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Wprowadzenie

Starzenie sie spoteczenstwa to zjawisko — ktére przybrato we wspdtczesnym Swiecie
niepokojgca skale. Starzenie sie spoteczenistwa jest spowodowane wydtuzaniem sie trwania
zycia ludzkiego przy réwnoczesnym spadku liczby urodzen. Problem starzenia sie
spoteczenstwa i starosci jest kluczowym problemem w krajach gospodarczo rozwinietych,
dotyczy réowniez Polski, ktéra pod koniec lat 60 ubiegtego wieku przekroczyta prég starosci
demograficznej. Starzenie sie spoteczeristwa powoduje powazne konsekwencje w skali
spoteczenstwa, jak i jednostki, w szczegdlnosci w sferze ekonomicznej, medycznej, socjalnej
i kulturowej. Staro$¢ i problemy z nig zwigzane, jest jednym z czynnikow powodujgcych
wykluczenie spoteczne. Osoby starsze zazwyczaj nie uczestniczg w petni w zyciu spotecznym,
przez co nie mogg korzystaé ze wszystkich swoich praw, co pogtebia ich izolacje
i marginalizacje.

Wedtug danych GUS Lubelszczyzna nalezy do regiondw Polski, w ktérych proces
starzenia sie spoteczenstwa nalezy do szczegdlnie zaawansowanych. Dlatego tez, konieczne
jest rozpoznanie sytuacji oséb starszych, ich problemdéw i ograniczen. Rzetelna diagnoza
umozliwi podjecie skutecznych dziatan w zakresie polityki spotecznej.

Prezentowany Raport przygotowany zostat przez Zespdt Obserwatorium Integracji
Spotecznej w Regionalnym Osrodku Polityki Spotecznej w Lublinie, w ramach projektu
systemowego Koordynacja na rzecz aktywnej integracji, Dziatanie 1.2 Wsparcie systemowe
instytucji pomocy i integracji spotecznej, Priorytet |, Zatrudnienie i integracja spoteczna,
Programu Operacyjnego Kapitat Ludzki.

Podjeta analiza miata na celu przeprowadzenie dogtebnej diagnozy probleméw oséb
starszych zamieszkatych w wojewddztwie lubelskim. Zainteresowania badawcze
ukierunkowano na kwestie dotyczgce sytuacji bytowej, roli i znaczenia osoby starszej
w rodzinie, integracji spotecznej i miedzypokoleniowej, zdrowia i sprawnosci fizycznej,
dostepnosci do ustug medycznych i pomocowych, sytuacji kryzysowych, zainteresowan oraz
ogolnej jakosci zycia. Niniejsze opracowanie ma charakter empiryczny. Badania empiryczne
na zlecenie Regionalnego Osrodka Polityki Spotecznej zostaty zrealizowane przez TNS OBOP
na reprezentatywnej probie 350 oséb w wieku 60 lat i wiece;.

Cze$¢ pierwsza raportu poswiecona jest omdéwieniu metodologii badawczej. Czes¢

druga zawiera opis sytuacji oséb starszych na podstawie danych GUS i wynikéw badania.



W czesci zamykajgcej raport przedstawiono podsumowanie wynikdw badania, jak réwniez

rekomendacje dotyczgce dziatan w obszarze polityki spoteczne;.

. Metodologia badania

Badanie pt. ,Sytuacja osob starszych zamieszkatych w wojewddztwie lubelskim” miato
charakter ilosciowy, z wykorzystaniem metody surveyowej. Jako narzedzie badawcze
zastosowano bezposredni wywiad kwestionariuszowy (PAPI). Cze$¢ empiryczng badania na
zlecenie OIS zrealizowat TNS OBOP, w zakresie: doboru prdby, opracowania narzedzia
badawczego, przeprowadzenia wywiaddéw, analizy statystycznej i sporzgdzenia tabel
wynikowych. Dane empiryczne uzyskane w wyniku badania stanowity podstawe
opracowania niniejszego raportu.

Badanie przeprowadzono w czerwcu 2011 roku na reprezentatywnej prébie 350 oséb
w wieku 60 lat i wiecej zamieszkatych na terenie wojewddztwa lubelskiego. Kwestionariusz
zawierat 73 pytan zamknietych, jednokrotnego i wielokrotnego wyboru, oraz 7 pytan
metryczkowych. Podstawe opracowania kwestionariusza stanowity obszary badawcze
znajdujgce sie w gestii zainteresowania zespotu OIS:

» Sytuacja bytowa 0sdb starszych

v" Mieszkanie

v" Dochéd

v’ Liczba oséb w rodzinie

v Sytuacja rodzinna
» Rolaiznaczenie osoby starszej w rodzinie

v'Udziat osoby starszej w zyciu rodziny

v Udziat rodziny w zyciu osoby starszej

» Integracja spoteczna i miedzypokoleniowa
v Korzystanie z pomocy wolontariusza przez osoby starsze
v" Osoby starsze w roli wolontariusza, doradcy, specjalisty

v' Aktywno$¢ spoteczna — dziatanie w organizacjach pozarzagdowych

» Zdrowie i sprawnosc fizyczna



v' Zdolno$¢ do samoobstugi
v Dostepno$¢ do rehabilitacji

v Dostepno$¢ do stuzby zdrowia

» Dostep do ustug w srodowisku
v Potrzeba korzystania przez osoby starsze z ustug $wiadczonych w catodobowych

placéwkach (np. DPS)

» Sytuacje kryzysowe
v" Przemoc wobec osdb starszych

v' Wsparcie psychologiczne

» Subiektywne poczucie jakosci zycia
v' Wykluczenie z zycia

v" Poczucie bezpieczeristwa

» Rekreacja i zainteresowania
v' Sport
v Kultura
v’ Doksztatcanie
v" Hobby

Proba miata charakter losowo-warstwowy. Liczbe oséb w warstwach dobrano
zgodnie z rozktadem procentowym wystepujgcym w populacji. Uwzgledniono liczbe oséb
w wieku 60 lat i wiecej zamieszkujgcych w poszczegdlnych powiatach wojewddztwa
lubelskiego, jak réwniez rozktad w populacji wg nastepujgcych cech demograficznych: klasa

miejsca zamieszkania, ptec i wiek.



Tabela nr 1. Rozktad liczby badanych w poszczegdlnych powiatach wojewoddztwa lubelskiego

ze wzgledu na ptec.

Powiat Ptec

Lp.
Kobieta Mezczyzna Suma kornicowa

1. bialski 12 8 20
2. m. Biata Podlaska 3 2 5
3. bitgorajski 9 6 15
4. m. Chetm 6 4 10
5. chetmski 9 6 15
6. hrubieszowski 6 4 10
7. janowski 6 4 10
8. krasnostawski 9 6 15
9. krasnicki 9 6 15
10. lubartowski 9 6 15
11. lubelski 15 10 25
12. m. Lublin 36 24 60
13. teczynski 3 2 5
14. tukowski 9 6 15
15. opolski 6 4 10
16. parczewski 3 2 5
17. putawski 12 8 20
18. radzynski 6 4 10
19. rycki 6 4 10
20. Swidnicki 6 4 10
21. tomaszowski 9 6 15
22. wtodawski 3 2 5
23. zamojski 12 8 20
24, m. Zamos$¢ 6 4 10
Razem: 210 140 350

Zrédto: Opracowanie wiasne



Badaniem objeto 210 kobiet i 140 mezczyzn, co stanowi odpowiednio 60 i 40 procent
préby, proporcjonalnie do rozktadu w populacji.

Udziat oséb starszych zamieszkujgcych tereny wiejskie wojewddztwa lubelskiego
wynosi 56% populacji, co w badaniu przektada sie na liczbe 195 oséb. Z kolei najmniej
seniorow zamieszkuje w matych miastach do 20 tys. mieszkarncow.

Wykres nr 1. Charakterystyka badanej proby ze wzgledu na miejsce zamieszkania.
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Zrédto: Opracowanie wiasne

Najwiekszy odsetek badanych stanowity osoby w wieku 60-69 lat, najmniejszy za$
w wieku 80 lat i wiecej.

Wykres nr 2. Charakterystyka badanej proby ze wzgledu na wiek.
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Il. Sytuacja demograficzna oséb starszych w wojewoddztwie lubelskim na

podstawie danych GUS.

Starzenie sie spofeczenstwa jest konsekwencjg malejacej liczby urodzen i wydtuzania
sie przecietnego czasu trwania zycia ludzkiego, a przede wszystkim przecietnego czasu
dalszego trwania zycia po przekroczeniu 60 lat. Srednia dtugos¢ zycia wzrosta w skali
globalnej z 47 lat w 1955 roku do 65 lat w 1995 roku i wedtug prognoz w 2025 roku osiggnie
73 lata. Im bardziej rozwiniety, zasobny kraj, tym jego mieszkancy zyjg dtuzej — w Norwegii,
Szwaijcarii, Szwecji, Japonii sredni czas zycia kobiet przekroczyt 80 lat. Podobny proces
wystepuje w Polsce — powoli, ale systematycznie wydtuza sie przecietna dtugosc Zycial.

Miarg stopnia zaawansowania starosci demograficzne] jest procentowy udziat ludzi
starych w ogdlnej liczbie ludnosci. W swietle opracowann ONZ za spoteczeristwa mtode pod
wzgledem demograficznym uznaje sie te, ktére w swojej strukturze majg mniej niz 4% osoéb
w wieku 65 lat i starszym. Jezeli odsetek tych oséb wynosi od 4 do 7% mamy do czynienia ze
spoteczenstwem dojrzatym, powyzej 7% ze spoteczenstwem starym, natomiast powyzej 10%
ze spoteczefstwem, ktdre przekroczyto prég staroéci zaawansowanej’. Z kolei E. Rosset za
poczatek starosci uznat wiek 60 lat. Wedtug przyjetych przez niego kryteriow
w spoteczenstwie mtodym udziat takich oséb nie przekracza 8%. Dwie fazy przejsciowe dzielg
stan mtodosci od stanu staro$ci spoteczenstwa: wczesna i pdina (odpowiednio 8-10%
i 10-12% osob w wieku 60 lat i wiecej strukturze ludnosci). Wyznacznikiem demograficznej
starosci jest przekroczenie 12% udziatu ludzi 60 — letnich i starszych w ogdlnej liczbie
ludnosci. Jesli odsetek ten przekroczy wskaznik 15% w ogdlnej strukturze, dana spotecznosé
weszta w faze starosci zaawansowanej’. Od roku 1980 Polska jest zaliczana do krajow, ktére
przekroczyty , prég zaawansowanej starosci demograficznej”.

Ludnos¢ Polski na dzien 31 grudnia 2010 roku wynosita 38 200 037 os6b, w tym
7 511 141 osdb tj. 20% to osoby w wieku 60 lat i wiecej. W roku 2009 i 2008 odsetek oséb
powyzej 60 roku zycia wynosit 19%. W wojewddztwie lubelskim na dzie 31 grudnia 2010
roku zamieszkiwato ogdétem 2 151 895 osdb, w tym 436 270 osdb starszych. Odsetek oséb

po 60 roku zycia w wojewddztwie wynosit 20%, w roku 2009 réwniez 20%, zas w 2008 — 19%.

