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Halina, 
aktywna seniorka z Warszawy
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Fundacja ZACZYN oraz Fundacja Dialogu Społecznego,
wydawcy „Polityki Senioralnej” dziękują grantodawcom, 

darczyńcom oraz instytucjom partnerskim za współpracę 
przy projektach zrealizowanych w 2015 roku:
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Urząd Miejski w Raciążu, Urząd Miasta i Gminy Drobin, Urząd Gminy Słubice
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Słowo wstępne
Tekst: dr Mariola Racław (Uniwersytet Warszawski), 
 dr hab. Dobroniega Trawkowska (Uniwersytet Śląski)

Oddajemy do rąk Czytelników drugi numer pisma „Polityka 
Senioralna”. Poświęcony jest on, w dużej mierze, zagadnieniom 
szeroko rozumianego wsparcia seniorów oferowanego za po-
średnictwem różnorodnych usług, m.in. pracy socjalnej, opieki, 
edukacji czy ubezpieczeń. Temat usług społecznych nie jest 
przypadkowy. W wielu dyskusjach o współczesnym welfare state 
podkreśla się konieczność jego przeobrażeń w kierunku pań-
stwa usług społecznych, odchodzącego od transferu środków 
finansowych na rzecz transferu dóbr niematerialnych. Usługi 
społeczne stanowią i będą stanowić znaczący segment gospo-
darki w dobie postindustrialnej, angażując w proces wytwarza-
nia i dostarczania wiele podmiotów różnych sektorów, w tym 
samych świadczeniobiorców. Rola odbiorcy usług może być od-
miennie określona w zależności od ideologicznego modelu pań-
stwa opiekuńczego: od biernego obywatela, po świadomego 
konsumenta czy aktywnego obywatela – koproducenta usług. 

Bez względu jednak na przyjętą w danym systemie konstruk-
cję roli świadczeniobiorcy, właściwość usług społecznych oparta 
o zasadę uno actu (jednoczesność wytwarzania i konsumpcji 
dobra), wymaga czynnego udziału po stronie przyjmującego 
usługę. Jakość i adekwatność (odpowiedniość do potrzeb) usłu-
gi współzależy od możliwości odbiorcy, co oznacza konieczność 
szczególnej wrażliwości po stronie dostarczającego usług, by 
przygotować na nią potrzebującego. Zasada taka ma doniosłe 
znaczenie zwłaszcza, gdy mamy do czynienia z usługami „dobro-
czynnymi” i osobistymi (skierowanych do osób potrzebujących 
wsparcia). Taką usługą jest właśnie praca socjalna. Jej poświę-
cona jest grupa tekstów tego numeru. Zachęcamy Czytelników 
do refleksji nad zasadami, metodami pracy socjalnej z senio-
rami, dostrzeganiem jej w różnym instytucjonalnym kontekście 
i w różnych odmianach. Praca socjalna postrzegana jako usługa 
społeczna (a precyzyjniej usługa pomocy społecznej), nie może 
jednak być traktowana jako wyłącznie transfer niematerialny, 
kierowany według wystandaryzowanych reguł do beneficjenta. 
Praca socjalna powinna nosić w sobie również cechy daru kiero-
wanego do potrzebującego. Jej wystandaryzowanie, podobnie 
zresztą jak usług osobistych w ogóle, jest bardzo trudne. Nie 
poddaje się procesowi racjonalizacji ani nie może być wpisana 
w standard oparty na czynnościach wpisanych w limit czasu. 
Stąd w numerze podjęto temat dobrych praktyk i wskazano na 
trudności w ich definiowaniu i kategoryzowaniu. Przestrzegamy 
przed nazywaniem każdej zmiany dobrą praktyką, jak również 
przed wdrażaniem takich zmian bez poznania ograniczeń orga-
nizacji, środowiska i beneficjentów.

Innym typem usług, które sygnalizujemy w tym numerze, są 
usługi opieki. Podjęto m.in. kwestię wsparcia opiekunów niefor-
malnych. W Polsce, co powszechnie wiadomo, główny ciężar 
opieki nad niesamodzielnymi osobami, w tym seniorami, spo-
czywa na rodzinie, przede wszystkim na kobietach (małżonki, 
córki, synowe). Publiczna infrastruktura opiekuńcza (placówki 

całodobowe, dzienne, tzw. „wytchnioniowe”) jest relatywnie sła-
bo rozwinięta, droga w utrzymaniu, ale też odrzucana społecz-
nie. Umieszczenie w domu pomocy społecznej często taktowane 
jest jako ostateczność, jako „zły los”, wynik splotu niekorzystnych 
okoliczności życiowych: choroby, niedołężności, samotności, od-
rzucenia przez bliskich.  Jednak wydolność opiekuńcza rodzin 
jest coraz mniejsza za sprawą zmian demograficznych (spadek 
liczby urodzeń i kurczenie się sieci krewniaczej) i socjokulturo-
wych (przemiany ról wyznaczonych płciom, zmiany sfer intymno-
ści i bliskości). Opieka nad osobami starszymi stanie się kwestią 
społeczną. Otwartym jest pytanie, które rozwiązania promowa-
ne przez państwo będą jednocześnie adekwatne społecznie. 
Opieka jako usługa relacyjna, oparta na zaufaniu nie może być 
wdrażana bez uwzględnienia społecznych preferencji. Zaplano-
wane przez państwo instytucje – domy pomocy społecznej – 
stanowią nieplanowane przez odbiorców fatum. Wzmocnienie 
finansowe opiekunów, które obecnie nastąpiło w Polsce za spra-
wą zmian prawnych, jest tylko niewielkim krokiem ku rozwiąza-
niu generalnego problemu deficytu opieki. Zachęta pieniężna 
może nie odgrywać znaczącej roli w sytuacji nierozwiązanego 
konfliktu czasu, wartości, zadań u potencjalnych opiekunów ro-
dzinnych. Kapitałowo nastawione systemy emerytalne nie dają 
bodźców do dezaktywizacji zawodowej na czas opieki nad oso-
bą zależną. Stres finansowy, psychiczny, przeciążenie fizyczne 
są doświadczeniem opiekunów rodzinnych, traktowanych w na-
szym kraju jako „nieopłacana siła robocza”.

Jeżeli kolejne pokolenia nie zechcą podjąć zadań opieki nad 
seniorami, jakie będą alternatywy? Alternatywą może być opar-
cie się o „znaczących innych” niespokrewnionych z potrzebu-
jącym. Przyjaciele, sąsiedzi mogą stanowić sieć wsparcia lub, 
używając innej terminologii „konwój społeczny”. Jednak rów-
nież sąsiedzkie relacje ulegają zamianie: stają się kruche, po-
wierzchniowe, zmienne, o czym wspominamy w tym numerze, 
co rzutuje na strukturę sieci wsparcia. Sieci wsparcia mogą two-
rzyć ludzie (sieci międzyosobowe) lub instytucje (sieci międzyor-
ganizacyjne). Mają one uzupełnić (czasami zastąpić) działanie 
hierarchicznych instytucji publicznych jako bardziej elastyczne 
i szybciej reagujące struktury. Jednak, jak pokazują badania 
duńskie i brytyjskie, poleganie na sieciach jest zawodne – ich 
działanie może okazywać się fragmentaryczne i wykluczać słab-
szych, niepotrafiących lub niemogących artykułować własnych 
potrzeb i o nie walczyć.

W tej chwili nie rozstrzygamy jak skutecznie zabezpieczyć po-
trzeby opiekuńcze, do tematu tego powrócimy na pewno w ko-
lejnych numerach. Poddajemy tylko pod rozwagę deficyt usług 
i trudność ich świadczenia. Wskazujemy również na konieczność 
zachowania równowagi pomiędzy opieką a aktywizacją, co naj-
pełniej ujawnia się w prawidłowo prowadzonej pracy socjalnej 
z seniorem jako aktywnym podmiotem, współtworzącym usługi 
do niego adresowane.
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Fundacja Zaczyn oraz Fundacja Dialogu Społecznego to partnerskie organizacje pozarządowe działające 
na rzecz osób starszych, realizujące projekty aktywizacji społecznej seniorów oraz testujące nowe rozwią-
zania społeczne korzystne dla rosnącej grupy najstarszych mieszkańców Polski.
Nasze organizacje wspólnie wydają pismo „Polityka Senioralna”, a niezależnie od siebie realizują liczne 
programy punktowe realizowane w Warszawie i na Mazowszu, ale także w innych województwach nasze-
go kraju.

Prowadzimy świetlice społeczne, budujemy Rady Seniorów, organizujemy Ogólnopolską Paradę Seniorów, 
rozwijamy kompetencje cyfrowe, wspieramy samorządy w konsultacjach społecznych.
Jesteśmy sprawdzonymi, wielokrotnie nagradzanymi, partnerami dla projektów samorządowych i podej-
mowanych przez inne organizacje pozarządowe.

Zapraszamy do kontaktu:

Fundacja ZACZYN Fundacja Dialogu Społecznego
Radziwie 5/229, 01-164 Warszawa Jesionowa 9, 09-230 Bielsk
Zaczyn@Zaczyn.org kontakt@dialogspoleczny.com.pl
534-701-114 600-149-241

www.zaczyn.org www.dialogspoleczny.com.pl
www.parada.zaczyn.org  www.RadySeniorow.pl
www.ZdaniemSeniora.pl
www.StolicaDlaSeniora.pl

55555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555

Obywatelscy aktywiści współtworzący jedną z naszych świetlic społecznych.
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Polska należy do najszybciej starzejących się krajów na świe-
cie. Tymczasem przez ponad dwadzieścia lat od zmiany ustroju 
nie była w Polsce prowadzona spójna polityka senioralna. Jej za-
łożenia stworzono dopiero w latach 2011-2015, czyli w okresie 
drugiej kadencji rządu PO-PSL. W tych latach powstały pierwsze 
założenia strategiczne i programy uwzględniające dynamiczne 
zmiany demograficzne. Niestety, czasem było one prowadzone 
niekonstruktywnie i w zbyt małej skali. Niemal nic nie zmieniło 
się jeśli chodzi o infrastrukturę wsparcia społecznego dla naj-
bardziej potrzebujących osób.

Nowe instytucje i ciała konsultacyjne

W 2012 roku powstał w ówczesnym Ministerstwie Pracy 
i Polityki Społecznej Departament Polityki Senioralnej, który był 
pierwszą jednostką w instytucjach centralnych zajmującą się 
bezpośrednio sprawami seniorów. Powstała również Rada Poli-
tyki Senioralnej, Sejmowa Komisja Polityki Senioralnej, a ponad-
to znowelizowano ustawę o samorządzie gminnym, która dała 
podstawę prawną do tworzenia Rad Seniorów w gminach (jako 
ciał nie posiadających osobowości prawnej). Są to działania, 

Polityka senioralna - bilans
kadencji 2011-2015
Tekst: Rafał Bakalarczyk, Przemysław Wiśniewski
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Posiedzenie sejmu poprzedniej kadencji. Na mównicy ówczesny prezydent Bronisław Komorowski.
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które mogą podnieść rangę spraw osób starszych w polityce 
publicznej i służyć konsolidacji oraz intensyfikacji działań wo-
bec nich w przyszłości, ale nie oddziałują bezpośrednio na ich 
życie.  

Jak pracowały wspomniane instytucje? Rada Polityki Senio-
ralnej stała się wartościowym forum konsultacyjnym gromadzą-
cym ekspertów, aktywistów i urzędników publicznych. Podobną 
funkcję realizowała też skutecznie kierowana przez Michała 
Szczerbę, posła Platformy Obywatelskiej, Sejmowa Komisja Po-
lityki Senioralnej, której prace przypominały często naukowe 
seminaria, ale która w krótkim okresie swojego istnienia przy-
gotowała ważną ustawę o osobach starszych, która przewiduje 
m. in. obowiązek prowadzenia przez rząd monitoringu sytuacji 
osób starszych i sprawozdawania jej przed parlamentem. Dużo 
więcej można za to powiedzieć o Departamencie Polityki Senio-
ralnej, który zna zapewne większość senioralnych organizacji 
pozarządowych gdyż departament ów czuwa nad wydatkowa-
niem środków stworzonego w 2012 roku Rządowego Programu 
na rzecz Aktywności Społecznej Osób starszych. 

Departament Polityki Senioralnej 
i program ASOS

Można zastanawiać się nad zasadnością osadzenia depar-
tamentu senioralnego w obrębie jednego z resortów skoro po-
lityka senioralna jest raczej wyzwaniem międzyresortowym, ze 
szczególnym naciskiem na zadania ministerstw zdrowia oraz 
polityki społecznej. Wydaje się, że skuteczne działania na rzecz 
seniorów mógłby raczej prowadzić specjalny Pełnomocnik Rzą-
du ds. Polityki Senioralnej, lecz nie zdecydowano się na jego 
powołanie. Stworzono za niewielki wydział, którego głównym 
osiągnięciem okazało się przyjęcie i częściowe wdrożenie tzw. 
pakietu senioralnego. Złożyły się na niego trzy elementy (sze-
rzej omówione w pierwszym numerze „Polityki Senioralnej”), tj. 
Założenia Polityki Senioralnej na lata 2014-2020, Program na 
rzecz Aktywności Społecznej Osób Starszych, a także Program 
Solidarność Pokoleń. Czy jednak Departament zrobił coś więcej 
na rzecz realnych działań senioralnych? 

Przede wszystkim dzielił pieniądze dla organizacji senioral-
nych, które od 2012 roku mogą się starać o przyznanie grantów 
w ramach Rządowego Programu na rzecz Aktywności Społecz-
nej Osób Starszych (RP ASOS). Program ten jest najpewniej naj-
większą korzyścią jakie seniorzy odnieśli dzięki decyzjom rzą-
dów Donalda Tuska i Ewy Kopacz, choć należy powiedzieć, że 
budżet 40 milionów złotych rocznie pozwala na dofinansowanie 
projektów zaledwie co dziesiątej starającej się o środki organi-
zacji. W ostatnich latach finansowano z programu ponad 400 
różnych działań rocznie, co oznacza, że do ogromnej większości 
polskich gmin, a tym samym ich starszych mieszkańców, środki 
na aktywizację społeczną nie trafiały. ASOS okazał się ważnym 
programem, który pozwolił zaspokoić wiele potrzeb punkto-
wych i wzmocnił słaby sektor senioralnych organizacji, ale też 
przyczynił się do uzależnienia skupionych w stowarzyszeniach 
i fundacjach środowisk od decyzji MPiPS. Prócz ASOSa zarządza 
ono jeszcze bowiem wartym 60 milionów złotych rocznie pro-
gramem FIO. Od ministerstwa zależało więc być albo nie być 
wielu podmiotów, co zapewne ograniczało potencjał krytyczny 
senioralnych organizacji obywatelskich i najpewniej będzie go 
ograniczało w przyszłości.

Ostatecznie bilans działania nowych instytucji jest trudny do 
przeprowadzenia, a jedynie wprowadzenie ASOSa przyczynić się 
mogło, i najpewniej przyczyniło, do poprawy sytuacji życiowej 
wielu osób starszych. Jednocześnie sam program wciąż uznać 
można za zbyt mały by przynosił efekty systemowe.  Należa-
łoby się również zastanawiać, czy tego typu działania oparte 
na zasadach konkursowych powinny być  fundamentem polityki 
senioralnej państwa? Może jedynie uzupełnieniem programów 
i zmian prawnych, które przekładałyby się na życie osób star-
szych ogółem? Tryb konkursowy prowadzi do tego, że korzystają 
głównie mieszkańcy bardziej prężnych gmin mieszkający w za-
sięgu oddziaływania równie prężnych stowarzyszeń i fundacji.

Założenia polityki senioralnej na lata 
2014-2020

Dokument „Założenia polityki senioralnej na lata 2014-2020” 
został przygotowany przez Radę Polityki Senioralnej.  Dokument 
ten powinien stanowić ramy polityki senioralnej w przewidzia-
nym okresie i stać się fundamentem pod strategię. Zawiera 
on konkretne wartości i pojęcia z zakresu polityki senioralnej 
i diagnozę sytuacji demograficznej, a także określa siedem ob-
szarów priorytetowych, w ramach których sformułowano cele 
i wyznaczono kierunki działań. Głównym problemem pozosta-
je jednak to, że choć powstały założenia, rząd nie przekuł ich 
w strategię polityki senioralnej, która zawierałaby plan realiza-
cji poszczególnych celów i wyznaczonych kierunków aktywności 
oraz wskaźników, przy pomocy których możliwa byłaby ocena 
postępów w realizacji owej strategii. Trudno w takim razie 
stwierdzić, na ile założenia zostały zrealizowane. Niestety, De-
partament Polityki Senioralnej ani Rada Polityki Senioralnej nie 
przedstawiły opracowania, które pokazywałoby, czy i w jakiej 
formie polityka państwa opiera się na owych założeniach i re-
alizuje wskazane wytyczne. Wydaje się, że jest to pewna poraż-
ka, a w kolejnej kadencji należałoby oczekiwać od rządzących 
uczynienia z „założeń polityki senioralnej” bardziej konkretnego 
narzędzia projektowania, realizowania i monitorowania polityki 
wobec starości.

Instytucje wsparcia społecznego i program 
Senior-Wigor na lata 2015-2020

Ostatnie lata nie przyniosły niestety poprawy sytuacji insty-
tucji wsparcia i opieki społecznej. Ośrodki pobytu stałego dla 
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Minister Kosiniak-Kamysz i premier Ewa Kopacz w otoczeniu 
ambasadorów programu Senior-WIGOR.
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najstarszych osób nie posiadająccych rodzin mogących opłacić 
im godne warunku życia w tzw. czwartym wieku czy Dzienne 
Domy Pobytu działające z myśląą o seniorach w nieco lepszej 
sytuacji zdrowotnej nie były w stanie rozszerzyć swojej oferty 
i objąć wsparciem większej liczbby seniorów. A tych przybywa-
ło przecież każdego roku... Sieć instytucji pomocowych wciąż 
jest więc mała i opiera się na finansowaniu przez samorządy. 
W efekcie – nawet kilkusettysięcczne miasta dysponują często 
jedynie pojedynczymi ośrodkamii. Ich uzupełnianie o bardziej 
otwarte placówki takie jak Klubyy Seniora wciąż nie zaspokaja 
potrzeb, którym nie mogą stawić czoła opiekunowie socjalni. 
W odpowiedzi na duże potrzebyy powołano więc w 2015 roku 
do życia pierwsze domy i kluby SSenior-Wigor. Program zakłada 
rozwój gminnych domów dzienneego pobytu dla osób starszych, 
których do 2020 roku miałoby poowstać w Polsce minimum 300, 
co ma być możliwe dzięki przyznaaniu dofinansowania z budżetu 
państwa w wysokości 80% kosztuu utworzenia lub adaptacji pla-
cówek, które stanowiłyby wielofuunkcyjne ośrodki dzienne typu 
Wigor. 

Natomiast jeśli chodzi o bieżąące funkcjonowanie placówek 
to aż 2/3 pieniędzy ma pochodziić ze środków samorządu oraz 
osób starszych i ich rodzin. Taka struktura finansowania obcią-
ża dodatkowo samorządy, zwłasszcza te najbiedniejsze, gdzie 
potrzeby seniorów nie są najleppiej zaspokajane. Rozwiązanie 
jest więc mało korzystne finansoowo, a skala wsparcia udziela-
nego w danej gminie niewielka – w każdym domu czy klubie 
WIGOR z oferty korzysta zaledwwie 20-40 osób. W skali całego 
kraju w 2015 roku powstało do 100 Wigorów, które otworzyły 
własne podwoje dla zaledwie 3-4 tysiące osób starszych. Nawet 
gdyby program był rozwijany w naajbliższych latach i tym samym 
skala wsparcia zwiększyłaby się wielokrotnie to i tak WIGORy 
nie rozwiążą problemu systemowwego jakim jest zbyt wąski za-
kres wsparcia instytucjonalnego ww instytucjach pozadomowych 
(nie wspominamy w tym miejscu o wsparciu opieki w domach 
seniorów). Dla rozwiązania systeemowego jest niezbędna więk-
sza skala, a więc wyższe finansowwanie ze środków centralnych.

Ze względu na formułę konkurrsową programu, można mieć 
obawy o to, czy WIGORy powstaną tam gdzie są najbardziej 
potrzebne – dotacje będą dostawały nieliczne samorządy, za-
zwyczaj takie, które stać na pokkrycie wysokich kosztów utrzy-
mania placówek. Szczegółowe zastrzeżenia wobec pomysłu 
opisywaliśmy w tekście Przemysłaawa Wiśniewskiego „Wigor bez 
powera” („Polityka Senioralna” nrr 1/2015).  WIGORy to dobry 
pomysł. Niestety zbyt pośpiesznie i w nieprzemyślany sposób 
realizowany.

Wsparcie niesamodzielnych seniorów i ich 
opiekunów 

Jedną z ewidentnych porażek rządu była sprawa tzw. wyklu-
czonych opiekunów niepełnospraawnych osób dorosłych (w tym 
starszych). Pierwszym błędem była niefortunna nowelizacja 
ustawy o świadczeniach rodzinnnych, w wyniku której upraw-
nienia do świadczenia pielęgnacyjnego utraciło ok. 150 tys. 
dotychczas pobierających je opieekunów. Sprawa doczekała się 
wyroku Trybunału Konstytucyjneggo, ale do dziś utrzymało się 
nieuzasadnione różnicowanie wssparcia dla opiekunów dzieci 
i opiekunów dorosłych, niekorzysstne dla osób zajmujących się 
swoimi sędziwymi bliskimi.

ył brak realizacji kolejnego wyro-Jeszcze większą porażką by
o z 21 października 2015 r., co ku Trybunału Konstytucyjnego
ca kadencji stanu prawnego nie-oznaczało utrzymanie do końc
razem krzywdzącego część opie-zgodnego z konstytucją, a zar
tuacji opiekunów piszemy szerzej kunów (o burzliwych losach syt
merze). Tę porażkę rządu należy w osobnym artykule w tym nu
iż tylko w kontekście niesatysfak-postrzegać znacznie szerzej ni
ka zasad przydzielania wsparcia cjonujących dla tego środowis
minionej kadencji stworzyć me-pieniężnego. Nie udało się w 

sparcia opiekunów, które objęłoby chanizmów kompleksowego ws
ą, psychologiczną, wytchnieniową pomoc informacyjną, doradczą
e opieki z życiem zawodowym. czy pozwalającą na godzenie
cia dla osamotnionych osób star-Obecnie nadal brakuje wsparc
ość, oraz dla tych, którymi ich bli-szych, które tracą samodzielno
się w pełnym wymiarze.scy nie są w stanie opiekować 

Czek opiekuńczy

oprawę sytuacji części starszych, Wydaje się, że szansą na p
tych którymi opiekunowie nie byli niesamodzielnych ( zwłaszcza t
nym wymiarze) był przygotowany w stanie zajmować się w pełn
rojekt ustawy o pomocy osobom w ubiegłej kadencji senatu pr
widywał stworzenie systemu dys-niesamodzielnym, który przew
czenia opiekuńcze. Rozwiązanie trybucji tzw. czeku na świad
samodzielne osoby starsze otrzy-miało polegać na tym, że nies
1000 zł miesięcznie (w zależności mywałyby czek o nominale do 
amodzielności), który mogliby wy-od stwierdzonego stopnia niesa
nie wobec nich usług opiekunów korzystać jedynie na świadcze

m lub osób prowadzących własną profesjonalnych (legalnych firm
cę na rzecz seniora w jego domu, działalność, wykonujących prac
w relacji pokrewieństwa). Nieste-nie będących z podopiecznym 

yjęto projektu ani nie wprowadzo-ty, w ubiegłej kadencji nie przy
amach przygotowywanej reformy no innych rozwiązań (np. w ra
 Brak rozwiązania systemowego ustawy o pomocy społecznej). 
ny jest rynek komercyjnych usług sprawia również, że ograniczo

ch o charakterze opiekuńczym. domowych i instytucjonalnyc
opieki, w której nielegalnie, i bez Duża jest jedynie szara strefa 
ytalnych (i podatków) funkcjonuje odprowadzania składek emery
ób. Wspomniana ustawa o czeku najpewniej kilkaset tysięcy osó
ć z szarej strefy około 100 tysięcy opiekuńczym miała wyciągnąć
y kolejnym stu tysiącom (jak prze-osób, i dać nowe miejsca pracy
Mieczysław Augustyn). Rząd PO-widywał autor ustawy senator 

ważnej, i na początku kosztownej, PSL nie podjął się jednak tej w
rozwiązany.reformy. Problem pozostał nier

Oceniamy

ka nie prowadził polityki senioral-Pierwszy rząd Donalda Tusk
wraz z rozpoczęciem przez byłego nej. Zaczęła się ona de facto w
az pojawieniem się w Minister-premiera drugiej kadencji ora

nej nowego ministra Władysława stwie Pracy i Polityki Społeczn
ał utrzymany za premier Ewy Ko-Kosiniaka-Kamysza. Kurs zosta
u polityki senioralnej do debaty pacz. Dzięki włączeniu temat
duża część społeczeństwa zyskali publicznej politycy, urzędnicy i 

e stoi przed Polską w kontekście wiedzę o skali wyzwania jakie
 Jednocześnie zabrakło zdecydo-starzenia się naszej populacji.
i trwale polepszać trudną sytu-wanych kroków by stopniowo 

. Pomysłów wystarczyło na kilka, ację wielu milionów seniorów.
yw, a prócz tego na wiele działań zdecydowanie cennych inicjaty
ami dużo pracy.wizerunkowych. Przed następc
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Przywrócenie wcześniejszego wieku 
emerytalnego 

w kampanii – podniesienie kwoty wolnej od podatku, świad-
czenie na dziecko i obniżenie wieku emerytalnego – jedynie to 
ostatnie bezpośrednio wpisuje się w politykę senioralną. Pomysł 
obniżenia wieku emerytalnego dotyczy jednak tylko części osób 
w starszym wieku, głównie tych zbliżających się do przejścia na 
emeryturę, a także tych, których czeka to w przyszłości. Pomysł 
ten nie przekłada się bezpośrednio na sytuację osób, które już 
dziś są w wieku 70 czy 80+. Propozycja dotyczy powrotu do za-
sad sprzed reformy ubiegłej kadencji – wiek emerytalny wynosił 
wówczas 60 lat dla kobiet i 65 dla mężczyzn. Inicjatywa usta-
wodawcza w tym zakresie została zapowiedziana na pierwsze 
100 dni rządu w expose Premier Beaty Szydło.

Bezpłatne leki dla seniorów po 75. roku 
życia – wszystkich czy tylko najuboższych?

Drugą ważną zapowiedzią są darmowe leki dla osób powyżej 
75. roku życia. Choć obietnica ta zapisała się w powszechnym 
odbiorze jako zapowiedź bezpłatnych leków dla osób, które 
ukończą 75 rok życia ogółem, wypowiedzi marszałka Senatu, 
Stanisława Karczewskiego, przytoczone przez portal Rynek 
Zdrowia sugerują, że owo wsparcie przewidziane jest jedynie 
dla najuboższych seniorów. Co więcej – ma ono dotyczyć jedy-
nie wybranych typów leków, których lista będzie publikowana 
obok listy leków refundowanych. Takie rozwiązanie zapowiadał 
w listopadzie 2015 roku minister zdrowia Konstanty Radziwiłł. 
Pierwsze miesiące nowego rządu przyniosły skierowanie projek-
tu do konsultacji społecznych i to w wersji, w której nie będzie 

brane pod uwagę kryterium dochodowe w dostępie do darmo-
wych wyrobów medycznych.  Pewien niepokój budzi jednak mię-
dzy innymi to, że w projekcie ustawy budżetowej przewidziano 
125 mln złotych rocznie, czyli czterokrotnie mniej niż przewi-
dziano w ministerialnym projekcie.  Utrzymanie tejże obniżonej 
kwoty oznacza wsparcie niewielkie, w wysokości  kilkudziesięciu 
złotych rocznie dla najstarszych obywateli. Wątpliwości może 
budzić także to czy cezura ukończenia 75 roku  życia jest ade-
kwatna, zwłaszcza w realiach polskiego społeczeństwa, w któ-
rym poważne kłopoty zdrowotne zaczynają się już zwykle we 
wcześniejszej starości. Można zastanawiać się także czy nie 
należałoby  prawo do niektórych bezpłatnych leków rozszerzyć 
na przykład na osoby chore przewlekle, które nie ukończyły 75 
roku życia. W chwili pisania artykułu projekt jest jednak wciąż 
w konsultacji i nie jest znana jego ostateczna postać.

Zagadnienia senioralne w dokumentach 
programowych 

Jeśli chodzi o inne propozycje programowe dotyczące se-
niorów, były one słabo wyeksponowane podczas kampanii wy-
borczej, aczkolwiek niektóre z nich – zazwyczaj potraktowane 
dość ogólnie – znajdujemy w dokumencie programowym PiS 
„Zdrowie, Praca, Rodzina” z 2014 roku. O osobach starszych 
mówi się głównie w kontekście rozdziałów poświęconych opiece, 
zdrowiu, a także sportowi.   

Wątek opieki nad osobami niesamodzielnymi pojawia się 
w dwóch rozdziałach – „Zdrowie” oraz „Emerytury, Pomoc so-
cjalna”. W pierwszym z nich czytamy o potrzebie modyfikacji 
systemowych w związku ze zmieniającą się strukturą wiekową 
i wzrostem liczby osób niesamodzielnych, a autorzy deklarują:

Będziemy dążyć do tego, by podstawowym rozwiązaniem 
w opiece nad osobami niesamodzielnymi była opieka domowa, 

PiS i seniorzy. Czego można się
spodziewać po partii rządzącej?
Tekst: Rafał Bakalarczyk

Postanowiliśmy przyjrzeć się propozycjom programowym partii Prawo i Sprawiedli-
wość, która wygrała wybory parlamentarne i uformowała obecny rząd. Najważniejsze 
pomysły to obniżenie wieku emerytalnego i wprowadzenie wybranych bezpłatnych 
leków dla  osób powyżej 75. roku życia. Czy jedynie? Omawiamy postulaty PiS w od-
niesieniu do spraw ważnych dla osób starszych, zauważając, że sprawy senioralne nie 
były pierwszoplanowe w kampanii wyborczej partii Jarosława Kaczyńskiego, a także 
mało widoczne w expose premier Beaty Szydło. 
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Najważniejsze dziś osoby w państwie. 

sprawowana przez lekarza, pielęgniarkę i opiekuna tak długo, jak 
jest to tylko możliwe. Opieka domowa będzie mogła być łączo-
na z opieką w dziennym domu opieki, gdzie wdrożone zostaną 
wszystkie potrzebne zabiegi lecznicze i rehabilitacyjne, pozwala-
jące podopiecznym najdłużej pozostawać we własnym mieszka-
niu. Opieka instytucjonalna zaadresowana zostanie do tych osób, 
które wymagać będą całodobowej, specjalistycznej opieki; prawo 
do świadczenia pielęgnacyjnego przysługiwałoby osobom, które – 
zgodnie z opinią lekarza orzekającego – wymagałyby opieki  innej 
osoby. Z ubezpieczenia pielęgnacyjnego pokrywane byłyby tylko 
te koszty, które obejmują czynności opieki (koszty ochrony zdrowia 
pokrywa budżet państwa). Systemowe zorganizowanie opieki nad 
osobami niesamodzielnymi zmniejszy liczbę osób hospitalizowa-
nych z powodów socjalnych (pozostawanie w szpitalu z powodu 
braku opieki). Obniży to istotnie koszty leczenia.  

Z zapowiedzi tych można wnioskować, że Prawo i Sprawie-
dliwość jest zainteresowane promowaniem zwłaszcza opieki 
domowej, a także wprowadzeniem ubezpieczenia pielęgnacyj-
nego. To ostatnie  mogłoby stanowić nawiązanie do działań Mi-
nisterstwa Zdrowia za czasów Ministra Zbigniewa Religi, kiedy 
trwały nieukończone prace nad wprowadzeniem społecznego 
ubezpieczenia pielęgnacyjnego. Brak jednak innych odniesień 
do tego zagadnienia. Pojawia się natomiast wskazanie potrzeby 
większego docenienia pracy pielęgniarek i położonych poprzez 
stworzenie im godziwych warunków pracy i płacy. W pozosta-
łych fragmentach poświęconych zdrowiu nie pojawiają się kwe-
stie odnoszące się do starszych pacjentów. 

Kwestia opieki pojawia się jeszcze w kolejnym rozdziale „Eme-
rytury, Pomoc socjalna”, gdzie czytamy:

Opowiadamy się za wspieraniem przez państwo różnych form 
opieki nad osobami starszymi, wśród których pierwszeństwo 
powinna mieć opieka domowa sprawowana w warunkach ro-
dzinnych. Rozwój usług opiekuńczych i sposób ich finansowania 
powinien być ukierunkowany na to, aby potrzeba umieszczenia 
osoby wymagającej stałej opieki osoby trzeciej w domu pomocy 
społecznej była ostatecznością. Z myślą o osobach starszych, 
przewlekle chorych stworzymy centra usług socjalnych, zapew-
niające kompleksową opiekę z nowymi alternatywnymi formami 
opieki nad osobami starszymi. Opracujemy system opieki nad 
osobami niesamodzielnymi w środowiskach lokalnych, placów-
kach opieki dostosowanych do stopnia i rodzaju niesamodziel-
ności. Uregulujemy opiekę pielęgniarską nad osobami starszy-
mi w domach pomocy społecznej.

Natomiast w rozdziale „Sport” czytamy: 
W ramach upowszechniania sportu będziemy promować 

wszelkie działania aktywizujące ludzi do uprawiania sportu, 

rekreacji i turystyki, zainteresujemy nimi Polaków w każdym wie-
ku, należących do różnych środowisk i grup zawodowych, w tym 
osoby z problemami zdrowotnymi, w szczególności z otyłością 
i nadwagą. Zwrócimy uwagę na dostosowanie programu aktyw-
ności sportowej do każdej kategorii wiekowej.

Jak widać, są to pomysły ogólne i w zasadzie nieekspono-
wane w kampanii, w związku z czym trudno traktować je jako 
rzeczywiste propozycje programowe. Co dość niepokojące, 
rozdział „Zdrowie” liczy jedynie pięć stron, zaś cały dokument 
programowy – aż 168. Z kolei rozdział „Emerytury, Pomoc so-
cjalna” – zaledwie 2,5 strony. Bardzo skromna objętość tych-
że rozdziałów,  umieszczenie ich dopiero w środku programu, 
a przede wszystkim ich ogólnikowość może budzić niepokój, czy 
zagadnienia te – tak ważne z punktu widzenia starzejącego się 
społeczeństwa – rząd będzie traktował priorytetowo. 

Problematykę zdrowotno-opiekuńczą poruszono także w ma-
teriałach zebranych w publikacji „Myśląc Polska” z lipca 2015 
roku. Podobnie jak w przypadku poprzedniego dokumentu za-
gadnienia społeczne i zdrowotne zostały niemal zepchnięte na 
dalszy plan i poświęcono im niewiele miejsca.  Wśród zebra-
nych i spisanych głosów podczas konferencji szczególną uwagę 
z perspektywy senioralnej zajmuje fragment wypowiedzi Kon-
stantego Radziwiłła, pełniącego obecnie funkcję ministra zdro-
wia. Czytamy w nim, że: W związku ze wzrastającą liczbą osób 
starszych należy podejmować działania na rzecz poprawy jako-
ści ich zdrowia: a) kształcenie wszystkich pracowników medycz-
nych i socjalnych w zakresie specyfiki postępowania z osobami 
starszymi; b) koordynacja działań w zakresie leczenia chorób 
przewlekłych (zwłaszcza nadciśnienia tętniczego, cukrzycy, prze-
wlekłej niewydolności serca, kontynuacji leczenia onkologiczne-
go, opieki paliatywnej) szczególnie u chorych przebywających 
w domu – konieczność szkoleń, dodatkowe środki finansowe; c) 
wdrożenie systemu szczepień osób starszych (zwłaszcza przeciw 
grypie, pneumokokom). 

W dokumencie tym czytamy także: (…) trzeba rozwijać sieć 
dostępnych dla wszystkich potrzebujących placówek leczniczych 
i opiekuńczych przeznaczonych dla osób starszych, które nie 
mogą pozostawać w domu.

Istotny jest także przygotowany przez Posła Arkadiusza Mu-
larczyka fragment odnoszący się do uprawnień osób opiekują-
cych się niepełnosprawnymi bliskimi, w tym osobami starszymi. 
Czytamy w nim: 
Świadczenia pielęgnacyjne powinny przysługiwać wszystkim 

osobom, które rezygnują z pracy zarobkowej w celu sprawo-
wania opieki nad niepełnosprawnymi członkami rodziny. Do-
ceniona przez Państwo winna być okoliczność, że opiekun nie-
pełnosprawnego dorosłego członka rodziny podejmuje się jego 
opieki najczęściej w naturalnych dla niego warunkach domo-
wych. Trzeba podkreślić, że koszt takiej opieki jest wielokrotnie 
niższy niż w domach opieki społecznej. Ponadto uczciwej ana-
lizy wszystkich argumentów oraz dialogu społecznego wymaga 
podejście do postulatów środowiska opiekunów niepełnospraw-
nych, domagającego się równego traktowania wszystkich nie-
pełnosprawnych opiekunów, bez względu na wiek podopieczne-
go czy czas powstania niepełnosprawności.

Fragment ten, wprawdzie cenny w kontekście walki opieku-
nów osób niesamodzielnych o prawo do godnego życia, nie 
przynosi jednak informacji, w jaki dokładnie sposób rząd zamie-
rza uporać się z problemem wykluczonych opiekunów, któremu 
poświęcamy w numerze osobny artykuł.



11

nr 1/2016

Elżbieta Rafalska jest doświadczonym politykiem z długim 
stażem w Prawie i Sprawiedliwości. Zaczynała jako samorządo-
wiec, w VI kadencji była senatorem, a następnie przez dwie ka-
dencje posłem.  Sekretarzem stanu w MPiPS była wcześniej dwu-
krotnie: od 6 czerwca 2006 r. do 5 kwietnia 2007 r. i ponownie 
od 24 sierpnia 2007 r. do 3 grudnia 2007 r. Jak czytamy w ser-
wisie PortalSamorzadowy.pl: Choć w żadnej z sejmowych komi-
sji nie pełniła funkcji przewodniczącej ani wiceprzewodniczącej, 
należała do ich najaktywniejszych członków. Również statystyki 
dotyczące sejmowych posiedzeń plenarnych pokazują, że była 
jedną z bardziej pracowitych posłanek (w ostatniej kadencji mia-

ła 244 wystąpień, 22 razy zadawała pytania w sprawach bie-
żących oraz wystosowała 118 interpelacji). Podczas głosowań 
sejmowań w sprawach emerytalnych opowiadała się przeciwko 
podwyższeniu wieku emerytalnego a także przeciwko reformie 
przekazującej część składki z Otwartych Funduszy Emerytalnym 
z powrotem do Zakładu Ubezpieczeń Społecznych. Jeśli chodzi 
o  politykę społeczną, nowa minister szczególnie aktywna była 
jednak dotąd na polu polityki rodzinnej. Pojawia się więc py-
tanie czy także sprawy seniorów nabiorą odpowiedniej wagi 
w najbliższych latach prac resortu. Pytana przez PortalSamo-
rządowy.pl o podejście do spraw seniorów odpowiedziała: - Naj-

Nowe kierownictwo w resorcie 
polityki społecznej
Tekst: Rafał Bakalarczyk

Ministerstwo Rodziny, Pracy i Polityki Społecznej – tak nazywa się obecnie resort 
odpowiedzialny za prowadzenie polityki obejmującej m. in. politykę rodzinną i senioralną. 
Stanowisko ministra objęła Elżbieta Rafalska, podczas gdy sekretarzami stanu zostali m. 
in. Krzysztof Michalkiewicz i odpowiedzialna za sprawy seniorów Elżbieta Bojanowska.

111111

Minister Elżbieta Rafalska (foto: mrpips.gov.pl).
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ważniejsza jest dla nas - o czym głośno mówiliśmy w kampanii 
wyborczej - polityka rodzinna, stąd także nowa nazwa naszego 
ministerstwa. Polityka senioralna także musi nabrać większego 
znaczenia, wszyscy wiemy, jaka jest sytuacja demograficzna 
w Polsce. Zaś w odpowiedzi na pytanie o stosunek do dokonań 
poprzedników na tym polu, odpowiedziała - Oczywiście to, co 
jest dobre, będziemy kontynuować, ale na pewno przedstawimy 
także swoje, nowe pomysły. Wszystko jednak po kolei.

Również na polu polityki społecznej aktywny był  pierwszy 
sekretarz stanu,  Krzysztof Michałkiewicz,  poseł na Sejm V, VI 
i VII kadencji. Był przewodniczącym podkomisji stałej do spraw 
pomocy społecznej oraz członkiem Komisji Polityki Społecznej 
i Rodziny. Pracował w Parlamentarnym Zespole ds. Osób Star-
szych i Zespole ds. Współpracy z Organizacjami Pozarządo-
wymi. Od 31 października 2005 do 5 maja 2006 sprawował 
urząd ministra pracy i polityki społecznej w rządzie Kazimierza 
Marcinkiewicza. W resorcie ma  odpowiadać za Departament 
Pożytku Publicznego (m. in. operator programu FIO) oraz współ-
pracę z organizacjami pozarządowymi. Wywiad z obecnym 
wiceministrem Panem na tematy senioralne przeprowadziliśmy 
w poprzednim numerze Polityki Senioralnej. Nowy wiceminister 
w wywiadzie dla portalu RynekSeniora.pl powiedział, że wśród 
najpilniejszych spraw, którymi należy się zająć jest m.in. zreali-
zowanie wyroku Trybunału Konstytucyjnego w sprawie świad-
czeń dla opiekunów dorosłych osób niepełnosprawnych  (choć 
podkreślił, że prawdopodobnie będzie zajmował się tym inny 
wiceminister). 

Z punktu widzenia prowadzenia Polityki Senioralnej najważ-
niejsza wydaje się nominacja na ministra dr Elżbiety Bojanow-
skiej, która ma odpowiadać za departament Polityki Senioralnej 
i Departament Pomocy Społecznej.  Ranga wiceministra dla 
osoby, która ma odpowiadać za sprawy senioralne daje pewne 
nadzieje na to, że polityka senioralna nie będzie redukowana 
do zarządzania programem ASOS. Pewne nadzieje niesie też 
fakt, że to właśnie jeden minister będzie  koordynować  spra-
wy senioralne i sprawy związane z pomocą społeczną. Może 

mieć to szczególne znaczenie z perspektywy problematyki osób 
starszych które są zależne  od pomocy materialnej lub wyma-
gają wsparcia opiekuńczego, które przyznawane jest dziś za 
pośrednictwem instytucji pomocy społecznej. W problematyce 
opiekuńczej dr Elżbieta Bojanowska ma spore doświadczenie 
zarówno zawodowe ( pełniła w przeszłości  funkcję dyrektor-
ki Domu Pomocy Społecznej)  jak i naukowe ( jako pracownik 
Instytutu Socjologii Uniwersytetu Kardynała Stefana Wyszyń-
skiego brała udział w badaniach i współtworzyła publikacje 
na ten temat np. dla Instytutu Spraw Publicznych). Choć za-
wodowa przeszłość dr Bojanowskiej wiązała się z placówką 
opieki instytucjonalnej, w swoich publikacjach i wypowiedziach 
wskazywała ona, że domy pomocy społecznej należy traktować 
jako swego rodzaju uzupełnienie lokalnego systemu wsparcia 
osób starszych, którzy powinni móc otrzymać wsparcie przede 
wszystkim w najbliższym sobie środowisku. Być może to dobry 
sygnał z perspektywy wyzwań jakimi jest potrzeba rozbudowy 
środowiskowego systemu wsparcia seniorów  i ich bliskich oraz 
zmierzenia się z problemem tzw. wykluczonych opiekunów osób 
dorosłych ( w tym starszych) . Zgodnie z informacjami poda-
nymi przez portal Rynek Seniora: „Bojanowska powiedziała, że 
bliska jest jej zarówno tematyka dotycząca pomocy społecznej, 
jak i polityki senioralnej. Jak dodała, pisała doktorat na temat 
sytuacji społeczno-ekonomicznej ludzi starszych w Polsce, na 
podstawie badań, które prowadziła na Mazowszu, przypomnia-
ła też, że była dyrektorem domu pomocy społecznej. - Cały czas 
pracowałam też naukowo, bo jestem adiunktem w Instytucie So-
cjologii UKSW - wskazała. Jak podkreśliła, na pomoc społeczną W
patrzy z perspektywy całego sytemu zabezpieczenia społeczne-
go, traktując ją jako jeden z ważnych elementów tego syste-
mu. Zaznaczyła, że jest to sfera bardzo wrażliwa, bo dotycząca 
bezpośrednio człowieka, dlatego wszelkie zmiany, jakie miałyby 
być ewentualnie wprowadzane, muszą być dobrze przemyślane 
i dobrze zdiagnozowane. - I dopiero na tej podstawie będą po-
dejmowane decyzje - zadeklarowała Bojanowska”.

Wiceminister Elżbieta Bojanowska (www.mrpips.gov.pl)
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Bezpłatne porady prawne 
również dla seniorów

Od nowego roku w Polsce jest udziela-
na nieodpłatna pomoc prawna dla naj-
uboższych, osób do 26 roku życia, posia-
daczy Karty Dużej Rodziny a także osób
65+, kombatantów i weteranów. Jest
to związane z wejściem w życie ustawy
o nieodpłatnej pomocy prawnej oraz
edukacji prawnej, która wypełnia wymo-
gi dotyczące pomocy prawnej zawarte
w europejskiej konwencji o ochronie
praw człowieka i podstawowych wolno-
ści oraz w Karcie Praw Unii Europejskiej.
Ustawę przegłosowano w poprzedniej
kadencji parlamentu, a 26 sierpnia
podpisał ją prezydent Andrzej Duda.
Szczegółowy zakres pomocy jest bardzo
szeroki, aczkolwiek nie może ona doty-
czyć spraw podatkowych związanych
z prowadzeniem działalności gospodar-
czej, z wyjątkiem przygotowania do jej
rozpoczęcia. W pierwszych tygodniach
stycznia były jeszcze powiaty, w których
system darmowych porad nie został 
sprawnie wdrożony. Jak zapowiada Mi-
nisterstwo Sprawiedliwości - sytuacja ta
powinna jednak ulec zmianie w następ-
nych tygodniach.

Zgodnie z ustawą, w kraju ma dzia-
łać ponad 1 500 punktów, w których
bezpłatne porady będą udzielane
w wymiarze 20 godzin tygodniowo.
Pomoc będą świadczyć adwokaci lub
radcowie prawni na podstawie umowy
zawartej z powiatami, które odpowia-
dają za lokalną koordynację sieci. Do
udzielania bezpłatnych porad dopusz-
czono, ale w szczególnych wypadkach,
aplikantów adwokackich i radcow-

skich, działających z upoważnienia
adwokata lub radcy prawnego. Powiat
będzie mógł powierzyć prowadzenie
połowy punktów na swym terenie or-
ganizacjom pozarządowym. Pomoc
prawna będzie finansowana z budże-
tu państwa, ze środków wojewodów,
którzy udzielą dotacji celowej powia-
tom.

Apel o zmianę zasad 
dotowania domów opieki

Związek Powiatów Polskich zaapelował 
do posłów i senatorów poprzedniej ka-
dencji o zmianę zasad dotowania domów
pomocy społecznej. Przede wszystkim do-
tyczy to osób, które zostały skierowane
do domów pomocy społecznej przed 1
stycznia 2004 roku. Osoby te są w wyjąt-
kowo trudnej sytuacji, ponieważ właści-
wie opłacają pobyt w domach ze swoich
emerytur. Dotacja z budżetu państwa
jest bardzo niska. W sumie obie kwoty
nie pokrywają kosztów utrzymania.

Prezes Związku Powiatów Polskich Lu-
dwik Węgrzyn zwrócił uwagę na pogar-
szającą się sytuację w domach pomocy
społecznej. Chodzi nie tylko o głodowe
stawki żywieniowe, ale także o brak środ-
ków na wynagrodzenia dla pracowników,
remonty, czy zakup wyposażenia.

Podejmuje on również kwestię dyspro-
porcji w naliczaniu dotacji dla poszcze-
gólnych województw. Ta sytuacja – jego
zdaniem- wymaga natychmiastowej in-
terwencji ustawodawczej. Apelował więc
do posłów i senatorów o zajęcie się tym
problemem we właściwych komisjach.

Nowa szefowa Sejmowej 
Komisji Polityki Senioralnej 

Małgorzata Zwiercan (Kukiz 15) zosta-
ła nową szefową Sejmowej Komisji Polity-
ki Senioralnej zastępując posła Michała
Szczerbę (Platforma Obywatelska). Poseł 
Zwiercan została wybrana do sejmu
z okręgu Gdynia-Słupsk. Niewiele wia-
domo o kompetencjach pani poseł w za-
kresie działań prosenioralnych. Posłanka
nie odpowiedziała na przesłane jej drogą
mailową pytania o kierunki prac komisji
oraz ocenę dotychczasowej polityki senio-

ralnej. Nowa przewodnicząca nie zgodzi-
ła się również na spotkanie z nami.

Za mało wolontariatu 

Ogólnopolska Sieć Centrów Wolontaria-
tu zainaugurowała kampanię społeczną, 
która ma na celu aktywizację osób w wie-
ku emerytalnym i przekonanie ich o du-
żym społecznym znaczeniu pracy wolonta-
riuszy. Organizatorzy akcji przeprowadzą 
serię spotkań w centrach wolontariatu 
oraz uniwersytetach trzeciego wieku, w 10 
polskich miastach. Kampania pod hasłem 
„Aktywni do setki” ma udowodnić osobom 
przechodzącym na emeryturę, że pracu-
jąc, jako wolontariusz nie tylko pomaga 
się innym, ale także sobie, szczególnie 
w sytuacji, kiedy po przejściu na emerytu-
rę traci się sens i chęć do życia. 

Z badań TNS Polska „Wolontariat w wie-
ku 60+” jedna trzecia ankietowanych senio-
rów zgłaszała swój udział w pracach, w cią-
gu roku. To mało w porównaniu do udziału 
wolontariuszy seniorów w życiu społecznym 
państw Unii Europejskiej. Centrum poprzez 
kampanię promować będzie aktywność ze 
szczególnym zaangażowaniem w sprawy 
społeczne poprzez pracę w wolontariacie. 
Sytuację utrudnia fakt, że nie w pełni wy-
korzystuje się propagowanie i informacje 
o wolontariacie poprzez internet, ponieważ 
tylko, co piąty senior ma do niego dostęp. 
Dlatego podczas kampanii wykorzystywa-
ne będą urządzenia mobilne i aplikacje 
stworzone z myślą o wolontariuszach.

Będzie to wolontariat kompetencyjny po-
legający na wymianie usług np. nauczyciel 
będzie czytał ksiązki dzieciom, udzielał ko-
repetycji, prawnik społecznie będzie udzie-
lał porad. Wspólne zagospodarowywanie 
czasu wolnego ułatwi życie i wpłynie na 
codzienną aktywność. Zapotrzebowanie na 
ten rodzaj pracy społecznej jest ogromne.

Warto podkreślić, że według badań 
naukowych osoby starsze pracują-
ce, jako wolontariusze, żyją dłużej, są 
zdrowsze, mają lepsze samopoczucie. 
Naukowcy z University of Toronto oraz 
akademickie ośrodki naukowe z USA 
i Kanady na podstawie badań uznali, 
że największe korzyści z pracy wolonta-
riusza mają osoby przewlekle chore pod 
warunkiem, że w ciągu roku przeznacza 
na pracę 100 godzin, czyli 2 – 3 godziny 
tygodniowo.

AKTUALNOŚCI

Aktualności
Opracowała 
Barbara Dziubińska
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Seniorzy najczęściej za PIS, 
ale większość wyborców 
60+ wybiera inne partie

A w ostatnich wyborach parlamen-
tarnych w każdej grupie wiekowej zwy-
cięstwo odniósł PiS. Partia Jarosława
Kaczyńskiego odnotowała w grupie wie-
kowej 60 lat i więcej - 48,7 proc. Plat-
formę Obywatelską poparło 28,1 proc.
najstarszych Polaków, ZL - 9,3 proc.,
PSL - 5,1 proc., Nowoczesną - 3,8 proc.,
Kukiz’15 - 2,0 proc., Razem - 1,8 proc.,
KORWiN - 0,6 proc (za: IPSOS).

Nielegalne domy opieki 

Oprócz wzrastającego trendu budowa-
nia nowoczesnych domów opieki, zgodne-
go ze standardami europejskimi, zaobser-
wować można inny, nie tak optymistyczny
trend. Mianowicie, powstają w kraju, a po-
twierdzają to organy kontroli, nielegalne
domy seniora. Działają bez zezwolenia
wojewody i wpisu do rejestru. Bardzo czę-
sto nie odpowiadają one podstawowym
wymogom, które powinny posiadać takie
obiekty np. nie ma w nich właściwej opie-
ki, niekiedy używana jest przemoc wobec
pensjonariuszy, stosuje się nieodpowiednie
żywienie. Takie domy nie powinny otrzymy-
wać zgody na prowadzenie działalności. 

Pomimo zaostrzonych sankcji od połowy
2010 roku za działalność bez zezwolenia,
właściciele unikają rejestracji u wojewody,
obawiając się braku zgody. Uniemożliwiają
także kontrolowanie placówek. Nie wpusz-
czają inspektorów, nie udostępniają doku-
mentów. Często dzieje się tak, że zmieniają
podmiot prowadzonej działalności. Wykry-
cie nielegalnej placówki bywa, więc trudne.
Trzeba podkreślić, że nawet nałożenie kary
nie oznacza automatycznego zamknięcia
placówki, bowiem dom można zamknąć
wtedy, gdy zagrożone jest życie lub zdrowie
pensjonariuszy. Kary w wysokości od 10 do
40 tys. w zależności od liczby mieszkańców
nie poprawiają sytuacji.

W latach 2011-2014 najwięcej sankcji
zostało nałożonych przez wojewodę ma-
zowieckiego, 60 decyzji na łączną kwotę
1,35 mln zł. Nie wpłynęło to znacząco na
zmniejszenie liczby nielegalnych domów
opieki. Sytuację utrudnia nie tylko reje-

stracja innej działalności, czasochłonna 
procedura nakładania kary, ale także 
fakt, że sami pensjonariusze nie chcą 
współpracować z inspektorami.

Urzędnicy wojewódzcy postulują za-
ostrzenie przepisów w stosunku do tych 
placówek, które pomimo kary nadal pro-
wadzą działalność bez zezwolenia. A tak-
że wprowadzenie możliwości nakładania 
kary w formie mandatów, co umożliwi nie 
tylko częstsze ich nakładanie, ale pozwoli 
skrócić czas postępowania.

Jest ustawa o osobach 
starszych, ale…

11 września 2015 r. sejm przegłosował 
ustawę o osobach starszych, która wprowa-
dza obowiązek systematycznego monitoro-
wania sytuacji społecznej seniorów.Ustawa 
powstała w Sejmowej Komisji Polityki Senio-
ralnej kierowanej wówczas przez posła Mi-
chała Szczerbę. Wprowadzony do niej zapisy 
definiują osobę starszą, za którą uważa się 
– zgodnie z najbardziej upowszechnionymi 
klasyfikacjami międzynarodowymi – osoby 
posiadające 60 i więcej lat. Sprecyzowanie 
wieku daje możliwość bardziej precyzyjne-
go badania sytuacji osób starszych, które 
w imieniu premiera będzie wykonywał mi-
nister pracy i polityki społecznej. Każdego 
roku, do końca października, ma on infor-
mować obie izby parlamentu o sytuacji 
osób starszych w Polsce. Przygotowana 
informacja ma dotyczyć takich spraw jak 
aktywność społeczna i zawodowa, poziom 
wsparcia społecznego, zdrowie.

Niestety, w styczniu 2016 roku nie było 
jeszcze rozpoczętych prac nad rozporzą-
dzeniem, które pozwoliłoby zrealizować 
zapisy ustawy tj. objąć monitoringiem 13 
wskazanych przez nie obszarów. O przy-
spieszenie dyskusji i prac nad projektem 
rozporządzenia do ustawy apelowali na 
posiedzeniach Sejmowej Komisji Polityki 
Senioralnej eksperci, a także reprezentan-
ci organizacji senioralnych deklarujących 
udział w konsultacjach treści rozporzą-
dzenia. Uczestnicy obrad przekonywali, że 
wiele zadań ustawy wymaga opracowania 
szczegółowej metodologii badania sytuacji 
osób starszych, a samo przeprowadzenie 
monitoringu trzeba będzie przekazać kilku 
ministerstwom lub też innym instytucjom. 
W związku z czym pracy nie da się wyko-
nać w ciągu kilku miesięcy.

Dom seniora jako 
przestrzeń wymiany 
międzypokoleniowej

W Wildze – gmina Garwolin, w byłym 
ośrodku wypoczynkowym MSW - archi-
tektki Joanna Wachowicz i Maria Osta-
szewska-Cichocka zamierzają stworzyć 
modelowy dom seniora. Przed przystąpie-
niem do projektu konsultowały swoje ar-
chitektoniczne pomysły z psychologami, 
terapeutami o specjalności geriatrycznej. 
Przeprowadziły również rozeznanie w eu-
ropejskich ośrodkach przeznaczonych dla 
ludzi starych m. in. w Niemczech, Skan-
dynawii, a także zbierały informacje o do-
mach opieki działających w Polsce.

   Oceniając sytuację w Polsce stwier-
dziły, że brakuje u nas nowocześnie urzą-
dzonych i zarządzanych domów opieki. 
Zwróciły uwagę na to, że w Europie co-
raz częściej odchodzi się od klasycznych 
rozwiązań budowania domów tylko dla 
seniorów na rzecz ośrodków integracyj-
nych, przeznaczonych dla połączonych 
grup społecznych np. samotni seniorzy 
i wychowankowie domów dziecka. Grupy 
te mogą się uzupełniać, wzajemnie sobie 
pomagać, przebywać razem, zaprzyjaź-
niać się. Takie rozwiązanie zastosowano 
np. w Holandii, w domu opieki Humani-
tas. Mieszkają w nim seniorzy razem ze 
studentami. Zadaniem studentów jest 
wykonywanie pracy „dobrego sąsiada”. 
Przez trzydzieści godzin tygodniowo opie-
kują się i spędzają czas z seniorami.

Rozwiązanie to okazało się znakomi-
tym pomysłem. Ludzie starsi, włączając 
się w życie młodych osób mają znakomi-
ty kontakt ze światem i to przeżywanym 
przez młodzież, która plotkuje, opowiada 
o imprezach, dzieli się emocjami. W ten 
sposób angażują się w życie młodych, 
a to wiadomo odmładza i jest jednym ze 
sposobów walki ze starością.. A studenci 
– jak sami twierdzą – uczą się życia od 
seniorów. Korzystają na tym obie strony. 
Studenci mieszkają za darmo, co przy 
rosnących kosztach utrzymania ma dla 
nich istotne znaczenie. Dla domu opieki 
– jak twierdzi jego dyrektorka – wynikają 
również korzyści, bo wpływ młodych na 
seniorów ma terapeutyczne oddziaływa-
nie i w ciekawy sposób zagospodarowuje 
czas wolny.

AKTUALNOŚCI
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Dzienne Domy Opieki Medycznej to nowy projekt Minister-
stwa Zdrowia realizowany w ramach Programu Operacyjnego 
Wiedza Edukacja Rozwój (POWER). Jego głównym celem jest 
wsparcie deinstytucjonalizacji opieki nad osobami niesamo-
dzielnymi, a także poprawa jakości zarządzania finansowego 
w ochronie zdrowia poprzez lepsze wykorzystanie środków 
w zakresie opieki pozaszpitalnej. Funkcjonować będą one od 
2016 roku w ramach pilotażu mającego na celu wypracowanie 
standardów opieki, a od 2018 roku zaakceptowany już model 
będzie wdrażany w ramach Regionalnych Programów Opera-
cyjnych.

Dzienne Domy Opieki Medycznej przeznaczone są głównie 
dla osób niesamodzielnych po 65. roku życia. Domy te mają 
spełniać rolę pośrednią pomiędzy leczeniem szpitalnym a opie-
ką w domu. Osoby starsze, niewymagające całodobowej hospi-
talizacji, będą mogły korzystać z zabiegów pielęgnacyjno-opie-
kuńczych, których nie da się wykonać w domu. Lekarze i autorzy 
projektu twierdzą, że dzięki takim działaniom pacjenci będą le-
piej funkcjonować, a w efekcie zaczną prowadzić bardziej samo-
dzielne życie i szybciej powrócą do zdrowia. Tym samym koszt 
całościowy ich leczenia stopniowo będzie malał.

W projekcie przewidziano także możliwość uczenia się opie-
ki i pielęgnacji przez pacjenta i jego rodzinę bądź opiekunów. 

Czas pobytu seniora w Dziennym Domu Opieki Medycznej bę-
dzie ustalany indywidualnie – przewiduje się, że pacjent będzie 
mógł skorzystać z tej formy wsparcia przez minimum 30 dni, 
a maksymalnie cztery miesiące. Dzienny pobyt trwa osiem go-
dzin – w porze odpowiedniej dla pacjenta, jego rodziny i opie-
kunów.

Resort zdrowia opracował zasady konkursu dla zainteresowa-
nych placówek – warunkiem wzięcia udziału w konkursie jest 
posiadanie umowy z NFZ, a także funkcjonowanie w systemie 
opieki zdrowotnej od 1 stycznia 2012 r. Dodatkowym warun-
kiem jest udowodnienie, że projekt będzie realizowany jeszcze 
przez trzy lata po wygaśnięciu unijnych środków. Zasady te po-
zwolą na wyeliminowanie placówek, które nie zajmują się profe-
sjonalnie opieką i nie są w stanie przeznaczać na nią środków 
przez siebie wypracowanych. DDOM mogą powstawać w wy-
odrębnionej strukturalnie części placówek podstawowej opieki 
zdrowotnej, kompleksu szpitalnego, poradni geriatrycznej lub 
być wyodrębnionym podmiotem leczniczym. Placówki muszą po-
siadać odpowiednie warunki do leczenia i rehabilitacji. Udział 
osób po 65. roku życia powinien stanowić trzy czwarte łącznej 
liczby pacjentów. Warto dodać, że w programie będą mogły 
wziąć udział jedynie osoby ubezpieczone. 

DDOM - nowa forma wsparcia 
osób starszych
Tekst: Barbara Dziubińska

Powstaną Dzienne Domy Opieki Medycznej. W każdym z czterdziestu planowanych 
domów przebywać będzie dziewięćdziesięciu pacjentów. Program ma charakter pilo-
tażowy. Nabór wniosków o sfinansowanie DDOM trwał do 30 października 2015 r. 
Do momentu oddania do druku tego numeru nie było jeszcze wyników konkursu.

1111115555555
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Czym są WIGOR-y?

Są to centra wsparcia dla osób 60+ łączące funkcje dzienne-
go domu pobytu i klubu seniora. Centra te są tworzone przez 
samorządy z udziałem środków rządowych dystrybuowanych 
przez Ministerstwo Pracy i Polityki Społecznej, które pokrywa do 
80% kosztów adaptacji lokalu na potrzeby WIGOR-ów oraz 1/3 
kosztów utrzymania miejsc w poszczególnych placówkach.

Program WIGOR powstał z inicjatywy rządowej. Po krótkich 
konsultacjach został przyjęty wiosną 2015 roku, po czym roz-

pisano konkurs dla samorządów lokalnych, które aplikowały 
o przyznanie środków. Ministerstwo Pracy i Polityki Społecznej 
stworzyło ramowe wymogi lokalowe i merytoryczne, które muszą 
zostać spełnione przez placówki, a po ich powstaniu monitoruje 
pracę pierwszych ośrodków. W 2016 roku pilotażowy program 
ma zostać zweryfikowany i – w miarę potrzeb – zmieniony. Rów-
nież w 2016 roku odbędzie się kolejny konkurs, w ramach które-
go wyłonione zostaną te WIGOR-y, które uzyskają dofinansowa-
nie ministerstwa na prowadzenie działalności przez kolejny rok. 

WIGOR-y wystartowały
Tekst: Przemysław Wiśniewski

W ostatnim kwartale 2015 roku uruchomiono pierwsze domy i kluby Senior-WIGOR. 
Rząd Ewy Kopacz zapowiadał powstanie 100 pilotażowych placówek i tyle właśnie 
WIGOR-ów działa obecnie w Polsce. Przyglądamy się realizacji programu, w ramach 
którego tworzone są „senioralne orliki”.

Otwarcie placówki Senior-WIGOR w Koszalinie.
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Dowiemy się także, ile nowych ośrodków uda się stworzyć od 
podstaw. W budżecie na 2016 rok zarezerwowano na potrzeby 
realizacji projektu 40 milionów złotych, z czego część na nowe 
placówki. W kolejnych latach natomiast kwota ta ma wynieść 
nawet 80 milionów złotych. Bez wątpienia rozbudowa sieci in-
stytucji pomocy społecznej i wsparcia społecznego adresujących 
swoje działania do rosnącej populacji osób starszych to dobry 
kierunek. Okazuje się jednak, że zainteresowanie samorządów 
pilotażem było niewielkie.

Okrągła setka

W rozpisanym wiosną 2015 roku konkursie wzięły udział 134 
samorządy. Jest to liczba bardzo mała, zważywszy, że mamy 
w Polsce około 2500 gmin i prawie 400 powiatów, a w konkur-
sach grantowych na działania senioralne w ramach programu 
ASOS na jeden finansowany projekt przypada nawet 10 niedofi-
nansowanych. Ostatecznie aż 119 jednostek samorządu teryto-
rialnego (jedynie 6 z nich to powiaty) otrzymało dofinansowanie 
w wysokości od 70 do 286 tysięcy złotych. Nie wszystkie podpi-
sały jednak umowy lub przystąpiły do uruchomienia ośrodków. 
Ostatecznie, na koniec 2015 roku, mieliśmy w Polsce około 100 
uruchomionych WIGOR-ów (Departament Polityki Senioralnej 
Ministerstwa Rodziny, Pracy i Polityki Społecznej nie udzielił od-
powiedzi na pytanie o liczbę uruchomionych ośrodków, jednak 
redakcji udało się zlokalizować 96 takich centrów działających 
w kraju). W każdym z nich opieką objęto zazwyczaj 20-30 osób 
(mniej niż 20 lub więcej niż 30 osób to sporadyczne przypadki), 
co w skali całego, dosyć kosztownego, programu daje niezbyt 
zawrotną liczbę około 3000 beneficjentów (przy wielomiliono-
wej populacji osób 60+). Co zatem wpłynęło na niewielkie zain-
teresowanie samorządów WIGOR-ami?

Bariery wejścia i utrzymania projektu

O niedoskonałościach założeń programu oraz obawach sa-
morządowców przed przystąpieniem do niego pisaliśmy już 
w pierwszym numerze „Polityki Senioralnej” w tekście „WI-
GOR bez pałera”. Niestety, część naszych obaw okazała się 
uzasadniona. Samorządy obawiały się angażować w program 
pilotażowy absorbujący dosyć duże środki finansowe JST, któ-
rego zasady mogą się w niedalekiej przyszłości (po ewaluacji) 
zmienić. Obawiały się również możliwej do wystąpienia sytu-
acji, w której stworzą z udziałem środków ministerstwa nowy 
ośrodek, a w 2016 roku lub w kolejnych latach nie otrzymają 
dofinansowania do prowadzenia działalności (konkursy na dofi-
nansowanie mają bowiem mieć charakter coroczny). Wiązało 
się dla samorządów ze sporym ryzykiem, zwłaszcza że tworząc 
WIGOR, musiały się zobowiązać do utrzymania trwałości pro-
jektu przez kolejne lata – z dofinansowaniem ministerialnym 
lub bez niego. Największą barierą okazał się najpewniej wy-
soki poziom finansowania działalności bieżącej nowych placó-
wek – ministerstwo dało możliwość pozyskania na adaptację 
pomieszczeń i zakup wyposażenia nawet 250 tysięcy złotych 
(o 100 tysięcy zł więcej niż w pierwotnych założeniach), ale 
utrzymało prognozę dla wysokości finansowania działającego 
już WIGOR-a. Zgodnie z założeniami, na każdego podopiecz-
nego gmina lub powiat mogą uzyskać  zaledwie 1/3 kosztów 
utrzymania miejsca, ale nie więcej niż 200 zł miesięcznie na 
osobę. Oznacza to, że 2/3 kosztów prowadzenia domu pokry-
wać będzie samorząd. W praktyce chodzi zazwyczaj o 100-200 

tysięcy złotych rocznie, co przy niewielkiej liczbie podopiecznych 
jest sumą wysoką. Należy zauważyć, że ministerstwo stawiało 
sobie za cel budowanie WIGOR-ów głównie w gminach bied-
nych, w tym zwłaszcza wiejskich i miejsko-wiejskich. Tymczasem 
to właśnie tym biedniejszym gminom postawiono wysokie ba-
riery finansowe. W dodatku muszą one samodzielnie pokrywać 
koszt ewentualnego transportu seniorów z oddalonych terenów 
wiejskich.

Ekspresowe tempo

Obawy dużej części samorządów przyniosły premię za odwa-
gę tym, które zdecydowały się uczestniczyć w konkursie. Niemal 
każda gmina i powiat, w których powstał rzetelny wniosek kon-
kursowy, otrzymały środki i tym samym szansę na uruchomie-
nie WIGOR-a. Dofinansowane jednostki samorządowe musiały 
przede wszystkim znaleźć i adaptować przestrzenie, w których 
– zgodnie z wytycznymi – uda się zaaranżować aż 10 wyodręb-
nionych pomieszczeń (przypomnijmy dla ok. 20-30 osób i mi-
nimum 1 stałego pracownika na piętnaścioro podopiecznych). 
Wszystkie WIGOR-y spełniają ten wymóg, ale ponieważ ada-
ptowano przestrzenie zastane, a nie nowo budowane, w wielu 
wypadkach zastosowano umowne rozwiązania architektonicz-
ne. Są np. WIGOR-y, w których główna sala (tzw. klubowa) – 
mająca służyć integracji możliwie wszystkich seniorów (znajduje 
się w niej komputer i telewizor, powinny się odbywać warsztaty 
czy spotkania integracyjne) – ma wymiary zaledwie kilkunastu 
metrów kwadratowych, co daje możliwość skupienia w komfor-
towych warunkach jedynie część seniorów i członków zespołu 
placówki. Nijak ma się to do celu integracji wewnątrz- i mię-
dzypokoleniowej. Część ośrodków ma również problem z dostę-
pem do „placu z ogrodem”, którego istnienie jest wymogiem 
zapisanym w regulaminie konkursu WIGOR. Znamy placówki, 
w których wyjście na podwórko możliwe jest przez zaplecze ku-
chenne. Znamy również takie, które nie posiadają żadnej infra-
struktury niezbędnej do komfortowego przebywania seniorów 
poza budynkiem wiosną czy latem, a także ośrodki, które mają 
dostęp do trawnika czy terenu zadrzewionego (przestrzenie 
ważne dla starszych osób ze względów terapeutycznych), ale 
nie leżą one bezpośrednio przy budynku WIGOR-a.

SENIOR - WIGOR

Senior-WIGOR w Grabowie.
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WIGOR-y powinny oferować zajęcia rehabilitacyjne czy rozwi-
jające kompetencje miękkie, ale część z nich do końca grudnia 
nie zbudowała jeszcze programu merytorycznego – organizo-
wane wydarzenia miały często charakter incydentalny. Zapew-
ne uda się to zmienić w ciągu kolejnych miesięcy funkcjono-
wania centrów, kiedy rozpoznane zostaną oczekiwania samych 
seniorów. Trudno jednak nie zadać pytania o sens tworzenia 
centrów bez przeprowadzenia lokalnej diagnozy potrzeb poten-
cjalnych beneficjentów projektu. Znamy miejscowości, w których 
ankiety badające potrzeby prowadzono bezpośrednio przed 
otwarciem WIGOR-a, już na etapie rekrutacji podopiecznych. 

Częste są również przypadki, gdy pracownicy socjalni gmin nie 
byli angażowani w proaktywne działanie na rzecz pozyskania 
seniorów do projektu, lecz jedynie przyjmowali zapisy na wolne 
miejsca. W takich gminach udziela się więc wsparcia osobom, 
które zgłosiły się same lub które zgłosiła rodzina. Nie  próbowa-
no natomiast dotrzeć do osób realnie wykluczonych społecznie 
czy zamieszkujących oddalone od centrów gmin miejscowości. 
W związku z tym często nie są zaspokajane potrzeby osób naj-
bardziej potrzebujących wsparcia. Otrzymują je za to ci, którzy 
uczestniczą w obiegu informacji i którym łatwiej było się po to 
wsparcie zgłosić. Tak działające WIGOR-y to niewątpliwie ko-
rzyść wizerunkowa dla prowadzących je samorządów, ale nie 
przynoszą one oczekiwanych korzyści społecznych i nie rozwią-
zują problemu występującego niemal w każdej gminie – braku 
aktywności społecznej oraz wykluczenia dużej części populacji 
osób starszych. 

Należy zaznaczyć, że większość nowopowstałych WIGOR-ów 
to placówki dobrze zorganizowane i rokujące w kwestii zapew-
nienia wysokiej jakości usług swoim podopiecznym.

Podsumowując

WIGOR-y uruchomiono na szybko i już widać, że niezbędne 
jest zweryfikowanie części założeń programu oraz zasad jego 
prowadzenia. Nie zazdrościmy Ministerstwu Rodziny, Pracy i Po-
lityki Społecznej, które musi mądrze, ale szybko (jedno z drugim 
rzadko idzie w parze) ewoluować program, a jednocześnie my-
śleć o rozpisaniu konkursu na 2016 rok, dzięki czemu samorzą-
dy, które uruchomiły WIGOR-y uzyskają wsparcie finansowe.

Zajęcia kulinare. Senior-WIGOR w Łapach.
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W Dziennym Domu Senior-WIGOR osoby te mogą spędzać 
co najmniej 8 godzin dziennie od poniedziałku do piątku, korzy-
stać z orty zajęć i zabiegów, otrzymać co najmniej jeden ciepły 
posiłek. Obiekty te dysponują m.in. pomieszczeniami, w których 
organizowane są wspólne spotkania, a także kuchnią, salą do 
ćwiczeń i odpoczynku (z leżankami). 

Minimalny standard zatrudnienia w Dziennym Domu „Senior-
WIGOR” to co najmniej 1 pracownik na 15 seniorów, a także – 
zależnie od potrzeb – personelu uzupełniającego w niepełnym 
wymiarze czasu pracy - fizjoterapeuty, pielęgniarki, ratownika 
medycznego, psychoterapeuty czy dietetyka.

Dzienny Dom Senior-WIGOR może powstać we współpracy 
z innymi instytucjami i organizacjami – tym bardziej że kiero-
waną do seniorów ofertę można wtedy rozszerzyć m.in. o usługi 
świadczone poza siedzibą placówki. Może być również tak, że 
jeden WIGOR utworzą wspólnie np. dwie sąsiednie gminy.

Placówka powinna znajdować się w miejscu dostępnym dla 
seniorów mieszkających w różnych lokalizacjach, ponadto musi 
ona spełniać określony standard warunków lokalowych, a tak-
że być pozbawiona barier funkcjonalnych. Za funkcjonowanie 
placówki, zapewnienie określonej liczby miejsc oraz dowożenie 
seniorów odpowiada dana jednostka samorządu. Może ona 
zadania te powierzyć organizacji pozarządowej czy spółdzielni 
socjalnej.

Ministerstwo Rodziny, Pracy i Polityki Społecznej udziela 
wsparcia głównie gminom wykazującym niskie dochody lub 

wysoki odsetek seniorów, a także tym, w których brakuje infra-
struktury pomocy społecznej służącej do realizacji usług opie-
kuńczych, w tym specjalistycznych, dla seniorów poza miejscem 
ich zamieszkania.

Jednostki samorządu terytorialnego aplikujące o dotację na 
adaptację pomieszczeń na potrzeby WIGORa (do 180 tysięcy 
złotych) i zakup wyposażenia (do 70 tysięcy złotych) muszą 
posiadać własny wkład – co najmniej 20% całkowitego kosztu 
zadania. Są również zobowiązane do utrzymania trwałości pro-
jektu przez okres trzech lat od stworzenia centrum – posiadać 
więc muszą albo swój lokal, albo stabilną umowę wynajmu.

Po utworzeniu WIGORa bieżącego jego finansowanie spada 
głównie na gminę. Ministerstwo może zapewnić 1/3 finanso-
wania kosztów i nie więcej niż 200 zł podopieczny/miesiąc, na-
tomiast pozostałe 2/3 to środki, które musi wyłożyć samorząd. 
Gminy i powiaty mogą zażądać od seniorów opłat za miejsce 
i w ten sposób zmniejszyć swój udział własny finansowy. 

Warto dodać, że środkami własnymi mogą też być środki po-
chodzące z Europejskiego Funduszu Społecznego (zgodnie z za-
pisami Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwój oraz 
Regionalnych Programów Operacyjnych na lata 2014–2020).

Szczegółowe informacje na temat Programu Rządowego „Se-
nior-WIGOR” na lata 2015-2020 znajdują się na stronie: www.
wigor2015.mpips.gov.pl 

Senior-WIGOR dla początkujących
Tekst: Karolina Kwiecińska

Ministerstwo Rodziny, Pracy i Polityki Społecznej zapewnia, że o seniorów należy dbać 
jak o dobro narodowe. Jednym ze sposobów niesienia im wsparcia są dzienne domy 
opieki, które powstają w całej Polsce w ramach projektu Senior-WIGOR. Według sza-
cunków ministerstwo do 2020 roku przeznaczy 370 milionów złotych na utworzenie 
i prowadzenie tego typu placówek – w samym 2015 r. środki na ten cel wyniosły 
nawet 30 mln złotych, a w 2016 roku wzrosną do 40 milionów.

Podpieczni domu Senior-WIGOR w Łapach.
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W listopadzie 2015 roku przeprowadziliśmy badanie metodą 
ankiety internetowej, do której uzupełnienia zaprosiliśmy więk-
szość istniejących wówczas centrów WIGOR. Ankietę uzupełnili 
pracownicy 17 samorządów. Jest to niewielka próba, niewy-
starczająca do uzyskania w pełni reprezentatywnych wyników. 
Mimo to ankieta dostarcza kilku wartościowych poznawczo 
wniosków:
1. Średni metraż centrów Senior-WIGOR będzie wynosił od 200 

do 300 metrów. Najmniejszy znany nam WIGOR ma 178 
metrów, największy aż 535 metrów.

2. Najmniejszy WIGOR posiada 15 podopiecznych, największy 
deklaruje przyjęcie aż 90 osób. Najczęściej WIGORy są za-
planowane dla 30 osób 60+.

3. Nieco ponad połowa WIGORów jest prowadzona samo-
dzielnie przez Urząd Gminy lub przez podległy samorządowi 
Ośrodek Pomocy Społecznej lub Dzienny Dom Pobytu. Nie-
wielka mniejszość WIGORów będzie najpewniej prowadzona 
przez organizacje pozarządowe, najczęściej wyłaniane w dro-
dze otwartych konkursów. Są to zazwyczaj organizacje usie-
ciowione w większych zrzeszeniach, w tym katolickich.

4. Większość gmin nie przykładała dużej wagi do etapu rekru-
tacji. Najczęściej powierzały zrekrutowanie podopiecznych 
Ośrodkowi Pomocy Społecznej, te zaś najczęściej robiły to 
ogłaszają nabór na wolne miejsca. Rzadkością było podejmo-
wanie działań proaktywnych – udział w spotkaniach organi-
zacji senioralnych, uczestnictwo w spotkaniach w dzielnicach 

czy w sołectwach, docieranie domów potencjalnie zaintere-
sowanych osób.

5. Niewielka część wigorów wprowadza opłaty dla seniorów. Są 
zazwyczaj niskie, odpowiadają części kosztów zakupu ciepłe-
go obiadu, jaki podopieczni konsumują w placówce.

6. Jedynym etatowym pracownikiem WIGORa jest zazwyczaj 
koordynator/dyrektor centrum. Pozostałe osoby są zatrudnio-
ne na umowach cywilno-prawnych i zazwyczaj w niepełnym 
wymiarze godzin.

