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W najblizszych latach czeka nas znaczny
wzrost liczby oséb w sedziwym wieku. Wie-
le z nich bedzie wymagato wsparcia w roz-
nych obszarach zycia, by mbéc samodzielnie
funkcjonowa¢ — od pomocy w codziennych
czynnosciach i dowozu do lekarza, przez do-
stosowanie mieszkania, po zapewnienie to-
warzystwa. W wielu przypadkach rodziny nie
bedq w stanie zaspokoi¢ tych potrzeb, dla-
tego jako§¢ zycia, zdrowie i bezpieczehstwo
0s6b starszych bedq zaleze€ od tego, jak do-
brze dziata lokalna sie€ wsparcia i ustug spo-
tecznych.

Zbudowanie takiej sieci wymaga nowych
rozwigzan i dobrej koordynacji dziatan or-
ganizacji spotecznych, wtadz samorzgdo-
wych, instytucji publicznych, a takze zaan-
gazowanego spotecznie biznesu. Niezbedne
jest rowniez kreatywne wykorzystanie istnie-
jacych zasobdbw i mozliwosci oraz usuniecie
roznego rodzaju barier.

W wrzes$niu i pazdzierniku 2025 roku odbyto
sie 7 lokalnych narad poswigconych tym za-
gadnieniom. Zainicjowata je Fundacja Bie-
dronki, zajmujgca sie pomocq osobom star-
szym, a przygotowata i poprowadzita Fun-
dacja Stocznia — ekspert w obszarze party-

cypacji obywatelskiej. Uczestniczyli w nich

przedstawiciele organizacji pozarzgdowych,
samorzgdow, pomocy spotecznej, instytu-
cji kultury. Kazda z narad koncentrowata sie
na wybranym problemie i wspolnym poszu-
kiwaniu rozwigzah dostosowanych do lokal-
nych realiow.

Niniejsza publikacja jest owocem tych na-
rad, ktore odbyliSmy w ramach przygoto-
wan do wydarzenia ,Dobrze dtugo zyC! Fo-
rum Lokalnych Inicjatyw Senioralnych”. Po-
wstata na podstawie doSwiadczen Funda-
cji Stocznia w prowadzeniu tego typu debat,
a takze dziatan Fundaciji Biedronki, ktéra od 5
lat realizuje inicjatywy na rzecz senioréw we
wspotpracy z lokalnymi organizacjami.
Znajdziecie w niej nie tylko opisy doswiad-
czen, ktére - mamy nadzieje — stang sie inspi-
racjq, lecz takze szereg praktycznych wska-
zbwek organizacyjnych, pomocnych w przy-
gotowaniu podobnych narad.

Bardzo Wam w tym kibicujemy!
FUNDACJA BIEDRONKI | FUNDACJA STOCZNIA



O Fundacji Biedronki

Fundacja Biedronki zostata powotana w 2020 ro-
ku przez wtasciciela sieci sklepow Biedronka. Jej
misjq jest wspieranie najbardziej wrazliwych
grup spotecznych, przede wszystkim osdb star-
szych. Fundacja prowadzi programy ukierunko-
wane na walke z ubdstwem, niedozywieniem,
samotnosciq i wykluczeniem osob starszych,
a takze niesie pomoc w sytuacjach kryzyso-
wych. Dziata w partnerstwie z ponad 1700 orga-
nizacjamiiinstytucjomi, w tym z ponad 1200 ko-
tami gospodyn wiejskich, dzigki czemu dociera
z pomocq do dziesigtek tysigcy senioréw w ca-
tej Polsce. Na realizacje programoéw pomoco-
wych Fundacja przeznaczyta juz ponad 320 mi-
liondéw ztotych.

O Fundacji Stocznia

Fundacja Stocznia od 2009 roku tworzy i wspie-
ra rozwiqzania problemow spotecznych, wigcza
obywateli i obywatelki w decydowanie o spra-
wach publicznych oraz pomaga organizacjom
i samorzqgdom planowac i realizowa¢ dziatania
spoteczne. Podejmowane przez Stocznig dziata-
nia koncentrujq sie wokét trzech kluczowych za-
gadnieh: badan i doradztwa, innowaciji spotecz-
nych oraz partycypacji obywatelskiej. Funda-
cja rozwija i upowszechnia dobre praktyki, two-
rzy narzedzia utatwiajqce dziatalnos¢ spoteczng,
prowadzi badania spoteczne, szkoli oraz opra-
cowuje materiaty edukacyjne. Z efektéw jej dzia-
tan korzystajg m.in. aktywisci i urzednicy samo-
rzqdowi, seniorzy czy uczniowie i nauczyciele.

Dobrze dlugo zy¢!




Dlaczego warto rozmawiac o wyzwaniach

Starzenie sie polskiego spoteczenstwa to fakt.
Widac¢ to w danych statystycznych. Wszyscy wi-
dzimy i odczuwamy to na co dzien, czy to ob-
serwujgc osoby z najblizszego otoczenia — ro-
dzinnego i sqsiedzkiego, czy zapisujgc sie na
wizyte do lekarza i dowiadujgc sie, ktérg oso-
bg w kolejce oczekujgcych jesteSmy. Ten po-
stepujqcy proces bedzie wymagac przestawie-
nia systemu spotecznego i gospodarczego na
nowe, inne tory. Niesie ze sobq liczne wyzwaniag,
na ktore powinno odpowiedzie¢ panstwo, kto-
re decyduje o kierunkach rozwoju poszczegodl-
nych polityk publicznych. Pozostaje jednak wie-
le obszardw, w ktorych jako spotecznosc¢ lokal-
na mozemy sami przedsiewzig¢ konkretne ini-
cjatywy. Spotecznosc¢ te rozumiemy jako samo-
rzqd terytorialny i dziatajgce w jego imieniu in-
stytucje oraz jako zrzeszenia w formie organiza-
cji pozarzgdowych czy k&t gospodyn wiejskich.
Kazdy z tych aktoréw zycia lokalnego ma licz-
ne zasoby i pomysty, ktére w potqczeniu mogq
przyczyni¢ sie do efektywniejszych i lepszych
ustug spotecznych dla osob starszych.

Nie ma lepszego narzedzia szukania rozwigzan
i budowy wspotpracy niz ustrukturyzowana dys-
kusja osob, ktére znajg sie na danej sprawie —
czy to z instytucji Swiadczqcych pomoc spo-
tecznqg, organizacji pozarzgdowych zajmujg-
cych sie aktywizacjg osdb starszych, czy lide-
réw i liderek srodowisk seniorskich zrzeszonych
np. w klubach seniordéw, czy nawet oséb ze Sro-
dowiska biznesu, ktore szukajg mozliwosci roz-
woju swoich ustug dla coraz wigkszej kliente-
li powyzej 60. roku zycia. To ogromny potencjat
wiedzy, pomystéw i zasobdw materialnych, kto-
re mozna tqczy¢, aby efektywniej odpowiadaé
na lokalne wyzwania.

Narada lokalna to spotkanie — ustrukturyzowa-
na dyskusja, ktéra ma konkretny cel: znalez¢
rozwiqzania danego wyzwania. W naszym prze-
wodniku proponujemy Ci organizacje narady
wokot jednego z wyzwah zwigzanych ze starze-
niem sie spoteczenstwa:

() samotnos¢ i izolacja oséb starszych,

() niedozywienie i niskiej jakosci zywnosé
spozywana przez osoby starsze,

(/) wykluczenie transportowe 0séb starszych,

(/ dostep do informacji i wsparcie
w pozyskiwaniu przystugujgcych Swiadczen
spotecznych przez osoby starsze,

() pomoc dorazna osobom starszym.

Organizowana przez Ciebie narada ma byc¢
przede wszystkim okazjg do spotkania sig i roz-
mowy. W nattoku zadan organizacyjnych nie
zgub tego, co najwazniejsze. Pamietaj, ze nawet
jesli organizacyjnie nie wszystko sig uda, samo
spotkanie i otwartoS¢ na wspdling rozmowe to
wielka wartosc.

Podczas spotkania skup sie na trzech celach:

& Przedstaw diagnoze danego wyzwania
i uzupetnij jg o spostrzezenia osob
uczestniczgcych.

() Przedstaw mozliwe kierunki dziatania oraz
istniejgce juz rozwiqgzania odpowiadajgce
na dane wyzwanie.

() Szukaj wraz z osobami uczestniczqgeymi,
na bazie ich wiedzy i zasobdw, innych
rozwigzah odpowiadajgcych na dane
wyzwanie.



1 O krokow dobrej narady

0 Zanim zdecydujesz sie

e Scenariusz

e Termin i miejsce

o GosScie narady

o Moderacja i wsparcie
techniczne

o W dniu wydarzenia

9 Przebieg narady

@ Podsumowanie

Dobrze dlugo zy¢!

na przeprowadzenie narady




10 krokéw dobrej narady

KROK 1

Zanim zdecydujesz si¢ na przeprowadzenie narady

Zanim podejmiesz decyzje o organizacji nara-
dy, zastandw sie nad:

ZASOBAMI, KTORYMI DYSPONUJESZ:
& Czy masz gdzie zorganizowaé narade?
() Czy masz czas?

@ Czy masz wokot siebie ludzi, ktérych mozesz
zaangazowac¢ do organizacji narady?

FORMA NARADY:

& Czy bedzie otwarta dla wszystkich
zainteresowanych?

() Czy tak, jak proponujemy w naszym
scenariuszu, wezmag w niej udziat wskazani,
zaproszeni przez Ciebie goscie?

Odpowiedz na powyzsze pytania pozwoli Ci
przede wszystkim utwierdzi¢ sie w przekonaniu
0 gotowosci do przeprowadzenia narady, zlo-
kalizowa¢ potencjalne braki, jak réwniez ukie-
runkowac kolejne dziatania.




KROK 2

Scenariusz

W zatqczeniu do naszego przewodnika znaj-
dziesz propozycje scenariusza narady. Opra-
cowanie zaktada spotkanie trwajqce 3 godzi-
ny z przerwq i przewiduje zaproszenie wska-
zanych przez organizatora gosci. Scenariusz
ten mozna odpowiednio modyfikowag, np. je-
§li czujesz, ze spotkanie moze potrwac dtuzej,
spokojnie wydtuz czas dyskusji. Mozna réwniez
stosowac go do narad, w ktérych udziat biorg
wszystkie zainteresowane tematem osoby, tzn.
takie, ktore dowiedziaty sie o spotkaniu i chcg
podzieli¢ sig na nim swoimi spostrzezeniami.

Scenariusz sktada sig z 6 czeSci merytorycznych.

CZAS co?

15 minut Wprowadzenie

20 minut Diagnoza problemu

50 minut Uzupetnienie diagnozy

10 minut Przerwa

10 minut Przedstawienie przyktadow
60 minut Generowanie pomystow
15 minut Podsumowanie

W scenariuszu znajdziesz wiele cennych wska-
zowek dla organizatora i osoby moderujqce;.
Podpowiedzi moderatorskie co do technik i te-
go, jok prowadzi¢ spotkanie, by zakohczyto sig
konkretnymi pomystami, zawarliSmy w kroku 7
tego podrecznika.

Poza tym w zatgczniku znajdziesz katalog wy-
branych rozwiqgzan, ktére albo juz dziatajg
w niektorych miejscach w Polsce i nie tylko al-
bo zostaty opracowane i przetestowane ja-
ko tzw. innowacje spoteczne. Przydadzqg Ci sie

Dobrze dlugo zy¢!

Q W przypadku tego scenariusza
przewidujemy narade dla
wskazanych, zaproszonych
przez organizatora gosci.

Podyktowane jest to tym, ze celem
narady jest znalezienie lokalnych
rozwigzan na bazie istniejgcych zasobow.
To ostatnie jest w tym przypadku
kluczowe, gdyz znajdujqg sie one

w wiekszosci w lokalnych instytucjach,
organizacjach i firmach. Stqd, by jak
najefektywniej wykorzystac tego typu
spotkanie, sugerujemy zapraszanie
wytypowanych wczesniej osdb, w tym
przedstawicieli instytucji. OczywiScie
narade mozna otworzy¢ dla wszystkich
chetnych. Wowczas musisz pomyslec

o0 odpowiedniej promocji spotkania.
Mozesz rowniez pomysle€ o potqczeniu
tych dwoch grup odbiorcow, czyli
zaproszeniu wskazanych oséb i instytucii
oraz otwarciu sie na zainteresowane
spotkaniem osoby. Pamietaj jednak, ze
zbyt duza frekwencja na spotkaniu bedzie
wptywata na jego efektywnosc.

one podczas przedstawiania przyktaddw roz-
wigzan. Wybierz 1 lub 2 z nich i pokaz osobom
uczestniczgcym, na czym one polegajq. Na-
stepnie mozecie omowic, w jaki sposdb apliko-
wac je lokalnie. Mogq tez po prostu wskazywaé
kierunek podczas wymyslania innego pomystu.
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KROK 3

Termin i miejsce

Dziatania organizacyjne zacznij z co najmniej
miesigcznym wyprzedzeniem. Ustal wstepny
terminisprawdz, czy wtedy dostepne jest miej-
sce, ktére nadawatoby sie do przeprowadze-
nia narady. Czesto jego dostepnos¢ determi-
nuje termin. Myslgc o migjscu, miej na uwadze,
ze powinno ono pomiesci¢ do 20 osdb, umoz-
liwi¢ siedzenie w kole (bez stotow) lub w pod-
kowe (ze stotami). Wazne, by wszystkie osoby
mogty siebie widzie€. Powinna by¢ tam tez do-
stepna toaleta. Dobrze, by wybrane miejsce
znajdowato sie w centrum Twojej miejscowo-
§cibgdz gminy i byto dostepne dla osdb z nie-
petnosprawnosciami.

Wskazane jest, by w sali istniata mozliwos¢é
podtgczenia rzutnika i wySwietlenia prezen-

tacji. Dopytaj sig, czy miejsce dysponuje sto-

IMIKSOWANY POSILF

wysoka zawartosé

10

jokiem na flipchart. Jesli nie ma na stanie te-
go typu tablicy z duzymi arkuszami papieru,
pomysl o alternatywnym rozwiqzaniu, ktore
umozliwi notowanie najwazniejszych waqtkoéw
spotkania. Jesli dysponujesz jakimis srodkami
finansowymi, dobrze zapewni¢ drobny pocze-
stunek, a koniecznie wode.

Majgc juz zarezerwowane miejsce i ustalony
termin, zastanow sie nad godzinami spotkania.
Jesli organizujesz spotkanie dla zapraszanych
o0sOb, ktore z reguty pracujq w instytucjach, fir-
mach, postaraj sie, aby odbyto si¢ ono w go-
dzinach ich pracy, wigc np. 10.00-13.00 albo
12.00-15.00. Natomiast w przypadku otwarte-
go spotkania dla mieszkahcédw dogodniejsze
bedq raczej godziny popotudniowe, np. 15.00—
18.00, 16.00-19.00.




KROK 4

Goscie narady

Kiedy masz juz ustalony termin i miejsce spo-
tkania, mozesz zajqc sie sporzqdzeniem listy
0sob i instytuciji, ktére wedtug Ciebie powinny
wzig¢ udziat w naradzie. W pierwszej kolejno-
Sci dobrze stworzyC tzw. mape interesariuszy,
czyli wypisa¢ wszystkie potencjalne instytucje,
organizacje, firmy, osoby, ktdére lokalnie mo-
gq posiada¢ wazne zasoby, czyli wiedze, roz-
poznanie sytuacji, sSrodki materialne, kontak-
ty w danym obszarze problemowym, nazywa-
nym w naszej naradzie wyzwaniem. Dla przy-

TYP INTERESARIUSZA PRZYKLADY

INSTYTUCJE

Dobrze dlugo zy¢!

ktadu, jesli chcesz zebra¢ odpowiednie gro-
no, ktére moze co$ wnies¢ do dyskusji podczas
narady o kwestii wykluczenia transportowego
0sOb starszych, zacznij od wypisywania insty-
tucji administracji samorzqdowej, ktére sq od-
powiedzialne za ten obszar, nastgpnie wymien
organizacje pozarzqgdowe, prywatne przedsie-
biorstwa i w ostatnim kroku osoby, ktore nie sq
nigdzie zrzeszone, ale w lokalnym Srodowisku
funkcjonujqg jako eksperci w tym temacie.

urzgd gminy, w tym odpowiednie wydziaty, np. wydziat edukaciji, spraw spotecznych czy
oddzielne stanowiska pracy, np. petnomocnik ds. dostgpnosci

rada gminy — w tym przypadku raczej indywidualnie wskazani radni i radne zasiadajqcy
w odpowiedniej komisji, np. spraw spotecznych i zdrowia

instytucje podlegte urzedowi gminy, np. biblioteka, szkota
instytucje pomocnicze samorzgdu gminnego, tj. rady osiedla, sotectwa
rada seniordw, rada mtodziezy lub isthiejgca w wielu gminach rada kobiet

instytucje podlegte urzedowi gminy Swiadczgce konkretne ustugi: miejski lub gminny
osrodek pomocy spotecznej (MOPS lub GOPS), centrum ustug spotecznych (CUS)

domy pomocy spotecznej i domy dziennego pobytu

starostwo powiatowe, w tym odpowiednie wydziaty i podlegte mu powiatowe centrum
pomocy rodzinie (PCPR)

ORGANIZACJE
POZARZADOWE

fundacie i stowarzyszenia (rejestrowe i zwykte), ktore lokalnie zajmujq sie aktywizacjq
spoteczng, ustugami pomocowymi, wolontariatem itp.

FIRMY PRYWATNE

firmy, ktére w interesujgcej nas tematyce Swiadczg odptatne ustugi, np. opiekuncze, lub
lokalne firmy transportowe

firmy, ktére majg potencjat produkcyjny i zasoby, np. cateringowe

INNE

wszelkie zrzeszenia, ktére nie sq fundacjami ani stowarzyszeniami, ale petniq podobng
funkcje, tj. kluby seniora, uniwersytety trzeciego wieku (funkcjonujq réwniez jako
stowarzyszenia), ochotnicze straze pozarne, ochotnicze hufce pracy, kota gospodyn
wiejskich, spoétdzielnie socjalne, warsztaty terapii zajeciowej

wszelkie osoby, ktére lokalnie nie sq zrzeszone, ale odgrywajq role eksperckq, np. byli
dyrektorzy i byte dyrektorki szkét, liderzy i liderki spotecznosci lokalnej

placéwki medyczne
listonosz

policja lub straz miejska
parafie

11
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KROK 4

Zaproszenia dla wskazanych osob i instytucji
wySslij co najmnigj trzy tygodnie przed spotka-
niem. Najlepiej wysytaj je ze wskazang imien-
nie osobaq lub funkcjq (na wiekszosci stron www
danych instytucji widniejq z imienia i nazwiska
osoby petnigce dang funkcje). Mozesz je wystac
drogq e-mailowq — nie ma potrzeby wysytania
zaproszeh drogq pocztowq, gdyz jest to dodat-
kowy koszt (e-maile w tym zakresie traktowa-
ne sq na réwni z tradycyjng pocztq). Na tydzien
przed spotkaniem wyslij e-mail przypominajg-
cy o spotkaniu. W przypadku braku odpowiedzi
na e-mail z prosbq o potwierdzenie obecnosci

Goscie narady

na spotkaniu mozesz wykonac telefon i popro-
si¢ o okreslenie sig w tej sprawie.

