoteczne, w tym zwtaszcza opiekuncze, medyczne, rekreacyjne, kulturalne,
edukacyjne;
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- zatrudniane przez lokalne instytucje fachowe kadry, zawodowo zajmujace
sie dostarczaniem wsparcia, a wsréd nich, miedzy innymi: pracownicy socjal-
ni, opiekunki srodowiskowe, lekarze rodzinni, pielegniarki srodowiskowe oraz
przedstawiciele tzw. nowych zawoddw pomocowych (np. asystent osoby star-
szej, animator czasu wolnego 0sob starszych, instruktor aktywnosci ruchowe;j
0s6b starszych);

- wolontariusze bedacy osobami w réznym wieku, takze starszym;

- media - szczegdlnie lokalne - i instytucje oraz osoby prywatne wytwarzajace
informacje i wprowadzajace je do informacyjnego obiegu.

Zatozenia aksjologiczne modelu wsparcia srodowiskowego osob
starszych - przeglad dokumentéw miedzynarodowych®

Koncepcja tworzenia warunkéw petnoprawnego, aktywnego zycia osob
starszych w $rodowisku lokalnym znalazta odzwierciedlenie w wielu doku-
mentach organizacji miedzynarodowych. Prezentacja wybranych sposréd nich
stanowi punkt wyjscia do ustalenia katalogu wartosci i zasad, ktore muszg
by¢ respektowane w procesie dostarczania seniorom wsparcia w ich srodowi-
sku zamieszkania

Ponad 20 lat temu, w 1991 roku, uchwalona zostata przez Zgromadzenie
Ogodlne Organizacji Narodéw Zjednoczonych rezolucja nr 46/91 zawierajaca
Zasady Dziatania na Rzecz Osob Starszych. Zawarte w niej postulaty dotyczg
okreslenia odpowiednich warunkéw majacych stuzyc zagwarantowaniu ludziom
starszym niezaleznej bezpiecznej i aktywnej egzystencji. Zgromadzenie Ogol-
ne zalecito, by rzady uwzglednity je w krajowych planach dziatania na rzecz se-
nioréow. Na katalog, ktorego hastem przewodnim jest ,Dodac zycia do lat, ktore
zostaty dodane do zycia”, sktada sie 18 zalecen dotyczacych praw ludzi starych.
Zalecenia te przyporzadkowane sg pieciu podstawowym zasadom: niezalez-
nosci, uczestnictwa, opieki, samorealizacji i godnosci. Oto tresc¢ tego waznego
dokumentu”:

¢ Podrozdziat autorstwa Barbary Szatur-Jaworskiej i Marii Zratek.
7 Rezolucja Zgromadzenia Ogolnego ONZ 46/91, Annex Principes des Nations Unies pour les personnes dgées; tekst doku-
mentu dostepny na: www.un.org/french/documents... (10.07.2012 r.); ttumaczenie wtasne: B. Sz.-J.
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,Niezaleznos¢:

1. Osoby starsze powinny mie¢ wystarczajacy dostep do pozywienia, wody,
mieszkania, ubrania oraz do opieki zdrowotnej dzieki wtasnym dochodom,
wsparciu rodziny i spotecznosci oraz samopomocy.

2. Osoby starsze powinny miec¢ mozliwos¢ pracy lub dostep do innych zrédet
dochodow.

3. Osoby starsze powinny mie¢ mozliwos¢ udziatu w decyzjach okreslajacych,
kiedy i w jakim rytmie wycofujg sie z aktywnego zycia.

4. Osoby starsze powinny mie¢ dostep do odpowiednich programéw
edukacyjnych.

5. Osoby starsze powinny mie¢ prawo do mieszkania w srodowisku dostosowa-
nym do ich osobistych preferencji i zmieniajacych sie mozliwosci.

6. Osoby starsze powinny pozostawac w swoich mieszkaniach tak dtugo, jak jest

to mozliwe.

Uczestnictwo:

7. Osoby starsze powinny byc¢ zintegrowane ze spoteczenstwem, aktywnie
uczestniczy¢ w formutowaniu i realizacji programéw majgcych bezposredni
wptyw na ich warunki zycia, a takze powinny dzieli¢ sie swoja wiedza i do-
Swiadczeniem z mtodszymi pokoleniami.

8. Osoby starsze powinny mie¢ mozliwos¢ poszukiwania i wptywu na $wiadcze-
nia na rzecz spotecznosci oraz mozliwosc pracy jako wolontariusze zgodnie
z ich zainteresowaniami i mozliwosciami.

9. Osoby starsze powinny mie¢ mozliwosc¢ zaktadania ruchdw lub stowarzyszen
0sob starszych.

Opieka:

10. Osoby starsze powinny korzystac z opieki i wsparcia rodzin oraz spotecznosci
lokalnych, przy poszanowaniu wartosci systemu wartosci kulturowych kazde-
g0 spoteczenstwa.

11. Osoby starsze powinny mie¢ dostep do opieki zdrowotnej, ktéra pomaga
utrzymac lub przywréci¢ optymalny poziom dobrostanu fizycznego, psy-
chicznego i emocjonalnego oraz zapobiega lub opdZnia powstawanie standw
chorobowych.
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12. Osoby starsze powinny mie¢ dostep do ustug spotecznych i prawnych, dzieki
ktorym mozliwe jest podtrzymanie ich autonomii oraz mozliwos¢ korzystania
z opieki i wsparcia.

13. Osoby starsze powinny mie¢ dostep do ustug szpitalnych zapewniajacych
opieke, rehabilitacje i stymulacje psychospoteczng w srodowisku przyjaznym
cztowiekowi i dajgcym poczucie bezpieczenstwa.

14. Osoby starsze powinny korzystac z przystugujacych im praw cztowieka i pod-
stawowych wolnosci, przebywajac we wtasnych mieszkaniach, w instytucjach
ochrony zdrowia lub w placowkach opiekunczych; w szczegélnosci powinno
by¢ respektowane ich prawo do godnosci, wolnosci wyznania, zycia prywat-
nego, podejmowania decyzji w sprawie opieki nad sobg i jakosci zycia.

Samorealizacja:

15. Osoby starsze powinny miec¢ warunki, by w petni rozwijac¢ swoj potencjat.

16. Osoby starsze powinny mie¢ dostep do edukacyjnych, kulturowych, ducho-
wych i rekreacyjnych zasobéw spoteczenstwa.

Godnos¢:

17. Osoby starsze powinny mie¢ mozliwos¢ godnego i bezpiecznego zycia, bez
wyzysku oraz fizycznego i psychicznego przymusu.

18. Osoby starsze powinny by¢ sprawiedliwie traktowane bez wzgledu na wiek,
pted, rase, pochodzenie etniczne, niepetnosprawnosc i inne cechy oraz by¢
doceniane niezaleznie od ich wktadu w tworzenie ekonomicznych zasobow
spoteczenstwa’.

Przytoczone wyzejzasady nie sgjedynym dokumentem ONZ zawierajacym za-
lecenia dotyczace ram aksjologicznych, jakie okreslac¢ powinny dziatania na rzecz
0sob starszych. Organizacja ta stworzyta takze takie dokumenty programowe,
jak: Miedzynarodowy Plan Dziatan w sprawie Starzenia sie® uchwalony na pierw-
szym Swiatowym Zgromadzeniu w sprawie Starzenia (Wieder 1982), Miedzyna-
rodowy Plan Dziatan w sprawie Starzenia sie i Deklaracja Polityczna przyjete na

& Tytut dokumentu w jezyku angielskim: Vienna International Plan of Action on Ageing; w jezyku francuskim: Plan Interna-
tional d’Action de Vienne sur le Vieillessement.
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Drugim Swiatowym Zgromadzeniu w sprawie Starzenia (Madryt 2002), Regional-
na Strategia Wdrazania Miedzynarodowego Planu Dziatania w sprawie Starzenia
sie (MIPAA/RIS) (Berlin 2002). Zalecenia zawarte w tych dokumentach uwzgled-
niamy w prezentowanym katalogu wartosci i zasad.

Druga, obok ONZ, wazna instytucjg miedzynarodowa, ktora zajmuje sie,
miedzy innymi, prawami oséb starszych i propaguje zasady polityk publicz-
nych respektujgce te prawa, jest Rada Europy. W uchwalonej przez te organizacje
w 1996 roku Zrewidowanej Europejskiej Karcie Spotecznej” w art. 23 podkresla
sie prawo 0sob w podesztym wieku do ochrony socjalnej majacej na celu:

e umozliwienie osobom w podesztym wieku pozostanie petnoprawnymi czton-

kami spoteczenstwa tak dtugo, jak to mozliwe poprzez:

a) zapewnienie odpowiednich zasobdow umozliwiajacych im godziwg egzy-
stencje i aktywny udziat w zyciu publicznym, spotecznym i kulturalnym;

b) dostarczanie informacji o ustugach i utatwieniach dostepnych dla oséb

w podesztym wieku oraz mozliwosciach korzystania z nich;
umozliwienie osobom w podesztym wieku swobodnego wyboru sposobu zy-
cia oraz niezaleznej egzystencji w znanym im srodowisku tak dtugo, jak dtugo
beda sobie tego zyczyty i bedg do tego zdolne, poprzez:

a) zapewnienie mieszkan dostosowanych do ich potrzeb i stanu ich zdrowia
lub zapewnienie stosownej pomocy przy adaptacji ich mieszkan;

b) opieke medyczna i ustugi, ktorych wymagaich stan;

¢ zagwarantowanie osobom w podesztym wieku, przebywajagcym w domu opie-
ki, stosownego wsparcia, z poszanowaniem ich prywatnosci oraz zagwaranto-
wanie im udziatu w podejmowaniu decyzji dotyczacych warunkéw zycia w ta-
kiej instytucji”.

W lutym 2014 roku powstat dokument Rady Europy poswiecony prawom
osobstarszych - ,Rekomendacja CM/Rec(2014)2 Komitetu Ministrow dla Parstw
cztonkowskich w sprawie promocji praw osob starszych”. Punktem wyjscia reko-
mendacji jest miedzy innymi teza, ze ,0s0by starsze powinny mie¢ mozliwosc pet-
nego i efektywnego uczestnictwa i bycia czescig spoteczenstwa, jak réwniez, ze
wszystkie starsze osoby powinny miec zapewnione prawo do zycia w sposob god-
ny, bezpieczny, wolny od dyskryminagji, izolacji, zaniedbania i na tyle niezalezny,

? Europejska Karta Spoteczna zostata uchwalona w pierwotnej wersji w Turynie w 1961 roku.
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jak to tylko mozliwe”, a ponadto ,ochrona godnosci osob starszych powinna zo-

stac zagwarantowana we wszelkich okolicznosciach, takze w przypadku zaburzen

umystowych, niepetnosprawnosci, choroby i stanéw terminalnych”. W rekomen-
dacji wskazuje sie, miedzy innymi, ze osoby starsze muszg korzystac z petni praw
cztowieka, ze muszg mie¢ petny dostep do informacji dotyczacych tych praw

i powinny by¢ konsultowane, za posrednictwem reprezentatywnych organizacji,

w przypadku decyzji dotyczacych ich praw. Dokument ten zaleca rzadom kiero-

wanie sie takimi zasadami, jak: niedyskryminacja, autonomia i uczestnictwo osob

starszych, ochrona przed przemoca i naduzyciami, zapewnienie zabezpieczenia
spotecznego i dostepu do zatrudnienia, zapewnienie opieki w przypadku proble-
mow zdrowotnych, zapewnienie odpowiednich procedur wymiaru sprawiedliwo-

Sci wobec 0sob starszych. Oto wybrane rekomendacje, wazne z punktu widzenia

wsparcia 0osob starszych w miejscu zamieszkania:

L. 9. Osobom starszym przystuguje prawo ochrony ich przyrodzonej godnosci.
Majg one prawo do kierowania swoim zyciem w sposéb niezalezny, samo-
dzielny i autonomiczny. Obejmuje to mozliwos¢ podejmowania niezaleznych
decyzji we wszystkich sprawach ich dotyczacych, w tym sprawach zwigza-
nych z witasnoscia, przychodem, finansami, migjscem pobytu, zdrowiem,
leczeniem lub opieka, jak réwniez przygotowaniem uroczystosci pogrzebo-
wych. Jakiekolwiek ograniczenia w tym wzgledzie powinny by¢ proporcjo-
nalne do zaistniatej sytuacji, jak rowniez zawiera¢ odpowiednie i efektywne
zabezpieczenia, w celu zapobiegniecia naduzyciom i dyskryminacii.

10. Osoby starsze powinny mie¢ mozliwos¢ utrzymywania relacji zinnymi osoba-
mi, jak réwniez mozliwos¢ petnego uczestnictwa w dziatalnosci spotecznej,
kulturalnej, edukacyjnej, szkoleniowej, a takze w zyciu publicznym. [...]

22. Panstwa cztonkowskie powinny przyjac srodki utatwiajace osobom starszym
mobilnos¢, jak rowniez umozliwi¢ im korzystanie z infrastruktury.

23. Panstwa cztonkowskie powinny zapewni¢ odpowiednie wsparcie, w celu
umozliwienia osobom starszym dostosowania ich domostw do obecnych
i przysztych potrzeb.

24. Panstwa cztonkowskie powinny promowac poprzez instytucje publiczne lub
poprzez wspodtprace z organizacjami pozarzadowymi albo sektorem prywat-
nym, odpowiednie ustugi uzupetniajace, takie jak: opieka dzienna, opieka pie-
legnacyjna, przygotowywanie positkdw. [...]
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29.

31

Panstwa cztonkowskie powinny przedsiewzig¢ odpowiednie dziatania, w tym
dziatania prewencyjne, na rzecz promowania, utrzymywania i poprawy sta-
nu zdrowia i samopoczucia 0sob starszych. Ponadto powinno zapewnic sie
odpowiednig opieke medyczng oraz dostepnosc wyspecjalizowanej opieki
dtugoterminowej.

. Ustugi powinny by¢ dostepne w ramach danej spotecznosci, tak aby umoz-

liwi¢ osobom starszym pozostanie w swoich domach tak dtugo, jak to tylko
mozliwe. [...]

W celu lepszego poznania i spetniania potrzeb oséb starszych, Panstwa
cztonkowskie powinny promowac wielowymiarowe podejscie do opieki zdro-
wotnej i socjalnej, jak rowniez zachecac do wspdtpracy rozne kompetentne
stuzby. [...]

. Opiekunowie powinni by¢ odpowiednio przeszkoleni i otrzymywac odpo-

wiednie wsparcie w celu zapewnienia adekwatnej jakosci swiadczonych
ustug. W przypadkach, gdy opieka sprawowana jest przez opiekundw nie-
formalnych w domach oséb starszych, tacy opiekunowie powinni otrzymac
odpowiednie przeszkolenie i wsparcie, tak aby umozliwi¢ im wtasciwe Swiad-
czenie niezbednej pomocy”°.

Prawami osob starszych, w kontekscie kluczowych wartosci, ktore musza

by¢ respektowane w stosunku do senioréw, zajmuje sie takze miedzynarodowa
organizacja pozarzadowa Age Platform Europe!’. Ogtosita onaw 2010 roku Euro-
pejska Karte Praw i Obowigzkow Oséb Starszych Wymagajacych Dtugotermino-

wej Opiekii Pomocy. W dokumencie tym uwzgledniono nastepujgce prawa:

prawo do godnosci, dobrostanu fizycznego i psychicznego, wolnosci
i bezpieczenstwa;

prawo do samookreslenia;

prawo do zycia prywatnego;

prawo do opieki dostosowanej do potrzeb i dobrej jakosci;

prawo do informagji i spersonalizowanego poradnictwa i prawo do jasnego wy-
razania woli;

10 Ttumaczenie oficjalne.
" www.age-platform.eu/images/stories/Charter_POLISH_TRANSLATION.pdf [dostep: 12.11.2014 r.].
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- prawo do kontynuowania kontaktéw, udziatu w spoteczenstwie i aktywnosci
kulturalnej;

- prawo do wolnosci wyrazania i wolnosci mysli/sumienia: przekonania, wierze-
nia, wartosci;

- prawo do opieki paliatywnej i Smierci z zachowaniem szacunku i godnosci;

- prawo do zazalenia (skargi).

W 2010 roku Organizacja Narodéw Zjednoczonych podjeta debate nad celo-
woscig opracowania miedzynarodowej konwencji praw osob starszych i jej gtow-
nymi zatozeniami. Zgromadzenie Ogodlne ONZ powotato wéwczas grupe roboczg
- Open-Ended Working Group on Ageing (OEWG), aw 2012 roku na mocy rezolucji
67/139 powierzyto tej grupie przygotowanie projektu elementdéw miedzynaro-
dowego aktu prawnego dotyczacego praw oséb starszych. W 2013 r. powotano
Niezaleznego Eksperta do spraw przestrzegania praw cztowieka wzgledem osob
starszych (Independent Expert on the enjoyment of all human rights by older persons).
Jako jego gtowne zadanie na lata 2014-2016 okreslono przeglad wdrozenia obec-
nie obowigzujacych regulacji prawa miedzynarodowego odnoszacych sie do praw
0sob starszych, w tym ocene wdrozenia Planu Madryckiego na poziomie krajo-
wym. W 2016 roku Niezalezny Ekspert zapowiedziat przedstawienie raportu Ra-
dzie Praw Cztowieka ONZ, a grupa robocza zapowiedziata opracowanie pierw-
szejwersji zatozen i norm konwencji praw oséb starszych i poddanie tej propozycji
pod konsultacje panstw cztonkowskich ONZ.

W debacie miedzynarodowej umacnia sie wiec przeswiadczenie, ze dla polity-
ki wobec starosci i 0séb starszych w poszczegdlnych panstwach, w tym dla sys-
temow wsparcia w srodowisku zamieszkania, wazng rama odniesienia sg prawa
cztowieka.

Wartosci i zasady stanowigce aksjologiczne podstawy
zaproponowanego modelu wsparcia 2

Na zatozenia aksjologiczne planowanego modelu sktadaja sie kluczowe warto-
Sci, jakie musi on respektowac oraz zasady, jakimi kierowac sie powinny podmioty
tworzace i wdrazajace wsparcie srodowiskowe 0séb starszych.

12 Podrozdziat autorstwa Barbary Szatur-Jaworskiej.
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Do katalogu podstawowych wartosci, jakie stanowig aksjologiczne ramy mo-
delu, naleza:
e godnosc,
e podmiotowosc jednostki,
e wolnosc¢ wyboru,
» wolnos$¢ wyrazania pragnien (preferencji) i opinii,
o sprawiedliwosc spoteczna,
e réwnosc (rozumiana jako przeciwienstwo dyskryminacji),
e solidarnosc.

Zasady, ktorym podporzadkowana jest koncepcja modelu wsparcia, dzielimy
na dwie kategorie: zasady dotyczace traktowania jednostek i zasady okreslajace
funkcjonowanie podmiotéw tworzgcychiwdrazajgcych wsparcie Srodowiskowe!®.

Najwazniejsze zasady dotyczace traktowania jednostek (w tym zwtaszcza lu-
dzi starych) sg nastepujace:

- zapewnienie jednostkom niezaleznosci i prawa do decydowania o wta-
snym zyciu - w tym o miejscu zamieszkania i zakresie pozadanego wsparcia
spotecznego;

- zaspokajanie przez polityki publiczne potrzeb jednostek z uwzglednieniem
specyfikifazy zycia, w jakiej sie znajduja, oraz wyzwan, jakie sg specyficzne dla
kolejnych faz zycia;

- zapewnianie bezpieczenstwa socjalnego (rozumianego jako wolnosé od rézno-
rodnych ryzyk socjalnych, nie tylko od ubdstwa i choroby);

- aktywizacja 0sob (gtéwnie starszych), ktore odeszty z rynku pracy, oraz przy-
gotowanie do aktywnosci poza rynkiem pracy osob pracujacych zawodowo;

- zachowanie réwnowagi (analizowanej z punktu widzenia catego cyklu zycia)
miedzy prawami i obowigzkami jednostek.

Do zasad okreslajagcych funkcjonowanie podmiotéw tworzacych i wdrazaja-
cych wsparcie srodowiskowe naleza:

- uwzglednianie wewnetrznego zroznicowania populacji seniorow (np. réz-
nice ze wzgledu na ptec, wiek, miejsce zamieszkania stan zdrowia, tradycje

8 Por. B. Szatur-Jaworska, Zasady polityk publicznych w starzejgcych sie spoteczeristwach, [w:] B. Szatur-Jaworska (red.),
Strategie dziatania w starzejqcym sie spoteczenstwie. Tezy i rekomendacje, Biuro RPO, Warszawa 2012, s. 9-16.
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kulturowe), a szczegdlnie uwzglednianie roznego stopnia samodzielnosci osob
starszych i roznego poziomu ich zyciowych kompetencji, ktore moga by¢ wy-
korzystywane w budowaniu systemu wsparcia srodowiskowego;

- tworzenie rozwigzan, ktore dostarczatyby wsparcie zaréwno osobom nie-
petnosprawnym, niesamodzielnym, wykluczonym, jak i cieszagcym sie dobrym
zdrowiem i niezaleznoscia;

- konsultowanie z osobami starszymi rozwigzan w zakresie wsparcia
srodowiskowego;

- wielosektorowos¢, polegajaca na zaangazowaniu sektora publicznego, rynko-
wego, obywatelskiego i nieformalnego;

- wiaczanie przedsiewziec, sktadajacych sie na srodowiskowe wsparcie se-
nioréw, do wszystkich dziatan podejmowanych na poziomie lokalnym (main-
streaming ageing);

— ocenianie dziatan - na etapie ich projektowania i realizacji - z punktu widzenia
zagrozenia wystepowaniem praktyk dyskryminujgcych;

— subsydiarnos¢ przejawiajgca sie we wspieraniu podstawowych wspdélnot
(gtéwnie rodziny), w ktérych zyja ludzie starzy;

- catosciowe podejscie do potrzeb poszczegdlnych osob starszych i koordynacja
dostarczanego im wsparcia;

- profesjonalizacja wsparcia spotecznego, rozumiana jako powierzanie go 0so-
bom kompetentnym i dobrze przygotowanym.

Wsparcie spoteczne w wybranych obszarach#

Prezentowany ponizej model spotecznego wsparcia oséb starszych w sro-
dowisku zamieszkania zostat zaprojektowany z myslg o mieszkaniach tych oséb
oraz srodowisku lokalnym i funkcjonujgcych w nim instytucjach i zbiorowosciach.
Gtownym jego adresatem jest samorzad lokalny.

Wtasne mieszkanie dla ludzi starszych jest najwazniejszym migjscem zycia
i podstawowym punktem odniesienia. Dom daje schronienie, poczucie bez-
pieczenstwa i pozwala na zaspokojenie wiekszosci potrzeb. Zmniejszajaca sie
czesto wraz z wiekiem sprawnos¢ fizyczna i mentalna powoduije, iz ludzie starsi

4 Autorzy podrozdziatu: Piotr Btedowski, Barbara Szatur-Jaworska, Zofia Szweda-Lewandowska, Maria Zratek.
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spedzajg w mieszkaniu coraz wiecej czasu. Umozliwienie pozostania we wtasnym

srodowisku wymaga przygotowania rozwigzan wspomagajacych osoby starsze

w codziennym funkcjonowaniu. Niezbedne jest tworzenie zréznicowanych form

zamieszkania, uwzgledniajacych ograniczenia sprawnosci i osobiste preferencje

0s0b starszych oraz rozwoj instytucji i ustug wspierajacych osoby starsze zaréw-
no w mieszkaniach, jak i w ich srodowisku zamieszkania.

Dziatania tworzace warunki umozliwiajace pozostawanie we wtasnym miesz-
kaniu powinny by¢ realizowane w trzech ptaszczyznach:

o materialnej - polegajacej na adaptacji lokali do potrzeb ich mieszkancow, usu-
waniu wszelkiego rodzaju barier architektonicznych, wprowadzaniu udogod-
nien w poruszaniu sie po mieszkaniu i wypetnianiu codziennych czynnosci;

e organizacyjnej - polegajacej na stopniowym zwiekszaniu w miare potrzeb za-

kresu ustug Swiadczonych w domu w oparciu o zintegrowany system wspot-

pracy i wspotdziatania instytucji i organizacji rzadowych, samorzadowych,
pozarzadowych i prywatnych;

spotecznej - polegajacej na zawigzaniu i podtrzymaniu sieci wsparcia lokalne-

go obejmujacego opiekundw nieformalnych, sasiadéw i wolontariuszy.

Pozostawanie we wtasnym mieszkaniu zamiast w placowce przynosi wiele ko-

rzysci, takich jak: dtuzsza aktywnos¢, niezaleznosc, a takze lepsze samopoczucie

i zdrowie. Pozwala funkcjonowac osobom starszym w dobrze znanym otoczeniu,

w sieci kontaktéw sasiedzkich i kolezenskich, stanowigcych dla nich podstawowe

zrodto naturalnego wsparcia.

Nalezy przy tym pamieta¢, ze kazde mieszkanie usytuowane jest w okreslo-
nym szerszym srodowisku mieszkalnym - osiedlu czy dzielnicy. Jest to teren,
ktory dla ludzi starszych, z racji ich mniejszej mobilnosci, jest przestrzenia zna-
na i przyswojong, w ktorej dobrze funkcjonujg. Wiekszosc z nich moze, pomimo
wystepujgcych ograniczen, poruszac sie poza domem i realizowac rozne zadania,
poczawszy od zakupdw, zatatwiania spraw urzedowych, korzystania z sieci ustug
spotecznych, realizacji praktyk religijnych, a konczac na zréznicowanych formach
zagospodarowania czasu wolnego. Takze zaangazowanie ludzi starszych w rézne-
go rodzaju lokalne inicjatywy spoteczne, odradzanie sie idei spotecznosci lokal-
nych koncentruje sie w sgsiedztwie miejsca zamieszkania.

Proponowany przez nas model zawiera propozycje uwzgledniajace fakt, iz
wsparcie spoteczne powinno miec charakter ciggty, ato oznacza, ze zawarte wnim
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dziatania adresowane sg zarowno do w petni sprawnych seniorow, jak i do oséb
0 ograniczonej samodzielnosci. VW budowaniu sieci wsparcia dla oséb starszych
uwzgledniac nalezy, ze z jednej strony - o czym byta mowa wczesniej — kazdy
potrzebuje jakiejs formy spotecznego wsparcia, choc¢by w niewielkim zakresie,
a z drugiej strony pamietac nalezy, ze osoby starsze — w miare swoich sit, wiedzy
i kompetencji - muszg by¢ traktowane takze jako dawcy wsparcia.

Model wsparcia spotecznego obejmowac powinien rézne potrzeby i rézne for-
my ich zaspokajania, a nie tylko niesamodzielnosc i ustugi opiekuncze. Uwzgled-
niamy w nim zatem nastepujgce obszary wsparcia:
bezpieczenstwo ekonomiczne,
zdrowie,
opieka,
bezpieczenstwo w srodowisku zamieszkania,
czas wolny,
edukacja,
mieszkalnictwo.

N o s e

Obszary te zostaty podzielone na dziedziny, ktorym przyporzadkowano pro-
pozycje dziatan i instytugji, ktére powinny by¢ odpowiedzialne za ich realizacje
oraz wskazano kadry, jakie powinny by¢ zaangazowane w te realizacje. W celu wy-
jasnienia szczegdtowych zatozen, z jakich wynikaja dziatania w ramach poszcze-
golnych dziedzin, w zataczonych charakterystykach umiescilismy komentarze.
Struktura prezentacji modelu zawiera takze omdéwienie celdow wsparcia w kazdym
z wymienionych obszarow.
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Podsumowanie

Kluczowa role w zaproponowanym modelu wsparcia oséb starszych petni
samorzad lokalny (gminny, miejski), ktory powinien inicjowac prace nad lokalng
strategia wsparcia senioréow w srodowisku zamieszkania, dostarczac czesc ustug,
wspierac ksztatcenie kadr profesjonalnie zapewniajacych rézne formy wsparcia
oraz byc¢ koordynatorem dziatan sktadajacych sie na spoteczne wsparcie senio-
row. Koordynacja ta powinna by¢ realizowana na dwodch poziomach: na poziomie
mikro, czyli klienta”, oraz na poziomie ponadinstytucjonalnym (ponadorganiza-
cyjnym). Koordynacja na poziomie seniora i jego rodziny powinna by¢ powierzona
jednej, dobrze rozpoznawalnej przez mieszkancow instytucji dostarczajacej zin-
dywidualizowanego wsparcia, dostosowanego do zréznicowanych potrzeb senio-
row. Roboczo mozna by nazwac instytucje zajmujacg sie koordynacja na pozio-
mie gminnym (miejskim) Centrum Ustug i Informacji dla Senioréow. Koordynacja
na poziomie ponadinstytucjonalnym powinna miec¢ na celu zorganizowanie sieci
podmiotéw funkcjonujacych w Srodowisku lokalnym, wdrazanie w praktyce zasa-
dy mainstreaming ageing, ustalanie minimalnych standardow ustug spotecznychdla
senioréow oferowanych w srodowisku lokalnym, racjonalizacje wykorzystania kadr
dostarczajacych spotecznego wsparcia osobom starszym.
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Szkota Gtowna Handlowa w Warszawie

Badanie terenowe ,,Zakres i zasady wsparcia
srodowiskowego dla osob starszych”
- streszczenie raportu®”

Cele i metodyka badania

Zrealizowane przez PBS Sp. z 0.0. w sierpniu i wrzesniu 2015 r. badanie miato
sformutowane nastepujace cele:

o okreslenie zakresu istniejgcego w badanych gminach srodowiskowego wspar-
cia niesamodzielnych oséb starszych;

o ustalenie, jaki zakres srodowiskowego wsparcia lokalni decydenci uwazajg za
pozadany (optymalny);

o ustalenie, czy lokalni decydenci i liderzy projektuja i oceniajg Srodowiskowe
wsparcie niesamodzielnych oséb starszych, uwzgledniajgc przedstawione wy-
zej zasady.

Do osiggniecia dwoch pierwszych celéw zastosowano badanie ilosciowe, do
trzeciego - jakosciowe. Badanie ilosciowe zostato zrealizowane na terenie woje-
wodztwa dolnoslaskiego, wytypowanego do badania ze wzgledu na zblizony do
przecietnej krajowej odsetek mieszkancow w wieku 65 lat lub wiecej (16% ogdtu
ludnosci). Wojewddztwo sktada sie ze 169 gmin, z czego w badaniu ilosciowym
udziat wzieto 118. Struktura proby zostata skorygowana za pomocg procedury
wazenia analitycznego ze wzgledu na typ gminy. Z uwagi na rozktad liczebnosci
poszczegdlnych typdw gmin, wyrdznione zostaty trzy kategorie tej cechy:

a. gminy miejskie i miasta na prawach powiatu,

b. gminy miejsko-wiejskie,

c. gminy wigjskie.

15 Zasady i zakres wsparcia srodowiskowego dla 0sob starszych. Raport z badania na zlecenie Biura Rzecznika Praw Obywatel-
skich, PBS Sp.z0.0., Sopot, pazdziernik 2015 r. Wyniki badania zostang uwzglednione w raporcie RPO, ktory zostanie
opublikowany w 2016 roku w serii: Zasada Réwnego Traktowania. Prawo i Praktyka.
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Badaniem jakosciowym zostato objetych 28 gmin. Préba zostata dobrana
wedtug wysokosci odsetka oséb w wieku 65 lat i wiecej. W prébie znalazto sie
13 gmin z grupy demograficznie najmtodszych (o najmniejszym odsetku oséb
starszych) i 13 z grupy demograficznie najstarszych. W probie znalazty sie réw-
niez dwie gminy miegjskie (majace status powiatu grodzkiego), ktére nie nalezaty
do najmtodszych lub najstarszych gmin w swojej kategorii, ale zostaty wtgczone
do proby, by zapewnic reprezentacje wiekszych osrodkéw miejskich.

Struktura proby uwzgledniata podziat ze wzgledu na typ gminy:

a. gminy miejskie (11 wywiadow pogtebionych),

b. gminy miejsko-wiejskie (8 wywiaddw pogtebionych),

c. gminy wiejskie (9 wywiadow pogtebionych).

Respondentami w badaniu byli:

a. prezydenci, wojtowie, burmistrzowie lub osoby petnigce funkcje ich

zastepcy;

b. kierownicy osrodkéw pomocy spotecznej.

Najwazniejsze rezultaty

W ramach badania poddano ocenie stosunek wtadz samorzadowych oraz
kierownictwa instytucji pomocy spotecznej do zasad polityki senioralnej. Wy-
niki badania jakosciowego wskazuja, ze zasada dotyczaca zapewnienia osobom
starszym o ograniczonej samodzielnosci niezaleznosci i prawa do decydowa-
nia o wtasnym zyciu jest rozumiana przez kierownikoéw OPS i samorzadowcow
w dwoch perspektywach. Pierwsza z nich zaktada postrzeganie zapewnienia
niezaleznosci i prawa do decydowania o wtasnym zyciu, jako przeciwstawie-
nie ubezwtasnowolnieniu. Dla drugiej perspektywy kluczowe jest stwarzanie
osobom starszym mozliwosci wyboru i korzystania z przystugujacych im dobr
i ustug oraz praw.

Badani przyjmujacy szerszg perspektywe uwazajg, ze osoby starsze, ze wzgle-
du na liczne ograniczenia, tak materialne, jak i zdrowotne, nie majg zapewnionej
mozliwosci wyboru, w zwigzku z czym zadaniem instytucji i organizacji udziela-
jacych pomocy jest stworzenie szans na wybor. Osoby starsze powinny miec¢ do-
step do informacji, z jakiej pomocy lub z jakich form aktywnosci mogg korzystac,
poniewaz dopiero wtedy rzeczywiscie beda w stanie dokonac¢ wyboru.
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Zapewnienie osobom starszym o ograniczonej samodzielnosci niezaleznosci
i prawa do decydowania o wtasnym zyciu nie jest mozliwe, zdaniem niektorych ba-
danych, bez zidentyfikowania barier, ktére seniorom moga ogranicza¢ mozliwosc
wyboru. Pierwsza grupa tych barier to ograniczenia materialne lub te zwigzane
z funkcjonowaniem rodziny. Badani przyznaja, ze z tymi barierami czasami bardzo
ciezko walczyc¢.

Druga grupa barier obejmuje bariery w korzystaniu z dobr kultury i oferty ak-
tywnosci oferowanej przez gmine. Uwage na nie zwracaja przede wszystkim re-
prezentanci samorzaddw, choc¢ niekiedy wspominajg o nich réwniez kierownicy
OPS. Zdaniem tych osob, zasada dotyczaca zapewnienia osobom starszym nieza-
leznosci i mozliwosci decydowania powinna by¢ realizowana poprzez znoszenie
barieriw rezultacie umozliwianie uczestnictwa w zyciu spotecznym i politycznym
oraz zapewnienie dostepu do débr kultury, stuzby zdrowia czy tez mozliwosci ro-
bienia zakupdw.

Aktywizacja osob starszych, w szczegdlnosci aktywizacja spoteczna, czesto
wskazywana jest jako jeden z istotnych czynnikdéw upodmiotowienia osdb star-
szych. Jednak gtebsza analiza tego, na ile zasada ta jest realizowana, dokonana
w oparciu o informacje uzyskane w badaniu jakosciowym, pozwala na podkre-
Slenie dwadch kwestii. Pierwsza z nich jest to, czy rzeczywiscie zapewnione sg
mozliwosci podejmowania aktywnosci dostosowanych do mozliwosci oséb star-
szych. Druga jest rozwazenie sytuacji oséb starszych o ograniczonej sprawnosci,
zwtaszcza takich, ktore maja trudnosci z samodzielnym opuszczeniem wtasnego
domu i poruszaniem sie poza nim.

Badanie jakosciowe wskazuje, ze o stwarzanie mozliwosci aktywnego spe-
dzania czasu dbajg organizacje pozarzadowe i kluby seniora oraz uniwersytety
trzeciego wieku (UTW). W badaniu ilosciowym respondenci deklarowali czesto,
ze pozadane jest, by w organizacje czasu wolnego dla senioréw oraz wsparcie
edukacyjne zaangazowane byty takze osrodki kultury (wskazane przez odpo-
wiednio 75% i 65% badanych) i biblioteki (69% i 62%).

Wyniki badania jakosciowego wskazujg rowniez, ze w stosunkowo wielu gmi-
nach organizacja zapewniajaca seniorom mozliwosc aktywnego spedzania wolne-
g0 czasu jest Polski Zwigzek Emerytow, Rencistow i Inwalidéw. Niekiedy rowniez
pewna role odgrywajg organizacje kombatanckie czy kota gospodyn. Przed-
stawiciele wtadz JST i OPS wskazuja jako formy aktywnosci, z ktorych chetnie
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korzystajg osoby starsze, wszelkiego rodzaju koncerty, prelekcje, wycieczki i inne
wydarzenia kulturalne. Jako wazna wymieniana jest réwniez aktywnos¢ obywa-
telska seniorow.

Gminy, ktére majg ku temu mozliwosci finansowe, chetnie wspierajg aktyw-
nosc¢ organizacji pozarzadowych oraz UTW. Samorzady niekiedy finansujg takze
przedsiewziecia kulturalne skierowane wtasnie do oséb starszych. Chetnie finan-
sowang forma aktywnosci seniorow sg organizowane dla nich konkursy.

W mniejszych, w szczegdlnosci wiejskich gminach, gdzie nie ma klubu seniora,
a organizacje pozarzadowe nie sg aktywne, mozliwosci spedzania wolnego cza-
su i szeroko pojetej aktywizacji oséb starszych sa niekiedy bardzo ograniczone,
niezaleznie od stopnia samodzielnosci senioréw. Potwierdzaja to wyniki badania
ilosciowego, ktore wykazato, ze gminy wiejskie i miejsko-wiejskie rzadziej niz gmi-
ny miejskie angazujg sie w organizacje czasu wolnego dla senioréw oraz dziatania
edukacyjne. Badanie jakosciowe pokazato jednak przyktady tego, ze nawet w nie-
wielkich gminach stworzenie zréoznicowanej oferty aktywnosci dla senioréw jest
mozliwe.

Korzystanie z oferty uniwersytetow trzeciego wieku lub czesc oferty orga-
nizacji samorzadowych, opierajgca sie np. na organizacji imprez kulturalnych dla
senioréw jest dla wielu osob starszych niedostepna ze wzgledu na dotykajace ich
ograniczenia sprawnosci. Niekiedy, jezeli umozliwiaja to uwarunkowania architek-
toniczne, starsze osoby niepetnosprawne wykazuja jednak duza determinacje, by
uczestniczy¢ w tego typu formach aktywnosci. Jednostki samorzadu terytorial-
nego moga doktadac staran, by umozliwia¢ osobom starszym uczestnictwo w réz-
nych formach aktywnosci poprzez usuwanie barier uczestnictwa. Wyniki badania
jakosciowego sugeruja jednak, ze nie jest to regutg i poza chlubnymi wyjatkami,
w wielu gminach mniej sprawni seniorzy majg zdecydowanie mniejszy dostep do
zroznicowanych form aktywnosci. Uczestnicy badania jakosciowego dostrzegali
ten problem, przyznajac, ze niezaleznie od tego, czy osoby stosunkowo sprawne
majg szanse uczestniczenia w roznorakich formach aktywnosci, wcigz pozostaje
grupa osob o najbardziej ograniczonej, sprawnosci w przypadku ktorych oferta
jakiejkolwiek aktywnosci w tym zakresie jest znikoma.

Ograniczenie szansy na podejmowanie réznego rodzaju aktywnosci jest
szczegdlnie dostrzegalne w przypadku oséb samotnych. W zdecydowane] wiek-
szosci przypadkdéw majg one jedynie mozliwosc korzystania z ustug opiekunczych
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Swiadczonych przez OPS w migjscu zamieszkania. W nielicznych przypadkach
wtadze gminy lub OPS staraja sie zapewni¢ osobom starszym transport, nie tylko
po to, by mogty np. pojechac do lekarza, ale takze po to, by mogty uczestniczyc
w waznych wydarzeniach spotecznych i politycznych, jak np. wyborach.

W zwigzku z realizacjg programu , Senior-WIGOR” w niektérych gminach po-
jawita sie mozliwos¢ stworzenia dziennych domow opieki. Byty gminy, w ktérych
tego typu domy funkcjonowaty juz wczesniej. Samorzadowcy bioracy udziat w ba-
daniu jakosciowym postrzegali to jako szanse na zaktywizowanie oséb starszych,
w szczegolnosci o ograniczonym poziomie samodzielnosci. W dziennym domu
opieki bedg oni mogli liczy¢ na opieke, rehabilitacje (ktéra czesto jest trudno do-
stepna) oraz na spotkania z innymi osobami i wspdlne podjecie nowych form ak-
tywnosci. Podejmowanie aktywnosci i wtgczenie spoteczne sg postrzegane jako
szczegdlnie istotne, poniewaz osoby starsze czesto sg samotne i w innych warun-
kach, bez dodatkowego wsparcia, nie miatyby w ogéle mozliwosci kontaktu z ludz-
mi i aktywnego spedzania czasu. Dobra praktyke stanowi zapewnianie mozliwo-
sci dojazdu do dziennego domu opieki.

Badanie jakosciowe wykazato, ze w niektorych gminach podejmowane sg pro-
by zwiekszania integracji osob starszych o ograniczonej samodzielnosci poprzez
odwiedziny wolontariuszy, zwykle reprezentowanych przez mtodziez. Jednak
tam, gdzie nie ma organizacji pozarzadowych, ktore mogtyby prowadzi¢ takie
dziatania, jedynym srodkiem aktywizacji niesamodzielnych oséb starszych sg od-
wiedziny opiekunow srodowiskowych. Wyniki badania ilosciowego wskazuja, ze
w okoto dwadch trzecich gmin dostrzegana jest potrzeba zatrudnienia wiekszej
liczby opiekunow srodowiskowych. Jak wskazuje analiza danych uzyskanych w ba-
daniu jakosciowym, podejmowane sg proby wigczenia mniej sprawnych osob star-
szych w aktywnos¢ kulturalng i spoteczna. Te funkcje maja petnic przede wszyst-
kim dzienne domy opieki. Tam, gdzie nie powstajg dzienne domy opieki, sytuacja
mniej samodzielnych oséb starszych jest pod tym wzgledem jeszcze trudniejsza.

Aby system wsparcia uwzgledniat rozny poziom samodzielnosci, musi obej-
mowac zrdznicowane ustugi, skierowane niekiedy do stosunkowo waskiej gru-
py odbiorcéw (stanowigcej niewielki odsetek ogdtu oséb starszych). W matych
gminach, w ktorych osoéb starszych jest niewiele, odbiorcy specyficznych form
wsparcia (np. osoby cierpigce z powodu choréb otepiennych) stanowig na tyle
mata grupe, ze tworzenie oferty sprofilowanej pod katem ich potrzeb moze byc¢
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w opinii 0sob odpowiedzialnych za wsparcie w pewnym sensie nieuzasadnione.
Tym samym wieksze gminy maja wieksze mozliwosci budowania zréznicowanego
systemu wsparcia.

Dobrze ilustruja ten problem wyniki badania ilosciowego. Gminy miejskie dys-
ponujg stosunkowo zréznicowana ofertg co najmniej pieciu pozaustawowych
form wsparcia w 85% przypadkow, podczas gdy w gminach wiejskich analogicz-
ny odsetek wynosi 53%. Gminy, w ktérych z ustug opiekunczych skorzystato
do 5 0séb stanowity 8% gmin miejskich, a w gminach wiejskich odsetek ten byt
az czterokrotnie wyzszy. Przytoczone wyniki badania iloSciowego sugeruja, ze
w niewielu gminach wachlarz ustug jest na tyle szeroki, by wsparcie srodowisko-
we odpowiadajace nawet na najbardziej podstawowe potrzeby byto komplekso-
we. Poniewaz oferta ,ustawowych” ustug socjalnych jest wspodlna dla oséb po-
trzebujgcych niezaleznie od wieku, nie zawsze musi ona uwzgledniac specyficzne
potrzeby seniorow.

W przypadku osob starszych, ktére majg dostateczne mozliwosci finansowe,
by zapewni¢ sobie odptatne wsparcie, przeszkoda moze byc takze to, ze oferta
podmiotéw prywatnych w tym zakresie bywa bardzo ograniczona i nawet gdyby
chciaty one skorzystac z jakiejs formy wsparcia, nie jest ono dostepne. Badanie ilo-
Sciowe pokazato, ze agencje ustug opiekunczych swiadcza ustugi na rzecz wspar-
Cia 0sOb starszych jedynie w 11% gmin, przy czym w gminach miejskich agencje
takie sg obecne w 27% przypadkow. W gminach miejsko-wiejskich odsetek ten
wynosi 10%, a w gminach wiejskich jedynie 4%. Wypowiedzi respondentéw na
temat wielosektorowosci wsparcia w badaniu jakosciowym sugerujg ponadto,
ze zbyt rzadko dostrzegana jest mozliwos¢ podjecia dziatan, ktore zachecatyby
podmioty prywatne do rozwijania ustug wsparcia srodowiskowego na zasadach
komercyjnych. Mozna przypuszczac, ze w przypadku mniejszych gmin bariera dla
tego typu dziatan moze byc to, ze stanowig one dla przedsiebiorcy niewielki rynek.

W badaniu jakosciowym sam system wsparcia kojarzony byt niekiedy przede
wszystkim ze wsparciem finansowym lub materialnym. Takie rozumienie same-
go systemu wsparcia moze ogranicza¢ dziatania sprzyjajgce budowaniu syste-
mu wsparcia srodowiskowego uwzgledniajgcego zréznicowane potrzeby osob
starszych.

Wyniki badania jakosciowego wskazuja, ze konsultowanie z osobami starszy-
mirozwigzanw zakresie wsparcia srodowiskowego to zasada, z ktorej koniecznosci
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wdrazania zdaja sobie sprawe zaréwno przedstawiciele wtadz JST, jak i OPS. Ba-
danie ilosciowe wykazato, ze potrzeby opiekuncze, materialne i zwigzane z orga-
nizacja czasu wolnego najczesciej rozpoznawane sg w drodze rozmow z osobami
starszymi (odpowiednio 81%, 82% i 78% w zaleznosci od typu potrzeb). Konsulta-
cje spoteczne wykorzystywane sg zdecydowanie rzadziej. W przypadku potrzeb
opiekunczych i materialnych wykorzystuje je 17-19% gmin. Potrzeby w zakresie
organizacji czasu wolnego sa przedmiotem konsultacji spotecznych nieco czesciegj
- w 28% badanych gmin. W konsultowanie zagadnien zwigzanych z organizacja
czasu wolnego senioréw witaczani sg rowniez przedstawiciele srodowiska lokal-
nego (w niespetna jednej trzeciej badanych gmin). Warto zauwazy¢, ze konsulta-
Cje spoteczne z osobami starszymi blisko dwukrotnie czesciej wykorzystywane sa
w gminach miejskich niz w gminach wiejskich i miejsko-wiejskich.

Badanie jakosciowe sugeruje, ze generalnie w wiekszych spotecznosciach
konsultacje ze srodowiskiem osob starszych przybieraja bardziej zorganizowang
forme. W tym celu powotywane sg gminne rady senioréw, w sktad ktorych weho-
dza zaréwno osoby starsze, jak i przedstawiciele instytucji i organizacji zaanga-
zowanych w dziatania na rzecz senioréw. Konsultowane sg z nimi podejmowane
w gminie inicjatywy, ktore moga dotyczyc¢ osob starszych mieszkajacych na terenie
gminy. W mniejszych spotecznosciach kontakt pomiedzy poszczegdlnymi placow-
kami i organizacjami zaangazowanymi w sprawy seniorow — witgczajac w to kluby
seniora, samorzad, osrodki pomocy spotecznej i organizacje pozarzadowe - jest
bardziej bezposredni. Osoby wchodzace w sktad tych grup znaja sie stosunkowo
dobrze i maja ze sobg w miare staty kontakt. W niektorych gminach wiejskich sot-
tysi angazowani sg w informowanie senioréw o dostepnych dla nich rozwigzaniach.
Niekiedy wojtowie na zebraniach wiejskich pytajg o wystepujgce w srodowisku lo-
kalnym potrzeby, jednak w tym przypadku konieczna jest wspomniana wczesniej
organizacja srodowiska seniorow, gdyz nie zawsze pytania skierowane sg bezpo-
Srednio do grupy osob starszych.

Zaréwno przedstawiciele wtadz JST, jak i OPS wymieniajg rozmaite formy
konsultacji. Wielu z nich wskazuje na mozliwos¢ realizacji ankiet skierowanych
bezposrednio do oséb starszych, ale wykorzystanie tej formy jest stosunkowo
ograniczone. Badanie jakosciowe wykazato, ze w przypadku dziatarh prowadzo-
nych przez osrodki pomocy spotecznej czesto wspominang forma konsultowania
sg dziatania prowadzone w terenie przez osoby zbierajgce wywiad srodowiskowy
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lub sSwiadczgce ustugi opiekuncze. Zbierane sg rowniez informacje od lekarzy
lub pielegniarek srodowiskowych i innych oséb, ktore majg bezposredni kontakt
z osobami starszymi, réwniez tymi, ktorzy nie korzystajg z pomocy OPS. W mniej-
szych spotecznosciach sami kierownicy OPS, czesto majacy bezposredni kontakt
z podopiecznymi, korzystaja z okazji zadawania im pytan na temat aktualnych
potrzeb.

Rozpoznawanie potrzeb oséb starszych zostato réwniez uwzglednione w ba-
daniu ilosciowym. Z punktu widzenia systemu pomocy spotecznej potrzeby se-
niorow mozna podzieli¢ na trzy gtdwne kategorie: potrzeby opiekuncze, potrzeby
Zwigzane z organizacjg czasu wolnego oraz potrzeby materialne. Gminy, ktére
wziety udziat w badaniu, zostaty poproszone o wskazanie sposobow, jakie wyko-
rzystuja, by rozpoznac konkretne potrzeby oséb starszych. Z zebranych w bada-
niu deklaracji wynika, ze najczesciej wykorzystywane s3 takie procedury, ktére
nie wigza sie z dodatkowymi naktadami finansowymi z budzetu samorzadowe-
go. Dla przyktadu, rozmowy z mieszkaricami — zaréwno z osobami starszymi, jak
i mtodszymi - sg najczesciej stosowang procedurg rozpoznawania potrzeb osob
po 65 roku zycia. W wiekszosci badanych gmin informacje o potrzebach material-
nych, opiekunczych i zwigzanych z organizacjg czasu wolnego, czerpane sg wprost
od senioréw (odpowiednio po 82%, 81% i 78%). Oprocz tego 7 na 10 gmin potrze-
by opiekuncze rozpoznaje na podstawie rozmdw z mieszkarcami w roznym wieku
(70%), zas 71% w tym celu siega do danych statystycznych zbieranych przez in-
stytucje dziatajace na terenie gminy. Tylko w 40% gmin przyznano, ze sprawoz-
dania instytucji opieki stanowia materiat analityczny, na podstawie ktérego roz-
poznawane sg potrzeby opiekuncze seniorow. Wiekszy odsetek gmin, niz ma to
miejsce w przypadku potrzeb opiekunczych, deklaruje rozpoznawanie potrzeb
materialnych seniorow na podstawie analizy zbieranych danych statystycznych
przez instytucje dziatajgce naich terenie (76%). Na trzecim miejscu pod wzgledem
odsetka wskazan uplasowaty sie rozmowy z mieszkancamiw roznym wieku (64%).
Podobne s3 strategie rozpoznawania potrzeb zwigzanych z organizacjg czasu
wolnego - 65% gmin deklaruje prowadzenie w tym celu rozmdw z mieszkancami
w réoznym wieku, a 57% analizuje w tym celu dane statystyczne.

Warto podkresli¢, ze stosowany przez gminy dialog spoteczny prowadzony
w celu rozpoznawania potrzeb seniorow ma nieformalny charakter. W niewie-
lu gminach organizowane sg konsultacje spoteczne. Samorzady lokalne rzadko
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angazuja przedstawicieli srodowiska lokalnego - jesli juz podejmuja takg wspot-
prace, to najczesciej w zakresie rozpoznania potrzeb dotyczacych organizacji
wolnego czasu seniorow (28%). Rzadko analizowane sg doniesienia lokalnych me-
diéw lub dane statystyczne zbierane przez inne instytucje. Ponadto niewiele gmin
zleca specjalnie w tym celu przygotowane analizy lub badania opinii czy analizy
budzetowe.

Badanie jakosciowe sugeruje, ze przedstawiciele wtadz JST oraz OPS dosyc¢
czesto dostrzegajg koniecznosc zaangazowania sektorow: publicznego, rynkowe-
g0, obywatelskiego i nieformalnego we wsparcie oséb starszych. Zaktadajg oni, ze
wielosektorowa pomoc daje lepsze efekty. Jednoczesnie zdarzaja sie osoby zaan-
gazowane w pomoc spotecznag, ktdre rozumieja to pojecie w waskim zakresie, co
implikuje zawezony zakres dziatania i diagnozowania potrzeb. Niektdrzy z uczest-
nikow badania jakosciowego nie doceniali korzysci ptyngcych z wielosektorowego
wsparcia. Nawet jednak w przypadku poprawnego zrozumienia zasady wielosek-
torowosci i checi wdrazania jej, warunki istniejgce w gminie nie zawsze w petni
na to pozwalaja. Dotyczy to przede wszystkim dziatan organizacji pozarzadowych
oraz przedsiebiorcow.

Takze w niewielkich gminach pojawiajg sie mozliwosci, by przedsiebiorcy anga-
zowani byli w dziatania na rzecz oséb starszych, skupiajace sie przede wszystkim
na wsparciu finansowym lub rzeczowym osob starszych, np. finansowanie po-
sitkdw dla tych, ktorzy przekraczajg progi dochodowe, ale w dalszym ciggu maja
niskie dochody. Z drugiej strony osiggniecie zaangazowania przedsiebiorcow jest
niekiedy trudne, réwniez dlatego, ze w niektérych gminach sektor rynkowy jest
bardzo stabo rozwiniety.

Wazna i ciekawa formg angazowania przedsiebiorcow w dziatania na rzecz
0s6b starszych jest utworzenie karty seniora. Jednak, zgodnie z wynikami bada-
nia ilosciowego, dziatania takie podejmowane sg w zaledwie 2% gmin. Rowniez
w badaniu jakosciowym tylko jeden z respondentow zadeklarowat, ze gmina pod-
jeta taka inicjatywe i zaznaczyt przy tym, ze ocenia jg jako bardzo udana.

Istotna role w systemie Srodowiskowego wsparcia odgrywa réwniez zaanga-
zowanie sektora obywatelskiego, w szczegdlnosci organizacji pozarzadowych.
W niektérych gminach przedstawiciele wtadz OPS i JST chwalg sobie wspdtprace
z tym sektorem. W szczegdlnosci burmistrzowie i wojtowie podkreslaja, ze istot-
ne sg oddolne inicjatywy dotyczace wsparcia senioréw, poniewaz to wtasnie one
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najcelniej trafiajg w aktualne potrzeby. Tego typu dziatania finansowane sg zwykle
na drodze konkurséw. Niestety nie we wszystkich gminach jest udzielane wspar-
cie ze strony sektora obywatelskiego. Brak niekiedy organizacji reprezentujgcych
senioréw, a bywa tak, ze inne, nawet preznie dziatajgce podmioty obywatelskie
kieruja swojg pomoc do innych grup, ktére nie obejmujg osob starszych.

Podstawowa forma wsparcia ze strony sektora nieformalnego, wspominana
przede wszystkim przez kierownikow OPS, jest pomoc sasiedzka. Warto jednak
zaznaczy¢, ze od momentu, kiedy przestata byc regulowana prawnie, jest ona
przede wszystkim zjawiskiem niejako naturalnie wystepujacym w mniejszych,
w szczegodlnosci wiejskich, spotecznosciach. Nie mozna nie docenic jej znaczenia
jako wsparcia dla starszych oséb. W przypadku oséb samotnych sasiedzi stanowig
niekiedy pierwsze zrédto informacji, iz dana osoba starsza potrzebuje pomocy. Na
podstawie przeprowadzonych wywiadéw trudno natomiast wskaza¢ konkretne
proby nadania pomocy sasiedzkiej zorganizowanego charakteru. W wywiadach
jakosciowych nie pojawiaty sie rowniez sugestie dotyczace rozwijania wspotpracy
miedzy zamieszkatymi na terenie gminy rodzinami opiekujacymi sie osobg starszg
w taki sposob, by rodziny te wspieraty sie nawzajem.

Na tle pozostatych zasad, wtgczanie przedsiewziec sktadajacych sie na srodo-
wiskowe wsparcie seniorow do wszystkich dziatan podejmowanych na poziomie
lokalnym, jest zasada stosunkowo czesto Zle rozumiang. Zasada mainstreamingu
bywa mylona z zasada wielosektorowosci.

Wyniki badania jakosciowego wskazuja, ze tak jak w przypadku innych zasad,
poziom wdrozenia zasady mainstreamingu w poszczegolnych gminach jest zréz-
nicowany. W niektorych gminach przedstawiciele wtadz JST i OPS Swiadomi sg
tego, ze wsparcie 0séb starszych powinno byc istotnym elementem dziatan podej-
mowanych na terenie gminy i nalezy uwzgledniac je jako element przyjetej przez
gmine strategii rozwoju lub strategii rozwigzywania problemow spotecznych.
Niekiedy koniecznos¢ witgczenia dziatan na rzecz oséb starszych do strategii po-
parta jest wynikami przeprowadzonej diagnozy.

Niektorzy z uczestnikéw badania jakosciowego akcentowali koniecznosc
uwzglednienia potrzeb oséb starszych w dokumentach strategicznych. Jedno-
czesnie nie zawsze lokalni decydenci rozumiejg, ze wsparcie senioréw powinno
by¢ elementem wszystkich lub wiekszosci dziatarh podejmowanych na terenie
gminy. Z drugiej strony podczas wywiaddw jakosciowych, np. w czesci rozmowy
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poswieconej aktywnosciom dostepnym dla oséb starszych, przedstawiciele
wtadz JST wspominali, Ze w gminie preferencje i mozliwosci oséb starszych lub
niepetnosprawnych sa brane pod uwage podczas planowania dziatan, ktore nie
sg w oczywisty sposéb skierowane jedynie do tej grupy, np. podczas ksztattowa-
nia oferty kulturalnej gminy. Niektorzy zaznaczaja nawet, ze specyficzne potrzeby
0s6b starszych sg brane pod uwage podczas planowania roznych rozwigzan na
terenie gminy, np. usuwania barier architektonicznych.

Analiza wypowiedzi przedstawicieli wtadz JST oraz OPS wskazuje na to, ze
podstawowa barierg dla oceniania dziatar z punktu widzenia zagrozenia wyste-
powaniem praktyk dyskryminujgcych jest samo rozumienie pojecia dyskryminacji
oraz dostrzeganie jej przejawéw. Wypowiedzi niektérych uczestnikow badania ja-
kosciowego wskazywaty, ze pojmuja oni dyskryminacje jako aktywne wytaczanie
lub stygmatyzowanie wybranej grupy. Przedstawiciele wtadz JST i OPS opiera-
jacy sie na takiej definicji, wyrazonej wprost lub posrednio, sg przekonani, ze na
terenie ich gminy dyskryminacja nie wystepuje i co wiecej — nie ma szansy wysta-
pi¢. Z tego wzgledu ocenianie podejmowanych dziatan ze wzgledu na mozliwosé
wystapienia praktyk dyskryminujacych z ich perspektywy nie jest konieczne.

Niekiedy nawet osoby, ktore postrzegajg dyskryminacje w nieco szerszej per-
spektywie, obejmujacej réwniez to, ze mozliwos¢ samorealizacji 0sob starszych
nie moze by¢ w zaden sposdb ograniczana, w praktyce nie dostrzegaja jej prze-
jawoéw. Oczywiscie nie mozna wykluczyé, ze nie majg ku temu przestanek, co nie
zmienia faktu, ze zastanawiajgco rzadko widzg koniecznos¢ wdrazania na tere-
nie gminy oceny dziataih z punktu widzenia zagrozenia wystepowaniem praktyk
dyskryminujacych. Badanie jakosciowe sugeruje z kolei, ze nieliczni decydenci
postrzegajg dyskryminacje na tyle szeroko, by umozliwito im to dostrzezenie jej
mniej oczywistych przejawdw, takich jak ograniczenie mozliwosci podejmowania
przez osoby starsze niektérych aktywnosci ze wzgledu na wystepujgce bariery.

Na mocy ustawy spetniajacy kryterium dochodowe opiekunowie oséb niesa-
modzielnych maja prawo do pobierania z tego tytutu zasitku. Zasitki pielegnacyjne
sg najczesciej przyznawang formg swiadczen pienieznych. Jednoczesnie mozli-
wosci uzyskiwania przez opiekundéw innych form pomocy sg z reguty ograniczone
i na podstawie danych uzyskanych w badaniu jakosciowym mozna powiedziec, ze
sprowadzaja sie dorealizowanych lub rozwazanych w niektérych gminach dobrych
praktyk w tym zakresie. Nie istnieje natomiast wieloaspektowa oferta skierowana
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do opiekundw osob starszych. Jednoczesnie badanie ilosciowe wykazato, ze bli-
sko potowa gmin widzi koniecznos$¢ usprawnienia systemu przez wspieranie opie-
kunow rodzinnych poprzez szkolenie ich lub pomaganie w ich inicjatywach.

Do pewnego stopnia za wsparcie dla opiekunéw oséb starszych uzna¢ moz-
na tworzenie dziennych domow opieki. Na podstawie badania jakosciowego nie
mozna jednak stwierdzi¢, by dziatania te byty w gminach z zasady postrzegane
jako forma wsparcia opiekunéw. Podobnie jest w przypadku innych form wspar-
cia srodowiskowego skierowanego do oséb starszych. Pomoc opiekunowi tylko
w nielicznych przypadkach postrzegana jest jako jeden z celow podczas wizyt pra-
cownikéw socjalnych. Jako forma wsparcia rodziny osoby starszej jest natomiast
postrzegana mozliwosc¢ skorzystania z dodatkowej opieki. Jak wskazujg wyniki
badania ilosciowego, w gminach, ktore opowiadajg sie za wspieraniem rodzin, naj-
czesciej wskazywang formg pomocy dla opiekundw jest czasowe zwolnienie lub
przeniesienie czesci obowigzkow opiekunczych.

Jedna z przyczyn ograniczonego zakresu pomocy udzielanej nieformalnym
opiekunom osdb starszych jest niewatpliwie brak lub niewielka oferta podmiotéw
prywatnych. OPS-y, ze wzgledu na ograniczone zasoby, nie sg w stanie zapewnic
szerokiego wachlarza ustug dla opiekunoéw. W zwigzku z tym nawet ci, ktérzy mo-
gliby korzystac¢ z pomocy odptatnie, nie maja takiej mozliwosci. Jak pokazujg wyniki
badania ilosciowego, agencje ustug opiekunczych obecne sg zaledwie w co dzie-
sigtej gminie. Po raz kolejny widoczna jest skromna aktywnos¢ przedsiebiorcow
w tym zakresie. Oprécz rodziny na podstawowa wspdlnote, w ktérej funkcjonuja
osoby starsze, sktadaja sie sasiedzi. Tak jak wspomniano wczesniej, pomoc sasiedz-
ka nie jest aktualnie w wiekszosci przypadkow koordynowana, gtownie ze wzgledu
na to, ze od wielu lat nie jest ona ujeta w ustawie o pomocy spotecznej. Ograni-
czona jest zatem mozliwos¢ realizacji wsparcia w tym wymiarze, chod istnieja takie
proby i niektorzy z kierownikow OPS podkreslajg znaczenie tej formy pomocy.

Catosciowe podejscie do potrzeb poszczegdlnych osdb starszych jest dosyé
powszechnie uwazane za wartosciowe i konieczne. Uczestnicy badania jakoscio-
wego zwracili uwage na kilka aspektow kompleksowosci wsparcia udzielanego
osobom starszym:

e diagnozowanie potrzeb i udzielanie stosownego wsparcia w ramach ustug
opiekunczych pozwalajacych na zabezpieczenie podstawowych potrzeb;
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* wigczenie wsparcia nie tylko materialnego lub odpowiadajacego na podstawo-
we potrzeby bytowe, ale réwniez zwigzanego z tworzeniem mozliwosci podej-
mowania zréznicowanej aktywnosci;

e faczenie oferty wsparcia, jaka posiadaja rozne instytucje lub organizacje, w celu
jak najpetniejszego zaspokojenia potrzeb osoby starszej;

e wigczanie dziatan narzecz oséb starszych w inne dziatania zwigzane z funkcjo-
nowaniem gminy.

Badanie jakosciowe wykazato, ze w chwili obecnej w zakresie diagnozowania
potrzeb oséb starszych kluczowg role odgrywaja pracownicy socjalni, ktorzy
przeprowadzajac wywiad srodowiskowy, majg mozliwosc okreslenia - jakie spo-
srod dostepnych form wsparcia - przyniosa najwieksza korzys¢ danej osobie. Wy-
powiedzi uczestnikdw badania wskazujg, ze pracownicy socjalni majg dobre przy-
gotowanie fachowe i wystarczajgce umiejetnosci, by dostosowac formy wsparcia
do potrzeb osoby starszej.