7. Program większości WIGORów nie był jeszcze zbyt bogaty, 
niemniej większość już uruchomiła różne zajęcia. Przeważają 
spotkania indywidualne i grupowe z psychologiem, gimnasty-
ka, warsztaty plastyczne, spotkania z dietetykiem i warsztaty 
kulinarne. Sporo jest zajęć rehabilitacyjnych. Część respon-
dentów wykazała niestety, że do głównych atrakcji zalicza-
ją: wspólne oglądanie telewizji, pomiar ciśnienia tętniczego, 
okolicznościowe spotkania z tzw. ciekawymi ludźmi. Zwraca 
uwagę bardzo niski poziom planowanych wyjść/wyjazdów 
krajoznawczych czy wyjść/wyjazdów do instytucji kultury. Je-
dynie 2 spośród 17 gmin wskazały na świadomość potrzeby 
włączania seniorów w aktywności społeczne w tym zwłaszcza 
wolontariackie. Zauważyć trzeba, iż po piątej wizycie diete-
tyka i dziesiątych warsztatach kulinarnych, to właśnie tego 
typu - ciągłe, angażujące i rozwijające dialog międzypokole-
niowy - działania mogą szczególnie pozytywnie wpływać na 
dobrostan seniorów korzystających z oferty centrów Senior-
WIGOR.

Co nieco o działających
WIGORach
Tekst: Maciej Skonieczny
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Senior-WIGOR w Koszalinie.
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rów, pełni Pani funkcję Pełnomocnika Prezydenta Gdańska ds.
Seniorów. Jakie są Pani priorytety i narzędzia, które pani na
co dzień wykorzystuje w swojej pracy?

Priorytetowym dla mnie zadaniem jest zintegrowanie działań
jednostek miejskich, instytucji oraz organizacji pozarządowych
działających na rzecz seniorów. To bardzo istotne, aby ułatwiać
wzajemne poznanie środowisk oraz zachęcać do nawiązywania
współpracy pomiędzy podmiotami publicznymi i niepublicznymi,
które przygotowują projekty z myślą o osobach starszych. Celem
podejmowanych przeze mnie starań jest stwarzanie możliwości
i przyjaznego klimatu do skuteczniejszego i skoordynowanego
działania na rzecz poprawy komfortu życia gdańskich seniorów.
W czwartym roku pracy pełnomocnika mogę powiedzieć, że
najskuteczniejszymi narzędziami w osiąganiu tych założeń jest
dialog i współpraca.

Czym zajmuje się Gdańska Rada Seniorów, w jaki sposób jej 
praca wpływa na poprawę jakości życia osób starszych? Jak
wygląda Państwa współpraca?

Prezydent powołał w 2007 r. Gdańską Radę Seniorów jako
organ konsultacyjno-doradczy. Głównym celem Rady jest inte-
gracja i wspieranie środowiska osób starszych oraz reprezento-
wanie zbiorowych interesów tych osób na zewnątrz. Z kolei do
zadań Rady należy m.in. inicjowanie przedsięwzięć zmierzają-
cych do integracji społecznej osób starszych oraz do zaspokoje-
nia potrzeb tej grupy społecznej, podejmowanie działań zmie-

rzających do wykorzystania potencjału i czasu ludzi starszych
na rzecz inicjatyw środowiskowych, w szczególności w zakresie
kultury, sportu i edukacji. Co więcej – opiniowanie lokalnych
rozwiązań prawnych dotyczących sytuacji osób starszych lub
mogących mieć na nią wpływ oraz spraw przedłożonych Radzie
do zaopiniowania przez Prezydenta Miasta Gdańska.

To właśnie z inicjatywy tego interdyscyplinarnego grona eks-
pertów zasiadających w Radzie, w Gdańsku przeprowadzono
w 2012 r. badania socjologiczne jakości życia osób starszych.
Zleciliśmy również przygotowanie rekomendacji na podstawie
tych badań, aby nasze działania były oparte o rzeczywistą dia-
gnozę sytuacji, potrzeb i oczekiwań. 

Wspomniała Pani o współpracy i zintegrowanym działaniu
różnych podmiotów. W realizacji jest projekt mający na celu
stworzenie tzw. „sieci kontaktów”.

Projekt „Sieć Kontaktów” pomiędzy instytucjami oraz organi-
zacjami pozarządowymi jest możliwy dzięki szeroko rozumianej
współpracy różnych podmiotów. Nawiązywanie kontaktów, wy-
miana doświadczeń, wiedzy i pomysłów z partnerami zaintere-
sowanymi działaniem na rzecz i dla dobra seniorów gwarantuje
większą efektywność i większy zasięg takich działań. Współpra-
cujemy m.in. z klubami seniora, UTW, Gdańską Akademią Se-
niora. W niektórych przypadkach propozycja takiej współpracy
wypływa od organizacji, w innych sytuacjach to my jako miasto
kierujemy propozycję wspólnego działania. Nasze doświadcze-
nia wyraźnie potwierdzają, że takie postępowanie przynosi naj-

Seniorzy to nasz 
priorytet

Z Gabrielą Dudziak, Pełnomocnik Prezydenta Gdańska ds. Seniorów, rozmawia Karo-
lina Kwiecińska
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lepsze efekty – odnotowujemy ccoraz większe zainteresowanie 
osób starszych korzystaniem z przygotowywanej oferty, wolon-
tariatem, podejmowaniem inicjattyw  na rzecz innych itp. Stara-
my się tak dużo konsultować, jak to jest możliwe.

Czy realnie owocuje to aktywizaacją seniorów i większą współ-
pracą różnych środowisk?

Tak, organizacje pozarządowee z roku na rok przygotowują 
coraz bogatszą ofertę przedsięwwzięć i projektów dla seniorów, 
a my obserwujemy stały wzrost zainteresowania osób w trze-
cim wieku różnymi formami aktyywności. Ogromną popularno-
ścią cieszą się m.in. inicjatywy edukacyjne. W Gdańsku mamy 
kilka form powszechnie kojarzonyych jako uniwersytety trzeciego 
wieku, działa też Gdańska Akademmia Seniora. Organizowane są 
również, w ramach projektów reaalizowanych przez organizacje 
pozarządowe, liczne szkolenia i wwarsztaty. Największą popular-
nością cieszą się zajęcia językowee oraz komputerowe.

Działa ponadto ok. 50 klubóww i kół seniora, które skupiają 
osoby w różnym wieku zainteresowane wspólnym spędzaniem 
czasu. Stale rosnące zainteresowaanie seniorów przynależnością 
do takiej grupy o charakterze nnieformalnym jest doskonałym 
przykładem otwartości osób starsszych na korzystanie z istnieją-
cej oferty, ale również gotowości do jej tworzenia.

Sądzę, że znaczny wpływ na tę aktywizację ma także Gdań-
ski Fundusz Senioralny. Jesienią ruszy V edycja. Czy mogłaby 
Pani opowiedzieć o tym projekciie? 

Projekt Funduszu skierowany jeest do wszystkich osób powyżej 
60 roku życia, które chcą aktywnnie i kreatywnie spędzać czas 
i poznać nowych ludzi. Jego celeem jest dofinansowanie inicja-
tyw i wydarzeń zaproponowanychh przez seniorów – działania te 
muszą być nakierowane na aktywwizację i integrację środowiska. 
W nadchodzącej edycji są do roozdysponowania środki na 83 
inicjatywy. Regionalne Centrum WWolontariatu w Gdańsku może 
zaproponować do 500 złotych na przeprowadzenie jednego 
wydarzenia. Nie jest to suma duuża, ale wystarczająca by przy 
udziale pracy wolontariackiej zorrganizować coś ciekawego dla 
najbliższego otoczenia. Trzeba zeebrać minimum pięcioro senio-
rów i złożyć wniosek o dofinansowanie wraz z opisem plano-
wanego przedsięwzięcia. Seniorzyy nie tylko  korzystają z oferty 
zajęć sportowych, warsztatów czzy wydarzeń kulturalnych, ale 
mogą ją współtworzyć.

Jakie projekty adresowane do osób starszych realizowano 
w Gdańsku w ostatnich latach?

Jest ich bardzo wiele – większość realizowanych jest przez 
organizacje pozarządowe i mająą różnoraki charakter, np. edu-
kacyjny, rekreacyjny, kulturalny, artystyczny lub integracyjny. 
Pozwolę sobie wymienić te, które realizowane były przez Miasto 
lub we współpracy z partnerami i cieszyły się dużym zaintere-
sowaniem ze strony seniorów. Naależy do nich m.in. całoroczny 
cykl wykładów dla seniorów z zaakresu bezpieczeństwa i profi-
laktyki realizowanych we współppracy z Uniwersytetem Gdań-
skim. Ciekawy okazał się też  projjekt Straży Miejskiej dotyczący 
bezpieczeństwa. Istotne jest również, że w Gdańsku udało się 
stworzyć swoisty kalendarz wydarzeń stałych co pozwala lepiej 
upowszechniać przeznaczone dlaa seniorów imprezy. Kolejnym 
ważnym wydarzeniem jest coroczny konkurs na Aktywnych Se-
niorów, który jest przykładem ukkładającej się współpracy mia-
sta i organizacji pozarządowychh, jakimi w tym przypadku są 

si oraz Regionalne Centrum Wo-Stowarzyszenie Seniorów Stars
lontariatu w Gdańsku.

e realizowane lub znajdują się A jakie projekty są obecnie
w najbliższych planach? 

liwości zwiększamy pulę środków Sukcesywnie i w miarę możl
pozarządowych na działania na na konkurs dla organizacji p
nym. Obecnie jesteśmy na etapie rzecz osób w wieku emerytaln
zadaniem będzie przygotowanie budowania zespołu, którego z
najbliższe lata. Jeśli natomiast programu senioralnego na 
ą one związane z podniesieniem chodzi o konkretne projekty, są
h oraz przygotowaniem karty se-bezpieczeństwa osób starszych
że Miejski Ośrodek Pomocy Ro-niora. Warto też wspomnieć, 
pilotażowy program dożywiania dzinie w Gdańsku wprowadził 

niesamodzielnych seniorów.

wanych obiadów? Jaki jest koszt Kto może skorzystać z oferow
tego programu?

wienie 30 osób uczestniczących Projekt ten zakłada dożyw
marca 2015 r. do końca grudnia w projekcie realizowanym od m

wudaniowe obiady z dowozem do br. roku. Gdańsk finansuje dw
30 osobom, które nie są w stanie domu przez 7 dni w tygodniu 3
any koszt to 82 620 złotych. Do samodzielnie gotować. Zakład
opiecznych MOPR, mieszkańców projektu zakwalifikowano pod
ki przygotowywane są na bieżąco z różnych dzielnic miasta. Posił
ety, zgodnie z zaleceniami lekar-w oparciu o indywidualne die

skimi.
zo duże, możemy śmiało powie-Zainteresowanie jest bardz
bny i oczekiwany – zarówno przez dzieć, że jest to projekt potrzeb
ziny. Niestety skala projektu jest seniorów, jak również ich rodz
k sobie Pani wyobraża w mieście dużo mniejsza niż potrzeby, ja
tałoby z takiego wsparcie pewnie dużej wielkości chętnie skorzys
ę wesprzeć te pozostające w naj-i kilka tysięcy osób. Staramy si

większej potrzebie.

ne działanie. Na stronie interne-Zainteresowało mnie także inn
aza informacyjna” dla seniorów, towej miasta ma powstać „ba
macje z zakresu pomocy i profi-która będzie zawierać inform
rtę kulturalną, edukacyjną i re-laktyki oraz szczegółową ofe

ną…kreacyjną do nich adresowan
yjna” ma ułatwić seniorom zna-Tak zwana „baza informacy
cji i ciekawych propozycji adreso-lezienia potrzebnych informacj
dajemy sobie sprawę, że często wanych do osób starszych. Zd
i jest brak wiedzy o organizowa-barierą w podjęciu aktywnośc

zo ważną kwestią jest usprawnia-nych przedsięwzięciach. Bardz
tórymi możemy docierać do osób nie kanałów informacyjnych, kt
ch informacji szukają. Docelowo starszych oraz tych, które taki

przerodził się w powstanie „punk-chcielibyśmy, aby ten pomysł p
ów o takim właśnie charakterze. tu informacyjnego” dla senior
ontaktu, prowadzimy zakładkę na Tymczasem, w celu lepszego ko
tóra dedykowana jest  tematyce internetowej stronie miasta, k

senioralnej. 

ie…Intensywnie Państwo działaci
pierać seniorów. Seniorzy to nasz Coraz mocniej będziemy ws

ameldowanych w mieście, prawie priorytet. Na 456 tys. osób za
za to, że w wieku senioralnym jest 120 tys. to osoby 60+ – oznacz
asta. już co czwarty mieszkaniec mi

Dziękuję za rozmowę.
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Jednym z największych i głównych projektów realizowanych
w Chorzowie w ramach miejscowej polityki senioralnej jest pro-
gram „Chorzów 60+”, za którego opracowanie i prowadzenie
odpowiada prezydent miasta, Andrzej Kotala. Dzięki tej inicja-
tywie w listopadzie 2014 roku wprowadzono liczne zniżki dla
osób, które są zameldowane w Chorzowie oraz ukończyły 60
lat. Pomysł szybko zyskał popularność – w ciągu pierwszego
miesiąca zainteresowani odebrali aż 1000 kart upoważniają-
cych do rabatów, a do dziś wydano ich już 12 000.

Głównym celem programu jest zachęcenie seniorów do korzy-
stania z różnych propozycji pozadomowych. W ramach progra-
mu powstaje szeroka oferta zniżek, nierzadko kilkudziesięciopro-
centowych. Seniorzy mogą skorzystać np. z kąpieli w basenie za
2 złote czy wyjść do teatru za 29 złotych. Zniżki obowiązują nie

tylko w publicznych instytucjach tworzących ofertę rekreacyjną
czy kulturalną, choć właśnie one najchętniej przystąpiły do pro-
gramu.

Aby móc korzystać z oferowanych ulg, zainteresowana osoba
musi jedynie przyjść do jednego z dwudziestu dwóch punktów
obsługi mieszkańców i wypełnić odpowiedni formularz. Na-
stępnie otrzyma kartę imienną uprawniającą do korzystania
z promocji i akcji przygotowanych przez podmioty uczestniczą-
ce w programie, a także szczegółową ofertę wszystkich partne-
rów akcji. Projektując ofertę, pomysłodawcy poprosili o wspar-
cie samych seniorów. Po zebraniu od nich różnych propozycji
twórczego spędzania wolnego czasu, porównali je z aktualnym
programem poszczególnych placówek, aby określić te formy
aktywności, których w aktualnym wykazie brakuje. Seniorzy wy-

Głupio byłoby
zmarnować starość… 

Starzenie się społeczeństwa stanowi obecnie wielkie wyzwanie dla polskiej polityki 
senioralnej. Z szybko postępującymi zmianami demograficznymi coraz lepiej radzi 
sobie Chorzów. 
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powiedzieli się także, które z zajęć cieszyłyby się większą popu-
larnością, gdyby ich cena była niższa. 

Oferta różnych instytucji dostępna w ramach programu 
„Chorzów 60+” jest bardzo rozbudowana, warto podać kilka 
przykładowych propozycji. Ceniących aktywny tryb życia zain-
teresują m.in. zajęcia Senior Pilates czy możliwość korzystania 
z basenu w Miejskim Ośrodku Rekreacji i Sportu lub Centrum 
Rehabilitacji i Rekreacji. Chętni mogą też wybrać się na wspól-
ne wycieczki krajoznawcze, piesze lub rowerowe. Istnieje rów-
nież oferta zajęć kulturalnych.

Karta seniora uprawnia także do licznych zniżek u partne-
rów komercyjnych. Wybrane salony fryzjerskie udzielają rabatu 
głównie na strzyżenie, ale także na wybrane inne usługi. Po-
dobne promocje są dostępne w salonach kosmetycznych, kwia-
ciarniach, a nawet sklepach odzieżowych czy lokalach gastrono-
micznych. Seniorzy mogą taniej zjeść pierogi czy ciastka, wypić 
kawę, obejrzeć film lub spektakl teatralny, zapisać się na kurs 
prawa jazdy, lektoraty języków obcych czy do studia fitnessu, 
a nawet wykupić wycieczkę w biurze podróży. W akcję włączyły 
się również placówki medyczne, zakłady optyczne, sanatoria, 
uzdrowiska, usługi transportowe i hotele. Informacje o progra-
mie i partnerach, a także szczegółowa lista zniżek oferowanych 
w ramach programu „Chorzów 60+” dostępna jest pod adre-
sem: http://www.chorzow.eu/oferta.html.

Chorzowskie Centrum Kultury oraz Chorzowska Akademia Se-
niora oraz jej cztery dzielnicowe filie umożliwiają wzięcie udział 
w kilkudziesięciu formach systematycznych i okolicznościowych 
zajęć, a także w programach wolontariatu. Mimo że zakres te-
matyczny zajęć jest bardzo szeroki, wciąż jest systematycznie 
rozbudowywany, dzięki czemu wzrasta również uczestnictwo 
w programie kolejnych osób, które wcześniej nie znajdowały od-
powiednich dla siebie propozycji. Popularne są zarówno zajęcia 
kształtujące kompetencje miękkie, jak również zajęcia ruchowe 
o walorze integracyjnym. W Akademii i Centrum odbywają się 
m. in.  warsztaty z obsługi komputera, tabletu, smartfona i pro-
gramów graficznych, konwersacje w językach obcych, ćwiczenia 
fitness,zajęcia taneczne czy spotkania teatralne. Oferta aktyw-
ności dla seniorów obejmuje także warsztaty w Akademii Jogi 
i Terapii Ruchem czy ćwiczenia chóru mieszanego.

Chorzowska Akademia Seniora organizuje również warsztaty 
zgodne z zainteresowaniami seniorów, np. kursy szycia, spo-
tkania kulinarne, teatralne czy artystyczne, co daje łącznie aż 
kilkadziesiąt zróżnicowanych form zajęć. Bardzo popularne są 
również działania profilaktyczne pomagające podejmować pró-
bę zerwania z nałogami czy zmienić przyzwyczajenia żywienio-

we. W ramach działań wolontariackich realizowany jest również 
projekt dziennikarski.

Akademia ta nie jest jedyną placówką edukacyjną dla osób 
starszych w Chorzowie i pobliskim rejonie. W okolicy funkcjonu-
ją różne UTW, m.in. Górnośląski Uniwersytet Trzeciego Wieku 
działający przy Centrum Kształcenia Ustawicznego Ekonomi-
stów czy UTW w Siemianowicach Śląskich. Ciekawe jednak, że 
właśnie w Chorzowie powstał pierwszy – i jedyny na Śląsku – 
Uniwersytet Każdego Wieku. Jego założyciele uważają, że każ-
dego – niezależnie od wieku i wykształcenia – należy zachęcać 
do ciągłej nauki. Edukacja powinna trwać całe życie, dlatego też 
należy czerpać z jak największej liczby możliwości poszerzania 
wiedzy i rozwoju zainteresowań, a także aktywizować innych. 
UKW oferuje taką możliwość każdemu mieszkańcowi Górnego 
Śląska.

Władze Chorzowa chętnie współdziałają z pobliskimi gmi-
nami, dlatego też zaproponowały współpracę innym miastom. 
Prezydent Nowego Sącza oraz zastępca prezydenta Chorzowa 
ds. społecznych podpisali porozumienie o współpracy w ramach 
polityki senioralnej realizowanej przez oba samorządy. W Cho-
rzowskim Centrum Kultury odbyło się pierwsze spotkanie przed-
stawicieli Nowego Sącza i Chorzowa, aby wstępnie nakreślić 
kierunki dalszej współpracy. Z kolei w czerwcu Chorzów rozpo-
czął współpracę w zakresie polityki senioralnej z Opolem oraz 
Świętochłowicami. Czynności te wzbudziły duże zainteresowa-
nie seniorów, gdyż zakładają one współdziałanie przy różnego 
rodzaju przedsięwzięciach, wydarzeniach i projektach skierowa-
nych do starszych mieszkańców tych miast. 

Od dwóch lat w trakcie Kongresu „Obywatel Senior” wybiera-
ne są lokalne Gminy Przyjazne Seniorom, czyli samorządy wpro-
wadzające specjalne rozwiązania z myślą o osobach starszych. 
Miejscowościom, które znacznie podniosły jakość życia seniorów, 
a także zobowiązały się wprowadzić w ciągu trzech lat wytyczne 
dla Gmin Przyjaznych Seniorom (np. wygodne i niedrogie połą-
czenia autobusowe, bezpieczne ulice, zadbany park, mieszkania 
dostosowane dla niepełnosprawnych starszych osób, odpowied-
ni dla seniorów system informacji, liczne imprezy itp.) przyzna-
no trzyletnie certyfikaty. Wśród nagrodzonych miast jest m.in. 
Częstochowa za różnorodne działania, m.in. zbadanie aktualnej 
sytuacji seniorów, siłownie na powietrzu, otwartą kawiarenkę 
senioralną, dystrybucję „pudełka życia” zawierającego dane 
o chorobach i zażywanych lekach przez danego seniora, a tak-
że Sosnowiec – głównie za Centrum Aktywności Społecznej 60+, 
utworzenie rady seniorów i karty seniora. Część gmin otrzymała 
certyfikaty roczne lub wyróżnienia za konkretną inicjatywę. 

MIEJSKIE POLITYKI SENIORALNE

Międzypokoleniowy konkurs taneczny

Zajęcia komputerowe dla seniorów w Chorzowie.
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Seniorzy dzięki akcji „Chorzów 60+” otrzymują kartę upraw-
niającą do licznych zniżek i rabatów w instytucjach miejskich
oraz firmach prywatnych. Skąd taki pomysł? Ile osób spośród 
uprawnionych odebrało Kartę Seniora?

W Chorzowie ponad 20% mieszkańców ukończyło 60 rok ży-
cia, a to bardzo duża grupa. Należało stworzyć dla nich ofertę
w założeniu promującą aktywny tryb życia, ale też dostosowaną
do możliwości finansowych osób starszych. Trzeba pamiętać, że
najczęściej seniorzy żyją ze skromnych emerytur, na niższym po-
ziomie niż ich rówieśnicy z Niemiec czy Francji. Poza tym bardzo
często pomagają swoim dzieciom i wnukom. Przeciętny senior 
ma wiele obowiązków, niską emeryturę i kłopot z dostępem do

ochrony zdrowia. Model życia jest zatem inny niż na Zachodzie.
Kartę wyrobiło 12 000 osób z 20 000 uprawnionych, czyli po-
nad połowa

Dzięki Karcie Seniora osoby starsze mogą wybierać spośród 
całej gamy zajęć. Z których zniżek najchętniej korzystają? 

Karta programu „Chorzów 60+” uprawnia do zniżek w 126
instytucjach miejskich i w firmach prywatnych na terenie całego
kraju. Z badań ankietowych wynika, że największym zaintereso-
waniem cieszą się zniżki na wydarzenia kulturalne, profilaktykę
zdrowotną, taksówki, do restauracji. Osoby te chętnie wybiera-
ją się także na basen miejski, gdyż w ramach karty otrzymu-

Liczy się stan umysłu, 
nie metryka

O tym, dlaczego warto inwestować w seniorów i angażować w to młodzież, rozma-
wiamy z p. Magdaleną Sekułą, pełnomocnikiem prezydenta Chorzowa ds. aktywizacji 
społecznej.

2222555

Magdalena Sekuła
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ją znaczną zniżkę. Przed basenem ustawiają się długie kolejki 
jeszcze przed godziną, która jest rabatowa. Podobnie wycieczki 
– tańsze wyjazdy są tak popularrne, że zapisy prowadzimy na 
długo przed terminem wyjazdu. Będziemy rozszerzać program 
tak by umożliwić zwiększanie udzziału kolejnych uczestników.

Czy zostały przeprowadzone baddania ukazujące zmiany w ko-
rzystaniu z oferty? Na czym onee polegały?

Cyklicznie kontaktujemy się zee wszystkimi partnerami pro-
gramu, aby dowiedzieć się, ilu mmieli klientów w danym okre-
sie legitymujących się kartą proogramu. Karta wydawana jest 
w kilku miejscach na terenie miaasta, aby była jak najbardziej 
dostępna, więc rozmawiamy takkże z osobami obsługującymi 
seniorów zgłaszających się po odbiór karty. Dzięki temu wiemy, 
jak zmienia się zainteresowanie aakcją, do jakich firm najczęściej 
seniorzy się udają, aby skorzystaać ze zniżek. W oparciu o te 
informacje pozyskujemy kolejnychh partnerów, wybierając takich, 
którzy proponują usługi interesujjące seniorów. Co więcej, pro-
gram stał się tak popularny, że wielu usługodawców zgłasza 
się do nas samodzielnie. Są firmyy – głównie z branż gastrono-
micznej i usługowej – które przeżżywają wielkie zainteresowanie 
ze strony seniorów dzięki wprowwadzeniu karty. Inni wykazują 
mniejsze zainteresowanie rabatami, lecz pamiętajmy, że wśród 
seniorów jest popyt na określone usługi. Co najmniej raz w roku 
przeprowadzamy także ankiety wwśród seniorów, aby dowiedzieć 
się, z których zniżek korzystają naajchętniej.

Nie wszyscy seniorzy wykazują zzainteresowanie programem. 
Jak Pani sądzi – dlaczego?

Na pewno jest spora grupa ossób, która odebrała kartę, lecz 
nigdy jej nie użyła i taka, która jejej nie potrzebuje po lepiej funk-
cjonuje finansowo.  W każdym rrazie użytkowników przybywa. 
Do każdej osoby, która otrzymałaa kartę programu, raz w roku 
wysyłamy zaktualizowaną ofertę.. Jesteśmy w tradycyjnym kon-
takcie, nie zapominamy jednak o innych formach przekazu, 
choćby o Internecie.

Skąd wziął się pomysł powołaniia Chorzowskiej Akademii Se-
niora? 

W ramach jednego z naszych ddziałań, Ferdynandzi Wspania-
li, seniorzy uczyli młodych ludzi, mm.in. poprzez prowadzenie bez-
płatnych korepetycji. Postanowiliśśmy te role nieco odwrócić – je-
stem orędowniczką idei integracjji międzypokoleniowej, dlatego 
w naszej akademii seniorów uczzą młodzi ludzie. Dzięki temu 
najstarsi mieszkańcy miasta maają okazję bezpłatnie kształcić 
się w różnych dziedzinach.

W jakich dokładnie? Na jakie zaajęcia seniorzy mogą uczęsz-
czać? 

W akademii odbywają się m.in. zajęcia językowe – można się 
nauczyć aż trzech języków, a ponaadto warsztaty technologiczne, 
gdzie pokazujemy jak obsłużyć ttablet czy smartfon, taneczne, 
muzyczne, a także artystyczne. WW ramach współpracy między-
pokoleniowej uczestnicy uczą się razem m.in. gotować czy two-
rzyć rękodzieło. 

A które zajęcia z oferty Chorzowwskiej Akademii Seniora spo-
tkały się z największym uznaniemm?

Bezkonkurencyjnym hitem są zzajęcia ruchowe, czyli aerobik 
i taniec. Dużo osób korzysta z wwarsztatów językowych. Zainte-

na jedne zajęcia możemy przyjąć resowanie jest ogromne, ale n
ie mamy sale. W poprzednim se-maksymalnie 20 osób, bo taki
10 godzin zajęć komputerowych mestrze zaplanowano prawie 
liczba niewystarczająca. Staramy dla każdej z grup, ale była to 
łuchać tego, co mówią nam nasi się nadążyć za potrzebami i sł
u zwiększamy liczbę zajęć, wpro-uczestnicy.  Z tego też powodu
ia. Chcemy uczyć kompleksowo, wadzając dodatkowe spotkan
tu.pokazywać możliwości internet

ana do osób aktywnych, które Oferta ta jest raczej kierowa
pozycji, aby zorganizować sobie same szukają ciekawych prop
tnymi, chorymi?czas. Co jednak z tymi samot
wana tylko do aktywnych, lecz do Nasza oferta nie jest kierow
ście się sprawdza, gdyż obserwu-wszystkich seniorów. To podejś
sze spotkania przychodzili ci, któ-jemy efekt domina. Na pierws
astępne przyprowadzili te osoby, rzy aktywni już byli, ale na na
Żaden pracownik socjalny tak nie które pozostawały w domach. Ż
ak zaprzyjaźniona sąsiadka, która przekona do wyjścia z domu ja
ach. Do aktywnego uczestnictwa bierze udział w naszych zajęci
ych także dorosłe dzieci i wnuki, zachęciły naszych podopieczny
Internecie. Poczta pantoflowa to które znalazły naszą ofertę w 
cia do tych, którzy dotąd nie ko-najskuteczniejsza forma dotar
ności. Najlepiej przekonuje przy-rzystali z różnych form aktywn
zmusiła do wyjścia z domu myśl kład – znam seniorki, które z
oć po ciężkich operacjach bioder, typu „jeśli moja koleżanka, cho
tanecznych, to czemu nie ja?”.może brać udział w zajęciach 

takich działaniach także wolon-Dużą rolę mogą odegrać w t
rowadzone są działania wolon-tariusze. Czy w Chorzowie p

tariackie? 
seniorów – m.in. wspólnie zbiera-Tak, rozwijamy wolontariat s
sierpniu zaczynamy regularne od-my książki i zabawki, gdyż w s
cznym i onkologicznym dla dzieci, wiedziny na oddziale geriatryc
entów poprzez wspólne spędzanie gdzie będziemy wspierać pacje
a angażujemy młodzież, aby reali-czasu. W te wszystkie działania
owej.zować ideę integracji pokolenio

dostępne w Chorzowie? Jakie inne formy wsparcia są 
ama różnych ośrodków zajmują-Funkcjonuje u nas pełna ga
rszym – funkcjonuje pięć domów cych się pomocą osobom star
y dziennego pobytu, dwa zakłady pomocy społecznej, trzy domy
spicjum. Mamy to szczęście, że pielęgnacyjno-opiekuńcze, hos
atryczny, a takie placówki działają funkcjonuje u nas oddział geria
e. Pracuje na nim kilku bardzo do-w nielicznych gminach w Polsce
y otwarcie poradni geriatrycznej, brych specjalistów. Planujemy
kt, do którego w przyszłym roku budowany jest też nowy obiek
ał. Dlatego, oprócz ww. zajęć czy przeniesiemy istniejący oddzia
śmy pełne zaplecze gwarantujące akcji aktywizujących, stworzyliś
zywiście – jak wszędzie – potrzeb także inne formy wsparcia. Ocz
seniorzy mogą liczyć choćby na jest więcej, ale w Chorzowie 

w, a nie w każdym mieście jest to wspomnianą opiekę geriatrów
ego, aby w każdej dziedzinie życie w ogóle możliwe. Dążymy do te
ym poziomie. To trudne, a przede seniorów było na coraz wyższy

naprawdę nie mamy wyjścia – wszystkim kosztowne, ale tak 
ywać miasto do potrzeb starzeją-trzeba już zacząć przystosowy
otem będzie za późno. Wtedy nie cego się społeczeństwa, bo po
re w wyniku zaniechania działań poradzimy z problemami, któr
awią.w tej kwestii na pewno się poja
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27

nr 1/2016

MIEJSKIE POLITYKI SENIORALNE

Czy miasto planuje stworzyć WIGOR-y i rozbudowuje sieć in-
stytucji? Albo tworzy jakieś inne strategie, plany?

Jeśli pojawia się szansa na pozyskanie zewnętrznych środ-
ków, zawsze staramy się z tego korzystać. Nasze stowarzyszenia 
otrzymują wsparcie na działania skierowane do seniorów np. 
ze środków ministerstwa. Szpitale też starają się o pozyskanie 
dotacji na rozwój. Wiemy, że konieczny jest w mieście kolejny 
Zakład Opieki Leczniczej, dlatego jego powstanie jest wpisane 
w strategię miasta. 

Zgodnie z planem na najbliższe lata, pracujemy nad stworze-
niem sieci miast, w ramach których współpracujemy z różnymi 
gminami w zakresie polityki senioralnej. 

Proszę opowiedzieć o celach takiego posunięcia.
Podpisaliśmy już sześć porozumień o współpracy w zakresie 

polityki senioralnej, dzięki czemu nasi mieszkańcy mogą współ-
działać z seniorami m.in. z Nowego Sącza, Opola czy Zespołu 
Pieśni i Tańca „Śląsk”.  Musimy nauczyć się wykorzystywać po-
tencjał osób starszych – ich wiedzę, ale przede wszystkim do-
świadczenie. Z im szerszego kręgu będziemy je wyławiać, tym 
lepiej.

Czy są planowane kolejne tego typu porozumienia?
Będziemy starać się  o to, aby podpisywane były kolejne poro-

zumienia z dużymi miastami i małymi gminami. W każdym ta-
kim miejscu są inne problemy, ale też funkcjonują ciekawe pro-
gramy, sprawdzają się różne rozwiązania. Rozpoczynamy pracę 
nad pozyskaniem parterów w postaci miast zagranicznych, aby 
nasza współpraca była jak najszersza – to szansa na rozwój 
miasta, a przede wszystkim na rozwój seniorów i wykorzystanie 
ich ogromnego potencjału. Nie ma sensu wyważać otwartych 
drzwi, skoro można skorzystać z tego, co ktoś wypracował przed 
nami. Warto się tym dzielić – razem można przecież więcej. 

Z okazji tej owocnej współpracy zorganizowaliście także spe-
cjalną konferencję… 

Tak, I Międzynarodową Konferencję „Razem dla seniorów”. 
Po raz pierwszy w Chorzowie mieliśmy okazję usłyszeć, jak wy-
gląda życie seniorów w Turcji, Wielkiej Brytanii czy na Malcie. 
Co więcej, przez cały tydzień seniorzy z Chorzowa, Nowego Są-
cza, Warszawy i Piekar Śląskich pracowali wspólnie nad Kartą 
Dobrych Praktyk.

Na Śląsku przyrost liczby osób starszych jest jednym z naj-
większych w kraju.

Problem jest bardziej złożony i wynika z charakteru naszego 
regionu. Co więcej, śląskie miasta – takie jak Chorzów – charak-
teryzują się zwartą zabudową, oprócz nowoczesnego budow-
nictwa wiele jest jeszcze kilkudziesięcioletnich kamienic, które 
trudno modernizować, nie mówiąc już o dostosowaniu ich do 
potrzeb osób mających problemy z poruszaniem się. W takich 
miejscach zamontowanie windy jest w zasadzie niemożliwe. 
Dlatego proces przemiany miasta pod względem architektonicz-
nym do potrzeb starzejącego się społeczeństwa jest niezwykle 
trudny i bardzo kosztowny. Od kilku lat każda nowa inwestycja 
poprzedzona jest analizą funkcjonalności, trudno jednak w krót-
kim czasie nadrobić kilkadziesiąt lat. Pracujemy jednak nad tym, 
aby za kilka lat problem starzejącego się społeczeństwa nas nie 
przerósł. Dla gmin, które jeszcze nie zaczęły przygotowywać się 
na te nieuchronne zmiany, to już ostatni dzwonek.

Prowadzicie też profilaktykę zdrowotną, fundując mieszkań-
com szczepionki przeciw grypie. Tego typu działania są za-
zwyczaj bagatelizowane przez lokalne władze.

Niesłusznie. Ta „prosta” choroba zwykle powoduje gorączkę, 
złe samopoczucie i ból w różnych częściach ciała, a to prowadzi 
do ogólnego osłabienia organizmu. Może to być niezwykle nie-
bezpieczne dla seniorów, a nawet doprowadzić do poważnych 
powikłań i schorzeń. Ponadto szczególnie narażone na powi-
kłania pogrypowe są osoby cierpiące na choroby przewlekłe – 
choroby serca, nerek, płuc czy krwi, astmę, cukrzycę – a są to 
przecież głównie osoby starsze.

Podobno w najbliższych planach jest utworzenie Centrum 
Integracji Pokoleń? 

Prezydent Chorzowa zdecydował, że w mieście powstanie 
wspomniane centrum, aby wszystkie działania społeczne sku-
pić w jednym miejscu. W ramach tej placówki planujemy też 
uruchomienie Centrum Informacji Senioralnej, gdzie najstarsi 
mieszkańcy będą mogli uzyskać informacje o wszystkim, co jest 
im na terenie miasta oferowane. Autorskim projektem Chorzo-
wa jest powstanie Centrum Informacji Medycznej, które ruszy 
w przyszłym roku. Tu z kolei będzie można uzyskać informacje 
na temat czasu oczekiwania na zabiegi, co więcej – pracownicy 
pomogą w szukaniu specjalistów, udzielą informacji na temat 
ochrony zdrowia itp. Przekonaliśmy się, że większość problemów 
wynika z braku informacji, dlatego trzeba dbać o to, aby każdy 
miał do niej pełny dostęp. 

Podsumowując, Chorzów ma ambitne plany, a trzeba pamię-
tać, że takie działania generują dla miasta duże koszty… 

Rachunek ekonomiczny jest prosty – te projekty kosztują, ale 
znacznie droższe byłoby leczenie szpitalne i pomoc społeczna, 
którą trzeba zagwarantować osobom starszym. Jeśli z zajęć 
organizowanych w ramach Chorzowskiej Akademii Seniora ko-
rzysta około tysiąca osób, to w porównaniu z wydatkami, które 
trzeba by ponieść na opiekę w domu, są to naprawdę niewiel-
kie pieniądze. Z kolei działania aktywizacyjne wcale nie muszą 
dużo kosztować. Sale mamy zapewnioną dzięki pomocy jedno-
stek miejskich, a w dydaktyce pomagają wolontariusze. Zawsze 
potrzebni są koordynatorzy oraz materiały do prowadzenia za-
jęć, ale i tak koszty są niskie w porównaniu z efektem.

Magdalena Sekuła
Od marca 2013 roku pełni funkcję pełnomocnika prezydenta 
Chorzowa ds. aktywizacji społecznej. Pomysłodawczyni i koor-
dynatorka projektów „Chorzów 60+”, Chorzowska Akademia 
Seniora czy Chorzowska Strefa Wolontariatu. Nadzoruje prace 
Biura Polityki Zdrowotnej Urzędu Miasta w Chorzowie i tworzy 
akcje skierowane do mieszkańców miasta w zakresie aktywiza-
cji społecznej. Wcześniej pracowała w Parku Śląskim, gdzie – 
jako prezes Fundacji „Park Śląski” – stworzyła i prowadziła Par-
kową Akademię Wolontariatu. Inicjatywa ta, także skierowana 
do seniorów, otrzymała nagrodę specjalną Wojewody Śląskiego 
w IV edycji konkursu Wojewody Śląskiego, „Śląskie na 5”.  Au-
torka książki Krajobraz tworzą ludzie, kilka lat współpracowała 
z „Dziennikiem Zachodnim”. Stypendystka Instytutu Dziennikar-
stwa Polskapresse.
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Każde miasto cechuje inna polityka senioralna – różny bywa 
stosunek do seniorów i ich problemów, liczba jednostek nio-
sących wsparcie czy oryginalnych, wyróżniających inicjatyw. 
W Kielcach, stolicy województwa świętokrzyskiego, realizowane 
są złożone działania na rzecz seniorów. W ciągu najbliższych 
kilku lat aż o jedną piątą zwiększy się liczba osób 60+ w tym 
mieście. Za swoje najważniejsze zadanie względem tej grupy 
kielecki samorząd uznał profilaktykę tak aby  seniorzy nie pro-
wadzili biernego i osamotnionego trybu życia.

Gęsta sieć placówek różnego typu

W Kielcach i bliskiej okolicy powstała sieć małych placówek 
przeznaczonych dla różnych grup osób starszych takich jak pla-
cówki o charakterze opiekuńczo-pomocowym i kluby seniora 
nastawione na integrowanie i socjalizację seniorów. Instytucje 
te, znane oczywiście z innych miast, cieszą się dużym zaintere-
sowaniem starszych mieszkańców Kielc.

W mieście działa sześć ośrodków pomocy i wsparcia działa-
jących w różnej formule – od Ośrodka Pomocy Społecznej po 
Rodzinny Dom Opieki. Ten ostatni jest placówką szczególnie 
cenioną ze względu na atmosferę i stosunek do podopiecznych. 
Zapewnia im się pobyt w przyjacielskiej atmosferze, w której 
szanuje się ich godność osobistą, potrzeby oraz prawo do intym-
ności. Co więcej, personel prowadzi złożone działania mające 
na celu wspieranie samodzielności i aktywności domowników 
tworzących „rodzinę w ramach instytucji”. Ośrodek nazywany 
jest rodzinnym również z innego względu – pozwala bowiem se-
niorom na nieograniczony kontakt z bliskimi. Poza tym seniorzy 
mogą korzystać z przepustek. W celu zapewnienia najlepszej 
pomocy chorym na Alzheimera lub Parkinsona, ośrodek w razie 
potrzeby zatrudnia specjalistów z danej dziedziny. Niezależnie 

jednak od stanu zdrowia danego mieszkańca, każdy zachęcany 
jest do aktywności na miarę możliwości. 

W Kielcach działa kilkanaście finansowanych ze środków miej-
skich klubów seniora, w tym roku został otwarty kolejny. Część 
z nich funkcjonuje jako filie, aby każdy senior miał możliwość skorzy-
stania z licznych organizowanych przez te placówki zajęć i atrakcji. 
Osoby, dla których przemieszczanie się po mieście nie jest możliwe, 
chętnie uczęszczają do osiedlowych placówek. Warto podkreślić, że 
oferta programowa poszczególnych jednostek nie jest objęta rejoni-
zacją. W zajęciach mogą uczestniczyć wszyscy wchodzący w wiek 
senioralny, którzy nie są już aktywni zawodowo. Uczestnictwo w za-
jęciach jest bezpłatne, gdyż kluby seniora zyskały wsparcie MOPR. 
Oferta klubów zazwyczaj obejmuje zajęcia edukacyjne, kursy ob-
sługi komputera i internetu oraz lektoraty języków obcych. Zajęcia 
te od lat cieszą się ogromną popularnością i przynoszą pozytywne 
efekty w obszarze poprawy funkcjonowania procesów pamięcio-
wych oraz ogólnej kondycji intelektualnej

Polityka senioralna
w Kielcach

Kielce od lat prowadzą usystematyzowane działania na rzecz ludzi starszych – wy-
różnia je m.in. program mieszkań chronionych w specjalnie wybudowanych blokach, 
bogata oferta zajęć w licznych klubach seniora i ich filiach czy bezpłatne szczepienia 
przeciw grypie dla osób starszych.

MIEJSKIE POLITYKI SENIORALNE

Pierwsza od prawej, prezydentowa Jolanta Kwaśniewska
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Seniorzy, którzy prowadzą aktywny tryb życia, chętnie korzystają 
z siłowni i treningów nordic walking, pływalni, ale mogą także zapisać 
się na zajęcia taneczne, zumby, samoobrony lub fitnessu. Odbywają 
się również bezpłatne zajęcia rehabilitacyjne. Obejmują m.in. masa-
że, muzykoterapię, ćwiczenia poprawiające funkcje ruchowe, reha-
bilitację z zakresu psychologii, zajęcia ogólnie usprawniające, które 
ułatwią pacjentowi wykonywanie podstawowych czynności. Ponadto 
ta rozbudowana sieć klubów organizuje różne wycieczki piesze i ro-
werowe, ogniska połączone z grami integracyjnymi, grzybobrania, 
imprezy okolicznościowe, wspólne wyjścia do muzeów, galerii, na 
spotkania z cenionymi i popularnymi gośćmi. Dzięki tym zajęciom 
zwiększa się aktywność seniorów, a także szansa na odzyskanie przez 
nich samodzielności i niezależności w życiu. Klub ten wyróżnia także 
organizowanie wzajemnej pomocy. Powstała tu grupa wsparcia dla 
najbardziej potrzebujących, aby odciążyć seniorów w podstawowych 
czynnościach, np. robieniu zakupów, dźwiganiu czy realizacji recept. 
Ponadto grupa ta zapewnia opiekę nad chorymi i samotnymi, udziela 
także porad z różnych dziedzin, pośredniczy w kontaktach z poszcze-
gólnymi instytucjami, które mogą zapewnić stałą pomoc czy opiekę 
danemu seniorowi, a także regularne wizyty u chorych. 

Bloki mieszkalne dla najstarszych 
mieszkańców

W lutym2015 roku władze Kielc otworzyły w ramach projektu 
„Złota jesień” kolejny blok mieszkalny dla seniorów – stanowi on 
trzecią inwestycję tego typu sfinansowaną przez miasto. Głów-
nym celem projektu jest zapewnienie mieszkań seniorom, którzy 
żyją w krytycznych warunkach. Poprzez przyznawanie tego typu 
lokali zaspokaja się potrzeby mieszkaniowe najstarszych ubogich 
kielczan, a tym samym odciążane są domy pomocy społecznej.

Jako pierwszy zaprojektowano blok przy ul. Leszczyńskiej li-
czący siedemnaście lokali – został on oddany do użytku w lutym 

2012 roku. Tegoroczna inwestycja to budynek bliźniaczy z obiek-
tem oddanym do użytku pod koniec ubiegłego roku, o łącznej 
powierzchni użytkowej prawie 760 m2. Zarządzają nim pracow-
nicy Miejskiego Ośrodka Pomocy Rodzinie, którzy stale monitują 
sytuację i zapotrzebowanie na lokale. Blok został dostosowany 
do potrzeb osób starszych i schorowanych – znajduje się w nim 
m.in. winda, domofon i system alarmujący. Mieszkania zostały 
w pełni wykończone, aby umożliwić potrzebującym kielczanom 
szybką przeprowadzę, a także odciążyć ich finansowo. 

W najnowszym bloku możliwe jest zakwaterowanie aż stu dwu-
dziestu osób. Mieszkańcy ponoszą minimalne opłaty – czynsz 
w wysokości jak za lokum komunalne, a także za wywóz śmieci 
i media. Lokale wybudowane w tym programie funkcjonują jako 
tzw. mieszkania chronione, czyli mieszkający w nich seniorzy uzy-
skają wsparcie opiekunów. Jedno z pomieszczeń w bloku zajmuje 
pracownik socjalny, który pełni całodobowy dyżur, a jego wyna-
grodzenie jest pokrywane z budżetu gminy. Zajmuje się on wspie-
raniem seniorów, np. poprzez przyniesienie zakupów, realizację 
recept, zmierzenie ciśnienia, wezwanie lekarza lub pogotowia, ale 
także zaparzenie herbaty, nakarmienie kota czy wyprowadzenie 
psa na spacer (w miarę możliwości). W każdym mieszkaniu znaj-
duje się też guzik służący do uruchomienia alarmu, dzięki czemu 
pracownik ten zostanie szybko zawiadomiony o potrzebie pomocy 
osobie mieszkającej w konkretnym lokalu. 

Inwestycje typu „Złota jesień” zdają się być dobrym uzupełnie-
niem domów pomocy społecznej – tym bardziej że zwykle bra-
kuje w nich wolnych miejsc, a koszt pobytu znacznie przekracza 
możliwości potrzebujących lub ich rodzin. Ponadto mieszkańcy 
w takich lokalach samodzielnie funkcjonują, co nie generuje 
dodatkowych wydatków pokrywanych przez wyspecjalizowane 
placówki (zajmujące się raczej wsparciem osób nie mogących 
samodzielnie funkcjonować w swoich środowiskach) i pomaga 
zapewnić większej ilości osób dobrostan psychiczny.

Pomoc tego typu ze strony miasta zyskała uznanie wśród miesz-
kańców, a zainteresowanie lokalami sprawiło, że w niedalekiej przy-
szłości prawdopodobnie powstaną kolejne inwestycje tego typu. 
W planach są co najmniej dwa bloki – ich budowa jest wstępnie 
przewidywana na 2016 i 2017 rok. W każdym budynku będzie ok. 
30 lokali liczących ok. 25-35 m2, przeznaczonych dla tych osób, 
które nie muszą przebywać w domach pomocy społecznej. 

 Zapobieganie grypie jako poważnemu 
zagrożeniu zdrowia

W myśl zasady, że lepiej zapobiegać, niż leczyć, przedstawi-
ciele Rady Miasta Kielce od dziesięciu lat prowadzą profilaktykę 
zdrowotną, m.in. proponując mieszkańcom szczepionki przeciw 
grypie. Realizowany program bezpłatnych szczepień dotyczy 
kielczan powyżej 55 roku życia. Prewencja jest bardziej opłacal-
na – koszty leczenia i opieki nad chorymi zawsze są wyższe. Po-
nadto w przypadku szczepionek mamy do czynienia z aspektem 
odporności zbiorowej – w sytuacji zaszczepienia jedynie część 
populacji, zmniejszy się liczba osób przenoszących grypę, a więc 
ogólny zasięg choroby. Szczepienie przeciwko grypie zaleca się 
szczególnie cierpiącym na choroby układu krążenia i mającym 
obniżoną odporność – do grupy tej należy oczywiście ogromna 
grupa seniorów dla których grypa może być bardzo poważnym 
wyzwaniem zdrowotnym. W 2014 r. władze miasta wydały na 
akcję ponad 300 tysięcy złotych, dzięki czemu z możliwości bez-
płatnego szczepienia mogło skorzystać ponad 10 tysięcy osób.

MIEJSKIE POLITYKI SENIORALNE

Występ senioralnego zespołu ludowego

Spotkanie integracyjne senioralnych aktywistów z Kielc.
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Starzenie oparte na 
ciągłym angażowaniu się

Rozmowa z Renatą Janik, działaczką społeczną, w latach 2010-2013 wiceprzewod-
niczącą rady powiatu kieleckiego, w latach 2013-2015 posłanką na sejm z ramienia 
Platformy Obywatelskiej.

3333330000000

Karolina Kwiecińska: Województwo świętokrzyskiej jest jed-
nym z najszybciej starzejących się. Przybywa seniorów naj-
starszych, wymagających opieki. Jak w Państwa regionie wy-
gląda opieka geriatryczna?

Województwo świętokrzyskie należy do najszybciej starze-
jących się regionów Polski, a także do stosunkowo ubogich. 
Uprawnione więc będzie stwierdzenie, iż sytuacja seniorów jest 
u nas bardzo trudna. W naszym województwie jest tylko jeden 
oddział geriatryczny z 35 łóżkami, ponadto nie ma wielu specja-
listów z tej dziedziny. Zresztą w całym kraju jest ich tylko około 
270... Co więcej, brakuje miejsc w placówkach opiekuńczych 
i hospicjach, wciąż za mało jest dla seniorów placówek dzien-
nego pobytu. Wobec faktu, że ludzie w wieku 65+ stanowią 
obecnie kilkanaście procent społeczeństwa, stoi przed nami 
poważne zadanie do wykonania. Musimy walczyć o aktywne 
i zdrowe starzenie się jak największej liczby osób.

Jakie to starzenie się powinno być, Pani zdaniem?
Aktywne i zdrowe starzenie się to dla mnie przede wszystkim 

starzenie upływające na ciągłym angażowaniu się – zarówno 
fizycznym, jak i intelektualnym. Bardzo istotna jest aktywność 
publiczna oraz samodzielność w zakresie czynności dnia co-
dziennego i decydowania o sobie, zainteresowanie życiem 
społecznym, chęć angażowania się w nie. Trzeba też pamiętać 
o byciu aktywnym fizycznie, oczywiście w miarę swoich sił, moż-
liwości i stanu zdrowia. Zazwyczaj są to regularne ćwiczenia, 
wybrane treningi, gimnastyka, jazda na rowerze czy chociażby 
spacery, do których osobiście seniorów zachęcam. 

Wspomniała Pani o klubach i domach seniora – w Kielcach 
funkcjonuje ich dosyć dużo. Ponadto odbywają się tu bezpłat-
ne szczepienia przeciw grypie, w realizacji jest też projekt 
„Złota jesień”, który zapewnia mieszkania potrzebującym 

Renata Janik
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osobom starszym. Jakie jeszcze działania na rzecz seniorów 
wyróżniają to miasto? 

Miasto, wychodząc naprzeciw osobom starszym, realizuje 
szereg działań odpowiadających ich potrzebom motorycznym 
i psychologicznym, aby podnieść jakość ich życia, przy czym for-
malnie inicjatorem i realizatorem wszystkich działań na rzecz 
środowiska senioralnego jest Miejski Ośrodek Pomocy Rodzinie. 
Zintegrowany system wsparcia na rzecz seniorów w Kielcach 
ma bezpośredni związek z kształtowaniem środowiska fizyczne-
go, ale i społecznego. Zależy nam, aby poprzez różne formy 
działań seniorzy aktywnie spędzali swój wolny czas, wykorzy-
stywali posiadane umiejętności, doświadczenie i wiedzę. Przede 
wszystkim jednak – aby w ogóle chcieli dokonywać zmian 
w swoim życiu. Co więcej, pełniejsze korzystanie z potencjału 
osób starszych jest szansą na pełnienie przez nich różnych ról 
społecznych w życiu publicznym. Społeczeństwo obywatelskie, 
bardzo słabe w Polsce, musimy silnie wspierać, również poprzez 
angażowanie w jego działanie najstarszych obywateli.

Macie państwo wiele placówek senioralnych, które służą re-
habilitacji.

Ale realizujemy też działania nastawione na umożliwienie 
spędzania wolnego czasu i socjalizację. One pozwalają senio-
rom być w obiegu społecznym, towarzyskim, wymieniać infor-
macje, inspiracje. W różnych częściach miasta powstają ogól-
nodostępne strefy sportu i rekreacji, aby zapewnić dogodną 
przestrzeń odpowiadającą potrzebom seniorów. Mam na myśli 
głównie siłownie na świeżym powietrzu, punkty ze stołami do 
gry w szachy, miejsca do grillowania. Umożliwiają one aktywne 
spędzanie czasu na świeżym powietrzu oraz integrację – za-
równo seniorów, jak i międzypokoleniową. W takich strefach 
zapewnione są m.in. dobre oświetlenie, system monitoringu 
podnoszący poziom bezpieczeństwa, a także specjalny sprzęt 
do czynnego wypoczynku. Zwykle znajdują się także ławki, aby 
seniorzy mogli odpocząć, usiąść i porozmawiać czy poczytać. Co 
więcej, do aktywności w mieście zachęcają też baseny miejskie, 
teatry i filharmonia, gdyż oferują specjalne zniżki dla seniorów.

A jakie wprowadzono w Kielcach rozwiązania infrastruktural-
ne przyjazne seniorom?

Bardzo często bariery architektoniczne stanowią główną 
przyczynę braku aktywnego uczestnictwa seniorów w życiu 
publicznym. Z czasem osoby te coraz rzadziej wychodzą z do-
mów, opuszczają nawet spotkania ze znajomymi, aż ostatecznie 
wycofują się z życia społecznego. Ogólna infrastruktura Kielc 

oraz liczne miejsca użyteczności publicznej są dostosowywane 
do potrzeb osób o obniżonej sprawności ruchowej. Zniesiono 
już liczne bariery architektoniczne, m. in. w różnych miejscach 
sukcesywnie likwiduje się krawężniki czy schody. Dzięki moż-
liwości swobodnego przemieszczania się po mieście seniorzy 
będę chętniej wychodzić z domów, a więc i uczestniczyć w życiu 
społecznym czy kulturalnym miasta. Codzienne funkcjonowanie 
ułatwiają im także kursujące na wybranych trasach niskopodło-
gowe autobusy komunikacji miejskiej, z których seniorzy mogą 
bezpłatnie korzystać. W mieście jest też dużo ławek i miejsc, 
gdzie można odpocząć, co dodatkowo wpływa na poczucie bez-
pieczeństwa i komfortu.

Organizowała Pani liczne konferencje senioralne w woje-
wództwie świętokrzyskim. Czy mają one jakieś większe zna-
czenie lokalne? Jaka jest ich funkcja?

Do tej pory zorganizowałam w województwie świętokrzyskim 
dziesięć konferencji poświęconych realizacji założeń polityki se-
nioralnej i problemom seniorów w ogóle. Nie każdy ma możli-
wość, aby dotrzeć do dużego miasta, dlatego też te dodatkowe 
spotkania są tak potrzebne. Uczestniczą w nich i samorządow-
cy poszukujący wiedzy i sami seniorzy świadomie podchodzą-
cy do wyzwań starzenia. Dzięki tym spotkaniom stworzyło się 
lokalne środowisko nastawione na działania prosenioralne. To 
największa wartość.

Rezultatem największej z tych konferencji, kieleckiego Kongre-
su Zdrowego Starzenia, jest Biała Księga – interdyscyplinar-
ny dokument stanowiący podstawę do dyskusji z politykami 
i decydentami w sprawie polskiej polityki senioralnej. Co do-
kładnie on zawiera, jakie są szanse na realizację zawartych 
w nim pomysłów?  

Biała Księga odnosi się do wielu sfer życia człowieka – m.in. 
edukacyjnej, społecznej, zawodowej, rodzinnej, ale przede 
wszystkim zdrowotnej. Problemy wieku senioralnego mają bo-
wiem swój początek znacznie wcześniej, a dbałość o zdrowie 
przez całe życie daje szansę na zdrową starość. Co więcej – 
zwiększa tę szansę. Profilaktyka i promocja zdrowego stylu życia 
oraz rozwój usług medycznych mają wspierać seniorów, pomóc 
im jak najdłuższej utrzymać dobry stan zdrowia, sprawność i sa-
modzielność. Dzięki temu będą oni mogli zarówno kontynuować 
aktywność zawodową, jak i uczestniczyć w życiu społecznym. 

Dziękuję za rozmowę.

MIEJSKIE POLITYKI SENIORALNE
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Refleksje po badaniach na wybranych 
osiedlach na Górnym Śląsku

Sieci wsparcia mają zasadnicze znaczenie dla psychospołecz-
nej jakości życia seniorów. Istotne jest nie tylko realne korzy-
stanie z dostępnych w tych sieciach zasobów, ale także świa-
domość, że skorzystanie z nich jest możliwe, gdy tylko pojawi 
się doraźna potrzeba. Efektywne wsparcie jest produktem sieci 
relacji społecznych. W każdego typu relacjach można uzyskać 
inny rodzaj wsparcia. W rodzinie inne, w kręgu przyjaciół inne, 
wśród bliższych i dalszych znajomych jeszcze inne. Każdy typ 
relacji ma swoje wyraźne walory i mankamenty. Sieci wspar-
cia polskich seniorów cechuje koncentryczność, co oznacza, że 
w centrum znajduje się rodzina – to od niej w pierwszej kolej-
ności oczekuje się pomocy, a dopiero w dalszej kolejności od 
przyjaciół, znajomych, sąsiadów czy zrzeszeń. Prawidłowość tę 
pokazują różne badania nad sytuacją ludzi starszych w Polsce, 
w tym projekt PolSenior1, do którego będę odwoływać się często 
w dalszej części artykułu. 

Sąsiedztwo jako źródło wsparcia 

Patrząc na starość w kategoriach pragmatycznych należy 
stwierdzić, że zapotrzebowanie na wsparcie jest w dużej mie-
rze uwarunkowane wiekiem i sprawnością. Tak długo jak długo 
senior może obsłużyć się w swoim własnym domu i może z nie-
go wychodzić, wsparcie emocjonalne rodziny oraz wsparcie są-
siedzkie w codziennych sprawach często okazuje się skuteczne 
i wystarczające.

W starszym wieku sąsiedztwo pełni szczególnie istotne funk-
cje, a relacje tego typu „dziedziczy się” po wcześniejszych eta-
pach życia i stanowią one kapitał społeczny seniorów. W pew-
nych środowiskach więzi sąsiedzkie są silniejsze, w innych 
słabsze. Im mniejsze jest skupisko ludności, i im bardziej po-
dobni są do siebie mieszkańcy pod względem cech społeczno-
demograficznych (m.in. zawód, branża, pochodzenie społeczne 
czy regionalne), tym bardziej prawdopodobne są tam silniejsze 
więzi i większe możliwości uzyskania wsparcia. Badania prowa-
dzone na wybranych osiedlach na Górnym Śląsku w ramach 
projektu PolSenior, projektu polsko-niemieckiego realizowanego 
na kilku osiedlach katowickich, czy na osiedlu „Zandka” w Za-
brzu2 pokazują jak ważną rolę w życiu seniorów odgrywają 
pozytywne relacje sąsiedzkie i jakie gwarantują wsparcie. Po-
zytywy tych relacji wpisują się w typologię sąsiedztwa, którą 
potwierdził jeszcze w latach 80. Piotr Kryczka3 w badaniach na 
osiedlach warszawskich. Gdy respondenci wymienionych wyżej 
badań na Górnym Śląsku wypowiadali się pozytywnie o sąsia-
dach, ich opisy odpowiadały głównie takim typom sąsiedztwa, 
jak: świadczeniowe i towarzysko-przyjacielskie.

W ramach sąsiedztwa świadczeniowego można uzyskać np. 
następujące formy wsparcia: ktoś w razie potrzeby zadzwoni po 
pogotowie, przenocuje osobę po pobycie szpitalnym itp. Kolejne 
formy pomocy świadczeniowej to  podanie posiłku w chorobie, 
zapukanie i zainteresowanie się czy ktoś żyje i spytanie jak się 
czuje, zapłacenie rachunków w mieście, wysłanie czegoś na 
poczcie, wykonanie drobnej naprawy w mieszkaniu, pożyczenie 
cukru lub małych ilości innych produktów spożywczych.

W ramach sąsiedztwa towarzysko-przyjacielskiego realizo-
wane jest wsparcie raczej emocjonalne, ponieważ kontakty są 
bardziej regularne, bliższe i przybierają najczęściej formę za-
proszeń na kawę, herbatę, inny drobny poczęstunek, urodziny 
i imieniny czy inne uroczystości rodzinne. Nie tylko regularność 
jest atutem otrzymywanego tu wsparcia, ale także, jeśli trzeba, 
spontaniczność kontaktu, gdy pojawia się problem, z którego 
chcemy się zwierzyć lub poszukać informacji o potencjalnych 
rozwiązaniach. 

Jak duże jest znaczenie sąsiedztwa w życiu seniorów z bada-
nych osiedli na Górnym Śląsku ilustruje kilka ważnych ustaleń 
z tychże badań. Po pierwsze, badane osoby deklarowały, iż mili 
i pomocni sąsiedzi to dla nich priorytet w ocenie środowiska za-

Sieci wsparcia dla osób
starszych i ich rodzin 
w lokalnych społecznościach
Tekst: Marek Niezabitowski – Katedra Stosowanych Nauk Społecznych Wydziału 
 Organizacji i Zarządzania Politechniki Śląskiej
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mieszkania (42,4% do 80 % w zależności od osiedla). Po drugie, 
niemały odsetek (od jednej czwartej do blisko połowy) seniorów 
zamieszkałych na trzech wspomnianych osiedlach katowickich 
twierdzi, że klucze do swojego mieszkania bez oporów mogli-
by powierzyć 2-3 bliskim sąsiadom. Badani wykazali się więc 
stosunkowo dużym zaufaniem – bez wątpienia wpływa ono na 
ich poczucie bezpieczeństwa, a dla powstających w niektórych 
osiedlach mikro-społeczności mieszkańców buduje niewątpliwy 
kapitał przekładający się na jakość życia. Optymistyczne jest 
również to, że starsi mieszkańcy badanych osiedli nie chcą żyć 
w getcie składającym się tylko ze starych ludzi, a wśród swoich 
sąsiadów pragną mieć także młodych, ponieważ ci wnoszą ich 
zdaniem radość i potrzebne wsparcie. 

Problemy wymagające dodatkowego wsparcia poza istnieją-
cymi sieciami relacji społecznych seniorów

Mimo tego, że dobre sąsiedztwo generuje aż tak dużo efek-
tywnego wsparcia w doraźnych sprawach życia codziennego, 
okazuje się niewystarczające, gdy seniorzy tracą sprawność i sa-
modzielność obsługi w swoim mieszkaniu. Wtedy, gdy trzeba się 
nimi poważniej zaopiekować, oczekują najczęściej, że globalnie 
ich sytuacją zajmą się ich dzieci, wspomagane przez wnuki. 
Świadczy o tym niski poziom akceptacji dla ewentualnego zna-
lezienia się w domu pomocy społecznej oraz oczekiwanie, że 
dzieci zorganizują im skuteczną i komfortową opiekę w miejscu, 
do którego się przyzwyczaili (najczęściej własne mieszkanie). 

Istnieją ponadto inne problemy seniorów, których nie da się 
rozwiązywać w ramach sieci wsparcia sąsiedzkiego, lub które 
pozostają nierozwiązane na skutek znacznego niedostatku tych 
sieci. 

 Należy do nich na przykład brak klubu integrującego osoby 
starsze, którego potrzebę zgłaszali seniorzy będący responden-
tami badań na byłym patronackim osiedlu „Zandka” w Zabrzu. 
Warto by ustalić w jakim stopniu potrzeby te są zaspokajane 
w innych osiedlach w różnych miastach Polski i w jaki stopniu 
potencjalnie dostępna infrastruktura spełnia oczekiwania zain-
teresowanych. W wielu osiedlach taka infrastruktura funkcjonuje 
satysfakcjonująco pod względem technicznym i organizacyjnym. 
Spotkania lub inne regularnie organizowane zajęcia pozwalają 
zwiedzać interesujące miejsca, realizować się hobbistycznie i re-
kreacyjnie, nabywać nowych umiejętności np. obsługa kompu-
tera. Niektóre osiedla, zwłaszcza zaś zdegradowane nie zbudo-
wały takich urządzeń społecznych, a mogłyby one swoją ofertą 
wspomagać m.in. bardzo pożądaną integrację międzypokole-
niową. Siły i inicjatywy oddolne, jeśli nawet się pojawią muszą 
być fachowo wspierane. W pewnych środowiskach zamieszka-
nia być może przydałyby się działania z zakresu pracy socjalnej 
z grupą i społecznością lokalną, by uruchomić istniejący, acz nie 
spożytkowany potencjał.  

Dodatkowe wsparcie dla seniorów, także pod postacią pra-
cy socjalnej, będzie potrzebne nie tylko by zaspokoić potrzeby 
aktywności i uczestnictwa społecznego, ale także by nie pozo-
stawić bez niezbędnej pomocy tych seniorów, którzy nie dys-
ponują własnymi efektywnymi sieciami wsparcia. Jaskrawość 
tego problemu pokazały badania na wspomnianych już, sta-
rzejących się demograficznie osiedlach katowickich, skoro oka-
zało się, że znaczne odsetki starszych mieszkańców (wiek 65+), 
muszą liczyć tylko na siebie w co najmniej dwóch na pięć na-
stępujących sytuacji: choroba, problemy finansowe, trudności 
w robieniu zakupów, sprzątanie mieszkania, załatwianie spraw 
urzędowych i samotność.

Kolejna sfera, w której seniorzy zgłaszali braki lub ogromne 
niedostatki, i w związku z tym zapotrzebowanie na wsparcie, to 
zorganizowane na osiedlu drobne usługi, takie, jak np. szewc 
oraz, co istotne ze względu na malejącą sprawność w codzien-
nej obsłudze, codzienne obiady w pobliżu. Niektórzy starsi 
mieszkańcy wspominają także o zapotrzebowaniu na całodo-
bowy dom seniora na osiedlu, gdyż rodziny w ich odczuciu nie 
są w stanie podjąć się potrzebnej opieki w stopniu wystarcza-
jącym.
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PODSUMOWANIE
Dla utrzymania dobrostanu seniorów kluczowe jest roz-

wijanie relacji społecznych w tym zwłaszcza animowanie 
relacji sąsiedzkich.

Sąsiedztwo, obok rodziny czy bliskich przyjaciół tworzy po-
tencjał zaistnienia silnej relacji społecznej przekładającej się 
na jakość życia osób starszych, w tym zwłaszcza najstarszych 
– często nie posiadających kontaktów w grupie rówieśniczej, 
nie utrzymujących relacji z młodszą/dalszą częścią rodziny.

W animowaniu relacji społecznych ogromną rolę mogą 
odgrywać samorządy, a zwłaszcza organizacje pozarządowe 
wspierane przez lokalne JST.

Realna integracja społeczna na poziomie sąsiedzkim za-
chodzi w sytuacji, gdy w ramach osiedla czy innej niewielkiej 
przestrzeni mieszkalnej następuje wymiana drobnych świad-
czeń będących pretekstem do spotkań z innymi ludźmi oraz 
prowadzone są działania wolontariackie (niezależne od stop-
nia sformalizowania). Integrację znakomicie wspiera podsta-
wowa infrastruktura: osiedlowe kluby i inne miejsca spotkań 
„pod dachem” i „pod chmurką” (choćby siłownie plenerowe), 
ale również regularne imprezy sąsiedzkie o niewielkiej ska-
li, funkcjonowania niedrogich jadłodajni, istnienie punktów 
usługowych przyciągających mieszkańców w różnym wieku. 
Na zaistnienie większości tych rozwiązań samorząd i organi-
zacje mają realny wpływ.
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Refleksje nad barierami
funkcjonowania lokalnych 
systemów wsparcia dla 
seniorów
Tekst: Dr hab. Dobroniega Trawkowska – Instytut Socjologii Uniwersytetu Śląskiego

Prezentowany tekst został oparty o opublikowane w 2011 i w 2012 dwie analizy 
funkcjonowaniu lokalnych systemów i sieci wsparcia społecznego. Analizę taką prze-
prowadziłam kierując modułem B3 w projekcie „Diagnoza problemów społecznych 
i monitoring polityki rozwoju zasobów ludzkich w Katowicach”, który poświęcony był 
w całości problemom funkcjonowania lokalnych systemów wsparcia dla klientów Miej-
skiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Katowicach oraz dla innych mieszkańców mia-
sta1.  Korzystam w nim również z badań przeprowadzonych pod kierunkiem dr Mario-
li Racław, referowanych w publikacji „Publiczna troska, prywatna opieka. Społeczności 
lokalne wobec osób starszych”, w których zaprezentowano i poddano wnikliwej ana-
lizie lokalne wzorce działań wobec osób starszych, ze szczególnym uwzględnieniem 
pozycji i roli seniorów oraz opiekunów nieformalnych w tych systemach. 
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Filarami lokalnych systemów wsparcia w badanych społeczno-
ściach są: instytucje publiczne, organizacje pozarządowe i wyzna-
niowe, komercyjne placówki świadczące usługi opiekuńcze oraz 
opiekunowie nieformalni. Podmiotami lokalnymi, na poziomie 
gmin i powiatów, są: ośrodki pomocy społecznej, szpitale i domy 
pomocy społecznej, dzienne ośrodki wsparcia seniorów, stowa-
rzyszenia i fundacje organizacje wyznaniowe, Uniwersytety Trze-
ciego Wieku, grupy wsparcia, samopomocowe, edukacyjne dla 
seniorów i członków ich rodzin, rynkowe organizacje świadczące 
usługi opiekuńcze. Nie we wszystkich badanych społecznościach 
podmioty reprezentujące te filary były obecne. Obecność wielu 
różnych podmiotów rodzi trudności w organizacji i zarządzaniu 
systemami wsparcia, ale niesie określone korzyści w postaci moż-
liwości działania, zróżnicowanej i lepiej przystającej do potrzeb 
oferty pomocowej. W badaniach katowickich podkreślano war-
tość różnorodności w lokalnym systemie, dla dobrego zaspoko-
jenia potrzeb seniorów i ich rodzin: „Nie można centralizować 
pomysłów, potrzebna jest różnorodność”2. 

Z obu badań wynikało, że lokalna oferta wsparcia społecznego 
na rzecz seniorów i ich rodzin posiada podwójny wymiar. Z jed-
nej strony należy ją rozumieć jako ofertę płynącą z nieformalnych 
sieci wsparcia (rodzina, przyjaciele, sąsiedzi, koledzy z pracy3), 
z sieci wsparcia utworzonych przez osoby borykające się z pro-
blemem/problemami np. grupy wsparcia, grupy samopomocowe, 
stowarzyszenia i fundacje, grupy edukacyjne, towarzyskie i inne 
rodzaje. Sieci wsparcia tworzone są również przez służby społecz-
ne, publiczne i niepubliczne, jako zadanie tych służb (organizacji 
pozarządowych, publicznych służb pomocy społecznej, służb za-
trudnienia) poprzez rozwijaną pracę socjalną. Pracownicy socjalni 
oraz inni przedstawiciele zawodów pomocowych sami tworzą ta-
kie sieci na potrzeby swoich klientów lub wykorzystują nieformal-
ne sieci wsparcia w prowadzeniu działań pomocowych.  Z drugiej 
strony służby społeczne są zobligowane (prawem) do tworzenia 
lokalnych systemów wsparcia dla określonych grup klientów, po 
rozpoznaniu ich sytuacji. Obowiązek przygotowania gminnych 
i powiatowych strategii rozwiązywania problemów społecznych, 
jest czynnikiem potencjalnie stymulującym integrowanie działań 
różnych instytucji publicznych, rynkowych, stowarzyszeń, fundacji, 
organizacji kościelnych, małych grup o różnym stopniu sformalizo-
wanej działalności. Wizytówką współpracy są programy i projekty 
angażujące lokalnych aktorów, partnerstwa publiczno-społeczne 
oraz niezinstytucjonalizowane formy współpracy, oparte o działa-
nia pracowników instytucji, przedstawicieli organizacji pozarządo-
wych, mieszkańców, lokalnych liderów. 

Ten podwójny wymiar (optyka) wsparcia społecznego – funkcjo-
nowania sieci wsparcia obok i w ramach tworzonych lokalnych sys-
temów wsparcia - jest niedocenianym, a także niewykorzystanym 
potencjałem w każdej społeczności lokalnej. W perspektywie 
podwójnej optyki wsparcia, na problemy wsparcia senio-
rów i ich rodzin można spojrzeć jako na rezultat a) słabości 
sieci wsparcia, b) problemów z integrowaniem lokalnych 
systemów wsparcia, c) niedojrzałości lub braku mechanizmów 
koordynacji i korekty działań ratowniczych, opiekuńczych, pomo-
cowych, proponowanych w sieciach z działaniami promowanymi 
i podejmowanymi w lokalnych systemach wsparcia. Uważam, że 
zrozumienie, docenienie i wykorzystanie przez osoby decyzyjne 
podwójnej optyki lokalnego wsparcia może pomóc w stworzeniu 
i wykorzystaniu mechanizmów koordynacji i korekty działań sieci 
z działaniami lokalnych systemów.

Przeprowadzone badania wskazały, że choć mamy do czy-
nienia z różnymi działaniami, na poziomie sieci i systemów, nie 
mamy do czynienia a) z ukształtowaną lokalnie polityką wobec 
osób starszych (polityką lokalną miejską lub nawet na poziomie 
dzielnic, nie tylko miasta), b) nisko zostało oceniane w badaniach 
organizowanie i zarządzanie lokalnymi systemami wsparcia 
seniorów i ich rodzin., c) zaobserwowano wpływ przekonań na 
rodzaje wybieranych i preferowanych w instytucjach i organiza-
cjach  strategii wspierania seniorów i członków ich rodzin. 

Problemy lokalnych systemów wsparcia 
seniorów w świetle przeprowadzonych 
badań.

Integrowanie albo inaczej, dopasowywanie i uspójnianie dzia-
łań prowadzonych przez instytucje, organizacje pozarządowe 
i niekiedy z udziałem grup nieformalnych można rozpatrywać na 
dwu płaszczyznach, tj, na płaszczyźnie funkcjonalnej i normatyw-
nej, które wzajemnie na siebie wpływają4.

Integrowanie na płaszczyźnie funkcjonalnej działań prowadzo-
nych przez podmioty tak różnorodne, polega na tworzeniu wa-
runków do współpracy oraz organizowaniu i koordynowaniu lo-
kalnych przedsięwzięć (podział zadań i kompetencji, wyznaczania 
celów, zarządzania wspólnymi projektami na poziomie lokalnym, 
zapewnienia sprawnego komunikowania w granicach systemu). 
Jest procesem wprowadzania, monitorowania i ewaluowania 
zmian instytucjonalno-organizacyjnych i napotyka na liczne trud-
ności. Wynikają one po części z przynależności tych podmiotów 
do odrębnych sektorów i obszarów działania. Część podmiotów 
działa wyłącznie na polu pomocy społecznej lub w sektorze zdro-
wia, a część na styku obu sektorów. Ta sytuacja rodzi problemy 
z dopasowaniem zakresów i procedur działań podejmowanych 
wspólnie. Inne problemy wynikają ze słabości sektorów: poza-
rządowego i komercyjnego. Słabość tych sektorów na terenach 
wiejskich powoduje nie tylko mniejszą podaż usług ze strony pod-
miotów, ale i wzrost znaczenia opieki nieformalnej oraz wzrost 
roli publicznych instytucji działających lokalnie w zaspokojeniu 
potrzeb osób starszych prowadzących samotnie gospodarstwa 
domowe i żyjących w rodzinach. W badaniach podkreślano sa-
mowystarczalność i samoorganizację opieki nieformalnej świad-
czonej przez członków rodzin, a przy tym jej niewidoczność dla 
lokalnych instytucji, i brak programów wsparcia kierowanych ku 
opiekunom osób starszych (Racław 2011).

Respondenci wskazywali na liczne trudności we współpracy 
instytucji publicznych i sektora pozarządowego. Z obu badań 
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Celem tego artykułu jest zwrócenie uwagi na uwarunko-
wania wybranych problemów ujawnionych w badaniach nad 
lokalnymi systemami wsparcia dla osób starszych. Pierwszym 
problemem jest niezaspokojona potrzeba zapewnienia spój-
ności i ciągłości funkcjonowania lokalnego systemu wsparcia. 
Drugi wiąże się z trudnościami w zapewnieniu określonych 
usług, sprawnego zarządzania nimi, a przy tym zapewnieniu 
korzystającym z nich seniorom poczucia wartości i możliwo-
ści wpływu na ich jakość i zakres. Trzeci to problem angażo-
wania seniorów w wymiany wewnątrzpokoleniowe i między-
pokoleniowe, z czym wiązany jest postulat ich aktywizacji. 
Proponuję spojrzeć na te problemy z perspektywy działań 
podejmowanych lub zaniechanych przez instytucje, organiza-
cje, grupy tworzące lokalne systemy wsparcia seniorów i ich 
rodzin, opierając się na wynikach wspomnianych badań.
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wynikało, że miasta posiadają niedostateczną wiedzę o zróżnico-
wanych oczekiwaniach wsparcia, potrzebach i zasobach bardzo 
zróżnicowanej kategorii senioróww (i ich rodzin). Wiedza ta jest 
rozproszona między instytucjamii publicznymi i organizacjami 
pozarządowymi, podstawowym jeej źródłem jest lokalny ośrodek 
pomocy społecznej, którego możliwwości wspierania seniorów znaj-
dujących się w lepszej sytuacji matterialnej są ograniczone. Braku-
je również pełnej wiedzy na temaat przedsięwzięć realizowanych 
w instytucjach i organizacjach ppozarządowych, gdyż projekty 
działań  nie były znane pracownikom instytucji publicznych pro-
mujących je. Współpraca między y instytucjami oraz między sek-
torami (między instytucjami publiicznymi i pozarządowymi) była 
stymulowana najczęściej oczekiwaaniami ustawodawcy i oczekiwa-
niami instytucji miejskich, a mnieejszym stopniu wynikała z dzia-
łań podejmowanych przez liderów organizacji pozarządowych, 
mieszkańców, radnych. Dominowaały „miękkie” formy współpracy: 
współpraca polegająca na współddziałaniu w projekcie z niewiel-
kim  finansowym udziałem lub bezz udziału finansowego instytucji 
lub organizacji pozarządowej, orraz współpraca polegająca na 
konsultowaniu projektu.

Wyniki przywoływanych baddań wskazują na trudności 
w integrowaniu lokalnych systeemów wsparcia seniorów na 
płaszczyźnie funkcjonalnej: truudności w koordynacji dzia-
łań realizowanych we współprracy, dublowanie się zadań, 
niejasna rola poszczególnych iinstytucji w podejmowanym 
działaniu, brak orientacji rozmówców w przedsięwzięciach 
realizowanych przez ich własnąą instytucję lub organizacje, 
brak orientacji w działaniach innnych instytucji, stosunkowo 
częste korzystanie z kontaktóww i znajomości oraz koneksji 
rodzinnych we wspieraniu osóób potrzebujących dla zała-
twienia spraw zawodowych5.