Jesli organizujesz spotkanie otwarte dla wszyst-
kich zainteresowanych tematem oséb, musisz
pomysleC o szerokiej promociji, czy to poprzez
media spotecznosciowe, czy umieszczanie ogto-
szeh w lokalnej prasie, na tablicach informa-
cyjnych itp. Przy otwartym spotkaniu warto za-
dbac¢ o formularz zgtoszeniowy, ktory umozliwi
Ci przewidzenie frekwencji na spotkaniu, a dzie-
ki temu odpowiednie przygotowanie sali.

.
N 9
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KROK 5

Diagnoza

W zatgczeniu do podrecznika znajdziesz ogol-
ne ekspertyzy dla 5 wyzwan, ktoére proponuje-
my jako tematy narad. Zapoznaj sig z propo-
nowanq przez nas diagnozq i postaragj sie za-
pamietac¢ z niej jak najwiecej, by podczas na-
rady méc opowiedzie€ 0 wyzwaniu.

Kazdq z tych ogdinych diagnoz warto uzupet-
ni¢ o lokalng perspektywe. Tu pomocne mogqg
by¢ podstawowe dane lokalne, np. poznanie:

& liczby ludnosci z podziatem na ptec i wiek,

() liczby ludnosci w wieku poprodukcyjnym
z podziatem na ptec,

() trendu na przestrzeni lat, tzw. prognozy
demograficznej.

KROK 6

Materialy

Podczas narady mozesz potrzebowaC naste-
pujgcych materiatow:

& flipchart (duze arkusze papieru),
(2 flamastry,

& karteczki samoprzylepne w réznych
kolorach (jesli zdecydujesz sie na prace
w grupach, mogq postuzy¢ osobom
uczestniczgcym do notowania).

Jesli w sali, w ktorej bedzie sie odbywac spo-
tkanie, nie ma stojaka na flipchart, pomysl o in-
nym rozwigzaniu. Chodzi o to, by podczas spo-

Dobrze dlugo zy¢!

Dane takie moze uzyskac kazdy na
stronie Gtownego Urzedu Statystycznego

w zaktadce ,Bank Danych Lokalnych”:
https://bdl.stat.gov.pl/BDL/start.

W rubryce ,Dane dla jednostki terytorialnej” po
wpisaniu wskazanego przez Ciebie terenu otrzy-
masz mozliwos¢ pozyskania danych dla réznych
kategorii, w tym tych dotyczqcych demografii
(struktury wiekowej populacii i prognozy demo-
graficznej) dla danego roku.

Diagnoze lokalng mozesz uzupetniC o wnioski
z innych badan, ktore by¢ moze Ty, Twoja orga-
nizacja lub inna instytucja prowadzita na terenie
gminy, powiatu bqdz wojewodztwa.

tkania moéc notowac najwazniejsze wqtki w wi-
docznym dla osbéb uczestniczgcych miejscu,
np. na tablicy. Jesli obie opcje (flipchart, tabli-
ca) nie sg mozliwe, rozwigzaniem jest notowa-
nie na laptopie i wySwietlanie tego na ekranie
albo zapisywanie na arkuszach A4 najwazniej-
szych kwestii i przyklejanie ich tasmaq malarskq
na Scianie.
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KROK 7

Moderacja i wsparcie techniczne

Narada, jak kazde spotkanie, podczas ktérego
zaprasza sie osoby uczestniczgce do dyskusiji,
wymaga obecnosci prowadzgcego bqdz pro-
wadzqce] o podstawowych umiejetnosciach
moderatorskich. Jesli Ty ani nikt z Twojego oto-
czenia nie czujecie sie na sitach, pomyslicie o
zaangazowaniu osoby z zewngtrz. Moze to byc¢:

() przedstawiciel lub przedstawicielka
organizaciji spotecznej, firmy i innego
podmiotu z regionu, realizujgcego dla
samorzqgdoéw konsultacje spoteczne lub

moderujgcego spotkania,

/) osoba zajmujgca sie w urzedzie
konsultacjami spotecznymi, dialogiem
z mieszkancami (jesli nie ma takiego
doswiadczeniag, by¢ moze dysponuje
kontaktami do odpowiednich oséb),

() ewentualnie kto$, kto w Twojej
spotecznosci cieszy sie szacunkiem,
potrafi stuchac i aktywizowad ludzi
podczas spotkania (takie osoby czesto
pracujg w organizacjach pozarzqgdowych
lub udzielajq sie w lokalnych grupach
nieformalnych).

Jesli nie kojarzysz ani takiej osoby, ani organi-
zacji w swojej miejscowosci, popro$ o pomoc
w jej znalezieniu jednq z regionalnych organi-
zacji zrzeszajgcych mniejsze podmioty w wo-
jewbdztwie. Sq to np. Federacja FOSA w wo-
jewodztwie warminsko-mazurskim czy Fede-
racja Mazowia w wojewddztwie mazowiec-
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kim. Mozna tez poszuka¢ kontaktéw na stro-
nach gromadzqcych organizacje i samorzqg-
dy otwarte na wtgczanie mieszkanhcéw w po-
dejmowanie decyzji, np. na profilu Forum Prak-

tykoéw Partycypaciji lub w bazie Praktykoéw Par-
tycypaciji.

W tym podreczniku, w kroku 9, znajdziesz wska-
zowki dotyczgce prowadzenia tego typu wy-
darzen. Mogg byé one pomocne, jesli sam(a)
zdecydujesz sie moderowa¢ narade, ale row-
nie dobrze bedqg gotowym pakietem wiedzy

dla zaangazowanej do moderaciji osoby.

Poza zaangazowaniem moderatorki czy mo-
deratora warto pomysle€ tez o innej osoby,
ktéra wspartaby Cie w organizacji wydarzenia.
Jest ona tym wazniejsza w przypadku, gdyby$
sam(a) podejmowat(a) sie roli moderatorskiej.
Taka osoba odpowiedzialna bytaby za:

() robienie notatek podczas narady,

wsparcie w moderacji pracy w grupach,

) wsparci deraciji pracy w grupach
gdybys zdecydowat(a) sie na takie
rozwiqgzanie,

() obstuge sprzetu (laptopa, rzutnika, ekranu),

(/) wsparcie w organizacji poczestunku,

() ewentualne robienie zdje¢ do archiwizagji
wydarzenia (pamietaj o odpowiednich
zgodach).



KROK 8

W dniu wydarzenia

Bgdz w miejscu wydarzenia na godzine przed
jego rozpoczeciem. Postaraj sige zrelaksowac
i dobrze nastroi¢ do spotkania (np. poéjdz weze-
§niej na spacer, napij sie kawy). Sprawdz, czy
przestrzen jest gotowa na narade. Na miejscu
skontrolu;:

& Czy miejsce spotkania jest odpowiednio
oznaczone, tak by tatwo mozna byto je
odnalez¢€?

& Czy masz wszystkie materiaty warsztatowe:
flipchart, flamastry itp.?

() Czy dziata projektor i laptop?

() Czy dziata nagtoénienie i mikrofon (tylko
w przypadku, gdy spodziewamy sie duzej
liczby os6b)?

() Czy jest miejsce na postawienie wody
i poczestunku?

Dobrze dlugo zy¢!

Rozktad krzeset w sali odgrywa waznq role. Spré-
buj ustawic je w kole. Jesli sq stoty, preferowany
uktad to tzw. podkowa. Znalezienie miejsca, gdzie
istnieje mozliwos¢ ustawienia krzeset w koto, mo-
ze by¢ trudne, wiec jesli nie masz takie] mozli-
wosci, nie przejmuj sie. Zadbaj jednak, aby pod-
czas spotkania kazda osoba czuta sie jego cze-
§ciq i mogta zabiera¢ gtos. Dobrze mie€ w za-
pasie kilka krzeset na wypadek, gdyby pojawito
sie wigcej 0sob, niz to wynika z Twojego wcze-
$niejszego rozeznania.
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KROK 9

Przebieg narady

OGOLNE ZASADY PROWADZENIA NARADY:

Dziataj na podstawie scenariusza — on wy-
znacza plan i ramowy przebieg wydarzenia.

Twoim gtdbwnym zadaniem jest zrealizowanie
celébw wydarzenia.

Dbaj o czas. Jesli czujesz, ze tego wymaga sy-
tuacja, mozesz zarébwno przyspiesza¢ dane
zadanie lub je wydtuzac. Pamietaj o przerwie
przewidziane] w scenariuszu i reaguj na sy-
gnaty od grupy o potrzebie dodatkowej prze-
rwy.

Twojq rolq jest dbanie o dobrg kulture rozmno-
wy i poczucie bezpieczehstwa osdb uczest-
niczgcych (w dalszej czesci znajdziesz kilka
podpowiedzi dotyczgcych moderacii).

OoCzYM PAMIETAé NA POCZATKU SPOTKANIA?

W scenariuszu znajdziesz kilka wskazéwek, o kto-
rych nalezy pamietac podczas prowadzenia na-
rady. Najwazniejsze to:

Wazne, aby kazda z osdb uczestniczqgcych
miata szanse sig przedstawic. Aby jednak nie
zabrato to zbyt duzo czasu, zoznacz wyraz-
nie, w jakiej formie majq to zrobi¢ — wystar-
czy: imig, nazwisko i reprezentowana instytu-
cja lub organizacja czy petniona funkcja.

Okresl (a najlepiej zanotuj na flipcharcie, du-
zym arkuszu papieru) zasady, ktére bedg
obowigzywaé podczas spotkania. Do pro-
pozycji ze scenariusza mozesz dodac swo-
je. Wazne, by grupa zgodzita sie na nie i je ro-
zumiata, a jesli trzeba, uzupetnita o swoje su-
gerowane zasady. W trakcie spotkania zasa-
dy utatwig Ci zarzqgdzanie trudnymi sytuacjo-
mi, dajgc mozliwos¢ odwotania sie do wspol-
nych uzgodnien.
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Przedstaw grupie cele spotkaniag, znajdziesz je
w scenariuszu. W razie potrzeby odwotuj sie
do nich, gdyby dyskusja zboczyta z tematu.

Zaprezentuj grupie strukture spotkania. Za-
znacz jego istotnoSC i wktad osdb w nim
uczestniczgcych w poszukiwanie wspolinych
rozwigzan.

Docen udziaot oséb uczestniczqcych i zo-
che¢ do aktywnego udziatu. Wazne, by oso-
by uczestniczqce miaty poczucie, ze nie ma
LZtych pomystow” ani ,pomystow nie do zre-
alizowania”. Twoim zadaniem jest docenie-
nie wktadu kazdej osoby i takie ukierunkowa-
nie rozmowy, aby nawet pomyst niemozliwy
do realizacji podda¢ pod dyskusje i wspdlnie
zastanowic sig, jak uczyni¢ go mozliwym.

PRACA Z GRUPA - JAK ZADBAC O JEJ
DOBRA JAKOSC?

Narada opiera sie na moderowanej, bezposred-
niej rozmowie uczestniczqcych osdb. W scena-
riuszu w zaleznoSci od ich liczby proponujemy
prace na forum lub w podziale na grupy. Pamie-
taj, ze mozesz reagowac na sytuacje i zmieniac
sposdb rozmowy w zaleznosci o potrzeb — zrobi¢

catos¢ w formie dyskusji na forum, cato§¢ w po-
dziale na grupy lub w mieszanej formie.

OGOLNE WSKAZOWKI DLA OSOB
MODERUJACYCH:

Aktywnie zachecaj osoby uczestniczgce do
zabierania gtosu, zwtaszcza zwracaj uwage
na te osoby, ktére z réznych powododw nie an-
gazujq sie same z siebie. Mozesz je oSmielag,
lecz nie rob tego indywidualnie, a poprzez zo-
dawanie pytan na forum. W zaden sposob nie
zmuszaj osOb uczestniczgcych do wypowia-
dania sig, majg do tego prawo. Reaguj na nie-
Smiate gesty checi zabrania gtosu — subtelne
podniesienie reki czy potakiwanie; niektore



osoby mogqg czuc sie skrepowane i jedynie
sygnalizowa¢, ze majq zdanie w danej spra-
wie lub jaki§ pomyst. Obserwuj osoby uczest-
niczqce i w takich przypadkach wyraznie za-
checaj je do zabrania gtosu.

Gdy wiele oséb chce zabrac gtos jednocze-
Snie, postaraj si¢ kolejkowaé wypowiedzi,
tzn. powiedz wyraznie, kto kiedy zabierze gtos.
Przy duzej liczbie osdb warto mie¢ u swego
boku osobe, ktdrej zadaniem jest hamierza-
nie zgtaszajgcych sig i kolejkowanie ich. Mo-
derator bgdz moderatorka dzigki jej wspar-
ciu moze skupi¢ sig na osobie mowigce;j,
a jednoczes$nie wie, kto nastepny sie zgtaszat
do wypowiedzi.

Jesli jakas wypowiedz osdb uczestniczqcych
jest dla Ciebie niezrozumiato, popros o wyja-
$nienie. Mozesz dopytac sie o przekaz, np. po-

Dobrze dlugo zy¢!

przez powtodrzenie wypowiedzi wiasnymi sto-
wami i prosbe o potwierdzenie, czy wszystko
zostato przez Ciebie dobrze zrozumiane.

Podczas grupowej dyskusji czesto pojawia-
jq sie gtosy odchodzqce od jej meritum lub
wrecz poruszajgce wqtki zupetnie niezwiqzao-
ne z tematem spotkania. Warto mieé osob-
nq przestrzei (np. kartke lub tablice) do za-
pisania takich wgtkéw i dzieki temu spraw-
nie zamknq¢ nad nimi dyskusje. Wyttumacz
wtedy ponownie gtowny temat spotka-
nia (mozesz np. odwota¢ sie do ustalonych
na poczgtku zasad) i wskaz, ze do tego waqt-
ku zainteresowani mogq wroci¢ np. podczas
przerwy. Wazne, zeby nie skresla¢ odgodrnie
danej wypowiedzi, lecz by wskazag, ze cele
spotkania sq wyraznie okreslone, a dany wg-
tek poboczny zostanie poruszony, jesli pozo-
stanie na to czas.
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10 krokéw dobrej narady

KROK 9
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Staraj sie zachowa¢ neutralnos¢. Twojq ro-
lq jest umozliwienie osobom uczestniczgcym
wygtoszenie swojego zdanig, zapisanie go
i nastepnie podsumowanie. Unikaj komento-
wania i ujowniania swojego punktu widzenia.

Zachowanie neutralnosci nie oznacza, ze
nie powinno si¢ reagowa¢ na skrajne opi-
nie, zwtaszcza te pozbawione ugruntowania
w faktach. Nie czuj sie przy tym zobligowa-
ny(-na) do wyjasnienia kazdej sprawy bu-
dzqcej zastrzezenia Twoje lub grupy. Wsrdéd
0sb6b uczestniczgcych bedq zapewne takie,
ktore na bazie swojego doswiadczenia i wie-
dzy bedq w stanie wesprze¢ Cie w wyjaénie-
niu kwestii budzqcej watpliwosci. Jesli poja-
wi sie opinia skrajna (szczegolnie niepraw-
dziwa), ktéra wzbudzi Twoje obiekcje, popros
uczestnika bqdz uczestniczke o ponowne
wyjasnienie mysli. Mozesz rowniez dopytac,
skad to wie.

Zadawaj pytania zgodnie ze scenariuszem.
Najwazniejsze opinie zapisz na flipchar-
cie, tablicy, kartce. Mozesz zapisywac gtow-
ne hasta lub esencje danej wypowiedzi. Nie
pomijaj zadnej z wygtaszanych opinii, osoby
uczestniczgce muszq czug, ze ich gtos sieg li-
czy, a zapisanie go daje temu dowod.

Jesli wérdd uczestnikdw i uczestniczek doj-
dzie do konfliktu albo ktos bedzie nieprzyjem-
nie odnosit sie do innych, w pierwszej kolej-
nosci odwotaj si¢ do zasad, ktére zostaty
okreslone na poczqtku spotkania. Jesli jed-
nak to nie wystarczy, sprobuj wyjasnic sytu-
acje na przerwie lub w kuluarach.

Przebieg narady

Q Przy duzej liczbie osbéb
najlepszg formg umozliwienia
wszystkim wypowiedzenia
sie jest praca w mniejszych

grupach. Propozycije, jak przeprowadzic
te czeS¢ narady, znajdziesz

w scenariuszu w dwodch miejscach.

W tym przypadku zadbaj przed
spotkaniem, aby na sali znajdowato sie
pare stotdw, przy ktérych podzielone na
grupy osoby uczestniczgce bedg mogty
zasiqs¢ z flamastrami i flipchartem lub
duzym arkuszem papieru.

Osoby uczestniczgce mogg same
stworzy¢€ grupy 3-5-osobowe

(w zaleznosci od liczby zgromadzonych)
lub tez mozesz poprosi¢ wszystkich

o odliczenie np. do 3, a nastepnie
zebranie sie w jednym miejscu
wszystkich oséb z numerem 1, w innym —
z numerem 2 itd. Pamietaj, ze podzielenie
0sOb uczestniczqgcych na grupy wymaga
chwili. Najprawdopodobniej bedzie
potrzebne tez przearanzowanie sali do
tego celu. Nie powinno to zajq¢ wiecej
niz 5-10 minut.

Wazne, aby w kazdej grupie byta osoba,
ktora bedzie zapisywata wypowiedzi
0s6b uczestniczqcych. Moze to by¢ ktos
wybrany przez grupe lub wyznaczony
przez Ciebie. Po zakohczeniu pracy

w grupach zapros wszystkich ponownie
na forum, a osoby zapisujqce
wypowiedzi popro$ o ich podsumowanie.




KROK 10

Podsumowanie

Na zakohczenie spotkania podsumuj wszyst-
kie najwazniejsze poruszone kwestie. Przede
wszystkim zwré¢ uwage na pomysty, jakie poja-
wity sie w drugiej czgsci spotkania. Warto w tym
miejscu ustali¢ kolejne kroki.

() Jesli podczas narady udato sie opracowaé
jakies pomysty, zaproponuj osobom uczest-
niczgcym kolejne spotkanie, podczas ktore-
go mozna by je dopracowac i stworzy¢ tzw.
mape drogowq wdrazania ich w zycie. Do-
brze, aby kazda z oséb przed kolejnym spo-
tkaniem zweryfikowata u siebie, czy danych
zasobdw mozna uzy¢ podczas realizacji za-
proponowanego pomystu.

dod

- miasto krolev

Dobrze dlugo zy¢!

() Jesli narade konczycie z ogélnymi kwestia-
mi, zaczqgtkiem jakiego$ pomystu, zapropo-
nuj kolejne spotkanie, ktére miatoby na celu
prace uszczegdtawiajgcq ten zarys lub po-
nowne generowanie pomystow.