! pakuta M., ,Postawy osdb starszych wobec edukacji”, Wydawnictwo UMCS, Lublin 2010,s.39-40
? Trafiatek E, za: Pakuta M., ,,Postawy o0sdb starszych wobec edukacji”, Wydawnictwo UMCS, Lublin 2010,s.40
® pakuta M., ,Postawy o0sdb starszych wobec edukacji”, Wydawnictwo UMCS, Lublin 2010,s.40



Najmniejszy udziat oséb

odnotowano w wojewddztwie warminsko-mazurskim —

w tédzkim — 22%.

starszych w ogdlniej

17%,

liczbie mieszkanncow wojewddztwa

natomiast najwiekszy

Tabela nr 2. Liczba ludnosci w Polsce z uwzglednieniem oséb w wieku 60 lat i wiecej.

odsetek os.
liczba ludnosci | liczba ludnosci  w | starszych
ogotem wieku 60 lat i wiecej |w ogodlnej liczbie
ludnosci
POLSKA 38 200 037 7511141 20%
tODZKIE 2534 357 555 628 22%
MAZOWIECKIE 5242911 1076 166 21%
MALOPOLSKIE 3310094 632 326 19%
SLASKIE 4 635 882 949 593 20%
LUBELSKIE 2151 895 436 270 20%
PODKARPACKIE 2 103 505 388 785 18%
PODLASKIE 1188 329 237 481 20%
SWIETOKRZYSKIE 1266 014 268 786 21%
LUBUSKIE 1011024 184 578 18%
WIELKOPOLSKIE 3419426 624 143 18%
ZACHODNIOPOMORSKIE 1693 072 320 821 19%
DOLNOSLASKIE 2 877 840 579 353 20%
OPOLSKIE 1028 585 206 907 20%
KUJAWSKO-POMORSKIE 2069 543 391 222 19%
POMORSKIE 2 240 319 410274 18%
WARMINSKO-MAZURSKIE 1427241 248 808 17%

Zrédto: Opracowanie wtasne na podstawie danych GUS (stan na dzieri 31.12.2010)




W Polsce wsrdd oséb w wieku 60 lat i wiecej wiekszos¢ stanowig kobiety, a ich udziat

w ogdlnej liczbie oséb starszych sukcesywnie rosnie wraz z wiekiem.

Tabela nr 3. Liczba osob w wieku 60 lat i wiecej wg pfci w Polsce.

wiek ogétem |meiczyini |odsetek mezczyzn |kobiety odsetek kobiet
60-54 2326577 {1066 508 |46% 1260069 |54%
65-69 1355471 586 301 43% 769 170 57%
70-74 1356 826 | 544 575 40% 812 251 60%
75-79 1145520 |422 882 37% 722 638 63%
80-84 806 222 |261762 32% 544 460 68%
85 iwiecej [520525 |138015 27% 382510 73%
ogotem 7511141 |3020043 |40% 4491098 |60%

Zrédto: Opracowanie wtasne na podstawie danych GUS (stan na dziers 31.12.2010)

Analogicznie sytuacja przedstawia sie w wojewddztwie lubelskim. Wiekszos¢ oséb
w wieku 60 lat i wiecej stanowig kobiety - 60% wszystkich, przy czym widoczne jest, ze wraz
ze wzrostem wieku udziat kobiet w poszczegdlnych przedziatach wiekowych sukcesywnie

rosnie. W grupie najmfodszej (60-64 lat) stanowig 55%, natomiast w najstarszej 73% (wzrost

0 18 punktéw procentowych).

Tabela nr 4. Liczba osob w wieku 60 lat i wiecej wg pfci w wojewddztwie lubelskim.

wiek ogotem | meiczyini |odsetek meiczyzn |kobiety odsetek kobiet
60-64 124399 |56 040 45% 68 359 55%
65-69 81449 34718 43% 46 731 57%
70-74 77 713 31 207 40% 46 506 60%
75-79 68 563 24 948 36% 43 615 64%
80-84 51595 16 773 33% 34 822 67%
85 i wiecej |32 551 8 861 27% 23 690 73%
ogoétem 436 270 |172 547 40% 263723 60%

Zrédto: Opracowanie wtasne na podstawie danych GUS (stan na dzieri 31.12.2010)
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W skali kraju wiekszo$¢ oséb w wieku 60 lat i wiecej (stan na dzien 31.12.2010)
stanowig mieszkaricy miast — 4804 213, tj. 64% wszystkich. Natomiast, na wsiach
zamieszkuje 2 706 928 0s0b, tj. 36%. W wojewddztwie lubelskim sytuacja przedstawia sie
inaczej — wiekszo$¢ oséb starszych zamieszkuje na wsi — 241 713 oséb (55%), zas w miastach
0 46 156 0s6b mniej (194 557 osdb, tj. 45%). Niewatpliwie wynika to z faktu, iz wojewddztwo
lubelskie jest stosunkowo mato zurbanizowane. Zaréwno ws$rdd starszych mieszkancow
miast, jak i wsi przewazajg kobiety, przy czym w skali kraju w miastach stanowig 60%; na
wsiach 59%, natomiast w wojewddztwie: w miastach — 61%; na wsiach — 60%.

Tabela nr 5. Liczba osob starszych wg wieku, pfci i miejsca zamieszkania.

ogotem mezczyini kobiety
Polska 7 511 141 3020043 4491 098
miasto 4 804 213 1904 802 2899411
60-54 1555951 692 680 863271
65-69 888 228 377 316 510912
70-74 861 228 338908 522 320
75-79 707 440 259775 447 665
80-84 479 835 156 058 323777
85 i wiecej 311531 80 065 231 466
wies 2706928 1115241 1591 687
60-54 770 626 373 828 396 798
65-69 467 243 208 985 258 258
70-74 495 598 205 667 289931
75-79 438 080 163 107 274973
80-84 326 387 105 704 220683
85 i wiecej 208 994 57 950 151 044
Wojewddztwo lubelskie | 436 270 172 547 263723
miasto 194 557 76 499 118 058
60-54 63 653 27 524 36 129
65-69 39 185 16 389 22 796
70-74 34 444 13 666 20778
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75-79 27 123 9977 17 146
80-84 18 409 5956 12 453
85 i wiecej 11 743 2987 8 756
wies 241713 96 048 145 665
60-54 60 746 28516 32230
65-69 42 264 18 329 23 935
70-74 43 269 17 541 25728
75-79 41 440 14 971 26 469
80-84 33186 10 817 22 369
85 i wiecej 20 808 5874 14 934

Zrédto: Opracowanie wtasne na podstawie danych GUS (stan na dziers 31.12.2010)

Odsetek oséb w wieku 60 lat i wiecej w wojewddztwie lubelskim jest zréznicowany

w poszczegdlnych powiatach. Srednig wojewddzkg — 20% ogétu mieszkaricdw odnotowano

w sze$ciu powiatach: bialskim, wtodawskim, bitgorajskim, chetmskim, lubartowskim oraz

ryckim. Najwiecej osdb starszych (odsetek oséb w wieku 60 lat i wiecej w ogdlnej liczbie

mieszkancow powiatu) zamieszkuje w powiecie krasnostawskim — 24% i putawskim — 23%.

Natomiast, zdecydowanie najmniejszy w powiatach: teczyriskim — 15% i m. Biata Podlaska —

16%.

Tabela nr 6. Odsetek osob starszych w powiatach wojewddztwa lubelskiego.

Jednostka terytorialna

liczba mieszkancow

liczba os. w wieku

% udziat os6b

starszych w ogolnej

60 lat i wiecej liczbie
mieszkancow
Powiat krasnostawski 67 357 16 049 24%
Powiat putawski 115584 26 066 23%
Powiat hrubieszowski 66 521 14 749 22%
Powiat zamojski 108 899 23 803 22%
Powiat krasnicki 98 223 21200 22%
Powiat parczewski 35769 7 641 21%
Powiat Swidnicki 72333 15 325 21%
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Powiat opolski 61 813 13 088 21%
Powiat janowski 46 960 9916 21%
Powiat tomaszowski 86 137 18 133 21%
Powiat m. Lublin 348 450 72 173 21%
Powiat rycki 57919 11735 20%
Powiat bialski 112 538 22 654 20%
Powiat lubartowski 89610 17 969 20%
Powiat wtodawski 39 316 7 847 20%
Powiat chetmski 78 530 15 565 20%
Powiat bitgorajski 103 005 20391 20%
Powiat radzynski 60 612 11 812 19%
Powiat m. Chetm 67 324 12 805 19%
Powiat lubelski 145 826 27 587 19%
Powiat tukowski 107 773 20182 19%
Powiat m. Zamos¢ 66 234 11 897 18%
Powiat m. Biata Podlaska 57 984 9160 16%
Powiat feczynski 57 178 8523 15%

Zrédto: Opracowanie wtasne na podstawie danych GUS (stan na dzieri 31.12.2010)

Konsekwencje ekonomiczne starzenia sie spofeczenstwa wigzg sie przede wszystkim
z zachwianiem rédwnowagi pomiedzy liczebnoscig grup oséb w tak zwanym wieku
produkcyjnym i poprodukcyjnym. W Polsce udziat tych ostatnich w catym spoteczenstwie
w 1995 roku wynosit 13,8%, a do 2020 roku wzrosnie do 19,4%. Jednoczesnie zmniejszy sie
odsetek osdb w wieku aktywnosci zawodowej i bedg one relatywnie starsze niz obecnie
(Prognoza ludnosci Polski wedtug wojewddztw na lata 1996-2010, GUS, 1997). W kolejnych
latach liczba ludnosci w wieku produkcyjnym bedzie systematycznie male¢ az do poziomu,
20,3 min w 2030 roku, a wieku poprodukcyjnym —rosngé az do 9,6 min®.

Tendencje, te sg wyraznie widoczne w wojewddztwie lubelskim. Wg danych GUS
udziat ludnosci w wieku poprodukcyjnym w liczbie ludnosci w wieku produkcyjnym

sukcesywnie rosnie. W wojewddztwie lubelskim wskaznik ten, w roku 2010 wynosit 17,7%,

* pakuta M., ,Postawy osdb starszych wobec edukacji”, Wydawnictwo UMCS, Lublin 2010,s.41-42
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co sytuuje region w grupie wojewddztw o najwiekszym udziale oséb w wieku
poprodukcyjnym w liczbie ludnosci w wieku produkcyjnym.
Tabel nr 7. Udziat ludnosci w wieku poprodukcyjnym w liczbie Iludnosci w wieku

produkcyjnym (w %).

Jednostka terytorialna 2008 2009 2010
POLSKA 16,2 16,5 16,9
tODZKIE 18,2 18,5 18,8
MAZOWIECKIE 17,4 17,6 17,8
MALOPOLSKIE 16,1 16,3 16,6
SLASKIE 16,9 17,2 17,7
LUBELSKIE 17,1 17,3 17,7
PODKARPACKIE 15,5 15,7 16,0
PODLASKIE 17,2 17,4 17,6
SWIETOKRZYSKIE 17,7 17,9 18,3
LUBUSKIE 14,5 14,8 15,2
WIELKOPOLSKIE 14,7 15,0 15,3
ZACHODNIOPOMORSKIE 15,0 15,4 15,8
DOLNOSLASKIE 16,3 16,7 17,1
OPOLSKIE 16,7 17,0 17,4
KUJAWSKO-POMORSKIE 15,3 15,7 16,0
POMORSKIE 14,8 15,1 15,5
WARMINSKO-MAZURSKIE 14,1 14,4 14,8

Zrédto: Opracowanie wtasne na podstawie danych GUS (stan na dzier 31.12.2010)

Wedtug danych GUS przecietna dtugos¢ zycia oséb urodzonych w 2010 roku bedzie
wynosi¢ w przypadku mezczyzn 72,1 lat, natomiast kobiet 80,6 lat, tak wiec kobiety
charakteryzuje dtuzsze trwanie zycia. W wojewoddztwie lubelskim, tak samo jak w skali kraju

jest znaczna rdéznica pomiedzy przecietna dalszg dtugoscia zycia kobiet a mezczyzn.
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Tabela nr 8. Przecietna dalsza dtugosc trwania Zycia dla 0séb urodzonych w 2010 roku.

mezczyzni kobiety

Jednostka
w

terytorialna

ogétem | w miastach |na wsi ogétem | miastach |na wsi
Polska 72,1 72,6 71,4 80,6 80,6 80,7
Wojewddztwo
lubelskie 71,2 72,7 70,1 81,0 80,8 81,2

Zrédto: Opracowanie wiasne na podstawie danych GUS

Podsumowujac, wojewddztwo lubelskie nalezy do regionéw o najwiekszym udziale
0s6b starszych w ogélnej liczbie ludnosci, a zwtaszcza w odniesieniu do oséb w wieku
produkcyjnym. Postepujgcy proces starzenia sie ludnosci Lubelszczyzny niesie za sobag
konsekwencje w sferze ekonomicznej, medycznej, socjalnej i kulturowej. Niewatpliwie,
proces starzenia sie spoteczenstwa regionu wymaga dokonania przeobrazen w obszarze

polityki spoteczne;.