Drugi rodzaj trudności ujawnionych podczas badań lokalnych 
systemów wsparcia seniorów wiążże się z ważną, a niedocenianą 
w praktyce, rolą przekonań i wyoobrażeń dla podejmowania lub 
zaniechania określonych rodzajóww działań w sferze publicznej. 
Jak wynikało z badań prowadzonyych pod kierunkiem M. Racław, 
rozumienie troski jako opieki luub wsparcia w rozwoju przez 
przedstawicieli lokalnych systeemów wsparcia, wpływa na 
preferowane w tych systemaach rodzaje działań wspie-
rających seniorów i ich rodzinny. „W każdej badanej gminie 
troska o osoby starsze była postrrzegana jako obowiązek moral-
ny najbliższych krewnych i rodzinny. Wizję tę podzielali zarówno 
przedstawiciele samorządu czy innnych instytucji publicznych, jak 
i reprezentanci lokalnego społecczeństwa obywatelskiego oraz 
mieszkańcy (seniorzy i ich opiekuunowie) […..]. Takie rozumienie 
troski przesuwało jej pole ku opiece, wsparcie zaś oznaczało po-
moc w codziennych czynnościach,, towarzyszenie w postępującej 
starości, utracie zdrowia i sprawnoości. Nie powinno zatem dziwić, 
że przedstawiciele administracji lookalnej widzieli główną rolę sa-
morządu w kompensowaniu brakóów opieki rodzinnej, a interwen-
cja publiczna była uruchamiana ww sytuacjach krytycznych lub na 
prośbę osób trzecich (sąsiadów, ddalszych krewnych). Brak opie-
kuna i jego niewydolność (główniee powodowana uzależnieniami) 
uzasadniały publiczne wsparcie oopiekuńcze. Podtrzymywanie sa-
modzielności seniora redukowano do usług opieki środowiskowej 
(w ramach struktur pomocy społecznej), ponieważ nawet pomoc 
finansowa lub rzeczowa była niemmożliwa ze względu na przekra-
czanie progu interwencji socjlanejj dla seniorów (uprawniającego 
do zasiłków z pomocy społecznej)” (Racław, Rosochacka-Gmitrzak, 
Sobiesiak, Zalewska, 2011, s. 288-289).

atowickiego podkreślałam, że za-We wnioskach z badania ka
ących instytucjami, na rzecz udo-biegi decydentów, osób kierują
mieszkańcom napotykają na opór stępnienia wsparcia klientom i 
cji i organizacji miejskich. Wyniki ze strony pracowników instytuc

owników w podejmowaniu działań badań ujawniły bierność praco
cie z ofertą pomocową, nietraf-umożliwiających lepsze dotarc
instytucji i organizacji w zakresie ność dotychczasowych działań 
tym wiedzy o formach wsparcia upowszechniania wsparcia, w 
zielający pomocy byli przekonani, i jego dostępności. Ponadto ud

w korzystania ze wsparcia instytu-że znaczącym utrudnieniem w
ch była presja środowiska. Presja cji i organizacji pozarządowyc
h dyskryminacyjnych wobec osób ta wyrażała się w praktykach
aku społecznego przyzwolenia na korzystających z pomocy i bra
ący podkreślali także brak ukształ-korzystanie z pomocy. Wspieraj
orzystania z pomocy przez osoby/towanych społecznie wzorów ko

rodziny ze wsparcia lokalnego. Aby przerwać kontynuowanie 
trafnych sposobów działania nietrafnych lub nie w pełni 

dostrzec znaczenie przekonań, przez ludzi instytucji należy d
w (przedstawicieli władz, pra-poglądów, opinii ekspertów
tariuszy, pracowników instytu-cowników socjalnych, wolon
stających z systemu wsparcia) cji oraz osób i rodzin korzys

n, które są wspierane, ich obaw na temat praw osób i rodzin
m wsparciem, rozpoznać zaso-związanych z udostępnianym
ymi potrzebującymi podzielić. by - to, czym mogą się z inny
stulatów oznacza zmianę sposobu A wcielanie w życie tych pos
tałtowanego w znacznym stopniu myślenia „ludzi instytucji”, kszt
nstytucji, organizacji, środowiska przez ich przynależność do i
bu myślenia” instytucjizawodowego. „Zmiana „sposob 6, bez pod-
cyjnych i integrujących działania jęcia szerokich działań: eduka
pozarządowych na płaszczyźnie partnerów instytucjonalnych 
brego komunikowania nie wystar-funkcjonalnej współpracy i dob

wą barierę wsparcia z perspektywy czy, aby ograniczyć podstawow
ają również pracownicy instytucji beneficjentów, którą dostrzega
– barierę subiektywnej dostępno-i organizacji pozarządowych –
czenie tej bariery dla funkcjonal-ści wsparcia. Podkreślając zna
ązywania problemów społecznych nej współpracy na rzecz rozwią
agę na dwie jej funkcje ukryte. Po w mieście, pragnę zwrócić uwa
ć środowisk zawodowo, ale i spo-pierwsze kształtuje mentalność
aniem potrzebujących. Środowisko-łecznie, zajmujących się wspiera

wa mentalność7  na starym podziale, na godnych  opierająca się
cniona przekonaniem o znaczeniu i niegodnych wsparcia, wzmoc
tkwiących w podopiecznych/klien-barier korzystania ze wsparcia 

ysząca im postawa funkcjonariuszy tach i w ich otoczeniu, i towarzy
arcia: „mówię jak jest, robię co mi lokalnych systemów i sieci wspa

każą”8 dla rozwoju niebezpiecznej w pra-, tworzy dobre  warunki d
znych pomagaczy, postawy nazna-cy zawodowych i woluntarystycz
ących ze wsparciaczania osób i rodzin korzystają 9. W rezultacie 
raca, mająca na celu wspieranie niepotrzebną staje się współpr
e daje się szansy na doświadcza-zmiany w ludziach, którym nie
m nie daje się im szansy na do-nie potrzeby zmiany, a zaraze
ości zmiany, przy obecnym stanie świadczanie większych możliwo
problemów społecznych. Po drugie współpracy w rozwiązywaniu p
 współpracy – ograniczoną zdol-usprawiedliwiając obecny stan

twie regulacji prawnych, ewentual-ność do współpracy w następst
ealizowanych projektach, utrudnia nie uczestnictwa we wspólnie re
tytucjom na nowe zasady i sposo-zorientowanie się ludziom i inst
hoć od dawna znane pod hasłem by osiągania celów, które – ch
ołecznych – wymagają nowego rozwiązywania problemów sp
acje pozarządowe i mieszkańców, spojrzenia na klientów, organiz

ce również zasoby. „Przyznanie im jako na środowiska posiadając
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prawa do posiadania zasobów” przez instytucje zawodowo wspie-
rające potrzebujących, narusza zasady dotychczasowych praktyk 
[…]” (Trawkowska, 2012, s.147-148). 

Wyniki badań przeprowadzonych pod kierunkiem Racław 
wskazały na trudności w podzielaniu znaczenia pojęcia troski 
przez osoby tworzące lokalne systemy wsparcia. Rezultaty kato-
wickich badań ukazały, że nie istniała zgodność poglądów wśród 
reprezentantów głównych filarów lokalnej struktury wsparcia, co 
do możliwości kształtowania cech sieci i systemów wsparcia przez 
beneficjentów – osoby i rodziny. Niezależnie od wskazywanych 
przez respondentów powodów, wpływ samych zainteresowanych 
na zakres i jakość wsparcia był ograniczony. Reprezentanta-
mi osób i rodzin „w potrzebie” byli więc funkcjonariusze 
instytucji – głównych filarów wsparcia. To relacje między 
nimi, oparte na consensusie lub niepodzielaniu poglądów oraz 
faktyczne możliwości prowadzenia satysfakcjonujących działań, 
wyznaczały praktykę wsparcia oraz umożliwiały osobom i rodzi-
nom dostęp do zasobów płynących z sieci i systemów wsparcia. 
Tymczasem niezróżnicowany obraz form współpracy, przeciętna 
i mało zróżnicowana ocena relacji z instytucjami i organizacjami 
pozarządowymi, krytyczna ocena współpracy z niektórymi part-
nerami, „funkcjonalność” sieci towarzyskich krewniaczych (mimo 
oporów w ich wykorzystywaniu do celów zawodowych) w zawodo-
wych relacjach, wskazywała na  deklaratywność współpracy mię-
dzyinstytucjonalnej i międzysektorowej oraz na brak podzielanych 
wspólnie kryteriów dobrej współpracy. 

Oba badania potwierdziły brak spójnych poglądów przed-
stawicieli lokalnych filarów wsparcia na pozycję i role seniorów 
oraz opiekunów, na możliwości wpływu przez osoby i rodziny na 
decyzje i działania instytucji wsparcia, na zasadność działań ak-
tywizujących w systemach wsparcia. Badania potwierdziły brak 
integracji na płaszczyźnie normatywnej w lokalnych systemach 
służyć pomocą seniorom i ich rodzinom.

Rekomendacje

Ostatni rodzaj omawianych zagadnień dotyczy pytania o me-
chanizmy korekty - o możliwości uspójniania działań prowadzo-
nych w sieciach wsparcia (pomocy z udziałem opiekunów niefor-
malnych i pomocy sąsiedzkiej oraz grup wsparcia), z działaniami 
prowadzonymi w lokalnych systemach wsparcia (współpraca 
różnych podmiotów w ramach lokalnej strategii rozwiązywania 
problemów społecznych i proponowanych w niej projektów oraz 
programów). Stawiamy również pytania, co może pomóc w ogra-
niczaniu zdiagnozowanych w badaniach trudności.

Wydaje się, że niektóre propozycje (w formie modelu zintegro-
wanego systemu wsparcia dla osób starszych i rekomendacji dla 
polityki miejskiej) można traktować jako mechanizmy korekty i ko-
ordynacji działań podejmowanych w sieciach z działaniami pro-
jektowanymi w lokalnych systemach wsparcia. Należy podkreślić, 
że mechanizmy te odnoszą się do różnych lokalnych systemów 
wsparcia.

Pierwszym z nich jest proponowanie modelu zintegrowanego 
systemu wsparcia. Taki model został zaproponowany przez zespół 
pod kierunkiem M. Racław, jako model zintegrowanego systemu 
wsparcia osób starszych. W modelu tym, na bazie rzetelnej dia-
gnozy sytuacji seniorów, opiekunów nieformalnych oraz potencja-
łu środowiska lokalnego w gminie, programowane są działania, 
w czym uczestniczą wszystkie podmioty działające lokalnie na 
rzecz seniorów, a wśród nich także reprezentanci niezrzeszonych 
seniorów i opiekunów nieformalnych. Następnie zostają określo-
ne priorytety w sferze opieki i aktywizacji. Priorytety te są w części 
odpowiedzią na bieżącą sytuację seniorów, a w części odnoszą 
się do innego ważnego celu - kwestii przygotowania do starości. 
W systemie tym działają koordynatorzy. Funkcję tę pełni jedna 
z instytucji dla całego obszaru (np. komórka urzędu gminy lub 
urzędu miasta), a koordynacja działań w różnych obszarach, waż-
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nych dla życia seniorów, np. pomoccy w środowisku, opieki zdrowot-
nej, aktywizacji towarzyskiej, aktywwizacji edukacyjnej, przekazana 
zostaje jednej z lokalnie działająccej instytucji lub organizacji po-
zarządowej. Gminne platformy infformacyjne umożliwiają skorzy-
stanie z informacji potrzebnych seeniorom i ich opiekunom niefor-
malnym. Zaproponowano także innne sposoby wsparcia tendemu 
senior-opiekun nieformalny, takie jak: wsparcie dziennych domów 
pomocy społecznej, pomoc w uzyskaniu wsparcia ze strony innych 
osób (sąsiadów, dalszych krewnych, grup samopomocowych), za-
gwarantowanie opiekunom niefoormalnym elastycznego czasu 
pracy oraz urlopów opiekuńczych.   

Drugim mechanizmem korekcyyjnym jest powiązany z mode-
lem zintegrowanego systemu wspparcia zestaw rekomendacji dla 
kształtowania adekwatnej do lokaalnych potrzeb lokalnej polityki 
senioralnej. Zwracano uwagę na potrzebę prowadzenia jej na 
poziomie dzielnic w większych mmiastach, gdyż to dzielnica jest 
podstawowym, choć oczywiście nie wyłącznym obszarem dla de-
finiowania celów miejskiej politykki społecznej. Podkreślano przy 
tym, że cele powinny się elastycznnie zmieniać, wraz z dynamiką 
problemów i cechami socjokulturoowymi środowisk, które je zgła-
szają lub wnoszą jako problemy sspołeczne na poziom instytucji 
miejskich. Podkreślano również, żee tworzenie lokalnej polityki se-
nioralnej wymaga pogłębionych ddiagnoz: diagnozy funkcjonowa-

ego, w tym diagnozy stanu kultury nia instytucji wsparcia społeczn
emów funkcjonowania i integrowa-organizacyjnej, diagnozy proble
raz miejskiego) systemu wsparcia nia lokalnego (dzielnicowego o
awkowska 2012, s. 536 i nast.). seniorów. (Bartoszek, Czekaj, Tr
aniczającym trudności z włącze-Trzecim mechanizmem ogra
w działań w lokalnych systemach niem działań sieci do projektów
spomaga identyfikowanie i koordy-wsparcia - a mechanizm ten ws
sieci i systemów wsparcia -  może nowanie działań na poziomie s
a lokalnych systemów wsparcia, być model ewaluacji działani
zczyzny integracji. Takiego modelu uwzględniający wskazane płasz
do wypracowania takiego modelu dotąd nie mamy. Na drodze d
trudno jest wypracować koncep-stoją trudności różnej natury: 

a środowiska badaczy i praktyków cję przy braku zainteresowania
wania lokalnych systemów wspar-dokonaniem oceny funkcjonow
przedstawicielom lokalnych władz cia. Pracownikom instytucji i p
agrożenia (przed wprowadzeniem towarzyszą obawy i poczucie za
cji dla ewaluacji instytucji), w nie-nowych narzędzi, brak akcepta
ę klientów systemu jako ekspertów wielkim stopniu wykorzystuje się
erwsze sposoby ograniczenia trud-lokalnych. Dlatego też dwa pie
eniorów są bardziej dostępne dla ności w działaniach na rzecz s
ników instytucji wsparcia społecz-lokalnych decydentów, pracown
eformalnych. nego, seniorów i opiekunów nie
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Rosnąca świadomość dynamiki i nieuchronności procesu 
starzenia się społeczeństw stała się główną przyczyną rozwoju 
działań w obszarze polityki senioralnej. Jest ona kierowana do 
licznych grup adresatów, nie ogranicza się do samych senio-
rów. Ważna jest bowiem współpraca z całym społeczeństwem, 
bez pomijania dzieci i młodzieży, gdyż kluczowego znaczenia 
nabiera sam proces przygotowania do starości. Wynikają stąd 
wysokie i zróżnicowane wymagania, szczególnie wobec profe-
sjonalistów biorących udział w społecznym kreowaniu przestrze-
ni życiowej osób starszych dzisiaj, a także w przyszłości.

Problemy, z którymi mierzą się polscy seniorzy, czynią z nich 
grupę marginalizowaną w poszczególnych sferach społeczne-
go funkcjonowania. Temu procesowi sprzyjają m.in. ograniczo-
ne zasoby materialne, zanikająca funkcja opiekuńcza rodziny, 
narastające poczucie osamotnienia, niższa kondycja psycho-
fizyczna organizmu. Nie ulega wątpliwości, że rzeczywistość 
demograficzna stawia przed pracownikami socjalnymi jedno 
z najbardziej rozbudowanych i długofalowych zadań, wyma-
gających rozeznania w problematyce starości oraz dobrego 
gerontologicznego przygotowania. Priorytetowa wydaje się być 
efektywna współpraca z osobami starszymi, obejmująca szereg 
zasad określających profesjonalne działania w obszarze senio-
ralnej pracy socjalnej. 

U podstaw próby usystematyzowania reguł, jakimi powinien 
kierować się pracownik socjalny w relacji z osobami starszymi, 
leżą przede wszystkim główne zasady pracy socjalnej1. Stano-
wią one niezbędne minimum działania każdego profesjonalisty, 

niezależnie od rodzaju problemów, z jakimi się on spotyka, czy 
wieku osób, którym udziela wsparcia. Każda z zasad implikuje 
dodatkowo szereg aspektów określających specyfikę działań na 
rzecz seniorów.

Jedną z ważnych zasad – mimo że trudną do zrealizowa-
nia, gdyż wymagającą od pracownika socjalnego dużej samo-
świadomości, dojrzałości zawodowej i dystansu do własnych 
przekonań – jest akceptacja (zasada wrażliwości na różnicę). 
Obejmuje ona rozumienie, autentyczne zainteresowanie, uważ-
ne słuchanie, adekwatne reagowanie i respektowanie punktu 
widzenia drugiej osoby. Pracownik socjalny powinien wykazać 
się zrozumieniem dla odmiennych generacyjnie poglądów oraz 
dla potrzeb i trudności seniorów, które z punktu widzenia osób 
będących we wcześniejszych etapach życia mogą wydawać się 
błahe. Przyjęcie punktu widzenia osoby wspieranej m.in. przy-
bliża do osiągnięcia celu, jakim jest poprawa sytuacji życiowej 
podopiecznego. Co więcej, stanowi podstawę budowania rela-
cji wzajemnego zaufania. Zadaniem pracownika socjalnego jest 
zrozumienie przyczyn (np. obojętności wobec krzywdy, zanie-
dbań czy bezkrytycznego akceptowania niewłaściwych zacho-
wań) i wspólne poszukiwanie wyjścia z trudnej sytuacji, w jakiej 
znalazł się potrzebujący. Niezmiernie ważne jest również an-
gażowanie potencjału podopiecznego. Sprzyja ono budowaniu 
wiary w siebie seniora.

Należy też wspomnieć o zasadzie prowadzenia działań 
na rzecz osoby starszej z poszanowaniem jego godno-
ści i zachowaniem jego prawa do samostanowienia2 (au-

Zasady pracy socjalnej
z osobami starszymi w teorii
i praktyce
Tekst: Ewa Leśniak-Berek – Uniwersytet Śląski
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tonomii, nienaruszania wolności)). U jej podstaw leży uznanie 
prawa seniora do podejmowania decyzji i wyborów we własnej 
sprawie, włączając w to prawo ddo popełniania błędów i odpo-
wiedzialności za swoje życie. Zaddaniem pracownika socjalnego 
jest takie prowadzenie relacji, abyy umożliwiać wybór i podejmo-
wanie decyzji zgodnie z potrzebaami, poglądami i możliwościa-
mi osób w wieku późnej dorosłośści. Istotne jest także aktywizo-
wanie seniorów, zachęcanie ich ddo współpracy. Respektowanie 
tej zasady może być ograniczone w przypadku zaburzeń psy-
chicznych. Cierpiący na choroby ii zmiany o charakterze demen-
cyjnym prawdopodobnie będą wwymagali wsparcia. Zaznaczyć 
trzeba, że nie zwalnia to pracownika socjalnego ze starań, aby 
pozostawiać seniorowi możliwośćć wyboru rozwiązania danego 
problemu – w miarę jego możliwwości percepcyjnych.

Kolejną z zasad jest uwzględnnianie i rozwijanie podmio-
towości seniorów. Korespondujee ona z regułą indywidualiza-
cji definiującą działanie każdego profesjonalisty, którego aktyw-
ność obejmuje pracę z człowiekiemm. Należy „człowieka starszego 
postrzegać jako podmiot, a nie prrzedmiot oddziaływań”3. Jej re-
spektowanie chroni przed etykietowaniem, opieraniem swoich 
działań na stereotypach i schemmatycznym utożsamianiem po-
szczególnych osób z problemamii, tym samym pozbawiając ich 
osobowości. Ważne jest zachowaanie integralności i tożsamości, 
w tym szacunek dla wyjątkowości, specyfiki i niepowtarzalności 
seniora. Starzenie się nie jest procesem homogenicznym – zale-
ży ono od licznych czynników i jesst bardzo zróżnicowane. Mimo 
że większość osób starszych doświadcza podobnych wyzwań 
– pogorszenia stanu zdrowia, uutraty bliskich, obniżenia do-
tychczasowego statusu społecznego, zmniejszenia aktywności 
społecznej, świadomości bliskiej perspektywy śmierci – każda 
z nich radzi sobie z nimi inaczej, w zależności od doświadczeń, 
dostępnych zasobów, sytuacji zdroowotnej, przyjętej postawy i ro-
dzaju wsparcia, jakie uzyskuje zee strony innych. W zasadzie tej 
mieści się również szacunek dla odmienności przekonań, uzna-
nie dla indywidualnej filozofii życiiowej, zrozumienie potrzeb roz-
wojowych i celów osób w wieku ssenioralnym.

Pochodną zasad akceptacji i poszanowania godności jest 
zasada neutralności, która oznacza powstrzymywanie się od 
oceny wyborów, decyzji i sposobbu funkcjonowania danej oso-
by. Jest wskazana i pożądana nna każdym etapie współpracy, 
począwszy od  procesu nawiązywwania relacji oraz budowania 
zaufania. Jak zaznacza Kazimierra Wódz: „zasada ta nie ozna-
cza braku krytycyzmu wobec klienta, lecz tylko przesunięcie ak-
centów z oceny jego postępowania na poszukiwanie przyczyn 
jego trudności i alternatywnych rrozwiązań”4. Trzeba pamiętać, 
że osoby starsze mają prawo do wycofania się, odpoczynku, 
bierności i braku zaangażowaniaa, a zasada neutralności ozna-
cza powstrzymanie się od oceny takiej postawy. Należy unikać 
wartościowania w kontaktach z sseniorem, który w wewnętrznej 
ocenie pracownika socjalnego niee radzi sobie z przystosowywa-
niem się do starości. Wyrażeniee tej opinii może pogłębić fru-
strację, a także spowodować zammknięcie na propozycję zmian 
i działań. Pracownik socjalny poowinien wykazać się wysokim 
stopniem ostrożności, nadając swoim propozycjom subtelny, 
nienatarczywy charakter.

Z taką postawą ściśle powiązanna jest zasada obiektywizmu, 
która oznacza umiejętność obserrwowania i analizowania sytu-
acji bez uwzględniania osobistycch preferencji. Jest ona jedną 
z najtrudniejszych w realizacji zassad, gdyż wymaga od pracow-
nika socjalnego odcięcia się od własnych doświadczeń, zakre-

ów i wartości. Jest doskonalona su wiedzy, przekonań, pogląd
abywania doświadczenia zawodo-w sposób ciągły w procesie na
u sytuacji osób starszych pozwala wego. Obiektywizm w badaniu
powego podejścia do starości, na na ogląd pozbawiony stereotyp
erontofobią, ageizmem) i wzmac-walkę z uprzedzeniami (m.in. g
orów do grupy społecznej.nianie procesu włączania senio
b starszych jest zarazem źródłem Bogactwo doświadczeń osób
cownik socjalny powinien na nich ich szerokich możliwości – prac
kierując się zasadą oprzeć program współpracy, k uwzględnia-
zasowych doświadczeń osoby nia w działaniach dotychcz

starszej tner: „To, jak będzie przebiegała . Jak zauważa S. Leit
mierze zależy od indywidualnych i wyglądała starość, w dużej m
z nich kompetencji i zasobów”życiorysów oraz wynikających 5. 

otrzeba dzielenia się swoim do-Wyrażana przez seniorów po
aktowana poważnie. Ponadto pro-świadczeniem powinna być tra
iejętnościami to działanie eduka-ces dzielenia się wiedzą i umi
akże terapeutyczne, gdyż przynosi cyjne i rozwijające, ale bywa ta
tarsze zaspokajają w ten sposób seniorom satysfakcję. Osoby s
potrzeb – bycia potrzebnym dru-jedną ze swych podstawowych 

giemu, grupie czy środowisku. 
a Z powyższego wynika zasad zróżnicowania oddziaływań 

ralnymwobec ludzi w wieku senior . Należy mieć na uwadze, 
okresem, w którym występują fazy że wiek późnej dorosłości jest o
rednia i długowieczność) charak-(wczesna starość, starość pośr
mpem zmian czy zróżnicowanymi teryzujące się odmiennym tem
każdym z tych etapów inne będą możliwościami seniorów. Na k
oczekiwania co do wsparcia. Im potrzeby osób starszych oraz 
elności w codziennym funkcjono-niższy będzie poziom samodzi
ędzie potrzeba włączenia działań waniu seniora, tym wyższa bę
w miejsce działań np. aktywizują-o charakterze opiekuńczym w
owych, terapeutycznych czy reha-cych, kompensujących, pomoco
charakter zmian psychofizycznych bilitacyjnych. Na obiektywny c
alizowane wcześniej – indywidual-nakładają się ponadto – sygna
w tym typ osobowości, otwartość ne potrzeby i zasoby seniorów, 
acji do działania. W codziennym na zmiany czy poziom motywa
h bardzo ważne są także relacje funkcjonowaniu osób starszych

motność lub niesprzyjające stosun-z najbliższym otoczeniem. Sam
iedbanie, konflikty, brak niezbęd-ki społeczne (np. przemoc, zan
ziałania włączające, mediacyjne nej opieki) powinny budzić dz
zatem przeprowadzenie dokład-lub ochronne. Niezbędne jest 

jału seniora oraz jego otoczenia. nej diagnozy potrzeb i potencj
dniające specyficzne warunki spo-Rzetelne rozpoznanie, uwzględ
kt wyjścia do stworzenia progra-łeczno-kulturowe, stanowi pun
starsze w sferze biologicznej, psy-mów wspomagających osoby s
e jest więc respektowanie zasady chicznej i społecznej. Konieczne
nej diagnozie indywidualnych oparcia działań na dokładn
y w wieku senioralnympotrzeb i problemów osoby (w tym 
ytuacji środowiskowej). szczegółowego rozpoznania sy
osobami starszymi ważne jest tak-Wśród zasad współpracy z o
połecznemu seniorów. Jak zazna-że zapobieganie odrzucaniu sp
ta Smagacz-Poziemska, działania czają Marcjanna Nóżka i Mar
alnej „powinny uwzględniać indy-w ramach srebrnej pracy socja
wanie wynikające z wieku, ale nie widualne i społeczne zróżnicow
względu na wiek. To nie sam wiek, mogą być dyskryminujące ze w
głównym wyznacznikiem sposobu ale potrzeby […] powinny być g
a. Bardzo ważne jest kierowanie i zakresu udzielanego wsparci

się zasadą galitaryzacjinormalizacji i eg ”6. Należy przez to 
lizacji warunków funkcjonowania rozumieć dążenie do optymal
mające na celu równy udział osób osób starszych oraz działania m
znego funkcjonowania.starszych w przestrzeni społecz
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odmiotowości osób starszych 
wiąże się z kolejną z zasad, tzw. zaasadą uczestnictwa, czyli part-
nerstwem i współdziałaniem. Angażowanie osób starszych 
w działania na rzecz różnych zmiaan zaspakaja ich potrzebę bycia 
przydatnym, decydowania i wpływwania na własną sytuację. Jak 
zauważa Anna Leszczyńska-Rejchert: „człowiek powinien być jak 
najdłużej kreatorem własnego życcia oraz być odpowiedzialny za 
jego kształt, bądź przynajmniej czzuć się współodpowiedzialny za 
zaspokajanie własnych potrzeb”77. Realizacji tego przekonania 
sprzyja zasada niedyrektywnego wspierania rozwoju człowieka 
starszego, która wynika z przekonania, że faza późnej dorosło-
ści jest kolejnym z etapów rozwojju człowieka. Senior nadal ma 
możliwość osiągnięcia samodzielnie określonych celów: „Prawo 
do rozwoju osobowości przysługguje każdemu, niezależnie od 
wieku, jako jedno z praw podstaawowych. Chodzi tu o trwały, 
przebiegający przez całe życie pproces, którego ze względu na 
stałe zmiany zachodzące w społeeczeństwach oraz subiektywne 
okoliczności nie możemy nigdy okkreślić mianem zakończonego”8

– podkreśla Sigrid Leitner. Czynniikiem niezbędnym do realizacji 
tego założenia jest jednak aktywnność seniora. 

Rola pracownika socjalnego oggranicza się do towarzyszenia 
– w roli animatora, doradcy, orgaanizatora, rzecznika – człowie-
kowi starszemu i wspierania jegoo dążeń. Z kolei ingerować pra-
cownik powinien jedynie w razie konieczności. 

W relacji partnerstwa niezmieernie ważną rolę pełni zasada 
autentyczności w wyrażaniu ucczuć. Opiera się ona na przeko-
naniu, że tłumienie emocji nie sprrzyja budowaniu prawidłowych 
relacji interpersonalnych. Pracowwnik socjalny musi kontrolować 
swobodę ekspresji u wspieranychh osób, aby emocje pomagały 
zrozumieć istotę trudności i ułatwwiały znalezienie rozwiązania. 
Seniorom, którym trudno jest zaaakceptować zmiany wynikające 
z późnego okresu życia, ponadtto negatywnie oceniają swoją 
przeszłość i pesymistycznie patrząą w przyszłość, nie radzą sobie 
z sytuacją straty i perspektywą śmmierci, często towarzyszą różne 
emocje. Wyrażanie ich stanowi ddla nich ważny etap w dążeniu 
do zmiany – opis sytuacji wraz zz towarzyszącymi jej emocjami 
prowadzi do głębszego rozpoznaania i zrozumienia problemu. 
Ułatwia też pracownikowi socjalnemu spojrzenie na dane za-
gadnienie z punktu widzenia osobby starszej. Nie chodzi o zinter-
nalizowanie emocji klienta, a o dooprowadzenie do swego rodza-
ju katharsis, co umożliwiłoby osobbie starszej zdystansowanie się 
do jej problemów, a także akcepttację własnego życia.

Zasada stosowania działańń wspierających osobę star-
szą wynika z leżącego u podstaww pracy socjalnej przekonania, 
że nikogo nie należy wyręczać ww dążeniu do zaspakajania po-
trzeb. Konsekwencje wynikające z ich niezaspokojenia pobu-
dzają do działania i sprzyja gennerowaniu zasobów własnych, 
a wyręczanie może doprowadzić do redukcji aktywności, braku 
poczucia odpowiedzialności za ssiebie, obniżenia sił witalnych, 
a w konsekwencji – skrócenia żyycia. Zadaniem pracownika so-
cjalnego jest motywowanie do aaktywności, wspieranie indywi-
dualnych pomysłów, usuwanie przeszkód, których seniorzy nie 
są w stanie sami pokonać, a taakże stwarzanie warunków do 
zachowania odpowiedzialności oosoby starszej za własne życie. 
Senior powinien starać się samoddzielnie rozwiązywać swoje pro-
blemy, podejmować życiowe wyzwwania oraz stawiać sobie cele 
rozwojowe.

Funkcję ochronną relacji mięędzy pracownikiem socjalnym 
a osobą wspieraną pełni zasadaa kontrolowania zaangażo-
wania emocjonalnego. Trzebaa pamiętać, że empatia jest 

iwia wzmocnienie seniora, „aby niezwykle ważna, gdyż umożl
poczuciem kompetencji, efektyw-dążył do osiągania celów z p

ności i odpowiedzialności”9 Niewłaściwe jest jednak przekra-. N
partnerskiej relacji i nadmierne czanie granicy profesjonalnej 

eraną, utożsamianie się z nią czy spoufalanie się z osobą wspie
 do jej trudnej sytuacji. Taka po-też wyrażanie litości odnośnie
ega Trawkowska, może stawiać stawa, jak wskazuje Dobroni
uznacznej i niekorzystnej pozycji. pracownika socjalnego w dwu
nstynkt opiekuńczy lub sprawiają, Osoby starsze często budzą in
kierowane do osób nam bliskich, że przenosimy na nie uczucia 
– jak nasi dziadkowie czy rodzi-które są w wieku senioralnym 

wiadomy tych procesów i starać ce. Profesjonalista musi być św
nie musi dbać, aby nie stać się się je kontrolować. Jednocześ
nalnie, zdystansowanym do osób obojętnym, chłodnym emocjon
oże to doprowadzić nie tylko do starszych i ich problemów. M

współpracy z seniorem, ale przede pogorszenia czy zaniechania w
ego obniżenie poczucia własnej wszystkim spowodować u nie
ytuacji.wartości i wiary w poprawę sy
obem dla osoby starszej, a zara-Najbliższym dostępnym zas
odjęcia jakichkolwiek działań, jest zem niezbędnym dla niej do po
nie może zatem zapominać o za-ona sama. Pracownik socjalny 

sadzie iwościach rozwojowych senio-koncentracji na możl
ra owej czy społecznej, ale również , szczególnie w sferze duch

możliwości dostrzegać, uwalniać, psychofizycznej. Powinien te m
Gdy własny potencjał i możliwości wzmacniać i podtrzymywać. G

główną pomoc stanowią przede seniora nie są wystarczające, 
nowie. Ich znaczenie w systemie wszystkim nieformalni opiekun
o akcentowane i honorowane, na wsparcia jest niewystarczająco
acław, określając ich „niewidocz-co zwraca uwagę Mariola Ra
a podkreśla frustrację seniorów nymi podmiotami”. Badaczka
kosztów (psychologicznych i ma-oraz wysokość ponoszonych k
amotnienia i niedostatków syste-terialnych) wynikających z osa
gany trud opiekunów wynikający mu. Wskazuje na niedostrzeg
h życia codziennego i dokonania z konieczności reorganizacji ic
potrzeb, dlatego w aktywności przewartościowania własnych 

nego niezbędną powinna stać się zawodowej pracownika socjaln
zasada esjonalnych opiekunów osoby wspierania nieprofe
starszej obieganie wyczerpaniu i skrajnej . Jej celem jest zapo

ora wymagającego całodobowej redukcji potrzeb bliskich senio
owinien zorganizować wsparcie opieki. Pracownik socjalny p

materialną (finansową, rzeczową) dla rodziny – poza pomocą m
zakresu poradnictwa, terapii lub niezbędne są także usługi z z
, np. na czas urlopu czy wyjazdu czasowej opieki nad seniorem,
arcie ma ogromne znaczenie dla opiekunów. Tego rodzaju wspa
wstrzymać przed przeniesieniem opiekunów, może także ich po
nej, ew. opóźnić tę decyzję.seniora do placówki stacjonarn
znaczenia środowiska w rozwoju Coraz wyższa świadomość z
a na rzecz seniorów rozszerzono jednostki sprawia, że działania
W pierwszej kolejności wymienić poza ich mieszkanie czy dom. 

należy zasadę ntegrowanego systemu pomo-budowania zin
szychcy społecznej dla osób stars , którego ideą jest utrzyma-
środowisku lokalnym (community nie tych osób jak najdłużej w ś
ich dotychczasowym środowisku care). Oznacza to wsparcie w 

rnatywę w stosunku do nadmier-zamieszkania, co stanowi alte
– zbyt kosztownej i jednocześnie nej instytucjonalizacji pomocy 
społecznej ludzi starszych w spo-pogłębiającej poczucie izolacji 

łeczeństwie.
wi pomocy przyświeca zasada Zintegrowanemu systemow
eci wsparcia społecznego wo-kształtowania korzystnej sie

kół seniora dowisko społeczne osoby starszej . Zachęca się środ
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– rodzinę, sąsiadów, przyjaciół i znajomych – do współdziała-
nia, a tym samym redukuje pocczucie osamotnienia i izolacji 
społecznej seniora. Osiągnięte effekty będą miały znaczenie nie 
tylko dla samego seniora, ale dlaa wszystkich, którzy włączyli się 
w proces wsparcia. Za sukces pracownika socjalnego można bę-
dzie uznać sytuację, w której środdowisko to – zgodnie z zasadą 
wzmocnienia – własnymi siłami stworzy warunki pobudzające 
seniorów do rozwoju. Na wykorzystanie i pomnażanie sił 
seniora oraz jego otoczenia zwwraca uwagę S. Leitner: „Indy-
widualne koncepcje życia w podeszłym wieku związane są nie 
tylko z własną biografią, lecz rówwnież z socjalnym, kulturowym 
i społecznym otoczeniem”. Realizaacja tej zasady sprzyja integra-
cji społecznej i umocnieniu posiaadanego kapitału społecznego. 
Nie rezygnuje się jednocześnie ze współpracy z instytucjami, 
gdyż zasada ścisłej współpraccy z instytucjami i podmio-
tami działającymi na rzecz nnajstarszej grupy wiekowej
dopełnia system wsparcia senioróów. 

Omawiając najważniejsze zasaady pracy z seniorami, trzeba 
pamiętać, że działanie w środowwisku seniora – a tym bardziej 
włączanie do współpracy jak najsszerszego otoczenia osoby star-
szej – narusza jednocześnie zasadę poufności (zawierzenia). 
Poszanowanie prawa do prywatności i zachowanie informacji 
dotyczących seniora, lub od nieggo pozyskanych, wymaga jed-
nak redefinicji w odniesieniu do działań środowiskowych. Jed-
nak angażowanie otoczenia seniora do pomocy wymaga choć 
częściowego zapoznania ich z syytuacją osoby starszej. Zasada 
ta budzi ponadto wątpliwości w sytuacji naruszenia prawa, za-
grożenia czyjegoś zdrowia lub życcia, kolejne dylematy rodzą się, 
gdy problem seniora lub nawiązzana z nim relacja wymagają 
superwizji lub współpracy z innymm specjalistą. Nie sposób pomi-
nąć ponadto specyfiki warunków pracy, które raczej nie sprzyja-
ją pracownikom socjalnym w przeestrzeganiu tej zasady w pełni. 
Nie kwestionuje to jednak jej istotności i wysokiego znaczenia 
dla osób starszych, dla których zaaufanie stanowi dużą wartość. 

W zasadzie poufności zawartaa jest także zasada prawdo-
mówności, która jest oparta nna prawie seniora do pełnej, 
prawdziwej informacji na temat jego sytuacji, przysługujących 
mu prawach, możliwych rozwiązaaniach i formach wsparcia. Po-
winna ona być jednak wzajemna, co oznacza zobowiązanie oso-
by starszej do udzielania prawdziwych informacji, stanowiących 
podstawę współpracy. 

Należy także wskazać zasaddę zachowania optymizmu 
w relacjach z człowiekiem sstarszym, wytworzenia do-
brego nastroju oraz prowadzzenia działań w atmosferze 
serdeczności i życzliwości. Wszzystkie z tych elementów wpły-
wają na proces pomyślnego starzzenia się, charakter relacji, ale 
także obniżają poziom stresu, wzzmacniają potencjał rozwojowy 
i poczucie koherencji. Stanowią ccenne źródło wsparcia, tworzą 
warunki sprzyjające akceptacji wwłasnego życia, dalszemu roz-
wojowi oraz realizacji adekwatnyych do wieku ról społecznych.

Obserwatorzy współczesnego sposobu myślenia o procesie 
starzenia się nie mają wątpliwości odnośnie do istoty zasady 
zmierzania do zwiększenia atrrakcyjności ludzi starszych 
w sferze zawodowej, społecznnej i kulturalnej. Jej przykła-
dem będzie podejmowanie rzeczznictwa interesów na rzecz se-
niorów i zróżnicowanych działań o charakterze reformatorskim, 
antydyskryminacyjnym i prewenncyjnym. Mają one sprzyjać 
zmianie rzeczywistości społeczneej, czyniąc ją bardziej przyja-
zną dla seniorów – między innyymi poprzez kształtowanie ich 

społecznego sposobu myślenia pozytywnego wizerunku oraz 
o starości.

Zakończenie 

y socjalnej są wzmacnianie umie-Głównymi założeniami pracy
nowania, pełnienia adekwatnych jętności społecznego funkcjon
normalizacji stosunków społecz-ról społecznych i dążenie do 

ez względu na wiek. Ich realiza-nych opartych na równości be
wa bez pewnych zasad, które są cja nie byłaby w pełni możliw
działań. Zaangażowanie w pracę kluczowe dla podejmowanych 
st wyzwaniem nie mniej trudnym socjalną na rzecz seniorów jes
otrzebujących wsparcia. Nie moż-niż praca z innymi osobami po
giemu wymaga także pracy nad na zapominać, że pomoc drug
umiejętności, pogłębiania wiedzy sobą, doskonalenia własnych u
przypadku pracy z osobami star-i rozwoju kompetencji, które w 
tereotypom) na rozwoju zasobów szymi koncentrują się (wbrew s

i potencjału seniorów.
nego, współpracującego z osoba-Warsztat pracownika socjaln

winien być wyposażony w szereg mi w wieku senioralnym, pow
cych sytuację oraz potrzeby osób narzędzi i zasad uwzględniają
archizowane cele działań, różne starszych. Inaczej będą zhiera
mian, ale ramy postępowania nie też będzie tempo i kierunek zm

pracy z osobami będącymi we będą znacząco odmienne od 
życia. wcześniejszych etapach cyklu ż
może zaskakiwać, a z pewnością Liczba wskazanych zasad m
. Większość z nich koncentruje się nie wymieniono ich wszystkich.
arunków dla realizacji najważniej-na stwarzaniu sprzyjających wa
cy socjalnej – pomocy w pełnym szego z celów senioralnej prac
 się. Przedstawione reguły wyma-rozwoju i pomyślnym starzeniu

a i indywidualnego wzbogacenia gają praktycznego rozwinięcia
seniorami i ich otoczeniem.w bezpośredniej współpracy z 
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Z całą pewnością mówić możemy o tak wyspecjalizowanej 
odmianie pracy socjalnej, że można przypisywać jej dodatkowe 
określenia.  Aby jednak nie zaciemniać jej obrazu, stwierdzić 
należy, że to nie wyłącznie kategoria wieku metrykalnego (bio-
logicznego) stanowi podstawę kierowania jakichkolwiek działań 
pomocowych czy wzmacniających do beneficjentów w trzeciej 
tercji ich życia. Projektowanie senioralnej pracy socjalnej każ-
dorazowo zasadza się na rozeznaniu indywidualnej sytuacji 

osoby znajdującej się w określonym stadium życia, skali i rodza-
ju doświadczanych przez nią trudności, charakteru i rozmiaru 
potrzeb, a także identyfikowaniu dostępności zasobów, na któ-
rych projekt pomocy może zostać zbudowany. Senioralna praca 
socjalna może być świadczona zarówno w odpowiedzi na dia-
gnozowanie określonych problemów, m.in. problemu ubóstwa, 
przemocy, choroby, niepełnej czy ograniczonej sprawności, jak 
i w odpowiedzi na potrzebę poprawy jakości życia w poszcze-

Jak pracować z osobami
starszymi
Tekst: Sabina Pawlas-Czyż – Instytut Socjologii Uniwersytetu Śląskiego

Celem artykułu jest przybliżenie specyfiki profesjonalnej pracy socjalnej adresowanej 
do osób w wieku senioralnym. Dla jej opisu zwykło się stosować w dyskursie akade-
mickim i zawodowym konkretne nazewnictwo – gerontologiczna, srebrna lub senio-
ralna praca socjalna. Powyższe terminy należy jednak uściślić. 
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gólnych sferach funkcjonowania, stwarzania warunków do roz-
wijania potencjału seniorów, ich integracji z całą społecznością, 
w której funkcjonują, aktywnego uczestnictwa w różnych obsza-
rach życia społecznego.

Jednak w społecznym odbiorzze senioralnej pracy socjalnej 
pojawiać mogę się pewne znieekształcenia. Mogą one doty-
czyć z jednej strony postrzeganiaa jej wyłącznie w kategoriach 
działań ratowniczych, adresowanych do seniorów widzianych 
jako „problemowych”, czyli zależżnych, słabych, wymagających 
pomocy i opieki. W ten sposób zzniekształca się sferę podejmo-
wanych praktycznych rozwiązań, które promują zaangażowaną, 
twórczą aktywność osób starszyych, dbałość o dalszy rozwój, 
odpowiedzialną postawę za prowwadzenie zdrowego stylu życia. 
Senioralna praca socjalna w żadnnym razie nie ogranicza się wy-
łącznie do funkcji osłonowych – ww dużej mierze bazuje na me-
todach aktywizujących, wyzwalająących w osobach starszych ich 
własny potencjał do wprowadzania pozytywnych zmian w życiu. 
Ponadto, praca socjalna z senioraami nie może być mylona z po-
dejmowaniem działań zuniwersalizowanych, kierowanych do 
monolitycznej grupy, za jaką uwważa się seniorów. Seniorzy, ze 
względu na przynależność do daanego etapu w cyklu życia, nie 
powinni być postrzegani jako jednolita grupa. 

Seniorzy to grupa zróżnicowana złożona z osób o bardzo róż-
nym wieku i różnych potrzebachh. Jest to jednocześnie grupa 
stereotypizowana tak silnie, iż w XXX wieku pojawiła się potrzeba 
wprowadzenia pojęcia ageizmu, który to termin odzwierciedla 
uprzedzenia i negatywne nastaawienia społeczne względem 
osób starych. Typowy dla ageizmmu stereotypowy osąd przypi-
suje osobom starszym „brzydotę, bezsilność, aseksualność, cho-
roby i psychiczne ograniczenia” [Janiszewska-Rain, 2005: 612; 
za: Gianoulis 2004]. W  takim ssposobie myślenia o starzeniu 
się nie ma miejsca dla scenariuszza, zgodnie z którym w starości 
można by upatrywać kolejnej ważżnej fazy życia człowieka, dają-
cej sposobność do rozwoju swojejj tożsamości i przeżywania sa-
tysfakcji dzięki społecznie doceniianej aktywności. Przekonania, 
które w odniesieniu do wieku sennioralnego nie odzwierciedlają 
rozwojowych faktów, zyskały dużżą powszechność w społeczeń-
stwie niezależnie od wieku, rówwnież wśród dzieci i młodych 
ludzi, dostarczając potwierdzenia, że ageizm jest zjawiskiem 
zinstytucjonalizowanym. 

Zatem senioralna praca socjaalna, jakkolwiek konstruowana 
w odpowiedzi na potrzeby wynikkające ze zmian demograficz-
nych, nie stanowi monolitu w zaakresie podejmowanych prak-
tycznych działań, bo jej adresatemm są osoby starsze stanowiące 
grupę heterogeniczną, wewnętrzznie bardzo zróżnicowaną ze 
względu na potrzeby indywidualnne, zasoby własne i społeczne, 
różne historie życiowe. Co więceej, praca senioralna rozszerza 
swe kręgi odbiorców na rodziny i bbliskich seniorów, ich otoczenie 
społeczne i całe lokalne społecznności, propagując rozwiązania 
mające na celu integrowanie osóób w różnym wieku i poszcze-
gólnych środowisk. Buduje ona także sieć wzajemnych powiązań 
i ułatwień w dostępie do różnorodnych źródeł zasobów.

Senioralna praca socjalna w środowisku 
zamieszkania 

Wyróżnia się następujące obszzary, na których stosowana jest 
senioralna praca socjalna:
• praca socjalna w środowisku zaamieszkania osób starszych;

na rzecz ochrony zdrowia senio-• praca socjalna realizowana 
rów;

ni edukacyjnej i aktywności kultu-• praca socjalna w przestrzen
ologiczna;ralnej – profilaktyka geronto
alnego osób starszych.• obszar zabezpieczenia socja

źnych priorytetów profesjonalnej Jednym z najbardziej wyraź
est realizowanie zróżnicowanych senioralnej pracy socjalnej je
unkowanych na wzmacnianie pro-praktycznych rozwiązań ukieru
amieszkania. Cel ten ma głębokie cesu starzenia się w miejscu za
ch korzyści zarówno psychologicz-uzasadnienie w postaci licznyc
nomicznych. Co więcej, pozytywne nych czy społecznych, jak i ekon
jących do zwiększenia możliwości konsekwencje działań zmierzaj
zego i jakościowo jak najlepszego osoby starszej do jak najdłuższ
owisku dotyczą nie tylko seniora, zamieszkiwania w swoim środ
o otoczenia społecznego.ale i jego rodziny czy szerszego
ałania skoncentrowane na proble-Praca socjalna realizuje dzia
odowisku zamieszkania za pośred-matyce wsparcia seniora w śro

dotyczących:nictwem praktyk pomocowych 
• ywania dotychczasowej prze-organizacji i dostosowy

ndywidualnych potrzeb senio-strzeni mieszkalnej do in
ra dolności lokomocyjnych, stopnia , jego stanu zdrowia, zd

iektórych sprawności. Pracownicy i charakteru ograniczenie ni
a związane z organizacją środków socjalni podejmują działania
mocą w pozyskiwaniu czy w dotar-finansowych na ten cel, pom
a mieszkań.ciu do poprawy wyposażenia

• mieszkaniapomocy w utrzymaniu m . Pracownicy socjalni 
wą na opłaty czynszowe. Drugim organizują pomoc finansow
pracy socjalnej jest pośrednicze-ważnym aspektem działań 
rcia o charakterze prawnym, np. nie w organizowaniu wspar

w lokatorskich. Ponadto pracownik związanego z ochroną praw
atwianiu formalności administra-socjalny może pomóc w zała

cyjnych.
• wymiany mieszkańwspomagania systemu w , umożliwiają-

runkach bardziej dostosowanych cego funkcjonowanie w wa
eniora. Pracownicy socjalni podej-do oczekiwań i możliwości se
pomocą w zamianie mieszkania mują działania związane z 

kowanym pod względem architek-na mniejsze, korzystniej ulok
tury w miejscu zamieszkania.tonicznym czy też infrastrukt

• rodowisko sąsiedzkie, społecz- działań aktywizujących śr
sparcia seniora w środowisku ność lokalną na rzecz ws

zamieszkania y socjalni animują różne formy . Pracownicy
a seniora. Dbają o wsparcie towa-wsparcia ze strony otoczenia
kontaktów społecznych, aby prze-rzyskie, czyli zapewnienie k
raz izolacji. Ważnym aspektem ciwdziałać osamotnieniu o

hamianie pomocy sąsiedzkiej jako tych działań jest także uruch
doraźnej formy wparcia.

• lokalnych w obrębie środowi-uruchamiania inicjatyw l
ska zamieszkania wnicy socjalni mogą podejmować . Pracow

wykle tworzą, koordynują i orga-zróżnicowane działania – zw
nej inicjatywy ukierunkowane na nizują w społeczności lokaln
odejmowania różnorodnych form stwarzanie warunków do po
ektualnej, kulturalnej czy społecz-aktywności – fizycznej, intele
ściach centra aktywności i kluby nej. Działające w społeczno
stkim mieszkańcom uczestnictwo osiedlowe umożliwiają wszys
e mogą w efektywny sposób inte-w różnych zajęciach, a także
zględu na wiek. Pogłębiają więzi grować społeczność bez wz
zyludzkie w najbliższym otoczeniu, i poprawiają kontakty między
ć seniorów, dzięki czemu seniorzy ale też zwiększają aktywność
woim środowisku zamieszkania.częściej mogą pozostać w sw
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Ponadto, choć w mniejszym zakresie, realizowane są 
działania obejmujące:
• zmianę przestrzeni w środowisku zamieszkania i dostosowy-

wanie otoczenia mieszkań, aby umożliwić seniorom pozo-
stawanie w nich ze względu na zróżnicowany stan zdrowia, 
poziom sprawności i zdolności lokomocyjnych seniorów;

• pracę socjalną zorientowaną na więzi społeczne – ich wzmac-
nianie, czasem aktywizowanie bliskich relacji zarówno we-
wnątrz rodziny seniora, jak i z osobami z jego naturalnej sieci 
wsparcia;

• organizację mieszkalnictwa wspólnotowego skierowanego do 
osób w wieku senioralnym i tej samej płci, które z różnych po-
wodów nie mogą zamieszkiwać dotychczasowych mieszkań.
Warto przyjrzeć się tej ostatniej kwestii dotyczącej sytuacji, 

gdy seniorzy przenoszą się do nowych lokali, objętych specjal-
nym projektem. W województwie śląskim rozwiązania takie 
wprowadzono m.in. w Rudzie Śląskiej i w Czeladzi1. Ta forma 
wsparcia umożliwia wspólne ponoszenie opłat, a oszczędności 
zgromadzone z tytułu wynajmu czy opłat czynszowych mieszkań-
cy mogą przeznaczyć na różne potrzeby, np. usługi opiekuńcze. 
Zyskują tym samym, w obrębie lokalnej społeczności, własną 
przestrzeń życiową, a także pozyskują do codziennych kontak-
tów współmieszkańców, wspierają się i dbają o własne zdrowie, 
rozwijają różne umiejętności, których wzajemnie mogą się od 
siebie uczyć. Jak zauważył Z. Szarota: „Pracownicy socjalni zgod-
nie stwierdzają, że potrzeby materialne, choć stanowią najwięk-
szy obszar roszczeń, jednak nie są dla ich starszych klientów tak 
ważne, jak potrzeba kontaktu z drugim człowiekiem, obcowania 
z drugą osobą, rozmowy, wyżalenia się, podzielenia się swoimi 
doświadczeniami”.2

Praca socjalna realizowana na rzecz 
ochrony zdrowia seniorów 

Poniżej prezentuję najbardziej rozpowszechnione praktyki po-
mocowe w tym obszarze. 

Domy Pomocy Społecznej najczęściej są zamieszkiwane 
przez osoby, których stan zdrowia, ograniczenie sprawności lub 
brak wsparcia nie pozwala na dalsze samodzielne funkcjono-
wanie. Ta stacjonarna, całodobowa placówka opieki długoter-
minowej odpowiada nie tylko na potrzeby zdrowotne  i bytowe, 
ale też zaspokaja wiele potrzeb psychologicznych i społecz-
nych związanych z kontaktem z innymi ludźmi. W większości 
przygotowuje też ofertę edukacyjną czy kulturalną3. Działania 
realizowane w ramach DPS-ów prowadzone są zgodnie z  in-
dywidualnym planem wsparcia mieszkańca (zgodnie z Rozpo-

rządzeniem MPiPS z dnia 19.10.2005 r. dotyczącym Domów 
Pomocy Społecznej). Opracowuje się go w oparciu o rozeznanie 
jednostkowych potrzeb, trudności i oczekiwań, dostosowując go 
do całościowego programu wsparcia realizowanego przez cały 
zespół DPS.

Dzienne Domy Pomocy Społecznej dla osób starszych różnią 
się od zwykłych DPS-ów otwartą formą, w ramach której zespół 
specjalistów (zwykle opiekun, terapeuta i rehabilitant) w dni pra-
cujące oferuje pomoc tym osobom starszym, które doświadcza-
ją różnych utrudnień związanych z sytuacją życiową, rodzinną 
czy zdrowotną. Wśród środowiskowych domów samopomocy 
znajdziemy placówki adresowane dla osób chorych psychicznie, 
cierpiących na chorobę Alzheimera, z niepełną sprawnością in-
telektualną. Ośrodek wsparcia dziennego stanowi rozwiązanie 
doceniane przez całe społeczności, gdyż również rodziny senio-
rów zyskują pewność, że bliska im osoba uzyskuje wielopłasz-
czyznową pomoc.

Usługi opiekuńcze, specjalistyczne w miejscu zamiesz-
kania. Usługi opiekuńcze stanowią przykład praktycznych dzia-
łań pomocowych o bardzo szerokim zakresie. Mogą one być 
udzielane zarówno osobom starszym, jak i innym osobom nie-
samodzielnym na skutek stanu zdrowia, ograniczenia lub utraty 
sprawności. Do tej kategorii wsparcia zalicza się m.in. pomoc 
w zakresie przygotowywania posiłków, robienia zakupów, przy 
codziennej toalecie, dbałość o ład i porządek w domu, załatwia-
nie spraw urzędowych, działalność na rzecz inicjowania kontak-
tów społecznych czy organizowania czasu wolnego4.

Warto też wymienić  rozwiązania wysoko wartościowane 
w tym obszarze wsparcia, jednak w praktyce realizowane 
znacznie rzadziej.

Rodzinne Domy Pomocy stanowią formę wsparcia świad-y
czonego całodobowo osobom, które z różnych przyczyn nie są 
w stanie funkcjonować samodzielnie w swoim środowisku za-
mieszkania. Są one ukierunkowane na zaspokajanie wszystkich 
potrzeb seniora – począwszy od potrzeb bytowych, związanych 
ze zdrowiem, pielęgnacyjnych, poprzez pomoc w doraźnym co-
dziennym funkcjonowaniu, po przeciwdziałanie w izolacji spo-
łecznej. Ta forma wsparcia może być realizowana przez rodziny, 
osoby prywatne w ramach działalności gospodarczej, a także 
specjalnego porozumienia, regulującego szczegółowe warunki 
i standardy, jakie jest zawierane z gminą. Wszelkie koszty pono-
si w tym wypadku osoba starsza i/lub jej rodzina.

Mieszkania chronione. Znakomitym, relatywnie nowym, 
rozwijającym się instrumentem wspierania seniorów jest 
mieszkalnictwo chronione. Stanowi ono przykład rozwiązania 
pośredniego pomiędzy wsparciem instytucjonalnym w ramach 
długoterminowej pomocy w Domach Pomocy Społecznej a za-
mieszkiwaniem we własnym mieszkaniu, które staje się dla 
seniora na skutek różnych przyczyn niemożliwe. Mieszkania 
chronione posiadają ten atut, że w dalszym ciągu w naturalny 
sposób umożliwiają podtrzymywanie samodzielności i zarad-
ności życiowej seniorów. Jest to łatwiejsze dzięki specjalnemu 
architektonicznemu przygotowaniu mieszkań chronionych, ich 
specjalistycznemu wyposażeniu ułatwiającemu osobom z ogra-
niczoną sprawnością funkcjonowanie w nich autonomicznie. Se-
niorzy mogą zamieszkiwać mieszkania chronione samodzielnie 
lub z opieką.5

Mieszkania wspólnotowe chronione. W mieszkaniach 
tego typu, działających jak opisane wcześniej mieszkania 
wspólnotowe, są umieszczane grupy seniorów z problemami 
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zdrowotnymi, jednak zachowującymi możliwość samodzielnego 
funkcjonowania. Mieszkańcy powinni być dodatkowo wspierani, 
co jednak stanowi rozwiązanie nie tylko dużo bardziej ekono-
miczne w odniesieniu do jakiejkolwiek formy instytucjonalnej 
długoterminowej pomocy, ale przede wszystkim stwarzające 
szansę do utrzymywania  i rozwijania umiejętności niezależne-
go życia.6

Rozwiązania, które w obszarze wsparcia zdrowia seniorów 
oraz ich rodzin należałoby zdecydowanie upowszechniać, doty-
czą także obejmowania profesjonalnym wsparciem nieformal-
nych opiekunów osoby starszej. 

Wsparcie nieformalnych opiekunów 
seniorów w obliczu trudnej choroby

Konfrontacja z chorobą onkologiczną, stanowiącą zagrożenie 
życia, dotyczy w istotnej części osób w wieku senioralnym. Więk-
szość zachorowań na nowotwory złośliwe (70% u mężczyzn 
i 60% u kobiet) występuje po 60. roku życia, a ryzyko wzra-
sta wraz z wiekiem, osiągając szczyt w ósmej dekadzie życia. 
W ostatnich latach w obrębie instytucji medycznych wyraźnie 
obserwowana jest tendencja do skracania czasu pobytu chorego 
w szpitalu, zwiększając potrzebę samodzielnego radzenia sobie 
z chorobą przez pacjentów w środowisku domowym. W wielu 
przypadkach wpływa to na rozszerzenie zakresu odpowiedzial-
ności spoczywającego na rodzinnych opiekunach. Stanowią oni 
podstawowe źródło wsparcia i pomocy dla chorego w proce-
sie leczenia pozaszpitalnego i rehabilitacji, a także odgrywają 
główną rolę w radzeniu sobie z chorobą. W ten sposób jakość 
życia osób starszych, zmagających się z chorobą nowotworową, 
w znacznej mierze zależy w kontekście domowo-rodzinnym od 
jakości wsparcia i opieki, jaką są w stanie zaoferować rodzinni 
opiekunowie.

Ważnym jest wskazanie także konieczności wspierania 
i wzmacniania samych opiekunów, szczególnie jeśli ich zasoby 
ulegają wyczerpaniu. W tym świetle wspomaganie rodzinnych 
opiekunów oznacza zarówno pośrednie wzmocnienie samych 
seniorów w procesie leczenia i odzyskiwania zdrowia, jak i prze-
ciwdziałanie negatywnym zjawiskom, na jakie narażony być 
może cały system rodzinny w wyniku kryzysu choroby. Rozważa-
jąc możliwości zabezpieczenia potrzeb opiekuna nieformalnego 
osoby konfrontowanej z chorobą onkologiczną, zasadne wydaje 
się, aby w systemie pomocy upowszechniać rozszerzanie stoso-
wanych w praktyce profesjonalnych rozwiązań z zakresu pracy 
socjalnej, wyspecjalizowanej w świadczeniu pomocy rodzinom 
w sytuacji choroby nowotworowej któregoś z jej członków. Choć 
oferta pomocy rodzinie w ramach pracy socjalnej jest zróżnico-
wana, ukierunkowana na wielość problemów społecznych, z któ-
rymi rodzina może sobie nie radzić, w systemie tym brakuje pro-
jektów pomocy w sytuacji zagrożenia życia członka rodziny, czyli 
sytuacji szczególnie nadwerężającej zasoby rodziny. Pracownicy 
socjalni, w ramach ich warsztatu metodologicznego w odniesie-
niu do najczęstszych kategorii sytuacji trudnych i problemów do-
świadczanych przez osoby opiekujące się onkologicznie chorym 
członkiem rodziny, mogą podejmować szereg działań pomoco-
wych jako odpowiedź na problemy w sferze zdrowotnej, społecz-
nej, emocjonalnej, a także trudności z dostępem do informacji 
i realizacją obowiązków.

Praca socjalna w przestrzeni edukacyjnej 
i w sferze aktywności kulturalnej – 
profilaktyka gerontologiczna

Wsparciem seniorów w zaspokajaniu zaspokajaniem aktyw-
ności o różnorodnym charakterze (towarzyskiej, kulturalnej, 
działalności wolontaryjnej, aktywności ruchowej), potrzeb zwią-
zanych z ich rozwojem własnym, organizacją czasu wolnego, ale 
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też potrzeb kontaktu psychiczneggo są inicjatywy takie jak kluby 
seniora (także Uniwersytety Trzecciego Wieku, choć w ich funk-
cjonowanie zwykle nie są zaangażowani pracownicy socjalni).  
Instytucje te mają istotne znaczeenie zarówno dla seniorów, jak 
i dialogu międzypokoleniowego. Dominujące w stereotypowym 
myśleniu o starości przekonania ddotyczące ograniczeń ludzi sta-
rych, najdotkliwiej odbierane są przez seniorów w odniesieniu 
do sfery psychicznej i intelektualnnej. Ich uczestnictwo w inicjaty-
wach organizowanych przez klubby seniora i UTW może dodat-
kowo pełnić funkcję wzmacnianiaa pozytywnej samooceny osób 
starszych.

Funkcjonowanie intelektualne,, którego pogorszenie wielu 
uznaje za rzecz nierozerwalnie powiązaną z okresem staro-
ści, w rzeczywistości jest bardzoo zróżnicowane indywidualnie. 
Przede wszystkim wraz z wiekiemm nie ulega zmianom regresyw-
nym inteligencja skrystalizowanaa, określająca te kompetencje, 
które zostały nabyte w czasie żyycia, kształcenia, gromadzenia 
doświadczeń. Nawet wrodzone kkompetencje intelektualne – in-
teligencja płynna – mimo że w wwiększym stopniu mogą uszczu-
plać się wraz z wiekiem, u osóbb aktywnych umysłowo zwykle 
pozostają bez zmian.

 Przejście na emeryturę możee być dla młodszych seniorów 
okresem ożywionego życia towaarzyskiego i rodzinnego. Źró-
dłem zadowolenia z własnej prooduktywności może być w tym 
okresie własne zaangażowanie ww działalność w różnych sferach 
– społecznej, charytatywnej, kultuuralnej, religijnej. Umożliwiają 
ją zdecydowanie właśnie kluby sseniora działające wielokierun-
kowo – zapewniają one nie tylkoo kontakt z innymi seniorami, 
szerszą społecznością środowiskaa lokalnego, ale przede wszyst-
kim organizują przestrzeń czasu wwolnego tak, aby ułatwić senio-
rom możliwość angażowania się w inicjatywy na rzecz zdrowia, 
uczestniczenia w kulturze, edukaccji, twórczości. 

Obszar zabezpieczenia socjalnego 
seniorów  

Praca socjalna zorientowana na profesjonalne wspieranie 
osób w wieku senioralnym reagujee na trudności wynikające z de-
prywacji podstawowych potrzeb, z życia w niedostatku. W 2008 
roku w Polsce zagrożonych ubósttwem było 12% osób w wieku 
powyżej 65. roku życia (dane EUROSTAT). Ponadto w starszych 
grupach wiekowych obserwuje ssię feminizację ubóstwa, a za-
tem na wykluczenie społeczne w znacznej mierze narażone są 
w naszym kraju kobiety.7

Jak zauważa J.K. Wawrzyniak: „Senioralizacja społeczeństwa 
wymusza pewne specyficzne rodzzaje postępowania opiekuńcze-
go, związanego ze stanem zdrowwia – często wielochorobowo-
ścią i niepełnosprawnością, singuularyzacją – samotnością, wdo-
wieństwem, brakiem wsparcia ze strony najbliższych, ubóstwem 
– ograniczonymi możliwościamii realizowania podstawowych 
potrzeb oraz relatywnie niskim wwykształceniem, które wpływa 
znacząco zarówno na możliwości finansowe, ilość i jakość kon-
taktów społecznych, jak i umiejęttność samodzielnego rozwiązy-
wania problemów i szukania poomocy”.8 Osoby starsze, zgod-
nie z zapisami ustawy o pomocyy społecznej, mogą uzyskiwać 
świadczenia materialne w postacci zasiłków stałych, okresowych, 
celowych i celowych specjalnych.. Najczęściej potrzebujący kie-
rują prośby o dofinansowanie na zakup żywności, odzieży, opłat 
za węgiel i inne media oraz na czzynsz.9 Ponadto seniorzy mogą 

rialne, m.in. porady, usługi opie-uzyskać świadczenia niemater
pomocy.   kuńcze, pobyt w danym domu 

racy socjalnej na rzecz seniorów W procesie realizowania pr
ami bytowymi, oprócz rozwiązań zmagających się z trudnościa
szczególny nacisk kładzie się na typu świadczenia finansowe, s
orów, stwarzanie warunków do wyzwalanie aktywności senio
ości, dbałość o ich podmiotowość utrzymywania ich samodzielno
kształcie i charakterze wsparcia. poprzez współdecydowanie o 
nie ogranicza się do działań zwią-Zatem srebrna praca socjalna 
przyznawaniem, przekazywaniem zanych z administrowaniem, p
ara się uruchamiać działania na środków finansowych, lecz sta
i tkwiących w osobach starszych, rzecz aktywowania możliwości

aby poprawić ich sytuację. 
niom metodycznym stosowanym Przyglądając się rozwiązan
tarszymi, wydaje się, że w pracy socjalnej z osobami st metodą 
nie przypadkiempodstawową jest zarządza .10 Metoda ta 
ywidualnego programu pomocy bazuje na przygotowaniu ind
ogram ten jest oparty na dokład-dla klienta – osoby starszej. Pro
ch charakterystyk sytuacji psycho-nym rozeznaniu najważniejszyc
izycznej, stanu zdrowia, sytuacji logicznej osoby, sprawności f
ormacje gromadzone w ramach socjalnej i ekonomicznej. Info
soby starszej stanowią podstawę szczegółowej oceny sytuacji os
prawności – obejmującej m.in. po-do pomiaru jej funkcjonalnej sp
ci wykonywania codziennych obo-ziom samoobsługi, umiejętnośc
ych z utrzymywaniem kontaktów wiązków domowych i związany
dzielnego poruszania się w domu z otoczeniem, zdolności samod
funkcjonowania psychospołeczne-i otoczeniu) – ale też poziomu f
ie sieci relacji społecznych osoby go, pozwalającego na poznan
ią stopnia zadowolenia z tych re-starszej, odczuwanego przez n
sposób całościowy sytuacji senio-lacji. Celem rozpoznawania w 

niu społecznym jest opracowanie ra w jego naturalnym otoczen
parcia. Jego założeniem jest, aby programu indywidualnego wsp
ć i wzmacniać wszystkie warto-przede wszystkim uruchamiać
ej osobie seniora, a także w jego ściowe źródła zasobów w sam

najbliższym otoczeniu.
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W Polsce od wielu lat obserwujemy bardzo niską dostępność 
terapii zajęciowej na rzecz osób starszych, a także wsparcia 
samych specjalistów pracujących z seniorami. Brakuje dostępu 
m.in. do specjalistycznej literatury, szkoleń, popularyzacji no-
wych metod i narzędzi, sprzętu i specjalistycznych materiałów. 
W mojej opinii nadzieję na zmianę tej sytuacji można wiązać 
z profesjonalizacją zawodu, a zwłaszcza z kształceniem terapeu-
tów na studiach wyższych, a nie policealnym, jak to się działo 
do tej pory.

  Terapia zajęciowa, mimo długiej i bogatej tradycji, dopiero 
od niedawna wpisuje się w wymiar, który może być określany 
jako profesjonalizacja. Niezwykle istotne jest upowszechnia-
nie dobrych praktyk terapii zajęciowej i dostępności jej jako 
„usługi” na rzecz osób starszych – nie tylko w domach pomocy 
społecznej, klubach seniora czy innych zinstytucjonalizowanych 
ośrodkach wsparcia, ale także w szpitalach, ośrodkach rehabili-
tacyjnych, a przede wszystkim w środowiskach klientów, co bez-
pośrednio przekłada się na możliwości właściwego wsparcia, 

Terapia zajęciowa na rzecz 
osób starszych – role, szanse
i perspektywy
Tekst: dr Michał Szyszka, Wyższa Szkoła Pedagogiczna im. J. Korczaka w Warszawie

Niniejszy artykuł stanowi krótką prezentację tradycyjnych oraz współczesnych praktyk 
i obszarów terapii zajęciowej, poszerzających się obecnie zakresów i ról współczesnej 
terapii w kontekście pracy z osobami starszymi. Wskazuję także na dokonujący się 
proces profesjonalizacji zawodu terapeuty w Polsce, możliwości stosowania nowych 
technik i narzędzi, a także rosnący poziom autonomii terapeuty pracującego z senio-
rami. Następnie omawiam możliwości włączania terapii w różne formy wspierania 
aktywności, partycypacji i dobrostanu jej beneficjentów. 
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edukacji, rehabilitacji oraz promowania uczestnictwa w różnych 
wymiarach życia społecznego osób starszych.

Jednocześnie trzeba zauważyć, że terapia zajęciowa staje się 
obecnie dziedziną interdyscyplinarną i kreatywną – poszerzają 
się metody i narzędzia pracy, zakres kooperacji z innymi profe-
sjami czy działań w zespole. Oprócz tradycyjnych technik obej-
mować ona może zarówno twórcze i konstruktywne wypełnianie 
wolnego czasu seniorom, motywowanie ich do aktywności, pro-
mowanie samodzielności, adaptację przestrzeni i sprzętów ade-
kwatnie do potrzeb osób starszych, jak i wielopłaszczyznowe 
działania rehabilitacyjne, lecznicze i kompensacyjne w przypad-
ku schorzeń, chorób i niedomagań. Trzeba też zwrócić uwagę 
na wciąż zmieniające się zadania terapii zajęciowej i poszerza-
jący się katalog możliwości w pracy z osobami starszymi i cho-
rującymi.

Pojęcie terapii wskazuje na jej „międzyobszarowość”, połącze-
nie nauk i działań medycznych oraz społecznych. Z kolei pojęcie 
terapia zajęciowa wyprowadzamy od greckich therapeía (służba, 
pielęgnowanie, posługa) oraz érgon (trud, praca, wysiłek, wyko-
nywanie czynności). Jak czytamy w encyklopedii pedagogicznej: 
„w wąskim znaczeniu terapia zajęciowa […] odnosi się do wy-
specjalizowanych form rehabilitacji, przyjmujących postać zajęć 
w pracowniach ceramicznych, rzeźbiarskich, tkackich itp.”1.

Aby zrozumieć szanse i perspektywy związane z upowszech-
nianiem terapii zajęciowej, warto zestawić tradycyjne oraz obec-
ne rozumienia tej dyscypliny. Klasyczne rozumienie – i do dziś 
szeroko funkcjonujące – wprowadziła w latach sześćdziesiątych 
ubiegłego wieku Kazimiera Milanowska. Według niej terapia za-
jęciowa obejmuje zbiór praktyk łączących określone czynności 
o charakterze zajęć fizycznych lub umysłowych, które powinny 
być zalecone przez lekarza,  a prowadzone przez fachowców 
w danej dziedzinie. Cel zajęć skupia się wokół przywrócenia 
choremu sprawności psychofizycznej, ew. jej podtrzymania.

Z tradycyjnym, medycznym, rozumieniem terapii zajęciowej 
utrwalił się szereg stereotypów, m.in. powiązanie z osobami 
niepełnosprawnymi oraz chorymi psychicznie, a także z arte-
terapią, czyli terapią przez sztukę i działania artystyczne. Te 
uproszczenia korespondują z obecnymi w Polsce modelami or-
ganizacyjnymi m.in. ze względu na stworzone w latach dzie-
więćdziesiątych – a do dziś sprawnie funkcjonujące – ramy 
instytucjonalne systemu pomocy i wsparcia społecznego oraz 
mechanizmy finansowania instytucji prowadzących terapię za-
jęciową. Ułatwiło to powstawanie i prosperowanie warsztatów 
terapii zajęciowej. 

Obecnie najszersza grupa terapeutów zajęciowych zatrud-
niona jest jednak nie w domach pomocy społecznej, klubach 
seniora czy innych ośrodkach wsparcia dla osób starszych – co 
mogłoby przekładać się na jakość życia beneficjentów – lecz 
w warsztatach terapii zajęciowej oraz środowiskowych domach 
samopomocy. Niestety, niemal w ogóle nie funkcjonuje w Polsce 
ergoterapia środowiskowa ani oparta o model kontraktowanych 
usług (jak np. asystentura społeczna). Można zatem stwierdzić, 
że mamy do czynienia z instytucjonalizacją terapii zajęciowej 
i „scementowaniem” jej z konkretnymi instytucjami i działania-
mi (por. tradycyjne metody i techniki pracy). Z kolei w krajach 
zachodnich dokonuje się procesu deinstytucjonalizacji TZ – 
zwłaszcza w kontekście pracy z seniorami – i upowszechnia się 
inne rozwiązania. 

Można uogólnić, że w tradycyjnym rozumieniu terapia zaję-
ciowa w dużej mierze skupiała się na aranżowaniu zajęć – stwa-

rzaniu możliwości wykonywania przez osoby starsze konkretnych 
działań o wymiarze terapeutycznym (np. biblioterapia, origami, 
malarstwo, decoupage). Z kolei w rozwiązaniach przyjętych 
obecnie – i popularnych na Zachodzie – wysiłki terapeuty kon-
centrują się na zwykłych zajęciach, typowych czynnościach 
wykonywanych przez pacjenta. 

Terapia zajęciowa coraz częściej opiera się na założeniu, 
że zwykłe, typowe zajęcia – jak czynności dnia codziennego, 
czynności samoobsługowe, praca, zabawa, hobby, rekreacja 
itp. – mają działanie regeneracyjne oraz normalizujące2. Celem 
procesu terapeutycznego, obejmującego m.in. diagnozowanie, 
planowanie, negocjowanie celów, interwencję, adaptację oraz 
ewaluację, jest pomoc beneficjentowi – w tym przypadku oso-
bie starszej dotkniętej typowymi problemami i schorzeniami 
wieku – w osiągnięciu maksymalnego poziomu sprawności, za-
dowolenia i niezależności. Można wskazać następujące aspekty 
codziennej pracy terapeuty: edukowanie, poprawa sprawności 
pacjenta, pomoc w przełamywaniu barier, dostosowaniu się do 
zmian czy w pełnieniu różnorodnych ról społecznych, a także 
rozwijanie umiejętności, których poziom uległ obniżeniu w wyni-
ku wieku, choroby, wypadku, niepełnosprawności. Działania te 
mogą dać satysfakcję, ale także przyczynić się do podniesienia 
poziomu samodzielności oraz poprawy poczucia własnej warto-
ści osoby starszej.

Według WFOT – Światowej Federacji Terapeutów Zajęciowych 
– terapia ta definiowana jest jako „profesja skoncentrowana na 
promowaniu zdrowia i dobrostanu klienta poprzez odpowiedni 
dobór zajęć. W obszarze głównych celów terapii zajęciowej leży 
umożliwianie klientom partycypacji w aktywnościach dnia co-
dziennego. Terapeuta osiąga te cele poprzez pracę z klientami 
oraz pracę w ich otoczeniu, aby zwiększać ich możliwości do 
angażowania się w te zajęcia, które leżą w obszarach ich chę-
ci, potrzeb lub oczekiwań.  Zadania te realizowane są poprzez 
dostosowywanie narzędzi, modyfikowanie lub dostosowywanie 
samych zajęć oraz środowiska w celu wzmocnienia zaangażo-
wania klienta”3. Dla ukazania kontekstu tej definicji oraz istoty 
działań terapeutycznych konieczne jest odniesienie się do rozu-
mienia terminu zajęcie (occupation). Przywołam tu następującą 
definicję: „to grupa aktywności, które charakteryzują się osobi-
stym oraz społeczno-kulturowym znaczeniem, które umoż-
liwiają partycypowanie w różnych wymiarach funkcjonowania 
społeczności” 4. Zajęcia w tym rozumieniu mogą zostać podzie-
lone na trzy grupy: związane z samoobsługą (toaleta, sprzą-
tanie, przygotowywanie i spożywanie posiłków), produktywno-
ścią (edukacja, szkolenie, praca – w przypadku osób starszych 



50

nr 1/2016

będzie to np. wsparcie edukacji ustawicznej i incydentalnej) 
oraz wypoczynkiem i spędzaniem wolnego czasu (kategoria ta 
obejmuje hobby, rekreację, nawiązywanie kontaktów i więzi spo-
łecznych, co jest szczególnie istotne w kontekście osób w wieku 
senioralnym).

Terapia zajęciowa, jak już wspomniałem, w nowej – otwartej 
– formule odgrywa bardzo istotną rolę w profilaktyce, opiece, 
wsparciu i promowaniu uczestnictwa w życiu społecznym osób 
starszych. Jest ona interdyscyplinarna, co zwiększa jej szansę 
na uzupełnienie takich obszarów zabezpieczenia społecznego, 
jak pomoc i integracja społeczna, opieka zdrowotna, poradnic-
two specjalistyczne, rehabilitacja medyczna i społeczna oraz 
aktywizacja osób starszych. Terapeuci zajęciowi kształceni na 
poziomie akademickim posiadają kwalifikacje do pracy w róż-
norodnych instytucjach, w tym w szpitalach i placówkach opieki 
medycznej, zakładach rehabilitacyjnych, ośrodkach wsparcia, 
a także w środowiskach osób starszych. Interwencji terapeutycz-
nej może wymagać każdy rodzaj problemu lub dysfunkcji, nie 
tylko fizycznej i psychicznej, ale także społecznej.

Pomoc terapeuty zajęciowego jest potrzebna w państwach 
Europy Zachodniej m.in. w przypadku depresji, uzależnienia, 
problemów w uczeniu się, dysfunkcji uwagi i koordynacji, a tak-
że schorzeń typu udar, choroba onkologiczna, wiek starczy, cho-
roby i dysfunkcje narządów ruchu etc. Podstawą jest założenie, 
że możliwość zaangażowania beneficjenta jest jednym z pod-
stawowych bodźców terapeutycznych, a jednocześnie jednym 
z celów planowanej i prowadzonej interwencji. Jak  już wskazy-
wano, terapia zajęciowa, utożsamiana z ergoterapią, jako pro-
fesja zorientowana na  promowanie oraz wspieranie zdrowia 
i dobrego samopoczucia, dąży nie tylko poprawy dobrostanu 
(well being) klientów, ale i pełnienia różnych ról społecznych, jak 
najszerszego uczestnictwa w czynnościach dnia codziennego 
związanych z samoobsługą, a także spędzaniem czasu wolnego 
i rozwijaniem relacji społecznych. W terapii na rzecz osób star-
szych takie zajęcia, jak powtarzane wykonywanie odpowiednio 
dobranych czynności (np. pranie, sprzątanie, przygotowywanie 
posiłków, zakupy, aktywna rozrywka, zabawa, kontakty ze środo-
wiskiem) mają bardzo istotne działanie regeneracyjne oraz nor-
malizujące. Stają się zatem istotnym obszarem wzmacniania.