Wazne, aby ruch wokdt wyzwania, jakim jest
narada, zakohczyt sie planem na przysztos€ —
wskazaniem konkretnych dalszych dziatan, czy
to w postaci kolejnej odstony spotkania, czy np.
pracy w grupie roboczej. Jedna narada sama
w sobie nie dokona zmiany, ale moze by¢ za-
czynem kolejnych dziatan wokot tematu.
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Zatgczniki

ZALACZNIK 1

Scenariusz

SCENARIUSZ W SKROCIE
CZAS co?
15 minut Wprowadzenie
20 minut Diagnoza problemu
50 minut Uzupetnienie diagnozy
10 minut Przerwa
10 minut Przedstawienie przyktadow
60 minut Generowanie pomystow
15 minut Podsumowanie
SCENARIUSZ
CZAS co? WYJASNIENIE PODPOWIEDZI
15 minut Wprowadzenie Przywitaj wszystkie osoby, ktére przybyty na | Wazne, aby na poczqgtku krotko powiedzie€

20

spotkanie. Popro$§ o krotkie przedstawienie
sig — podanie imienia, nazwiska oraz petnio-

nej funkcji.

Opisz pokrétce kwestie techniczne:

Oszacuj przewidywany czas trwania
spotkania.

Poinformuj o przerwie, dostepie do
napojow, cateringu, toaletach.

Przedstaw osoby wystepuje ze strony
organizatoréw.

Okresl zasady spotkania:

Dobrowolnosé (kazda osoba
uczestniczy i wypowiada sie na
spotkaniu z wtasnej woli i w kazdym
jego momencie moze je opuscic).
Mowienie pojedynczo (staramy sie nie
wchodzi¢ sobie w stowo, zgtaszamy sie
z checiq zabrania gtosu).

Szacunek (szanujemy sie nawzajemn, nie
oceniamy siebie, odnosimy sie jedynie
do wypowiedzi danej osoby, a nie do
niej samej).

Czas (pracujemy zgodnie

z zaplanowanym i przedstawionym
grupie harmonogramem).

Dopytaj osoby uczestniczqce, czy
liste zasad nalezy uzupetic o jakgs
brakujgcq. Jesli pojawi sie propozycija
nowej zasady, zanim jq zapiszesz,
dopytaj grupe, co mysili.

o roli moderatora bgdz moderatorki, czy-
li osoby prowadzqgcej spotkanie. Jej rolg jest
pilnowanie, aby spotkanie przebiegato zgod-
nie z harmonogramem i aby jego cel zostat
osiqgniety. Nie ocenia wypowiedzi, pomy-
stéw, rozwiqzan, stara sie utatwiac dyskusje.
Przede wszystkim nalezy tez podkresli¢, ze nie
jest ekspertem czy ekspertkqg w przedmiocie
spotkania.

Zasady spotkania dobrze spisa¢ na flipchar-
cie, zeby méc sie do nich odwotywac w je-
go trakcie.

W tej czeSci wazne jest, by osoby uczestni-
czqce zrozumiaty cel spotkania. Staraj sie
opowiadac o nim prostymi stowami. Podczas
przedstawiania celu i harmonogramu kilka-
krotnie pytaj sie grupy, czy wszystko jest jo-
sne.



Okresl cel spotkania:

1.

Wspdlne zastanowienie sie i wypraco-
wanie wstepnej koncepcji mozliwych do
realizacji lokalnych rozwigzan.
Stworzenie lokalnej platformy wspot-
pracy dla réznych interesariuszy mogg-
cych odpowiada¢ na dane wyzwanie.

Przedstaw harmonogram spotkania (czesé
diagnostyczna, przerwa, generowanie roz-
wigzan).

Upewnij sig, ze wszystko jest zrozumiate przez
osoby uczestniczgce.

Dobrze dlugo zy¢!

20 minut Diagnoza Odtwérz prezentacje (jesli zostata Wazne, aby przed przygotowaniem diagnozy
problemu przygotowana) o wybranym wyzwaniu zapoznac sie z ekspertyzqg danego wyzwania
bqdz problemie: czy problemu.
samotnos¢ i izolacja spoteczna oséb Na bazie ekspert Soui S
starszych, S pertyzy sprobuj przygotowac wy
) . stgpienie, krotkg opowieS¢ o problemie. Pre-
wykluczenie transportowe osob zentacja powinna by¢ ttem, hastami, ktére
starszych, pomogq Ci nie zapomnie¢ o najwazniejszych
wsparcie dorazne dla osdb starszych, kwestiach, ktére podczas diagnozy nalezy
dostep do informacji i wsparcie przedstawic.
\;vpggzléﬂ%uhnoleznych Swiadezen Prezentacje dobrze uzupemni¢ o dane lokalne,
) AR . o o ile jeste$ w stanie je pozyskac. Niestety nie
niedozywienie i stabej jakosci dieta dla kazdego tematu jest to mozliwe, zawsze
0sob starszych lub zapewnienie jednak znajdziesz podstawowe dane, takie jak
positkow dla osob starszych. wielko$¢ populacji gminy, strukture wiekowq,
Przedstaw najwazniejsze fakty trend demograficzny, siatke istniejgcych in-
dotyczgce wybranego tematu. stytucji odpowiedzialnych czy tez moggcych
odpowiedzie¢ na wyzwanie. Wigcej o tym
znajdziesz w podreczniku.
Pamietaij, ze jako organizator(ka) bqdz mode-
rator(ka) nie jeste$ ekspertem czy ekspertkq
w danej kwestii. Nie wszystko musisz wiedzieC
i nie na wszystkie pytania bedziesz w stanie
odpowiedzie¢. Celem narady nie jest dogteb-
ne przedstawienie problemu, lecz jego zary-
sowanie.
Jedli juz podczas prezentacji osoby uczest-
niczqce bedqg chciaty uzupetnia¢ diagnoze
0 swoje spostrzezenia, zaznacz, ze do tej czesci
spotkania przejdziecie po zakohczeniu prezen-
tacji.
50 minut Uzupetnienie Zapytaj o wrazenia oséb uczestniczqcych, Celem tej czeSci spotkania jest uzupetie-

diagnozy

co do zaprezentowanej diagnozy.

Kazde spostrzezenie zapisuj na flipcharcie.

Czy zaprezentowana ekspertyza
problemu jest zgodna z panstwa
wyobrazeniem i wiedzq?

Czego wedftug panstwa brakuje w
przedstawionej diagnozie?

Na podstawie Panstwa doSwiadczen
w temacie co nalezy doda¢ do tej
diagnozy?

Jak ten problem wyglgda lokalnie?
Czy sq u nas jakies jego szczegodlne,
charakterystyczne odstony?

Podsumuj diagnoze, zwracajgc
uwage zwtaszcza na wszystkie lokalne
uzupetnienia.

nie przedstawionej diagnozy o spostrzezenia
0s6b uczestniczgcych. Ich wiedza i lokalny
oglgd spraw to cenny zaséb mogqgcy poka-
za¢ charakterystyczne cechy tego problemu
w Waszej gminie.

Zapisujqc spostrzezenia, staraj sie wytuskiwac
z nich konkretny problem, np. osoby starsze
mieszkajq samotnie w domach w duzym roz-
proszeniu.
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Zatgczniki

Scenadriusz

ZALACZNIK 1
10 minut Przerwa

10 minut Przedstawienie Zaprezentuj przyktady istniejgcych Przedstawione przyktad majq by¢ inspira-
przyktadow rozwigzan problemu, w tym innowagcji cjq dla oséb uczestniczqcych, niekoniecznie
spotecznych. docelowg formq rozwigzania problemu. Nie
oznacza to, ze nie mogq one stac sie przy-
czynkiem do dyskusji, jok zaadaptowac je do

lokalnych warunkow.
60 minut Generowanie Przejdz ptynnie do czgsci, ktorej celem To newralgiczna cze$¢ narady. Mamy juz dia-
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pomystow

jest wspbine poszukiwanie rozwigzan
zdiagnozowanego wyzwanial.

W pierwszej kolejnosci zapytaj ogdlinie:
Czy majq Panstwo jakie$ pomysty na
rozwigzanie, ktére lokalnie moglibysmy
wprowadzi¢, aby odpowiedzie¢ na to
wyzwanie?

Zapisuj wszystkie pomysty na flipcharcie.

Przechodz do poszczegélnych
zdiagnozowanych problemow, ktore
doprecyzowujq charakter wyzwania, np.
zapewnienie positkow (wyzwanie) a kwestia
0s6b starszych mieszkajgcych w domach
w duzym rozproszeniu (charakterystyczny
lokalnie problem).

Staraj sie wytapywag, kto z obecnych
interesariuszy (osoby uczestniczqce i
reprezentowane przez nie instytucje) ma
juz jokie$ rozwigzanie, a takze to, kto ma
jakie zasoby i mozliwosci. Zapisu;j to.

Szukaj potgczenh pomiedzy interesariuszami,
np. instytucja X dysponuje zasobem w
postaci pozyskanej zywnosci, instytucja

Y samochodami, a Z informacjami, kto
potrzebuje pomocy.

gnoze sytuacji. Wiemy, ze istniejq rézne formy
odpowiedzi na to wyzwanie. Teraz czas na
zderzenie mysli, co lokalnie jesteSmy w stanie
zrobi€, aby na nie odpowiedziec.

Bqdz przygotowany na gtosy mowigce o tym,
ze to problem wymagajqcy rozwigzan sys-
temowych, wychodzgcych poza mozliwosci
dziatah lokalnych wtadz, czy wymagajqcy
specjalnego, osobnego finansowania, na
ktére nie sta¢ gminy. Nie zrazaj sie tymi argu-
mentami, sq one zasadne, lecz w duzej mierze
rowniez przesadzone. Duza cze$¢ zasobodw
istnieje juz lokalnie, mozna je nazwag, zlokali-
zowac i potgczy€ w celu wiekszej efektywno-
Sci. Narada, ktérg prowadzisz, jest wtasnie po
to, aby gtoéwni lokalni interesariusze dostrzegli
swoje zasoby i mozliwosci, a nastgpnie mogli
wspodlnie dziata€ na rzecz rozwigzania proble-
mul.

Twojq rolg nie jest proponowanie rozwiqzan,
lecz naprowadzenie grupy na ich poszukiwa-
nie. Poprzez pytania (Kto? Co robi? Co ma? Ja-
kie ma doswiadczenia? Czego mu brakuje?)
mozesz wskazywa¢ na logiczne potqczenia
miedzy poszczegdinymi osobamii instytucja-
mi.

Jesli uda Ci sie skonkretyzowac rozwigzanie,
ze wskazaniem przy tym $ciezki jego zasto-
sowaniag, bedzie to duzym sukcesem. Jest to
jednak bardzo wysoko postawiony cel, jak na
jedno tego typu spotkanie. Czasem sam zarys
rozwigzania, bez szczegoétow jego wdrazania,
réwniez jest wystarczajgcym efektem. Moze
on by¢ przyczynkiem do kolejnych spotkan,
ktérych celem bedzie przygotowanie planu
wprowadzenia rozwigzania w zycie.

* Czasem w wymyslaniu pomystéw na rozwigzanie
pomaga zarysowanie tzw. persony. Jesli na podstawie
Waszej diagnozy jestescie w stanie okresli¢, kogo
statystycznie dotyka problem, moze to utatwic
osobom uczestniczgcym znalezienie odpowiedniego
wsparcia dla niej.

* Pomocne moze byc¢ tez stworzenie
czteroczeSciowego schematu pomystu:

1. Dla kogo jest ten pomyst? Kto ma by¢ jego
odbiorcg?

2.Na czym polega ten pomyst? Co ma sie wydarzy¢
w efekcie wdrozenia tego rozwigzania?

3.Kto i co jest potrzebne, zeby wdrozy¢ takie
rozwiqzanie?

4. Co my jako instytucje/organizacje mozemy zrobié¢
aby wdrozy¢€ ten pomyst?



15 minut Podsumowanie

Dobrze dlugo zy¢!

Podsumuj cate spotkanie, wychodzqc W tej czesci warto pokazagé, jok od zary-

od diagnozy problemu i konczqc nad sowania problemu osoby uczestniczqce

wygenerowanymi rekomendacjami czy przeszty do wymyslania rozwigzan. Nale-

rozwiqzaniamt. zy to doceni€ i pokazag, jok taka forma

Upewnij sie, ze wszystkie wqtki zostaty spotkafn moze wspomagac  szukanie

spisane i podsumowane. lokalnych odpowiedzi na konkretne wy-
zwania.

Podziekuj osobom uczestniczgcym za
udziat w naradzie i wktad merytoryczny.

Zasugeruj kolejne spotkanie i zapytaj sie, kto
mogtby i cheiatby by¢ inicjatorem takiego
spotkania.

W przypadku licznej grupy (powyzej 12 oséb) mozesz pomysle¢ o tzw. pracy
w grupach, umozliwi to wtedy kazdej osobie zabranie gtosu, co na forum moze

by¢€ w takiej sytuaciji utrudnione. Ponizej znajdziesz propozycje pracy grupowe;j
podczas uzupetnienia diagnozy i generowania pomystow.

CZESC NARADY

Uzupetnienie diagnozy

PROPOZYCJE PRACY W GRUPACH

Podziel uczestnikéw na dwie grupy. Kazdg z nich wyposaz w flipchart (duzy arkusz papieru)
i flamastry. Wskaz w kazdej z nich osobe, ktoéra bedzie odpowiedzialna za notowanie. Kazda
grupa ma 20 minut na odpowiedz na pytania:

Czego brakuje w przedstawionej diagnozie?

Jak ten problem wyglgda lokalnie? Czy sq u nas lokalnie jakies szczegoline,
charakterystyczne jego odstony?

Po 20 minutach zapro$ przedstawicieli i przedstawicielki grup, aby podsumowali, co
wypracowali. Spisuj te wqtki na swoim flipcharcie lub powies te wypracowane przez grupy
w widocznym miejscu.

Generowanie pomystow

Rozpocznij prace na forum zgodnie ze scenariuszem. Podziel osoby uczestniczgce na 2-3
grupy i wskaz w kazdej z nich osobe moderujgcq.

Zadaniem kazdej z grup jest wymyslenie, jak z wykorzystaniem lokalnych zasoboéw
odpowiedzie€ na zdiagnozowane wyzwanie. Kto? Jak? Jak potqczy€ zasoby? Jak mogg oni
ze sobq wspotpracowac? (30 minut)

* Czasem w wymyslaniu pomystéw na rozwigzanie pomaga zarysowanie tzw. persony. Jesli na podstawie
Waszej diagnozy jestescie w stanie okresli¢, kogo statystycznie dotyka problem, moze to utatwi¢ osobom
uczestniczgcym znalezienie odpowiedniego wsparcia dla niej.

* Pomocne moze by¢ tez stworzenie czteroczeSciowego schematu pomystu:

1. Dla kogo jest ten pomyst? Kto ma by¢ jego odbiorcq?

2.Na czym polega ten pomyst? Co ma sig wydarzy¢ w efekcie wdrozenia tego rozwiqzania?
3.Kto i co jest potrzebne, zeby wdrozy¢ takie rozwiqzanie?

4. Co my jako instytucje/organizacje mozemy zrobié aby wdrozyé ten pomyst?

Po zakonczeniu pracy w grupach popros kazdq o przedstawienie efektoéw pracy na forum.
Pytaj pozostate grupy: Czy zgadzajq sie ze sposobem realizacji pomystu? Czy dodaliby cos?
Czy co$ by zmienili? Kazdej grup poswie€ 10-15 minut.

Wazne: Praca w grupach moze wydtuzy¢ nieco przewidziany czas pracy, dlatego czas

przeznaczony na podsumowanie w scenariuszu (15 minut) mozna po$wiecic na omaéwienie
wszystkich pomystow.
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ZAtACZNIK 2

Przykladowe rozwiazania

SAMOTNOSC OSOB STARSZYCH

“ Stowarzyszenie mali bracia Ubogich stworzyto program ,,Obecnos¢”, oferujqgcy wolontariat towa-
rzyszqcy starszym osobom doswiadczajgcym samotnosci. Program dziata w kilkunastu miastach
w Polsce, m.in. w Warszawie, Poznaniu, Lublinie i Wroctawiu.

www.malibracia.org.pl/co-robimy/program-obecnosc/czym-jest-program-obecnosc/

& Innowacja ,Senioralne badania sgsiedzkie w dziataniu” umozliwia seniorom badanie potrzeb
mniej aktywnych rowiesnikow, a wyniki wspierajq tworzenie lokalnych polityk senioralnych i budo-
wanie wigzi miedzysenioralnych.

www.sieciwsparcia2.pl/innowacje2/senioralne-badania-sasiedzkie-w-dzialaniu/

ZYWIENIE OSOB STARSZYCH

4 Innowacja »Obiady terapeutyczne” polega na przygotowywaniu i dostarczaniu seniorom dietetycz-
nych, dwudaniowych positkow przez uczestnikbw warsztatow terapii zajeciowej, co wspiera zdrowie
0s6b starszych i rozwdj umiejetnosci uczestnikdw oraz sprzyja relacjom miedzypokoleniowym.

q https://obiadyterapeutyczne.e.org.pl/

(“ Fundacja Pro Omnis, wspierajgca osoby starsze i zalezne, od 2017 roku oferuje catering z daniami
purée FoodMix — petnowartosciowymi, bogatymi w biatko i naturalne sktadniki positkami, tatwymi
w przygotowaniu i odpowiednimi dla oséb z trudnosciami w gryzieniu lub potykaniu.

q https:/[foodmix.com.pl/

WYKLUCZENIE TRANSPORTOWE OSOB STARSZYCH

(“ Kampania ,Podrzué sgsiada do cerkwi, podrzué sgsiadke do kosciota” promowata pomoc sq-
siedzkq osobom zaleznym na wschodnim Podlasiu, zachecajgc do wspierania senioréw w udziale
w zyciu wspolnoty, m.in. poprzez podwozenie ich do swiqgtyni, lekarza czy sklepu.

q www.hospicjumeliasz.pl/2018/08/poczatek-kampanii-podrzuc-sasiada/

& Innowacja ,Droga do kultury” umozliwiata zaleznym osobom starszym udziat w wydarzeniach kul-
turalnych dzigki organizaciji transportu i wsparciu wolontariuszy. Projekt obejmowat szkolenie wo-
lontariuszy, audyt przestrzeni, rekrutacje uczestnikébw oraz koordynacje zgtoszen poprzez aplikacje.

q www.sieciwsparcial.e.org.pl/project/droga-do-kultury/
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Dobrze dlugo zy¢!