Drugi z aspektoéw kompleksowosci wsparcia pojawiajgcych sie w wypowie-
dziach osob badanych to tworzenie sposobnosci do podejmowania aktywnosci.
Nie jest to aspekt obecnie standardowo uwzgledniany w ramach pomocy osobom
starszym. W niektorych gminach istnieje oczywiscie tego typu oferta, a osoby
starsze sa informowane o mozliwosciach korzystania z niej. Niekiedy nawet dzia-
tania te uznawane sg za jeden z kluczowych elementéw udzielania wsparcia oso-
bie starszej. Niestety, niewiele gmin ma taka oferte. Rozmdwcy wspominali row-
niez o tym, ze kompleksowos¢ wsparcia wymaga korzystania z zasobow réznych
podmiotéw. Ten aspekt kompleksowosci mozliwy jest to zrealizowania przede
wszystkimw gminach, w ktérych dziatania na rzecz oséb starszych maja wielosek-
torowy charakter. Jak wspomniano wczesniej, w niektérych gminach stanowi to
problem ze wzgledu na ograniczone zaangazowanie organizacji pozarzadowych
lub przedsiebiorcéw.

W dziatania na rzecz organizacji czasu wolnego senioréw powinny zaangazo-
wac sie, zdaniem pytanych, nastepujace instytucje: osrodki kultury (75%), bibliote-
ki (69%), kluby seniora (59%), osrodki pomocy spotecznej (47%) lub uniwersytety
trzeciego wieku (41%). Natomiast wsparciem edukacyjnym powinny zajmowac
sie przede wszystkim: osrodki kultury (65%), biblioteki (62%), OPS (53%), kluby
seniora (48%) oraz UTW (44%). W kontekscie wspierania rodzin oséb starszych
najczesciej wymieniano nastepujace instytucje: osrodki pomocy spotecznej (85%),
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zaktady opieki zdrowotnej (55%), pielegniarska opieka srodowiskowa i dtugoter-
minowa (55%), powiatowe centra pomocy rodzinie (42%) i kluby seniora (35%).
W zapewnianiu potrzeb mieszkaniowych seniorom powinny wspotpracowac ze
sobg przede wszystkim: osrodki pomocy spotecznej (63%), powiatowe centra po-
mocy rodzinie (36%), pielegniarska opieka srodowiskowa i pielegniarka opieki dtu-
goterminowej (29%), zaktady opieki zdrowotnej (24%) i domy pomocy spotecznej
(20%).

Czesc z lokalnych decydentdw biorgcych udziat w indywidualnych wywiadach
pogtebionych zdawata sobie sprawe z koniecznosci koordynacji wsparcia kiero-
wanego do osob starszych, niekiedy nawet podkreslali oni, ze brak koordynacji
moze spowodowac, ze wsparcie nie bedzie skuteczne. Dane zebrane w badaniu
jakosciowym wskazujg, ze jako koordynujace okreslane sg podmioty, ktére skupia-
ja najwiecej dziatar narzecz osoéb starszych lub majg najszersze kontakty z innymi
podmiotami realizujgcymi wsparcie.

W rzeczywistosci zwykle w gminie nie ma podmiotu, ktory zostat oficjalnie
powotany w celu koordynacji. Zgodnie z danymi pochodzacymi z badania iloscio-
wego, w zdecydowanej wiekszosci gmin dziatania instytucji, ktére Swiadcza ustugi
na rzecz seniorow, nie sg koordynowane przez zadng specjalnie do tego przezna-
czong komorke administracji samorzadowej (71%). W 14% gmin istnieje taka ko-
morka i koordynuje wszystkie ustugi, takze w 14% ogdtu przypadkow wystepuje
czesciowa koordynacja. Oznacza to, ze konkretna komaérka w gminie koordynuje
czesc ustug Swiadczonych przez rézne instytucje na terenie gminy. Najczesciej sg
to ustugi opiekuncze, natomiast inne ustugi, takie jak aktywizacja senioréw, zajecia
edukacyjne/kulturalne, ustugi w ramach ochrony zdrowia (rehabilitacja, pielegna-
cjaitd.), nielezgjuz w jej gestii.

Przedstawicieli gmin, w ktorych nie wystepuje koordynacja ustug, zapytano,
czy widzg oni potrzebe powotania specjalnej komorki, ktéra zajmowataby sie tg
kwestig. Opinie na ten temat sg raczej mato skrystalizowane. Az 33% pytanych
nie potrafito udzieli¢ jednoznacznej odpowiedzi, 25% nie dostrzega takiej po-
trzeby (w tym az 23% odpowiedzi ,raczej nie widze takiej potrzeby”). Co prawda
41% odpowiadajacych opowiedziata sie za powotaniem takiej komarki, ale w tym
az 32% stanowity odpowiedzi ,raczej widze taka potrzebe”. Jako potencjalnych
koordynatorow ustug srodowiskowego wsparcia dla oséb starszych respondenci
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w badaniu jakosciowym wskazywali OPS, samorzad gminy lub specjalnie w tym
celu powotany organ.

Uczestnicy wywiadow jakosciowych wymienili kilka czynnikow, ktére pozwa-
lajg uznac osobe niosgca wsparcie osobom starszym za profesjonaliste. Sg to
przede wszystkim: doswiadczenie, czynniki osobowosciowe oraz empatia. Nie
bez znaczenia pozostaje wyksztatcenie, jednak badani wielokrotnie podkreslali
to, ze bez odpowiedniego doswiadczenia jest ono bezuzyteczne. Jako osoby kom-
petentne i dobrze przygotowane do pomocy osobom starszym wskazywani byli:
pracownicy socjalni, lekarze i pielegniarki. Podobne wyniki dato badanie ilosciowe,
gdzie jako osoby pracujace w instytucjach swiadczacych ustugi wsparcia srodowi-
skowego na rzecz oséb po 65 roku zycia najczesciej wskazywani byli: pracownicy
socjalni, opiekunowie srodowiskowi oraz pielegniarki i lekarze.

Dwie trzecie przedstawicieli gmin dostrzega potrzebe zatrudnienia w gminie
wiekszej liczby specjalistow potrafigcych dostarczac ustugi wsparcia Srodowisko-
wego. W badaniu jakosciowym pojawita sie takze sugestia, ze konieczne jest anga-
zowanie do pomocy 0sob o bardziej specjalistycznym wyksztatceniu.

W skali wojewddztwa dolnoslaskiego zaledwie 7% gmin dysponuje catoscio-
w3 strategia lub politykg poswiecong wytacznie seniorom. Zjawisko to w niewiel-
kim stopniu jest zroznicowane ze wzgledu na typ gminy. Co prawda w gminach
miejskich oraz w miastach na prawach powiatu samorzady czesciej tworza takie
dokumenty niz w przypadku pozostatych kategorii gmin, ale wcigz sg to dziata-
nia rzadko spotykane. O ile tworzenie dokumentow poswieconych polityce se-
nioralnej nie jest powszechnie praktykowane, o tyle czesciej stosowne regulacje
zawierane sg albo w strategii rozwoju gminy (46%) albo w strategii rozwigzywania
probleméw spotecznych gminy (69%). Umieszczanie zapisow poswieconych se-
niorom w strategii rozwoju gminy jest wyraznie czesciej praktykowane w gminach
miejskich oraz miastach na prawach powiatu (62%) oraz w gminach miejsko-wiej-
skich (51%). Niezaleznie od typu gminy, wiekszos$¢ samorzadow zawiera zapisy nt.
senioréow w strategii rozwigzywania problemow spotecznych. W 27% gmin strate-
gie rozwoju problemow spotecznych nie uwzgledniajg tej problematyki, zas w 4%
przypadkow takie dokumenty w ogole nie sg tworzone.

Jednoczesnie, jak wskazuja wyniki badania jakosciowego, istnienie za-
piséw dotyczacych osob starszych w dokumentach strategicznych nie za-
wsze musi przetozy¢ sie na uwzglednianie specyficznych potrzeb senioréw
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wdziataniachrealizowanychnaterenie gminy. Zwykle potrzeby seniorow uwzgled-
niane sg w wybranych obszarach, takich jak: dostosowanie oferty kulturalnej czy
usuwanie barier architektonicznych, a potrzeba wtgczania przedsiewziec sktada-
jacych sie na Srodowiskowe wsparcie senioréw do wszystkich dziatan podejmo-
wanych na poziomie lokalnym nie jest akcentowana. Pozytywne jest natomiast to,
ze zapis dotyczacy osdb starszych w strategii utatwia organizacjom pozarzado-
wym ubieganie sie o dofinansowanie dziatan na rzecz senioréw.

W dokumentach zdecydowane najczesciej uwzgledniane sg potrzeby osob
starszych zwigzane z niepetnosprawnosciag i niesamodzielnoscig (89% ogdtem
- 95% w gminach miejskich, 92% w gminach miejsko-wiejskich, 84% w gminach
wiejskich). Dopiero w co czwartej gminie, ktéra uwzglednia potrzeby seniorow
w strategii rozwigzywania probleméw spotecznych, brany jest dodatkowo pod
uwage aspekt ptci (odpowiednio: 32%, 24% i 22%). Zupetnymi wyjatkami sg gmi-
ny, w ktorych dodatkowo uwzglednia sie potrzeby wynikajgce z pochodzenia et-
nicznego (6% ogdtem - 21% w gminach miejskich oraz 3% w gminach wiejskich).
Warto zauwazy¢, ze pochodzenie etniczne jest istotnie czesciej uwzgledniane
w gminach ,najstarszych” niz w pozostatych (17% gmin, w ktérych udziat senio-
row wynosi 15% lub wiecej vs. 3% w gminach o udziale senioréw 12%-14% vs. 0%
w gminach o udziale ponizej 12%).

Analogicznie jest w grupie gmin, ktore nie uwzgledniajg zapisow na temat po-
trzeb seniorow w strategiach rozwigzywania probleméw spotecznych. Wsréd
nich dominuja gminy, w ktorych planujac ustugi opiekuncze dla osob w wieku 65+,
uwzglednia sie aspekt niepetnosprawnosci (76%). Znacznie rzadziej uwzglednia-
najest dodatkowo ptec (16%), a sporadycznie - pochodzenie etniczne (5%). Insty-
tucje Swiadczace ustugi na rzecz wsparcia srodowiskowego osob starszych na te-
renie gmin mozna z grubsza podzieli¢ na trzy kategorie: instytucje opieki, zaktady
ochrony zdrowia oraz inne instytucje.

Respondenci zostali zapytani o to, jaka czes¢ wydatkow na ustugi opiekuncze
dla senioréw w ich gminie powinna by¢ pokryta przez osoby starsze, ich rodzi-
ny i gmine. Az 43% pytanych nie potrafito przypisac¢ poszczegdlnym kategoriom
okreslonej skali wydatkéw. Zdaniem tej czesci przedstawicieli gmin, ktérzy podijeli
probe podziatu kosztow, gmina powinna pokrywac srednio 37% ogdtu wydat-
kow, rodzina osoby starszej: 35%, zas osoba starsza: 27%. W opinii przedstawicie-
li gmin migjskich, udziat gminy w tych kosztach powinien by¢ najmniejszy (33%),
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najwiekszg czes¢ wydatkow powinny pokrywac rodziny oséb starszych (39%),
aw drugiej kolejnosci - same osoby starsze (28%). Strukture wydatkdéw odmien-
nie postrzegajg przedstawiciele gmin miejsko-wiejskich, ktérzy przede wszystkim
podzieliliby wydatki miedzy gmine a rodzine osoby starszej (po 38%), a na koncu
seniorow (24%). W gminach wiejskich propozycja jest odmienna - gmina powinna
pokrywac 38% kosztow, zas pozostatg wiekszos¢ - seniorzy (29%) i ich rodziny
(po 32%).

Jednoczesnie wielu uczestnikéw badania jakosciowego, w szczegdlnosci
przedstawicieli OPS, deklarowato, ze koniecznym warunkiem rozszerzenia za-
kresu ustug opiekurnczych lub objecia nimi wiekszej liczby osob jest zwiekszenie
naktadu srodkéw finansowych przeznaczanych na opieke. Zaledwie 3% pytanych
oto, czy nalezatoby wprowadzic¢ jakiekolwiek zmiany, aby usprawnic¢ system ustug
opiekunczych dla seniorow w ich gminie, nie dostrzega takiej potrzeby. Najcze-
sciej wymienianymi postulatami w zakresie zmian byty: rozwijanie zaréwno opieki
instytucjonalnej, jak i sSrodowiskowej (69%; w poréwnaniu do innych typow gmin,
najrzadziej wskazywany przez gminy wiejskie), a takze zwiekszenie intensywnosci
wsparcia rodzin w opiece nad seniorami (56% - relatywnie czesciej wskazywane
wsrod przedstawicieli gmin wigjskich). 44% pytanych dostrzega potrzebe zaan-
gazowania trzeciego sektora (zwtaszcza wsréd gmin miejskich i miast na prawach
powiatu), 47% zauwaza potrzebe urzeczywistnienia proponowanej oferty wspar-
cia - aby odpowiadata ona rzeczywistym potrzebom seniorow. 29% pytanych -
a zwtaszcza czesto w gminach miejskich - uwaza, ze nalezatoby wpisac dziatania
na rzecz senioréw w inne dziatania organizowane przez gmine. 28% responden-
tow postulowato dalszy rozwaj istniejacych rozwigzan opieki instytucjonalnej. Po-
dobnie niewielu pytanych uwaza, ze we wsparcie seniorow powinny angazowac
sie podmioty komercyjne (22%). Stosunkowo rzadko - bo tylko w 16% przypad-
kow - postulowano odchodzenie od form opieki instytucjonalnej narzecz rozwoju
form opieki Srodowiskowej, czyli deinstytucjonalizacje opieki dtugoterminowej.

Zdecydowana wiekszosc¢ gmin dostrzega potrzebe wspierania osob starszych
w zakresie organizacji czasu wolnego (82%). Na tle pozostatych gmin najczesciej
idee popierano w gminach miejskich (22%) oraz w jednostkach, gdzie odsetek se-
nioréw w ogdle ludnosci wynosi 15% lub wiecej (86%). Najczesciej opowiadano
sie za wdrozeniem nastepujacych form wsparcia: motywowanie i rozwdj Swiado-
mosci 0sob starszych o mozliwosciach spedzania czasu wolnego (65%), wsparcie
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organizacyjne polegajgce np. na pomocy w transporcie (51%) oraz udzielenie
wsparcia materialnego lub organizacja zaje¢ nieodptatnych (50%). Respondenci
zwracali ponadto uwage na zwiekszenie aktywnosci i zaangazowania instytucji na
terenie gminy w organizacje czasu wolnego senioréw (27%). Co czwarty pytany
byt zdania, ze osoby starsze powinny by¢ wspierane emocjonalnie przez rodziny,
co mogtoby sie przetozy¢ na wzrost ich aktywnosci w czasie wolnym (25%). Po-
dobny odsetek respondentéw uwazat, ze dostepna oferta spedzania wolnego cza-
su powinna zostac urozmaicona (24%) i lepiej promowana w lokalnym srodowisku
(21%). Niewiele oséb postulowato udostepnianie zasobdw instytucji w mieszka-
niu 0sob starszych, np. dowdz do domu ksigzek z biblioteki (15%).

64



Barbara Szatur-Jaworska
Instytut Polityki Spotecznej Uniwersytet Warszawski

System wsparcia spotecznego oséb starszych w Polsce

Charakterystyka populacji oséb starszych (struktura ze wzgledu
na wybrane cechy spoteczno-demograficzne, ruchliwosc przestrzenna)

Starosc jest niejednorodng faza zycia, a zatem wyrodznia sie w niej dwie lub
trzy subfazy. W niniejszym opracowaniu proponuje wyodrebnic¢ dwie: od 65 do
79 lat oraz od 80 lat. W Polsce wsrod osob starszych przewazajg osoby bedace
w pierwszej subfazie starosci — wsréd mezczyzn jest ich blisko 80%, zas wsrod
kobiet - 70% (wykres 1). W 2012 roku zyty w Polsce ponad 4 min ,mtodszych
starych”iponad 1,4 min osob osiemdziesiecioletnich i starszych (tab. 8). Potrzeby
tych dwu grup sg odmienne, gtownie ze wzgledu na stan zdrowia i sytuacje ro-
dzinng osob starszych oraz rozny poziom feminizacji tych dwoch grup wiekowych,
ale takze ze wzgledu na roznice pod wzgledem poziomu wyksztatcenia (mtod-
sze roczniki sg lepiej wyksztatcone niz starsze - tab. 911 10) i stylu Zzycia. Pierwsze
trzy wymienione czynniki réznicujace populacje senioréw to tzw. efekt wieku, zas
dwa kolejne - to tzw. efekt pokolenia (kohorty).

TABELA 8. Liczba oséb w wieku 65 lat i wiecej w Polsce w 2012 r. wedtug ptci i miejsca
zamieszkania

65-69 lat 16137 902,7 10758 5379
70-74 1286,1 522,5 7636 8295 4566
75-79 1144.6 425 7196 721.9 4227

801 wiecej 14433 436,6 1006,7 8734 5699

razem 65+ 54877 2095,1 33926 35006 1987.1

65"’f ;‘;";at 40444 16585 23859 26272 14172

Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie: Rocznik Demograficzny 2013, tabl. 14.
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WYKRES 1. Struktura ludnosci w wieku 65 lat i wiecej w Polsce w 2012 r. (w %)

Ogotem Mezczyzni Kobiety Miasta Wies
[ 65-791at B 80 lat i wiecej

Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie: Rocznik Demograficzny 2013, tabl. 14.

W 2012 r. odsetek osob w wieku 65 lat i wiecej i odsetek osob w wieku 80 lat
i wiecej w catej populacji kraju wynosit odpowiednio: 14,2% oraz 3,7%. Oba te
mierniki przyjmowaty istotnie wyzsza wartos¢ w populacji kobiet niz w populacji
mezczyzn. Nieco inaczej wygladata natomiast sytuacja, gdy uwzglednito sie réz-
nice miedzy miastem a wsig. Odsetek grupy wieku 65+ byt bowiem nieco wyzszy
w miastach niz na wsi, natomiast udziat oséb sedziwych byt w obu srodowiskach
taki sam (tab. 11).

TABELA 9. Struktura wyksztatcenia oséb w wieku 60 lat i wiecej w 2011 r. (NSP)

Podstawowe
Grupy wieku Policealne | Zasadnicze | Podstawowe nleul:(;r;izone
(kohorty) isrednie | zawodowe | ukoriczone .
wyksztatcenia
szkolnego
60-64 lata . . . . )
(1947-1951) 12,5% 33,4% 27,6% 23,6% 0,5%
65 lat i wiecej ) . . . ]
(1946iwczesnie)) | 24.0% 13,5% 45.9% 51%

Zrédto: obliczenia wtasne na podstawie wynikow NSP 2011, GUS.
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TABELA 10. Struktura wyksztatcenia oséb w wieku 60 lat i wiecej w 2002 r. (NSP)

Podstawowe
Grupy wieku . Policealne | Zasadnicze | Podstawowe nleul;ct:r:zzzone
(kohorty) isrednie | zawodowe | ukoriczone .
wyksztatcenia
szkolnego
60-64 lata ) . . . ]
(1938-1942) 2% 257% 16,1% 44,3% 2.3%
S>latiwiece] | 19.2% 9,3% 512% 12.5%
(1937 i wczesniej)

Zrédfto: obliczenia wtasne na podstawie wynikow NSP 2011, GUS.

TABELA 11. Wspdtczynniki staro$ci demograficznej (65+ i 80+) w Polsce w 2012 .
wedtug p+ci i miejsca zamieszkania

I N 7 A

14,2% 11.2% 17.1% 15,0% 13,1%

80+ 3,7% 2,3% 51% 3,7% 3,8%

Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie: Rocznik Demograficzny 2013, tabl. 14.

Udziat ludzi starych w populacji Polski, jak wskazuja prognozy demogra-
ficzne, bedzie w przysztosci rést. Przy czym poziom starosci demograficznej
wyzszy bedzie w miastach niz na wsi. W 2050 r. blisko 35% mieszkaricow miast
stanowic beda osoby w wieku 65 lat i wiecej, zas na wsiach ich udziat bedzie wy-
nosit okoto 30% (wykres 2). Prognozuje sie, ze w latach 2013-2050 liczebnos¢
tej grupy wieku wzrosnie o 5,4 min. W zwiazku z tym, ze do potowy XXI wieku
w faze starosci bedg wchodzity dwa wyze demograficzne, proces starzenia sie
ludnosci bedzie ulegat duzemu przyspieszeniu szczegodlnie w dwoch okresach:
do konca drugiej dekady XXI wieku (starzenie sie wyzu z lat 50.) oraz miedzy
2035 a 2050 rokiem (starzenie sie wyzu z przetomu lat 70. i 80.), bedacym
ostatnim rokiem prognozy GUS™.

16 Prognoza ludnosci na lata 2014-2050, s. 132.
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WYKRES 2. Wsp6tczynnik starosci demograficznej (65+) w latach 2013-2050 w Polsce

40
34,7

> //’32'7
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25

20

2013 2020 2035 2050
—@— Ogdtem —l— Miasta Wies

Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie: Prognoza ludnosci na lata 2014-2050, GUS, Warszawa 2014, tabl. 24.

Proces starzenia sie ludnosci przebiega i bedzie przebiegat w roznym tempie
w poszczegdlnych regionach kraju. W 2013 r. najnizszy wspotczynnik starosci de-
mograficznej odnotowano w wojewddztwie warminsko-mazurskim (12,8%), zas
najwyzszy - w tédzkim (16,6%). GUS prognozuje, ze w 2050 r. najstarsze demo-
graficznie bedg dwa wojewddztwa - opolskie (36,1%) i Swietokrzyskie (36,0%),
zas najmtodszym demograficznie bedzie wojewddztwo pomorskie (30,0%)".

Jedng z miar demograficznych opisujaca ilosciowe relacje miedzy réznymi
grupami wieku, w tym populacjg oséb starszych, jest wspodtczynnik potencjalne-
go wsparcia, obliczany jako liczba oséb w wieku 15-64 lata przypadajgca na 100
0sob w wieku 65 lat i wiecej. W 2012 r. jego wartosc dla Polski ogdotem wynosita
497 i byta istotnie wyzsza na wsi niz w miastach (wykres 3). Gtéwny Urzad Staty-
styczny prognozuje, ze w 2050 r. wartosc tego miernika ogdtem wyniesie 16918,

Miara demograficzng opisujaca ilosciowa relacje miedzy populacjg oséb sedzi-
wych (i co za tym idzie - w znaczacym stopniu zagrozonych niesamodzielnoscia)
a zbiorowoscia ich potencjalnych, rodzinnych opiekunow jest wspotczynnik opieki
nad rodzicami. Jest to liczba oséb w wieku 85 lat i wiecej przypadajaca na 100
0sob w wieku 50-64 lata. W 2012 r. dla Polski ogotem wynosita ona 7,2 i byta

7 Ibidem, tabl. 24.
8 |bidem,s. 141.
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wyzsza na wsi niz w miastach (wykres 4). Wedtug prognozy ludnosciowej GUS
w 2050 r. wartos¢ tego wspdtczynnika dla Polski ogdtem wyniesie 38

WYKRES 3. Wspotczynnik potencjalnego wsparcia w Polsce w 2012 .
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Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie: Rocznik Demograficzny 2013, GUS, Warszawa 2013, tabl. 14.

WYKRES 4. Wspotczynnik opieki nad rodzicami w Polsce w 2012 .

O = N W M 1 O NN © O

Ogotem Miasta Wies
Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie: Rocznik Demograficzny 2013, tabl. 14 15.

¥ Ibidem, s. 141.
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Ostatnia faza zycia cztowieka, jesli przyjmiemy statg granice wieku, w jakim
staros¢ ma swoj poczatek, wydtuza sie. W Polsce w 1970 r. sze$c¢dziesiecioletnia
kobieta miata przed sobg nieco powyzej 19 lat zycia, a mezczyzna niecate 16 lat.
W ciggu 42 lat dalsze oczekiwane trwanie zycia kobiety w tym wieku wzrosto o bli-
sko 4,5 roku, zas w przypadku mezczyzny o blisko 3 lata (wykres 5).

WYKRES 5. Przecietne dalsze trwanie zycia dla oséb w wieku 60 lat w Polsce w latach
1970-2012

25
2347 23,77
20 21,51

15,68 15,18 15,33
10
5
0 2013 2020 2035 2050

—@— Kobiety —— Mezczyzni

Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie: Rocznik Demograficzny 2013, Warszawa 2013, tabl. 122 (173).

System organizacyjny polityki spotecznej - trzy sektory?°

Polityke spoteczng definiuje dla potrzeb dalszej prezentacji, jako dziatalnos¢
panstwa i innych podmiotdw majacg na celu wspieranie obywateli w zaspokaja-
niu ich réznorodnych potrzeb, ksztattowanie potrzeb i sposobdw ich zaspokaja-
nia oraz ksztattowanie stosunkéw spotecznych. Polityka spoteczna jest pojeciem
szerszym niz polityka socjalna, ktora polega na zapewnieniu obywatelom gwaran-
cji prawnych i finansowych w zwigzku z wystgpieniem tzw. typowych ryzyk socjal-
nych. Zakres przedmiotowy polityki spotecznej jest znacznie bogatszy.

Podmioty polityki spotecznej, czyli roznego typu instytucje spoteczne (for-
malne i nieformalne) i grupy spoteczne, ktére przyczyniajg sie do ksztattowania

20 Analiza stanu z konca 2014 roku.
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i realizowania polityki spotecznej, dzieli sie na trzy sektory. Sektor pierwszy two-
rza podmioty publiczne, programujace i realizujace polityke panstwa, finansowane
ze Srodkow publicznych. Sektor drugi - to sektor rynkowy, ktory tworza podmioty,
funkcjonujace w roznej formie prawnej, dziatajgce na zasadach komercyjnych (dla
zysku), uczestniczace w procesie zaspokajania potrzeb spotfeczenstwa, niekiedy
uzyskujgce srodki publiczne. Trzeci sektor, nazywany tez pozarzadowym czy obywa-
telskim, tworza bardzo zréznicowane podmioty - funkcjonujace w réznych formach
prawnych, realizujgce zréznicowane cele, obejmujace zasiegiem swojego dziatania
obszary o bardzo roznej wielkosci oraz zaspokajajace potrzeby i interesy bardzo réz-
nych zbiorowosci. Tym, co taczy te podmioty jest dziatanie nienastawione na zysk,
dobrowolnos¢ cztonkostwa oraz formalna niezaleznos$¢ od wiadzy publicznej?.

Pierwszy sektor

Centralne podmioty administracji publicznej??, ktére sg odpowiedzialne za re-
alizacje polityki spotecznej, to:

o Minister Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej,
e Minister Zdrowia,

o Minister Edukacji Narodowej,

o Minister Kultury i Dziedzictwa Narodowego,
e Minister Sportu i Turystyki,

e Minister Rolnictwa i Rozwoju Wsi.

Dodac nalezy, ze takze w resorcie sprawiedliwosci i tzw. resortach munduro-
wych dziatajg wyodrebnione komaorki organizacyjne, ktorych zadaniem jest reali-
zowanie wobec pracownikow podlegtych ministrom wybranych zadan z zakresu
zabezpieczenia spotecznego.

Tabela 12 przedstawia, w jakich dziedzinach polityki spotecznej realizuja za-
dania centralne organy administracji publicznej i - ewentualnie - jakie centralne
instytucje polityki spotecznej - inne niz ministerstwa - podlegaja (bezposrednio
lub posrednio) poszczegdinym ministrom.

21 Brak nastawienia na zysk nie oznacza, iz podmioty trzeciego sektora nie prowadza dziatalnosci zarobkowej, zas for-
malna niezaleznos$¢ od wtadz publicznych nie oznacza braku zaleznosci od srodkéw publicznych, ktore dla wielu or-
ganizacji stanowia gtéwne Zrédto finansowania.

22 Podziat na ministerstwa wedtug stanu w listopadzie 2015r.
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TABELA 12. Zadania centralnych organéw administracji publicznej w zakresie polityki

spotecznejw Polsce (stan na 16.11.2015r.)

Centralne organy Dziedziny polityki spotecznej Jednostki podlegte
administracji publicznej lub nadzorowane

Minister Pracy i Polityki
Spotecznej

- polityka rynku pracy;

- zatrudnienie i ochrona pracy;

- ubezpieczenia spoteczne;

- pomoc spofeczna;

- wspdtpraca z organizacjami
pozarzadowymi;

- polityka senioralna;

- polityka wobec 0sob
niepetnosprawnych.

- Panstwowy Fundusz
Rehabilitacji Oséb
Niepetnosprawnych;

- Zaktad Ubezpieczen
Spotecznych.

Minister Zdrowia

- organizacja i zapewnienie
dostepu do ustug zdrowotnych;

- przeciwdziatanie uzaleznieniom;

- promocja zdrowia;

- opieka dtugoterminowa.

- Narodowy Fundusz Zdrowia;

- Krajowe Biurods.
Przeciwdziatania Narkomanii;

- Panstwowa Agencja
Rozwigzywania Problemow
Alkoholowych.

Minister Edukacji Narodowej

- wychowanie przedszkolne;
- edukacja szkolna;
- edukacja pozaszkolna.

Minister Kultury i Dziedzictwa
Narodowego

- upowszechnianie kultury

Minister Sportu i Turystyki

- powszechna kultura izyczna;
- turystykaiwypoczynek.

Minister Rolnictwa i Rozwoju Wsi

- ubezpieczenia
spoteczne rolnikdw

- Kasa Rolniczego Ubezpieczenia
Spotecznego

Zrédto: opracowanie wiasne.

Ustawy okreslajg zadania samorzadu terytorialnego kazdego z trzech szczebli.
Przedstawiam ponizej wykaz zadan, jakie sg przypisane samorzadom w zakresie

polityki spoteczne;.

Zadania samorzadu wojewoddztwar
o edukacja publiczna (w tym szkolnictwo wyzsze),
e promocjaiochrona zdrowia,
o kulturaiochrona zabytkow,

e pomoc spoteczna,
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o polityka prorodzinna,

o kulturafizycznaiturystyka,

e przeciwdziatanie bezrobociu i aktywizacja lokalnego rynku pracy.
Zadania samorzadu powiatowego:

e edukacja publiczna,

e promocjaiochrona zdrowia,

e pomoc spoteczna,

e polityka prorodzinna,

e wspieranie 0séb niepetnosprawnych,

e kulturaiochrona zabytkow,

o kulturafizycznaiturystyka,

e przeciwdziatanie bezrobociu i aktywizacja lokalnego rynku pracy,

e wspobtpracaz organizacjami pozarzadowymi.
Zadania samorzadu gminnego:

o edukacja publiczna,

e ochronazdrowia,

e pomoc spoteczna,

e polityka prorodzinna,

e kulturaiochrona zabytkow,

o kulturafizycznaiturystyka,

e wspdtpracaz organizacjami pozarzadowymi,

e gminne budownictwo mieszkaniowe.

Drugi sektor

Aktywnosc sektora rynkowego w polskiej polityce spotecznej zwigzana jest
przede wszystkim ze Swiadczeniem ustug w dziedzinach zaliczanych do jej zakresu.
Organizacje dziatajace dla zysku swiadczg czesc ustug edukacyjnych (prywatne
przedszkola, szkoty, wyzsze uczelnie). Na przyktad w roku szkolnym 2013/2014
placéwki prowadzone przez osoby fizyczne lub przedsiebiorstwa oséb fizycznych
stanowity 11% przedszkoli, 3% szkot podstawowych, 5% gimnazjow i 20% szkot
ponadgimnazjalnych?®. Na poczatku 2015 r. na 519 szkét wyzszych az 378 (73%)

2% Obliczenia wtasne na podstawie: Oswiata i wychowanie w roku szkolnym 2013/2014, GUS, Warszawa 2015.

73



—
|1 o) System wsparcia 0s6b starszych w srodowisku zamieszkania - przeglad sytuacji, propozycja modelu

byto szkotami niepublicznymi?* (prowadzonymi przede wszystkim przez pod-
mioty rynkowe). Podmioty rynkowe petnig znaczaca role w polskim systemie
podstawowe] opieki zdrowotnej i w Swiadczeniu ambulatoryjnych ustug lekarzy-
-specjalistéw (najwczesniej i na najwiekszg skale prywatne praktyki lekarskie zdo-
minowaty rynek swiadczen stomatologicznych). Instytucjami rynkowymi sg takze
liczne instytucje kultury oraz podmioty zaspokajajgce potrzebe rekreacji i wypo-
czynku. Sektor rynkowy jest aktywny takze w dziedzinie ustug opiekunczych, za-
rowno swiadczonych w prywatnych mieszkaniach (podmioty zatrudniajgce opie-
kunkidomowe), jak i w placowkach stacjonarnych (domy pomocy spotecznejiinne
placéwki catodobowej opieki). Ponadto podmioty rynkowe (agencje zatrudnienia,
instytucje szkoleniowe) uczestnicza w realizacji polityki rynku pracy, sa elemen-
tem sytemu emerytalnego (OFE) itd. Rola drugiego sektora jest niejednakowa
w poszczegblnych dziedzinach polityki spoteczne;.

Trzeci sektor

Pojeciu ,trzeci sektor” nadaje sie zréznicowany zakres podmiotowy, gdyz nie
zostata ustalona i uzgodniona taka lista typdw podmiotow, ktéra bytaby akcepto-
wana przez opisujacych trzeci sektor, regulujacych jego dziatalnosc oraz dziata-
jacych w tym sektorze. W przygotowanej przez Stowarzyszenie Klon/Jawor pu-
blikacji przywotuje sie dwie definicje trzeciego sektora, odnoszace sie do sytuacji
w Polsce?>. Definicja szeroko okreslajaca zakres trzeciego sektora zalicza do nie-
go: fundacje, stowarzyszenia i ich zwigzki, federacje i porozumienia stowarzyszen
i fundacji, partie polityczne, organizacje dziatajace na mocy odrebnych przepisow
(m.in. Polski Zwigzek towiecki, Polski Czerwony Krzyz, komitety rodzicielskie
i rady rodzicow, powotywane dla realizacji jakiegos publicznego celu komitety spo-
teczne), zwigzki zawodowe, zwigzki pracodawcow, organizacje samorzadow réz-
nych grup zawodowych, z wyjatkiem tych, w ktérych cztonkostwo jest obowigz-
kowe (dotyczy to zawodow zaufania publicznego), kdtka rolnicze i kota gospodyn
wiejskich, organizacje koscielne, nieformalne grupy, jak np. grupy wsparcia, grupy
samopomocowe.

24 Dane z bazy: polon.nauka.gov.pl [dostep: 27.01.2015r.].
2> Elementarz Ill sektora, s. 13-14.
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Wedtug waskiej definicji trzeci sektor tworzg w Polsce stowarzyszenia (bez
Ochotniczych Strazy Pozarnych) i fundacje.

Podmioty trzeciego sektora sg tworzone i prowadzg dziatalnos¢ na podsta-
wie roznych aktéw prawnych (np. ustawa o stowarzyszeniach, ustawa o funda-
cjach, ustawa o zwigzkach zawodowych itd.). Relacje miedzy trzecim sektorem
i pozostatymi podmiotami zycia publicznego (w tym podmiotami polityki spotecz-
nej) okresla ustawa o dziatalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie?.

Nie wszystkie, rzecz jasna, podmioty trzeciego sektora (i w szerokim, i waskim
znaczeniu) sg podmiotami polityki spotecznej. Nalezg do nich te, ktére uczestnicza
w jej programowaniu (np. partie polityczne, niektére stowarzyszenia naukowe,
zwigzki zawodowe, zwigzki pracodawcow), kontrolowaniu realizacji celéw i prze-
strzegania zasad (np. zwiazki zawodowe, zwigzki pracodawcow) oraz w realizacji
zadan, zwigzanej gtéwnie ze Swiadczeniem ustug spotecznych (np. organizacje
charytatywne, stowarzyszenia edukacyjne, kota gospodyn wiejskich).

Podmioty realizujace w Polsce polityke senioralng - stan oczekiwany

Polityka senioralna jest nowa dziedzing aktywnosci polskich wtadz publicznych.
Jej koncepcje zaczeto opracowywac na szczeblu rzadowymw 2012 r., a pod koniec
2013 r. Rada Ministréw przyjeta Zatozenia Dtugofalowej Polityki Senioralnej w Pol-
sce na lata 2014-2020%". W dokumencie tym zdefiniowano polityke senioralng jako
,080t celowych dziatan organdow administracji publicznej wszystkich szczebli oraz
innych organizacji i instytucji, ktére realizujg zadania i inicjatywy ksztattujace wa-
runki godnego i zdrowego starzenia sie”?8. Definicje te uzupetniono o stwierdzenie,
ze ,na potrzeby niniejszego dokumentu polityka senioralna rozumiana jest szeroko
jako ogot dziatan w okresie catego zycia cztowieka, prowadzacych do zapewnie-
nia warunkow wydtuzenia aktywnosci, zarowno zawodowej, jak i spotecznej oraz
samodzielnego, zdrowego, bezpiecznego i niezaleznego zycia osdb starszych”.
Polityka senioralna jest elementem polityki spotecznej, ale czesciowo zawiera sie

26 Ustawa z dnia 5 sierpnia 2015 r. 0 zmianie ustawy o dziatalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie oraz ustawy
o fundacjach (Dz. U z2015r. poz. 1339)

27 Uchwata nr 238 Rady Ministrow z dnia 24 grudnia 2013 r. w sprawie przyjecia dokumentu Zatozenia Dtugofalowej
Polityki Senioralnej w Polsce na lata 2014-2020 (,Monitor Polski” 2014, poz. 118).

% Ibidem.

27 Ibidem.
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takze w innych politykach publicznych, takich jak polityka gospodarcza, polityka
ksztattowania przestrzeni, bezpieczerstwo publiczne, polityka informacyjna itd.
Zgodnie z Zatozeniami Dtugofalowej Polityki Senioralnej sktadajg sie na nig przedsie-
wziecia, ktére podzielono na piec¢ obszarow: 1) zdrowie i samodzielnos¢, 2) aktyw-
no$¢ zawodowa 0sob 50+, 3) aktywnos¢ edukacyjna, spoteczna i kulturalna oséb
starszych, 4) srebrna gospodarka, 5) relacje miedzypokoleniowe. Na podstawie
analizy tresci tego aktu prawnego oraz istniejacej w Polsce struktury instytucjo-
nalnej, przedstawiam wykaz podmiotow, jakim mozna by, moim zdaniem, powie-
rzy¢ realizacje celéw i zadan polityki senioralnej (tab. 13).

TABELA 13. Struktura przedmiotowa i podmiotowa polskiej polityki senioralnej
w $wietle Zatozers Dtugofalowej Polityki Senioralnej na lata 2014-2020

Obszary Podobszary Woybrane podmioty realizujace zadania

z zakresu polityki spotecznej w ramach
polityki senioralnej

Zdrowie i samodzielnos¢ Uwarunkowania - uczelnie ksztatcace kadry specjalistow
,Celem gtownym [...] jest tworzenie rozwiazan medyczno- w zakresie geriatrii;

warunkoéw dlajak najdtuzszego opiekunczych - instytucje systemu ochrony zdrowia
utrzymywania dobrego stanu dlaoséb starszych. (inansowane ze srodkow publicznych);
zdrowia i autonomii.” - instytucje realizujace programy promocji

zdrowia (samorzad terytorialny i centralna
administracja publiczna);

- podmioty (gtéwnie samorzad terytorialny)
odpowiedzialne za stwarzanie warunkdw
dla rozwoju rekreacji i kultury fizycznej;

- podmioty publiczne
i niepubliczne realizujace ustugi opiekuncze;

- organizacje pozarzadowe rozwijajace
wolontariat;

- podmioty (publiczne, niepubliczne)
prowadzace dziatalnos¢ informacyjno-
edukacyjna wobec ogdtu spoteczenstwa.

Bezpieczenstwo - podmioty (publiczne, niepubliczne)
prowadzace dziatalnos¢ informacyjno-
edukacyjna wobec oséb starszych;

- podmioty ksztatcace pracownikdw stuzb
spotecznych i wolontariuszy.

Przestrzen i miejsce
zamieszkania
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Aktywnosc zawodowa osob 50+ - pracodawcy;

,Celem gtownym [...] jest zaplanowanie i podjecie dziatan, - instytucje rynku pracy (publiczne stuzby
ktére pozwola najak najlepsze wykorzystanie potencjatu zatrudnienia i podmioty niepubliczne);
0s0b starszych narynku pracy i tym samym pozwola na - podmioty zabezpieczenia spotecznego;
zwiekszenie i przedtuzenie aktywnosci zawodowej 0sob 50+ - instytucje ksztatcenia ustawicznego
oraz 60+ (publiczne i niepubliczne);

- zwiazki zawodowe.

Aktywnosc¢ edukacyjna, Aktywnos¢ - instytucje ksztatcenia ustawicznego
spotecznai kulturalna osdéb edukacyjna (publiczne i niepubliczne);

starszych - media (w tym: wykorzystujace Internet);
,Celem ogolnym ...] jest - Uniwersytety Trzeciego Wieku.

wspieranie idei uczenia sie wsrod

; ) ) Aktywnosc¢ - lokalne instytucje kultury.
0sob starszych i aktywizowanie

w obszarze kultury

do dziatan obywatelskich

i spotecznych, w tym:

- rozwoj oferty edukacyjnej dla
0sob starszych,

- rozwoj i wspieranie aktywnosci
spotecznej osdb starszych (wtym
zaangazowania obywatelskiego
i wolontariatu),

- zwiekszenie uczestnictwa oséb
starszych w kulturze zaréwno
jako jej odbiorcow, jak i twércow.”

Aktywnosc spoteczna | - samorzad terytorialny;
- organizacje pozarzadowe;
- foradialogu obywatelskiego.

Srebrna gospodarka

,Celem gtownym [...] jest wspieranie rozwoju
efektywnych rozwiazan dostosowanych do potrzeb
i oczekiwan osob starszych.”

Relacje miedzypokoleniowe - samorzad lokalny;

,Cel gtowny [...] to solidarnos¢ pokolen jako norma - organizacje pozarzadowe;
kierunkowa w spoteczenstwie, polityce spotecznej, kulturze - instytucje edukacyjne;
oraz narynku pracy.” - media.

Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie Uchwaty nr 238 Rady Ministréw z dnia 24 grudnia 2013 r. w sprawie przy-
jecia dokumentu ZatozZenia Dtugofalowej Polityki Senioralnej w Polsce na lata 2014-2020 (,Monitor Polski” 2014,
poz. 118). Cytaty pochodza z w/w dokumentu.

Z analizowanego dokumentu wynika, ze polska polityka senioralna ma by¢ -
zgodnie z intencjami wtadz centralnych - politykg wielosektorowa, w ktorej reali-
zacje zaangazowane sg podmioty publiczne, organizacje pozarzadowe i instytu-
cje rynkowe.
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Swiadczenia pieniezne dla oséb starszych (centralne, lokalne, z instytucji
finansowych)3®

Osoby starsze, po spetnieniu wymaganych prawem warunkdw, maja moz-
liwos¢ uzyskania roznorodnych Swiadczen spotecznych. Niemal wszystkie te
Swiadczenia mogg otrzymywac takze osoby mtodsze, czyli majace mniej lat niz
wynosi powszechny wiek emerytalny (te granice wieku najczesciej wskazuje sie
w prawie jako okreslajaca wiek podeszty). Zrodtami ich finansowania sa: sktadki
na ubezpieczenie spoteczne, budzet panstwa, budzety samorzadow terytorial-
nych. Pieniezne Swiadczenia spoteczne, ktére sg podstawowym Zrodtem utrzy-
mania 0sob starszych w Polsce, sg dostepne zgodnie z zasadami trzech technik
zabezpieczenia spotecznego: ubezpieczeniowej (np. emerytury i renty rodzinne
wyptacane przez ZUS z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych), zaopatrzeniowej
(np. emerytury i renty stuzb mundurowych, dodatki lub zasitki pielegnacyjne)
i opiekunczej (np. zasitki z pomocy spotecznej). To samo $wiadczenie moze byc¢ re-
alizowane przez kilka instytucji (tab. 14).

TABELA 14. Najwazniejsze Swiadczenia pieniezne przystugujace w Polsce osobom

starszym??

Rodzaj Warunki przyznania Instytucje realizujace Liczba
Swiadczenia (gtowne) prawo do swiadczen Swiadczeniobiorcow
pienieznego ogo6tem [rok]
Emerytury - staz pracy, Zaktad Ubezpieczen 4964 tys.[2013r)]

- osiagniecie wieku Spotecznych
gmerytalnggo, o Kasa Rolniczego 986tys.[2013r]
- inne kryteria przewidziane Ubezpieczenia Spotecznego
prawem.
Biuraemerytalne dla stuzb brak danych
mundurowych
Renty ztytutu | - stazpracy, Zaktad Ubezpieczen 1075 tys.[2013 ]
niezdolnosci - niezdolnos¢ do pracy Spotecznych
do pracy .(sfuzby), ) o Kasa Rolniczego 216 tys.[2013r]
(stuzby) - inne kryteria przewidziane Ubezpieczenia Spotecznego
prawem.
Biuraemerytalne dla stuzb
mundurowych

0 Stan instytucjonalno-prawny na koniec 2014 .
81 Stan formalno-prawny na koniec 2014 roku. Dane liczbowe dla lat podanych w nawiasach.
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Renty - smier¢ matzonka lub Zaktad Ubezpieczen 1268tys.[2013r]
rodzinne opiekuna (rodzica), Spotecznych
- W'ek’ ; o Kasa Rolniczego 44 tys. [2013r)]
- inne kryteria przewidziane Ubezpieczenia Spofecznego
prawem.
Biuraemerytalne dla stuzb
mundurowych
Dodatki - przekroczenie 75 roku zycia, | - instytucje
(zasitki) - niepetnosprawnosc wyptacajace renty lub
pielegnacyjne w stopniu znacznym emerytury (dodatek
lub umiarkowanym - pielegnacyjny),

w przypadku oséb przed
75 rokiem zycia,

- catkowita niezdolnos¢
do pracy i samodzielnej
egzystencji - w przypadku
0s6b przed 75 rokiem zycia.

- gmina, jako podmiot
uprawniony do wyptacania
Swiadczen rodzinnych
(zasitek pielegnacyjny) -
zadanie zlecone.

Dodatki
mieszkaniowe

- dochod ponizej kryterium Gmina - zadanie wtasne.
dochodowego,
- tytut prawny do lokalu,

- wielkos¢ lokalu.

Zasitki state - dochody ponizej kryterium Gmina - zadanie wtasne. 198tys.[2012r)]
dochodowego,
- inne kryteria przewidziane

prawem.

Zasitkicelowe | - dochody ponizej kryterium Gmina - zadanie wtasne. 9521tys.[2012r]
dochodowego,
- inne kryteria przewidziane

prawem.

Zrédto: opracowanie wtasne.

Najliczniejsza grupe swiadczeniobiorcow obstuguje Zaktad Ubezpieczen Spo-
tecznych. Zwazywszy tez na fakt, ze jest to instytucja, ktéra publikuje najdoktad-
niejsze dane na temat swojej dziatalnosci, przedstawiam dalej wybrane informacje
o Swiadczeniobiorcach ZUS. Najstarsza grupg wsrod oséb uzyskujacych swiad-
czenia emerytalno-rentowe z tej instytucji sa mezczyzni - emeryci. Wsréd kobiet
najstarsze sg emerytki oraz wdowy otrzymujace renty rodzinne (tab. 15, 16, 17).
W 2013 r. osoby, ktére przekroczyty ustawowy — obowigzujgcy do konca 2012 r.
- wiek emerytalny (65 lat dla mezczyzn i 60 lat dla kobiet), stanowity 81% wsréd

emerytow i 26% wsrod emerytek (tab. 15).
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TABELA 15. Struktura wieku osob pobierajgcych emerytury z ZUS w grudniu 2013 r.

Ogotem 100,0 100,0 100,0

54 lataimniej 1.4 2.8 0,4
55-59 3,3 2,8 3,6
60-64 26,4 13,7 351
65-69 25,6 293 23,0
70-74 16,5 19,8 14.3
75-79 13,7 16,3 11,9

80 latiwiecej 13,1 15,3 11,7
Sredni wiek w latach 699 711 69,0

Zrédto: Wazniejsze informacje z zakresu ubezpieczeri spotecznych 2013, ZUS, Warszawa 2014, s. 17.

TABELA 16. Struktura wieku oséb pobierajacych z ZUS renty z tytutu niezdolnosci
do pracy w grudniu 2013r.

- e=Tre==re=

w odsetkach

Ogotem 100,0 100,0 100,0
29 latimniej 04 05 04
30-34 1.3 13 13
35-39 3,0 28 33
40-44 45 42 52
45-49 7.6 6,7 91
50-54 14,7 12,7 18,4
55-59 299 25,7 379
60-64 22,0 312 45
65-69 4,2 41 44
70-74 39 33 49
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75-79 3,9 3,5 49
80 lat iwiecej 4.6 40 57
Sredni wiek w latach 58,5 58,9 57,8

Zrédto: Wazniejsze informacje z zakresu ubezpieczen spotecznych 2013, ZUS, Warszawa 2014, s. 18.

TABELA 17. Struktura wieku oséb pobierajacych z ZUS renty rodzinne w grudniu

2013r.

w odsetkach
Ogotem 100,0 100,0 100,0
4 lataimniej 0,2 11 0,1
5-9 1,0 41 0,5
10-14 2,3 99 1,3
15-19 51 211 29
20-24 6,6 23,6 43
25-29 0,5 21 03
30-34 0,7 2,5 04
35-39 0,9 2.8 0,7
40-44 0,9 2.7 0,7
45-49 0,9 2.3 0,7
50-54 3.2 3,8 31
55-59 75 74 7.5
60-64 8,1 8,3 8,0
65-69 94 30 10,3
70-74 11,8 1,8 13,2
75-79 14,5 1,6 16,3
80 lat i wiecej 26,4 1,9 297
Sredni wiek w latach 64, 329 68,3

Zrédto: Wazniejsze informacje z zakresu ubezpieczeri spotecznych 2013, ZUS, Warszawa 2014, s. 19.
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W 2012 r. z pomocy spotecznej skorzystato 3111,1 tys. osob. 6,5 % sposrod
nich stanowity osoby w wieku poprodukcyjnym, co odpowiada 202,2 tys. oséb
(schemat 1). Wiekszo$¢ tej zbiorowosci (127,6 tys., czyli 63%) stanowili mieszkan-
cy miast. Ponadto znaczaco przewazaty w niej kobiety (149,3 tys., czyli 74%), kto-
re czesciej niz starsi mezczyzni zyjag w jednoosobowych gospodarstwach®?.

SCHEMAT 1. Struktura wieku oséb korzystajacych z pomocy spotecznejw 2012r.

Ogoétem: 3111,1tys. = 100 %

Wiek Wiek produkcyjny Wiek poprodukcyjny
przedprodukcyjny -574% -6,5%

-36,2% w tym: w tym:

w tym: 27,4% - miasta 4,1% - miasta

14,9% - miasta 30,0% - wies 2,4% - wies

21,3% - wies

Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie: Beneficjenci pomocy spotecznej i swiadczen rodzinnych w 2012 ., GUS, War-
szawa 2013, s.54.

Z danych Narodowego Spisu Powszechnego z 2011 r. wynika, ze 93% ludno-
sci w wieku poprodukecyjnym utrzymywato sie z emerytur lub rent. Zatem praca
zarobkowa i inne niz emerytury i renty Swiadczenia spoteczne stanowity Zrodta
utrzymania nielicznych oséb w starszym wieku. W 2012 r. wsrod beneficjentow
pomocy spotecznej w wieku poprodukcyjnym - a zatem w niewielkiej subpopula-
cji 0sob starszych - emerytura lub renta (rodzinna, z tytutu niezdolnosci do pracy
lub socjalna) stanowita zrodto utrzymania dla 76% oséb, a pozostali byli pozba-
wieni takiego statego zrédta dochodoéwse. Dochody pieniezne z pomocy spotecz-
nej stanowig zatem gtowne zrédto utrzymania dla bardzo nielicznej zbiorowosci
seniorow.

2 Beneficjenci pomocy spotecznej i Swiadczeri rodzinnych w 2012 r., GUS, Warszawa 2013, s. 54.
%3 Beneficjenci..., op. cit.,s. 92.
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Ustugi swiadczone w mieszkaniach

Osoby mieszkajace w prywatnych mieszkaniach i majace trudnosci z samo-
dzielnym zaspokajaniem potrzeb, mogg uzyska¢ - na mocy ustawy o pomocy
spotecznej - pomoc w formie ustug opiekunczych oraz specjalistycznych ustug
opiekunczych. Ustugi opiekurcze obejmuja: pomoc w zaspokajaniu codziennych
potrzeb zyciowych, opieke higieniczng, zarzadzong przez lekarza pielegnacje
oraz, w miare mozliwosci, zapewnienie kontaktu podopiecznego z otoczeniem.
Specjalistyczne ustugi opiekuncze swiadczone sg osobom o szczegdlnych potrze-
bach zdrowotnych, w zwigzku z ich stanem zdrowia i niepetnosprawnoscig®*. Wy-
roznia sie nastepujgce ich rodzaje: uczenie i rozwijanie umiejetnosci niezbednych
do samodzielnego zycia (np. samoobstuga, organizowanie czasu wolnego, rozne
formy pomocy w funkcjonowaniu w rodzinie), pielegnacja, stanowigca wsparcie
dla procesu leczenia, rehabilitacja, pomoc mieszkaniowa®. Ustugi opiekuncze sa
Swiadczone przez opiekunki zatrudniane przez podmiot realizujgcy to zadanie na
terenie gminy. Osoby Swiadczgce ustugi opiekuncze sgw roznym trybie przygoto-
wywane do wykonywania swojej pracy - poczawszy od krotkich (kilkudniowych)
szkolen (jak w przypadku opiekunek domowych), az po nauke w szkotach policeal-
nych realizowanga zgodnie z podstawa programowa okreslong przez Ministra Edu-
kacji Narodowej (dotyczy to takich zawoddw, jak: opiekun osoby starszej i opie-
kunka srodowiskowa). Bardziej rygorystycznie okresla sie wymagania w stosunku
do osob wykonujacych ustugi specjalistyczne. Wedtug rozporzadzenia Ministra
Pracyi Polityki Spotecznej ten rodzaj ustug moze by¢ Swiadczony przez osoby ma-
jace kwalifikacje do wykonywania nastepujacych zawodow: pracownik socjalny,
psycholog, pedagog, logopeda, terapeuta zajeciowy, pielegniarka, asystent osoby
niepetnosprawnej, opiekunka srodowiskowa, fizjoterapeuta, specjalista w zakre-
sie rehabilitacji medycznej. W szczegdlnych przypadkach ustugi specjalistyczne
mogg by¢ wykonywane przez osoby przygotowujgce sie do ktdregos z wymienio-
nych wczesniej zawodow. Od osob wykonujgcych ustugi specjalistyczne dla osob
z zaburzeniami psychicznymi wymagane jest dodatkowo doswiadczenie zawodo-
we zwigzane z instytucjami opieki psychiatrycznej. Ustugi opiekuncze wykonuja

%4 Art. 50 ustawy o pomocy spotecznej z dnia 12 marca 2014 r., (Dz.U.nr 64, poz. 593 z pdzn. zm.)
% Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 22 wrzesnia 2005 r. w sprawie specjalistycznych ustug
opiekunczych, (Dz.U.nr 189, poz. 1598).
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zatem osoby o bardzo zréznicowanym zakresie i poziomie kwalifikacji. Najczesciej
nie sg one pracownikami osrodkéw pomocy spotecznej, lecz zatrudniane sg przez
podmioty niepubliczne, z ktérymi gminy zawierajg umowy o zlecenie wykonywa-
nia ustug na podstawie art. 25 ustawy o pomocy spotecznej (organizacje pozarza-
dowe i koscielne) lub zakupuja ustugi u podmiotéw gospodarczych na podstawie
ustawy o zamdéwieniach publicznych. W 2013 r. osrodki pomocy spotecznej za-
trudniaty 5491 pracownikow swiadczacych ustugi opiekuncze i 876 pracownikow
Swiadczacych specjalistyczne ustugi opiekuncze®. Liczba opiekunek i opiekunow
zatrudnianych przez podmioty niepubliczne nie jest znana. W zwigzku z tym, ze
powierzajac zadania instytucjom trzeciego sektora lub kupujac ustugi w organi-
zacjach rynkowych, gminy kieruja sie gtéwnie kryterium ceny, podmioty te za-
trudniaja zazwyczaj osoby o niskich kwalifikacjach, ktérym mozna zaproponowac
jak najnizsze wynagrodzenie. Skutkuje to w wielu wypadkach niskg jakoscig ustug
opiekunczych swiadczonych w domach podopiecznych.

Ustawodawca nie wskazuje, w jakim wieku majg byc osoby, ktérym swiadczy
sie ustugi opiekuncze. Kryterium ich przyznania jest niesamodzielnos$¢ (potrzeba
uzyskiwania pomocy innych osob) i brak mozliwosci uzyskania pomocy ze stro-
ny rodziny. Ustugi opiekuncze sg $wiadczeniami niezaleznymi od dochodu (od do-
chodu zalezy wysoko$¢ ponoszonej przez podopiecznego odptatnosci). Jak poka-
zUjg analizy GUS dla 2012 r.,, w grupie oséb korzystajgcych tylko z tych Swiadczen
przewazajg osoby w starszym wieku. Sg to przede wszystkim kobiety i mieszkan-
cy miast®”.

Jak wynika z tabeli 18, w 2013 r. 84% o0séb, ktérym przyznano ustugi opie-
kuncze, korzystata z ich podstawowej formy. Ponadto na ten rodzaj swiadczen
przeznaczono relatywnie najwiecej srodkow. Roczny koszt ustug w przeliczeniu
na jedna osobe, ktérej przyznano swiadczenie, wynosit: w przypadku ustug opie-
kunczych - 4312 zt, w przypadku specjalistycznych ustug opiekunczych (finanso-
wanych przez gmine) - 3294 zt, zas w przypadku Swiadczen specjalistycznych dla
0s6b z zaburzeniami psychicznymi (finansowanych z budzetu panstwa) - 6468 zt.
Dostepne statystyki nie pozwalajg niestety na okreslenie, jak duzo byto oséb star-
szych wsrod korzystajacych z ustug opiekunczych. Mozna natomiast stwierdzic,

¢ Sprawozdanie roczne MPiPS-03 za 2013 . (korekta z dnia 24.09.2014).
%7 Beneficjenci pomocy spotecznej..., op. cit., s. 59.
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7e 86 967 0s6b, ktore otrzymaty takie ustugi (bez specjalistycznych dla oséb z za-
burzeniami psychicznymi), nalezato do rodzin tworzonych przez 106899 osdb,
atooznacza, ze przecietna rodzina, w ktorej Swiadczono ustugi opiekuncze, liczy-
ta zaledwie 1,2 osoby. Wynika stad, ze ustugobiorcami byli w znacznej czesci lu-
dzie samotni.

TABELA 18. Ustugi opiekuncze w 2013 r. Swiadczone w systemie pomocy spotecznej

w Polsce
,LICZba G Kwota $wiadczen
ktérym przyznano

o . w zt

Swiadczenia
Ustugi opiekuncze 82776 356994973
Ustugi opiekuncze specjalistyczne 4191 13805642
Ustugi ople.kurjcze sp.eqallstyczne dlaoséb 11612 25107 669
z zaburzeniami psychicznymi
Razem: 98579 445908284

Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie sprawozdania MPiPS-03 za 2013 r. (korekta z dnia 24.09.2014).

Podmiotem odpowiedzialnym za organizacje ustug opiekuiczych i specjali-
stycznych ustug opiekunczych jest gmina, ktéra okresla ich zakres, okres i migjsce
Swiadczenia. Ustugi opiekuncze sg zadaniem wtasnym gminy, a specjalistyczne
ustugi opiekuficze - zadaniem zleconym. Swiadczeniobiorcy moga by¢ catkowi-
cie lub czesciowo zwolnieni z optat za otrzymywane ustugi. Zasady odptatnosci
za ustugi opiekuncze ustala rada gminy (w drodze uchwaty), zas optate za ustugi
specjalistyczne dla 0séb z zaburzeniami psychicznymi okresla osrodek pomocy
spotecznej, zgodnie z rozporzadzeniem ministra wtasciwego ds. zabezpieczenia
spotecznego®®.

Odpowiedzig na niezadowalajacg jakos¢ ustug opiekunczych $Swiadczonych
w miejscu zamieszkania sg inicjatywy polegajace na opracowywaniu standardow
tych ustug. Podejmowane sg zaréwno na poziomie krajowym, jak i lokalnym.

38 Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 22 wrzesnia 2005 roku w sprawie specjalistycznych
ustug opiekunczych, Dz.U. nr 189, poz. 1598.
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Przyktadem dziatan lokalnych jest opracowanie przez wtadze samorzgdowe
Gdynskiego standardu ustug opiekuniczych. Prace nad standaryzacja podjeto tam
w 2009 r., a standard ogtoszono w 2011 r. Bardzo wazny jest proces wypraco-
wywania gdynskich standardéw, gdyz miat on charakter zespotowy i polegat na
dialogu i wspotpracy przedstawicieli samorzadu miasta, pracownikdw socjalnych
z Gdyni i z Sopotu, przedstawicieli organizacji pozarzadowych, policji, pracowni-
kéw ochrony zdrowia, opiekunek i 0séb korzystajacych z ustug. W procesie tym
uwzgledniono takze spoteczne konsultacje przeprowadzone w formie kilkunastu
spotkan grupowych i indywidualnych spotkan z osobami, ktore z powodu ogra-
niczonej sprawnosci nie opuszczaty doméw. Uwzgledniono takze fakt, iz Gdynia
jest czescia Tréjmiasta, konsultujac przygotowywane rozwiazania z przedstawi-
cielami osrodkow pomocy spotecznej z Sopotu i Gdanska. Efektem tych prac jest
dokument pt. Gdynski standard ustug opiekunczych swiadczonych w miejscu zamiesz-
kania zawierajacy nastepujace zagadnienia®”:

1. Przedmiot ustug opiekunczych (okreslony tak jak w ustawie o pomocy

spotecznej);

Cel ustug opiekunczych i oczekiwane efekty;

Zakres przestrzenny ustug opiekunczych (na terenie gminy Gdynia i dla jej

mieszkancow);

4. Zakres podmiotowy ustug opiekunczych (okreslony na podstawie ustawy
0 pomocy spotecznej);

5. Zakres rzeczowy ustug opiekunczych (zaproponowano katalog ustug
o charakterze opiekunczo-pielegnacyjnym i o charakterze gospodarczym,
uwzgledniajac réznice miedzy zakresem ustug dla oséb samotnych i dla oséb
posiadajacych rodzine);

6. Procedura przyznawania i ustalania odptatnosci za ustugi opiekuncze orazich
Swiadczenia w miejscu zamieszkania i monitorowania (opisano przebieg roz-
nych etapéw Swiadczenia ustug - od diagnozy do ewaluadji);

7. Narzedzia stosowane w procesie organizowania i Swiadczenia ustug opiekun-
czych (obok kwestionariusza rodzinnego wywiadu srodowiskowego obowigzu-
jacego w pomocy spotecznej, zaproponowano szereg oryginalnych metod do-
kumentowania sytuacji podopiecznego i przebiegu procesu $wiadczenia ustug);

SN

%2 Dokument dostepny na stronie: www.mops.gdynia.pl.
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8. Warunki realizacji ustug opiekunczych (wskazano na wymagania, ktére spet-
ni¢ musi rodzina podopiecznego, instytucja realizujgca ustugi i osoba sSwiad-
czaca ustugi; szczegdtowo opisano wymagania kwalifikacyjne wobec opieku-
nek i podano inne kryteria, jakie muszg spetniac osoby wykonujace te prace).
Dziatania gdynskiego samorzadu zostaty uznane za dobrg praktyke i sg pro-

pagowane jako model do nasladowania. To, co wydaje sie najistotniejsze w tym

modelu, to: konsultacyjno-partycypacyjny sposéb dochodzenia do modelu, wy-
korzystanie istniejgcych norm prawnych i narzedzi potagczone z rozbudowaniem
narzedzi, szczegdtowe zalecenia dotyczace, jak sie wydaje, najstabszych punktow

w procesie Swiadczenia ustug spotecznych, czyli warunkow, jakie spetnia¢ mu-

sza realizatorzy ustug, zakresu ustug i kwalifikacji zawodowych opiekundw.