Należy wymienić dwa wymiary działania w terapii zajęciowej 
zorientowanej na osoby starsze: terapia przez zajęcie oraz te-
rapia do zajęcia. Terapia przez zajęcie wykorzystuje różnorodne 
ćwiczenia, przede wszystkim manualne, których wykonywanie 
w odpowiedni sposób, w konkretnych odstępach czasu może po-
prawić lub utrzymywać pewne określone sprawności. Na przy-

kład regularne wykonywanie czynności manualnych przy użyciu 
odpowiedniego oprogramowania komputerowego, które spra-
wia beneficjentowi terapii przyjemność, daje satysfakcję, ma 
usprawnić małą motorykę (np. dłonie, nadgarstki), przywrócić 
lub podtrzymywać sprawność psychoruchową. Terapia przez za-
jęcie wykorzystuje różnorodne metody i techniki – mogą to być 
metody projekcyjne – omawianie wybranych zdjęć czy obrazów 
jako ćwiczenie pamięci lub koncentracji, zabawy polisensorycz-
ne,  arteterapia: malowanie, rysunek, ceramika, decoupage lub 
prace ogrodowe (horikulturoterapia). Działania terapeuty zaję-
ciowego wspomagają proces leczenia poprzez właściwie dobra-
ną aktywność, która ma poprawić funkcjonowanie uczestników 
terapii w odpowiednich obszarach. Terapeuci starają się uatrak-
cyjnić zajęcia dla klienta, wprowadzają m.in. zajęcia taneczne. 
Ponadto również edukuje uczestnika, np. zachęca go, aby dbał 
o samopoczucie, zdrowie czy podejmował decyzje, które mają 
wpływ na funkcjonalną niezależność. 

Drugą wskazaną kategorią jest terapia do zajęcia. Polega 
ona na wykorzystywaniu różnorodnych technik, zaplanowanych 
koordynowanych czynności i ich sekwencji wykonywanych, aby 
osiągnąć konkretne, wcześniej ustalone z terapeutą, cele. Mogą 
one być różnorodne – np. osiągnięcie samodzielności w poru-
szaniu się, własnoręczne przygotowywanie posiłków, zaplano-
wanie i realizacja zakupów, umiejętność nawiązywania i pod-
trzymywania relacji społecznych czy funkcjonowania w grupie 
itd. W terapii do zajęcia klient-senior uczony jest krok po kroku 
wykonywania danej czynności poprzez sekwencje działań często 
różnorodnych, lecz połączonych wspólnym celem.

Zajęcie (occupation) w tym kontekście rozumiane jest w spo-
sób kompleksowy i odnosi się głównie do jednego z trzech 
obszarów – czynności dnia codziennego, pracy/produktywno-
ści oraz konstruktywnego (np. aktywnego) spędzania wolnego 
czasu. Jako przykłady można wymienić umiejętność funkcjono-
wania w społeczeństwie, nawiązywania relacji, wykonywania 
instrumentalnych czynności dnia codziennego jak samodzielne 
ubieranie się, mycie, sprzątanie, jedzenie, wychodzenie z domu, 
uczęszczanie na zorganizowane zajęcia, regularna aktywność 
fizyczna, przełamywanie barier w interakcjach międzyludzkich 
itp. Zajęcia są każdorazowo postrzegane jako działania, które 
mają istotne znaczenie, celowe w życiu seniora, a ich osiąganie 
jest dla niego znaczące (meaningfull) w wymiarze osobistym 
lub socjokulturowym – w kontekście funkcjonowania, osiągania 
właściwego samopoczucia, poszerzania kompetencji, rozwija-
nia relacji społecznych. Można podać przykład roli terapeuty 
zajęciowego – w systemie brytyjskim – pracującego w szpitalu 
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z osobą po wypadku (m.in. po wyylewie) w konfrontacji z rolami 
zawodowymi lekarza, pielęgniarki oraz pracownika rehabilitacji. 
Zadaniem lekarza jest leczenie, pielęgniarki dbałość o funkcje 
somatyczne oraz higienę, rehabbilitanta praca nad motoryką, 
a terapeuta zajęciowy wpisuje sięę w model ko-terapeuty – pro-
wadzącego i uzupełniającego dzziałania z zakresu rehabilitacji, 
zabezpieczenia dobrostanu, wzmmacniania i usprawniania. Cele 
te realizuje poprzez instruktaż,, motywowanie, edukowanie, 
a przede wszystkim towarzyszeniee – codzienne regularne wspól-
nie wykonywane ćwiczenia. Mają one doprowadzić do samo-
dzielności pacjenta, zwłaszcza ww wykonywaniu prostych czyn-
ności dnia codziennego, a także rrozwoju komunikacji z bliższym 
i dalszym środowiskiem. Terapeeuta zajęciowy w takim przy-
padku współpracuje z innymi speecjalistami oraz spędza czas z  
pacjentem – kształci go i przyspoosabia, pilnuje odpowiedniego 
wykonywania czynności, dostarczza narzędzia, dobiera lub pro-
jektuje np. ortezy), co ma ogromnne znaczenie rehabilitacyjne. 

Innym wartym przywołania przykładem będzie współpraca 
terapeuty zajęciowego z klientemm oraz jego najbliższą rodziną 
bezpośrednio w ich środowisku – miejscu zamieszkania. Tak 
ukierunkowana praktyka umożliwia odpowiednią diagnozę 
funkcjonowania, lokalizowanie i likwidację barier, optymalizację 
wykonywanych czynności oraz oodpowiedni instruktaż (klienta 
i opiekunów). Wiąże się to z ewwentualnymi adaptacjami pro-
jektowanymi przez terapeutę na rrzecz lepszego funkcjonowania 
klienta w swoim naturalnym środdowisku.

Ważną rolą terapeuty jest takkże konsultowanie i doradz-
two. Pracując z osobami starszymmi lub z chorymi na demencję, 
terapeuta jest w stanie umożliwić – poprzez odpowiednie po-
rady i dostarczenie narzędzi – wwiele różnych form aktywności, 
poszerzyć repertuar codziennychh czynności, urozmaicić formy 
spędzania wolnego czasu itp. Kolejną możliwością pracy w śro-
dowisku, wypełniającą bardzo częęsto poważną lukę w systemie 
poradnictwa specjalistycznego i pomocy społecznej, jest edu-
kowanie rodzin i opiekunów osób starszych. Często najbliższe 
środowisko nie ma możliwości, abby dotrzeć do wiedzy fachowej, 
a nawet prostych rozwiązań, które dla specjalisty mogą być nie-
mal oczywiste. Takie pozornie błaahe działania mogą się okazać 
bardzo ważne i pomocne – np. raady odnoszące się do montażu 
uchwytów czy poręczy, dostarczeenie narzędzi lub udogodnień, 
odpowiednie oznakowanie sprzęttów (w przypadku osób z barie-
rami w komunikacji lub z demenccją), a także pomoc i instruktaż 
we wprowadzaniu klienta w aktyywności środowiska, co ma wy-
miar zarówno rehabilitacyjny, jakk i integracyjny. 

Omawiając problematykę teraapii zajęciowej na rzecz osób 
starszych, należy także wskazać zasadę, jaką jest praktyka zo-
rientowana na klienta. Client ceentered practice (CCP) została 
przyjęta przez większość organizzacji branżowych jako uniwer-
salne podejście w procesach teerapeutycznych i rehabilitacji, 
na której powinno się opierać wwsparcie. Podejście to zakłada 
pełne otwarcie na klienta, przyjęęcie jego perspektywy, analizę 
potrzeb i zasobów, a także dostarrczenie adekwatnego wsparcia 
w trzech wskazanych obszarach: samoobsługi, produktywności 
(edukacji) oraz spędzania wolnego czasu. 

Zewnętrzna pomoc (asystenturaa, rehabilitacja, terapia) stano-
wi rodzaj wzmocnienia pomagajjącego klientowi podejmować 
decyzje, uświadamiać potrzeby oraz samodzielnie osiągać cele. 
Ponadto CCP zakłada dobieranie, organizowanie oraz prowa-
dzenie działań ze ścisłym uwzględnieniem potrzeb klienta (oso-
by starszej) oraz jego otoczenia w ważnych dla nich kontekstach. 

wności ważnych (meaningful), ce-Chodzi o dobór działań i aktyw
ful), osiągalnych (achievable,  re-lowych i znaczących (purposef
 to odbiorca terapii ustala cele alistic). W każdym przypadku
też możliwość dokonania wyboru oraz strategie interwencji, ma 

ajów, technik i metod, a interwen-spośród proponowanych rodza
celów istotnych dla klienta i jego cja dobierana jest pod kątem 
zakłada koncentrację na potrze-dobrostanu. Ta perspektywa z
się z wykonywaniem określonych bach i zasobach, które wiążą 
ach czy chorobie. Zgodnie z CCP, czynności, nie tylko na deficyta
eby osoby starszej są najistotniej-konkretne oczekiwania i potrze
dzaju wsparcia. Przykładem reali-sze w planowaniu kierunku i ro
e może być terapia zajęciowa sto-zacji tej idei w lokalnej praktyce

mocy społecznej oraz instytucjach sowana w wielu domach pom
zeroką skalę stosuje się tu różno-długoterminowej opieki. Na sz
 zainteresowań oraz możliwości rodne, dobierane do potrzeb,
bszarów: arteterapii, ergoterapii metody i techniki z trzech ob
.oraz socjoterapii i rehabilitacji
współczesnej terapii zajęciowej Podsumowując, specyfika 

ulaty jak kreatywność, komunika-opiera się o szczególne postu
acji, stosowanie narzędzi diagno-tywność, umiejętności obserwa
rozwiązań i optymalnych możli-stycznych, stałe poszukiwania 

 nowatorskich i nieszablonowych. wości interwencyjnych – także 
wykorzystywać wiedzę z różnych Terapeuta musi posiadać i w
sychologii, pedagogiki, patologii, dziedzin naukowych, m.in. ps
ztuki. Do jego zadań należą np. rehabilitacji, ergonomii czy sz
tacja, edukowanie, instruowanie, poradnictwo, coaching, facylit
ą siecią instytucji oraz nadzoro-a także koordynacja z lokalną
w. Wyjątkowość pracy terapeuty wanie pracy środowisk klientó
ego zapoznawania się z różnymi zobowiązuje go do nieustanne
wiązaniami, a także zbliża go do metodami, podejściami i rozw
cego zawodu – pracownika socjal-–  jakże trudnego i wymagając
alna została szeroko dostrzeżona nego. O ile jednak praca socja
nej, a jej rozwój i profesjonaliza-na szczeblach polityki społecz

wsparcia i subsydiowania (głównie cja doczekały się szerokiego w
h), o tyle terapia zajęciowa dopie-w ramach programów unijnych
nie i taki status. Wpisana strate-ro oczekuje na upowszechnien
ny lokalnych polityk społecznych, gicznie w wymiary i płaszczyz

su wsparcia i poradnictwa, umoż-obejmująca działania z zakres
tywności, a jednocześnie podwyż-liwia znacznie szersze pola akt
anych działań. Terapia zajęciowa, szenie efektywności podejmow
relatywnie niskie koszty, powinna z uwagi na swą skuteczność i r
kszym zakresie, głównie dla osób być dostępna w znacznie więk
e ona przyczynić się do promowa-starszych. Jedynie wtedy może
stanu, samodzielności i włączania nia zdrowia, a także do dobros
ry życia społecznego.osób starszych w różne wymia
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Panie Profesorze, chciałabym porozmawiać o procesie starze-
nia się jako problemie społecznym, a także o starości w per-
spektywie pracy socjalnej…

Praca socjalna z seniorami jest odpowiedzią na problem 
społeczny, jakim jest postepujace starzenie się społeczeństwa. 
W Polsce jesteśmy świadkami przechodzenia kolejnych pokoleń 
w stan bezczynności zawodowej. W związku z tym istnieje za-
grożenie dezaktywacji oraz izolacji społecznej powiększającej 
się grupy osób. Bardzo prawdopodobne też jest, że coraz więk-
sza część populacji narażona będzie na problemy zdrowotne.

Obecnie kładzie się nacisk na uświadamianie i uwrażliwianie 
różnych ośrodków pomocy społecznej na potrzeby ludzi starych 
oraz na konieczność zapewnienia im różnego rodzaju świad-
czeń. Następuje rozpowszechnianie problemu starzenia się spo-
łeczeństwa, w związku z tym rośnie świadomość społeczna.

Co w takim razie uznałby Pan za główną wartość organizują-
cą pracę socjalną?

Przede wszystkim wymieniłbym inkluzję społeczną, ponieważ 
starość wiąże się z różnymi formami izolacji. Wyróżniamy m.in. 

wykluczenie zdrowotne i społeczne, gdyż człowiek niepełno-
sprawny nie może uczestniczyć na równych prawach z innymi 
w dostępie do pracy, kultury, rekreacji itp. Problem ten dotyka 
głównie 80-latków, stanowią oni coraz większą część populacji. 
Co więcej, w Polsce są ponad 4 tysiące osób 100-letnich, ich 
liczba – podobnie jak niepełnosprawnych seniorów – będzie 
stale rosnąć. Mają na to wpływ także niekorzystne zmiany de-
mograficzne – w Polsce mężczyźni przestają być dla kobiet part-
nerami znacznie wcześniej niż w krajach Europy Zachodniej. Są 
oni zmuszeni korzystać ze wsparcia osób bliskich oraz pomocy 
instytucjonalnych. Osoby, które tracą sprawność, dotyka izola-
cja społeczna, dlatego też za najważniejsze wartości uznaję te, 
które pozwalają włączyć w życie społeczne wykluczoną grupę 
czy osobę.

Jakie jeszcze czynniki mogą prowadzić do wykluczenia senio-
rów?

Coraz większą rolę odgrywają czynniki kulturowe, obecnie 
funkcjonuje kult młodości, sprawności i ciała. Współczesna kul-
tura jest nastawiona na młodość, z kolei starość jest wypierana 

Praca socjalna z seniorami
Z profesorem Lucjanem Misiem, kierownikiem studiów na kierunku praca socjalna 
w Instytucie Socjologii Uniwersytetu Jagiellońskiego, rozmawia Dobroniega Trwa-
kowska
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przez wszelkiego rodzaju eufemizzmy i czynniki, które mają spra-
wić, że zapomnimy o końcowym eetapie życia. 

Bardzo istotna staje się także kkwestia wykluczenia cyfrowego 
– osoby starsze, które dopiero wcchodzą w wiek emerytalny lub 
stają się niepełnosprawne z powoodów zdrowotnych, w większo-
ści nie znają nowych technologii.  Znaczna część tych osób nie 
jest w stanie z korzystać ze smaartfonu czy Skype‘a – to także 
jest wykluczenie, zresztą w obecnnych czasach bardzo dotkliwe. 
Ponadto działa niewiele ośrodkóów społecznych i regionalnych 
ośrodków polityki społecznej, którre publikują wiadomości na ten 
temat i zwracają na to uwagę, a musimy zdać sobie sprawę, że 
będzie to coraz większe wyzwaniee, gdyż stajemy się i uzależnie-
ni, i zależni od technologii. Barddzo istotne jest utrzymywanie 
ludzi w pewnej sieci społecznej zaamiast ich odgradzać, gdyż są 
„niepełnosprawni cyfrowo“. 

Czy praca socjalna z osobami starszymi jest równie często 
prowadzona jak praca socjalna z rodzinami? Jak Pan sądzi?

Myślę, że nie – według mojego rozeznania praca z rodzinami 
jest spopularyzowaną i preferowaaną metodą. Dopiero w chwili 
obecnej jesteśmy w stanie weryfikkować te metody i zastanawiać 
się nad stworzeniem nowych, któóre byłyby nastawione na ludzi 
starszych skonfliktowanych z własnymi rodzinami lub żyjącymi 
daleko od bliskich, gdyż np. jednaa z córek mieszka w Barcelonie, 
druga w Gdańsku, itp. Ludzie starsi często pozostają w wielkim 
dystansie geograficznym, choć occzywiście są możliwości nawią-
zania łączności, jeśli korzysta sięę z nowoczesnych technologii, 
ale jest to jedynie substytucja/foorma zastępcza prawdziwego 
kontaktu. Jeśli chodzi o pracę z rodzinami, rozwinęliśmy cały 
szereg podejść – np. wideokomunikację z bliskimi, różne formy 
mediacji, konferencje grupy rodziinnej itd. 

Jakie modele pracy socjalnej z seniorami są obecnie stoso-
wane w Polsce?

Podejmowane są różne inicjatywwy lokalne mające na celu uła-
twienie ludziom starszym dostępu do wszelkiego rodzaju usług 
i atrakcji zapewnianych przez miasto. W licznych miastach 
wprowadzono np. karnety czy kaarty, które upoważniają senio-
ra do zniżek na różne atrakcje, zzajęcia czy zabiegi. W ramach 
takiej karty seniora osoby starszze mogą otrzymać np. tańszą 
kawę i ciastko czy bilety do teatru.

Działają różnego rodzaju klubyy, w których organizowane są 
zajęcia – ludzie spotykają się np. raz w tygodniu na dwie godzi-
ny – jest to tradycyjna forma praacy socjalnej w Polsce. Wydaje 
mi się jednak, że ma ona charakter symboliczny – nie jesteśmy 
w stanie stwierdzić, co tych ludzii integruje. Pamiętam z okresu 
realnego socjalizmu, że w noweej Hucie działało studium me-
dyczne dla pracowników socjalnnych. Odbywały się tam kilka 
razy w tygodniu spotkania dla sseniorów z całego osiedla, fre-
kwencja była bardzo wysoka, ale funkcjonowało to na zupełnie 
innych zasadach, nie takich rytuaalnych…

Trzeba też pamiętać o domachh dziennych dla osób starszych 
– ich mieszkańcy często są niepełnosprawni albo mają poważne 
problemy zdrowotne, lecz dzięki takim ośrodkom mogą spoty-
kać się z innymi ludźmi. Wedługg mnie najważniejsze jest, aby 
ludzie mogli spędzać czas w sposób społecznie akceptowany, 
usankcjonowany, bo to jest zgodnne z naszą naturą. W ten spo-
sób przeciwdziałamy deficytowi wwięzi i wykluczeniu.

Warto wzorować się także na aakcjach kierowanych do innych 
grup – np. program „Orlik“ ułatwwił młodzieży dostęp do aktyw-

ę boisk. Takie projekty są też po-ności fizycznej poprzez budow
w standardzie myślenia znajdują trzebne ludziom starszym, np. 

wietrzu. się już siłownie na wolnym pow
o tradycyjną pracę z seniorami, Podsumowując, jeśli chodzi 
o charakterze opiekuńczym czy czyli różnego rodzaju pomoc 
i, realizowane są pewne projekty, kontakty z osobami samotnym

… ale sądzę, że jest ich za mało…

onego rozwoju srebrnej pracy Czy źródłem tego ograniczo
tarczającego nacisku ze strony socjalnej byłby też brak wys

ustawodawcy?
dotychczasowy schemat i pracow-Bardzo długo funkcjonował d
w jego ramach. Myślę jednak, że nicy socjalni działali głównie w
rdzo pozytywna zmiana, reorien-w tej kwestii nastąpiła już bar
, gdyż zarówno rząd, jak i różne-tacja o charakterze odgórnym
i zaczęły dostrzegać konieczność go rodzaju regionalne ośrodki

mi starszymi i zwiększenia działań. zmiany metod pracy z osobam
publikacje dotyczące pracy socjal-Ponadto wydawane są liczne p
wa, co też jest pomocne.nej i starzenia się społeczeństw

Co trzeba uczynić w Polsce, aby Jakich modeli zatem brakuje? 
ć pracę socjalną z seniorami? udoskonalić i rozpowszechnić
czego mi brakuje, gdy obserwuję Mogę jedynie powiedzieć, c
mi się, że głównie mamy niedo-modele europejskie. Wydaje m
które stanowiłyby modele do na-statek projektów wiodących, k
nglii czy Holandii prowadzone są śladowania. W Niemczech, An
na organizowaniu czasu wolnego liczne inicjatywy polegające n
iestety nie jest to częsta prakty-ludziom starszym, w Polsce n
się ogólnie dostępną przestrzeń ka. Mieszkańcom zapewnia s
niej odnaleźć ludzie starzy? Czy publiczną, ale jak mają się w 

m na myśli np. stworzenie miejsc, działa się z myślą o nich? Mam
zagrać w szachy czy w karty. Na-gdzie seniorzy mogą przyjść i z
a nich przestrzeń, gdzie nikt nie leży stworzyć odpowiednią dla
wał ich pracy.będzie ich wytykał ani wyśmiew
ptacji różnych nowoczesnych roz-Powinno się dokonywać ada
krajach – mam na myśli działal-wiązań stosowanych w innych 
ma pieniądze, uda się do klubu ność niekomercyjną. Jeśli ktoś 
może wziąć udział w różnych za-dla seniorów, gdzie odpłatnie 
ursie tańca czy wycieczce. To też jęciach czy aktywnościach – k
hciałbym tego negować, ale jest jest zjawisko pozytywne, nie c
o zagospodarowania. W innych tu jeszcze dużo przestrzeni d
często są usankcjonowane. krajach te praktyki społeczne c

ania należy uznać głównie te Czyli za podstawowe działa
o charakterze lokalnym?

zna o charakterze miejskim, lokal-Uważam, że polityka społecz
iedź na potrzeby seniorów, mimo nym powinna stanowić odpow
lub krótkotrwała, np. trwa sezon że czasami jest bardzo wąska 
ie stanowią bardzo pozytywną re-lub dwa. Działania w jej obrębi
b starszych. Myślę, że obecnie co-akcję miasta na potrzeby osób
u działa – np. w Krakowie mamy raz prężniej się w tym kierunk
iwersytet Pedagogiczny.silne ośrodki geriatryczne i Un
cydentalne przykłady pracy z se-Spotykam mikroskopijne, inc
i, małych społeczności czy strate-niorami na płaszczyźnie osiedl
ramów miejskich, np. w Bydgosz-gie wchodzące w zakres progr
typowych przykładów projektów czy czy Krakowie. Jednym z 
ych, zainicjowanych na poziomie adresowanych do ludzi starszy
nie na wolnym powietrzu, zago-miasta, są wspomniane siłow
i kluby seniora finansowane ze spodarowane tereny zielone 

d przeznacza na nie pieniądze. środków miejskich, samorząd
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Ten budżet partycypacyjny, realizowany m.in. w Krakowie, daje 
mieszkańcom pewne pole do działania…

Kwestia pieniędzy bywa kluczowa, gdyż musimy pamiętać, że 
polscy seniorzy mają znacznie gorszą sytuację finansową niż 
np. niemieccy…

Kwestię finansów całkowicie pomijam, gdyż nie jest to praca 
socjalna, choć taka forma pomocy także musi istnieć. To bardzo 
ważny aspekt, gdyż seniorzy mają wiele potrzeb wymagających 
pieniędzy – np. opieka, zdrowie, leki itd.

Pamiętajmy jednak, że w ramach gospodarki rynkowej senio-
rzy stanowią ważną część populacji pod względem politycznym 
i ekonomicznym, która ma stałe dochody. Emeryci są relatywnie 
bogaci w porównaniu do młodych, pracujących często na nie-
pewnych kontraktach itd. Zapomina się, że jest to grupa eko-
nomicznie ustabilizowana, posiadająca pewne zasoby. Patrząc 
na statystyki, emeryci są na trzecim miejscu pod względem 
zarobków – po pracujących na własny rachunek i po pracowni-
kach najemnych – więc jednak są oni dobrze uposażeni. Prawdą 
jest, że często swoje pieniądze oddają młodszemu pokoleniu, 
aby pomóc dzieciom czy wnukom. Trzeba pamiętać, że znacz-
na część tej populacji znajduje się w relatywnie dobrej sytuacji 
materialnej, nie należy patrzeć stereotypowo na emerytów jak 
na biednych i upośledzonych ekonomicznie ludzi.

Może należy spojrzeć na pracę socjalną inaczej – nie tylko 
jak na usługę kierowaną do najuboższych. Jakie wyzwania 
stoją przed planistami i realizatorami tej usługi w Polsce?

Jak wspomniałem, planiści przede wszystkim muszą zabez-
pieczyć przestrzeń publiczną dla ludzi starych, stworzyć miejsca 
dla nich dostępne, aby namówić ich do wyjścia z domu. Oprócz 

mieszkania i pracy – której ludzie starzy zazwyczaj zresztą nie 
mają – powinni mieć możliwość pójścia do tzw. trzeciego miej-
sca, czyli do jakichś przestrzeni publicznych, ogródków, kawiar-
ni. Planiści powinni więc przede wszystkim uwzględnić potrzebę 
trzeciego miejsca. Jeśli te działania zostaną rozwinięte, wtedy 
seniorzy na pewno będą korzystali z ośrodków, które w tej chwili 
są dla nich niedostępne. 

Obecnie jednak w Polsce, głównie w większych miastach, 
mamy do czynienia z nietypową sytuacją – życie społeczne 
przeniosło się do galerii handlowych. Dawniej ludzie zbierali 
się na rynku, a teraz nawet placówki pocztowe uruchamiane 
są w centrum handlowym. Brakuje tam jednak przestrzeni dla 
ludzi starych, więc polityka miejska powinna się także na tym 
skoncentrować.  

Trzeba także pamiętać o działaniach pijarowskich polegają-
cych na promowaniu w mediach wizerunku starszego człowieka 
jako aktywnego, zdrowego, sprawnego, potrafiącego o siebie 
zadbać. Takie osoby mogą być także aktywne w społeczności. 
Rozpowszechnianie takiego obrazu seniora przez środki maso-
wego przekazu to priorytet kampanii społecznych realizatorów 
pracy socjalnej. Należy uświadamiać w ten sposób wszystkich 
– także młodych – że postrzeganie seniorów radykalnie się 
zmieniło. Kiedyś od osoby 60-letniej wymagano innego ubio-
ru, w ogóle wyglądu, brakowało społecznego przyzwolenia na 
wykonywanie przez nią niektórych czynności itd. W tej chwili 
granica ta przesunęło się o około 20 lat. Myślę, że wynika to po 
części także z rozwoju medycyny, socjologii i innych nauk. Dzięki 
temu dostaliśmy życia trochę więcej… 

Dziękuję za rozmowę.

EFEKTYWNA PRACA SOCJALNA
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Starość już nie jest taka sama jak kiedyś

Żyjemy w czasach nieobserwowanych dotąd zmian społecz-
nych i ekonomicznych, a także przyspieszonego postępu medy-
cyny w sferze poprawy zdrowia i wydłużania ludzkiego życia. 
Mimo że są to zmiany oceniane jako pozytywne, rodzą także 
negatywne konsekwencje dla pokolenia dzisiejszych pięćdziesię-
ciolatków. Obecnie oczekiwana długość życia w chwili urodze-
nia stale rośnie i, jeśli będzie nadal wzrastała, w tzw. średnim 
tempie historycznym, to już w 2084 roku średnia długość życia 
będzie wynosić 100 lat.

Wiek XXI będzie okresem rosnącej liczby osób starszych, ale 
i wiekiem redefiniowania pojęcia starości. Na początku ubie-
głego stulecia osobą starszą był 60-latek, a po stu latach jest 
nim 65-latek. Socjologowie przewidują, że niebawem, mówiąc 
o seniorach, będziemy myśleć o osobach w wieku 70-75 lat. 

Zmiany w życiu rodziny

Wraz ze starzeniem się społeczeństwa pojawiły się nowe 
zjawiska w strukturze i funkcjonowaniu rodziny – podlega ona 
obecnie, jak każda grupa społeczna, ciągłym przemianom i mo-
dyfikacjom. Współczesna rodzina różni się od tej sprzed trzech 
czy czterech pokoleń, a w związku z szybko postępującą globali-
zacją oraz daleko idącą liberalizacją obyczajów powstało wiele 
jej nowych modeli i typów. W Polsce, jak i w ogóle w Europie, 
zmieniły się także formy życia  rodzinnego oraz funkcje rodziny, 
jednak przekonanie o konieczności opieki zarówno nad młod-
szym, jak i starszym pokoleniem w kulturze środkowoeuropej-
skiej pozostało niezmienione.

W konsekwencji zmian ekonomicznych współczesna rzeczywi-
stość wykształciła np. zjawisko „gniazdowania” (pozostawanie 
trzydziestoletnich dzieci w domu rodziców – kidults, bamboc-

Starzenie się zmienia swój 
charakter, potrzeby opiekunów 
osób starszych również
Tekst: dr n. med. Lidia Huber
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cioni). Polska jest obecnie drugimm (pierwsze są Włochy) krajem, 
w którym największy odsetek luddzi młodych (do 35 lat) nadal 
mieszka z rodzicami (ok. 44%), co stanowi wiele ponad euro-
pejską średnią (27,5%). Przyczyn tego zjawiska w naszym kra-
ju należy upatrywać głównie w niesamodzielności finansowej 
młodego pokolenia, którego nie stać na „założenie własnego 
gniazda”.

Natomiast zmiany demograficczne doprowadziły do zjawiska 
zwanego „pokoleniem kanapki”” (sandwich generation). Sta-
nowią je osoby, które liczą okołoo 40-60 lat, mają dorastające 
dzieci i rodziców w podeszłym wwieku, są aktywne zawodowo 
i ponoszą odpowiedzialność (takżże finansową) zarówno za dzie-
ci, jak i rodziców. Mimo że nie jesst to nic nowego, gdyż obowią-
zek opieki zarówno nad dziećmi, jak i rodzicami jest naturalny 
i nie podlega dyskusji, to rola ta, szczególnie w czasach kryzysu 
ekonomicznego, z czasem staje się ponad siły osoby już i tak 
nadmiernie obciążonej.

Stare dylematy, nowe obciążenia

Warto przypomnieć, że opisywwany okres w życiu dorosłego 
przypada na czas największej pproduktywności i oczekiwanej 
efektywności w jego rozwoju. Zachodzące wtedy zmiany nazy-
wane są nawet fenomenami i nnależą do nich: kryzys środka 
życia, kryzys tożsamości czy syndrom Gauguina, a wyrażane są 
poprzez istotne zmiany w strukturze życia i w osobistych priory-
tetach. Próby takich zmian bardzzo często są powstrzymywane 
poprzez pełnione role społeczne i obowiązki opiekuńcze, a świa-
domość szybo upływającego czasu potęguje poczucie niemoż-
ności realizacji powziętych wcześśniej zamierzeń życiowych, co 
może stanowić znaczne ograniczeenie dla rozwoju osobowości.

O ile u progu XX wieku zaledwie 4-7% osób, będących w wie-
ku powyżej 60. roku życia, posiadało przynajmniej jednego ży-
jącego rodzica, to dziś – sto lat ppóźniej – odsetek ten wzrósł do 
50%. Z drugiej strony – w 1990 rroku około 25% osób pomiędzy 
18 a 24 rokiem życia mieszkało zz rodzicami, w 2000 roku było 
ich już 52 %. Odsetek ten nadal rrośnie – taka też jest tendencja 
ogólnoświatowa.

Problemy opiekunów

Jak wynika z dotychczasowycch badań, w statystycznej ro-
dzinie najbardziej obciążone opieką nad seniorami są osoby 
w wieku 50+. To zwykle na nie sppadają najtrudniejsze zadania 
i liczne obowiązki, co prowadzi doo negatywnych skutków zarów-
no bezpośrednich, jak i odległycch („zespół opiekuna”). Wyniki 
badań nad kondycją psychicznąą opiekunów osób z chorobą 
Alzheimera uzyskane w latach 990. ubiegłego wieku przez A. 
Sadowską, a także w 2003 rokuu przez A. Spisacką i R. Plutę, 
pokazują, że aż 70% tych opiekunnów cierpi na przewlekły stres, 
a 50% z nich na depresję. Co więęcej, po śmierci chorego nadal 
często zmagają się oni z poczucieem winy (niestety rzadko korzy-
stają z pomocy psychologicznej).

Na szczególną uwagę zasługujją kobiety w wieku 50-59 lat – 
obniża się u nich wiele wskaźnikóów zdrowia, gorsze są także su-
biektywne oceny stanu kondycji i samopoczucia (np. deklarowa-
ne stałe odczuwanie bólu, nieprzzerwane poczucie zmęczenia). 
Przyczyny takiego stanu wynikająą m.in. z kłopotów ekonomicz-
nych, czyli konieczności ponoszeenia kosztów opieki instytucjo-
nalnej lub domowej, gdyż emeryttura seniora, nawet połączona 
z dodatkiem pielęgnacyjnym i zassiłkiem pielęgnacyjnym, ich nie 

że nasze życie co 4-5 lat wydłu-pokrywa. Biorąc pod uwagę, 
oszenie wieku emerytalnego jest ża się o rok, stopniowe podno
ce na jednego emeryta pracują nieuniknione. Obecnie w Pols
pnym pokoleniu będą pracowały niecałe trzy osoby, a w następ

nie kanapki” opiekujące się senio-tylko dwie. Dzisiejsze „pokolen
rzemian ustrojowych, która zbliża rami to grupa beneficjentów p

wem w finansowe kleszcze i zobo-się do pięćdziesiątki, a niebaw
eń wpadną osoby w wieku 60 lat wiązania wobec dwóch pokole
e emerytury wzmagają poczucie i więcej. Prognozowane niskie
wanie seniorów.odpowiedzialności za utrzymyw
o relacje rodzinne: w Polsce każda Następna grupa przyczyn to
eniorów (a nawet osoby sędziwe) rodzina ma w swoim gronie se
w sferze opieki medycznej, odpo-wraz z konsekwencjami tego w
ążeń natury emocjonalnej. W co wiedzialności prawnej i obcią
e już istnieje problem opieki nad czterdziestej rodzinie w Polsce
ub inną postacią choroby demen-osobą z chorobą Alzheimera (lu
łecznie świadomość konieczności cyjnej).  Uwewnętrzniona społ
ywista – chcemy, aby bliscy pozo-opieki nad taką osobą jest oczy
zrobimy wszystko, aby im zapew-stali z nami jak najdłużej, więc 
. Dylematy typu „opieka domowa nić godne dla starości warunki

dmiotem wieloetapowych decyzji czy instytucjonalna” są przed
spekt takich sytuacji najbardziej rodzinnych. Psychologiczny as
ków średniego pokolenia, którym angażuje emocjonalnie członk
cyzję, wraz ze wszystkimi jej kon-pozostawia się ostateczną dec
nkcjonuje jeszcze system, który za-sekwencjami. W  Polsce nie fun
uwolnienie od takich obowiązków pewniałby chociażby czasowe u
ką nad starszymi krewnymi przez – osoby te obarczone są opiek
Sąsiedzkie i instytucjonalne sieci cały rok, 24 godziny na dobę. 

kie potrzeby, jeszcze nie powstały, wsparcia, zabezpieczające tak
akiego wysiłku przyczynia się do a świadomość konieczności ta
szystkimi jej skutkami osobistymi popadania we frustrację ze ws
ieczności przejścia na późniejszą i rodzinnymi. Perspektywa kon

m niemożliwym do podjęcia przez emeryturę staje się wyzwaniem
w.większość pięćdziesięciolatków

Polityka senioralna musi uwzględniać 
opiekunów seniorów

seniorami to nie tylko wymiana Doskonalenie opieki nad s
osiągniętych rezultatów dla pod-doświadczeń i porównywanie 

e także poszukiwanie nowych roz-noszenia jakości tej opieki, ale
kunom rodzinnym osób starszych wiązań na rzecz pomocy opiek
wi lekarskiemu, pielęgniarskiemu i specjalistycznemu personelow
enie młodych pokoleń do wszech-i socjalnemu. To także kształce
pieki nad seniorami. Zaobserwo-stronnej interdyscyplinarnej op
enia się społeczeństw poszczegól-wana unifikacja zjawiska starze
e być pomocna w wypracowaniu nych krajów europejskich może
zymania jego negatywnych skut-wspólnych działań dla powstrz

ków.
tawy skutecznej i zintegrowanej Dlatego też, tworząc podst
dziś przemyśleć program wspar-polityki senioralnej, warto już 

h, których kondycja psychofizycz-cia dla opiekunów rodzinnych
ich życia i wydolność opieki nad na wpływać będzie na jakość 

ów usług opiekuńczych i pielęgna-szybko rosnącą grupą odbiorcó
 takich zjawisk z wyprzedzeniem cyjnych. Konieczność widzenia
ać do planowania  ustawowego powinna nas także mobilizow
nych opiekunów osób starszych.zabezpieczenia sytuacji rodzin
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Pierwszy ze wspomnianych wyroków odnosił się do nowe-
lizacji Ustawy o świadczeniach rodzinnych, w wyniku której 
powstała grupa tzw. wykluczonych opiekunów dorosłych osób 
niepełnosprawnych. Należą do niej ci, którzy wcześniej (tj. do 
30 czerwca 2013 roku) pobierali świadczenia pielęgnacyjne 
z tytułu rezygnacji z pracy, aby zaopiekować się niezdolnymi 
do samodzielnej egzystencji bliskimi. W ramach nowelizacji 
w miejsce świadczenia pielęgnacyjnego wprowadzono specjal-
ny zasiłek opiekuńczy (tzw. SZO), a także surowe kryteria, które 
należy spełnić, aby go otrzymać. W ten sposób wiele osób po-
zostało bez wsparcia materialnego, co więcej – pozbawiono ich 
także prawa do bezpłatnego leczenia. Wraz z utratą prawa do 
świadczeń, organ je wypłacający przestał odprowadzać za te 
osoby składki emerytalno-rentowe i zdrowotne. Zmiany te wielu 

opiekunów pozostawiły w sytuacji wielowymiarowego wyklucze-
nia, wzbudzając tym samym zastrzeżenia m.in. Rzecznika Praw 
Obywatelskich, który skierował wniosek o rozpatrzenie tych 
przepisów pod kątem zgodności z konstytucją. Trybunał orzekł, 
że doszło do złamania konstytucyjnych zasad ochrony praw na-
bytych i zaufania do państwa, a także zobowiązał ustawodawcę 
do dokonania zmian.

W pierwszym kwartale 2014 roku, zgodnie z wyrokiem, został 
złożony ministerialny projekt Ustawy o ustaleniu i wypłacie za-
siłku dla opiekuna. Przewidywał on nowy rodzaj wsparcia – za-
siłek dla opiekuna (520 złotych, czyli równowartość świadczenia 
pielęgnacyjnego, gdy tzw. wykluczeni opiekunowie utracili do 
niego uprawnienia) i był dedykowany osobom, które 30 czerwca 
2013 roku utraciły prawo do świadczenia pielęgnacyjnego. Pro-

Opiekunowie osób starszych
– polityka a wyroki Trybunału
Konstytucyjnego
Tekst: Rafał Bakalarczyk

Na politykę dotyczącą opiekunów dorosłych osób niepełnosprawnych, w tym niesa-
modzielnych osób starszych, miały znaczny wpływ wyroki Trybunału Konstytucyjnego 
z 5 grudnia 2013 r. i 21 października 2014 roku. Niestety do tej pory nie wdrożono 
przepisów odpowiadających postanowieniom  drugiego z  wyroków Trybunału. 
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jekt ten, mimo że przewidywał wyrównanie wraz z odsetkami za 
okres, kiedy opiekunowie pozostawali bez pomocy, nie wzbudził 
entuzjazmu w środowisku. W opinii poszkodowanych powinni 
oni ponownie otrzymać prawo do świadczenia pielęgnacyjnego 
– a nie zasiłku dla opiekuna. Warto też dodać, że na skutek gło-
śnego protestu rodziców niepełnosprawnych dzieci  wysokość 
świadczenia wzrosła do 1000, a następnie 1200 zł. Opiekuno-
wie postanowili ponownie protestować, gdyż nie godzili się na 
odmienne traktowanie i niepełne – w ich opinii – zrealizowanie 
wyroku. Mimo sprzeciwu ustawa o zasiłku dla opiekuna została 
przyjęta.

Nowa ustawa i wypłata zasiłku wraz z wyrównaniem i od-
setkami przyniosły ulgę wielu opiekunom, wielu jednak wciąż 
uważało się za pokrzywdzonych. Obecnie nadal utrzymuje się 
podział na opiekunów niepełnosprawnych dzieci i opiekunów 
osób, które zaczęły potrzebować opieki w wieku dorosłym, 
często w wieku senioralnym. Co więcej, nie wszyscy należący 
do drugiej grupy – mimo braku pracy zawodowej i pełnienia 
długoterminowej opieki – kwalifikują się do wsparcia z omawia-
nego tytułu. Część z nich otrzymuje zasiłek dla opiekuna, inni 
specjalny zasiłek opiekuńczy (oba wynoszą po 520 zł), ale wielu 
z nich nie spełnia wszystkich kryteriów (np. przekraczają próg 
dochodu), wobec czego pozostają bez wsparcia. 

Kolejny wyrok i nowy projekt

21 października 2014 roku zapadł kolejny wyrok Trybuna-
łu Konstytucyjnego, według którego obowiązująca Ustawa 
o świadczeniach rodzinnych jest niezgodna z konstytucją. Uzna-
no, że podział opiekunów jest niezgodny z zasadą równego trak-
towania, lecz zarazem orzeczono, że przy przyznawaniu wspar-
cia dopuszcza się stosowanie kryteriów ekonomicznych, w tym 
progu dochodowego. Podobnie jak poprzedni, także ten wyrok 
zobowiązał rząd do dokonania zmian w prawie. 

Zgodnie z tym wyrokiem 13 marca 2015 roku Ministerstwo 
Pracy i Polityki Społecznej skierowało do konsultacji projekt 
Ustawy o zmianie ustawy o świadczeniach rodzinnych. Jego 
autorzy zaproponowali jedno świadczenie pielęgnacyjne dla 
opiekunów niepodejmujących pracy lub z niej rezygnujących. 
Byłoby ono wypłacane osobom zajmującym się niezdolnym do 
samodzielnej egzystencji bez względu na wiek, w którym został 
on dotknięty niepełnosprawnością. Świadczenie pielęgnacyjne 
przysługiwałoby, jeżeli łączny dochód rodziny osoby sprawującej 
opiekę oraz rodziny osoby wymagającej opieki w przeliczeniu 
na osobę nie przekroczyłby 1000 złotych. 

Projekt zakładał  także częściowe zniesienie różnicowania ze 
względu na wiek podopiecznego. Planowane jest jedno świad-
czenie pielęgnacyjne, lecz różnej wysokości. W przypadku opieki 
nad osobą w wieku do 18. roku życia lub do ukończenia 25. 
roku, jeżeli uczy się w szkole lub w szkole wyższej wynosiłoby 
1200 zł netto na osobę (a od stycznia 2016 roku – 1300 zł). 
W przypadku opieki nad osobą pełnoletnią ( bez względu na 
to kiedy niepełnosprawność powstała) przewidziane kryterium 
dochodowe to  800 złotych netto na osobę.

Co jeszcze przewiduje projekt?

Zgodnie z projektem ustawy planowane było także wyrówna-
nie kwoty świadczenia pielęgnacyjnego otrzymywanego przez 
opiekunów będących na emeryturze lub rencie (dotychczas byli 
oni pozbawieni prawa do świadczeń opiekuńczych). Rząd Ewy 
Kopacz przedstawiał to jako formę objęcia emerytów i renci-
stów świadczeniem pielęgnacyjnym, co było jednak pewną nie-
ścisłością. Porównując kwoty choćby najniższych emerytur i rent 
z wysokością planowanego świadczenia pielęgnacyjnego (800 
zł z tytułu opieki nad znacznie niepełnosprawną osobą dorosłą), 
okazuje się, że wyrównanie to byłoby symboliczne, a wielu osób 
w ogóle by nie objęło.

Projekt ten zakładał także ochronę praw nabytych osób, któ-
re będą miały uprawnienia do któregoś ze świadczeń opiekuń-
czych w chwili ewentualnego wejścia w życie nowych przepisów. 
Oznacza to, że osoby które już nabyły np. świadczenie pielęgna-
cyjne na dotychczasowych zasadach       (czyli bez kryterium 
dochodowego)  mogłyby je nadal pobierać zgodnie z dotych-
czasowymi przepisami. Podobny mechanizm ma być zastoso-
wany względem specjalnych zasiłków opiekuńczych i zasiłków 
dla opiekuna, które zwykle pobierają osoby starsze zajmujące 
się chorym. Wydaje się, że zaproponowane  przepisy byłyby  
znacznie korzystniejsze dla opiekunów osób dorosłych (wsparcie 
dla nich  wzrośnie o 50%, z 520 do 800 zł), ale zapisy te kryją 
w sobie pewne pułapki. Osoby pobierające zasiłek dla opiekuna 
(obecnie bez kryterium dochodowego) mogą skusić się na przej-
ście na wyższe świadczenie pielęgnacyjne, jeśli będą spełniać 
kryterium dochodu. Gdy po pewnym czasie dochód w gospo-

Dramat opiekunów w pigułce – kalendarium
Początek 2013 roku –wchodzi w życie prawo różnicujące 

świadczenia opiekunom osób niesamodzielnych ze względu na 
wiek powstania niepełnosprawności. Opiekunowie osób star-
szych tracą prawo do świadczenia pielęgnacyjnego, a oferuje 
im się tylko specjalny zasiłek opiekuńczy (SZO) – 520 złotych 
miesięcznie, pod warunkiem rezygnacji całkowitej rezygnacji  
pracy i odpowiednio niskiego dochodu. Wiele opiekunów nie 
spełnia kryterium i zostaje bez wsparcia. Zawiązuje się ruch 
wykluczonych opiekunów dorosłych osób niepełnosprawnych.

Koniec 2013 roku – Trybunał uznaje powyższe działania zła-
mały konstytucyjną zasadę ochrony praw nabytych i zaufania 
do państwa. Zobowiązuje ustawodawcę do naprawy prawa.

Marzec/kwiecień 2014- burzliwe protesty opiekunów: począt-
kowo  niepełnosprawnych dzieci w Sejmie a pod ich wpływem 
także  opiekunów niepełnosprawnych dorosłych pod Sejmem. 

Maj 2014 – wchodzi w życie nowe prawo mające realizować 
wyrok Trybunału Konstytucyjnego.  Wprowadza  możliwość 
ubiegania się o nowy rodzaj wsparcia – zasiłek dla opiekuna ( 
ZDO), przyznawany w wysokości 520 złotych i bez względu na 
dochód, ale tylko dla tych, którzy niegdyś pobierali świadczenie 
pielęgnacyjne. Reszta może się ubiegać się jedynie o specjalny 
zasiłek opiekuńczy, który trudno uzyskać z uwagi na kryterium 
dochodowe. Wiele opiekunów nadal pozostaje bez pomocy. 
Duża część środowiska uważa że wyrok nie został w pełni z re-
alizowany i domaga się świadczenia pielęgnacyjnego, które 
w międzyczasie na skutek protestu rodziców dzieci niepełno-
sprawnych znacznie wzrosło.

 Październik 2015  - kolejny Wyrok Trybunału, w którym orze-
ka, że dotychczasowe prawo różnicując prawa opiekunów łamie 
zasady Konstytucji i nie równo traktuje osoby w podobnej sytu-
acji.  Wyrok daje nadzieję na poprawę sytuacji opiekunów.

Marzec 2015- Ministerstwo Pracy i Polityki Społecznej przed-
stawia projekt zmian w ustawie o świadczeniach rodzinnych, 
który jednak budzi liczne spory w środowisku opiekunów i osta-
tecznie do końca prac ówczesnego Rządu nie zostaje przyjęty. 
Opiekunowie osób starszych nadal pozostają w poczuciu wyklu-
czenia i dyskryminacji.
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darstwie domowym ulegnie zmianie, znajdą się oni poza pro-
giem dochodowym, lecz nie będą mogli wrócić do zasiłku dla 
opiekuna – zostaną wtedy bez środków i ubezpieczenia.

Tym bardziej osobom pobierającym specjalny zasiłek opie-
kuńczy nowe zasady mogłyby wydać się korzystniejsze. Jednak 
według nowych zasad opiekunowie zobowiązani do alimentacji 
wobec podopiecznego w innym niż pierwszy stopniu (czyli np. 
wnuczek wobec babci) mogliby  ubiegać się o świadczenie tylko 
w ściśle określonych okolicznościach.

Swoich zastrzeżeń do  projektu nie kryją w publicznych wy-
stąpieniach i oficjalnych pismach badacze zagadnienia – dr Pa-
weł Kubicki, dr Agnieszka Dudzińska i dr Katarzyna Roszewska, 
jak również autor tego tekstu. Wskazują oni, że przewidziane 
wsparcie pełni co najwyżej pewne funkcje socjalne (np. zapew-
nia ochronę przed niedostatkiem), lecz nie kompensuje kosztów, 
jakie wywołuje m.in. niezdolność do samodzielnej egzystencji, 
konieczność sprawowania opieki długoterminowej, a także re-
zygnacja opiekuna z pracy zarobkowej. Badacze wskazują, że 
planowane regulacje niosą także społeczne i ekonomiczne kosz-
ty zaniechania wsparcia części opiekunów, którzy nie spełnią 
kryteriów, a także niepotrzebne koszty ich weryfikacji. Ponadto 
zasady te nie sprzyjają ani włączaniu do życia społecznego cho-
rego czy opiekuna, ani trwałemu zabezpieczeniu materialnemu 
osoby niepełnosprawnej, która wymagaj stałej opieki.

Sami opiekunowie i rodziny osób niepełnosprawnych także 
oponują zarówno wobec kryterium dochodowego, jak i zmniej-
szeniu wysokości wsparcia po osiągnięciu przez podopiecznego 
dorosłości. Opiekunowie pełnoletnich osób wykazują, że wraz 
z wiekiem rozmaite potrzeby nie tylko nie maleją, ale wręcz ro-
sną, zmniejszają się natomiast możliwości uzyskania wsparcia. 

Ponadto sam opiekun także się starzeje i jest mu trudniej dbać 
o drugą osobę, a rodzina ponosi dodatkowe wydatki (w tym na 
poprawę i utrzymanie zdrowia). Można też mieć wiele zastrze-
żeń do dotychczasowego systemu prawnego (por. m.in. przepisy 
dotyczące opieki nad niesamodzielną osobą w starszym wie-
ku). Selektywna pomoc w niewielkiej w zestawieniu z kosztami 
wysokości, a dodatkowo skłaniająca do społecznej i zawodowej 
dezaktywizacji to wciąż wyraźny rys prowadzonej polityki wspar-
cia opiekunów.

Warto też zauważyć, że system wsparcia materialnego (a tak-
że inne formy pomocy) opiekunów jest w Polsce bardzo skom-
plikowany, czego dowodem jest m.in. liczba świadczeń opiekuń-
czych i kryteriów, jakie trzeba spełnić, aby je otrzymać. Ilustruje 
to poniższa tabela.

Wspomniany projekt mimo że przeszedł konsultacje społeczne 
w ramach których do  Ministerstwa Pracy i Polityki Społecznej 
przeszło 150 stron uwag nie został ostatecznie skierowany pod 
obrady parlamentu minionej kadencji.  Wątpliwe czy w nowej 
kadencji Sejmu i prac Rządu, kiedy to mamy zupełnie inny układ 
politycznych sił ów projekt zostanie wznowiony w dotychczaso-
wym kształcie, choć niewątpliwie nowa władza będzie musiała 
zmierzyć się z problemem z uwagi na zobowiązanie wyrokiem 
Trybunału Konstytucyjnego i duże społecznego oczekiwania 
wykluczonych opiekunów.  W odpowiedzi na liczne listy płyną-
ce ze strony opiekunów, zapytania poselskie oraz wystąpienie 
Rzecznika Praw Obywatelskich, 8 stycznia 2016 został w Mini-
sterstwie Pracy i Polityki Społecznej  Zespół ds. Rozwiązań Sys-
temowym dla Opiekunów Niepełnosprawnych Osób Dorosłych, 
który ma na celu wypracowanie rozwiązania problemów  tego 
środowiska.

Świadczenia opiekuńcze w obecnym stanie prawnym i w projekcie MPiPS z 2015 roku

świadczenie
pielęgnacyjne

specjalny zasiłek
opiekuńczy

zasiłek dla opiekuna
świadczenie pielęgnacyjne w  

projekcie MPiPS z marca 2015 roku

Wysokość 
wsparcia

od  stycznia 2016 – 
1300 zł)

520 zł 520 zł

800 zł
(dla opiekunów 
osób dorosłych);

1200 złotych 
(dla opiekunów osób do 18. roku
życia lub do 25. roku, jeśli osoba 

się uczy)

Kryterium 
dochodowe

brak 664 zł netto na osobę brak
1000 zł netto

na osobę

Kryterium wieku 
po stronie 

podopiecznego

niepełnosprawność 
powstała przed
18 rokiem życia
lub 25 rokiem

życia, jeśli chory
się uczył

niepełnosprawność
powstała w okresie 

dorosłości

niepełnosprawność
powstała w okresie

dorosłości

bez względu 
na wiek, w którym 

powstała niepełnosprawność

Kryteria 
po 

stronie opiekuna

całkowita rezygnacja 
lub niepodejmowanie

pracy;
niepobieranie 

świadczeń emerytalno-
rentowych;
obowiązek 

alimentacyjny
wobec podopiecznego

całkowita rezygnacja 
lub niepodejmowanie 

pracy;
niepobieranie 

świadczeń emerytalno-
rentowych;
obowiązek 

alimentacyjny 
wobec podopiecznego

całkowita rezygnacja
lub niepodejmowanie 

pracy;
niepobieranie

świadczeń emerytalno-
rentowych;
obowiązek 

alimentacyjny 
wobec podopiecznego

jak poprzednio
(pewne ograniczenia

w obrębie
obowiązku alimentacyjnego dla 

osób innych niż krewni w pierwszym
stopniu); pewne uprawnienia dla
osób otrzymujących świadczenia

emerytalno-rentowe

Źródło: opracowanie własne
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Wiele osób nie wie, że opiekun medyczny to osobny zawód. 
Opiekunowie są traktowani niemal jak „tańsza pielęgniar-
ka”…

Pielęgniarstwo to zawód z długą tradycją, a pielęgniarki z bie-
giem lat zyskują na znaczeniu w światowych systemach ochrony 
zdrowia. W Polsce mają one szerokie kompetencje zawodowe, 
które obejmują świadczenia lecznicze, rehabilitacyjne, edukację 
zdrowotną  i pielęgnację – obecnie głównie pielęgnację specja-
listyczną. Polskie pielęgniarki kształcą się na poziomie wyższym 
zawodowym (licencjat) i uniwersyteckim (magister), a ich głów-
nym zadaniem zawodowym jest asystowanie lekarzowi w rato-
waniu życia, w procesie diagnozy  i leczenia. Pielęgniarek jest za 
mało w stosunku do zadań, jakie mają do wykonania w zakła-
dach leczniczych, a ponadto są nieadekwatnie wynagradzane 
za swoją pracę, co budzi zrozumiałe frustracje. 

Z kolei zawód opiekuna medycznego pojawił się na rynku pol-
skim w 2008 roku, czyli jest nowy. Kwalifikacje są nabywane na 

poziomie zasadniczego kształcenia zawodowego, a do kompe-
tencji opiekuna należy podstawowa pielęgnacja, co oznacza po-
moc osobie niesamodzielnej w zaspokajaniu jej podstawowych 
potrzeb życiowych, takich jak jedzenie, wydalanie, utrzymanie 
higieny osobistej i poruszanie się. Czynności pielęgnacyjne nie 
są czynnościami medycznymi, ale ich wykonywanie jest nie-
zbędne dla życia, musi towarzyszyć leczeniu pacjentów niesa-
modzielnych. Z tego powodu opiekun medyczny w klasyfikacji 
zawodów usytuowany jest jako medyczny zawód pomocniczy. 
Niestety, wśród gwarantowanych świadczeń szpitalnych znaj-
dziemy takie świadczenia pomocnicze, jak transport sanitarny, 
ale nie znajdziemy podstawowej pielęgnacji. 

Z czego to wynika?
W myśleniu osób zarządzających szpitalami nadal obowią-

zuje paradygmat, że to pielęgniarki wykonują czynności pod-
stawowej pielęgnacji. Większość osób nie bierze pod uwagę, że 

Kim jest „opiekun medyczny”?

Z Elżbietą Szwałkiewicz, prezesem Polskiego Stowarzyszenia Opiekunów „Z nami ła-
twiej” oraz przewodniczącą Koalicji „Na pomoc niesamodzielnym”, rozmawia Karo-
lina Kwiecińska.

666666000000

Elżbieta Szwałkiewicz
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są to proste czynności niewymagające drogiego kształcenia na 
poziomie wyższym, że pielęgniarrek jest zbyt mało i w codzien-
nej praktyce nie jest możliwe, abby zajmowały się karmieniem, 
myciem i np. zmianą pieluchomaajtek. Takie podejście powodu-
je, że w szpitalach nie zatrudniaa się opiekunów medycznych, 
a podstawową pielęgnacją zajmmują się często członkowie ro-
dziny pacjenta. W wielu przypadkkach jest to jednak niemożliwe 
– w efekcie mamy powikłania groźne dla zdrowia i życia, np. 
odleżyny. By zmieniać pozycję paacjenta długotrwale unierucho-
mionego na szpitalnym łóżku nie jest potrzebna wysoko wykwa-
lifikowana pielęgniarka, która mmusi podać leki kilkudziesięciu 
pacjentom i ogarnąć całą masę innych czynności, lecz opiekun 
medyczny, który nie odejdzie od łóżka pacjenta na zbyt długo 
i nie dopuści do komplikacji. To oodpowiedzialna praca, ale sto-
sunkowo prosta.

Zawód opiekuna został wpisanny do klasyfikacji zawodów 
Ministerstwa Edukacji Narodowwej głównie dzięki Pani stara-
niom. Dlaczego jednak nie udałło się wprowadzić do szpitali 
prawdziwej pielęgnacji osób, któóre bezwzględnie tego potrze-
bują. Na jakie opory Pani natrafiła?

Oceniam tę sytuację dość drasttycznie – to niskie kompetencje 
społeczne i etyczne personelu meedycznego i wiążący się z tym 
brak odpowiedzialności za zanieddbania pielęgnacyjne powodu-
ją, że zarządzający szpitalami niee widzą potrzeby zatrudniania 
opiekunów medycznych. A ponaddto nie mają potrzeby zapew-
nienia odpowiedniej przestrzeni pielęgnacyjnej i sprzętu wspo-
magającego pielęgnację. Także ppacjenci i ich rodziny godzą się 
na brak podstawowej pielęgnacji i zwykle nie zgłaszają roszczeń 
w związku z zaniedbaniami pielęggnacyjnymi – nawet gdy skutki 
tych działań są widoczne i bardzoo bolesne.

W jaki sposób można – Pani zdaaniem – zwiększyć dostępność 
usług opiekunów dla seniorów?

Konieczne jest stabilne źródłoo finansowania usług opiekuń-
czych, gdyż przeciętnego polskieggo seniora nie stać na opłace-
nie ich we własnym zakresie. Jesst to bardzo ważne w sytuacji 
osób, które nie mogą liczyć na ccodzienną pomoc członków ro-
dziny. Możliwość zatrudnienia proofesjonalnego opiekuna zmieni 
sytuację życiową wielu osób, a tyym samym poprawi się jakość 
opieki w ogóle, co w ostatecznymm rozrachunku zmniejszy kosz-
ty opieki medycznej nad tą grupą obywateli. Podkreślam, że 
bez przynajmniej częściowego sfinansowania kosztów usług 
opiekuńczych – czy to z budżetu państwa, czy z funduszu pie-
lęgnacyjnego powstałego z solidaarnie płaconych przez każdego 
obywatela składek – nie będzie mmożliwe zwiększenie liczby wy-
kwalifikowanych opiekunów i upoowszechnienie ich usług.

O opiekunach mówi się, że to jeeden z najbardziej perspekty-
wicznych zawodów. Sami opiekuunowie twierdzą jednak, że są 
nieszanowani…

Opiekun medyczny to obecnie jedyny zawód, który w znacz-
nej mierze pomoże rozwiązać prooblemy związane z opieką nad 
osobami przewlekle chorymi i niesamodzielnymi. Kreatorzy 
polityki zdrowotnej i społecznej mmuszą wziąć po uwagę co naj-
mniej 3,5-milionową rzeszę osób przewlekle chorych, u których 
prawidłowa podstawowa pielęgnaacja i kontynuacja leczenia far-
makologicznego pod profesjonalnnym nadzorem jest warunkiem 
ich funkcjonowania w swoim środdowisku. Nie wiem, czy można 
sobie pozwolić na lekceważenie zzawodu, dzięki któremu uniknie 

ń wynikających z zaniedbań pie-się ciągłego leczenia powikłań
częstych hospitalizacji czy nawet lęgnacyjnych, nawracających c
e kwalifikacji w tym zawodzie jest wyniszczenia i śmierci. Nabycie
eprowadzonym przez Państwową potwierdzone egzaminem prze
lomem bądź świadectwem pań-Komisję Egzaminacyjną i dyp
nowania osób wykonujących ten stwowym. Z kolei kwestia sza
ązana z kulturą pracy w danym zawód jest bezpośrednio zwią
ejsca, które nie spełniają podsta-zakładzie – z pewnością są mi
piekunów medycznych.wowych oczekiwań, nie tylko o

wadzony system certyfikowania Czy powinien zostać wprow
anych i jakiś zakres minimum opiekunów niewykwalifikowa
udowodnić, podejmując pracę?umiejętności, które powinni u
dna, podobnie jak wyznaczenie Certyfikacja jest tu niezbę

elęgnacji, który obowiązywałby standardu podstawowej pie
zące odpłatne usługi opiekuńcze. wszystkie firmy i osoby świadcz
obom korzystającym z opieki sfor-Umożliwiłoby to rodzinom i oso
cenę jakości. Póki co należy ufać mułowanie oczekiwań oraz oc
wykwalifikowanym, posiadającym przede wszystkim osobom w
umentypotwierdzone kwalifikacje doku

opiekuna, a także jaki jest zwy-W jaki sposób należy szukać 
kle koszt takiej opieki? 

z pielęgniarką oddziałową, która Należy zacząć od rozmowy 
niu właściwej opieki, m.in. poprzez może nam pomóc w zapewnien
zowania pomocy dodatkowej oso-wskazanie możliwości zorganiz
ki to 15 zł. Opiekunowie pracują by. Średnio koszt godziny opie
iędzy 10 a 15 zł za godzinę..za różne stawki, najczęściej mi

znacza statystyczny szpital na Jakie środki finansowe przez
uńcze?  Ilu opiekunów powinien usługi pielęgnacyjne i opieku
szpitala? zatrudniać dyrektor takiego s
koszty, to z reguły są to koszty Jeżeli są ponoszone jakieś 
m, środkami pielęgnacyjnymi czy rzeczowe związane z żywieniem
italach nie dokumentuje się czyn-produktami chłonnymi. W szpi
y nie wyróżnia się też tych kosztów ności pielęgnacyjnych, z reguły

w budżetach szpitali.
m pielęgnacyjne u pacjenta niesa-By było wykonane minimum
szpitalnej oznacza pacjenta leżą-modzielnego, co w praktyce s
sam zjeść, umyć się i skorzystać cego, który nie jest w stanie s
nietrzymanie moczu i duże ogra-z toalety, a ponadto cierpi na 
w ciągu doby na jego pielęgna-niczenia w poruszaniu się, to 
jmniej 4 godziny. Jeden opiekun cję trzeba przeznaczyć co naj

w czasie zmiany

opiekuńczych rośnie i w jakim Czy rynek prywatnych firm 
tempie?

u to tzw. szara strefa, gdzie opie-Niemal większość tego rynk
alnie na podstawie umowy ustnej. kun jest zatrudniany indywidua
esamodzielnych i ich rodzin, jak Nie bada się sytuacji osób ni
, jak rozwiązują one problem za-również nie zbiera się danych,
takich danych, które mogłabym pewnienia opieki.  Nie mam 
godne. Jedynie analizując dane przedstawić jako dane wiary
podstawie spisu powszechnego, statystyczne, otrzymywane na 

tyczy to ponad miliona osób. Nie można wysnuć wniosek, że dot
kładów świadczących usługi opie-ma także danych o liczbie zak
ku ich rejestrowania w Rejestrach kuńcze, gdyż nie ma obowiązk
przepisy o działalności gospodar-Wojewodów. Obowiązują tu p
tylko wtedy, gdy świadczą usługi czej, a firmy są weryfikowane 
społecznej.na zlecenie ośrodków pomocy 
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Jak Pan ocenia sytuację opiekunów medycznych w Polsce? 
Uległa ona poprawie czy pogorszeniu w ciągu ostatnich lat? 

Trudna sytuacja opiekuna medycznego jest wynikiem braku 
zapisanej ustawowo liczby opiekunów medycznych na jednego 
pacjenta w placówkach służby zdrowia. Uważam jednak, że 
obecna sytuacja opiekunów jest znacznie lepsza niż kilka lat 
temu – powstają kolejne regulacje prawne, tworzy się związek 
zawodowy, zwiększa się zarówno świadomość istnienia tego za-
wodu, jak również i świadomość kompetencji posiadanych przez 
osoby wykonujące go. Znaczny wpływ mają na to m.in. media 
i społeczeństwo, gdyż zaczęto się interesować problemem, ja-
kim jest starzenie się społeczeństwa.

Proszę powiedzieć, jaki jest zakres standardowych obowiąz-
ków opiekuna? 

Regulują go dwie podstawy prawne: Rozporządzenie Ministra 
Edukacji Narodowej z dnia 7 lutego 2012 r. w sprawie ramo-
wych planów nauczania w szkołach publicznych oraz katalog 
czynności wykonywanych przez opiekuna medycznego u osoby 
chorej i niesamodzielnej na zlecenie i pod nadzorem pielęgniar-
ki przygotowany przez Naczelną Izbę Pielęgniarek i Położnych. 
Uchwała NIPiP jest zgodna z podstawą programową kształce-
nia w tym zawodzie. Wymienia się w niej aż 35 czynności, m.in. 
słanie łóżka, toaleta (całego ciała, mycie głowy w łóżku, higiena 
intymna itp.), zmiana bielizny osobistej i pościelowej w łóżku, 
pomiar (np. tętna, oddechów itp.), przygotowanie i założenie 
różnych okładów, karmienie, wymianę worka stomijnego, zało-
żenie i zmianę cewnika zewnętrznego, wykonanie ćwiczeń bier-
nych w łóżku, pomoc w korzystaniu ze sprzętu rehabilitacyjnego 
i w przygotowaniu pacjenta do badań diagnostycznych wykony-
wanych przez pielęgniarkę, asystowanie pielęgniarce podczas 
wykonywania zabiegów pielęgniarskich.

Warto zauważyć, że w Polsce mamy tak naprawdę kilka za-
wodów związanych z opieką, np. opiekun medyczny, asystent 

osoby starszej czy opiekun środowiskowy. Należy zdać egzamin 
państwowy, aby zdobyć tytuł zawodowy. By do niego przystą-
pić trzeba przejść kurs. Nauka odbywa się zgodnie z podstawą 
programową w ramach kwalifikacyjnych kursów zawodowych 
lub też w szkołach policealnych. Oiekunowie medyczni zdoby-
wają wiele umiejętności praktycznych, zarówno podczas zajęć 
w pracowni, jak i podczas praktyk, a także obszerną wiedzę 
teoretyczną. 

W jaki sposób statystyczny potrzebujący senior (lub jego 
rodzina) może znaleźć opiekuna, który go wesprze? Ile taka 
opieka średnio kosztuje? 

Jest kilka możliwości skorzystania z pomocy opiekuńczej. 
Większość osób wybiera opiekę prywatną. Najłatwiejszą formą 
znalezienia opiekuna jest skorzystanie z prywatnych agencji lub 
też znalezienie opieki na własną rękę, np. poprzez ogłoszenia 
na portalach. Niektóre organizacje pozarządowe również oferu-
ją pomoc opiekunów – można z niej skorzystać odpłatnie lub też 
za darmo, w zależności jak funkcjonuje dany projekt.

Jest też również możliwość skorzystania z usług opiekunki śro-
dowiskowej – tę formę wsparcia organizują Miejskie lub Gmin-
ne Ośrodki Pomocy Społecznej. W celu uzyskania pomocy naj-
lepiej skontaktować się bezpośrednio z ośrodkiem, który udzieli 
konkretnych informacji. Koszt opieki zależy od tego, ile godzin 
opiekun miałby pracować (im mniej godzin, tym wyższa stawka 
godzinowa), czy poza usługami opiekuńczymi rodzina byłaby za-
interesowana dodatkową pomocą (np. zakupy czy sprzątanie), 
miejscowości, a także rodzaju opieki. 

Ile obecnie zwykle zarabiają opiekunowie?
Zarobki są zróżnicowane – zależą od formy zatrudnienia, 

miejsca pracy, stanowiska, dodatków do pensji itd. Średni za-
robek netto opiekunów medycznych, z którymi rozmawiałem, 
wynosił nieco ponad 1600 zł w przypadku pracy na cały etat.

Zawodowi
opiekunowie coraz 
bardziej potrzebni

Z Bartoszem Mikołajczykiem, założycielelem serwisu OpiekunMedyczny.com.pl, 
rozmawia Karolina Kwiecińska.

Bartosz Mikołajczyk
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Co to są Rady Seniorów? 

Rady Seniorów to ciała kolegialne o charakterze konsulta-
cyjnym, doradczym i inicjatywnym, które wspierają rady gmi-
ny w realizacji polityki senioralnej. W takim kształcie zostały 
określone nowelizacją ustawy o samorządzie gminnym, która 
weszła w życie 30 listopada 2013 r. Artykuł 5c rozdziału 1 
mówi, że gmina „sprzyja solidarności międzypokoleniowej oraz 
tworzy warunki do pobudzania aktywności obywatelskiej osób 
starszych w społeczności lokalnej.” Odnosi się w tym bezpośred-
nio do jednego z priorytetów Długofalowej Polityki Senioralnej 
w Polsce na lata 2014-2020, którym jest zwiększenie zaanga-
żowania osób starszych w życie społeczności lokalnych i sprawy 
kraju oraz wzrost roli osób starszych w rozwiązywaniu proble-
mów społecznych.

Nie znaczy to, że rady seniorów nie istniały przed nowelizacją 
ustawy. Jak wskazują redaktorzy raportu „Zoom na rady senio-
rów. Diagnoza funkcjonowania”1, w całej Polsce przed listopa-
dem 2013 roku działało około 46 rad, między innymi jedna 
z najstarszych w Polsce rada seniorów w Poznaniu powołana 
uchwałą rady miasta z 2007 roku. Jak widać, przed nowelizacją 
– dało się. Było jednak znacznie trudniej. Seniorzy zaintereso-
wani tworzeniem tego typu inicjatyw niejednokrotnie trafiali na 
opór samorządowców, nie zawsze chętnych oddawaniu władzy 
nowym ośrodkom decyzyjnym. 

Od czasu nowelizacji ustawy o samorządzie gminnym licz-
ba rad seniorów w całej Polsce gwałtownie wzrosła – z ponad 
40 pod koniec 2013 roku do ponad 100 w grudniu 2015. To 

bardzo dużo – bo oznacza wzrost o 150% -  ale jednocześnie 
w skali całego kraju to bardzo mało, gdyż w Polsce mamy blisko 
2,5 tysiąca gmin. Tylko ułamek z nich ma dziś radę seniorów. 
Dodać należy, że większość istniejących rad działa na terenie 
gmin miejskich, wsie a także niewielkie miejscowości, w których 
mieszka duży odsetek osób starszych, nie włączyły jeszcze senio-
rów w procesy decyzyjne.

Rady seniorów – dlaczego ich 
potrzebujemy? 

Rady Seniorów to odpowiedź na realne potrzeby osób star-
szych w naszym kraju. Prognozy pokazują jednoznacznie, że 
liczba seniorów systematycznie wzrasta, jednocześnie w naj-
bliższych latach wzrastać będzie ich zaangażowanie społecz-
ne. W Polsce od 1992 roku wolno, jednak systematycznie 
wzrasta poczucie wpływu na sprawy publiczne. W 2014 roku 
wg. raportu CBOS (Opinie o demokracji, 2014) deklarowało 
je 28% badanych, gdy zaś mówimy o wpływie na politykę 
na poziomie lokalnym, wskaźnik ten wynosi 51%. Choć sta-
tystycznie wśród osób mających poczucie wpływu na sprawy 
publiczne dominują najmłodsi Polacy, nie ulega wątpliwości, 
że w najbliższym czasie wskaźnik ten wzrośnie również wśród 
starszych.

Jest dziś coraz więcej seniorów, którzy chcą sami kształtować 
swoją przyszłość i decydować o najbliższym otoczeniu. To osoby, 
które na własną rękę szukają możliwości, by uczestniczyć w in-
teresujących projektach obywatelskich i chcą się rozwijać, by 

ABC Rad Seniorów
Tekst: Agata Fiedotow

W Polsce mamy już ponad 100 Rad Seniorów. Skąd się wzięły, czemu służą, jak je 
tworzyć?

RADY SENIORÓW

Posiedzenie pierwszego Obywatelskiego Parlamentu Seniorów - 1 październik 2015. 
W spotkaniu brali udział m. in. członkowie obywatelskich Rad Seniorów.
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nadążać za młodszymi. Uczestniczą w zajęciach w licznych in-
stytucjach, biorą udział w debataach, konsultacjach społecznych, 
wykorzystują czas, który zyskali dzzięki emeryturze, by pozytywnie 
wpływać na swoje najbliższe otocczenie. To obywatele(-seniorzy) 
świadomi swoich praw i otwarci na nowinki, szczególnie istotni 
dla środowiska, przede wszystkimm jako inicjatorzy zmian. 

Co prawda statystycznie dziś taakie osoby są w zdecydowanej 
mniejszości jednak wszystko wskaazuje, że ich liczba będzie stale 
wzrastać również w niewielkich gminach. Jak pokazuje badanie 
TNS OBOP już teraz 56% senioróów jest chętna udzielać porad 
z zakresu posiadanych umiejętnośści/wykształcenia, 53% gotowe 
byłoby włączać się w prace organnizacji działającej w środowisku 
osób starszych, a 48% mogłoby zaangażować się w działania 
na rzecz własnej miejscowości2. Dzisiejsi seniorzy to ogromny 
potencjał społeczny, nie zawsze wwykorzystywany. To ludzie czę-
sto gotowi do aktywności i posiaddający wolny czas. 

Osoby po 65 roku życia stannowią dziś blisko 1/5 popula-
cji, zaś wedle prognoz GUS do 22050 roku ich liczba w Polsce 
wzrośnie o 5,4 mln w stosunkuu do 2013 roku. Osoby star-
sze będą stanowiły wówczas ażż 1/3 populacji. Jednocześnie 
przewiduje się, że liczba urodzeeń będzie się systematycznie 
zmniejszać, osiągając w 2050 r.. wartość o blisko 30% mniej-
szą niż w 2013. Przy tym systemmatycznie będzie wydłużać się 
przeciętne trwanie życia – dla mężczyzn o dziewięć lat, dla 
kobiet o sześć3. Oznacza to, że w najbliższej przyszłości sta-
niemy się jednym z najstarszych demograficznie społeczeństw 
Europy.  Co trzeba podkreślić, w wiek senioralny i przedse-
nioralny będą wchodzić nowe pokolenia – osób, które znacz-
ną część życia przeżyły w społecczeństwie obywatelskim (choć 
bardzo słabym) i są świadome swoich praw. Dzięki kampa-
niom informacyjnym, inicjatywomm rządowym i pozarządowym 
oraz działaniom środowisk opiniotwórczych coraz więcej osób 
z młodego i średniego pokoleniaa zdaje sobie sprawę z konse-
kwencji sytuacji demograficznej i chce już teraz mieć wpływ 
na kształt swojej starości. Jak pokazują badania blisko 3/4 
Polaków już dziś o niej myśli4. Jednocześnie starość stała się 
dziś ważnym tematem debaty puublicznej, zarówno, gdy mowa 
o podwyższaniu wieku emerytalnego czy emeryturach dzisiej-
szych dwudziesto i trzydziesto – latków  zatrudnianych na 
„śmieciówkach”, jak i nieuchronnnym etapie w życiu człowieka, 
na który powinniśmy zawczasu ssię przygotować. W wiek 60+ 
wchodzą osoby publiczne, dla kktórych starość może być dziś 
atutem. O starzeniu się mówi była pierwsza dama Jolanta 
Kwaśniewska w ramach projektuu „Oswajanie starości” Funda-
cji „Porozumienie bez barier”. AAktywną starość jako własną 
markę promują też prawdziwe oosobowości środowiska jak 76-
letnia DJ Wika czy ponad 90-leetni Antoni Huczyński, znany 
mediach jako „Dziarski Dziadekk”. Powoli, lecz stale zmienia 
się sposób myślenia o seniorachh. Senior jako beneficjent po-
mocy społecznej, klient domu oopieki, przede wszystkim więc 
osoba, którą należy „się zaopieekować” zastępowany zostaje 
przez seniora-aktywistę, który sam wie o tym, co jest dla niego 
najlepsze. Staje się kluczowym poodmiotem polityki senioralnej, 
bez którego udziału, nie da się już jej tworzyć.

Jak robią to inni ?

Rady Seniorów jako ciała wspieerające organy władzy w reali-
zacji polityki senioralnej znane sąą w wielu krajach europejskich, 
ale także demokracjach pozaeuroopejskich. Szczególnie popular-

ęcioleciu, pierwsze z nich powsta-ne stały się w ostatnim dziesię
demdziesiątych ubiegłego wieku. wały jednak już w latach sied
h – zarówno jeśli chodzi o skład Działają na różnych zasadach
okalny lub narodowy, czy formułę osobowy, poziom działania – lo
nak mają za zadanie wsparcie in-funkcjonowania. Wszystkie jed
tykach narodowych lub samorzą-teresów osób starszych w polit
mi w Danii, Finlandii, Austrii, Wło-dowych. Działają między innym
nlandii ponad 90% osób powyżej szech, Niemczech i USA. W Fin
eczności, w której przy władzach 65 roku życia mieszka w społe
w. W Niemczech lokalne rady se-lokalnych działa rada seniorów
siedemdziesiątych. Obecnie jest niorów funkcjonują już od lat 
i zadaniami jest pośredniczenie ich około 1200. Ich głównym
ami politycznymi oraz opiniowa-między seniorami a decydent

ch wpływ na życie osób starszych. nie projektów działań mającyc
że w społeczeństwach znacznie Rady seniorów działają takż
ż europejskie. W maleńkiej repu-młodszych demograficznie niż
dyjskim, mimo dodatniego przy-blice Mauritius na Ocenie Ind
6-7% populacji powyżej 65 roku rostu naturalnego i zaledwie 
działa Rada Seniorów, istniejąca życia na poziomie centralnym 

elem jest polepszanie dobrostanu od 1985 roku. Jej głównym ce
działań aktywizujących dla osób osób starszych oraz promocja 

siedemdziesiątych przy Ministrze starszych. Na Jamajce od lat s
znego działa Narodowa Rada na Pracy i Zabezpieczenia Społecz
 zadanie doradzanie ministrowi rzecz Osób Starszych. Ma za
niorów, wprowadzanie polityki na w zakresie działań na rzecz sen
półpracę międzysektorową w za-rzecz osób starszych oraz wsp
starszych i zmiany ich wizerunku kresie m.in. aktywizacji osób s

w społeczeństwie.