POMOC DORAZNA DLA OSOB STARSZYCH

& SeniorApp to aplikacja dla senioréw iich rodzin umozliwiajgca zamawianie ustug domowych i opie-
kunczych od zweryfikowanych wykonawcoéw, z wygodnym umawianiem termindw i ptatnoSciami
bezgotdwkowymi, wspierajgca samodzielnos¢ i bezpieczenstwo uzytkownikow.

q www.seniorapp.pl/senior-opieka-seniorapp/

(¥ Bank czasu to forma wolontariatu, w ktérej uczestnicy, w tym seniorzy, wymieniajq sie ustugami
na zasadzie ,godzina za godzing”, co aktywizuje seniordw, przeciwdziata izolacji i buduje lokalne
wiezi (np. Btonski Bank Czasu).

q www.utw.blonie.pl/bank-czasu/

DOSTEP DO INFORMACJI | WSPARCIE W POZYSKANIU PRZYStUGUJACYCH SWIADCZEN

&/ E-rzecznik konsumenta seniora to aplikacja umozliwiajgca seniorom szybkie i proste uzyskanie
rzetelnej porady prawnej w zakresie najczestszych problemoéw konsumenckich, takich jak rekla-
macje, odstgpienie od umowy czy egzekwowanie praw.

www.rops.krakow.pl/innowacje-spoleczne/biblioteka-innowacji-spolecznych/

dla-seniorow,e-rzecznik-konsumenta-seniora

& W ramach innowacji ,Nie bedziesz sam/a w sqdzie. Juniorzy seniorom” opracowano dwa podrecz-
niki dotyczqgce modelu asystencji sgdowej dla senioréw z ograniczeniami percepciji: dla asystentow
oraz uzytkownikow. Asystent sgdowy towarzyszy seniorowi podczas wizyty w sqdzie — od wejScia do
budynku po zakohczenie sprawy — pomagajgc w poruszaniu sig i orientacji, bez udzielania pomocy
prawne;j.

www.innowacjespoleczne.pl/innowacja/nie-bedziesz-sama-w-sadzie-juniorzy-seniorom/
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ZAtACZNIK 3

Problem niedozywienia 0osob starszych i niskiej jakosci

spozywanych produktow

1. NA CZYM POLEGA PROBLEM | DLACZEGO
JEST WAZNY?

Niedozywienie to stan nieprawidtowego odzywie-
nia organizmu, wynikajgcy z niedostatecznego
przyjmowania pokarmoéw (np. jadtowstret w wie-
ku podesztym, ang. anorexia of aging), zaburzen
wchtaniania sktadnikéw odzywczych (np. zespot
ztego wchtaniania) lub zwigkszonego zapotrze-
bowania i strat zwiqgzanych z procesami kata-
bolicznymi (np. choroby nowotworowe)'. U oséb
starszych niedozywienie manifestuje sie zazwy-
czaj mimowolnym spadkiem masy ciata lub ob-
nizonym wskaznikiem BMI2, jednak ukryte deficyty,
zwtaszcza dotyczqce mikroelementdw, sq trud-
niejsze do rozpoznania i dlatego czesto pozo-
stajg niezauwazone, zwtaszcza U seniorow zyjq-
cych w §rodowisku domowym?3. Dlatego tez pro-
blem niedozywienia nalezy postrzegac nie tylko
przez pryzmat ilosSci spozywanego pozywienia,
lecz takze jego jakosci. Niedobory witamin, mine-
ratéw i innych sktadnikdw odzywczych, okreSlane
jaoko niedozywienie jakosSciowe, sq trudniejsze do
rozpoznania, poniewaz osoby nimi dotknigte cze-
sto nie zdajq sobie sprawy z ich wystepowania.

Wsrod osob starszych czesto wystepuje niedozy-
wienie biatkowo-energetyczne (PEM), ktore przy-
biera trzy formy kliniczne: niedozywienia energe-
tycznego (marasmus), biatkowego (kwashior-
kor) oraz postaé mieszang. Pierwszy typ stano-
wi nastepstwo diugotrwatych niedobordw zywie-
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niowych i objawia sie stopniowq utratqg zarow-
no tkanki ttuszczowej, jak i migéniowej, przy jedno-
czesnym prawidtowym poziomie biatka w suro-
wicy. Niedozywienie biatkowe natomiast pojawia
sie u 0s6b z pozoru dobrze odzywionych, zazwy-
czaj w przebiegu cigezkich infekcji, urazéw czy po
rozlegtych operacjach. Charakterystycznym je-
go wyktadnikiem jest obnizone stezenie biatka we
krwi przy niezmienionych wskaznikach antropo-
metrycznych, co utrudnia postawienie diagnozy.
Typ mieszany dotyczy przede wszystkim pacjen-
tow przewlekle chorych, u ktérych niedozywienie
biatkowo-kaloryczne pogtebia sie w wyniku du-

zych operaciji lub urazow.

Doktadne kryteria niedozywienia zostaty oprao-
cowane w ramach inicjatywy Global Leadership
Initiative on Malnutrition (GLIM)4, powstatej w 2016
roku jako efekt konsensusu migdzynarodowych
towarzystw zywieniowych (ESPEN, ASPEN, FELAN-
PE, PENSA). Zgodnie z tym podej$ciem rozpozna-
nie niedozywienia wymaga stwierdzenia co naj-
mniej jednego objawu obserwowalnego w cie-
le (kryterium fenotypowe) oraz co najmniej jed-
nej przyczyny, ktéra do niego doprowadzita (kry-
terium etiologiczne).

Kryteria fenotypowe obejmujq:

1. utrate masy ciata (>5% w ciggu 6 miesigcy lub
>10% w czasie dtuzszym),



2. niski wskaznik BMI (<20 kg/m? dla oséb poni-
zej 70. roku zycia lub <22 kg/m? dla oséb star-
szych),

3. zmniejszong mase miesniowq (potwierdzonq
metodami oceny sktadu ciata).

Kryteria etiologiczne to:

1. zmniejszone spozycie lub wchtanianie pokar-
mow (£50% zapotrzebowania przez ponad ty-
dzien lub przewlekte schorzenia wptywajqce
na absorpcje),

2. obecnos¢ stanu zapalnego (ostry, pourazowy
lub zwigzany z chorobq przewlek’rq).

Konsekwencjq nieprawidtowego odzywienia u oséb
starszych jest najczesciej postepujgca utrata ma-
sy ciata, obejmujgca zaréwno tkanke ttuszczowq,
jak i miesniowq, co prowadzi do ostabienia organi-
zmu i ograniczenia jego sprawnosci fizycznej. W dal-
szej perspektywie niedozywienie skutkuje narastajg-
cq niesprawnoscig w zakresie wykonywania czyn-
nosci dnia codziennego, wigkszq zaleznosciqg od
opieki os6b trzecich, gorszq odpowiedzig na le-
czenie oraz czestszymi powiktaniami, wskutek
czego wydtuza czas hospitalizacji i pogarsza ro-
kowanie.

Ryzyko niedozywienia wsrdd osdb starszych wy-
nika z wielu przyczyn, ktére mozna uporzgdkowaé
w trzy gtébwne kategorie:

. Przyczyny zwiqzane z procesem starzenia
sig¢ (ang. tendency) - wynikajq z naturalnych
zmian zachodzgcych wraz z wiekiem. Choc¢
nie powodujqg bezposrednio niedozywieniq,
sprzyjaja jego wystepowaniu (np. pogorsze-
nie zmystu smaku i wechu, spadek taknienia).

Dobrze dlugo zy¢!

2. Przyczyny zwiqzane z chorobami i farma-
koterapiqg (ang. liability) — obejmujg skut-
ki schorzen przewlektych i dziatania uboczne
lekow. W tym obszarze istotne jest rozpozna-
nie i w miare mozliwosci eliminacja czynnikow
pogtebiajgcych zaburzenia odzywiania.

3. Przyczyny Srodowiskowe (ang. opportunity)
— wynikajg z uwarunkowan zewnetrznych, ta-
kich jak sytuacja materialng, samotnos¢ czy
ograniczony dostep do odpowiednich pro-
duktéw zywnosciowych. SQ one uwazane zd
najtatwiejsze do modyfikacji i mogq by¢ ce-
lem dziatah profilaktycznych oraz interwen-
cyjnychs.

W praktyce czesto zdarza sie jednak, ze czynni-
ki z réznych kategorii naktadajq sie na siebie, two-
rzqgc efekt doming, w ktérym jeden problem uru-
chamia kolejne. Taka kumulacja sprawia, ze nie-
dozywienie u seniordw staje sie trudniejsze do roz-
poznania i diagnozowania, poniewaz poszczegol-
ne przyczyny wzajemnie sie przenikajq i maskujq.

Wyniki miedzynarodowych badan, opartych na
danych z 12 krajow i petnej klasyfikacji MNA (Mi-
ni Nutritional Assessment)®, wskazujq, ze problem
niedozywienia dotyczy Srednio 22,8% osob star-
szych. Skala tego zjawiska rozni sie jednak znaczg-
co w zaleznosSci od Srodowiska: wsrdéd oséb ob-
jetych rehabilitacjg odsetek niedozywionych sie-
ga 50,5%, w szpitalach — 38,7%, w domach pomo-
cy spotecznej — 13,8%, natomiast wsréd seniordw
mieszkajqcych w srodowisku lokalnym wynosi 5,8%.

W Polsce, zgodnie z wynikami badania PolSenior2’,
czestosS¢ wystepowania niedozywienia w popu-
lacji seniorow wynosi 3,2%, natomiast ryzyko je-
go rozwoju oz 23,6%. Wiek okazat sie czynnikiem
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ZAtACZNIK 3

silnie determinujgcym stan odzywienia, bowiem
im starsza grupa badanych, tym wigksze nasile-
nie problemu. Niedobory zywieniowe istotnie cze-
Sciej dotyczg oséb powyzej 80. roku zycia: u co
pietnastej osoby w wieku 80—-84 lat, u co dziesiq-
tej w wieku 85—-89 lat oraz az u co szbstej w gru-
pie powyzej 90. roku zycia. Wyniki te jednoznacz-
nie wskazujq na rosngcq skale problemu niedo-
zywienia wraz z wiekiem i potwierdzajq jego zna-
czenie jako kluczowego wyzwania w opiece ge-
riatrycznej w Polsce. W badaniu wykazano, ze ry-
zyko niedozywienia wiqze sig takze z szeregiem
czynnikdbw spoteczno-demograficznych. Istotnym
czynnikiem réznicujgcym ryzyko niedozywienia
okazata sie pte€é — czesciej rozpoznawano je u ko-
biet niz u mezczyzn (25,6% vs 20,6%), a roznice byty
szczegdinie widoczne w grupach wiekowych 80—
84 oraz 85-89 lat. Znaczenie ma takze poziom
wyksztatcenia — im nizsze, tym czeSciej obser-
wowano zaburzenia stanu odzywienia. Waznq ro-
le odgrywa réwniez stan cywilny: osoby pozosta-
jace w zwiqzkach matzenskich byty ponad dwu-
krotnie rzadziej niedozywione niz osoby samot-
ne (2,2% vs 4,6%). Do czynnikdw zwiekszajgcych ry-
zyko nalezy takze samotne zamieszkiwanie oraz
miejsce zamieszkania — niedozywienie czesciej
dotyczyto mieszkancow wsi niz miast. Szczegolnie
siinym predyktorem jest sytuacja materialna:
seniorzy oceniajqcy jq jako ztq byli ponad 3,5 razy
czesciej niedozywieni i prawie 1,5 razy czgsciej za-
grozeni niedozywieniem w poréwnaniu z osoba-
mi deklarujgcymi dobrqg kondycje finansowag?.

Uzyskane wyniki czg$ciowo korespondujq z do-
niesieniami migdzynarodowymi. Metaanaliza prze-
prowadzona w ramach projektu MaNuEL (The Mal-
nutrition in the Elderly)® wykazata szes¢ kluczowych
determinant niedozywienia u oséb starszych: za-
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awansowany wiek, pozostawanie w stanie wol-
nym, separacji lub rozwodzie, trudnosci w po-
konywaniu 100 metrdw, ograniczenia w chodze-
niu po schodach, a takze hospitalizacja zarbwno
w roku poprzedzajgcym badanie, jak i w trakcie
obserwaciji. Podkresla to dominujqcg role uwa-
runkowan demograficznych i sprawnosci fizycz-
nej w ocenie ryzyka niedozywienia w populaciji
os6b starszych.

Istotnych informaciji na temat jakosci spozywa-
nych produktéw dostarcza krajowe badanie spo-
sobu zywienia i stanu odzywienia populacji pol-
skiej, przeprowadzone przez Narodowy Instytut
Zdrowia Publicznego PZH — PIB®. Jego wyniki po-
kazujg, ze dieta senioréw w Polsce ma wcigz cha-
rakter tradycyjny i opiera sie gtdwnie na produk-
tach podstawowych, takich jak biaty chleb, ziem-
niaki, mieso czy masto. Jednoczes$nie obserwuje
sie niedostateczne spozycie produktdw o wyso-
kie] wartosci odzywczej, tj. petnoziarnistych pro-
duktéw zbozowych, warzyw lisciastych, roslin
strgczkowych, ryb, fermentowanych produktow
mlecznych czy ttuszczow roslinnych. Nadmierne
spozycie ttuszczéw nasyconych i cukru, przy jed-
noczesnym niskim udziale produktow bogatych
w btonnik, witaminy i kwasy omega-3, jest czynni-
kiem ryzyka niedozywienia jaokosciowego.

2. WSPARCIE ZYWNOSCIOWE

W Polsce wsparcie zywnosciowe dla 0osdb znaj-
dujgcych sie w trudnej sytuacji materialnej reali-
zowane jest poprzez programy prowadzone za-
rowno przez instytucje publiczne, jok i organizacje
pozarzqdowe. Jest ono integralng czgsciq syste-
mu pomocy spotecznej, ktérego zasady regulo-
wane sqg m.in. ustawq z 12 marca 2004 roku o po-
mocy spotecznej]. Do najczesciej stosowanych



form tej pomocy nalezq: zasitek celowy prze-
znaczony na zakup zywnosci, wydawanie po-
sitkow oraz przekazywanie paczek zywnoscio-
wych.

Obecnie w Polsce realizowane sq dwa programy.
Pierwszym programem o charakterze systemo-
wym jest ,Positek w szkole i w domu na lata 2024-
2028, obejmujgcy dozywianie osdb starszych,
dzieci i mtodziezy oraz doposazenie szkolnych
stotowek w catym kraju. Drugq inicjatywq jest
Program Operacyjny Pomoc Zywnosciowa (PO-
PZ), wspoffinansowany ze srodkow UE (Europejski
Fundusz Pomocy Najbardziej Potrzebujgcym, ang.
Fund for European Aid to the Most Deprived).

Zgodnie ze sprawozdaniem z readlizacji wcze-
$niejszej edycji Programu Operacyjnego Pomoc
Zywnosciowa 2014-2020 otrzymywato jq Srednio
rocznie okoto 1,3 min oséb najbardziej potrzebujq-
cych. W strukturze wiekowej odbiorcow szczegol-
nQ uwage zwraca udziat oséb starszych. W 2014
roku seniorzy w wieku 65 lat i wiecej stanowi-
li okoto 5,5% wszystkich korzystajgcych z progra-
mu. W kolejnych latach ich udziat systematycznie
wzrastat, szczegdlnie od 2017 roku, kiedy to wpro-
wadzono zmiany w kryteriach dostepu do Swiad-
czeh. W 2023 roku osoby powyzej 65. roku zycia
stanowity juz12,5% wszystkich beneficjentow POPZ.
Oznacza to, ze na przestrzeni niespetna dekady
udziat tej grupy wzrést ponad dwukrotnie, z 55%
w 2014 roku do 12,5% w roku 20232

3. ZRODtA DANYCH - SKAD CZERPAC
INFORMACJE

W Polsce brakuje jednolitego systemu monitoro-
wania niedozywienia osob starszych, dlatego in-
formacje o skali tego zjawiska na poziomie lokal-
nym muszq by¢ pozyskiwane z wielu zroédet, cze-
sto posrednich. Podstawowym punktem odnie-

Dobrze dlugo zy¢!

sienia sq osrodki pomocy spotecznej (OPS), ktore
prowadzqg sprawozdawczos¢ z zakresu pomocy
zywnosciowej. Dane te obejmujg m.in. liczbe osdb
starszych korzystajgcych z paczek zywnoscio-
wych, positkow czy zasitkbw celowych na zakup
zywnosci. Wartoscig dodang mogq by¢ takze in-
formacje zawarte w wywiadach srodowiskowych
i w dokumentaciji dotyczqcej ustug opiekunczych.

Uzupetnieniem sq raporty organizacji pozarzqdo-
wych, zwtaszcza tych, ktére prowadzq programy
wsparcia zywnosciowego, takich jak Bank Zyw-
noéci, Caritas Polska czy Polski Czerwony Krzyz.
Wskazujg one na liczbe beneficientow w po-
szczegolnych regionach, w tym takze oséb star-
szych. Dane te, cho¢ nie zawsze szczegdtowo wy-
dzielone wiekowo, stanowiq cenne zrodto wiedzy
o skali potrzeb.

Istotne informacje mozna rowniez uzyskac z pod-
miotdéw ochrony zdrowia, przede wszystkim szpi-
tali, w ktérych przy przyjeciu pacjenta obowigzko-
wo dokonuje sie oceny ryzyka jego niedozywie-
nia. Dodatkowych danych mogq dostarczy¢ do-
My pomocy spotecznej oraz zaktady opiekunczo-
-lecznicze, gdzie prowadzi sig¢ biezgcq obserwa-
cje stanu odzywienia mieszkahcow.

Kontekst spoteczno-ekonomiczny problemu moz-
na natomiast odczytywac z Banku Danych Lokal-
nych Gtéwnego Urzedu Statystycznego oraz spra-
wozdanh jednostek samorzqdu terytorialnego, kté-
re obejmujq m.n. strukture demograficzng senio-
row, liczbe gospodarstw jednoosobowych, wskaz-
niki ubostwa czy wydatki gmin na zadania zdro-
wotne i spoteczne. Choc nie sq to wskazniki bezpo-
Srednio odzwierciedlajgce niedozywienie, pozwa-
lajg na szacowanie ryzyka jego wystepowania.

Cennym narzedziem mogq by¢ rowniez lokalne
badania wiasne, realizowane przez gminy, uczel-
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nie czy organizacje spoteczne, z wykorzystaniem
narzedzi przesiewowych takich jak Mini Nutritional
Assessment (MNA), a takze wywiadoéw z opieku-
nami formalnymi i nieformalnymi. Skala MNA jest
prostym i praktycznym narzedziem rekomendo-
wanym przez Polskie Towarzystwo Gerontologicz-
ne, ktére pozwala oceni¢ obnizenie ilosci przyj-
mowanych pokarmoéw, utrate masy ciata w cig-
gu ostatnich 3 miesiecy oraz inne czynniki zwiek-
szajqgce ryzyko niedozywienia takie, jak zamiesz-
kanie poza wtasnym domem, zazywanie wiece;
niz 3 lekdw dziennie, zmniejszong mobilnos¢ i sa-
modzielnos¢, stres psychologiczny czy zaburze-
nia neuropsychologiczne™® ™.

4. JAKIE SA PERSPEKTYWY | MOZLIWE
DZIALANIA LOKALNE?

Badania jednoznacznie wskazujq, ze wczesne roz-
poznanie ryzyka niedozywienia i szybkie wdrozenie
odpowiednich dziatan interwencyjnych sprzyjo-
jQ poprawie jakosci opieki zywieniowej i znaczqgco
ograniczajq czestos¢ wystepowania niedozywie-
nia®. Od 1 stycznia 2012 roku kazdy pacjent przyj-
mowany do szpitala musi zostaC poddany takiej
ocenie, obowiqzek ten dotyczy wszystkich oddzia-
tow, z wyjqtkiem szpitalnych oddziatow ratunko-
wych (SOR). Wynik badania musi by¢ odnotowa-
ny w dokumentacji medycznej, a oceny dokonuje
sie z wykorzystaniem zwalidowanego kwestiona-
riusza Nutritional Risk Screening 2002 (NRS 2002)
lub Subjective Global Assessment (SGA). War-
to rozwazy€, aby podobne przesiewowe bada-
nia stanu odzywienia byty wprowadzane rowniez
w obszarze pomocy spotecznej, szczegdlnie w ra-
mach ustug Srodowiskowych. Regularne stoso-
wanie prostych, zwalidowanych narzedzi pozwo-
litoby wczesniej identyfikowaé osoby zagrozone
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niedozywieniem w Srodowisku lokalnym i szybciej
kierowac je do odpowiednich form wsparcia, za-
nim problem stanie sie powazny.