Z inicjatywy wtadz centralnych zrealizowano w ramach Programu Operacyj-
nego Kapitat Ludzki 2007-2013 projekt pt. ,Tworzenie i rozwijanie standardu
ustug pomocy i integracji spotecznej”. Liderem projektu byto Centrum Rozwoju
Zasobow Ludzkich, ktére dziatato w partnerstwie z organizacjami pozarzado-
wymi. W 2011 r. grupa ekspertéw przygotowata w ramach tego projektu opra-
cowanie pt. Standard ustug opiekuriczych dla oséb starszych swiadczonych w miejscu
zamieszkania*®. Jego autorzy uznali, ze ,celem ustug opiekunczych $wiadczonych
dla osoéb starszych w miejscu zamieszkania jest umozliwienie tym osobom dalszego
(jak najdtuzszego) funkcjonowania w swoim dotychczasowym Srodowisku, mimo
doswiadczanych ograniczen w samodzielnym zaspokajaniu podstawowych i nie-
zbednych potrzeb oraz barier w integracji ze srodowiskiem. Poprzez odpowied-
nie wsparcie zapewniane osobie starszej w formie ustug opiekunczych, powyzsze
ograniczenia oraz bariery powinny byc niwelowane, przyczyniajac sie do zacho-
wania (mimo postepujgcego procesu starzenia) lub podnoszenia poziomu jej zycia.
Swiadczenie ustug w sposdb zorganizowany adekwatnie do rozpoznanych potrzeb
powinno zawsze zaktadac partycypacje osoby starszej w wykonywaniu poszcze-
g6lnych czynnosci wchodzacych w zakres ustug (charakter wspierajgco-aktywizu-
jacy, ale niewyreczajacy) oraz Scistg wspotprace w realizacji ustug z najblizszym
otoczeniem osoby starszej (zgodnie z zasadg pomocniczosci)™. W zacytowanych
stwierdzeniach watpliwosci budzi przekonanie, ze ustugi opiekuncze przyczyniajg

40 J. Starega-Piasek, K. Balon, G. Rutkiewicz, K. Stec, |. Szmaglinska, M. Zielony, 2011.
41 Ibidem, s. 5.
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sie do utrzymania lub podnoszenia poziomu zycia, podczas gdy trafniejsze bytoby
przywotanie w tym miejscu kategorii jakosci zycia. Przy tej poprawce uznac nale-
7y, Ze zaproponowano w tym opracowaniu warte upowszechnienia podejscie do
ustug opiekunczych, w ktorym wskazuije sie, iz wazna jest jakos$¢ zycia podopiecz-
nego, jego aktywnosc (oczywiscie na miare mozliwosci) oraz zaangazowanie rodzi-
ny. W dokumencie oméwiono zakres przestrzenny, podmiotowy (w tym procedure
przyznawania i ustalania wysokosci odptatnosci) i rzeczowy ustug opiekunczych.
Do obowigzkowych czynnosci, wykonywanych przez osobe Swiadczaca ustugi,
zaliczono: pomoc w zaspokajaniu codziennych potrzeb zyciowych (czynnosci zy-
wieniowe, gospodarcze, organizacyjne), opieke higieniczna, pielegnacje zalecong
przez lekarza, zapewnienie kontaktéw z otoczeniem. W opracowaniu tym przed-
stawiono ponadto przyktad szczegdtowego wykazu zadan i czynnosci, ktore nale-
ze¢ powinny do wykazu ustugi, zaleznie od specyficznych potrzeb podopiecznego.
Zaproponowano ponadto narzedzia organizowania i realizacji ustug opiekunczych
(np. dziennik czynnosci opiekunczych, harmonogram Swiadczen opiekunczych),
podkreslajac jednak, ze podstawowym i obowigzkowym narzedziem jest wywiad
Srodowiskowy*?, a ponadto zalecane jest stosowanie kontraktu socjalnego*®. Ko-
lejnym elementem standardu jest wskazanie warunkow realizacji ustugi (m.in. ze
wskazaniem na wymogi wobec podmiotu realizujgcego ustugi i wobec osoby wy-
konujacej ustugi opiekuncze oraz opisem kwalifikacji tej osoby). Do zakresu stan-
dardu zaliczono takze monitoring i ewaluacje. Autorzy dokumentu zaproponowali
opracowanie dla ustug opiekunczych swiadczonych osobom starszym dwadch
standardow: obowigzkowego oraz optymalnego.

W ogtoszonych w sierpniu 2014 r. zatozeniach do zmian projektu ustawy o po-
mocy spotecznej (i niektorych innych ustaw) uznano, ze konieczne jest ,podniesie-
nie efektywnosci systemu organizacyjnego pomocy spotecznej wraz z zapewnie-
niem jego kompatybilnosci zinnymi systemami wsparcia” (zatozenie 2), co miatoby
by¢ osiggniete, miedzy innymi dzieki wprowadzeniu do pomocy spotecznej stan-
dardéw ustug socjalnych ,przy okresleniu ich minimalnego oraz optymalnego

42 Wzér wywiadu zawiera Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z 8 czerwca 2012 r. w sprawie rodzin-
nego wywiadu srodowiskowego (poz. 712).

43 Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 8 listopada 2010 r. w sprawie wzoru kontraktu socjalne-
20,Dz.U.nr 218, poz. 1439.
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poziomu™*. Zgtoszenie tego projektu - choc nie zostat przyjety do kornca kadencji
Sejmu w 2015 r. - wskazuje na dostrzeganie przez decydentéw potrzeby wpro-
wadzenia standardow ustug opiekunczych, ktorych przestrzeganie bedzie obo-
wigzkiem wszystkich (a nie tylko tych najbardziej zaangazowanych) samorzaddw
lokalnych odpowiedzialnych za ich zapewnienie.

Niesamodzielne osoby starsze pozostajace w swoich mieszkaniach moga
otrzymac opieke nie tylko od instytucji pomocy spotecznej, ale i od instytucji
ochrony zdrowia. W podstawowe] opiece zdrowotnej sg bowiem zatrudnione
pielegniarki srodowiskowe/rodzinne, ktére w domach pacjentow Swiadczg ustugi
pielegniarskie osobom obtoznie chorym, niepetnosprawnym i chorym terminal-
nie, wspotpracujac z rodzinami pacjentow. Do zadan pielegniarki srodowiskowe;]
nalezy udzielanie niektorych swiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, pie-
legnacyjnych, leczniczych i rehabilitacyjnych* oraz wspotpraca z instytucjami
udzielajacymi pacjentowi $wiadczen socjalnych. Swiadczenia pielegniarki $rodo-
wiskowej/rodzinnej finansowane sa z Narodowego Funduszu Zdrowia, a prawo
do nich ma kazdy ubezpieczony, ktory ztozyt deklaracje wyboru danej pielegniar-
ki. Obowigzuja tutaj identyczne zasady wyboru i rezygnacji z objecia opieka, jak
w przypadku lekarza podstawowej opieki zdrowotnej (rodzinnego).

Instytucje pobytu czasowego i dziennego

Dzienne domy pomocy

Osoby starsze o ograniczonej samodzielnosci mogg uzyska¢ pomoc w po-
staci ustug opiekunczych i specjalistycznych ustug opiekunczych swiadczonych
w osrodkach wsparcia. Jest to zadanie wtasne gminy z zakresu pomocy spoteczne;.
Do osrodkow wsparcia - zgodnie z ustawg o pomocy spotecznej - zalicza sie kilka
kategorii instytucji, ktore maja charakter miejsc dziennego pobytu, chociaz w ich
strukturach moga takze istnie¢ miejsca pobytu catodobowego, ale tymczasowego

44 Dokument dostepny na stronie: http://www.mpips.gov.pl/bip/projekty-aktow-prawnych/projekty-ustaw/pomoc-
-spoleczna/projekt-zalozen-projektu-ustawy-o-zmianie-ustawy-o-pomocy-spolecznej-oraz-niektorych-innych-
ustaw-/#akapité [dostep 10.10.2014 r.].

Podstawe prawna do wykonywania tych czynnosci daje m.in. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia
7 listopada 2007 r. w sprawie rodzaju i zakresu $wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabi-
litacyjnych udzielanych przez pielegniarke albo potozna samodzielnie bez zlecenia lekarskiego, Dz.U. 2007 nr 210,
poz. 1540. Szczegdtowo zakres czynnosci oraz wymagania stawiane pielegniarkom srodowiskowym opisuja zarza-
dzenia Prezesa NFZ.
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(zazwyczaj ograniczonego do kilku miesiecy). Osrodkami wsparcia w systemie po-
mocy spotecznej, ktore przeznaczone sg przede wszystkim dla oséb starszych, sg
dzienne domy pomocy (DDP). Ich prowadzenie nalezy do zadan gminy. Zadanie to
jest realizowane przez jednostki organizacyjne gminy lub powierzane podmiotom
niepublicznym, takim jak organizacje pozarzadowe, organizacje koscielne, spot-
dzielnie socjalne. W 2013 r. dziatato w catym kraju 226 dziennych doméw pomo-
cy (w tym 192 prowadzone przez samorzad gminny i 34 prowadzone przez inne
podmioty), co oznacza, ze jedna taka placowka przypadata na 11 gmin. taczna
liczba osob korzystajacych z DDP wynosita 19 278, z czego 90% stanowity 0so-
by korzystajace z placéwek prowadzonych przez gminy. Dzienne domy pomocy
zatrudniaty w 2013 r. 1763 pracownikow?¢, a zatem na jedng osobe zatrudniong
w DDP (niezaleznie od charakteru wykonywanej pracy) przypadato przecietnie
11 podopiecznych.

Dla dziennych domodw pomocy nie okreslono standardéw wyposazenia po-
mieszczen, zatrudnienia ani standardow sSwiadczenia ustug. Decyzje w spra-
wie kryteriéw przyjecia do DDP i zasad odptatnosci za korzystanie z ich ustug
podejmuja organy samorzadu gminnego. Pobyt w DDP trwa 8 godzin - w dni
powszednie. Zakres swiadczonych ustug jest bardzo zréznicowany. Domy reali-
Zujace najubozszy program ograniczajg sie do zapewniania 2 positkéw dziennie,
udostepniania prasy, ogladania telewizji i ewentualnie zajec z zakresu terapii za-
jeciowej (szydetkowanie, rysowanie). Domy o rozbudowanym programie oferuja:
positki, dostep do prasy i telewizji, dostep do biblioteki, rehabilitacje ruchowa, od-
czyty, wspodlne wyjscia na imprezy kulturalne, wycieczki, bogaty program terapii
zajeciowe;.

Wielofunkcyjne centra ustug socjalnych

Na podstawie przepiséw o pomocy spotecznej dziataja w Polsce nieliczne wie-
lofunkcyjne centra ustug socjalnych dla oséb starszych. Jak sie wydaje, najstar-
szym z nich jest warszawskie Centrum Ustug Socjalnych i Ksztatcenia Kadr Pomo-
cy Spotecznej ,Osrodek Nowolipie”. Placdwka ta istnieje od 1992 r. jako ,migjsce
spotkan i pomocy dla 0sob starszych™’, by z czasem stac sie centrum ksztatcenia

4 Sprawozdanie MPiPS-03 za 2013 .
47 www.osrodeknowolipie.pl [dostep: 13.11.2014 r.].
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pracownikéw stuzb spotecznych (gtéwnie pomocy spotecznej) i wolontariuszy.
Oferta os$rodka obejmuje: ustugi edukacyjno-kulturalne (m.in. organizacje wy-
staw, odczytow, prowadzenie biblioteki), klubo-kawiarnie, terapie zajeciowa,
ustugi rehabilitacyjne i pielegniarskie, positki (na miejscu i dowozone do mieszkan),
ustugi wspierajace (fryzjerskie, pralnicze, kapielowe), poradnictwo prawne, kota
zainteresowan. Ponadto na terenie osrodka zlokalizowane sg pokoje goscinne dla
0s6b starszych?*®. Jest to zatem instytucja oferujaca osobom starszym - maja-
cym rozne potrzeby i rézne mozliwosci — wszechstronne wsparcie w srodowisku
zamieszkania pozwalajace naich wzglednie samodzielne funkcjonowanie.

Innym, takze z terenu Warszawy, przyktadem wielofunkcyjnego centrum so-
cjalnego jest Srodmiejski Osrodek Opiekunczy Dzielnicy Srodmiescie im. prof. An-
drzeja Tymowskiego (rozpoczat dziatalnosé w 1993 r.). W jego strukturze znajdujg
sie trzy dzienne domy pomocy oraz hostel z miejscami czasowego, catodobowego
pobytu dla osob potrzebujacych statej opieki medycznej. Osoby starsze, uzysku-
jace wsparcie w formie dziennej, mogg korzystac z positkéw (osobom chorym,
niewychodzacym z domu sg one dowozone), biblioteki, porad lekarskich i zabie-
gow rehabilitacyjnych, ustug pralniczych, fryzjerskich i krawieckich, zréznicowa-
nej terapii zajeciowej. Majg takze mozliwos¢ udziatu w odczytach i imprezach kul-
turalnych organizowanych w osrodku i poza nim. Na terenie placéwki dziata chor
ztozony z 0sob starszych. Instytucja ta udziela zatem wsparcia i pomocy zaréwno
osobom o bardzo ograniczonej samodzielnosci, jak i osobom aktywnym, niewy-
magajacym pomocy w wykonywaniu codziennych czynnosci®’.

Opisane wyzej przyktady dowodzg, ze istniejgce regulacje prawne pozwalaja
na znaczace rozszerzanie oferty instytucji pomocy spotecznej i wszechstronne
wykorzystanie istniejacej infrastruktury spoteczne;.

Dzienne Domy i Kluby ,Senior - WIGOR” - projektowane rozwiazania

31 grudnia 2014 r. Minister Pracy i Polityki Spotecznej ogtosit projekt rzado-
wego programu ,Senior-WIGOR” na lata 2015-2020, stanowigcego realizacje
czesci Zatozen Dtugofalowej Polityki Senioralnej w Polsce na lata 2014-2020. Pro-
gram przewiduje mozliwos¢ tworzenia przez jednostki samorzadu terytorialnego

48 |bidem.
4 http://www.srodmiescie.it.pl/cms/prt/view/soo-dni-otw.html [dostep:13.11.2014 r.].
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dwaoch typdéw placowek typu dziennego dla osob starszych: Dziennego Domu
,Senior-WIGOR” lub Klubu ,Senior-WIGOR?”. Instytucje te maja roznic sie zakre-
sem oferowanych ustug. Wyboru formy placéwki ma dokonywac samorzad te-
rytorialny zainteresowany udziatem w programie, zaleznie od lokalnych potrzeb.
Diagnoza tych potrzeb i wynikajace z niej zadania powinny by¢ uwzglednione
w lokalnych strategiach rozwigzywania probleméw spotecznych (opracowywa-
nych na podstawie ustawy o pomocy spotecznej). Wsparcie z budzetu panstwa
w ramach programu ma trafi¢ w szczegoélnosci do ,jednostek samorzadu, charak-
teryzujacych sie niskimi dochodami i/lub wysokim odsetkiem senioréw w popula-
cji ogdtem oraz brakiem infrastruktury pomocy spotecznej stuzacej do realizacji
ustug opiekunczych i specjalistycznych ustug opiekunczych dla osob starszych
poza miejscem ich zamieszkania. Celem programu jest w szczegdlnosci zapewnie-
nie wsparcia seniorom (osobom nieaktywnym zawodowo w wieku 60+) poprzez
umozliwienie korzystania z oferty na rzecz spotecznej aktywizacji, w tym oferty
prozdrowotnej, obejmujacej takze ustugi w zakresie aktywnosci ruchowej lub ki-
nezyterapii, edukacyjnej, kulturalnej, rekreacyjnej i opiekunczej, w zaleznosci od
potrzeb stwierdzonych w srodowisku lokalnym. W ramach programu przewiduje
sie udostepnienie seniorom infrastruktury pozwalajacej na aktywne spedzanie
czasu wolnego, a takze zaktywizowanie i zaangazowanie seniorow w dziatania sa-
mopomocowe i na rzecz srodowiska lokalnego™°.

Zaktada sie, ze tworzenie Dziennych Domow ,Senior-WIGOR” i Klubow
,Senior-WIGOR” ma odbywac w drodze adaptacji lub remontu juz istniejgcych
obiektow. Program przewiduje jednorazowe dofinansowanie z budzetu panstwa
na pokrycie kosztow utworzeniai/lub wyposazenia placowki oraz dofinansowanie
(w drodze konkursu) jej biezgcej dziatalnosci. W omawianym dokumencie opisa-
no minimalne standardy, jakim powinny odpowiadac obiekty, w jakich usytuowa-
ne maja by¢ placowki. Wskazano tez na minimalny standard zatrudnienia - jeden
pracownik (o niesprecyzowanych kwalifikacjach) na 15 uczestnikéw oraz specjali-
sta z zakresu ustug medycznych (pielegniarka i/lub fizjoterapeuta i/lub ratownik).
,Podstawowy zakres ustug Swiadczonych przez Dzienny Dom ,Senior-WIGOR”
oraz Klub ,Senior-WIGOR” moze obejmowac w szczegdlnosci ustugi: socjalne,

0 Projekt programu - wersja z dnia 3 lutego 2015 r.: http://www.mpips.gov.pl/bip/projekty-aktow-prawnych/projekty-
-programow-i-inne/projekt-programu-senior-wigor/ [dostep: 6.02.2015r.].
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w tym positek, edukacyjne, kulturalno-oswiatowe, aktywnosci ruchowej lub kine-
zyterapii, sportowo-rekreacyjne”™.

Inne instytucje dziatajace w i dla sSrodowisk lokalnych adresowane
do oséb starszych

Uniwersytety trzeciego wieku

Pod koniec 2014 r. w Polsce dziatato okoto 500 uniwersytetow trzeciego wie-
ku. UTW nie prowadzg dziatalnosci wedtug jednego, wspolnego dla wszystkich
modelu. Po pierwsze rézny jest ich status prawny, po drugie - roznie ksztattujg
swoj program. Biorgc pod uwage dziatalnos¢ programowa, wyrdznic mozna dwa
skrajne tzw. idealne typy UTW. Pomiedzy nimi mieszcza sie poszczegdlne pod-
mioty jako bardziej zblizone do jednego lub drugiego typu. Typ pierwszy stanowi
UTW nastawiony przede wszystkim na zorganizowanie czasu wolnego i kultywo-
wanie towarzyskosci. Jego program edukacyjny jest de facto bardziej pretekstem
do organizowania spotkan niz forma zaspokajania skonkretyzowanych potrzeb
edukacyjnych stuchaczy. Model ten pojawia sie najczesciej w matych miejsco-
wosciach, pozbawionych zaplecza akademickiego. Drugi skrajny typ - to UTW
z ambicjami akademickimi, nastawiony przede wszystkim na realizacje progra-
mu edukacyjnego, gdzie przy okazji buduje sie takze wiezi towarzyskie. Model
akademicki wystepuje z reguty tam, gdzie jest zaplecze szkdt wyzszych i wyso-
ko wykwalifikowana kadra wyktadowcow. Takie UTW funkcjonuja przy szkotach
wyzszych. Pierwszy scharakteryzowany tu model jest niewatpliwie propozycja na
miare potrzeb i mozliwosci uczestnikdéw oraz ograniczonych zasobow srodowiska
lokalnego. Staboscig tej formuty jest jednak to, ze nie sprzyja ona taczeniu poko-
len we wspdolnym dziataniu, a UTW stanowi pokoleniowa enklawe w Srodowisku
lokalnym. Model akademicki jest natomiast bardziej wymagajacy wobec uczestni-
kow, czerpie z wiekszych zasobdw srodowiska i jednoczesnie ma szanse rozwingé
sie w miedzypokoleniowe ,uniwersytety dla wszystkich grup wieku”.

W 2012 r. Towarzystwo Inicjatyw Tworczych ,e” przeprowadzito ogélnopol-
skie badanie ,Zoom na uniwersytety trzeciego wieku”. Potwierdzito ono hipoteze,
ktora badacze UTW formutowali dotychczas na podstawie niesystematycznych

L |bidem.
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obserwacji, iz instytucje te nie przygotowujg osob starszych do kontynuowania
aktywnosci zawodowej i dziatajg w oderwaniu od potrzeb i wyzwan rynku pracy.
Sa prowadzone wytacznie z mysla o osobach biernych zawodowo. W ich propo-
zycjach programowych nie ma oferty dla oséb zblizajacych sie do granicy wieku
emerytalnego, aktywnych na rynku pracy. UTW nie przygotowuja 50-latkow do
starosci (rozumianej jako etap biernosci zawodowej) ani nie stawiajg sobie za cel
przedtuzenia aktywnosci zawodowej starzejacych sie oséb. Ich celem jest ogélnie
pojmowana aktywizacja oséb w starszym wieku. Tymczasem badania wskazujg na
to, ze aktywnosc¢ zawodowa 0séb starzejgcych sie i starszych wcale nie musi sta-
nowi¢ konkurengji dla aktywnosci spotecznej (rozumianej jako dziatanie na rzecz
innych ludzi), intelektualnej czy kulturalnej®?. Mozna zatem wyobrazi¢ sobie ta-
kiego stuchacza UTW, ktéry dzieki te] instytugji nie tylko ciekawie spedza wolny
czas, ale takze otrzymuje wsparcie dla swojej aktywnosci zawodowej (niekoniecz-
nie realizowanej w petnym wymiarze czasu pracy). Rzecz nie w tym, by UTW or-
ganizowaty kursy zawodowe (to lepiej zrobig wyspecjalizowane instytucje szko-
leniowe), ale by dawaty uniwersalne umiejetnosci i kompetencje potrzebne przy
wykonywaniu réznorodnych zadan zawodowych - poczawszy od obstugi bardziej
zaawansowanych aplikacji komputerowych, a skonczywszy na ksztattowaniu tzw.
miekkich umiejetnosci, ktére sg przydatne starszym pracownikom petnigcym role
nauczycieli mtodszych kolegdw, pragnacym poprawi¢ swoje funkcjonowanie
w zespotach wielopokoleniowych, chcgcym doskonali¢ umiejetnosci z zakresu ko-
munikacji interpersonalnej itd.

Niezaleznie od tego, czy uniwersytety trzeciego wieku beda funkcjonowaty
w dotychczasowej formie, czy tez wzbogaca swoja oferte programowa, sg one
instytucjami dostarczajgcymi spotecznego wsparcia tylko czesci osob starszych
- samodzielnym i mieszkajacym w miastach; wyraZnie czesciej sg to kobiety niz
mezczyzni. Podkreslic¢ takze nalezy, ze sg instytucjami nastawionymi na zaspoka-
janie indywidualnych potrzeb - aktywizowanie osob starszych i zaspokajanie ich
zainteresowan, nie zas na celowe tworzenie sieci wsparcia dla seniorow. Raczej nie
wytwarzajg kapitatu spotecznego, ktéry mogtby byc wykorzystywany w budowa-
niu sieci wsparcia (schemat 2).

2 Por. np. Sposoby..., op. cit., 2012,s.15.
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SCHEMAT 2. Cele UTW - wyniki badania ilosSciowego w projekcie badawczym
,2Zoomna UTW”

Ksztatcenie / nauka /
poszerzanie wiedzy / sprawnos¢
intelektualna senioréw

Rozwdj osobisty / rozwijanie
zainteresowan i umiejetnosci
senioréw

Wzmacnianie kompetencji
przydatnych na rynku pracy

Stworzenie sieci wsparcia
dla senioréw / organizowanie
samopomocy

Stworzenie seniorom
mozliwosci aktywnego
spedzania czasu wolnego

Reprezentowanie intereséw
senioréw wobec wtadz
lokalnych czy rzadowych

Upowszechnianie zdrowgo
trybu zycia / ruchu / sportu
wérdd senioréw
Zaangazowanie seniorow w aktywnosé Stworzenie seniorom mozliwosci

spotecznie uzyteczna, dzialanie narzecz utrzymania kontaktow towarzyskich
innych lub dla dobra wspdlnego i nawigzywania znajomosci

Odpowiedz na pytanie: Uniwersytety trzeciego wieku w swojej dziatalnosci stawiajq sobie rézne cele.
Prosze zaznaczyé stwierdzenia, ktére najlepiej opisujq cel Paristwa UTW (prosze zaznaczyé trzy najwazniejsze).

Zrédfto: £. Ostrowski, Zoom na UTW. Zestawienie danych z badania ilosciowego, Warszawa 2014, s. 11.

Kluby seniora

Poszczegdélne kluby seniora obejmujg swoja dziatalnoscia stosunkowo nie-
duze zbiorowosci 0séb - senioréw mieszkajacych blisko siedziby klubu, spraw-
nych fizycznie. Nie dysponujemy danymi pozwalajgcymi na ocene liczby tych
placowek, gdyz sg one prowadzone przez bardzo rézne lokalne instytucje:
domy kultury, biblioteki, osrodki pomocy spotecznej, spétdzielnie mieszkanio-
we, stowarzyszenia, parafie itd. Réznig sie miedzy sobg pod wzgledem skali
dziatalnosci (mierzonej liczba klubowych bywalcéw) oraz oferty programowe;.
Kluby seniora majg bardzo zréznicowane warunki lokalowe (wielkos$¢ i funkcjo-
nalnosc¢ pomieszczen, uzytkowanie wytaczne lub wspdélne z innymi podmiota-
mi) i warunki finansowe. Kluby dysponujgce odpowiednimi pomieszczeniami
i sSrodkami finansowymi organizuja prelekcje, spotkania autorskie, wystawy prac
plastycznych, prowadzg zajecia warsztatowe z roznych dziedzin, kursy jezykow
obcych, zajecia rekreacyjno-sportowe itd. Mniejsze kluby s3a przede wszystkim
otwartym dla wszystkich miejscem towarzyskich spotkan, ktére uzupetniane
sg prelekcjami, amatorskimi wystepami. Dziatalnos¢ klubow polega zatem na
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stwarzaniu mozliwosci nawigzywania kontaktow miedzy ludZmi, zaspokajaniu
potrzeb edukacyjnych, organizowaniu amatorskiej tworczosci artystycznej, or-
ganizowaniu zajec rekreacyjnych. Kluby (podobnie jak UTW) petnig tez role po-
srednika miedzy osobami starszymi a innymi instytucjami kultury, gtownie tzw.
kultury wysokiej, organizujac wspdélne wyjscia do teatrow, muzedw czy na kon-
certy. Niekiedy kluby seniora sg miejscem aktywnosci obywatelskiej - dyskusji
o sprawach lokalnych.

Przedstawiam ponizej, pochodzace z Poznania, dwa przyktady oferty progra-
mowej klubéw seniora. Klub Seniora ,U Salezjandw” miat w swojej ofercie zajecia
state, takie jak: nauka obstugi komputera i Internetu, nauka jezyka angielskiego
i niemieckiego, zajecia na sitowni, gimnastyka rehabilitacyjna i relaksacyjna, warsz-
taty artystyczne, poradnictwo psychologiczne, nordic walking, brydz. Cztonkom
klubu oferowano takze: zwiedzanie zabytkéw Poznania, program ,Poznajemy
Pomniki Historii” (wyjazdy krajoznawcze), wczasy turystyczno-krajoznawcze,
wspodlne wyjscia naimprezy kulturalne (teatr, kino, opera, wystawy, koncerty itp.),
cykliczne spotkania z Pismem Swietym, spotkania i imprezy okoliczno$ciowe. Inny
przyktad to Klub Seniora Oddziatu Wielkopolskiego Polskiego Zwigzku Gtuchych,
gdzie proponowano cztonkom: spotkania ze specjalistami w formie prelekdji, re-
habilitacje, porady prawne, wycieczki, imprezy okolicznosciowe, gre w brydza>®.
Te przyktady ilustrujg formute klubu seniora, ktéra skupiona jest na zaspokaja-
niu indywidualnych zainteresowan klubowiczéw w formie spotkan w wiekszej lub
mniejszej grupie. Inaczej w porownaniu z wielkomiejskimi, ksztattuje sie program
matych wiejskich klubéw seniora. Na przyktad klub dziatajagcy przy Gminnym
Osrodku Kultury w Werbkowicach®* proponuje: spotkania i wymiane doswiad-
czen zinnymi klubami seniora, wyjazdy i wycieczki krajoznawcze, imprezy tanecz-
ne, przygotowywanie potraw do degustacji na takie imprezy, jak: Dni Werbkowic,
Dozynki, Wigilia, Senioriada, kursy kulinarne, udziat w zespole wokalnym Lotos.
Klub ma w swoim kalendarium cykliczne imprezy, takie jak: Zimowy Bal Seniora,
Dzierh Babci i Dziadka, Dziert Kobiet, Jesienny Dzierh Seniora, Rocznica Powota-
nia Klubu Seniora, Wigilia, Wielkanoc. Wspodlnie obchodzone sg takze imieniny

% Przyktady podaje za strona internetowa poznanskiego Centrum Inicjatyw Senioralnych: http://centrumis.pl/ofer-
ta_klubow.html [dostep: 2.02.2015r.].
° Gmina w wojewddztwie lubelskim, w powiecie hrubieszowskim, liczaca ponad 10 tys. mieszkancow.
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cztonkdéw klubu®. Jak sie wydaje ten model klubu jest nastawiony przede wszyst-
kim na zapewnienie kontaktéw i dostarczenie spotecznego wsparcia osobom
starszym.

Instytucje statego pobytu dla oséb starszych

Instytucje statego pobytu dla osob starszych nalezg w Polsce do systemu
ochrony zdrowia oraz do pomocy spotecznej. Zgodnie z ustawg o pomocy spo-
tecznej instytucje te moga dziatac jako: domy pomocy spotecznej, rodzinne domy
pomocy, dziatalnos¢ gospodarcza w zakresie prowadzenia placéwki zapewniajgcej
catodobowag opieke osobom niepetnosprawnym, przewlekle chorym lub osobom
w podesztym wieku.

Domy pomocy spotecznej
Domy pomocy spotecznej (DPS), zaleznie od tego, dla kogo sg przeznaczone,
dzielg sie na 7 podstawowych typow-¢:
dla osob w podesztym wieku,
dla oséb przewlekle somatycznie chorych,
dla oséb przewlekle psychicznie chorych,
dla dorostych niepetnosprawnych intelektualnie,
dla dziecii mtodziezy niepetnosprawnych intelektualnie,
dla 0sob niepetnosprawnych fizycznie,
dla 0sob uzaleznionych od alkoholu®”.
Ponadto mozliwe jest prowadzenie w jednym budynku tgcznie domow pomo-
cy spotecznej dla:
1. 0s6bw podesztym wieku i 0séb przewlekle somatycznie chorych,

NOo kN e

2. 0sobprzewlekle somatyczniechorychoraz osob niepetnosprawnychfizycznie,

3. 0s6bw podesztym wieku oraz osob niepetnosprawnych fizycznie,

4. dorostych niepetnosprawnych intelektualnie oraz dla dzieci i mtodziezy nie-
petnosprawnych intelektualnie.

% http://gokwerbkowice.pl/?klub-seniora,30 [dostep: 2.02.2015r.].
%¢ Ustawa o pomocy spotecznejz dnia 12 marca 2004 r., Dz.U. 2004, nr 64, poz. 593 z pézn. zm.
%7 Ten typ DPS wprowadzono nowelizacjg ustawy o pomocy spotecznej z dnia 22 lutego 2013 r.
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Domy pomocy spotecznej mogg prowadzi¢ — po uzyskaniu zezwolenia wo-
jewody - jednostki samorzadu terytorialnego, Koscioty i zwiazki wyznaniowe,
fundacje i stowarzyszenia, inne osoby prawne oraz osoby fizyczne. Dziatalnos¢
gospodarcza w zakresie prowadzenia placowki zapewniajacej catodobowa opieke
osobom niepetnosprawnym, przewlekle chorym lub osobom w podesztym wieku
takze wymaga zgody wojewody.

TABELA 19. Domy pomocy spotecznejw 2013 r. w Polsce

Liczba mieszkancow

Rvccoywista | Hesamiesshatcow |
liczba doméw . « Powyzej

Rodzaje doméw

Ponadgminne - samorzadow 572 62465 16526 18594
powiatowych

Ponadgminne - podmiotow 211 13747 2322 4036
niepublicznych

Gminne - samorzadow 21 985 252 596
G'mlnne'— podmiotow ) 89 29 5
niepublicznych

Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie sprawozdania MPiPS-05 za 2013 .

W 2013 r. funkcjonowato w Polsce 806 domdw pomocy spotecznej. 97% spo-
srod nich miato zasieg ponadgminny. Trzy na cztery DPS prowadzone byty przez
samorzad terytorialny - gtownie powiatowy. W DPS mieszkato 77 279 o0sdb,
7 czego 25% stanowity osoby w wieku 61-74 lata, a 30% osoby majace powyzej
74 |at (tab. 19). W 2013 r. w DPS zatrudnionych byty 51 674 osoby (MPiPS-03 za
2013), a zatem przecietnie na jednego pracownika (niezaleznie od charakteru wy-
konywanej pracy) przypadato 1,5 mieszkanca. Dodac nalezy, ze w 2013 r.w 291
placéwkach catodobowej opieki (prowadzonych w ramach dziatalnosci statutowej
lub gospodarczej) przebywato 6903 mieszkancow, z tego potowa w placdwkach
dla oséb w podesztym wieku. Nie dysponujemy natomiast danymi na temat struk-
tury wieku mieszkancow tych placowek.
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TABELA 20. Domy pomocy spotecznejw 2012 r. w Polsce

Liczba mieszkancow

Rodzaje doméw Rzeczywista _
: ; P
liczba demow Ogétem 61-74 lata ;‘::;iej

Ponadgminne -samorzadow 574 62737 15937 18824
powiatowych

Ponadgminne - podmiotow 206 13522 2253 4010
niepublicznych

Gminne - samorzadow 20 937 237 21
C%mlnng— podmiotow ) 90 593 50
niepublicznych

Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie sprawozdania MPiPS-05 za 2012 .

Rok wczesniej - w 2012 r. - w DPS mieszkato blisko 42 tys. osob w wieku 61
iwiecej, co stanowito 0,6% populacji w tym wieku (tab. 20). Natomiast w przypad-
ku grupy wieku 75 lat i wiecej mieszkancy DPS stanowili 0,9% populacji w tym
wieku®®. Nawet jesli podane tutaj liczby uzupetnimy o osoby mieszkajace w pla-
céwkach catodobowej opieki (nalezacych do systemu pomocy spotecznej) innych
niz DPS, z danych tych wynika, Ze znaczenie stacjonarnych form zbiorowego za-

mieszkiwania jest znikome dla ludzi starych w Polsce.

Rodzinne domy pomocy

Rodzinne domy pomocy (RDP) sg stosunkowo nowg i zarazem stabo rozwinietg
forma stacjonarnej instytucji dla osob starszych. W ustawie o pomocy spotecznej
(art. 52) okresla sie je jako ,forme ustug opiekunczych i bytowych $wiadczonych
catodobowo”. W placéwce moze przebywac od trzech do osmiu oséb. Rodzinny
dom pomocy moze prowadzi¢ - na podstawie umowy zawartej z wojtem - osoba
fizyczna lub organizacja pozytku publicznego. Podopieczni RDP korzystaja z ustug
bytowych i opiekunczych, ktore sg realizowane przez osoby prowadzace dom
(w przypadku oséb fizycznych) lub kierujace domem (w przypadku organizacji po-
zytku publicznego). Osoby te mogg korzysta¢ z pomocy innych oséb. Rodzinne
domy pomocy dzieli sie na dwa typy: dla osob wymagajacych wsparcia z powodu

%8 Obliczenia wtasne na podstawie sprawozdania MPiPS-05 za rok 2012 i ,Rocznika Demograficznego GUS”.
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wieku (dom dla oséb starszych) i dla oséb wymagajacych wsparcia z powodu nie-
petnosprawnosci®’. Tego podziatu nie uwzgledniaja jednak dostepne statystyki.
W 2012 r. istniaty w Polsce 23 rodzinne domy pomocy, a mieszkato w nich 188
0s6b®0, W 2013 r. wzrosta liczba RDP - byto ich 29, z czego 14 prowadzonych
przez gminy i 15 prowadzonych przez inne podmioty. Spadta natomiast, do 168
0s06b, liczba mieszkancéw RDP (MPiPS-03 za 2013 r.). Dane te dobitnie pokazuja,
ze ten typ instytucji pomocowych petni w systemie marginalng role.

Instytucje opieki dtugoterminowej w systemie ochrony zdrowia

Jak juz wspominano wczesniej, w Polsce zaktady stacjonarne, w ktérych prze-
bywaja osoby starsze, dziatajg nie tylko jako instytucje pomocy spotecznej, ale
takze wystepuja w systemie ochrony zdrowia. Te placowki to: zaktady opiekunczo-
-lecznicze i zaktady pielegnacyjno-opiekuncze. W obu przypadkach placowki te
moga miec profil ogdlny lub psychiatryczny. Udzielaja one stacjonarnych i catodo-
bowych $wiadczer zdrowotnych innych niz szpitalne. Swiadczenia te polegaja na
pielegnacji i rehabilitacji pacjentéw niewymagajacych hospitalizacji, zapewnieniu
im lekow i wyrobdw medycznych, miejsca pobytu i wyzywienia. Ustugi powinny
takze obejmowac edukacje zdrowotna pacjentow i ich rodzin oraz przygotowanie
pacjentéw do samoopieki i samopielegnacji w warunkach domowych®!. Pacjenci
ponoszg koszty wyzywienia i zakwaterowania w zaktadach opiekunczych. Mie-
sieczna optata wynosi - zgodnie z ustawag® - 250% minimalnej emerytury, jed-
nak nie moze by¢ wyzsza niz 70% miesiecznego dochodu pacjenta. Swiadczenia
gwarantowane (finansowane ze srodkéw publicznych) w zaktadach opiekunczych
udzielane sg osobom, ktére w skali Barthel uzyskaty 40 i mniej punktowes,

W 2012 r. istniato 516 zaktadow opieki dtugoterminowej. 20% sposrod nich
stanowity zaktady opiekunczo-lecznicze i leczniczo-pielegnacyjne o profilu

7 Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 31 maja 2012 r. w sprawie rodzinnych doméw pomocy,
Dz.U.2012,nr O, poz. 719.

€0 Pomoc spoteczna i opieka nad dzie¢mi i rodzingw 2012 r., GUS, Warszawa 2013 (op. cit., s. 189).

61 Ustawa zdnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnoscileczniczej, Dz.U. 2011, nr 112, poz. 654 z pdzn. zm.

62 Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych, Dz.U.
2004, nr 210, poz. 2135 z pdzn. zm.

63 Karta oceny $wiadczeniobiorcy stanowi zatgcznik do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r.
w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu Swiadczen pielegnacyjnych i opiekunczych w ramach opieki dtugo-
terminowej, Dz.U. 2013, nr O, poz. 1480, 2013.12.24.
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ogblnym. W 2012 r. dysponowaty one 80% tézek opieki dtugoterminowej. Gtéw-
ny Urzad Statystyczny podaje taczna liczbe pacjentow zaktadow opieki dtugoter-
minowej i hospicjow, ktdra wyniosta 76,6 tys. Ponad 60% sposrdd nich stanowity
osoby w wieku 65 lat i wiecej, z tego potowa miata 80 lat i wiecej*. Z danych Mini-
sterstwa Zdrowia wynika, ze w 2013 r. zaktady opiekunczo-lecznicze (ZOL) przy-
jety wopiece stacjonarnej 43 675 pacjentow, zas zaktady pielegnacyjno-opiekun-
cze (ZPO) - 14 776 pacjentow. Ponadto ZOL psychiatryczne miaty 31 pacjentow
opieki dziennej, zas ZPO - 277 pacjentéw opieki domowej i 81 pacjentow opieki
dziennej®>. Zestawienie tych liczb wyraZnie wskazuje na marginalng role dzien-
nych i domowych form opieki dtugoterminowej realizowanej prze zaktady opie-
kuncze podlegte Ministrowi Zdrowia.

Stan infrastruktury ochrony zdrowia w opiece dtugoterminowej w Polsce
w poréwnaniu z wybranymi krajami na swiecie ilustruje wykres 6.

WYKRES 6. £6zka dtugoterminowe w szpitalach na 1000 ludnosci i na 1000 ludnosci
w wieku 65 lat i wiecej, w wybranych krajach OECD w 2011 r.
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Estonia
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Zrédto: Zdrowie i ochrona zdrowia w 2012 r., GUS, Warszawa 2013, s. 140.

¢4 Zdrowie i ochrona zdrowia..., op. cit., s.81-83).
% Biuletyn Statystyczny..., op. cit.,s. 97).
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Inne rozwigzania

Teleopieka

W Polsce teleopieka jest caty czas stosunkowo nowa forma wsparcia. Funk-
cjonuje w oparciu o telefonie stacjonarng i komorkowa. Internet, pozwalajacy na
nawigzanie komunikacji wizualnej, jest jeszcze rzadko wykorzystywany. Ustugi
teleopiekuncze realizowane sa w réznych miejscach Polski, choc¢ sa to zazwyczaj
duze miasta. Oferowane ustugi majg przede wszystkim charakter ratowniczy,
a wiec polegaja na przywotywaniu pomocy przez podopiecznego w przypadku,
gdy potrzebna jest szybka interwencja osoby trzeciej (pogorszenie samopoczucia,
upadek itp.). Podopieczny wykorzystuje w tym celu telefon lub - gdy nie jest moz-
liwe przeprowadzenie zwyktej rozmowy telefonicznej - przycisk SOS umieszczo-
ny w breloczku, wisiorku czy bransoletce. Ustugi te sg oferowane osobom star-
szym - mieszkajacym samotnie, niesamodzielnym lub cierpigcym na przewlekte
schorzenia zwigzane z ryzykiem gwattownego zachorowania. W przypadku ry-
zyka gwattownego pogorszenia stanu zdrowia z teleopiekg moze byc¢ potaczony
zdalny monitoring stanu zdrowia (np. telekardio). Ustugi teleopiekuncze - reali-
zowane w formule ratowniczej - mogg takze polega¢ na monitorowaniu stanu
urzadzen w mieszkaniu podopiecznego, np. poprzez zainstalowanie i kontrolowa-
nie wskazan czujnikéw gazu, dymu, zalania, temperatury. Obok dziatan ratowni-
czych teleopieka moze takze obejmowac dziatania monitorujgce, polegajace na
systematycznym nawigzywaniu kontaktu telefonicznego z podopiecznym w celu
sprawdzenia jego samopoczucia, uzyskania informacji o jego potrzebach.

Ustugi teleopiekuncze oferowane sg w Polsce gtdwnie przez podmioty gospo-
darcze, ale istniejg takze zajmujace sie tym fundacje. Tak byto w Sopocie, gdzie
w 2013 r. Fundacja Niezalezni na zlecenie wtadz miasta uruchomita system tele-
opieki wobec grupy podopiecznych Migjskiego Osrodka Pomocy Spotecznej. Po-
tagczono tutaj dwa rozwigzania: prace teleopiekundw obstugujgcych catodobowo
centrale telefoniczng oraz ,komitety sasiedzkie”, czyli aktywnosc osob mieszkaja-
cych w poblizu 0sdb objetych monitoringiem, ktérych zadaniem jest reagowanie
na informacje o zagrozeniu otrzymana od teleopiekuna i sprawdzenie na miegj-
scu, jakie zagrozenie sygnalizuje podopieczny. Z sopockich doswiadczen wynika,
ze najwiecej trudnosci zwigzanych jest z tworzeniem ,komitetow sasiedzkich”.
Oprocz dziatan ratowniczych realizowane tez sg dziatania monitorujace, gdyz - jak
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deklarujg organizatorzy - teleopiekunowie co tydzien przeprowadzajg rozmowy
monitorujgce stan zdrowia oséb korzystajacych z systemdw przywotawczych?.

Ustugi teleopiekuncze optacane sg najczesciej przez samych podopiecznych
lub ich rodziny, ale sa tez nieliczne samorzady lokalne (np. Sopot, Gdynia, Opole),
ktore zdecydowaty sie na ich finansowanie dla swoich najbardziej potrzebujacych
seniorow.

Banki czasu

Bank czasu jest forma samoorganizacji zbiorowosci lokalnej i samopomocy po-
przez nieodptatne, wzajemne swiadczenie ustug. Ci, ktorzy swiadcza ustuge, zdo-
bywaja punkty (liczone w minutach lub pienigdzach) i tymi punktami mogg ,ptaci¢”
innej osobie, od ktorej otrzymuja jakas inng ustuge. W przedsiewzieciach banku
czasu mogg uczestniczy¢ osoby w roznym wieku, dysponujgce bardzo roznymi
umiejetnosciami. Przedmiotem wymiany w banku czasu sg bardzo zroznicowane
ustugi: opiekuncze, edukacyjne, remontowo-budowlane, porzadkowe, krawieckie
itd. Wymiana ta odbywa sie w strukturze sieciowej. Wielkos¢ sieci moze by¢ bar-
dzo zroznicowana - od kilkunastu do kilku tysiecy oséb. Kontakty miedzy ,akcjo-
nariuszami” banku czasu sa koordynowane - takze przy wykorzystaniu Internetu
- przez wybrang instytucje lub osobe?”.

W Polsce podejmowano proby tworzenia bankéw czasu w réznych srodowi-
skach, ale wydaje sie, ze nadal jestesmy w fazie ,pilotazowej”. Tym bardziej intere-
sujacy jest przyktad banku czasu skupiajacego osoby starsze i niepetnosprawne,
ktory dziata od 2005 r. w Tczewie. Jest to inicjatywa realizowana przez Migjski
Osrodek Pomocy Spotecznej i Zarzad Miejskiego Polskiego Komitetu Pomocy
Spotecznej, a reguluje jg uchwata Rady Miejskiej. Bank Czasu dziata na zasadzie
katalogu ustug. Swiadczac ustugi, uczestnik (uczestniczka) ,zarabia” godzine.
W procesie wymiany bierze sie pod uwage tylko czas pracy, nie dokonujac wyceny
pienieznej wartosci ustugi. Uczestnicy Banku Czasu otrzymuja specjalne Osobi-
ste Karty Wymiany, w ktérych zapisujg swoje ustugi-godziny - te przyjete od innej
osoby i dane komus innemu. W 2015 r. Bank Czasu byt przedsiewzieciem zrze-
szajacym 158 0sob (w rdznym wieku), ktére wypracowywaty Srednio okoto 5000

6 http://www.wiadomosci24.pl/artykul/teleopieka_wspiera_sopockich_seniorow_291085.html [dostep: 2.02.2015r.]
7 Informacje o zasadach funkcjonowania banku czasu sg dostepne m.in. na stronach internetowych: www.timebanks.
orgiwww.TimeDollar.org.
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ustug - godzin rocznie. Produktem dziatalnosci Banku Czasu jest katalog 67 ustug
obejmujacych obszary z zakresu uczestnictwa w zyciu spotecznym, zawodowym,
kulturalnym, edukacyjnym, a takze zdrowotnym. Uczestnicy Banku tworza siec¢
wymiany ustug, ale takze wspdlnie uczestniczg w imprezach edukacyjnych, kul-
turalnych i rekreacyjnych. Role koordynatora i animatora petni Migjski Osrodek
Pomocy Spotecznejé®.

Mieszkania chronione i wspomagane

Mieszkanie chronione zaliczane jest do niepienieznych ustug pomocy spotecz-
nej®?. Osoby w nim przebywajace otrzymujg ze strony specjalistow pomoc pozwa-
lajaca im na podtrzymanie samodzielnosci lub przygotowanie do samodzielnego
zycia. Mieszkanie chronione moze by¢ prowadzone przez kazda jednostke orga-
nizacyjng pomocy spotecznej lub organizacje pozytku publicznego, choc ustawa
0 pomocy spotecznej zalicza ,prowadzenie i zapewnienie miejsc w mieszkaniach
chronionych” do obowiazkowych zadan wtasnych gminy’®. Zgodnie z ustawg o po-
mocy spotecznej’, pobyt w mieszkaniu tego typu moze by¢ przyznany osobie,
ktora ze wzgledu na trudng sytuacje zyciowa, wiek, niepetnosprawnosc lub cho-
robe potrzebuje wsparcia w funkcjonowaniu w codziennym zyciu, ale nie wymaga
ustug catodobowej opieki w zakresie Swiadczonym przez jednostke. Jako osoby,
ktorym w szczegdlnosci przystuguje ta forma opieki, ustawodawca wymienia:
osoby z zaburzeniami psychicznymi, osoby opuszczajace piecze zastepcza, mto-
dziezowe osrodki wychowawcze lub zaktady dla nieletnich oraz cudzoziemcow
(majacych status uchodzZcy lub ochrone uzupetniajaca). Nie ma zatem w tej grupie
0sob starszych, cho¢ w definicji mieszkania chronionego wymienia sie wiek jako
przestanke uzyskania tej formy pomocy. Takze w rozporzadzeniu’? do ustawy
0 pomocy spotecznej wskazuje sie na osoby starsze, ustalajgc mozliwosé przeby-
wania w mieszkaniu chronionym przez czas nieokreslony miedzy innymi dla osob
niezdolnych do pracy z tytutu wieku.

%8 Informacje przekazane przez organizatoréw do Biura Rzecznika Praw Obywatelskich.

¢ Ustawa o pomocy spotecznej..., op. cit., art. 36.

70 Art. 17.

7t Art. 53.

72 Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 14 marca 2012 r. w sprawie mieszkan chronionych, Dz.U.
2012.
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Wsparcie w mieszkaniach chronionych obejmuje: prace socjalng, poradnictwo
specjalistyczne, nauke lub utrzymanie posiadanego poziomu sprawnosci w zakre-
sie samoobstugi, samodzielnosci, rozwijania kontaktow spotecznych, petnienia rol
spotecznych. Mieszkancy, w miare swoich potrzeb, powinni uzyskiwac takze po-
moc w wykonywaniu codziennych czynnosci, podtrzymywaniu kontaktow z in-
nymi osobami, zagospodarowaniu czasu wolnego. Powinni uzyskac takze pomoc
w uzyskaniu mieszkania. Specjalistami pracujacymi z uzytkownikami mieszkan
chronionych sg (zaleznie od potrzeb): pracownicy socjalni, psychologowie, tera-
peuci, opiekunowie, asystenci osoby niepetnosprawnej. ,\VWyposazenie pomiesz-
czen i pokoi mieszkalnych w mieszkaniu chronionym uwzglednia podstawowe
potrzeby i mozliwosci osdb skierowanych, przy czym jedno mieszkanie chronione
przeznaczone jest dla nie mniej niz 3 0sdb, a minimalna powierzchnia uzytkowadla
jednej osoby nie moze by¢ mniejsza niz 12 m? [...] Mieszkanie chronione, oprécz
pomieszczen mieszkalnych, ma kuchnie lub wneke kuchennag, tazienke, ustep wy-
dzielony lub miske ustepowa w tazience oraz przestrzer komunikacji wewnetrz-
nej”’3. Zatem minimalny standard mieszkania chronionego jest relatywnie skrom-
ny i nie zawiera wymogu osobnego pokoju dla kazdego mieszkanca.

Mieszkania chronione dla oséb starszych istnieja w niewielu miejscach w kraju.
Przyktadem tego typu rozwigzania jest mieszkanie chronione w Szczecinie. Po-
wstato ono w 2014 r. dzieki wspotpracy trzech instytucji - Zarzadu Budynkow
i Lokali Komunalnych, Szczecinskiego Stowarzyszenia Budownictwa Spotecznego
oraz Miegjskiego Osrodka Pomocy Rodzinie (MOPR). Dysponentem mieszkania
jest MOPR, ajest ono zlokalizowane w budynku szczecifskiego TBS. Przeznaczo-
ne jest dla szesciu osob (w wieku powyzej 67 lat), ktore wymagajg catodobowej
opieki. Jest to 4-pokojowe mieszkanie o powierzchni 110 m?, z dwoma tazienkami
oraz kuchnia. Lokal znajduje sie na parterze budynku, nie ma barier architekto-
nicznychijest przystosowany do potrzeb oséb niepetnosprawnych. Jest to w mie-
scie mieszkanie ,pilotazowe”, a wtadze Szczecina deklarujg - o ile inicjatywa ta
przyniesie oczekiwane rezultaty - powstawanie kolejnych mieszkan chronionych
dla seniorow. Osoby starsze korzystajgce z tego mieszkania muszg by¢ osobami
samotnymi lub pozbawionymi wsparcia rodziny. Musza posiadac tytut prawny do
lokalu komunalnego bedacego w zasobach gminy-miasta Szczecin, ktory zwolnia

7% Ibidem.
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w catosci po 30 dniach od dnia otrzymania decyzji przyznajacej prawo pobytu
w mieszkaniu i przekaza do dyspozycji gminy-miasta Szczecin i jednoczesnie nie
mogg posiadac tytutu prawnego do zadnego innego lokalu mieszkalnego. Oso-
by umieszczane w tym mieszkaniu chronionym muszg by¢ ponadto emerytami
lub rencistami (z dochodem netto nie nizszym niz 900 z1) i nie mogg miec¢ zale-
gtosci z tytutu jakichkolwiek optat zwigzanych z utrzymaniem dotychczasowego
mieszkania’. Miasto Szczecin proponuje zatem mieszkania chronione osobom
starszym o wysokim stopniu niesamodzielnosci, niezaleznym materialnie i beda-
cym najemcami lokali komunalnych. Nie jest to wiec propozycja dla kazdej niesa-
modzielnej osoby starszej.

Mieszkania wspomagane, podobnie jak mieszkania chronione, majg na celu
zapewnienie funkcjonowania w otwartym srodowisku osobom o ograniczonej sa-
modzielnosci oraz mtodym dorostym, ktérzy usamodzielniajg sie po opuszczeniu
instytucjonalnej opieki zastepczej. Przewiduje sie otoczenie mieszkancow tego
typu mieszkan opieka specjalistow. Mieszkania wspomagane nie sg forma pomo-
cy spotecznej, lecz forma specjalistycznego mieszkalnictwa, ktore finansowane
jest zarowno ze srodkow wtasnych mieszkancow, jak i ze srodkow publicznych.
Pojecie mieszkalnictwa wspomaganego zostato upowszechnione przez dziataczy
Kota Polskiego Stowarzyszenia na Rzecz Osob z Uposledzeniem Umystowym
w Stargardzie Szczecinskim. W 1998 r. organizacja ta, wspolnie ze stargardzkim
Towarzystwem Budownictwa Spotecznego, wybudowata pierwsze mieszka-
nia wspomagane dla grupy osob niepetnosprawnych intelektualnie. W kolejnych
latach z inicjatywy wtadz Stargardu Szczecinskiego, TBS i organizacji pozarza-
dowych program mieszkalnictwa wspomaganego rozszerzono miedzy innymi
o wybudowanie mieszkan dla senioréw (projekt ,Nie-sami”) - z systemem przy-
wotania, pomocg $wiadczong przez wolontariuszy oraz wspolng przestrzenig
w budynkach, pozwalajaca na organizowanie przedsiewziec integrujgcych miesz-
karncow domu’®. Sg to samodzielne mieszkania na wynajem, przeznaczone dla jed-
nej lub dwoch osob, a architektura budynkéw dostosowana jest do potrzeb osob
niepetnosprawnych.

74 http://mopr.szczecin.pl/aktualnosci/258/Otwarcie_Mieszkania_Chronionego_Dla_Osob_Starszych.html [dostep:
11.01.2015r].

7> http://nonstoptbs.pl/20120829161/aktualnosci/wzorzec-stargardzki-i-co-dalej/ [dostep: 2.12.2014 r.] oraz obser-
wacje wtasne w toku wizyty studialnej w Stargardzie Szczecinskimw 2013 roku.
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Podsumowanie

W Polsce wystepuje wiele form spotecznego wsparcia osob starszych w ich
miejscu zamieszkania. Niektére z nich istniejg od kilku dziesiecioleci, inne powsta-
ty niedawno. Rézny jest tez ich zasieg. Sa takie, ktore wystepujg sporadycznie, jak
np. banki czasu, teleopieka, mieszkania chronione i wspomagane czy wielofunkcyj-
ne centra ustug socjalnych. Forma wystepujaca rzadko, cho¢ majaca wieloletnia
tradycje, sa dzienne domy pomocy. Natomiast klubéw seniora i uniwersytetéw
trzeciego wieku jest relatywnie duzo. W wiekszosci srodowisk lokalnych swiad-
czone tez sg ustugi opiekuncze.

Roznorodnosc praktykowanych form wsparcia jest zatem znaczna, ale nie-
zadowalajaca jest skala realizacji tych dziatan. Najlepsza sytuacja pod wzgledem
,nasycenia” srodowiska lokalnego instytucjami srodowiskowego wsparcia 0séb
starszych jest w duzych miastach. Sg one demograficznie stare, a zatem potrzeby
starszych mieszkancéw wystepujg tam w duzym natezeniu. Jednoczesnie samo-
rzady duzych miast dysponujg rozwiniets infrastrukturg spoteczng i relatywnie
duzymi srodkamifinansowymi. W miastach sredniej wielkosci sytuacja jest bardzo
zréznicowana, gdyz sg wsrdd nich osrodki realizujgce bardzo pozyteczne inicja-
tywy na rzecz senioréw, ale sg i takie, w ktérych oferta wsparcia ogranicza sie do
Swiadczenia ustug opiekunczych. Jak sie wydaje, najtrudniejsza jest sytuacja na
wsi, gdzie najtrudniej o dobrze zorganizowane i trafnie adresowane wsparcie ludzi
starych w ich srodowisku zamieszkania. Z reguty moga oni liczyc tylko na rodzine
i na Kosciot.

Generalnie skala sSrodowiskowego wsparcia nie jest zadowalajgca. Zdecydowa-
na wiekszos¢ osdb starszych pozostaje poza jego oddziatywaniem. Niezadowala-
jacy jest stan infrastruktury spotecznej wykorzystywanej do Swiadczenia ustug
wsparcia i organizowania aktywnosci oséb starszych. Brakuje kadr wyspecjalizo-
wanych w pracy z osobami starszymi o roznym stopniu samodzielnosci, réznym
potencjale kulturowym i kapitale spotecznym.
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System wsparcia dla oséb starszych w Niemczech

Charakterystyka demograficzna populacji oséb starszych w Niemczech

Niemcy naleza do grupy krajow o najbardziej zaawansowanym procesie de-
mograficznego starzenia sie ludnosci. Odsetek osob w wieku 65 i wiecej lat wy-
niost w 2013 r. 20,7 proc. Byt 0 2,5 punkta procentowego wyzszy niz przecietnie
w catej Unii Europejskiej i az 0 6,5 p.p. wyzszy niz w tym samym roku w Polsce.
Szczegdty dotyczace udziatu oséb zaliczanych umownie do grupy Il oraz IV wieku
zawiera tabela 21.

TABELA 21. Udziat os6b w wieku 65-79 lat oraz 80 lat i wiecej w Unii Europejskiej,
Niemczech i Polsce w latach 2002-2013 (w proc.)

2002 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013

Odsetek os6b w wieku 65-79 lat

UE28 124 | 125 | 125 | 12,6 | 127 | 127 | 127 | 12,7 | 128 | 128 | 129 | 131

Strefaeuro18 | 128 | 129 | 130 | 131 | 132 | 182 | 131 | 131 | 132 | 131 | 183 | 135

Niemcy 131 | 134 | 138 | 143 | 148 | 152 | 153 | 154 | 156 | 153 | 152 | 153

Polska 10,5 | 105 | 10,6 | 10,6 | 10,6 | 10,6 | 10,5 | 103 | 10,2 | 10,0 | 10,2 | 10,5

Odsetek oséb w wieku 80 lat i wiecej

UE28 3,6 3,8 39 4,0 41 43 44 4,5 4,7 4.8 49 51

Strefaeuro 18 | 3,9 4,0 41 43 44 | 46 4,7 48 50 52 53 55

Niemcy 39 41 4.2 43 4,5 4,6 48 50 51 53 54 54

Polska 21 2,2 24 2,5 2,7 2,9 30 31 3,3 34 3,6 3,7

Zrédto: link do ec.europa.eu/eurostat (dostep 17.11.2014 r.).

W Niemczech zauwazalne sa przestrzenne réznice w tempie procesu demo-
graficznego starzenia sie ludnosci. Jest ono szybsze w miastach niz na wsi (przed
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czterdziestu laty sytuacja byta odwrotna, co byto spowodowane migracja mtod-
szej ludnosci do miast). Najwieksze jednak réznice daja sie zaobserwowac w przy-
padku starych i nowych krajow zwigzkowych. Proces demograficznego starzenia
sie nowych landéw, tworzacych dawniej b. NRD, przebiega znacznie szybciej, nie
tylko z uwagi na niski wskaznik dzietnosci notowany wczesniej w NRD, ale i ze
wzgledu na silny trend do migracji ze wschodniej czesci zjednoczonych Niemiec
do starych landdéw. W tabeli 22 pokazano szczegdty dotyczace struktury miesz-
karcow obu czesci Niemiec wedtug wieku.

TABELA 22. Odsetek ludnosci wschodniej i zachodniej czesci Niemiec wedtug grup
wieku w latach 1990-2012

Ogétem

Zachodnie landy

1990 20,8 171 41,3 16,9 39 100,0
2000 214 11,6 43,6 19,6 3,8 100,0
2005 20,8 11,5 432 20,0 4.5 100,0
2010 19,3 12,0 429 20,5 53 100,0
2012 18,9 12,1 42,8 209 53 100,0

Wschodnie landy

1990 25,2 151 409 154 34 100,0
2000 20,0 11,9 439 20,8 3,5 100,0
2005 17,0 12,8 43,6 22,4 43 100,0
2010 14,9 129 438 23,0 53 100,0
2012 15,3 12,0 43,1 24,0 56 100,0

Zrédto: Deutschland in Zahlen 2014, Institut der deutschen Wirtschaft, Kéln 2014, tab. 1.3.

Utrzymujacy sie wysoki odsetek starszej ludnosci od dawna wywotuje ko-
niecznos¢ coraz bardziej starannego definiowania potrzeb spotecznych i me-
dycznych tej czesci populacji oraz wprowadzenia na poziomie federacji, krajow
zwigzkowych, powiatow i gmin mechanizmdw pozwalajacych naich zaspokojenie.
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W Niemczech polityka wobec oséb starszych (Altenpolitik) prowadzona jest od
ponad 30 lat na poziomie federalnym, a jeszcze dtuzej - na poziomie lokalnym,
gdzie powszechnie stosowane sg takie instrumenty, jak na przyktad planowanie
dziatan na rzecz oséb starszych (Altenplanung)’®. Ponadto wazng role odgrywa
administracja samorzadowa, ktdra za posrednictwem wyspecjalizowanych insty-
tucji zabiega o zaspokojenie potrzeb seniordw.

Szczegdlne miejsce w polityce wobec osob starszych zajmujg Swiadczenia
udzielane osobom niepetnosprawnym, wsrod ktorych przewazajg osoby starsze.
Swiadczenia te maja nie tylko charakter medyczny, ale réwniez dotycza spotecz-
nych, w tym czysto socjalnych aspektdw zycia oraz sa nakierowane na zapobie-
ganie wykluczeniu spotecznemu oséb starszych, tak ze wzgledu na ich sytuacje
materialng, jak i poziom sprawnosci oraz samodzielnosci.

Liczba osoéb korzystajgcych ze Swiadczen pielegnacyjnych w Niemczech”” wy-
nosita w 2013 r. nieco ponad 2,5 min. Z tego 30 proc. (okoto 743 tys.) korzystato
zopiekiw 12 400 placowkach zamknietych. Pozostate 1,76 min objetych byto opie-
ka udzielang przez cztonkdéw rodziny (1,18 min oséb) lub przez Srodowiskowe stuz-
by pielegnacyjne (576 tys. osdb). Liczba firm i organizacji $wiadczacych ustugi pie-
legnacyjne wyniosta okoto 12 300, a liczba w nich zatrudnionych osob - 291 tys.”8.

Przy tak znacznym udziale oséb niesamodzielnych korzystajacych ze wsparcia
W Swoim miejscu zamieszkania oczywiste jest, ze samo wsparcie zwigzane z pie-
legnacja i pomoca dla oséb niesamodzielnych adresowane jest nie tylko do nich
samych, ale i do cztonkdw ich rodzin.

Problemy starosci w systemie niemieckiej polityki spotecznej

Istniejacy w Niemczech system wsparcia dla osob starszych w ich migj-
scu zamieszkania jest efektem realizowanej w tym kraju od lat polityki wobec
0s6b starszych. Jest ona formutowana na szczeblu panstwa, a za jej realizacje

76 Por. jedna z pierwszych pozycji poswieconych problematyce spotecznych aspektéw starzenia sie i starosci Sozialpo-
litik fuir dltere Menschen, red. M. Dieck, G. Naegele, Quelle & Meyer, Heidelberg 1978.

77 Ze wzgledu na odmienng od obowiazujacej w Polsce strukture organizacji i finansowania opieki dtugoterminowej
w Niemczech bezposrednie poréwnania miedzy oboma krajami sa bardzo utrudnione. Mozna jednak przyja¢, ze oso-
by objete w Niemczech Swiadczeniami pielegnacyjnymi to osoby, ktére w Polsce mogtyby korzystaé ze Swiadczen
opiekunczych, pomocy zaktadowej oraz zudzielanych w ramach ochrony zdrowia swiadczen opieki dtugoterminowej.