Funkcje konsultacyjne, doradcze 
i inicjatywne – co to oznacza?

kcje rady seniorów jako „konsul-Polska ustawa określa funk
e”, nie precyzuje jednak zakresu tacyjne, doradcze i inicjatywn
jąc samorządom wypracowanie tych kompetencji, pozostawiaj
adę zatem dobrze przyjrzeć się, własnej praktyki. Powołując ra

jaka może ona być. 
czają możliwość opiniowania lo-Funkcje konsultacyjne oznac
rozwoju, projektów uchwał, podej-kalnych strategii, programów r
inwestycji. Szczególne znaczenie mowanych przedsięwzięć czy 
jakoś życia osób starszych teraz mają tu te, które wpłyną na j
jak np. samorządowe programy lub w dalszej przyszłości takie 

tzw. karty seniora, dające zniżki polityki senioralnej, projekty t
ekty tworzenia domów opieki czy w punktach usługowych, proje
ego wieku. Warto także zwrócić rozwoju uniwersytetów trzecie
które pośrednio mogą dotyczyć uwagę na wszelkie działania, 

współpracy z organizacjami poza-seniorów takie jak programy w
działania wykluczeniu cyfrowemu rządowymi, projekty przeciwd
 (np. rozmieszczenie ławek w par-czy inwestycje w infrastrukturę
ęcze przy wejściach do urzędów, ku, podjazdy dla wózków, porę

bibliotek itp.).
nnej radzie seniorów możliwość Funkcje doradcze dają gmi

o działań gminy, co jeśli zostaną zgłaszania uwag i sugestii do
oże oznaczać wprowadzenie ich one uznane za zasadne, mo
ą funkcje inicjatywne rady. W ich w życie. Szczególnie istotne są
własne pomysły na działania dla ramach rada może zgłaszać w
w ten sposób perspektywę władz osób starszych, poszerzając w
o pokolenia 60+. Władze gminy, o potrzeby dotąd pomijanego
w, zostają tym samym znacząco w której działa rada seniorów
ą doświadczenie i wiedzę o real-wsparte merytorycznie: dostaj
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nych potrzebach swoich starszych mieszkańców. To potencjał, 
który umiejętnie wykorzystany może posłużyć zarówno miesz-
kańcom, którzy otrzymają to, co jest im potrzebne w codzien-
nym życiu, jak i samej władzy, która w systemie demokratycz-
nym musi mieć przede wszystkim mandat obywateli. Trudno 
o lepsze rozwiązanie. Co jednak należy podkreślić wszystkie 
wiążące decyzje ostatecznie podejmą władze gminy, to one 
przyjmą lub odrzucą propozycje seniorskie. Ważne jednak by 
najpierw je poznały.

Jak powstają rady?

Rady seniorów, zgodnie z ustawą mogą powstawać z inicja-
tywy własnej rady gminy lub też „na wniosek zainteresowanych 
środowisk”. Jak pokazuje badanie „Zoom na rady seniorów” do 
tej pory rady powstawały najczęściej wedle trzech scenariuszy. 
Po pierwsze z inicjatywy społeczności lokalnej tak jak stało się 
to w 22 tysięcznym Prudniku w województwie opolskim. Rada 
seniorów powstała tam jeszcze przed nowelizacją ustawy z mię-
dzypokoleniowej inicjatywy lokalnej mieszkańców, którzy sami 
wystąpili z wnioskiem o powołanie rady do burmistrza. Dziś ini-
cjatorzy z dumą mówią o wdzięczności władz samorządowych, 
które dziękują seniorom, że „ożywili ich miasto”. Poza tym także 
z inicjatywy organizacji pozarządowej, która wywodzi się bezpo-
średnio ze społeczności lokalnej czy też jest związana z aktyw-
nym środowiskiem seniorskim. Zdarzało się także, że inicjatywa 
stworzenia rady wychodziła od samej władzy wykonawczej – 
wójta lub burmistrza.

Dotychczasowe doświadczenie pokazuje, że najlepiej jeśli rady 
zostają powołane w wyniku porozumienia różnych grup, które 
będą ostatecznie miały wpływ na jej działanie, wybór członków 
i określenie statutu. Konsensus organizacji proseniorskich, sa-
mych seniorów, pracowników urzędu oraz wójta lub burmistrza 
zagwarantują wypracowanie sprawnych procedur funkcjonowa-
nia rady w przyszłości. W niektórych gminach powołanie rady 
poprzedzają szerokie konsultacje społeczne, angażujące miesz-

kańców, ngo, pracowników socjalnych, przedstawicieli różnych 
grup wiekowych, ekspertów i urzędników, tak jak to przebiegało 
na przykład w Warszawie.

Istotnym wątkiem powołania rady jest określenie jej składu 
osobowego. W tym zakresie wyróżnia się trzy modele rady – po 
pierwsze taką, która skupia osoby starsze i zajmuje się wyłącz-
nie ich sprawami, po drugie tzw. radę do spraw osób starszych 
tj. skupiającą osoby w różnym wieku zajmujące się sprawami 
osób starszych, po trzecie - radę złożoną z osób w różnym wie-
ku, która zajmuje się kwestiami dotyczącymi seniorów, ale także 
całej społeczności lokalnej.

Zgodnie z ustawą powołanie rady seniorów wymaga także 
nadania statutu, który określi m.in. tryb wyboru jej członków. 
Zwykle rady liczą od kliku do kilkunastu osób, choć zdarzają 
się złożone z 30 osób. Kadencje rady trwają na ogół od 2 do 
4 lat. Statuty (lub regulaminy w przypadku części gmin, które 
powołały rady przed nowelizacją ustawy) określają także spo-
sób wyboru członków rady. W zależności od gminy stosowane 
są różne modele. Najrzadziej obieraną formułą są wybory po-
wszechne przez pełnoletnich mieszkańców (jak np. w Mysłowi-
cach), lub mieszkańców w odpowiednim, senioralnym, wieku 
(jak np. w Pruszkowie). Na ogół statuty zastrzegają obecność 
określonej liczby przedstawicieli władzy wykonawczej (prezyden-
ta, burmistrza lub wójta), władzy ustawodawczej (rady gminy/
miasta) oraz członków wybranych spośród mieszkańców lub 
przedstawicieli określonych środowisk (np. uniwersytetów trze-
ciego wieku lub innych organizacji pozarządowych działających 
na rzecz seniorów). Tak na przykład w Toruniu po 5 do 7 osób 
do składu rady wskazuje Rada Miasta i Prezydent, a 7 osób po-
chodzi z publicznego naboru. Podobnie wygląda to w Radomiu, 
Oleśnie czy Poznaniu. Z kolei w Lublinie oprócz 4 przedstawicieli 
Prezydenta Miasta w skład rady wchodzi 10 członków zapro-
ponowanych przez Komisję Wyborczą, którzy również muszą 
uzyskać akceptację prezydenta. W Bydgoszczy natomiast, gdzie 
Radę Seniorów ustanowiono w 2011 r., przed nowelizacją usta-
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Spotkanie informacyjne na temat Rad Seniorów w Drobinie. 
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wy, zgodnie z regulaminem, członnkowie rady powoływani są wy-
łącznie zarządzeniem prezydentaa miasta. W skład chełmińskiej 
rady seniorów nie wchodzą zaś przedstawiciele władz, statut 
zastrzega wyraźnie, że członkammi mają być przede wszystkim 
przedstawiciele organizacji działaających na rzecz seniorów (np. 
UTW).

Kontrowersyjną kwestią jest wwiek członków rady. Niektóre 
gminy zastrzegają, że wszyscy jej członkowie muszą spełniać 
określone kryterium wiekowe, too jest mieć ukończony 60 lub 
65 rok życia, tak jest na przykłaad w Chełmnie, Poznaniu czy 
Warszawie. Kryterium wiekowe rodzi jednak spory, zdaniem 
środowisk seniorskich zabezpieccza przed dominacją młodych 
aktywistów i samo w sobie stanowi czynnik włączający spo-
łecznie osoby starsze, jednak przzez część ekspertów uważane 
jest za nieuzasadnione ze względów merytorycznych. W Toru-
niu na maksymalnie 21 członków rady minimum połowę mu-
szą stanowić osoby powyżej 60 roku życia. Natomiast w Ole-
śnie na 7 członków rady, 3 zgłasszanych jest przez Burmistrza 
i Radę Miasta bez limitu wieku, natomiast 4 wywodzących się 
z organizacji działających na rzeecz seniorów, musi mieć ukoń-
czony 60 rok życia na dzień prrzed wyborami. Z kolei statut 
Rady Seniorów w Mysłowicach zzakłada wybór radnych w wy-
borach powszechnych, dopuszczaając do głosowania wszystkich 
pełnoletnich mieszkańców miasta, jednocześnie nie określając 
wieku kandydatów na radnych. Zazwyczaj jednak mianowani 
lub wybierani do rady są osoby w wieku 60+.

Rady Seniorów na co dzień 

Statuty zwykle powierzają obsługę administracyjną i tech-
niczną wybranemu wydziałowi urzędu miasta lub jednostce 
samorządowej. Na przykład w Pooznaniu realizatorem uchwały 
powołującej radę jest Wydział ZZdrowia i Spraw Społecznych 
Urzędu Miasta, w Radomiu – WWydział Współpracy z Orga-
nizacjami Pozarządowymi i Konnsultacji Społecznych Urzędu, 
w Lublinie zaś Lubelskie Centruum Aktywności Obywatelskiej. 
Najczęściej w ramach powołaneej komórki może działać biuro 
rady, gromadzona jest dokumenntacja, tu też odbywają się dy-
żury radnych. W tym miejscu poowoływany jest też pracownik, 
który koordynuje pracę rady, proowadzi jej dokumentację, dba 
o miejsce, w którym odbywają się sesje. Często pełni także 
funkcje osoby, która wprowadzaa członków rady w tryb pracy 
urzędu, procedury czy formalnośści, o których nie zawsze sami 
wiedzą. Ważne, aby był otwarty i gotowy do pomocy. Istotnym 
elementem funkcjonowania radyy są dyżury jej członków, które 
dają okazję do spotkań z miesszkańcami, zapewniając stały 
przepływ informacji pomiędzy rradą a mieszkańcami gminy. 
Istotne jest więc wyznaczenie sttałego miejsca, łatwo dostęp-
nego dla osób starszych, gdzie ww stałych porach, będą mogli 
spotkać się z członkami rady.

Rada seniorów – czyli co dobrego dla 
seniorów?

W Oleśnie członkowie Rady Seniorów zebrali ponad 800 
podpisów pod wnioskiem stworzenia dziennego domu pobytu, 
w Łodzi, dzięki staraniom rady poszerzono ofertę dziennych 
domów pobytu o zajęcia kompuuterowe, na które dodatkowo 
zakupiono laptopy. W Bydgoszczzy rada seniorów doprowadzi-
ła do lokalizacji siłowni plenerowwych w pobliżu placów zabaw, 

zyć towarzysząc wnukom w za-tak, aby seniorzy mogli ćwic
ów przyczyniła się do powstania bawie. W Nysie Rada Senioró
miejscu, o które prosili seniorzy. przystanku autobusowego w 

w kilku punktach akcję „kawa za W Oświęcimiu zainicjowała w
mieszkańcy mogli za symbolicz-złotówkę”, dzięki której starsi 

ejskich kawiarniach. W Lublinie ną opłatą wypić kawę w mie
Miejsca Przyjazne Seniorom” czy zainicjowała takie akcje jak „M
ko kilka przykładów efektów pra-„Lubelskie Dni Seniora”. To tyl
rzyści z działań rad są niewątpli-cy gminnych rad seniorów. Ko
ie poza listę załatwionych spraw we, wykraczają jednak znaczn
Gminne rady seniorów to całe i rozwiązanych problemów. G
zności lokalnej i samorządu.spektrum korzyści dla społecz
to bardziej aktywne i świadome Po pierwsze rady seniorów 
60+. Dzięki radzie seniorów oso-obywatelsko środowisko osób 
zeczników swojej sprawy wobec by starsze nie tylko zyskują r
przede wszystkim same utwier-władz samorządowych, ale p
zacji własnych potrzeb. Zyskują dzają się w zasadności realiz
czucie własnej wartości, na nowo pewność siebie, odzyskują poc
znym. Wychodzą z domów i ak-odnajdują się w życiu społecz
wanie przestrzeni publicznej, ich tywnie włączają się w kształto
ny. Rada to lepsza konsolidacja głos jest w niej lepiej słyszaln
gażowanie seniorów w organiza-środowisk 60+, większe zaang
ety trzeciego wieku, a także krok cje pozarządowe i uniwersyte
alizacji ich środowisk. Po drugie w stronę edukacji i profesjona
lokalna bardziej zaangażowana rady seniorów to społeczność 
nikację międzypokoleniową, po-w dialog obywatelski i komu

artość.strzeganą jako prawdziwa wa
orów to nowoczesny sposób wej-Dla samorządu rada senio
i, zarówno tymi, których sprawy ścia w dialog z mieszkańcam
dnio, jak i tymi, którzy jedynie seniorskie dotyczą bezpośred
d wsparty głosem najstarszych im się przyglądają. Samorzą
ojusznika merytorycznego, który mieszkańców gminy zyskuje s
ach i problemach, często niewi-podzieli się wiedzą o potrzeb

dniczej. Samorząd, otwierając się docznych z perspektywy urzęd
cześnie, że gotowy jest do part-na te potrzeby pokaże jednoc

og, w którym pozwala mieszkań-nerskiej wymiany zdań. Dialo
ę, sugestie zmian i ulepszeń, jest com na konstruktywną krytykę
iły władz, które nie boją się oby-zaś w demokracji dowodem s
wykorzystać ich potencjał. Rady wateli, lecz potrafią twórczo 
nym ośrodkiem władzy, z którym seniorów nie muszą być kolejn
ikom. Przeciwnie mogą stać się przyjdzie się mierzyć urzędni
y wiedzy między obywatelami ważnym sposobem wymiany
totnym narzędziem komunikacji, a decydentami, a ponadto ist
szkańcy, środowiska pozarządo-przy którym spotkają się mie
ywatelom, że samorząd gotowy we i urzędnicy. Pokazanie oby
e, że prawdziwie zapracował na jest na ten krok, to pokazanie

mandat obywatelski.

funkcjonowania, oprac. K. Starzyk, M. Wi-1.  Zoom na rady seniorów. Diagnoza 
śnicka.
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t CBOS z 2012 r.4. Polacy wobec własnej starości, raport
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Cel i przebieg 

Zmieniona w 2013 roku ustawa o samorządzie dała prawną 
podstawę pod tworzenie w Polsce Rad Seniorów. Jednocześnie 
ustawodawca nie zapewnił żadnych narzędzi umożliwiających 
sprawne zakładanie Rad i zachęcających lokalne samorządy 
i środowiska senioralne do ich tworzenia. Proces budowania 
ciał konsultacyjnych, inicjatywnych i interwencyjnych, jakimi są 
rady, przyniósł do tej pory efekt w postaci niewielu ponad 100 
założonych senioralnych samorządów, z czego znaczna część to 
ciała fasadowe. W celu zwiększania głosu osób starszych w de-
bacie publicznej, Fundacja Dialogu Społecznego zrealizowała 
w 2015 roku projekt „W drodze do Rad Seniora na Mazowszu”. 
Projekt zrealizowany przy współpracy z Fundacją ZACZYN, dzię-
ki środkom Ministerstwa Pracy i Polityki Społecznej w ramach 
Funduszu Inicjatyw Obywatelskich, zakończy się stworzeniem 6 
nowych Rad Seniora na Mazowszu. Jest to najbardziej efektyw-
ny program tego typu w naszym kraju.

Projekt o budżecie 89 000 złotych miał być prowadzony w 5 
gminach, z czego w 1 miała powstać nowa Rada Seniorów, 
a w pozostałych lokalne strategie senioralne uwzględniające 
tworzenie takiego ciała w przyszłości. Tymczasem zaintereso-

wanie samorządów i organizacji wsparciem merytorycznym na 
etapie projektowania Rad okazało się wyższe niż oczekiwane 
przez autorów projektu. Spośród zgłoszonych do udziału w pro-
jekcie gmin nie brano pod uwagę takich, gdzie zachodziła wąt-
pliwość względem intencji powołania Rady – mówiąc wprost, 
nie chcieliśmy wspomagać jej powstawania, aby lokalne władze 
postrzegały Radę głównie przez pryzmat korzyści wizerunkowej 
lub jako narzędzie zwiększania zakresu władzy. Z drugiej strony 
nie angażowaliśmy się też w gminach, gdzie stroną inicjatywną 
było silne zrzeszenie senioralne, które chciało stworzyć Radę 
jako przedłużenie swojej dominacji w środowisku i formę kon-
serwowania swoich interesów.

Ostatecznie do projektu przystąpiły: Pruszków (powiat prusz-
kowski), Stare Babice (powiat warszawski zachodni), gmina 
miejska Raciąż (powiat płoński), Drobin (powiat płocki), Słubice 
(powiat płocki), Konstancin-Jeziorna (powiat piaseczyński) oraz 
Słupno (tu nie udało się rozwinąć procesu konsultacji, jest on 
planowany dopiero na 2016 rok) i Mińsk Mazowiecki (działania 
wykroczyły harmonogramowo poza projekt, są kontynuowane 
zimą 2016 roku).

W każdej z miejscowości przystąpiliśmy do konsultacji społecz-
nych, w których brało udział od 30 do 70 osób reprezentujących 

Projekt „W drodze do Rad
Seniorów na Mazowszu”
Tekst: Sławomir Wiśniewski
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Spotkanie informacyjne dotyczące powołania Rady Seniorów. Konstancin-Jeziorna.
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lokalne władze, instytucje wsparcia społecznego, organizacje 
senioralne. Spotkania były demokratyczne, szeroko promowane, 
a szczególny nacisk kładziono na włączenie w działania również 
osób niezrzeszonych w organizacjach, a często znanych z aktyw-
ności w swoich lokalnych środowiskach. W każdej z miejscowości 
odbyły się średnio po 3 otwarte debaty, a także dodatkowe warsz-
taty i spotkania indywidualne. Konsultacje trwały zazwyczaj 2-3 
miesiące, choć czasami dłużej – np. w Pruszkowie 4 miesiące. Pro-
ces był relacjonowany w mediach lokalnych czy gminnych publi-
katorach i na stronach internetowych. W każdej z gmin miał inną 
dynamikę i różnych prowadzących skupionych na potrzebach lo-
kalnych, podejmujących działania na rzecz stworzenia rzetelnego 
projektu (planu) stworzenia Rady i określenia jej kompetencji.

„Produktem” konsultacji w każdej z gmin musiał być bowiem 
projekt uchwały powołującej Radę Seniorów (formalnie decyzję 
o jej powołaniu podejmuje Rada Gminy) wraz z uzasadnieniem, 
a także kompletny statut Rady Seniorów, czyli swoista konstytu-
cja przewidująca tryb powołania Rady, jej skład, długość kaden-
cji, kompetencje itp. To ten dokument, stosunkowo obszerny, jest 
efektem konsultacji, więc wynikać musi z preferencji uczestników 
i lokalnej specyfiki (tj. wielkości miejscowości, krajobrazu instytu-
cjonalnego, wysokości kapitału społecznego, poziomu zaufania 
itp.). Do opracowania statutu adekwatnego do realiów lokalnych 
niezbędne jest: zdiagnozowanie sytuacji lokalnej; zdiagnozowa-
nie potrzeb, jakie powinna zaspokoić rada, a także celów, do 
jakich powinna się przymierzyć po powołaniu; zdiagnozowanie 

lokalnych zasobów (w tym instytucjonalnych i intelektualnych). 
Rada, której statut zostałby stworzony w oparciu o abstrakcyjne 
i nieadekwatne do prawdziwych potrzeb założenia, stanowiłaby 
podstawę utworzenia ciała-wydmuszki niezdolnego do określe-
nia własnej misji oraz wizji swoich działań w przyszłości.

W każdej z miejscowości, po etapie diagnozy, przystąpiono 
do konstruowania statutu, co zajęło najwięcej czasu. W po-
szczególnych miastach stworzono inne statuty, a tym samym 
inne Rady. Mają one jednak pewne wspólne cechy – ich kaden-
cja wynosi zazwyczaj 3 lata, jej członkami mogą być wyłącznie 
osoby w wieku co najmniej 60 lat, liczba członków waha się 
między 10 a 15. Oczywiście, również 75% pozostałych zapisów 
jest zbieżnych, tak jak zbieżne są zapisy statutów gmin. Najwię-
cej różnic dotyczy jednak sposobu powołania Rad. W niewiel-
kich gminach najczęściej decydowano się na tryb mieszany ich 
tworzenia – do Rady swoich przedstawicieli delegować będą 
lokalne organizacje pozarządowe działające statutowo na rzecz 
osób starszych, przy czym w przyszłości miejsca w Radzie będą 
mogli objąć przedstawiciele nowych organizacji. W dwóch gmi-
nach swoich reprezentantów mianują również Rada Gminy oraz 
Wójt lub Prezydent, ale będą to pojedynczy członkowie (liczący 
co najmniej 60 lat). Dodatkowo 1 lub 2 miejsca zarezerwowane 
są dla osób starszych niezrzeszonych, funkcjonujących aktywnie 
w społecznościach lokalnych. Osoby takie będą mogły zgłosić 
się do wyboru powszechnego, tj. zebrać za swoją kandydaturą 
(w zależności od gminy) 10 do 15 podpisów innych seniorów, 
a następnie zostać wybrane w czasie otwartego spotkania wy-
borczego. W przypadku braku wystarczającej liczby chętnych 
zgłoszona osoba (lub też osoby) trafi do Rady z pominięciem 
głosowania. Taka sytuacja będzie miała miejsce w Raciążu, 
gdzie na 2 miejsca przewidziane dla osób spoza organizacji, do 
wyborów zgłosiła się tylko jedna osoba chętna do pracy w Ra-
dzie. W przyszłości, już po rozpoczęciu działania przez Radę, 
„popyt” na te miejsca powinien być wyższy.

Ostatecznie, do końca 2015 roku decyzję o powołaniu Rady 
podjęto w Raciążu, Pruszkowie, Starych Babicach (Rady zbiorą 
się tam po mianowaniu/wyborach w lutym 2016 roku), nato-
miast zamknięcie procesu w Drobinie, Słubicach, Konstancinie 
i Mińsku planowane jest na luty 2016 roku (pierwsze spotkanie 
Rad odbędzie się tam w marcu 2016 r.).

Konsultacje w Raciążu.

Konsultacje w Starych Babicach.
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Ustawa o samorządzie

W grudniu 2013 roku do ustawy o samorządzie wprowadzo-
no zapis pozwalający na tworzenie Rad Seniorów. Wprawdzie 
funkcjonowały one w Polsce już wcześniej, ale nie były osadzone 
w obowiązujących przepisach prawa, w związku z czym trakto-
wano je raczej z przymrużeniem oka. Od 2013 roku można je 
powoływać na podstawie ustawy, w drodze uchwały powziętej 
przez Radę Gminy na wniosek wójta, burmistrza lub prezydenta. 
Zmiana ta spowodowała wzrost rangi rad oraz ich upowszech-
nienie. Nie zmieniła jednak znacząco statusu prawnego tych 
ciał – nadal nie posiadają one osobowości prawnej. Co więcej, 
pełnią funkcję przede wszystkim konsultacyjną, przy czym ża-
den organ samorządowy nie ma obowiązku traktować ich jako 
strony w procedowanych sprawach.

Podmiotem inicjującym i prowadzącym proces tworzenia 
rady jest zazwyczaj wójt, burmistrz lub prezydent, natomiast 
formalną decyzję o jej powołaniu podejmuje Rada Gminy po-
przez przyjęcie uchwały wraz z uzasadnieniem oraz statutem. 
Musi on określać zakres kompetencji rady, a przede wszystkim 
długość kadencji, liczbę członków i sposób ich mianowania bądź 
wyboru. Należy dodać, wójt, burmistrz lub prezydent mogą tak-
że samodzielnie powołać Radę Seniorów i mianować do niej 
członków. Wtedy jednak nie będzie ona oparta o ustawę o sa-
morządzie, a jej postrzeganie jako ciała stanowiącego zaplecze 
lokalnego włodarza będzie niemal ewidentne.

Konsultacje społeczne

Wszystkim samorządom oraz środowiskom senioralnym, któ-
re wychodzą z inicjatywą tworzenia Rady Seniorów odradza-
my pośpiech oraz zamykanie możliwości współtworzenia jej 
konstrukcji także innym środowiskom lokalnym. Bardzo często 
samorząd jako partnera definiuje jedną lub dwie organizacje 
o największej skali działania, nie dostrzegając mniejszych środo-
wisk – czasem niesformalizowanych. Pomija także organizacje, 
które nie są stricte senioralne, a mimo to realizują działania na 
rzecz osób starszych lub są zasilane pracą społeczną swoich 

członków-seniorów. Należy te środowiska włączyć w proces kon-
sultacji społecznych, zapraszając je już do pierwszych rozmów 
o samym zamiarze utworzenia senioralnego samorządu. Jeśli 
inicjatorem jest organizacja pozarządowa, jej przedstawiciele 
na wstępie powinni swój pomysł omówić z wybranymi środowi-
skami, aby zbudować szerszy front poparcia dla pomysłu, a na-
stępnie przedstawić go samorządowi oraz innym środowiskom. 
Na tak wczesnym etapie warto wspólnie ustalić przebieg proce-
su konsultacji, żeby od początku włączyć w ten proces wszystkich 
możliwych interesariuszy , a tym samym uniknąć wrażenia, że 
formuła konsultacji jest „ustawiona” przez najsilniejsze strony. 

Konsultacje społeczne powinny polegać na organizacji 
otwartych debat partycypacyjnych prowadzonych zarówno 
przez osoby z terenu gminy, jak i spoza regionu. Na początku 
warto przedstawić uczestnikom działania innych Rad, a także 
opowiedzieć, w jaki sposób je powołano. Nieodzowne będzie 
zaproszenie zewnętrznych ekspertów czy członków innych Rad. 
Trzeba jednak pamiętać, że rozwiązania wypracowane w innych 
gminach nie będą możliwe do przeniesienia w stosunku 1:1. 
Osoby z zewnątrz mogą doradzić, ale nie decydować. Przed 
spotkaniami warto zapowiedzieć konsultacje w lokalnych publi-
katorach gminnych oraz mediach, a przede wszystkim odwie-
dzić organizacje senioralne, świetlice społeczne czy zebrania 
w dzielnicach, osiedlach czy sołectwach. Warto na nich przed-
stawić pomysł tworzenia Rady, a następnie zaprosić chętnych 
do uczestnictwa w warsztatach czy debatach konsultacyjnych. 
Jednocześnie bezpieczniej jest nie nastawiać się na znaczny 
odzew środowisk spoza organizacji senioralnych. Do bardziej 
zaawansowanych prac zwykle angażuje się od kilkunastu do 
kilkudziesięciu osób, co zresztą jest korzystne dla przebiegu 
konsultacji. Prowadzi mianowicie do sprawnego działania oraz 
zapewnia lepszą komunikację, pod warunkiem, że uczestnicy 
reprezentują różne środowiska, nie zaś jedno. 

Po opracowaniu statutu należy przekazać jego sformatowaną 
wersję zainteresowanym osobom, prawnikowi, a także przedsta-
wicielom lokalnych instytucji publicznych. Trzeba też wywiesić 
jego kopię w gminie oraz zamieścić w Internecie, a następnie 

ABC tworzenia Rad Seniorów
Tekst: Sławomir Wiśniewski

O czym warto pamiętać, zabierając się za tworzenie Rady Seniorów w gminie lub po-
wiecie? Przede wszystkim, że nie ma jednego modelu jej powoływania, a tym bardziej 
funkcjonowania. Rada to pewnego rodzaju eksperyment społeczny, w którym organy 
samorządowe i środowiska senioralne sprawdzają swoje możliwości kooperacji i kon-
struktywnego działania na rzecz najstarszych mieszkańców.
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poczekać na ewentualne uwagi.. Nie każda gmina uchwaliła 
przepisy dotyczące prowadzeniaa konsultacji społecznych, ale 
dobrze jest stosować się do doobrych praktyk ich prowadze-
nia. Pamiętajmy przy tym, że poodstawą są spotkania otwarte 
– udostępnienie napisanego przez kogoś statutu, a następnie 
zebranie pisemnych uwag w okreeślonym terminie to w zasadzie 
żadne konsultacje.

Delegowanie / wybieranie

Członkowie Rady Seniorów moogą zostać do niej mianowani 
lub wybrani. Mianuje się zazwyczzaj, zgodnie ze statutem Rady, 
osoby należące do lokalnych organizacji działających na rzecz 
seniorów, a także reprezentantóww wójta, burmistrza czy prezy-
denta lub/oraz Rady Gminy lub/ooraz ważnych instytucji działa-
jących na rzecz osób starszych (np. Ośrodka Pomocy Społecznej 
czy Domy Kultury). Mianować mmożna jednak również osoby, 
które same zgłoszą chęć do pracyy w Radzie, i – jeśli przewiduje 
to statut – zbiorą za swoją kanndydaturą odpowiednią liczbę 
podpisów. Wówczas mogą być mmianowane decyzją wójta, bur-
mistrza lub prezydenta. Coraz wiięcej gmin decyduje się jednak 
na częściowe wybory, choć przybbywa również takich, w których 
Rada Seniorów jest w całości powoływana w drodze wyborów. 
Statut powinien precyzyjnie określać, w jaki sposób należy or-
ganizować rady – m.in. kto możee dokonywać wyboru, kto może 
znaleźć się w gronie wybranych.

Najczęściej organizuje się wybbory, przyjmując cenzus wieko-
wy, który dotyczy osób o czynnymm i biernym prawie wyborczym. 
Zazwyczaj wynosi on 60 lub więccej lat. Fakt odbywania się ta-
kich wyborów należy upowszechnnić, stosując typowe narzędzia 
promocji. Nie zapominajmy jednak o tradycyjnych obwieszcze-
niach, w których znajdą się informmacje o tym, gdzie i kiedy odby-
wają się wybory, kto w nich kandyyduje, kto ma prawo głosować, 
w jaki sposób można oddać swójj głos. Oczywiście odrębne ob-
wieszczenie winno dotyczyć nabooru kandydatów, którzy następ-
nie będą poddawani weryfikacji wwyborczej.

W ten sposób dochodzimy do najważniejszego – otóż kandy-
dować powinna móc osoba, którra w określonym terminie uzu-
pełni formularz zgłoszeniowy i zzbierze za swoją kandydaturą 
wymaganą liczbę podpisów (najjlepiej dwucyfrową, co będzie 
świadczyło, że jest rozpoznawana w środowisku senioralnym). 
Kandydat powinien spełniać kryyterium wieku i zamieszkiwać 
w gminie, podobnie jak osoby ppopierające jego kandydaturę. 
Następnie należałoby zorganizowwać w dużej Sali spotkanie wy-
borcze, na którym każdy kandyddat powinien się krótko zapre-
zentować. Przybyłe osoby należałłoby sprawdzić pod kątem ich 
wieku oraz miejsca zamieszkania, a następnie udostępnić kartę 
do głosowania z listą kandydatóww. Podliczenia głosów mogłaby 
dokonać specjalnie powołana koomisja złożona z pracowników 
urzędu gminy – najlepiej, aby jej członkowie wykonały tę pracę 
wolontariacko.

Niezależnie od preferowanegoo trybu naboru kandydatów do 
rady, warto zostawić miejsce/mieejsca dla osób spoza organiza-
cji. Czasem są one nieformalnymmi liderami wspólnot sąsiedz-
kich. Czy umożliwiać im start w drodze wyborów, czy poprzez 
zgłoszenie do władz samorządowwych z prośbą o mianowanie – 
to już decyzja konkretnego samorrządu. Nie warto jednak czynić 
z Rady klubu, do którego wstęp jeest zamknięty dla tzw. „wolnych 
atomów”. Jednocześnie sugerujemy, aby nie decydować się na 

h członków Rad w niewielkich, kil-powszechne wybory wszystkich
h.kutysięcznych, miejscowościach

Wiek

u ustalane dla członków Rad wy-Najczęstsze kryterium wieku
nach jest ono obniżone do 55, ale nosi 60 lat. W wybranych gmin
że się znaleźć więcej osób mocno wówczas w składzie Rady moż
dową. Są też Rady, które nie przy-zaabsorbowanych pracą zawod
seniorów zasiadają w nich osoby jęły kryterium wieku, a obok s
y. Dobrze, aby byli oni eksperta-młodsze, tzw. przyszli seniorzy
cymi się wsparciem społecznym. mi czy pracownikami zajmują
tne, gdyby w skład Rad wchodzili Z pewnością nie byłoby korzyst
tni „znajomi królika”, czyli pod-trzydziesto- czy czterdziestolet
 osoby z ich zaplecza polityczne-władni lokalnych włodarzy lub
um wieku obejmuje reprezentan-go. Istnieją Rady, gdzie kryteri
 środowisk niesformalizowanych, tów senioralnych organizacji i
wanych przez samorząd. Cenzus ale nie obejmuje osób delegow
trzeźwy osąd szans utworzenia wieku powinien być oparty o 

seniorów. W małych miejscowo-Rady w oparciu wyłącznie o 
lem, gdyż emerytowanych samo-ściach może to stanowić prob
kspertów, których mógłby – jako rządowców, urzędników czy ek

m – mianować do Rady samorząd, swoistych łączników z urzędem
w większych miastach nie jest to zwykle nie ma wielu. Jednak w
kryterium wieku obejmuje wszyst-problem, toteż w wielu z nich k
Rady Gminy czy Prezydenta. Są kich – także reprezentantów 
lub byli radni czy urzędnicy, ale to osoby 60+ – głównie starsi 

specjaliści, naukowcy czy autory-również niezwiązani z gminą s
zadbać, aby członkowie rady re-tety. Przede wszystkim warto 

a, a także o to, aby jej członkowie prezentowali różne środowiska
ezentują w niej swoich organizacji mieli świadomość, że nie repre
z ogół seniorów zamieszkujących i wspólnot terytorialnych, lecz
kluczone społecznie).dana gminę (w tym osoby wyk

Osobowość prawna

niu od stowarzyszeń czy fundacji, Rady Seniorów, w odróżnien
owymi. Nie są jednak też jednost-nie są organizacjami pozarząd
ą osobowości prawnej. Nie mogą kami gminnymi. Nie posiadają
ych zobowiązania finansowe. Nie być stroną umów przewidujący
żetu – nie jest jednak prawdą, że mogą też mieć własnego budż
mi pieniędzmi. Jeśli Rada pozyska nie mogą dysponować własnym
że nimi nieformalnie zarządzać… środki – np. ze składek – moż
daje się również finansować kosz-Wielu polskim samorządom ud
ne, gdyż nie ma prostych możliwo-ty Rady. Jest to oczywiści trudn
i, udziału w konferencji, zakupie-ści pokrycia kosztów delegacji
czy drobnego wyposażenia biura nia kart pre-paid do telefonu c
mi urzędu.osób, które nie są pracownikam
mieć jednostki podległe, którym Większą swobodę mogą tu 
okrycie wybranych kosztów dzia-można przekazać środki na p

wiście, jest wtedy, gdy Rada dys-łania Rady. Najłatwiej, oczyw
rganizacji pozarządowej – wtedy ponuje wsparciem lokalnej or
ać organizacji środki na obsługę bez problemu można przekaza

unkcjonowanie Rady czy wybrane projektu, jakim jest bieżące fu
camy jednak tworzenia organiza-inicjatywy punktowe. Nie zalec
członków Rad. Przede wszystkim cji pozarządowych opartych o 
ezorientować interesariuszy dzia-– nie warto mnożyć bytów i d
a sobie wyobrazić problemy, jakie łań Rady. Ponadto łatwo można
zacja pozyska większe pieniądze, mogą się pojawić, gdy organiz
zybko odejdą wówczas byli człon-a zmieni się skład Rady. Jak sz
h organizacji?kowie zasiadający w organach



71

nr 1/2016

Inicjatorką powstania Rady była lokalna radna, Anna Hej-
nowicz, która do pomysłu przekonała prezydenta i radnych 
miejskich. W efekcie utworzono specjalną Komisję ds. Powo-
łania Rady Seniorów, która zgromadziła informacje na temat 
tworzenia Rad i zaprosiła Fundację Dialogu Społecznego/Fun-
dację ZACZYN do włączenia się w proces budowania nowego 
ciała. Przedstawienie pomysłu stworzenia Rady Seniorów miało 
miejsce na czerwcowym spotkaniu otwierającym konsultacje. 
Seniorom przedstawiono różne alternatywy zapisów statutu, 
ale przedmiotem dyskusji nie było odniesienie się do żadnego 

gotowego dokumentu ani jego zaopiniowanie. Zebrano jednak 
wiele opinii szczegółowych, a w kolejnych tygodniach napłynęły 
kolejne drogą mejlową i pocztą tradycyjną oraz w trakcie dyżu-
rów radnych. Część z opinii układała się w spójną propozycję, 
część wprowadzała rozwiązania względem siebie alternatywne. 
Usystematyzowaniem uwag zajęła się Komisja ds. Powołania 
Rady Seniorów.

W jej posiedzeniu wzięli też udział reprezentanci Fundacji oraz 
lokalnych środowisk pozarządowych i dziennikarze obywatelscy. 
W efekcie przygotowano projekt statutu, który zawieszono na 

W drodze do Rad Seniorów na 
Mazowszu: Przykład Pruszkowa
Tekst: Przemysław Wiśniewski

Wart przytoczenia jest przykład miasta z wianuszka podwarszawskiego, Pruszkowa, 
liczącego ponad 50 tysięcy mieszkańców, gdzie proces konsultacji w ramach projek-
tu „W drodze do Rad Seniorów na Mazowszu” przebiegał kalendarzowo najdłużej. 
Współpraca między Fundacją a władzami i lokalnymi środowiskami przebiegała naj-
płynniej, dzięki czemu wypracowano oryginalne rozwiązania, które można włączyć 
w katalog dobrych praktyk tworzenia rad Seniorów.

7777777711111111

Pierwsza od prawej: radna miasta Pruszkowa Anna Hejnowicz, pomysłodawczyni utworzenia 
Rady w tym mieście. Drugi od prawej: wiceprezydent miasta Pruszkowa Andrzej Królikowski.
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stronie internetowej, udostępniono w miejscach, w których spę-
dzają czas osoby starsze, przekazano różnym organizacjom. 
Konsultacje celowo ograniczono w okresie letnim, kiedy wiele 
osób wyjeżdża lub ma problemy z wysoką zazwyczaj tempera-
turą, a następnie zintensyfikowano we wrześniu. Do tego czasu 
do gotowego statutu napłynęły kolejne uwagi. Zaznaczyć należy, 
że na każdą z nich udzielono pisemnej odpowiedzi, informując 
o konsekwencjach, jakie może wywołać akceptacja propozycji, 
a także o tym, czy inne osoby/organizacje zgłosiły już podobne 
uwagi. Na pierwszej po wakacjach sesji konsultacyjnej omówio-
no projekt statutu i zgromadzone uwagi, opracowując roboczy 
projekt statutu. Po spotkaniu rozdystrybuowano go do organi-
zacji i udostępniono w urzędzie. Nie napływały kolejne uwagi, 
więc po konsultacji z prawnikiem gotowy projekt uchwały i sta-
tutu Rady trafił pod obrady Rady Miejskiej, która jednogłośnie 
powołała Pruszkowską Radę Seniorów. 

W trakcie konsultacji „okrojono” statut (jak nazwał to wspiera-
jący powstanie Rady wiceprezydent Andrzej Królikowski – „od-
biurokratyzowano go” poprzez usunięcie zapisów nadmiernie 
szczegółowych). Zdecydowano, że pewne rozwiązania należy 
pozostawić samej Radzie, która na początku swojego istnienia 
będzie musiała stworzyć regulamin pracy. Władze samorzą-
dowe zdecydowały również o tym, że nie będą miały swoich 

reprezentantów w Radzie. Jak mówili: Rada ma być ciałem kon-
sultacyjnym dla samorządu i wzajemnie. Samorząd nie może 
być i po jednej, i po drugiej stronie. Ostatecznie uczestnicy kon-
sultacji zgodzili się na rezygnację z trybu delegowania członków 
przez organizacje senioralne. Członkiem będzie mógł zostać 
każdy, kto zbierze pod swoją kandydaturą minimum 12 podpi-
sów. Swoje miejsce mogą mieć w Radzie zarówno osoby, które 
mają zaplecze w organizacjach, jak i te, które działają bardziej 
samodzielnie, ale mogą zorganizować niewielką kampanię po-
parcia dla swojej osoby, co uczyni radę demokratyczną. W dro-
dze konsultacji podjęto też decyzję, że każdy głosujący będzie 
mógł oddać głosy na trzy różne osoby, dzięki czemu nie wesprze 
jedynie członka własnej organizacji czy środowiska, ale weźmie 
pod uwagę innych kandydatów, którzy – być może – przekonają 
go do swoich propozycji programowych. 

Ostatecznie, na 9 do 15 miejsc w Radzie Seniorów, przez okres 
naboru kandydatów zgłosiło się prawie 30 osób. Wybory odbę-
dą się najpewniej w lutym 2016 roku. Co ciekawe, już w grud-
niu Fundacja Dialogu Społecznego, Fundacja ZACZYN i Urząd 
Miasta Pruszkowa zorganizowali szkolenie dla kandydatów do 
Rady, co miało na celu uwrażliwienie kandydatów w kwestiach 
kompetencji Rady, zaangażowania czasowego własnej osoby, 
konieczności podziału zadań w Radzie itp. Uznaliśmy, że szko-
lenie jest niezbędne, aby uświadomić kandydatom konieczność 
rozwijania własnych kompetencji na potrzeby efektywnej pracy 
w Radzie, a także wielość wyzwań przed którymi Rada stanie. 
Wydało się to niezbędne, gdyż wiele Rad, w których dominu-
ją osoby nieprzygotowane merytorycznie, przeceniające swoje 
możliwości czasowe i organizatorskie, dbające nie o interesy 
ogółu seniorów, lecz o korzyści własnych organizacji. 

Jestem przekonany, że w Pruszkowie zrealizowano najbardziej 
wartościowy proces konsultacji społecznych w sprawie powoła-
nia Rady, czego efektem będzie dobrze działający senioralny 
samorząd. W 2016 roku zamierzamy go (FDS i Zaczyn) wspo-
magać merytorycznie, na co uzyskaliśmy zielone światło od 
władz miejskich i kandydatów do Rady.

Ostatnie z serii spotkań konsultacyjnych w Pruszkowie

Radni Pruszkowa powołują Radę
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Rozdział I
Postanowienia ogólne

§ 1
1. Miejska Rada Seniorów w Pruszkowie, zwana dalej Radą, 

podejmuje działania w celu integracji pruszkowskiego środo-
wiska osób starszych oraz wzmacniania i wspierania udziału 
osób starszych w życiu społeczności lokalnej Pruszkowa.

2. Miejska Rada Seniorów w Pruszkowie składa się z przedsta-
wicieli osób starszych – mieszkańców Pruszkowa, reprezen-
tujących wszystkie obszary miasta, w tym przedstawicieli 
podmiotów działających na rzecz osób starszych takich jak 
organizacje pozarządowe oraz instytucje prowadzące uniwer-
sytety trzeciego wieku.

3. Rada jest organem o charakterze doradczym, inicjatywnym 
i konsultacyjnym dla organów Miasta Pruszkowa.

4. Siedzibą Rady jest Miasto Pruszków.
5. Obsługę organizacyjno-techniczną Rady zapewnia Urząd 

Miejski w Pruszkowie.

Rozdział II
Zakres zadań Rady

§ 2
Rada działa w następujących obszarach:
1) integracji i wspierania środowiska osób starszych oraz repre-

zentowania zbiorowych interesów tych osób na zewnątrz,
2) wspierania aktywności osób starszych,
3) profilaktyki i promocji zdrowia osób starszych,
4) zapobiegania i przeciwdziałania marginalizacji osób star-

szych,
5) zapewnienia osobom starszym dostępu do edukacji i kultu-

ry.
§ 3

Do zadań Rady należy:
1) współpraca z władzami Miasta Pruszkowa przy rozstrzyga-

niu o istotnych oczekiwaniach i potrzebach osób starszych, 
w tym przedstawianie propozycji zadań             o charakterze 
priorytetowym,

2) podejmowanie działań zmierzających do wykorzystania po-
tencjału i czasu osób starszych na rzecz inicjatyw środowi-
skowych,

3) propagowanie wśród osób starszych oferty kulturalnej, rekre-
acyjnej i edukacyjnej,

4) monitorowanie potrzeb osób starszych zamieszkałych 
w Pruszkowie,

5) zgłaszanie uwag i wniosków do projektów aktów prawa miej-
scowego dotyczących osób starszych,

6) podejmowanie przedsięwzięć zmierzających do integracji 
społecznej osób starszych, wzmacniania ich aktywności oby-
watelskiej oraz służących ochronie praw i poszanowaniu god-
ności.

7) budowanie pozytywnego wizerunku osób starszych,
8) współpraca z organizacjami społecznymi i instytucjami dzia-
łającymi w szczególności na rzecz osób starszych,

9) promowanie partnerstwa między samorządem lokalnym 
a organizacjami społecznymi działającymi w szczególności 
na rzecz osób starszych,

10) upowszechnianie informacji o działaniach podejmowanych 
na terenie miasta na rzecz osób starszych,

11) prowadzenie edukacji społecznej o potrzebach, uprawnie-
niach i możliwościach osób w wieku senioralnym.

Rozdział III
Skład Rady

§ 4
1. Skład osobowy Rady powoływany jest na okres kadencji trwa-

jącej 4 lata.
2. W skład Rady wchodzi nie mniej niż 9 i nie więcej niż 15 osób 

nazywanych członkami rady.
3. Osoby, o których mowa w ust. 2 wybierane są na spotkaniu 

zwołanym przez Prezydenta Miasta Pruszkowa
4. Termin spotkania, o którym mowa w ust. 3 Prezydent Miasta 

Pruszkowa ogłasza:
a) na stronie internetowej miasta,
b) w Biuletynie Informacji Publicznej Miasta Pruszków,
c) na tablicy ogłoszeń Urzędu Miejskiego w Pruszkowie oraz 

miejskich słupach ogłoszeniowych
d) w biuletynie Informacyjnym Urzędu Miejskiego,
e) w mediach lokalnych.
5. W ogłoszeniu, o którym mowa w ust. 4 Prezydent Miasta 

Pruszkowa podaje w szczególności:
a) informację o terminie i miejscu spotkania,

Statut Miejskiej Rady Seniorów 
w Pruszkowie
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do Rady,
c) informację o trybie i zasadach wyborów do Rady.
6. Kandydat na członka Rady wraz ze zgłoszeniem swojej kandy-

datury przedstawia listę poparrcia zawierającą minimum 12 
podpisów osób, które w dniu podpisania listy ukończyły 60 
rok życia i zamieszkują na terenie Miasta Pruszkowa.

7. Czynne i bierne prawo wyborccze przysługuje osobie będącej 
mieszkańcem Miasta Pruszkowwa, która najpóźniej w dniu po-
przedzającym spotkanie, o którym mowa w ust. 3 ukończyła 
60 rok życia i jest obecna na spotkaniu.

8. Wybory przeprowadzane na spotkaniu, o którym mowa 
w ust. 3 są bezpośrednie i tajne.

9. Każdy uczestnik spotkania o kttórym mowa w ust. 3, posiada-
jący bierne prawo wyborcze zggodnie z zapisami ust. 8 wska-
zuje na karcie wyborczej nie wwięcej jak trzech kandydatów 
do rady. W wypadku zaznaczenia większej ilości kandydatów 
kartę do głosowana uznaje się za nieważną. 

10. Wzór karty wyborczej, jak rrównież wzór karty zgłoszenia 
kandydatów stanowią załącznik Nr 1 i 2 do Statutu Rady.

11. Zgłoszenia kandydatów do RRady dokonuje się w wyznaczo-
nym przez Prezydenta Miastaa Pruszkowa wydziale Urzędu 
Miasta Pruszkowa, przez okrees minimum 5 dni roboczych 
i w terminach podanych w ogłooszeniu o którym mowa w ust. 
4

12. Prezydent Miasta Pruszkowa wydaje obwieszczenie zawie-
rające listę imienną kandydatów do Rady Seniorów wraz 
z krótkim biogramem kandydaata najpóźniej na 7 dni przed 
spotkaniem o którym mowa w ust. 3.

13. Nad przebiegiem spotkania o którym mowa w ust. 3 czu-
wa komisja składająca się z trzzech osób wyznaczonych przez 
Prezydenta Miasta Pruszkowa. Członkowie komisji ustalają 
uprzednio imienną listę kandyydatów do Rady zawierającą 
nazwiska wszystkich osób, którre dokonały formalnie popraw-
nego zgłoszenia w czasie przewidzianym ogłoszeniem o któ-
rym mowa w ust. 5.

14. Z przeprowadzonych wyborów komisja sporządza protokół 
zawierający dane kandydatów oraz liczbę głosów, jakie otrzy-
mali.

15. Za wybranych uważa się nie wwięcej niż 15 kandydatów, któ-
rzy otrzymali najwyższą liczbę głosów. W razie równej liczby 
głosów wśród kandydatów uzyyskujących najmniejszą liczbę 
głosów kwalifikujących do skłaadu rady przeprowadza się lo-
sowanie.

Rozdział IV
Organy i tryb pracy

§ 55
1. Członkowie Rady pełnią swoje funkcje społecznie.
2. Członkowie Rady są równi w pprawach i obowiązkach.
3. Członek Rady ma prawo:
a) zgłaszać stanowiska, opinie, wwnioski,
b) składać zapytania w sprawacch związanych z działalnością 

Rady,
c) uzyskiwać wszystkie informacjee dotyczące działalności Rady.
4. Obowiązkiem członka Rady jesst:
a) aktywny udział w pracach Raddy,
b) informowanie społeczności lokkalnej o działalności Rady,
c) informowanie o  swojej nieeobecności na posiedzeniach 

Rady.

§ 6§
wa zwołuje pierwsze posiedzenie 1. Prezydent Miasta Pruszkow

Rady.
otwiera i prowadzi do chwili wy-2. Pierwsze posiedzenie Rady 
dy Prezydent Miasta Pruszkowa boru Przewodniczącego Ra

ważniona.lub osoba przez niego upow
ze swego grona Przewodniczące-3. Członkowie Rady wybierają 
ącego Rady w głosowaniu tajnym go Rady i Wiceprzewodniczą
łosów, w obecności co najmniej bezwzględną większością g
zy wybór Przewodniczącego Rady połowy składu Rady. Pierwsz
ady powinien nastąpić na pierw-i Wiceprzewodniczącego Ra

szym posiedzeniu Rady.
e jej pracami, a w szczególności:4. Przewodniczący Rady kieruje
orządek obrad,a) ustala termin posiedzeń i po

b) zwołuje posiedzenia,
c) prowadzi posiedzenia,

Rady przedstawicieli organizacji d) zaprasza na posiedzenia 
zecz osób starszych.i instytucji działających na r
ust. 1 zwołuje Przewodniczący 5. Posiedzenia, za wyjątkiem 

Rady:
a) z własnej inicjatywy,

Rady,b) na wniosek połowy składu R
sta Pruszkowa lub Przewodniczą-c) na wniosek Prezydenta Mia
wa.cego Rady Miejskiej Pruszko

wodniczącego Rady jego obowiąz-6. W razie nieobecności Przew
czący Rady.ki wykonuje Wiceprzewodnic
§ 7§
się co najmniej raz na kwartał.1. Posiedzenia Rady odbywają 
Bez prawa udziału w głosowaniu, 2. Posiedzenia Rady są jawne. 
w dyskusji mogą w posiedzeniach z prawem zabierania głosu w
ące członkami Rady.uczestniczyć osoby nie będą
w formie stanowisk, opinii, wnio-3. Rada podejmuje decyzje w

sków.
kłą większością głosów w obecno-4. Decyzje Rady zapadają zwyk
u Rady z zastrzeżeniem wyjątków ści co najmniej połowy skład
m Statucie oraz w uchwalonym przewidzianych w niniejszym
cy.przez Radę regulaminie pra

mawianych przez Radę jest jawne 5. Głosowanie w sprawach om
rzewidzianych w Statucie i Regu-z zastrzeżeniem wyjątków p

laminie Rady.
dmiotów, o których mowa w § 6 6. Posiedzenia, na wniosek po
zący Rady zwołuje w ciągu 7 dni ust. 5 lit. b i c  Przewodnicz

od złożenia wniosku.
nków Rady o terminach i porząd-7. Sposób zawiadamiania czło

Regulamin Rady.ku posiedzeń Rady określa R
porządku posiedzeń Rady podaje 8. Informacje o terminach i p
ci:się do publicznej wiadomośc
sta,a) na stronie internetowej mias
icznej Miasta Pruszków,b) w Biuletynie Informacji Publ
Miejskiego w Pruszkowiec) na tablicy ogłoszeń Urzędu 
dy sporządza się protokół, zawie-9. Z przebiegu posiedzenia Ra

rający:
dzenia,a) numer, datę i miejsce posied
cnych na posiedzeniu,b) imiona i nazwiska osób obe

c) porządek obrad,
spraw oraz oświadczenia złożone d) streszczenie referowanych s

do protokołu,
opinii, wniosków,e) treść podjętych stanowisk, o

f) wyniki głosowania.
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10. Protokół podpisuje Przewodniczący Rady lub w razie jego 
nieobecności Wiceprzewodniczący Rady

11. Do protokołu załącza się listę obecności członków Rady 
obecnych na posiedzeniu.

§ 8
1. Wygaśnięcie mandatu członka Rady następuje:
a) wskutek upływu kadencji, na jaką został on wybrany,
b) wskutek złożenia rezygnacji,
c) wskutek śmierci członka Rady,
2. W przypadkach wygaśnięcia mandatu członka Rady, o którym 

mowa w § 8 ust. 1 z wyjątkiem punktu a), w jego miejsce wstępuje 
pierwsza z osób, która na spotkaniu,o którym mowa w § 4 ust. 3 
otrzymała największą liczbę głosów. W przypadku braku takiej 
osoby, Prezydent Miasta Pruszkowa ogłasza kolejne spotkanie, 
zgodnie z § 4 ust. 3 i ust. 4.

3. Prezydent Miasta Pruszkowa może nie zwoływać kolejnego 
spotkania o którym mowa w ust. 2, zgodnie z zapisami § 4 
ust. 3 i ust. 4. jeśli do końca kadencji Rady pozostało mniej 
niż sześć miesięcy a w radzie zasiada przewidziana niniej-
szym statutem minimalna liczba członków rady tj. nie mniej 
niż 9 osób.

4. Kadencja członków Rady wchodzących do Rady w miejsce 
innych członków trwa do końca kadencji Rady.

5. Odwołanie Przewodniczącego Rady z pełnienia jego funkcji 
następuje w trybie określonym dla jego powołania, na jego 
wniosek lub na wniosek co najmniej trzech członków Rady. 
Zdanie poprzednie stosuje się odpowiednio do Wiceprzewod-
niczącego Rady.

6. Przewodniczący Rady przekazuje podjęte stanowiska, opinie, 
wnioski  Prezydentowi Miasta Pruszkowa oraz Radzie Miej-
skiej Pruszkowa za pośrednictwem jej Przewodniczącego.

Rozdział IV
Postanowienia końcowe

§ 9
Zmian niniejszego statutu dokonuje się w trybie przewidzianym 
dla jego nadania.

Uzasadnienie
Zgodnie z art. 5c ust. 2 ustawy z dnia 8 marca 1990 roku 

o samorządzie gminnym (tekst jednolity – Dz. U. z 2013 roku 
poz. 594 z późniejszymi zmianami) „rada gminy, z własnej 
inicjatywy lub na wniosek zainteresowanych środowisk, może 
utworzyć gminną radę seniorów”.

Powołanie Miejskiej Rady Seniorów w Pruszkowie zapew-
ni mieszkańcom, będącym osobami starszymi możliwość 
aktywnego uczestniczenia w życiu społecznym poprzez 
współdziałanie z organami władzy samorządowej. Zamiesz-
kujący Pruszków seniorzy uzyskają bezpośredni wpływ na 
reprezentowanie ich interesów, realizację ich potrzeb 
i oczekiwań oraz rozwiązywanie istotnych z ich punktu widzenia 
problemów indywidualnych, czy grupowych.

Miejska Rada Seniorów, będąc organem o charakterze do-
radczym, inicjatywnym i konsultacyjnym wspierać będzie ak-
tywność osób starszych, służącą integracji międzypokoleniowej 
i wspieraniu środowiska osób starszych. Każda generacja wnosi 
w życie społeczne unikalne, odmienne zasoby i umiejętności, 
wzmacniając przy tym całą społeczność. Istotnym obszarem 
działań Rady Seniorów będzie więc zapobieganie i przełamywa-
nie marginalizacji osób starszych i budowanie ich pozytywnego 
wizerunku w społeczeństwie.

Komisja do spraw przygotowania warunków do utworze-
nia rady młodzieżowej i rady seniorów przy Radzie Miejskiej 
w Pruszkowie przy wsparciu przedstawicieli Fundacji ZACZYN/
Fundacji Dialogu Społecznego w terminach od 19 czerwca do 
24 lipca oraz od 14 do 30 września 2015 roku przeprowadziła 
konsultacje z mieszkańcami Pruszkowa na temat projektu Sta-
tutu Miejskiej Rady Seniorów. W wyniku konsultacji wpłynęło 
w sumie 12 uwag. Ponadto projekt statutu był prezentowany 
na otwartym spotkaniu z mieszkańcami w dniu 1 października 
2015 roku.

Projekt statutu Miejskiej Rady Seniorów w Pruszkowie jest 
więc zwieńczeniem ponad dwumiesięcznego procesu konsulta-
cji społecznych i uwzględnia propozycje szerokiego środowiska 
senioralnego w Pruszkowie.

W związku z powyższym należy przyjąć uchwałę jak w sen-
tencji.

Portal internetowy oraz gazeta
drukowana redagowana przez
obywatelskich dziennikarzy 60, 
70 i 80+.

www.zdaniemseniora.pl
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Prowadziła Pani konsultacje w dwóch bardzo różnych miej-
scowościach leżących w okolicach Warszawy – gminie wiej-
skiej Stare Babice leżącej na skraju Puszczy Kampinoskiej, 
a także w znanym z tężni uzdrowisku Konstancinie-Jeziornie. 
Jak te gminy trafiły do projektu? 

Do Starych Babic sama „zastukałam” , a Gmina Konstan-
cin-Jeziorna pojawiła się w projekcie w odpowiedzi na otwarte 
zaproszenie skierowane przez Fundację Dialogu Społecznego 
i Fundację Zaczyn kierowane do samorządów mazowieckich. 
Burmistrz i Przewodniczący Rady Miasta Konstancin-Jezior-
na byli już wcześniej zainteresowani angażowaniem seniorów 
w procesy konsultacyjne. Co ciekawe, pierwsza „przymiarka” do 
stworzenia tam Rady Seniorów miała miejsce w 2014 roku – 
właśnie to pierwsze trudne podejście skłoniło samorządowców 

do zwrócenia się o pomoc do organizacji pozarządowej spoza 
miejscowości. 

Nieudana próba utworzenia Rady… co się stało?
Z opowieści samorządowców i seniorów rysuje się sytuacja, 

w której wszyscy byli zainteresowani powstaniem Rady. I mimo 
że obydwie strony – czyli samorząd i seniorzy – chciały powoła-
nia Rady Seniorów, to jednak dojście do wspólnych końcowych 
ustaleń nie nastąpiło. Sytuacja była patowa. Przeszkadzało 
również to, że Rada powstawała w trudnym roku wyborczym, 
a więc obie strony mogły podejrzewać się o polityczne intencje. 
Seniorzy postrzegali Radę jako inicjatywę wyborczą, wizerunko-
wą. Samorząd zaś zapewne bał się powołania w pełni zdemo-
kratyzowanej Rady stworzonej według modelu zaproponowa-

Kiedy powstają Gminne Rady 
Seniorów?

Z Katarzyną Tadeusiak-Jeznach, która prowadziła konsultacje społeczne dotyczące 
powstawnia Rad Seniorów w projekcie „W drodze do Rad Seniorów na Mazowszu”, 
rozmawia Konrad Kwaśny.

777777777777666666666666666666

Katarzyna Tadeusiak-Jeznach. Zdjęcie z konsultacji społecznych dotyczących utworzenia Warszawskiej Rady Seniorów.
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nego przez organizacje senioralnne posiadające przecież swoje 
partykularne interesy…

Zaproszenie organizacji zewnętrrznej przełamało ten pat?
Tak, mimo początkowej nieufnoości. Uczestnicy konsultacji do-

strzegli w nas przyjaciół i przedde wszystkim ekspertów mery-
torycznie przygotowanych do konnsultacji, tłumaczących trudne 
kwestie formalne i wskazującycch konsekwencje podejmowa-
nych decyzji. Staliśmy się w oczach uczestników akuszerami 
procesu tworzenia Rady, nie zaś stronę decyzyjną. Taka osoba 
z zewnątrz, a jednocześnie wrażliwa na lokalną specyfikę, była 
w Konstancinie niezbędna. Modderowałam spotkania zespołu 
składającego się z aktywnych seniorów i liderów lokalnych orga-
nizacji, który w czasie zaledwie dwóch spotkań opracował treść 
statutu Rady.

Jak przebiegały prace?
Burzliwie. Zobaczyłam że środowisko osób starszych w Kon-

stancinie jest pełne zaangażowaanych osobowości, silnych or-
ganizacji, że w tym miejscu kapittał społeczny jest bardzo duży, 
choć poziom nieufności również sspory. Po pierwszym otwartym 
dla wszystkich mieszkańców spottkaniu wiedziałam, że tego ka-
pitału wystarczy do stworzenia grupy liderów – członków Rady 
Seniorów. Potem już pracowałam z tą kilkunastoosobową grupą 
aktywnych osób, które udało sięę skłonić do kreatywnej pracy 
wykraczającej poza pilnowanie spraw organizacji, z którymi są 
związani, czy najbliższych wspólnnot lokalnych, do których przy-
należą.

Jakie potrzeby wskazali seniorzyy w Konstancinie?
To bardzo ważne pytanie, bo faktycznie od określenia po-

trzeb i spraw do załatwienia naależy zacząć budowanie Rady. 
Wykonanie tej diagnozy jest na ppoczątku bardzo trudne. Pewne 
rzeczy można wyczytać z dokumentów, statystyk, strategii, ale 
niezmiernie ważne są subiektywnne odczucia samych seniorów. 
Z ich wypowiedzeniem na począątku nie jest łatwo, ale potem 
rusza lawina. Tak też było w Konnstancinie – seniorzy wskazali 
na wiele problemów lokalnych, np. ograniczenia w dostępności 
oferty rekreacyjnej profilowanej, rrównież cenowo, pod turystów. 
Wskazali na braki oświetlenia w konkretnych miejscach, sygna-
lizowali potrzebę rozbudowy siecci świetlic społecznych. Wyzna-
czyli pewien zakres spraw, nad którymi Rada będzie się mogła 
pochylić w pierwszej kolejności poo swoim powstaniu. O tych po-
trzebach usłyszeli też samorządoowcy, którzy niebawem zyskają 
zinstytucjonalizowanego partneraa do rozmów o miejskiej polity-
ce prosenioralnej.

A co z Babicami, jaką tam Pani zastała sytuację? Jaki kapitał 
społeczny?

Tutaj było inaczej. Moja mootywacja do założenia Rady 
w moim miejscu zamieszkania bbyła początkowo silniejsza niż 
mieszkańców. Dla seniorów w Babicach ta propozycja była 
czymś nowym...

Czyli seniorzy z Babic nie planowwali powołania Rady? Czy jest 
sens tworzenia Rady tam, gdziee nie ma woli jej tworzenia?

Nie tworzyliśmy Rady na siłę, lecz wyszliśmy z inicjatywą, po-
kazaliśmy czemu ona może służyyć, a to wywołało bardzo duże 
zainteresowanie. Wcześniej senioorzy nie wiedzieli, że takie ciało 
w ogóle może powstać. Nie wiedzzieli, czym może się zajmować, 

ć. Nie znali wreszcie przykładów według jakiego modelu działa
e mogłyby ich zainspirować. I to innych działających Rad, które
m tworzenia Rad Seniorów w Pol-jest właśnie największy problem
o nich informacji. Ich udostępnie-sce – nie powstają, bo nie ma 
apłonu – czasem w samorządzie, nie wywołuje zazwyczaj iskrę za
oralnych, czasem oczywiście po częściej w środowiskach seni

uacja jest jednak rzadkością, nad obu stronach. Ta ostatnia sytu
aj popracować, pokazać korzyści drugą stroną trzeba zazwycza
y.wynikające ze stworzenia Rady
– teraz wydaje mi się, że pozwo-Wracając jednak do Babic –
 Zaproponowałam bowiem two-liłam sobie na pewne ryzyko.

ekawości badaczki i obserwatora rzenie Rady w Babicach z cie
Nie sądziłam, że będzie takie zain-codziennego życia tej gminy. N
ny oceniałam jako typowy dla nie-teresowanie, a kapitał społeczn
asem zainteresowanie było duże, wielkich miejscowości. Tymcza
ołeczny wyższy niż niezbędny, aby a kapitały komunikacyjny i spo
ystkim zasilić ją społeczną pracą, stworzyć Radę, a przede wszy
szkańców.pomysłami, determinacją mies

eksperyment?Można powiedzieć, że był to e
udany, z pewnością wymagają-Można to tak nazwać. Ale 

ażowania i nakładu siły niż praca cy znacznie większego zaanga
eśli w Konstancinie do powstania z seniorami w Konstancinie. Je
były trzy spotkania ze środowi-propozycji Statutu potrzebne 
ajpierw musiałam to środowisko skiem seniorów, w Babicach n

e grupy, zaprosić je do rozmów, scalić, czyli zdefiniować różne
piero potem rozpocząć prace nad wręcz zapoznać ze sobą, a dop

statutem.

„dzień dobry” takiej zaangażo-Czyli nie było w Babicach na 
nie?wanej grupy jak w Konstancin
szukiwania, takie „kolędowanie” Babice to były długie pos

zwoływanie otwartych spotkań na spotkania różnych grup i 
iedzieć – wyławianie osób. Poza z mieszkańcami. Można powi
hęcanie i aktywizowanie. Tak jest tym także informowanie, zach
gminie wiejskiej czy miejsko-wiej-zapewne w każdej niewielkiej 
zaprosić. Trzeba włożyć dużo pra-skiej. Partnera trzeba znaleźć, z
istotnego środowiska i lokalnych cy, aby nie pominąć żadnego 

samodzielnych liderów.

Rad Seniorów są już w obydwu Czyli prace nad Statutami R
?miejscowościach zakończone?
ręcz przyjęto statut Rady, w Kon-Tak, w Starych Babicach wr
ej i chyba trudniejszej pod wzglę-stancinie, miejscowości większe
ma ostatecznej decyzji.dem politycznym, jeszcze nie m

y Pani przedstawić dla innych Jakie rekomendacje mogłaby
gażowanych w tworzenie Rad osób czy organizacji zaang
ch?w niewielkich miejscowościac
wości – miejski lub bardziej wiej-Myślę, że charakter miejsco
 styl życia, obyczaje, oczekiwania ski – zdecydowanie wpływa na
za tym idzie zaangażowanie ich starszych mieszkańców, a co z
ne, jakimi są Rady Seniorów.  Kon-w takie działania partycypacyjn
skowym – do niego starsi miesz-stancin jest miastem uzdrowis
eniorów to osoby, które zdecydo-kańcy wracają. Spora część se

w. stare lata. Natomiast w gminie wały się tu zamieszkać na tzw
rakteru wiejskiego, seniorzy mają Babice, która nie straciła char
arości, a tym samym inne oczeki-inne wyobrażenie o swojej sta
ości, innych postaw, odmiennego wania. To kwestie obyczajowo
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myślenia o tradycji czy podziale ról w rodzinie – to wszystko 
różnicuje społeczności seniorów w Konstancinie i Babicach.

Jakie grupy w obu miastach brały udział w konsultacjach? 
Można w ogóle jakieś grupy wyróżnić zgodnie z kryterium 
wieku, wykształcenia czy przynależności do organizacji?

Na moich spotkaniach pojawiała się „śmietanka” aktywistów 
gminnych, czyli osoby, które są radnymi, członkami Rad Parafial-
nych, działają w Radach Sołeckich czy organizacjach senioral-
nych – Klubach Seniora, a także innych organizacjach – jak np. 
Klub Wędkarzy, Koło Łowieckie, różne stowarzyszenia lokalne 
mieszkańców. Odniosłam wrażenie, że dominowały osoby z wyż-
szym wykształceniem, co pokrywa się z badaniami Czapińskie-
go dotyczącymi aktywności społecznej w starszym wieku. Ale 
tu znów uwaga – zawsze trzeba zapraszać osoby niezrzeszone, 
docierać do tych nieco mniej aktywnych, ale jednak widocznych 
w działaniu. Ich wykształcenie nie ma znaczenia, choć zazwy-
czaj obawiają się pracy wspólnie z osobami wykształconymi.

Jakie są Pani refleksje po realizacji projektu?
Przede wszystkim, że Rady Seniorów są potrzebne. Tkwi 

w nich wielki potencjał, mogą naprawdę dużo wnieść w lokalną 
debatę publiczną. Nie warto się ich bać, przynoszą one korzy-
ści samorządom, gdyż otrzymują one partnera do szczerej roz-
mowy, dzięki czemu mogą konstruktywnie procedować pewne 
sprawy, zamiast je konsultować z wieloma środowiskami nie-
zależnymi od siebie. Politykom, bo bez zwracania uwagi na se-
niorów już nie będą w stanie wygrywać wyborów. Środowiskom 
senioralnym, bo Rady ostatecznie wzmacniają ich sektorową 
siłę. Samym seniorom, bo ich głos staje się bardziej słyszalny, 
obecny w debacie publicznej, nie wspominając o tym, że zyskują 
ambasadora, który może interweniować w ich indywidualnych 
sprawach. Wreszcie społeczeństwu obywatelskiemu, które jest 
u nas słabe. Bez mocnego społeczeństwa obywatelskiego rów-
nież rozwój ekonomiczny naszego kraju nie będzie taki pewny.

Czy udało się utrzymywać zaangażowanie seniorów?
Nie trzeba go było podtrzymywać, ono było bardzo wysokie 

i stałe. Seniorzy zazwyczaj godzą się, że ich sprawy nie będą 
priorytetem. Jest to wynik trzeźwej oceny sytuacji dyskrymina-
cyjnej, w której są stroną, której potrzeby są bagatelizowane, 

traktowane jako mniej ważne. W konsultacjach udawało się ten 
schemat przełamać. Seniorzy w mniejszym stopniu niż osoby 
młodsze czują się autorami swojego życia, uważają, że dla nich 
karty są już rozdane, partia raczej zmierza ku końcowi i trze-
ba zaakceptować własne położenie, dbać ewentualnie, aby nie 
stawało się ono gorsze. Zauważmy, że ludzie z wiekiem w spo-
sób naturalny tracą energię. To jeden z elementów starzenia 
– po prostu to, co kiedyś było proste i nie wymagało wysiłku, 
z wiekiem robimy wolniej i z większym trudem. Przykładem 
jest osłabienie zmysłów słuchu i wzroku. To utrudnia choćby 
rozumienie rozmówcy i silnie wpływa na samoocenę. Jesteśmy 
świadomi swojej gorszej kondycji. Seniorzy w skrajnych wypad-
kach popadają w depresję i izolują się, znikają z pola widzenia 
znajomych i otoczenia. Są wtedy skrajnie nieaktywni. Właśnie 
dlatego trzeba ich wciągać w aktywności społeczne, co podnosi 
ich samoocenę i wraca chęć do życia z innymi u boku. Rady są 
szansą wydłużenia aktywności lokalnych liderów i narzędziem, 
aby mogli oni wyciągnąć z cienia inne osoby.

Co wiedzieli o Radach seniorzy na pierwszym spotkaniu? 
Większość osób nie wiedziała, co to takiego, a cześć wręcz 

nie kojarzyła tego hasła, przyszła na spotkanie, aby się tego 
dowiedzieć, nie po to, aby coś nowego tworzyć. Wielokrotnie 
błędnie był określany charakter i kompetencje rady. Problem 
stanowiły zagadnienia o charakterze prawnym związane z za-
kładaniem i prowadzeniem tych ciał. Ale to wszystko szybko 
wyjaśniliśmy – przedstawiliśmy rady w kontekście demografii, 
prawa, rzeczywistości administracyjnej w odniesieniu do kon-
kretnych zagadnień (jak partycypacja społeczna i inne).

Jak pani ocenia poziom świadomości samorządowców? Ile 
wiedzą o Radach i procesach partycypacji?

Urzędnicy samorządowi, z którymi pracowałam, wiedzą o ra-
dach dużo, a przede wszystkim zdają sobie sprawę, że to inicja-
tywa potrzebna, że angażowanie seniorów do konsultacji oraz 
partycypacja w procesie tworzenia polityk lokalnych tej rosną-
cej grupy obywateli to zysk dla całej społeczności. Ważne jest to, 
że w obydwu gminach najwyższa władza samorządowa –  czyli 
Wójt i Burmistrz – byli orędownikami tej formy partycypacji. 
Trzeba jednak zauważyć, że nie wszędzie tak jest. Inne osoby 
zaangażowane w nasz projekt, pracujące w innych gminach, 
trafiały czasem na zupełną pustynię. Zupełny brak wiedzy. Ale 
temu się nie możemy dziwić, gdyż nie wynika to z niekompe-
tencji, ignorancji czy z lenistwa. Urzędnicy czy lokalni politycy 
niewiele wiedzą o radach, gdyż administracja centralna nie za-
dbała o to, aby tę wiedzę przekazywać. W natłoku spraw omija 
się często kwestie istotne.

Kto tworzy Radę – osobowości czy społeczności?
Jestem zdania, że osobowości, gdyż nie zawsze tam, gdzie 

są organizacje pozarządowe, są prawdziwi działacze chętni 
do angażowania się w nowe aktywności, gotowi na wyzwania 
i eksperymenty. Podmiot jak społeczna Rada Seniorów to coś 
nowego, tworzą go ludzie odważni i chętni do działań – wolon-
tariusze, często osoby niezrzeszone, z olbrzymią własną energią 
i pomysłami. 

Dziękuję za rozmowę.

Konsultacje w Starych Babicach.
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RADA SENIORÓW W PRUDNIKU

POWSTANIE
Rada powstała dzięki międzypokoleniowej inicjatywie miesz-

kańców, którzy złożyli na ręce burmistrza list intencyjny z pomy-
słem powołania Rady Seniorów. Inicjatorami koncepcji były dwie 
organizacje pozarządowe – Stowarzyszenie Przyjaciół Liceum 
Ogólnokształcącego im. A. Mickiewicza i Uniwersytet Złotego 
Wieku „Pokolenia, które doprowadziły do „okrągłego stołu” i za-
warcia porozumienia między działającymi w Prudniku ngosa-
mi. Rada została powołana zarządzeniem burmistrza Prudnika 
w marcu 2013 roku.

SKŁAD RADY
Rada liczy 12 osób – przedstawicieli 12 organizacji społecz-

nych działających w Prudniku na rzecz środowiska senioralnego. 
W prace Rady włączane są też osoby, które nie osiągnęły wieku 
seniorskiego. W Radzie nie ma przedstawicieli wyznaczonych 
przez samorząd.

PRACA RADY
Rada działa według zasad określonych w Statucie danym 

przez gminę, a oprócz tego posiada własny wewnętrzny regu-
lamin, który szczegółowo wyjaśnia sposób pracy. Rada przygo-
towała plan pracy na całą kadencję. Co trzy miesiące spotyka 
się na sesjach, odbywają się także spotkania robocze. Działania 
rady wspiera wyznaczona do tego koordynatorka, która nie jest 
członkinią Rady.

SUKCESY I WKŁAD W ŻYCIE GMINY
Działania Rady spotkały się z uznaniem burmistrza i wielu 

mieszkańców. Burmistrz przyznał, że rada „ożywiła” jego miasto. 

Samorząd bardzo chwali sobie współpracę z seniorami. Rada opra-
cowała i wdrożyła projekt „Pudełko życia”, opracowała założenia 
prudnickiej Karty Seniora i zainicjowała stworzenie dwóch siłowni 
plenerowych dla wszystkich mieszkańców. Jest inicjatorem konfe-
rencji i spotkań uniwersytetów trzeciego wieku oraz rad seniorów. 
Współrealizowała konsultacje społeczne dotyczące projektu rewita-
lizacji parku miejskiego, tworząc koncepcję jego przekształcenia, 
zgodnie z oczekiwaniami mieszkańców. Z okazji Dnia Seniora or-
ganizuje imprezę integracyjną – „Rajd Starucha”. Zabiega u bur-
mistrza o utworzenie dziennego domu pobytu, inwestycji bardzo 
potrzebnej mieszkańcom Prudnika. Rada przyczyniła się do zjedno-
czenia środowiska organizacji pozarządowych Prudnika.

Strona WWW: http://sploprudnik.pl/splo-rada.html

RADA SENIORÓW W PŁOCKU

POWSTANIE
Rada powstała z inicjatywy samorządu, który zwrócił się 

z tym pomysłem do organizacji pozarządowych. Rada została 
powołana Zarządzeniem Prezydenta Miasta Płocka we wrześniu 
2012 roku.

SKŁAD RADY
Rada liczy 13 członków. Są to przedstawiciele organizacji 

pozarządowych działających na rzecz środowiska seniorskiego, 
którzy w odpowiedzi na zaproszenie prezydenta zgłosili się do 

Baza wiedzy: ile rad, tyle stylów 
radzenia

Prezentujemy krótkie omówienia trzech wybranych Rad Seniorów działających w miej-
scowościach różnej wielkości. Rady te różni sposób powołania, sposób naboru człon-
ków, styl działania. Mamy nadzieję, że któryś z modeli okaże się inspiracją i posłuży 
Państwu jako wzór do twórczego przetworzenia w ramach prac nad powołaniem 
własnej Rady.

Prudnik Płock
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udziału w Radzie. Członkowie Rady powinni osiągnąć minimum 
50 rok życia, chociaż nie jest to zastrzeżone w regulaminie. 
W skład Rady wchodzi także Pełnomocnik Prezydenta Miasta 
Płocka ds. Organizacji Pozarządowych oraz Dyrektor Wydziału 
Zdrowia i Spraw Społecznych Urzędu Miasta.

PRACA RADY
Rada działa w oparciu o przygotowany roczny plan działań. 

Raz w miesiącu odbywają się sesje rady. Posiedzenia robocze 
zwołuje się w Płockim Centrum Organizacji Pozarządowych, te 
z udziałem władz miasta – w sali Rady Miejskiej. W Centrum 
Organizacji Pozarządowym miasta został wyznaczony pracow-
nik do obsługi Rady, który prowadzi dokumentacje, może też 
przyjmować interesantów. Rada zbiera informacje o potrzebach 
wśród organizacji, które reprezentują jej członkowie, nie prowa-
dzi dyżurów dla mieszkańców.

SUKCESY I WKŁAD W ŻYCIE MIASTA
Rada przyczyniła się do zainicjowana konkursu „Miejsca Przy-

jazne Seniorom” oraz Płockiej Karty Seniora, dającej seniorom 
zniżki w wielu punktach usługowych. Rada organizuje Senioriadę 
– przegląd twórczości artystycznej grup seniorskich oraz Targi 
Seniora. Konsultuje rozkłady jazdy komunikacji miejskiej, żeby uła-
twić seniorom dotarcie do szpitala. Czyni też starania o stworze-
nie poradni geriatrycznej, bardzo potrzebnej w mieście.

RADA SENIORÓW W NYSIE

POWSTANIE
Z pomysłem stworzenia Rady Seniorów zwróciła się do Związ-

ku Emerytów i Rencistów w Nysie pani Joanna Wiech, kierow-
niczka Dziennego Domu Pobytu w Nysie. Rada została powoła-
na Uchwałą Rady Miasta w sierpniu 2012 roku

SKŁAD RADY
Rada Seniorów liczy aż 23 członków, tylu ile Rada Miejska. 

W skład Rady weszli przedstawiciele organizacji pozarządo-
wych działających na rzecz środowiska seniorskiego, wybrani 
w tajnym głosowaniu. Wszyscy członkowie Rady muszą mieć 
ukończony 50 rok życia. W Radzie nie ma przedstawicieli powo-
łanych przez samorząd.

PRACA RADY
Spotkania robocze Rady odbywają się w dziennym domu po-

bytu. Dyżury dla mieszkańców radni pełnią w DDP oraz w sie-
dzibach swoich organizacji. W gminie istnieje Pełnomocnik ds. 
Rady Seniorów, funkcję tę pełni kierowniczka Dziennego Domu 
Pobytu w Nysie.

SUKCESY I WKŁAD W ŻYCIE MIASTA
Seniorzy na uroczystej sesji poprzedzającej faktyczne powoła-

nie Rady Seniorów złożyli na ręce pani Burmistrz 21 postulatów, 
od których zaczęło się tworzenie gminnej strategii na rzecz osób 

starszych. Rada Seniorów wywierała również naciski mające na 
celu zatrzymanie w Nysie placówki Narodowego Funduszy Zdro-
wia, dzięki czemu mieszkańcy nie jeżdżą do oddalonego o 50 
kilometrów Opola. Rada wywalczyła utworzenie dodatkowego 
przystanku autobusowego w miejscu, w którym brakowało go 
mieszkańcom oraz przyczyniła się do utworzenia… skateparku. 
Wywalczyła przywrócenie wygodnej dla wszystkich numeracji 
autobusów miejskich. Jest w trakcie działań zmierzających do 
utworzenia mieszkań chronionych dla samotnych osób star-
szych. Organizuje w mieście Dni Seniora.