. Sytuacja socjalno — bytowa osdéb starszych.

Przy ocenie sytuacji socjalno-bytowej oséb starszych jako wskazniki przyjeto warunki
mieszkaniowe, sytuacje materialng, utrzymanie dostepu do infrastruktury socjalno-
technicznej jak rowniez sytuacje rodzinna.

Warunki mieszkaniowe

Dokonujgc ogodlnej oceny warunkdw mieszkaniowych o0séb starszych mozna
stwierdzié, ze pozytywnie ocenia je 52% badanych, natomiast za przecietne uwaza 38%
pytanych oséb. Tylko 10% oséb starszych ocenia negatywnie warunki, w ktorych mieszka.
Nalezy podkresli¢, ze w miastach sredniej wielkosci (20-100 tys.) w ocenie respondentow
sytuacja mieszkaniowa przedstawia sie najlepiej. Dane empiryczne wskazujg, ze 10%
respondentdw ma zte warunki mieszkaniowe, z ktérych najwiecej (8 osdb) zamieszkuje

w miescie Lublinie.
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Wykres nr 3. Ocena warunkow mieszkaniowych.
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Zrédto: Opracowanie wtasne

Zdecydowana wiekszos$¢ badanych (87%) posiada na wiasnos¢ mieszkanie lub dom,
a tylko 6% mieszka w domu/mieszkaniu, ktory jest wtasnoscig syna lub cérki. Wg wskazan
5% respondentdw zajmuje mieszkanie typu lokatorskiego, a jedynie 3% zamieszkuje
w lokalu kwaterunkowym, wynajmuje pokdj lub dom/mieszkanie.

Wiekszos¢ oséb starszych (78%) zamieszkuje w domu jednorodzinnym, natomiast
w budynkach wielorodzinnych prowadzi gospodarstwo 22% respondentow. W wiekszosci sg
to lokale dwu lub trzypokojowe (60%), a 19% badanych zajmuje mieszkanie z jednym

pokojem. Taki sam odsetek ( tacznie 19%) mieszka w lokalch o pieciu, szesciu i siedmiu

pokojach.
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Wykres nr 4. Rodzaj mieszkania.

N=350
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Zrédto: Opracowanie wiasne

Wsrdd 75 oséb zamieszkujgcych w budynkach wielorodzinnych najwiecej (33%)
zamieszkuje na parterze, 25% osd6b mieszka na pierwszym pietrze, za$ 21% na drugim
pietrze, a 16 oséb zamieszkuje na wyzszych pietrach. Wedtug wskazan, wsrdod oséb

zajmujacych mieszkania na pietrach, 5 oséb posiada dostep do windy (5%).
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Wykres nr 5. Pietro na ktdrym znajduje sie mieszknie.
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Zrédto: Opracowanie wiasne

Istotnym wyznacznikiem standardu lokalu mieszkalnego jest jego wyposazenie
w urzgdzenia sanitarne i grzewcze. Prawie wszyscy badani posiadajg dostep do zimnej wody
(91%). Co prawda mozina zaobserwowac niewielkg réznice w poziomie dostepnosci
do zimnej wody na wsi — 88%. Stan ten wynika z tego, ze istniejg wsie gdzie dostep do sieci
wodociggowej jest ograniczony. Gorzej przedstawia sie sytuacja z dostepem do cieptej wody,
ktorej posiadanie wskazato 70% respondentéw. Warto jednak wskaza¢, ze w miescie do 20
tysiecy mieszkafcow dostep ten jest znacznie obnizony (54%) - réznica wynosi 16 punktéw
procentowych. W toalete wyposazonych jest 82% gospodarstw, nieco mniej, o 4 punkty
procentowe, na wsi (78%). Wyposazenie lokali w kabine prysznicowg nie jest zbyt
powszechne wsrdd osdb starszych. Sytuacja w miescie i na wsi przedstawia sie na podobnym
20% poziomie. Zdecydowana wiekszo$¢ mieszkan wyposazona jest w wanne, z ktorej
korzysta 70% respondentéow. Podstawowym Zrdédtem ogrzewania lokali mieszkalnych,
szczegblnie w miastach, jest centralne ogrzewanie (71% ogétu badanych). Wséréd oséb
mieszkajgcych na wsi az  43% seniordw ogrzewa mieszkanie piecem. Powyzisze dane
wskazujg, ze warunki mieszkaniowe o0sob starszych zamieszkujagcych w wojewddztwie
lubelskim sg dos¢ dobre, jednakze istniejg nieznaczne deficyty w zakresie dostepnosci do

sieci kanalizacyjno-wodociggowej, szczegdlnie wsrdd mieszkarncow wsi.
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Wykres nr 6. Standard sanitarno — techniczny mieszkan.
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Zrédto: Opracowanie wiasne

Jak wskazujg wyniki badan, az 62% respondentéw deklaruje trudnosci
w samodzielnym poruszaniu sie. Najczesciej osoby te korzystajg z urzagdzen ortopedycznych
ufatwiajgcych przemieszczanie sie w domu i poza nim. Niestety, mieszkania senioréw nie s3
wyposazone w udogodnienia poprawiajgce mozliwos¢ samodzielnego funkcjonowania. Tylko
5% badanych zadeklarowato, ze ich mieszkania sg wyposazone w udogodnienia dostosowane

do ich wieku i sprawnosci, ktére pomagajg im w wykonywaniu codziennych czynnosci.
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Wykres nr 7. Wyposazenie mieszkania w udogodnienia dla osob starszych, nie w petni

sprawnych.
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Zrédto: Opracowanie wiasne

Dostep do infrastruktury socjalno — technicznej

Chcac okreslié  dostepno$é do infrastruktury socjalno-technicznej zapytano
respondentdw o dostep do ustug kulturalno -rekreacyjnych, sieci ustugowo-handlowe;j,
ustug medycznych oraz komunikacji publicznej. Dokonujgc analizy danych w zakresie
dostepnosci do komunikacji publicznej mozna zauwazy¢, ze najlepiej sytuacja przedstawia sie
w miastach powyzej 20 tysiecy mieszkancow i ksztattuje sie na poziomie 80%. O wiele gorzej
prezentujg sie dane dotyczace wsi i matych miast. Tutaj obserwujemy spadek o blisko 30
punktéw procentowych. Kolejne pytanie dotyczyto dostepu do ustug medycznych w miejscu
zamieszkania. Przedstawione dane wskazujg, ze blisko 1/4 senioréw ma utrudniony dostep
do infrastruktury medycznej (20% deklaruje wystepowanie ograniczen, a 5% nie ma zdania w
tym zakresie). Wsrdd respondentdow najgorszy dostep do placéwek stuzby zdrowia maja
mieszkancy wsi (24%). Kolejnym istotnym aspektem podjetym w badaniu jest dostep
do infrastruktury handlowej. Stworzenie odpowiednich warunkéw konsumpcyjnych poprzez

odpowiednio rozwinietg sie¢ sklepéw wptywa na poprawe jakosci zycia, sprzyja
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samodzielnosci i niezaleznosci. tatwy dostep do sieci ustugowo-handlowej majg wszyscy
mieszkancy miast bez wzgledu na liczbe mieszkancéw. Znacznie gorzej sytuacja przedstawia
sie na wsi, w ktorej odsetek osob deklarujgcych dostepnosé do tego typu infrastruktury
ma 65% i jest o 35 punktdw procentowych nizszy w stosunku do miasta. Wszystkie rodzaje
aktywnosci z zakresu kultury i rekreacji wywotywane sg zwykle przez potrzeby, aspiracje
i zainteresowania danej jednostki, lecz utrwalenie zaangazowania w wybranych rodzajach
aktywnosci wymaga ich ciggtego pobudzania i wzmacniania. Aby to byto mozliwe niezwykle
wazny jest dostep do rdinego rodzaju ustug. Analiza danych wskazuje, ze nie jest on
zapewniony w dostateczny sposdb. Lepiej przedstawia sie sytuacja w miastach, gdzie dostep
do placéwek kulturalno-rekreacyjnych deklaruje 55% respondentédw. Znacznie gorzej
wyglada sytuacja na wsi, gdzie tylko 5% badanych ma do nich dostep. Warto tez wskazac, ze
31% badanych nie jest w stanie okresli¢ potencjatu zasobow kulturalno — rekreacyjnych

W miejscu zamieszkania.
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Wykres nr 8. Dostepnosc do infrastruktury socjalno — technicznej.
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Zrédto: Opracowanie wiasne
Sytuacja materialna
Z uwagi na wiek respondentow niniejszego badania (60+), oczywistym wydaje sie, ze
gtéwnym Zrédtem utrzymania dla wiekszosci respondentéw (97%) sg Swiadczenia z Zaktadu
Ubezpieczen Spotecznych — 82% otrzymuje emerytury, a 15% renty. Dodatek do emerytury
otrzymuje 3% badanych.
Niemal 1/6 badanych (17%) przyznata, ze uzupetnia swoje dochody dodatkowymi

zrédtami finansowymi. Byta to przede wszystkim pomoc finansowa rodziny (6%), dochody
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z gospodarstwa rolnego (5%) oraz praca zarobkowa (3%). Warto zaznaczy¢, ze ponad potowa
0s6b starszych (53%) nie ma dodatkowych Zrédet dochodu.

Analizujac potozenie materialne oséb starszych, zwrécono takze uwage na odsetek
otrzymujgcych sSwiadczenia z pomocy spotecznej. Osoby starsze w niewielkim stopniu
korzystajg ze wsparcia stuzb spotecznych. W grupie tej 6% senioréw otrzymuje zasitek staty,
pomoc rzeczowg 1% i tylez samo zasitek okresowy (1%). W badaniu nie byto oséb, ktére

otrzymujg dodatek mieszkaniowy.

Wykres nr 9. Zrédto utrzymania respondentdw.
N=350
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Zrédto: Opracowanie wiasne
Trudno arbitralnie oceni¢ jaki dochdd na jedng osobe w rodzinie pozwala na to by
uznaé swoje warunki materialne za dobre lub bardzo dobre. Zalezy to od indywidualnych

potrzeb i aspiracji jednostki. Jak wynika z przeprowadzonego badania 66% lubelskich
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seniorow ocenia swojg sytuacje finansowg jako dobrg (wystarcza na biezgce wydatki).
Z uzyskanych danych wynika, iz z ogdlnej liczby badanych najliczniejszg grupe stanowia
osoby z dochodem od 751 do 1000 zt (33%). Natomiast najmniej osob uzyskuje dochdd
przekraczajacy kwote 1500 zt miesiecznie (9%), sa to gtdwnie mieszkarncy miast od 20
do 100 tysiecy. Z osob deklarujgcych najnizszy dochdd, tj. do 750 zt najwiecej jest
mieszkancow wsi, az 81%.

Wykres nr 10. Srednie miesieczne dochody respondentdw.
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Zrédto: Opracowanie wiasne
Zgodnie z Deklaracja Powszechng Praw Cztowieka (ONZ 1948, ART. XXV.1)
»(...) kazdy cztowiek i jego rodzina powinien mie¢ zapewnione zdrowie i dobrobyt. Dotyczy to
wyzywienia, odziezy, mieszkania, opieki lekarskiej i koniecznych swiadczen socjalnych, oraz
prawo do ubezpieczenia na wypadek bezrobocia, choroby, niezdolnosci do pracy,

wdowienstwa, starosci lub utraty $rodkéw do zycia w inny sposéb od niego niezalezny™”.