78 Dane za: Bevélkerungsentwicklung 2013. Daten, Fakten, Trends zum demografischen Wandel, Bundesinstitut flir Bevol-
kerungsforschung, Wiesbaden 2013, s. 19.
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odpowiedzialne jest Federalne Ministerstwo do spraw Rodziny, Senioréw, Kobiet

i Mtodziezy (Bundesministerium fiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend). Minister-

stwo to formutuje standardy dotyczace réoznych form wsparcia oséb starszych. Za

zagadnienia zwigzane z polityka emerytalng i zapewnieniem osobom starszym od-
powiednich dochoddw odpowiedzialne jest Federalne Ministerstwo Pracy i Spraw

Socjalnych (Bundesministerium flirArbeit und Soziales). Zadania zwigzane z zapew-

nieniem odpowiedniego dostepu i jakosci swiadczen pielegnacyjnych i opiekun-

czych pozostajg w kompetencjach kas spotecznego i prywatnego ubezpieczenia
pielegnacyjnego’” (Pflegekassen, Pflegeversicherung). Obok instytucji rzadowych na
szczeblu federalnym i w krajach zwigzkowych istotng role w ksztattowaniu sys-
teméw wsparcia dla seniorow odgrywajg instytucje administracji pozarzadowej

(na przyktad wspomniane kasy spotecznego ubezpieczenia pielegnacyjnego oraz

ubezpieczenia chorobowego), a przede wszystkim - jednostki samorzadu teryto-

rialnego - powiaty i gminy, jak réwniez organizacje pozarzadowe.
Wsparcie srodowiskowe dla osdb starszych w Niemczech mozna najogoélnigj
podzieli¢ pod wzgledem odbiorcow na dwie grupy:

- wsparcie udzielane osobom sprawnym lub w miare sprawnym i aktywnym:;

- wparcie udzielane osobom o ograniczonej samodzielnosci, korzystajagcym ze
Swiadczen spotecznego lub prywatnego ubezpieczenia pielegnacyjnego.
Niezaleznie od podziatu na grupy beneficjentéw wsparcia mozna wskazac dwa

najwazniejsze cele udzielanego wsparcia. Sg nimi:

- pomoc w podtrzymaniu (ewentualnie odzyskaniu) mozliwego poziomu samo-
dzielnosci senioréw w ich gospodarstwach domowych, w tym poprzez swiad-
czenia pielegnacyjne i opiekuncze oraz prace socjalna;

- integracjaireintegracja spoteczna, zarowno miedzy-, jak i wewnatrzpokoleniowa.
W pierwszym przypadku istotna role odgrywaja dziatania majace na celu po-

moc osobom starszym (Altenhilfe). Wsparcie tego rodzaju jest udzielane przez

placéwki pomocy spotecznej oraz organizacje pozarzadowe, dziatajgce czesto
na zlecenie lokalnego samorzadu. W drugim przypadku - dziatan integrujacych

- gtébwna rola przypada organizacjom pozarzadowym, ktére we wspodtpracy

7% Spoteczne ubezpieczenie pielegnacyjne ma charakter obowiazkowy, ale w przypadku oséb osiggajacych do-
chody przekraczajace okreslony przepisami poziom mozliwa jest rezygnacja z powszechnego ubezpieczenia
na rzecz ubezpieczenia prywatnego, w ktorym sktadki i przystugujace swiadczenia okreslane sa na drodze umowy
z ubezpieczycielem.
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Z samorzadem podejmujg dziatania sprzyjajagce wzmocnieniu pozycji osoéb star-
szych w srodowisku.

Podstawowymidokumentami konstytuujacymi polityke wobec oséb starszych
sg raporty natemat sytuacji oséb starszych (Altenbericht), przygotowywane przez
niezaleznych ekspertéw, akceptowane przez Federalne Ministerstwo do spraw
Rodziny, Seniorow, Kobiet i Mtodziezy, a nastepnie rzad federalny i dyskutowane
na forum Bundestagu. Raporty sa publikowane i stanowig przedmiot publicznej
debaty. Dotychczas opracowano szesc raportow, ktére pozwolity na doprecyzo-
wanie hierarchii celéw polityki wobec oséb starszych oraz zweryfikowanie wcze-
Snigjszych dziatan.

Ze wzgledu na fakt, iz polityka wobec oséb starszych realizowana jest przede
wszystkim na poziomie lokalnym, bardzo wazng role w ksztattowaniu zakresu
przedmiotowego udzielanego wsparcia i jego organizowaniu spetnia plan dziatania
na rzecz starszych mieszkancow, okreslany jako Altenplan. Plan taki opracowywa-
ny jest wkazdym duzym miescie, powiecie i w wiekszosci gmin®®. Punktem wyjscia
dla sformutowanego planu jest diagnoza spoteczna dotyczaca starszej ludnosci,
stanowiaca integralng czesc planu. Obok wskazania najbardziej dotkliwie odczu-
wanych potrzeb i okreslenia najwazniejszych dziatan majacych na celu ich zaspo-
kojenie, Altenplan spetnia role swego rodzaju mapy drogowej, pokazujacej kolejne
kroki, jakie nalezy podja¢, by osiggnac¢ zdefiniowane wczesniej cele®'. Wsréd tych
celow poczesne miejsce zajmuje zaspokojenie potrzeb bytowych senioréw i umoz-
liwienie im w miare samodzielnego egzystowania, nawet w gospodarstwach jed-
noosobowych. Druga grupa celdw, do osiggniecia ktorych zgodnie z dokumentem
majg dazyc¢ wtadze samorzadowe, to integracja mieszkancow. W tym zakresie
plany obejmuja zazwyczaj dziatania samorzadu oraz organizacji pozarzadowych.

Opraécz planéw dziatania na rzecz osob starszych niektore miasta opracowuja
i publikujg rowniez plany pomocy dla oséb starszych (Altenhilfeplan)®?. Plany ta-
kie dotycza przede wszystkim rozwoju ustug adresowanych do osob starszych,

80 Zob. np. strona internetowa www.kreis-offenbach.de, zawierajaca plan dla powiatu Offenbach i jego poszczegol-
nych gmin; http://www.soziales.bremen.de/altenplan zawierajaca plan dla gminy miejskiej, a zarazem kraju zwiaz-
kowego Bremy; http://www.berlin.de/ba-steglitz-zehlendorf/politik-und-verwaltung/aemter/amt-fuer-soziales/
artikel.114501.php, na ktérej zamieszczono plan dziatan na rzecz oséb starszych w Berlinie.

81 Zob. P. Btedowski, Polityka i pomoc spoteczna wobec ludzi starych w Niemczech, Biblioteka Pracownika Socjalnego,
Wyd. Slask, Katowice 1996.

82 Zob.np.strone internetowa: www.giessen.de/PDF/Altenhilfeplan 2013 zawierajaca taki plan narok 2013 dla miasta
Giessen; www.Altenhilfenplan fur den Landkreis Roth.pdf - plan dla powiatu Roth.
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w tym niesamodzielnych. Obejmujg jednak rowniez szeroki zakres swiadczen
pomocy spotecznej, a doktadnie - jej czesci zajmujacej sie udzielaniem pomocy
w szczegdlnych sytuacjach zyciowych (Hilfe in besonderen Lebenslagen; HBL)®2.

Swiadczenia udzielane w miejscu zamieszkania

Najwazniejszym podmiotem organizujagcym ustugi na rzecz zachowania sa-
modzielnosci przez senioréw jest samorzad terytorialny. W jego imieniu funkcje
koordynatorskie spetnia na ogdt zastepca burmistrza ds. spotecznych oraz pod-
legajacy mu Wydziat Socjalny®* w urzedzie miasta lub gminy. Podobne wydziaty
funkcjonuja w strukturze administracji powiatowej. Swiadczone ustugi maja cha-
rakter odptatny, czesciowo odptatny lub bezptatny. Odptatnos¢ zalezy od wyso-
kosci dochodu w gospodarstwie domowym i charakteru ustugi. Z reguty nieod-
ptatne sq ustugi pielegnacyjne i opiekuncze (przez nieodptatny charakter rozumie
sie w tym przypadku fakt niewnoszenia bezposrednio optaty za ustuge, ponie-
waz sg one w swoim podstawowym zakresie finansowane z kasy ubezpieczenia
pielegnacyjnego).

Za organizacje i udzielanie Swiadczen pielegnacyjnych odpowiada stacja so-
cjalna (Sozialstation). Dawniej stacje socjalne byty prowadzone przez Koscioty
i zwigzki wyznaniowe (gtéwnie Kosciot katolicki na potudniu i ewangelicki na
poétnocy Niemiec). Wyznawcey Kosciotdw, ktore prowadzity stacje, korzystali ze
Swiadczen nieodptatnych lub ulgowych. Obecnie wyznawana religia nie moze
by¢ ani powodem do udzielania lub odmowy udzielenia Swiadczenia, ani tez po-
wodem udzielania jakichkolwiek ulg finansowych lub naktadania dodatkowych
obcigzen. W Niemczech dziata okoto 12000 stacji socjalnych, zatrudniajgcych
okoto 250 tys. 0séb, przy czym znaczna czesc z nich pracuje w niepetnym wymia-
rze czasu. Rozmieszczenie stacji socjalnych jest dosc réwnomierne. W wiekszych
osrodkach migjskich na tym samym terenie dziata nawet kilka stacji, co oznacza, ze
konkuruja one miedzy soba jakosciag i zakresem ustug. Okoto 60 proc. korzystaja-
cych ze Swiadczen pielegnacyjnych otrzymuije je za posrednictwem prywatnych
firm, dziatajacych na zasadach rynkowych i spetniajgcych wymagania wynikajace

85 Druga, obok HBL, cze$¢ pomocy spotecznej w Niemczech, stanowig $wiadczenia pieniezne - pomoc na utrzymanie
(Hilfe zum Lebensunterhalt; HLU).
84 Odpowiednik polskich wydziatéw polityki spotecznej.
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Z przepiséw dotyczacych opieki dtugoterminowej. Pozostate 40 proc. otrzymuje
Swiadczenia udzielane przez organizacje pozarzadowe majgce najczesciej charak-
ter organizacji pozytku publicznego (Niemiecki Czerwony Krzyz, Caritas, Dia-
konia Kosciota Ewangelickiego, Zakon Joanitéw, Zakon Kawalerow Maltanskich,
Stowarzyszenie sw. tazarza).

Zaleznie od sytuacji finansowej gminy, jej polityki wobec senioréw oraz sytuacji
na lokalnym rynku pracy, gminy moga dodatkowo zamawiac ustugi wykraczajace
swoim zakresem poza wynikajacy z ustawy o ubezpieczeniu pielegnacyjnym. Nie
sg to w zwigzku z tym zazwyczaj kolejne ustugi pielegnacyjne, ale raczej bytowe.

Jako przyktady moga stuzyc serwisy prowadzone przez rozmaite firmy pry-
watne, ktére oferuja ,ustugi na telefon”. Osoby, ktore wykupuja abonament, moga
w przypadku kazdej awarii, koniecznosci konserwacji czy przegladu urzadzenia,
potrzeby poinstruowania lub rozwigzania doraznego problemu zamowic¢ przez
telefon taka ustuge. Dla abonentow jest ona Swiadczona bez dodatkowych optat.
Samorzad moze uchwali¢, iz niektore z takich ustug mogg by¢ przez niego zama-
wiane dla pewnych grup mieszkancow - na przyktad mieszkajacych samotnie,
osiggajacych okreslong granice wieku, legitymujacych sie dochodem nieprzekra-
czajacym ustalonej wysokosci - i optacane z budzetu samorzadowego. Najcze-
sciej stosuje sie kilka kryteriow réwnoczesnie, przy czym jednym z najwazniej-
szych pozostaje fakt zamieszkiwania w gospodarstwie jednoosobowym.

Poza ustugami majacymi bardziej techniczny charakter swiadczone sg jesz-
cze dwa inne rodzaje ustug. Po pierwsze, sg to ustugi zwigzane z dostosowaniem
mieszkania do potrzeb starszej osoby, o ile ma ona stwierdzone przez Stuzbe Me-
dyczng kas chorych ograniczenie samodzielnosci i jest zaliczana do grupy oséb
wymagajacych Swiadczen pielegnacyjnych. Ustugi zwigzane z przystosowaniem
mieszkania sg poprzedzone oceng warunkdéw mieszkaniowych (m.in. stosunki
witasnosciowe, sytuacja finansowa mieszkanca i jego rodziny, wielkos¢ i rozktad,
lokalizacja mieszkania w catym budynku mieszkalnym oraz jego lokalizacja wzgle-
dem miejsca swiadczonych ustug itd.) Dopiero wowczas, gdy ocena wykaze, ze
naktady na adaptacje mieszkania sg uzasadnione, podejmowana jest decyzja
o podjeciu prac adaptacyjnych. W przypadku, gdy analiza wykaze, ze podejmo-
wanie prac nie ma uzasadnienia ekonomicznego, osoba niesamodzielna ma prawo
do zmiany mieszkania na bardziej dostosowane (przy czym prace dostosowawcze
moga by¢ wspotfinansowane przez samorzad) lub pozostania w dotychczasowym
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mieszkaniu (co jest réwnoznaczne z rezygnacjg z roszczen w stosunku do samo-

rzadu o dofinansowanie prac adaptacyjnych).

Po drugie, samorzad wspiera realizacje ustug zwigzanych z prowadzeniem go-
spodarstwa domowego. Mogg to by¢ zaréwno ustugi nieformalne (np. sasiedzka
pomoc w zakupach, utrzymaniu mieszkania w czystosci), jak i takie same ustugi
Swiadczone przez opiekundw osob starszych (Altenbetreuer, Altenhelfer), a finanso-
wane przez gmine. W przypadku pomocy nieformalnej wsparcie ze strony samo-
rzadu wyraza sie w propagowaniu prosgasiedzkich postaw i realizacji hasta ,pomoc
dla samopomocy”. W drugim natomiast przypadku ustugi te mogg by¢ odptatne.
Jezeli jednak z ustug zwigzanych z prowadzeniem gospodarstwa domowego ko-
rzysta osoba zakwalifikowana do grupy oséb niesamodzielnych (niezaleznie od
stopnia niesamodzielnosci), to moze ona przeznaczy¢ nafinansowanie takich ustug
(sformalizowanych lub nie) stosowng czesc swojego zasitku pielegnacyjnego (Pfle-
gegeld). Ponadto w przypadku oséb osiggajacych bardzo niskie dochody mozliwe
jest finansowanie z budzetu pomocy spotecznej optat za eksploatacje mieszkania
i uzywanie mediow. Zazwyczaj jednak dazy sie do tego, by takich mieszkancow
przeniesc¢ do mieszkan socjalnych, ktérych eksploatacja w znacznej mierze jest fi-
nansowana bezposrednio z kasy samorzadowej.

Udzielane w miejscu zamieszkania wsparcie dla osob chorych i starszych moze
obejmowac:

o zabiegi pielegnacyjne (nie lecznicze) zapisane przez lekarza i zaopatrzenie
w srodki i materiaty pielegnacyjne;

e porady na temat wszystkich aspektéw opieki pielegnacyjnej i finansowania
Swiadczen;

e podstawowg opieke medyczna dla oséb ciezko i przewlekle chorych, zwtasz-
cza wymagajacych opieki dtugoterminowej (jako swiadczenie z ubezpieczenia
pielegnacyjnego);

e zaopatrzenie i pomoc w prowadzeniu gospodarstwa domowego (jako swiad-
czenie z ubezpieczenia pielegnacyjnego);

e pomoc przy ubieganiu sie o inne $wiadczenia i formy wsparcia (poradnictwo
spoteczne);

o doradztwo w zakresie pielegnowania, instruowanie opiekunéw nieformalnych
(zwtaszcza cztonkdw rodziny), prowadzenie grup dyskusyjnych dla opiekunow
(pracasocjalna z rodzing);
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o opieka duszpasterska (udzielana przez stacje spoteczne prowadzone przez

Koscioty i zwigzki wyznaniowe);

* inne, dostosowane do lokalnych potrzeb ustugi i swiadczenia oferowane przez
lokalnych ustugodawcow.

Stacje socjalne moga zajmowac sie koordynacja takich ustug (np. ustugi trans-
portowe, sprzatanie, dostarczanie gotowych positkow do domu osoby niesamo-
dzielnej - Essen auf Rédern ,jedzenie na kotkach”, pomoc w przygotowaniu i spo-
zywaniu positku). Rozliczenie za $wiadczone ustugi moze by¢ regulowane w rézny
sposob, w zaleznosci od rodzaju zawartej umowy ubezpieczenia (ubezpieczenie
ustawowe lub prywatne) oraz rodzaju ubezpieczenia (chorobowe lub pielegna-
cyjne). Jakkolwiek zwraca sie przede wszystkim uwage na swiadczenia udziela-
ne przez stacje socjalne i inne podmioty, zadanie polegajace na koordynowaniu
udzielania Swiadczen zastuguje na szczegdlne podkreslenie. Umozliwia ono nie
tylko racjonalne gospodarowanie czasem opiekundw, ale takze wptywa na lepsze
wykorzystanie ich umiejetnosci i kwalifikacji.

Najwazniejsza instytucja majaca za zadanie dziata¢ na rzecz integracji osob
starszych jest biuro do spraw senioréw (Seniorenbtiro). Biura majg najczesciej sta-
tus jednostek administracji samorzadowej, ale niektore z nich sg stowarzyszenia-
mi, dziatajacymi na zlecenie gminy lub nawet prywatnymiinstytucjami, przyjmuja-
cymi zlecenia samorzadu.

Generalnie biuro jest odpowiedzialne za organizacje ustug spotecznych dla
0s0Ob starszych, poradnictwo i posrednictwo w przypadku zapotrzebowania na
nietypowe formy wsparcia. Adresatami dziatalnosci biura jest cata populacja star-
szych mieszkancéw, a nie tylko grupa oséb niesamodzielnych. Oferta biura do
spraw senioréw uwzglednia z zasady wewnetrzne zréznicowanie tej grupy miesz-
kancow ijest dostosowana do lokalnej specyfiki.

Najwiekszym obszarem dziatania biura jest posrednictwo miedzy poszukuja-
cymi wsparcia seniorami a ustugodawcami. Biuro nie zajmuje sie akredytacja czy
weryfikacjg podmiotow oferujgcych ustugi, ale ze wzgledu na istnienie mechani-
zmow kontrolnych na rynku ryzyko wskazania niekompetentnego ustugodawcy
jest bardzo niewielkie. Inaczej ma sie rzecz w przypadku oferowanego przez biuro
ds. seniorow poradnictwa - w tym przypadku ustugi poradnictwa oraz praca so-
cjalna swiadczone sg przez osoby legitymujace sie odpowiednim przygotowaniem
zawodowym i doswiadczeniem w pracy z osobami starszymi.
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W tabeli 23 zostata przedstawiona przyktadowa oferta biura do spraw senio-
row. Jest ona sporzadzona na podstawie dostepnych w Internecie informacji do-
tyczacych dziatania biur ds. seniorow w kilku niemieckich miastach, a mianowicie
Karlsruhe®, Speyer® i Hanau®”.

8 http://www.karlsruhe.de (dostep 12.11.2014 r.).
8 http://www.speyer.de (dostep 12.11.2014r.).
87 http://www.hanau.de (dostep 13.11.2014r.).
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Obok powyzej wymienionego katalogu zadan, jakimi zajmuja sie biura do
spraw 0sob starszych, warto zwrdcié¢ uwage na zapewnienie mieszkarn chronio-
nych (betruetes Wohnen) dla senioréow. Tego rodzaju ustuga jest najczesciej ustugg
udzielang przez organizacje pozarzadowe lub prywatne formy zajmujace sie wy-
najmem mieszkan dostosowanych do potrzeb osob starszych. W mieszkaniach
tych poszczegélne pomieszczenia zaprojektowane sg w ten sposéb, by mozna
byto tatwo skorzystac ze znajdujacych sie w nich mebli i urzadzen. tazienki i toale-
ty dostosowane sa do potrzeb osdb niepetnosprawnych ruchowo. Szafki kuchen-
ne i ubraniowe znajduja sie na wysokosci, umozliwiajgcej siegniecie do nich bez ko-
niecznego podnoszenia wysoko rak, oswietlenie zapewnia rozproszone, ale silne
Swiatto, brak jest barier architektonicznych. Ponadto najemca zapewnia dostep
do ustug zwigzanych z pomoca w prowadzeniu gospodarstwa domowego (zakupy,
przygotowanie positkdw, utrzymanie czystosci w mieszkaniu), pielegniarskich (dy-
zury pielegniarskie lub opiekuna medycznego) oraz pielegnacyjno-opiekunczych
(najczesciej w ramach kontraktu z kasg ubezpieczenia pielegnacyjnego). Miesz-
kania chronione zajmuja czesto jeden lub dwa poziomy w budynku mieszkalnym,
w ktorym pozostate mieszkania nie majg charakteru chronionych i sg wynajmo-
wane na zasadach rynkowych, co ogranicza ryzyko tworzenia getta i wykluczenia
0s0b niesamodzielnych i starszych.

Biorac pod uwage wptyw aktywnosci fizycznej na przebieg procesu starzenia
sie, za niezwykle wazny obszar wsparcia trzeba uznac dziatania na rzecz wspie-
rania aktywnosci fizycznej senioréw oraz organizacji zajec¢ sportowych i rekre-
acyjnych. W Niemczech czesto imprezy rekreacyjne majg charakter integracyjny.
Przyktadem takiego dziatania sa organizowane w wielu miejscowosciach tzw. zlo-
ty lub rajdy gwiazdziste, ktore s3 tak planowane, by o tej samej porze na mecie
zlotu spotykali sie jego uczestnicy w réznym wieku. Zaleznie od wieku i kondycji fi-
Zycznej uczestnicy pokonuja rézne odcinki trasy, ale wszyscy spotykaja sie na me-
cie, co pokazuje, ze bez wzgledu na wiek mozna pokonac rézne drogi i przeszkody
i przyczynia sie do obalenia tylez popularnego, co btednego pogladu, iz starosci
nieuchronnie towarzyszyc¢ musi stabos¢, niski poziom sprawnosci oraz wycofanie.

Innym waznym wydarzeniem, utatwiajacym partycypacje seniorow w zyciu
kulturalnym, sg specjalnie dla nich organizowane koncerty. Najczesciej odby-
waja sie one w okresie Swigteczno-noworocznym lub u progu lata. Seniorzy by-
waja (nie jest to reguty, ale dobrg praktyka) zapraszani na te koncerty imiennie,
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akarty wstepu sg bezptatne lub nabywane za symboliczng optata. W poczatkowej
czesci koncertu burmistrz lub inny wysoki ranga przedstawiciel wtadz miejskich
informuje o najwazniejszych osiggnieciach samorzadu i planach oraz o dziataniach
na rzecz poprawy warunkow bytu senioréw, a nastepnie odbywa sie koncert. Na
zyczenie zaproszonych wtadze samorzadowe organizuja transport dla oséb nie-
petnosprawnych, co przyczynia sie do ograniczenia skali zagrozenia wyklucze-
niem spotecznym na skutek niepetnosprawnosci lub niesamodzielnosci.
Kolejnym wartym uwagi elementem wsparcia dla osob starszych sg swiadczo-
ne dla nich ustugi bytowe, zwigzane najczesciej z prowadzeniem gospodarstwa
domowego. Ustugi te - zaleznie od stopnia skomplikowania i zwigzanej z tym pro-
fesjonalizacji - sg udzielane przez osoby zajmujgce sie nimi amatorsko lub przez
pracownikéw firm ustugowych. Ustugi te zwigzane sa z reguty z odbiorem i dostar-
czeniem do domu wykonanej pracy - tak jest najczesciej na przyktad w przypad-
ku ustug pralniczych czy reperacji sprzetu gospodarstwa domowego. Informacja
o firmach udzielajacych ustug dostepna jest zazwyczaj w biurach ds. senioréw i na
ich stronach internetowych. W przypadku osob amatorsko udzielajgcych ustug
wazna role odgrywa wolontariat, w tym ten angazujacy do dziatan osoby starsze.

Placéwki pobytu dziennego i czasowego oraz inne placowki udzielajace
wsparcia w srodowisku miejsca zamieszkania

Jak mozna odczytac z tabeli 23, zaréwno placéwki pobytu dziennego, jak i inne
placéwki udzielajgce wsparcia sg w Niemczech bardzo rozpowszechnione. Ich sci-
ste wydzielenie w opisie jest o tyle utrudnione, ze celem poprzedniej czesci byto
wykazanie, jak wazna jest nie tylko sama integracja stuzb srodowiskowych, ale
i zgromadzenie w jednym miejscu kompletnej informacji na temat oferowanych
ustug. Dlasenioréw iich opiekundw mato kapitalne znaczenie. Istotne jest rowniez
dla podmiotéw polityki wobec osob starszych w skali lokalnej, poniewaz pozwala
na uzyskanie obiektywnej wiedzy na temat oferty ustug oraz jej wykorzystania.
Umozliwia to identyfikacje luk w ofercie ustug oraz dotyczacej form spedzania
czasu, jak rowniez okreslenie na przysztosc kierunkéw rozwoju instytucji polityki
wobec oséb starszych.

Placowki pobytu dziennego (domy dziennego pobytu, DDP) sg czynne na ogdt
we wszystkie dni powszednie przez okres od kilku do 10 godzin, co umozliwia
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opiekunom rodzinnym taczenie opieki z obowigzkami zawodowymi. Poniewaz
w Niemczech znaczna czes¢ pracobiorcow, zwtaszcza kobiet, jest zatrudniona
w niepetnym wymiarze czasu, nawet kilkugodzinny pobyt osoby niesamodzielnej
w placéwee potinstytucjonalnej moze stanowic¢ rozwigzanie probleméw dotycza-
cych organizacji opieki. Wsrod DDP wyrdznia sie placowki dla osob z zaburzenia-
mi funkgcji poznawczych i dotknietych demencja. Tego rodzaju domy nie tylko sg
wyposazone w dostosowane do specyfiki zaburzen sprzety i urzadzenia, ale za-
trudniajg specjalnie przeszkolonych pracownikéw.

Dowdz 0séb korzystajacych z DDP jest na ogdt finansowany przez jednostke
prowadzaca dom lub ze srodkow ubezpieczenia pielegnacyjnego. Pierwszenstwo
w korzystaniu z mozliwosci transportu maja osoby zamieszkujace samotnie i wy-
magajace opieki podczas przejazdu.

Poza domami dziennego pobytu w kazdym miescie dziata sie¢ klubéw i innych
miejsc spotkan dla senioréw (zob. uwagi w tab. 23). Wsrdd tego rodzaju placod-
wek s3 nie tylko miejsca zapewniajgce profesjonalng opieke, ale i prowadzone
w ramach wolontariatu, stuzace podtrzymywaniu lub rozwijaniu umiejetnosci,
zainteresowan i hobby. Takie placowki odgrywaja bardzo wazng role w integra-
cji wewnatrzpokoleniowej 0séb starszych oraz podtrzymywaniu ich aktywnosci
spotecznej. Czestotliwosc spotkan jest rozna - od codziennej do 1-2 razy w mie-
sigcu. Warto podkresli¢, ze w wielu miastach kluby dla seniorow prowadzg wszyst-
kie parafie Kosciota katolickiego i ewangelickiego.

Wsparcie finansowe

Poza Swiadczeniami z systemu ubezpieczenia rentowo-emerytalnego, ktory
jest podstawa utrzymania oséb w wieku emerytalnym, ludzie starsi majg prawo
do swiadczen pienieznych z pomocy spotecznej oraz do innych zasitkdw - gtéwnie
z ubezpieczenia pielegnacyjnego i rodzinnych.

Swiadczenia z ustawowego systemu ubezpieczenia emerytalnego nie sg wyso-
kie w porownaniu z przecietnymwynagrodzeniem. Ponadto obserwuje sie znacza-
ce roznice miedzy wysokoscig Swiadczen wyptacanych mezczyznom i kobietom
(te pierwsze sg istotnie wyzsze) oraz miedzy starymi a nowymi krajami zwigzko-
wymi (Swiadczenia sg wyzsze w nowej czesci Niemiec, co wigze sie z wyzszym
dawniej wspotczynnikiem aktywnosci zawodowej w b. NRD). W przypadku roznic
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miedzy wysokoscig Swiadczer emerytalnych dla mezczyzn i kobiet nalezy pamie-
ta¢ o tym, ze w zachodniej czesci Niemiec kobiety znacznie czesciej byty zatrud-
nione na czesci etatu, co przynosi skutek w postaci nizszego swiadczenia. Nalezy
podkresli¢, ze dane zamieszczone w tabeli 24 nie obejmujg Swiadczen z systemow
dodatkowych, zwtaszcza zaktadowego. Roznice w wysokosci emerytur na ko-
rzys¢ nowych landow mozna dodatkowo wyjasnic tym, ze w tej czesci kraju byto
mniej tzw. okreséw niesktadkowych, poniewaz w okresie istnienia NRD nie wy-
stepowato bezrobocie rejestrowane.

TABELA 24. Wybrane informacje o $wiadczeniach emerytalnych z ustawowego
systemu ubezpieczenia emerytalnego w Niemczech w latach 1970-2012

Lata

Stare landy Nowe landy

o [0 | | o | oz | som | s

Liczba emerytoéw w min 6017 8038 10369 13475 15491 3757 3904

Przecietna miesieczna wysokos¢ swiadczenia emerytalnego (w euro)

Mezczyzni 282 601 895 969 1005 1040 1073

Kobiety 126 278 373 445 508 619 730

Zrédto: Deutschland in Zahlen 2014, Institut der deutschen Wirtschaft, Kéln 2014, tab. 7.14.

W przypadku niskich swiadczen emerytalnych i/lub wysokich niespodziewa-
nych wydatkéw osobom starszym przystuguje swiadczenie z pomocy spotecznej
(czes¢ pomocy okreslana jako pomoc w uzyskaniu srodkéw na utrzymanie, Hilfe
zum Lebensunterhalt). Wysokos$¢ $wiadczenia stanowi roznice miedzy okreslong
dla danego typu gospodarstwa domowego dochodu obliczanego dla jednostek
ekwiwalentnych a faktycznie uzyskiwanym dochodem.

Swiadczenia z tytutu ubezpieczenia pielegnacyjnego moga miec forme rzeczo-
wa lub pieniezng. W tym drugim przypadku wysokos¢ zasitku jest uzalezniona od
stopnia niesamodzielnosci. Od niedawna czynnikiem dodatkowo réznicujgcym
wysokos¢ zasitku jest wystepowanie demencji wymagajacej intensywnej opieki
nad osobg niesamodzielna. Przyktad tego zréznicowania przedstawia tabela 25.
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TABELA 25. Wysokos$¢ Swiadczen z ubezpieczenia pielegnacyjnego w Niemczech
w2016r.

Wyszczegolnienie

Stopien O (dla 0sob dotknietych zaawansowana demencja, ale niewymagajacych innych form 123,00 EUR
pielegnadji) '
Stopien | (dotyczy oséb o wzglednie najmniejszym poziomie ograniczenia samodzielnosci) 244 00EUR
Stopien | (dotyczy oséb o wzglednie najmniejszym poziomie ograniczenia samodzielnosci, ale
. ) 316,00 EUR

dodatkowo dotknietych zaawansowang demencja)
Stopien Il (dotyczy 0sob o srednim poziomie ograniczenia samodzielnosci) 458,00 EUR
Stopien Il (dotyczy 0s6b o Srednim poziomie ograniczenia samodzielnosci, ale dodatkowo

; . 54500EUR
dotknietych zaawansowang demencja)
Stopien Il (powazne ograniczenie samodzielnosci) 738,00 EUR

Zrédto: http://www.dmrz.de/pflege-neuausrichtungs-gesetz-png-pflegegeld-pflegesachleistung-2014-2015.html,
[dostep 12.01.2016r.].

Do 10 proc. 0séb zaliczonych do 111 stopnia niesamodzielnosci moze otrzymac
Swiadczenie podniesione nawet o potowe, jesli zakres niezbednej opieki i piele-

gnadcji jest szczegodlnie duzy ze wzgledu na catkowita niesamodzielnosc.

Zakonczenie

Jak wynika z powyzszego przegladu informacji, zakres wsparcia dla oséb star-
szych w Niemczech - choc nie wolny od brakéw - charakteryzuje sie duza rézno-
rodnoscia. Formy wsparcia adresowane sg zarowno do 0sob niesamodzielnych,
jak i aktywnych. Wsparcie obejmuje nie tylko aspekty materialne zycia senio-
row i rozwigzywanie codziennych problemow, ale rowniez integracje spoteczna.
Dziatania na rzecz integracji dotycza relacji miedzypokoleniowych i wewnatrz-
pokoleniowych, co jest szczegdlnie wazne ze wzgledu na postepujgce zréznico-
wanie populacji seniorow. Wazng cechg systemu wsparcia w Niemczech jest jego
wielowymiarowosc. Jest ona mozliwa dzieki temu, iz w system zaangazowane
sg rozne podmioty: administracja samorzadowa, organizacje pozarzadowe, gru-
py samopomocy, organizacje religijne i zwigzki wyznaniowe. Panstwo federalne
stwarza ramy prawne dla organizacji wsparcia, ale jego zapewnienie jest zadaniem
administracji lokalnej.
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Aneks

Przyktadowa informacja o ofercie klubu/miejsca spotkan dla senioréw

Zakres informacji dotyczacych klubow i innych miejsc spotkan seniorow w Karlsruhe
Osobado kontaktu: .....ccovveveveeeeee ,NrtelefonU: e

Podmiot prowadzacy:

np. parafia, duszpasterstwo seniordow, organizacja pozarzadowa, samorzad, wta-
dze dzielnicy, zwiagzki zawodowe, przedsiebiorstwa (najczesciej organizujg spotka-
nia dla swoich bytych pracownikéw), domy pomocy spotecznej, stacje socjalne itd.
Adres podmiotu, nr tel., faksu, adres strony internetowej

Nazwa i adres miejsca spotkan:

‘ Czestotliwos¢ spotkan (dzien tygodnia) | Godzina (czas trwania) Charakter spotkania

Program (najczesciej na okres pdt roku) - dostepny na stronie internetowej, w lo-
kalu podmiotu prowadzacego i w miejscu spotkan

Udogodnienia dla 0séb z niepetnosprawnosciami:

Dojscie i wejscie bez barier architektonicznych

Podjazd

Winda

Toaleta dla 0séb niepetnosprawnych

Pomoc/urzadzania pomocne dla oséb niedowidzacych

Oferta towarzyska:

Okazja do rozméw prywatnych

State, cotygodniowe spotkania (Stammtisch)

Obchodzenie uroczystosci osobistych (i ewentualnie rodzinnych)

Z muzyka
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Oferta dotyczaca ¢wiczen ruchowych:

Gimnastyka na siedzaco

Gimnastyka

Wedrowanie

Kregle

Zapobieganie upadkom

Tai-Chii/lub Qi Gong

Boule

Ozywienie umystowe / Oferta edukacyjna:

Trening pamieci

Kota dyskusyjne na okreslone tematy

Wyktady na okreslone tematy

Opowiadania przy kawie

Konwersacjaw jezyku obcym:

Modlitwy, rozwazania

Kursy jezykowe

Kursy obstugi komputera i korzystania z Internetu

(Wirtualne) Oprowadzanie po galeriach sztuki i muzeach

Zabawy i hobby:

Popotudnie gier

Runda gry wkarty (np. w skata)

Spiew

Kotko fotograficzne

Koétko teatralne

Kétko malarskie

Robotki reczne i majsterkowanie

Wyszywanie i haftowanie

130



System wsparcia dla os6b starszych w Niemczech

Aktywnosci poza miejscem spotkan:

Wedréwki, maksymalny czas trwania:

Wycieczki autokarowe, potdniowe

Prace przygotowawcze do organizowanego co dwa lata bazaru/jarmarku

Tematy taczace pokolenia:

Projekt ,Starsiimtodzi”

Oferta wsparcia:

Obiady w miejscu spotkan

Odwiedziny wolontariuszy

Pielegnacja stop

Warsztat idei:

- Rozwijanie wtasnych idei oraz projektow

Specyficzne dla ptci kétka zainteresowan:

Grupa opieki nad osobami dotknietymi demencja:

Koszty:

Optataroczna: €

Optata miesieczna:

Optaty za udziat w kursach:

Dobrowolne darowizny z tytutu udziatu w zajeciach

Placowka dostepna bez optat

Dobrowolna sktadka cztonkowska

Stan nalipiec 2014 r.
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Aleksandra Zubrzycka-Czarnecka
Instytut Polityki Spotecznej Uniwersytet Warszawski

Wsparcie osob starszych w srodowisku zamieszkania
we Francji

Wprowadzenie

Starzenie sie populacji jest waznym wyzwaniem dla francuskiej polityki spo-
tecznej. Znaczng czes¢ kompetencji w zakresie polityki spotecznej wobec oséb
starszych przekazano jednostkom samorzadu terytorialnego. W ostatnich latach
coraz czesciej podnoszony jest jednak problem braku dostatecznych srodkdw
finansowych na realizacje zdecentralizowanych zadan. Zwraca sie tez uwage na
potrzebe wiekszego zaangazowania wtadz centralnych w tym obszarze.

Uwazam, ze ze wzgledu na bogate doswiadczenia, innowacyjnosc¢ podejmowa-
nych dziatan oraz otwarto$¢ na zmiany (stanowigce dostosowanie do otoczenia
spoteczno-gospodarczego), francuska polityka na rzecz oséb starszych moze sta-
nowic zrédto inspiracji dla polskich wtadz samorzadowych oraz instytucji trzecie-
go sektora, ktérych dziatalnosc¢ obejmuje tematyke starosci.

Artykut sktada sie z dwdch czesci. Pierwsza z nich w sposéb skrétowy sytuuje
francuska polityke na rzecz oséb starszych na tle francuskiej polityki spotecznej
oraz szerszego kontekstu instytucji dziatajacych na rzecz senioréw. W drugiej
czesci znajduje sie opis przyktadowych rozwigzan skierowanych do oséb star-
szych wich srodowisku zamieszkania. Artykut zamyka zakonczenie, w ktérym za-
warte sg wnioski wynikajace z przeprowadzonych analiz.

Charakterystyka populacji oséb starszych we Francji
W spoteczenstwie francuskim wzrasta udziat osob starszych. W 2013 r. osoby

wwieku 65 latiwiecej stanowity 17,5% spoteczenstwa francuskiego®®. Z koleiw po-

8 Tableaux de [I'économie francaise (2013), Insee, http://www.insee.fr/fr/mobile/etudes/document.asp?’reg_
id=0&id=3806 [dostep: 20. 10.2014 r].
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pulacji 0séb starszych wzrasta odsetek oséb powyzej 75. roku zycia - w 2013 .
stanowity one ok. 9,2% mieszkancow Francji. Wiekszos$¢ spotecznosci osob star-
szych to kobiety (ok. 58% oséb w wieku 65+)87. Proces starzenia sie populacji Fran-
cji bedzie sie nasilat w najblizszych latach. Wedtug prognoz Eurostatu w 2060 r.
udziat senioréw w spoteczenstwie francuskim wzrosnie do poziomu 26,6%7°.

Osoby najstarsze cechuje niski udziat w rynku pracy. W 2012 r. aktywnos¢
zawodowa ksztattowata sie na poziomie 72,5% dla grupy wiekowej 55-59 lat, na
poziomie 23,1% dla grupy wiekowej 60-64 lata oraz na poziomie 6% dla grupy
wiekowej 65-69 lat i na poziomie 1,8% dla senioréw w wieku 70-74 lata’. Po-
pulacja oséb starszych jest najliczniejsza w stosunku do innych grup wiekowych
w takich regionach, jak: Auvergne, Burgundia, Limousin, Poitou-Charentes, atlan-
tyckie wybrzeze Bretanii oraz atrakcyjne turystycznie departamenty - Hérault
i Bouches-du-Rhone.

Znaczna czesc seniorow 60+ (ok. 22%) korzysta z pomocy rodziny?? (w tym
kobiety - ok. 30%, mezczyzni - ok. 13%)”%. Nieco wiecej - z ustug w miejscu za-
mieszkania Swiadczonych przez osoby spoza rodziny (odpowiednio: 25% senio-
row, w tym kobiety - 29% i mezczyzni - 19%)7*. We Francji prawie 90% osdb
w wieku powyzej 85 lat zamieszkuje w swoim mieszkaniu”. Wsréd tych osob
okoto 6 na 10 ma czesciowo ograniczong sprawnosc. W zinstytucjonalizowanych
formach zamieszkania przebywa: 1,6% oséb w wieku od 60 do 74 lat, 3,6% oséb
w wieku od 75 do 79 lat oraz mniej niz 14% oséb w wieku powyzej 80 lat?. Jedy-
nie okoto 40% osob starszych niesamodzielnych zamieszkuje w zinstytucjonalizo-
wanych formach zamieszkania.

Wedtug danych z sondazu Sofres z 2005 r., we Francji dziewie¢ na dziesiec¢
0sob starszych deklarowato che¢ zamieszkiwania w swoim mieszkaniu najdtu-
zej, jak to bedzie mozliwe?. W rezultacie sredni wiek nowego rezydenta w tych

8

<

La France dans I'Union européenne (2014), Insee, www.insee.fr/population.pdf [dostep: 20.10.2014 r.].

Population projections 2010-2060. EU27 population is expected to peak by around 2040. One person in eight aged
80 or more in 2060 (2011), Eurostat, “Newsrelease”, http://epp.eurostat.ec.europa.eu/cache/ITY_PUBLIC/3-
-08062011-BP/EN/3-08062011-BP-EN.PDF [dostep: 20.10. 2014 r.].

Minni 2013, s. 1.

Pomoc uzyskanaw ciggu 12 ostatnich miesiecy.

La France dans I'Union européenne (2014), Insee, www.insee.fr/population.pdf [dostep: 20.10.2014 r].

7 Ibidem.

7> Furet, Méhiri 2008,s.22.

Ibidem, s.22.

ENA 2005, s. 10.
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placdwkach siegat w 2005 r. 84 lat, a ok. 75% pensjonariuszy byto osobami
niesamodzielnymi”e.

Francuskich senioréw cechuje niski poziom ruchliwosci mieszkaniowej (we-
dtug Paryskiego Instytutu Urbanistycznego, rocznie przeprowadza sie jedynie
okoto 200 000 osodb starszych)?”.

Staros¢ we francuskim systemie polityki spotecznej

Polityka na rzecz osob starszych jest prowadzona w ramach polityki spotecz-
nej. Trzeba tu zauwazyc jak wazne miejsce ona zajmuije, nie tylko ze wzgledu na
ukierunkowanie dziatarh na sSrodowisko osob starszych, ale takze ze wzgledu na
wysokosc¢ srodkow finansowych przeznaczanych na ten cel. Francja zajmuje piate
miejsce wsrod panstw Unii Europejskiej (po Wtoszech, Gregji, Portugalii i Austrii),
pod wzgledem wielkosci udziatu wydatkéw na emerytury w PKB. W 2011 r. we
Francji wydatki te stanowity 14,5% PKB. Wydatki systemu emerytalnego (wypta-
ta emerytur; koszty zarzadzania systemem; niektére Swiadczenia z zakresu po-
mocy spotecznej, finansowane przez kasy ubezpieczen emerytalnych) osiggnety
w 2011 r. poziom 282 miliardow euro'®®.

Ztozona strukture polityki na rzecz oséb starszych we Frangji przedstawia
schemat 3. Polityka ta ma charakter horyzontalny i hybrydowy. Obejmuje za-
rowno zagadnienia zwigzane z ubezpieczeniami spotecznymi, jak i z pomocg
spoteczna.

Polityka spoteczna Francji jest oparta na wielosektorowosci, ale z przewaga
sektora publicznego. W ramach tego sektora znaczna czes¢ zadan z zakresu poli-
tyki wobec 0sdb starszych jest przypisana samorzadowi terytorialnemu, gtéwnie
na poziomie departamentu, co wpisuje sie w ogolny ksztatt systemu polityki spo-
tecznej we Francji. System ten jest w znacznym stopniu zdecentralizowany, co jest
efektem reform z 19821 1983 r. oraz z lat 2004-2008. Podziat kompetencji mie-
dzy poszczegodlne szczeble administracji publicznej jest niejednakowy w réznych
obszarach polityki spotecznej, co obrazuje tabela 26.

7 Ibidem.
77 Ibidem, s. 11.
190 Population (2014) ,Fiches thématiques”, Insee, www.insee.fr/population.pdf [dostep: 21.10.2014 r.].
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SCHEMAT 3. Polityka na rzecz oséb starszych we Francji

(w tym zwtaszcza zdrowotne)

ustugi organizacji pozarzadowych

zaangazowanie przedsiebiorstw

ubezpieczenia
emerytalne i pozostate
ubezpieczenia spoteczne

pomoc spoteczna
(przede wszystkim
departament)

Polityka
narzecz
o0s6b starszych
we Francji

inne obszary polityki
publicznej (np. polityka edukacyjna,
polityka rodzinna, polityka
narzecz osob niepetnosprawnych,
polityka mieszkaniowa,
polityka rynku pracy)

nie nastawionych na zysk,

Zrédto: opracowanie wiasne.

Na tym tle warto zwrdci¢ uwage na fakt, ze czes¢ polityki na rzecz oséb star-
szych we Francji jest ulokowana w trzecim sektorze oraz w sektorze prywatnym
- w ramach systemu ubezpieczen spotecznych (ubezpieczenia emerytalne), dzia-
talnosci organizacji non profit oraz ubezpieczen rynkowych i dziatan przedsiebior-
cow. System ubezpieczen spotecznych podlega obecnie procesowi centralizacji
i podporzadkowywaniu sektorowi publicznemu (w zwiazku z jego fiskalizacja).
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Wsparcie os6b starszych w srodowisku zamieszkania we Francji

Swiadczenia pieniezne dla oséb starszych

W instrumentarium polityki na rzecz osob starszych we Francji wazne miejsce
zajmuja swiadczenia pieniezne. Naleza do nich emerytury, finansowane z podat-
kow swiadczenia obowigzkowe i fakultatywne oraz fakultatywne Swiadczenia po-
chodzace z trzeciego sektora i sektora prywatnego. Ich znaczenie przedstawiam
w schemacie 4.

SCHEMAT 4. Swiadczenia pieniezne dla senioréw we Francji

Swiadczenia fakdltatywne z organizacji
trzeciego sektora i sektora prywatnego;
renta majatkowa;
dochody zinsytucji hipoteki odwrdconej itp.

Swiadczenia finansowe z podatkdw,
obowiazkowe i fakultatywne;
publiczna pomoc spoteczna: ASPA; ASI; APA; ASH
i inne zasitki mieszkaniowe

Emerytury

Zrédto: opracowanie wtasne.

W ksztattowaniu sity nabywczej osob starszych najwieksze znaczenie maja
emerytury. Przypomnie¢ nalezy, ze ubezpieczenia emerytalne uformowaty sie
we Frangji w wyniku pierwszych interwencji panstwa na rzecz zabezpieczenia
bytu senioréw - regulacji prawnych z lat 1905, 1910, 1930, Byty one rezulta-
tem wspotpracy: ruchu robotniczego, organizacji pracodawcow oraz panstwa.
Regulacje te nie doprowadzity, co prawda, do objecia znacznej czesci populacji

105 Caradec 2012,s.10-11.
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ubezpieczeniem spotecznym z tytutu starosci'®, ale postuzyty wypracowaniu
konsensusu spotecznego, co do potrzeby dalszych dziatath zmierzajacych do za-
pewnienia bezpieczenstwa socjalnego osobom w starszym wieku. Kluczowym
momentem dla zabezpieczenia warunkow zycia 0sob starszych byto uchwalenie
w 1945 r. ustawy o francuskim systemie zabezpieczenia spotecznego. Przyje-
cie tej bazowej regulacji prawnej, budujacej nowoczesny (system repartycyjny,
oparty na zasadzie redystrybucji spotecznej, zarzadzany z udziatem zwigzkow
zawodowych) i hojny system ubezpieczen spotecznych, byto mozliwe dzieki sil-
nej pozycji zwigzkow zawodowych (zwtaszcza CGT) oraz przychylnejich postula-
tom lewicowej opcji politycznej u wtadzy'®’. Jednak juz w 1947 r. cze$¢ z zatozen,
np. unifikacja instytucjonalna systemu czy quasi-monopolistyczna rola zwigzkow
zawodowych w zarzadzaniu funduszami ubezpieczeniowymi zostata odrzuco-
na. Warto zauwazyc¢, ze odejscie od unifikacji instytucjonalnej na rzecz wielu kas
branzowych, ktére z czasem okazaty sie nierentowne, stanowi do dzisiaj bolgcz-
ke francuskiego systemu ubezpieczen emerytalnych. Dodatkowo starzenie sie
spotfeczenstwa oraz polityka niskiego wieku emerytalnego (60 1at)'® i szerokiej
dostepnosci do swiadczen przedemerytalnych, bedgca odpowiedzig na nasilaja-
cy sie od lat 80. XX wieku problem bezrobocia, przyczynity sie do pojawienia sie
i stopniowego pogtebiania deficytu finansowego omawianej gatezi francuskiego
systemu zabezpieczenia spotecznego.

Pomimo zasygnalizowanych powyzej problemdw, we Francji swiadczenia
emerytalne nadal utrzymujg sie na wysokim, choc¢ zréznicowanym, poziomie. Na
przyktad w 2012 r. przecietna emerytura wynosita miesiecznie 1288 euro (1654
euro w przypadku mezczyzn oraz 951 euro w przypadku kobiet)®?. Emerytura
jest wiec instrumentem polityki spotecznej, ktéry —jak dotad - skutecznie tagodzi

-

06 W przededniu | wojny $wiatowe] jedynie ok. 25 % osob w wieku 60+ otrzymywato (bardzo niskie) emerytury (Ca-
radec2012,s.11).

Ibidem.
Wedtug ustawy z 2010 r. we Francji ustawowy minimalny wiek emerytalny jest stopniowo podnoszony, by osiagnac
do 2017 r.norme 62 lat. W niektorych przypadkach (duzy staz pracy) pracownicy beda mogli nadal przechodzic na
emeryture wwieku 60 lat (Caradec 2012, s. 14-15).

En 2012, la pension moyenne des retraités était de 1.288 euros, ,Le Figaro”, 30. 04. 2014 r., http://www.lefigaro.fr/
retraite/2014/04/30/05004-20140430ARTFIG00333-en-2012-la-pension-moyenne-des-retraites-etait-de-
-1288-euros.php [dostep: 25.10.2014 r].
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ubdstwo senioréw®, z wyjatkiem osob powyzej 75. roku zyciat*. Warto podkre-
sli¢, ze stopa relatywnego ubdstwa osdb starszych spadta z poziomu ok. 35% w la-
tach 70. XX wieku do poziomu ok. 10% w 1996 r. Na tym poziomie ustabilizowata
sie do dzisiaj™?.

W przypadku bardzo niskich emerytur uzupetniajgcym je swiadczeniem pie-
nieznym, wyptacanym przez instytucje systemu emerytalnego, ale finansowa-
nym z podatkéw, jest zasitek na rzecz solidarnosci z osobami starszymi (ASPA -
Allocation de solidarité aux personnes dgées). Swiadczenie to jest zreformowanym
w 2006 r. dawnym Swiadczeniem okreslanym, jako minimum vieillesse, stworzo-
nym w 1956 r.1'3. Jego celem jest zapewnienie minimalnego dochodu osobom
w wieku co najmniej 65 lat (60 lat w przypadku niezdolnosci do pracy). Jest ono
przyznawane przy uwzglednianiu kryterium dochodowego (limit dochodowy dla
jednoosobowego gospodarstwa domowego — 800 euro miesiecznie lub 9 600
euro rocznie; dla wieloosobowego gospodarstwa domowego - 1 242 euro mie-
siecznie lub 14 904 euro rocznie) oraz domicylu™*. W 2012 r. wysokos¢ swiad-
czenia dla osoby samotnej siegata 777 euro''>. Zasitek ten jest refinansowany ze
spadku po zasitkobiorcy.

Z kolei niepetnosprawne osoby starsze, posiadajace emeryture lub rente,
ktore nie osiggnety ustawowego wieku emerytalnego, umozliwiajacego ubie-
ganie sie o wyzej omowione ASPA, moga otrzymac zasitek z tytutu niepetno-
sprawnosci (ASI - Allocation supplémentaire d’invalidité). W 2006 r. zasitek ten
zastapit wczesniejszy dodatek do minimum vieillesse. Beneficjenci musza spetniac
kryteria dochodowe (limit dochodowy w jednoosobowym gospodarstwie do-
mowym - 8 424,05 euro rocznie; w wieloosobowym gospodarstwie domowym

10 W 2009 r. osoby z grupy wiekowej 55-74 lata w najmniejszym stopniu, w poréwnaniu do pozostatych grup wieko-
wych, byty narazone na ubéstwo. Odpowiednio stopa relatywnego ubostwa (60% mediany ekwiwalentnych docho-
dow) dla grupy wiekowej 55-64 lata siegata 10,15%, a dla grupy wiekowej 65-74 lata - 7,65% (Le Rapport de 'ONPES
2011-2012,s. 23). Dodatkowo w 2012 r. odnotowano spadek wartosci stopy ubdstwa emerytéw do poziomu 8,4%
(dla catej populacji stopa ubdstwa siegata 13,9%; dla bezrobotnych usytuowata sie na poziomie 37,2%) (Houdré,
Ponceau, Zergat, Bonnin 2014). Wskazuje sie, ze wptynac na to mogta rewaloryzacja emerytur oraz wzrost wyso-
kos$ci $wiadczenia na rzecz solidarnosci z osobami starszymi (ASPA).

MW 2009 r. stopa relatywnego ubdstwa tej grupy wiekowej siegata 12,4%, tj. 651 tys. 0séb byto dotknietych ubo-
stwem. Ubogie byty przede wszystkim kobiety (stanowity one nieco ponad 70% ubogich w tej grupie wiekowej, tj.
457 tys. 0s6b) (Le Rapport de 'ONPES 2011-2012,s.23).

2 Rapport annuel du COR 2014, s. 44.

13 Jamot-Robert 2007, s. 94-95.

114 Allocation de solidarité aux personnes dgées (Aspa) : montants, oficjalny portal administracji francuskiej, Service-Public.

fr: http://vosdroits.service-public.fr/particuliers/F16887.xhtml#OuSAd [dostep: 24.10.2014 r].

15 Bultez 2011, s. 25.

~
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- 14 904 euro rocznie), kryteria w zakresie niepetnosprawnosci oraz kryterium
domicylu'e. Wysokos$¢ tego zasitku wynosi maksymalnie 403,76 euro miesiecz-
nie"’. Zasitek ten jest takze refinansowany ze spadku po zasitkobiorcy.

Ubezpieczenie emerytalne, a takze szerzej pozostate ubezpieczenia spotecz-
ne, zwtaszcza ubezpieczenie zdrowotne oraz - uzupetniajgco - system pomocy
spotecznej dtugo stanowity podstawowe mechanizmy bezpieczenstwa socjalne-
go emerytow. Mimo, ze problem ten byt sygnalizowany juz w 1962 r. w tzw. Ra-
porcie Laroque’a®, to dopiero pod koniec lat 90. XX w. w dyskusjach politycznych
na szersza skale podniesiono potrzebe dodatkowych rozwigzan wychodzgcych
naprzeciw nowemu ryzyku socjalnemu zwigzanemu ze staroscia - niesamodziel-
nosci. W tym zakresie Francuzi nie stworzyli dodatkowej, pigtej gatezi systemu
ubezpieczen spotecznych. Swiadczenia opiekuncze dla niesamodzielnych senio-
row zostaty ulokowane w systemie pomocy spotecznej, przede wszystkim na po-
ziomie departamentu oraz czesciowo w ramach ubezpieczenia zdrowotnego.

W zakresie ryzyka niesamodzielnosci na poziomie centralnym wazna role od-
grywa Narodowa Kasa Solidarnosciowa na rzecz Autonomii (CNSA) utworzo-
na w 2004 r. Jej celem jest gromadzenie srodkow i wspieranie wtadz lokalnych,
przede wszystkim departamentu, wfinansowaniu Swiadczen i ustug opiekunczych
dla senioréw. Departament jest odpowiedzialny za wyptacanie zasitku na rzecz
autonomii (APA - Allocation personalisée d'autonomie)'™. Przystuguje on niesa-
modzielnym osobom starszym, zarowno tym pozostajagcym w dotychczasowym
miejscu zamieszkania, jak i osobom zamieszkujgcym w instytucjach. Zasitek przy-
znawany jest na czas nieokreslony. Warunkiem ubiegania sie o to Swiadczenie jest
kryterium wieku - powyzej 60 lat oraz niesamodzielnosci, czyli trudnosci w wy-
konywaniu podstawowych czynnosci zyciowych oraz potrzeba regularnej opie-
ki. Jego wysokosc jest uzalezniona od dochoddw oséb starszych oraz od stopnia
niesamodzielnosci i miesci sie w przedziale od kwoty 28,59 eurodo 1 312,67 euro

-

16 Allocation supplémentaire d’invalidité (Asi), oficjalny portal administracji francuskiej, Service-Public.fr: http://vosdro-
its.service-public.fr/particuliers/F16940.xhtml [dostep: 24.10.2014 r.].

17 Ibidem.

18 Haut Comité consultatif de la population et de la famille (1962), Politique de la vieillesse, Rapport de la commission
d’études des problemes de la vieillesse présidée par P. Laroque, La Documentation francaise.

19 Zasitek ten zostat wprowadzony w 2001 r. Zastapit wowczas mniej hojne - istniejgce od 1997 . - specyficzne Swiad-
czenie z tytutu niesamodzielnosci (PSD).

-
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miesiecznie'?°, Dla zasitkobiorcy opracowywany jest plan dziatania, ktéry jest fi-
nansowany ze srodkow z zasitku APA oraz z wktadu partycypacyjnego zasitkobior-
cy (jego wysokos¢ moze wynosi¢ od 0% - przy dochodach miesiecznych seniora
ponizej 739,06 euro do 90% - przy dochodach miesiecznych powyzej 2 945,23
euro)t?t. Zasitek ten moze byc¢ przeznaczony na finansowanie ustug opiekunczych
W miejscu zamieszkania i w miejscu pobytu czasowego lub dziennego w placow-
kach typu domy pomocy spotecznej do 90 dni w roku. Z tego sSwiadczenia moze
by¢ pokrywany koszt dowozu positkow do domu, zakupu urzadzen technicznych
dostosowujgcych mieszkanie do potrzeb oséb starszych czy teleopieki. Moze by¢
ono wyptacane bezposrednio osobie starszej lub instytucji swiadczacej ustugi
na jej rzecz. Zasitek APA nie podlega refinansowaniu ze spadku po beneficjencie,
z wyjatkiem np. sytuacji nieuprawnionego jego pobierania.

Ponadto departament wyptaca osobom starszym socjalny zasitek mieszka-
niowy (ASH - Aide sociale a I'hébergement). Uprawnienie do tego zasitku wigze
sie z wiekiem seniora (powyzej 65 lat), kryterium dochodowym oraz zamieszki-
waniem w domu pomocy spotecznej. Jego celem jest uzupetnienie dochoddw
senioréow zamieszkujgcych w zinstytucjonalizowanych formach zamieszkania.
Zasitek jest refinansowany ze spadku po beneficjencie. W 2010 r. pobierato
go okoto 115 tys. osob. Departamenty wydaja na to swiadczenie ok. 1 miliarda
euro rocznie'??.

Warto podkresli¢, ze na poziomie departamentu ulokowano wiekszos¢
aspektow lokalnej polityki spotecznej, ktére uzupetniaja dziatania podejmowane
na rzecz senioréw w ramach swiadczenia APA. Nalezy do nich np. pomoc miesz-
kaniowa, ale inna niz swiadczenie ASH. Zasitki mieszkaniowe dla oséb starszych
wyptacane sg przez Kasy Zasitkdw Rodzinnych - CAF'?2,

W zwigzku z duzym zréznicowaniem sytuacji finansowej departamentéw, pod-
noszony jest problem nieréwnego dostepu seniorow, w zaleznosci od miejsca za-
mieszkania, do Swiadczen i ustug!®.

120 Personne dgée vivant a domicile: montant et versement de I'’Apa, oficjalny portal administracji francuskiej, Service-Pu-
blic.fr: http://vosdroits.service-public.fr/particuliers/F1802.xhtml [dostep: 24.10.2014 r.].

21 Ibidem.

122 |bidem, s. 534.

123 por. Zubrzycka-Czarnecka 2011.

124 por. Le Rapport annuel de la Caisse nationale de solidarité pour I'autonomie 2007 oraz Le Bouler 2006.
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Obok omowionychwyzejswiadczen spotecznych, waznym Zrodtem dochodéw
seniorow we Francji jest renta majatkowa, np. za wynajem mieszkania. Mniejsze
znaczenie dlaich sity nabywczej maja dochody z instytucji hipoteki odwréconej'?>.

Ustugi $wiadczone w mieszkaniach

We Francji Swiadczenie ustug opiekunczych (SAP - Service a la personne) zosta-
to uregulowane prawnie w Kodeksie Pracy'?. Instytucjonalnie zagadnienie nad-
zoruje Krajowa Agencja ds. Ustug Opiekunczych (ANSP)'#/, usytuowana w struk-
turze Ministerstwa ds. Ekonomii, Gospodarki i Zatrudnienia. Celem tej instytucji
jest zapewnianie jakosci Swiadczonych ustug oraz ich rozwoj. Najwazniejsze ustugi
dla senioréw dofinansowane ze Srodkow publicznych swiadczone w domu przed-
stawia schemat 5.

SCHEMAT 5. Ustugi Swiadczone w domu

opiekunka/opiekun

pielegniarka srodowiskowa/domowa opieka medyczna

inne ustugi np. dowozenie positkow

ustugi Swiadczone w mieszkaniach

urlop wsparcia rodzinnego

Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie Penaud, Amghar, Bourdais, Deumié, Dupays, Laloue, Léost, Moleux, Scotton
2013,5.530.

125 Por. Zubrzycka-Czarnecka 2012, s. 125-126.
126 Artykuty: L. 7231-1,L.7231-2,D.7231-1,D.7231-21 D. 7231-2.
127 Strona internetowa ANSP: http://www.entreprises.gouv.fr/services-a-la-personne.
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Podstawowa ustugg finansowang ze srodkow publicznych, dostepng dla se-
nioréw w ich miejscu zamieszkania, jest pomoc opiekunki srodowiskowej (aide
ménagere). Dostep do tej ustugi jest przydzielany przez departament. Beneficjenci
tej ustugi musza spetni¢ kryterium wieku - co najmniej 65 lat (60 lat w przypad-
ku niezdolnosci do pracy)'?® i muszg wykazac¢ trudnosci, wynikajace z ich stanu
zdrowia, w wykonywaniu prac domowych. Ztagodzenie tych trudnosci ma na celu
wsparcie 0sob starszych w ich pozostaniu w dotychczasowym miejscu zamieszka-
nia. Osoby te nie mogg by¢ beneficjentami zasitku APA, ani nie mogg spetnia¢ wa-
runkow jego otrzymania. Zadaniem profesjonalnej opiekunki srodowiskowej jest
wspieranie seniora w codziennych czynnosciach zyciowych, w tym zwigzanych
m.in. z przygotowywaniem positkow, utrzymaniem higieny, robieniem zakupow.
Obecnosc¢ opiekunki ma takze stuzyc¢ ztagodzeniu izolacji spoteczno-przestrzen-
nej osoby starszej. Liczba godzin tej ustugi jest uzalezniona od potrzeb beneficjen-
tow. Jej finansowanie jest zapewniane przez departament w przypadku dochodéw
beneficjenta ponizej 800 euro miesiecznie dla jednoosobowego gospodarstwa
domowego lub ponizej 1 242 miesiecznie w wieloosobowym gospodarstwie do-
mowym'??. Z kolei instytucje systemu emerytalnego finansuja pomoc opiekunki
srodowiskowej dla 0sob o wyzszych, niz wskazane powyzej, dochodach. Mozliwa
jest partycypacja seniorow w kosztach i wynosi od 10% do 73% kosztow ustu-
gi, ajej wysokosc jest uzalezniona od dochoddéw osdb starszych°, W niektérych
przypadkach, np. gdy nie ma gminnych instytucji Swiadczacych opieke srodowi-
skowa, uprawniona osoba starsza moze otrzymac Swiadczenie pieniezne na za-
pewnienie sobie realizacji tej ustugi.

Podobnym rozwigzaniem jest ustuga pomocy domowej (I'aide ménagéere a do-
micile), udostepniania przez departamenty i gminy. Jej beneficjentami moga by¢
osoby starsze (powyzej 65 lat lub 60 - w przypadku niezdolnosci do pracy) o ni-
skich dochodach, nieotrzymujgce emerytury®®. Kolejnym kryterium jest domicyl.
Seniorzy otrzymuija srodki finansowe na zapewnienie sobie ustugi pomocy domo-
wej lub dostep do tej ustugi. Wysokosc Swiadczenia - w przypadku jego formy pie-

128 Ajde sociale aux personnes dgées: aide ménagere a domicile, oficjalny portal administracji francuskiej, Service-Public.fr:
http://vosdroits.service-public.fr/particuliers/F245.xhtml [dostep: 24.10.2014 r.].