RADA SENIORÓW W LUBLINIE

POWSTANIE
Rada Seniorów powstała w Lublinie z inicjatywy samorządu. 

W listopadzie 2011 r. zarządzeniem Prezydenta Miasta powo-
łano Społeczną Radę Seniorów. W II kadencji 2015 -2019 roku 
działa jako Rada Seniorów Miasta Lublin, ma też statut nadany 
przez Prezydenta.

SKŁAD RADY
Społeczna Rada Seniorów powołana w 2011 roku liczyła 5 

osób – czterech przedstawicieli organizacji pozarządowych dzia-
łających na rzecz osób starszych oraz przedstawiciela Miasta, 
który pełnił funkcję sekretarza. Rada Seniorów Miasta Lublin 
powołana w 2015 roku liczy 14 członków – dziesięciu przedsta-
wicieli organizacji pozarządowych oraz czterech przedstawicieli 
wskazanych przez Prezydenta Miasta – to jest Dyrektora Wy-
działu Kultury, Dyrektora Domu Pomocy Społecznej, przedstawi-
ciela Miejskiego Ośrodka Pomocy Rodzinie oraz przedstawiciela 
Biura ds. Osób Niepełnosprawnych.

PRACA RADY
Rada spotyka się na sesjach co dwa miesiące, w międzycza-

sie konsultuje projekty w bezpośrednich kontaktach pomiędzy 
członkami (np. drogą mailową). Działa według ustalonego pla-
nu pracy. Prowadzi raz w tygodniu dyżury dla mieszkańców. 
Swoje dyżury ma także Pełnomocnik ds. osób starszych.

SUKCESY I WKŁAD W ŻYCIE MIASTA
W 2012 r. Rada zainicjowała konkurs „Miejsca Przyjazne Se-

niorom”, który został wpisany przez Rzecznika Spraw Obywatel-
skich do Złotej Księgi Dobrych Praktyk. Organizuje miejskie wy-
darzenia dla seniorów takie jak Lubelskie Dni Seniora, podczas 
których seniorzy odbierają od Prezydenta klucze do miasta, oraz 
Dni Solidarności Międzypokoleniowej. Zrealizowała pokaz mody 
„Odczaruj jesień życia”, w ramach którego seniorzy występowali 
w centrum handlowym. Rada współprowadziła konsultacje spo-
łeczne miejskiej przestrzeni we współpracy z Towarzystwem Ini-
cjatyw Twórczych „ę”.

RADY SENIORÓW

Lublin

Płock



81

nr 1/2016

RADY SENIORÓW

W jaki sposób są powoływane rady seniorów w pani lan-
dzie? 

Seniorzy w Berlinie angażują się bezpłatnie na rzecz star-
szych ludzi na podstawie berlińskiego prawa o samostanowie-
niu organizacji seniorskich, które weszło w życie w 2006 r. jako 
pierwsze tego typu prawo. W 2011 r. zostało ono znowelizo-
wane. Seniorzy mogą współpracować w oparciu o nie w swo-
ich gminach całkowicie niezależnie, bezpartyjnie i bez związku 
z żadną wiarą. W innych landach są inne przepisy pozwalające 
seniorom tworzyć swoje własne samorządy i włączać się w pro-
ces podejmowania decyzji.

Czym zajmują się rady seniorów? 
Przedstawicielstwa seniorskie reprezentują przede wszystkim 

interesy starszych ludzi, jednocześnie bez tracenia z oczu potrzeb 
młodszych pokoleń. Działania seniorów tworzą most pomiędzy 
pokoleniami. Do głównym naszych celów zaliczamy: konsulta-
cje społeczne poprzedzające decyzje odnoszące się do polityki 
wobec seniorów; wspieranie samostanowienia osób starszych;  
uświadamianie państwowych ciał doradczych, członków partii 
politycznych i gminnych w tematyce potrzeb seniorów; działa-
nie na rzecz godnego traktowania osób potrzebujących opieki. 

Równie działanie na rzecz wzmocnienia subiektywnego poczu-
cia bezpieczeństwa, tworzenie klimatu sprzyjającego współpra-
cy międzypokoleniowej, zapewnienie aktywnego uczestnictwa 
berlińskich seniorów w życiu społecznym, kulturowym i politycz-
nym oraz w działaniach wolontariackich. Spektrum działań, jest 
– jak widać – szerokie. Tak jak wielowymiarowe jest samo życie 
najstarszych obywatel i oraz ich potrzeby.

W jaki sposób członkowie Rad są do nich wybierani?
Powołanymi do okręgowej rady mogą zostać wszyscy senio-

rzy, którzy mają swoje miejsce zameldowania w danym okręgu. 
Rada okręgowa na dwa miesiące przed wyborami nawołuje 
publicznie do włączenia się w pracę przedstawicielstwa. Dzieje 
się to za pomocą organizacji seniorskich, domów seniorskich 
i domów starości, a także organizacji zajmujących się organi-
zowaniem czasu wolnego seniorom. Każdy może nadesłać kan-
dydaturę. W wypadku dużej ilości zgłoszeń mogą mieć miejsce 
wybory. Nie odbywają się jednak w spektakularny sposób, nie 
ma dużych kampanii. Dobór członków odbywa się na zasadzie 
rozbudowanych konsultacji, nie zaś kampanii w której mamy 
wygranych i przegranych.

Głównym założeniem polityki senioralnej w Niemczech jest 
umożliwienie seniorom jak najdłuższego samodzielnego funk-
cjonowania w środowisku rodzinnym i sąsiedzkim. Seniorzy 
uzyskują stosunkowo wysokie wypłaty emerytalne i mogą liczyć 
na różne agencje publicznej oferujące im wsparcie – zarówno 
w domach jak specjalistycznych placówkach czy mieszkaniach 
chronionych. Tego typu usługi finansowane są przez samych 
zainteresowanych lub ich najbliższych, lecz część wymaganych 
środków może zostać pokryta przez pomoc społeczną.

Z kolei usługi medyczne czy rehabilitacyjne są finansowane 
z kasy pielęgnacyjnej i kasy chorych, przy czym seniorzy bądź 
ich rodziny mogą zwiększyć zakres usług za dopłatą. Dobro-
stan zdrowotny seniorów nie jest jednak jedynym celem poli-
tyki senioralnej: jest nim również dbałość o aktywność osób 
starszych w przestrzeni pozadomowej: sąsiedzkiej i obywatel-
skiej. Wspieraniu partycypacji osób starszych w przestrzeni 
demokratycznej służą m. in. Rady Seniorów.

Rady te są powoływane w każdym samorządzie lokalnym, 
aby reprezentować środowiska osób starszych, wspierać je, 
prowadzić dialog międzypokoleniowy. Rady takie współpracu-
ją z władzami miast zwłaszcza w tych obszarach, w których 
decyzje będą miały wpływ na osoby starsze lub na przyszłych 
seniorów. Pierwsze Rady Seniorów powstały w Niemczech 
w latach 70. Dziś ich istnienie jest obligatoryjne. Jeśli w danej 
gminie nie ma Rady, samorząd musi stworzyć specjalne biuro 
właściwe ds. seniorów.

Członkowie rad są rzecznikami spraw osób starszych wobec 
władz samorządowych. Ponadto zajmują się opiniowaniem 
projektów, które mają szansę poprawić jakość ich życia. Rady 
pozwalają samorządowi na dialog z jasno zdefiniowanym 
partnerem reprezentującym szersze środowiska i często wiele 
organizacji. Komunikacja z takim podmiotem jest łatwiejsza 
niż równoległe rozmowy z wieloma interesariuszami instytu-
cjonalnymi i indywidualnymi.

Rady Seniorów
w Niemczech
Tekst: Karolina Kwiecińska

Rozmowa z panią Annett Kosche, Kierownikiem Berlińskiego Przedstawicielstwa Se-
niorów (LSV) oraz Kierownikiem Berlińskiej Rady Seniorów (LSBB).
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go, czyli domy pomocy społecznej, rodzinne domy pomocy oraz 
inne placówki opieki długoterminowej. Przyjrzyjmy się, na jaki 
rodzaj wsparcia we własnym mieszkaniu może liczyć osoba do-
tknięta ograniczeniem samodzielności.

Usługi opiekuńcze i specjalistyczne usługi 
opiekuńcze

Usługi opiekuńcze obejmują pomoc seniorom w czterech na-
stępujących wymiarach:

 zaspokajanie codziennych potrzeb życiowych,•
opieka higieniczna,•
pielęgnacja zalecona przez lekarza, •
zapewnianie kontaktów z otoczeniem.•
Z kolei specjalistyczne usługi opiekuńcze to usługi dostosowa-

ne do szczególnych potrzeb wynikających z rodzaju schorzenia 
lub niepełnosprawności, świadczone przez osoby ze specjali-
stycznym przygotowaniem zawodowym1.

W Ustawie o pomocy społecznej z 2004 roku zapisano, że 
osoba samotna, która z powodu wieku, choroby lub z innej 
przyczyny wymaga wsparcia, ale go nie otrzymuje, ma prawo 
do pomocy w formie usług opiekuńczych lub specjalistycznych 
usług opiekuńczych2. W praktyce oznacza to  pomoc w co-
dziennych czynnościach typu sprzątanie, gotowanie, robienie 
zakupów, załatwianie spraw urzędowych, ale także związanych 
z codzienną samoobsługą, tj. myciem, kąpaniem, ubieraniem 
czy karmieniem. W zakres takiego wsparcia wchodzi też dozo-
wanie lekarstw, słanie łóżka, pielęgnacja itp. Zwykle pomijana 
jest z kolei – ze względu na niedostateczny wymiar czasowy 
przydzielanych usług – dbałość o utrzymywanie przez seniora 
kontaktów z otoczeniem. Warto jednak odnotować obecność tej 
formy pomocy w ustawodawstwie, tym bardziej że dałaby ona 
osobom starszym o ograniczonej sprawności szansę na uczest-
nictwo w życiu społecznym. Wydaje się ponadto, że skuteczna 
pomoc osobie starszej w nawiązaniu relacji z otoczeniem – są-
siedzkim, rodzinnym, koleżeńskim czy pozarządowym – mogłaby 
okazać się opłacalna dla publicznych służb socjalnych i zatrud-
niającego je samorządu. Część czynności, które są wykonywane 

Seniorzy
w systemie 
wsparcia 
– usługi 
opiekuńcze
Tekst: Rafał Bakalarczyk

Pomoc społeczna obejmuje nie tylko zasiłki pieniężne, lecz także różnego rodzaju 
usługi kierowane do osób znajdujących się w potrzebie. Jedną z nich jest wsparcie 
w prowadzeniu gospodarstwa domowego, którego często potrzebują osoby w okre-
sie senioralnym. Odpowiednia ustawa przewiduje pomoc w takich okolicznościach 
– to tzw. usługi opiekuńcze i specjalistyczne usługi opiekuńcze.
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przez pracowników instytucji socjalnych, mogłaby zostać przeję-
ta przez chętne do tego osoby zaaprzyjaźnione.  

Warto dodać, że osoby wymaggające długoterminowej opieki 
i pielęgnacji w warunkach domowwych mogą ubiegać się o usługi 
środowiskowej pielęgniarki opiekii długoterminowej. O przydzie-
leniu tej formy pomocy decydujee lekarz pierwszego kontaktu, 
a finansuje je NFZ na podstawie osobnych przepisów.

Potrzeby opiekuńcze będą rosły

Potrzeby opiekuńcze w polskim społeczeństwie są stosunkowo 
duże, co potwierdzają m.in. analizzy przeprowadzone przez prof. 
A. Wilmowską-Pietruszyńską: Ponnad 2 mln osób dorosłych nie 
może przenieść torby na zakupy o wadze 5 kg na odległość 10 
metrów. Ponad 700 tys. osób nie jest w stanie samodzielnie 
się umyć, a ponad 350 tys. nie ubierze i nie rozbierze się sa-
modzielnie. Prawie ćwierć miliona osób musi mieć pomoc, aby 
wstać czy położyć się do łóżka, a ponad 100 tys. nie zje samo-
dzielnie posiłku i musi być karmioona. Ponadto 200 tys. osób nie 
może samodzielnie korzystać z uubikacji, a ponad 300 tys. nie 
odkręci kurka od gazu czy kranu. Są to osoby, które całkowicie 
lub przynajmniej częściowo wymmagają pomocy w codziennym 
życiu ze strony innych osób3. Dużża grupa seniorów może funk-
cjonować na podstawowym pozziomie we własnym gospodar-
stwie domowym, ale nie jest w stanie o nie dbać ani uczest-
niczyć w życiu społecznym – problemem jest m.in. załatwianie 
formalnych spraw. Wspieranie seeniora w jego domu może nie 
tylko mu pomóc, ale i opóźnić prroces starzenia, a tym samym 
konieczność – niekiedy nieuchronnnej, choć w Polsce nieprefero-
wanej i drogiej – instytucjonalizaccji. Część osób wymaga jednak 
stałej długoterminowej opieki – zaajmuje się nimi zwykle rodzina 
lub trafiają one do ośrodków opieeki stacjonarnej.

Jak zauważa prof. P. Błędowski, jeden z autorów badania Pol 
Senior:  główny (i przytłaczający) ciężar opieki spoczywa na ro-
dzinie. Rodzina udziela pomocy 93,5% osobom starszym, inni 
opiekunowie nieformalni – 9,3%, a pomoc społeczna – 4,0%4.

Warto pamiętać, że w kolejnych dekadach potencjał opiekuń-
czy ze strony najbliższych będziee się zmniejszał, a tym samym 
wzrośnie znaczenie usług zapewnnianych przez gminę.

 (Nie tylko) dla samotnych seniorów?

Warto też podkreślić, że usługi opiekuńcze są kierowane nie 
tylko do osób samotnych. Przysłługują one również seniorom, 
którzy nie mieszkają sami, lecz ich bliscy nie są w stanie zapew-
nić im pomocy i należytej opieki: Usługi opiekuńcze lub specjali-
styczne usługi opiekuńcze mogą być przyznane również osobie, 
która wymaga pomocy innych osóób, a rodzina, a także wspólnie 
niezamieszkujący małżonek, wstępni, zstępni nie mogą takiej 
pomocy zapewnić5. W praktyce jjednak osobom mieszkającym 
wraz z rodziną trudno takie wspparcie uzyskać, zwłaszcza gdy 
opiekun zrezygnował z pracy i ootrzymuje z tytułu opieki pie-
niężne świadczenia opiekuńcze (tj. zasiłek dla opiekuna lub 
specjalny zasiłek opiekuńczy). WW takich sytuacjach organy 
przyznające usługi uznają, że skooro ktoś sprawuje stałą opiekę 
i otrzymuje za to pieniądze, nie ma wystarczających podstaw 
do otrzymania usług dodatkowycch. Takie wsparcie jest jednak 
bardzo ważne także dla opiekuna, któremu grozi przeciążenie 
i izolacja od otoczenia. Gdyby ppracownik pomocy społecznej 
służył choćby doraźną pomocą, osoba na co dzień zajmująca 
się podopiecznym mogłaby odpoccząć lub załatwić różne sprawy 

iemal dobowej opieki zwykle jest poza domem. W przypadku ni
e. to trudne lub wręcz niemożliwe
nie jest w stanie sprawować opie-Ocena, czy najbliższe otocze

nkcjonowaniu, jest jednak mocno kę i pomoc w codziennym fun
rąc pod uwagę ukryte koszty za-uznaniowa. Warto jednak, bio
eciążenie psychiczne i społeczne niechania (np. wypalenie, prze
ego typu wsparcie przyznawano opiekuna), motywować, aby te
adkach.nie tylko w wyjątkowych przyp

Finansowe i kadrowe ograniczenia

dczeń  i zakres czasowy ich wyko-Zasady przyznawania świad
ości finansowych zarówno gminy, nywania są zależne od możliwo
znaczane na ten cel oraz zasoby jak i ich odbiorcy. Środki przez

wiąże się z ogólnym niedoinwesto-kadrowe bywają skromne, co w
w Polsce. Wpływa to zarówno na waniem pomocy społecznej w
eń, jak i rozmiar kadry pracowni-liczbę przyznawanych świadcze
ypu usługi.czej mogącej świadczyć tego ty
rzypominać innym, że z omawia-Należy jednak pamiętać i p
akże osoby, które nie należą do nych usług mogą korzystać ta
e zgłasza się po tego typu wspar-bardzo ubogich. Wiele osób ni
połecznej kojarzą im się jedynie cie, gdyż instytucje pomocy s
lub dysfunkcyjnych. Zmiana tego z zasiłkami dla rodzin ubogich 
łania dla organizacji pozarządo-wizerunku to ważne pole dzia
i wszystkich, którym zależy, aby wych, instytucji pomocowych 

c docierała do potrzebujących. przewidziana w prawie pomoc
eśli dochód nie przekracza 4 514 Usługi takie są bezpłatne, je
wieloosobowym lub  634 zł w go-zł na osobę w gospodarstwie w
Po przekroczeniu tej kwoty wyso-spodarstwie jednoosobowym  
u o % przekroczenia ustawowego kość opłaty ustala się w oparci
ogólnopolska stawka – szczegóło-kryterium. Nie jest to jednak o
kretnej gminy, co oznacza, że od-we zasady uchwala rada konk
połecznościach bywa odmienna. płatność za usługi w różnych s
stw z osobami niesamodzielnymi, Członkowie wielu gospodars
one kryteria dochodowe, często którzy przekraczają wymienio
i środkami. Co więcej, znaczna dysponują bardzo skromnymi
przeznaczana na leki i materiały część pieniędzy jest bieżąco p
ekuńcze zwykle nie wystarczy.pielęgnacyjne, a na usługi opie

Zlecanie usług zewnętrznym podmiotom 

rzez prof. M. Grewińskiego i dr A. Badanie przeprowadzone pr
i chodzi o organizowanie i świad-Karwackiego pokazało, że: Jeśl
o w skali kraju przedstawiciele czenie usług opiekuńczych, to
ko 88% zadanie to realizowane 0PS-ów wskazywali, że w blis
% wskazań na wypełnienie tego jest przez samorząd, przy 4,9

zarządową. Warto zwrócić uwagę zadania przez organizację poz
rudnia na etaty lub zlecenie oso-na fakt, że część OPS-ów zatr
piekuńczych (poza pracownikami by, które dostarczają usług op
akie OPS-y, które prowadzą tutaj socjalnymi). Są jednak także ta
rzecz organizacji pozarządowych. swoisty outsourcing usług na r
PS-ów zleca usługi także podmio-W skali całego kraju 2,1% OP
ztwie mazowieckim było to 1,4% tom prywatnym, a w wojewód
nąć wniosek, że to samorząd te-wskazań. Można zatem wysun
pomocy społecznej realizuje to rytorialny w postaci ośrodka 
ztwie mazowieckim jest relatyw-zadanie, z tym że w wojewód

nacja samorządu w tym zakresie, nie minimalnie większa domin
ądowych i prywatnych firma mniejsza organizacji pozarzą 6. 
wanie tego typu usług – na razie Otwieranie się na kontraktow
esie w skali kraju – można uznać w stosunkowo niewielkim zakre
owy trend ku wielosektorowej po-z jednej strony za przyszłościo
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lityce społecznej wykorzystującej oraz wzmacniającej prywatny 
i społeczny potencjał obywateli. Z drugiej jednak strony wiele 
gmin zleca te zadania podmiotom prywatnym z braku kadry 
lub dla oszczędności. Wybór wykonawcy dokonywany jest zwy-
kle poprzez kryterium ceny, co często obniża jakość usług. Ko-
nieczna jest więc zarówno społeczna i instytucjonalna kontrola 
świadczeń, jak i wprowadzenie przepisów zabraniających doko-
nywania wyboru wyłącznie ze względu na cenę.

Co więcej – problem jakości usług opiekuńczych ze strony 
prywatnych podmiotów pojawia się nie tylko w przypadku usług 
zlecanych przez OPS-y, ale także wtedy, gdy rodzina osoby wy-
magającej stałej opieki umawia się ze świadczeniodawcą indy-
widualnie, najczęściej w szarej strefie.

Zmiany na dalekim horyzoncie

Obecnie żadna reforma nie jest wprowadzana przez ustawo-
dawcę, lecz warto wspomnieć m.in. o rządowym projekcie zmian 
w Ustawie o pomocy społecznej, który latem 2015 roku trafił 
na komitet stały Rady Ministrów7. Przewidywane są w zmiany 
w różnych obszarach pomocy społecznej, m.in. większe dowar-
tościowanie usług opiekuńczych i wprowadzenie ich nowego 
katalogu. Wyróżnione zostałyby wtedy usługi profilaktyczne, 
aktywizujące i interwencyjne. Szczególne znaczenie dla osób 
starszych i niesamodzielnych w ich miejscu miałyby tzw. usługi 
interwencyjne, które autorzy projektu podzielili na trzy grupy:
a) usługi opiekuńcze – proponowane jest wprowadzenie mini-

malnej wartości dla jednej godziny takiej usługi oraz jej mini-
malnego zakresu godzinowego dla osoby samotnej; 

b) sąsiedzkie usługi opiekuńcze – nowe rozwiązanie, dzięki któ-
remu osoby wymagające pomocy będą mogły korzystać ze 
wsparcia ze strony osób mieszkających obok;

c) usługi świadczone w mieszkaniach chronionych – czasowe 
lub stałe: 
pobyt czasowy – różnego rodzaju usługi w formie treningów, •
nauki samodzielności, porad, pracy socjalnej; ich celem jest 
całkowite usamodzielnienie; 
pobyt stały – usługi w mieszkaniach wspomaganych przezna-•
czone dla osób starszych i niepełnosprawnych, częściowo nie-
samodzielnych i wymagających usług opiekuńczych8.
Reforma ta nie została jeszcze przeprowadzona, lecz warto 

zwrócić uwagę na pomysł mieszkań wspomaganych, stosowa-
ny w licznych innych krajach. W przyszłości prawdopodobnie 

rozwinie się segment mieszkalnictwa łączącego możliwość sa-
modzielnego mieszkania z dostępem do profesjonalnej opieki 
ze strony instytucji.

Drugi z pomysłów, również będący w sferze planów, powstaje 
od kilku lat pod kierunkiem senatora M. Augustyna – to projekt 
Ustawy o pomocy osobom niesamodzielnym9. Przewidziany jest 
w nim czek opiekuńczy, który osoba zaklasyfikowana jako niesa-
modzielna otrzymywałaby od państwa na opłacenie wymaga-
nego wsparcia. Jednym z zamiarów autorów jest też rozwinięcie 
rynku usług, a równocześnie zmotywowanie jego podmiotów do 
rejestrowania się i poddawania się standardom (byłby to waru-
nek do otrzymania wypłaty). 

Trudno powiedzieć czy wskazane wyżej koncepcje będą miały 
szansę na realizację, z uwagi na to, że doszło do zmiany władzy. 
Obecnie rządzący obóz może mieć inną wizję reformy pomocy 
społecznej w aspekcie opiekuńczym lub w ogóle odstąpić od 
reformowania tego obszaru polityki publicznej.

Zakończenie: usługi się opłacają

Niezależnie od tego, czy i kiedy powyższe reformy zostaną 
przyjęte,  dostępna oferta publicznych usług opiekuńczych po-
winna zostać zwiększone, a decydenci –  zarówno na poziomie 
krajowym, jak i lokalnym – powinni z licznych powodów do tego 
dążyć. Samotnych i niesamodzielnych osób starszych będzie 
przybywać, a brak dla nich wsparcia może prowadzić m.in. 
do zagrożenia dla zdrowia i godności tych osób, ich eliminacji 
z życia społecznego, całkowitej instytucjonalizacji w placówkach 
całodobowych, a w przypadku osób pod opieką ze strony ro-
dziny także wyczerpania psychicznego i fizycznego ich bliskich. 
Opiekunowie, przynajmniej w pewnym wymiarze czasowym, 
powinni być zastępowani przez osobę z zewnątrz, która pełniła-
by usługi pomocowe. Trzeba jednak pamiętać, że nie każdego 
stać na wykupienie takiego wsparcia, wobec czego powinno je 
zapewniać w dużej mierze państwo, z czym z kolei wiąże się 
konieczność zmian w prawie. Reformy te mogą okazać się ko-
rzystne także dla publicznych służb socjalnych i zatrudniające-
go je samorządu. Na przykład dzięki nawiązaniu przez seniora 
relacji z otoczeniem, zyska on stały kontakt z ludźmi, pomoc 
i zrozumienie. Część czynności, które dotąd były zaspokajane 
przez pracowników instytucji socjalnych, chętnie wtedy przejmie 
osoba z rodziny czy sąsiedztwa seniora.  

1. http://www.mpips.gov.pl/pomoc-spoleczna/formy-udzielanej-pomocy/uslugi-opie-
kuncze--i--specjalistyczne-uslugi-opiekuncze/

2. Por.: Ustawa z 12 marca 2004 r. o pomocy społecznej (Dz. U. z 2 lipca 2008 r. 
Nr 115 poz. 728 – tekst jednolity).

3. A. Wilmowska-Pietruszyńska, Stan zdrowia ludności Polski. Niepełnosprawność 
i niezdolność do samodzielnej egzystencji [w:] Opieka długoterminowa w Polsce. 
Opis, diagnoza, rekomendacje, red. M. Augustyn, Warszawa 2010.

4. http://niesamodzielnym.pl/wp-content/uploads/2013/06/Problemy_opieki_Ble-
dowski.pdf

5. Ustawa z 12 marca 2004 r. o pomocy społecznej (Dz. U. z 2 lipca 2008 r. Nr 115 
poz. 728 – tekst jednolity).

6. M. Grewiński, A. Karwacki, Pluralizm i międzysektorowa współpraca w realizacji 
usług społecznych, Warszawa, 2010.

7. http://www.mpips.gov.pl/bip/projekty-aktow-prawnych/projekty-ustaw/pomoc-
spoleczna/projekt-zalozen-projektu-ustawy-o-zmianie-ustawy-o-pomocy-spolecz-
nej-oraz-niektorych-innych-ustaw-/#akapit6

8. tamże.
9. Por.: http://niesamdzielnym.pl
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(nie)Wesołe życie rentiera

Warto przypomnieć, że wspomniana ustawa powstała jako 
odpowiedź na nagłośnione przez media przypadki przejmowa-
nia domów i mieszkań za ułamek ich wartości – kilkanaście, 
a nawet kilka procent. Przejęć tych w majestacie (niedoskona-
łego) prawa o rencie z nieruchomości dokonywały nieuczciwe 
firmy, wykorzystując ograniczoną świadomość prawną osób 
starszych lub niezaradnych życiowo.

Trzeba w tym miejscu podkreślić, że model renty z nieru-
chomości sam w sobie nie jest złym rozwiązaniem. Fundusze 
hipoteczne, czyli spółki oferujące tego typu usługi finansowe 
w zamian za odstąpienie im prawa własności nieruchomości, 
gwarantują dotychczasowemu właścicielowi dożywotnie świad-
czenie o ustalonej wysokości oraz dach nad głową. Dla osób 
pozbawionych np. opieki dzieci czy bliskich krewnych, którym 
w innej sytuacji chciałyby pozostawić spadek, może to być roz-
wiązanie korzystne. Artur Osak, ekspert rynku nieruchomości 
z serwisu dom.gratka.pl, zauważa: Seniorzy stopniowo zapozna-
ją się z założeniami renty dożywotniej i wiedzą o niej coraz 
więcej, lecz wciąż za mało. Nie zawsze mają świadomość, że 

np. przy odpowiednio skonstruowanej umowie fundusz wypłaca 
rentę nawet wówczas, gdy suma świadczeń przekroczy wartość 
nieruchomości. 

Nie można jednak zapominać, że – mimo wielokrotnych za-
powiedzi resortu gospodarki – ogółu klientów funduszy hipo-
tecznych wciąż nie chroni instytucja analogiczna do Bankowego 
Funduszu Gwarancyjnego. Przygotowywany od trzech lat pro-
jekt ustawy dotyczącej renty dożywotniej zawiera szereg wyma-
gań, które musiałyby spełniać fundusze hipoteczne, aby móc 
prowadzić taką działalność, a także, przewiduje szczegółowe 
informowanie klienta o wartości jego nieruchomości i kwocie 
świadczeń przed podpisaniem umowy. Wprowadza również sze-
reg gwarancji, m.in. na wypadek bankructwa funduszu. Końca 
prac nad tą ustawą jednak nie widać, więc jeśli ktoś obecnie 
trafi na nieuczciwą firmę, może zostać z niczym…

Jak się nie dać naciągaczom?

Osoby, które skłaniają się do skorzystania z oferty dożywot-
niej renty z nieruchomości, powinny pamiętać o kilku zasadach 
bezpieczeństwa. Najważniejsze, aby żadnych dokumentów nie 
podpisywać bez konsultacji z zaufanym prawnikiem. W wyda-

Skoro nie 
odwrócona
hipoteka,
to co?
Tekst: Paweł Dombrowski

Ustawa o odwróconym kredycie hipo-
tecznym wielu seniorom dała nadzieję 
na podreperowanie domowego budże-
tu. Dotąd jednak pozostaje ona martwa 
– działające w Polsce banki nie oferują 
tego typu kredytów. Jak w inny sposób 
uwolnić kapitał tkwiący w mieszkaniu 
lub domu?

czy MIEÆ?
Foto: Magdalena StarowieyskaF t M d l St i k
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nym przez Rzecznika Praw Obywatelskich biuletynie Usługi 
finansowe. Poradnik dla osób starszych Joanna Mielczarek 
wskazuje, że można uzyskać nieodpłatną pomoc miejskiego lub 
powiatowego rzecznika praw konsumentów, a także licznych or-
ganizacji pożytku publicznego. Jako przykłady warto wymienić 
Stowarzyszenie „mali bracia Ubogich”, działające na terenie 
Warszawy, Poznania i Lublina, czy uniwersyteckie poradnie 
prawne we wszystkich dużych miastach.

Druga zasada wiąże się z koniecznością ustalenia, czy propo-
nowana nam umowa to renta dożywotnia (uregulowana w art. 
903 i 906 Kodeksu cywilnego), czy dożywocie, czyli zobowiąza-
nie do zapewnienia utrzymania do końca życia (art. 908). Warto 
się zdecydować jedynie na tę drugą opcję. Dożywocie bowiem 
określonymi świadczeniami obciąża nie fundusz hipoteczny, lecz 
nieruchomość. Gdyby więc fundusz upadł, albo choćby wbrew 
woli osoby otrzymującej rentę sprzedał dom czy mieszkanie, 
obowiązek zapewnienia seniorowi utrzymania spadłby na no-
wego właściciela.

W przypadku dożywocia (art. 908) fundamentalne znaczenie 
ma wpis umowy do księgi wieczystej. Trzeba też pamiętać, aby 
w umowie zapisano zarówno prawo do zajmowania mieszka-
nia czy domu, jak i należną comiesięczną wypłatę określonej 
kwoty. W akcie notarialnym musi się też znaleźć oświadczenie 
funduszu o poddaniu się egzekucji na mocy art. 777 Kodeksu 
postępowania cywilnego – w przypadku opóźnień w płatności 
świadczeń, senior będzie mógł uzyskać w sądzie tzw. klauzulę 
wykonalności, w oparciu o którą działania rozpocznie komor-
nik.

Zgodnie z zasadą trzecią – adresowaną do osób, które mimo 
wszystko decydują się zawrzeć umowę renty dożywotniej (art. 
903 i 906) – należy dopilnować, aby zagwarantowane notarial-
nie prawo do dożywotniego zajmowania mieszkania lub domu 
zostało wpisane do księgi wieczystej przed jakimikolwiek innymi 
hipotekami. W ten sposób nikt – np. nowy właściciel lokalu – 
nie będzie mógł usunąć seniora z mieszkania. Nie obędzie się 
tu także bez wspomnianego oświadczenia z art. 777 Kodeksu 
prawa cywilnego.

Joanna Mielczarek zaznacza, że w umowie istotne jest rów-
nież wskazanie, kto pokryje koszty aktu notarialnego, wpisu do 
księgi wieczystej, dodania klienta do hipoteki oraz podatku, 
a także określenia, kto będzie opłacał czynsz. Ekspertka zwraca 
uwagę, że należy sprawdzić, czy umowa  nie zawiera zakazu 
zamieszkania w danym mieszkaniu czy domu osób trzecich – 
byłby nim objęty również stały opiekun. Warto się też upewnić, 

że umowa nie uprawnia funduszu do wezwania klienta do zrze-
czenia się prawa do dożywotniego zamieszkiwania w nierucho-
mości. Istotnym elementem umowy jest wreszcie postanowienie 
dotyczące waloryzacji kwoty renty o wskaźnik inflacji.

Nie tylko renta
Przymierzając się do uwolnienia kapitału tkwiącego w miesz-

kaniu lub domu, trzeba pamiętać, że zarówno tzw. renta do-
żywotnia, jak i nawet najlepszy odwrócony kredyt hipoteczny 
pozwolą seniorowi uzyskać nie więcej niż 50% wartości nie-
ruchomości. Na wysokość renty największy wpływ ma przede 
wszystkim apetyt tego czy innego funduszu hipotecznego, z ko-
lei na kwotę kredytu rzutować będzie z kolei ryzyko banku, zwią-
zane z długim okresem zwrotu z inwestycji.

Warto rozważyć także inne możliwości, np. jeszcze do niedaw-
na popularną zamianę mieszkania. Rezygnacja z dużego metra-
żu lub przeprowadzka w okolice położone dalej od centrum, 
pozwoli uzyskać od kilkudziesięciu do kilkuset tysięcy złotych 
nieobwarowanych żadnym dodatkowym ryzykiem. Zamiana 
mieszkania na mniejsze pozwoli też ograniczyć koszty utrzyma-
nia, m.in. ogrzewania. Takie lokum będzie też można w przy-
szłości przekazać dzieciom, wnukom czy innym krewnym.

– Transakcję zamiany nieruchomości należy starannie przy-
gotować – podkreśla Artur Osak. – Trzeba sprawdzić, czy chęt-
ny na zamianę rzeczywiście posiada odpowiedni tytuł prawny. 
Należy też upewnić się, że na interesującym nas mieszkaniu 
lub domu nie ustanowiono służebności na czyjąś rzecz. Najle-
piej wybierać nieruchomości, którymi można rozporządzać bez 
ograniczeń. Jeśli są tam zameldowane jakieś osoby, dowiedzmy 
się, czy nie będzie problemu z ich wymeldowaniem. Ekspert ryn-
ku nieruchomości przestrzega ponadto: – Aby nie ściągnąć na 
siebie kłopotów, upewnijmy się, że wszelkie opłaty  związane 
z utrzymaniem mieszkania lub domu są na bieżąco regulowa-
ne. W przypadku zadłużenia często odłączany jest gaz, prąd czy 
woda, a ponowne podłączenie mediów słono kosztuje. Warto 
też sprawdzić, czy interesująca nas nieruchomość nie jest przed-
miotem jakiegoś postępowania oraz zajrzeć do planu zagospo-
darowania przestrzennego, aby się upewnić, że w planach nie 
ma trasy szybkiego ruchu czy kolejnego bloku tuż obok.

Dostęp do ofert mieszkań i domów na zamianę jest nieste-
ty ograniczony. – Nie wszystkie serwisy pośrednictwa obrotem 
nieruchomościami zawierają ogłoszenia tego rodzaju. Do wy-
jątków należy dom.gratka.pl – zauważa Artur Osak. l – Seniorzy, 
którzy nie poruszają się w Internecie swobodnie, mogą skorzy-
stać z usług pośredników – dodaje ekspert.

Istotą ustawy o odwróconym kredycie hipotecznym jest 
umożliwienie uwolnienia kapitału zamrożonego w wartości 
domu czy mieszkania bez utraty prawa własności, co – niejed-
nokrotnie na niekorzystnych warunkach – ma miejsce w przy-
padku dożywotniej renty z nieruchomości. 

Odwrócony kredyt hipoteczny w świetle ustanowionych 
w 2015 roku przepisów polega na tym, że bank lub inna in-
stytucja jednorazowo albo w ratach wypłaca właścicielowi da-
nej nieruchomości określoną sumę pieniędzy zabezpieczoną 
na hipotece. Po jego śmierci, bank ma prawo przejąć dom 
czy mieszkanie, chyba że w ciągu 12 miesięcy spadkobiercy 
spłacą zobowiązanie. Jeśli tego nie zrobią, przeprowadzona 
przez bank sprzedaż nieruchomości posłuży do uregulowania 

należności, a w ręce spadkobierców trafi nadwyżka – różnica 
między kwotą sprzedaży a sumą kredytu wraz z kosztami ob-
sługi transakcji. 

Rozwiązanie to ma dwie istotne zalety. Pozostawia prawo 
własności domu czy mieszkania przy kredytobiorcy, a także 
chroni interesy spadkobierców, pozwalając im dokonać suwe-
rennego wyboru między spłatą kredytu i zachowaniem prawa 
do nieruchomości a odstąpieniem tego prawa bankowi na 
warunkach rynkowych. Ponieważ jednak działające w Polsce 
banki nie zdecydowały się wprowadzić do oferty odwróconych 
kredytów hipotecznych, seniorom pozostaje wybór dożywotniej 
renty z nieruchomości.
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Obecnie obowiązujący system emerytalny w Polsce, działający 
na zasadzie repartycyjnej, oparty jest na zasadzie solidarności 
międzypokoleniowej – świadczenia emerytów są finansowane 
ze składek opłacanych przez aktualnie pracujących. Gdy osoby 
obecnie będące w wieku produkcyjnym przejdą na emeryturę, 
otrzymają świadczenia finansowane ze składek kolejnego po-
kolenia. Taki system emerytalny po raz pierwszy wprowadzo-
no w Niemczech, za czasów kanclerza Ottona von Bismarcka, 
w latach 80. XIX wieku. Jego celem było stłumienie nastrojów 

rewolucyjnych wśród robotników poprzez przejęcie postulatów 
socjalistycznych. Objął tę grupę systemem ubezpieczenia inwa-
lidzkiego, chorobowego i wypadkowego, lecz niewielki odsetek 
robotników dożywał wieku emerytalnego.

Obecnie, ze względu na zmieniającą się sytuację demogra-
ficzną, osoby w wieku produkcyjnym powinny rozważyć moż-
liwość dodatkowego ubezpieczenia. W ramach powszechnego 
systemu stopa zastąpienia, czyli wielkość uzyskanej emerytury 
w stosunku do ostatniej pensji, może okazać się za niska – 

Pracownicze programy 
emerytalne – wciąż niepopularne
rozwiązanie emerytalne
Tekst: dr Janina Petelczyc

Systemy emerytalne w rozwiniętych państwach świata stanowią podstawowe wspar-
cie materialne dla osób starszych. W poszczególnych krajach zaczęły one powstawać 
na początku XX wieku – w Polsce po uzyskaniu niepodległości. 28 marca 1933 r. sejm 
uchwalił jedną z najważniejszych ustaw w tym zakresie, tzw. „ustawę scaleniową”, 
czyli ustawę o ubezpieczeniu społecznym podkreślającą konieczność ujednolicenia 
ustawodawstwa będącego dziedzictwem zaborów. Zarówno przed II wojną światową, 
jak i w okresie powojennym sytuacja demograficzna Polski sprzyjała systemowi repar-
tycyjnemu, ponieważ kolejne pokolenia były liczniejsze niż poprzednie.
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w Polsce wynosi ona około 60% zarobków, a według aktualnych 
prognoz w przyszłości może spaść nawet do 30-40%. Wynika 
to m.in. ze zmian, jakie zaszły w pierwszym filarze opartym 
o metodę zdefiniowanej składki – świadczenie zależne jest od 
wcześniejszych dochodów i sytuacji zawodowej, ale także zmian 
demograficznych i trudnej sytuacji na rynku pracy. 

System emerytalny może finansować się sam tylko wtedy, 
gdy kolejne pokolenie będzie liczniejsze od poprzedniego – 
współczynnik dzietności (średnia liczba dzieci przypadających 
na kobietę w wieku 15-49 lat) musiałby wynosić 2,14. W Polsce 
w 2013 r. wynosił jedynie 1,29, a w Unii Europejskiej 1.55. Co 
więcej, żaden kraj nie osiągnął tzw. prostej zastępowalności po-
koleń. Najbliżej tego poziomu są Francja (1,99), Irlandia (1,96) 
oraz Szwecja (1,89). Obecną sytuację demograficzną utrudnia 
także emigracja osób w wieku produkcyjnym – ponad dwa mi-
liony osób pracuje i płaci składki do innych systemów zabez-
pieczenia emerytalnego. Co więcej – jeśli zdecydują się oni na 
dziecko, najprawdopodobniej za granicą (co potwierdza m.in. 
dość wysoki współczynnik dzietności – 2,13 – wśród polskich 
kobiet na Wyspach Brytyjskich).

Problemy demograficzne oraz zmiany zachodzące na rynku 
pracy, które będą miały wpływ na zabezpieczenia emerytalne 
– bezrobocie, elastyczne formy zatrudnienia, przerwy w pra-
cy – zostały dostrzeżone przez międzynarodowe instytucje już 
w latach 90. Bank Światowy wydał wtedy dokument Averting 
the Old Age Crisis promujący nie tylko zmiany w systemach 
bazowych, ale i rozwój dodatkowych filarów zabezpieczenia 

emerytalnego. Dokumenty dotyczące systemów emerytalnych 
w Unii Europejskiej również podkreślają konieczność rozbudo-
wywania dodatkowych systemów emerytalnych. Jak wynika 
z badań z 2012 r., liczba osób powyżej 60. roku życia wzrasta 
każdego roku, a liczba osób w wieku produkcyjnym (20-59 lat) 
w ciągu kolejnych dziesięcioleci będzie spadać1.

Jednym z działań mogących zapewnić adekwatne świadcze-
nia oraz stabilność finansową systemów emerytalnych może 
być tworzenie uzupełniających, prywatnych, oszczędności eme-
rytalnych – w tym w ramach pracowniczych programów eme-
rytalnych.

Pracownicze programy emerytalne jako 
jedna z form dodatkowego oszczędzania

Jedną z form dodatkowego oszczędzania są pracownicze 
programy emerytalne –pożyteczne, lecz w Polsce wciąż niepo-
pularne. Funkcjonują one od 1999 r., czyli od momentu wpro-
wadzenia jednej z tzw. czterech reform rządu Jerzego Buzka. 
Wprowadzono wtedy system zabezpieczenia emerytalnego 
oparty na koncepcji trzech filarów i uzależniono świadczenie od 
dochodu2. Trzeci filar stanowiły rozwiązania funkcjonujące na 
podstawie Ustawy z dnia 22 sierpnia 1997 r. o pracowniczych 
programach emerytalnych (por. Dz. U. z 2001 r. nr 60 poz. 
623), tzw. PPE. Jednak w pierwszym roku funkcjonowania za-
rejestrowano jedynie trzy takie programy – dopiero w 2001 r., 
po wprowadzeniu pierwszej nowelizacji ustawy, zainteresowa-
nie nimi wzrosło. Zmieniły się wtedy metody opłacania skład-
ki, mianowicie obowiązek ten przeniesiono na pracodawców. 
Mimo to liczba powstających PPE nadal była niewystarczająca, 
aż uznano, że ustawa z 1997 r. była nieodpowiednia, gdyż bra-
kowało zachęt podatkowych, procedura tworzenia programów 
emerytalnych była zbyt skomplikowana i nie przewidywano 
możliwości zawieszenia lub likwidacji programu w przypadku 
trudnej sytuacji finansowej przedsiębiorstwa. Z tego powodu 
w 2004 r. uchwalono nową ustawę o pracowniczych progra-
mach emerytalnych – m.in. wprowadzono opcję zmniejszania 
składki opłacanej przez pracodawcę, zwiększono możliwości do-
tyczące porozumienia pracowników z pracodawcami w zakresie 
zmniejszenia obciążeń finansowych pracodawców wynikających 
z prowadzenia przez nich programów emerytalnych, dopusz-
czono możliwość czasowego zawieszenia lub całkowitej likwi-
dacji programu przez pracodawcę, jeśli znalazł się on w trud-
nej sytuacji finansowej. Kolejnym plusem dla przedsiębiorców 
było zwolnienie opłacanych przez nich składek od podstawy 
wymiaru składek na ubezpieczenia społeczne. Należy jednak 
podkreślić, że w 2004 r. wprowadzono także dodatkową formę 
zabezpieczenia emerytalnego w ramach trzeciego filaru, czyli 
tzw. indywidualne konta emerytalne (IKE), a w 2012 r. pojawiła 
się możliwość oszczędzania za pomocą indywidualnych kont za-
bezpieczenia emerytalnego.

Zgodnie z ustawą z 2004 r. pracownicze programy emerytal-
ne są formą dobrowolnego, dodatkowego ubezpieczenia eme-
rytalnego tworzonego przez pracodawcę przy współudziale pra-
cowników. W Polsce mogą one przyjąć jedną z czterech form:
• pracowniczego funduszu emerytalnego;
• umowy o wnoszenie przez pracodawcę składek do funduszu 

inwestycyjnego;
• grupowego ubezpieczenia na życie z ubezpieczeniowym fun-

duszem kapitałowym;
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ekwatnych, bezpiecznych i stabilnych eme-1. Por: Biała Księga: Plan na rzecz ade
rytur.

iniowanej składki, jak i drugi filar, obowiąz-2. Wprowadzono zarówno metodę zdef
zasadzie kapitałowej.kowe wówczas OFE, finansowane na 

• zarządzania zagranicznego (doo tej pory niestosowane w Pol-
sce).
Celem programów jest dostarcczanie dodatkowych świadczeń 

emerytalnych – składkę podstaawową (obowiązkową) opłaca 
pracodawca w wysokości do 7% wynagrodzenia lub określoną 
kwotowo, a składka pracownika (dodatkowa) jest dobrowolna. 
Wypłata następuje wtedy, gdy ucczestnik programu (pracownik) 
wystąpi z odpowiednim wnioskiem i ma ukończone 60 lat, ew. 
55 i decyzję o przyznaniu prawa do emerytury. Granicy tej nie 
zmieniono wraz z reformą poddwyższającą wiek emerytalny 
w ramach tzw. I filaru. Jeżeli wnioosek nie został złożony, wypłata 
nastąpi automatycznie z chwilą skończenia przez daną osobę 
70 lat, chyba że jest ona nadal zaatrudniona, wtedy świadczenie 
otrzyma w momencie ustania sttosunku pracy. Wypłata może 
mieć formę jednorazową lub w raatalną.

Komisja Nadzoru Finansowegoo corocznie publikuje dane do-
tyczące funkcjonowania pracownniczych programów emerytal-
nych w Polsce. Według nich inicjatywa ta nadal nie jest w Polsce 
popularna. Trzeba jednak zauważyć, że liczba tych programów 
od 2011 r. spada (z 1116 w 20111 r. do 1061 w 2014 r.), lecz 
każdego roku odnotowywany jesst wzrost liczby osób objętych 
PPE. Jest on wprawdzie niewysoki i nie gwarantuje zapewnie-
nia dodatkowego zabezpieczeniaa emerytalnego wystarczającej 
liczbie pracowników. W 2014 r. do pracowniczych programów 
emerytalnych należało 381 tysięcy osób, czyli jedynie 2,4% 
wszystkich pracowników. Stale natomiast rośnie wartość akty-
wów zgromadzonych w programmach – w grudniu 2014 r. wy-
nosiła ona 10,2 mld zł i wzrosłaa o 8,5% w stosunku do roku 
poprzedniego.

Dlaczego w Polsce PPE nie są rozwijane?

Badania wskazują na kilka przyyczyn tak niewysokiego procen-
ta pracowników objętych zakładoowymi systemami emerytalny-
mi. Pierwszą przyczyną jest rozwwój instytucjonalny – są to roz-
wiązania wprowadzone dopiero ww 1999 r., ponadto w ramach 
trzeciego filaru emerytalnego, obok PPE, pojawia się także 
możliwość oszczędzania na indyywidualnych kontach emerytal-
nych lub indywidualnych kontach zabezpieczenia emerytalne-
go. Z kolei w krajach zachodniejj Europy programy takie mają 
kilkudziesięcioletnią tradycję oraaz bywają quasi-obowiązkowe. 
W Holandii, gdzie 92% pracowniików jest ubezpieczonych w tej 
formie, pierwsze programy zakłaadowe pojawiły się już w poło-
wie XIX wieku, a uczestnictwo ww nich uregulowano ustawowo 
w 1949 r., jeszcze przed objęciem obowiązkowym ubezpiecze-
niem w ramach I filaru ogółu obyywateli kraju.

Kolejnym ważnym powodem jeest niewielka rola dialogu spo-
łecznego, szczególnie na poziomie branżowym, w kształtowaniu 
stosunków pracy. W zasadzie mmożna mówić o kryzysie tego 
dialogu, tym bardziej że od czeerwca 2013 r. nie funkcjonuje 
Komisja Dialogu Społecznego. NNależy też wspomnieć o proce-
sie decentralizacji i odchodzenia od sektorowych i regionalnych 
układów zbiorowych w stosunkacch przemysłowych. Według ba-
dań przeprowadzonych w krajachh UE największy zasięg progra-
mów pracowniczych jest w tych państwach, w których zasady 
i zakres ich funkcjonowania reguulują branżowe umowy zbioro-
we. To rozwiązanie wydaje się korrzystniejsze także dla przedsię-
biorców i pracodawców konkurujących ze sobą na wolnym ryn-
ku poprzez dostarczanie podobnyych produktów czy usług. Gdy 
na objęcie swoich pracowników pprogramem emerytalnym decy-

wca, wysokość ponoszonych przez duje się tylko jeden pracodaw
i może on przeznaczyć mniejsze niego kosztów pracy wzrasta 
e czy zwiększenie wydajności pra-niż inni środki np. na inwestycje
anie staje się w danym sektorze cy. Z kolei jeśli takie rozwiąza
ą podobną pozycję. W Polsce na obowiązkowe, wszyscy zajmują
ksu Pracy istnieje możliwość roz-podstawie art. 241/18 Kodek
ciwego ds. pracy, w drodze rozpo-szerzenia przez Ministra właśc
na pracowników innego zakładu rządzenia, układu zbiorowego 

Działanie takie musi jednak wyni-w ramach tej samej branży. D
znego, możliwość ta jest w Polsce kać z ważnego interesu społecz
dko.wykorzystywana niezwykle rza
wymienić brak edukacji ubezpie-Wśród innych barier należy 

programów do zwiększającej się czeniowej, niedostosowanie p
ku pracy oraz zbyt niskie zarobki mobilności i elastyczności rynk

mian pojawiają się m.in. sugestie Polaków. Wśród propozycji zm
programu osób wchodzących na automatycznego włączenia do 

ygnacji), dopłaty do składek z bu-rynek pracy (z możliwością rezy
datek, czyli większe ulgi dla osób dżetu lub tzw. degresywny pod

o niskich dochodach.
no być dążenie do zwiększania za-Celem ustawodawcy powinn
ystemów, gdyż w przeciwnym wy-kresu podmiotowego takich sy
ogą okazać się zbyt niskie. Z tego padku emerytury w Polsce mo
w przyszłości mogą uzyskiwać do-też powodu starsi obywatele w
odne życie, co będzie dodatkowo chody niepozwalające im na g

dzie ono musiało wspierać osoby kosztowało państwo, gdyż będ
ocy społecznej. najbiedniejsze w ramach pomo
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bilności i konieczność zarobkowania z dala od domów rodzin-
nych osłabia relacje rodzinne i więzi międzypokoleniowe. Tworzy 
również rynek, w ramach którego sami seniorzy, jak również ich 
rodziny, wyszukują odpowiednie oferty wsparcia osób starszych 

w ich domach lub w wyspecjalizowanych domach. Domy opieki 
stają się coraz bardziej potrzebne, dlatego też zarówno wiele 
osób prywatnych, jak i firm coraz częściej w nie inwestuje. Ryn-
kiem tym interesują się m.in. inwestorzy instytucjonalni, także 
właściciele dużych prywatnych przychodni medycznych. Do-

Domy Spokojnej Jesieni Życia
z Opieką – - holenderski model 
zostanie przetestowany w Polsce?
Tekst: Karolina Kwiecińska

System opieki i wsparcia seniorów w Polsce wciąż pozostawia wiele do życzenia. Jed-
nym z priorytetów organizacji Polska Unia Seniorów jest tworzenie w różnych polskich 
miastach Domów Spokojnej Jesieni Życia z Opieką. Chodzi o modelowe placówki 
opiekuńcze, które wyznaczyłyby standard dla innych podmiotów samorządowych czy 
prywatnych. Projekt jest na razie na papierze. Warto mu się jednak przyjrzeć.

Foto: Ryszard Gałgan
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w pełni samodzielnie funkcjonować będzie się systematycznie 
zwiększać.

Według badań demografów, udział europejskich seniorów po-
wyżej 80. roku życia wzrośnie w 2025 r. do 7,4%, a w 2050 prze-
kroczy 14% populacji! W 1900 roku emeryturę pobierało zaled-
wie ok. 2% populacji będącej po 70. roku życia, z kolei w 2000 
r., przy średnim wieku życia ok. 80 lat świadczenie emerytalne 
stało się niemal powszechne. Wraz z wydłużeniem życia i ogól-
nym wzrostem poziomu życia rośnie rynek odpłatnych usług 
dla osób funkcjonujących w jednoosobowych gospodarstwach 
domowych. 

Starość często oznacza potrzebę pielęgnacji, głównie w przy-
padku osób chorujących m.in. na zespoły otępienne czy któryś 
rodzaj demencji. Jednak bardzo wielu seniorów cierpi na inne 
dolegliwości często powiązane z jakością relacji rodzinnych 
i społecznych, a często… z ich brakiem. Tak bywa w wypad-
ku częstej wśród osób starszych depresji. Dlatego też kluczową 
kwestią jest stworzenie seniorom optymalnych warunków życia 
również okresie spadku pomyślności zdrowotnej i odchodzenia 
bliskich osób. - Wszyscy powinni uświadomić sobie skalę potrzeb 
tej bardzo ważnej grupy społecznej. Przeżywamy czas przemian 
demograficznych w społeczeństwie, które żyje coraz dłużej. Dla-
tego stoimy przed wyzwaniem tworzenia sprawnych systemów, 
w których seniorzy będą mogli jak najdłużej żyć samodzielnie 
i niezależnie, w możliwie jak najlepszej kondycji zdrowotnej – za-j
uważa Janusz Marszałek, Prezes Zarządu Polskiej Unii Seniorów 
oraz Wiceprezydent Europejskiej Unii Seniorów.

Polska Unia Seniorów działa od 2010 roku, a od 2011 r. należy 
do Europejskiej Unii Seniorów z siedzibą w Parlamencie Europej-
skim w Brukseli. Współpracuje m.in. z Parlamentem Europejskim, 
Komisją Europejską, instytucjami Unii Europejskiej. PUS przede 
wszystkim zajmuje się poprawą jakości życia oraz szeroko po-
jętą aktywizacją osób starszych, aby przyczynić się do budowy 
społeczeństwa obywatelskiego. Wzoruje się na metodach pracy 
i rozwiązaniach zastosowanych i sprawdzonych w krajach Euro-
py Zachodniej. Wspiera więc budowę domów spokojnej starości 
czy działa na rzecz wprowadzenia ustawy pielęgnacyjnej, która 
obowiązuje w Niemczech od 1995 roku. 

Obecnie jednym z głównych projektów Polskiej Unii Seniorów 
jest stworzenie w wybranych polskich miastach Domów Spo-
kojnej Jesieni Życia z Opieką, czyli przyjaznego systemu opieki 
dla osób starszych w środowisku pozadomowym. Zgodnie ze 
standardami europejskimi instytucja taka musi zapewnić miesz-
kańcom odpowiednie warunki do aktywnego życia, czyli czyn-
nego przeżywania teraźniejszości poprzez m.in. umożliwienie 
kontaktów międzyludzkich i międzypokoleniowych oraz kontakt 
z nowymi technologiami. Nie chodzi więc o model „domu star-
ców”, w którym zapewnia się pensjonariuszom głównie bieżącą 
pielęgnację i opiekę medyczną. 

Polska Unia Seniorów kilka lat temu nawiązała bliską współ-
pracę z holenderskim partnerem – organizacją Humanitas, któ-
ra stworzyła system kilkunastu domów seniora. Z biegiem 
lat udoskonalali swój model, aby pensjonariusze  – ponad czte-
ry tysiące osób – nie tylko mogli prowadzić aktywny i ciekawy 
tryb życia, ale też w razie potrzeby mieli zapewnioną sprawną 
i godną opiekę pielęgnacyjną. Domy te zostały wybudowa-
ne zarówno w centrach holenderskich miast, jak i na obsza-
rach podmiejskich. Janusz Marszałek wyjaśnia: Najważniejsze 
jest, aby seniorzy mogli czuć się tam potrzebni i użyteczni. Co 

więcej – aby mogli uczestniczyć w ciekawych zajęciach reha-
bilitacyjnych i korzystać z oferty kulturalnej każdego dnia. By 
mogli śpiewać, tańczyć, słuchać koncertów i wykładów interesu-
jących i cenionych gości. By według swojego uznania prowadzili 
życie niezależne i korzystali z ofert tego domu zgodnie ze swo-
imi indywidualnymi potrzebami. 

W modelu proponowanym przez PUS, wzorowanym na ośrod-
kach Humanitas,   kluczowe jest tworzenie przyjaznej przestrzenie 
życiowej – łączącej możliwość życia w samodzielnych mieszka-
niach wspieranych przez wyspecjalizowanych opiekunów, którzy – 
w zależności od potrzeb – odwiedzają seniorów w ich lokalach lub 
przyjmują w gabinetach i świetlicach. Kluczowe w omawianym 
modelu jest działanie na rzecz rozwijania relacji społecznych se-
niorów, nie tylko z rodzinami i innymi pensjonariuszami, do czego 
narzędziem jest oczywiście internet. Seniorzy korzystają również 
z oferty edukacyjnej, co przekłada się na sprawność intelektual-
ną osób bardzo zaawansowanych wiekowo. Seniorzy mieszkający 
w ośrodkach Humanitas mogą również cieszyć się z kontaktu 
z własnym czworonożnym przyjacielem, zwykle psem lub ko-
tem, albo z którymś ze zwierząt żyjących w przydomowym min-
izoo. Seniorzy często wychodzą na spacery, wyjeżdżają na cieka-
we wycieczki grupowe – nie są bowiem w swych nowych domach 
„zamknięci”. Pozostałe możliwości spędzania wolnego czasu nie 
odbiegają od normy wyznaczanej przez placówki oferujące wyso-
kiej jakości usługi odpłatne.

Polska Unia Seniorów ma już gotowy konkretny bizne-
splan rozpisany dla pilotażowej inwestycji, która mogłaby być 
realizowana w jednym z polskich miast. Będzie ona – o ile doj-
dzie do skutku - liczyć 135 mieszkań i około 60 miejsc pielęgna-
cyjnych (pokoje dla osób wymagających systematycznej opieki). 
Całość zajmie powierzchnię ponad 10 000 m2. Poza mieszka-
niami znajdzie się tu także restauracja, kawiarnia, duży sklep, 
gabinety lekarskie i rehabilitacyjne, część wydzielona na dzien-
ny dom dla seniorów z okolicznych osiedli mieszkaniowych. Pro-
jekt zostanie sfinansowany z kredytu bankowego w Katowicach 
lub Oświęcimiu. Oddanie do użytku pierwszego Domu Spokoj-
nej Jesieni Życia z Opieką planowane jest na 2018 rok.

Każdy, niezależnie od wieku, pragnie żyć godnie – jak 
najdłużej mieszkać w przyjaznym i bezpiecznym środowi-
sku oraz móc liczyć na wsparcie medyczne. Czy polscy senio-
rzy będą w stanie zapewnić sobie taką opiekę? Janusz Marsza-
łek uważa, że model finansowania przedsięwzięcie pozwoli na 
to: -  W naszym biznesplanie miesięczny czynsz samodzielnego 
mieszkania, ok. 36 - 40 m2, kształtuje się na poziomie 1200 
złotych plus media. To niewygórowana cena biorąc pod uwagę 
możliwość wsparcia przez licznych pracowników specjalistycz-
nych.
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Celem projektu pod nazwą „Kreatorzy Standardów” było wy-
pracowanie zasad przyznawania certyfikatów dla podmiotów 
publicznych i prywatnych działających w Warszawie – mieście 
zamieszkiwanym przez około 410 tysięcy osób 60+. Powodem 
rozpoczęcia projektu były sygnalizowane przez wielu seniorów 
problemy ze standardami obsługi najstarszych mieszkańców 
naszego miasta w wybranych instytucjach. Osoby te często 

stykały się z podmiotami, w których napotykały istotne proble-
my: architektoniczne niedostosowanie dla osób z problemami 
ruchowymi, wadliwe procedury obsługi, niekompetentna lub 
nieuprzejma obsługa oraz inne. Z drugiej strony, wiele osób 
starszych potrafiło wymienić instytucje publiczne czy punkty 
usługowe spełniające wysokie kryteria dostępności i jakości ob-
sługi będące wyrazem zrozumienia dla potrzeb osób starszych. 
Miejsca takie, najlepsze z najlepszych, chcieliśmy nagrodzić po 
to by promować dobre praktyki oraz inspirować innych do zain-
teresowania potrzebami seniorów. Jest to ważne jak nigdy wcze-
śniej, gdyż populacja osób 60+ rośnie i będzie rosnąć. Musimy 
więc tworzyć warunki dla dobrego społecznego funkcjonowania 
najstarszych z nas.

Jak przebiegały działania projektowe?

Najważniejszym etapem projektu były działania podejmowa-
ne z obywatelskimi audytorami senioralnymi wywodzącymi się 
często, ale nie tylko, z Dzielnicowych Rad Seniorów działających 
w Warszawie. Wspólnie z ochotnikami, w czasie warsztatów, 
stworzyliśmy:

Program certyfikowania
„Miejsce Przyjazne Seniorom”
Tekst: Konrad Kwaśny, Przemysław Wiśniewski

W Warszawie po raz pierwszy przyznano certyfikaty „Miejsc Przyjaznych Seniorom”. 
Pilotażowa edycja okazała się sukcesem, w związku z czym program będzie konty-
nuowany. Inicjatorem działania była Fundacja ZACZYN, partnerem zaś Urząd m. st. 
Warszawy. Projekt sfinansowano ze środków Funduszu Inicjatyw Obywatelskich.
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Zdjęcie z gali „Miejsce Przyjazne Seniorom”

Jedno ze spotkań zespołu certyfikującego.
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1. Listę kategorii konkursu „Miejsce Przyjazne Seniorom”, 
na której znalazło się 8 typów miejsc, które będą pod-
dawane obywatelskiemu audytowi. Są to:
publiczne instytucje obsługi mieszkańców•
przestrzeń publiczna•
sport i rekreacja•
kultura, rozrywka, edukacja•
gastronomia tj. bary mleczne, restauracje, kawiarnie•
zakład opieki zdrowotnej•
komercyjne centra obsługi klienta•
miejsca o szczególnej wrażliwości na potrzeby osób starszych •
funkcjonujące według niestandardowych modeli działania lub 
interdyscyplinarnie

2. Standardy oceny każdego z typów miejsc, zawierające 
różne kryteria – inaczej bowiem trzeba było oceniać prze-
strzeń publiczną, inaczej instytucje obsługi mieszkańców, jesz-
cze inaczej punkty gastronomiczne itp. Na tym etapie stwo-
rzyliśmy karty oceny, które uzupełniali obywatelscy audytorzy 
odwiedzający poszczególne miejsca pojedynczo lub w parach.

3. Plan działania w ramach pilotażowej edycji programu 
certyfikowania „Miejsce Przyjazne Seniorom” przewidują-
cy podjęcie w 2015 roku oceny minimum pięciu typów miejsc, 
a następnie rozszerzenie audytu o kolejne kategorie w kolej-
nych edycjach programu. W ramach planu działania posta-
nowiliśmy poddać audytowi wybrane miejsca z wymienionych 
powyżej kategorii prócz kategorii: „zakład opieki zdrowotnej” 
i „komercyjne centra obsługi klienta” wymagających pogłębio-
nego audytu realizowanego z udziałem przeszkolonych eksper-
tów. Wyjątkowo intensywnie postanowiliśmy oceniać podmioty 
kwalifikowane do kategorii „kultura, rozrywka, edukacja”.
Następnie przystąpiliśmy do systematycznych spotkań ze-

społu projektowego złożonego z seniorów-ochotników, którzy 
rozpoczęli audyt. Wspólnie decydowaliśmy jakie miejsca będą 
poddawane audytowi, rozdzielaliśmy zadania, wizytowaliśmy 
miejsca, a następnie omawialiśmy wyniki decydując o tym czy 
dane miejsce spełnia wyśrubowane standardy dostępności dla 
seniorów i obsługi tej grupy osób.

Oceniliśmy prawie 50 miejsc, z czego ponad połowa odzna-
czała się wysokimi standardami i zostanie nagrodzona certy-
fikatem. Proces audytu przebiegał zgodnie z poniższym sche-
matem:
1. Zakwalifikowanie przez zespół projektowy poszczegól-

nych miejsc do audytu i przydział ich zbadania wybra-

nej osobie lub zespołowi. Wizyty były niezapowiedziane 
i nieoficjalne.

2. Omówienie wyników audytu w czasie spotkań zespo-
łu tak, by rzetelnie zweryfikować ankietę, porównać ocenę 
z odczuciami innych osób znających miejsce, a następnie 
podjęcie decyzji o pozostawieniu miejsca w puli ocenianych 
podmiotów. Na tym etapie wykluczaliśmy miejsca nie speł-
niające więcej niż pięciu kryteriów i zbierające średnie oceny 
ogólne uczestników projektu.

3. Dyskusja i ostateczna decyzja kapituły złożonej z naj-
bardziej zaangażowanych uczestników projektu o przy-
znaniu danemu miejscu tytułu „Miejsce Przyjazne Se-
niorom”. Wybierając je kierowaliśmy się ponadprzeciętnymi 
wynikami audytu i realizowaniem w danym miejscu oryginal-
nych rozwiązań odpowiednich dla seniorów, które to rozwią-
zania warte są upowszechnienia.

Ile certyfikatów przyznano i na jak długo?

W pierwszej edycji wyróżnionych zostało 25 najlepszych insty-
tucji, które otrzymały certyfikat na okres jednego roku. W przy-
szłości instytucje podtrzymujące wysoki standard dostępności 
dla seniorów i wysoki standard obsługi tej grupy osób będą 
miały odnawiany certyfikat. Instytucje obniżające standardy nie 
otrzymają przedłużenia certyfikatu.

Co dalej?

W styczniu 2016 roku zostanie spisany, w oparciu o doświad-
czenia edycji pilotażowej, regulamin konkursu. Wtedy również 
zostanie ustalony harmonogram przebiegu kolejnych edycji pro-
gramu certyfikowania. Każdego roku powinny być przyznawane 
certyfikaty dla przynajmniej kilkudziesięciu nowych miejsc, tak 
by docelowo stworzyć i upowszechnić listę obejmującą kilka-
set najlepszych lokalizacji w Warszawie, mieszczących się we 
wszystkich dzielnicach. Oczywiście, ostateczna liczba wyróżnio-
nych miejsc jest zależna od realnej liczby przyjaznych seniorom 
podmiotów podejmującym świadome decyzje organizacyjne 
w interesie seniorów.

Miejsca Przyjazne Seniorom w Warszawie znajdziesz na stronie 
www.StolicaDlaSeniora.pl 

W dniu gali słynna DJ Wika obchodziła siedemdziesiąte siódme 
urodziny.

Laureaci wyróżnień.
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Jako Q-Ruch Sąsiedzki prowadzicie dwa projekty – Dzień Są-
siada oraz Podwórkową Gwiazdkę. Na czym one polegają?

Na co dzień czasem brakuje nam śmiałości i pretekstu, żeby 
zapukać do sąsiada, spotkać się, porozmawiać. Dzień Sąsiada 
i Podwórkowa Gwiazdka są odpowiednimi okazjami, aby podjąć 
inicjatywę, nawiązać kontakt z ludźmi mieszkającymi za ścianą, 
zorganizować sąsiedzkie spotkanie – lepiej się poznać. Q-Ruch 
Sąsiedzki wspiera i zachęca mieszkańców, grupy nieformalne, 
lokalne organizacje oraz instytucje, żeby otwierały się na swoich 
sąsiadów, a także na współpracę i współodpowiedzialność za 
swoje najbliższe otoczenie. Jesteśmy ruchem tworzonym przez 
ludzi, dla których dobre sąsiedztwo i pozytywne relacje sąsiedz-
kie są bardzo dużą wartością.

Gwiazdka z kolei to idealny moment na nawiązanie relacji 
i budowy dobrych stosunków sąsiedzkich, bo to czas niezwykły, 
niemal magiczny. Bożonarodzeniowa atmosfera sprzyja otwie-
raniu się na drugiego człowieka, w czasie świąt łatwiej pokonać 
dystans, nieśmiałość czy wszelkie inne bariery, aby nawiązać 
znajomość.

Czy jest konieczne animowanie sąsiedzkich więzów poprzez 
imprezy integracyjne, co więcej – ich wspólne przygotowa-
nie? 

Największą wartością inicjatyw sąsiedzkich jest to, że orga-
nizowane są przez sąsiadów i dla sąsiadów. Nikt nie narzuca 
programu imprezy, jej charakteru, nawet miejsca czy terminu, 
w którym się odbywa. Z zasady komitet organizacyjny takiej 

Podwórkowa gwiazdka, czyli jak 
wzmacniać międzypokoleniowe
wspólnoty sąsiedzkie

Rozmowa z Agatą Konarzewską, koordynatorką Q-Ruchu Sąsiedzkiego

99999999999999999999999994

Foto: A.Wolczyk
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Od 2010 roku w grudniu odbywa się Podwórkowa Gwiazdka 
– akcja zainicjowana przez warszawski Q-Ruch Sąsiedzki. Finał 
tegorocznej edycji odbył się w weekend 12 i 13 grudnia. 

Q-Ruch Sąsiedzki jest inicjatywą Stowarzyszenia Centrum 
Wspierania Aktywności Lokalnej CAL. Głównymi założeniami 
Q-Ruchu jest integracja społeczności lokalnej na terenie War-
szawy, poprawa wzajemnych relacji między sąsiadami, na-
wiązywanie więzi, wspólne organizowanie się poszczególnych 
społeczności. W ramach tych działań Q-Ruch koordynuje dwie 
akcje – ogólnopolski Dzień Sąsiada przypadający w czerwcu 
oraz warszawską Podwórkową Gwiazdkę, czyli jego lokalną 
edycję świąteczną. Obie akcje koordynuje  zespół liczy zaled-
wie dwie osoby, co dziwi, zważywszy, że w ramach każdej z ak-
cji w samej Warszawie odbywa się kilkadziesiąt sąsiedzkich 
imprez wspieranych przez wolontariuszy.

W tegorocznym Dniu Sąsiada wzięło udział aż 80 sąsiedztw, 
a w Podwórkowej Gwiazdce – ponad 40. Każdy może zostać 
inicjatorem akcji w swoim sąsiedztwie. Najczęściej jednak ro-
bią to wspólnoty mieszkaniowe, klubokawiarnie, osiedlowe bi-
blioteki, domy kultury, organizacje pozarządowe czy spółdziel-
nie. Chętnie do organizacji kameralnych spotkań wigilijnych 
zgłaszają się przez specjalną stronę internetową. Następnie 
otrzymują szczegółową wiedzę o tym jak zorganizować im-
prezę, pozyskać wolontariuszy, wciągnąć w inicjatywę całe 
rodziny.

Sąsiedzi zwykle razem wybierają ozdoby na osiedlową cho-
inkę lub wspólnie je przygotowują, łamią się opłatkiem, kolę-
dują i opowiadają zimowe opowieści. To okazja do nawiąza-
nia znajomości i, pogłębienia więzi czy zażegnania konfliktów. 
Również szansa na dotarcie do osamotnionych osób starszych 
i rozwinięcie relacji z ich udziałem.

inicjatywy jest otwarty – każdy, komu zależy na integracji, może 
się włączyć. Ze swojej strony zapewniamy pomoc, m.in. patro-
nat nad wydarzeniem, wsparcie promocyjne i plastyczne, czyli 
pakiet materiałów, które mogą okazać się przydatne podczas 
spotkania. Oczywiście nie ma też żadnego przymusu – jeśli ktoś 
nie ma ochoty brać udziału w takich spotkaniach, to należy 
uszanować jego decyzję i prywatność.

W inicjatywach sąsiedzkich najważniejsze jest to, aby sąsie-
dzi zrobili coś wspólnie – często jest to dla wielu osób w ogóle 
pierwsze – dodajmy: pozytywne! – doświadczenie takiej lokalnej 
współpracy. Dzięki temu ludzie zyskują okazję, aby z częścią są-
siadów się w ogóle poznać, innych poznać lepiej, a co za tym 
idzie – zaczynają sobie ufać, otwierają się na innych, zaczynają 
interesować się sobą i swoją okolicą. Taka mała rzecz jak są-
siedzkie spotkanie z okazji świąt może być początkiem czegoś 
naprawdę ważnego.

Jak wyglądają te warszawskie sąsiedztwa, w których prowa-
dzicie działania? To różne dzielnice, inna specyfika… Co łą-
czy, a co dzieli te miejsca?

Oczywiście – każde sąsiedztwo jest inne. Stosunki sąsiedzkie 
różnią się w zależności m.in. od dzielnicy, typu zabudowy, roz-
miaru osiedla, liczby pięter w zamieszkiwanym budynku, historii 
i tożsamości danego miejsca, a także czasu, jaki się zamieszkuje 
w danym miejscu itd. Uważam, że każde sąsiedztwo ma swoją 
specyfikę, choć ogólnie mówiąc – stosunki sąsiedzkie w Warsza-
wie nie są najlepsze. Wobec sąsiadów raczej czujemy dystans, 
rzadko nawiązujemy i utrzymujemy kontakty, nie zależy nam. 
Niestety często zdarza się, że w ogóle nie znamy osoby miesz-
kającej tuż za ścianą lub drzwi w drzwi. Co gorsza – nawet jeśli 
znamy sąsiada z widzenia, nie mówimy sobie nawet „Dzień do-
bry”. Oczywiście, nie wszędzie sytuacja wygląda w ten sposób. 
Poznałam sąsiedztwa, gdzie mieszkańcy znają się z imienia i na-
zwiska, choć dopiero co się wprowadzili do budynku, zakładają 
inicjatywy wymiany usług, kooperatywy spożywcze, organizują 
wydarzenia kulturalne, wspólnie jeżdżą do pracy. Najważniej-
sze, aby czuć się dobrze – nie naruszać granic prywatności, ale 
jednocześnie być wrażliwym na potrzeby drugiego człowieka, 
np. starszej sąsiadki, której można pomóc wnieść zakupy.

Jak funkcjonują seniorzy we wspólnotach sąsiedzkich? Czy 
częściej od młodych ludzi udzielają się na rzecz lokalnej 

społeczności? Dbają o swoje bliskie otoczenie, starają się je 
zmienić, poprawić? Czy osoby te szukają też innych projek-
tów, działają wolontariacko, pomagają innym seniorom?

Zależy to przede wszystkim od konkretnego człowieka i sze-
regu czynników – m.in. jego wychowania, cech charakteru, 
a nawet miejsca zamieszkania. Niestety, seniorzy są często 
bardzo samotni, wycofują się z aktywności społecznej lub są 
z niej wykluczani, zasklepiają się w swoich mieszkaniach, stają 
się nieufni albo po prostu nie mają siły brać udziału w życiu 
sąsiedzkim. Wydaje mi się jednak, że rzadko jest to świadomy 
wybór – raczej brak odpowiedniej oferty czy chociażby informa-
cji, że coś ciekawego dzieje się w okolicy. Ponadto konieczna jest 
aktywizacja seniorów, gdyż często uważają oni, że wiele z orga-
nizowanych projektów nie jest dla nich. Z drugiej strony warto 
jednak zauważyć, że niektórzy seniorzy są niesłychanie proak-
tywni! Czasem wystarczy, że wstąpią np. w szeregi osiedlowego 
klubu seniora lub zaczną uczęszczać na zajęcia w domu kultury 
i o wiele chętniej angażują się później w kolejne aktywności, 
a nawet zostają wolontariuszami.

W stolicy mamy wspólnoty sąsiedzkie zdominowane przez 
seniorów – np. bloki czy podwórka do których wprowadziły 
się młode pary w latach 70. – obecnie większość ich miesz-
kańców to osoby dojrzałe wiekiem. Jak wyglądają ich relacje, 
jakie mają oni problemy? 

To prawda, są takie bloki, do których w podobnym czasie – 
niemal w jednym momencie – sprowadzili się ludzie w bardzo 
podobnym wieku. Sprawiło to, że było im znacznie łatwiej nie 
tylko nawiązać znajomości, ale i zintegrować się ze sobą, gdyż 
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mieli wiele wspólnego, liczne punkty odniesienia – np. mieli 
dzieci w podobnym wieku, podobnie spędzali czas, ale także 
dlatego, że mieszkali razem i w danym miejscu już dość długo. 
Z drugiej strony taka zasiedziałość prowadzić może do konflik-
tów sąsiedzkich, nierzadko przechodzących na kolejne pokole-
nia, a czasami nawet do bierności czy też niechęci do zmian 
i przyzwyczajenia, że „tak jak jest, będzie zawsze”.

Kto spośród seniorów bierze udział w Waszych akcjach? Czy 
wiek lub wykształcenie mają znaczenie?

W niektórych sąsiedztwach to właśnie seniorzy są inicjato-
rami wielu działań albo aktywnie włączają się w organizację 
sąsiedzkich wydarzeń. Są to zarówno seniorzy, jak i seniorki.  
Niestety zazwyczaj nie znam poziomu wykształcenia tych osób, 
ale wydaje mi się, że nie ma to znaczenia. W każdym razie dla 
nas najważniejsze są z pewnością chęci!

Jakie role przyjmują seniorzy w przygotowaniu imprez?
Bardzo różne, są chętni do ogólnej pomocy, skutecznie też ak-

tywizują swoich znajomych czy sąsiadów i przyprowadzają ich 
na nasze wydarzenia. Z moich obserwacji wynika ponadto, że 
często przygotowują oprawę kulinarną imprezy.

Jak Pani sądzi, czego potrzebują seniorzy we wspólnotach 
sąsiedzkich, będących przecież jedną z podstawowych sieci 
relacji społecznych – miejsc integracji, wsparcia opiekunów 
społecznych, czy może czegoś innego?

Myślę, że seniorzy potrzebują uważności i wrażliwości współ-
mieszkańców, np. gdy dzieje się coś złego lub nie mogą sobie 
poradzić z pozoru prostą czynnością. Niezbędne jest im także 
poczucie bezpieczeństwa i pewność, że mogą zaufać innym są-
siadom – chociażby po to, aby zostawić im klucze, a także mieć 
pewność, że przypilnują mieszkania czy domu podczas wyjazdu 
do sanatorium, podleją kwiaty, nakarmią kota itd. To są jedynie 
z pozoru drobne sprawy!.

Na pewno warto tworzyć miejsca integracji i miejsca aktyw-
ności lokalnej, ale nie tylko adresowane do seniorów, ale raczej 
zachęcające do dialogu międzypokoleniowego, integrowania 
się z różnymi innymi grupami, podejmowania nowych wyzwań, 
uczenia się nowych umiejętności, dzielenia się wiedzą i jakże 

bogatym doświadczeniem. To bardzo podbudowuje poczucie 
wartości starszej osoby, której często świat i ludzie wokół dają 
do zrozumienia, że nie jest już potrzebna – a nawet, że prze-
szkadza! Tymczasem nic bardziej mylnego! Oczywiście, opieka 
i wsparcie to także niesłychanie ważne zagadnienie. Jednak są 
w życiu sytuacje, w których najważniejsze jest, aby mieć moż-
liwość porozmawiania z kimś, otrzymania wsparcia w codzien-
nych czynnościach. 

A czy samorządy w Polsce dbają o budowanie kapitału spo-
łecznego wspólnot sąsiedzkich?