> Powszechna Deklaracja Praw Cztowieka (rezolucja Zgromadzenia Ogélnego ONZ 217 A (1ll) przyjeta i
proklamowana w dniu 10 grudnia 1948 r.)
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Jak pokazujg dane empiryczne, ponad potowa badanych stwierdzita, ze ze wzgledu na brak
pieniedzy musi zrezygnowac z koniecznego zakupu (52%). Ludzie starsi moga pozwoli¢ sobie
gtdwnie na zabezpieczenie podstawowych potrzeb. Najwiecej oséb deklaruje, ze staé ich na
ogrzewanie mieszkania (84%), kolejno, na zakup produktéw zywnosciowych takich jak miesa,
drobiu lub ryb (78%). Nastepnie, kupowanie odziez nowej zamiast uzywanej, na ktorg stac
53% senioréw. Nieliczna grupa respondentéw moze pozwoli¢ sobie na optacenie
tygodniowego wyjazdu rodziny na wypoczynek raz w roku (13%) ora wymiane zuzytych mebli
(24%). Wedtug wskazan, lepiej oceniajg swojg sytuacje finansowg mieszkancy duzych miast
(67%), niz wsi (okoto 45%).

Wykres nr 11. Subiektywna ocena sytuacji finansowej gospodarstw domowych.
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Zrédto: Opracowanie wiasne
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Wspdlne zamieszkiwanie rodzin wielopokoleniowych zmniejsza koszty utrzymania
gospodarstwa, ale moze by¢ powodem pewnych niewygdd, skrepowania wynikajgcego
z niewielkiej powierzchni lokalu, réznic w nawykach i przyzwyczajeniach mtodszych
i starszych cztonkéw rodziny. Posiadanie samodzielnego pokoju we wspdlnym mieszkaniu
zmniejsza dyskomfort i daje poczucie prywatnosci. Badania wskazujg, ze 258 oséb,
co stanowi 74%, mieszka z innym cztonkiem rodziny, pozostate 26% o0séb starszych
zamieszkuje samotnie. Na podstawie danych ustalono, ze najwieksza grupa badanych (64%)
mieszka wspdlnie z mezem/zong.

Wykres nr 12. Kto mieszka razem z Panem(niq)?
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Zrédto: Opracowanie wiasne

Potozenie zyciowe cztowieka wyznaczajg rdéine elementy sytuacji rodzinnej, ktéra
zmienia sie wraz z dorastaniem i usamodzielnianiem sie dzieci i narodzinami wnukdow.
Wsréd badanych blisko potowa (48%) pozostaje w zwigzkach matzenskich, prawie tyle samo

to osoby, ktérych wspdétmatzonek zmart (45%). Bardzo maty odsetek respondentéw
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stanowig kawalerowie i panny (4%), a takie osoby rozwiedzione (4%). Warto wskaza¢,
Ze na wsi mniej jest 0séb rozwiedzionych niz w miescie (odpowiednio 2% i 21%).

Wykres nr 13. Stan cywilny respondentow.
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Zrédto: Opracowanie wtasne
Wiekszos$¢ respondentow (92%) ma dzieci i wnuki — 52% to rodzice jednego
lub dwojga dzieci, 40% ma ich troje lub wiecej. Dziadkami jest blisko 90% badanych,
a pradziadkami 30%. Wsréd badanych jest 28 oséb, ktorych rodzice zyjg (8%). W grupie tej

7% dotyczy zyjacych matek, a 1% stanowig zyjgcy ojcowie.
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Wykres nr 14. lle ma Pan(i) dzieci (dzieci adoptowane, przysposobione i dzieci
wspotmatzonka/partnera)?
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Zrédto: Opracowanie wiasne

Sytuacje socjalno-bytowg oséb powyzej 60 roku zycia zamieszkatych na terenie
wojewddztwa lubelskiego mozna oceni¢ jako dobrg. Zdecydowana wiekszo$é badanych oséb
otrzymuje Swiadczenia spoteczne, a uzyskiwany dochéd okreslony zostat powyzej 750
ztotych. Niewielkie rdéznice zaznaczajg sie w sytuacji oséb starszych ze wzgledu na klase
miejsca zamieszkania. Mieszkanicy wsi oceniajg swojg sytuacje finansowg nieco gorzej niz
osoby zamieszkate w miescie, ktdre znacznie czesciej mogg pozwoli¢ sobie miedzy innymi
na wyjazd na wypoczynek czy na zapraszanie przyjaciét. Réwniez warunki mieszkaniowe,
szczegoblnie pod wzgledem sanitarno-technicznym sg gorsze na wsi niz w miescie, gdzie mniej
0sO6b ma centralne ogrzewanie, biezacg wode i WC. Nalezy zwrdci¢ uwage, ze pomimo
dobrego ogdlnego stanu mieszkan bardzo niewiele sposrdd wszystkich uczestnikow badania
posiada mieszkanie wyposazone w urzgdzenia poprawiajgce mozliwos$¢ samodzielnego
funkcjonowania. W przypadku mieszkanncow wsi dostep do infrastruktury lokalnej jest gorszy

niz mieszkancow miast. Dotyczy to przede wszystkim placéwek kulturalno-rekreacyjnych
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oraz komunikacji publicznej. Najlepiej respondenci oceniajg dostepnos¢ do sieci ustugowo-
handlowej oraz ustug medycznych bez wzgledu na klase miejsca zamieszkania. Analizujgc
sytuacje socjalno-bytowa oséb starszych warto zwréci¢ uwage na fakt, ze niewiele oséb

korzysta ze Swiadczen pomocy spotecznej.

IV. Zdrowie i sprawnosc fizyczna

Zdrowie i sprawnos$¢ fizyczna nalezg do najwazniejszych czynnikdéw wptywajgcych na
poziom funkcjonowania w spoteczenistwie. Stan zdrowia w wieku podesztym charakteryzuje
sie rosngcym prawdopodobienstwem $mierci, wielochorobowoscia, zaburzeniami stanu
funkcjonalnego, niepetng sprawnoscig, co prowadzi do deficytéw fizjo-psycho-spotecznych
i uzaleznienia od innych. Czynnikiem prognozujgcym jakos¢ zycia w wieku podesztym — obok
zdrowia — jest utrzymanie autonomii i kontroli nad wtasnym zyciem. Samodzielnos¢ ludzi
starszych wiekiem jest pojeciem wielowymiarowym i oznacza zardwno samodzielnosé
funkcjonalng w czynnosciach dnia codziennego, samodzielno$¢ ekonomiczng, jak i moznos¢
kontrolowania witasnego zycia oraz podejmowanie decyzji dotyczgcych wtasnej sytuacji
zyciowej. Wzrost starosci demograficznej przektada sie w wymiarze spotecznym na
zwiekszenie potrzeb zdrowotno-opiekunczych oséb starszych wiekiem, a tym samym
koniecznos¢ zwiekszenia naktaddw finansowych na ochrone zdrowia i pomoc spo’recznqe.

W wymiarze jednostkowym dysfunkcje zdrowotne wptywajg na materialny wymiar
funkcjonowania osdb starszych - koszty zwigzane z leczeniem w znacznym stopniu obcigzaja
budzet domowy. Choroby przewlekte i niepetnosprawnos¢ zwigzane z podesztym wiekiem
utrudniajg samodzielne zaspokajanie potrzeb i zwiekszajg zapotrzebowanie na pomoc ze
strony innych oséb, stuzby zdrowia i pomocy spoteczne;j.

Chcac okresli¢ stan zdrowia oséb starszych, poproszono respondentéw o jego
subiektywng ocene. Ogdlnie rzecz biorgc, samoocena stanu zdrowia wsrdd senioréw
w wojewodztwie lubelskim nie jest wysoka. Zdecydowana wiekszos¢ — 88% ocenito swoje
zdrowie ponizej poziomu dobrego, w tym: 45% okreslito swoj stan zdrowia jako zty, zas 42%
jako przecietny. Subiektywny stan zdrowia jest zaleiny przede wszystkim od wieku —

najlepiej postrzegajg swoje zdrowie osoby w wieku od 60 do 69 lat, za$ najgorzej osoby

® Jaszczak-Kuzmiriska D., Michalska K., Przemoc w rodzinie wobec 0sob starszych, (s.33-39), MPIPS, Warszawa
2010
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w wieku powyzej 80 lat. Wsrdd seniorow w przedziale wiekowym od 60 do 69 lat — 17%
stwierdzito, ze ich stan zdrowia jest dobry, to jest o 10 punktdw procentowych wiecej niz
wérdéd seniorow w wieku od 70-79 lat, oraz o 9 punktéw procentowych wiecej niz wéréd
0séb powyzej 80 roku zycia. W najmtodszej grupie wiekowej jedynie 38% okreslito stan
zdrowia jak zty, czyli o 6 punktéw procentowych mniej niz wsrdd oséb w wieku 70-79 lat i, az
0 28 punktéw procentowych mniej niz wsrdd senioréw w wieku powyzej 80 lat.

Wykres nr 15. Subiektywna ocena stanu zdrowia w zaleznosci od wieku.

N=350
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Zrédto: Opracowanie wiasne

Postrzeganie stanu zdrowia jest zréznicowane réwniez ze wzgledu na ptec. Lepiej
oceniajg stan zdrowia mezczyzni — 14% ocenito swdj stan zdrowia jako dobry. Tak samo
swoje zdrowie postrzega 10% kobiet, tj. o 4 punkty procentowe mniej. Wieksze rdznice
wystepujg w ocenach ponizej poziomu dobrego — 49% mezczyzn postrzega swoj stan zdrowia
jako przecietny, z kolei takie oceny formutuje 39% kobiet, tj. 0 10% punktéow procentowych
mniej. Znamienne jest, ze 50% kobiet okresla swoj stan zdrowia jako zty, zas takie same
oceny formutuje 37% mezczyzn, tj. o 13 punktéw procentowych mniej. Subiektywna ocena
stanu zdrowia jest najwyzsza wsrod mieszkaricow miast od 20 do 100 tys. — 20% senioréw
postrzega swaj stan zdrowia jako dobry. Natomiast najgorsza wsréd mieszkarncéw miast do

20 tys. —taka sama ocene sformutowato zaledwie 3%.
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Wykres nr 16. Ocena stanu zdrowia ze wzgledu na klase miejsce zamieszkania.

N=350

mdobry M przecietny mzly M trudno powiedzieé

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0% T
wies m do 20 tys. m 20-100 tys. m 100-500 tys.