27 Ibidem.

130 Ibidem.

131 Ajde a domicile: allocation simple, oficjalny portal administracji francuskiej, Service-Public.fr: http://vosdroits.service-
-public.fr/particuliers/F2572 .xhtml [dostep: 30.10.2014 r.].
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nieznej - zalezy od dochoddéw uprawnionych. Maksymalna wysokosc swiadczenia
moze siegac kwoty 800 euro miesiecznie lub 2600 euro rocznie w przypadku jed-
noosobowego gospodarstwa domowego oraz 1242 euro miesiecznie lub 14 904
euro rocznie w wieloosobowych gospodarstwach domowych®®?2. W gminach,
w ktoérych dziataja instytucje swiadczace ustugi pomocy domowej, Swiadczenie to
moze byc zapewnianie w naturze.

Wazna ustuga jest tez pomoc pielegniarki srodowiskowe] (SSIAD - Services de
Soins Infirmiers a Domicile). Ustuga ta zostata uregulowanaw art. L. 312-1 Kodeksu
ds. Akcji Socjalnej i Rodzinnego. Instytucje jg swiadczace sg nadzorowane przez
Regionalne Agencje ds. Zdrowia (ARS - Agence Régionale de Santé). Swiadcze-
niodawcy dziataja, realizujac zlecenia publiczne, w oparciu o publiczne przetargi
na Swiadczenie ustug publicznych. Celem tej ustugi jest wsparcie osoby starszej
w pozostaniu w dotychczasowym miejscu zamieszkania, wzmocnienie jej auto-
nomii i sprawnosci oraz ograniczenie zbednych hospitalizacji. Pielegniarki srodo-
wiskowe realizujg w domu zaplanowang przez lekarza procedure leczenia osoby
starszej. Dostep do ich pomocy jest wiec uzalezniony od zlecenia przez lekarza.
Najczesciej ustugobiorcy korzystajg z tej ustugi od 6 miesiecy do 2 lat'®3. S to
osoby w zaawansowanym wieku (Srednia wieku to ok. 82 lata) o znacznym stopniu
niepetnosprawnosci, czesciej kobiety (67%). Sredni roczny koszt tej ustugi siega
kwoty 10 525 euro na beneficjenta (koszt waha sie w przedziale od 1136 euro do
36 659 euro)'®.

Pomoc pielegniarki srodowiskowej jest realizowana przez instytucje domo-
wej pomocy pielegniarskiej (SSIAD - Services de Soins Infirmiers a Domicile), ktére
dziatajg we Frangji od lat 80. XX w. Najczesciej majg forme stowarzyszen (natu-
re associative). W 2010 r. dziatato ok. 2200 instytucji*¢, ktére zasiegiem pomocy
pielegniarskiej obejmowaty ok. 105 000 o0sdb starszych'®’. Wiekszos¢ z nich to

13

i

Ibidem.

SSIAD en chiffres, Ministerstwo Spraw Spotecznych, Zdrowia i Praw kobiet: http://www.social-sante.gouv.fr/
espaces,770/personnes-agees-autonomie,776/dossiers,758/aide-a-domicile,886/ssiad-services-de-soins-infir-
miers,2819/ssiad-en-chiffres,16260.html [dostep: 28.10.2014 r.].

Ibidem.

Tarification, Ministerstwo Spraw Spotecznych, Zdrowiai Praw kobiet: http://www.social-sante.gouv.fr/espaces, 770/
personnes-agees-autonomie,776/dossiers,758/aide-a-domicile,886/ssiad-services-de-soins-infirmiers,2819/tari-
fication,16321.html [dostep: 28.10.2014 r.].

Présentation, Ministerstwo Spraw Spotecznych, Zdrowia i Praw kobiet: http://www.social-sante.gouv.fr/espa-
ces,770/personnes-agees-autonomie,776/dossiers,758/aide-a-domicile,886/ssiad-services-de-soins-infir-
miers,2819/presentation,16250.html [dostep: 28.10. 2014 r.].

37 Ibidem.
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organizacje trzeciego sektora (63%), czes$¢ - sektora publicznego (36%), a jedynie
1% nalezy do sektora prywatnego!®.

Wazna ustuga realizowang przez departamenty i gminy jest dostep do sto-
téwek (un foyer-restaurant) oraz dowozenie positkéw. Ustuga dostepu do tanich
stotéwek przeznaczona jest dla osob w wieku 65 lat i wiecej (od 60 roku zycia
dla 0séb niezdolnych do pracy)'®”. Positki we wskazanych stotowkach sg sprze-
dawane po przystepnych cenach lub wydawane nieodptatnie - dotowane przez
instytucje pomocy spotecznej w przypadku osob o dochodach nizszych niz 9 600
eurorocznie®. Z kolei dowozenie positkdw skierowane jest do 0soéb, ktorych stan
zdrowia uniemozliwia przemieszczanie sie. Ustuga ta przyznawana jest maksymal-
nie na okres 5 lat'#!. Jej koszt jest dzielony miedzy gmine i beneficjenta.

Dodatkowo departamenty moga dofinansowywac swiadczenie innych ustug
opiekunczych w domu, takich jak: ustugi kosmetyczne (w tym fryzjerskie), dowo-
zenie do wskazanych miegjsc, drobne naprawy w domu, drobne prace w otoczeniu
domu, dowozenie ubran z pralni, dowozenie zakupdw, pomoc w zakresie Interne-
tu, wyprowadzanie zwierzat domowych na spacer.

Waznym rozwigzaniem skierowanym do opiekundw niesamodzielnych oséb
starszych jest bezptatny urlop wsparcia rodzinnego. Jest on przyznawany na trzy
miesiace. Moze byc¢ odnawiany, jednak tgcznie nie moze by¢ przyznany na okres
dtuzszy niz rok'?. Skierowany jest do cztonkdéw najblizszej rodziny osoby starszej
(partnera/partnerki, konkubenta/konkubentki, wstepnych oraz zstepnych).

We Francji z ustug opiekunczych (SAP) korzystajg przede wszystkim osoby
starsze w wieku ponad 75 lat™3, W 2008 r. wiekszos$¢ z nich (53%) korzystata
z ustug instytucji Swiadczacych ustugi opiekuncze (OSP), jedynie 35% zatrudnia-
ta opiekunke/opiekuna. Odpowiednio dla grupy wiekowej 65-74 lata odsetki te
ksztattowaty sie nastepujgco: 14% i 17%44.

188 Présentation, Ministerstwo Spraw Spotecznych, Zdrowia i Praw kobiet: http://www.social-sante.gouv.fr/espa-
ces,770/personnes-agees-autonomie,776/dossiers,758/aide-a-domicile,886/ssiad-services-de-soins-infir-
miers,2819/presentation,16250.html [dostep: 28.10.2014 r].

137 Aide sociale locale: acces aux foyers restaurants et au portage de repas, oficjalny portal administracji francuskiej, Service-
-Public.fr: http://vosdroits.service-public.fr/particuliers/F248 xhtml [dostep: 30.10.2014 r.].

40 Ipidem.

1 bidem.

142 | e congé de soutien familial, Ministerstwo ds. Pracy, Zatrudnienia, Ksztatcenia Zawodowego i Dialogu spotecznego:
http://travail-emploi.gouv.fr/informations-pratiques,89/fiches-pratiques,?1/conges-et-absences-du-salarie, 114/
le-conge-de-soutien-familial,12763.html [dostep: 30.10.2014 r.].

143 Garner H., Lainé F.2013,s. 3.

44 Ibidem, s. 4.
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Wiekszos¢ ustugodawcodw swiadczgcych ustugi na rzecz seniordw zwigzanych
jest z sektorem publicznym i trzecim sektorem, mniej z sektorem prywatnym.
Na przyktad w 2011 r. do oséb starszych trafito 67% roboczogodzin tego typu
Swiadczen z sektora publicznego, 64% roboczogodzin swiadczen z trzeciego sek-
tora oraz 29% roboczogodzin Swiadczen z sektora prywatnego'#>. Wyliczenia te
opieraty sie na danych pochodzacych z baz ANSP-NOVA oraz Dares i obejmowa-
ty cztery grupy adresatow ustug opiekunczych (SAP): mate dzieci, osoby starsze,
osoby niepetnosprawne oraz inne osoby.

Osoby starsze w matym stopniu korzystaja z ulg podatkowych z tytutu wspot-
ptacenia za ustugi opiekuncze. Wspierane sa jednak poprzez zwolnienia od opo-
datkowania emerytury czy zasitkéw spotecznych®®,

Od 2009 r. obserwuje sie ograniczanie dostepnosci do ustug opiekunczych
Swiadczonych w domu'’. Jest to spowodowane pogarszajgcymi sie mozliwoscia-
mi finansowymi departamentow oraz samych klientow tych ustug. Warto jednak
podkresli¢, ze na sytuacje te wptywa takze niestabilnos¢ zatrudnienia podmiotow
Swiadczacych ustugi opiekuncze (zatrudnienie czasowe i krotkoterminowe) oraz
zarzadzanie (governance) tym obszarem instytucji spotecznych, zwtaszcza w kon-
tekscie daleko posunietego prawa wyboru Swiadczeniodawcy™®. W literaturze
przedmiotu podnosi sie takze problem niedostatecznej profesjonalizacji zawodu
opiekunki/opiekuna osob starszych. Sytuacja ta wptywa na jakos¢ ustug skiero-
wanych do seniorow?. Powyzsze obserwacje wpisuja sie w nurt badan majacych
na celu wypracowanie zalecen w zakresie ewaluacji polityki publicznej w obszarze
Swiadczen opiekunczych dla oséb starszych®°.

Instytucje pobytu czasowego i dziennego

We Francji, z mysla o osobach starszych oraz ich opiekunach, rozwija sie sie¢
placowek pobytu dziennego (I'accueil de jour) lub czasowego (I’hébergement tem-
poraire). Stanowig one - wraz z domami pomocy spotecznej - sie¢ ponad 10 000

45 Ibidem,s. 3.

146 Benoteau, Goin 2014, s. 6-7.
147 Poletti 2012, s. 5.

48 |bidem,s. 7.

147 por. Weber 2011, s. 55-60.
50 por. Connangle 2011.
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placowek pobytu dla seniorow®!. Dziatalnos¢ instytucji pobytu dziennego i cza-
sowego dla 0sdb starszych we Francji regulujg przepisy Kodeksu Akgcji Socjalnej
i Rodzinnego®?. Ich strukture przedstawia schemat é.

SCHEMAT 6. Instytucje pobytu dziennego i czasowego dla senioréw we Francji

Centra pobytu dziennego:
- centra terapeutyczne

o

5 & - centra niezmedykalizowane

S E

Q o

9N

=S

o=

S

=¥

g2

£ 9 Placéwki pobytu czasowego:
) - domy pomocy spotecznej

- inne instytucje
- oddziaty paliatywne

Zrédto: opracowanie wtasne.

Centra pobytu dziennego (CAJ - Centre d'accueil de jour) to placowki przyjmu-
jgce osoby starsze z petng lub ograniczong sprawnoscia (np. z chorobg Alzheime-
ra), na pobyty jednodniowe lub na czes¢ dnia, wytgcznie na skierowanie lekarza.
Dostep do nich, warunki przyjecia i odptatnosc sg okreslane przez poszczegolne
placowki. Czas spedzony w centrum pobytu dziennego ma wzmocni¢ samodziel-
nosc¢ osob starszych oraz ich uspoteczni¢ poprzez prowadzone zajecia grupowe,
np. w formie: gimnastyki, plastyki, techniki, ¢wiczerh pamieci. Centra dajg takze
mozliwos¢ uzyskania wolnego czasu przez opiekundw osob starszych. Centra
mogg byc¢ organizowane w dziennych szpitalach geriatrycznych - s to dzienne
pobyty terapeutyczne lub w domach pomocy spotecznej czy innych niezmedyka-
lizowanych placowkach®®2,

91 Les différentes structures d'accueil pour personnes dgées, Agevillage, http://www.agevillage.com/sousTheme-10-Les-
differentes-structures-d-accueil-pour-personnes-agees.html [dostep: 28.10.2014 r.].

92 Art.:L.312-1,0.312-8,0.312-9,0.313-20,R. 314-161,R. 314-162i R. 314-207.

153 Por. Centres de jour Qu'est ce que cest?, "Le Figaro” http://sante.lefigaro.fr/social/personnes-agees/centres-jour/qu-
est-ce-que-cest, [dostep: 20.10.2014 r.].
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Centra terapeutyczne sg przeznaczone zaréwno dla senioréw pozostajgcych
w dotychczasowym miejscu zamieszkania, jak i dla mieszkancéw zinstytucjonali-
zowanych form zamieszkania.

Centra niezmedykalizowane sg otwarte dla senioréw o wiekszym stopniu
sprawnosci. Pobyt w tych placowkach moze tez byc¢ finansowany w ramach Swiad-
czenia APA lub przez instytucje pomocy spotecznej do 90 dni w roku®*. Koszt
transportu osoby starszej z domu do centrum i z powrotem moze byc finansowa-
ny przez ubezpieczenie zdrowotne.

Instytucje pobytu czasowego (l'accueil temporaire) przyjmujg osoby starsze
maksymalnie na okres 6 miesiecy>>. Zasady pobytu sg okreslone w zawartej z wy-
branginstytucjg umowie. Placéwki te sg ulokowane w domach pomocy spotecznej
lub innych instytucjach i maja podobne zadania jak wyzej opisane centra pobytu
dziennego'®®. Do tego typu placéwek osoby starsze mogg kierowac sie bezpo-
srednio. Osoby przebywajace w ramach pobytu czasowego zyja w takim samym
trybie i korzystajg z takich samych ustug, jak pozostali mieszkancy domu pomocy
spotecznej. Przecietny miesieczny koszt pobytu siega 2200 euro™’. W przypad-
ku braku srodkow finansowych, zainteresowani moga zgtaszac sie po dofinanso-
wanie do instytucji pomocy spotecznej na poziomie departamentu (najbardziej
niesamodzielni) lub do instytucji ubezpieczerr emerytalnych (mnigjszy stopien
niesamodzielnosci). Swiadczenie APA jest niewystarczajace, aby pokry¢ koszty
pobytu w placdwce pobytu czasowego. Departamenty czesto oferujg dodatkowe
Swiadczenia w tym zakresie.

Instytucjami dtugotrwatego pobytu oséb starszych sg oddziaty paliatywne
w szpitalach (USLD). Sg to oddziaty przeznaczone dla niewielkiej liczby pacjen-
tow, od 30 do 35 tézek™®. Sposdb funkcjonowania jest taki sam jak na innych od-
dziatach szpitalnych, np. w zakresie godzin positkow itp. We Francji placowki tego

54 Por. Centres de jour Quelles procédures?, ,Le Figaro”, http://sante.lefigaro.fr/social/personnes-agees/centres-jour/
quelles-procedures [dostep: 20.10.2014 r].

Laccueil  temporaire, Agevillage: http://www.agevillage.com/article-962-1-l-accueil-temporaire.htm!  [dostep:
28.10.2014r.].

L'accueil de jour et I'hébergement temporaire pour les personnes dgées dépendantes, WEKA, http://www.weka.
fr/action-sociale/base-documentaire/interventions-et-aides-sociales-wk015/le-soutien-aux-personnes-
agees-dependantes-sI2411315/I-accueil-de-jour-et-l-hebergement-temporaire-pour-les-personnes-agees-
dependantes-sl2411342.html [dostep: 20.10.2014 r.].

15!

a

15

&

7 Ibidem.

158 L es centres de long séjour hospitaliers ou USLD (Unités de soins longue durée), Agevillage: http://www.agevillage.com/
article-4174-1-les-centres-de-long-sejour-hospitaliers-ou-usld-unites-de-soins-longue-duree.html [dostep:
31.10.2014 ).
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typu oferujg ok. 80 000 tézek w tym 72 000 miejsc w instytucjach publicznych®”.
Osoby starsze uzyskujg miejsce na oddziale paliatywnym badz w drodze zalecenia
lekarza szpitalnego, badZ przechodzac procedure u lekarza rodzinnego i lekarza
orzekajacego dla systemu ubezpieczen zdrowotnych. Ustuga ta jest finansowana
za posrednictwem swiadczenia APA oraz zasitkow mieszkaniowych.

Instytucje statego pobytu dla oséb starszych

Osoby starsze - poza uzyskaniem wsparcia w pozostaniu w dotychczasowej
formie zamieszkania - moga przeprowadzi¢ sie do instytucji statego pobytu. In-
stytucje te mozna podzieli¢ na zmedykalizowane, zawierajace umowy z departa-
mentem i panstwem?® na okres 5 lat - (EHPAD - les Etablissements d’Hébergement
pour les Personnes Agées Dépendantes) oraz placowki niezmedykalizowane, nadzo-
rowane przez departament.

SCHEMAT 7. Instytucje statego pobytu dla senioréw we Francji

Instytucje EHPAD

Instytucje niezmedykalizowane:
- instytucje z ustugami dla seniorow

(domy pomocy spotecznej, publiczne i prywatne)
- mate jednostki mieszkalne dtugiego pobytu

dla senioréw

Instytucje statego pobytu
dla oséb starszych

Zrédto: opracowanie wtasne.

7 Ibidem.
10 Panstwo jest reprezentowane przez Regionalne Agencje ds. Zdrowia.
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Instytucji zmedykalizowanych (EHPAD) jest we Francji ok. 7000, Sg one
przeznaczone dla 0séb starszych o znacznej niesamodzielnosci, majacych trud-
nosci w podstawowych czynnosciach zyciowych. Wiekszos¢ tych placowek (ok.
75%) nalezy do sektora publicznego lub trzeciego, co umozliwia uzyskanie swiad-
czen z pomocy spotecznej'é?. Jedynie ok. 25% tego typu placoéwek nalezy do in-
stytucji sektora prywatnego’¢®. Panstwo ponosi w tych instytucjach koszty opieki
medycznej, departament - koszty zwigzane z niesamodzielnoscia, a EHPAD zo-
bowiazuje sie do dbania o jakos$¢ swiadczen'®*. Udziat osoby starszej w kosztach
pobytu w tych placowkach siega miesiecznie od 1500 euro do 3000 euro. Osoby
o niskich dochodach mogg uzyskac pomoc od departamentu, ktéra jest potracana
ze spadku po nich. W tym zakresie departament doptaca od 150 do 200 euro mie-
siecznie na migjsca dla oséb niesamodzielnych w tych domach.

Warto jednak zauwazyc, ze niektore francuskie instytucje zmedykalizowane
nie sg dostatecznie dostosowane do potrzeb oséb starszych. O dotkliwosci pro-
blemu swiadczy¢ mogg doswiadczenia z upalnego lata z 2003 .. Bilans ofiar
(okoto 15 tys. zgondw) wzbudzit nad Sekwang ogdlnonarodowg debate o potrze-
bie dostosowania instytucji publicznych do potrzeb oséb starszych mieszkajgcych
samotnie oraz o solidarnosci miedzypokoleniowej!é®,

Wedtug Stowarzyszenia Dyrektoréw Instytucji na rzecz osob starszych w pla-
cowkach statego pobytu iich rodzin (’'AD-PA), we Francji nasila sie zjawisko prze-
mocy instytucjonalnej wobec osob starszych'¢’, wynikajace z niedofinansowania.
Brak wystarczajacych srodkow finansowych nie pozwala na zatrudnienie wystar-
czajacej ilosci personelu, ani na zapewnienie odpowiedniej jakosci swiadczonych
ustug opiekunczych. Problem dotyczy ok. 90% placéwek. Szacuje sie, ze brakuje
ok. 100 tys. pracownikéw, a koszt ich zatrudnienia ma siegac¢ 3,5 miliarda euro.
Tematyka ta jest monitorowana m.in. przez Krajowa Agencje na rzecz ewaluacji
dziatalnosci instytucji swiadczacych ustugi spoteczne i medyczno-spoteczne

1 EHPAD ou maisons de retraite médicalisées, Agevillage, http://www.agevillage.com/article-4167-1-ehpad-ou-
maisons-de-retraite-medicalisees.html [dostep: 28.10.2014 r.].

62 Ipidem.

1 Ibidem.

4 Ibidem.

165 Bachelet 2010, s. 96.

166 Kuczynska 2007, s.45.

17 por. Golla2014.
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(ANESM - Agence Nationale de I'Evaluation et de la qualité des établissements et Se-
rvices sociaux et Médico-sociaux).

Instytucje niezmedykalizowane mozna podzieli¢ na instytucje z ustugami dla
0s6b starszych oraz mate jednostki mieszkalne dtugiego pobytu dla seniorow.

Instytucje niezmedykalizowane z ustugami dla oséb starszych (les Résidences
Services Seniors) to placéwki o charakterze socjalnym, zarzadzane przez instytu-
cje mieszkaniowe o umiarkowanych czynszach - (HLM - Habitation a loyer modéré
i przez gminne centra pomocy spotecznej - (CCAS - Centres communaux d'action
sociale) oraz jednostki sektora prywatnego. Sg to domy, w ktérych seniorzy wynaj-
muja mieszkania (niekiedy sg ich wtascicielami). W przypadku domow HLM liczg
one od 60 do 90 mieszkan pogrupowanych w jednostki sktadajace sie z ok. 12
mieszkan usytuowanych wokdt przestrzeni wspdlnych z ustugami®®. Miesiecz-
ny koszt pobytu w domach HLM waha sie od 900 do 1200 euro'’. Wymagany
jest wktad w wysokosci ok. 10 000 euro™©. W instytucjach tych zapewnione jest
bezpieczenstwo oraz podstawowe ustugi. Domy sa ulokowane w centrach miast,
blisko instytucji uzytecznosci publicznej. Przeznaczone sa dla senioréw o znacz-
nej sprawnosci, samodzielnych - a w przypadku domdw prywatnych! - takze
zamoznych.

Wsrod matych jednostek mieszkalnych dtugiego pobytu dla senioréw mozna
przywotac¢ domy dla senioréw ze srodowiska wiejskiego (MARPA - Maison d'ac-
cueil rurale pour personnes dgées ). Sa to placowki o liczbie tozek od 15 do 2072,
Przeznaczone gtownie dla seniorow mieszkajacych na wsi, oséb sprawnych lub
o matym deficycie sprawnosci. Zostaty one zapoczatkowane w latach 80. XX w.
przez rolniczy system ubezpieczen spotecznych (MSA). Istnieje ich we Francji ok.
1008, W placowkach tego typu duzg wage przywigzuje sie do wtaczania osob
starszych w zycie wspolnotowe (np. wspdlne przygotowywanie positkéw). Domy

16

3

Les résidences avec services, Agevillage: http://www.agevillage.com/article-4172-1-les-residences-avec-services.
html [dostep: 29.10.2014 r.].

Ibidem.

70 [bidem.

71 Najwieksze firmy prywatne oferujace ustugi tego typu: les Hespérides, Domitys, Les Senioriales, Villages et Patios
d'or, la Girandiére, Les Jardins d’Arcadie, Cogedim Club, Maisons Vill'age, Les Essentielles, Hameaux de campagne,
Espace et Vie, DVD (Domus Vi, Les Templitudes), Les Essentielles, Les résidentiels.

Les MARPA parmi les petites unités de vie, Agevillage: http://www.agevillage.com/article-4169-1-maison-de-retraite-
petit-unite-de-vie-hebergement-accueil-personne-agee-marpa.html [dostep: 29.10.2014 r.].

Ibidem.
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te sg prowadzone przez wyspecjalizowang pielegniarke i jej asystenta/asystent-
ke'”*. Dodatkowe ustugi Swiadczg osoby z zewnatrz.

Do matych jednostek naleza takze placowki dla osob chorujgcych na chorobe
Alzheimera (Cantous). Sg to domy dla ok. 12 0séb, w ktorych poza stworzeniem
w jak najwiekszym stopniu domowej atmosfery i warunkow zycia, duzy nacisk kta-
dzie sie na uczestniczenie mieszkancéw w codziennych czynnosciach domowych.
Dzienny koszt pobytu dla osoby starszej siega 55 euro'’>.

Inng formutg jest dom-schronisko, przypominajacy forme co-housingu (un loge-
ment foyer)"¢. \Warunki pobytu senioréw w tych instytucjach sg okreslone w pod-
pisywanej przez nich umowie. Sg to domy ulokowane w centrach miast. Osoby
starsze wynajmujg lub wykupujg mieszkania i majg zapewnione niektére ustugi
(np. catodobowa obecnos¢ opiekuna domu, podstawowa pomoc medyczna, do-
stosowanie mieszkania do deficytéw w sprawnosci senioréw). Czescé pomieszczen
jest wspdlnych, co ma stuzy¢ uspotecznianiu i integrowaniu mieszkancow. Koszt
pobytu jest w znacznym stopniu zréznicowany, m.in. w zaleznosci od dostepnosci
ustug fakultatywnych.

Zauwaza sie wystepujacy w tych placéwkach problem dehumanizacji, zatraca-
nia domowej atmosfery, jakg miaty stwarzac¢ mate instytucje domowe.

Inne rozwigzania

Omawiajac zagadnienie wspierania oséb starszych w ich srodowisku zamiesz-
kania, warto zwrdci¢ uwage na szerszy kontekst skierowanych do nich rozwigzan,
zwtaszcza technologicznych.

We Francji Narodowa Kasa Solidarnosciowa na rzecz Autonomii (CNSA -
Caisse nationale de solidarité pour I'autonomie) opracowata baze danych na temat
urzadzen technicznych, utatwiajgcych seniorom wypetnianie codziennych czyn-
nosci zyciowych w sytuacji deficytéw sprawnosci fizycznej. Baza ta jest dostepna
na stronie internetowe] powyzszej instytucji. Podobne informacje mozna uzy-
skac na stronie Centrum Badan nad Urzadzeniami dla Osob Niepetnosprawnych

4 |bidem.

175 Les Cantous ou Unités spécialisées Alzheimer, Agevillage: http://www.agevillage.com/article-4170-1-les-cantous-ou-
unites-specialisees-alzheimer.html [dostep: 29.10.2014 r].

¢ Les logements-foyers, Agevillage: http://www.agevillage.com/article-4171-1-les-logements-foyers.html [dostep:
20.10.2014r.].
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(CERAHTEC - Centre d’Etudes et de Recherche sur I'Appareillage des Handicapés)
przy Ministerstwie Obrony. Instytucjg doradcza w tym zakresie sg tez Centra ds.
Informacji i Porad na temat Urzadzen Technicznych (CICAT - Centre d'Information
et de Conseil sur les Aides Techniques).

Zakup tego typu urzadzen, np. wozkdw inwalidzkich, 16zek medycznych, ma-
teracow antyodparzeniowych, kuli itp. jest dotowany przez instytucje systemu
zabezpieczenia spotecznego (ubezpieczenie zdrowotne), pod warunkiem, ze
urzadzenie posiada odpowiednie homologacje i jest zalecone przez lekarza. Z ko-
lei urzadzenia utatwiajgce wchodzenie po schodach sg dotowane przez Krajowa
Agencje narzecz Poprawy Habitatu lub przez Stowarzyszenie na rzecz Mieszkan
Osdb Niepetnosprawnych. Zakup systemow przywotujacych (teleopieka) moze
by¢ dofinansowany w ramach swiadczenia APA. Dostosowanie mieszkania do po-
trzeb senioréw jest wspierane poprzez subwencje i ulgi podatkowe z tytutu re-
montu ze srodkow Krajowe] Agencji na rzecz Poprawy Warunkow Mieszkanio-
wych (ANAH).

Interesujgcym rozwigzaniem jest utworzenie w 2008 r. bezptatnego, alarmo-
wego numeru telefonicznego: 3977 dla osob starszych oraz oséb niepetnospraw-
nych, bedacych ofiarami przemocy, co jest wynikiem niedostatecznej kontroli ja-
kosci $wiadczonych ustug (Enquéte sur les conditions de la qualité des services d'aide
a domicile pour les personnes dgées 2009).

Inne instytucje dziatajace w i dla sSrodowisk lokalnych adresowane
do osob starszych

Instytucjg publiczng dziatajacg na rzecz osob starszych sg Lokalne Centra ds.
Informacji i Koordynacji Gerontologicznej (CLIC - Les centres locaux d’information
et de coordination)"’’. Utworzono je na mocy ustawy z 2001 r.*8. Ich funkcjonowa-
nie zostato uregulowane wart. 11 Kodeksu ds. Akcji Socjalneji Rodzinnego. Centra
te sg ulokowane w strukturze instytucji spotecznych departamentu lub gminy. Ich
celem jest dostarczenie seniorom informacji na temat przystugujacych im swiad-
czen, ustug i skierowanych do nich instytucji. Maja charakter interdyscyplinarny,

7 CLIC, http://clic-info.personnes-agees.gouv.fr/clic/construirePagelogin.do [dostep: 29.10.2014 r.].
78 Ustawanr 2001-647 z 20 lipca 2001 r. dotyczaca dziatar odpowiadajacych naryzyko niesamodzielnosci oséb star-
szych oraz dotyczaca $wiadczenia na rzecz samodzielnosci.
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oparte sg nawspotpracy 0sob ze Srodowiska medycznego, ze sSrodowiska pomocy
spotecznej oraz spotecznosci lokalnej.

Instytucjg wspierajacg wtadze lokalne w realizowaniu dziatan na rzecz se-
nioréw, a jednoczesnie reprezentujaca ich gtos, jest Departamentalny Komitet
Emerytow i Osob Starszych (CODERPA - Le Comité Départemental des Retraités
et Personnes Agées). Petni on funkcje organu doradczego rady departamentu przy
opracowywaniu departamentalnego schematu gerontologicznego. Obowigzek
tworzenia tego dokumentu zostat wprowadzony w 1982 r.*’?. Schemat jest in-
strumentem stuzgcym do uwzgledniania potrzeb senioréw w planowaniu rozwoju
spotecznego na poziomie departamentu. Podobne cele realizuje takze Krajowa
Federacja Organizacji Osob Starszych i ich Rodzin (FNAPAEF - Fédération Natio-
nale des Associations et des Amis des Personnes Agées et de leurs Familles)'€°.

Wazna role w polityce na rzecz osob starszych we Francji odgrywaja orga-
nizacje pozarzadowe, ktérych dziatania w wiekszym stopniu majg charakter in-
nowacyjny niz dziatania instytucji publicznych. Dla przyktadu warto przywotac
inicjatywe stowarzyszenia Arefo z Lyonu, ktore w ramach projektu Cyclopousse
zaproponowato seniorom ustuge dowozu w formie rikszy'€’. Inne stowarzysze-
nie — ensemble2génération realizuje projekt polegajacy na udostepnianiu przez
seniorow czesci mieszkania na najem dla studentéw?®?. Wieloaspektowa pomoc
osobom starszym oferuje stowarzyszenie Les petits fréres des Pauvres'®®. Przykta-
dowo oferowana jest pomoc w robieniu zakupow, organizowanie wyjazddw wa-
kacyjnych, spotkan swiatecznych, warsztatéw artystycznych czy praca socjalna.
Dziatania te skierowane sg szczegdlnie do osdb zagrozonych ubdstwem. Stowa-
rzyszenie Les compagnons du voyage proponuje tanig ustuge towarzyszenia w po-
drézy osobom starszym?™®4,

Waznym obszarem dziatarh organizacji pozarzadowych jest wspieranie inicja-
tywy opieki nad osobami starszymi przez chetne rodziny. Organizacje te sg we
Francji zrzeszone w Krajowej Unii Organizacji Opieki Rodzinnej (UNAFA - Union

Y7 Jamot-Robert 2007, s. 99.

180 ENAPAEF, http://www.fnapaef.fr/.
81 Zratek 2012,s.121.

82 |pidem,s. 121.

183 http://www.petitsfreres.asso.fr/.
184 http://www.compagnons.com/.
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nationale des accueillants familiaux)'®°. Rodzina przyjmujgca seniora musi spetniac
wymagania okreslone przez departament. Moze przyja¢ od 1 do 3 oséb starszych.
Koszt pobytu waha sie w przedziale od 1348 do 1900 euro miesiecznie’®®.
Obszarem dziatalnosci organizacji trzeciego sektora sg czesto solidarnos¢
miedzypokoleniowa oraz edukacja permanentna. Przyktadem moze byc¢ stowa-
rzyszenie Ecole des grands-parents européens (EGPE)'®, ktére prowadzi zarowno
warsztaty edukacyjne dla senioréw oraz z ich udziatem na rzecz dzieci, jak i or-
ganizuje konferencje, szkolenia czy propaguje dostep do kultury. W tym zakresie
od 1973 r. dziatajg we Francji takze instytucje uniwersytetéw trzeciego wieku'®,

Zakonczenie

We Francji zagadnienia zwigzane ze starzeniem sie populacji stanowig jeden
z gtdwnych obszardw polityki spotecznej. Francuska polityka na rzecz oséb star-
szych charakteryzuje sie zréznicowanym i rozbudowanym instrumentarium. Od-
powiada ono na wieloaspektowe potrzeby seniordw.

Wedtug wskaznika dobrobytu oséb starszych (65+)'%7 Francja plasuje sie na 4.
miejscu wsrod krajow UE po Luksemburgu, Szwecji i Holandii*?°.

Ostatnie lata wskazuja jednak na potrzebe skierowania wiekszych srodkow fi-
nansowych na poprawienie zdolnosci popytowych oséb starszych oraz na popra-
wienie jakosci Swiadczonych ustug przez instytucje pobytu statego.

Warto zauwazy¢, ze coraz wieksza role w zaspokajaniu potrzeb seniorow
i ich rodzin odgrywajg organizacje trzeciego sektora. Ich znaczenie przejawia sie
przede wszystkim we wskazywaniu rozwigzan innowacyjnych, uzupetniajacych
dotychczas podejmowane dziatania.

18

&

http://www.famidac.fr/forum/read.php?14,5186,5586.

Grangeret A., 10 associations qui s'occupent des personnes dgées, http://www.pratique.fr/10-associations-sites-s-
occupent-personnes-agees.html#titre-parag-1 [dostep: 30.10.2014 r.].
http://www.egpe.org/index.php/nous-connaitre/l-ecole-egpe.

Universités du troisieme dge Qu'est ce que c'est?, "Le Figaro”, http://sante.lefigaro.fr/social/personnes-agees/universi-
tes-troisieme-age/quest-ce-que-cest [dostep: 31.10.2014 r.].

Obejmujacego: zagrozenie ubdstwem oséb starszych, nieréwnosci dochodowe, przewidywang dtugos¢ zycia i dtu-
gos¢ zyciaw dobrym zdrowiu oraz stosunek mediany dochodéw senioréw do mediany dochodéw catej populacii.
Lefebvre, Pestieau 2012, s. 54-55.
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Joanna Plak

Wsparcie osob starszych w sSrodowisku
zamieszkania we Wtoszech

Krétka charakterystyka populacji oséb starszych

Witochy sg jednym z najszybciej starzejacych sie krajow europejskich. W 2011 r.
w Italii mieszkato 20,3% osob w wieku 65 lat i wiecej, w tym 6% w wieku 80+.
W latach 1950-2010 liczba oséb w wieku 80+ wzrosta blisko siedmiokrotnie®”?.
Poszczegolne regiony Wtoch sg ponadto zréznicowane w obszarze struktury wie-
kowej, co obrazuja tabele 27,281 29.

TABELA 27. Struktura mieszkancow poszczegdlnych regionéw Wtoch wedtug wieku
w2011 r. (wproc.)

Region
Whochy - ogdtem 14,0 65,7 20,3
Piemonte 12,9 64,3 229
Valle d’Aosta 14,0 651 20,9
Lombardia 14,2 65,7 20,1
Trentino Alto Adige 159 65,5 18,6
Veneto 142 65,9 199
Friuli Venezia Giulia 12,6 64,0 234
Liguria 11,5 61,8 26,7
Emilia Romagna 13,3 64,4 223
Toscana 12,7 64,0 23,3

1 De Pretto, Montemurro F., 2012,s. 31.
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Umbria 12,9 64,0 231
Marche 13,3 64,2 22,5
Lazio 14,0 66,2 19,8
Abruzzo 13,0 65,8 21,2
Molise 12,5 65,7 219
Campania 16,4 67,5 16,1
Puglia 14,8 66,7 18,5
Basilicata 13,4 66,5 20,2
Calabria 14,2 67,0 18,8
Sicilia 15,2 66,3 18,5
Sardegna 12,3 68,3 19,5

Zrédto: De Pretto D., Montemurro F., Il Rapporto sulle condizioni sociali degli anziani in Italia, 2012, s. 38.

Z danych zawartych wtabeli 27 wynika, ze regiony potudniowe sg mtodsze de-
mograficznie od regiondw pdtnocnych i centralnych Wtoch. Zamieszkuije je wiecej

0s6b z przedziatu wiekowego 0-14 lat i mniej oséb w wieku 65+.

TABELA 28. Liczba ludnosci w poszczegdélnych grupach wieku w latach 1950-2010

(wtys.)
N N 0 B
1950 16397 24943 5254
1975 17 494 28297 8581 1068
2000 11298 32426 11667 2301
2010 11445 32999 12419 3478

Zrédto: Pugliese E., La terza eta. Anziani e societa in Italia, 2011, s. 31.

Jak pokazano w tabeli 28, w latach 1975-2000 nastapit znaczacy spadek licz-
by os6b w wieku 0-19 lat; od 1975 r. wzrasta natomiast liczba osob w wieku 60+,
co przyczynia sie do wzrostu wskaznika obcigzenia demograficznego we Who-
szech i rodzi wyzwania dla wielu obszarow polityki spotecznej w tym kraju
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TABELA 29. Prognozowane zmiany liczebnosci populacji wedtug wieku w poszcze-
gblnych regionach Wtoch w latach 2000-2020 (w proc.)

% zmiana % zmiana % zmiana
Whtochy - ogotem -10,1 -3,5 +42,5
Sardegna -18,7 -8,0 +599
Liguria -17,0 -99 +19.1
Puglia 13,6 -4.8 +41,0
Sicilia -13,5 -3,5 +23,6
Kampania -13,5 21 +33,4
Kalabria -12,0 -5,5 +26,5
Molise -11,7 -4,8 +21,3
Trentino -11,7 +2,2 +51,0
Basilicata -10,9 -5,8 +23,3
Veneto -96 -1,8 +59,0
Piemonte -9.3 -6,2 +45,2
Valle d’Aosta -8,8 -18 +56,0
Toscana -8,5 -4.2 +39.0
Lombardia -8,2 -3,2 +60,6
Friuli Venezia Giulia -6,9 -6,4 +48.9
Lazio -59 -2,6 +45,8
Emilia Romagna -5,0 -1,6 +43,9
Abruzzo 29 21 +32,5
Marche 29 -1,3 +39,7
Umbria -0,5 -1,3 +34,0

Zrédto: Madia M., Un welfare Anziana. Invecchiamento della popolazione o ringovanimento della societa?, 2007, s. 50.
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W ciggu dwaoch pierwszych dekad XXI wieku najwieksze zmiany dokonajg sie
w liczebnosci populacji osob w wieku 0-14 lat (znaczace zmniejszenie sie tej grupy
wiekowej) oraz 65+ (istotny wzrost liczby ludnosci w tej grupie wieku). Szczegdl-
nie duzy przyrost liczby osob w wieku 65+ mozna zauwazy¢ w regionach wyso-
ko rozwinietych, bogatych, na pétnocy kraju.

Niewatpliwie sytuacja demograficzna we Wtoszech rodzi wiele wyzwan dla
polityki spotecznej, w tym w szczegdlnosci dla polityki wobec osob starych (za-
pewnienie im opieki i stworzenie warunkow do niezaleznego funkcjonowania
w spoteczenstwie), jak rowniez dla polityki rodzinnej (zapewnienie wsparcia
cztonkom rodziny, sprawujacym opieke nad seniorami i stworzenie im godziwych
warunkow do wykonywania czynnosci opiekunczych).

Charakterystyka spoteczno-ekonomiczna wtoskich seniorow

We Wtoszech znaczny odsetek oséb starych zyje w niedostatku. Jednym
z czynnikow odpowiedzialnych za taki stan rzeczy jest wzrost cen, a tym samym
wydatkow senioréw na zakup poszczegolnych dobr i ustug przy stosunkowo ni-
skiej wysokosci swiadczen emerytalnych. W szczegdlnie trudnej sytuacji znajdujg
sie samotni seniorzy. Szacuje sie, ze w latach 2003-2010 ich wydatki wzrosty: na
energie wydawali o 2,9% wiecej, na transport - 0,7% wiecej. Spadty jednocze-
$nie wydatki ponoszone przez te osoby na: wyzywienie - o 1,7%, ubrania i buty
-00,8%, ustugi medyczne - 0 0,6%'72.

Srednie wydatki gospodarstwa domowego samotnej osoby w wieku 65 lat
i wiece] we Wtoszech w 2010 r. wyniosty 1446 euro. Tym samym nastgpit ich
wzrost w poréwnaniu do roku poprzedniego o 284 euro, co stanowi znaczace ob-
cigzenie budzetéw gospodarstw domowych seniordw!?2,

Z powodu braku wystarczajgcych srodkéw finansowych duzy odsetek senio-
row spozywa nisko wartosciowe positki, nawet o wartosci kalorycznej ponizej
400 kcal. Okoto 25% ogdtu hospitalizowanych w ciggu roku seniorow trafia do
szpitala z powodu niewtasciwego odzywiania, tj. takiego, ktére dostarcza zbyt
mato kaloriii ma matg wartosc¢ odzywcza'?.

92 |bidem, s. 3.
93 Ibidem, s. 46
4 |bidem, s. 27, 10.
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Charakterystyczne dla wtoskich senioréw jest to, iz osoby w wieku 64+ utrzy-
muja sie gtéwnie z emerytur i rent (62%). Jedynie 10% tej oséb w tej grupie wieku
uzyskuje dochody z pracy. W pozostatych regionach Wtoch odsetek zatrudnienia

ksztattuje sie, tak jak przedstawiono w tabeli 30.

TABELA 30. Zatrudnieni w wieku 64+ z podziatem na regiony w 2011 r. (w proc.)

Odsetek zatrudnionych ogétem (w tym: kobiety)

Piemonte 3,11 1,43
Valle d’Aosta 418 2,27
Liguria 2,80 1,11
Lombardia 3,65 1,51
Veneto 3,08 0,89
Friuli Venezia Giulia 2,61 0,78
Emilia Romagna 3,92 2,04
Toscana 3,47 2,01
Umbria 2,37 0,96
Marche 3,70 1,43
Lazio 3,90 1,49
Abruzzo 2,17 0,77
Molise 2,08 0,69
Campania 2,07 0,53
Puglia 1,94 0,59
Calabria 2,01 1,15
Sicilia 192 0,71
Sardegna 3,09 0,98
Trentino 5,37 2,00
Basilicata 1,32 0,71

Zrédto: De Pretto D., Montemurro F., Il Rapporto sulle condizioni sociali degli anziani in Italia, 2012, 5.18.
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Z danych przedstawionych w tabeli 30 mozna odczytac, ze najbardziej ak-
tywne zawodowo sg mieszkanki pdtnocnych i centralnych regionéw Wtoch,
gdyz tatwiej tam znaleZ¢ zatrudnienie, a ponadto jest wiecej mozliwosci sko-
rzystania ze wsparcia instytucjonalnego w opiece nad seniorem.

Jak pokazujg badania dotyczace stanu zdrowia oséb starszych we Wto-
szech,w 2011 r. 10,3% os6b w wieku 65-74 lata cierpiato na problemy kardiolo-
giczne (13,3% stanowili mezczyznii 7,7% kobiety). W wieku 75+ byto to 15,9%
populacji, w tym 18,1% mezczyzn i 14,5% kobiet*. Na osteoporoze cierpiato
19,5% pacjentow w wieku 65-74 lata, w tym: 31,9% stanowity kobiety i 4,5%
mezczyzni. Wsréd pacjentow w wieku 75+ na osteoporoze cierpiato 31,7% pa-
cjentow, w tym 45,3% kobiet i 10,8% mezczyzn®®. W 2010 r. osoby starsze
w nastepujacy sposoéb oceniaty swoj stan zdrowia: wsréd oséb w wieku 65-74
lata jako dobry ocenito swoj stan zdrowia 38,8% (w tym bardzo dobry: 3,1%),
48,2% - jako przecietny, 11,2% - zty, 1,8% - bardzo zty. W wieku 75+ 22.2%
0s6b ocenito swoj stan zdrowia jako dobry (w tym 2% - bardzo dobry), 51,3% -
przecietny, 21,9% - zty, 4,6% - bardzo zty.

Zaprezentowane powyzej dane sktaniajg do refleksji na temat kondycji wto-
skiego spoteczenstwa. Mozna wywnioskowac, ze jest to spoteczenstwo starze-
jace sie, niezbyt zamozne i znajdujace sie w dosyc stabej kondycji zdrowotnej.
Potrzebuje ono zatem dobrze skonstruowanej polityki spotecznej, ktéra bedzie
w stanie zaspokoic ich potrzeby, w szczegdlnosci potrzeby opiekuncze.

System organizacyjny polityki spotecznej - podziat zadan miedzy
szczeble administracji publicznej

Dla potrzeb niniejszego opracowania system organizacyjny polityki spotecz-
nej zostat omdéwiony na przyktadzie polityki wobec osob starych oraz opieki
dtugoterminowe;.

5 Ibidem, s. 48.
6 |bidem, s. 49.
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Polityka spoteczna wobec oséb starych w ujeciu historycznym

W latach 70. XX w. w polityce spotecznej wobec oséb starych dominowata
pomoc instytucjonalna. Ustugi byty swiadczone w duzych placéwkach stacjonar-
nych. Opiekunowie nie byli wyspecjalizowani w sSwiadczeniu okreslonych ustug.
Pracowali oni w kuchni, sprzatali, prali, pomagali seniorom w ubieraniu sie, zajmo-
wali sie ich higiena. Taka wszechstronnos¢ przektadata sie na wysoka wydajnos¢
pracy’.

W latach 80. promowano opieke domowag nad seniorami. Byta ona sperso-
nalizowana i dostosowana do potrzeb jednostkowych. Opiekunowie zaczeli sie
specjalizowa¢ w wykonywaniu poszczegélnych ustug, zamiast wykonywac wiele
czynnosci. Jeden zespét opiekundw sprawowat nadzor nad grupg 20-30 senio-
row. Zaczety powstawac centra wyspecjalizowane w opiece dziennej - potstacjo-
narne, centra dzienne zintegrowane; wprowadzono ustugi z zakresu opieki domo-
wej i opieki domowej zintegrowanej. Potrzebujgcym oferowano takze mozliwos¢
skorzystania ze wsparcia finansowego. VW omawianym okresie zainicjowano prace
nad PAI (Piano di assistenza individualizzato relativamente all’‘anziano), czyli indywi-
dualnym planem opieki nad seniorem, dostosowanym do jego potrzeb i opracowa-
nymwe wspotpracy z nim. Rozpoczeto takze organizowanie kursow podstawowej
opieki nad seniorem, ktérych program byt opracowany w oparciu o diagnoze po-
trzeb opiekunczych i mozliwosci ich zaspokojenia w danym regionie'?®.

W latach 80. podejmowano dziatania na rzecz zaciesnienia wspotpracy miedzy
prywatnym i publicznym sektorem w obszarze formalnej opieki domowej nad se-
niorami. Polegata ona na przekazaniu srodkéw publicznych na ustugi Swiadczone
w domach przez podmioty prywatne!””.

W latach 20. XX w. nastapit zwrot w kierunku kontraktowania ustug dla sta-
rych osob w ich srodowiskach domowych. Podmioty swiadczace ustugi podlegaty
certyfikacji. Certyfikowanie podmiotow $wiadczacych ustugi byto formg selekgji
ich dostarczycieli, tak by uzytkownicy mogli korzysta¢ z ustug wysokiej jakosci.
Uzytkownik wybierat, z czyjej oferty chce korzystac. Nastgpit zatem zwrot w kie-
runku przeptywu srodkéw od podmiotéw publicznych do uzytkownika.

197 Minelli, 2011, s. 124.
8 Ibidem,s. 127.
19 1770,2010,s. 16.
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W tym samym okresie nastapit ,boom” ustug Swiadczonych przez badanti, czy-
li opiekunow — migrantéw. Zapoczatkowano konstruowanie zintegrowanej sieci
opieki medyczno-socjalnej nad seniorem, co wymagato stworzenia interdyscypli-
narnych zespotdw, ztozonych z personelu medycznego oraz pracownikow socjal-
nychiopiekunéw oséb starych. W 1994 r. ustanowiono instytucje ,responsabile del
caso” - menedzera, ktéry byt asystentem socjalnym i odpowiadat za dostarczanie
seniorowi i jego rodzinie kompleksowych ustug w ramach zintegrowanej sieci?®.

W polityce wobec oséb starych w XXI w. dazy sie do zintegrowania ustug
o charakterze spoteczno-socjalnym, zdrowotnym, kulturalnym w poszczegol-
nych regionach Wtoch. Charakterystycznadla tego okresu jest polityka aktywizo-
wania senioréw i pozostawiania ich jak najdtuzej w srodowisku domowym. Istotna
jest dywersyfikacja ustug, elastycznos¢ wprowadzanych rozwiagzan, jak rowniez
wysoka jakos¢ ustug mierzona za pomoca okreslonych wskaznikow. Pojawiajg sie
centra multifunkcjonalne, obejmujace senioréw kompleksowym wsparciem i za-
spokajajgce ich roznorodne potrzeby. W tych centrach ustugi medyczne s3 zinte-
growane ze spotecznymi. Przyktadem takiego rozwigzania jest centrum pobytu
dziennego o charakterze pétstacjonarnym.

Istotng regulacja prawng, wptywajacag na ksztatt polityki wobec osoéb starych
w ostatnich latach, byta ustawa nr 328/2000. Miata ona na celu zaciesnienie wspot-
pracy sektora zdrowotnego i socjalnego. Wprowadzita ona nowe pojecie ,Piani di
Zona”. Oznaczato ono, ze gtéwne zatozenia opieki socjalnej winny by¢ ustanawiane
na lokalnym poziomie; organizowanie ustug, ich finansowanie i zapewnienie obstugi
kadrowej, jak réwniez zapewnienie rownego dostepu do nich to zadanie regiondw.
Ustugami zarzadza jedna instytucja. Zatozono, iz procedury swiadczenia ustug po-
winny by¢ okreslane w porozumieniu z lokalnymi jednostkami zdrowotnymi (Azien-
de Sanitarie Locali). Nalezy podkresli¢, ze panstwo okresla ogélne zasady opieki dtu-
goterminowej, zas regiony wdrazaja je na swoich poziomach wspdlnie z prowincjami
i gminami. W dalszym ciggu jednak rodziny sg podstawowa jednostkg sprawujaca
opieke. Szczegdlnie widoczne jest to na potudniu kraju?°?.

Politykaspotecznawe wspdtczesnych Wtoszech jest zdecentralizowana. Zgod-
nie z zasada subsydiarnosci, za jej kreowanie i realizacje na szczeblu regionalnym

200 Minelli, 2011, s. 126.
201 Tediosi, Gabriele, 2012,s. 2.
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odpowiadajg regiony i prowincje. W zwigzku z tym jest ona zréznicowana teryto-

rialnie. Parstwo poprzez Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali (Ministerstwo

Pracy i Polityki Spotecznej) tworzy ramy prawne i wyznacza ogolne wytyczne,

w oparciu o ktore sa kreowane polityki regionalne®®?. Brakuje jednak spéjnej po-

lityki spotecznej, w tym polityki wobec osob starych (takze opieki dtugotermino-

wej), realizowanej wedtug jednakowych standardéw na terenie catego panstwa.

Opieka dtugoterminowa jest waznym elementem polityki wobec osob starych we

Witoszech. Odpowiadaja za nig dwaj ministrowie: zdrowia i polityki spoteczne;.
Opieka dtugoterminowa we Wtoszech obejmuije:

o Ustugiopiekuncze o charakterze zdrowotnym dla oséb starych i niesprawnych,
w tym opieke Swiadczong w domu, w placowkach potstacjonarnych i stacjo-
narnych, opieke psychiatryczna dla osob uzaleznionych. Ustugi sa dostarczane
w ramach Narodowej Stuzby Zdrowia - Servizio Sanitario Nazionale — w 21 wto-
skich regionach. Na poziomie kraju okreslane sg zasady udzielania i korzysta-
nia z ustug oraz minimalne standardy ich jakosci. Regiony - za posrednictwem
lokalnej stuzby zdrowia - organizuja ustugi i zarzadzaja publicznymi pieniedz-
mi przeznaczonymi na opieke zdrowotna. ASL dostarcza lub kupuje ustugi
zdrowotne. Pacjenci moga wybrad, czy chca skorzystac z ustug Swiadczonych
przez instytucje z sektora publicznego, czy prywatnego®®.

« Swiadczenia pieniezne - w przypadku senioréw i oséb niepetnosprawnych jest
to gtdwnie indennita di accompagnamento. Renta inwalidzka, ktéra takze jest
wyptacana osobom starym i niesprawnym, zalicza sie do systemu emerytal-
nego. Oba Swiadczenia wyptaca INPS (Instituto Nazionale di Previdenza Sociale).

o Ustugisocjalne Swiadczone na poziomie lokalnym w domach pobytu stacjonar-
nego, potstacjonarnego, w domach senioréw. Ustugi socjalne stanowig uzu-
petnienie ustug zdrowotnych. Instytucje swiadczace te ustugi sa kontrolowane
przez samorzady 2%4,

System opieki dtugoterminowej we Wtoszech jest bardzo rozdrobniony pod
wzgledem: instytucjonalnym, Zzrodet finansowania i zarzadzania. W Swiadczenie
ustug opiekunczych jest zaangazowanych wiele podmiotéw i instytucji, zarow-
no na szczeblu centralnym (INPS), jak i na szczeblu regionalnym (m.in. Aziende

202 Strohmeier, Smith, 2008, s. 8.
203 Tediosi, Gabriele, 2010, s. 1.
204 Ipidem, s. 3.
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Sanitarie Locali, stuzby socjalne). (www.ancien-longtermcare.eu). Szczegdtowa
struktura organizacyjna opieki dtugoterminowej we Wtoszech zostata przedsta-
wiona na wykresie 71 8.

WYKRES 7. Opieka dtugoterminowa z perspektywy poziomu centralnego

W ujeciu
przedmiotowym

W ujeciu
podmiotowym

Poziom centralny

Narodowa Agencja Opracowanie standardow
ds. regionalnej stuzby Zdrowia i rekomendacji (ustugi zdrowotne
Narodowa Komisja ds. i spoteczne)

definiowania i aktualizowania ustug Opracowanie wskaznikéw mierzacych

gwarantowanych obywatelom jakos¢ swiadczonych ustug
Instituto Nazionale di Previdenza Zarzadzanie jakoscia, monitorowanie

Sociale ustug
Servizio Sanitario Nazionale Polityka finansowa

Zrédto: Opracowanie wiasne na podstawie: Casanova G., Quality assurance policies and indicators for long-term in the UE
2012. Country Report Italy, 2012.

WYKRES 8. Opieka dtugoterminowa z perspektywy poziomu regionalnego

W ujeciu
podmiotowym

W ujeciu

TS Poziom regionalny

Wykonywanie polityki rzadowej

na poziomie regionalnym
Aziende Sanitarie Locali Dostarczanie ustug, zabezpieczanie
Podmioty regionalne oraz lokalne zasobow kadrowych,
(prowincje, gminy) Wspétfinansowanie ustug,
Ksztatcenie kadr wg opracowanych
programow

Zrédto: Opracowanie wiasne na podstawie: Casanova G., Quality assurance policies and indicators for long-term in the UE
2012. Country Report Italy, 2012.
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Swiadczenia pieniezne dla oséb starszych

Podstawowym sSwiadczeniem pienieznym dla osob starych jest emerytura.
Wbrew powszechnym opiniom W1osi otrzymujg stosunkowo niskie emerytury.
W 2011 r. srednia wysokosc emerytury we Wtoszech wyniosta 992,47 euro mie-
siecznie, w tym w przypadku kobiet 655,31 euro, aw przypadku mezczyzn 1271,1
euro. Na potnocy i w centrum kraju emerytury byty wyzsze niz na potudniu. Na
potnocy wynosity srednio 1053,22 euro, w tym 681,25 euro dla kobiet i 1387,86
euro dla mezczyzn. W centrum kraju byto to $rednio 1028,10 euro (odpowied-
nio: 664,051 1317,34 euro). Na potudniu Srednia wysokos$¢ emerytury wyniosta
812,26 euro, (572,711 97736 euro)?®. W 2011 r. az 85,5% samotnych starszych
0s6b pobierajgcych emeryture zyto ponizej granicy ubdstwa. Odsetek oséb ubo-
gich byt zréznicowany regionalnie. Na pétnocy byto to 7%, w na potudniu - 26%.
5,5% senioréw zyto w warunkach skrajnego ubdstwa, z czego 3,7% — na potnocy,
a7,2% - na potudniu kraju?°°.

Na wysokos¢ emerytury wptywa stosunkowo mtody wiek, w jakim Whosi kon-
czg aktywnosc zawodowa. W 2010 r. sredni wiek przejscia na emeryture wyniést
60,1 lat. Najczestsza przyczyna dezaktywizacji zawodowej oséb w wieku 50-64
lata byty: przejscie na emeryture oraz obowigzki rodzinne?®’.

Informacja na temat wysokosci emerytur oraz liczby emerytéw w 2012 r. zo-
stata przedstawiona w tabeli 31.

TABELA 31. Struktura swiadczeh emerytalnych wedtug Sredniej wysokosci
miesieczniew 2012r.

Wysokos¢ emerytur (w euro) Liczba emerytéw %

< 49999 7995586 33,9
500,00-999,99 7855496 33,3
1.000,00-1499,99 3211482 13,6
1500,00-1999,99 2081000 8,8
2000,00-2 999,99 1751265 74

205 De Pretto, Montemurro, 2012,s. 25.
200 pidem, s. 5-6.
207 Pugliese, 2011,s. 91, 85.

173



—
|1 o) System wsparcia 0s6b starszych w srodowisku zamieszkania - przeglad sytuacji, propozycja modelu

3000,00-4 999,99 509825 2,2

5000,00-9 999,99 164770 0,7

Zrédto: Trattamenti Pensionistici e Beneficiari [www.inps.it], 2012.

Z powyzszych danych wynika, ze 80% populacji emerytow pobiera swiadcze-
nia w wysokosci uniemozliwiajgcej im pokrycie petnych koszow opieki instytucjo-
nalnej, tj. minimum 1500 euro.

W finansowaniu i planowaniu pozostatych ustug, Swiadczonych na rzecz se-
nioréw, uczestniczg wtadze panstwowe, regionalne i prowincjonalne. Wsparcie
finansowe dla 0sob starych obejmuje, oprocz emerytur, takze takie Swiadczenia,
jak: indennita di accompagnamento oraz assegno di cura.

Indennita di accompagnamento®®® to Swiadczenie, ktore zostato ustanowione
w 1980 r. Jest ono formg grantu dla oséb niesprawnych (zaleznych), w tym starych,
ktére nie sa w stanie samodzielnie funkcjonowac i potrzebuja ciagtego wsparcia
w wykonywaniu codziennych aktywnosci zyciowych?®”. Warunkiem przyznania
Swiadczenia jest 100% niezdolnos¢ do pracy oraz koniecznos¢ uzyskania wsparcia
i opieki w wykonywaniu codziennych czynnosci. Chociaz zasitek nie ma charakteru
celowego, tzn. nie trzeba wskazywac precyzyjnie, na jaki cel zostanie on przezna-
czony, to powinien on zostac¢ wykorzystywany na sfinansowanie kosztow ustug
opiekunczych swiadczonych seniorom w srodowisku domowym lub w wyspecja-
lizowanych instytucjach. Przeciwnicy tego rozwigzania argumentuja, ze brak pre-
cyzyjnego wskazania, jakie ustugi winny byc¢ sfinansowane z przyznanego Swiad-
czenia i jakie instytucje moga je Swiadczy¢, sprzyja rozwojowi szarej strefy, ktora
oferuje ustugi o nizszym standardzie, ale jednoczesnie za duzo nizszg ceng?*.

Inny rodzaj wsparcia finansowego — assegno di cura — oferowany jest na po-
ziomie regiondw, a jego przyznanie poprzedzone jest przeprowadzeniem testu
dochodowego (Swiadczenie przystuguje osobom z dochodem rocznym ponizej
15 tys. euro). Dodatek jest przeznaczony dla osoéb znajdujgcych sie w ciezkiej
sytuacji finansowej i wymagajacych wsparcia. Jego zadaniem jest przedtuzenie
ich pobytu w Srodowisku domowym i opdZnienie momentu przejscia do instytu-
cji zewnetrznych typu stacjonarnego. Przyznane pieniadze pozwalajg na wybor

208 http://www.privatassistenza.it/news/anziani-litalia-e-un-paese-per-vecchi-e-il-ssn-e-costretto-ad-adeguarsi
207 1zz0, 2010, s. 18-19.
210 Da Roit, 2011, s. 3-4.
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podmiotu, ktory bedzie Swiadczyt ustugi opiekuncze iich rodzaju/zakresu. Z ustu-
godawcg zawierany jest kontrakt na sprawowanie minimum 20 godzin opieki w ty-
godniu®'t. Niektére regiony oferujg swoim seniorom vouchery na czesciowe po-
krycie kosztow zwigzanych z wykupieniem ustug opiekunczych. Réwniez w tym
przypadku mozliwy jest wybor swiadczeniodawcy.

W tabelach 321 33 zaprezentowano informacje dotyczace wysokosci srodkow
przeznaczonych na ustugi i dziatania spoteczne dla senioréw, w tym na wyptate
Swiadczen pienieznych oraz odsetka osob korzystajacych ze Swiadczen pieniez-
nych, innych niz emerytura, w poszczegolnych regionach Wtoch.

TABELA 32.Voucher assegno di cura - 2003i2011r.
Odsetek Odsetek

o . . . Odsetek Odsetek
regionow, ktore | regionow, ktore . . .
oferuja wsparcie | oferuja wsparcie SCIMOTONS SCHIOTOH:
— —— korzystajac‘ych korzystajac.ych
L . ze wsparcia ze wsparcia

dla seniorow dla senioréow w2003+ w2011 r

w2003r. w2011r. : :
Wrtochy 35,8 51,0 0.4 0,5
Poétnocny zachod 53,0 774 0,4 0,6
Piemonte 60,7 934 0,3 0,7
Valle d'’Aosta 0,0 14 0,0 0,8
Liguria 12,8 91,9 0,1 0,6
Lombardia 55,6 66,4 0,5 0,5
Polnocny wschod 83,2 73,2 1,2 1,3
Trentino Alto Adige 100,0 100,0 0,2 0,2
Veneto 81,6 921 11 2.8
Friuli-Venezia Giulia 58,4 48,6 0,8 0,7
Emilia Romagna 721 40,2 15 0,3
Centrum 69 27,0 01 01
Toscana 13,2 293 0.1 0,3

211 bidem, 2011, s. 3-4, 6.
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Umbria 239 14,1 0,1 0,0
Marche 24 54,0 04 0,2
Lazio 0.8 11,4 0,0 0,0
Potudnie 1,6 13,1 0,0 01

Abruzzo 0,0 21,3 0,0 0,2
Molise 0,0 3,7 0,0 0,0
Campania 4.0 58 0,0 0,1
Puglia 0,8 13,6 0,0 01
Basilicata 1,5 41,2 0,0 03
Calabria 0,7 10,5 0,0 0,0
Wyspy 0,3 254 0,0 0,4

Sycylia 0,0 42,6 0,0 0,5
Sardegna 0,5 77 0,0 0,1

Zrédto: http://dati.istat.it/Index.aspx?DataSetCode=DCIS_ASSIDOM&Lang=
Jak wynika z danych przedstawionych w powyzszej tabeli, ze Swiadczen ofero-
wanych przez regiony korzysta niewielki odsetek senioréw.

TABELA 33. Wydatki na ustugi i dziatania spoteczne dla oséb starszych w 2003

i2011r.
| omvawao0r | woverowannir

Wtochy 1311119273 1388004 602

Pétnocny zachod 431895208 440459 677

Piemonte 115842 985 130279 740
Valle d'’Aosta 19082762 25344589
Liguria 47409 157 45129558
Lombardia 249560304 239705790
Potnocny wschod 427112402 390156427

Trentino Alto Adige 76579010 61771891
Veneto 35856322 120656 582
Friuli-Venezia Giulia 61819073 79956024
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Emilia-Romagna 140559735 127771930
Centrum 216953067 295659862

Toscana 103170945 121060562
Umbria 12130074 10652227
Marche 24328971 22892717
Lazio 77323077 141054 356
Potudnie 120358006 132451107

Abruzzo 8854619 16 567 502
Molise 5373520 3076841
Campania 2953862 47032736
Puglia 31468974 48623450
Basilicata 4702099 6796270
Calabria 6727363 4956521
Wyspy 114800590 129277529

Sycylia 68754393 62906 354
Sardegna 46046197 66371175

Zrédto: http://dati.istat.it/Index.aspx?DataSetCode=DCIS_ASSIDOM&Lang=

Wydatki na ustugi i dziatania spoteczne dla seniorow nie ulegty znacznemu
zwiekszeniu w ciggu 8 lat. Wzrost wydatkéw jest bardziej widoczny na potudniu,
co wigze sie z wiekszym zapotrzebowaniem senioréow tam mieszkajacych na
wsparcie ze strony panstwa. Seniorzy zamieszkujacy na potnocy i w centrum cie-
szg sie lepszym zdrowiem, sg bardziej samodzielni i tym samym wykazuja mniejsze
zapotrzebowanie na korzystanie ze wspomnianego wsparcia.

