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Problemy i wyzwania zwi¹zane z procesami
starzenia siê – w poszukiwaniu optymalnych
sposobów wspierania osób niepe³nosprawnych
(w tym niesamodzielnych)

Zjawisko niesamodzielnoœci i starzenia s¹ problemami wystêpuj¹cymi w Europie i œwiecie. Wska-
zuje siê, ¿e jedna na szeœæ osób w UE jest niepe³nosprawna. Co trzecia osoba powy¿ej 75 roku ¿y-
cia jest dotkniêta niepe³nosprawnoœci¹ ograniczaj¹c¹ jej udzia³ w ¿yciu spo³ecznym, zaœ
w przypadku co pi¹tej osoby w tym wieku (20%) ograniczenia te s¹ znaczne. Starzenie siê niesie
ze sob¹ szereg wyzwañ w wymiarze indywidualnym, spo³ecznym, gospodarczym, psychicznym
i organizacyjnym. Analiza literatury przedmiotu, a tak¿e przyk³ady rozwi¹zañ stosowanych w in-
nych krajach pokazuj¹, ¿e g³ówny nacisk we wspó³czesnym podejœciu do starzenia siê czêsto
zwi¹zanego z niepe³nosprawnoœci¹ i niesamodzielnoœci¹ k³adziony jest na dzia³ania opieraj¹ce
siê na zasadach niezale¿noœci, uczestnictwa, opieki, samorealizacji i godnoœci.

S³owa kluczowe: starzenie siê, osoby z niepe³nosprawnoœciami, osoby niesamodzielne, wsparcie

Problems and challenges connected with aging processes –
searching for optimal ways of supporting disabled people
(including the dependent ones)

The phenomenon of dependence and aging are problems occurring in Europe and the world. It is
pointed out that one out of six people in the EU is disabled. Every third person over 75 is affected
by disability limiting their participation in social life, and every fifth person at this age (20%) has
significant limitations. Aging brings with it a number of challenges in the individual, social, eco-
nomic, mental and organizational dimensions. Analysis of the literature on the subject, as well as
examples of solutions used in other countries, show that the main emphasis in the modern ap-
proach to aging often associated with disability and dependence is placed on activities based on
the principles of independence, participation, care, self-fulfillment and dignity.
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Wprowadzenie

Wokó³ staroœci i starzenia siê funkcjonuje wiele stereotypów - w du¿ej mierze
negatywnych - skupiaj¹cych siê na pogarszaniu siê stanu zdrowotnego, ekonomi-
cznego, socjalnego i psychicznego ludzi koñcz¹cych sw¹ aktywnoœæ zawodow¹.
Powszechny w œwiadomoœci spo³ecznej jest wizerunek ludzi starszych jako tych,
którzy gorzej radz¹ sobie z wyzwaniami dnia codziennego, potrzebuj¹ pomocy
innych, nie nad¹¿aj¹ za zmianami zachodz¹cymi we wspó³czesnym œwiecie.
Wraz ze starzeniem siê zmienia siê dotychczasowa aktywnoœæ ludzi, doœæ czêsto
dochodzi do ich marginalizowania, izolowania, przejœcia na boczny tor g³ównego
nurtu ¿ycia spo³ecznego. Jednoczeœnie nale¿y pamiêtaæ, ¿e grupa osób starszych
jest bardzo zró¿nicowana, heterogeniczna. Jeœli za kryterium weŸmiemy pod
uwagê wiek (wed³ug Œwiatowej Organizacji Zdrowia pocz¹tek staroœci to prze-
kroczenie 60. roku ¿ycia, wed³ug ONZ 65. r.¿.) (por. https://www.who.int/healt-
hinfo/survey/ageingdefnolder/en/, dostêp: 14.12.2018; Rasiñska, Nowakowska
2012), to w tej grupie znajd¹ siê zarówno osoby nadal aktywne zawodowo
i spo³ecznie, w dobrej kondycji zdrowotnej o wysokiej jakoœci ¿ycia, jak i osoby
o s³abej sytuacji materialnej, zmarginalizowane kulturowo i spo³ecznie, z wielo-
chorobowoœci¹ i poczuciem osamotnienia.

Czêœæ osób starszych to jednoczeœnie osoby z niepe³nosprawnoœciami. Mo¿na
tu mówiæ o dwu podstawowych grupach – tych, którzy byli osobami niepe³no-
sprawnymi od urodzenia lub nabyli niepe³nosprawnoœæ w okresie rozwojowym
(do 18 roku ¿ycia) czy w czasie doros³oœci (wczesnej i/lub wieku œredniego), oraz
grupie, u których niepe³nosprawnoœæ pojawi³a siê w wieku starszym (po 60–65
roku ¿ycia) (Kilian 2009). Oprócz okresu ¿ycia, w którym niepe³nosprawnoœæ
wyst¹pi³a u danej osoby, kolejnym kryterium ró¿nicuj¹cym mo¿e byæ rodzaj nie-
pe³nosprawnoœci (niepe³nosprawnoœæ fizyczna, sensoryczna, intelektualna, psy-
chiczna), jak i stopieñ (lekki, umiarkowany, znaczny)1.