W tym kontekScie szczegblnego znaczenia na-
biera rozwoj centrow ustug spotecznych (CUS),
ktorych celem jest koordynacja dziatan oraz
tworzenie ustug dostosowanych do indywidual-
nych potrzeb mieszkancow (,szytych na miare”).
Wtqczenie problematyki niedozywienia senio-
row w zakres dziatah CUS stwarza realng szanse
na skuteczniejsze diagnozowanie ryzyka, wdra-
zanie dziatan profilaktycznych (np. edukacja zy-
wieniowa, grupy wsparcia, warsztaty kulinarne)
oraz organizowanie form pomocy adekwatnych
do potrzeb tej grupy, takich jak programy dozy-
wiania czy wsparcie materialne. Tego typu po-
dejsScie pozwala traktowac niedozywienie nie tyl-
ko jako konsekwencje problemow zdrowotnych,
lecz takze jako wyzwanie spoteczne, ktére wyma-
ga zintegrowanej odpowiedzi instytucji lokalnych.
Tym bardziej warto podkresli¢, ze badania po-
twierdzajq istotng i pozytywnq role pracownikow
niemedycznych (m.n. pracownikéw socjalnych,
opiekunéw) w zakresie profilaktyki niedozywienia
o0s6b starszych. Interwencje podejmowane przez
te grupe, ukierunkowane na wczesnq identyfika-
Cje zagrozenia, zapobieganie oraz wspieranie le-
czenia niedozywienia, przyczyniajq sie do popra-
wy lub utrzymania prawidtowego stanu odzywie-
nia i lepszego codziennego funkcjonowania®.

Wybrane rekomendacije:

wprowadzenie zintegrowanego systemu mo-
nitorowania potrzeb zywieniowych w skali
kraju, np. w formie rejestru niedozywienia opar-
tego na danych z placdéwek ochrony zdrowia
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i pomocy spotecznej, ktory umozliwi szybszq
reakcje na pojawiajgce sie zjowiska i trendy;

budowanie lokalnych koalicji na rzecz bez-
pieczefstwa Zzywnosciowego angazujgcych
OPS, szkoty, parafie, kota gospodyh wiejskich
czy organizacje senioralne, co pozwoli lepigj
identyfikowa¢ osoby potrzebujqgce i skutecz-
niej koordynowac¢ dziatania pomocowe;

tgczenie wsparcia zywnosciowego z inny-
mi ustugami spotecznymi, m.in. pomocg
w transporcie, ustugami sgsiedzkimi czy pro-
gramami opieki wytchnieniowej dla opieku-
noéw faktycznych, co pozwoli lepiej odpowia-
daé na ztozone potrzeby rodzin i oséb niesa-
modzielnych;

rozwoj pilotazowych projektéow wykorzy-
stujgcych nowoczesne technologie w mo-
nitorowaniu sytuacji oséb starszych i niesa-
modzielnych, np. poprzez zastosowanie urzg-
dzen sygnalizujgcych brak positkdbw czy nie-
otwieranie lodéwki przez dtuzszy czas, co mo-
ze stanowi€ praktyczne narzedzie wczesnego
ostrzegania;

systematyczne szkolenia pracownikéw so-
cjalnych, opiekundw Srodowiskowych i wo-
lontariuszy w zakresie wczesnego rozpozna-
wania objawdw niedozywienia oraz stosowa-
nia prostych narzedzi przesiewowych;

zapewnienie elastycznych zroédet finanso-
wania ustug zywieniowych (np. w ramach
programow ostonowych, funduszy lokalnych
czy $rodkoéw unijnych), ktére umozliwig szybkie
reagowanie na rosngce potrzeby.

Autor opracowania:

dr Anna
Mirczak

Absolwentka Uniwersytetu
Jagiellonskiego Collegium
Medicum, gdzie w 2014 roku
uzyskata tytut doktora nauk
medycznych, a wczesniej
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magistra pielegniarstwa (2008).
Specjalista w zakresie pielegniarstwa anestezjologicznego

i intensywnej opieki.

Obecnie adiunkt w Katedrze Polityk Publicznych i Nauk
0 Zdrowiu Instytutu Zarzqdzania i Spraw Spotecznych
Uniwersytetu Komisji Edukacji Narodowej w Krakowie.
Od ponad 10 lat prowadzi dziatalno$¢ dydaktyczng

i naukowq w obszarze edukacji zdrowotnej, promociji
zdrowiq, pierwszej pomocy, opieki diugoterminowe;j
oraz integracji ustug zdrowotnych i spotecznych.

Jej zainteresowania badawcze obejmujg problematyke

starzenia sie populacji, teleopieki, deinstytucjonalizacji ustug
spotecznych oraz potrzeb zdrowotnych i spotecznych oséb
starszych i niesamodzielnych. Jest autorkq wielu publikacji
z zakresu medycyny spotecznej, gerontologii, pielegniarstwa

i pedagogiki zdrowia.

Brata udziat w licznych projektach badawczych, w tym
w ogblnopolskiej diagnozie deinstytucjonalizacji ustug
spotecznych (2023). Wspétpracuje z samorzgdami

i instytucjami w obszarze rozwoju ustug spotecznych,
przygotowujqc ekspertyzy i rekomendacje dotyczqce
wsparcia oséb starszych i niesamodzielnych.
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ZALACZNIK 4 — SAMOTNOSC/I1ZOLACJA SPOLECZNA

Samotnosc jako narastajacy problem spoleczny

Polska, podobnie jak kraje Europy Zachodniejiin-
ne wysoko rozwinigte panstwa, doSwiadcza szyb-
kich zmian demograficznych, ktére obnazajg pro-
blemy ludzi starych i stanowig wyznaczniki nakre-
Slanych kierunkéw dziatah zmierzajgcych do ich
ograniczenia i eliminowania.

Staros¢ jest etapem zycia, ktory stawia przed
cztowiekiem wyzwania, pietrzy trudnosci, wsrod
ktorych na szczegdlng uwage zastugujg samot-
nosc i poczucie osamotnienia, ktére dotykajq se-
niorow z kazdej kohorty wiekowej, na kazdym eta-
pie starosci, zarbwno wczesnej, jok i pdznej oraz
sedziwej. Pomimo ze samotnos¢ stanowi nieod-
tgczny i niezwykle ztozony fenomen ludzkiej egzy-
stencji nie odnajdujemy catoSciowego opraco-
wania opisujgcego ten proces tak w ujeciu staty-
stycznym, jak teoretycznym. Nieliczne opracowa-
nia odnajdywane na ten temat to gtéwnie opra-
cowania raportowe robione na zlecenia funda-
cji i stowarzyszen dziatajgcych na rzecz oséb sta-
rzejqgcych sie i starych. Wsrdd opracowan teore-
tyczno-badawczych na uwage zastugujq te, kto-
re mieszczq sie w paradygmacie badan triangu-
lacyjnych z zastosowaniem metod ilosciowych
i jakosciowych'.

W najbardziej potocznym rozumieniu samotny
jest ten, kto zyje sam, bez rodziny, przyjacioét. Sa-
motnoS¢ najczesciej pojmowana jest jako po-
zostawanie w odosobnieniu, brak uczestnictwa
W zyciu spotecznym, zte wykreowanie roli spo-
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tecznej czy niemoznos¢ fizycznego kontaktu ze
spoteczenstwem, stan opuszczenia przez innych?.
Samotnos¢ jest doSwiadczana zaréwno jako
obiektywnie istniejgca prawidtowos¢ ludzkiej eg-
zystenciji (fizycznie jestem sam), jak i jako relacyj-
ny stan przezywania (samotno$é subiektywna —
czuje sie samotny).

Mozna rozrézni€ elementy obiektywne i subiek-
tywne w odniesieniu do pojecia samotnosci.
Mozna wskazywac¢ na samotnos¢ jako obiektyw-
ny stan fizyczny, objawiajgcy sie brakiem kontak-
tow z innymi, wskutek odrzucenia lub odosobnie-
nia, realizowany przymusowo bgdz dobrowol-
nie. Mozna takze wskazywac na subiektywne po-
czucie osamotnienia, ktdrego cztowiek moze do-
Swiadcza¢ mimo fizycznej obecnosci innych lu-
dzi. Samotno$¢ moze by¢€ przezywana pozytyw-
nie bqdz negatywnie lub zmiennie, zaleznie od
réznych uwarunkowan?®,

Bliskoznaczne z pojeciem samotnosci jest poczu-
cie osamotnienia. Osamotnienie opiera sie na
jakosci i liczbie kontaktow miedzyludzkich. Rozu-
miane jest przede wszystkim jako poczucie nie-
zrozumienia, wyobcowania od ludzi mimo utrzy-
mywania kontaktéw z nimi.

Przyczyny samotnos$ci mozna porzqdkowac w ka-
tegoriach spotecznych (marginalizacja i wyklu-
czenie), psychologicznych (cechy osobowoscio-
we, charakterologiczne), kulturowych (stereotypy
oraz infantylizacja starosci) i w zaleznosci od do-



minujgcych czynnikdw eksponowac te lub inne
joko najwazniejsze’.

Mozna wyrdzni€ czynniki zewnetrzne i wewnetrz-
ne warunkujgce dosSwiadczanie samotnosci.
Czynniki zewnetrzne to przede wszystkim miejsce
zamieszkania, kwestia izolacji, mozliwos¢ oraz jo-
koS¢ kontaktow z innymi, kwestia marginalizacji
i opinii w §rodowisku, sytuacja spoteczno-zawo-
dowa i materialna. Czynniki wewnegtrzne to gtow-
nie kompleks nizszosci, nieumiejetnoS¢ nawig-
zywania kontaktow, wygoérowany ideat mitosci,
kwestia stanu zdrowia, cechy temperamentne
takie jak introwertyzm czy ekstrawertyzms.

Teiinne dociekania etiologiczne uprawniajg do
postawienia ponizszych tez.

ZNACZENIE RELACJI SPOLECZNYCH

Badania empiryczne wskazujq, ze jednym z naj-
efektywniejszych sposobdw przeciwdziatania sa-
motnos&ci i osamotnieniu w starosci jest tworze-
nie warunkdw sprzyjajgcych budowaniu relacii
spotecznych, interpersonalnych oraz integracji
Srodowiskowej, pokoleniowej i miedzypokolenio-
wej. Jakos¢ i iloS¢ relacji interpersonalnych po-
zostaje w silnym zwigzku z poziomem odczuwa-
nej samotnosci — im bogatsza i gtebsza sie€ wiezi,
tym mniejsze ryzyko izolacji emocjonalne;.

POCZUCIE PRZYNALEZNOSCI A DEPRYWACJA
SPOLECZNA

Wysoki poziom zwiqzku z grupg — zardwno nie-
formalng (krqg przyjaciot, sqsiedzi), jak i formal-
ng (np. kluby seniora, stowarzyszenia) — korelu-
je z nizszym poziomem deprywaciji i odrzucenia
spotecznego. Przynaleznos¢ grupowa petni funk-
cje ochronng wobec samotnosci oraz podnosi

poczucie sprawstwa i wartosci jednostki.

Dobrze dlugo zy¢!

ROLA MIEJSCA ZAMIESZKANIA

Analizy wykazujg, ze samo miejsce zamieszka-
nia (miasto czy wies) ma mniejsze znaczenie
w ksztattowaniu poziomu samotnosci niz dostep-
noS¢ infrastruktury i oferty spoteczno-kulturalne;j.
Kluczowe pozostaje stworzenie seniorom mozli-
woSsci podejmowania rél spotecznych odpowia-
dajgcych ich potrzebom i potencjatowi.

ZROZNICOWANIE DOSWIADCZANIA
SAMOTNOSCI

Seniorzy w Srodowisku miejskim i wiejskim do-
Swiadczajg samotnosci obiektywnej na porow-
nywalnym poziomie Srednim. Istotna réznica do-
tyczy jednak samotnosci subiektywne] — silnigj
odczuwaijqg jg mieszkancy miast, co wskazuje na
wiekszy rozdzwigk pomiedzy realnymi relacjomi
a oczekiwaniami wobec wiezi w tej grupie.

WPLYW KOMPETENCJI CYFROWYCH

Poziom umiejetnosci cyfrowych seniordw sta-
je sie istotnym czynnikiem redukujgcym samot-
nos¢. Dostep do nowych technologii i umiejet-
noS¢ ich uzytkowania sprzyjajg podtrzymywaniu
kontaktow z rodzing i znajomymi oraz umozliwiajq
udziat w zyciu spotecznym na odlegtoSc.

SAMOTNOSC A STAN ZDROWIA

Istnieje silna zalezno$§¢ pomiedzy stanem zdro-
wia senijorbw a nasileniem poczucia samotno-
§ci. Osoby z ograniczong mobilnosciqg lub prze-
wlektymi chorobami czesciej doSwiadczajq izo-
lacji spotecznej, co wskazuje na potrzebe tqcze-
nia dziatah zdrowotnych i spotecznych w polity-

ce senioralne;.

ZNACZENIE KAPITALU RODZINNEGO

Jakos¢ relacji rodzinnych, zwtaszcza z dziec-
mi i wnukami, stanowi kluczowy czynnik ochron-
ny przed samotnosciq. Z badan wynika, ze brak
wsparcia rodzinnego w istotnym stopniu zwigk-
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sza ryzyko deprywaciji emocjonalnej, niezaleznie
od innych form aktywnosci spoteczne;.

INDYWIDUALIZACJA POTRZEB SENIOROW

Samotnos¢ seniordéw nie jest zjawiskiem jedno-
rodnym — jej natezenie i formy rézniq sie w zalez-
noSci od wieku, ptci, sytuacji materialnej, wyksztat-
cenia oraz doswiadczen biograficznych. Oznacza
to koniecznoS$¢ projektowania zindywidualizowa-
nych dziatan profilaktycznych i wsparcia spotecz-
nego w nowoczesnym jego rozumieniu.

ZNACZENIE ROLI SPOLECZNEJ | AKTYWNOSCI

Umozliwienie seniorom petnienia funkcji spo-
tecznych (np. wolontariat, mentoring, dziatal-
nos¢ edukacyjna) redukuje poczucie samotno-
§ci poprzez wzmacnianie poczucia przydatno-
Sciisensu.

DEMOGRAFIA | JEJ SKUTKI W ASPEKCIE
NARASTAJACEGO PROBLEMU SAMOTNOSCI
WSROD SENIOROW

W latach 2005-2023 odsetek os6b powyzej 60.ro-
ku zycia w Polsce wzr6stz17,2% do 26,3%, Co 0zna-
cza przyrost o 9,1 punktu procentowego. Zgodnie
z kryteriaomi Organizacji Naroddéw Zjednoczonych
(10% 0s6b 65+), Rosseta (12% oséb 65+) i Klonowi-
cza (15% osdb 60+) Polska znajduje sie w stadium
zaawansowanego starzenia sie spoteczenstwa.
Ma to swoje odzwierciedlenie w strukturze wieko-
wej seniorow:

Naijliczniejszg grupe w 2023 roku stanowity
osoby w wieku 65-69 lat (25,5% senioréw).

Najmniej liczng — osoby w wieku 80-84 lata
(7,9%).

W 2023 roku na 100 osob w wieku 0-14 lat przy-
padaty 133 osoby w wieku 65+, co wskazuje na
malejgcy potencjat opiekunczy rodzin. Proces
ten prowadzi do rozluznienia wiezi rodzin-
nych i zwigkszonego ryzyka izolacji spotecz-
nej.

Niekorzystne trendy demograficzne, skutkujg-
ce pogorszeniem relacji miedzy liczbq oséb
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w najmtodszych i najstarszych grupach wie-
ku, majq swoje odzwierciedlenie w rosngcym
indeksie starosci. W 2023 roku na 100 wnucz-
kéw przypadato 133 dziadkow.

W 2023 roku kobiety stanowity 58,1% senioréw,
a na 100 mezczyzn przypadato az 138 kobiet.

W 2023 roku 28,2% mieszkancoéw miasti23,4%
mieszkancéw wsi stanowity osoby w wieku
senioralnym. Coraz czesciej seniorzy prowa-
dzq gospodarstwa jednoosobowe — w grupie
80+ 58% mieszka samotnie, a 13% nigdy nie
wychodzi zdomu.

Do 2060 roku liczba ludnosci Polski spadnie
do 30,9 min, ale jednoczes$nie wzrosnie liczba
0soOb starszych. Najbardziej dynamiczny wzrost
dotyczy¢ bedzie grupy oséb 85+, co oznacza
wzrost zapotrzebowania na opieke dtugoter-
minowq, medycznq i psychologicznag.

Prognozy do 2060 roku wskazujq, ze kobiety
w wieku 60+ bedg stanowi¢ 21,7% ogétu po-
pulacji, a mezczyzni — 16,7%. Oznacza to, ze
staro$¢ w Polsce w duzej mierze ma kobie-
ce oblicze, o samotnos¢ czesciej dotyczy ko-
biet wdow.

Skala zjawiska samotnosci seniorow: 40% se-
nioréw (60+) w Polsce to osoby samotne.
W grupie 80+ az 60% to wdowy lub wdowcy,
58% mieszka samotnie, a26% odczuwa osa-
motnienie.

POLIMORFICZNOSC POPULACJI SENIOROW

Populacja osbb starszych w Polsce jest we-
whnetrznie bardzo zréznicowana. Do grupy tej za-
liczajq sie osoby od 60. do 100. roku zycia i starsze,
ktére rozniq sie sytuacjq zdrowotnq, materialng,
rodzinng i spotecznaq.

Wczesna staroéé (60-74 lata) — dominujq
potrzeby rozwojowe: samodzielnos¢, samore-
alizacja, aktywnos¢ i autonomia. Polityka spo-
teczna powinna koncentrowacd sie na aktywi-

zacji, profilaktyce zdrowotnej i edukacii.



Pézna starosé (75-89 lat) oraz dtugowiecz-
no$¢ (90+) — wzrasta zapotrzebowanie na po-
moc, opieke i wsparcie. Priorytetem staje sie
podmiotowosg, relacyjnose i godnose senio-
ra az do konca zycia.

NOWA KULTURA STAROSCI

Dzisiejsi 70-latkowie czesto roznig sie od swo-
ich réowiesnikdéw sprzed dekady — sq aktywniegjsi,
bardziej Swiadomi, inspirujq sie wspotczesnymi
trendamii modq. To potwierdza indywidualiza-
cje starzenia sie — kazdy przezywa je inaczej, za-
leznie od swojej biografii. Instytucje wspierajg-
ce seniorow powinny zatem odchodzi¢ od jed-
nolitych ofert i dostosowywa¢ programy do roz-
nych styléw zycia.

INTEGRACJA WIEKOWA | PROBLEM
STRUKTURALNEGO OPOZNIENIA

Dynamiczne starzenie sie populacji nie idzie
W parze z dostosowaniem instytucji spotecznych.
Seniorzy coraz diuzej pozostajg w dobrym zdro-
wiy, lecz struktury spoteczne (system opieki, edu-
kacja, rynek pracy) czesto nie nadqzajq za tymi
zmianami. Potrzebne jest tworzenie nowych rél
spotecznych dla os6b starszych, np. mentorow,
wolontariuszy, lideréw lokalnych.