Ustugi swiadczone w mieszkaniach

Wtochy sg nastawione na aktywizacje seniora i utrzymywanie jego niezalezno-
sci w Srodowisku domowym tak dtugo, jak jest to mozliwe??. W zwigzku z tym wiele
uwagi przywigzuje sie do opieki sprawowanej w srodowisku domowym seniora.

212 Landuzzi, 2011,s. 27.
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Duza role w dostarczaniu ustug opiekunczych w srodowisku domowym se-
niora odgrywa rodzina, gdyz ,Wtochy cechuje model interwencji spoteczne;j
opierajacy sie mocno na rodzinie, jako dawcy indywidualnej opieki i wsparcia”?*3.
Rodzina jest wspierana przez sektor organizacji pozarzadowych. Panstwo
przejmuje opieke nad seniorem, dopiero wtedy, gdy rodzina nie jest w stanie jej
zapewnic.

Starzenie sie spoteczenstwa jest sporym wyzwaniem dla wtoskiej polityki spo-
tecznej, zwtaszcza w potaczeniu z przemianami demograficznymi i spotecznymi.
W latach 90. XX w. zaproponowano zmiany polegajgce m.in. nawprowadzeniu fun-
duszu na opieke dtugoterminowa. Nie zostat on jednak wprowadzony. Propozycja
zostata ponowiona po roku 2001. Poczatkowo zamiast funduszu wprowadzono
dodatek dla rodzin zatrudniajacych regularnie prywatne opiekunki srodowisko-
we? W 2006 r. zainicjowano uruchomienie funduszu opieki dtugoterminowej. Ta
innowacja nie taczyta sie jednak ze zmianami w strukturze organizacyjnej opieki
dtugoterminowej, zatem ograniczyta sie do przekazania wiekszych pieniedzy ze
strony rzadu do samorzaddw lokalnych i regionalnych.

Obowiazek opieki nad seniorem obcigza gtownie kobiety. Sg to przewaznie
kobiety w srednim wieku, ktére petnig jednoczesnie wiele rél rodzinnych i zawo-
dowych, co uniemozliwia im poswiecenie sie w petni opiece nad seniorem?'>. Te
czynniki wptynety na zmiane struktury wspétczesnej rodziny wtoskiej. Nastgpito
przejscie od rodzinnego modelu opieki do modelu opieki wspdlnie z migrantem
w rodzinie. Publiczny system swiadczenia opieki dla senioréw ograniczono?*é.

Od 2008 r. zaczeto promowac ustugi Swiadczone przez badante jako elastycz-
na ustuge, lepiej dopasowana do potrzeb rodziny?. Badante to gtownie kobiety,
pochodzace najczesciej z krajow wschodnich, sprawujgce opieke nad osobami
starymi. Przez dtugi okres czasu ich prawa nie byty regulowane. Obecnie badan-
te, ktére sg zatrudnione legalnie i mieszkajace z pracodawcg, majg prawo do wy-
zywienia; mieszkajgce oddzielnie, ale pracujgce minimum 6 godzin dziennie - do
jednego positku w miejscu pracy. Maksymalny wymiar czasu pracy dziennej to
10 godzin - przy zamieszkaniu z pracodawcg i 8 godzin w razie zamieszkiwania

213 |es, Bernini, 2010, s. 12.
2% Ibidem, s. 74.

215 Landuzzi, 2011, s. 26.
216 Les, Bernini, 2010, s. 69.
2V Ibidem,s. 75.
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oddzielnie. Wymiar urlopu wynosi 26 dni. Badante przystuguje dodatkowy urlop
ptatny — w wymiarze 16 godzin dla mieszkajacych z pracodawcg i 12 godzin -
dla mieszkajacych oddzielnie, ale pracujacych minimum 30 godzin w tygodniu.
Na poziomie regionalnym istniejg instytucje, ktore zajmuja sie doborem badante
do rodzin w oparciu o kryteria wskazane przez dang rodzine.

Witoskie prawo imigracyjne przewiduje okreslong liczbe migrantow, ktéra
moze przybyc¢ do Wtoch w danym roku. Ze wzgledu na duze zapotrzebowanie na
ustugi opiekuncze, w przypadku badanti limity zostaty zwiekszone. ,Zamiast re-
formowania przestarzatego systemu rodzinnej opieki dtugoterminowej, kolej-
ne rzady wybieraty polityke instytucjonalizacji modelu pracownika migracyjnego
Swiadczacego ustugi opiekuncze™?'®. tatwiejsza okazata sie polityka zezwolen
na wjazd i regulacja statusu prawnego opiekunéw migracyjnych niz wprowadze-
nie w zycie powaznej reformy sektora opieki dtugoterminowe;j”??.

Seniorzy, ktérzy nie chca lub nie moga skorzystac z opieki rodziny lub badante,
moga skorzystac z ustug swiadczonych przez wyspecjalizowane instytucje. Szacu-
jesie, ze tylko 1% populacji 65+ korzysta z takiego rozwiazania??°.

Do ustug swiadczonych w domach senioréw, przez wyspecjalizowane podmio-
ty, mozna zaliczyc¢:

o Opieke paliatywng (hospicjum domowe) - jest ona finansowana gtownie przez
uzytkownikow. Opiekunowie, pielegniarki, a w razie potrzeby takze lekarze
przychodza do domu chorego z czestotliwoscig odpowiadajaca zapotrzebo-
waniu naich ustugi.

e Monitoring z systemem alarmowym - ustuga jest oferowana przez podmio-
ty prywatne i optacana przez uzytkownikow. Ma na celu zwiekszenie bezpie-
czenstwa senioréw, zwtaszcza mieszkajacych samotnie.

e SAD (Assistenza Domicilare Socio-Assistenziale) obejmuje ustugi swiadczone
przez wyspecjalizowanych opiekundw, takie jak zabiegi z zakresu higieny oso-
bistej, pomocy przy wstawaniu, kapieli, pomoc w przemieszczaniu sie, dostar-
czanie positkow, zakupy (stopien samodzielnosci seniora, a tym samym zapo-
trzebowanie na pomoc, mierzone jest wedtug skali ADL Katza).

218 |bidem,s.77.
21 |bidem, s. 79.
220 http://www.privatassistenza.it/news/anziani-litalia-e-un-paese-per-vecchi-e-il-ssn-e-costretto-ad-adeguarsi/
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o ADI (Assistenza Domicilare Integrata con Servizi Sanitari) - kompleksowa opieka
domowa, obejmujaca ustugi zdrowotne zintegrowane z ustugami spotecznymi.

o AID (Assistenza Infermistica Domicilare) - pielegniarska opieka domowa, obej-
muje: zmiane opatrunkdw, kontrole zwieraczy, pobieranie krwi, wlewy zylne,
zastrzyki, podawanie lekdw usmierzajacych bol, zabiegi dotyczace sztucznych
przetok (stomie), pomoc rodzinie w opiece nad seniorem.

e Telesoccorso - ustuga polegajgca na udzieleniu seniorowi pomocy w nagtych
wypadkach; umozliwia nawigzanie potaczenia z operatorem, ktory zawiado-
mi odpowiednie stuzby i bedzie posredniczyt w dostarczeniu ustug, z ktérych
chce skorzystac senior.

e Telemedycyna - dzieki zastosowaniu nowoczesnych technologii umozliwia
kontrolowanie stanu zdrowia seniora na odlegtosc, oraz udzielenie mu pomocy
medycznej w sytuacji zagrozenia jego zdrowia lub zycia

e Pronto salute - to ustuga polegajaca na dostarczeniu do domu lekéw zamo-
wionych przez telefon przez seniora, ktory na skutek ztego stanu zdrowia nie
jest w stanie sam wykupic¢ recepty. Ustuga jest realizowana w okreslonych
aptekach.

o Dostarczenie do domu ksigzek z biblioteki, ktére zostaty wezesniej zamdwione
telefonicznie przez seniora. Dostawa jest realizowana 1-2 razy w tygodniu.

o Dostarczenie do domu positkdw zamowionych przez seniora. Ustuga jest reali-
zowana przez pracownikéw firmy, ktéra wygrata przetarg.

o CAAD - (Centro Provinciale per I'Adattamento dell’ Ambiente Domestico). Zespot
multidyscyplinarny sktadajacy sie z architekta, fizjoterapeuty, pracownika spo-
tecznego, inzyniera, udziela seniorowi i jego rodzinie kompleksowej porady
z zakresu mozliwosci dostosowania mieszkania do jego potrzeb zwigzanych
Z postepujgca niesprawnoscia. Dostosowanie mieszkania polega na likwida-
cji barier architektonicznych (np. wysokie progi) i zamontowaniu elementéw
przydatnych w poruszaniu sie po mieszkaniu oraz niezaleznym korzystaniu
Z niego (np. porecze przy wannie).

W tabelach 341 35 zostaty zaprezentowane dane statystyczne obrazujace od-

setek regionow oferujgcych ustugi w ramach SAD oraz ADI, jak réwniez odsetek
seniorow korzystajacych z tych ustug w latach 20031 2011.

180



Wsparcie os6b starszych w srodowisku zamieszkania we Wtoszech

TABELA 34.SAD - Assistenza Domicilare Socio-Assistenziale - 2003i2011r.

Odsetek gmin Odsetek gmin

w poszc'zegol- w poszc'zegol- Odsetek Odsetek
nych regionach, nych regionach, o .

. . . ) seniorow, seniorow,
ktoére oferuja ktoére oferuja . )
ustugi opieki ustugiopieki | OrZystajacych | korzystajacych

domogwePte ° domogwel'jte ° z ustugiw 2003r. | zustugiw 2011r.
1eee J¥€80 | (121000s6b) | (na100o0s6b)
typu dla senioréw | typu dla senioréw
w2003r. w2011r.

Whochy 799 871 1,8 0,5

Pétnocny zachod 85,9 91,0 1,6 0,6
Piemonte 949 96,2 1.4 0,7
Valle d’Aosta 78,4 83,8 39 0,8
Liguria 98,3 98,3 12 0,6
Lombardia 775 86,2 1.8 0,5
Potnocny wschod 90,0 94 4 19 1,3
Trentino Alto Adige 100,0 100,0 35 0,2
Veneto 88,5 94,0 1,7 04
Friuli-Venezia Giulia 84,0 100,0 2,6 2.8
Emilia-Romagna 89,7 88,2 1,6 0,3
Centrum 770 84,3 14 0.1

Toscana 92,0 941 21 0,3
Umbria 81,5 859 0,6 0,0
Marche 72,8 79,5 0,9 0,2
Lazio 67,2 79,6 11 0,0
Potudnie 62,3 773 15 0.1

Abruzzo 94,8 96,1 2,5 0,2
Molise 78,7 73,5 3,6 0,0
Campania 78,2 89,1 1,7 0,1
Puglia 51,6 86,4 09 01
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Basilicata 51,1 80,2 12 0,3
Calabria 21,5 42,1 0,9 0,0

Wyspy 82,5 84,9 35 04
Sycylia 73,3 777 35 0,5
Sardegna 92,0 92,3 3.8 0.1

Zrédto: http://dati.istat.it/Index.aspx?DataSetCode=DCIS_ASSIDOM&Lang=

TABELA 35. ADI - Assistenza Domicilare Integrata con Servizi Sanitari (zintegrowana
opieka domowa) - 2003i2011r.

Odsetek Odsetek
reglon?w, ktorte reglon?w, ktotje Odsetek Odsetek
oferuja ustugi oferuja ustugi . .
o . o, . seniorow, seniorow,
opieki domowej | opieki domowej . .
tego typu R korzystajacych korzystajacych
§OEYPH O typt z ustugiw 2003r. | zustugiw 2011 r.
dla seniorow dla senioréw
w2003r. w2011r.
Wrtochy 29,6 444 04 0,6
Potnocny zachdd 32,5 43,7 0,2 04
Piemonte 543 86,2 0,2 0,9
Valle d’Aosta 0,0 28,4 0,1 0,5
Liguria 31,1 179 0,1 0,1
Lombardia 172 15,2 0,2 0,2
Potnocny wschod 51,3 66,6 0,9 18
Trentino Alto Adige 0,0 82,5 0,0 0,2
Veneto 793 88,1 15 4,0
Friuli-Venezia Giulia 39,7 33,9 0,2 0,2
Emilia Romagna 44.6 414 0,6 0,5
Centrum 359 48,4 0,3 0,5
Toscana 777 75,6 0,5 0,7
Umbria 18,5 511 0,6 0,8
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Marche 6,1 6,3 0,1 0,1
Lazio 278 53,7 0,2 04
Potudnie 13,9 394 0,4 0,2

Abruzzo 42,6 70,2 0,2 0,2
Molise 3,7 1,5 0,1 0,0
Campania 10,3 45 0,8 0,2
Puglia 174 53,5 0,2 01
Basilicata 15 16,8 0,0 01
Calabria 2,2 19,8 0,1 01
Wyspy 8,2 143 0,1 0,1

Sycylia 79 12,8 0,1 0,1
Sardegna 8,5 15,9 0,1 0,1

Zrédto: http://dati.istat.it/Index.aspx?DataSetCode=DCIS_ASSIDOM&Lang=

Jak wynika z danych przedstawionych w powyzszych tabelach, odsetek osob
korzystajacych z oferowanych ustug jest niski i nie ulegt znaczacemu zwiekszeniu
w ciggu osmiu lat.

W tabelach 36 i 37 przedstawiono informacje na temat sredniorocznej liczby
godzin przypadajacych na seniora korzystajacego z ustug Swiadczonych w ramach
ADI oraz sredniomiesieczny koszt opieki nad osobami starszymi w poszczegol-
nych regionach Wtoch.

TABELA 36. Liczba godzin rocznie w przeliczeniu na seniora z zakresu ADI -
zintegrowanej opieki domowejw 2010r.

Piemonte 14
Valle d’Aosta 61
Lombardia 19
Veneto 10
Friuli-Venezia Giulia 4
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Emilia Romagna 20
Toscana 22
Umbria 13
Marche 29
Lazio 16
Abruzzo 32
Molise 75
Campania 36
Puglia 43
Basilicata 54
Calabria 22
Sycylia 28
Sardegna 52
Trentino Alto Adige 26
Whtochy ogdtem 20

Zrédfto: Lassistenza agli anziani non autosufficienti in Italia 4°. Rapporto Tra crisi e ripartenza, 2013,'s. 17.

TABELA 37. Sredni wydatek miesieczny w 2010 r. na opieke domowa dla seniora
w przeliczeniu na regiony (w euro)

Piemonte 1629
Valle d’Aosta 4393
Lombardia 1826
Veneto 1628
Friuli-Venezia Giulia 2352
Emilia Romagna 1822
Toscana 2842
Umbria 2632
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Marche 2339
Lazio 2950
Abruzzo 1866
Molise 937

Campania 1483
Puglia 1539
Basilicata 1424
Calabria 1004
Sycylia 1665
Sardegna 3255
Trentino Alto Adige 3506
Wtochy ogdtem 2014

Zrédto: Lassistenza agli anziani non autosufficienti in Italia 4°. Rapporto Tra crisi e ripartenza, 2013, s. 18.

Jak wida¢, koszt opieki jest zroznicowany w poszczegdlnych regionach, przy
czym réznica miedzy regionami, ktore osiggnety najwyzszy i najnizszy wynik, jest
znaczaca. Najtaniej za ustugi Swiadczone w domach seniorow ptacono w 2010 r.
w Molise (937 euro miesiecznie), najwiecej w Valle d’Aosta (4393 euro miesiecz-
nie). Dosy¢ drogie byty takze ustugi Swiadczone w Trentino Alto Adige i w Sarde-
gnii (ponad 3 tys. euro miesiecznie).

Jak wynika z informacji zamieszczonych w tym podrozdziale, zapewnienie se-
niorowi mozliwosci aktywnego funkcjonowania w srodowisku domowym i op6z-
nienie jego przejscia do wyspecjalizowanych, zewnetrznych instytucji stanowi
priorytet wtoskiej polityki wobec oséb starych. Zwazywszy, ze gtéwnie rodziny
i badante sprawuja opieke nad seniorami w ich mieszkaniach, o czym $wiadczy
chociazby niski odsetek oséb korzystajacych z ADI i SAD, polityka spoteczna po-
winna sie rozwija¢ w kierunku zapewnienia im odpowiedniego wsparcia - finan-
sowego, edukacyjnego oraz majacego na celu prewencje wypalenia zawodowego,
wystepujgcego u opiekundw oséb starych i zaleznych.
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Instytucje pobytu czasowego i dziennego

Jak wspomniano wczesniej, opieka instytucjonalna nie cieszy sie duzym zain-

teresowaniem seniorow. Powodem tej sytuacji sa wysokie koszty swiadczonych
ustug, ktére czesto przekraczajg mozliwosci finansowe 0sob niesamodzielnych
i ich rodzin. Wtoscy seniorzy mogg skorzystac z ustug swiadczonych w domu, ale
takze z ustug Swiadczonych w instytucjach pobytu dziennego i czasowego oraz
czasowego pobytu stacjonarnego (catodobowego).

W niniejszym podrozdziale zostang pokrotce scharakteryzowane instytucje

pobytu czasowego i dziennego. Zaliczamy do nich:

Centra dzienne - instytucje potstacjonarne otwarte w dni powszednie (przez
okoto 7 godzin, chociaz niektore centra sg otwarte takze w dni wolne od pra-
cy). Istnieje mozliwosé pobytu przez czes¢ dnia lub w wybrane dni tygodnia.
Oferta jest przeznaczona dla osob w wieku 65+, ktore sg w pewnym stopniu
niesamodzielne. W centrach moze przebywac okoto 20 oséb jednoczesnie.
Zapewniajg one ustugi opiekuncze (prewencja, rehabilitacja) i spoteczne (roz-
rywka, terapia poprzez prace, animacja czasu wolnego). Ich gtéwnym zada-
niem jest odcigzenie rodziny w opiece nad seniorem. Koszt pobytu w centrum
dziennym jest ustalany w oparciu o dochéd seniora i jego rodziny.
Wyspecjalizowane centra pobytu dziennego - dla senioréw z zaburzeniami
poznawczymi, w tym z chorobg Alzheimera, powyzej 50. roku zycia. Pobyt
w centrum ma na celu opdznienie momentu przejscia do instytucji pobytu
stacjonarnego, spowolnienie wystapienia kolejnych etapéw i przebiegu cho-
roby, zmniejszenie problemow w funkcjonowaniu pacjenta, redukcje stresu
u rodziny, zapewnienie wspotpracy rodziny z profesjonalnymi stuzbami. Pobyt
jest ptatny, a wysokosc optat jest uzalezniona od dochodu pacjenta. Wyspe-
cjalizowane centra pobytu dziennego mogg by¢ prowadzone przez instytucje
prywatne.

Szpitale i oddziaty geriatryczne - czasowo przebywajg w nich seniorzy, kto-
rzy wymagaja intensywnej opieki medycznej (w szczegdlnosci osoby po ope-
racjach lub ktére doznaty gwattownego pogorszenia swojego stanu zdrowia).

Instytucje pobytu dziennego oraz instytucje oferujgce wsparcie czasowe

sg przyktadem wsparcia oferowanego opiekunom rodzinnym seniorow. Dzieki
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takim rozwigzaniom moga oni taczy¢ wykonywanie pracy zawodowej z opieka
nad seniorem.

W kolejnym podrozdziale zostang szerzej omowione inne mozliwosci wsparcia

opiekunow, jak réwniez oferta aktywizujgca - skierowana do senioréow samodziel-
nych, cieszacych sie stosunkowo dobrym stanem zdrowia.

Inne instytucje dziatajace w i dla sSrodowisk lokalnych adresowane
dla oséb starszych. Inne rozwigzania

Sprawni i cieszacy sie dobrym stanem zdrowia seniorzy majg mozliwosc sko-

rzystania z szerokiej oferty ustug oferowanych w ich srodowiskach lokalnych. Na-
lezg do nich:

221

Kluby/zrzeszenia seniorow - umozliwiajace sprawnym seniorom spedzenie
czasu w swoim towarzystwie, wspdlne gotowanie positkow, wyjscia do muze-
Ow czy teatrow, rozwijanie wtasnych pasji i talentéw.

Uniwersytety trzeciego wieku (UTW) - umozliwiajace seniorom rozwijanie ich
zainteresowan oraz rozwijanie talentow. Oferta UTW jest bardzo zroznicowa-
na. Poczawszy od kursow komputerowych i jezykowych, po wyktady z historii
sztuki lub architektury. Udziat w zajeciach ma duze znaczenie dla socjalizacji
0sob starych, poprzez integrowanie ich ze srodowiskiem i zapobieganie wy-
kluczeniu spotecznemu.

W domach pobytu statego przeznaczonych dla senioréw niesprawnych (odpo-
wiednik naszych domow pomocy spotecznej) znajduja sie tézka przeznaczone
do pobytu czasowego seniorow, ktory jest realizowany w ramach ,przerwy
w opiece nad seniorem”??!. Przerwa moze trwac¢ maksymalnie 30 dni, a jej
koszt jest finansowany ze srodkéw Funduszu Regionalnego dla osob niespraw-
nych???, Po tym okresie senior wraca do domu, a opieke nad nim przejmuje
cztonek rodziny.

Ustugi wolontariuszy - swiadczone nie tylko przez osoby mtodsze dla osob
starszych, ale takze przez osoby starsze dla 0séb starszych oraz przez osoby
starsze dla oséb mtodszych. Dzieki wolontariuszom seniorzy majacy problem

Przerwa w opiece nad seniorem przystuguje opiekunom rodzinnym.

222 7 tego funduszu dofinansowane sa takze koszty: pobytu senioraw domach stacjonarnych, pobytuw centrach dzien-

nych, ustug $wiadczonych w domach (assegno di cura).
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Z poruszaniem sie, ze wzrokiem lub stuchem, nie s skazani na pobyt w domach
i moga wyjs¢ na spacer, do teatru lub kina czy po prostu porozmawiac.

e Inng interesujgca oferta skierowang do senioréw jest bezptatne ubezpie-
czenie 0s6b 65+ od nastepstw kradziezy/rabunku. Umozliwia ono czescio-
we pokrycie kosztéw wystawienia nowych dokumentow, naprawy uszko-
dzonych drzwi i okien, o ile do ich uszkodzenia doszto w wyniku wtamania/
rabunku.

o Dla senioréw organizowane sg takze akcje typu: lato i zima w miescie. W ra-
mach takich przedsiewzie¢ seniorzy moga wyjezdzac na wycieczki, chodzi¢ do
kina czy teatru, uczestniczyc w zajeciach sportowych.

e W poszczegdlnych regionach Wtoch znajdujg sie takze punkty informacyjne,
gdzie seniorzy moga uzyskac informacje np. na temat ochrony przed szkodli-
wymi skutkami upatéw; mozliwosci uczestniczenia w projektach realizowa-
nych dla senioréw w danym regionie itp.

Seniorzy moga skorzystac takze ze: znizki na korzystanie ze srodkéw transpor-
tu publicznego w obrebie danego regionu; znizki na bilety do teatréw, kin i muzedw;
znizki na optaty za energie i gaz lub wode; znizki w restauracjach. Majg mozliwos¢
wziecia mikrokredytu w sytuacji wystgpienia przejsciowych probleméw finanso-
wych. Moga takze skorzystac z ustug asystenta zakupowego (pomagajacego w ro-
bieniu zakupow) lub asystenta pomagajacego w zatatwianiu spraw urzedowych.

Poszczegdlne regiony Wtoch - dbajac o dostosowanie przestrzeni publicznej
do potrzeb senioréw likwidujg bariery architektoniczne oraz inne niedogodnosci,
utrudniajgce przemieszczanie sie osobom niesprawnym, zakupujg srodki trans-
portu publicznego dostosowane do potrzeb osdb starych i niepetnosprawnych,
dofinansowujg koszty remontu budynkéw prywatnych, np. koszty zamontowa-
nia wind czy poreczy przy schodach.

Instytucje statego pobytu dla oséb starszych

W ostatnim podrozdziale zostana scharakteryzowane instytucje statego po-
bytu dla seniorow, realizujgce ustugi z zakresu opieki dtugoterminowej. We Who-
szech sg to domy pobytu statego (Residenze Sanitarie Assistenzaili - RSA) oraz
mieszkania chronione (case protette).
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RSA?%® w celu podjecia dziatalnosci musi uzyskac¢ akredytacje wtadz samo-
rzadowych. W RSA swiadczone sg ustugi spoteczne i zdrowotne dla osdb nie-
petnosprawnych i starych, ktére nie moga byc objete opiekg domowa. Zgodnie
ze standardem powinno znajdowac sie w nich 20-120 t6zek. Na kazde 10-20
t6zek powinny przypadac: pokdj socjalny, kuchnia, jadalnia, toaleta, tazienka dla
niepetnosprawnych, miejsce na narzedzia, miejsce na Smieci, w petni wyposazony
pokdj rehabilitacyjny, punkt ambulatoryjny. Ponadto na terenie placéwki powinny
sie znajdowac: miejsce dla sprawowania kultu religijnego, bar, salon, teren zielony,
np. ogrodek, zaktad fryzjerski. Na osobe powinno przypadac 12 m? pokoju, przy
dwoch osobach - 18 m?, przy trzech - 26 m?. Temperatura w pomieszczeniach
powinna wynosi¢ powyzej 20 stopni C w zimie i ponizej 28 stopni C w lecie. W po-
koju ambulatoryjnym winny znajdowac sie urzadzenia medyczne i leki mogace byc¢
zastosowane w sytuacji nagtej potrzeby. Personel RSA powinien dbac o poszano-
wanie godnosci, wolnosci, prywatnosci, prawa do religijnych praktyk pensjonariu-
szy. Pacjenci winni by¢ traktowani podmiotowo.

W zaleznosci od potrzeb powinni uzyska¢ opieke pielegniarska, leki, ustu-
gi rehabilitacyjne, ustugi dietetyczne, ustugi medyczne, transport. Do personelu
zatrudnionego w RSA zalicza sie: lekarzy, pielegniarki, pracownikéw socjalnych,
psychologodw, dietetykdw, rehabilitantdw??4.

RSA dzielg sie na:

o Residenze assistenziali — Swiadczace ustugi na rzecz sprawnych osob, w tym
senioréw;

o Residenze sanitarie assistenziali — Swiadczace ustugi na rzecz pacjentéw zalez-
nych, w tym seniorow.

Szacuije sie, ze jedna osoba na cztery w wieku 65+ moze znalez¢ sie w RSA??°,
Mieszkania chronione - sg dostosowane do potrzeb oséb starszych i mniej spraw-
nych. Stanowig alternatywe dla pobytu w instytucjach stacjonarnych. Zapewniaja
autonomie, podtrzymuja wiezi z rodzing i ze srodowiskiem, pozwalajg zachowac

223 W 2011 roku: na potudniu Wtoch na 1000 oséb przypadato 3 tdzka, na potnocy - 9,5; 67% tézek znajdowato sie na
potnocy kraju; 74% tozek byto przeznaczonych dla oséb niezaleznych (samodzielnych); 76% tézek byto zajete przez
osoby 65+, z tego 50% - przez osoby w wieku 80+, gtownie przez kobiety; 62% tdzek zapewniat prywatny sektor;
w RSA mieszkato: na pétnocy 30 oséb w wieku 65+ na 1000 oséb, na potudniu - 10 oséb na 1000 (Pugliese, 2011,
s.130).

224 Casanova, 2012.

225 Landuzzi, 2011, s. 37.
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niezaleznosc. Sg przeznaczone dla osdb w wieku 65+, sprawnych lub czesciowo
sprawnych. Zapewniaja wsparcie domowe potaczone z siecig ustug socjalnych
i spotecznych na danym terenie. Zapobiegaja izolacji i osamotnieniu seniora.

Pobyt w placowkach RSA jest dosyc kosztowny. W pierwszej kolejnosci do po-
krycia kosztow zobligowani sa seniorzy oraz cztonkowie ich rodzin. W sytuacji, gdy
te optaty nie sgwystarczajace, pobyt jest dofinansowany przez wtadze regionalne.

RSA i mieszkania chronione ciesza sie wiekszym zainteresowaniem na pétnocy
kraju niz na potudniu, gdzie ciezar opieki spoczywa gtownie na rodzinach.

Zamiast podsumowania

1. Whtosi nie posiadaja jednolitej i spojnej polityki wobec oséb starych.

2. Chociaz istnieje wiele mozliwosci skorzystania ze wsparcia w opiece nad se-
niorem w srodowisku zamieszkania, ciezar opieki nad seniorem spoczywa
na rodzinach.

3. Alternatywa wobec opieki sprawowanej przez rodziny jest opieka sprawowa-
na przez badante, poniewaz opieka instytucjonalna jest kosztowna i przerasta
mozliwosci finansowe wielu senioréw iich rodzin.
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Wsparcie osob starszych w srodowisku zamieszkania
w Szwecji

Wprowadzenie

Szwecja w raporcie ONZ ,Global Agewatch Index 2013” zostata zaklasyfiko-
wana jako najbardziej przyjazny kraj dla oséb starszych??. Ranking byt oparty na
szeregu wskaznikow. Wydaje sie, ze ich korzystny bilans w przypadku Szwecji to
efekt zaréwno ogolnych warunkow wynikajgcych z nordyckiego modelu rozwoju,
jak i dziatart bezposrednio odnoszacych sie do pomysinego starzenia sie i staro-
sci. W ponizszym opracowaniu zostanie omowiona tylko druga grupa czynnikéw,
aczkolwiek i one w niematym stopniu wyrastajg z ogélnych zatozen szwedzkie-
go modelu dobrobytu. Wydaje sie, ze jednym z owych czynnikow sg dziatania
na rzecz umozliwienia pozostawania w domu i dotychczasowym srodowisku oso-
bom starszym, nawet tym najbardziej zaawansowanym wiekiem. Przyczynia sie
do tego system ustug otrzymywanych w domu i lokalnej spotecznosci, w ramach
potstacjonarnego wsparcia dziennego i czasowego, a takze instrumenty na rzecz
nieformalnych opiekunow.

Sytuacja demograficzna i zdrowotna

Szwedzkie spoteczenstwo, podobnie jak to ma miejsce w innych krajach rozwi-
nietych, podlega procesom starzenia sie. W przypadku Szwecji proces ten zaszedt
szczegdlnie daleko, czego efektem jest to, ze mamy do czynienia z jednym z naj-
starszych spoteczenstw na swiecie. W 2010 r. udziat oséb w wieku poprodukcyj-
nym wynosit 18% przy sredniej dla OECD na poziomie 15%, zas oséb w wieku
80+ - okoto 5,3% przy srednio 4% w krajach OECD.

226 ONZ 2018.
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Co wiecej udziat starszych i najstarszych mieszkancow ma wzrosngc w nad-
chodzacych dekadach. Szacuje sie, ze w 2050 r. co czwarty mieszkaniec Szwecji
bedzie miat przekroczone 65 lat, zas co dziesigty - 80 lat??’. Prognoze te przed-
stawia tabela 38.

TABELA 38. Prognoza demograficzna dla Szwecji - liczba i udziat oséb w wieku 65+

i80+
EIEICEEN
w danym wieku
65+ (%) 173 21,2 22,9 239 23,6
65+ (min) 1,56 2,05 2,03 2,46 247
80+ (%) 54 54 7,6 79 8,7
80+ (tys.) 487 525 763 812 912

Zrédto: SALAR 2006.

Bardzo wysoki - nawet na tle krajow UE — udziat osob sedziwych w spoteczen-
stwie wynika z wysokich wskaznikéw dtugosci zycia zaréwno kobiet, jak i mez-
czyzn, ktorzy jednak takze w Szwecji zyja srednio o kilka lat krécej niz kobiety.
W najblizszychlatach te roznice moga ulec sptaszczeniu, co moze rowniez wptynaé
nastrukture potrzeb opiekunczych (np. za sprawa zmniejszenia udziatu samotnych
kobiet w wieku podesztym przy jednoczesnym zwiekszeniu liczby gospodarstw,
w ktorych dwie osoby wymagajg mniejszej lub wiekszej opieki). Warto w tym mo-
mencie nadmieni¢, ze w 2011 r. do ustawy o Swiadczeniach socjalnych dodano
punkt mowiacy o prawie pobytu razem dla zyjacych ze sobg od lat par - nawet
w obliczu koniecznosci przeniesienia sie do segmentu specjalnie przygotowanego
dla seniorow i 0sob niesamodzielnych, mieszkalnictwa w formie instytucjonalnej
lub formach posrednich miedzy instytucja a zwyktym mieszkaniem.

Co istotne, mimo dtugowiecznosci dynamika starzenia sie spoteczenstwa
w najblizszych dekadach moze sie okazac nieco wolniejsza niz w krajach rozwi-
nietych, ktore dotad uchodzity za wzglednie mtode - jak Polska, ktdra niebawem
moze okazac sie jednym z najstarszych spoteczenstw w Europie. Owa zamiana
miejsc wynika takze z tego, ze w Szwedji jest wzglednie wysoki wspdtczynnik

227 The future needs for care, 2010.
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dzietnosci, zblizajacy sie do poziomu zastepowalnosci pokolen, podczas gdy Pol-
ska ciggnie sie wcigz w ogonie rankingdw pod tym wzgledem. Te rdznice to po-
niekad takze rezultat skutecznej polityki rodzinnej. Duze znaczenie ma takze do-
datnie saldo migracji w tym kraju (dla ktérego rozwiniete rozwigzania spoteczne
stanowig takze swoisty pull factor). Procesy te - cho¢ bezposrednio nie odnosza
sie do polityki wobec starosci - majg niebagatelny wptyw na kwestie opieki dtu-
goterminowej. Determinuja bowiem wskazniki obcigzenia demograficznego, a po
czesci okreslajg proporcje miedzy ludnoscig pracujgca aktualnie na dobrobyt, atg
korzystajaca z jego owocdw w formie ustug dla oséb starszych czy niesamodziel-
nych. Warunkiem zachowania korzystnej struktury spoteczno-demograficznej sa
jednak nie tylko liczebne proporcje miedzy poszczegodlnymi kohortami, ale row-
niez - odnotowywane w Szwecji - wysoka stopa zatrudnienia, a takze wysoki
poziom zdrowia i samodzielnosci ograniczajgce globalny koszt dtugoterminowej
opieki wysokiej jakosci.

Dtugos¢ zycia w zdrowiu jest w Szwecji jedng z najwyzszych wsréd kra-
jow rozwinietych na swiecie. Przyktadowo w 2007 r. przewidywana dtugosc zycia
w zdrowiu wynosita w tym kraju 75 lat dla kobiet i 72 dla mezczyzn, podczas gdy
w Polsce wskazniki te wynosity odpowiednio 701 64 lata??8. Méwigc krétko, Szwe-
dzi nie tylko statystycznie zyja dtugo, ale tez zyja dtugo w zdrowiu. Mozliwosc
przezycia w zdrowiu przez wiele lat moze wigzac sie z ogdlnie korzystnymi wa-
runkami tadu spotecznego (wysoki poziom stabilnosci zyciowej, niski poziom nie-
rownosci, wysoki kapitat spoteczny, niskie zagrozenie ubdstwem i wykluczeniem,
ktore wszak rowniez przektadajg sie na zdrowie), ale takze z czynnikami bezpo-
Srednio wpisujacymi sie w polityke zdrowego starzenia sie. Duze znaczenie ma tu-
tejszy rozwoj opieki geriatrycznejidostep do niej. Szwecja jest pod tym wzgledem
Swiatowym liderem. European Union Geriatric Medicine Society kilka lat temu
podawata, ze w kraju tym na 100 tys. mieszkancéw przypada 7,7 geriatrow, pod-
czas gdy w sasiedniej Danii ponad dwa razy mniej - 3,1, w Hiszpanii i Niemczech
- 2,2, za$ w Polsce zaledwie 0,222%. Ow wysoki wspdtczynnik w Szwecji sprawia,
ze opieka geriatryczna moze miec charakter bardziej zindywidualizowany i daje
szanse na rzeczywiscie kompleksowe spojrzenie na zdrowie starszego pacjenta.

228 European health report, 2009.
229 por. Bien, 2012,s. 154.
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Dosc¢ ciekawym rozwigzaniem stosowanym w szwedzkiej stuzbie zdrowia jest
praktyka przepisywania przez lekarza nie tylko lekéw, ale takze adekwatnej do
stanu zdrowia aktywnosci ruchowej (czesto w potaczeniu z przepisywaniem od-
powiednich lekarstw). W tym sensie sektor zdrowotny nie tylko Swiadczy opieke,
ale stymuluje do samoopieki. Szwedzkich senioréw cechuje zreszta nie tylko duza
popularnos¢ aktywnosci ruchowej, ale ogdlnie spotecznej, co tez rzutuje na ich
psychofizyczna kondycje.

Polityka spoteczna i opieka wobec senioréw w Szwecji

System polityki spotecznej w Szwecji wpisuje sie w socjaldemokratyczny mo-
del polityki spotecznej obecny w mnigjszym lub wiekszym stopniu w krajach Pot-
wyspu Skandynawskiego i Islandii (stad tez nazywany jest modelem nordyckim).
Warto o tym wspomniec, gdyz stanowi to takze ramy dla dobrobytu, jakim moga
cieszyc sie seniorzy, zwtaszcza w fazie niesamodzielnosci. Na owe cechy modelo-
we sktada sie przede wszystkim rozlegta sfera panstwowego dobrobytu, zasilane-
go gtéwnie z wysokich, progresywnych podatkow. Ustugi publiczne sg wysokiegj
jakosci i dostepne powszechnie, przydzielane w zaleznosci od potrzeb w réznych
fazachisytuacjach zyciowych, a nie od testu dochodowego. Dominujaca technika
zabezpieczenia to zaopatrzenie spoteczne (czyli Swiadczenia finansowane z po-
datkow, niezaleznie od aktualnej czy wczesniejszej sytuacji dochodowej jednostki,
ani od optacania sktadek przez nig czy jej cztonkdw rodziny). Ponadto w zapewnia-
niu dobrobytu duza role odgrywa panstwo, a mniejsza rynek i rodzina.

Uzupetnieniem tego obrazu jest przywigzanie do przejrzystosci polityki pu-
blicznej, oparcie jej na mechanizmach dialogu i partycypacji oraz wyczuleniu
na rozne wymiary dyskryminacji, zwtaszcza ze wzgledu na ptec.

Jesli pod tym katem spojrzymy na obecny w Szwecji system opieki wobec se-
nioréw, w duzej mierze odzwierciedla on ogdélniejsze podejscie do polityki spotecz-
nej, co probowatem wykazac szerzej w innej publikacji®®®. Trzeba jednak zauwa-
zy¢, ze system ten od dtuzszego czasu podlega nowym procesom, zmierzajagcym
w kierunku wiekszego otwarcia na opieke sprawowang przez rodzine (zachodzi

230 Bakalarczyk, 2012.
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tu wspierana publicznie refamilizacja) i wykorzystanie mechanizméw rynkowych
(réwniez przy wsparciu polityki publicznej).

To, co stanowi o obecnosci nordyckiego czy tez socjaldemokratycznego pa-
radygmatu takze w szwedzkim systemie opieki dtugoterminowe;j i senioralnej, to
duzy udziat sektora publicznego w sferze owej opieki (zwtaszcza w jej finansowa-
niu, choc obecnie w mniejszym juz stopniu, jesli chodzi o bezposrednie dostarcza-
nie ustug), zaopatrzeniowy charakter finansowania (gtéwnie finansowanie z po-
datkéw), a takze uniwersalny dostep do pomocy na wysokim poziomie.

Wedtug wspodtczesnych typologii poréwnawczych Szwecja nalezy do krajow
0 najwyzszej hojnoscii przyjaznosci systemu opieki dla jego odbiorcéw?3. Jednym
z fundamentow tych osiggniec jest bardzo wysoki poziom publicznego finanso-
wania opieki dtugoterminowej. Szacuije sie, ze na ten cel wydaje sie rocznie oko-
to 3,5% PKB, z czego zaledwie mniej wiecej 5% stanowig naktady prywatne, zas
ponad 95% to srodki publiczne, przede wszystkim z podatkow. Warto nadmienié,
ze w Szwecji podatki sciggane s3 takze na poziomie lokalnym i to z nich przede
wszystkim jest finansowana opieka dtugoterminowa. Srodki z budzetu paristwa
na ten cel sg istotnie mniejsze i stanowig raczej uzupetnienie, podobnie jak bezpo-
Srednie wptaty od uzytkownikéw ustug. Jesli chodzi o strukture wydatkow gmin-
nych na opieke nad osobami starszymi - 64% pochtania opieka instytucjonalna,
34% domowa, a okoto 2% dziatania prewencyjne?®?. Wysokos$¢ optat oséb korzy-
stajacych z opieki jest ustalana lokalnie, ale gorny limit tych optat jest okreslony
na mocy ustawy o Swiadczeniach spotecznych. W 2007 r. okoto 19% odbiorcow
opieki domowej otrzymywato ustugi catkowicie bezptatnie, jesli uzyskiwali od-
powiednio niewysoki dochdd (Fukushima, Adami, Palme 2010). Wida¢ w tychze
zasadach finansowania dazenie do tego, by korzystanie z publicznej opieki byto
powszechnie dostepne i finansowo nieuciazliwe dla obywateli.

Organizacja opieki nad seniorami miata w Szwecji rozne fazy. Mozna, uogolnia-
jac, powiedzie¢, ze kierunek tych zmian zmierzat, zwtaszcza od poczatku lat 90.,
w strone decentralizacji, a takze deinstytucjonalizacji. W jednym z opracowan wy-
roznia sie trzy fazy rozwoju szwedzkiego modelu opieki nad seniorami?®2:

231 Kraus, Czypionka, Riedel, Mot, Willeme, 2011.
232 Fukushima, Adami, Palme, 2010.
233 Edelbalk, 2008, s. 2.
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1) miedzy 1918 a 1949 gminna opieka nad osobami starszymi ograniczata sie do
opieki w ramach domoéw dla oséb starszych;
w latach 1950-1990 wprowadzono i zaczeto rozwijac ustugi opieki domowej;
od 1990 r. do dzi$ odpowiedzialnos¢ za opieke przekazano ze szczebla wo-
jewodztw do gmin i dano tym ostatnim wysokie pole manewru, jesli chodzi
0 sposoby organizacji opieki.

Ta ostatnia faza zostata zapoczatkowana reformg Adel z 1992 r. i wprowadzita

podziat kompetencji miedzy réznymi szczeblami administracji (tab. 39).

LN

TABELA 39. Podziat odpowiedzialnosci za polityke wobec senioréw

Poziom centraln Poziom regionalny Poziom lokalny
v (wojewodztwa) (gminy)

Wyznaczenie celdw, Zapewnienie opieki
Zakres ogoblne ramy prawne, Dostarczenie opieki domowej, mieszkalnictwa
odpowiedzialnosci granty celowe, medycznej i zdrowotnej. dla seniorow i ustug

kontrolainadzor. spotecznych.

Zrédto: Opracowanie wtasne.

Jak pokazuje tabela 39 bardzo duzo zadan zostato scedowanych na nizsze
szczeble administracji publicznej, podczas gdy wtadza centralna zachowata kom-
petencje w zakresie formutowania horyzontalnych politycznych celéw (takze w za-
kresie opieki i polityki senioralnej), tworzenia ogdlnych ram prawnych dla dziatan
wtadz lokalnych i innych podmiotéw, a takze nadzor nad ich realizacjg i przestrze-
ganiem. Oproécz tego z budzetu centralnego sa w pewnym zakresie przekazywane
srodki finansowe, najczesciej by motywowad samorzady do dziatan danego typu,
ktore wykraczajg poza dotychczas stosowane instrumenty.

Daleko posunieta decentralizacja opiekiiogolnie polityki spotecznej byta wpro-
wadzana w szerszym pakiecie rozwigzan wpisujacych sie w popularne zwtaszcza
na przetomie lat 80.1 90. tzw. Nowe Zarzadzenie Publiczne. Obok decentralizacji
obejmowato ono takze dazenie do przenoszenia do zarzadzania publicznego me-
chanizmow rynkowych, w tym kontraktowania ustug na zewnetrz - z udziatem
podmiotéw spotecznych i prywatnych, konkurujgcych o pozyskanie srodkow. To
ostatnie stato sie bardzo wyraZznym rysem przemian w polityce opieki dtugotermi-
nowej ostatnich dekad, a z perspektywy czasu widac juz niektore spoteczne - nie
zawsze pomysline - rezultaty tego podejscia.
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W okresie tym system szwedzkiej opieki stat sie znacznie bardziej wielosekto-
rowy niz byt w okresie powojennym. Znacznie wiekszg i bardziej jawna role odgry-
waja w nim podmioty niepubliczne, a takze sektor nieformalny na czele z instytu-
Cjg rodziny (tab. 40). Co prawda rodzina byta od dawna obecna w tym obszarze,
ale dopiero w tym okresie zostata dostrzezona w publicznej agendzie polityki
opieki nad seniorami, a takze otoczona znacznie szerszym wachlarzem wsparcia,
ktore zostanie omowione w dalszej czesci. Owa refamilizacja wspoétgra z innym
trendem, jakim jest jeszcze wiekszy nacisk niz dawniej na starzenie sie w srodowi-
sku zycia, a nie w ramach opieki instytucjonalne;j.

TABELA 40. Opieka domowa i instytucjonalna

Procent ?sob w wieku 80+ . 1970 1980
korzystajacych z danego typu opieki
25 34 26 18 23

W domu 10

Winstytudji 20 28 22 22 20 14

Zrédto: Opracowanie wtasne na podstawie M. Szebehely (2013).

Jeslichodzi o oficjalne cele, jakie obecnie przyswiecaja rzadzacym w odniesie-
niu do opieki wobec 0sob starszych, to przede wszystkim: godnos¢ osoby star-
szej, upodmiotowienie osdb starszych i jakosc opieki. Cele te s realizowane przy
pomocy roznych instytucji, zasad ich funkcjonowania i nabywania uprawnien do
korzystania z nich.

Zanim omowimy poszczegdlne formy wsparcia, warto takze spojrzec¢ na kul-
turowe i spoteczne podtoze szwedzkiego systemu opieki i wsparcia wobec 0séb
starszych. Oczekiwania spoteczne w tym kraju, jesli chodzi o wsparcie w obliczu
starosci, znacznie roznia sie od unijnego standardu, a tym bardziej Polski. Pokaza-
to to chocby badanie Eurobarometru, do ktérego odnosi sie tabela nr 41.

Jak wynika z tej tabeli, w Szwecji szczegdlnie niskie jest poparcie dla pogladu,
ze to wtasnie zamieszkanie wspdlnie z dzie¢mi w obliczu starosci jest najlepsza
opcja. Wskazato na to zaledwie 4%. Dla pordwnania Polska jest na drugim biegu-
nie poréwnawczego zestawienia, gdzie ta opcja jest uwazana za najkorzystniejszg
(dwukrotnie czesciej niz Srednio w Unii Europejskiej i 15 razy czesciej niz w Szwe-
cji). W przytaczanym badaniu nieco czesciej Szwedzi wskazywali na regularne wi-
zyty ze strony dzieci (13%), choc¢ i tak rzadziej niz unijna $rednia (24% wskazan)

199



——
M System wsparcia 0s6b starszych w srodowisku zamieszkania - przeglad sytuacji, propozycja modelu

i Polska (27%). Pokazuje to, ze w Szwecji oczekiwania wobec cztonkéw rodziny,
jesli chodzi o opieke nad starszymi krewnymi, sg zasadniczo niewysokie.

TABELA 41. Odpowiedzi na pytanie: ,\Wyobraz sobie, Zze twdj sedziwy ojciec lub matka
nie s w stanie samodzielnie funkcjonowac w otoczeniu ze wzgledu na
stan zdrowia psychicznego lub fizycznego. Jaka w pierwszej kolejnosci
bytaby dla nich najlepsza opcja?” (w proc.)

Powinni Prywatne lub Jedno Inne
mieszkaé publiczne z dzieci przeniesc sie odpowiedzi
z wtasnymi podmioty powinno do domu opieki | (,nie wiem”,
dzieémi powinny regularnie dla oséb Jto zalezy”,
odwiedzac odwiedzac starszych zadna
ichwdomu osobe starsza zwskazanych
i zapewniac¢ w jej domu odpowiedzi)
opieke lub
pomoc
Szwecja 4 60 13 20 3
Polska 59 7 27 3 4
UE 27 30 27 24 10 9
Czechy 36 11 30 13 10
Stowacja 47 11 28 8 6
Wegry 36 12 35 11 6
Niemcy 25 27 30 8 10
Francja 18 46 18 12 6
Holandia 4 52 20 18 6
Wielka 20 34 23 10 13
Brytania
Wrtochy 28 30 22 7 13
Hiszpania 39 15 19 12 15
Dania 7 58 15 14 6

Zrédto: Health and long-term in European Union Report, Special Eurobarometer 283/Wave 67.3 - TNS Opinion & Social.
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Najbardziej preferowang formutg wsparcia sg za to wizyty ze strony formal-
nych opiekundw/opiekunek w miejscu zamieszkania (wskazato jg 60% responden-
tow, co z kolei jest najwyzszym wynikiem wsrod wszystkich spoteczenstw euro-
pejskich i ponownie kontrastuje z oczekiwaniami wsrod respondentdw z Polski,
ktorzy wskazali to rozwigzanie w 7%2%4). Preferowanie zamieszkania w osrodku
opieki okazato sie natomiast w Szwecji dwukrotnie czestsze niz statystycznie
w krajach Unii Europejskiej (20% do 10%) i 7 razy czestsze niz w Polsce (3%). Jed-
nak takze w Szwecji ta opcja jest mniej preferowana niz formy opieki i pomocy
otrzymywane w miejscu zamieszkania osoby starszej.

Z zestawienia tego wynika jednak ogromny kontrast nastawienia polskie-
go i szwedzkiego do odpowiedzialnosci za opieke i form, jaka ona przybiera.
Warto jednak uzmystowic sobie, ze troska o starszych ze strony bliskich i tam wy-
stepuje, ale przybiera inng postac. Dobrze pokazuje to cytat z wydanej niedawno
ksigzki Szwedzi. Ciepto na Pétnocy autorstwa polskiej socjolozki i dziennikarki, Ka-
tarzyny Moledy, ktéra od lat, zamieszkujac w Szwecji, w popularyzatorski sposéb
postanowita pokazac tamtejsze spoteczenstwo Polakéw. W rozdziale pt. Rados¢
na starosc pisze ona:

W szwedzkim mysleniu nie miesci sie, ze osoby, ktére potrzebujg fachowej
opieki, miatyby by¢ zdane narodzine. Zdarza sie oczywiscie, ze ktos$ z rodziny musi
pomagac - kiedy opieka domowa nie wystarcza albo kiedy przedtuza sie oczeki-
wanie na miejsce w domu spokojnej starosci. Czasem nawet syn lub czesciej corka
Czy synowa ograniczaja godziny swojej pracy o na przyktad dwadziescia procent,
tak zeby zajmowac sie rodzicem. Rzadko jednak jest to efekt wyboru, czesciej ko-
niecznosci. W debacie przedstawiane jest to, jako problem systemowy - jak to sie
dzieje, ze panstwo dobrobytu nie jest w stanie zapewni¢ pomocy potrzebujgcym
i zndw zmusza kobiety do petnienia funkcji opiekunczych kosztem zycia zawodo-
wego i dochodu? Nie ma jednak praktycznie sytuacji, w ktorej to bliscy sg jedyna
pomoca dlachorego seniora. Kiedy méwie tutaj, ze w Polsce zdanie »oddali matke/
ojca do domu spokojnej starosci« albo jeszcze straszniej: »do domu starcow« to
wyraz potepienia, Szwedzi bardzo sie dziwia. Tak jak ja sie dziwitam, kiedy znajomi

234 Mimo ze w badaniu Eurobarometru mato Polakow wskazato to rozwigzanie jako preferowane, raport z 2015 r. (Me-
disystem), Osrodki opieki dtugoterminowej w opinii Polakow - opinie i wyzwania pokazuje, ze szukanie opiekunki domo-
wej w obliczu zapotrzebowania na opieke osoby bliskiej jest wsrod respondentéow wskazywane jako preferowana
opcja.
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opowiadali, ze ich mama czeka juz pét roku na przydziat migjsca i chyba zndw trze-
ba bedzie zadzwonic¢. Wedle polskiej matrycy pomyslatam, ze jacys bezduszni sa,
ale po chwili rozmowy dotarto do mnie, ze kochajag mame i sie o nig troszcza, i to
ona im narzeka, ze chce sie przeprowadzic¢"?%.

Wsparcie pieniezne

Jednym z waznych elementéw polityki wobec nie w petni samodzielnych oséb
starszych i ich opiekunéw wydaje sie polityka swiadczen pienieznych i szerzej
wsparcia materialnego. W Szwecji wsparcie pieniezne moze przystugiwac - w od-
roznieniu od krajéw osciennych - zaréwno podopiecznemu, jak i opiekunowi. Nie
ma uniwersalnej kwoty tych swiadczen. Kwote i doktadne zasady wynagradzania
okresla gmina. Opiekun nieformalny moze by¢ zatrudniony przez gmine i otrzy-
mac wynagrodzenie o tgcznej kwocie zaleznej od liczby godzin przeznaczonych na
opieke wedtug stawek, jakie obowigzujg na formalnym rynku ustug?®.

Poszczegolne wtadze lokalne ksztattujg nieco inaczej zasady wynagrodzenia
opiekundw. Zobaczmy, jak to wyglada na przyktadzie gminy Umed. Przewidzia-
na jest ptatna opieka nad osobg bliska, ktérg moze by¢ partner, rodzic, dziecko,
przyjaciel, dalszy krewny. Jesli chodzi o zakres zadan, sg to zadania tzw. opieki
domowej, czyli higiena osobista, ubieranie itp. Jesli osoba mieszka na state z pod-
opiecznym, to juz zakupy, sprzatanie, gotowanie nie wchodzg w zakres ptatnych
obowiazkdw, gdyz postrzegane sg jako normalny element prowadzenia domu. Je-
sli nie mieszka z podopiecznym - czynnosci wchodza w zakres odptatnych zadan.
Wazne, ze pomagajacy moze miec inng prace, ale zsumowany czas pracy nie powi-
nien przekroczyc 48 godzin tygodniowo. Aby otrzymac wynagrodzenie za petnie-
nie funkgcji opiekunczych, wniosek sktada sie w gminie u konsultanta ds. seniorow,
ktory podejmuje decyzje, jaki zakres opieki jest potrzebny. Nastepnie okresla sie
czas potrzebny do wykonania tych zadan i na tej podstawie okresla wynagrodze-
nie. Czas wykonywania owej opieki musi wynosi¢ co najmniej 7 godzin tygodnio-
wo, a jesli przekracza 28 godzin — mozna sie starac o inne formy wsparcia. Zaptata
okreslanajest zgodnie z przecietnym wynagrodzeniem pracownikow zrzeszonych

2% Moleda, 2015,s.300-301.
236 OECD, 2011.
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w zwigzku zawodowym Kommunal, ktéry zrzesza pracownikéw gmin bez wy-
ksztatcenia akademickiego, czyli m.in. pracownikéw opieki nad osobami starszy-
mi. Czesc kwoty ponosi sam podopieczny, bez wzgledu na to, czy opieke wyko-
nuje osoba bliska, pracownik gminy czy firmy zawierajacej z gming kontrakt na
Swiadczenie tego rodzaju ustug. Sa to jednak niewielkie optaty miesieczne. Optaty
te wyliczane s3 na podstawie dochodu osoby korzystajacej z opieki. Jesli odmowi
ona podania dochodu w gminie lub jesli ma wysoki dochdd, ptaci takse maksymal-
ng, czyli 1780 koron miesiecznie, jednak po optaceniu opieki domowej osoba ja
pobierajgca musi mie¢ co najmniej 5023 korony na zycie, zas jesli mieszka z osobg
bliska, kazda z oséb musi miec¢ co najmniej 4255 koron na zycie. Dazy sie wiec do
tego, by indywidualne wydatki na opieke nie byty zbyt ucigzliwe dla jej odbiorcow
i nie prowadzity do popadniecia w ubdstwo.

Co ciekawe, w Szwecji, mimo ze wysokosc swiadczen zwigzanych z niesamo-
dzielnoscig i opieka dtugoterminowa jest dos¢ godziwa, nie odgrywaja one pierw-
szoplanowego znaczenia ani w catym systemie wsparcia, ani w publicznej i poli-
tycznej debacie na jego temat. Owa mniejsza waga zagadnienia moze wynikac
7 szeregu przyczyn.

Po pierwsze dodatkowe wsparcie materialne z tytutu niesamodzielnosci w wie-
ku starczym nie ma az tak duzego znaczenia w sytuacji, w ktorej system zabezpie-
czeniaemerytalnego jest dos¢ skuteczny w chronieniu przed brakiem srodkéw do
zycia, a konieczne do poniesienia wydatki zwigzane ze zdrowiem i niesamodziel-
noscig sg réwniez mniejsze z uwagi na zaopatrzeniowy charakter opieki dtugoter-
minowej. Jest to sytuacja odmienna od polskiej, w ktérej Swiadczenia emerytalno-
-rentowe nie wszystkich chronig przed ubdstwem, a przynajmniej przed zyciem
na bardzo skromnym poziomie (nawet dodatkowe $rodki z tytutu niesamodziel-
nosci sg czesto przeznaczane na finansowanie podstawowych wydatkéw - typu
zywnos¢, mieszkanie etc.), a jednoczesnie ogromna cze$¢ owych domowych
budzetow przeznaczana jest na finansowanie potrzeb medyczno-opiekunczych.
W Szwecji struktura dochodow i wydatkéw seniorow wyglada odmiennie. System
emerytalny w tym kraju jest wielowymiarowy i obejmuje takze (zgodnie z nordyc-
kim duchem zaopatrzeniowym) instrument emerytury gwarantowanej, a takze
wzglednie rozwiniety segment emerytur pracowniczych?’. Do tego dochodzi

237 Petelczyc, 2012.
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fakt, ze Szwedzi nadzwyczaj dtugo pozostajg aktywni zawodowo, wiec w momen-
cie przejscia na emeryture majg za sobg dtugi staz pracy, co rowniez przektada sie
na wysokos¢ swiadczen na stare lata. W rezultacie tych proceséw zagrozenie se-
nioréow ubdstwem jest w tym kraju niewysokie. Do tego nieréwnosci dochodowe
wsrdd seniorow w Szwedji (tu akurat podobienstwo do Polski) sg wzglednie nie-
wielkie. Szwedzcy seniorzy, takze cijuz niesamodzielni, statystycznie nie sg zatem
ludZzmi bez srodkow do zycia, ado tego ich wydatki zwigzane z niesamodzielnoscia
nie muszg uszczuplac ich budzetéw z uwagi na duzy udziat publicznego sektora
w finansowaniu opieki.

Drugi powodd wigze sie z tym, ze szwedzki system opiera sie tradycyjnie na pu-
blicznych ustugach zewnetrznych, do ktérych dostep jest wzglednie powszechny.
W efekcie rodzina nie odgrywa w tym zakresie az tak doniostej roli, a jesli nawet
jest przez nig sprawowana, to znacznie rzadziej w tak intensywnym stopniu jak
w Polsce. Wielu opiekunow w Szwecji, jesli nawet korzystajg ze Swiadczen eme-
rytalnych czy rentowych, nadal uczestniczy w rynku pracy. Otrzymuja zatem do-
chod, dzieki ktéremu pieniezne wsparcie z tytutu opieki nie jest potrzebg az tak
pilna. Co wiecej - dochdd uzyskany z pracy nie musi by¢ przeznaczany na zakup
ustug na czas nieobecnosci przy podopiecznym, gdyz te — jak zostato juz wspo-
mniane - sg w ogromnej mierze optacane ze srodkéw publicznych. Szwecja pod
wzgledem intensywnosci opieki dtugoterminowej i jej wptywu na status rynko-
wy opiekuna wsrod krajow OECD jest na przeciwnym biegunie niz Polska. U nas
dominuje opieka intensywna, sprzyjajaca catkowitej dezaktywizacji (nierzadko jg
wrecz wymuszajaca), podczas gdy Szwecja jest krajem, gdzie udziat opiekunow
intensywnych (powyzej 20 godzin tygodniowo) jest jednym z najnizszych, zas ak-
tywnosc zawodowa 0séb, ktore deklarujg wykonywanie czynnosci opiekunczych
- jedng z najwyzszych wsrod krajow rozwinietych??®. Na wysoki poziom aktyw-
nosci zawodowej opiekundw oséb niesamodzielnych i starszych wptywa nie tylko
dostep do wsparcia ustugowego, ale takze regulacje rynku pracy. Gdy mowimy
O wsparciu pienieznym, warto odnotowac, ze w Szwecji pracownikom przystuguje
ptatny urlop z tytutu opieki nad osobg niesamodzielna. Nie ma natomiast na pozio-
mie systemowym uprawnien do uelastycznionego/dostosowanego czasu i miejsca
wykonywania powinnosci zawodowych.

8 OECD, 2011
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W Polsce i Szwecji mamy wiec zupetnie inne uwarunkowania: w Szwegcji sta-
bilne i godziwe warunki materialne, niewielkie prywatne koszty z tytutu opieki
i niewielkie uzaleznienie od swiadczen opiekundw, podczas gdy w Polsce znacznie
czesciej skromna (choc¢ na tle innych grup wiekowych w miare stabilna) sytuacja
dochodowa, wysokie koszty korzystania z zewnetrznych ustug opiekunczych
i powszechna dezaktywizacja opiekundw, uzalezniajgca ich sytuacjg spoteczng od
dostepnosci i wysokosci Swiadczen socjalnych. Wydaje sie, ze elementem kluczo-
wym, tak dalece réznicujgcym obydwa systemy, jest wtasnie kwestia publicznego
wsparcia ustugowego, przektadajaca sie na poziom wydatkéw gospodarstw niesa-
modzielnego seniora, sktonnos¢ do korzystania z intensywnego wsparcia ze stro-
ny najblizszych oraz mozliwosc godzenia opieki dtugoterminowej z praca.

Opieka w domu i wsparcie w miejscu zamieszkania - stan obecny
i przemiany

Znacznie wazniejsze w szwedzkich realiach sg Swiadczenia o charakterze ustu-
gowym, czesto dostarczane w miejscu zamieszkania w ramach opieki domowej
i pielegniarskiej opieki domowej, a takze innych form wsparcia wykraczajacych
poza czynnosci opiekuncze, a tym bardziej wasko rozumiang pielegnacje oséb. Do
nich nalezy cho¢by adaptacja pomieszczen, doposazenie w sprzet i nowoczesng
technologie umozliwiajaca teleopieke, a takze ustugi wspomagajace w czynno-
Sciach zagrazajacych urazem. Dodatkowo stosowane s3 takze inne dziatania, np.
zaopatrzenie w positki, ktore moga by¢ dowozone do miejsca zamieszkania, jak
i dystrybuowane w centrach lokalnych. Te jak i inne dziatania - nie tylko dla se-
niora, ale i na rzecz jego nieformalnego opiekuna - zostang omowione w dalszej
czesci.

Opieka domowa obejmuje z jednej strony wsparcie w czynnosciach domo-
wych, takich jak: sprzatanie, robienie zakupow, pranie i gotowanie (lub dostarcza-
nie przygotowanych positkdw), z drugiej - czynnosci zwigzane z opiekg osobista,
takie jak: kapanie, ubieranie i przemieszczanie sie. Odpowiada to stosowanemu
w literaturze przedmiotu podziatowi na IADL i ADL. Katalog ten moze by¢ uzu-
petniony takze o proste medyczne czynnosci, jak wstrzykiwanie insuliny czy
opatrywanie ran. Wskazuje sie takze na emocjonalne i spoteczne wsparcie, jako
istotny komponent. Wymiar przydzielonej opieki moze sie wahac¢ w zaleznosci
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od indywidualnych przypadkow i potrzeb od czestotliwosci 1 raz w tygodniu az
po kilka wizyt dziennie. Statystycznie odbiorca opieki domowej otrzymuje okoto
7 godzin tygodniowo?®’.