Wœród starszych osób (po 60 roku ¿ycia) wed³ug metodologii Eurostatu blisko
po³owa to osoby niepe³nosprawne biologicznie czyli maj¹ce problemy z wykony-
waniem czynnoœci z powodu problemów zdrowotnych, wœród których z kolei co
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1 Konwencja o Prawach Osób Niepe³nosprawnych w Preambule podaje, i¿ „niepe³nosprawnoœæ jest
pojêciem ewoluuj¹cym i (…) wynika z interakcji miêdzy osobami z dysfunkcjami a barierami wyni-
kaj¹cymi z postaw ludzkich i œrodowiskowych, które utrudniaj¹ tym osobom pe³ny i skuteczny
udzia³ w ¿yciu spo³eczeñstwa, na zasadzie równoœci z innymi osobami” (http://prawo.sejm.gov.pl/
isap.nsf/download.xsp/WDU20120001169/O/D20121169.pdf, dostêp: 14.12.2018). W ujêciu takim,
k³ad¹cym nacisk nie tyle na ograniczenia samej osoby, co na niedostosowanie œrodowiska i wzajem-
ne interakcje miêdzy nimi – podkreœla siê znaczenie dla osób z niepe³nosprawnoœciami ich indy-
widualnej samodzielnoœci i niezale¿noœci.



trzecia ma powa¿ne ograniczenia (Informacje Ministra Zdrowia 2016), które
mo¿emy zaliczyæ do niesamodzielnoœci2 (ryc. 1.).

Osoby niesamodzielne s¹ to te, które ze wzglêdu na wiek, stan zdrowia lub
niepe³nosprawnoœæ wymagaj¹ opieki lub wsparcia w zwi¹zku z niemo¿noœci¹
samodzielnego wykonywania co najmniej jednej z podstawowych czynnoœci
dnia codziennego. Pojêcie to zosta³o wprowadzone w projekcie ustawy o pomocy
osobom niesamodzielnym z dnia 21 listopada 2014 r., przygotowanym przez Se-
nack¹ Komisjê Rodziny, Polityki Senioralnej i Spo³ecznej wspólnie z Koalicj¹ Na
Pomoc Niesamodzielnym. W dokumencie tym podkreœla siê, ¿e osob¹ niesamo-
dzieln¹ jest osoba o znacznym stopniu niepe³nosprawnoœci, która nie jest zdolna
do samodzielnej egzystencji i ma ustalony stopieñ niesamodzielnoœci zgodnie
z przepisami ustawy o rehabilitacji zawodowej i spo³ecznej oraz zatrudnieniu osób
niepe³nosprawnych. W projekcie wymienia siê trzy stopnie niesamodzielnoœci:
pierwszy – charakteryzuj¹cy siê ca³kowit¹ zale¿noœci¹ od otoczenia, w którym
osoba wymaga ca³odobowej opieki (minimum 6 godzin dziennie), drugi –
zwi¹zany z koniecznoœci¹ opieki przy higienie osobistej, przemieszczaniu siê
i prowadzeniu gospodarstwa domowego trzy razy dziennie przez minimum 4 go-
dziny oraz trzeci, obejmuj¹cy osoby z najl¿ejszym stopniem niesamodzielnoœci
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Ryc. 1. Osoby starsze, osoby z niepe³nosprawnoœciami a osoby niesamodzielne

�ród³o: Opracowanie w³asne.

2 Niesamodzielnoœæ jest w takim ujêciu odrêbn¹ kategori¹, któr¹ jedn¹ z cech charakterystycznych
jest niepe³nosprawnoœæ. Nale¿y pamiêtaæ, ¿e nie ka¿da osoba z niepe³nosprawnoœci¹ jest niesamo-
dzielna, natomiast zgodnie z projektem ustawy z dnia 21 listopada 2014 r., osoba niesamodzielna
powinna mieæ orzeczony znaczny stopieñ niepe³nosprawnoœci (por. Marcinkowska, Przybylski
2016). Wszystkie te grupy – osoby starsze, osoby niepe³nosprawne i osoby niesamodzielne potrze-
buj¹ wsparcia i stanowi¹ wyzwanie dla polityki spo³ecznej, chocia¿ zakres i jego obszar nie zawsze
musz¹ i bêd¹ siê pokrywaæ.



wymagaj¹cych wsparcia w wymienionych wy¿ej zakresach ¿ycia codziennego
raz dziennie w wymiarze 1,5 godziny (Marcinkowska, Przybylski 2016: 38). Koali-
cja Na Pomoc Niesamodzielnym, zrzeszaj¹ca ponad 500 polskich organizacji, in-
stytucji i osób dzia³aj¹cych na rzecz osób niesamodzielnych, definiuje stan niesa-
modzielnoœci jako utratê niezale¿noœci fizycznej, psychicznej lub umys³owej
po³¹czonej z wymogiem opieki i pomocy w codziennych czynnoœciach ¿yciowych
(http://www.niesamodzielnym.pl/index.php?page=o-koalicji, dostêp: 22.07.2018).