Budowanie kapitału społecznego powinno zaczynać się od 
podstaw, czyli od samego dołu – właśnie od wspólnot sąsiedz-
kich. Warto oczywiście promować aktywne postawy, propono-
wać mieszkańcom narzędzia partycypacji (w Warszawie jest 
to np. budżet partycypacyjny czy inicjatywa lokalna) i wspierać 
oddolne inicjatywy. Najważniejsze jest jednak to, aby to sami 
mieszkańcy poczuli potrzebę wpływania na swoje sąsiedztwo, 
chęć włączania się w życie lokalne, poznawanie siebie i doce-
nianie wagi relacji.

Czy po zorganizowaniu już kilku akcji macie pewne rady czy 
rekomendacje dla samorządów?

Przede wszystkim – nie utrudniajcie sąsiadom realizowania 
inicjatyw, bo to niesłychanie zniechęca na przyszłość! Sąsiedzkie 
spotkanie przed blokiem to nie impreza masowa. Tego typu ini-
cjatyw najczęściej nie ma potrzeby formalizować, zgłaszać ich, 
występować w ich sprawie o pozwolenie. Samorządy powinny 
także tworzyć dobrą atmosferę i warunki do rozwoju takich ini-
cjatyw, czyli zachęcać, dostarczać kolejne narzędzia – w chwili 
obecnej są to m.in. inicjatywa lokalna, budżet partycypacyjny. 
Tymczasem, niestety, urzędnicy czasami nie rozumieją, jak waż-
ne jest budowanie społeczeństwa obywatelskiego od podstaw, 
od dołu, przez samych obywateli. Wydaje mi się, że to jest kwe-
stia zmiany mentalności, pokazywania, że można i warto brać 
sprawy w swoje ręce, a także dawać mieszkańcom możliwości 
i narzędzia, aby to robili.

Dziękuję za rozmowę.

Foto: A.Konarzewska
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„Wirtualne Klasy – wirtualny UTW w społecznościach lokal-
nych” to inicjatywa podjęta przez nieformalny oddział Towarzy-
stwa Amicus w Warszawie – organizację pozarządową starają-
cą się integrować osoby tworzące różne inicjatywy społeczne. 
Projekt ten był współfinansowany przez Ministerstwo Pracy 
i Polityki Społecznej w ramach Rządowego Programu na rzecz 
Aktywności Społecznej Osób Starszych na lata 2014-2020. Jego 
celem jest przede wszystkim aktywizacja i integracja osób star-
szych mieszkających w małych miasteczkach lub na wsi, a także 
zapobieganie wykluczeniu społecznemu i cyfrowemu seniorów. 
Uczestnikami programu są osoby po 60. roku życia, które miesz-
kają w pięciu wybranych powiatach województwa mazowieckie-
go – w Błoniu, Celestynowie, Prażmowie, Słupnie oraz Teresinie. 

Uruchomiono w nich wirtualne klasy, gdyż zebrała się w nich co 
najmniej 16-osobowa grupa chętnych. 

Tematyka prowadzonych zajęć jest dostosowywana do zainte-
resowań członków danej klasy – odbyły się wykłady poświęcone 
m.in. aktywności ruchowej, zagadnieniom z zakresu dietetyki, 
ogrodnictwa, fotografii itp. Całość zajęć polega – w skrócie 
– na wykorzystaniu streamingu, czyli techniki pozwalającej 
na transmisję na żywo obrazu i dźwięku. W ramach projektu 
prowadzone są więc spotkania, w czasie których prowadzący 
mówi do słuchaczy w poszczególnych gminach, może również 
odpowiedzieć na ich pytania. Oczywiście uczestnicy widzą i sły-
szą prowadzącego, on jednak nie słyszy i nie widzi własnych 
odbiorców. Wykłady są realizowane za pomocą narzędzia we-
binar (clickmeeting). Dzięki sieci, poprzez projektor, wykład jest 
wyświetlany na ścianie. Osoba dyżurna zapisuje pytania od stu-
dentów danej klasy na czacie i przesyła je do prowadzącego.

Technologiczne ograniczenie wydają się więc dosyć spore 
i uniemożliwiają autentycznie interaktywną relację między 
uczestnikami „z terenu” i wykładowcami. A właśnie interaktyw-
ność, możliwość swobodnej dyskusji i zadawania pytań cechują 
nowoczesne systemy nauczania zarówno dzieci jak i dorosłych. 
Osadzenie projektu w pruskim modelu edukacji, z którym po-
woli żegnają się szkoły, uczelnie wyższe a nawet część Uniwer-
sytetów Trzeciego Wieku na pewno nie przynosi wymiernych 
korzyści edukacyjnych. Potwierdzi to każdy metodolog naucza-
nia. Trudno też uwierzyć, że w społecznościach lokalnych lub 
bliskiej okolicy trudno jest znaleźć prowadzących zajęcia z die-
tetyki, ogrodnictwa czy fotografii. To osoba „z krwi i kości” daje 
autentyczną szansę rozwinąć zainteresowania, a także włącze-
nia się seniorów w relacje z nowo poznanymi ludźmi. Formuła 
zajęć WUTW wydaje się być mało efektywna i skłaniająca do 
biernego uczestnictwa w tematycznych wykładach przez inter-
net. Daje jednak szansę uczestnictwa w bardziej ekskluzywnych 
wydarzeniach jak np. transmisja debat z osobami z pierwszych 
stron gazet itp.

Czy wirtualny Uniwersytet 
Trzeciego Wieku ma sens?
Tekst: Karolina Kwiecińska, Przemysław Wiśniewski

Wraz z rozwojem ruchu UTW rośnie liczba seniorów zainteresowanych przyswaja-
niem wiedzy przez całe życie. Wielu seniorów nie może jednak korzystać z zajęć ofero-
wanych przez Uniwersytety Trzeciego Wieku czy Kluby Seniora. Z myślą o nich powstał 
projekt „Wirtualne Klasy – wirtualny UTW w społecznościach lokalnych”. Czy wypra-
cowany model ma sens i powinien być powielany?

Zdjęcie z profilu facebookowego projektu.
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Miło nam poinformować, iż otrzymaliśmy wyróżnienie w kon-
kursie „Dojrz@łość w Sieci. Dobre Praktyki” zorganizowanym 
przez koalicję „Dojrz@łość w Sieci” oraz Szerokie Porozumienie 
na Rzecz Umiejętności Cyfrowych. Zostaliśmy nagrodzeni za wy-
jątkową wrażliwość na potrzeby seniorów oraz ich społeczną 
aktywizację. Konkurs  ma na celu popularyzację inicjatyw rozwi-
jających umiejętności i zachęcających do korzystania z nowych 
technologii osoby powyżej 50. roku życia.

Wyróżnienie przyznano nam za realizację zajęć rozwijających 
kompetencje cyfrowe (w wymiarze informatycznym, informacyj-
nym, a przede wszystkim funkcjonalnym) w ramach kolejnych 
edycji projektu „Zdaniem Seniora”. W ramach projektu prze-
szkoliliśmy kilkaset osób starszych wskazując na funkcjonalności 
internetowe pozwalające oszczędzać czas, rozwijać zaintereso-
wania, zarządzać finansami. W ramach działania osiągnęliśmy 
znakomite rezultaty, co potwierdzają ankiety i przeprowadzona 

ewaluacja zestawiająca naszą metodę i jej efekty, z metodami 
i efektami innych programów, zwłaszcza finansowanych ze środ-
ków unijnych.

O koalicji 

Koalicję Cyfrowego Włączenia Generacji 50+ „Dojrz@łość 
w sieci” powołało  UPC Polska wraz z Akademią Rozwoju Filan-
tropii w Polsce. Celem projektu jest zjednoczenie firm, organi-
zacji pozarządowych, urzędów i instytucji na rzecz zachęcenia 
osób starszych do aktywnego korzystania z internetu.
Obecnie członkami, partnerami i patronami koalicji są: 
UPC, Deloitte, Microsoft, Ministerstwo Administracji i Cy-
fryzacji, Onet, Krajowa Rada Radiofonii i Telewizji, IBM, 
Związek Harcerstwa Polskiego, Urząd Komunikacji Elek-
tronicznej, Orange, Lewiatan i inni.

Fundacja Zaczyn wyróżniona 
przez Lidera Cyfryzacji
Tekst: Przemysław Wiśniewski

99998888

Wręczenie nagród w Pałacu Prezydenckim
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Organizujemy 
kompleksowe wsparcie

Z dr Anną Jakrzewską-Sawińska z Wielkopolskiego Stowarzyszenia Wolontariuszy 
Opieki Paliatywnej, rozmawia Karolina Kwiecińska.

Pani Doktor, stworzyła Pani w Poznaniu bardzo ciekawe miej-
sce dla seniorów, jednak o mało klarownej nazwie. Proszę 
wyjaśnić, czy jest to stowarzyszenie, centrum seniora czy ho-
spicjum? 

Działamy w obrębie jednego podmiotu – Wielkopolskiego 
Stowarzyszenia Wolontariuszy Opieki Paliatywnej „Hospicjum 
Domowe”, w którego ramach prowadzimy kilka jednostek. 
Poznańskie Centrum Seniora to projekt skierowany do pozna-
niaków powyżej 60. roku życia, realizowany dzięki wsparciu 
Urzędu Miasta Poznania. Druga jednostka to Centrum Usług 
Leczniczych i Badań Profilaktycznych, gdzie mamy poradnię ge-
riatryczną i poradnię leczenia bólu. Pozostałe dwie jednostki to 
Wielkopolskie Hospicjum dla Dorosłych i Wielkopolskie Hospi-
cjum dla Dzieci. 

Z myślą o tych ciężko chorych osobach przy hospicjum po-
wstała m.in. poradnia medycyny paliatywnej…

Poradnia medycyny paliatywnej obejmuje opieką tych pa-
cjentów, którym stan zdrowia pozwala na osobiste przyjście 
do przychodni, a także będących  jeszcze w trakcie leczenia 
onkologicznego. Sposobem pomocy jest bardziej towarzyszenie 
pacjentowi niż agresywna terapia.

Spotkałam się z opiniami, że prowadzone przez Panią hospi-
cjum określa się jako dom czwartego wieku, dla osób naj-
starszych.

Mało jest organizacji działających na rzecz najstarszych se-
niorów, którzy często, ze względu na stan zdrowia, nie mogą 
skorzystać z ofert i świadczeń dla starszych, lecz w pełni spraw-
nych i samodzielnych osób. My sami mamy wiele projektów 
i propozycji dla aktywnych seniorów, jednakże staramy się 
otoczyć opieką każdego, również – a może w szczególności – 
osoby najstarsze, w złym stanie zdrowia. Opieka nad takimi 
pacjentami powinna być szczególnie troskliwa, a tymczasem 

okazuje się, że w naszym systemie opieki zdrowotnej często nie 
ma dla takich ludzi odpowiednich świadczeń. Staramy się tę 
lukę wypełnić i ulżyć osobom najstarszym w cierpieniach – za-
równo fizycznych, jak i psychicznych. Pomagamy im pogodzić 
się z odchodzeniem.

Hospicjum Domowe jest cenione za holistyczną opiekę nad 
chorym. Na czym ona dokładnie polega? 
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Holistyczna opieka to opieka całościowa, zaspokajająca róż-
ne potrzeby pacjenta. Aby taka opieka była możliwa, potrzebny 
jest współpracujący ze sobą zespół – lekarz, pielęgniarka, die-
tetyk, psycholog, rehabilitant i pracownik socjalny. Każdy z tych 
specjalistów odpowiedzialny jest za inną dziedzinę związaną 
z samopoczuciem psychicznym i fizycznym podopiecznego. 
Członkowie zespołu mają różne obowiązki, ale mogą wspól-
nie ustalać metody pomocy, znają się nawzajem. Dzięki takiej 
współpracy opieka jest profesjonalna i mniej odczłowieczona 
niż jednorazowe wizyty u niekontaktujących się ze sobą specja-
listów. Ważne jest również, by zespół ten był empatyczny i obej-
mował opieką zarówno pacjenta, jak i jego rodzinę, która zwykle 
ciężko przeżywa chorobę bliskiej osoby.

Jakie są efekty Państwa działań? 
Obecnie w naszym Stowarzyszeniu prowadzonych jest osiem 

programów dotyczących zarówno opieki paliatywnej, jak i zdro-
wej aktywnej starości. Część z nich pozwala rozwijać świad-
czenia medyczne. Jeśli natomiast chodzi o programy, które ak-
tywizują seniorów (gimnastyka, basen, nauka języków obcych, 
kurs komputerowy, warsztaty tematyczne), rezultaty mierzymy 
bezpośrednio, podczas badań przed programem i po nim, co 
pomaga nam projektować kolejne oferty. Efekty, mogę śmiało 
powiedzieć, są znaczne – uczestnicy dokonują zmian w stylu ży-
cia, zaczynają się więcej ruszać i zdrowiej jeść, poprawia się ich 
kondycja fizyczna i psychiczna. Mamy też bardzo dobre wyniki, 
jeśli chodzi o trening pamięci, szczególnie kiedy jest wspomaga-
ny przez dodatkowe aktywności, np. naukę języka obcego.

Proszę opowiedzieć także o wspomnianym Poznańskim Cen-
trum Seniora.

W ramach tego działania staramy się przede wszystkim na-
uczyć seniorów pewnych zachowań, by dalej mogli działać sami, 
zaczęli żyć lepiej. Porady psychologiczne oraz rehabilitacja pa-

mięci i orientacji mają nauczyć osobę starszą radzenia sobie 
z problemami i dbania o swoją sprawność umysłową. Z kolei 
porady radcy prawnego służą temu, by senior był bardziej świa-
dom swoich praw i mógł lepiej funkcjonować jako obywatel. 
Konsultacje dietetyczne pomagają zmodyfikować złe nawyki 
żywieniowe, nauczyć się, jak dbać o zdrowie poprzez właściwe 
komponowanie posiłków. Dzięki takiemu podejściu seniorzy są 
aktywni nie tylko podczas tej godziny czy dwóch, które spędzają 
w Centrum, ale także później – w samodzielnym życiu.

W jaki sposób działalność Poznańskiego Centrum Seniora 
jest finansowana? 

Poznańskie Centrum Seniora istotnie jest finansowane m.in. 
z budżetu Miasta Poznania, a najwięcej do naszego budżetu 
przekazuje z Narodowy Fundusz Zdrowia, który zapewnia 70% 
naszych przychodów.

Ile osób korzysta z Państwa wsparcia? Ile bierze udział w pro-
jektach?

Rocznie z naszej pomocy medycznej korzysta około 500-600 
osób. Ogromnym zainteresowaniem cieszą się wizyty u specja-
listów, których jest, uwaga, średnio ponad 40 tysięcy rocznie. 
Dzieje się tak dlatego, że ci z pacjentów, którzy są w szczególnie 
ciężkim stanie, wymagają bardzo częstych wizyt u specjalistów 
różnych dziedzin – lekarza, psychologa, rehabilitanta, pielę-
gniarki. Potrzebują wsparcia w praktycznie każdej dziedzinie 
życia.

Z kolei w naszych tegorocznych dotowanych projektach dla 
aktywnych seniorów bierze udział ponad 200 osób. Większość 
z tych inicjatyw ma charakter długoterminowy – trwają one po 
kilka miesięcy i aktywizują uczestników w różnych dziedzinach 
po to, aby mogli kontynuować aktywne życie na własną rękę, 
już po zakończeniu projektu.

W jaki konkretnie sposób tak duża placówka działa efektywnie? 
Od strony praktycznej nasze działanie jest możliwe dzięki 

umowom z NFZ oraz dotacjom od władz centralnych, np. Mi-
nisterstwa Pracy i Polityki Społecznej, i lokalnych. Zatrudniamy 
około stu pracowników. Pracownicy są wynagradzani w ramach 
Narodowego Funduszu Zdrowia oraz ze środków udzielanych 
nam w ramach dotacji.

Prawdziwą tajemnicą naszej efektywności jest jednak dobrze 
przygotowany zespół specjalistów, dzięki któremu możemy nie 
tylko badać i leczyć, ale również prowadzić obserwacje nauko-
we, oceniać na bieżąco, czy nasze działania przynoszą pacjen-
tom korzyści, a nawet formułować obserwacje i dzielić się nimi, 
np. z przedstawicielami organów zajmujących się polityką se-
nioralną. W ten sposób z naszych doświadczeń mogą skorzy-
stać także inne placówki i pacjenci.

Jednym z założeń długofalowej Polityki Senioralnej na lata 
2014-2020 jest nacisk na „aktywne i zdrowe starzenie”. Przy-
gotowanie oraz  realizacja kompleksowych programów profi-
laktyki i opieki geriatrycznej powinny być priorytetem polityki 
senioralnej. Jakie są obecne standardy opieki geriatrycznej 
w Polsce?

Niestety, mamy obecnie w naszym kraju standardy „z ko-
smosu”. Teoria mówi, ilu pacjentów można przyjąć w poradni 
geriatrycznej, jak długo powinna trwać wizyta, a nawet jak ona 
powinna przebiegać. W świetle tych wytycznych opieka geria-
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tryczna powinna być sprawowana w sposób niezwykle pieczo-
łowity i zindywidualizowany. Przykładowo, pierwsza wizyta pa-
cjenta w poradni geriatrycznej, połączona z całościową oceną 
stanu jego zdrowia, powinna trwać nawet 90 minut. W prak-
tyce taka pieczołowitość często jest niemożliwa ze względu na 
brak personelu, infrastruktury, rozwiązań systemowych i odpo-
wiedniego finansowania. Z tych samych powodów trudno jest 
wdrażać kompleksowe programy dla seniorów…

Problemem jest także niewielka liczba geriatrów w naszym 
kraju, a zapotrzebowanie na specjalistów chorób wieku po-
deszłego będzie przecież rosło…

Zgadza się, obecnie w Polsce nie ma wystarczającej liczby 
geriatrów, w związku z czym powinny zostać podjęte działania 
umożliwiające dopuszczenie do pracy w poradniach geriatrycz-
nych również lekarzy innych specjalności, o ile mają oni wystar-
czające doświadczenie w pracy z seniorami i wykonują swoje 
obowiązki pod nadzorem specjalisty geriatry.

Należy koniecznie przedsięwziąć kroki, by geriatria stała się 
bardziej atrakcyjną specjalizacją dla młodych lekarzy. Przede 
wszystkim konieczna jest zachęta finansowa w postaci godzi-
wych zarobków. Należałoby zadbać także o utworzenie większej 
liczby placówek, gdzie młodzi początkujący geriatrzy mogliby 
zdobywać praktyczne umiejętności w swoim zawodzie. 

W naszym kraju jest za mało nie tylko geriatrów, ale i poradni 
geriatrycznych, by kompleksowe, wielodyscyplinarne działania na 
rzecz zdrowia i samodzielności osób starszych mogły być wprowa-
dzane na szeroką skalę, a opieka geriatryczna była sprawowana 
z taką pieczołowitością, jaką przewidują standardy.

Liczba ludzi starych w Polsce, jak i w ogóle w Europie, gwał-
townie rośnie. Jak zapewnić im taką opiekę, aby jak najdłu-
żej byli świadomi, aktywni i sprawni? Aby mogli się zdrowo 
starzeć…

Kluczową sprawą jest tu profilaktyka, wczesne wykrywanie 
chorób oraz zapobieganie im jest niezwykle ważne. Wiele do-
legliwości wieku podeszłego postępuje w sposób bardzo szybki 
– w niektórych przypadkach, tak jak to się dzieje w wypadku 
otępień, nieodwracalny. Nie każdy zdaje sobie jednak sprawę, 
że profilaktyka powinna być stosowana jak najwcześniej. Osoby 
młode powinny być uświadamiane, że od ich stylu życia i dbało-
ści o zdrowie – aktywności fizycznej i umysłowej, właściwej diety, 
unikania używek – będzie zależała jakość ich starości. Młodzi 
powinni być nauczeni, że starość to nie choroba, ale nieodzow-
ny element życia człowieka, do którego warto się przygotować. 
Oczywiście również osoby starsze mogą i powinny uczyć się, jak 
być aktywne, nawet jeśli pozwoliły sobie na pewne zaniedbania 
we wcześniejszych latach życia.

Ludzie starsi potrzebują niewiele, ale tego niewiele potrzebu-
ją bardzo – te słowa padły na jednej ze zorganizowanej przez 
Państwa konferencji. Jakie są te potrzeby? 

Przede wszystkim – życzliwość otoczenia, poczucie bezpie-
czeństwa, wsparcie. Potrzeby te można zaspokajać na różnych 
poziomach. Niezwykle ważna jest także rodzina i opiekunowie, 
czyli osoby będące najbliżej osoby starszej. Są one często bez-
radne wobec problemów, jakie nastręcza opieka. Dobrym po-
mysłem byłoby prowadzenie szkoleń pozwalających na radzenie 
sobie z tego typu trudnościami. Z punktu widzenia ekonomii 
rzeczywiście potrzeba „niewiele”, by bardzo pomóc starszym 

ludziom – jest to w większym stopniu kwestia dobrych rozwią-
zań systemowych, odpowiedniej organizacji, nie zaś wielkich 
pieniędzy.

Jak sensownie rozbudowywać sieć takich miejsc, jakie pani 
stworzyła? 

Przede wszystkim, w kontekście systemu opieki medycznej, 
trzeba myśleć poradniach referencyjnych – miejscach, gdzie 
starszy pacjent mógłby skorzystać z porad różnych specjalistów 
w obrębie jednej placówki, w ciągu jednego dnia. Skoro nie ma 
geriatrów to takie rozwiązania jest konieczne i jak najbardziej 
godne rozpowszechnienia na skalę krajową. Warto jednak dzia-
łać w sposób stopniowy. Najlepiej byłoby zacząć od placówek 
pilotażowych, w których byłaby możliwość przetestowania pew-
nych rozwiązań. Następnie te metody, które okażą się skutecz-
ne, powinny być stosowane dalej.

Dziękuję za rozmowę.

Dr Anna Jakrzewska-Sawińska – spe-
cjalistka chorób wewnętrznych, medycyny 
paliatywnej oraz medycyny pracy. Uzyskała 
dyplom lekarski oraz obroniła doktorat na 
Akademii Medycznej w Poznaniu, następnie 
przez liczne lata pracowała w różnych po-
znańskich placówkach służby zdrowia, kiero-

wała też Międzyzakładową Przychodnią Resortu Łączności oraz 
Ośrodkiem Usług Leczniczych i Badań Profilaktycznych.
Na przełomie lat osiemdziesiątych i dziewięćdziesiątych posta-
nowiła nieść pomoc ludziom w końcowej fazie choroby. W du-
żej mierze dzięki niej w 1997 r. powstała w Poznaniu unikalna 
placówka – Wielkopolskie Stowarzyszenie Wolontariuszy Opieki 
Paliatywnej „Hospicjum Domowe”. Następnie uruchomiono 
Wielkopolskie Hospicjum dla Dorosłych oraz Wielkopolskie Ho-
spicjum dla Dzieci i liczne poradnie, a w 2005 r., we współpracy 
z Urzędem Miasta, Poznańskie Centrum Seniora.
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40 lat UTW w Polsce

Mija 40 lat, odkąd w Polsce powstał pierwszy Uniwersytet Trzeciego Wieku – insty-
tucja odpowiadająca na społeczną potrzebę edukacji otwartej osób w każdym wie-
ku. Dziś UTW umożliwiają seniorom zdobycie wiedzy i nowych umiejętności. Coraz 
częściej bywają jednak krytykowane za traktowanie słuchaczy jako biernych odbior-
ców mało przydatnych treści i nieprowadzenie misji w zakresie aktywizowania osób 
starszych do działań obywatelskich. Obecnie mamy w Polsce ponad 500 UTW, które 
skupiają około 150 tysięcy słuchaczy. Połowa z nich ma więcej niż 60 lat

UTW powstały by wspierać seniorów w przystosowywaniu się 
do zmian społecznych i rozwijania aktywności w sferze poza-
rodzinnej i pozazawodowej. UTW zapobiegają wykluczeniu se-
niorów, pomagają w nawiązywaniu i utrzymywaniu kontaktów 
międzyludzkich, podnoszą status osoby starszej jako poszuku-
jącej i twórczej. Część z nich nie tylko edukuje i integruje, ale 
prowadzi działania terapeutyczne i rehabilitacyjne. Każdy UTW 
działa nieco inaczej, większość jest tak popularna, że miesiąca-
mi trzeba czekać by zostać słuchaczem i to pomimo odpłatności 
za większość zajęć.

Pierwsze UTW na świecie i w Polsce

Pierwszy uniwersytet trzeciego wieku1 został założony we 
Francji w 1972 roku z inicjatywy profesora prawa i nauk spo-
łecznych, Pierre’a Vellasa, który nieustannie pracował nad 
programem i metodyką nauczania seniorów. Twierdził m.in. że 
UTW powinny być związane z ośrodkami akademickimi prowa-
dzącymi działalność dydaktyczną i badawczą (to tzw. model 
francuski UTW2). Sukces nowej placówki wynikał z zaangażo-
wania seniorów i współpracy z uczelnią wyższą w Tuluzie, ale 

40 LAT UTW

II Kongres Uniwersytetów Trzeciego Wieku. Zdjęcie dzięki uprzejmości Ogólnopolskiej Federacji UTW.
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też z aktywności młodzieży i studentów, którzy służyli pomocą 
starszym słuchaczom.

Projekt ten niezwykle szybko zaczął być powielany w różnych 
regionach kraju, następnie w Belgii i Polsce, a także pozostałych 
państwach Europy – m.in. Szwajcarii, Kanadzie, Niemczech, we 
Włoszech.

W Polsce powstanie pierwszego UTW datuje się na 1975 r., 
kiedy prof. dr nauk medycznych Halina Szwarc, zainspirowa-
na działalnością Pierre’a Vellasa, zapoczątkowała utworzenie 
pierwszej tego typu instytucji w naszym kraju. Po spotkaniu 
z francuskim profesorem Szwarc zaczęła organizować zajęcia 
dla seniorów w budynku Centrum Medycznego Kształcenia Po-
dyplomowego w Warszawie, aż w listopadzie 1975 roku pierw-
szy UTW w Polsce zaczął oficjalnie funkcjonować jako Studium 
III Wieku. 

Na początku UTW powstawały w dużych miastach w struk-
turach uczelni wyższych. Na przełomie XX i XXI w. ich liczba 
gwałtownie rosła – w samym 2007 roku powstało ich więcej 
niż przez pierwsze 25 lat od powołania pierwszej jednostki. 
Ponadto działały już w różnych formach organizacyjno-praw-
nych:  jako samodzielne organizacje pozarządowe, podmioty 
działające w strukturach lub pod patronatem uczelni wyższej 
czy jako podmioty prowadzące działalność w strukturach jedno-
stek organizacyjnych samorządu lokalnego (np. centra kultury, 
biblioteki, ośrodki pomocy społecznej).

Główne powody gwałtownego rozwoju UTW w Polsce to 
systematyczny wzrost liczby seniorów, wkraczanie w wiek eme-
rytalny coraz lepiej wykształconych roczników, uruchomienie 
wsparcia merytoryczno-finansowego dla tego typu placówek, 
a także powstanie dwóch dużych federacji krajowych, które 
lobbują na rzecz swojego środowiska. UTW powstały przede 
wszystkim w metropoliach oraz średnich miastach. Połowa 
z nich działa w miejscowościachdo 50 tys. mieszkańców, z kolei 
na wsi funkcjonuje jedynie ok. 11% wszystkich uniwersytetów 
dla seniorów3. 

Krótka charakterystyka polskich UTW

W Polsce funkcjonują dwa główne modele uniwersytetów dla 
osób starszych. Pierwszy z nich to wspomniany francuski, zgod-
nie z którym uniwersytet ma za zadanie zapewnić akademicki 
poziom kształcenia, kładzie duży nacisk na dydaktykę. Jednak 
powyższe wymagania nie zawsze mogą być spełnione, co pro-
wadzi do rozwijania się drugiego modelu – opartego o niej 
sformalizowane zajęcia dydaktyczne intgrację grupową przy 
obecności form integrujących. Tego typu Uniwersytety realizują 
„lżejsze” zajęcia, liczne imprezy pozwalające seniorom na na-
wiązanie i rozwinięcie relacji towarzyskich, czasem prowadzą 
projekty społeczne i wolontariackie.

Konkretne wymagania formalne – jak wiek czy wykształcenie 
– zależą od kierownictwa poszczególnych placówek oraz modeli 
funkcjonowania danego UTW. Często wymagane jest co naj-
mniej średnie wykształcenie, odbycie rozmowy kwalifikacyjnej, 
zaprezentowanie własnych zainteresowań, aspiracji i oczekiwań. 
Jednak niewiele jednostek prowadzi aż tyle kryteriów dostępu 
otwierając się także na osoby niewykształcone, ale aktywnie po-
szukujące nowych doświadczeń.

Rok akademicki trwa od października do połowy czerwca 
i składa się z semestrów. Wykłady odbywają się zwykle dwa 
lub trzy razy w tygodniu. Studenci zwykle otrzymują indeksy, 

legitymacje i dyplomy ukończeniu studiów, lecz mają one cha-
rakter symboliczny. Większość UTW nie prowadzi zamkniętego 
programu nauczania czyli np. kursu trwającego rok lub dwa 
czy trzy lata. W takim wypadku każdy semestr to nowe zajęcia, 
choć czasem część powtarza się (np. popularne wykłady), część 
zaś i tak ma charakter systematyczny choć przy założeniu rota-
cji uczestników (np. zajęcia komputerowe).

Poszczególne UTW diametralnie różnią się wielkością – naj-
mniejsze skupiają jedynie 10, największe 1500-2000 osób4. 
Warto dodać, że wśród słuchaczy UTW przeważają kobiety, sta-
nowią ok. 85% słuchaczy. Pracownicy Pierwszego Żoliborskiego 
Uniwersytetu III Wieku zauważają: - Tak, UTW to świat kobiet, 
na naszym uniwersytecie od ośmiu lat jest przewaga kobiet. 
Mężczyzn przychodzi około dwudziestu, kilku z żonami, innych 
namówiły sąsiadki. Zazwyczaj jednak nie są aktywni i pomocni. 

UTW upowszechniają także profilaktykę gerontologiczną, 
czyli wiedzę dotyczącą zarówno chorób wieku starszego, jak też 
warunków życia seniorów, organizacji wolnego czasu, samopo-
mocy koleżeńskiej. 

Źródła finansowania UTW

Finansowanie danego UTW zależy głównie od wybranej for-
my organizacyjno-prawnej. Warto pamiętać, że UTW rozwijały 
się raczej bez wsparcia rządowego (ze składek studentów czy 
dotacji samorządowych i pomocy licznych partnerów), dopiero 
w 2012 roku wystartował Rządowy Program na rzecz Aktywi-
zacji Społecznej Osób Starszych stanowiący wsparcie m.in. dla 
działań UTW.

Roczny budżet statystycznego UTW wynosi ok. 49 tys. zło-
tych5 i składają się na niego: opłaty słuchaczy (czesne i wpiso-
we), składki członkowskie ustalane konkretnie dla danej uczelni 
(wysokość składki jest różna, zwykle waha się między 20-160 zł 
ze semestr), dofinansowanie ze środków samorządowych (gmin-
ne, powiatowe, wojewódzkie) i źródeł publicznych, czyli z gran-
tów ministerialnych oraz innych. Do tego dochodzą darowizny;, 
różne formy sponsoringu (od instytucji, firm, osób fizycznych), 
dochody z przekazania 1% podatku dochodowego itp. Przycho-
dami Uniwersytetu Trzeciego Wieku Politechniki Warszawskiej 
są środki pochodzące z opłat wnoszonych przez słuchaczy, środ-
ki pozyskane ze źródeł zewnętrznych oraz przyznane przez Rek-
tora. Z kolei Akademia Sztuki Trzeciego Wieku we Wrocławiu 
fundusze na działalność czerpie z dotacji Polsko-Amerykańskiej 
Fundacji Wolności (projekt „ Twórcza Jesień II”) i ze składek 
wnoszonych przez słuchaczy, tj. 90 zł za rok akademicki. Dla 
Uniwersytetu Trzeciego Wieku przy Państwowej Wyższej Szkole 
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Zawodowej im. prof. Stanisława Tarnowskiego w Tarnobrzegu 
głównym źródłem finansowania podstawowej działalności są 
miesięczne składki członkowskie: - Wynoszą one 5 złotych od 
osoby, przy czym zrzeszamy 350 członków. Poza tym aplikujemy 
w różnych konkursach ogłaszanych dla organizacji pozarządo-
wych – m.in. pierwszy nasz projekt współfinansowany był przez 
Senat RP. Z kolei od gminy w wyniku ogłaszanego konkursu co-
rocznie otrzymujemy kilka tysięcy złotych na integrację, edu-
kację, rozwijanie pasji oraz wspieranie aktywności fizycznej 
seniorów. Prowadziliśmy też projekty sfinansowane przez Mini-
sterstwo Pracy i Polityki Społecznej – jeden w wysokości 25 tys. 
zł, drugi 20 tys. zł. Od Polsko-Amerykańskiej Fundacji Wolności 
i Towarzystwa Inicjatyw Twórczych „Ę”  otrzymaliśmy po 12 tys. 
zł na „Międzypokoleniowy Klub Wolontariusza”– wymienia Kry-
styna Fraszczak, prezes tarnobrzeskiego UTW.

Większość UTW – aż 68% – pobiera wpisowe6, a w 50% 
placówek od studentów pobierane jest czesne – za miesiąc, se-

mestr lub rok. Jak wyliczyli autorzy badania „Zoom na UTW”: 
Średnia wysokość czesnego w przeliczeniu na rok wynosi 142 
zł.7 Znaczna liczba UTW pobiera dodatkowe opłaty za organi-
zowanie wybranych zajęć (np. w mniejszych grupach lub wyma-
gających zakupu materiałów). Opłaty nie są wysokie, jednak 
trzeba pamiętać, ile wynosi emerytura czy renta statystycznego 
seniora. Ponadto zazwyczaj zajęcia w UTW działających w więk-
szych miastach są droższe.

Powyższe dane wskazują, że nie da się prowadzić UTW fi-
nansowanego w systemie łączonym, tj. dofinansowanego przez 
samorząd, uczelnię czy instytucje kultury (lub kilka tego rodzaju 
podmiotów jednocześnie), przy równoległym pobieraniu opłat 
od słuchaczy. Część UTW realizuje różne projekty społeczne 
i edukacyjne, o których finansowanie ubiega się poza samo-
rządem, niemniej wiele placówek nie potrafi pozyskać wsparcia 
w ten sposób.

Jak założyć UTW? 

Założenie uniwersytetu trzeciego składa się z kilku etapów, 
które w skrócie prezentujemy8.
1. Wybór jednej z form organizacyjno-prawnych przyszłego 

UTW: stowarzyszenia lub fundacja; uniwersytet działający 
przy wyższej uczelni będący jednostką uczelni; uniwersytet 
działający przy miejskim ośrodku pomocy społecznej, domu 
kultury czy bibliotece. W Polsce najczęstszą formą UTW jest 
stowarzyszenie. Aby je założyć, trzeba wykonać kilka czyn-
ności, przede wszystkim zebrać odpowiednią grupę osób. 
Następnie należy przyjąć statut, przygotować oraz złożyć 
odpowiedni wniosek o rejestrację stowarzyszenia, uzyskać 
wpis do Krajowego Rejestru Sądowego oraz dopilnować in-
nych formalności.

2. Obmyślenie koncepcji funkcjonowania UTW – ustalenie pla-
nu rozwoju UTW i określenie celów krótko- oraz długotermi-
nowych oraz adresata. Wreszcie określenie preferowanych 
formatów działań (np. wykłady, warsztaty, debaty, spotka-
nia, imprezy tematyczne).

3. Zwołanie zebrania założycielskiego; przygotowanie doku-
mentów (np. projektów uchwał); stworzenie statutu lub re-
gulaminu, czyli najważniejszego aktu wewnętrznego, który 
systematyzuje działalność UTW.

4. Równolegle do działań określonych w punkcie poprzednim 
warto podjąć konsultacje z interesariuszami instytucjonalny-

mi np. spotkać się z władzami samorządowymi wszystkich 
poziomów i przedyskutować ewentualne wsparcie dla inicja-
tywy. Statystyczny UTW nawiązuje współpracę z co najmniej 
dziesięcioma partnerami, warto więc zwrócić się o wsparcie 
również do innych podmiotów – jednostek podległych JST, 
instytucji kultury, organizacji pozarządowych, ale również 
federacji UTW i kół/okręgów Polskiego Związku Emerytów, 
Rencistów i Inwalidów.

5. Nawiązanie współpracy z uczelnią państwową lub niepań-
stwową. Stosunkowo niewiele UTW działa w ramach uczel-
ni, wiele jest z nią związanych. Jeżeli UTW nie działa w ra-
mach uniwersytetu, może podpisać z uczelnią porozumienie 
o współpracy i patronacie co ułatwi tańsze pozyskiwanie 
osób prowadzących rozmaite zajęcia i zwiększy prestiż ca-
łego projektu. 

6. Powołanie Rady Programowej, w której skład powinny – 
w miarę możliwości – wchodzić również osoby z tytułem na-
ukowym, lokalne osobistości życia publicznego, szanowani 
samorządowcy.
Należy jednak pamiętać, że poszczególne kroki mogą się 

różnić zależnie od wybranej formy oragnizacyjno-prawnej 
UTW.

1.  W licznych krajach Europy, Ameryki i Azji, jeszcze przed powstaniem pierwszych 
UTW, funkcjonowały różne formy kształcenia osób starszych. 

2. Warto dodać, że m.in. Brytyjczycy wybrali inne założenia – niezależność, sa-
mokształcenie, samopomoc seniorów, funkcjonowanie bez pomocy uczelni (tzw. 
model brytyjski).

3. A. Gołdys, Ł. Krzyżanowska, M. Stec, Ł. Ostrowski, 2012, Zoom na UTW. Raport 
z badania, Wyd. Towarzystwo Inicjatyw Twórczych „ę”, Warszawa.

4. . Ziębińska, 2007, UTW jako instytucje przeciwdziałające marginalizacji osób 
starszych, Katowice, s. 178.

5.  A. Gołdys, Ł. Krzyżanowska, M. Stec, Ł. Ostrowski, 2012, Zoom na UTW. Raport 
z badania, Wyd. Towarzystwo Inicjatyw Twórczych „ę”, Warszawa, s.10.

6. M. Lenart, 2009, Raport z diagnozy Uniwersytetów Trzeciego Wieku w Polsce, 
Ogólnopolska Federacja Stowarzyszeń UTW, Nowy Sącz.

7. A. Gołdys, Ł. Krzyżanowska, M. Stec, Ł. Ostrowski, 2012, Zoom na UTW. Raport 
z badania, Wyd. Towarzystwo Inicjatyw Twórczych „ę”, Warszawa, s.10.

8. Patrz także: D. Jachimowicz, W. Nalepa, 2012, Tworzenie uniwersytetu trzeciego 
wieku, Ogólnopolsk Federacja Stowarzyszeń Uniwersytetów Trzeciego Wieku, 
Nowy Sącz.

Spotkanie Pierwszego Żoliborskiego UTW
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Uniwersytety trzeciego wieku, choć określane jedną nazwą, są 
bardzo różnorodnymi instytucjami. Ich oferty powinny uwzględ-
niać specyfikę terytorialną i być elastyczne, odpowiadać na po-
trzeby lokalne oraz oczekiwania studentów. Zazwyczaj wśród 
ich propozycji znajdują się:

wykłady, konwersatoria, seminaria;•
warsztaty, kursy, szkolenia;•
działalność poradnicza; •
lektoraty języków obcych;•
sekcje i koła zainteresowań;•
kluby dyskusyjne;•
ćwiczenia gimnastyczne, zajęcia rekreacyjne;•
imprezy kulturalne i okolicznościowe;•
zespoły samopomocy koleżeńskiej;•
wyjazdy turystyczne •
W UTW przeważają wykłady prowadzone głównie przez pro-

fesorów akademickich oraz specjalistów z konkretnych dziedzin 
– lekarzy, radców prawnych, psychologów, dziennikarzy. Tema-
tyka zależy zwykle od zainteresowań i sugestii słuchaczy, zwykle 
są poświęcone m.in. medycynie, rehabilitacji, ekonomii, historii, 
dietetyce, filozofii, literaturze, muzyce, historii sztuki, wiedzy 
o kulturze, psychologii, prawu, socjologii. Często organizowa-
ne są spotkania z cenionymi osobami życia publicznego – np. 

pisarzami czy aktorami. Z kolei na seminariach główny nacisk 
kładzie się na wymianę poglądów i wspólną dyskusję.

Poza wykładami aż 97% UTW proponuje także inne zajęcia, 
wymagające od słuchaczy wyższej aktywności. Odbywają się 
one regularnie, np. raz w tygodniu, lub cyklicznie. Najpopular-
niejsze są warsztaty artystyczne, kursy komputerowe i lektoraty, 
zajęcia ruchowe i rehabilitacyjne (np. aerobik, joga, pływanie, 
spacery), sekcje plastyczne i turystyczne, a także spotkania 
grup zainteresowań, tzw. sekcji – np. brydżowo-szachowych, fo-
tograficznych, ogrodniczych itp. Ogromnym zainteresowaniem 
cieszy się poradnictwo – na te spotkanie są zapraszani praktycy 
i specjaliści w danej dziedzinie, np. prawnik, notariusz, policjant, 
dietetyk, rzecznik praw konsumentów, pracowników NFZ itp. 
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Oferta programowa
Uniwersytetów Trzeciego Wieku

Coroczne spotkanie warszawskich UTW na Torze Wyścigów Konnych na Służewcu. Dzięki uprzejmości OP UTW.
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Część słuchaczy chętnie angażuje się w zajęcia – proponu-
ją bloki tematyczne zajęć, przygotowują referaty, organizują 
wystawy i występy muzyczne, rozmaite imprezy i wydarzenia. 
Prawie wszystkie UTW organizują różne wydarzenia kultural-
ne, spotkania towarzyskie, imprezy okolicznościowe (np. z okazji 
Nowego Roku, Dnia Babci i Dziadka), wspólne wycieczki, pikniki 
i wyjazdy krajoznawcze, wyjścia do kina, teatru czy na koncert.

Przykłady programów zajęć:

Pierwszy Żoliborski Uniwersytet Trzeciego Wieku organizuje 
wykłady w trybie cotygodniowym, na ich tematykę mają wpływ 
zainteresowania słuchaczy. Są to m.in. zajęcia z kulturoznaw-
stwa (np. „Życie i twórczość Agnieszki Osieckiej” czy o kultu-
rze żydowskiej), medycyny („Praca mózgu”, „Profilaktyka, rak 
jelita grubego, intymność”), historii sztuki – organizowane np. 
w muzeach lub Zamku Królewskim (wykład i wystawa „Napo-
leon i sztuka”), literatury, krajoznawcze i turystyczne („Murale 
Muranowa”, spływ kajakowy), seminaria (np. wyjazdowe do Opi-
nogóry, dodatkowo płatne). Placówka oferuje też poradnictwo 
(„Senior bezpieczny w wakacje”, prawne, spotkania z psycho-
logiem i dietetykiem) oraz liczne warsztaty i kursy (z języków 
obcych, grafiki, malarstwa, komputerowe, ze śpiewu). Ponadto 
w ofercie są spotkania (świąteczne, miłośników gry w brydża), 
wspomnienia o wybitnych osobistościach (np. profesor Halinie 
Szwarc), zajęcia ruchowe (gimnastyka na basenie i rekreacyjna, 
tai chi, nauka tańca towarzyskiego), wspólne wyjścia do kina 
czy teatru. Bardzo popularne wśród żoliborskich słuchaczy są 
zajęcia organizowane w Zamku Królewskim.

Na zakończenie semestru słuchacze wypełniają ankiety pod-
sumowujące. Jak zauważają pracownicy ośrodka: - Wynika 
z nich, że seniorzy chcieliby zwiększyć liczbę wycieczek jedno- 
dwu- i trzydniowych. Ograniczają nas jednak środki finansowe, 
które próbujemy pozyskiwać z miasta lub dzielnicy, gdyż żolibor-
skiego seniora nie stać na wycieczkę w pełnej odpłatności.

UTW w Państwowej Wyższej Szkole Zawodowej w Tarnobrze-
gu organizuje wykłady, lektoraty języków obcych (angielskiego, 
francuskiego, niemieckiego i włoskiego), kursy komputerowe, 
ponadto promuje aktywność fizyczną. Odbywają się tu zajęcia 
typu gimnastyka na sali lub w wodzie, joga, nordic-walking, ćwi-
czenia na siłowni, jazda na rowerze, rajdy piesze, taniec, gry 
zespołowe na sali gimnastycznej. Ważnym aspektem jest także 
rozwój pasji i zainteresowań poprzez dobór właściwych zajęć, 
dlatego też działają kluby – literacki, rozrywek umysłowych, 
brydżowy, filmowy, a także koła – malarskie oraz  edukacyj-

ne. Co więcej, placówka współpracuje ze studentami  Państwo-
wej  Wyższej Szkoły Zawodowej w Tarnobrzegu.

Jak zauważa Prezes UTW, Krystyna Fraszczak: - Wspólna 
realizacja projektów wpływa na integrację międzypokoleniową 
– studenci oraz seniorzy wspólnie wyremontowali starą łódź, 
a obecnie promują żeglowanie po Jeziorze Tarnobrzeskim. Chce-
my Tarnobrzeg zmienić z miasta górników na miasto żeglarzy. 
Placówka wymienia też doświadczenia z Polonią w Odessie, dla 
której zrealizowała dwa projekty. Prowadzone są także liczne 
działania uaktywniające środowisko seniorów: Uczestniczenie 
w działalności uniwersytetu zaczęło być w naszym mieście po-
pularne, wręcz modne. Już nikt się dwuznacznie nie uśmiecha, 
gdy jedzie na wycieczkę albo idzie na bal kostiumowy organizo-
wany przez UTW. Przestaliśmy się wstydzić, że jesteśmy senio-
rami – dodaje.

Akademia Sztuki Trzeciego Wieku we Wrocławiu działa od 
2005 r. pod oficjalnym patronatem rektora ASP we Wrocławiu 
oraz Muzeum Papiernictwa w Dusznikach-Zdroju. Prowadzi 
działalność edukacyjną w zakresie kultury i sztuki, głównie sztuk 
plastycznych. Organizowane są tu wykłady z zakresu historii 
sztuki, ponadto uczestnicy kształcą swe umiejętności w wybra-
nych pracowniach artystycznych (m.in. na zajęciach z rysunku 
i malarstwa, rzeźby, ceramiki, czerpania papieru i filcu, foto-
grafii, komputerów i grafiki warsztatowej, tkaniny unikatowej, 
decoupage, pamiątkarstwa). 

Słuchacze wspólnie wyjeżdżają do galerii w różnych częściach 
Polski oraz do innych państw. Sztuka jest tematem wiodącym, 
lecz prowadzone są także inne zajęcia – na prośbę słuchaczy 
powstała grupa samokształcąca z języka niemieckiego, wprowa-
dzono także zajęcia gimnastyczne. Organizowane są plenery, 
a nawet wystawy prezentujące dorobek absolwentów ASTW. 

Uniwersytet Trzeciego Wieku we wsi Ropa organizuje:
Kursy i wykłady tematyczne, warsztaty rękodzieła artystycz-

nego, wycieczki krajoznawcze, wyjazdy do teatrów, zajęcia ru-
chowe (nauka tańca, aerobik, basen termalny), spotkania inte-
gracyjne o charakterze okolicznościowym, zajęcia komputerowe 
i zakresu obsługi nowoczesnych urządzeń, zajęcia z pierwszej 
pomocy medycznej, warsztaty z zakresu prawa, finansów i zdro-
wego żywienia,  zajęcia z szydełkowania, robienia na drutach, 
zdobnictwa artystycznego.

40 LAT UTW
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Każdy sukces spotyka w końcu swojego krytyka. Również 
UTW są w ostatnich latach często krytykowane, choć – trze-
ba przyznać – ruch ten odniósłł bardzo duży sukces tworząc 
wcześniej nieobecną ofertę dla ookoło 150 tysięcy osób z czego 
połowa ma więcej niż 60 lat. Co ssię może nie podobać w przed-
sięwzięciu tak rozbudowanym jak UTW? Przede wszystkim to, 
że ich sukces bywa utożsamianyy z sukcesem całej polityki se-
nioralnej w wymiarze lokalnym cczy nawet systemowym. - UTW 
na pewno wiele wnoszą w życie swwoich słuchaczy, ale uczęszcza 
do nich mniej niż 2 % seniorów.. Dla porównania Polski Zwią-
zek Emerytów i Rencistów gromadzi aż pół miliona członków, 
a ¾ seniorów w ogóle nigdzie nie należy i nie korzysta z żadnej 
oferty instytucjonalnej dla siebie,, no chyba, że uznamy za taką 
ofertę opiekę zdrowotną… Wszysscy mówią o UTW, a UTW nie 
działa dla ogółu seniorów, jest ppropozycją elitarną i dla osób 
radzących sobie w rzeczywistości społecznej – mówi animatorka 
prowadzące jeden z warszawskich Klubów Seniora.

– UTW skupiają aktywnych, wyykształconych seniorów. Wielu 
z nich to liderzy, którzy zarządzaając jednoosobowo lub w nie-
wielkich elitarnych grupkach pociągają swoje organizacje do 
przodu. Mocno lobbują, wiedzą jak załatwiać dla organizacji 
pieniądze i wsparcie pozafinansoowe. Nie ma w tym nic złego, 
ale w ten sposób UTW stają sięę dla dygnitarzy z samorządu 
i rządu łatwą wymówką. Łatwo imm powiedzieć, że ruch senioral-
ny z którym utożsamiają UTW kwwitnie i ma ich wsparcie. To jest 
jednak tylko sukces wizerunkowyy bo sytuacja innych instytucji 
takich jak Kluby Seniora czy zwłłaszcza Dzienne Domy Pobytu 
jest bardzo zła. Ale tego problemu się nie rusza bo się go nie da 
łatwo i szybko rozwiązać – mówi jjeden z posłów kadencji 2011-
2015, były pracownik Ośrodka Poomocy Społecznej. 

Czy jednak sukces UTW również w wymiarze wizerunkowym 
jest wystarczającym powodem do tak ostrej krytyki, wyrażanej 
zazwyczaj anonimowo? Według wielu naszych rozmówców są 
poważniejsze zarzuty wobec UTTW i mają charakter meryto-
ryczny O co chodzi? Wydaje się, że o niezgodne z założeniami 
rządowych programów aktywizaccyjnych utrwalanie przez dużą 
część UTW tzw. „biernych aktywwności” tj. formatów działania, 
w których seniorzy są biernymi oddbiorcami przygotowanych tre-
ści (np. wykładów), nie zachęca ssię ich do aktywności społecz-
nej, wolontariatu na rzecz UTW cczy poza uniwersytetami.

Seniorzy uznają UTW za jednąą z najlepszych propozycji, ja-
kie do nich skierowano, ale wielu pośród nich twierdzi, że po 
czterdziestu latach wymaga onaa zmodyfikowania, ulepszenia. 
Słuchacze przede wszystkim szukaają oryginalnych i przydatnych 
zajęć, a tymczasem część z nichh budzi poważne wątpliwości. 
Jak zauważa jedna z uczestniczekk: – Wszystkie UTW proponują 
podobne warsztaty – np. z florysstyki czy malarstwa. Poza tym 
ich poziom często nie był wysoki, więc szukałam dalej. W UTW 
nie znalazłam, znalazłam w „ę” czy w „zaczynie” (skróty nazw 
organizacji pozarządowych).

żnych UTW, niemal 20 osób, aby Poprosiliśmy uczestników róż
których brali udział. Wiele osób scharakteryzowali zajęcia, w 

cze czasu – nieużyteczne, nieam-użyło określeń typu wypełniac
ób do oferty odniosła się ponad bitne, infantylne. W ten sposó
uchaczami UTW, a nie osobami, 1/4 osób, które są przecież sł

które z UTW odeszły.
ęsto nie mówią wprost o swoich Z drugiej strony seniorzy cz

zmianach. Jak zauważają pracow-potrzebach i proponowanych z
 Uniwersytetu III Wieku: - Przez nicy Pierwszego Żoliborskiego
trudno jest namówić seniorów do osiem lat działalności bardzo t

wykładów. Pojawiają się uwagi od-pomocy w wyborze tematyki w
atów i wykładowców, ale na proś-noszące się do niektórych tema
e sugestie i propozycje – milkną.bę, aby słuchacze podali swoje
ą badania ankietowe, aby ocenić Liczne UTW przeprowadzają
łalność i sprawdzić, jakie są ocze-prowadzoną przez siebie dział
go UTW, Krystyna Fraszczak: Do-kiwania. Prezes tarnobrzeskieg
hacze oczekują więcej wykładów wiedzieliśmy się m.in., że słuc

owiem oraz dużo imprez integra-o tematyce związanej ze zdro
porządku, ale jednocześnie stoi cyjnych i wycieczek. To jest w 

ytetu…w sprzeczności z ideą uniwersy
rów to priorytet działalności UTW, Poprawa jakości życia senior
ach nie ulega ono zmianie. Wyda-tymczasem w wielu przypadka
oferty oraz większa dbałość o jej je się konieczne poszerzenie o
zede wszystkim służyć rozwojowi poziom, gdyż zajęcia mają prz

zajmowaniu im wolnego czasu. - osobistemu seniorów, a nie z
a rozrywce, ale także na zdobyciu Uczestnikom zależy nie tylko na
ą nauczyć się podstaw angielskie-wiedzy praktycznej np. pragną
e przez Internet, napisać wniosek go, obsługiwać konto bankowe
czy przygotować testament. Chcą do budżetu partycypacyjnego c
ą się rzeczywistość – czasem więc też lepiej rozumieć zmieniającą
globalnych przemianach, zamiast warto porozmawiać z nimi o g
zmu w Polsce – mówi Anna Hru-opowiadać o historii sarmatyz
ecznego. - W ofercie UTW często śniak z Fundacji Dialogu Społe
h seniorów do pełnienia – często nie ma zajęć przygotowującyc
znych, tj. wolontariusza, edukato-dla nich nowych – ról społecz
ca/wdowy czy osoby, która musi ra, aktywisty, ale także wdowc
yminacyjnym. Jest więc rola dla stawić czoła postawom dyskry
czy wspierającym – dodaje Anna UTW o profilu obywatelskim c

Hruśniak.
się pełnienie przez UTW ról nie Dziś bardzo ważne wydaje 

ek kojarzących się z edukacją. Po-zarezerwowanych dla placówe
szerszej grupy odbiorców – np. winny one docierać do coraz 
osób niepełnosprawnych, nie-mężczyzn, mieszkańców wsi, 

ołecznym i niezainteresowanych uczestniczących w życiu spo
czestnictwo w wykładach. W ten spędzaniem czasu poprzez uc
ąć z domów nieaktywne społecz-sposób UTW mogą wyciągną
yć ruchowi UTW wielu sukcesów nie osoby starsze. Warto życzy
alności -  wprowadzeniu misji nie-w następnych 40 latach działa
ej równolegle i w uzupełnieniu do zwykle potrzebnej, prowadzone
instytucji powołanych w interesie działań wielu innych rodzajów 

seniorów. 

UTW doo poprawy?

40 LAT UTW

Tekst: Przemysław Wiśniewski
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Polski modelu UTW to marka 
eksportowa

Z Krystyną Lewkowicz, prezesem Fundacji „Ogólnopolskie Porozumienie Uniwersyte-
tów Trzeciego Wieku, rozmawia Karolina Kwiecińska.

Jak aktualnie wygląda ruch UTW?
Uniwersytetów Trzeciego Wieku jest w Polsce już ponad 520, 

zrzeszonych w Ogólnopolskim Porozumieniu UTW jest 146 oraz 
około 80 w kilku innych federacjach. Nie chcemy robić nic na 
siłę – liczne UTW nie widzą potrzeby należenia do struktur po-
nadlokalnych. Jeśli taka jest strategia i wola  lokalnego środo-
wiska, po prosu trzeba to uszanować. Jednak muszą one mieć 
świadomość, że pojedyncze UTW, choćby cenione w środowisku 
lokalnym, niewiele są w stanie samodzielnie zdziałać na arenie 
ogólnopolskiej.

Proszę wyjaśnić, co oznacza pojęcie „polski model UTW”?
W ciągu 40 lat dopracowaliśmy się w Polsce bardzo specy-

ficznego  modelu UTW, który nie jest podobny do wzorcowych 
modeli z krajów rozwiniętych, za jakie uważane są uniwersytety 
francuskie i brytyjskie. Przede wszystkim UTW w Polsce mogą 

funkcjonować w bardzo różnorodnych formach organizacyjno-
prawnych, ponadto polskie uniwersytety oferują słuchaczom 
nienotowaną w świecie, niezwykle szeroką ofertę programową 
– naukową, edukacyjną, lingwistyczną, profilaktyczną, rehabili-
tacyjną, przeciwdziałającą e-wykluczeniu, artystyczną, rozryw-
kową,  wolontariacką itp. Przede wszystkim usprawniającą za-
równo intelektualnie, jak i ruchowo. Poza tym UTW reaktywują 
zerwane więzi społeczne, ujawniają talenty swoich słuchaczy. Co 
bardzo ważne, seniorzy nawiązują tu nowe przyjaźnie, realizują 
marzenia z młodości. Jestem przekonana, że każdy znajdzie tu 
coś pasjonującego – bez względu na swój poziom wykształcenia 
i osobiste zainteresowania. 

Czy środowisko słuchaczy też ma jakąś polską specyfikę?
Nie nazwałabym tego  specyfiką, ale tak się składa, że ok. 

85% członków UTW to kobiety, a  2/3 wszystkich słuchaczy ma 
wyższe wykształcenie. W przeszłości zrobili kariery zawodowe, 
a obecnie wciąż chcą żyć aktywnie, twórczo, realizować zain-
teresowania, poznawać nowych ludzi. Może nie jest to typowy 
przekrój populacji polskich seniorów, ale z pewnością jest to 
środowisko ludzi najbardziej  światłych, spragnionych uzupeł-
niania posiadanej wiedzy oraz nabywania nowej, podnoszenia 
kompetencji cyfrowych – środowisko kreatywne i opiniotwórcze, 
co wyjaśnia ekspansywność i kreatywność tego ruchu.

 Jak  UTW realizują zatem ofertę programową?
Dodam, że jest ona szeroka, co też stanowi fenomen. W UTW 

można zrobić coś z niczego lub pomnożyć otrzymane środki 
dzięki ogromnej pracy własnej zaangażowanych społeczników,  
młodych wolontariuszy, ludzi dobrej woli. Jeśli w dodatku ma 
się szczęście do partnerów we władzach, a my je zdecydowa-
nie mamy, to mimo ograniczeń finansowych ruch UTW ma nie-
bagatelne sukcesy i może poszerzać swą ofertę programową. 
Dodam jeszcze, że UTW został nawet nazwany nową polską 
marką eksportową. Bardzo cenimy tę markę i chcemy ją nadal 
umacniać na rynku i w społeczeństwie.

Dziękuję za rozmowę.

40 LAT UTW

Krystyna Lewkowicz
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MANIFEST PROGRAMOWY
GRUPY ARCH 50+

My, Architekci 50+, absolwenci Wydziału Architektury Politechniki Warszawskiej, zgodnie z zasadami 
etyki zawodowej, bogaci w wieloletnie doświadczenia warsztatowe w Polsce i innych państwach Unii 
Europejskiej, pragniemy zainteresować władze oraz szersze grupy społeczne, polityczne i media, pro-
blemami związanymi z procesem nieuniknionego starzenia się społeczeństwa, pod kątem stworzenia 
możliwości kontynuowania twórczego życia w przestrzeni architektonicznej i urbanistycznej naszego 
kraju. 

Chcemy zwrócić uwagę na:
brak wizji urbanistycznych na skalę kraju, w tym wizji pełnego zaspokojenia potrzeb mieszkaniowych • 
i komunikacyjnych na miarę nowych aspiracji i wzrastających możliwości technologicznych;
brak systemu dla zaspokojenia potrzeb mieszkaniowych osób niepełnosprawnych;•
pogorszenie się stopnia dostępności terenów zieleni i rekreacji;• 
brak warunków organizacyjnych i przestrzennych na społecznie niezbędną integrację międzypokole-• 
niową.
Dlatego też pragniemy podjąć działania – poprzez inicjatywę realizacji pilotażowych wzorcowych 

obiektów – by pokazać na różnych przykładach, jak przezwyciężać sygnalizowane problemy.

MIESZKALNICTWO/PROJEKTOWANIE
1111111111111111100000000000000000000000000000000000000000000000000000000000009999999999999999999999999999999999999999999999999999999999999

Wizualizacja architektoniczna budynku z miszkaniami dla seniorów.
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Tekst: Andrzej Baran, architekt, członek grupy Arch 50+.

Senioralne budownictwo
integrujące

W dniach od 16 września do 2 października 2015 r. w Warsztacie Warszawskim na 
pl. Konstytucji 4 odbyło się seminarium „Misja architekta w kreowaniu integracji mię-
dzypokoleniowej”. Prowadziła je działająca przy SARP grupa ARCH 50+ składająca 
się z architektów, urbanistów i specjalistów ekonomii, prawa, socjologii, psychologii, 
ekologii, budownictwa energooszczędnego, architektury krajobrazu, budownictwa 
dla niepełnosprawnych. Publikujemy wybór referatów dotyczących budownictwa se-
nioralnego wygłoszonych podczas warsztatów, którym towarzyszyła wystawa prac 
studialnych grupy oraz malarstwa architekta Romana Bottiego z Włoch.

Zacznijmy od wyników ankiety CBOS, która pokazuje, jak oso-
by dorosłe chciałyby żyć w okresie starości1:
- Chcę mieszkać we własnym mieszkaniu, korzystając z doraźnej 

pomocy osób bliskich – rodziny, przyjaciół, sąsiadów (66%);
- Chcę dzielić mieszkanie z dziećmi, wnukami lub dalszą rodziną 

(12%);
- Chcę mieszkać we własnym mieszkaniu, mając opłaconą przez 

siebie opiekę (9%);
- Chcę mieszkać we własnym mieszkaniu, korzystając z bezpłat-

nej pomocy (3%);
- Chcę zamieszkać w państwowym domu spokojnej starości 

(2%);
- Chcę mieszkać z inną starszą osobą lub osobami celem wza-

jemnej pomocy (1%);

- Chcę zamieszkać w prywatnym domu spokojnej starości (1%);
- Chcę wynająć komuś obcemu pokój lub część mieszkania 

w zamian za opiekę (-);
- Inne rozwiązania (1%);
- Nie mam zdania, nie zastanawiałem (-am) się nad tym (4%).

Około 90% ludzi chciałoby na starość pozostać we własnych 
mieszkaniach, ale część z nich trafi do swoich rodzin czy ośrod-
ków opieki. Te ostatnie rozwiązania nie muszą być koniecznością, 
o ile seniorzy będą mogli skorzystać z nowych mieszkań – nawet 
mniejszych, lecz odpowiednio wyposażonych, znajdujących się 
w znajomej okolicy, dających seniorom możliwość skorzystania 
z pomocy wykwalifikowanych specjalistów, tj. opiekunów, ani-
matorów czy lekarzy. Uczestnicy badania przeprowadzonego 
w gminie Połaniec2 wskazali, że w celu dłuższego zachowania 
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samodzielności i poprawienia kommfortu życia seniorzy są w sta-
nie zrezygnować z użytkowania dotychczasowych lokali – często 
za dużych i tym samym o wysokicch kosztach eksploatacji, utrud-
niających swobodne przemieszczzanie się, wymagających dużej 
pracy własnej w celu utrzymania porządku w mieszkaniach czy 
domach, czego efektem jest mnieejsza ilość czasu, który można 
by przeznaczyć na aktywność sppołeczną poza czterema ścia-
nami. 

Potrzeby osób starszych

Mieszkania w dużej mierze nnie zapewniają dostatecznego 
komfortu na starość i są zbyt droogie w eksploatacji. Dla grupy 
wiekowej osób 70 czy 80+ należży zatem zacząć tworzyć nowe 
warunki mieszkaniowe. W 2030 roku będzie w Polsce aż 2,74 
mln osób samotnych powyżej 655. roku życia, w tym 887 tys. 
w wieku powyżej 80 lat. Łącznie seniorów będzie około 9 mln. 
Ze skali gwałtownie narastającego problemu można wniosko-
wać, że właściwie cały nowotwoorzony zasób mieszkaniowy 
winien być kierowany na zasppokajanie potrzeb osób sta-
rych. Tak jednak nie jest.

Każde mieszkanie może być kiedyś użytkowane przez osoby 
starsze, czasem niepełnosprawnee. Należy zatem zacząć budo-
wać lokale i budynki spełniające wszystkie zasadnicze potrzeby 
seniorów.

Człowiek przebywa w mieszkaaniu większość swojego życia. 
Osoba starsza, w skali dobowej, przebywa w nim znacznie dłu-
żej niż osoby pracujące. Dlategoo też budynek będący zasad-
niczym środowiskiem życia powwinien być zawsze sprzyjający 
życiu także osób starszych, natuuralnie mniej sprawnych, bez 
konieczności zasadniczych przeróóbek lub wręcz opuszczenia go 
w późniejszym okresie życia.

Dotychczasowe budownictwo specjalistyczne projektowane 
dla ludzi starszych posiada wiele wad. Jedną z najważniejszych 
jest pozbawianie tych ludzi zwykkłych kontaktów z sąsiadami – 
czynnymi zawodowo, z młodzieżąą oraz dziećmi. Prowadzi to do 
umieszczania seniorów w instytucjach opieki czy programów 
budownictwa chronionego tylko ddla osób starszych – „senioral-
na oaza spokoju” jako „senioralnee getto”. Proponujemy tworzyć 
budynki integrujące ludzi starych z pozostałymi grupami wieko-
wymi. Seniorzy mogliby stanowić około 50% mieszkańców, żyjąc 
– obok rodzin z małymi dziećmi  – na parterze i pierwszych pię-
trach takich budynków. Zaznaczyćć jednak trzeba, że pewne gru-
py seniorów nie potrzebują speccjalistycznych rozwiązań – nie 
wymaga ich grupa osób w wiekuu 55-75 lat, wciąż sprawnych, 
samodzielnych, chętnych do różnych inicjatyw i działań. Trzeba 
zarazem pamiętać, że i oni mogąą trafić do grupy wymagającej 
większego wsparcia również w zaakresie opieki w zajmowanych 
mieszkaniach.

Znane nam badania wykazały, że osoby mieszkające w jedno-
rodzinnych budynkach piętrowychh, czyli zmuszone do chodzenia 
po schodach, żyją przeciętnie o ttrzy lata dłużej od osób miesz-
kających w budynkach parterowwych. Oznacza to, że właściwe 
byłoby wyniesienie parteru niecoo ponad teren (45-75 cm), co 
oczywiście miałoby minimalny wppływ na kondycję ruchową po-
konujących kilka stopni dziennie oosób, ale jednocześnie daje po-
żądane odosobnienie. Mieszkaniee na parterze warto wyposażyć 
w mały ogródek, a mieszkania naa piętrach w balkony zapewnia-
jące ich realne użytkowanie – poowinny zatem mieć minimalną 
wielkość 180x180 cm. Dane te podaję za Christopherem Ale-

xandrem3 omów można zaś wykonać zielo-. Na dachu takich do
e windą zapewniającą do niego ny ogród z oranżerią, a także
ystaliby z niej zarówno seniorzy, sprawny dostęp. Chętnie korzy
ch, osoby niepełnosprawne itp.jak i matki z dziećmi w wózkac
ń powinny zapewniać podwyższo-Schody i dojścia do mieszkań
dna wysokość stopni nie powinna ny komfort użytkowania. Wygo
biegnące wzdłuż schodów powin-przekroczyć 15 cm, a  poręcze 

biegu schodów można określić na ny być obustronne. Szerokość b
mi dotyczącymi budynków służby 140 cm, zgodnie z zaleceniam
nioralnym można też spróbować zdrowia. W budownictwie sen
rup mieszkaniowych”, zorganizo-rozpropagować tworzenie „gr
tucję, dla od 3 do 8 osób niepeł-wanych przez osobę lub instyt
h w pobliżu. Wówczas mieszkańcy nosprawnych, zamieszkujących
udzielać sobie wzajemnej pomo-w miarę sił i możliwości będą 

cjalne instytucje i fundusze, które cy. W Niemczech istnieją spec
trzeb tak utworzonej grupy.wspomagają zaspakajanie pot 4

Standard mieszkania

ci i zmian życiowych, niezależnie Mimo wielkiej różnorodnośc
zeby. Każdy potrzebuje własnego od wieku mamy zbliżone potrz

mniejszego niż o powierzchni ok. pokoju, przypuszczalnie nie m
nież pokoju dziennego do spotkań 10-15 m2. Potrzeba nam równ
dnej lub dwóch osób dostateczny w większych grupach. Dla jed
szkanie dwupokojowe, choć ide-komfort może zapewnić mies
ym pomieszczeniem. W każdym ałem byłby lokal z dodatkowy
a, że jest za ciasny, powinna być pokoju, aby nie mieć wrażenia

około 2x2 m. Kuchnia powinna wolna od mebli powierzchnia 
nia lub pracy przy wspólnym sto-być duża, z miejscem do jedze

le, ewentualnie łączy
 ze stołem. Powinno też wydzielić się przestrzennie z jadalnią
k do pracy lub zabawy z użyciem się miejsce na dodatkowy stoli
ę lub szafy wbudowane. Idealny komputera, a także garderobę
y to 40-45 metrów, dla dwóch – metraż lokalu dla jednej osoby
mieszkania od podłogi do sufitu ok. 50-55 metrów. Wysokość 
2,5 metra, a najlepiej wynosić 3 powinna być nie mniejsza niż 

metry.

Budynki integrujące mieszkańców

u budynków mieszkalnych dla se-Dotychczas w projektowaniu
ynków wielorodzinnych, nie brano niorów, a także zwykłych budy
nia małych zintegrowanych grup pod uwagę możliwości tworze
nnika wpływającego na budowę mieszkańców – istotnego czyn
ń socjologicznych wynika, że gra-integracji społecznej. Z badań
acji jest liczba 30-40 osób.niczną wielkością takiej integra 5 Klasy 
czy plutony w wojsku nie są więk-w szkołach, grupy na studiach 

ożemy łatwo rozpoznać, zapamię-sze. Taką liczbę znajomych mo
uwagę i zamienić co pewien czas tać ich imiona, poświęcić im u
e liczba ta obejmuje także naszą kilka słów. Można spostrzec, że
W takich też jednostkach miesz-naturalną grupę znajomych. W
kać – potrzebujemy sąsiadów, ale kaniowych powinniśmy mieszk
nas konstruktywne i komfortowe, żeby stosunki z nimi były dla n
yt mała ani za duża.ich liczba nie powinna być zby
na danej sprawie bez dzielenia się Aby skupić wspólną uwagę n
grupę ok. 8 czy 10 osób. Warto na podgrupy, należy stworzyć 

odpowiada dawnej typowej rodzi-zwrócić uwagę, że wielkość ta o
40 osób, posiada już inne cechy, nie. Społeczność większa, 30-4
 możliwość poznania odrębnych a funkcjonowanie w niej daje
ewnia możliwość integracji spo-wzorców postępowania i zap
ntaktów. Taka różnorodność sta-łecznej na innym szczeblu ko
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łych kontaktów jest potrzebna ossobom w każdym wieku. Kiedy 
mamy więcej sąsiadów i bliskichh znajomych, wtedy w sposób 
naturalny wykluczamy osoby, któóre wydają nam się niedosta-
tecznie interesujące, zbyt absorbuujące czy problemowe. 

Budownictwo integrujące możee ten problem ograniczyć. Uła-
twia, a nawet wymusza, wzajemną znajomość wszystkich miesz-
kańców domu. Dla większej integgracji potrzebna jest także róż-
norodna przestrzeń. Najlepiej jeśśli jest położona centralnie na 
parterze, odwiedzana przez wszyystkich, powiększająca komuni-
kację ogólną lub przylegająca doo niej. Przy integracji mieszkań-
ców można – np. w przestrzeniach komunikacji, doświetlonych 
i szerszych (umożliwiających poruuszanie się na wózku) – groma-
dzić książki, czasopisma oraz innne przedmioty wspólnego użyt-
ku, a także eksponować zdjęcia czy kwiaty. W takich domach 
wspomagających integrację życiee może być pozbawione wielu 
problemów i znacznie przyjemnieejsze dla mieszkańców.

Kluczowa dla integracji mieszkkańców jest wielkość budynku 
limitująca liczbę mieszkańców doo 30-40 osób, ale też wspólna 
brama, która wręcz zmusza do „wwpadania na siebie” – podob-
nie jak jedna klatka schodowa, pprzestrzeń do spotkań, wspólny 
dach. Najlepiej, aby budynek znaajdował się na osobnej działce, 
nie był wbudowany w szereg innyych. Powinien też się odróżniać, 
być zindywidualizowany. 

Sposób obsługi starszych mieszkańców

Dla ekonomiczności obsługi i wspomagania osób starszych 
warto tak pokierować usytuowaniem zabudowy, aby – w ra-
mach osobnych działek - tworzyyć zgrupowania kilku domów 
zamieszkiwanych przez około 80-120 osób starszych. W takim 
wypadku optymalne kosztowo bęędzie zorganizowanie zbiorcze-
go przygotowania posiłków, sprzątania, obsługi opiekuńczo-
pielęgniarskiej dla wymagającycch tego seniorów. Można też 
zaprojektować ogólną kuchnię, ww której będą pracowały osoby 
zatrudnione na część etatu. Budynek z zapleczem gastrono-
micznym mógłby stanowić centruum kilku domów dla seniorów 
ze wspólną jadalnią – wspólne posiłki wspaniale integrują gru-
pę. Obok jadalni warto rozplanoować miejsca do spotkań przy 
kawie czy kominku itp.

Z części mieszkań można też wydzielić małe kawalerki dla 
uczniów, studentów, osób zainteresowanych pełną czy ograni-
czoną pomocą osobom starszym – w zamian za mieszkanie lub 
niewielką pensję. System ten sprawdza się we Francji. Każdy 
z budynków, tworzących razem zggrupowanie mieszkań dla osób 
starszych, mógłby różnorodnie poszerzać ofertę – m.in. o salę 
masażu, punkt odnowy biologicznej, miejsce ćwiczeń, mały ba-
sen, pracownię artystyczną czy na warsztaty, wielofunkcyjną 
salkę teatralną, sklepik itp. Przykkłady6 pokazują też, że miejsca 
aktywności powinny być ogólnodoostępne, gdyż zachęca to także 
osoby z zewnątrz do ich odwieddzania. Z kolei spacery są nie-
odzownym elementem higieny żyycia osób starych.

Możliwość realizacji takiego pprojektu – stopniowo dom po 
domu – jest również bardziej realnna i ekonomiczna. Niezmiernie 
ważne jest zapewnienie stałości personelu i dobór odpowied-
nich osób spośród autentycznie zainteresowanych opieką nad 
innymi. Bardzo pomocne jest takkże stworzenie sytuacji stałego 
zamieszkiwania personelu wraz z rodzinami w domach obsłu-
giwanych. Stabilność wspomaga nawiązanie głębszych, często 
trwałych, niekiedy przyjacielskich kontaktów z podopiecznymi. 

Znaczenie zieleni

człowiek obcujący z zielenią ma Wiele badań wskazuje, że 
ę uczy i pracuje. Proponujemy, aby lepsze samopoczucie, lepiej się
mieszkańców towarzyszyła zieleń nowym domom integrującym 
e przydomowe poletka zielonych wspólna, powiększona o małe
ch, uprawianych hobbistycznie. ogrodów warzywno-kwiatowyc
tę, koperek czy w pełni dojrzałe Panuje moda na własną, sała
zynia się to do rozwinięcia sztuki owoce, prosto z drzewa. Przycz
ść fizyczną uprawiających działki ogrodniczej i rozwija aktywnoś
ć, że np. w Niemczech ocenia się osób. Warto również zauważyć
lanej, a na bazie tej oceny przepi-stan biologiczny działki budow
nwestycji jej stan nie uległ pogor-sy wymagają, by po realizacji i
wiednie różnorodne nasadzenia, szeniu. Jeśli wykonamy odpow
prowadzimy mały zbiornik wody zastosujemy zielony dach, wp
niowym bloku może uzyskać stan itp. – działka w międzypokolen
działka rolna, która jest monokul-biologiczny lepszy nawet niż d
cjonowania osób starszych to bez turą. Zielone przestrzenie funkc
yniające się do poprawy jakości wątpienia przestrzenie przyczy
senioralne musi dbać o obecność życia. Nowe budownictwo pros
ków.zieleni w otoczeniu użytkownik

Podsumowanie

ących oczekiwania ludzi starych Budowa mieszkań spełniają
em dla obecnego budownictwa. jest najważniejszym wyzwanie
oblemów, które występują w Pol-Na pewno znaczna liczba pro
wem dezintegrującym mieszkań-sce, ma związek z budownictw
i polityka powinny zdecydowanie ców. Architektura, urbanistyka 
grup społecznych posiadających wspomagać tworzenie małych 
emy budowę wzorcowych budyn-możliwość integracji. Proponuj
e kryteria.ków spełniających wspomniane
h planów może być inspirowanie Sposobem na realizację tych
alne małych spółdzielni budowla-i wspieranie przez władze loka
aki dom dla nie więcej niż 30-40 nych, aby zrealizowały jeden ta
zamian za uzyskanie mieszkań do mieszkańców. Samorządy – w z
edzką dla kilku osób zagrożonych ich dyspozycji oraz opiekę sąsie

wykluczeniem społecznym7 mogłyby oferować teren pod taką  – m
budynku bez kosztu działki może inwestycję. Oszacowana cena 

cji, niższa niż 2500 zł/m2. Ozna-być, w zależności od lokalizacj
ędzie mógł otrzymać mieszkanie cza to, że każdy spółdzielca b
ami od 500 do 1000 zł miesięcz-obciążone około 10-letnimi rat
eż osoba zamieniająca lub sprze-nie. Przy takich kosztach równi
zazwyczaj większe, mieszkanie, dająca swoje dotychczasowe, 

we środki pozwalające jej uzyskać uzyska z tego tytułu dodatkow
nia w celu zaspokojenia potrzeb wolną gotówkę do wykorzysta

konsumpcyjnych.

1. CBOS 009Komunikat z badań BS/157/20 , Warszawa, listopad 2009 s. 11
2. T. Duda, 2012, e dla Gminy Połaniec.Badania socjologiczne
3. Ch. Aleksander, 2008, wJęzyk Wzorców, Gdańsk, GWP.
4. W. Meyer-Bohe, 1998, o dla osób starszych i niepełnosprawnychBudownictwo , 

Arkady, Warszawa, str. 22.
5. E. T. Hall, 2003, Ukryty wymiar eł. T. Hołówka, Warszawskie Wydawnictwo , przer

Literackie Muza, Warszawa.
6. Budownictwo senioralne Danii , Seminarium SARP., 2015,

wiania apartamentów wyłącznie dla zamoż-7. „W Szwajcarii obowiązuje zakaz staw
zba lokali socjalnych o niższym standardzie. nych. W każdym musi być pewna licz
u ludzi o różnym pochodzeniu społecznym Tam zrozumieli, że w zamieszkiwani
egację wiąże się z kosztami, które i tak kie-jest wartość, a przyzwolenie na segre

miast idziemy w odwrotnym kierunku: bogaci dyś trzeba będzie ponieść. My natom
m”. Por.: M. Tomaszewski,po tej stronie płotu, a biedni za płotem Po biednej stronie 

płotu 0.09.2015., Tygodnik Powszechny Nr 38, 2
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Tekst: Tomasz Edward Duda – Warszawski Uniwersytet Medyczny

Samorządowa Zrównoważona
Polityka Senioralna w kontekście 
mieszkalnictwa

Demografia 

Zmiany struktury demograficznej powodują  systematyczny 
spadek potencjału opiekuńczego rodzin1. Przyczyną tego zjawi-
ska jest bardzo niska dzietność Polek wynosząca jedynie 1,32.  
Stawia nas to na 212 miejscu wśród 224 państw i terytoriów 
zależnych2. Spadek ten nabierze  dramatycznego tempa w mo-
mencie wejścia w wiek emerytalny pokolenia wyżu lat 803. 