Dostep do publicznej opieki domowej wydaje sie jednak kluczowym warun-
kiem pozostawania w dotychczasowym srodowisku, takze dla osob niezamoznych
i 0 ograniczonej samodzielnosci. Wazne w tym kontekscie wydajg sie byc kryteria
nabywania uprawnien, ktore w Szwecji pozostaja uniwersalne. Mechanizm naby-
wania ich jest nastepujacy. Osoba, ktdra uzna, ze ma potrzeby w zakresie opieki,
moze aplikowac o wsparcie ustugowe ze strony gminy. Waéwczas pracownik so-
cjalny - okreslany jako menedzer opieki - dokonuje rozpoznania potrzeb tej oso-
by i na tej podstawie wspdlnie z nig okresla zakres wsparcia, jakie ta osoba moze
otrzymac iformy, w jakiej bedzie sie ono dokonywac. Warto juz na wstepie zazna-
czyc¢, ze kwalifikowanie do sSwiadczen odbywa sie nie na podstawie testu docho-
doéw i sytuacji materialnej, ale wtasnie diagnozy potrzeb (needs assesment). Jest to
ewidentnie zgodne z socjaldemokratycznym (nordyckim) podejsciem do pomocy;,
w ktorym dominujg swiadczenia uniwersalne (typu needs tested), a nie selektywne
(typu means tested). Przyjmuje sie, ze osoby starsze powinny korzystac¢ z opieki
w zaleznosci od potrzeb zwigzanych ze stanem sprawnosci i preferencjami, a nie
w zaleznosci od przesztego czy aktualnego ich statusu ekonomicznego. Wciaz jed-
nak brakuje uniwersalnego standardu diagnozy potrzeb stosowanego we wszyst-
kich gminach, stad tez w réznych czesciach kraju moze wygladac to nieco inaczej.
Osoby, ktore nie sg zadowolone z decyzji, mogg odwotac sie do sgdu administra-
cyjnego. Mozliwosc odwotawcza ogranicza uznaniowosc. Innym srodkiem w kie-
runku upodmiotowienia jest zawieranie wspolnie z menadzerem opieki tzw. planu
opieki, na ktérego ksztatt ma wptyw takze odbiorca ustug.

Opieka domowa odgrywa szczegdlng role nie tylko z punktu widzenia relatyw-
nie mtodych trendow w mysleniu o opiece dtugoterminowej i starzeniu sie, ale
takze w perspektywie wartosci i zatozen, jakie lezg u podstaw skandynawskiego
welfare state. Pokazuje to takze historyczne losy owej formuty opieki w tym kraju.
Powstanie i rozwdj publicznej opieki domowej w okresie powojennym zbiega sie
w czasie z rozwojem szwedzkiego panstwa dobrobytu, w jego klasycznej postaci.
To wtasnie opieka domowa byta tym segmentem, ktéry zrywat z wczesniejszym

237 Szebehely, Trydegard, 2011.
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podejsciem wyrastajgcym z prawa ubogich (pomocy spotecznej adresowanej do
najbardziej potrzebujacych, czesto wykluczonych grup), a od poczatku rozwijat
sie w ramach podejscia uniwersalnego. Dzieki szerokiej dostepnosci mogt trafi¢
takze do ubozszych warstw, a publiczna troska o wysokg jakos$¢ tego typu ustug
sprawiata, ze pozostawat on atrakcyjny takze dla klasy sredniej. W tym sensie w ra-
mach danego typu publicznych ustug integrowato sie uzytkownikéw z klasy nizszej
i Sredniej otrzymujacych podobne swiadczenia. Stanowito to wyraz wtasnie owego
uniwersalizmu w szwedzkiej polityce spotecznej, a posrednio przektadato sie na
trwatosc tego typu rozwigzan, ze wzgledu na silng legitymizacje po stronie szero-
kich, zroznicowanych warstw spotecznych, mogacych korzystac¢ z tych instytucji.
Jak pisza M. Szabehely i G-B. Trydegard, dw uniwersalizm jest wspotczesnie pod-
dawany probie ze wzgledu na procesy komercjalizacyjne, za sprawa ktérych ubozsi
w wiekszym stopniu przechodzg w kierunku rodzinnego modelu opieki, podczas
gdy bogatsi coraz czesciej przerzucaja sie na korzystanie z rynkowych alternatyw.

Po wspomnianej juz reformie Adel, w kolejnych latach od jej przyjecia nastgpity
procesy, ktére skutkowaty ograniczeniem publicznej opieki i segmentacjg miedzy
osobami starszymi o odmiennym statusie spotecznym. Gtéwnym zatozeniem re-
formy byta decentralizacja, wraz z ktorg samorzady otrzymaty znacznie wieksza
wolnos¢ w zakresie podziatu srodkéw na rézne zadania, ale i ponosity tez wiek-
szg odpowiedzialnosc za realizacje celow opiekunczych. Zmiana relacji miedzy
wtadzg centralng (i jej budzetem) a samorzadem miata migjsce w 1993 r., kiedy to
subsydia na okreslone obszary zostaty zastapione blokowymi grantami municy-
pialnymi, ktore samorzady mogty rozdysponowac zgodnie z wtasnym uznaniem,
o ile wspdtgrato to z odgornie ustalonymi ramami i centralnie wyznaczonymi ce-
lami. Efektem tej zmiany byta koniecznosc szukania ze strony samorzgdow odpo-
wiedniego punktu réwnowagi miedzy réznymi spotecznymi potrzebami, grupami
i ich interesami. Owa koniecznos¢ godzenia i hierarchizowania réznych interesow
i oczekiwan musiata przynajmniej w pierwszych latach obowigzywania reformy
odbywac sie w warunkach ograniczonych, jak na warunki szwedzkie, zasobow do
podziatu, w zwigzku z dekoniunkturg gospodarcza pierwszej potowy lat 20. Co
wiecej, w okresie tym nastgpity ambitne zmiany legislacyjne (przektadajace sie
na strukture wydatkéw po stronie samorzaddéw) w innych segmentach polityki
spotecznej: opieki nad dzie¢mi i polityki na rzecz niepetnosprawnych. W 1994 r.
zostata uchwalona Ustawa o niepetnosprawnosci ustanawiajgca poszerzenie praw
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0so6b o okreslonych niepetnosprawnosciach, zasw 1995 r. przyjeto Ustawe szkolng
obligujaca gminy do zapewnienia wszystkim dzieciom opieki w wieku do 12 roku
Zycia. Zmiany te przetozyty sie takze na zwiekszenie wydatkéw na powyzsze cele
w kolejnych latach az po czas obecny. W dekadzie 2000-2009 wydatki na opieke
wzrosty o 67%, zas na wsparcie niepetnosprawnych o 66%. Musiato to odbic sie
na mozliwosciach finansowania polityki w zakresie opieki nad seniorami, skoro na-
wet publicznainstytucja, jaka jest Narodowa Rada Zdrowia i Dobrobytu, oficjalnie
stwierdzita, ze ,potrzeby oséb starszych do opieki zostaty poswiecone na rzecz
wsparcia innych grup”?4°. Przytoczenie tych danych i opinii wydaje sie zasadne by-
najmniej nie po to, by antagonizowac prawa i interesy poszczegdlnych grup spo-
tecznych i przedstawia¢ je jako konkurencyjne (zwtaszcza, ze méwimy o grupach
stabych i zaleznych), ale po to, by uzmystowic¢ sobie pewien proces, w ktorym na
skutek szeregu nie do konca zamierzonych politycznych czynnikow mozliwosci fi-
nansowania ustug opiekunczych musiaty napotykac na ograniczenia.

Kolejng rownolegta zmiang byty radykalne ciecia w liczbie t6zek szpitalnych,
a takze redukcje pobytu na tézkach geriatrycznych w ramach opieki medycznej.
Sredni czas zajmowaniaich w okresie 1993-2005 spadtz 21,5 do 12 dni. Efektem
jest to, ze ze szpitala czesciej wypisywane sg osoby po hospitalizacji, nie w petni
zdolne do samodzielnego funkcjonowania w domu, a tym bardziej w szerszym oto-
czeniu. Stwarza to dodatkowe zapotrzebowanie na ustugi opiekuncze i rehabilita-
cyjne w ramach sektora socjalnego.

Kolejne procesy, jakie zachodza w odniesieniu do opieki domowej, to urynko-
wienie, na co sktada sie szereg elementow: wprowadzenie podmiotow rynkowych
do sektora opieki domowej i umozliwienie im konkurowania o kontrakty z wtadzg
publiczng na swiadczenie ustug. Samorzady zgodnie z literg i duchem Adelreform
miaty wtymwzgledzie duzg autonomie. W rezultacie struktura podmiotéw swiad-
czacych opieke bardzo sie zmienita w strone coraz wiekszego udziatu prywatnych
podmiotéw. Warto zauwazy¢, ze nawet wsrod duzych miast istniejg odmienne
wzorce dziatania np.: w Sztokholmie ogromny jest udziat podmiotéw rynkowych,
podczas gdy w Goeteborgu catos¢ ustug jest dostarczana przez publicznych
Swiadczeniodawcow?1,

240 por. Szabehely, Trydegard, 2011.
241 Szebehely i Trydegard, 2011.
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W pierwszym okresie, w ktérym dopuszczono podmioty prywatne do kon-
kurowania o publiczne srodki na wykonywanie zadan w zakresie ustug opiekun-
czych, pojawity sie sygnaty, ze w praktyce kontraktowania to nie jakos¢, a cena
ustug oferowanych przez ich wykonawce odgrywata gtdéwna role (co moze wrecz
prowadzi¢ do obnizenia jakosci ustug adresowanych do osoby niesamodzielnej).
W celu podniesienia jakosci, jak i upodmiotowienia odbiorcy opieki w 2009 r.
wprowadzono system, zgodnie z ktorym osoba otrzymujaca ustugi (a nie samo-
rzad) moze decydowac¢ o wyborze konkretnego ustugodawcy. Choc¢ prywatne
i publiczne podmioty dziataja w ramach systemu publicznej opieki domowej, te
pierwsze sg uprawnione do swiadczenia takze dodatkowego wsparcia (poza tym,
co jest optacane ze srodkéw publicznych) na zasadach odptatnosci z kieszeni be-
neficjenta opieki. Ponadto w 2007 r. wprowadzono prawo mowiace, ze osoby,
ktore zdecyduja sie na ustugi poza systemem publicznego finansowania, moga
otrzymywac zwolnienia podatkowe z tego tytutu, co stato sie atrakcyjng formuta
dla czesci klasy sredniej.

Efektem tych zmian, taczacych trzy elementy (dopuszczenie do rynku ustug
publicznych podmiotéw, wybdr swiadczeniodawcy przez klienta i zwolnienia po-
datkowe dla korzystajacych z dodatkowych prywatnie Swiadczonych ustug), moze
by¢ oddolna segregacja. Okazuje sie, ze osoby o réznym statusie dokonuja innych
wyboréw - osoby o wiekszych zasobach kulturowych, spotecznych i materialnych
statystycznie znacznie czesciej korzystajg z formalnej opieki Swiadczonej przez
prywatne podmioty, zas osoby o nizszym statusie czesciej decyduja sie na opie-
ke rodzinng lub nadal korzystaja z publicznych Swiadczeniodawcéw. W efekcie
zanika uniwersalny charakter systemu. Gtowne ryzyko wigzace sie z owg zmiang
jest takie, ze gdy publiczni $wiadczeniodawcy dostarczajg ustugi gtownie osobom
o niewielkich zasobach i w zwigzku z tym niskiej sile przebicia i mozliwosciach eg-
zekwowania jakosci ustug, owa jakos¢ moze spas¢, podczas gdy w sektorze pry-
watnym wykorzystywanym przez klase srednig i wyzsza w tym czasie presja na
jakos¢ bedzie wyzsza. Dojdzie do zroznicowania warunkow opieki, co moze byc
pogtebione tym, ze osoby o wysokim statusie - Swiadome zroznicowania jakosci
oferty prywatnej i publicznej - jeszcze chetniej beda wybierac¢ prywatne podmio-
ty. Warto odnotowac éw mechanizm - a przynajmniejjego ryzykoispoteczne kon-
sekwencje - takze w Polsce, gdy stoimy przed reforma systemu opieki dtugoter-
minowej za sprawa projektu Ustawy o pomocy osobom niesamodzielnym, ktéra
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zaktada takze realizacje potrzeb opiekunczych z udziatem mechanizmow rynko-
wych (stuzy¢ ma temu tzw. czek opiekunczy). Innym zjawiskiem jest to, ze dw ry-
nek w kontekscie ustug zwigzanych ze zdrowiem niekoniecznie sie sprawdza, bo-
wiem osoby niesamodzielne, a nawet ich opiekunowie, nie zawsze sg w stanie
wtasciwie ocenic jakosc ustug, a przynajmniej ich wybory nie zawsze sg zgodne
Z ich wtasnym dobrem i - jak zostato wspomniane - sg rozne w réznych grupach
spotecznych. Model rynkowy zaktada, ze osoba niezadowolona z ustug bedzie
wybierac innego ustugodawce, co napedzi rozwdj ich jakosci. Doswiadczenia
szwedzkie pokazuijg, ze niekoniecznie sie tak dzieje - stosunkowo rzadko docho-
dzi do zmiany swiadczeniodawcy. By¢ moze takze dlatego, ze przez uzytkownikéw
ceniona jest ciggtosc opieki. Ewentualne zmiany miejsca i podmiotu sprawowania
opieki miewaja tez skutki uboczne dla dobrostanu osoby niesamodzielnej, jej po-
czucia stabilnosci, zakorzenienia, podmiotowosci.

Podsumowujac czes¢ dotyczacg opieki domowej, mozna powiedzied, ze istnieje
szereg czynnikdw nasilonych od czasu decentralizujgcych i prorynkowych reform
zlat 90., ktére podkopujg dotychczasowy, typowo nordycki, uniwersalny charakter
publicznej opieki domowe] wobec seniorow. Owe naktadajace sie czynniki mozna
pogrupowac nastepujaco: 1) wzrost zobowigzan i naktadéw w zwigzku z realizacjg
innych zadan spotecznych przez samorzady odpowiadajace za opieke (jesli chodzi
o polityke na rzecz niepetnosprawnych czy opieke nad matymi dziec¢mi); 2) kur-
czenie sie dostepu do instytucjonalnej, dtugookresowej opieki medycznej dla oséb
niesamodzielnych, co przekierowuje ich potrzeby w strone ustug swiadczonych
w sektorze socjalnym; 3) okresowe recesje zmniejszajace srodki samorzadow; 4)
procesy czesciowego urynkowienia sektora opieki skutkujgce segregacja odbior-
cow opieki pochodzacych z roznych warstw. Na podobne procesy wystawiony jest
takze ksztattujacy sie system opieki nad niesamodzielnymi seniorami w Polsce.

Inne ustugi i formy pomocy swiadczone w domu

Pewnym novum, jakie przyniosta poprzednia dekada, jest upowszechnienie
wwielu gminach systemu fixar. Sa to ustugi pomocnicze, przydzielane przez gmine,
w zakresie czynnosci mogacych skutkowac urazem (np. wyreczenie osoby starszej
przy wieszaniu firanek czy wkrecaniu zaréwek). Ow instrument jest warty pod-
kreslenia z dwdch powodow. Po pierwsze otrzymanie tego typu ustug jest zalezne
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wytagcznie od faktu zgtoszenia i odpowiedniej przestanki wieku. Nie jest natomiast
brana pod uwage nie tylko sytuacja dochodowa, ale przy przydzielaniu opieki do-
mowej nie dokonuje sie nawet obecnej diagnozy potrzeby. W tym sensie system
fixar ma jeszcze silniej zaopatrzeniowy, uniwersalny charakter. Po drugie jest to
instrument, ktéry petni funkcje nie tyle pomocowe, co prewencyjne. Zapobiega
bowiem wypadkom i urazom, ktére mogtyby skutkowac niesamodzielnoscia.

Lokalne wtadze przydzielaja takze od lat Srodki na adaptacje mieszkan i pomiesz-
czen dla ludzi z niepetnosprawnosciami. Wsparcie tego typu catkowicie miesci sie
w podejsciu zaopatrzeniowym. Grant na ten cel pokrywa peten koszt, bez wzgledu
na dochod osoby, ktdra o niego aplikuje. Nie ma tez gérnego limitu kosztu owej ada-
ptacji. Jest to wiec inna logika wsparcia niz w Polsce na gruncie Ustawy o rehabilitacji
spotecznej i zawodowej i zatrudnieniu 0sob niepetnosprawnych, gdzie refundacja jest
limitowana, co do wysokosci i pokrywa nie petny koszt, a jego znaczny procent.

W 2005 r. grant przyznano 64 700 tys. oséb. Wiele z tych grantéw byto
niewysokich. Okoto 61% w wysokosci ponizej 5000 tys. koron szwedzkich, zas
tacznie okoto 84% ponizej 20 000 tys. koron. Srednia wysoko$¢ jednego grantu
w tym okresie wynosita 13 000 tys. koron szwedzkich. Ogoélnie drozsze okazaty
sie te w domach niz te w blokach mieszkaniowych (te pierwsze srednio wyniosty
19 000, zas te drugie 9300). Mozliwe jest otrzymanie takze alarmu indywidual-
nego bezpieczenstwa?¥?.

Instytucje wsparcia dziennego, sSrodowiskowego i czasowego

Opieka dziennai czasowa

Dosc istotng role z pogranicza opieki srodowiskowej i instytucjonalnej odgry-
wajg instytucje pobytu czasowego i dziennego. Sg one o tyle znaczace, ze chod
nie oznaczajg petnej instytucjonalizacji (i opuszczenia dotychczasowego migjsca
zamieszkania), pozwalajg obja¢ wymagajace opieki osoby starsze dziataniami, kto-
re trudno bytoby zrealizowac¢ w warunkach domowych. Chodzi tu na przyktad
o dziatania zwigzane z rehabilitacja, aktywnoscig i integracjg spoteczng. Dodatko-
wa korzyscia z istnienia instytucji opieki dziennej moze by¢ takze czasowe odcia-
zenie opiekuna i umozliwienie godzenia opieki z innymi rolami, w tym zawodowa.

22 SALAR, 2006.
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W Szwegdji istnieje takze tzw. opieka krotkookresowa (Kortidsvard), ktéra
stanowi uzupetnienie innych form opieki. Jest swiadczona w pdtstacjonarnych
(dziennych) warunkach w celu zapewnienia rehabilitacji, opieki po czasie hospita-
lizacji, a takze dostarczenia wytchnienia nieformalnym opiekunom. Wspétczesnie
nierzadko petni funkcje ,poczekalni” dla oséb, ktére czekajg na miejsce w instytu-
cjach statego pobytu?*.

Opieka w centrach dziennych ma dwojaka geneze. Z jednej strony wywodzi
sie z programow socjalizujacych i aktywizujacych, poczatkowo realizowanych
przy szpitalach psychiatrycznych lub w ich ramach, co dato poczatek pdzniejszym
programom wsparcia dziennego sprofilowanego na aktywnosci spoteczne, tak-
ze odnoszacym sie do dziatan na rzecz seniordw. Z drugiej strony wywodzi sie
z dziatan bardziej medycznych, poczatkowo podejmowanych w ramach oddziatéw
geriatrycznych. Obecnie jedna i druga forma jest stosowana w lokalnej polityce
narzecz senioréw, aczkolwiek nie zawsze petni funkcje typowo opiekuncze, a cze-
sto raczej rehabilitacyjne, aktywizujace i integracyjne. Autorzy jednego z opraco-
wan z konca lat 20. podzielili w celach badawczych funkcjonujace w Szwecji formy
wsparcia dziennego na pie¢ grup: 1) centra dzienne powigzane z domami dla se-
nioréw, 2) niezalezne centra dzienne, 3) centra dzienne dla oséb starszych z de-
mencja, 4) dzienne centra dla 0séb z fizycznymi i psychicznymi ograniczeniami, 5)
centra dostarczajace rehabilitacji**4. Rozwoj tego typu ustug ulegt przyspieszeniu
wraz z reformg poczatku lat 90. Samorzadom wydawato sie to o tyle optacalne,
ze koszt takiej opieki jest nizszy niz w przypadku opieki domowej i stacjonarnej,
a co wiecej podejmowane w centrach dziennych dziatania mogty przyczynic¢ sie
do opdznienia niesamodzielnosci i idacej za nig koniecznosci instytucjonalizacji.
Stad tez, gdy przystapiono do cytowanego badania u schytku lat 90., wiekszos¢
sprawdzanych centrow dziennych byto wzglednie nowymi, kilkuletnimi osrodka-
mi. VWWspomniane badanie pokazato, ze wiekszosc¢ korzystajgcych z dziatan o cha-
rakterze spotecznym - aktywizujgcym i wtgczajacym - stanowity kobiety, pod-
czas gdy w przypadku dziatan rehabilitacyjnych i specjalistycznych nie tylko nie
zachodzita liczebna przewaga kobiet wzgledem mezczyzn wsrdd uzytkownikow,
ale wrecz mezczyzni korzystali z nich czesciej. Ogdlnie, jak pisali autorzy, choc

243 SALAR, 2007.
24 Samuelson, 1998.
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wsparcie w centrach dziennego pobytu jest powszechniejsze i lepiej dostepne niz
w innych krajach, to wcigz stanowi ono bardzo niewielkg czes$¢ systemu opieki dtu-
goterminowej, pochtaniajac niespetna 1% naktaddw publicznych na ten cel (Samu-
elson, 1998).

Nasuwa sie tez jeden wniosek — autor niniejszego opracowania bazujac gtow-
nie na anglojezycznych zrédtach, natrafit na trudnosci w wyszukiwaniu posze-
rzonych aktualnych informacji, a tym bardziej pogtebionych analiz na temat tego
segmentu opieki w poréwnaniu z dostepng wiedzg na temat np. opieki domowej,
instytucjonalnej czy polityki wsparcia rodziny. Takze w catosciowych opracowa-
niach analizujgcych przemiany opieki dtugoterminowej i senioralnej w Szwecji
ogdtem, instytucjom dziennym i czasowym poswiecono relatywnie niewiele miegj-
sca. Trudno - ze wzgledu na powyzszy deficyt dostepnej wiedzy - jednoznacz-
nie odpowiedzie¢ na pytanie o przyczyny tego stanu rzeczy, ale autorowi nasuwa
sie kilka wspdtgrajacych hipotez, by¢ moze wartych zweryfikowania. Pierwszym
z powodow moze byc¢ stosunkowo niewielka rola owego sektora w sprawowaniu
opieki, co wyraza nie tylko niski udziat tego segmentu w catosci naktadow na cele
opiekuncze czy liczba beneficjentéw centrum dziennych, ale i fakt, ze dziatania po-
dejmowane w tego typu centrach majg raczej charakter uzupetniajgcy wzgledem
tychrealizowanych w podstawowej dla danej osoby przestrzeniopiekii zycia - czy
tow warunkach domowych, czy to w petni stacjonarnych lub tymczasowo zastep-
czych wobec nich (funkcja wytchnieniowa centréw opieki dziennej). Druga, nie
wykluczajaca sie z pierwsza, hipoteza odnosi sie do bardzo duzej niejednorodno-
Sci i braku zwartosci tego segmentu, zaréwno jesli chodzi o organizacyjna struk-
ture, jak i cele, jakie przyswiecajg poszczegdlnym placowkom wsparcia dziennego,
CO umiejscawia je nieraz w nieco odrebnych podobszarach polityki spotecznej
na rzecz senioréw i osob niesamodzielnych.

Ustugi transportowe

Waznym elementem pozostawania w dotychczasowej spotecznosci jest moz-
liwos¢ przemieszczania sie zaréwno miedzy domem a roznymi centrami opieki
i aktywnosci dziennej, jak i ogdlnie w ramach spotecznosci. Stuzag temu specjalne
ustugi transportowe przeznaczone dla oséb o ograniczonej sprawnosci funkcjo-
nalnej. Kazda osoba niesprawna i starsza jest uprawniona do ustug transporto-
wych, ktére najczesciej sa realizowane za posrednictwem takséwek, aczkolwiek
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nieraz stosuje sie w tym celu specjalne pojazdy. W 2004 r. z tego typu ustug korzy-
stato okoto 4% spoteczenstwa, co oznaczato spadek o okoto 10% wzgledem roku
1994, ttumaczony tym, ze w tym okresie znacznie usprawniono ogolnie dostep-
ny transport publiczny, na tyle, ze stat sie on znacznie lepiej dostosowany, tak-
ze do mozliwosci osob starszych i z niepetnosprawnoscia. Wsrdd uprawnionych
do specjalnych ustug transportowych niecate 20% byto przed 25 rokiem zycia,
25%w wieku od 65-79 lat, a ponad 50% po 80 roku zycia. Optaty indywidualne
sg, podobnie jak w przypadku innych ustug na rzecz senioréw, niewysokie. Przy-
ktadowo w 2004 r. 2,5 miliarda szwedzkich koron wyniosty tagczne naktady na ten
cel, z czego 175 milionow szwedzkich koron z prywatnych kieszeni, a wiec raptem
kilka procent tgcznych naktadéw. Co wiecej, osoby z funkcjonalnymi ograniczenia-
mi, jesli chca wyjechac dalej poza wtasng spotecznosc, moga otrzymac specjalny
transport w ramach narodowych ustug transportowych, co pokrywaja jednak lo-
kalne wtadze decydujace o przyznaniu owych uprawnien (SALAR, 2006).

Ustugi zywieniowe

Wazna forma pomocy dostarczanej zarowno do domu osoby starszej (prawie
wszystkie gminy), jak i realizowang w lokalnych centrach jest wydawanie posit-
kéw (ponad potowa gmin), a w szeregu gmin seniorzy nieraz bywajg wtaczani we
wspolne gotowanie. Za posrednictwem wsparcia zywieniowego realizuje sie sze-
reg funkcji: od dystrybucyjnych i opiekunczej, poprzez profilaktyczng i zdrowotna,
az po integracyjna i aktywizujaca. Szacuje sie, ze okoto 60 tys. osdb otrzymuje
positki z gminy i wedtug prognoz liczba ta moze wzrosnac w kolejnych latach. Wa-
runkiem przyznania tego typu pomocy jest stwierdzenie ograniczenia do samo-
dzielnego pozyskiwania i przygotowania positkdw, co najczesciej bywa spowodo-
wane psychicznymi zaburzeniamilub fizyczna niesprawnoscia. To, co roézni system
wzgledem innych krajow, gdzie rowniez swiadczone sg ustugi bliskie koncepcji Me-
als on wheels, jest to, ze dystrybucja positkow jest tu finansowana, organizowana
i w duzej mierze dostarczana przez publiczne stuzby gminne, a mniej przez orga-
nizacje spoteczne i prywatne. W Szwecji indywidualne koszty sg niewielkie, réz-
ne w zaleznosci od gminy, ale odgérny ustawowy limit ustalony jest na poziomie
nieprzekraczajacym 10%%4°.

245 Qdfors, Westergren, 2012.
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Jak wynika z danych zebranych przez Szwedzki Zwigzek Wtadz Lokalnych
i Regionalnych w 2006 r. sposréd 281 ankietowanych gmin, 276 oferowato ustugi
zywieniowe, 189 (67% ankietowanych gmin) przygotowywato positki w wytacz-
nie zarzadzanych publicznie kuchniach, podczas gdy 51 (18%) zawierato kontrak-
ty z prywatnymi firmami, a reszta korzystata z kuchni prywatnych i publicznych.
Ponad potowa gmin przy dystrybucji positkdw bazowata na kadrach zajmujacych
sie opiekg domowa, 43% korzystata z osobnego personelu, a pozostate tgczyty
obydwa modele dystrybucji. Ponad potowa gmin przy dystrybucji positkdw dla
senioréow wspotpracowata w tym celu z innymi systemami spotecznymi (ze szkol-
nictwem, systemem opieki nad dzie¢mi etc.). 132 gminy (46%) w tym okresie do-
starczaty wytacznie ciepte positki, zas 99 gmin (35%) takie, ktére trzeba podgrzac
w domu. Reszta dostarczata oba rodzaje positkdw. 167 gmin (59%) dostarczato
positki codziennie, a tgcznie 201 (71%) czesciej niz raz na tydzien. Prawie potowa
gmin organizowata wspdlne positki w powigzaniu z dziennymi centrami?#©,

Dystrybucja odpowiedniej zywnosci przez gminy moze byc takze traktowana
jako prewencja niesamodzielnosci i utraty zdrowia. Badania pokazujg, ze wiele
0sob starszych przed znalezieniem sie w obrebie dziatania instytugcji jest Zle odzy-
wionych - niektdrzy cierpig na niedozywienie, czes¢ na nadwage i otytosc. Wiele
0s6b ma trudnosci z dostarczeniem zywnosci, jej przyrzadzeniem, a w przypad-
ku 0sob o bardziej zaawansowanej niesamodzielnosci - takze z bezposrednim jej
spozywaniem. W konkluzjach jednego z badan jakosSciowych znajdujemy infor-
macje o potrzebie prowadzenia prewencyjnych wizyt dla osob, ktére nie zgto-
sity wczesniej checi otrzymania takich positkow. Inng zalecang forma moze by¢
dowozenie senioréw do centréw, gdzie mogliby korzystac z odpowiednigj diety,
a takze integrowac sie z innymi seniorami. We wnioskach innego z badan czyta-
my, ze wieksza uwaga niz dotad powinna by¢ ktadziona na doswiadczeniach osob,
ktore otrzymuja positki. Z doswiadczen badanych wynika, ze positki to nie tylko
dorazne wsparcie socjalne, ale punkt wyjscia do ochrony przed rosnaca zalezno-
$cig i osamotnieniem?’.

246 SALAR, 2007,s.26.
247 Qdfors, Westergren, 2012.
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Wsparcie sSrodowiskowe dla opiekunéw osoby starszej
i niesamodzielnej

Bardzo waznym i cechujacym sie wyraZzna dynamika obszarem dziatan srodo-
wiskowych sg rozne formy wsparcia, ktérych bezposrednim beneficjentem jest
opiekun osoby starszej i niesamodzielnej. Cho¢ w Szwecji rodzina zawsze byta
mniej lub bardziej obecna w zaspokajaniu potrzeb opiekunczych zaleznych osob
starszych, dostrzezenie opiekuna nieformalnego i potrzeby jego kompleksowego
wsparciaw ramach dziatan publicznych datuje sie dopiero na lata 90. Ma to swoje
zrodta w instytucjonalnym i ideologicznym kontekscie tamtego okresu. Z jednej
strony sprzyjat temu kryzys legitymizacji szwedzkiego welfare state w dotych-
czasowym powojennym ksztatcie i dostrzezenie wagi niepublicznych aktoréw
w zaspokojeniu potrzeb i rozwigzywaniu zadan spotecznych oraz dgzenie do po-
dzielenia sie z nimi odpowiedzialnoscig za sfere dobrobytu. Wzrost znaczenia idei
i sSrodowisk sceptycznych wobec tradycyjnie socjaldemokratycznych i etatystycz-
nych rozwigzan skutkowat zwrdceniem sie - nie tylko w sferze opieki nad osobami
starszymi - ku temu, co prywatne, zarowno w rozumieniu rynkowym, jak i rodzin-
nym. Argumenty ideologiczne wspotgraty z presjg ekonomiczng na racjonalizacje
kosztow, ktorej upatrywano w wiekszym wykorzystaniu potencjatu sektora nie-
formalnego w zapewnianiu opieki. Trzeba jednak od razu zastrzec dwie rzeczy. Po
pierwsze 6w kryzys legitymizacji nie zachwiat fundamentem i przewodnig ideg
szwedzkiego modelu rozwoju na czele z zasada zagwarantowanego publicznie
uniwersalnego dostepu do swiadczen dla obywateli w potrzebie, a jedynie zmie-
nit forme jej realizacji w kierunku formuty bardziej wielosektorowej i wtaczaja-
cej rynkowa logike. Po drugie tzw. refamilizacja - co tez wynika z powyzszego
- nie nastepowata za sprawa wycofywania sie panstwa i wymuszania przejecia
odpowiedzialnosci za opieke nad najblizszymi, ale poprzez zwiekszanie wsparcia
dla rodziny i tworzenie pozytywnych bodZcow motywujgcych do sprawowania
dtugoterminowej opieki przez bliskich. Ta uwaga wydaje sie kluczowa takze w kon-
tekscie dyskusji nad skala i kierunkiem familizacji opieki w Polsce, gdzie - przynaj-
mniej w odniesieniu do opieki nad matym dzieckiem - w rownolegtym okresie lat
90. widzielismy zupetnie inny model refamilizacji, ktéremu towarzyszyto zwijanie
sie publicznej infrastruktury ustugowej. Odmienna droga przyjeta w Szwecji zo-
stata podtrzymana i rozwinieta w kolejnych latach.
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W 1997 r. wprowadzono pierwszy grant na rozwoj wsparcia opiekundw nie-
formalnych, zas rok pézniej wprowadzono do Ustawy o swiadczeniach socjalnych
zapis méwigcy o tym, ze gminy powinny udziela¢ wsparcia takze osobom opieku-
jacym sie niesamodzielnymi bliskimi. Zapis ten méwit bardziej o tym, ze powinny,
anie, ze musza torobic, a wiec byto to stabsze zobowigzanie, co byto przedmiotem
dyskusji w kolejnych latach.

Po przeszto dekadzie, w 2009 r., zalecenie to zostato wzmocnione zapisem
zobowigzujagcym gmine do zabezpieczenia wsparcia kazdej osobie opiekujgcej
sie niesamodzielng osobg bliskg (nie tylko starszg). Przez caty ten okres miato
miejsce ponawianie rzadowych programow grantowych dla gmin w celu moty-
wowania ich do podejmowania dziatan wspierajacych dla opiekunow. Ostatecz-
nie to na poziomie lokalnym ustalany jest rodzaj i zakres form wsparcia adre-
sowanych do rodzin i jak sie okazuje, gminy w wiekszosci nie realizowaty tylko
programu minimum, ale dostarczyty szeroki wachlarz pomocy, co ilustruje ta-
bela 42.

TABELA 42. Odsetek szwedzkich gmin wykorzystujgcych poszczegélne formy
wsparcia opiekunow nieformalnych (w proc.)

Opieka wytchnieniowa w domu krétkiego pobytu 100 99
Opieka wytchnieniowa w centrum dziennym 92 93
Opieka wytchnieniowa w domu 94 98
Doradztwo 81 90
Grupy wsparcia dla nieformalnych opiekundw 76 90
Szkolenia dla nieformalnych opiekunéw 33 78
Centra opiekundéw nieformalnych 40 65
Centra wolontariatu brak danych 37
Aktywnosci na rzecz dobrego samopoczucia opiekunéw 18 57
Inne formy wsparcia 34 46

Zrédto: G. Ljunggren, T.Emilsson, The Role of Informal Care in Long Term Care, Sweden National Report, Stockholm 2009,
s. 12.
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Powyzsza tabela pokazuje, ze kilka instrumentéw ma charakter niemal po-
wszechny - jest to z jednej strony opieka wytchnieniowa realizowana w zréznico-
wanym otoczeniu - od domowego, poprzez dzienne, az po catodobowe osrodki
statego pobytu, z drugiej doradztwo i grupy wsparcia dla opiekunow. Takze po-
pularnosc innych form wsparcia, poki co mniej powszechnych, w przeciggu kilku
lat odnotowata trend wyraznie wzrostowy. Z powyzszego zestawienia widac
wyraznie, ze o polityce wsparcia opiekundw mysli sie wielowymiarowo. Po pierw-
sze 7 intencja wyreczenia/uzupetnienia sprawowanej przezen opieki na czas nie-
obecnosci przy podopiecznym; po drugie z intencjg podniesienia jego kompetendji
opiekunczych poprzez doradztwo, szkolenia etc.; po trzecie z intencja integracji
spotecznej i podniesienia dobrostanu opiekuna (w ramach centrum wsparcia czy
innych aktywnosci na rzecz dobrego samopoczucia opiekundw). Te trzy wymiary
wzajemnie sie wzmacniaja i uzupetniajg oraz rzutuja na potencjat dtugotrwatego
sprawowania opieki (przy redukowaniu ryzyka wypalenia) i podtrzymania jej jako-
Sci (przez podnoszenie kompetencji opiekunczych).

Proces refamilizacji opieki w polityce publicznej Szwecji staje sie waznym ry-
sem przemian systemu opieki nad osobami starszymi w ostatnich latach. Oce-
na tego procesu jest niejednoznaczna i sporna. Pojawiajg sie opinie o zmierzchu
tradycyjnego szwedzkiego modelu opieki, z dominacjg sektora publicznego. Inni
wskazujg jednak, ze zmiany te nie podwazajg fundamentéw systemu, bowiem
wszystkie jego cechy, jak odpowiedzialnos¢ panstwa czy uniwersalny dostep do
Swiadczen opiekunczych na wysokim poziomie, pozostaja niezachwiane. Co wie-
cej, mozna widzie¢ w tym takze rozszerzenie zaréwno przedmiotowe (nowe in-
strumenty i wymiary wsparcia), jak i podmiotowe (nie tylko osoba niesamodzielna,
ale i jej opiekun) panstwa opiekunczego. Wysuwany nieraz argument krytyczny
jednak nie dotyczy zgodnosci z tradycjag welfare state jako takiego, ale posrednie-
go wptywu z jednej strony na zréznicowanie modeli opieki miedzy réznymi gru-
pami spotecznymi (co moze przyniesc dtugookresowe straty dla tych stabszych),
o czym byta juz mowa w kontekscie urynkowienia opieki domowej, a z drugiej zas
wptywu na sytuacje zawodowa i w przysztosci emerytalng kobiet w wieku niemo-
bilnym, ktére najczesciej decydujg sie na oddanie opiece nad bliskimi (zwtaszcza
w grupach o nizszym statusie spoteczno-ekonomicznym).

Bez wzgledu na ocene zasadnosci tych obaw i ich spoteczng wage, trud-
no zaprzeczyc, ze wsparcie srodowiskowe wzgledem opiekundw jest jednym
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z czynnikow umozliwiajgcych wielu osobom niesamodzielnym i starszym pozosta-
wanie w srodowisku, jak i tym elementem systemu, ktory na szczegding uwage
zastuguje takze w Polsce, gdzie opieka pozostaje w gestii rodziny.

Opieka stacjonarna (instytucjonalna)

Nadal fragmentem sytemu opieki dtugoterminowe] pozostaja catodobowe
domy opieki. Ze wzgledu jednak na popularnos¢ domowych, srodowiskowych
i potstacjonarnych form opieki, liczba oséb przebywajgcych w instytucjach state-
g0 pobytu skurczyta sie na przestrzeni czasu, mimo ze udziat oséb w wieku pode-
sztym, najbardziej zagrozonych niesamodzielnoscig, przeciez rosnie. Wspotcze-
Snie przebywaja w tych osrodkach najczesciej osoby z powaznymi zaburzeniami
psychicznymi i poznawczymi lub demencja (tacznie mniej niz 5% oséb powyzej
65 roku zycia, z czego ponad 75% przekroczyto 80 lat.) Warto zwrécié tez uwage
na pewne przemiany jakosciowe tego sektora. Domy tego typu s3 statystycznie
dosc¢ kameralne i dgzy sie do zachowania optimum godnosci i prywatnosci. 98%
korzysta z pojedynczych pokoi. Powyzej 90% ma wtasna tazienke, przeszto 70%
stwarza mozliwos¢ samodzielnego przygotowywania positkow czy gotowania.
Srednio w domu opieki miesci sie od 8 do 10 pokoi mieszkalnych?48. Wszystko to
sprawia, ze wielkoscig domy te bardziej przypominaja polskie rodzinne domy po-
mocy niz tradycyjne domy pomocy spotecznej.

Z powyzszych informacji wynika, ze takze sektor opieki instytucjonalnej pod-
lega trendom zmierzajacym do uczynienia warunkéw zycia osoby sedziwej i nie-
samodzielnej jak najblizszymi warunkom domowym. Takze poréwnujac np. foto-
grafie wnetrz szwedzkich domow opieki z lat 70. i 90., widac¢ zachodzacy proces
demedykalizacji pomieszczen, jakie sie w nich znajduja. Niegdys przypominaty
bardziej szpitalne sale, dzis — bardziej przytulne pokoje mieszkalne.

Zjawiskiem, ktorego ocena moze by¢ przedmiotem kontrowersji, jest znacza-
cy spadek miejsc w tego typu domach seniora. Jedni beda widzieli w tym natu-
ralny skutek pozadanej i promowane] deinstytucjonalizacji, inni jednak bedg wi-
dziec¢ pewne ograniczenie dostepu do wsparcia, ktore w okreslonych sytuacjach
zyciowych moze sie przydac wtasnie w takiej stacjonarnej formie. Jak podaja

248 Szebehely, 2013.
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autorzy raportu w ramach projektu ANCIEN, oczekiwanie na uzyskanie miejsca
w domu opieki wynosi sSrednio 57 dni, aczkolwiek istnieje spora rozpietos¢ miedzy
poszczegdlnymi samorzadami - waha sie od 10 do 170 dni?¥. Pojawia sie syste-
mowe pytanie: czy trend w postaci kurczenia sie tego typu instytucji jest na pew-
no pozadany? Jednoczesnie przez fakt, ze ta forma opieki jest drozsza niz formy
domowe i potstacjonarne, trudno oczekiwad, ze samorzady w najblizszym czasie
aktywnie przyczynia sie do odwrocenia owej tendencji.

Istnieje tez segment opiekunczo-mieszkalny tzw. mieszkalnictwa chronione-
go dla 0séb sedziwych (powyzej 70 roku zycia) pod nazwa Tryggjetsboende, ktory
zyskuje rosnacg popularnosc. Sa to domy zamieszkiwane przez seniorow, ktérzy
nie czuja sie dos¢ pewnie, by dalej pozostawac¢ w dotychczasowym srodowisku
Zycia, ale czuja sie wcigz dos¢ sprawni, by nie podlegac instytucjonalizacji w ra-
mach domodw opieki?*©. Sektor ten jest alternatywa zaréwno dla tradycyjnej opie-
ki domowej, jak i tej instytucjonalnej. W placowkach tych osoby starsze moga zy¢
autonomicznie, przy jednoczesnym podniesionym dostepie do opieki i persone-
lu (mozliwos¢ wezwania pomocy przez 24 godziny na dobe), a takze obecnoscia
wspolnej przestrzeni z resztg mieszkancow i mozliwoscig wspolnego spozywania
positkéw. Od 2009 r. rzad wspiera owg potinstytucjonalng formute grantami?s.
Niewykluczone, ze w przysztosci wtasnie dziatania instytucji lezace na pograni-
czu opieki domowo-$rodowiskowej i instytucjonalne] (taczace elementy obydwu
modeli opieki) okazg sie znaczaca, jesli nie kluczowa, czescig systemu opieki nad
osobami starszymiw tym kraju.

Podsumowanie

Szwecja jawi sie jako kraj o bardzo rozbudowanym systemie wsparcia z tytutu
niesamodzielnosci i podesztego wieku. Wsparcie to obejmuje nie tylko dziatania
zwigzane stricte z opieka dtugoterminowa nad osobami niesamodzielnymi, ale
takze szereg form pomocy dla osob starszych utatwiajacy jak najdtuzsze pozo-
stawanie w dotychczasowym miejscu zamieszkania i uczestniczenie w zyciu spo-
tecznosci. Wsparcie realizowane jest w otoczeniu bardzo réznym: od domowego,

247 Fukushima, Adami, Palme, 2010.
230 Edstrom, Gustafsson, 2011.
251 Fukushima, Adami, Palme, 2010.
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przez Srodowiskowe i potstacjonarne (czasowe i dzienne), po stacjonarne osrodki
statego pobytu. Na uwage zastuguje rozwijajacy sie segment ustug adresowanych
nie wprost do osoby wymagajacej opieki, ale osoby jg sprawujacej.

Szwedzki system opieki i polityki senioralnej odzwierciedla ogélne cechy
szwedzkiego panstwa dobrobytu, co przektada sie na rozlegty obszar aktywno-
Sci panstwa w zaspokajaniu potrzeb osdb w starszym wieku, miedzy innymi dzieki
wysokiej jakosci i szerokiej dostepnosci ustug publicznych, ktére przyznawane
sg w zaleznosci od potrzeb, a nie niskiego dochodu. Ponadto ustugi te w bardzo
niewielkim stopniu lub wcale obcigzajg prywatne Srodki. System wsparcia jest
tez wysoko zdecentralizowany, takze jesli chodzi o polityke senioralna, co ozna-
cza zasadnicza odpowiedzialnos¢ za zapewnienie pomocy i opieki w rekach sa-
morzadow, dziatajacych w ramach i w swietle celow wyznaczonych na poziomie
centralnym. System opieki podlega jednak nowym procesom, wynikajagcym tylez
ze zmian demograficznych, co nowych koncepcji zarzadzania publicznego i wizji
polityki wobec starosci. Na przestrzeni ostatnich dekad znacznie zwiekszyt sie
udziat innych niz panstwowy sektorow w swiadczeniu opieki, a takze zmienity sie
wzajemne relacje miedzy podmiotami roznych sektorow: publicznego, rynkowe-
go i nieformalnego. Procesy te — zwtaszcza mechanizm urynkowienia - wywotu-
ja w Szwegcji sporne oceny, czego niektére spoteczne przestanki zostaty ukazane
W POWYZSZym opracowaniu.

Waznym trendem jest coraz wieksze przesuwanie akcentow z form instytucjo-
nalnych w kierunku srodowiskowych: realizowanych w domu, w spotecznosciach
lub osrodkach dziennego czy krétkiego pobytu. Sama jednak forma opieki domowej
nie jest na gruncie szwedzkim catkowitym novum, a jej rozwoj datuje sie juz na lata
50. Ta forma nie jest zagrozona, natomiast zagrozony jest uniwersalny (wspélny dla
0sdb z rdznych grup spotecznych) charakter tego typu ustug, pod wptywem szere-
gu czynnikdw, w tym wspomnianego juz wewnetrznego rynku ustug opiekunczych.
Mozliwos$¢ pozostawania w dotychczasowym miejscu zamieszkania nie wynika
wytacznie z uniwersalnego dostepu do publicznych ustug opiekunczych, ale takze
Z rownie uniwersalnego dostepu do adaptacji pomieszczen, wykorzystania instru-
mentarium teleopieki, dystrybucji gotowych positkéw czy ustug prewencyjnych,
wspomagajacych w czynnosciach domowych stosowanych w wiekszosci gmin.

Obok wsparcia otrzymanego w przestrzeni domowej duzg role odgrywaja roz-
ne dziatania na rzecz wtaczenia oséb starszych w zycie spotecznosci. Stuzy temu
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takze dostarczanie specjalnie dostosowanego transportu. Dziatania majg rézne
funkcje: integracyjne i aktywizujace. Odgrywaja one duza role w odniesieniu do
0s06b z zaburzeniami psychicznymi, a takze stanowig wytchnieniowe wsparcie dla
opiekuna nieformalnego i mogg opdzniac koniecznosc instytucjonalizacji. Takze
sektor opieki instytucjonalnej przeszedt na przestrzeni lat daleko idace przeobra-
zenia w kierunku uczynienia placowek w tym segmencie bardziej kameralnymi
i mniej przypominajacymi placowki medyczne, a bardziej otoczenie domowe.

Szczegdlnie rozwojowym segmentem wsparcia srodowiskowego w Szwecji
sg instytucje i formy pomocy opiekunom nieformalnym oséb niesamodzielnych.
Wsrod stosowanych w wielu gminach rozwigzan, ktore warto bytoby rozwazyc
takze w polskich warunkach, mozna wymienic: centra samopomocy dla opieku-
now, doradztwo, szkolenia, opieke wytchnieniowa. Opiekunowie wykonujgcy
swe czynnosci opiekuncze w wiekszym zakresie moga by¢ wynagradzani finan-
sowo. Z uwagi na to, ze polski system opieki w duzej mierze opiera sie na insty-
tucji rodziny, jednym z kluczowych wyzwan wydaje sie wieloaspektowe wsparcie
opiekundw, a takze umozliwienie im godzenia opieki z innymi rolami. Rozwiazania
szwedzkie wydaja sie pod tym katem inspirujace.

222



Wsparcie oséb starszych w srodowisku zamieszkania w Szwecji

Bibliografia

1.

10.
11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.

18.

Bakalarczyk R., System opieki nad seniorami w Szwecji - lekcje dla Polski, Analiza Norden Cen-
trum, nr 6 (11), 2012.

Bakalarczyk R., Opieka nad seniorami w paristwie opiekuriczym - przyktad Szwecji, [w:] ,Pro-
blemy Polityki Spotecznej. Studia i Dyskusje” 2012, nr 18, 5.107-119.

Bakalarczyk R., Rodzina w zabezpieczeniu spotecznym osob niesamodzielnych - przyktad Szwe-
¢ji, [w:] ,Ubezpieczenie Spoteczne. Teoria i praktyka’, dwumiesiecznik Zaktadu Ubezpie-
czen Spotecznych 2014, nr 1 (118),s.8-19.

Edelbalk G., New modes of delivering elderly care in Sweden, presentation at Nordic day, July
1, Paris 2008.

Edstrom A., Gustafsson M., Elderly Living in Sweden Present solutions and future trends, Sztok-
holm 2011.

Fukushima N., Adami J., Palme M., The long-term care system for the elderly in Sweden, Ener-
piresearch report No. 89, 2010.

Government Offices of Sweden, The Future need for care. Results form the Lev project, 2010.
Health and long-term in European Union Report, Special Eurobarometer 283/Wave 67.3 -
TNS Opinion & Social.

Johansson L., Long H., Parker M. G., Informal Caregiving for Elders in Sweden: An Analysis of
Current Policy Developments, , Journal of ageing and social policy” 2011.

Kraus M., Czypionka T., Riedel M., Mot E., Willeme P., New European Nations Care for Their
Elderly, Enepri policy brief, No 7/2011.

Ljiunggren G., Emilsson T., The Role of Informal Care in Long Term Care, Sweden National Re-
port, Stockholm 2009.

Moleda K., Szwedzi. Ciepto na Pétnocy, Wydawnictwo Czarna Owca, Warszawa 2015.
OECD, Help wanted? Providing and Paying for Long- Term care, 2011.

Petelczyc J., System emerytalny w Szwecji, Analiza Norden nr 2(7), 2012.

Samuelsson L., Malmberg B., Hansson J. H., Daycare for elderly in Sweden: a national survey,
,Scandinavian Journal of Social Welfare”, Volume 7, Issue 4, str. 310-319, 1998.

Swedish Asocciacion of Local Authorities and Regions, Care for the elderly in Sweden today,
2006 (2007).

Szebehely M., Long-term care policies for older people. Are there lessons to learn?, prezentacja
wygtoszona podczas seminarium w szkockim parlamencie, 2013.

Szebehely M., Trydegard G. B., Home care for older people in Sweden: a universal model in
transition, [w:] Health and Social Care in the Community, 2012, s. 200-309.

223






Pawet tuczak
Uniwersytet Ekonomiczny w Poznaniu

Wsparcie srodowiskowe oséb starszych
w Republice Czeskiej?*?

Wprowadzenie

Republika Czeska jest pierwszym panstwem w Europie Srodkowo-Wschod-
niej, w ktérym wprowadzono kompleksowg reforme opieki dtugoterminowe;.
Ustawa o ustugach spotecznych z dnia 14 marca 2006 r. (dalej: Ustawa), obowig-
zujaca od 1 stycznia 2007 r., zmienita zasady finansowania ustug, ktorych benefi-
cjentami sg w duzej mierze osoby starsze. Gtéwnym instrumentem nowego sys-
temu jest swiadczenie pieniezne przyznawane osobom niesamodzielnym, ktore
stanowi¢ ma subsydium zwiekszajgce swobode wyboru w zakresie zaspokajania
potrzeb opiekunczych. Inne, réwnie wazne, elementy czeskiej reformy dotyczyty
m.in. wprowadzenia kryteriow jakosci ustug, obowigzku rejestracji Swiadczenio-
dawcow oraz zmierzaty do stymulacji rozwoju rynku ustug opiekunczych (przede
wszystkim o charakterze srodowiskowym). Wsparcie oséb starszych w miejscu
zamieszkania uznawane jest za wazny element polityki parstwa wobec oséb star-
szych w Republice Czeskiej?>®. Nalezy rowniez wskaza¢, ze Ustawa odnosi sie do
szerokiego, niezwigzanego tylko z niesamodzielnoscig, zakresu ustug spotecznych,
w tym o charakterze prewencyjnym, z ktorych korzysta¢ moga osoby starsze.

W niniejszym opracowaniu przyjeto, ze pomoc udzielana seniorom w ich sro-
dowisku powinna by¢ analizowana z uwzglednieniem skutkéw zmian legislacyj-
nych, przede wszystkim w odniesieniu do oceny przyjetej metody finansowania
ustug spotecznych ijej wptywu na rozwoj wsparcia Srodowiskowego.

252 Artykut zostat sfinansowany ze srodkéw Narodowego Centrum Nauki przyznanych na podstawie decyzji numer
DEC-2012/07/N/HS5/01730. Niniejszy artykut opiera sie czesciowo na tekscie rozprawy doktorskiej pt. Uwarun-
kowania opieki dtugoterminowej nad osobami starszymiw Polsce i Republice Czeskiej przygotowanej na Wydziale Ekono-
mii Uniwersytetu Ekonomicznego w Poznaniu, pod kierunkiem prof. dr. hab. Jézefa Orczyka.

253 MOLSA, 2008, s. 30.
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Charakterystyka populacji oséb starszych

Struktura demograficzna populacji 0sob starszych w Republice Czeskiej przy-
pomina sytuacje w Polsce. Proces starzenia sie ludnosci w Republice Czeskiej,
ktora wcigz mozna uznac za relatywnie mtodg, nabierze bardzo duzej intensyw-
nosciw najblizszych dekadach. Jednym z jego przejawdw bedzie zjawisko okresla-
ne jako tzw. podwadjne starzenie sie spoteczenstw, ktére definiuje sie jako wzrost
odsetka ludnosci w wieku 65+ przy jednoczesnym szybkim wzroscie udziatu oséb
w wieku 80+ (tab. 43).

TABELA 43. Udziat oséb w wieku 80+ w populacji oséb 60+ w Polsce i Republice
Czeskiej w latach 1960-2040 (w proc.)

Polska 12,2 16,2

Republika Czeska 14,8 171 30,9

Zrédto: Holmerovaiwsp., 2011, s. 142.

W Republice Czeskiej, podobnie jak w naszym kraju, wystepuja duze réznice
w zakresie przecietnego trwania zycia zaleznie od pftci: kobiety zyja statystycznie
dtuzej niz mezczyzni (tab. 44). Zjawisko to, okreslane jako feminizacja starosci®®4,
ma szczegoblne znaczenie ze wzgledu na specyfike zapotrzebowania na wsparcie
ze strony osob trzecich.

TABELA 44. Dalsze przecietne trwanie zycia dla osoby w wieku 65 lat w Polsce
i Republice Czeskiej

Dalsze przecietne trwanie zycia | Dalsze przecietne trwanie zycia
dla osoby w wieku 65 lat w zdrowiu

MezczyZni Kobiety Mezczyzni Kobiety
Polska 154 19,9 7,6 8,3
Republika Czeska 15,6 192 8,4 8,7

Zrédto: Opracowanie wtasne na podstawie strony internetowej Eurostatu. Dane za rok 2011.

254 Btedowski, 2002, s. 108.

226



Wsparcie sSrodowiskowe os6b starszych w Republice Czeskiej

W Republice Czeskiej wystepujg istotne miedzyregionalne réznice w przeciet-
nej dtugosci zycia. W regionach silnie zindustrializowanych obywatele tego kraju
zyja zdecydowanie krécej niz w regionach, ktére charakteryzuja sie lepsza sytu-
acjg ekologiczng?™®. Przyktadowe miedzyregionalne roznice w dalszym przeciet-
nym trwaniu zycia dla oséb starszych wskazane sg w tabeli 45.

TABELA 45. Dalsze przecietne trwanie zycia dla osoby w wieku 65 lat w wybra-
nych regionach (w latach)

Praga 16,42 1952
Krajustecki 14,58 1747
Kraj zlinski 15,15 19,22

Zrédto: Czeski Urzad Statystyczny, dostep do bazy http://www.czso.cz/ [data dostepu 05.11.2014 r.].

TABELA 46. Przemiany demograficzne w najwiekszych miastach w Republice Czeskiej
w latach 1991-2010

Procentowy udziat Procentowy udziat S-r Ll “,"e,k
o . . . mieszkancow
populacji w wieku 65+ kobiet w populacji 65+ .
miast

1991
Praga

2010 16 60 41,6

1991 14 63 379
Brno

2010 18 60 422

1991 11 64 35,8
Ostrawa

2010 16 61 40,9

Zrédto: Kafkova, Galcanova, 2013, 's. 18.

Cecha wyrdézniajaca Republike Czeska na tle innych panstw Europy Srodkowo-
-Wschodniej jest wysoki poziom urbanizacji. Az 74% populacji osdb, ktére ukon-
czyty 65 rok zycia mieszka w miastach?>¢. Nalezy jednak wskazac, ze w Republice

255 Bobak, Feachiem, 1995.
256 Kafkova, 2013, s. 19.
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Czeskiej, gdy wytgczymy z obliczen ludnosc¢ zamieszkujaca Prage, zdecydowana
wiekszos¢ ludnosci miejskiej, tj. 84%, mieszka w miejscowosciach liczacych mniej
niz 500 tys. mieszkancow. Dynamika przemian demograficznych w mniejszych
miastach jest wieksza niz w stolicy, o czym swiadczy poréwnanie podstawowych
danych demograficznych dla Pragi, Brna i Ostrawy zawarte w tabeli 46. Wynika to
przede wszystkim z ruchliwosci przestrzennej ludnosci, gdyz Praga jest miejscem
docelowym dla zdecydowanej wiekszosci ludzi migrujacych z innych czeskich
miejscowosci oraz spoza kraju.

System organizacyjny polityki spotecznej

Proces transformacji ustrojowej, charakterystyczny dla panstw naszego re-
gionu, miat duze znaczenie dla reform polityki spotecznej w Republice Czeskiej.
Na tle innych panstw postkomunistycznych zmiany w Republice Czeskiej moga
by¢ postrzegane jako wyjatkowe?>”. W pierwszych latach transformacji w Repu-
blice Czeskiej (Czechostowacji) duze znaczenie miaty bowiem postulaty zwigzane
z doktryna socjaldemokratyczng czy liberalizmmem socjalnym, czego wyrazem byt
program ,Scenariusz reform spotecznych”. W praktyce oznaczato to relatywnie
dobrg i zgodng wspodtprace rzadu ze zwigzkami zawodowymi?*¢. Mimo ze w p&z-
niejszym okresie rzady prawicowe realizowaty polityke ktadgcg wiekszy nacisk na
urynkowienie polityki spotecznej, to w Republice Czeskiej nie doszto do funda-
mentalnych zmian instytucjonalnych. Kluczowy jest fakt, ze reformy egalitarnego
czeskiego systemu emerytalnego miaty jedynie charakter parametryczny. Do-
datkowo w kraju tym reforma systemu opieki zdrowotnej?>? traktowana byta jako
jeden z priorytetow przemian ustrojowych. W konsekwencji zakres Swiadczen
medycznych, na ogdt cechujacych sie wysoka jakoscia, finansowanych w ramach
ubezpieczenia zdrowotnego, jest bardzo szeroki. Wyrazem tego zjawiska jest rela-
tywnie duza dostepnos$¢ domowej opieki medycznej.

Jednym z gtéwnych przejawow transformacji ustrojowej po 1989 r. w Repu-
blice Czeskiej (do 1993 r. w ramach Czechostowadji) byta decentralizacja zadan

257 Vecernik, 2008,s. 501.

258 Potucek, 2009, s. 37-38.

257 Wyrazajaca sie odejsciemw 1992 roku od scentralizowanego modelu Siemaszki na rzecz Bismarckowskiego modelu
ubezpieczeniowego.
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wykonywanych przez administracje publiczng. Obecny system ustug spotecznych
opiera sie na zasadzie decentralizacji polityki spotecznej, tj. przeniesieniu na po-
ziom lokalny obowigzkéw z zakresu organizowania i finansowania Swiadczen spo-
tecznych?®. Typy ustug i warunki ich $wiadczenia zostaty okreslone jednolicie na
poziomie centralnym, ale planowanie, finansowanie i dostarczanie ustug zostato
W przewazajacej mierze powierzone jednostkom samorzadu terytorialnego, or-
ganizacjom pozarzadowym i instytucjom prywatnym.

Zadania dotyczace organizacji systemu ustug spotecznych zostaty podzielone
miedzy Ministerstwo Pracy i Spraw Socjalnych, wtadze regionalne, wtadze gminy
Z rozszerzonymi uprawnieniami oraz urzedy pracy. Ministerstwo Pracy i Spraw
Socjalnych, oprécz przygotowywania ogélnokrajowych strategii dotyczacych
zapotrzebowania na ustugi spoteczne, jest zobowigzane réwniez m.in. do admi-
nistrowania elektroniczng baza danych, w ktérej gromadzone s informacje na
temat zarejestrowanych $wiadczeniodawcow. Wtadze regionalne (krajsky trad)
odpowiedzialne sg za rejestracje swiadczeniodawcéw, ktéra jest nastepstwem
uprzedniego ustalenia, czy wnioskujacy podmiot jest w stanie spetni¢ ustawo-
we kryteria dotyczace jakosci ustug (m.in. wymagania techniczne, sanitarne czy
zwigzane z kwalifikacjami personelu). Zadaniem wtadz gminy z rozszerzonymi
uprawnieniami (Obec s rozsirenou pusobnosti), ktére w strukturze organizacyjnej
Republiki Czeskiej stanowig poziom posredni miedzy wtadzami regionalnymi
a municipialnymi, jest m.in. kontrola, czy przyznane swiadczenie pieniezne jest
witasciwie wykorzystywane w zwigzku z zaspokajaniem potrzeb przez osoby nie-
samodzielne. Bardzo istotng role w systemie ustug spotecznych spetniaja urzedy
pracy, ktére przyjmujg wnioski o przyznanie swiadczenia pienieznego oraz wypta-
cajg Swiadczenia.

Swiadczenia pieniezne dla oséb starszych

Wysokos¢ emerytur to podstawowa determinanta dobrobytu materialnego
senioréw. Swiadczenia na wysokim lub cho¢by adekwatnym poziomie zwieksza-
ja autonomie osob starszych, umozliwiajac im wieksza niezaleznos¢ w wyborze

260 Btedowski, Kubicki, 2009, s. 40.
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formy wsparcia®’. Jak juz wspomniano, czeski system emerytalny zachowat
swoj redystrybucyjny charakter. Dodatkowo dobrowolny filar kapitatowy cieszy
sie duzg popularnoscia. W konsekwencji sytuacje dochodowa osoéb starszych
w Republice Czeskiej uznac nalezy za dobra, o czym Swiadczy fakt, ze - zgodnie
z metodologig Eurostatu - wskaznik zagrozenia ubdstwem i wykluczeniem spo-
tecznym wsrod osob starszych w Republice Czeskiej nalezy do najnizszych w Unii
Europejskiej?¢?.

Reforma ustug spotecznych w Republice Czeskiej przede wszystkim zwigzana
byta z wprowadzeniem nowego, finansowanego z budzetu panstwa, Swiadczenia
pienieznego: dodatku opiekunczego (prispevek na péci). W procedurze ustalania
stopnia niesamodzielnosci wykorzystane sg kryteria szczegdtowo wymienione
w Ustawie, ktére odnosza sie do wykonywania czynnosci tzw. samoopieki (np.
otrzymywanie positkow, utrzymywanie higieny osobistej, ubieranie sie czy poru-
szanie sie) oraz samodzielnosci rozumianej, jako mozliwos¢ uczestnictwa w zyciu
spotecznym (np. komunikowanie z innymi, rozporzadzanie pieniedzmi, przygoto-
wanie positkdw, sprzatanie).

Dodatek opiekunczy przystuguje zatem niezaleznie od sytuacji dochodowej,
majatkowej czy rodzinnej osoby wnioskujacej. Wedtug przyjetych zatozen wyko-
rzystanie tego swiadczenia ma pomoc w sfinansowaniu potrzeb opiekunczych,
a wybor najbardziej efektywnej formy wsparcia nalezy do samej osoby niesamo-
dzielnej. Zgodnie z modelem tzw. bezposredniej ptatnosci osoby niesamodzielne
moga wykorzystac przyznane srodki pieniezne, jako zaptate za ustugi oferowane
przez zarejestrowanych swiadczeniodawcéow. Beneficjenci dodatku opiekuncze-
g0 sg rowniez uprawnieni do przekazania catej badz czesci kwoty Swiadczenia
na rzecz osoby fizycznej, ktorg w praktyce jest najczesciej cztonek najblizszej ro-
dziny sprawujacy opieke czy pielegnacje nad osobga niesamodzielng?é®.

261 Bettio, Plantega, 2004, s. 40.

262 \Wskaznik tenw 2012 r. dla populacji oséb w wieku 65 lat i wiecej wynosit 10,8% przy sredniej dla Unii Europejskiej
19,3%. Byt towynik lepszy od takich krajow, jak: Niemcy (15,8%), Austria (16,2%), Finlandia (19,5%), Szwecja (17,9%)
czy Polska (23,4%). Wykorzystano dane pochodzace z internetowej strony Eurostatu.