Do oceny stopnia niesamodzielnoœci stosowana jest m.in. Skala Barthel, która
pozwala na ocenê chorego pod wzglêdem jego zapotrzebowania na opiekê in-
nych osób. Wiek starszy nie musi byæ to¿samy z niesamodzielnoœci¹ i odwrotnie,
ale czêœciej ni¿ w innych grupach wiekowych s¹ to pojêcia zazêbiaj¹ce siê. W przy-
padku osób starszych w grupie wiekowej 70-74 lat, 7% zaliczanych jest do osób
niesamodzielnych, wœród osób w wieku 80–89 lat – 10 %, natomiast wœród osób do
30 roku ¿ycia jedynie 0,5% (Szweda-Lewandowska 2014: 216).

Problemy oraz wyzwania zwi¹zane ze starzeniem siê
a osoby z niepe³nosprawnoœciami i osoby niesamodzielne3

Naturaln¹ konsekwencj¹ starzenia siê jest pogarszaj¹cy siê stan zdrowia, zja-
wisko wielochorobowoœci oraz pojawianie siê chorób charakterystycznych dla
osób starszych (m. in. otêpienie, zwyrodnienie plamki ¿ó³tej, osteoporoza itd.).
Mo¿e to prowadziæ do niepe³nosprawnoœci prawnej, biologicznej oraz i prawnej
i biologicznej, a w konsekwencji tak¿e do niesamodzielnoœci i niesprawnoœci
w ostatnich latach ¿ycia. To z kolei wi¹¿e siê z potrzeb¹ korzystania z instytucji
opiekuñczych i leczniczych (Steuden 2011; Burzyñska, Maniecka-Bry³a 2015).

Do najczêstszych problemów osób starszych (czêsto niesamodzielnych z po-
wodu powa¿nych problemów z kondycj¹ fizyczn¹ i psychiczn¹, niepe³nospraw-
noœci, niskiego statusu materialnego) nale¿y oprócz pogorszenie siê stanu zdrowia
i sprawnoœci tak¿e samotnoœæ i osamotnienie. Czêsto ten stan wi¹¿e siê z utrat¹
bliskich osób, opuszczeniem domu przez doros³e dzieci, realnym brakiem innych
osób w najbli¿szym otoczeniu oraz brakiem wiêzi i zrozumienia. Kontakty
spo³eczne bywaj¹ ograniczone z powodu trudnoœci z poruszaniem siê, ale tak¿e
z powodu zmian w modelu rodziny – troskliwa opieka nad rodzicami przestaje
byæ czymœ oczywistym. Samotnoœæ i osamotnienie powoduj¹ lêk, obawê przed co-
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3 Niniejszy artyku³ – ze wzglêdu na ograniczenia ramowe – skupia siê bardziej na zagadnieniach
wspólnych zwi¹zanych ze starzeniem siê osób z niepe³no sprawnoœciami (w tym niesamodziel-
nych). Nale¿y pamiêtaæ, ¿e grupy te s¹ heterogeniczne i du¿e znaczenie w ich sytuacji oraz potrze-
bie dobrania indywidualnego wsparcia maj¹ m.in. specyficzne cechy danej niepe³nosprawnoœci
(np. wynikaj¹ce z niepe³nosprawnoœci intelektualnej, sensorycznej czy ruchowej).



dziennoœci¹, mog¹ pojawiaæ siê zaburzenia nastroju, depresja (Chabior, Fabiœ,
Wawrzyniak 2014). W przypadku starszych osób z niepe³nosprawnoœciami
(zw³aszcza tych nieposiadaj¹cych w³asnych rodzin i dzieci, m.in. wiêkszoœci osób
z niepe³nosprawnoœci¹ intelektualn¹, ale tak¿e osób niesamodzielnych z innymi
rodzajami niepe³nosprawnoœci) traumatycznym wydarzeniem bywa œmieræ ro-
dziców i opiekunów. Wraz ze œmierci¹ rodzica czy rodziców czêsto w przypadku
starszych osób z niepe³nosprawnoœci¹ intelektualn¹ wystêpuje kolejna strata –
utrata domu rodzinnego. W sytuacji, gdy nie s¹ oni w stanie mieszkaæ samodziel-
nie wi¹¿e siê to b¹dŸ z przeprowadzk¹ do placówki pobytu ca³odobowego b¹dŸ
do innych opiekunów (niekiedy wczeœniej nieznanych). Ta strata bezpiecznego
i znanego miejsca zamieszkania potêguje trudnoœci doœwiadczane przez osoby
z niepe³nosprawnoœci¹ intelektualn¹ w osi¹ganiu odbudowy radzenia sobie
z trudnoœciami, wzmaga poczucie osamotnienia (Drzazga 2011; ¯yta 2014).