Zrédto: Opracowanie wiasne

Osoby starsze w wojewddztwie lubelskim w zdecydowanej wiekszosci nie posiadaja
orzeczonego stopnia niepetnosprawnosci — jedynie 1/4 respondentéw zdeklarowata, ze ma
orzeczong niepetnosprawno$é. Wyniki badania wskazuja na zalezno$¢ pomiedzy
niepetnosprawnoscig a wiekiem. Wraz ze wzrostem wieku odsetek seniordw z orzeczong
niepetnosprawnoscia rosnie. Najnizszy jest wsréd badanych najmtodszych - w wieku od 60
do 69 lat -21%, wsréd oséb w wieku od 70 do 79 lat jest juz wyzszy o 4 punkty procentowe.
Natomiast, w grupie najstarszej - powyzej 80 lat - jest o 18 punktéw procentowych wyzszy
niz w najmtodszej. Nalezy doda¢, ze z danych empirycznych wynika, ze nie ma znaczacych
réznic ze wzgledu na pte¢. Orzeczenie o niepetnosprawnosci posiada 25% mezczyzn i 27%

kobiet, tak wiec réznica wynosi jedynie 2 punkty procentowe.
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Wykres nr 17. Odsetek osob z orzeczonq niepetnosprawnosciq.
N=350
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Zrédto: Opracowanie wiasne

Wyniki badania wskazujg, ze wiecej oséb starszych z orzeczong niepetnosprawnoscia
zamieszkuje w miastach niz na wsi, przy czym im wieksze miasto tym wiekszy odsetek osdb
posiadajgcych orzeczenie. Ws$réd oséb starszych zamieszkatych na wsi odsetek osdéb
z orzeczong niepetnosprawnoscia wynosi 17%, zas w miastach jest juz zacznie wiekszy
i rosnie sukcesywnie wraz ze wzrostem liczby mieszkanicéw. W najwiekszych miastach na
terenie wojewddztwa (od 100 do 500 tys. mieszkaricow) odsetek ten jest ponad 2,5 razy

wyzszy (45%).
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Wykres nr 18. Odsetek 0sob z orzeczonq niepetnosprawnosciq w zaleznosci od klasy miejsca
zamieszkania.
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Zrédto: Opracowanie wiasne

Stan zdrowia 0sob w wieku podesztym charakteryzuje sie nasileniem wystepowania
schorzen przewlektych. Teze tg potwierdzajg wyniki niniejszego badania. Ponad potowa
(52%) respondentéw cierpi na schorzenia, ktére w znaczny sposéb ograniczajg aktywnos¢
zyciowq. Tak samo, jak w przypadku subiektywnej oceny stanu zdrowia wraz z wiekiem
zwieksza sie odsetek oséb, deklarujgcych wystepowanie takich schorzen. W grupie oséb
powyzej 80 lat udziat oséb, ktéorym przewlekte schorzenia utrudniajg zycie jest o 19 punktéw
procentowych wiekszy (63%) niz w grupie w wieku od 60 do 69 lat (44%). Widoczna jest
rowniez zaleznos¢ pomiedzy ptcig respondentéw a wystepowaniem schorzen przewlektych.
Czesciej wystepowanie tego rodzaju dysfunkcji deklarujg kobiety — 55%, natomiast odsetek
mezczyzn, ktérym choroby przewlekte utrudniajg w znacznym stopniu zycie jest nizszy o 11

punktéw procentowych (44%).
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Wykres nr 19. Odsetek osdb deklarujgcych wystepowanie przewlektych schorzen ze wzgledu

na wiek.
N=350
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Zrédto: Opracowanie wiasne

Znacznie czesciej choroby przewlekte wystepujg wsréd osdb starszych zamieszkatych
w miastach. Odsetek osdb uskarzajgcych sie na schorzenia przewlekte sukcesywnie ros$nie
wraz ze wzrostem liczby mieszkaincow. W duzych miastach jest o 29 punktéw procentowych
wiekszy niz wéréd mieszkancow wsi.
Wykres nr 20. Odsetek oséb deklarujgcych wystepowanie przewlektych schorzen ze wzgledu

na miejsce zamieszkania.
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Zrédto: Opracowanie wiasne
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Kolejnym czynnikiem wptywajagcym na codzienne funkcjonowanie oséb starszych,
wynikajgcym z pogorszenia stanu zdrowia jest wystepowanie problemdéw zwigzanych
z samodzielnym poruszaniem sie w domu i poza domem. Respondenci czesciej deklaruja
problemy z poruszaniem poza domem - 29% badanych, natomiast odsetek oséb
stwierdzajgcych, ze majg problemy z poruszaniem sie w domu jest o 4 punkty procentowe
nizszy (26%). Problemy z poruszaniem sie narastajg wraz ze wzrostem wieku ankietowanych.
Wsréd osdb powyzej 80 roku zycia uskarza sie na nie ponad potowa badanych. Tego rodzaju
problemy czesciej dotykajg kobiet niz mezczyzn. Problemy z poruszaniem sie w domu
deklaruje 28% kobiet i 21% mezczyzn, zas poza domem 31% kobiet i 25% mezczyzn.

Wykres nr 21. Odsetek osdb deklarujgcych problemy z poruszaniem sie w domu i poza
domem.
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Zrédto: Opracowanie wiasne

Problemy z samodzielnym poruszaniem sie w domu i poza domem generujg potrzebe
korzystania z przedmiotéw i urzadzen ortopedycznych utatwiajgcych poruszanie sie.
Wiekszos¢ respondentéw (62%) deklarujacych tego typu trudnosci korzysta z urzadzen
i przedmiotdw utatwiajgcych poruszanie sie. Do najczesciej uzywanych nalezg laski (41%
wskazan) i kule ortopedyczne (22% wskazan). Z kolei najrzadziej respondenci korzystajg
z balkonow i wozkow inwalidzkich (3% wskazan).

Ostatnig sferg wynikajacg z pogarszania sie stanu zdrowia osdb starszych podjeta
W niniejszym badaniu jest mozliwos¢ samodzielnego funkcjonowania w s$rodowisku.

Respondenci, przede wszystkim deklarujg problemy z samodzielnym prowadzeniem
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gospodarstwa domowego, przy czym 49% badanych ma trudnosci z wykonywaniem
ciezszych prac domowych, za$ 23% lzejszych. Problematyczne s3g réwniez czynnosci takie
jak: zatatwianie spraw urzedowych — dla 30% respondentéw, wychodzenie z domu (np. do
lekarza, Kosciota) — 22% i robienie zakupdw - 22%. Najmniej oséb zadeklarowato
wystepowanie trudnosci dotyczacych przygotowywania positkéw — 14% oraz samoobstugi
(np. utrzymanie higieny osobistej, ubieranie sie). Wraz z wiekiem rosnie odsetek
respondentdw, ktdrych dotykajg wskazane problemy. Zdecydowanie najwiekszy odsetek
senioréw, majgcych trudnosci z samodzielnym funkcjonowaniem w srodowisku jest wsrod
badanych w wieku powyzej 80 lat.

Wykres nr 22. Problemy z funkcjonowaniem w srodowisku.
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Zrédto: Opracowanie wiasne
Podsumowujgc, stan zdrowia oséb starszych w wojewddztwie nie jest dobry.
Zdecydowana wiekszos¢ respondentéw okreslita swdj stan zdrowia jako zty, przy czym
samoocena zdrowia jest gorsza w przypadku kobiet. Ponad potowa badanych cierpi na
schorzenia przewlekte, ktére w znacznym stopniu utrudniajg codzienne funkcjonowanie.
Wraz z wiekiem wystepowanie tego typu schorzen nasila sie. Czesciej schorzenia przewlekte

wystepujg wsrdd osdb  zamieszkatych w miastach. Niepetnosprawnosé, ktora jest
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konsekwencjg ztego stanu zdrowia ma orzeczong % badanych. Nalezy zaznaczy¢, ze odsetek
0s6b z orzeczong niepetnosprawnoscig rosnie wraz z wiekiem, jak réwniez zdecydowana
wiekszo$¢ zamieszkuje w miastach. Ponadto, wraz ze wzrostem wieku nasilajg sie problemy
z samodzielnym poruszaniem sie w domu i poza domem, a co za tym idzie zmniejszajg sie

mozliwosci samodzielnego funkcjonowania w Srodowisku.

V. Dostepnos¢ do ustug stuzby zdrowia i pomocy spotecznej

Jak wspomniano w poprzednim rozdziale, pogorszenie stanu zdrowia wynikajgce z wieku
wptywa na zwiekszenie zapotrzebowania w zakresie ustug opiekuriczo-zdrowotnych. Dotyczy
to przede wszystkim ustug medycznych. W ostatnim roku wiekszos¢ badanych korzystata
z ustug medycznych, przy czym, zdecydowanie najwiecej oséb (90%) skorzystato z porady
lekarza podstawowej opieki zdrowotnej. Ponad pofowa z porady lekarza specjalisty. Prawie %
byta hospitalizowana.

Wykres nr 23. Kontakt ze stuzbq zdrowia w ostatnim roku.
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Zrédto: Opracowanie wiasne

Nalezy podkreslic, ze odsetek oséb korzystajgcych z ustug medycznych jest
zréznicowany w poszczegélnych przedziatach wiekowych. Wsrdd respondentéw w wieku od
60 do 69 lat kontakt z lekarzem podstawowe]j opieki zdrowotnej w ostatnim roku miato 90%,

od 70 do 79 lat — 92%, natomiast najmniej w najstarszej grupie wiekowej - powyzej 80 lat -
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89%. W przypadku kontaktu z lekarzem specjalistg sytuacja przedstawia sie podobnie:
najwiekszy odsetek badanych skorzystat z tej ustugi medycznej wséréd oséb wieku od 70 do
79 lat — 61%. Odsetek korzystajgcych wsréd respondentéw w wieku od 60 do 69 lat jest 0 4
punkty procentowe mniejszy (57%). Najmniej respondentéw korzystato z porady lekarza
specjalisty wsrdd osdb w wieku powyzej 80 lat - 47%, to jest o 14 punktow procentowych
mniej niz wéréd osdéb w wieku od 70 do 79 lat oraz o 10 punktéw mniej niz w najmtodszej
grupie wiekowej. Odsetek hospitalizowanych w wyrdznionych grupach wiekowych wzrasta
wraz z wiekiem. | tak wsrdd oséb od 60 do 69 lat hospitalizowanych byto 20% badanych, od
70 do 79 lat -26%, za$ w wieku powyzej 80 lat — 30%. Inaczej przedstawia sie sytuacja
dotyczaca operacji/zabiegdw - wraz z wiekiem zmniejsza sie odsetek badanych
korzystajgcych z tej ustugi medycznej. W ostatnim roku zabieg/operacje przeszto 10%
respondentdw sposrod osdb w wieku od 60 do 69 lat, 9% w grupie oséb w wieku od 70 do 79
lat, natomiast wsrdéd osdb powyzej 80 lat — 7%. Z badan specjalistycznych skorzystato
najwiecej oséb z przedziatu wiekowego od 70 -79 lat — 28%, o 2 punkty procentowe mniej
(26%) wynosit odsetek korzystajacych w wieku powyzej 80 lat, najmniejszy odsetek (25%)
odnotowano wsréd oséb najmtodszych, z przedziatu wiekowego od 60 do 69 lat. Z zabiegdw
rehabilitacyjnych korzystato 11% badanych w wieku od 60 do 69 lat, 13% w wieku od 70 do
79 lat oraz 14% w wieku powyzej 80 lat, tak wiec wraz z wiekiem wzrasta odsetek oséb
korzystajacych z tych zbiegédw. Analogiczna sytuacja dotyczy lecznictwa sanatoryjnego —
w ostatnim roku w sanatorium byto 2% badanych w wieku od 60 do 69 lat, 3% w wieku od 70
do 79 lat oraz 5% w wieku powyzej 80 lat.

Analizujgc dane empiryczne dotyczgce czestotliwosci korzystania z poszczegdlnych
ustug medycznych ze wzgledu na zmienng wiek, widoczne jest, ze wiek respondentéw
minimalnie wptywa na czestotliwosé. W przypadku porad lekarza podstawowej opieki
zdrowotnej, z ktérego ustug korzysta najwiekszy odsetek respondentow wspotczynnik

korelacji liniowej Pearsona’ wynosi 0,0962 czyli pomiedzy wiekiem respondentéw

’ Wspodtczynnik korelacji liniowej Pearsona jest miernikiem sity i kierunku zwigzku prostoliniowego,
obejmujgcego dwie cechy mierzalne. Wspdtczynnik przyjmuje wartosci z przedziatu [ -1; +1]. Znak
wspotczynnika informuje o kierunku zwigzku, natomiast wartos¢ bezwzgledna o jego sile. W celu utatwienia
interpretacji stosunkow korelacyjnych stosuje sie nastepujace przedziaty liczbowe:

e (0-0,2- zaleznos¢ bardzo staba,

e (0,2-0,4-zaleznos¢ staba,

e 0,4-0,6-zalezno$¢ umiarkowana,

e 0,6—-0,8-zaleznos¢silna,
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a czestotliwoscig wizyt u lekarza pierwszego kontaktu zachodzi bardzo staba zaleznosé
korelacyjna dodatnia, natomiast sita zwigzku wynosi R 2= 0,0093 8, tak wiec czestotliwos¢
korzystania z porad lekarza pierwszego kontaktu jest zaledwie w 1% wyjasniona wzrostem
wieku respondentow.