Już w 2030 roku liczba emerytów przypadająca na jednego 
pracującego wzrośnie niemal dwukrotnie. Musi to spowodować 
narastające obciążenie kosztów pracy składką emerytalną4, 
co w konsekwencji może obniżyć konkurencyjność gospodarki 
i spowodować dalszy wzrost emigracji. Będzie to też kolejnym 
czynnikiem redukującym już dramatycznie mały potencjał opie-
kuńczy rodzin.

Podobnie niepokojąco spada potencjał możliwości opiekuń-
czych służby zdrowia. Wskazują na to dane Raportu Naczelnej 
Izby Pielęgniarek5, według których już obecnie w Polsce jest tyl-
ko 7,2 pielęgniarek na 1000 pacjentów, podczas gdy w więk-
szości krajów Unii Europejskiej liczba ta wnosi więcej niż 10. 
Dysproporcja ta ulega dalszemu pogorszeniu, gdyż do 2020 
r. liczba pielęgniarek ma spaść o kolejne 20 tysięcy. Jeśli skon-
frontujemy to z prognozowanym w ciągu 15 lat dwukrotnym 
wzrostem (o 0,6 mln) liczby osób wymagających opieki po 80. 
roku życia, to ogromna rzesza starych ludzi będzie pozostawała 
na łasce coraz mniej wydolnego państwa.

Zasoby i koszty utrzymania

Pokolenie emerytów posiada znaczny procent polskich nie-
ruchomości. Według pilotażowych badań „spisowych” dotyczą-
cych sytuacji mieszkaniowej i ekonomicznej seniorów w gminie 
Połaniec (do których będziemy wracać kilkukrotnie w niniejszym 
tekście), około 70% osób po 60. roku życia mieszka bez dzieci 
we własnych mieszkaniach lub domach o średniej powierzchni 
90 m2. Jest to metraż dużo wyższy od optymalnego dla za-
pewnienia komfortowych warunków życia przy niskich kosztach 
utrzymania lokalu. Utrzymanie tego dysfunkcjonalnego ma-

jątku stanowi ogromne obciążenie dla budżetów domowych6, 
zwłaszcza w zimę.
Źródłem nadmiernych kosztów (utrzymanie metra kwadrato-

wego kosztuje seniorów średnio więcej niż 60 zł w ciągu roku, 
co daje ok. 400-500 złotych miesięcznych wydatków głównie na 
ogrzewanie i prąd)  jest niski lub nawet bardzo niski standard 
energetyczny tych nieruchomości. Powoduje on przeznaczenie 
znacznej części budżetów domowych seniorów na opłacenie 
rachunków za media. W rezultacie ograniczone możliwości 
regulowania  rachunków za media będą w przyszłości prowa-
dzić do utrzymywania zbyt niskich, niekorzystnych dla zdrowia, 
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temperatur w mieszkaniach i naddmiernego uszczelniania okien 
w celu zmniejszenia strat ciepła. Tego ostatniego nie warto ba-
gatelizować – ta praktyka już dzziś prowadzi do obserwowanej 
w wielu miejscach epidemii zagrzybienia mieszkań, która ma 
istotny wpływ na pogarszanie sięę stanu zdrowia seniorów i ge-
neruje dodatkowy wzrost kosztóww opieki zdrowotnej.

Bariery architektoniczne

Badania w Połańcu, a także obserwacje ekspertów dotyczące 
stanu ogólnego wskazują, że domy i mieszkania seniorów nie 
posiadają żadnej infrastruktury kompensującej dysfunkcje za-
awansowanego wieku. Wciąż maało jest podjazdów dla wózków 
inwalidzkich, ponadto w Połańcu aani jeden budynek wielorodzin-
ny nie ma windy7. Dla osób z ddysfunkcjami narządów ruchu, 
a jest to znaczny odsetek senioróww, schody stanowią barierę nie 
do pokonania.  Oznacza to uwięzzienie ich, bez praw przysługu-
jących pensjonariuszom systemu penitencjarnego, we własnych 
mieszkaniach.

 Oferta rynkowa i gotowość do zmiany 
miejsca zamieszkania

Na rynku, zwłaszcza w małych miejscowościach, zazwyczaj 
nie ma mieszkań, których funkcjonalność gwarantowałaby mak-
symalne wydłużenie samodzielneego funkcjonowania seniorów, 
nie wspominając o możliwości zzamiany mieszkań, co pozwo-
liłoby seniorom na prostszy montaż finansowy umożliwiający 
przeniesienie się do lokalu spełniającego wymogi wieku. Jedy-
na oferta – tak państwowa, jakk i prywatna – to tzw. „domy 
starców”, w których pensjonariussze pozbawieni są możliwości 
samodzielnego decydowania o wielu codziennych czynnościach, 
czyli mają ograniczoną kontrollę nad swoim środowiskiem. 
W psychologii nazywa się to utraatą kontroli pierwotnej8, która 
skutkuje poczuciem wykluczenia, a w konsekwencji prowadzi do 
depresji, poczucia bezsensu egzyystencji i przedwczesnej śmier-
ci9.  Stąd właśnie wynika dramaatyzm decyzji i opór starszych 
osób przed przeprowadzką do  taakiego miejsca. 

Jak  wykazały badania senioróww w Połańcu, niechęć do zmia-
ny mieszkania przez starszych luudzi – uznawana powszechnie 
za pewnik – znika, gdy pojawia ssię oferta mieszkań przystoso-
wanych do ich samodzielnego ffunkcjonowania w miejscu ich 
zamieszkiwania. Gotowość do przeprowadzki do zoptymalizo-
wanych powierzchniowo i funkcjoonalnie domów zgłosiło ponad 
70% respondentów.

Kapitał społeczny

Aż 13% badanych w Połańcu seeniorów, czyli ponad 100 osób, 
deklaruje chęć pracy społecznej. Oznacza, to że dysponują oni 
dużym potencjałem kapitału społłecznego, który może być uru-
chomiony dzięki budowie odpowiedniej infrastruktury. Powinno 
to prowadzić do istotnego obniżżenia społecznych kosztów po-
mocy dla tej grupy wiekowej. Budowa „na bazie” wolontariatu 
systemu samoorganizacji senioróów dla zapewnienia sobie jak 
najwyższej jakości życia10 może istotnie obniżyć zapotrzebo-
wanie na interwencje instytucjonnalnej opieki socjalnej. Takich 
programów jest jednak bardzo niewiele – np. w Połańcu nie 
ma żadnego. 

Co robić?
Inwestycje w Infrastrukturę

ści miastach, gdzie istnieją wolne W małych i średniej wielkoś
mieścia, proponowane rozwiąza-tereny budowlane blisko śródm
ora. Składałyby się one z jedne-nie to budowa Centrów Senio
zależności od lokalnego popytu. go lub paru budynków – w z
łyby usługi, w tym usługi pobytu Na parterach ulokowane  były
ych kondygnacjach mieściłyby się dziennego seniorów. Na wyższy
we przystosowane do samodziel-mieszkania jedno- i dwuosobo
wet przy bardzo dużych starczych nego funkcjonowania osób naw
ie miałoby logie z infrastrukturą dysfunkcjach. Każde mieszkan
Na każdej z kondygnacji miesz-umożliwiającą uprawę roślin. 

mieszczenia integracyjne (kluby) kalnej znajdowałyby się pom
 z suszarnią). Integralną częścią oraz pomocnicze (np.  pralnia
ród umożliwiający mieszkańcom otoczenia budynków byłby og

zu i samodzielną uprawę roślin na rekreację na świeżym powietrz
podwyższonych rabatach.

uje się budowę mieszkań dla se-W dużych miastach propon
ostatnimi kondygnacjami budyn-niorów jako nadbudów nad o
dowanymi zewnętrznymi winda-ków wielorodzinnych z dobud
Jerzego Zajdlera nowej polskiej mi. Dzięki opracowanej przez 

technologii11 e skraca czas nadbudowy przy , która radykalnie
ch, nakłady na budowę mogą być niezwykle atrakcyjnych kosztac
h inwestycjach. Zoptymalizowane znacznie niższe niż przy nowyc
rowym zapotrzebowaniu na ener-powierzchniowo i o niemal zer

gię12 e możliwość samodzielnego funk- mieszkania, gwarantujące
ej niepełnosprawności, zapewnia-cjonowania nawet przy znaczn
zachowaniu znanego otoczenia. ją mieszkańcom komfort przy z

owinny być organizowane w loka-Uzupełnieniem tej oferty po
ytu dziennego dla seniorów.lach użytkowych placówki poby

warzyszenie Architektów Polskich Nadmienić należy, że Stow
y przez Krzysztofa Ozimka, Sekre-powołało zespół koordynowany
rego zadaniem jest opracowanie tarza Generalnego SARP, któr
budynków i mieszkań optymali-wytycznych do projektowania 

elnego funkcjonowania seniorów, zujących możliwości samodzie
ności. Zespół przygotowuje także mimo znacznej utraty sprawn
konkursów architektonicznych na wytyczne dla organizatorów k

projekty takich obiektów.

Standard ekologiczny 

ektowane powinny być w stan-Budynki i nadbudowy proj
oważonego. Oznacza to zerowe dardzie budownictwa zrówno

nieodnawialną przy zminimali-zapotrzebowanie na energię 
rodowisko we wszystkich fazach zowanym oddziaływaniu na ś
rium optymalizacyjnym w fazie budowy. Podstawowym kryter
ostępność ekonomiczna, rozumia-projektowania powinna być do
wy i eksploatacji w okresie życia na jako suma kosztów budow
eksploatacji mieszczą się koszty budynku. W pojęciu kosztów 
ementów infrastruktury w czasie mediów, serwisu i wymiany el
dzone symulacje na modelowych nie krótszym niż 30 lat. Prowa
y budowy takich budynków będą projektach wskazują, że koszty
lokalnych kosztów budownictwa minimalnie wyższe (> 4%) od 

ie miesięczne koszty ogrzewania wielorodzinnego. Równocześni
wyniosą nie więcej niż 0,30 zł/mi przygotowania ciepłej wody w 2, 
nie mniej niż w budynkach budo-czyli w przybliżeniu ośmiokrotn
bowiązującymi przepisami. wanych zgodnie z aktualnie ob
zkania seniora w Połańcu o po-Zamiana „średniego” miesz

wierzchni 90 m0 alizowane mieszkanie modelowe  na zoptyma
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o powierzchni do 40 m2 wiązałaby się z oszczędnościami w rocz-
nym wydatku mieszkaniowym na poziomie 4 tysięcy złotych.

Organizacja i finansowanie 
Według Witolda Anyszkiewicza, eksperta z dziedziny zarzą-

dzania i finansów, najlepszym rozwiązaniem organizacyjno-
prawnym jest spółdzielcza forma budownictwa senioralnego. 
Pozwala ona na wykorzystanie w maksymalnym stopniu zaso-
bów własnych seniorów i optymalizuje nakłady gminy w przy-
padku osób nieposiadających takich zasobów. Inwestycje takie 
powinny być wspierane przez Państwo w ramach realizacji poli-
tyki społecznej i środowiskowej.

Korzyści

Proponowany system pozwala na uruchomienie, przy mini-
malnym wsparciu ze strony samorządów, ogromnych zasobów 
w postaci nieruchomości będących w posiadaniu seniorów. 
W wyniku zamiany, wynajęcia lub sprzedaży nieruchomości 
znaczny odsetek osób starszych będzie stać na przeniesienie się 
do nowo budowanych mieszkań wyposażonych w infrastrukturę 
kompensującą dysfunkcje związane z wiekiem. Dodatkowo sys-
tem ten nie musi pozbawiać ich rodzin dorobku pokoleniowego, 
dzięki własnościowemu charakterowi mieszkań spółdzielczych. 
W przypadku seniorów nieposiadających nieruchomości i krew-
nych, którzy mogą zapewnić im opiekę inwestowanie w takie 
mieszkania jest niezwykle efektywne dla gmin jako najtańszy 
sposób zapewnienia wymaganej prawnie opieki nad seniora-
mi. 

Powyższych zalet nie mają systemy „odwróconej hipoteki”, któ-
re przywiązują seniora do jego niedostosowanego do potrzeb 
mieszkania lub domu za symboliczny dodatek do emerytury. 
Można powiedzieć, że w systemach tych majątek seniora jest 

niemal przejadany zamiast służyć efektywnej inwestycji w obni-
żenie kosztów utrzymania i opieki. 

Proponowany system jest również rozwiązaniem dramatycz-
nej sytuacji wyludniającej się wsi. Niemający następców rolni-
cy znajdują się mianowicie w bardzo niekorzystnym położeniu. 
Niskie świadczenia i trudny dostęp do opieki medycznej powo-
dują, że przy relatywnie niewielkich dysfunkcjach jedynym dla 
nich rozwiązaniem jest przeniesienie się do Domu Pomocy Spo-
łecznej. Budowa systemu, w którym seniorzy mogliby w zamian 
za gospodarstwo przenieść się do samodzielnego mieszkania 
w domu wybudowanym na terenie gminy, może znacznie prze-
sunąć termin zapewnienia samotnym rolnikom opieki w DPS. 
Radykalnie zmniejsza to również koszty ponoszone przez gminę. 
Ponadto system taki może optymalizować wykorzystanie grun-
tów rolnych.

1.  Szweda-Lewandowska, 2010, Wyzwania związane ze starzeniem się ludności się 
w zakresie pomocy instytucjonalnej w Łodzi, Acta Universitatis Lodziensis Folia 
Sociologica, 35.

2. https://www.cia.gov/library/publications/the-world-factbook/rankorde-
r/2127rank.html
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4. GUS (2013) Migracje Zagraniczne Ludności, Narodowy spis powszechny 2012.
5. http://www.nipip.pl/attachments/article/1782/Wstepna.ocena.zasobow.kadro-

wych.pdf
6. T. Duda (2014) Raport z badań w Połańcu, nieopublikowany.
7. Tamże.
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9. Ryff, Carol D.; Essex, Marilyn J. (1992) The interpretation of life experience and 
well-being: The sample case of relocation, Psychology and Aging, tom 7(4), str. 
507-517.

10. Duda T. (2014) Raport z badań w Połańcu, nieopublikowany.
11. http://domadd.pl/wiecej/blog/techniczny/140-szkielet-drewniany
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Tekst: Elżbieta Niezabitowska, Iwona Benek, Anna Szewczenko

Domy dziennego pobytu
i „Senior-WIGOR” w oczach 
architektów

W pierwszym numerze „Polityki Senioralnej” Przemysław Wi-
śniewski w artykule „Wigor bez pałera” poruszył ważny temat 
programu „Senior-WIGOR”. Zwrócił uwagę z jednej strony na 
wagę tegoż zagadnienia i pozytywy Uchwały Rady Ministrów, 
z drugiej strony poddał krytyce pośpiech i niedopracowanie pro-
jektu. Jak w większości spraw w naszym kraju podjęto ważną 
decyzje bez wcześniejszego przeprowadzenia chociażby naj-
bardziej podstawowych badań pozwalających na uchwycenie 
niedoskonałości i wyeliminowanie błędów mogących wystąpić 
na etapie wprowadzania tegoż ważnego dla seniorów przed-
sięwzięcia. 

Autorzy niniejszego tekstu chcą zwrócić uwagę na fakt, że 
podjęto decyzję dotyczącą tworzenia obiektów Dziennych Do-
mów Senior-WIGOR jako adaptacji istniejących budynków bez 
wcześniejszych konsultacji ze środowiskami opiniodawczymi 
w tym zakresie. Brak konsultacji w środowisku architektonicz-
nym i budowlanym może niejednokrotnie powodować trudności 
z wprowadzeniem funkcjonalnego układu pomieszczeń. Wy-
sokość udzielanego samorządom dofinansowania jest także 
nieadekwatna w stosunku do kosztów adaptacji istniejących 
budynków, w których muszą zostać spełnione pewne wymogi 
wynikające z przeznaczenia obiektu dla osób starszych.  Ponad-
to zaproponowany program funkcjonalny jest niepełny, w nie-
których zagadnieniach niezgodny z istniejącym stanem praw-
nym, w związku z czym wymaga dopracowania.

W ramach zajęć dydaktycznych na Wydziale Architektury 
Politechniki Śląskiej z Metodologii Prac Badawczych i Strategii 
Projektowania autorzy tekstu spróbowali przeanalizować ten 
problem, porównując światowe tendencje w zakresie projekto-
wania dla osób starszych, wymagania funkcjonalne programu 
„Senior Wigor” oraz rozwiązania dwóch obiektów istniejących 
Domów Dziennego Pobytu w Katowicach i Gliwicach. Jeden 
z obiektów to dawny żłobek zaadaptowany na Dzienny Dom Po-
bytu dla Seniorów (DDP), a drugi to istniejący Dom Pomocy Spo-
łecznej z adaptacją części pomieszczeń na DDP. Oba ośrodki są 
znakomicie prowadzone przez oddany swojej pracy personel, 
jednakże niedostatki przestrzenne podyktowane ograniczenia-
mi wynikającymi z adaptacji przypadkowych obiektów znacząco 
utrudniają  pracę personelu – w niektórych sytuacjach nawet 
obniżają jakość pobytu seniorów.

Efektem analiz nad rozwiązaniami stosowanymi w świecie 
i wymaganiami stawianymi w projekcie „Senior-WIGOR” była 

koncepcja zestawu pomieszczeń, jakie powinny wejść w skład 
takiego ośrodka, powiązań odległościowych pomiędzy nimi oraz 
warunki usytuowania konkretnych pomieszczeń w stosunku do 
stron świata i podłączenia ich do systemu komunikacji zewnętrz-
nej (np. podjazd do magazynu i do kuchni nie powinien sąsia-
dować z ogródkiem albo z salą zajęć terapeutycznych, z kolei 
główna sala zajęciowa i ogród nie powinny by

 od strony północnej). W dalszych badaniach zbudowano mo-
del optymalny, który porównywaliśmy z rozwiązaniami istnieją-
cymi w badanych dwóch ośrodkach. Następnie, na podstawie 
obserwacji sposobu funkcjonowania istniejących placówek i roz-
mów z personelem (kierownictwo, terapeuci) oraz z seniorami 
korzystającymi z tych placówek, dopracowano ostateczny model 
wzorcowy oraz spróbowano zaproponować przeprojektowanie 
obiektów, które umożliwiłoby poprawę istniejących warunków.

Wnioski z tych badań ukazują poważne ograniczenia w ła-
twym i szybkim adaptowaniu dowolnych obiektów na centra 
wsparcia społecznego seniorów. Prawdopodobnie ograniczone 
środki finansowe w wielu przypadkach uniemożliwią zrealizowa-
nie takiego domu lub doprowadzą do zastosowania rozwiązań 
nieadekwatnych do potrzeb (jak te analizowane przez studen-
tów). Problem wymaga dalszych szczegółowych badań, a także 
zmian w przepisach prawa. 

Podstawowy zakres usług świadczonych przez Dzienny Dom 
„Senior-WIGOR” oraz Klub „Senior-WIGOR” zgodnie z uchwałą 
może obejmować w szczególności następujące usługi:

socjalne, w tym posiłek;•
edukacyjne; •
kulturalno-oświatowe;•
aktywności ruchowej lub kinezyterapii; •
sportowo-rekreacyjne;•
aktywizujące społecznie;•
terapii zajęciowej. •
Proponowane usługi wymagają daleko szerszej oferty prze-

strzennej niż to założono w uchwale dotyczącej domów Senior-
WIGOR, w której znajdujemy wytyczne dotyczące minimalnej 
liczby pomieszczeń oraz ich przeznaczenia.

W zestawieniu powyżej nie podano powierzchni minimalnych 
ani informacji, na ile osób należy je zaprojektować. Brak też 
jakiejkolwiek wzmianki o pomieszczeniach dla administracji ta-
kiego ośrodka i pomieszczeniach socjalnych dla personelu. Pro-
ponuje się natomiast wspólną szatnię dla personelu i seniorów. 
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Każde z wyżej wymienionych pomieszczeń wymaga bardzo 
starannego przemyślenia pod kątem wielkości i wyposażenia 
oraz powiązań funkcjonalnych z innymi. Wytycznych w tym za-
kresie jednak nie ma, a przecież nie każde działanie polegające 
na jak najtańszym aranżowaniu przestrzeni w lokalach przynie-
sie dobry efekt.

Zawarta w wytycznych informacja dotycząca pomieszczenia 
kuchennego lub aneksu sugeruje, że te pomieszczenia są do-
stępne dla seniorów – więcej nawet, że seniorzy sami się w nich 
obsługują. Tymczasem przepisy sanepidu dla pomieszczeń ku-
chennych zbiorowego żywienia wymagają, aby przygotowanie 
i wydawanie posiłków było  wykonywane przez personel kuchen-
ny posiadający wymagane uprawnienia do tych czynności, co 
oczywiście podnosi koszty utrzymania placówki. Przepisy wyma-
gają też wyodrębnienia sali jadalnej, która w świetle przepisów 
nie powinna być wykorzystywana do innych celów. W związku 
z tym pomieszczenie wielofunkcyjne nie może pełnić równocze-
śnie funkcji sali jadalnej, a przynajmniej nie powinno ono być 
w ten sposób użytkowane. Jest to zapis mało zasadny, ale li-
beralne podejście do niego może być źródłem problemów dla 
lokalnych WIGOR-ów.

W rozwiązaniach zagranicznych przyjmuje się, że wydawa-
niem gotowych posiłków i przygotowaniem pomniejszych zaj-
mują się sami seniorzy korzystający z placówek. Niestety w Pol-
sce takie rozwiązania nie są możliwe w istniejącym systemie 

prawnym, co nie tylko zwiększa koszty utrzymania, ale także 
powoduje zwiększenie powierzchni niezbędnej na kuchnię i ja-
dalnię oraz pomieszczenia sanitarne i socjalne dla personelu. 
Ponadto utrudnia możliwość samodzielnego przygotowania po-
siłku przez osoby korzystające z ośrodka (np. gdy ktoś chciałby 
zjeść nie o standardowej porze posiłku lub ma ochotę na her-
batę itp.). Wprowadzenie rozwiązań proponowanych w uchwale 
„Senior-WIGOR” w tym zakresie wymaga zmian w istniejącym 
prawie budowlanym.

Znaczącym problemem jest zróżnicowanie wielkości pomiesz-
czeń wchodzących w skład takiego ośrodka. Z jednej strony ko-
nieczne są bardzo duże pomieszczenia pobytu dla dużej grupy 
osób (dla 15-30 osób powinny one mieć powierzchnię 30-60 
m², co w większości małych placówek WIGOR będzie niemal 
niemożliwe; zgodnie z programem są to pomieszczenia ogól-
ne/klubowe i przeznaczone do wspólnych zajęć ruchowych), 
z drugiej zaś strony niezbędne są gabinety dla odwiedzających 
podopiecznych psychologów i innych specjalistów, jak również 
dla celów udzielenia pierwszej pomocy (około 10-15 m²). War-
to dodać, że tych ostatnich nawet nie przewidziano w progra-
mie, a z przeprowadzonych badań wynika, że są one niezbędne 
w razie zasłabnięcia lub nawet zgonu. Akcje ratunkowe i inne 
czynności z tym związane odbywać się będą przy obecności 
podopiecznych, co może okazać się dla nich wydarzeniem trau-
matycznym. 

Wymagania funkcjonalne wynikające z koncepcji Wigor

Dzienny dom  Senior - Wigor Klub Senior-Wigor

Pomieszczenie ogólne wielo-
funkcyjne

1 pomieszczenie ogólnodostępne wyposażone
w stoły i krzesła, pełniące funkcję sali spotkań
oraz jadalni; podłogi wykonane z materiałów
antypoślizgowych

1 pomieszczenie ogólnodostępne wyposażone 
w stoły i krzesła pełniące funkcję sali spotkań

Kuchnia 1 pomieszczenie kuchenne lub aneks kuchen-
ny, wyposażone w sprzęty, urządzenia i naczy-
nia do przygotowania i spożycia posiłku

aneks kuchenny wyposażony w sprzęt AGD,
urządzenia i naczynia do przygotowania cie-
płych napojów, podgrzania posiłku, przygoto-
wania kanapek itp.

Pomieszczenie klubowe 1 pomieszczenie klubowe wyposażone
w sprzęt RTV, komputer z dostępem do Inter-
netu, kanapy i fotele

1 pomieszczenie klubowe wyposażone 
w sprzęt RTV, komputer z dostępem do Inter-
netu, kanapy i fotele

Pomieszczenie zajęć 
ruchowych

1 pomieszczenie do utrzymania lub zwięk-
szenia aktywności ruchowej lub kinezyterapii,
wyposażone w podstawowy sprzęt – odpo-
wiedni do potrzeb i sprawności seniorów (np.
materace, leżanki, rotory, drabinki, drobny
sprzęt do ćwiczeń indywidualnych itp.)

1 pomieszczenie do utrzymania lub zwięk-
szenia aktywności ruchowej lub kinezyterapii, 
wyposażone w drabinki, materace oraz inne 
niezbędne wyposażenie –  stosownie do 
potrzeb i sprawności

Terapia 1 pomieszczenie do terapii indywidualnej lub 
poradnictwa rozumianego jako szeroko pojęta
praca socjalna

brak

Szatnia wydzielone miejsce pełniące funkcję szatni dla
seniorów i personelu

wydzielone miejsce pełniące funkcję szatni dla 
seniorów

Łazienka 1 łazienka wyposażona w 2 toalety (dla kobiet 
i mężczyzn), uchwyty przy toalecie, umywalkę 
i prysznic z krzesełkiem oraz uchwyty pod 
prysznicem

1 łazienka wyposażona w 2 toalety (dla kobiet
i mężczyzn) oraz umywalkę i prysznic z krzeseł-
kiem oraz uchwyty pod prysznicem

Pralnia / Prasowalnia wydzielone miejsce w łazience na pralkę i
odpowiednio wyposażone miejsce do praso-
wania

brak
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W programie nie określono też liczby osób, dla których ma 
być przewidziane pomieszczenie klubowe, toteż w dużej części 
WIGOR-ów będą to sale, w których nie zmieszczą się wszystkie 
osoby korzystające z placówki. Jak w takich warunkach ma prze-
biegać integracja grupy? Czy będą mogły odbywać się wspól-
ne warsztaty, występy artystyczne, zajęcia ruchowe, z których 
seniorzy lubią wspólnie korzystać? Analiza zagospodarowania 
pierwszych oddanych do użytkowania WIGOR-ów wykazała, że 
w dużej części placówek, gdzie wspólne sale mają nawet kil-
kanaście metrów kwadratowych [sic!], tego rodzaju aktywności 
po prostu nie będą realizowane. Dalszych badań wymaga też 
pomysł łączenia salki telewizyjnej z komputerową. Umieszczenie 
tam telewizora utrudni prowadzenie wybranych zajęć, ponadto 
będzie on przeszkadzał użytkownikom komputera. Strefa inte-
gracji umożliwiająca grupowe, ale i indywidualne spędzanie 
czasu (np. lekturę gazety czy korzystanie z Internetu) może się 
więc stawać przestrzenią rodzących się konfliktów i kakofonii 
dźwięków.

Rozważenia wymagają także dalsze kwestie dotyczące wpro-
wadzenia rozwiązań ułatwiających osobom starszym funkcjono-
wanie w tego typu placówce. Wśród seniorów korzystających 
z takiego ośrodka są osoby nie tylko w różnym wieku, o odmien-
nym stanie zdrowia, ale także statusie materialnym, poziomie 
wykształcenia i specyficznych umiejętnościach oraz różnej płci. 
Należy więc wziąć pod uwagę środowisko, w którym żyją senio-
rzy korzystający z placówek. Inne podejście dotyczy np. ludzi 
żyjących na wsi i zajmujących się całe życie rolnictwem, a inne 
mieszkańców miast. Każda z tych grup ma inne, silnie zróżnico-
wane, zainteresowania i umiejętności. Nie ma jednak żadnych 
wytycznych w kwestii organizowania programu integracyjnego 
czy edukacyjnego dla korzystających osób uwzględniających 
czynnik środowiskowy. Dopracowania wymagają zagadnienia 
związane z osobami mającymi problemy z poruszaniem się lub 
korzystającymi z wózków inwalidzkich. Dostosowania tego śro-
dowiska do różnych niepełnosprawności, nie tylko ruchowych, 

wymaga specjalnego i bardzo starannego projektowania zarów-
no samego obiektu, jak i wnętrz (np. przystosowanie sprzętu 
i wyposażenia dla osób na wózkach, zainstalowanie systemu 
informacyjnego dla osób z problemami widzenia czy też niedo-
słyszących itp.).

Czy wytyczne architektoniczne dla WIGOR-ów są wystarcza-
jące i pomocne dla samorządów? Nie. A przecież powinny one 
„podsuwać” samorządom funkcjonalne rozwiązania, których 
wdrożenie poprawi funkcjonowanie ośrodków i osób z nich ko-
rzystających. O poziomie złożoności planu architektonicznego 
dziennego domu pobytu czy domu Senior-WIGOR świadczą 
przygotowane przez studentów Wydziału Architektury Politech-
niki Śląskiej schematy funkcjonalne Domu Dziennego Pobytu dla 
seniorów wykonane w ramach przedmiotu Metodologia Prac 
Badawczych (pod kierunkiem prof. E. Niezabitowskiej), w któ-
rych ukazano wymagania dotyczące powiązań funkcjonalnych 
pomiędzy pomieszczeniami1 oraz optymalnego usytuowania ich 
w stosunku do stron świata2 (co ilustruje ryc. 2.). 

W opracowanym modelu przestrzennym nr 1 wyodrębniono 
następujące strefy funkcjonalne: strefę wejściową (kolor ciemno-
szary), pomieszczenia dostępne dla pensjonariuszy (kolor niebie-
ski), pomieszczenie pomocy medycznej (kolor czerwony), strefę 
kuchni (kolor żółty), pomieszczenia specjalne dla pracowników 
i pensjonariuszy – tj. gabinety psychologa, pracownika socjalne-
go i fizjoterapeuty (kolor zielony), pomieszczenia gospodarcze 
(kolor jasnoszary). W założeniu sala wielofunkcyjna z tarasem 
i ogrodem powinna być zlokalizowana w miarę możliwości od 
strony południowej.

Przedstawiony schemat wymaga dalszego szczegółowego 
dopracowania, czyli ustalenia minimalnych wielkości wyodręb-
nionych pomieszczeń i starannego dopracowania wnętrz pod 
kątem dostosowania ich do niepełnosprawności ludzi w wieku 
senioralnym, obejmujących oprócz ograniczeń ruchowych także 
ograniczenia widzenia, słyszenia i mentalne. Niezbędne są też 
szczegółowe rozwiązania modelowe niektórych pomieszczeń – 

Ryc. 1. Schemat funkcjonalny modelowej placówki Wigor
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1. Schemat funkcjonalny (ryc. 1) modelowej placówki Wigor został przygotowany 
przez Hannę Baier, Martę Kalkę, Anne Lessaer, Annę Mikoś, Annę Misterek, 
Przemysława Wieczyńskiego.

2. Rycina nr 2 została opracowana przez studentów: Magdalenę Polewczyk, Annę 
Skowrońską i Iwonę Sosnę.

RRyc. 2 Schemat pożądanego 
uusytuowania stref funkcjonalnych 
bbudynku Wigor wobec stron świata

np. pokoju pierwszej pomocy medycznej, pomieszczenia rehabi-
litacji czy strefy wejścia oraz ogrodu terapeutycznego. Istotnym 
zagadnieniem jest także dostępność komunikacyjna obiektu, 
gdyż główne ciągi komunikacji dla seniorów nie powinny kolido-
wać z dojazdem transportu kuchennego i gospodarczego. Z ko-
lei przy rozbudowanej funkcji wewnętrznej osobnego projekto-
wania wymaga system odnajdywania drogi, tzw. „wayfinding”, 
czyli informacji wizualnej ułatwiającej orientację w przestrzeni, 
bardzo istotnej dla ludzi starych z demencją, problemami wi-
dzenia i słyszenia. Główną zasadą jest wprowadzenie prostych 
układów przestrzennych budynków, skrócenie ciągów komuni-
kacyjnych dla zapewnienia kontaktu wzrokowego z miejscem 
docelowym oraz umieszczenie zrozumiałych elementów infor-
macji wizualnej (piktogramy, czytelny tekst oznakowania). Za-
stosowanie kodów kolorystycznych jest często stosowanym roz-
wiązaniem, które ułatwia orientację osobom starszym poprzez 
wprowadzenie akcentu kolorystycznego charakterystycznego 
dla danych pomieszczeń lub stref w budynku.

Projektowanie placówek dla ludzi starszych w różnym wieku, 
o odmiennym stanie zdrowia i z różnymi niesprawnościami jest 
zadaniem trudnym, wymagającym dużej wiedzy specjalistycz-
nej. Szczególnie trudne jest przeprojektowywanie istniejących 
obiektów i dostosowywanie ich do potrzeb określonej placówki. 
Przewidziane w programie dopłaty najprawdopodobniej nie są 
wstanie pokryć kosztów niezbędnych zmian dostosowawczych 
do skomplikowanych wymagań funkcjonalno-przestrzennych 
Dziennych Domów Pobytu i bliskich im domów/klubów Senior-
WIGOR.

Projektowanie placówek dziennego pobytu dla ludzi starszych 
powinno objąć klika odrębnych studiów przedprojektowych, tj.:
1. analizy lokalizacyjne (dobór lokalizacji w stosunku do cen-

trum miasta/gminy, terenów zielonych, powiązań komunika-
cyjnych, miejsca zamieszkania potencjalnych pensjonariuszy 
– np. duże osiedle mieszkaniowe itp.);

2. programowanie funkcjonalno-przestrzenne obejmujące okre-
ślenie na podstawie liczby potencjalnych użytkowników oraz  
badań przedprojektowych niezbędnego zestawu pomieszczeń 
i ich wielkości, określenie wymagań lokalizacyjnych i wyma-
gań wynikających z przepisów prawa. Także w tej części nale-
żałoby wykonać analizę przyszłych kosztów utrzymania i moż-

liwości ich obniżenia poprzez np. 
rozwiązania energooszczędne 
oraz możliwość wynajmu pomiesz-
czeń podmiotom zewnętrznym 
poza godzinami użytkowania (co 
obecnie nie jest możliwe w świe-
tle obowiązujących przepisów); 
3. analizy uwzględnienia rozwią-
zań dostosowania placówki do 
potrzeb ludzi niepełnosprawnych 
ruchowo (poruszających się przy 
pomocy laski, chodzika czy wózka 
inwalidzkiego);
4. analizy rozwiązań wnętrz, ze 
szczególnym uwzględnieniem do-
stosowania wystroju estetycznego 
dla osób starszych. Dotyczy to nie 
tylko dostosowania estetyki ak-
ceptowanej przez ludzi starszych 
(nawiązanie do rozwiązań z ich 

młodości), lecz także rozwiązań umożliwiających swobodne 
poruszanie się osobom z demencją (system informacji wizual-
nej ułatwiający poruszanie się po budynku), słabowidzących 
(system kolorystyczny ułatwiający rozróżnienie granic stref 
funkcjonalnych) i słabosłyszących. 
Dodatkowym zagadnieniem może być projekt ogrodu tera-

peutycznego czy też budowanie szerszej koncepcji placówki 
dziennego pobytu w postaci Centrum Aktywności Międzypoko-
leniowej – jak to miało miejsce w Ośrodku Nowolipie w Warsza-
wie, gdzie w ramach projektu europejskiego DAA (Design-led in-
novations for Active Ageing) opracowano program rozszerzenia 
domu dziennej opieki na warszawskim Muranowie o nowe funk-
cje umożliwiające korzystanie z takiego ośrodka także dzieciom 
i innym mieszkańcom w rożnym wieku z dzielnicy Muranów. 

Koncepcje projektowe takich ośrodków na świecie powstają 
najczęściej w działaniach typu  participatory action research, 
czyli są poprzedzane konsultacjami społecznymi przy udziale 
projektantów, naukowców, decydentów i innych interesariuszy 
– np. producentów sprzętu, a także samych użytkowników, czyli 
osób starszych oraz ich rodzin.

W tym kontekście wydaje się konieczne szersze opracowanie 
problemu programowania i projektowania tego typu placówek 
w Polsce w celu dostosowania koncepcji do miejscowych po-
trzeb. Konieczne byłoby przygotowanie szerokiego, interdyscy-
plinarnego projektu badawczego porównującego kilkadziesiąt 
takich placówek w Polsce w celu wypracowania kilku modelo-
wych rozwiązań odpowiednich dla charakterystycznych środo-
wisk – np. dla dużych osiedli mieszkaniowych, średnich i małych 
miast oraz ośrodków wiejskich. Ponadto należałoby opracować 
metodologię przygotowywania programu funkcjonalno-prze-
strzennego dla architektów podejmujących trudny temat ada-
ptacji przypadkowych obiektów na placówki dziennego pobytu 
zgodnie z wymaganiami programu Wigor. 
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starszych ludzi

Paradę poprowadziła jej pomysłodawczyni, najstarsza polska 
prezenterka muzyki DJ Wika. Na Placu Konstytucji zgromadzili 
się uczestnicy zarówno z Warszawy, jak i z ponad pięćdziesięciu 
innych miejscowości z całego kraju. – Dzięki naszemu wsparciu 
przyjechali do nas seniorzy z Wrocławia czy Gdańska, najwię-
cej z Mazowsza czy łódzkiego, ale również z oddalonych woje-
wództw. Przyjechały autobusy z seniorami z dużych miast, ale 
też z niewielkich miejscowości. Wspaniali ludzie pełni optymi-
zmu. Większość poprzebierana, z transparentami, uśmiechami. 
Radośni, chcący zwrócić uwagę na swoją grupę społeczną, jej 
sukcesy, ale również problemy – mówi Przemysław Wiśniewski 
z Fundacji Zaczyn.

Sama Parada trwała około godziny, brały w niej udział m. 
in. angielskie, piętrowe autobusy wykorzystane jako sceny 
muzyczne. Po dojściu na metę Parady czyli do Centrum Sztu-
ki Współczesnej Zamek Ujazdowski uczestnicy z całego kraju 
wzięli udział w specjalnym pikniku na którym wystąpili artyści 
młodego i starszego pokolenia. – To najlepsza impreza roku. 
Najbardziej podobał się dancing prowadzony przez senioral-
nych DJ-ów w tym DJ Wikę. Tańczyły setki osób w każdym wieku 
– opowiada siedemdziesięcioletnia Ewa Rosiak,  jedna z wolon-
tariuszek wydarzenia.

Całe wydarzenie zostało przygotowane i zrealizowane wspól-
nie z udziałem osób 60, 70, 80 +. Reprezentanci tej grupy sta-
nowili większość spośród pięćdziesięciu wolontariuszy. Brali rów-
nież udział w warsztatach, w czasie których zaplanowano hasła 
i oprawę plastyczną parady, a także wybrano wykonawców 

muzycznych. – Wydarzenie tworzyła międzypokoleniowa eki-
pa. Sporo się spieraliśmy a większość pomysłów wypaliła. Nie 
można takiej imprezy po prostu przygotować dla uczestników, 
ona musi zostać stworzona z ich udziałem. To w końcu święto 
seniorów – podkreśla Przemysław Wiśniewski.

Na Paradzie wypatrzyliśmy m. in. mistrza olimpijskiego Wła-
dysława Kozakiewicz, aktorkę Zofię Czerwińską, przewodniczą-
cego Sejmowej Komisji Polityki Senioralnej Michała Szczerbę, 
wicemarszałkini sejmu Wandę Nowicką. Wydarzenie było re-
lacjonowane w ponad 300 doniesieniach medialnych, w tym 
przez najważniejsze telewizje i stacje radiowe.

Na koniec imprezy organizatorzy zapowiedzieli trzecią edycję 
Parady i Pikniku. – Parada oczywiście znów przejdzie środkiem 
ulic. Odbędzie się w ostatnią sobotę czerwca 2016 roku – zapo-
wiada Milena Mocarska z Fundacji ZACZYN.

20 czerwca 2015 roku odbyła się druga Ogólnopolska Parada Seniorów. W najwięk-
szym senioralnym wydarzeniu w Polsce wzięło udział prawie 7000 osób, które prze-
maszerowały przez centrum Warszawy. Po Paradzie odbył się wielki Piknik Pokoleń. 
Celem wydarzenia było zwrócenie uwagi na potrzeby rosnącej grupy społecznej pol-
skich seniorów i wyrażenie poparcia dla tworzenia spójnej polityki senioralnej. Orga-
nizatorem  wydarzenia była Fundacja ZACZYN.

Organizatorem Parady Seniorów i Pikniku Pokoleń była Fun-
dacja ZACZYN (www.zaczyn.org), która zrealizowała je dzięki 
wsparciu Ministerstwa Pracy i Polityki Społecznej w ramach 
Rządowego Programu na rzecz Aktywności Społecznej Osób 
Starszych oraz przychodni medycznych SYNEXUS.

Wszystkim wspierającym nas osobom i instytucjom 
serdecznie dziękujemy!

111111111111122222222222222222222222222000000000000000000000000000000000

Wszystkie zdjęcia: Magdalena Starowieyska
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III Ogólnopolska Parada Seniorów i Piknik Pokoleń odbędą się 

25 czerwca 2016 roku. 
Startujemy w samo południe. Więcej informacji już wkrótce na naszej stronie 

internetowej www.parada.zaczyn.org
Fundacja ZACZYN pomaga pokryć koszty dojazdu grup zorganizowanych. 

Więcej informacji pod adresem mailowym: zaczyn@zaczyn.org 
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Dancing międzypokoleniowy na 1000 osób
Zofia Czerwińska, Wanda Nowicka, DJ Wika, 
Przemysław Wiśniewski, Michał Szczerba

Teren Pikniku Pokoleń 

Jedna z cześci pochodu

Przemarsz ulicami miasta
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Tekst: dr n. med. Lidia Huber

przeszłości jako metoda
utrzymania zdolności 
poznawczych

Wydłużenie się średniej ludzkiego życia spowodowało wzrost 
liczby osób dotkniętych zaburzeniami funkcji poznawczych, szcze-
gólnie zespołami otępiennymi. To zupełnie nowa kategoria proble-
mu, która w tej skali dotychczas nie była znana. Na całym świecie 
organizowane są konferencje medyczne poświęcone postępom 
medycyny na temat chorób (zespołów) otępiennych, aby móc za-
nalizować przyczyny ich występowania i zapobiegać ich skutkom. 
Choroba Alzheimera jest najczęstszą postacią otępienia – stanowi 
ponad 60% wszystkich przypadków. Chory przestaje  interesować 
się otoczeniem, traci pamięć, poczucie czasu i miejsca. Innymi cha-
rakterystycznymi objawami są także zaburzenia zachowania i utra-
ta zdolności prawidłowego funkcjonowania w codziennym życiu. 
Choroba ta może trwać od 2 do 12 lat, składa się z kolejnych eta-
pów wymagających najpierw okresowej, potem stałej, a następnie 
ciągłej opieki i pielęgnacji, czyli całodobowej obecności opiekuna. 
Schorzenie to stanowi prawdziwe wyzwanie dla opiekunów takich 
osób. Mimo że wiedza na temat czynników1 sprzyjających wystą-
pieniu tej choroby jest wciąż niewystarczająca, bezsporny pozostaje 
wiek – ryzyko jej wystąpienia rośnie wraz z nieuchronnym procesem 
starzenia się organizmu. Z danych organizacji Alzheimer’s Disease
International wynika, że obecnie na chorobę tę cierpi 36 mln osób 
na całym świecie (w Polsce ponad 200 tys. osób). Szacuje się, że 
w związku ze starzeniem się populacji, liczba ta wzrośnie w 2030 r. 
do 66 mln, a w 2050 r. do 115 mln.

W krajach Unii Europejskiej opieka – zarówno instytucjonalna, 
jak i domowa – nad osobami z różnymi postaciami demencji ma 
podobny charakter i jest realizowana w różnego rodzaju placów-
kach całodobowych i w miejscach pobytu dziennego. W większo-
ści przypadków – w domu chorego. W niektórych państwach te-
rapeutyczne postępowanie farmakologiczne zostało uzupełnione 
o wykorzystanie wiedzy na temat zmian w charakterze procesów 
poznawczych w późniejszych okresach życia człowieka, a szczegól-
nie próbach ich rehabilitacji w zakresie stopniowej utraty pamięci. 

Reminiscencja, która bazuje na pamięci autobiograficznej, polega 
na odwoływaniu się do przeżyć i doświadczeń z przeszłości chore-
go, a także wspominaniu najważniejszych doświadczeń osobistych. 
Wykorzystuje się wtedy różnego rodzaju bodźce, m.in. fotografie, 
pamiętniki, autobiografie, stare przedmioty itp. Metoda ta może 
być stosowana zarówno wobec pacjentów czy podopiecznych insty-
tucji pomocy społecznej, jak i osób zdrowych – dla podniesienia ich 
jakości życia w sytuacjach przejściowych lub trwałych zaburzeniach 
pamięci. Wykorzystywać ją mogą przede wszystkim opiekunowie 
domowi i rodzinni osób z otępieniem, aby podtrzymać kontakt 
z chorym jak najdłużej. (Inne osoby wdrażające tego typu rozwiąza-
nie) Prowadzić ją mogą także lekarze, pielęgniarki, psychologowie, 
pedagodzy, asystenci osób niepełnosprawnych, pracownicy socjal-
ni. Warto też dodać, że metoda ta może przybierać różne formy, 
w zależności od stanu osoby chorej i warunków, w jakich ona funk-
cjonuje – np. muzykoterapii czy choreoterapii. 

W ciągu ostatnich ponad dziesięciu lat (a nawet nieco dłużej) 
miałam okazję przyglądać się różnym działaniom wspierającym 
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opiekę nad seniorami z zaburzeniami poznawczymi w kilku krajach 
Unii Europejskiej, także z wykorzystaniem tej metody. Konferencje, 
spotkania, warsztaty i szkolenia prrowadzone były w państwowych 
instytucjach opieki dla seniorów, wee współpracy z jednostkami aka-
demickimi, szpitalami, ośrodkami ppomocy społecznej, placówkami 
dziennego pobytu, klubami senioraa, jednostkami lokalnymi i samo-
rządowymi, fundacjami i stowarzysszeniami, grupami wolontariuszy 
i organizowanymi lokalnymi sieciammi wsparcia.

Ostatnie dwa projekty, Rememmbering Together Reminiscence 
Training for Family Carers of Peopple with Dementia (2010-2012) 
i Remembering Yesterday Caringg Today Training (2012-2014), 
finansowane w ramach programu Grundtvig, pozwoliły na po-
równanie umiejętności wykorzystaania już posiadanych zasobów 
w zakresie opieki nad seniorami z potencjalnymi szansami na wy-
pracowywanie nowych rozwiązań w aktualnej rzeczywistości spo-
łecznej i demograficznej.

Krajem, który upowszechnił reminiscencję w Europie, jest Wielka 
Brytania – w  1993 roku powstałła tam European Reminiscence 
Network, aby promować zastosowaanie tej metody jako  przydatnej 
w pracy z osobami starszymi. Obeecnie ERN jest siecią partnerów 
w 20 krajach, współpracuje m.in. zz USA, Kanadą, Indiami, Austra-
lią, państwami Ameryki Łacińskiej i krajami na Dalekim Wschodzie. 
Ostatnie projekty pozwoliły na implementację metody reminiscencji 
w 11 krajach partnerskich w Europpie, w tym m.in. w Polsce.

W Irlandii Północnej Reminiscennce Network Northern Ireland
wspiera dobre praktyki poprzez szzkolenia, demonstrowanie możli-
wości metody, tworzenie sieci wspaarcia, porady, informacje i rozwój 
wiedzy na ten temat. Poszukuje też nowych rozwiązań w opiece nad 
niesamodzielnymi osobami w podeeszłym wieku i, zmieniając jej do-
tychczasowy model, łączy opiekę socjalną i medyczną, podkreśla 
zaangażowanie samego pacjenta i jego opiekunów, co w rezultacie 
pozwala na obniżenie kosztów opieki oraz optymalne wykorzystanie 
zasobów pracowników. W ten sposóbb często hospitalizacje zastąpiono 
opieką pielęgniarską, co wyraźnie poprawiło jakość życia pacjentów. 

Współpraca w wymianie doświaddczeń w upowszechnianiu metody 
reminiscencji z partnerami z Niemmiec rozpoczęła się w 2000 roku 
między Poznaniem i Kassel. Polegaała ona na łączeniu i rozwijaniu 
wspólnych pomysłów. Niemieccy paartnerzy promują integrację osób 
z demencją i ich rodzin z artystami teatralnymi i muzykami poprzez 
organizowanie publicznych występów, co wpływa na zmianę świado-
mości społecznej w zakresie postrzegania chorych z demencją.

W Finlandii, w wyniku kooperacji z władzami lokalnymi, uzyskano 
własną siedzibę dla pracy tą metoddą w Memory House, które stało 
stało się centrum upowszechnianiaa terapii reminiscencyjnej w tym 
kraju. Wypracowano tam metody ddostosowania się do zmian, które 
zachodzą w późniejszym okresie życcia – np. przejścia na emeryturę 
czy bycia opiekunem innej osoby, kttóra z powodu otępienia staje się 
niesamodzielna. Jedną z form pracyy stał się także teatr – w wyniku 
jego pracy osoby z otępieniem napissały i wystawiły przedstawienie pt. 
”Życie w Kotce w cieniu wojny”..

W Hiszpanii Katalońskie Stowarzzyszenie Alzheimerowskie organi-
zuje szkolenia dla psychologów, peedagogów społecznych, pracow-
ników socjalnych, neuropsychologóów i dyrektorów domów opieki. 
Pracuje ono też nad metodą mapowwania (DMC), która wypracowuje 
zestaw narzędzi obserwacyjnych mających zastosowanie w diagno-
zie otępienia u pacjentów na oddziaałach szpitalnych, w domach opie-
ki i placówkach opieki dziennej, a taakże pozwala na monitorowanie 
skuteczności tej metody. 

W Republice Czeskiej szkolenia ddla opiekunów osób z demencją 
odbywają się w Centrum Socjologii Medycyny i Opieki Zdrowotnej 

tego zespołuw Pradze. Wśród efektów pracy t 2 podkreśla się  znacze-
dziną chorego, dzielenie swojej uwa-nie komunikowania się z całą rod
a członkami rodziny, a także walory gi pomiędzy osobę z demencją a
pośrednich opiekunów w sytuacjach „odciążenia emocjonalnego” bez

wyjątkowo trudnych.
kunów seniorów z różnych środowisk Na Słowacji szkolenia dla opiek
nej, pedagogów, psychologów, tera-oraz pracowników opieki społecz

utów i członków rodzin prowadzone peutów zajęciowych, fizjoterapeu
są przez zespół Stowarzyszenia Civic Terapeutika. W Centrum Memo-Ci
ry n.o. ę głównie inne niż werbalne metody , w Bratysławie, stosuje się

dzajach działań czy programach te-komunikowania się w różnych rod
ą kontakt opiekunów z podopieczny-rapeutycznych, które podtrzymują

mi cierpiącymi na demencję. 
iązania w zakresie instytucjonalnej Najwcześniej w Europie rozw
prowadzono w Holandii, co w pełni opieki nad osobami starszymi wp
ej polityki ochrony zdrowia – aby lu-odpowiada zasadzie holenderskie

we, pozostawali w swoim domowym dzie tak długo, jak jest to możliw
wano od podstaw wioskę De Hoge-otoczeniu). W 1992 roku zbudow
erdamu, w której dla 152 mieszkań-weyk, położoną 20 km od Amste
a urządzone w różnych stylach, aby ców udostępniono 23 mieszkania
Modelowe rozwiązania całodobowej zapewnić im domowe otoczenie. M
y chwalone są za bezpieczne rozwią-opieki dla seniorów z jednej strony
tworzenie enklawy ludzi starych, co zania, z drugiej krytykowane za t
samotnienia podopiecznych.pogłębia poczucie izolacji oraz os
cyjny realizowany był we współpracy We Francji projekt reminiscenc

ze Stowarzyszeniem Vivre le 3VV ème Agem  w dwóch  domach opieki 
starszych z otępieniem i personelu w Saint-Cyprien dla 170 osób s
piekuńczego – lekarzy, terapeutów wielodyscyplinarnego zespołu op
ekunów w instytucjach. Stosowana zajęciowych, psychologów i opie
h i fizycznych miała także korzystny tam terapia funkcji poznawczych
zy brali udział w projekcie. Ponadto wpływ na członków rodzin, którz
widualnych relacji między pracowni-stwierdzono dużą poprawę indyw

kami i mieszkańcami.
formy współpracy w obszarze stoso-W Polsce miały miejsce liczne f
encji. Bardzo ważna jest była koope-wania upowszechniania reminisc

użb Społecznych w Poznaniu, Regio-racja Kolegium Pracowników Słu
ołecznej w Poznaniu, Wielkopolskim nalnym Ośrodkiem Pomocy Spo
kim oraz Ośrodkiem Pomocy Spo-Stowarzyszeniem Alzheimerowsk
i Domem Pomocy Społecznej „Złota łecznej w Środzie Wielkopolskiej 

wyższymi uczelniami (Wyższą Szkołą Jesień” z  trzema poznańskimi w
ikarstwa, Wyższą Szkołą Pedagogiki Nauk Humanistycznych i Dzienn
ołą Zawodową „Kadry dla Europy”). i Administracji oraz Wyższą Szko

Polska współpracuje z ange OrganizationAge Exch  od 2004 roku, 
a także z e NetworkEuropean Reminiscence od początku jej działalno-k

sowane tu metody pracy z osobami ści, co ma znaczny wpływ na stos
olsce zorganizowano szkolenia dla cierpiącymi na demencję. W Po
ystują metodę reminiscencji w pracy wielu osób, które obecnie wykorzy
odzinnymi. Organizowane konferen-z pacjentami i ich opiekunami ro
arodowa w Poznaniu dla partnerów cje tematyczne, w  tym międzyna
ej Szkole Pedagogiki i Administracji, europejskiego projektu w Wyższe
brych praktyk w zakresie opieki nad stały się okazją do prezentacji do
jskiej.seniorami w Polsce i Unii Europej
mat realizowanych – także przez Pol-Szczegółowe informacje na tem
ch można znaleźć na stronie projek-skę – projektów reminiscencyjnyc
ether.eu/index.htmltu: http://www.rememberingtoge
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– zarówno pewnych, jak i prawdopodobnych 1.  Warto dodać, że żaden z czynników –
– nie inicjuje choroby samodzielnie.

e rodzin i zespół terapeutyczny.2.  Stanowili go opiekunowie, członkowie



124

nr 1/2016

Tekst: dr Tomasz Sobierajski – Instytut Stosowanych Nauk Społecznych 
 Uniwersytetu Warszawskiego

Uczenie się przez całe życie
jako wyzwanie i szansa

Już sto lat temu decydenci w „starych”, zachodnich demokra-
cjach doszli do wniosku, że jednym z fundamentów rozwoju no-
woczesnego państwa jest inwestycja w edukację ludzi. Nie tylko 
tych młodych, chodzących do szkoły, kształcących się w ramach 
edukacji formalnej, ale również dorosłych, starszych w ramach 
idei uczenia się przez całe życie wpisanego w ramy edukacji 
pozaformalnej i nieformalnej. Jednocześnie warto zaznaczyć, że 
czym innym w kontekście demografii było „całe życie” sto lat 
temu, a czym innym jest dzisiaj. Wystarczy porównać statystyki. 
Średnia długość życia na początku XX wieku w Polsce oscylo-
wała w granicach 45 lat, dziś jest to ponad 70 lat. W 1914 
roku w Polsce co druga osoba (49%) miała nie więcej niż 19 
lat, a osób w wieku powyżej 65 lat, który traktowany był jako 
sędziwy, było tylko 6%. Dziś wiek 65 lat to czas, kiedy Polacy 
przechodzą na emeryturę, a odsetek osób powyżej 65 roku ży-
cia w Polsce wynosi 15% i z roku na rok – patrząc na prognozy 
demograficznie – będzie się zwiększał, osiągając w 2050 roku 

wartość ponad 30%. Zdaję sobie sprawę z tego, że powyższe 
statystyki przywoływane są najczęściej jako ostrzeżenie przed 
tzw. „srebrnym tsunami”. Już samo to - dość okropne, piętnują-
ce i dyskryminujące – określenie zwiastuje katastrofę, tak jakby 
dorośli, dojrzali, doświadczeni życiowo ludzie, którzy stanowią 
już dziś niezwykle silną demograficznie grupę w Polsce nie 
byli do niczego przydatni. Doceniając potencjał osób starszych 
w Polsce mówię o tych statystycznych prognozach z dwóch po-
wodów. Po pierwsze, po to, aby wskazać potrzebę redefinicji 
uczenia się przez całe życie, które nadal nierzadko traktowane 
jest tylko jako doraźne kształcenie dorosłych. A po drugie, co ko-
reluje z pierwszym, wskazać, że idea, a co za tym idzie również 
polityka uczenia się przez całe życie (lifelong learning) musi być 
– w związku z wydłużeniem się życia ludzi – przebudowana na 
poziomie oświaty i kształtowania polityki społecznej w Polsce. 

Większość dokumentów rządowych, które powstawały w kra-
jach rozwiniętych na świecie na początku XX wieku (m. in. The 
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Report 1919 w Wielkiej Brytanii1) odwoływała się do kształce-
nia dorosłych, co miało swoje uzasadnienie. Bowiem – o czym 
wspominałem wyżej – średnia długość życia nie przekraczała 
w Europie 45 lat, zatem niemalże wszyscy dorośli byli w wieku 
produkcyjnym, a starość w dzisiejszym rozumieniu tego poję-
cia była rzadkością. Co więcej kształcenie nie było powszechne. 
Dlatego też ważne było – szczególnie w obliczu społecznej i go-
spodarczej dewastacji poczynionej przez działania w ramach 
I wojny światowej – potraktowanie kształcenia jako konieczno-
ści, odarcie go ze znamion luksusu i ujęcie go w kategoriach 
uniwersalnych, całożyciowych. Kilkadziesiąt lat później, wskutek 
niezwykle dynamicznych zmian technologicznych, do których za-
liczyć należy zarówno zmiany w procesach produkcji, jak i osią-
gnięcia współczesnej medycyny wydłużające życie ludzi, zdano 
sobie sprawę z tego, że kształcenie dorosłych musi oznaczać 
coś więcej, mieć większą niż tylko doraźną, dostosowaną do 
charakteru zmieniającej się produkcji wartość, ponieważ ludzie 
żyją dłużej, a ich doświadczenie i pole zagospodarowania jest 
dużo bogatsze, niż wydawało się to na początku wieku.

Nie dziwi zatem fakt, że kwestią uczenia się przez całe życie, 
wskutek ogólnoświatowych zmian społecznych, zajęło się ONZ, 
a konkretnie agenda tej instytucji czyli UNESCO, w ramach któ-
rej w 1962 roku powołano The Adult Education Section. Na cze-
le tej komórki stanął wybitny znawca edukacji Paul Lengrand. 
Nie bez znaczenia jest fakt, że lata 60. W Europie i na świecie 
to czas ogromnych zmian społecznych i geopolitycznych. To de-
kada, w której dziesiątki państw w Azji i Afryce wyzwoliła się 
spod kolonialnego jarzma, a Europą, szczególnie w końcówce 
dekady wstrząsały społeczne protesty, których nie była w stanie 
zatamować nawet stworzona w ramach politycznej idei „żela-
zna kurtyna”, której apoteozą był zbudowany właśnie w tejże 
dekadzie „mur berliński”, symbolicznie odcinający Zachód od 
Wschodu. Te ogólnoświatowe przeobrażenia po raz kolejny 
wskazały na potrzebę przedefiniowania podejścia do edukacji 
(rozumianej jako kształcenie się, uczenie się) jako całożyciowej 
konieczności dającej szansą na rozwój i przetrwanie całych spo-
łeczeństw. Na to, że w UNESCO tak silnie podkreślano znacze-
nie edukacji, bez wątpienia miała wpływ postawa ówczesnego 
dyrektora generalnego tej organizacji – filozofa René Maheu. 
Ten francuski intelektualista nie krył zaskoczenia, kiedy w 1962 
roku obejmował posadę dyrektora UNESCO, odkrywając, że 
edukacja była do tej pory traktowana przez to ciało po macosze-
mu. Co więcej, dzięki współpracy z Lengrandem, bardzo szybko 
dostrzegł, że nie można w proponowanych przez organizację 
działaniach ograniczyć się tylko do edukacji szkolnej, formalnej. 
Już w 1968 roku w jednym ze swoich raportów wskazywał na 
to, że edukacja przez całe życie to koncepcja, która „wyjaśnia 
prawdziwe znaczenie nowoczesnej edukacji, i która powinna 
stanowić inspirację i główny kierunek reform”2. Jak pisał dalej 
„edukacja nie jest określona przez wiek, jest częścią życia, która 
współistnieje na całej jego długości i decyduje o jego wartości. 
Jest to postawa, która pozwala nam na pozostanie w kontakcie 
z rzeczywistością, a nie jedynie przygotowująca nas do pracy 
i wypełniania obowiązków”3. Były to rewolucyjne słowa, tym 
bardziej, że Maheu wzywał do konieczności zaplanowania sze-
roko zakrojonych działań i połączenia różnych obszarów działań 
edukacyjnych po to, żeby „stworzyć rdzeń umożliwiający samo-
doskonalenie się umysłu”4.

Jedno z podstawowych założeń dotyczących przyszłości edu-
kacji na świecie odnosiło się kształcenia przez całe życie, ujmo-

wanego w perspektywie wolności człowieka, który tylko wtedy 
będzie mógł się w pełni rozwinąć, jeśli uzyska dostęp zarówno 
do wszechstronnego wychowania, jak i do całożyciowej eduka-
cji. Tym bardziej, że – co zauważano już 40 lat temu – zmia-
ny w codziennym życiu są tak duże i tak szybko postępują, że 
człowiekowi nie wystarczą wiadomości, które uzyskał w szkole 
w ramach obowiązkowej edukacji formalnej. Musi przygotować 
się na to i być przygotowanym – w rozumieniu umiejętności 
– na zdobywanie wiedzy przez całe swoje życie oraz na to, że 
powinien „uczyć się, aby być” 5. 

Może się wydawać, że twórcy wspomnianego raportu nie 
odkryli niczego nowego, ponieważ zawsze człowiek zdobywał 
wiedzę całe swoje życie, co znajdowało odzwierciedlenie cho-
ciażby w ludowych porzekadłach. Ale nie chodziło tu o wskaza-
nie zjawiska – dużo ważniejsze było zaakcentowanie jego wagi 
oraz potrzeba nakreślenia ustawowych ram i organizacyjnych 
form dla tego procesu. Podkreślano, że uczenie się w drugiej 
połowie XX wieku nie powinno ograniczać się tylko do szkoły, 
niezależnie od poziomów edukacji, ale winno  towarzyszy czło-
wiekowi całe życie – zatem należy stwarzać ludziom warunki 
do tego, żeby mogli niezależnie od wieku, a szczególnie w star-
szym wieku, korzystać z różnych form zdobywania wiedzy. Nie 
wystarczy zatem świadomość, potrzebne są również narzędzia, 
w które zazwyczaj szkoła nie wyposaża ludzi, a także możliwości 
pozyskiwania wiedzy, które dla większości grup społecznych są 
mocno ograniczone. 

Działania dotyczące kształcenia całożyciowego podejmowa-
ne przez UNESCO nie zakończyły się na Raporcie Faure’a. Dwa-
dzieścia lat później kolejne zmiany społeczne i geopolityczne, 
a konkretnie rozpad Związku Radzieckiego i jego konsekwencje, 
a także wyzwania związane z wejściem świata w nowe stulecie, 
zmotywowały władze UNESCO do powołania Międzynarodowej 
Komisji do spraw Edukacji dla XXI wieku, pod przewodnictwem 
byłego francuskiego ministra edukacji Jacques’a Delorsa. War-
to przypomnieć, że jednym z kilkunastu wybitnych specjalistów 
z zakresu edukacji, powołanych do Komisji był prof. Bronisław 
Geremek. W efekcie kilkuletniej pracy członków zespołu powstał 
jeden z najważniejszych raportów o edukacji Learning: The 
Treasure Within, którego tytuł został na polski przetłumaczony 
(moim zdaniem dość nieprecyzyjnie biorąc pod uwagę treść Ra-
portu i jego założenia, jak również znaczenie słowa „learning” 
w języku angielskim) jako Edukacja – jest w niej ukryty skarb6. 
Już we wstępie do Raportu Delors podkreśla znaczenie lifelong 
learning dla rozwoju człowieka twierdząc, że „koncepcja eduka-

Seniorzy z gminy Drobin w czasie wyjazdu edukacyjnego do 
Warszawy
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cji przez całe życie jawi się jako klucz do bram XXI wieku” oraz 
„wykracza poza tradycyjny podziała na edukację wstępną i edu-
kację ustawiczną”. Stanowi wyzwanie i odpowiedź na potrzeby 
współczesnego świata. Delors konstatuje, że to o czym pisze nie 
jest niczym nowym, niemniej wymaga podkreślenia tego raz 
jeszcze, ponieważ „czas nauki obejmuje całe życie, a wszystkie 
rodzaje wiedzy przenikają się i wzbogacają wzajemnie”. Pragnę 
zwrócić szczególną uwagę na drugą część tego cytatu, w której 
na równi zostały postawione wszystkie rodzaje wiedzy. Do tej 
pory na piedestał wynoszona była jedynie wiedza, którą zdoby-
wało się w ramach edukacji formalnej – w szkole.

W Raporcie Delorsa, pojawiają się odwołania do wiedzy po-
zyskanej z innych źródeł, zarówno tej, którą człowiek uzyskał 
w ramach edukacji pozaformalnej – na kursach, szkoleniach, 
warsztatach, jak i nieformalnej – tej, która ogólnie rzecz ujmując 
wpisana jest w ramy doświadczenia życiowego. Co więcej Ra-
port wyraźnie definiuje wymagania wobec edukacji formalnej. 
Ma ona służyć nie tak, jak do tej pory, jedynie zdobyciu wiedzy, 
ale przede wszystkim ma wyposażać człowieka w narzędzia, 
dzięki którym będzie mógł zdobywać wiedzę nawet wtedy, kiedy 
już skończy szkołę. Ma rozbudzać w ludziach chęć poznawania 
świata, ma uczyć ludzi, jak się uczyć, po to, żeby mogli bez 
większych przeszkód poszerzać swoją wiedzę przez całe życie 
na różnych ścieżkach kształcenia. W ramach edukacji formalnej 
człowiek winien uczyć się refleksyjności, która pozwoli mu na 
uniknięcie manipulacji ze strony innych, jak również pozwoli na 
pokierowanie swoim życiem i ścieżką kształcenia7.

Jednocześnie w Raporcie podkreślona została wartość „do-
świadczenia życiowego”, rozumianego jako zasób wiedzy uzy-
skanej na drodze edukacji nieformalnej, stanowiącego istotny 
elementu rozwoju człowieka, ale także będącego potencjalnym 
generatorem wiedzy dla młodszych pokoleń. 

Zdaję sobie sprawę z tego, że gdyby nie działania szeregu 
organizacji pozarządowych i samorządów lokalnych kształcenie 

całożyciowe osób starszych w Polsce byłoby fikcją. Wiele się 
w tym zakresie zmieniło, choć dużo jest jeszcze do zrobienia. 
Edukacja nie jest już tylko etapem na początku naszego życia, 
ma charakter „polityki życiowej”, którą należy odpowiednio za-
planować8. Nadszedł najwyższy czas, żeby bardzo poważnie 
dyskutować zarówno o idei lifelong learning, jak i włączeniu se-
niorów w bieg tego procesu. Ja jednak – biorąc pod uwagę da-
lekowzroczność autorów raportów, które przywoływałem w tym 
artykule – chciałbym pójść o krok dalej. Mówiąc o kształceniu 
przez całe życie, zrównując ze sobą, pod kątem wartości z nich 
wypływających, trzy rodzaje edukacji: formalną, pozaformal-
ną i nieformalną, proponowałbym uwzględnienie w tej dysku-
sji niezwykłego potencjału jaki zgromadzony jest, szczególnie 
w aspekcie wiedzy nieformalnej, w seniorach. Ta wiedza jest nie 
do przecenienia, jej wartość jest niewymierna, zyski czerpane 
z niej mogą być ogromne, a szansa dla naszego społeczeństwa 
niepoliczalna. Najwyższy czas, żebyśmy nauczyli się z tego ko-
rzystać, bo na (na)uczenie się nigdy nie jest za późno.

1. The Final Report, British Ministry of Reconstruction, Adult Education Comittee, 
HMSO, London 1919

2. http://www.unesco.org/education/educprog/50y/brochure/tle/140.htm
3. Tamże
4. http://www.unesco.org/education/educprog/50y/brochure/tle/140.htm
5. Ibidem, s. 15
6. Jacques Delors, In’am Al Mufti, Isao Amagi, Roberto Carneiro, Fay Chung, Broni-

sław Geremek, William Gorham, Aleksandra Kornhauser, Michael Manley, Mari-
sela Padron Quero, Marie-Angelique Savane, Karan Singh, Rodolfo Stavenhagen, 
Myong Won Suhr, Zhou Nanzhao, Edukacja – jest w niej ukryty skarb: Raport 
dla UNESCO Międzynarodowej Komisji do spraw Edukacji dla XXI wieku, przekł. 
Wiktor Rabczuk, Stowarzyszenie Oświatowców Polskich, Wydawnictwa UNESCO, 
Warszawa 1998

7. Ibidem, s. 44
8. Magdalena Rosochacka-Gmitrzak, Mariola Racław, Older adults’ participative 

education – loci for productive ageing/engagement? [w:] Michal Krystoň, Miro-?
slav Šerák, Michał Szyszka, Łukasz Tomczyk (red.), Nowe tendencje w edukacji 
osób starszych/Nové trendy ve vzdělávání senior, Banská Bystrica - Praga – r
Oświęcim, 2014, (w druku)

Zajęcia rozwijające kompetencje miękkie Fundacji ZACZYN.
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Tekst: Barbara Dziubińska (seniorka, dziennikarka)

Okiem seniorki: Dom opieki 
to koszmar czy ratunek?

Należę do pokolenia, które domy opieki uważało właśnie za 
zło konieczne. Kogoś, kto oddawał ojca, matkę czy kogokolwiek 
członka rodziny do domu opieki, oceniało się bardzo negatywnie 
– mówiliśmy, że musi pozbawiony ludzkich odruchów i wszelkich 
uczuć. Sami starsi ludzie woleli życie w nędzy, ale we własnym 
domu, a nie w tzw. domu starców. 

Właściwie nie należało się temu dziwić, ponieważ domy opie-
ki były miejscami, które w dużej części zasługiwały na miano 
„umieralni”. Byłam w kilku – do dzisiaj na samo wspomnienie 
czuję zaduch starości. Pensjonariusze byli bardzo zaniedbani – 
niedomyci i niedopilnowani, a pokoje – z niedbale odmalowa-
nymi ścianami – wyglądały jak szpitalne sale. Nawet kwiatki 

wetknięte w obtłuczony wazonik nie ocieplały wnętrza… W za-
sadzie każdy, z kim rozmawiałam, miał tylko jedno, ale jakże 
ogromne, pragnienie – wyjść stamtąd.

Dzisiaj, chociaż nastawienie do domów opieki nie zmienia 
się jakoś radykalnie, wiele osób zmuszonych jest brać pod uwa-
gę pobyt w takiej placówce. Powód jest banalny – zmienia się 
sytuacja rodzinna, dziadkowie, rodzice i dzieci coraz rzadziej 
mieszkają w jednym domu. Kiedyś naturalne było, że członkowie 
rodziny opiekowali się sobą nawzajem – spędzali wspólnie czas, 
mieli wspólne sprawy i problemy. Obecnie, kiedy dzieci szybciej 
się usamodzielniają, a kredyty są bardziej dostępne, marzenie 
o własnym mieszkaniu jest ich życiowym priorytetem. Odległości 

Starzy ludzie od lat uważają pobyt w domu opieki za zło konieczne. Mówiąc o takich 
placówkach „domy starców”, mają na myśli, że to miejsce tylko dla tych najbiedniej-
szych, najbardziej chorych, niedołężnych.
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Holenderski dom opieki o charakterze otwartym odbiega od standardów rodzimych.
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dzielące członków rodziny sukcesywnie się powiększają – zwykle 
młodzi przenoszą się do miast, a wnuczęta jeszcze dalej, często 
za granicę. Opieka w rodzinie staje się znacznym problemem, 
a nikt nie czuje się za to w pełni odpowiedzialny.

Ludzie boją się starości, gdyż przeraża ich samotność i nie-
samodzielność. Obawiają się m.in. tego, że nikt im nie zastąpi 
dzieci, albo że jej nie posiadają, czy też jej członkowie o nich 
zapomnieli. Niskie emerytury to tylko koszmarny dodatek do 
tego nieszczęścia...

W bloku, w którym mieszkam, jest kilka samotnych osób. Jedna 
z nich to moja serdeczna przyjaciółka, która nie ma nikogo. Jej ro-
dzice umarli, a rodzeństwa nie ma. Jest zdrowa i sprawna, ale zdaje 
sobie sprawę, że z biegiem lat może stawać się coraz słabsza, a nikt 
bliski się nią nie zajmie. Jedynym ratunkiem jest dla niej dom opieki.

W pierwszym momencie, gdy mi o tym powiedziała, wzdry-
gnęłam się, gdyż stanęły mi przed oczami okropne wspomnie-
nia ze znanych mi placówek. Nie mogłam zrozumieć, że byłaby 
gotowa dobrowolnie zrezygnować z ładnego mieszkania i za-
mienić je na nędzne pomieszczenie w „domu starców”. Przera-
ziłam się, ale jednak bez powodu. 

Moja przyjaciółka zdaje sobie sprawę, że są domy, w których 
pensjonariuszom nie zapewnia się właściwej opieki, w jednym 
pokoju mieszka kilka osób, a stawka żywieniowa jest niemal gło-
dowa i jedynie gwarantuje przeżycie. Na szczęście nie chodziło 
jej o pobyt w takim domu …

Okazało się, że od kilku lat obserwuje sytuację w domach 
opieki i wie, że obecnie powstaje wiele nowoczesnych budyn-
ków, które mają spełniać ten cel. Najczęściej są to inwestycje 
prywatne, ale także te budowane przez samorządy podwyższają 
swoje dotychczasowe standardy. Pomyślałam „Mówi tak, bo co 
ma powiedzieć?”, a następnie sprawdziłam to sama w Interne-
cie. Okazuje się, że w wielu województwach faktycznie powstają 
nowe domy, w przeważającej części budowane na atrakcyjnych 
zielonych terenach – będą otoczone lasem, parkiem. Warunki 
pobytowe także zapowiadają się dobrze. Trzeba dodać, że nie 
jest to jeszcze standard. Dlaczego? Otóż odnoszę wrażenie, że 
decydenci wciąż nie zdają sobie sprawy, że społeczeństwo coraz 
szybciej się starzeje – zapotrzebowanie na świadczenia opie-
kuńczo-pielęgnacyjne gwałtownie rośnie, także w krótko- i dłu-
goterminowych placówkach opieki.

Na sytuację nie narzekają jedynie ci, którzy mają odłożone 
pieniądze, gdyż one gwarantują im możliwość wyboru. W Inter-
necie można znaleźć wiele ofert domów z wszelkimi wygodami 
i całodobowa opieką, ale najczęściej są to domy prywatne, więc 
ceny pobytu nie są na kieszeń przeciętnego emeryta. Zobrazuję 
to przykładami i podam ceny za miesięczny pobyt: Dom Opieki 
Nestor w Pomiechówku – 2300 zł; Nowoczesne Centrum Opie-

kuńczo-Rehabilitacyjne we wsi Sadoleś koło Warszawy – 2500 
zł, Rezydencja Rydz w Kudowie-Zdroju – 2500 zł, Dom Seniora 
w Muszynie – od 2900 zł, Angel Care we Wrocławiu – ok. 4500 
złotych. Wszystkie te domy oferują znakomite warunki i usługi 
zdrowotno- opiekuńcze na najwyższym poziomie, ale także ciepłą 
rodzinną atmosferę. Świetna oferta, ale jedynie dla najbogatszych 
emerytów, gdyż przeciętny może o tym jedynie pomarzyć.

A przecież tak naprawdę nie chodzi ani o najbiedniejszych, 
ani o najbogatszych, bo pierwsi nie mają wyjścia, a drudzy 
mają to, czego chcą... Większość statystycznych emerytów nie 
zmieniła swych opinii dotyczących do domów opieki społecznej 
– w dalszym ciągu uważają, że pobyt w nich to najgorsze, co 
może ich spotkać. Jak dotąd nic nie zmieniło złej sławy tych 
obiektów – życie w nich jawi się jako bierne egzystowanie, trwa-
nie aż do śmierci, bez żadnych perspektyw. Z kolei w domach 
dla bogatych są liczne perspektywy – wiele możliwości rozwija-
nia zainteresowań, opieka na najwyższym poziomie i przyjazny 
personel. Zapewne można się tam poczuć niemal jak na waka-
cjach, w luksusowym hotelu...

Domy dla biednych i bogatych mają tylko jedną wspólną 
cechę odczuwaną przez wszystkich pensjonariuszy – w obu 
przypadkach nie czują się jak u siebie w domu. To nie jest ich 
miejsce na ziemi – to luksusowe lub biedne getta dla starych. 
Zarówno biedni, jak i bogaci czują się jak skoszarowani. 

Ktoś może pomyśleć, że przesadzam – nie wystarczy opieka 
i syty brzuch? Czego tu jeszcze chcieć na starość? A czy staremu 
człowiekowi należy się tylko spokojne czekanie na domek na cmen-
tarzu? Dopóki my – seniorzy – będziemy w ten sposób myśleć, 
niewiele się zmieni. Musimy się nauczyć szanować i wymagać, 
gdyż w przeciwnym razie starość będzie rzeczywiście najgorszym 
koszmarem w naszym życiu, a przecież może – i powinno – być 
zupełnie inaczej. Wielu emerytom wystarczy tanie, małe mieszka-
nie z teleopieką, ale własne, nie na zamkniętym osiedlu, wśród 
samych starych i zrezygnowanych ludzi. Mieszkanie na normal-
nym osiedlu, wśród ludzi w różnym wieku to idealne rozwiązanie 
– stosowane m.in. w Skandynawii czy Irlandii. I właśnie wtedy jest 
jak w domu, a nie jak w szpitalu czy hotelu.

To absolutnie nie są marzenia o szklanych domach – można 
budować tanio i nowocześnie, a nie tylko łatać dziury w funkcjo-
nujących domach opieki. Więcej nawet – należy zacząć czynić 
to tu i teraz, a nie czekać i odkładać tego na przyszłość. Jestem 
przekonana, że nowe programy rządowe i działalność samorzą-
dowych komisji i rad seniorów poprawią tę sytuację, aby cho-
ciaż częściowo spełniło się marzenie emerytów o małym, tanim 
i bezpiecznym mieszkanku na starość.

Dom seniora w Holandii.

Dom seniora w Holandii.
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Dołącz do sieci

kontakt@naszdrobin.pl, kontakt@dialogspoleczny.com.pl 

Pismo „Polityka Senioralna” powstaje przy wsparciu podmiotów 

tworzących Mazowiecką Sieć Organizacji Senioralnych. 

Pracę zrzeszenia powstałego z inicjatywy Fundacji ZACZYN 

w 2016 roku koordynują organizacje:

Stowarzyszenie Nasz Drobin, Fundacja Dialogu Społecznego

15 października 2015 roku. Odbył się III Kongres Regionalnych Organizacji Senioralnych w Drobinie współtwo-
rzony przez naszą sieć. W wydarzeniu wzięło udział 200 osób z Mazowsza. Wśród prelegentów znaleźli się: Peł-
nomocnik Zarządu Województwa Mazowieckiego Barbara Kucharska, facylitatorka i ekspertka Katarzyna Tadeu-
siak-Jeznach, samorządowiec i działacz organizacji senioralnych Sławomir Wiśniewski (pierwszy rząd, w środku). 
Odwiedzili nas również aktorka i modelka Helena Norowicz oraz najstarsza polska DJ-ka, animatorka kultury, 
DJ Wika. Wydarzenie zorganizowało Stowarzyszenie Odnowy Wsi Niemczewo oraz Stowarzyszenie Nasz Drobin 
w ramach projektu dofinansowanego ze środków przyznanych przez Ministerstwo Pracy i Polityki Społecznej.
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