Kolejnym problemem zwi¹zanym z procesem starzenia siê jest zjawisko depry-
wacji i ekskluzji spo³ecznej zwi¹zane z odsuniêciem od uczestnictwa spo³ecznego
i ograniczeniem udzia³u w szeroko pojêtym podziale dóbr. Przejœcie na emeryturê
dla wielu osób prowadzi do kryzysu okreœlonego przez Alexa Comforta jako
„œmieræ spo³eczna” – wi¹¿e siê nie tylko z obni¿eniem statusu materialnego, ale tak-
¿e presti¿u oraz praw i obowi¹zków wynikaj¹cych z wykonywanego przez nich za-
wodu (Chabior, Fabiœ, Wawrzyniak 2014). Zjawisko to byæ mo¿e nie wydaje siê tak
istotne w przypadku osób niepe³nosprawnych czy niesamodzielnych jako tej gru-
py, której wskaŸnik aktywnoœci zawodowej wynosi 28,9% (wobec 79,8% w popula-
cji ogólnej osób znajduj¹cych siê w wieku produkcyjnym ekonomicznym) (BAEL
2017). Niemniej jednak dla osób pracuj¹cych przejœcie na emeryturê bywa momen-
tem szczególnym, czêsto negatywnie wp³ywaj¹cym na jakoœæ ¿ycia.

Problemem charakterystycznym dla tej grupy osób jest tak¿e nara¿enie na
przemoc fizyczn¹, emocjonaln¹, ekonomiczn¹ czy zaniedbania. Zjawisko to w tej
grupie wiekowej wystêpuje o wiele czêœciej i z wiêkszym natê¿eniem ni¿ w przy-
padku osób m³odszych. Doœæ czêsto – tak¿e w placówkach zajmuj¹cych siê wspie-
raniem seniorów - uznaje siê ich za ma³o zorientowanych we wspó³czesnych rea-
liach, co ma usprawiedliwiaæ traktowanie ich przedmiotowo. Dzia³a siê dla nich,
zamiast z nimi, co prowadzi do ograniczania prawa do samostanowienia, wyra¿a-
nia opinii czy wspó³decydowania.

Do najwiêkszych wyzwañ zwi¹zanych ze starzeniem siê demograficznym
i poszukiwaniem optymalnych sposobów wspierania tej grupy osób nale¿¹:
– zintegrowana opieka zdrowotna. Roœnie liczba chorób przewlek³ych, takich

jak: cukrzyca, nowotwory, choroby uk³adu kr¹¿enia, a prognozy mówi¹, ¿e
w 2020 r. chorób cywilizacyjnych bêdzie w krajach rozwiniêtych dwa razy tyle,
co chorób zakaŸnych (Population ageing 2014). Ponadto zwiêksza siê liczba
osób niepe³nosprawnych i niesamodzielnych, co m.in. wi¹¿e siê z wyd³u¿a-
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niem ¿ycia. Potrzebne jest rozwijanie profilaktyki, promowanie zachowañ pro-
zdrowotnych, wiêkszy dostêp do badañ przesiewowych, m¹dre powi¹zanie
systemu opieki zdrowotnej z systemem opieki zdrowotnej, lepszy dostêp do
gerontologów, geriatrów (naciski na rozwój tych specjalizacji) (Promotion of
human 2014);

– stworzenie odpowiedniego systemu wsparcia rodzin i opiekunów osób star-
szych i niesamodzielnych. Zarówno polityka spo³eczna, jak i doœwiadczenia
wielu pañstw oparte na badaniach i dzia³aniach w³asnych potwierdzaj¹, ¿e ko-
nieczne jest wsparcie materialne i organizacyjne rodzin sprawuj¹cych opiekê
nad starszymi i niepe³nosprawnymi krewnymi. Do takich dzia³añ zalicza siê np.
mo¿liwoœæ uzyskiwania przez cz³onków rodzin zwolnieñ z pracy dla sprawo-
wania opieki nad osob¹ starsz¹, korzystania z ruchomego czasu pracy, dzienne
oœrodki opieki dla chorych (np. na chorobê Alzheimera), dostêp do sprzêtu reha-
bilitacyjnego, gwarancje uzyskiwania pomocy rzeczowej, dostêp do us³ug opie-
kuñczych i poradnictwa w zakresie sprawowania opieki nad osob¹ chor¹
i niepe³nosprawn¹ w warunkach domowych, dostêp do pomocy psychologicz-
nej (Chabior, Fabiœ, Wawrzyniak 2014; Trafia³ek 2014; Janiszewska 2015);