FEMINIZACJA | SINGULARYZACJA STAROSCI

W populacji osdb starszych przewage stanowiq
kobiety —w 2023 roku ich udziat w grupie 60+ wy-
niost 58,1%. Kobiety zyjq dtuzej, ale czesciej do-
Swiadczajg wdowiefstwa, samotnosci, gorszej
sytuacji materialnej i zdrowotnej. Singularyzacjg,
czyli zycie w jednoosobowych gospodarstwach
domowych, staje sie typowym doswiadczeniem
poéznej starosci, zwtaszcza kobiet.

OD RYZYKA STAROSCI DO RYZYKA OPIEKI

Wraz z wydtuzaniem zycia roénie liczba osoéb
w wieku 80+ wymagajgcych intensywnej pomo-
cy. Potrzeby senioréw stajq sie ponadpodmioto-
we, tzn. przekraczajg mozliwosci samodzielnego
zaspokajania. Zwigksza to zapotrzebowanie na
profesjonalng opieke diugoterminowa.

Dobrze dlugo zy¢!

MALEJACY POTENCJAL OPIEKUNCZY RODZINY

| DEFAMILIZACJA OPIEKI

Spadek liczby dzieci w rodzinach i migracje po-
wodujq, ze coraz mniej seniorow moze liczy¢ na
wsparcie krewnych. Tradycyjny model opieki ro-
dzinnej zanika, a odpowiedzialnos¢ przejmujq in-
stytucje i pracownicy spoza rodziny. To prowadzi
do defamilizacji opieki, czyli przeniesienia jej na
system publiczny i sektor ustug spotecznych.

DEINSTYTUCJONALIZACJA
I INDYWIDUALIZACJA OPIEKI

Nowoczesne podejscie zaktada, ze seniorzy po-
winni jok najdtuzej pozostac w swoim Srodowisku
domowym. Konieczne jest rozwijanie sieci wspar-
cia lokalnego, ustug opiekunczych i spotecz-
nych, ktére umozliwiq utrzymanie seniora w do-
mu. Opieka powinna by¢ podmiotowa i relacyj-
na, a nie wytgcznie instytucjonalna.

ROZWOJ UStUG OPIEKUNCZYCH

| SPOLECZNYCH
Starzenie sie populacji wymusza modyfika-
cje funkcjonowania instytucji publicznych i roz-
woj sektora ustug: opiekuhczych i pielegnacyj-
nych, socjalnych i zdrowotnych, specjalistycz-
nych i wieloprofilowych. Wzrost zapotrzebowania
na te ustugi stawia wyzwania finansowe i organi-
zacyjne, wymagajgce wspotpracy administraci
publicznej, organizacja pozarzgdowych i sektora
prywatnego.

Rosnqca liczba senioréw, szczegdlnie samot-
nych i samotnie mieszkajgcych, wskazuje, ze
samotnos$¢ bedzie coraz bardziej palgcym
wyzwaniem.

Feminizacja w starszym wieku oznacza, ze so-
motnos¢ dotyczy w wigkszym stopniu star-
szych kobiet — czgsto wdow — ktére mogqg mie€
trudniejszy dostep do wsparcia spotecznego.
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ZALACZNIK 4

Osoby senioralne samotnie mieszkajgce,
zwtaszcza w miastach, mogg miec lepszy do-
step do ustug, ale rownoczesnie cechuje je
wieksze ryzyko izolacji emocjonalnej.

Na terenach wiejskich nizszy poziom docho-
doéw i gorszy dostep do infrastruktury (trans-
port, kluby seniora) poteguijq ryzyko wyklucze-
nia spotecznego i samotnosci.

Najwigksze wyzwanie to pézna i sedziwa sta-

roéé (75-90+), w ktorej ryzyko izolacji i zalez-
nosci od opieki jest najwyzsze.

Kluczowe dziatania powinny koncentrowac sie
na:

. Weczesnejinterwenciji — aktywizacja
0s6b w mtodszej starosci.

2. Budowaniu systemu opieki
srodowiskowej — alternatywa dla

instytucjonalizacii.

3. Rozwoju integracji spotecznej
— szczegOlnie poprzez dziatania
miedzypokoleniowe.

Inwestycja w profilaktyke samotnosci (ani-
macja zycia spotecznego, edukacja, infro-
struktura, zmniejszy przyszte koszty opiekii po-
prawi jako$¢ zycia senioréw).

POZIOM INDYWIDUALNY | SRODOWISKOWY
Rozwo] opieki Srodowiskowej — wsparcie
W miejscu zamieszkania, asystenci seniorg,
teleopieka.

Aktywizacja wczesnej starosci — edukacja
cyfrowaq, aktywnos¢ fizyczna, wolontariat.

Integracja miedzypokoleniowa — programy
tqgczgcee seniorow i mtodziez (mentoring,
wspdlne projekty spoteczne).

36

POZIOM INSTYTUCJONALNY
Deinstytucjonalizacja opieki — utrzymanie
seniorow jak najdtuzej w sSrodowisku
domowym, wsparcie rodzin opiekunow.

Rozbudowa sieci dziennych doméw pobytu
i centrow aktywnosci senioralne;j.

Systemowe wigczenie lekarzy podstawowe;j
opieki zdrowotnej, parafii i sgsiadéw do
identyfikacji seniorow zyjgcych w izolaciji.

POZIOM SPOLECZNO-POLITYCZNY

Modyfikacja ustug publicznych: transport,
infrastruktura, mieszkalnictwo dostosowane
do potrzeb senioréow.

Polityka komunikacyjna: przetamywanie
stereotypdw starosci, promowanie
pozytywnego obrazu seniora.

Finansowanie profilowane: wspieranie
lokalnych organizacji pozarzgdowych
prowadzgcych dziatania reintegracyjne.

Liczba oséb w Polsce po 60. roku zycia stale ro-
§nie, szczegdlnie dynamicznie rozrasta sie gru-
pa 0s6b po 80. roku zycia, co stanowi istotny ele-
ment zmieniajgcego sig krajobrazu demograo-
ficznego. Zrozumienie charakterystyki tej grupy
wiekowej, w tym dominacji kobiet, oraz wyzwan,
przed ktérymi stojq seniorzy, jest kluczowe dla
budowania bardziej inkluzywnego i przyjaznego
starzejgcemu sie spoteczenstwa. Odpowiednia
opieka nad osobami starszymi oraz ich wsparcie
to inwestycja w przysztoSc.



Dobrze dlugo zy¢!
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ZALACZNIK 5 — WYKLUCZENIE TRANSPORTOWE

Wykluezenie transportowe seniorow w Polsce
- diagnoza, skutki i rckomendacje praktyczne

1. WPROWADZENIE

Wykluczenie spoteczne jest zjawiskiem szczegol-
nie dotkliwym, majgcym wptyw na funkcjono-
wanie cztowieka w otaczajgcej go rzeczywistosci
spotecznej. Jak podkresla Anthony Giddens odno-
si sig ono do sytuacji, w ktérej jednostki oraz ca-
te grupy spoteczne zostajq pozbawione pethego
uczestnictwa w zyciu spoteczenstwa'. W kontek-
§cie tego uczestnictwa kluczowe znaczenie ma
dostep do doébr i ustug, w tym takze do Srodkéw
transportu publicznego. Wykluczenie transporto-
we to rodzaj wykluczenia definiowany jako ,utrata
zdolnosci przez jednostki i grupy ludzi do nawig-
zania potgczenh z miejscami pracy lub ustug w sy-
tuaciji, gdy sq one niezbedne do petnego uczest-
nictwa w spoteczenstwie™. Joanna Elvy, definiu-
jqc i opisujqgc to zjawisko, zaznacza, ze moze ono
wystqpi¢ w sytuaciji, gdy ludzie nie mogq czescio-
wo lub w petni uczestniczy¢ w codziennych ak-
tywnosciach spotecznosci ze wzgledu na ich nie-
wystarczajgcq mobilno$¢ w otoczeniu, cho¢ oto-
czenie to zostato zbudowane z zatozeniem wyso-
kiej mobilnosci®. Dla wielu osdb starszych, ktore
z powodu wieku, stanu zdrowia czy braku samo-
chodu nie mogq polegac¢ na transporcie indywi-
dualnym, komunikacja zbiorowa stanowi jedynq
szanse na utrzymanie kontaktu ze Swiatem ze-
wnetrznym, a jej brak stanowi powazne zagroze-
nia w obszarze realizacji potrzeb, w tym tych naj-
bardziej podstawowych.
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2. SKALA ZJAWISKA

MySlenie o wykluczeniu komunikacyjnym jako
o problemie charakterystycznym dla Polski by-
toby pewnym naduzyciem, gdyz w rzeczywisto-
§ci jest ono zjawiskiem spotykanym dos¢ po-
wszechnie i dotyczy zarowno krajow rozwijajq-
cych sig, jak i wysokorozwinietych, w tym wie-
lu panstw cztonkowskich Unii Europejskiej. Mo-
wigc o przypadku Polski, warto jednak podkreslic,
ze zjawisko to jest czeste i dotyczy znacznej licz-
by oséb. Wedtug Macieja Dulaka oraz Bartosza
Jakubowskiego gminy, w ktorych nie ma zorga-
nizowanego publicznego transportu zbiorowego
o0 charakterze uzytecznosci publicznej, zamiesz-
kuje obecnie ok. 13,8 mIn osbéb* Wedtug danych
Instytutu Spraw Publicznych i Polskiego Instytutu
Ekonomicznego, wykluczenie transportowe moze
dotyczy¢ nawet 13—14 min os6b w Polsce — czyli
blisko 1/3 spoteczenstwa. Raport UNICEF, powstaty
w ramach programu Miasto Przyjazne Dzieciom
skierowanego do samorzqddw miast, méwi o bli-
sko 15 min oséb pozbawionych statego doste-
pu do zorganizowanego transportu publicznego.
O skali zjawiska i wystgpowaniu tzw. biatych plam
komunikacyjnych na mapie Polski mozemy prze-
czyta¢ w zatozeniach nowelizacji ustawy o pu-
blicznym transporcie zbiorowym (numer pro-
jektu: UD232).



Problem szczegdlnie mocno dotyka wojewddztw
O rozproszonej sieci osadniczej i stabej infrastruk-
turze transportowej. Wiele miejscowosci wiejskich
na takich obszarach nie ma dostepu do przy-
stanku komunikacji publicznej, a dojscie do naj-
blizszego punktu wigze sie z wielokilometrowq
wyprawgq, co dla wielu seniordw staje sie barierg

niemal nie do pokonania.

3. SENIORZY JAKO GRUPA SZCZEGOLNIE
ZAGROZONA

Seniorzy nalezqg do grupy najbardziej narazonej
na skutki wykluczenia transportowego. W prze-
ciwienstwie do mtodszych mieszkancow nie za-
wsze mogq oni zastgpi¢ komunikacji publicznej
samochodem. Czesto nie majg prawa jazdy, nie
stac ich na utrzymanie auta albo nie pozwala na
to stan zdrowia. Niemal potowa osob starszych
ma ponad kilometr do najblizszego przystankuy,
a liczba kursdw jest zbyt mata, aby swobodnie
podrozowat. Warto podkresli€, ze miejscowosci
pozbawione transportu publicznego majg wyso-
kg dynamike migracji mtodych ludzi do miastag,
co powoduje nasilanie sig zjawiska starzenia de-
mograficznego mieszkahcow wsi pozbawionych
transportu publicznego. Na wsiach mieszka wigec
coraz wigcej seniorow, ktorzy ze wzgledu na brak
transportu zostajq wykluczeni z mozliwosci korzy-
stania z wielu débr i ustug znajdujgcych sig poza
ich miejscem zamieszkania, co nie pozostaje bez
wptywu na jakos¢ ich zycia. Z badan wynika, ze
zjawisko wykluczenia komunikacyjnego ma ten-
dencje narastajgcq i utrwalajgcq sie. Tymczao-
sem, biorgc pod uwage wymiar temporalny tego
zjawiska, osobom starszym wraz z wiekiem coraz
trudniej bedzie poradzi¢ sobie z tym problemem.

Dobrze dlugo zy¢!

4. SKUTKI WYKLUCZENIA TRANSPORTOWEGO
SENIOROW SA WIELOWYMIAROWE

Trudnosci w dostepie do opieki zdrowotnej
- seniorzy czesciej potrzebujg konsultacji me-
dycznych i rehabilitacji, a brak transportu pu-
blicznego ogranicza mozliwos¢ regularnych
wizyt u lekarzy pierwszego kontaktu, specijali-
stéw czy prowadzenia badah kontrolnych.

Rezygnacja z leczenia — ktorg wskazujq bao-
dania Gtownego Urzedu Statycznego (EU-SILC
2016)° oraz badania przeprowadzone przez Fe-
deracje FOSA®.

Pogorszenie kondycji fizycznej — brak mobil-
no$ci ogranicza codzienng aktywnosé (np. za-
kupy, spacery w innym rejonie), co prowadzi
do ostabienia zdrowia i szybszej utraty spraw-
NOSci.

Opoznienia w diagnostyce i leczeniu skut-
kujg pogorszeniem kondycji zdrowotnej oraz
nasileniem problemow psychicznych i fizycz-
nych.

Poczucie izolacjii osamotnienia — brak moz-
liwosci kontaktu z otoczeniem prowadzi do
wzrostu poczucia wykluczenia i spadku jako-
Sci zycia.

Obnizenie poczucia bezpieczenstwa - se-
niorzy czujq sie ,uwiezieni” w swoich domach
lub wsiach, co rodzi frustracje i lek przed przy-
sztosciq.
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ZALACZNIK 5

/ Depresja i spadek motywacji — brak mozli-
wosci aktywnego udziatu w zyciu spotecz-
nym i kulturalnym zwieksza ryzyko problemow
psychicznych.

(/) Poczucie uzaleznienia od oséb trzecich -
brak mozliwosci swobodnego przemieszcza-
nia wiqze sig z koniecznosciq proszenia o po-
moc w dowozie czy zatatwieniu wielu spraw,
np. zakupodw czy spraw urzedowych.

Skutki spoteczne

& I1zolacja spoteczna — brak mozliwosci dojazdu
do rodziny, znajomych, dotarcia na wydarze-
nia kulturalne czy spotkania senioralne skut-
kujg pogorszeniem relacji spotecznych. Se-
niorzy czesciej pozostajg w domu, co przy-
spiesza proces wykluczenia spotecznego.

(/ ograniczenie aktywnosci obywatelskiej
— osoby starsze majq trudniejszy dostep do
urzedow, instytuciji publicznych czy organiza-
cji spotecznych, co ostabia ich udziat w zyciu
lokalnej wspdinoty.

Skutki ekonomiczne

&/ ograniczony dostep do ustug i débr — senio-
rzy mieszkajgcy na wsi lub w mniejszych miej-
scowosciach majq problem z dojazdem do
sklepdw, aptek czy punktow ustugowych, co
zwigksza koszty zycia poprzez koniecznos¢ ko-
rzystania z drozszych, lokalnych sklepdw lub
ptacenia za prywatne przejazdy.

() Dodatkowe obcigzenia finansowe - brak
transportu publicznego zmusza do korzysta-
nia z taksdwek, przewozédw komercyjnych
lub pomocy odptatnej (np. sqsiadéw, znajo-
mych), co dla 0séb zyjgcych z niskiej emery-
tury stanowi powazny problem.
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Wybrane rekomendacje dla
organizacji pozarzadowych chcacych
ograniczy¢ wykluczenie

A.Dziatania operacyjne ,tu i teraz”

1. Transport spoteczny ,na zgdanie” (door-to-
door [ paratransit)

2. ,Gminna taksdwka” + vouchery transportowe

Porozumienia z lokalnymi korporacjami taxi;
karty przedptacone/vouchery dla senioréw,
0s6b z niepetnosprawnosciami i opiekundw

3. Wolontariat kierowcow i carpooling
wspolnotowy

Zrekrutowanie kierowcodw wolontariuszy
(o$rodki pomocy spotecznej, kota gospodyn
wiejskich, parafie, kluby seniora)

Utworzenie moderowanych ,tablic
przejozdow” (np. grupa na Facebooku

+ telefon dla 0séb offline)

4. Lepsze wykorzystanie istniejgcych flot
publicznych

Pilotaz ,otwartych autobuséw szkolnych”
— przejazdy poza szczytem szkolnym
dostepne dla mieszkancow wedtug
regulaminu i rejestracii

Wspolne planowanie tras z centrum ustug
spotecznych, warsztatami terapii zajeciowej,
transportem medycznym (okna czasowe)

5. Zmniejszanie koniecznosci podrézy (ustugi
mobilne i cyfrowe)

Mobilne punkty: porady medyczne/
rehabilitacyjne, kiosk administracyjny,
~mobilny urzqgd”, biblioteka, minimarket
spozywczy
Wsparcie e-ustug (e-zdrowie, ePUAP),
Lasystent cyfrowy” do umawiania wizyt
i zakupow

B. Rzecznictwo i wptyw na polityki publiczne

6. Staty audyt kosztébw zaniechania” na
poziomie gmin i powiatow

7. Reforma finansowania: od grantéw ad hoc
do stabilnych mechanizmoéw

Dobrze dlugo zy¢!
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Pedagog spoteczny, doktor nauk
spotecznych, adiunkt w Katedrze
Pedagogiki Spotecznej i Metodo-
logii Badar Edukacyjnych na Wy-
dziale Nauk Spotecznych Uniwer-
sytetu Warminsko-Mazurskiego
w Olsztynie. Wieloletni wiceprezes Federacji Organizacji
Socjalnych Wojewbédztwa Warmifsko-Mazurskiego FOSa

i dyrektor Instytut Studiéw Spoteczno-Edukacyjnych (ISSE)

- think tank dziatajgcy w strukturach Federacji FOSa

w Olsztynie. Jej zainteresowania naukowe koncentrujq sie
wokét problematyki wykluczenia spotecznego, marginalizaciji
i aktywnosci obywatelskiej osob starszych, zwtaszcza

w Srodowiskach wiejskich. Autorka i wspétautorka publikacii
z zakresu pedagogiki spotecznej, animacji srodowiskowej

i polityki spotecznej i gerontologii.
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ZAtACZNIK 6 — DOSTEP DO INFORMACJI | POMOC W POZYSKANIU PRZYStUGUJACYCH SWIADCZEN
Dostep do informacji i pomoc w pozyskaniu Swiadezen
przyslugujacych seniorom - ABC problemu

Jednym ze zrodet trudnosci w zaspokajaniu roz-
nych potrzeb w zyciu starszego cztowieka moze
by¢ niewystarczajgcy lub nieadekwatny dostep
do informaciji o wsparciu, jakie mu przystuguje
oraz o sposobach ubiegania sig o nie. Cho¢ ist-
nieje dzi$ catkiem rozlegta (aczkolwiek nie wsze-
dzie dostepna) infrastruktura wsparcia spotecz-
nego, zarbwno samorzgdowego, jak i pozarzg-
dowego, nie wszyscy seniorzy wiedzq o istnie-
niu poszczegdinych form pomocy. Efektem moze
by¢ niewystarczajqcy poziom korzystania przez
senioréw z istniejgcych uprawnien i mozliwosci
wsparcia.