Wykres nr 24. Diagram korelacji pomiedzy wiekiem respondentow a czestotliwoscig
korzystania z porad lekarza pierwszego kontaktu.
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Zrédto: Opracowanie wtasne
Trudnosci z dostepem do ustug medycznych zadeklarowato ogétem 15% badanych,
przy czym, z wizytg u lekarza rodzinnego miato problem 5%, z wyjazdem do sanatorium —
3% oraz ze skorzystaniem z zabiegdw rehabilitacyjnych, specjalistycznych badan lekarskich,
zabiegu/operacji i wizyty u lekarza specjalisty — 2%. Ws$rdd osob, ktore miaty trudnosci ze
skorzystaniem z ustug medyczny najwiekszy odsetek wskazat jako powdd tych trudnosci

dtugi termin oczekiwania na wizyte lekarska/miejsce w szpitalu (80%).

e 0,8 — 1,0 — zaleznos¢ bardzo silna. (za: Sobczyk M., Statystyka opisowa, Wyd. C.H. Beck, Warszawa
2010, s. 104-109)
® Kwadrat wspétczynnika korelacji liniowej Pearsona (wsp6tczynnik determinacji) — informuje on, o tym jaka
cze$¢ zmiennosci zmiennej zaleznej jest wyjasniona ksztattowaniem zmiennej niezaleznej
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Wykres nr 25. Rodzaj trudnosci w dostepie do ustug medycznych.
N=350
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Zrédto: Opracowanie wiasne

Osoby starsze w wojewddztwie lubelskim w wiekszosci (70%) korzystajg ze stuzby
zdrowia wytacznie w ramach ubezpieczenia w NFZ. Jedynie 1% respondentow korzysta
wyfacznie z odptfatnych ustug medycznych. Zaréwno z panstwowej jak i z prywatnej stuzby
zdrowia korzysta 18%. Znamienne jest, ze 6% respondentéw w ogdle nie korzysta ze stuzby
zdrowia. Wyniki badan empirycznych wskazujg, ze im nizszy dochdd respondentéw, tym
czesciej korzystajg wytgcznie z ustug w ramach ubezpieczenia w NFZ.

Wykres nr 26. Korzystanie ze stuzby zdrowia w zaleZznosci od dochodu.
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Zrédto: Opracowanie wiasne
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Z badan empirycznych wynika, ze potrzeby respondentéw w obszarze pomocy
spotecznej w zakresie ustug opiekunczych, pobytu w palcdwce wsparcia dziennego oraz
Swiadczacej catodobowa opieke sg znikome. Z pomocy opiekunki/pielegniarki swiadczacej
pomoc w miejscu zamieszkania korzysta jedynie 2% badanych, za$ potrzebe korzystania
z tego typu pomocy wskazato 3%. Wsréd badanych, ktérzy zadeklarowali potrzebe pomocy
opiekunki/pielegniarki 5 oséb stwierdzito, ze nie korzysta z tej formy pomocy z powodu
braku wystarczajgcych srodkéw finansowych na optacenie ustug, natomiast 4 osoby, ze w ich
miejscu zamieszkania brak tego rodzaju wsparcia. Z ustug placéwki wsparcia dziennego
Swiadczgcej pomoc dla oséb starszych w ostatnim roku nie korzystat zaden z respondentdw,
jedynie 3 osoby stwierdzity potrzebe takiej pomocy. Jako powdd niekorzystania z tej formy
wsparcia 1 osoba wskazata brak miejsc w tego typu placéwce, zas 2 osoby brak $rodkéw
finansowych na optacenie kosztu pobytu. W przypadku wsparcia w formie pobytu
w placéwce Swiadczacej pomoc catodobowg sytuacja przedstawia sie analogicznie,
z wyjatkiem powoddw niekorzystania z tego rodzaju pomocy — jako gtéwny powdd wskazano
brak miejsc w placéwkach. Nasuwa sie pytanie o przyczyne tego stanu rzeczy. By¢ moze
mate potrzeby w zakresie ustug pomocy spotecznej skierowanych do oséb starszych wynikajg
z faktu, iz respondenci pomimo dysfunkcji zwigzanych z wiekiem starajg sie samodzielnie
funkcjonowa¢ w srodowisku, otrzymujg wystarczajgce wsparcie od rodziny i Srodowiska
sgsiedzkiego, badZ nie wiedzg o mozliwosci skorzystania z tego rodzaju pomocy.

Niewatpliwie, wymaga to dalszych pogtebionych badan.

VL. Ocena jakosci zycia

Termin ,, jakos¢ zycia” w naukach spotecznych jest interpretowany w réznorodny sposdb.
Mozna wyrdzni¢ trzy podstawowe zakresy tego pojecia:

1. najszerszy — na jakos$¢ zycia skfada sie poziom zycia (rozumiany jako poziom
zaspokojenia  potrzeb materialnych i niematerialnych), stan $rodowiska
przyrodniczego i technicznego, charakter wiezi spotecznych (w rodzinie, w szerszych
zbiorowosciach), oraz odczucia ludzi dotyczgce wymienionych obszaréow;

2. weziszym znaczeniu — poziom i warunki zycia oraz zwigzane z nimi odczuwanie

zadowolenia (lub braku zadowolenia);
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3. w najwezszym zakresie — jakos¢ zycia utozsamia sie z satysfakcjg z zycia, poczuciem

szczescia itp., odnoszac sie jedynie do jej subiektywnych miar®.

W ogdlnopolskim badaniu , Diagnoza Spoteczna 2011. Warunki i jakos$¢ zycia Polakéw”
do oceny zadowolenia z zycia postuzong sie cebulowa teorig szczescia Janusza Czapinskiego.
Zgodnie z nig istniejg trzy poziomy dobrostanu psychicznego (analogia do warstw cebuli).
Najgtebszy, genetycznie zdeterminowany i nie zawsze w pefni Swiadomie doswiadczany
poziom to wola Zycia. Mozna jg zdefiniowaé¢ jako obiektywny, niezalezny od Swiadomosci
standard (wartos$¢) dobrostanu psychicznego cztowieka. Poziom srodkowy zawiera niektdre
hedonistyczne (bilans emocjonalny i pewne satysfakcje) oraz eudajmonistyczne (np.
poczucie sensu zycia) miary dobrostanu tzn. subiektywnie doswiadczane wartosci wtasnego
zycia. Dlatego zostat nazwany o0gdlnym dobrostanem subiektywnym. Na najbardziej
zewnetrzny poziom sktadajg sie biezgce doswiadczenia afektywne oraz satysfakcje
czgstkowe, odnoszace sie do konkretnych aspektéw zycia (rodzina, praca, finanse, warunki
mieszkaniowe, czas wolny itd.)'°. Wedtug tej teorii warstwa dobrostanu najptytsza, w ktérej
cztowiek przyjmuje najwiekszy realizm ocen jest wymiar satysfakcji czgstkowych, czyli
zadowolenie z poszczegdlnych dziedzin i aspektdw zycia. W Diagnozie skala ocen
czastkowych obejmowata niemal caty obszar zainteresowan i aktywnosci przecietnego
cztowieka, dziedzin i wymiardw zycia. Podzielono je na:

e spoteczne (zadowolenie ze stosunkéw z najblizszymi, relacji z kolegami,

z matzenstwa, z dzieci, z zycia seksualnego),

e materialne (zadowolenie z sytuacji finansowej rodziny i z warunkdow

mieszkaniowych),

e Srodowiskowe (zadowolenie z sytuacji w kraju, z miejsca zamieszkania, ze stanu

bezpieczenstwa w miejscu zamieszkania),

e zdrowotne (zadowolenie ze stanu zdrowia),

e inne, zwigzane z samooceng (zadowolenie z wiasnych osiggnieé, z perspektyw na

przysztosé, z wyksztatcenia, ze sposobu spedzania wolnego czasu)™.

% Szatur-Jaworska B., Jakos¢ zycia w fazie starosci — préba diagnozy, w: Halicka M., Halicki J. (red), Zostawic $lad
na ziemi. Ksiega pamigtkowa dedykowana Profesorowi Wojciechowi Pedichowi w 80 rocznice urodzin i 55
rocznice pracy naukowej, Wyd. Uniwersytetu w Biatymstoku, Biatystok 2006, s.303-304

10 Czapinski J. Psychologiczne teorie szczescia. W: J. Czapinski (red.), Psychologia pozytywna. Nauka o szczesciu,
zdrowiu, sile i cnotach cztowieka (str. 51-102). Warszawa 2004, PWN

*Czapinski J., Panek T (red) , Diagnoza spoteczna 2011. Warunki i jakos¢ zycia Polakéw”, Warszawa 2011 ,
(dostep: 12.10.2011) < http://www.diagnoza.com/pliki/raporty/Diagnoza raport 2011.pdf>
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Badania empiryczne przeprowadzone na potrzeby Diagnozy wskazujg, ze w roku 2011
najwazniejszym czynnikiem wptywajacym na dobrostan psychiczny Polakéw jest wiek zycia.
Im ktos starszy, tym ma gorsze samopoczucie. Drugim istotnym czynnikiem jest matzenstwo,
a czwartym liczba przyjacioét, ktorg facznie z matzefstwem mozna traktowaé jako wskaznik
wsparcia spotecznego. Na trzecim miejscu znalazto sie naduzywanie alkoholu i dochdd
gospodarstwa domowego w przeliczeniu na osobe. Znikomy generalnie wptyw na wskazniki
dobrostanu psychicznego majg takie czynniki jak narkotyzowanie sie (wynika to gtéwnie
z bardzo matego rozpowszechnienia w Polsce tego zjawiska), status spoteczno-zawodowy,
palenie papierosow, posiadanie dzieci na utrzymaniu, warunki mieszkaniowe i klasa miejsca
zamieszkania?.

W niniejszym badaniu chcagc odpowiedzie¢ na pytanie o jako$¢ zycia seniorow
w wojewddztwie lubelskim skupiono sie na subiektywnym poczuciu zadowolenia
z poszczegdlnych wymiaréw zycia. Jako wskazniki satysfakcji czgstkowych przyjeto poczucie
zadowolenia z zycia rodzinnego, kontaktdw z przyjaciétmi/znajomymi, spedzania wolnego
czasu, stanu zdrowia, sytuacji mieszkaniowej, sytuacji finansowej. Jako wskazniki
uwzgledniono réwniez poczucie bezpieczenstwa i wykluczenia z zycia.

Ogdlnie rzecz biorac, poczucie zadowolenia z zycia respondentéw w Swietle niniejszych
badan nie wypada najgorzej. Zdecydowana wiekszo$¢ na pytanie: Czy jest Pan/i
zadowolony(a) ze swojego zycia? odpowiedziata pozytywnie, przy czym odsetek mezczyzn

deklarujgcych ogdlne zadowolenie z zycia jest o 3 punkty procentowe wyzszy niz kobiet.

12 .
tamze
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Wykres nr 27. Ogdlne zadowolenia z Zycia respondentdw.