– umo¿liwienie seniorom niezale¿nego, samodzielnego funkcjonowania. Wi¹¿e
siê to nie tylko z kierunkami polityki spo³ecznej nastawionej na maksymalne
usamodzielnianie, maksymalne zintegrowanie ze spo³eczeñstwem czy wy-
równywanie szans (Barczyñski, Habich 2018), ale tak¿e z kszta³towaniem od-
powiednich postaw spo³ecznych i uczenia umiejêtnoœci potrzebnych do jak
najd³u¿szego samodzielnego funkcjonowania. Konieczne jest dostosowanie
mieszkañ, œrodowiska do potrzeb osób trac¹cych sprawnoœæ, rozwój lokalnych
grup wsparcia czy pomoc asystentów w koniecznych sprawach (gdzie zasad¹
staje siê nie wyrêczanie a pomaganie). Zasad¹ dzia³añ promowanych w tym
zakresie jest sprofilowana, zindywidualizowana pomoc oparta o za³o¿enie, ¿e
jest to grupa najbardziej zró¿nicowana pod wzglêdem potrzeb i mo¿liwoœci ze
wszystkich grup wiekowych. Du¿y nacisk – w œwietle rekomendacji UE, WHO
i ONZ – k³adzie siê na dzia³ania aktywizacyjne (Hokenstad, Roberts 2011). Se-
niorzy – tak¿e ci z niepe³nosprawnoœciami i niesamodzielnoœci¹ – powinni
mieæ mo¿liwoœæ uczestnictwa w dzia³alnoœci uniwersytetów trzeciego wieku,
klubach, wolontariacie. Wa¿na wydaje siê tak¿e aktywizacja zawodowa (nadal
czêœæ osób starszych mo¿e i chce pracowaæ zawodowo, choæ niekiedy potrze-
buje specjalnego przygotowanego miejsca pracy czy odpowiednich rozwi¹zañ
organizacyjnych i prawnych) oraz umo¿liwienie partycypacji obywatelskiej4;
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4 Pisz¹c o wyzwaniach nie nale¿y zapominaæ o kwestiach indywidualnych (specyfice ka¿dej osoby,
w tym tak¿e jej niepe³nosprawnoœci) i mo¿liwoœci istnienia barier œrodowiskowych, które s¹ kluczowe
w mo¿liwoœciach realizacji wymienianych zaleceñ. Zarówno rodzaj niepe³nosprawnoœci, stopieñ
jej ciê¿koœci, jak i dostêpnoœæ indywidualnie dobranego wsparcia (m.in. w zakresie komunikacji



– propagowanie nowego sposobu myœlenia o starzeniu siê i staroœci, tak¿e w kon-
tekœcie niepe³nosprawnoœci czy niesamodzielnoœci. S³u¿¹ temu zarówno obra-
zy i wizerunek kreowany w mediach (oparty na przekazywaniu prawdziwych,
zgodnych z rzeczywistym stanem wiedzy informacji), jak i propagowanie do-
stêpu do nowych technologii, tworzenie nowych programów i warunków
wspierania aktywnoœci osób starszych czy propagowanie za³o¿eñ Œwiatowej
Organizacji Zdrowia dotycz¹cych aktywnego starzenia siê (ang. active aging),
gdzie fundamentami s¹ zdrowie, partycypacja i bezpieczeñstwo (www.age-p-
latform.eu).. Partycypacja jest tu rozumiana jako niemalej¹c¹ z wiekiem aktyw-
noœæ kulturalna i spo³eczna oraz bycie wartoœciowym i docenianym cz³onkiem
swojej spo³ecznoœci, natomiast bezpieczeñstwo jako ochrona przed nadu¿ycia-
mi i zabezpieczenie ekonomiczne, ale tak¿e jako pewien dobrostan psychiczny
i poczucie bezpieczeñstwa.

Dzia³ania i rozwi¹zania stosowane w innych krajach wobec osób
starzej¹cych siê z niepe³nosprawnoœciami i niesamodzielnoœci¹

Kierunki dzia³añ wspieraj¹cych osoby starsze (w tym te z niepe³nosprawnoœ-
ciami i niesamodzielnoœci¹) powinny opieraæ siê na solidarnoœci miêdzypokole-
niowej i tzw. srebrnej gospodarce, która ma wykorzystywaæ potencja³ seniorów,
a jednoczeœnie charakteryzowaæ odpowiednio rozwiniêtym sektorem us³ug skie-
rowanych do osób starszych. Celem dzia³añ ma byæ wysoka jakoœæ ¿ycia, godnoœæ,
podmiotowoœæ i autonomia tej grupy osób (Promotion of Human Rights 2014)

Rozwi¹zania innych krajów mog¹ byæ dla nas inspiracj¹. Pokazuj¹, ¿e ró¿ne
mog¹ byæ drogi do rozwi¹zywania problemów osób starszych i niesamodziel-
nych. Podstaw¹ tych rozwi¹zañ jest szereg aktów, rezolucji, dokumentów wyda-
nych m.in. przez ONZ czy Radê Europy.

W 1991 roku zosta³a uchwalona przez Zgromadzenie Ogólne ONZ rezolucja
zawieraj¹ca Zasady Dzia³ania na Rzecz Osób Starszych. Zalecono w niej, by rz¹dy
uwzglêdni³y w krajowych planach dzia³ania na rzecz seniorów. Na katalog, które-
go has³em przewodnim jest „Dodaæ ¿ycia do lat, które zosta³y dodane do ¿ycia”,
sk³ada siê 18 zaleceñ dotycz¹cych praw ludzi starych. Zalecenia te przyporz¹dko-
wane s¹ piêciu podstawowym zasadom: niezale¿noœci, uczestnictwa, opieki,
samorealizacji i godnoœci. Z kolei Rada Europy w 1996 roku uchwalaj¹c Zrewido-
wan¹ Europejsk¹ Kartê Spo³eczn¹ w art. 23 podkreœla prawo osób w podesz³ym
wieku do ochrony socjalnej (www.age-platform.eu, dostêp: 12.06.2018).
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alternatywnej, obecnoœci asystenta osobistego, dostosowania miejsca, w którym przebywa starsza
osoba z niepe³nosprawnoœci¹; w tym tak¿e niesamodzielna), mo¿e mieæ istotne znaczenie
w osi¹gniêciu wysokiej jakoœci ¿ycia i wype³nieniu postulowanych rozwi¹zañ.