ROZPROSZONE ZRODtA PROBLEMOW

To, ze osoby nie zawsze majq dostgp do infor-
magcji o istniejgcym wsparciu, w tym przystugu-
jacych swiadczeniach, lub nie sq w stanie ich po-
zyskac, moze wynikac z kilku przyczyn — czgscio-
wo zwigzanych z samg sytuacjq starszej osoby,
a czesSciowo z funkcjonowaniem systemu pomo-
cy, jego komunikowaniem i odbiorem spotecz-
nym.

Mozliwe ograniczenia dostepu do informaciji
wynikajgce z sytuacji osoéb starszej

Jesli chodzi o czynniki, jokie mogq sie pojawi¢ po
stronie samej osoby w starszym wieku, jest ich
kilka.

Po pierwsze, cze$€ sposrdd tych osdb jest mato
mobilna. Niektérzy majq wrecz fizyczne trudno-
§ciz poruszaniem sig, pokonywaniem samodziel-
nie nawet niewielkiego odcinka w przestrzeni lo-
kalnej, a w zwigzku z tym o wielu mozliwosciach
nie sq w stanie dowiedzie¢ sie bezposrednio lub
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nie mogq zatatwi¢ réznych spraw osobiscie. Jak
pokazato badanie PolSenior2, cho¢ wsrdéd oséb
w wieku 60+ zdecydowana wigkszos¢ (88%) nie
potrzebuje pomocy innych ani urzqdzeh w po-
ruszaniu sie, odsetek ten malat wraz z wiekiem
(w grupie wiekowej 85-89 lat byto to juz 55,6%,
za$ w grupie 90+ — 39,3%. W obliczu zapotrzebo-
wania na tego typu pomoc poruszano sie naj-
czesciej o kulach lub w asyscie drugiej osoby, zas
w starszych grupach wiekowych takze z wykorzy-
staniem balkonika czy chodzika. Osoby, ktére nie
opuszczajqg tozka, to okoto 1% senioréw — najcze-
Sciej sq oni w wieku 85-95 lat (4,2%), zas po 90.
roku zycia, osoby niewstajqce z tdzka stanowiq
8,9% tej grupy wiekowej'. Trzeba pamietac, ze wia-
$nie wsrdd tych najstarszych senioréw dynami-
ka wzrostu ich liczby jest i wedle prognoz bedzie
najwyzsza. Mozemy zatem spodziewac¢ sie coraz
liczniejszej liczby osbéb dtugowiecznych czy w po-
deszlym wieku, a wérdd nich powazne problemy
z mobilnoscig nie sg marginalne.

Po pierwsze, jesli nie ma ich kto wyreczy¢ lub
wspomoc — a nie zawsze takie osoby sq w oto-
czeniu — woéwczas mogqg by¢ odcieci od zrodet
przydatnej dla nich wiedzy i niektorych form po-
mocy. W skrajnej sytuaciji sq osoby, ktore okresla-
My nieraz obiegowo ,wiezniaomi czwartego pie-
tra”, a wiec osoby (najczesciej w starszym wie-
ku), ktore ze wzgledu na bariery architektonicz-
ne i komunikacyjne w zamieszkiwanym budyn-
ku (np. z brakiem windy) stajq sie de facto uwie-
zione we wtasnym lokum. Aczkolwiek problem
jest szerszy. Istniejq wszak osoby, ktére sq jeszcze
wzglednie sprawne i teoretycznie mogg wyjs¢ na
zewnqtrz, ale z réznych powoddw nie sq do te-



go gotowe, np. obawiajg sie upadku (chocby
w zwigzku z zaburzeniami rownowagami i bted-
nika?, problemami z chodzeniem, oddychaniem
itp.), wobec czego nie podejmujq takich aktyw-
nosci lub ograniczajq je do niezbednego mini-
mum. | wbwczas moze oming¢ ich wiedza — do-
stepna w przestrzeni publicznej lub konkretnych
instytucjach — o réznych formach wsparcia czy
udogodnieniach, z ktdérych mogtyby skorzystac.
Cze8¢ osbb moze dla takiego przemieszcza-
nia sie potrzebowa¢ osodb trzecich, ale te nieko-
niecznie sq ,pod rekq” lub zwyczajnie mogq by¢
zajete. Dodajmy, ze niektore osoby starsze mogq
tez wstydzi€ sig prosi¢ o pomoc lub bac sig od-
mowy, gdy juz to zrobiq.

Po drugie, czeS¢ osdb w wieku senioralnym jest
mniej lub bardziej wykluczona cyfrowo, a tym-
czasem czeSC komunikatow jest wspotczesnie
dostarczanych wtasnie tqg drogq. Niektore oso-
by wprawdzie korzystajg z komputera, interne-
tu czy urzqdzen mobilnych, ale niekoniecznie sq
w stanie z korzysciq dla siebie wykorzystywac réz-
ne funkcjonalnosci czy wyszukiwa¢ informacije,
w tym o istniejgcym wsparciu. Ponadto niektére
komunikaty w sferze cyfrowej nie zawsze sq do-
stosowane do potrzeb osob z okreSlonymi niepet-
nosprawnosciami (np. wzroku) lub po prostu sta-
bo przyswajalne przez niektérych sedziwych uzyt-
kownikow.

Po trzecie, w przypadku czeSci osdb starszych
ograniczony dostep wynika z osamotnienia i wy-
cofania z zycia spotecznego®. Osoby te nie ma-
ja kontaktéw spotecznych, nie wiedzq, gdzie sie
zwrdoci€ o pomoc, lub nie wierzq, ze zostanie ona
im udzielona, nawet gdyby to zrobili. Nieraz do-
chodzi do tego deprywacja potrzeb, ogranicze-
nie ich do najbardziej podstawowych, co od-

Dobrze dlugo zy¢!

biera wole i energig, by stara¢ sie o dodatkowe
wsparcie, zwtaszcza jesli towarzyszq temu jeszcze
ucigzliwe procedury.

Zrédta problemu lezgce po stronie systemu
wsparcia

Zrédta ograniczonego dostepu do informaciji mo-
gq tez leze€ po stronie samego systemu wspar-
cia. Zakres Swiadczeh oraz kryteria ich uzyskania
bywajq dos¢ zagmatwane i zmieniajq sie w cza-
sie. Nierzadko tez wyrazane w jezyku formalno-
-prawnym nie sq przystepne i nie trafiajq do tych,
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ktorych mogq dotyczy¢. Wiele osdb moze czué
sie zagubiona w ggszczu procedur. Problemem
moze by¢ zarbwno przeczytanie tresci drobnym
druczkiem, jak i zrozumienie komunikatéw, gdy te
wyrazone sq w mato zrozumiatym zargonie.

Ponadto na niektorych instytucjach ciqzy swo-
iste odium. Czes§¢ pomocy odbywa sie bowiem
za posrednictwem waqgsko lub szeroko rozumianej
pomocy spotecznej. Niektore osoby nie korzysta-
ja z jej oferty, czujgc stygmat instytucji, a niektorzy
nawet nie biorg pod uwage réznych mozliwosci
wsparcia, jakie tg drogg mogq uzyskac. Przyktado-
wo, niektére osoby starsze (iich rodziny), ktére na
wczesniejszych etapach zycia nie miaty stycznosci
Z pomocq spoteczng, mogq nie mie¢ swiadomo-
§ci, ze w jej ramach mozliwe jest uzyskanie Swiad-
czeh nie tylko przez osoby gteboko wykluczone so-
cjalnie, lecz takze np. osoby starsze potrzebujgce
pomocy w czynnosciach zycia codziennego.

Po trzecie, czeS€ pomocy jest rozproszona mieg-
dzy rozne segmenty polityki spotecznej i zdrowot-
nej. Jesli chodzi o pomoc opiekunczq, czeSciowo
lezy ona w gestii roznych instytucji szeroko poje-
tej pomocy spotecznej i zabezpieczenia spotecz-
nego, a czesciowo instytucji medycznych i okoto-
medycznych. To rozproszenie instytuciji — a takze
opisywany w literaturze przedmiotu deficyt har-
monizacji i koordynaciji* — moze powodowac, ze
nawet pracownicy poszczegodlnych instytucii
(a tym bardziej ich odbiorcy) nie zawsze widzg
caty wachlarz instrumentéw wsparcia i ich wza-
jemne powiqzania. Przyktadowo senior, ktory pré-
buje zasiegng¢ informaciji i porady np. od piele-
gniarki czy pracownika przychodni lub szpitala,
nie zawsze bedzie miat mozliwos¢ dowiedziet sie
o tym, co mu przystuguje, np. jesli chodzi o rézne
Swiadczenia socjalne.
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Warto jednak zauwazy€, ze nie wszystko trzeba
rozpoczyna¢ od zera. Od lat tworzone sq — cza-
sem przez instytucje publiczne, czasem prywat-
ne i spoteczne - rdzne kampanie informacje czy
informatory w wersji elektronicznej i papierowej,
z ktérych mozna czerpa wiedze o rdéznego ro-
dzajach pomocy, okolicznoSciach, w jakich mogq
sie przydag, i krokach, jakie nalezatoby podjqc, by
je otrzymag. Przyktadem zaangazowania instytu-
cji publicznych sq wydawane przez Zaktad Ubez-
pieczen Spotecznych i Panstwowy Fundusz Reha-
pbilitacji Osdb Niepetnosprawnych, aktualizowa-
ne co roku informatory o formach wsparcia, jo-
kie przystugujg osobom z niepetnosprawnoscia-
mi® (a wéréd nich jest wiele osob w starszym wie-
ku). W tworzenie i upowszechnianie informato-
row i poradnikdéw, cho¢by dla osdb z demencjq
i ich rodzin bgdz opiekundw angazuje sie od lat
Biuro Rzecznika Praw Obywatelskich, wspotpra-
cujgc w tym wzgledzie z organizacjami spotecz-
nymi, rzeczniczymi i samopomocowymi. Niekiedy
organizacje spoteczne przejmujq inicjatywe lub
robig to w partnerstwach z instytucjami prywat-
nymis. Nierzadko kwestie zwigzane z mozliwoscia-
mi uzyskania wsparcia sq w tego typu materia-
tach wtqczone w rozleglejszy obszar tematyczny,
obejmujqgcy takze porady w zakresie odpowied-
niego sprawowania opieki czy troski o wtasny do-
brostan psychofizyczny i spoteczny osoby opie-
kujgcej sie (w tej roli mogq zresztq znalezC sig
rowniez osoby juz w wieku senioralnym, np. zaj-
mujqcy sie sedziwymi rodzicami, schorowanymi
matzonkami czy rodzenstwem).

Informowanie przybiera czasem forme warsz-
tatow, spotkan konsultacyjnych w trybie stacjo-
narnej, co ma swoje zalety, ale tez ogranicze-
nia, zwtaszcza z perspektywy osdb mniej mobil-



nych czy mieszkajgcych w mniejszych osrodkach,
gdzie nie odbywajq sie tego typu wydarzenia,
a trudno jest na nie dotrze¢ z daleka. W ostatnich
latach odbywajqg sig réwniez webinary, a ponad-
to tresci przekazywane sq — niekiedy w sposdb in-
teraktywny — w formule elektronicznej, np. na de-
dykowanych stronach internetowych (lub w za-
ktadkach), a takze pod postacig grup samopo-
mocy i wsparcia w ramach mediow spoteczno-
Sciowych. Niektore z nich mogqg by¢ dedykowa-
ne okreslonym schorzeniom czy sytuacjom opie-
kuhczym, inne mie€ nieco szerszy przedmiotowy
i podmiotowy zakres.

Jak mozna mierzy¢ sig z problemem?

Po pierwsze, warto wykorzystywac roznorodne ka-
naty informowania o0 wsparciu i sposobach ubie-
gania sie o nie. W tym celu powinny by¢ wykorzy-
stywane réznorodne media — zaréwno tradycyj-
ne (prasa, telewizja i radio), jak i nowe — inter-
net, media spotecznosciowe, réznorodne aplika-
cje. Wprawdzie nadal czes¢ osbdb starszych nie
korzysta z medidéw cyfrowych, ale robi to coraz
wieksza grupa, zarbwno w ramach urzqdzen sta-
cjonarnych, jak i mobilnych. Ponadto komunika-
ty tg drogq moggq trafi¢ do oséb bliskich, co ma
niebagatelne znaczenie. Nierzadko bowiem nie-
mniej wazne niz dotarcie bezposrednio do star-
szej osoby z danym przekazem jest dotarcie do
0s6b 7 jej otoczenia, np. dzieci i wnukdw, innych
krewnych, przyjaciét, sqsiaddw czy pracowni-
kéw instytuciji, z ktorymi osoby starsze sie styka-
jQ. Otoczenie seniora moze, po pierwsze, przeka-
zac¢ starszej osobie to, czego sie dowiedziato i co
moze byC potrzebne w ich indywidualnej sytu-
acji, a po drugie moze samo zainicjowac, a na-
stepnie poprowadzi¢ dalej dziatania zmierzajg-
ce do uzyskania pomocy.

Dobrze dlugo zy¢!

Po drugie, nalezy dbac o to, by przekaz o wspar-
ciu — niezaleznie, czy odbywa sie drogg ,analogo-
wq", czy cyfrowq — byt odpowiednio dostosowa-
ny do starszego odbiorcy. Chodzi nie tylko o wiel-
koS¢ i kroj czcionki, lecz takze o pewng ogolng es-
tetyke, funkcjonalnos$¢ przekazu i jego prezenta-
cji tak, aby byt czytelny i przekonujgcy dla starsze;j
osoby. Przekaz powinien by¢ przystepny i przyjo-
zny rowniez w doborze jezyka czy form graficz-
nych lub audiowizualnych. Zarazem szukajgc od-
powiedniej formy, nie nalezy przestodzi¢ komuni-
katu i ulec ryzyku .infantylizacji” bqdz protekcjo-
nalnosci przekazu kierowanego do senioréw, na
co czg$¢€ z nich moze by¢ wyczulona. Poczucie
bycia traktowanym nie do$¢ podmiotowo moze
budzi¢ w nich juz na starcie rezerwe do danej in-
formacji (bqgdz jej nadawcy) i nieche¢ do zapo-
znawania sie z niq.

Po trzecie, warto zadba¢ o to, by informacje
o wsparciu obecne byty w dos¢ zwyczajnych miej-
scach publicznych, w ktérych przebywajg osoby
starsze. Przyktadem sq przychodnie, placowki me-
dyczne i apteki, ale takze przystanki tramwajowe,
autobusowe, miejsca komunikacji publicznej, skle-
py na osiedlu, budynki poczty, biblioteki czy bary
mileczne, do ktérych uczeszczajg niektdrzy senio-
rzy. Tu tez mogq znajdowac¢ sig np. ulotki czy ta-
blice informacyjne. Obecnos¢ informaciji nie tyl-
ko w wyspecjalizowanych instytucjach, ale prze-
strzeniach codziennego zycia, moze by¢ bardzo
wazna, zwtaszcza gdy chodzi o osoby, ktore do-
tychczas byty poza radarem wsparcia i zaintere-
sowania réznych instytuciji spotecznych odpowie-
dzialnych za udzielanie pomocy. Nie nalezy pod
tym kqtem pomija¢ potencjatu parafii i instytucii
koscielnych, z ktérych nadal — zwtaszcza w mniej-
szych osrodkach — nieco starszych osdb korzysta.

Po czwarte, trzeba probowal wykorzystac po-

tencjat instytuciji dziatajgcych nie tylko dla senio-
réw, lecz takze ich angazujgecych. Przyktadem sqg
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chocéby kluby i domy seniora (w tym te dziatajg-
ce w ramach programu Senior+), uniwersytety
trzeciego wieku czy funkcjonujgce w czesci gmin
i powiatow tzw. rady senioréw’. Warto zachecaé
i — na zasadzie dobrowolnosci — witqczac uczest-
nikbw tych instytucji w tworzenie i dystrybuowa-
nie informaciji o przystugujgcym wsparciu i sku-
tecznych sposobach ubiegania sie o nie. Oso-
by korzystajgce z tych instytucji same w pewnym
momencie mogq znalez¢ sig w potrzebie, ale tez
mogq mie¢ bliskich, znajomych, sgsiadow, kto-
rzy juz teraz sq potrzebujgcey i ktérym sg w stanie
przekazac¢ stosowne informacje. Warto tez sie za-
stanowic¢, czy w ramach instytuciji takich jak kluby
seniora lub uniwersytety trzeciego wieku nie mo-
gtoby tez — np. w formie dyzurow — by¢ udzielo-
ne wsparcie w pisaniu wnioskow o dane Swiad-
czenie, porady itp. Ogdinie mowigc, wolontariat
i wsparcie wewngtrzpokoleniowe (seniorzy dla
innych senioréw) mogq by¢ istotnym ogniwem
w docieraniu z odpowiedniq informacjq zardw-
no o przystugujgcej pomocy, jak i o zapotrzebo-
waniu na niq.

Po pigte, warto tez angazowa¢ w sposéb roz-
sqdny osoby z mtodszych pokolef, w tym uczq-
cq sie i studiujgcqg mitodziez, do rozprowadza-
nia informaciji na temat wsparcia dla seniordw,
ale tez pomocy im w wypetnianiu formularzy czy
uczeniu sie tego (takze drogq internetowq). Mto-
de osoby mogqg by¢ tu bardzo pomocne, a za-
razem zaangazowane w ten proces informowa-
nia i pomagania same lepiej poznawataby po-
trzeby i sytuacje osbéb starszych oraz ofertg in-
stytucji, organizacji i inicjatyw odpowiadajgcych
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za udzielanie pomocy. W ostatnich latach ruszyt
w czesci szkot program ,Szkota migedzypokolenio-
wa”, w ktérym to uczniowie przekazywali osobom
starszym umiejetnosci cyfrowed. ByC moze, na
bazie tego doswiadczenia, warto stworzy¢ modut
bardziej zorientowany na poruszanie sig w syste-
mie wsparcia, aplikowanie o nie oraz udzielanie
go osobom, ktére znalazty sie¢ w potrzebie.

Autor opracowania:
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Badacz polityki spotecznej,
specjalizujgcy sie w tematyce
senioralnej, opiece
dtugoterminowej, przemianach
demograficznych, wsparciu oséb
z niepetnosprawnosciami i ich
bliskich. Adiunkt w Instytucie Pracy i Spraw Socjalnych oraz
na Uniwersytecie Warszawskim.

Od lat zaangazowany (nie tylko) zawodowo w tematyke
opiekunczg. Wspbtpracownik szeregu inicjatyw i organizacji
spotecznych i think-thankéw, a takze doradca instytucji
administracji publicznej. Miedzy innymi cztonek komisji
ekspertéw ds. praw oséb starszych dziatajgcego przy
Biurze Rzecznika Praw Obywatelskich oraz cztonek Zespotu
ds. Reformy Pomocy Spotecznej dziatajgcego przy
Ministerstwie Rodziny, Pracy i Polityki Spoteczne;.