263 Nie istnieja zadne mechanizmy kontrolne dotyczace wydawania srodkéw. Osoba niesamodzielna badz jej przedsta-
wiciel prawny we wniosku o przyznanie swiadczenia zobowigzana jest do wskazania zarejestrowanego Swiadcze-
niodawcy, na rzecz ktérego przekazywane beda srodki pieniezne lub wybrania osoby fizycznej - bez podawania jej
danych - jako adresata przyznanej kwoty. Osoba niesamodzielna moze réwniez wykorzystac dodatek pielegnacyjny
w sposdb mieszany, tj. poprzez potaczenie opieki formalnej oraz nieformalnej.
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Uprawnionymi do otrzymania dodatku opiekunczego sg wszyscy obywatele
Republiki Czeskiej, ktorzy ukonczyli pierwszy rok zycia oraz spetniaja kryterium
niesamodzielnosci przewidziane w Ustawie. Niemniej, zdecydowana wiekszos¢
beneficjentdw tego swiadczenia to osoby w wieku 76-90 lat, prawie 2/3 sposrod
wszystkich osob otrzymujacych dodatek opiekunczy to kobiety. W poréwnaniu
do przecietnej wysokosci Swiadczenia emerytalnego wysokos¢ dodatku opiekun-
czego jest znaczaca (tab. 47). Dotyczy to przede wszystkim oséb z ciezkim czy
catkowitym stopniem niesamodzielnosci. Beneficjenci legitymujgcy sie lekkim
stopniem niesamodzielnosci otrzymuja swiadczenie, ktorego wysokosc jest nie-
wielka (800 CZK)%4,

TABELA 47. Wysoko$¢ dodatku opiekunczego w Republice Czeskiej na tle emerytury
i wynagrodzenia

o . . Wysokos¢ swiadczenia w 2014 r. dla os6b
Stopien niesamodzielnosci o sy
powyzej 18 roku zycia

| stopien (lekka) 800 CZK

| stopien (Srednia) 4000 CZK
1l stopien (ciezka) 8000 CZK
IV stopien (catkowita) 12000 CZK

12 259 CZK (mezczyzni)

Sredniaemeryturaw 2014 r. 10050 CZK (kobiety)

Minimalne wynagrodzenie w 2014 . 8500CZK

Srednie wynagrodzenie w 2014 r. 25686 CZK

*Wysokos¢ dodatku pielegnacyjnego dla oséb ponizej 18 roku zycia wynosi w | stopniu: 3000 CZK, Il stopniu: 6000

CZK, Ill stopniu: 9000 CZK i IV stopniu: 12000 CZK.

Zrédto: Opracowano na podstawie danych Czeskiego Urzedu Statystycznego, www.czso.cz/csu/czso/home [dostep:
29.12.2015r.].

Dodatek opiekunczy spetnia bardzo istotng role w kontekscie rozwoju ustug
opiekunczych, gdyz reforma w Republice Czeskiej opierata sie na zatozeniu, ze

264 \Warto wskazac, ze wysokosc dodatku opiekunczego dla oséb z lekkim stopnieniem niesamodzielnosci zostata znacz-
nie zmniejszona w 2011 roku. Pierwotnie kwota ta wynosita 2000 CZK. Obnizka ta wystapita w zwiazku z duzymi
cieciami w wydatkach publicznych, ktére byty efektem powaznych problemow fiskalnych Republiki Czeskiej stojacej
w obliczu zatamania koniunktury w 2009 roku (kiedy zanotowano ujemny wzrost PKB na poziomie -4,5%).
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Swiadczenie to stanowi¢ bedzie gtéwny instrument finansowania ustug spotecz-
nych. Wedle logiki czeskiej reformy mozliwos¢ wyboru ustugodawcow przez
osoby niesamodzielne, ktére dysponujg dodatkowymi srodkami pienieznymi,
przyczyni¢ sie miata do wzrostu znaczenia podmiotoéw dostarczajgcych ustugi
wysokiej jakosci. Niemniej jednak dane przedstawione w tabeli 48, dotyczace
faktycznego przeznaczania Swiadczenia pielegnacyjnego, wskazuja na ogrom-
na role, ktéra odgrywa opieka nieformalna. Beneficjenci dodatku opiekunczego
w duzo mniejszym stopniu niz zaktadano w dokumentach rzagdowych przygoto-
wanych przed reforma, wykorzystuja to swiadczenie w ramach opieki formalne;j,
przede wszystkim w zakresie ustug Swiadczonych w miejscu zamieszkania osob
starszych?®®. Innymi stowy, wiekszos$¢ Srodkéw pienieznych nie zostaje aloko-
wana na regulowanym rynku opiekunczym i jest wykorzystywana w obrebie
gospodarstw domowych, przede wszystkim rodzin. Zjawisko to ma bardzo duze
znaczenie w kontekscie problemodw finansowych, z ktérymi muszg sie zmierzyc
Swiadczeniodawcy ustug srodowiskowych.

TABELA 48. Beneficjenci dodatku opiekunczego wybierajacy opieke nieformalng
oraz opieke stacjonarng wedtug stopnia niesamodzielnosci w Republice
Czeskiej (w proc.)

| stopien 1l stopien Il stopien 1V stopien

(lekki) (umiarkowany) (ciezki) (catkowity)
2007 793 10,8 78,2 15,2 80,1 15,2 68,5 26,6
2010 739 10,1 70,5 16,9 66,9 23,1 52,6 38,3

Zrédto: Obliczenia wiasne na podstawie: MPSV, 2013, s. 90.

Ustugi Swiadczone w miejscu zamieszkania

Przepisy Ustawy oraz wydanego na jej podstawie rozporzadzenia?®® pre-
cyzyjnie okreslaja zakres ustug spotecznych?®” Swiadczonych w miejscu za-

265 Barvikova, Osterle, 2013, s. 260.

266 Szczegbtowy zakres wsparcia zdefiniowany jest w Rozporzadzeniu o wykonaniu niektorych przepiséw Ustawy
o ustugach spotecznych (505/2006 Sb. Vlyhldska ze dne 15. listopadu 2006, kterou se provddeji nekterd ustanoveni
zdkona o socidlnich sluzbdch).

267 Art. 40, ust. 2 Ustawy.
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mieszkania, ktore mogg przybierac¢ forme pomocy osobistej (Osobni asistence)
lub ustug opiekunczych (Perovatelskd sluzba). Drugi z wymienionych rodzajow
wsparcia charakteryzuje sie szerszym zakresem swiadczen i wieksza intensyw-
noscia. Innym waznym kryterium rozrézniajagcym pomoc osobista i ustugi opie-
kuncze jest takze fakt, ze pomoc osobista jest udzielana bez okreslonego limitu
czasu, natomiast w procesie dostarczania ustug opiekunczych taki limit musi
by¢ okreslony.

Podstawowa cechg ustug spotecznych w Republice Czeskiej jest zasada kon-
traktowania. Zgodnie z przyjetymi rozwigzaniami beneficjent i Swiadczeniodaw-
ca, po przeprowadzonych negocjacjach, zawierajg umowe okreslajaca cel i zakres
ustug, ktore w jak najwiekszym stopniu powinny odpowiadac potrzebom osoby
niesamodzielnej. Zawarta umowa okresla, oprocz limitu czasu przeznaczanego na
wykonywanie ustug, takze zakres wsparcia oraz miejsce ich udzielania.

Zgodnie z ogbélnymi zasadami otrzymywanie wsparcia w miejscu zamieszka-
nia jest odptatne. Mozliwa jest jednak sytuacja, gdy koszt ustug bedzie dzielo-
ny z matzonkiem, partnerem czy dzie¢mi osoby, na rzecz ktérej ustugi majg byc¢
Swiadczone. Rozporzadzenie wydane w celu wykonania Ustawy okresla maksy-
malng optate za pomoc osobistg i ustugi opiekuncze, ktéra moze byc pobierana
przez Swiadczeniodawcdw: wynosi ona 120 CZK za godzine (w przeliczeniu ok.
18 PLN). W zwigzku z powyzszym dodatek opiekunczy przyznany osobie cat-
kowicie niesamodzielnej moze postuzyc¢ na sfinansowanie ustug wykonywanych
w mieszkaniu w wymiarze ponad 3 godzin dziennie, a osobie z ciezkim stanem
niesamodzielnosciwwymiarze ponad 2 godzin dziennie. Mniej korzystnie wygla-
da pod tym wzgledem sytuacja osob z lekkim stopniem niesamodzielnosci, gdyz
przyznane swiadczenie pieniezne jest zdecydowanie nizsze, co wymusza wiek-
sze zaangazowanie srodkow osobistych lub rezygnacje z zakupu ustug w zakre-
sie wsparcia domowego od formalnych swiadczeniodawcow. Dodatkowo wpro-
wadzono limity cen w odniesieniu do specyficznych aktywnosci wykonywanych
w ramach ustug opiekunczych, takich jak: zapewnianie trzech positkéw dziennie
(160 CZK) czy dostarczenie obiadu (75 CZK), przy czym réwniez istnieje dodat-
kowa optata za kazdy kilometr przewiezienia zywnosci (25 CZK), oraz maksy-
malng optate za wykonanie prania (60 CZK za kazdy kilogram odziezy).

Konsekwencjg wprowadzenia dodatku opiekuriczego byt wzrost wydatkow
na ustugi opiekunicze. Srednia miesieczna optata za korzystanie z ustug opieki
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srodowiskowej wykonywane] w domu osoby niesamodzielne] wzrosta w roku
2007 w stosunku do roku poprzedniego ponad dwukrotnie: z 2156 CZK do
4363 CZK?%8,

W pierwszym roku obowigzywania nowego systemu ustug spotecznych za-
uwazy¢ mozna nagty spadek liczby oséb korzystajacych z opieki domowej (tab.
49). W nastepnych latach liczba oséb korzystajacych z ustug domowych wzrosta
i ustabilizowata sie na poziomie zblizonym do tego przed 2006 r. W zwigzku z tym
mozna stwierdzi¢, ze wprowadzenie reformy ustug spotecznych nie przyczyni-
to sie do wzrostu beneficjentéw opieki domowej. Obserwowalny jest natomiast
wzrost udziatu wydatkow prywatnych w ogdlnych wydatkach na ustugi domo-
we. Wyjasnienie tego zjawiska wigzac nalezy przede wszystkim z inflacja na ryn-
ku ustug opiekunczych. Jak wskazano wyzej, kwota, na ktérg opiewa dodatek
opiekunczy, jest relatywnie wysoka tylko w odniesieniu do oséb z najwyzszym
poziomem niesamodzielnosci. Osoby, ktére otrzymuja nizsza kwote swiadczenia
pienieznego (stopien lekki i umiarkowany), optacajg ustugi przede wszystkim z bu-
dzetow prywatnych.

TABELA 49. Liczba beneficjentéw i udziat odptatnosci z budzetéw prywatnych
na ustugi domowe

2007 2012
(reforma)

Liczba beneficjentow opieki

} 113528 112927 95520 113238 113041
domowej

Procentowy udziat wydatkow
prywatnych w ogolnych 20,7 231 21,2 299 32,6
wydatkach na opieke domowa

Zrédto: Dane Ministerstwa Pracy i Spraw Socjalnych, Czeski Urzad Statystyczny, 2013.

Obecnie dos¢ powszechnie panuje przekonanie, ze jeden z celéw reformy
ustug spotecznych, jakim miat by¢ dynamiczny rozwoj wsparcia srodowisko-
wego, nie zostat osiggniety?®?. Jedng z gtownych przyczyn tego stanu rzeczy
jest fakt, ze duza czes¢ beneficjentéw Swiadczenia pienieznego nie przeznacza

268 MPSV, 2012, s. 35.
267 Holmerova, Vankova, Wija, 2013, s. 100.

234



Wsparcie sSrodowiskowe os6b starszych w Republice Czeskiej

przyznanych srodkéw na zakup ustug oferowanych przez zarejestrowanych
Swiadczeniodawcow, co ma negatywny skutek dla perspektywy powstania no-
wych, a takze funkcjonowania dotychczas istniejacych ustugodawcow?"°. W kon-
sekwencji wielu mniejszych $wiadczeniodawcow, w tym przede wszystkim or-
ganizacje pozarzadowe, ktérych funkcjonowanie uzaleznione jest od statego
doptywu kapitatu, ma problemy z zachowaniem ciggtosci funkcjonowania. Do-
datkowo jedna z gtéwnych faktycznych przeszkdd w ekspansji sektora pozarza-
dowego w zakresie Swiadczenia ustug wykonywanych w domach oséb starszych
jest to, ze w przeciwienstwie do jednostek zarzadzanych przez wtadze publiczne
mniejsze podmioty bardzo rzadko otrzymujg dotacje z budzetu panstwa?’!. Zja-
wisko to wystepuje, mimo ze na gruncie prawa obowigzuje zasada rownoupraw-
nienia roznych rodzajow swiadczeniodawcow.

W literaturze wskazuje sie na nieufnosc ze strony rodzin w stosunku do $wiad-
czeniodawcéw ustug opieki srodowiskowej?”?. Czes¢ oséb niesamodzielnych
iichrodzin sktania sie do wyboru tych swiadczeniodawcow, ktérych dtugookreso-
wa sytuacja finansowa postrzegana jest jako stabilniejsza. W zwigzku z tym, prefe-
rowane sg przede wszystkim duze podmioty opieki stacjonarne;.

Podsumowuijac, w konsekwencji zmiany systemu finansowania zwiekszono
ilos¢ srodkéw publicznych, ktére sg przeznaczane na wsparcie 0séb niesamo-
dzielnych, choc¢ nie osiggnieto zaktadanych celdéw zwigzanych z przeksztatce-
niem sposobu dostarczania tych $wiadczen zwigzanych z rozwojem wsparcia
Srodowiskowego?”?. Nie doszto bowiem do zwiekszenia roli wsparcia udzielanego
w srodowisku domowym oraz nie zmniejszono bardzo duzego popytu na opieke
stacjonarna.

Omawiajgc wsparcie udzielane w srodowisku, nie mozna pomina¢ Swiad-
czen realizowanych w sektorze opieki zdrowotnej, ktére majg forme domowej
opieki pielegniarskiej. Dostarczanie ustug medycznych nie jest skoordynowane
z ustugami spotecznymi, gdyz sg one realizowane w ramach odrebnego systemu
organizacji i finansowania. Opieka zdrowotna wykonywana w domu jest przede
wszystkim Swiadczona na rzecz oséb starszych, ktore stanowig 79% ogdtu osob

270 Ibidem.

271 Sigka, Beadle-Brown, 2011, s. 129.
272 Kubalcikova, Havlikova, 2011, s. 12.
278 Prusa, 2009,s.75.
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otrzymujacych te ustugi (85% oséb korzystajgcych z tych Swiadczen cierpiata na
choroby przewlekle)?”4. W Republice Czeskiej Srodowiskowe ustugi medyczne sg
dostarczane do ok. 7% populacji oséb w wieku 65 lat i wiecej?”>. Nalezy jednak
wskazac na bardzo duze zroznicowanie regionalne w zakresie wykorzystania i do-
stepnosci medycznej opieki domowej. Niemnigj liczba osob starszych korzysta-
jaca ze wsparcia medycznego udzielanego w domu pacjenta w 2012 r. wynosita
116 301 0sob, co przekracza liczbe beneficjentéw domowych ustug spotecznych
zaprezentowanych w tabeli 4727,

Lekarz domowy lub - w wypadku zakonczonej hospitalizacji - lekarz specjali-
sta przepisujac te forme ustug, wybiera sposrod czterech typdw opieki okresla-
nych wymiarem czasu, ktéry ma by¢ przeznaczany na czynnosci pielegnacyjne
(wynoszg one 15, 30, 45 i 60 minut)?’’. Kazdy z tych pakietow moze by¢ wykony-
wany do trzech razy dziennie, co w konsekwencji sprawia, ze maksymalny zakres
otrzymywanego wsparcia wynies¢ moze 180 minut. Lekarz rodzinny przepisuje
opieke domowa na okres do 3 miesiecy, natomiast specjalista w szpitalu do 14 dni.
Swiadczenia opieki domowej sa zwykle dostarczane przez prywatne agencje dzia-
tajace komercyjnie lub na zasadach non-profit, ktére majg podpisane kontrakty
z instytucjami ubezpieczeniowymi. Korzystanie z ustug pielegnacyjnych w miesz-
kaniach objete jest powszechnym ubezpieczeniem zdrowotnym i nie wymaga do-
datkowych optat ze strony pacjentow.

Instytucje pobytu czasowego i dziennego

Istotne znaczenie dla jakosci zycia 0sob starszych, jak réwniez ich opiekunow
nieformalnych (gtéwnie rodzinnych), ma dostep do instytucji, ktére zapewniajg
wsparcie przez pewien okres czasu, przede wszystkim wtedy, gdy opiekunowie
nieformalni wykonujg obowiazki zawodowe. W Republice Czeskiej tego typu in-
frastruktura, ktéra przeznaczona bytaby dla oséb starszych, jest bardzo skromna.

24 UZISTER,2012,5.4.

275 Dane za 2011 rok. Obliczenie wiasne na podstawie (UZ1S, 2012) i danych z Czeskiego Urzedu Statystycznego.

276 Dodatkowo nalezy wzia¢ pod uwage, ze dane dotyczace ustug spotecznych uwzgledniaja takze osoby mtodsze
iw Srednim wieku.

277 Opracowane na podstawie wzoru formularza: Poukaz na vysetreni (osetreni) DP/PGS (VPL), ktéry wykorzystywany
jest przez lekarzy do przepisywania opieki domowej, dostepny na stronie http://www.wikiskripta.eu/index.php/
Poukaz_na_vy%C5%A1et%C5%99en%C3%AD_(0%C5%A1et%C5%99en%C3%AD)_DP/PGS_(VPL) [dostep:
08.11.2014r.].
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Na podstawie analizy rejestru swiadczeniodawcow prowadzonego przez Mini-
sterstwo Pracy i Spraw Socjalnych mozna wyciagnac¢ wniosek, ze zdecydowana
wiekszos¢ instytucji pobytu dziennego adresowana jest do osob mtodszych i osob
w Srednim wieku. Podobng konstatacje mozna sformutowac na podstawie danych
dotyczacych beneficjentéw dodatku opiekunczego korzystajacych z pozostatych
podmiotéw oferujacych ustugi spoteczne, takich jak: centra wsparcia dziennego,
dzienne domy dla oséb niepetnosprawnych, mieszkania chronione oraz weeken-
dowe domy opieki. Z tego typu instytucji korzystaty gtéwnie osoby w wieku 19-
50 lat, a nie osoby starsze?’®.

Zamieszczone w tabeli 50 dane wskazujg, ze wzrost liczby instytucji pobytu
dziennego wiaze sie przede wszystkim z powstaniem nowych podmiotow prywat-
nych. Dodatkowo, na podkreslenie zastuguje istotna rola organizacji koscielnych
(gtdwnie ewangelickich) w tym zakresie.

TABELA 50. Liczba instytucji pobytu czasowego wedtug podmiotu zarzadzajacego

Liczba Witadze Instytucje Instytucje
catkowita municypialne koscielne prywatne

Dzienne 2008
2013 265 75 56 86
Tygodniowe 2008 78 15 10 11
2013 65 9 12 12

Zrédto: Czeski Urzad Statystyczny, 2009, Czeski Urzad Statystyczny, 2013.

Instytucje pobytu tygodniowego umozliwiajg osobom niesamodzielnym po-
wrot do swojego srodowiska domowego na weekendy i Swieta. Co istotne, w okre-
sie nastepujgcym po wprowadzeniu reformy ustug spotecznych zanotowano
spadek liczby tych podmiotow. Dodatkowo dane dotyczace niezaspokojonych po-
trzeb (osoby wnioskujace o wsparcie, ktore nie otrzymaty danych ustug) wskazu-
ja, ze zgtaszane zapotrzebowanie na instytucje pobytu dziennego, w tym rowniez
o charakterze ambulatoryjnym (centra dennich sluzeb), jest bardzo niewielkie?”?.

278 MPSV, 2012,s. 15.

277 Whniosek ten mozna wysunac na podstawie danych pochodzacych z Czeskiego Urzedu Statystycznego dostepnych
na stronie: https://www.czso.cz/documents/10180/20551511/19002814601.pdf/125893c7-3ba8-454f-8fd9-
-536ce69e4ddca?version=1.0 [dostep: 29.12.2015 r], zgodnie z ktérymi w 2013 roku niezaspokojenie potrzeby
w odniesieniu do tego rodzaju $wiadczen odnotowano tylko 29 razy w skali catego kraju.
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Przy zatozeniu, ze czeski system opiera sie przede wszystkim na (subsydiowanym)
popycie ze strony 0séb starszych, zjawisko to nie stanowi duzej zachety dla poten-
cjalnych swiadczeniodawcow do rozwoju tego rodzaju ustug.

Poza systemem ustug spotecznych wystepujg takze inicjatywy organizowane
na zasadach wolontariatu. Jedng z takich form sg domy aktywnosci dla oséb star-
szych, ktorych celem jest integracja osob starszych cieszacych sie relatywnie do-
brym stanem zdrowia w zakresie edukacji czy aktywnosci sportowych. Instytucje
te nie podlegajg obowiazkowi sprawozdawczosci dla celow statystyki publicznej,
stad nie dysponujemy szczegdtowymi danymi dotyczacymi zakresu i powszech-
nosci dziatalnosci tych podmiotdw, niemniej mozna przyjac, ze wystepujg one
przede wszystkim w wiekszych miastach. W jednym z ostatnich numerdw reno-
mowanego czasopisma ,Ageing & Society” opublikowano artykut J. Hasmanovej-
-Marhankovej dotyczacy domdéw aktywnosci dla oséb starszych. Przedmiotem
badania byto zjawisko nadreprezentacji starszych kobiet wsrod uczestnikéw tych
instytucji. Autorka wskazuje, ze dysproporcja ta jest bardzo duza, gdyz udziat ko-
biet w badanych domach aktywnosci domowej wynidst ponad 90%, co w zaden
sposob nie moze by¢ wyttumaczone udziatem kobiet w populacji oséb starszych
wynoszacym, w zaleznosci od kohorty, 60-70%2%°. Autorka, opierajac sie na wy-
nikach badan etnograficznych, dowodzi, ze za ten stan rzeczy odpowiada m.in.
zakres aktywnosci podejmowany w tych instytucjach, ktory w duzo wiekszym
stopniu wpisuje sie we wczesniejsze doswiadczenia kobiet, dzieki czemu moga
one czerpac wieksze indywidualne korzysci z aktywnego uczestnictwa w tych
inicjatywach.

Inne instytucje dziatajace w i dla sSrodowisk lokalnych adresowane
do oséb starszych

W Srodowisku lokalnym funkcjonujg instytucje, ktérych celem jest nie tyle
wsparcie w zakresie niesamodzielnosci, co rowniez zwiekszenie aktywnosci w zy-
ciu spotecznym czy ochrona praw oséb starszych. Na mocy Ustawy zarejestro-
wani Swiadczeniodawcy sa zobowiazani do swiadczenia ustug w zakresie porad-
nictwa socjalnego. Specyficzne potrzeby osob starszych mogg by¢ zaspokajane

280 Hasmanova Marhankova, 2014, s. 1483.
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w zakresie ustug Swiadczonych w srodowiskach lokalnych, ktore okreslane sgjako
doradztwo specjalistyczne. Cele tego typu swiadczen realizowane sa poprzez ta-
kie aktywnosci, jak: pomoc w nawigzywaniu czy utrzymaniu kontaktu z otocze-
niem spotecznym, zajecia z socjoterapii?®!, edukacji oraz pomoc przy zatatwianiu
biezacych spraw. Dodatkowo Ustawa wskazuje na kolejny zakres ustug swiad-
czonych w srodowisku osob starszych albo w specjalnych podmiotach, jakimi sg
Swiadczenia z zakresu pomocy w czytaniu oraz wsparciu oséb gtuchoniemych.
Swiadczenia te skierowane sa do 0séb z obnizonymi mozliwosciami poznawczymi
ze wzgledu na podeszty wiek czy niepetnosprawnosc.

W perspektywie zwiekszenia aktywnosci spotecznej i zachowania jak najdtuz-
szej sprawnosci wazng role petnia ustugi rehabilitacji spotecznej, ktére oferuja
bardzo szeroki zakres wsparcia. Ustawa wskazuje, ze swiadczenia te mogg byc
dostarczane zarowno w formach srodowiskowych, jak i stacjonarnych. W ramach
wsparcia srodowiskowego rehabilitacja spoteczna odnosi sie do tak waznych ak-
tywnosci, jak edukacja w zakresie samoopieki czy szkolenia w zakresie czynnosci
zwiekszajacych samodzielnosc.

Rehabilitacja socjalna, zgodnie z Ustawa, moze by¢ Sswiadczonaw Centrach Re-
habilitacji Spotecznej, ktére najczesciej (79% ogdlnej liczby takich podmiotdw) sg
instytucjami prywatnymi funkcjonujgcymi przy instytucjach wsparcia stacjonar-
nego. Maksymalny koszt ustug Swiadczonych w Centrach Rehabilitacji Spotecznej
wynosi 200 CZK za jeden dzien.

Instytucje statego pobytu dla oséb starszych

W sektorze ustug spotecznych domy dla senioréw (domovy pro seniory) stano-
wig gtéwny rodzaj podmiotdw Swiadczacych catodobowg opieke dtugotermino-
w3 nad osobami starszymi. W ostatnich latach w zakresie funkcjonowania tych
podmiotéw doszto do wielu istotnych przemian o charakterze iloSciowym i jako-
Sciowym. Przede wszystkim znaczaco wzrosta liczba domow dla senioréw, co jed-
nak nie wptyneto na ilos¢ dostepnych tézek. Wynika to stad, ze z jednej strony

281 Socjoterapia to aktywnosci majace na celu podtrzymanie czy rozwinigcie kompetencji spotecznych i umiejetnosci
promujacych petniejsze uczestnictwo oséb w zyciu spotecznym.
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w ostatnich latach powstato wiecej mniejszych osrodkow, przede wszystkim pry-
watnych, z drugiej zas wieksze osrodki zmniejszyty liczbe tézek.

Wyniki badan ewaluacyjnych przeprowadzonych kilka lat po wprowadze-
niu reformy ustug spotecznych wskazaty, ze w 2008 r. az 34% osdb przebywa-
jacych w domach dla senioréw nie byta uprawniona do dodatku opiekuncze-
20262283 Swiadczy to o wyjatkowo duzym popycie na te forme wsparcia wérdd
czeskich seniorow, ktéra niekoniecznie odzwierciedla faktyczny poziom zapo-
trzebowania na opieke dtugoterminowa swiadczona w podmiotach opieki sta-
cjonarnej. Nalezy rowniez zwrdci¢ uwage na bardzo wysoki poziom wykorzy-
staniaistniejacych miejsc w domach dla seniorow: w ciggu roku kalendarzowego
okoto 95% dostepnych tézek jest zajetych. Wskaznik ten utrzymuje sie na sta-
bilnym i wysokim poziomie od wielu lat: zaréwno przed, jak i po reformie ustug
spotecznych. O bardzo duzym popycie na opieke stacjonarng swiadczy réwniez
poziom niezaspokojonych potrzeb. Wedtug danych urzedowych w 2012 r. za-
notowano az 59023 osdb, ktore bezskutecznie wnioskowaty o miejsce w domu
dla seniora?®4. Liczba ta w ogromnym stopniu przekracza zasoby tych instytucji
(nalezy wzig¢ pod uwage, ze dane te uwzgledniajg fakt, iz jedna osoba moze
aplikowa¢ do kilku podmiotow jednoczesnie). Na przestrzeni ostatnich lat
ta wysoka liczba oséb o niezaspokojonych potrzebach nieznacznie wzrasta.
W literaturze wskazuje sie, ze w wielu przypadkach osoby wnioskujg o miejsce
w domu dla senioréw nawet pomimo braku pilnych potrzeb zwigzanych z dys-
funkcjami fizycznymi czy psychicznymi. Dzieki temu w momencie wystgpienia
takich probleméw osoby te szybciej uzyskajg dostep do opieki stacjonarnej?®.
Znamienne jest to, ze sktaniajac sie do wyboru tej formy opieki, duza czesc
0sOb starszych nie bierze pod uwage mozliwosci korzystania z ustug srodowi-
skowych w przysztosci.

Innym rodzajem podmiotéw swiadczacych opieke stacjonarng sg domy dla
0s6b ze specjalnymi potrzebami (Domovy se zvldstnim rezimem), ktore zapewnia-
ja wsparcie dla oséb z chronicznymi problemami psychicznymi oraz cierpigcymi

262 Prusa, 2008, s 18, za: Marikova, Plasova, 2010, s. 6.

283 Nalezy podkresli¢, iz celem dodatku opiekunczego jest wsparcie w pokryciu kosztow ustug opiekunczych. Zakwate-
rowanie i wyzywienie w podmiotach opieki stacjonarnej optacane jest zemerytury oséb niesamodzielnych, a usta-
wa o ustugach spotecznych (art. 73, pkt. 3 ustawy) przewiduje, iz maksymalnie wynosi¢ moze ona 85% dochodu.

284 MPSV, 2013, s.80.

265 Kubalcikova, Havlikova, 2011, s. 12.
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na demencje czy chorobe Alzheimera. W nastepstwie wprowadzenia refor-
my ustug spotecznych liczba tych podmiotéw zwiekszyta sie bardzo znacznie,
przede wszystkim w zakresie podmiotow prywatnych, gdzie w ciggu 5 lat zano-
towano prawie trzykrotny wzrost liczby miejsc oferowanych w tych placéwkach
(tab. 52).

TABELA 51. Instytucje statego pobytu w podziale na podmiot zatozycielski w roku
2013

Witadze regionalne Wtadze municypalne Instytucje prywatne

llosé Srednia ilos¢ llosé Srednia ilos¢ llosé Srednia ilos¢
podmiotow miejsc podmiotow miejsc podmiotow miejsc
190 89

131 43

Domydla

.y 91 170
seniorow

Domy dlaoséb
ze specjalnymi 102 60 55 57 71 39
potrzebami

Zrédto: Czeski Urzad Statystyczny, 2013, obliczenia wtasne.

TABELA 52. Dynamika rozwoju infrastruktury w zakresie doméw dla oséb ze
specjalnymi potrzebami w latach 2008 i 2013 (2008=100)

Wtadze regionalne Witadze municypilane Prywatne

Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba Liczby
podmiotow miejsc podmiotow miejsc podmiotow miejsc
‘ 138

118 ‘ 140 ‘ 153 ‘ 253 ‘ 280

Zrédto: Czeski Urzad Statystyczny, 2009-2013, obliczenia wtasne.

Zgodnie z danymi urzedowymi liczba osob deklarujacych niezaspokojenie po-
trzeb w zakresie domdéw ze specjalnymi potrzebami jest bardzo wysokaiw 2013 r.
byta prawie péttora raza wyzsza od liczby dostepnych miejsc?®¢, co wskazuje na
bardzo wysoki popyt na ustugi dostarczane przez te instytucje. W zwigzku z po-
wyzszym w najblizszych latach nalezy spodziewac sie dalszego rozwoju infra-
struktury ustug opieki stacjonarnej przeznaczonej dla osob o specjalnych potrze-
bach, przede wszystkim ze strony prywatnych inwestorow.

286 Obliczenia wtasne na podstawie danych Czeskiego Urzedu Statystycznego.
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Inne rozwigzania

Kolejnym rodzajem ustug spotecznych regulowanym przez Ustawe, ktory ofe-
rowany jest mieszkajgcym samotnie osobom starszym, jest pomoc w nagtych wy-
padkach (tisnovd péce). Ustugi te jak do tej pory majg dos¢ marginalny charakter.
Obejmuja one szeroki zakres dziatarh majacych na celu minimalizacje ryzyk zdro-
wotnych i socjalnych. Wykorzystanie technologii komunikacyjnych ma umozliwic¢
osobom starszym bezpieczne przebywanie w swoim srodowisku domowym oraz
wezwanie wsparcia w sytuacjach kryzysowych. Gtéwnym s$wiadczeniodawcy
tego rodzaju ustug w Republice Czeskiej jest prywatne przedsiebiorstwo Zivot 90,
ktére wprowadzito system AREION obejmujacy okoto 1300 klientéw w 34 mia-
stach w szesciu czeskich regionach?®’. System ten umozliwia wezwanie pomocy
m.in. w sytuacji niespodziewanych zdarzen (np. upadki, urazy) czy zagrozenia bez-
pieczenstwa osob starszych. Dziatania w ramach wprowadzenia tych rozwigzan
byty mozliwe dzieki wspodtpracy jednostek samorzadu terytorialnego (municypal-
nego i regionalnego), odpowiednich stuzb (policji czy strazy pozarnej) oraz pry-
watnych inwestorow.

Uwagi koficowe

Reforma ustug spotecznych z 2007 r. w Republice Czeskiej stanowita w ninigj-
szym artykule punkt wyjscia do oceny wsparcia oséb starszych udzielanego w ich
srodowisku. Nie ulega watpliwosci, ze nowy system finansowania Swiadczen,
ktory w jak najwiekszym stopniu odzwierciedla¢ ma wielkosc i strukture popytu
na okreslone ustugi, stanowi gtéwna, o ile nie decydujaca, determinante rozwo-
ju okreslonych form wsparcia. Jak zostato wskazane w tekscie, skutki reformy
w krétkim okresie sg najbardziej widoczne w kontekscie rozwoju infrastruktury
opieki stacjonarnej. Podobny proces nie wystgpit w odniesieniu do ustug srodo-
wiskowych. Jednym z wyjasnien tego stanu rzeczy jest utrzymujacy sie wysoki
popyt na opieke stacjonarng oraz relatywnie mniejsze zainteresowanie Swiad-
czeniami realizowanymi w mieszkaniach. Niemniej uwarunkowania po stronie

27 G’ré\{vnym zrodtem informacji na temat dostarczania wsparcia w postaci nagtych wypadkoéw byta strona interneto-
wa: Zivot 90, http://eng.zivot90.cz/4-social-services/10-areion-emergency-care (wersja angielskojezyczna).
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podazy rowniez majg duze znaczenie w ocenie braku wiekszych zmian w sektorze
ustug srodowiskowych. Oproécz stanu infrastruktury przed reforma niebagatel-
na role odgrywa kwestia subwencji z budzetu panstwa oraz zbyt niskich, w opinii
wielu Swiadczeniodawcdw?88, limitow cen, ktére stanowig bariere rozwoju dla za-
zwyczaj niewielkich podmiotéw dostarczajacych wsparcie srodowiskowe.

W ocenie rozwoju ustug srodowiskowych w Republice Czeskiej duze znacze-
nie odgrywaja takze kwestie spoza systemu ustug spotecznych, przede wszystkim
zwigzane z opieka zdrowotng. Co prawda domowe ustugi pielegniarskie nie moga
by¢ uznane za prosty substytut wsparcia sSrodowiskowego, przede wszystkim ze
wzgledu na inny charakter udzielanej pomocy, to jednak brak koordynacji syste-
mow opieki zdrowotnej i ustug spotecznych w Republice Czeskiej nie stuzy zwiek-
szeniu atrakcyjnosci tych drugich. Potencjalnym rozwigzaniem, ktore mogtoby
zacheci¢ osoby starsze do korzystania ze wsparcia srodowiskowego, jest zwiek-
szanie koordynacji na poziomie jednostki przez specjalne podmioty dziatajace na
zasadzie interdyscyplinarnego case management (metoda zarzadzania indywidual-
nymi przypadkami).

Przedstawienie rozwigzan wprowadzonych w Republice Czeskiej moze byc
wykorzystane do okreslenia, czy regulacje dotyczace wsparcia osob starszych
przyjete w tym kraju powinny byc brane pod rozwage w kontekscie dyskusji na te-
mat zmian w Polsce. Odpowied?Z na tak sformutowany dylemat nigdy nie moze by¢
jednoznaczna, gdyz jest ona uwarunkowana celami politycznymi, ktére majg przy-
Swiecac danej reformie. W zwigzku z tym, gdyby przyjac, ze gtdwnym celem re-
formy jest wsparcie materialne osob starszych, ktorych dotyka problem niesamo-
dzielnosci, to przyktad czeskiej reformy uzna¢ mozna za niezwykle pozytywny.
Dodatek opiekunczy, ktorego realna wysokos¢ jest znaczna, przystuguje wszyst-
kim osobom niesamodzielnym, co zabezpiecza ich poziom autonomii i stanowi re-
kompensate wysokich kosztéw wigzgcych sie z ograniczeniami samodzielnosci.

Niemniej,jesliakcenty zwigzane z celamireform bytybyinaczejroztozone, ajed-
nym z zatozen zmiany instytucjonalnej bytby rowniez rozwdj formalnych ustug
wsparcia srodowiskowego, to ocena czeskiej reformy musi by¢ inna. W takiej sy-
tuacji nalezy stwierdzi¢, ze proby stymulacji rynku ustug opiekunczych w naszym

288 |nformacja uzyskana od Jiriego Horeckyego, przewodniczacego Stowarzyszenia Swiadczeniodawcéw Ustug Spo-
tecznych Republiki Czeskiej, podczas wywiadu udzielonego autorowi niniejszego tekstuwdniu 11 grudnia 2013 roku
w Pradze.
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kraju powinny opierac sie na innej niz w Republice Czeskiej metodzie rozporza-
dzania swiadczeniem pienieznym przez osoby niesamodzielne. Ze wzgledu na
wysoki odsetek wspdtzamieszkiwania miedzypokoleniowego w Polsce przyjecie
modelu czeskiego wigzatoby sie z tym, ze wiekszo$¢ osob niesamodzielnych naj-
pewniej alokowataby otrzymane swiadczenie w ramach gospodarstw domowych
oraz wsrdod osob bliskich mieszkajgcych w niewielkiej odlegtosci, nie przeznacza-
jac przyznanego swiadczenia na zakup ustug srodowiskowych.
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Zakonczenie

Staty wzrost odetka oséb starych w spoteczenstwie wymaga podejmowania
skoordynowanych dziatan majacych na celu zapewnienie seniorom réznych form
wsparcia. Na szczegolne podkreslenie zastuguje kilka istotnych cech organizowa-
nia wsparcia w sposob systemowy i wpisany w zasady dziatania catego mechani-
Zmu spotecznego.

Po pierwsze, moéwimy o systemie, czyli pewnej zorganizowanej catosci, skon-
struowanej z mysla o realizacji konkretnego celu, jakim jest lepsze zaspokojenie
potrzeb oséb starszych. Ten system sktada sie z roznych elementéw, ktore spet-
niaja rozmaite funkcje i ktére powinny byc¢ ze soba dobrze skomunikowane. Na
pierwszy plan wsrod zadan zwigzanych z organizacjg takiego systemu wysuwa
sie zatem odpowiednia koordynacja, pozwalajgca na udzielanie wszechstronnego
wsparcia i dostatecznie szybkie reagowanie na pojawiajace sie potrzeby.

Po drugie, istotg skutecznego wsparcia jest jego organizacja na poziomie lokal-
nym. Panstwo oczywiscie ma obowiazek stworzy¢ dla instytucji lokalnych odpo-
wiednie warunki prawne i finansowe, ale - jak pokazujg przyktady przytoczone
w publikacji - dopiero szczebel lokalny stwarza mozliwosci nie tylko trafnego, ale
szybkiego zdiagnozowania potrzeb i podjecia odpowiednich dziatar w celu udzie-
lenia wsparcia.

Po trzecie, nowoczesny i dostosowany do obecnie wystepujgcych potrzeb sys-
tem wsparcia nie moze opierac sie gtéwnie na rodzinie, ale powinien obejmowac
znacznie szerszg grupe podmiotéw lokalnej polityki spotecznej. Mozna by wrecz
stwierdzi¢, ze w pewnych obszarach - na przyktad, gdy chodzi o osoby niesamo-
dzielne - rodzina sama powinna stac sie adresatem wsparcia w deficytowych ob-
szarach po to, by miata warunki do dalszego petnienia swojej funkcji.

Po czwarte, system wsparciaw warunkach wspoétczesnie przebiegajacego pro-
cesu demograficznego starzenia sie ludnosci i przy postepujacym wewnetrznym
zréznicowaniu populacji 0séb starszych nie powinien by¢ skierowany tylko do
najstabszych pod wzgledem zdrowotnym, spotecznym czy ekonomicznym i ofe-
rowac dorazne dziatania nakierowane na poprawe sytuacji tych osob. Wyraznie

247



—
|1 o) System wsparcia 0s6b starszych w srodowisku zamieszkania - przeglad sytuacji, propozycja modelu

zaznacza sie potrzeba udzielania wsparcia takze osobom bardziej sprawnym
i aktywnym, a to z mysla o podtrzymaniu ich aktywnosci, zachowaniu warunkow
sprzyjajacych ich partycypacji w zyciu spotecznym i wykorzystaniu ich potencjatu
oraz kapitatu ludzkiego i spotecznego.

Po piate wreszcie, skuteczny system wsparcia powinien mie¢ wielosektoro-
wy charakter. Oznacza to, iz w jego sktad powinny wchodzi¢ ustugi i Swiadczenia
udzielane przez sektor administracji publicznej (w pierwszym rzedzie - samorza-
dowej), organizacje pozarzadowe, grupy nieformalne oraz rodziny. Jest to zgodne
ze stosowang w polityce spotecznej zasadg subsydiarnosci, ale przede wszystkim
pozwala na lepsze wykorzystanie srodkdw, wzmocnienie poczucia istnienia wiezi
lokalnej i wspotodpowiedzialnosci, solidarnosci oraz pewne uniezaleznienie dzia-
tan wspierajacych od finansowej kondycji samorzadu.

Wymienione cechy mozna znalez¢ we wszystkich zagranicznych systemach
wsparcia, oméwionych w niniejszej publikacji. Oczywiscie, cechy te nie wystepu-
ja wszedzie z takim samym nasileniem. Réznice wynikajg nie tylko z odmiennego
przebiegu procesu starzenia sie ludnosci w poszczegdlnych krajach, ale i stad,
ze na skutek zroznicowanego przebiegu rozwoju spotecznego i gospodarczego
w kazdym z nich administracja lokalna dysponuje innymi srodkami. Réwniez sto-
pien akceptacji i przygotowania spoteczenstwa do zorganizowanych dziatan nie
wszedzie jest taki sam. Mozna jednak stwierdzi¢, ze stworzone zostaty systemo-
we rozwigzania gwarantujace wsparcie, a potrzeby konkretnych subpopulacji lu-
dzi starych sg zdiagnozowane i lokalna spotecznosc czuje sie wspétodpowiedzial-
na za ich zaspokojenie.

W Polsce udzielany zakres podmiotowy oraz przedmiotowy, jak tez techniki
wsparcia z trudem mozna bytoby uznac za te, ktore sktadajg sie na systemowe roz-
wigzanie. Mozna jednak dostrzec, ze ramy prawne pozwalaja juz na przyjecie ob-
wigzujacych powszechnie, ale uwzgledniajgcych lokalng specyfike, rozwigzan.
Coraz czesciej takze aktywne osoby starsze postrzegane sg jako partnerzy, a pra-
wa 0sob niesamodzielnych staja sie przedmiotem coraz wiekszej uwagi ze strony
dziatajacych na rynku ustug spotecznych podmiotow.

Najwieksza odpowiedzialnos¢ za opracowanie i wdrozenie kompleksowego
systemu wsparcia senioréw w Polsce spoczywa obecnie na administracji samo-
rzadowej. To samorzad powinien zaliczy¢ do listy swoich priorytetéw wsparcie
dla 0sob starszych, zrezygnowac z traktowania rozwoju Swiadczen i ustug dla
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senioréow w kategoriach walki z kolejnym problemem opisanym w strategii rozwig-
zywania problemow spotecznych i zaczac przygotowywac oraz publikowac (to
znaczy - wystawic¢ pod publiczng ocene) plany dziatania na rzecz oséb starszych.

We wszystkich systemach wazne lub wrecz centralne miejsce zajmuje organi-
zacja pomocy dla oséb niesamodzielnych. Warto podkresli¢, ze duza wage przy-
wigzuje sie do udzielania tym osobom swiadczen srodowiskowych, to jest takich,
7 ktorych korzystaja w miejscu swojego zamieszkania. W okresie nasilajgcej sie
dyskusji nad deinstytucjonalizacjg opieki dtugoterminowej w Polsce warto byto-
by siegng¢ do doswiadczen zebranych w tej ksigzce, by upewnic sie, ze w Polsce
jedyna droga do deinstytucjonalizacji jest zdecydowana poprawa dostepnosci
Swiadczen srodowiskowych, co wymaga wysitku i determinacji nie tylko bezpo-
Srednich ustugodawcow, ale takze gmin i panstwa jako podmiotu tworzacego ge-
neralne rozwigzania.

Powstanie systemowych rozwigzan w zakresie wsparcia, a szczegolnie rozwaj
ustug spotecznych stanowi istotng szanse na integracje spoteczng osob starszych.
Zapewnienie im mozliwosci udziatu w zyciu lokalnej spotecznosci to jednak nie
tylko szansa dla samych senioréw, ale i dla catej lokalnej spotecznosci, polegaja-
ca na zwiekszaniu kapitatu spotecznego. Wydaje sie, ze taki sposdb rozumowania
zaczyna zdobywac nalezne mu miejsce, choc dla samorzadow wprowadzenie roz-
wigzan systemowych bedzie wigzato sie z wieloma trudnosciami. Potrzebne jest
zatem traktowanie wsparcia jako inwestycji spotecznej - jej dokonanie (a wtasci-
wie - dokonywanie, bo mowa o ciggtym procesie) pozwala na osiggniecie wielu
korzystnych efektéw spotecznych, nie tylko sprowadzajacych sie do poprawy
warunkow zycia senioréw, ale i synergicznie oddziatujgcych na sytuacje catej spo-
tecznosci lokalnej, przy czym jej zaniechanie pociggnie za sobg w przysztosci wie-
lokrotnie wyzsze koszty ekonomiczne i spoteczne.
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Streszczenie rozdziatow

Wsparcie spoteczne polega na dostarczaniu réznorodnych zasobéw jedno-
stce, ktéra doswiadcza jakichs trudnosci i nie jest w stanie sprostac¢ im samo-
dzielnie. Zakres i formy dostarczania wsparcia spotecznego osobom starszym
zalezg od wielu czynnikéw - kulturowych, struktury rodzin, przestrzennej do-
stepnosci osob mogacych byc Zrédtem wsparcia, dostepnosci instytucji, zakre-
su uprawnien do ustug spotecznych. Poprawa jakosci zycia senioréw wymaga
systemowej organizacji wsparcia. W opracowanym przez Piotra Btedowskiego,
Barbare Szatur-Jaworskg, Zofie Szwede-Lewandowskg i Marie Zratek modelu
wsparcia do jego najwazniejszych celéw zalicza sie m.in. zapewnienie seniorom
poczucia bezpieczenstwa, wydtuzenie okresu ich samodzielnosci i wzmocnienie
wiezi spotecznych. Obok wsparcia materialnego bardzo wazne jest takze emo-
cjonalne, informacyjne oraz instrumentalne. Model uwzglednia tresci ptynace
Z najwazniejszych dokumentéw krajowych i europejskich. Uwzgledniono w nim
takie obszary wsparcia, jak: bezpieczenstwo ekonomiczne, zdrowie, opieka, bez-
pieczenstwo w srodowisku zamieszkania, czas wolny, edukacja i mieszkalnictwo.
W szczegdtowym opisie modelu w poszczegdlnych obszarach zidentyfikowano
niezbedne narzedzia, podmioty powotane do realizacji zadan i wskazano ko-
nieczny poziom przygotowania kadr do realizacji modelu w skali lokalnej.

Przygotowane przez Piotra Btedowskiego streszczenie raportu z badania
zrealizowanego przez PBS, a dotyczacego percepcji wsparcia oséb starszych
przez gminy i jego zakresu, wskazuje, ze - cho¢ w wielu gminach dostrzegana
jest potrzeba jego organizacji - zakres podejmowanych dziatan jest dos¢ skrom-
ny. Wynika to przede wszystkim z sytuacji finansowej gmin, niedysponujgcych
dostatecznymi srodkami na zbudowanie wielostronnego i trwatego wsparcia.
Jakkolwiek wiekszos$¢ samorzadowcow jest Swiadoma potrzeby systemowego
podejsciadowspierania osob starszych, to zuwagi na brak srodkéw oraz inne za-
dania, wysitkiw tym zakresie odktadane sg czesto na pézniej. Dotyczy to zwtasz-
cza ustug spotecznych i budowania sieci wsparcia dla 0oséb niesamodzielnych.
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Barbara Szatur-Jaworska przedstawia stan wsparcia spotecznego osob
starszych w Polsce. Artykut zawiera analize podstawowych cech spoteczno-
-demograficznych populacji oséb starszych w Polsce oraz przeglad wskaznikow
opisujacych zmiany w strukturze wieku ludnosci naszego kraju. W syntetyczny
sposob zaprezentowana zostata takze struktura instytucjonalna polityki spo-
tecznej w Polsce, wraz ze wskazaniem na kluczowe instytucje trzech sektoréw
polityki spotecznej i podziat zadan miedzy rozne podmioty administracji pu-
blicznej. Autorka omawia natymtle cele i zadania politykisenioralnej, wymienia-
jacinstytucje, ktére sg wtgczone lub mogtyby zosta¢ wtgczone do ich realizacji.
Przedmiotem dalszych rozwazan jest prezentacja istniejgcych w Polsce rézno-
rodnych form wsparcia spotecznego osob starszych, w ktorej uwzgledniono:
Swiadczenia pieniezne, ustugi swiadczone w mieszkaniach, domy dziennego,
czasowego i statego pobytu oraz instytucje sprzyjajgce spotecznej aktywiza-
cji senioréw. Omaowiono takze nietypowe formy organizacyjne dostarczajace
wsparcia osobom starszym, jak: teleopieka, banki czasu oraz mieszkania chro-
nione i wspomagane. Charakterystyka Swiadczen, instytucji i rozwigzan orga-
nizacyjnych zawiera omowienie najwazniejszych celow, do ktérych realizacji
zostaty powotane oraz prezentacje danych statystycznych ukazujacych ich
faktyczne funkcjonowanie. Autorka ocenia, ze r6znorodnosc praktykowanych
w Polsce form wsparcia jest znaczna, ale niezadowalajgca jest skala realizacji
tych dziatan i stopien zaspokojenia potrzeb osob starszych. Obserwuje sie przy
tym znaczne réznice przestrzenne w zakresie dostepnosci srodowiskowego
wsparcia 0sob starszych.

Koncepcja wsparcia 0sob starszych w Niemczech jest przedmiotem opraco-
wania Piotra Btedowskiego. Niemcy wprowadzili system charakteryzujacy sie
znaczng roznorodnoscig form wsparcia i ich dostosowaniem do potrzeb réz-
nych grup osob starszych, ktorych potrzeby réznig sie zaleznie od wieku, stanu
zdrowia, sytuacji rodzinnej czy miejsca zamieszkania. System niemiecki odzna-
cza sie duzg liczbg podmiotow, zaangazowanych w jego funkcjonowanie, przy
czym obok instytucji samorzadowych najwazniejszg role spetniajg organizacje
pozarzadowe. Mocng strong dostepnych w ramach wsparcia swiadczen jest ich
koordynacja, umozliwiajaca racjonalne wykorzystanie zasobéw oraz dobra i ta-
twa do uzyskania informacja na temat ustug i Swiadczen. W rozdziale omowione
zostaty przyktady stosowanych rozwigzan, integracyjny z zatozenia charakter
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udzielanego wsparcia oraz Swiadczenia przystugujace osobom niesamodziel-
nym w ramach spotecznego ubezpieczenia pielegnacyjnego, bedacego zasadni-
Cz3 czescig systemu wsparcia dla najmniej sprawnych oséb.

Wsparciu srodowiskowemu oséb starszych we Francji poswiecony jest arty-
kut Aleksandry Zubrzyckiej-Czarneckiej. Francja jest krajem, w ktorym proces
starzenia sie ludnosci rozpoczat sie dawno temu i prowadzona jest w nim rozwi-
nieta polityka spoteczna wobec oséb starszych. Polityka ta jest oparta na wielo-
sektorowosci, ale z przewaga sektora publicznego. W artykule zostaty omdéwio-
ne rozne elementy polityki wobec starszego pokolenia: Swiadczenia pieniezne,
ustugi swiadczone w mieszkaniach, instytucje pobytu dziennego, czasowego
i statego oraz rozwigzania stuzace lepszemu dostepowi senioréw do informacji
pomocnych w codziennym funkcjonowaniu. W artykule pokazany zostat podziat
zadan miedzy réznymi poziomami administracji publicznej lokalnym, regional-
nym i krajowym. We francuskiej polityce spotecznej ktadzie sie duzy nacisk na
pomoc w srodowisku zamieszkania ludzi starych, co w petni odpowiada oczeki-
waniom obywateli francuskich, ktérych zdecydowana wiekszos$¢ chce spedzac
staros¢ w swoich wtasnych domach.

Rozdziat autorstwa Joanny Plak dotyczacy wsparcia ludzi starych we Wto-
szech sktada sie z siedmiu czesci. W pierwszej dokonano charakterystyki de-
mograficznej Wtoch oraz charakterystyki spoteczno-ekonomicznej wtoskich
seniorow, ktore stanowity tto do dalszych rozwazan. W kolejnej czesci omo-
wiono system organizacyjny polityki spotecznej we Wtoszech na przyktadzie
polityki wobec osdb starych. W trzeciej czesci scharakteryzowano sSwiadcze-
nia pieniezne dla oséb starszych. W czwartej czesci omowiono ustugi swiad-
czone seniorom w ich mieszkaniach, zwracajac szczegdlng uwage na role ro-
dziny i badante (opiekunka migrantka) w tym procesie. W kolejnych czesciach
artykutu scharakteryzowano instytucje pobytu czasowego, dziennego i state-
go dla senioréow, omawiajgc pokrétce ich oferte, jak rowniez wskazano na inne
produkty i ustugi oferowane seniorom w ich srodowiskach lokalnych. Z arty-
kutu wynika, iz:

1. Whtosi nie skonstruowali dotychczas spojnej polityki wobec oséb starych.

2. Chociaz istnieje wiele mozliwosci skorzystania ze wsparcia w opiece nad se-
niorem w srodowisku zamieszkania, ciezar opieki nad seniorem spoczywa
na rodzinach.
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3. Alternatywa wobec opieki sprawowanej przez rodziny jest opieka sprawowa-
na przez badante, poniewaz opieka instytucjonalna jest kosztowna i przerasta
mozliwosci finansowe wielu senioréw iich rodzin.

Szwecja powszechnie uchodzi za panstwo realizujace polityke spoteczng
w bardzo szerokim zakresie, jak i na wysokim poziomie. Artykut Rafata Bakalar-
czyka omawia system wsparcia senioréw w tym kraju, koncentrujac sie zwtasz-
Cza na opiece i wsparciu swiadczonym w miejscu zamieszkania. Przedstawiono
je na tle charakterystyki najwazniejszych cech szwedzkiej polityki spoteczne;.
Dostep 0sob starszych do pomocy ze strony réznorodnych instytucji jest za-
sadniczo okreslony na podstawie diagnozy potrzeb, a nie testu dochodowego,
wysokosc¢ optat jest limitowana, a tgczny udziat srodkdw prywatnych jest nie-
wielkiw catosci naktadéw na system opieki dtugoterminowej. W artykule poka-
zany zostat podziat zadan miedzy réznymi poziomami administracji publicznej:
lokalnym, regionalnym i krajowym. Gtéwne trendy wystepujace w szwedzkiegj
polityce spotecznej, na jakie autor artykutu zwraca uwage, to: decentralizacja,
deinstytucjonalizacja, refamilizacja i czesciowe urynkowienie. Wsparcie sro-
dowiskowe 0so6b starszych realizowane jest przy wykorzystaniu bardzo zréz-
nicowanych instrumentow, ktére majg stuzy¢ zaspokajaniu ich potrzeb opie-
kunczych, zdrowotnych i spotecznych (utatwianie spotecznych kontaktow).
W wyniku prowadzonej polityki zmienity sie proporcje miedzy korzystajgcymi
z opieki domowej a korzystajacymi z opieki stacjonarnej, na rzecz tych pierw-
szych. W ostatnich dekadach wsparcie opiekundéw nieformalnych jest row-
niez rozwijanym segmentem polityki wsparcia.

Republika Czeska jest panstwem, ktore w ostatnich latach znacznie rozsze-
rzyto zakres publicznego wsparcia dla oséb niesamodzielnych, czego wyrazem
byto przede wszystkim przyjecie Ustawy o ustugach spotecznych, obowigzujacej
od 1 stycznia 2007 r. Jak pisze Pawet tuczak, gtéwnym instrumentem wprowa-
dzonym przez te ustawe jest Swiadczenie pieniezne przyznawane osobom nie-
samodzielnym, ktore stanowi¢ ma subsydium zwiekszajace swobode wyboru
w zakresie zaspokajania potrzeb opiekunczych. W rozdziale dokonano analizy
wptywu reformy ustug spotecznych na system wsparcia srodowiskowego oséb
starszych. W tekscie wykorzystano gtéwnie dane pochodzace ze Zrédet cze-
skich. Podstawowym wnioskiem ptynacym z analiz jest stwierdzenie, ze skut-
ki reformy sg najbardziej widoczne w kontekscie rozwoju infrastruktury opieki
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stacjonarnej. Co istotne, podobny proces nie wystgpit w odniesieniu do ustug
srodowiskowych, gdyz odnotowac¢ mozna dos¢ niewielkie zainteresowanie
Swiadczeniami realizowanymi w mieszkaniach czy najblizszym otoczeniu 0sob
starszych. W niniejszym artykule przedstawiono prébe wyjasnienia, dlaczego
czeska reforma, ktérej gtownym elementem sg hojne Swiadczenia pieniezne,
w bardzo ograniczonym stopniu wptyneta na rozwdj ustug srodowiskowych.
W czesci koncowej tekstu sformutowano wnioski ptynace z analizy przypadku
Republiki Czeskiej, ktére mozna wykorzysta¢ w dyskusjach na temat pozada-
nych kierunkow zmian polityki senioralnej w Polsce.
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Summary of chapters

Social support consists in providing various resources to an individual who
experiences some difficulties and is not able to face them alone. The scope and
the form of social support provided to seniors depend on many factors - cultural
factors, family structure, spatial availability of persons that may provide support,
availability of institutions, the scope of entitlements to social services. Improving
the quality of live of seniors requires organising the support in a systemic man-
ner. In the support model that was drawn up by Piotr Btedowski, Barbara Sza-
tur-Jaworska, Zofia Szweda-Lewandowska and Maria Zratek, the major objec-
tives of the support include, but are not limited to, assuring the sense of security
to seniors, extending their independence in time and strengthening their social
ties. Next to financial support, emotional, informative and instrumental support is
very important. The model considers the conclusions derived from the major do-
mestic and European documents. It contains such areas of support as: economic
security, health, care, safety at the place of residence, free time, education, and
housing. The detailed description of the model in individual areas identifies the
tools, entities established to perform tasks, and the necessary level of personnel
preparation to implement this model at the local scale.

The summary of the PBS study of how the support for the seniors is perceived
at the municipality level and what is its scope, written by Piotr Btedowski, empha-
sizes that, even though the municipalities do see the need to organise it, the scope
of the undertaken tasks is quite limited. It is mostly due to the financial situation of
the municipalities that do not dispose of sufficient means to offer comprehensive
and sustainable support. While the majority of local government representatives
are aware of the need to offer a systemic approach to supporting the seniors, any
effortsin this area are postponed due to the lack of funds and other tasks at hand.
The above most often concerns social services and establishing support networks
for those who cannot function on their own.

Barbara Szatur-Jaworska discusses the status of social support for the seniors
in Poland. The paper analyses the fundamental social-demographic characteristics
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of the population of seniors in Poland and provides a review of the indicators that
describe the changes in the population age structure in our country. A synthetic
presentation of the institutional structure of social policy in Poland is included,
emphasizing the key institutions of the three sectors of the social policy and the
division of tasks among various public administration bodies. The author uses this
background to discuss the objectives and tasks of the senior policy, listing the in-
stitutions that are or could be involved in implementing it. Consideration is also
given to present the existing and diverse forms of social support for the seniors
in Poland, including: financial benefits, services provided at home, day-care facil-
ities, temporary and permanent care homes and institutions that facilitate social
activation of the seniors. Atypical organisational forms that provide support to
the seniors were also discussed, including tele-care, time banks, and protected
and supported housing. The characteristics of the services, institutions and or-
ganisational solutions includes a description of the major objectives that they
were established to cater to and a presentation of statistical data showing how
they operate in practice. The author believes that the variety of forms of support
available in Poland is high, but the scale of implementation of such actions as well
as the level of meeting the needs of the seniors are not satisfactory. Additionally,
significant spatial differences as regards the community support rendered to the
seniors is observed.

The idea of support to the seniors in Germany is the topic discussed in the
paper by Piotr Btedowski. Germany implemented a system that features a high
variety of forms of support, which are adapted to the needs of different groups of
seniors, whose needs vary due to their age, health condition, family situation, and
place of residence. The German system has a high number of entities involved in
it, and next to local government institutions, major role is played by NGOs. The
strength of the benefits available within this support system lies in coordination,
which makes it possible to use the resources in a reasonable manner, and in the
fact that it is easy to obtain comprehensive and reliable information about the
services and benefits available. This chapter discusses the examples of solutions
implemented, the nature of the support granted that facilitates social integration,
and the benefits granted to persons that cannot function independently under
the social care insurance, which is the fundamental part of the support system for
the least abled persons.
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Social support to the seniors in France is discussed in the paper by Aleksandra
Zubrzycka-Czarnecka. In France, the process of population ageing commenced
a long time ago and this country has a developed social policy towards the sen-
iors. This policy is multi-sectoral, yet the public sector plays a major role. The pa-
per discusses different elements of the policy addressed to the seniors: financial
benefits, services provided at home, day-care facilities, temporary and permanent
care homes, and solutions facilitating access of seniors to information that helps
them to function on the day-to-day basis. The paper presents a division of tasks
between different levels of the public administration levels: local, regional, and
national. The French social policy puts a lot of emphasis on assistance provided
within the community where the seniors live, which fully corresponds with the
expectations of the French citizens, the majority of which wishes to spend their
final years in their own homes.

The chapter by Joanna Plak, discussing the support to the seniors in Italy, has
seven sections. The first section contains a description of the demographics in It-
aly as well as of the social-economic characteristics of the Italian seniors, which
serves as the background for further analysis. The next section discusses the or-
ganisational system of social policy in Italy, using the senior policy as an example.
The third section described financial benefits provided to the seniors. The fourth
section discusses services provided to the seniors at home, paying particular at-
tention to the role of the family and badante (migrant caregiver) in this process.
The next section of the paper presents temporary care homes, day-care facilities
and permanent care homes, describing their offer; it also discusses other prod-
ucts and services offered to seniors in their local communities. From the paper it
follows that:

1. Italy has not drawn up a cohesive senior social policy until now.

2. Eventhough there are many support options as regards taking care of a senior
at their place of residence, the burden of care lies with the families.

3. An alternative solution is the care provided by badante, as institutional care is
expensive and exceeds the financial means at the disposal of many seniors and
their families.

The popular belief is that Sweden is a country whose social policy is very ex-
tensive and of very high quality. The paper by Rafat Bakalarczyk discusses the
senior support system in that country, focusing in particular on the care and
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support rendered at the place of residence. Such care was discussed in thee con-
text of the major features of the Swedish social policy. Access of the seniors to as-
sistance rendered by various institutions is usually determined on the basis of an
analysis of needs, not the income test; the fees are limited, and the total participa-
tion of private funding in the entire expenses on long-term care is slim. The paper
presents a division of tasks between different levels of the public administration
levels: local, regional, and national. The main trends of the Swedish social policy
emphasized by the author are: decentralisation, deinstitutionalisation, refamilisa-
tion, and partial privatisation. Community support to the elderly is implemented
using very diverse instruments, which are intended to meet the care, health, and
social (facilitating social contacts) needs of seniors. As a result of this policy, the
number of persons taken care of at home increased in comparison with the num-
ber of persons that are in the institutional care homes. The support of informal
caregivers has also been developed over the past decades as a part of the support
policy.

In the recent years, the Czech Republic significantly increased the scope of
public support for persons who are not independent, which was visible mostly in
adopting the Act on social services, which entered into force on 1 January 2007.
According to Pawet tuczak, the main instrument that was introduced by that act
is a financial benefit granted to those who cannot function independently, which
is to serve as a subsidy to improve the freedom of choice as to meeting the care
needs. This chapter analyses the impact of the social services reform on the sys-
tem of community support to the seniors. The paper was written using data most-
ly from Czech sources. The basic conclusion derived from the analysis is the fact
that the effects of the reform are best visible in the context of the development
of the institutional care infrastructure. Importantly, a similar process did not take
place as regards the community services, as the interest in the services rendered
at home or nearby the seniors is quite low. This paper is an attempt to explain why
the Czech reform, whose main element takes the form of generous financial bene-
fits, had avery limited impact on the development of community services. Further
in the paper the author forms conclusions derived from the analysis of the case of
the Czech Republic, which may be used in the discussions on the desired change
directions as regards the senior policy in Poland.
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