W lutym 2014 r. powsta³ dokument Rady Europy poœwiêcony prawom osób
starszych – „Rekomendacja Komitetu Ministrów dla Pañstw cz³onkowskich
w sprawie promocji praw osób starszych”. Has³ami wspólnymi tych dzia³añ jest
niedyskryminacja, autonomia i udzia³, ochrona przed wykorzystaniem i prze-
moc¹, ochrona spo³eczna i zatrudnienie, opieka zdrowotna i dostêp do niej, opie-
ka domowa i instytucjonalna, dostêp do opieki paliatywnej. W dokumencie znaj-
duj¹ siê przyk³ady tzw. dobrych praktyk w krajach europejskich (Promotion of
Human Rights 2014).

Prawami osób starszych, w kontekœcie kluczowych wartoœci, które musz¹ byæ
respektowane w stosunku do seniorów, zajmuje siê tak¿e miêdzynarodowa orga-
nizacja pozarz¹dowa Age Platform Europe, która skupia oko³o 150 organizacji zaj-
muj¹cych siê wspieraniem osób 50+ w Europie, reprezentuj¹c ponad 40 mln lu-
dzi. Og³osi³a ona w 2010 r. Europejsk¹ Kartê Praw i Obowi¹zków Osób Starszych
Wymagaj¹cych D³ugoterminowej Opieki i Pomocy. Wyda³a tak¿e podrêcznik
self-adwokatury dla osób starszych. Mo¿na znaleŸæ tam informacje czym s¹ pra-
wa cz³owieka czy jak Œwiatowa Organizacja Zdrowia, ONZ i UE dbaj¹ o ich
wype³nianie w stosunku do starszych osób. Jej mocnymi stronami jest œcis³a
wspó³praca z ONZ, komisjami UE, Rad¹ Europy, Œwiatow¹ Organizacja Zdrowia,
sektorem NGO i uczelniami wy¿szymi oraz aktywny udzia³ osób starszych z wie-
lu krajów w ramach tej organizacji. Organizacja prowadzi tak¿e aktywn¹ dzia³al-
noœæ w Internecie (stworzona zosta³a dostêpna strona internetowa), bierze udzia³
w wielu projektach europejskich. Niestety tylko jedna polska organizacja (Funda-
cja na Rzecz Kobiet Ja Kobieta z Warszawy) jest cz³onkiem tej platformy
(www.age-platform.eu, dostêp: 12.06.2018 ).

Strategia AGE Platform na lata 2018–2021 opracowana w 2017 r. opiera siê na
za³o¿eniu solidarnoœci miêdzypokoleniowej i wspó³pracy miêdzy generacjami.
Nacisk jest na to, aby starsze kobiety i mê¿czyŸni mogli wypowiadaæ siê we w³as-
nym imieniu, aby lepiej chroniæ swoje interesy i wyra¿aæ bardzo ró¿norodne po-
trzeby. Dotyczy to wszystkich osób starszych, tak¿e tych z niepe³no sprawnoœcia-
mi czy niesamodzielnych.

Przyk³adem dobrych praktyk mo¿e byæ projekt o charakterze profilaktycz-
nym Nestor (2017–2020) obejmuj¹cy 7 krajów: W³ochy, Holandiê, Hiszpaniê, Ru-
muniê, Wielk¹ Brytaniê, Szwajcariê i Belgiê. Jego celem jest wsparcie zdrowych
starszych ludzi w codziennym ¿yciu przy pomocy trenera (coacha) towa-
rzysz¹cego im w ró¿nych aktywnoœciach, aby jak najd³u¿ej utrzymaæ i poprawiaæ
ich samopoczucie oraz zdolnoœæ do niezale¿nego ¿ycia.

W Finlandii stale zwiêksza siê wskaŸnik zatrudnienia wœród osób starszych,
które maj¹ mo¿liwoœæ dostosowaæ czas i godziny pracy do swoich potrzeb i mo¿li-
woœci. W³adze wprowadzi³y zestaw narzêdzi do „zarz¹dzania wiekiem”, w tym
przewodnik dla starszych pracowników i ich pracodawców (https://www.oecd.
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org/els/health-systems/Finland-OECD-EC-Good-Time-in-Old-Age.pdf, dostêp:
14.12.2018).