Htak M®anitak, aninie ®nie M trudno powiedziec
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Zrédto: Opracowanie wiasne

Stosunkowo stabe jest zréznicowanie poczucia zadowolenia z zycia ze wzgledu na
wiek respondentéw. Odsetek zadowolonych z zycia wéréd oséb w wieku powyzej 80 lat jest
najnizszy ( o 7 punktéw procentowych mniejszy niz wéréd badanych w wieku od 70 do 79 lat
oraz o 5 punktéw procentowych mniejszy niz wsréd badanych w wieku od 60 do 69 lat).
Z drugiej strony, odsetek respondentéw deklarujgcych niezadowolenie z zycia w tym
przedziale wiekowym jest najnizszy. Nie zaobserwowano rowniez statej tendencji wzrostu

w wyréznionych przedziatach wiekowych.
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Wykres nr 28. Ogdlne zadowolenie z Zzycia w wyrdznionych przedziatach wiekowych.

N=350
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Zrédto: Opracowanie wiasne

Poczucie zadowolenia z zycia jest zrdézinicowane ze wzgledu na dochdd
respondentéow, jednakie nie odnotowano statej tendencji wzrostu udziatu oséb
deklarujgcych zadowolenie wraz ze wzrostem dochodu. Odsetek zadowolonych z zycia jest
najwyzszy wsrod oséb osiggajacych dochody powyzej 1501 zt i wiecej, jednak na drugim
miejscu sg osoby o dochodach do 750 zt. Najmniej oséb zadowolonych z zycia jest wsréd
badanych osiggajgcych dochody od 1001 do 1500 zt. Odsetek oséb ogdlnie niezadowolonych
z zycia jest najnizszy wsrdd osiggajgcych dochody powyzej 1501 zt — zaledwie 3%, to jest
ponad trzykrotnie nizszy niz wsrdod oséb osiggajacych dochody od 751 do 1000 zi,
i az czterokrotnie nizszy niz wsrdd osiggajgcych dochody do 750 zt oraz od 1001 do 1500 zt.
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Wykres nr 29. Ocena zadowolenia z zycia w zaleznosci od osigganych dochoddw.

N=350
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Zrédto: Opracowanie wiasne

Ogélne zadowolenie z zycia jest zrdoznicowane rowniez ze wzgledu na klase miejsca
zamieszkania. Odsetek respondentéw deklarujgcych zadowolenie z zycia jest zdecydowanie
mniejszy wséréd mieszkainicdw wsi niz miast. Nalezy podkresli¢, ze odsetek zadowolonych
z 7zycia zamieszkujgcych w miastach nie rosnie wraz ze wzrostem liczby mieszkarncow.
Najmniej zadowolonych zamieszkuje w duzych miastach (100-500 tys. mieszkancéw), zas
najwiecej w miastach sredniej wielkosci ( 20-100 tys.). Z kolei, odsetek deklarujgcych
niezadowolenie z zycia jest zdecydowanie najwyzszy wsrdd seniorow zamieszkujgcych
w matych miastach (do 20 tys. mieszkarncéw), to jest o 21 punktéw procentowych mniej niz

w pozostatych kategoriach miast.
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Wykres nr 30. Zadowolenie z zycia ze wzgledu na klase miejsca zamieszkania.
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Zrédto: Opracowanie wiasne

Dane empiryczne dotyczgce satysfakcji z poszczegdlnych dziedzin i aspektéw zycia
wskazujg, ze seniorzy deklarujg przede wszystkim zadowolenie z kontaktéw spotecznych, to
jest z zycia rodzinnego i kontaktéw z przyjaciétmi/znajomymi (ponad 80% badanych). Nalezy
dodag¢, ze o istotnosci zycia rodzinnego $wiadczy fakt, iz najwiekszy odsetek respondentow
deklarujgcych ogdlne zadowolenie z zycia to osoby pozostajgce w zwigzkach matzenskich
(76%), na drugim miejscu sa osoby owdowiate (59%) na trzecim kawalerowie/panny (54%).
Najmniej badanych zadowolonych z zycia jest wsréd osdéb rozwiedzionych i pozostajgcych
w separacji. Wiekszo$¢ ankietowanych zadeklarowato poczucia zadowolenia z sytuacji
mieszkaniowej i sposobéw spedzania czasu wolnego. Najmniej badanych deklaruje

zadowolenie z sytuacji finansowej i stanu zdrowia (zaledwie 30%).
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Wykres nr 31. Zadowolenie z poszczegdlnych dziedzin zycia.
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Zrédto: Opracowanie wiasne

W kwestii poczucia bezpieczenstwa dane empiryczne wskazujg, ze ogélne poczucie
bezpieczenstwa respondentow jest wysokie. Zdecydowana wiekszo$é czuje sie bezpiecznie
zaréwno w domu jak i poza miejscem zamieszkania, przy czym odsetek badanych czujacych
sie bezpiecznie w domu jest minimalnie wiekszy.

Wykres nr 32. Poczucie bezpieczeristwa w domu i okolicy.
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Zrédto: Opracowanie wiasne
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Poczucie bezpieczenstwa w okolicy zalezy od klasy miejsca zamieszkania. Najmniej
bezpiecznie respondenci czujg sie w duzy miastach (100-500 tys. mieszkancéw), za$
najbardziej na wsiach. Wynika to miedzy innymi z faktu, iz w miastach jest wieksza skala
przestepczosci. Ponadto, na wsiach wystepuje silna wiez spoteczna, oparta na kontaktach
bezposrednich face to face, co determinuje mechanizmy kontroli spotecznej. W matych
spotecznosciach wszyscy sie znajg, natomiast w miastach niejednokrotnie nie zna sie swoich
najblizszych sgsiadéw. W duzych miastach ludzie sg anonimowi, wiez spoteczna jest znacznie
stabsza, co rowniez ostabia mechanizmy kontroli spotecznej.

Wykres nr 33. Poczucie bezpieczeristwa w okolicy w zaleZznosci od klasy miejsca zamieszkania.
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Zrédto: Opracowanie wiasne
Inaczej przedstawia sie poczucie bezpieczenstwa senioréw w domu. Wsrdd
respondentdw najwiekszy odsetek badanych czujgcych sie bezpiecznie w domu stanowig
mieszkancy duzych miast i wsi, z kolei najmniejszy zamieszkali w $rednich miastach. Niemniej
jednak, zdecydowana wiekszos¢ respondentdw czuje sie bezpiecznie w domu bez wzgledu na

klase miejsca zamieszkania.
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Wykres nr 34. Poczucie bezpieczeristwa w domu zaleznosci od klasy miejsca zamieszkania.
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Zrédto: Opracowanie wiasne

Istotnym aspektem wptywajacym na ocene jakosci zycia jest poczucie wykluczenia.
Respondenci pytani o poczucie wykluczenia z zycia w zdecydowanej wiekszosci stwierdzili, ze
nie czujg sie wykluczeni. Czesciej pozytywnie na pytanie o Czy zdarza sie, ze czuje sie Pan/i
obecnie wykluczony z zycia? odpowiadaty kobiety. Odsetek kobiet odczuwajgcych
wykluczenie jest o 9 punktéw procentowych wiekszy niz mezczyzn. Stosunkowo silnym
predyktorem (czynnikiem réznicujgcym sytuacje zyciowg respondentéw) wptywajgcym na
poczucie wykluczenia z zycia jest stan cywilny. Najwiekszy odsetek badanych deklarujacych,
Ze nie czujg sie wykluczeni z zycia to osoby pozostajgce w zwigzkach matzenskich — 87%.
Takie same odpowiedzi sformutowato 78% kawalerow/panien. Najmniejszy odsetek
badanych stwierdzajacych, ze nie czujg sie wykluczeni jest wsréd oséb owdowiatych 64%
oraz rozwiedzionych i pozostajgcych w separacji — 59%. Analogiczna sytuacja dotyczy
respondentéw deklarujgcych poczucie wykluczenia, tj. najmniejszy odsetek odczuwa
wykluczenie ws$réd osdéb pozostajgcych w  zwigzkach matzenskich (4%) i wsréd
kawaleréow/panien (7%). Natomiast najwiekszy ws$réd osdéb owdowiatych (13%) oraz

rozwiedzionych/w separacji (14%).
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Wykres nr 35. Poczucie wykluczenia osob starszych.
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Zrédto: Opracowanie wiasne

Poczucie wykluczenia respondentdéw jest zréznicowane z uwagi na osiggany dochdd
respondentdw. Odsetek badanych deklarujgcych, ze nie czujg sie wykluczeni z zycia jest
najwyzszy wsréd oséb o dochodach powyzej 1501 zt (84%). Wraz ze spadkiem dochoddéw
odsetek ankietowanych formutujacych takg deklaracje w wyrdznionych przedziatach
dochodowych przejawia statg tendencje malejacg. Réznica pomiedzy odsetkiem badanych
stwierdzajgcych, ze nie czujg sie wykluczeni z zycia w skrajnych przedziatach dochodowych
wynosi 20 punktéw procentowych. Nalezy dodaé, ze w przypadku oséb deklarujgcych
poczucie wykluczenia sytuacja przedstawia sie inaczej. Najwiekszy odsetek badanych
deklarujgcych, poczucie wykluczenia z zycia jest wsrdd osdb o dochodach powyzej 1501 zi,

za$ najnizszy wsréd osob o dochodach do 750 zt (réznica 9 punktdw procentowych).
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Wykres nr 36. Rozktad odpowiedzi na pytanie o poczucie wykluczenia z Zycia w zaleZznosci od
dochodu.
N=350
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Zrédto: Opracowanie wiasne

Najwiekszy odsetek respondentéw deklarujgcych poczucie wykluczenia zamieszkuje
w matych miastach (20%). W pozostatych klasach miejsca zamieszkania jest on zdecydowanie
nizszy. Najmniej oséb deklarujgcych poczucie wykluczenia zamieszkuje w duzych miastach
(od 100 do 500 tys.) Stosunkowo dobrze przedstawia sie sytuacja wsréd mieszkancow wsi.
Jedynie 8% badanych stwierdzito, ze jest wykluczona z Zzycia, to jest o 68 punktéow

procentowych mniej niz deklarujgcych, ze nie czujg sie wykluczeni.
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Wykres nr 37. Rozktad odpowiedzi na pytanie o poczucie wykluczenia z Zzycia w zaleznosci od
klasy miejsca zamieszkania.
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Zrédto: Opracowanie wiasne
Na jakos$¢ zycia w duzym stopniu wptywajg rowniez kwestie utrudniajgce codzienne
funkcjonowanie. Ponad potowa respondentéw zadeklarowata, ze nic nie utrudnia ich
funkcjonowania. Wsréd kwestii utrudniajgcych funkcjonowanie na pierwszym miejscu sg
niezrozumiata przepisy prawne. Na drugim, samotnos¢ i poczucia osamotnienia, na trzecim
bariery architektoniczne. Jako wazng kwestie wskazano réwniez czynniki wynikajgce z wieku,

takie jak: staro$é/zty stan zdrowia oraz niewtasciwy stosunek otoczenia do oséb starszych.

53



Wykres nr 38. Czynniki utrudniajgce codzienne funkcjonowanie.
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samotnos$¢/poczucie osamotnienia 9%
bariery architektoniczne 8%
staro$¢ zty/stan zdrowia 5%
brak pieniedzy 4%
brak wiary we wtasne mozliwosci 4%
niewtfasciwy stosunek otoczenia do oséb starszych 4%
brak opieki 3%
brak wtasciwych form rehabilitacji 3%
inne 3%
0% 20% 40% 60% 80%

Zrédto: Opracowanie wiasne

Ogdlnie rzecz biorac, seniorzy sg w wiekszosci zadowoleni z zycia. Przede wszystkim,
respondenci deklarujg zadowolenie ze spotecznego wymiaru zycia, to jest zycia rodzinnego
i kontaktow z przyjaciétmi/znajomymi. Najmniej badanych jest zadowolonych z sytuacji
finansowej i stanu zdrowia. Zdecydowana wiekszo$¢ seniordw nie czuje sie wykluczona
z zycia. Wérdéd oséb odczuwajgcych wykluczenie przewazajg kobiety i osoby samotne. Do
najwazniejszych kwestii utrudniajgcych codzienne funkcjonowanie nalezg: niezrozumiate
przepisy prawne, samotnos$¢ oraz bariery architektoniczne, przy czym nalezy podkreslié, ze
wiekszos¢ respondentdw deklaruje, ze nic nie utrudnia ich funkcjonowania. Ponadto,
z badan empirycznych wynika, ze osoby starsze w wojewdédztwie lubelskim w wiekszosci
czujg sie bezpiecznie zaréwno w domu, jak i okolicy. Brak poczucia bezpieczeristwa

zadeklarowata co 5 osoba.
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VIl. Przemoc wobec osdb starszych i wsparcie psychologiczne (spoteczne).