ZAtACZNIK 7 - WSPARCIE DORAZNE OSOB STARSZYCH

Wsparcie dorazne dla 0sob starszych
— ABC problemu i mozliwe rozwiazania

Osoby starsze, zarowno te ktére tracq samodziel-
nos¢, jakite, ktére jeszcze pozostajg mniejlub bar-
dziej sprawne, mogq potrzebowac nieraz doraz-
nego wsparcia w rozmaitych czynnosciach zy-
cia codziennego. To mogq by¢ czynnosci zwiqza-
ne z zaopatrzeniem w lekarstwa czy zakupy. O ile
patrzqgc na catq zbiorowos¢ osob starszych, po-
trzeby intensywnej, dtugoterminowej opieki doty-
czq jedynie niewielkiej czesci z nich (cho¢ odse-
tek ten rosnie w pozniejszych stadiach starosci),
o tyle pomoc w réznych czynnosciach zwigza-
nych z funkcjonowaniem w otoczeniu bynajmniej
nie wystepuje marginalnie. Przyktadowo jesli cho-
dzi o prace domowe (sprzqtanie, zakupy), 84% se-
niorow stwierdzito, ze wykonuje to samodzielnie,
6,2% — ze z pomocq innych, a 9,8% wcale. Positki
z pomocq wykonuje 4%, a przygotowuje ich wcale
- 5,4%. Ponadto zakupdw nie robi wcale 12,5% ba-
danych, zas 2,8% — z pomocq innych. Z komunika-
cji miejskiej i taxi nie korzysta wcale 10%, a 5% ro-
bito z pomocq innych. Nie pierze 8,5% osdb, a 5,3%
korzysta z pomocy innych w tym wzgledzie'. Bio-
rqgc pod uwage liczgcqg kilka milionéw zbiorowose
os6b starszych, procenty te przektadajg sie na
catkiem liczng grupe osoéb korzystajgcych z po-
mocy lub jg potrzebujgcych w réznych czynno-
Sciach codziennego zycia, chociaz, jok pokazu-
jQ m.n. powyzsze dane, nie jest to doswiadcze-
nie powszechne, wtasciwe dla wszystkich senio-
réw ogotem.

Oile wspbtczesnie coraz czgsciejinie bez racji po-
dejmuje sie wyzwania w zakresie opieki dtugoter-
minowej, o tyle rowniez istotne (a tez powszech-
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niejsze) wydajq sie wyzwania zwigzane z dostar-
czeniem wsparcia doraznego osobom starszym,
czasem regularnie i z duzq czestotliwosciq, a cza-
sem okazjonalnie w zaleznosci od pojawiajgcej
sig, niekiedy znienacka, potrzeby. Zagadnienia
wsparcia w codziennym funkcjonowaniu bywajqg
zwykle ujmowane wtasnie jako czgs¢ szeroko po-
jete] problematyki opiekunczej w odniesieniu do
0sOb starszych, ale warto pamietag, ze potrzeby
w tym zakresie mogq pojawiac sie w zyciu 0sob,
ktore nie wymagajg dtugoterminowej opieki czy
tez nie sq trwale niesamodzielne w Scistym tego
stowa znaczeniu.

Potrzeby pomocy w codziennym zyciu rosng wroz
z utratq sprawnosci, ale mogqg nasilac sie czaso-
wo na przyktad w obliczu przechodzone] choro-
by. Bywa, ze pomoc potrzebna jest w nagtej, awa-
ryjnej sytuaciji, np. zwigzanej z koniecznosciq na-
praw, gdy w domostwie dochodzi do awarii, ale
bywajqg tez mniej typowe sytuacje kryzysowe w zy-
ciu starszego cztowieka, w ktorych obliczu czuje sie
bezradny i zalezny od pomocy innych. Szczegdl-
nych trudnosci — a takze wymiernych zagrozen —
mogq przysparzac zwtaszcza niektdre czynnosci
w ramach gospodarstwa domowego, jak mycie
okien czy wkrecanie zarowek. Inng, newralgicz-
ng sferq zapotrzebowania na wsparcie Mmogq
byC realia opieki wobec zwierzqt starszej osoby.
O ile wskazuje sie zasadniczo pozytywny wptyw
zwierzgt na ogoéiny dobrostan osoéb starszych, nie
mozna straci¢ z pola widzenia trudnosci, ktére na
tym polu moggq sie pojawic2 Trudnosci moze sta-
nowi¢ ich wyprowadzenie, karmienie, a sytuacja



robi sie trudna zwtaszcza gdy zwierzeta rowno-
legle do swych wtascicieli tracq zdrowie, wyma-
gajg wizyt weterynaryjnych, kosztownego lecze-
nia czy intensywnej opieki (wtgcznie ze znosze-
niem ich po schodach), co dla wielu oséb star-
szych bywa ucigzliwe albo wrecz niewykonal-
ne. Nalezy pamietac, ze niemata, a tez rosng-
ca liczba oséb starszych mieszka samodzielnie,
a ponadto w coraz wiekszym oddaleniu od bli-
skich (cho¢by z uwagi na migracje mtodych) lub
nie ma ich wcale. Coraz czesciej tez zyjq w oto-
czeniu bardziej anonimowym i zatomizowanym,
gdzie wiezi sqsiedzkie czy krewniacze sq dalece
stabsze niz dawniej. Wszystko to ma przetozenie
na zakres zapotrzebowania na wsparcie, zaréw-
no dtugoterminowe, jak i dorazne, oraz mozliwo-
Sci jego uzyskania.

PODSTAWOWE NARZEDZIA SPOLECZNEJ
POMOCY

Podstawowq formutg udzielania na poziomie
lokalnym wsparcia dla oséb starszych w czyn-
nosciach zycia codziennego jest korzystanie
z ustug i Swiadczen pomocy spotecznej, a insty-
tucjq ,pierwszej linii” sq osrodki pomocy spotecz-
nej. To tam mogq przyznawane by¢ miedzy in-
nymi tzw. Swiadczenia opiekuncze lub specja-
listyczne ustugi opiekuncze. Ustugi opiekuncze
oznaczajqg pomoc w réznych czynnosciach, kto-
rych dana osoba (w szczegoélinosci ta mieszka-
jaca samotnie) nie jest w stanie w zwigzku z wie-
kiem, zdrowiem czy niepetnosprawnosciami wy-
konywa¢ samodzielnie w ramach gospodar-
stwa domowego. Nie sq to jednak dtugotermi-
nowe ustugi pielegniarskie czy medyczne, a z re-
guty jest to pomoc w podstawowych czynno-
Sciach, w utrzymaniu higieny, w zaleconej przez
lekarza pielegnacijii — w miare mozliwosci — w za-
chowaniu kontaktdow spotecznych®. Opiekun-

Dobrze dlugo zy¢!

ki mogq wykonac¢ rézne czynnosci, w tym przy-
gotowanie i podanie positku, utrzymanie czysto-
§ci, wyniesienie Smieci, czasem pomoc W Co-
dziennej samoobstudze, np. umyciu sig, ubraniu,
korzystaniu z toalety, gdy osoba korzystajqca ze
wsparcia nie jest w stanie zrobi€ tego samodziel-
nie. W Scistym sensie nie jest to pomoc dorazna,
gdyz zasadniczo ustugi przyznawane sq na dtuz-
szy okres czasu, a ich zakres jest w danym przy-
padku okreslony, cho¢ nie zawsze bardzo szcze-
gotowo, zas opieka ta czesto musi zachowal
pewng elastyczno$¢ wzgledem pojawiajgcych
sie na biezqco okolicznosci. Ponadto przyznanie
tychze ustug poprzedzone jest wywiadem $§ro-
dowiskowym, a nastgpnie — na jego podstawie,
jak rébwniez na podstawie stosownej dokumenta-
cji — decyzjg administracyjng. W tym sensie nie
mowimy o wsparciu, ktére ad hoc jest udzielane
na podstawie doraznie zgtoszonej lub zidentyfi-
kowanej potrzeby. Nalezy tez podkreslic, ze — po-
za kregiem osob w najtrudniejszej sytuacji mate-
rialnej — ustugi te bywajg mniej lub bardziej ptat-
ne dla ich odbiorcow (szczegétowe zasady okre-
§lajg gminy w drodze uchwaty, a wysoko$¢ od-
ptatnosci zalezy od indywidualnej sytuaciji), cho¢
dla osbéb bardzo ubogich te ustugi — jesli zostanqg
przyznane — sq zasadniczo bezptatne. Dodatko-
wy koszt, jaki trzeba ponie$¢ moze by¢ tu czynni-
kiem ograniczajgcym gotowos$¢ do siggniecia po
te pomoc. Aczkolwiek badanie PolSenior z 2021 ro-
ku pokazato, ze w Swietle deklaracji samych oséb
starszych relatywnie niewielka ich czes$¢ ponosi-
ta optaty z tytutu otrzymywanych ustug opiekun-
czych (6,2% kobiet i 4,8% mezczyzn)*.

Warto nadmienié, ze w ostatnich latach, a kon-
kretnie od listopada 2023 roku, funkcjonujg w pol-
skim prawie tzw. ustugi sqgsiedzkie, ktére gmina
moze u siebie organizowac i ktore wiqzq sie z za-
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angazowaniem osbb z sgsiedzkiego otoczenia
osoby potrzebujqcej takiej pomocy®. Sq to ustu-
gi nie do przecenienia jako w zatozeniach §ro-
dowiskowo zakorzenione i teoretycznie mogqg-
ce w sposdb bardziej dorazny i indywidualnie
dopasowany odpowiada¢ na potrzebe w da-
nym czasie. Rozwigzanie to na razie jest jednak
dos¢ Swiezej daty w polskim systemie wspiera-
nia osob starszych.

W czesSci gmin mogq powstawac tez np. cen-
tra ustug spotecznych (CUS), ktére swoim zakre-
sem przedmiotowym i podmiotowym wykraczajq
poza regularne ustugi opiekuncze, o jakich pod-
stawq prawnq stanowi ustawa o realizacji ustug
spotecznych przez centra ustug spotecznych®.
Mogq obejmowac dziatania i ustugi dla szerszej
grupy. Ponadto jednym z zatozeh funkcjonowa-
nia CUS-Ow jest tez integrowanie i animowanie
spotecznosci lokalnej, co rowniez moze przekta-
dac sie na jej zdolnos¢ do udzielania doraznego
wsparcia tym cztonkom lokalnej wspdlnoty, ktorzy
znajdq sie w potrzebie.

Innym instrumentem pomocy — cho¢ rowniez za-
posredniczonym przez segment pomocy Spo-
tecznej — sq dziatania dofinansowane w ramach
Korpusu Wsparcia Senioréw. Mechanizm ten sta-
nowi swoistq kontynuacije (ale z istotnym przesu-
nigciem akcentow) programu ,Wspieraj Seniora
- Solidarnosciowy Korpus Wsparcia™, jaki przyje-
to w pierwszych latach pandemii. Wowczas cho-
dzito o to, by dostarczy¢ dorazng pomoc osobom
starszym, ktoére zgodnie z zasadqg dystansowania
spotecznego i ochrony przed zagrozeniem covi-
dowym grup szczegdlnego ryzyka wymagaty po-
mocy w podstawowych sprawach, takich jak zro-
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bienie zakupow, wyprowadzenie zwierzgt, zata-
twienie prostych spraw urzedowych. Dzigki takie-
mu wsparciu, w ktére miaty by¢ zaangazowane
osrodki pomocy spotecznej, ale tez wolontariu-
Sze i organizacje pozarzgdowe, seniorzy mieli by¢
wyreczeni w czynnosciach niosqecych dla nich ry-
zyko zarazenia. Program ten, cho¢ lokalnie zarzg-
dzany przez oSrodki pomocy spotecznej, byt ko-
ordynowany i dofinansowany odgérnie. Zawierat
proste i szybkie procedury zgtaszania zapotrze-
bowania oraz gotowosci pomocy innym. W poz-
niejszych, juz postpandemicznych latach ewolu-
owat i obecnie zawiera dwa moduty. W ramach
pierwszego gminy mogq otrzymac¢ dofinanso-
wanie na organizowanie ustug sqgsiedzkich, dru-
gi zas§ modut powiqzany jest z dystrybucjq tzw.
opasek bezpieczenstwa SOSE. Mogq one umozli-
wi¢ osobom starszym bardziej bezpieczng mobil-
noS¢ w otoczeniu i pozwoli¢ na szybsze reagowa-
nie i interwencje w obliczu nagtego pogorszenia
sie zdrowiq, upadku itp.

INNE MOZLIWE FORMY WSPARCIA

Oprécz powyzszych mechanizmow, w znacznej
mierze finansowanych i realizowanych publicz-
nie, istniejg dodatkowe formy wsparcia seniorow
realizowane lokalnie przez samorzqdy, konkret-
ne instytucje lub organizacje pozarzgdowe. Przy-
ktadem sq chocby oferowane lokalnie ustugi tzw.
ztotej rqczki obejmujqce proste naprawy. Przykta-
dowo dziatajgca w Krakowie miejska ,Ztota Rqcz-
ka” to program majqcy na celu pomoc osobom
w wieku 60+, w szczegdlnosci tym samotnym
w prostym naprawach w domu bgdz w miesz-
kaniu, niewymagajgcych bardzo specjalistycz-
nej wiedzy ani duzych naktaddw finansowych.



Jak czytamy na stronie informujqcej o progra-
mie, mogq by¢ to takie dziatania jak wymiana za-
réwek, wyrwanych gniazdek czy uszczelek w prze-
ciekajgcych kranach, montaz lub wymiana zam-
kdw, montaz i demontaz mebli itp.®

Gdzieniegdzie funkcjonujq tez telefony wspar-
cia lub zaufania skierowane do seniorow (i opie-
kunow), ktérzy moga zgtosi¢ swoje potrzeby, po-
prosi¢ o rade, porozmawiac. Tego typu dziatania
szczegolnej wagi nabraty choCby w okresie pan-
demicznym, co potwierdzity niektére badania®,
ale wydaje sig, ze telefony te majq zastosowa-
nie takze w okresie postpandemicznym. Czasem
prowadzone sq one przez organizacje spoteczne,
czego przyktadem jest telefon zaufania Stowa-
rzyszenia mali bracia Ubogich'", ale bywa, ze te-
go typu wsparcie jest takze udzielane przy insty-
tucjach dziatajgcych w strukturach samorzgdo-
wych, np. przy osrodkach pomocy spotecznej, jak
ma to miejsce chocby w gminie Grabowo™. Nie-
kiedy te dorazne potrzeby nie sq wymierne i nie
sprowadzajq sie do sfery materialnej, a bardziej
do potrzeby kontaktu, stworzenia zaczynu po-
tencjalnej wiezi. Tu tez dziatajg — cho€ nie wsze-
dzie - inicjatywy, celujgce wtasnie w zaspokajo-
nie psychospotecznych i emocjonalnych potrzeb
oséb w podesztym wieku, zwtaszcza samotnych,
jak chocby Stowarzyszenie mali bracia Ubogich
i realizowany przez nie od lat w kilku miastach
program ,Obecnos¢™. Dziatania takie pozwala-
jQ na budowanie trwalszych wiezi, ale przy oka-

Dobrze dlugo zy¢!

Zji takze mogq utatwiac wychwytywanie doraz-
nych potrzeb, jakich doswiadcza¢ moze starsza
osoba. Zarazem bywa i tak, ze zgtaszana potrze-
ba doraznag, np. pomocy w konkretnej sprawie,
moze stanowi¢ zaledwie pretekst, za ktorym kryje
sie wtasnie zapotrzebowanie na kontakt z drugim
cztowiekiem i bardziej trwatq relacje.

R6zne formy pomocy mogq iSC rowniez poprzez
instytucje lokalne, ktére formalnie nie sq czesciq
sieci wsparcia, ale w danym momencie i zakre-
sie mogq sie¢ na nie otwierac. Przyktadem mo-
ze by¢ chocby system dostarczania ksigzek z lo-
kalnych bibliotek, niekiedy potqczony z czyta-
niem, m.in. osobom starszym, ktére nie sq w sta-
nie udac sig juz o wtasnych sitach w takie miej-
sce. Tego typu praktyki sq obecne w poszcze-
goélnych bibliotekach z miast na Slgsku, choé-
by w Katowicach, Gliwicach czy Rybniku*, ale sa-
ma formuta nie jest obca instytucjom bibliotecz-
nym w innych czesciach kraju. Dziatania takie po-
dejmuje przy zaangazowaniu swoich pracowni-
kdébw oraz wolontariuszy chocby miejska Bibliote-
ka Publiczna we Wroctawiu'®. Wazne, ze tego typu
wsparcie zazwyczaj nie wymaga decyzji na wyz-
szych szczeblach administracii publicznej, a mo-
ze byc realizowane przez poszczegdine instytucje.
W niektorych spotecznosciach, cho¢ z reguty tych
wiekszych, dziatajq tez wypozyczalnie sprzetu, np.
chodzikébw czy wozkdw, ktdére w sposdb dorazny
mogqg umozliwiC osobom juz niesprawnym po-
ruszanie sig, czy to w ramach gospodarstwa do-
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mowego, czy poza nim (czes¢ jednak jest odptat-
na, a pod tym wzgledem zachodzq roéznice lokal-
ne oraz w zaleznosci od podmiotu, ktory prowadzi
wypozyczalnig).

Widac¢ zatem, ze dorazne potrzeby seniorébw mo-
gq by¢ bardzo rézne, a tez kanaty ich zaspoka-
jania zréznicowane. W wachlarzu form pomocy
mamy te, ktore zostaty do pewnego stopnia sfor-
malizowane, opisane w prawie i tez na jego grun-
cie upowszechnione w skali kraju, jak rowniez te,
ktére wykraczajq poza ten rdzef, a stanowiq ich
uzupetnienie, nierzadko na skutek dobrowolnego
zaangazowania danej instytuciji, organizacji spo-
tecznej czy tez nieformalnej lokalnej inicjatywy lub
realizowanego czasowo projektu. Te projekty zas
mogq by¢ realizowane dzieki réznym zrédtom —
grantom samorzqgdowym, konkursom krajowym
(np. w ramach programu ,Aktywni+")"® lub euro-
pejskim — czy tez sponsorowane przez prywatne
instytucje i firmy, ktére w coraz wiekszym stopniu
muszq sie liczy¢ ze wzrostem udziatu osdb star-
szych w spoteczenstwie.
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Nie wszystkie wymienione wyzej formy pomocy
sq obecne w kazdej lokalnej spotecznosci, dzia-
tajq réwnie sprawnie i sq tatwo dostepne dla kaz-
dej osoby, ktora znajdzie sie akurat doraznej po-
trzebie. Wiele jednak z tych form wsparcia — kto-
rych istnienie nie zawsze jest w porg uswiadomio-
ne — dziata i bywa wykorzystywane. Oprocz tego
jest szerokie spektrum pomniejszych, nierzad-
ko potformalnych bgdz nieformalnych form po-
mocy, ktére mogg by¢ uruchomione. Waznym
wyzwaniem jednak pozostaje adekwatne i prez-
ne identyfikowanie potrzeb i odpowiadanie na
nie tam, gdzie sie pojawiq. Innym wyzwaniem jest
tez uSwiadomienie sobie istnienia i eliminowanie
rozmaitych barier, ktére sprawiajq, ze czes¢ 0sob,
gdy znajdzie sie w doraznej potrzebie, nie jest
w stanie skorzystac z tej pomocy, ktéra im przy-
stuguje ani sie o nig upomniec.
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