W dzia³aniach wielu pañstw k³adzie siê tak¿e nacisk na rozwój opieki odci¹¿e-
niowej dla opiekunów osób niesamodzielnych np. The Lifespan Respite Task For-
ce. Jest to utworzona w 2000 roku koalicja, która ma na celu zrzeszanie organizacji
o zasiêgu narodowym propaguj¹cych i rozwijaj¹cych tzw. „opiekê odci¹¿e-
niow¹”. Najwiêkszym sukcesem organizacji jest zatwierdzenie w 2006 r. przez
rz¹d Stanów Zjednoczonych Lifespan Respite Act, w którym amerykañska admi-
nistracja zobowi¹za³a siê do wspierania opiekunów nieformalnych (rozumianych
jako doros³e dzieci seniorów i rodziców czy opiekunów dzieci lub doros³ych z nie-
pe³nosprawnoœciami i niesamodzielnoœci¹) przez upowszechnianie dostêpu do
wysokiej jakoœci us³ug „respite care” (urlopu od opieki) po przystêpnych cenach
w ramach systemu funkcjonuj¹cego w œrodowiskach lokalnych. Innym przyk³adem
jest National Family Caregiver Support Program za³o¿ony w 2000 r. w Stanach
Zjednoczonych. Celem tego programu jest wspieranie opieki nad osobami star-
szymi w ich domach, tak d³ugo, jak to mo¿liwe). W ramach programu realizowa-
nych jest piêæ rodzajów us³ug: informowanie opiekunów nieformalnych odnoœ-
nie dostêpnego wsparcia, pomoc dla opiekunów w zakresie dostêpu do us³ug,
indywidualne doradztwo, organizowanie grup wsparcia i szkoleñ opiekuñczych,
us³ugi opieki odci¹¿eniowej oraz us³ug uzupe³niaj¹cych (www.age-platform.eu,
dostêp: 12.06.2018).

Nale¿y podkreœliæ, ¿e tak¿e organizacje pozarz¹dowe na rzecz osób z nie-
pe³nosprawnoœciami podejmuj¹ dzia³ania na rzecz osób starzej¹cych siê i star-
szych. Przyk³adem mo¿e byæ m.in. Association on Aging with Developmantal
Disabilities (AADD – Stowarzyszenie na Rzecz Starzenia siê Osób z Niepe³nospra-
wnoœciami Rozwojowym, https://www.agingwithdd.org/, dostêp: 14.12.2018)
amerykañskie stowarzyszenie skupiaj¹ce siê na problemach osób ze spektrum au-
tyzmu, z niepe³nosprawnoœci¹ intelektualn¹, mózgowym pora¿eniem dzieciê-
cym i innymi zaburzeniami rozwojowymi. Prowadzenie programów edukacyj-
nych, konferencji, grup wsparcia, ale tak¿e dzia³ania na rzecz deinstytualizacji czy
programów badawczych (np. poœwiêconych demencji) to g³ówny nurt dzia³alno-
œci AADD. Innymi organizacjami aktywnie dzia³aj¹cymi na rzecz seniorów z nie-
pe³nosprawnoœciami sensorycznymi s¹ np. National Federation of The Blind
Seniors Devision (http://seniors.nfb.org, dostêp: 14.12.2018) czy sekcja seniorów
dzia³aj¹ca w ramach National Association of Deaf (https://www.nad.org/mem-
bers/sections/senior-citizen-section/, dostêp: 14.12.2018). Obie z wymienionych
organizacji skupiaj¹ siê na dzia³aniach na rzecz wspierania osób starzej¹cych siê
i starszych ze specyficznymi rodzajami niepe³nosprawnoœci (NFBSD – niewido-
mymi, s³abowidz¹cymi; NAD, sekcja seniorów – g³uchych, s³abos³ysz¹cych).
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Zakoñczenie – wyzwania dla pedagogiki specjalnej

Staroœæ osób z niepe³nosprawnoœciami (w tym tak¿e osób niesamodzielnych)
jest nadal obszarem doœæ s³abo eksplorowanym na polu pedagogiki specjalnej
(Chrzanowska 2015). Znacznie czêœciej badania i dzia³ania poœwiêcone tej grupie
mieszcz¹ siê w obszarze pracy socjalnej, czy polityki spo³ecznej (Chabior, Fabiœ,
Wawrzyniak 2014; Szweda-Lewandowska 2014; Burzyñska, Maniecka-By³a 2015).
I. Chrzanowska (2015) podkreœlaj¹c, ¿e wobec faktu, i¿ ta grupa wiekowa jest naj-
liczniejsza w populacji osób z niepe³nosprawnoœciami, a jednoczeœnie stale siê
zwiêksza (na co wskazuj¹ m.in. prognozy demograficzne), taka sytuacja wymaga
zmiany oraz zintensyfikowania poszukiwañ badawczych. Z jednej strony osoby
te uznawane s¹ za podwójnie dyskryminowane - ze wzglêdu na wiek, p³eæ i nie-
pe³nosprawnoœæ (Zych 2010), co niejako w sposób naturalny sprawia, ¿e pedago-
gika specjalna wpisuj¹c siê w paradygmat humanistyczny i spo³eczny niepe³no-
sprawnoœci (Krause 2010) obejmuje swoim polem badawczym tak¿e tê grupê
osób. Z drugiej strony – wci¹¿ brakuje badañ na temat rzeczywistoœci ¿ycia co-
dziennego tej grupy osób z niepe³nosprawnoœciami (w tym niesamodzielnoœci¹),
które potwierdzi³yby b¹dŸ zaprzeczy³y powszechnemu przekonaniu o du¿ych
ograniczeniach w realizowaniu ról aktywizuj¹cych tê grupê i znacznych ograni-
czeniach w realizacji pozytywnego starzenia siê i staroœci tych osób (Chrzanowska
2015). Jednoczeœnie od kilkunastu lat w obrêbie pedagogiki specjalnej istnieje pe-
dagogika specjalna wieku starszego, zwana tak¿e geragogik¹ specjaln¹ (Kilian
2009; Zych 2010).

Koniecznoœæ zg³êbiania problemów osób starszych z niepe³nosprawnoœciami
na polu pedagogiki specjalnej jest uzasadniona zarówno sta³ym wzrostem w
spo³ecznoœci odsetka osób z niepe³nosprawnoœciami i niesamodzielnych w tej
grupie wiekowej, jak i pewn¹ specyfik¹ niepe³nosprawnoœci w wieku starszym.
Implikuje to potrzebê przygotowania specjalistów w zakresie rehabilitacji i wspie-
rania seniorów z niepe³nosprawnoœciami, którzy ³¹czyliby wiedzê interdyscypli-
narn¹ z zakresu wiedzy medycznej, psychologicznej, pedagogicznej, ale tak¿e
z zakresu rehabilitacji, prawa, polityki spo³ecznej czy animacji kulturalnej. Mimo
powszechnej œwiadomoœci co do potrzeby zintensyfikowania ró¿norodnych
dzia³añ na rzecz powiêkszaj¹cej siê grupy seniorów, przeszkod¹ bywa zarówno
niski poziom zainteresowania osób, które chcia³yby zawodowo zajmowaæ siê
wspieraniem osób starszych, jak i brak rozwi¹zañ systemowych w tym zakresie.
M³odzi ludzie mog¹ nie posiadaæ koniecznych umiejêtnoœci do takiej pracy, ale
te¿ mog¹ obawiaæ siê niskich zarobków, trudnej i jednoczeœnie nisko ocenianej
pracy, problemów z komunikacj¹ czy radzeniem sobie z czynnoœciami pielêg-
nacyjnymi wobec osób niesamodzielnych. Pewnym sposobem na zmianê tej sytu-
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acji mog³oby byæ nie tylko poszerzenie treœci programowych na pedagogice specjal-
nej o zagadnienia dotycz¹ce geragogiki specjalnej, zintensyfikowanie kontaktów
z placówkami, instytucjami i organizacjami zajmuj¹cymi siê wspieraniem osób
starszych w celu realizacji praktyk pedagogicznych i wspólnych dzia³añ praktycz-
nych, ale tak¿e docenienie roli pedagoga specjalnego w pracy z osobami starszymi.

Zgodnie z wspó³czesnymi trendami dzia³ania na rzecz osób starzej¹cych siê
i starszych, u których wspó³istnieje niepe³nosprawnoœæ (w tym tak¿e niesamo-
dzielnoœæ) musz¹ opieraæ siê na zasadach niezale¿noœci, uczestnictwa, opieki,
samorealizacji i godnoœci. Niezale¿noœæ powinna wi¹zaæ siê z zapewnienie wolne-
go wyboru sposobu ¿ycia, tak d³ugo jak to bêdzie mo¿liwe, w œrodowisku zamie-
szkania. Aby zapewniæ uczestnictwo konieczne jest wspieranie samodzielnoœci,
dostêpu do aktywnoœci spo³ecznej, us³ug i poradnictwa ró¿nego rodzaju. Jedno-
czeœnie czêœæ tej grupy bêdzie wymaga³a opieki (o ró¿nym stopniu, zakresie i nasi-
leniu), na co odpowiedzi¹ mo¿e byæ propozycja trzech stopni niesamodzielnoœci
(Marcinkowska, Przybylski 2016). Samorealizacja i godnoœæ s¹ wartoœciami pod-
stawowymi dla dobrostanu ka¿dego cz³owieka, niezale¿nie od jego kondycji
zdrowotnej czy wieku.

Wspó³czesna pedagogika specjalna, w której obecny jest afirmuj¹cy model
niepe³nosprawnoœci akcentuj¹cy doœwiadczanie pozytywnego poczucia siebie
jako osoby z niepe³nosprawnoœci¹ oraz poszukiwane s¹ konstrukty spalaj¹ce
psychologiê pozytywn¹ i niepe³nosprawnoœæ (G³odkowska 2017) ma wiele do
zaoferowania w zakresie wspierania starszych osób z niepe³nosprawnoœciami
oraz niesamodzielnoœci¹. Korzystanie z rozwi¹zañ realizowanych w innych
krajach, otwarcie na dorobek innych dyscyplin, ale tak¿e czerpanie z tradycji
polskiej pedagogiki specjalnej powinno dawaæ dobre podstawy do rozwijania
tych zagadnieñ zarówno na polu badawczym, jak i praktycznym.
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