Zapobieganie przemocy wobec 0sdb starszych jest bardzo wazinym zagadnieniem
w starzejgcym sie spoteczenstwie, chociaz dopiero w ostatnich latach zjawisko to zaczeto by¢
postrzegane jako powazny problem spoteczny.

Przez przemoc rozumiemy zachowanie, ktére wigze sie z uzyciem przewagi
psychicznej lub fizycznej. Wystepuje ono w wielu instytucjach, grupach oraz sytuacjach
spotecznych, oraz moze przybiera¢ rézne formy. Szczegdlnym rodzajem przemocy jest
przemoc w rodzinie, nazywana takze przemocg domowa113.

Wedtug ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie
(Dz. U. Nr180, poz. 1493) ,[...] nalezy przez to rozumie¢ jednorazowe albo powtarzajace sie
umysine dziatanie lub zaniechanie naruszajgce prawa lub dobra osobiste oséb wymienionych
w pkt 1, w szczegdlnosci narazajgce te osoby na niebezpieczenstwo utraty zycia, zdrowia,
naruszajgce ich godnos¢, nietykalnos¢ cielesng, wolnos¢ w tym seksualng, powodujgce
szkody na ich zdrowiu fizycznym lub psychicznym, a takze wywotujace cierpienia i krzywdy
moralne u osdb dotknietych przemocgy”.

Przemoc wobec o0séb starszych moze byé zdefiniowana jako pojedyncze
lub powtarzajgce sie dziatanie, lub brak odpowiedniego dziatania, wystepujgce
w jakiejkolwiek relacji, w ktdrej oczekuje sie zaufania, a ktdéra powoduje krzywde badz
cierpienie osoby starszej. Moze ona przybierac rézne formy: przemocy fizycznej, psychiczne;j,
seksualnej, finansowej, a takze forme intencjonalnego lub nieintencjonalnego zaniedbania™®.

Z danych szacunkowych wynika, ze odsetek oséb powyzej 65 roku zycia doznajgcych
przemocy lub zaniedbania ze strony cztonkéw rodziny waha sie od 4 do 10%. Podkresla sie
rowniez fakt, ze tylko 1 na 6 przypadkdéw zostaje zgtoszonych odpowiednim stuzbom™. Na
podstawie wynikow badania przeprowadzonego ws$rdd osob starszych z terenu

wojewddztwa lubelskiego mozna stwierdzi¢, ze odsetek osdéb powyzej 60 roku zycia

B »Przemoc w rodzinie wobec oséb starszych i niepetnosprawnych”, Czes¢ | -Raport z badania ogdlnopolskiego,
Polska Akademia Nauk, Instytut Psychologii, Warszawa 2009
14 definicja podana za The Toronto Declaration on the Prevention of Elder Abuse w: Niebieska Linia, nr 5 / 2003

r Wojewddzka B.: ,,0 przemocy wobec 0s6b starszych, czyli przetamywanie tabu”, Parpamedia, Warszawa
2009
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dotknietych przemocg ze strony innych wynosi ogétem 5,4%, w tym wskaznik ten jest
o 1 punkt procentowy wyzszy dla kobiet (6%), niz dla mezczyzn (5%).

Wykres nr 39. Odsetek 0sdb starszych doswiadczajgcych przemocy bez wzgledu na jej forme.
N=350
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Zrédto: Opracowanie wiasne

Jak wynika z uzyskanych danych, kobiety znacznie czesciej doswiadczajg przemocy niz
mezczyzni. Wsrdod 350 uczestnikdw badania, fakt doswiadczania przemocy ze strony innych
ujawnito 19 oséb (5,4%). Wsrdd nich jest 7 mezczyzn (37%) i 12 kobiet (63%), w tym 5
doswiadcza przemocy czesto (42%). Podkresli¢ nalezy, ze zaden z mezczyzn dotknietych
przemocg w badanej grupie osdéb, nie przyznaje sie do czestego doznawania krzywdy ze
strony innych.

Tabela nr 9. Czestotliwos¢ doswiadczanej przemocy.

tak, ale rzadko |2 16 86 8 43
tak, czasami 5 42 14 6 31
tak, czesto 5 42 0 5 26
Suma 12 100 100 19 100

Zrédto: Opracowanie wiasne




Na pytanie o formy doswiadczanej przemocy najwiecej badanych wymienia przemoc
psychiczng (89%), rozumiang jako agresywne zachowania, ktére majg charakter ponizajgcy
lub budzgcy poczucie zagrozenia i wywotujgce emocjonalne cierpienie lub bol
(m.in. wySmiewanie, wyzywanie, dreczenia psychiczne, stata krytyka, kontrolowanie,
ograniczanie kontaktéw z innymi osobami, domaganie sie postuszenstwa, zawstydzanie,
oskarzanie, stosowanie grézb, szantazowanie).

Ponad % badanych to ofiary przemocy fizycznej (28%), definiowanej jako kazde
zachowanie skierowane przeciwko ciatu ofiary mogace prowadzi¢ do bdlu oraz fizycznych
obrazen (m.in. bicie, popychanie, odpychanie, obezwtadnianie, przytrzymywanie,
przedmiotami, parzenie, polewanie substancjami zrgcymi, uzycie broni, porzucenie
w niebezpiecznej okolicy, nie udzielenie koniecznej pomocy).

Najmniej respondentdw (17%) wskazuje na dziatania majgce na celu catkowite ich
uzaleznienie finansowe od sprawcy, odbieranie zarobionych pieniedzy, uniemozliwianie
podjecia pracy zarobkowej, nie zaspakajanie podstawowych potrzeb, itp. czyli wszelkich
zachowan zdefiniowanych jako przemoc ekonomiczna®®. Wg badania Polskiej Akademii Nauk
na zlecenie MPiPS przeprowadzonego w 2009 roku 13% Polakéw stosuje przemoc
ekonomiczng wobec starszych cztonkéw rodziny.

Jak wynika z danych, wsrdod respondentdw nie ma osob, dotknietych przemoca
seksualng, co nie oznacza, ze problem naduzyé seksualnych nie dotyczy ludzi powyzej 60
roku zycia, ale jest najbardziej wstydliwym i najtrudniejszym do ujawnienia. W 2009 roku
Instytut Psychologii PAN przeprowadzit badanie, ktére pokazuje, ze z przemocga seksualng
wobec oséb starszych zetkneto sie blisko 23% respondentéw. Przemoc w rodzinie rzadko

wystepuje w jednej formie. Zwykle formy zachodzg na siebie lub pozostajg w Scistej relacji.

16 Formy przemocy zdefiniowano na podstawie Ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu przemocy
w rodzinie (Dziennik Ustaw z 2005 roku nr 180, poz.1493)
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Wykres nr 40. Formy doswiadczanej przemocy.

N=19

}- 17%

Przemoc ekonomiczna

DR 2a%

Przemoc psychiczna

¥
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Zrédto: Opracowanie whasne

W badaniu prébowano ustali¢ najczestszych sprawcéw  przemocy. Analizujgc
uzyskane dane nie sposéb nie odnies¢ sie do sytuacji rodzinnej badanych oséb,
a przede wszystkim do oséb wspdlnie zamieszkujgcych. W tym konteks$cie wazne jest z kim
osoba starsza zamieszkuje i jakie ma warunki mieszkaniowe. Uzyskane w badaniu dane
pokazuja, ze wiekszos¢ badanych (65%) nie jest zadowolona ze swoich warunkéw
mieszkaniowych, 43% ocenia je jako przecietne, a 22% jako zte. W opinii badacza
J. Piotrowskiego'’, rzecza znamienna jest, ze gorzej uktadaja sie stosunki tym ludziom
starym, ktdrzy zamieszkujg wspdlnie z rodzing, co ma miejsce czesciej na wsi. Poglad ten
znajduje odzwierciedlenie w naszym badaniu, ktére pokazuje, ze zdecydowany odsetek
senioréw doznajgcych krzywdy ze strony innych to mieszkancy wsi (68%). Wiekszos¢
pokrzywdzonych mieszka wspdlnie ze wspdtmatzonkiem Ilub dzie¢mi (tgcznie 76%).
Wg wskazan respondentéw najczestszymi sprawcami przemocy sg osoby obce, spoza rodziny
(54%). Niespetna % senioréw przyznaje, ze sprawcami przemocy sg ich wtasne dzieci (26%),
a tylko 5% wskazuje wspdtmatzonka. W swietle ogodlnopolskich badan w okofo 70%
potwierdzonych przypadkdéw przemocy wobec osdb starszych sprawcag byto doroste dziecko

lub wspdétmatzonek.

7 Piotrowski J. »Miejsce cztowieka starego w rodzinie i spoteczenstwie”. PWN, Warszawa 1973.
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Wykres nr 41. Sprawcy przemocy.
N=19

60%
54%

50%

40%

30% 26%

20%

10%

00
10% 5% 5%

0% .

Maz/ zona Syn/ cérka Whnuk/ wnuczka Innaosoba/yz Inna osoba/y
rodziny spoza rodziny

Zrédto: Opracowanie wiasne

Jak juz wspomniano, w szacowaniu skali przemocy w rodzinie nalezy zachowac¢ duzg
ostroznos¢. Ofiary przemocy nie zawsze chcg mowi¢ o sprawach, ktdére uwazajg
za wstydliwe. tatwiej im jest podawal przyktady oséb pokrzywdzonych, niz moéwic
o wtasnych doswiadczeniach. Dlatego w ocenianiu skali tego zjawiska uzyteczne jest pytanie
zadane nie wprost, ale dotyczgce probleméw obserwowanych w najblizszym otoczeniu.
W niniejszym badaniu pytaliSmy respondentéw o znane im przypadki przemocy wobec oséb
starszych w ich otoczeniu, ktore potwierdzito 15% badanych, a wiec liczba ta jest trzykrotnie
wieksza, niz liczba o0séb, ktére ujawnity fakt doswiadczania przemocy (5%).
W swietle literatury, ,(...)sprawcg przemocy wobec ludzi starych jest najczesciej osoba
uzalezniona od swoich ofiar w sensie finansowym, mieszkaniowym, opiekunczym,
emocjonalnym. Brak pracy, pozostawanie dzieci (szczegdlnie syna) na utrzymaniu starych
rodzicéw/rodzica, naduzywanie przez cztonkdw rodziny alkoholu, to wszystko sprzyja
zaniedbaniom, naduzyciom, az do przemocy witgcznie. Przemoc, ktéra ma miejsce w rodzinie,
trwa zwykle od wielu lat. Ze wzgledu na bardzo drazliwy problem, cztonkowie rodziny

najczesciej ukrywajg tego rodzaju sytuacje. Zgtoszenia na policje ze strony ofiar przemocy sg
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krokiem ostatecznym. Wynika z tego, ze przemoc w rodzinie wobec osdb starszych
i z udziatem os6b starszych moze by¢ ukrywana przez rodzine nawet przez wiele lat” 2.

Wykres nr 42. Czy spotyka sie Pan(i) z przemocq wobec 0sob starszych w swoim otoczeniu?

N=350
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Zrédto: Opracowanie wiasne

Analizujgc zjawisko przemocy wsréd osob starszych zamieszkatych na terenie
wojewddztwa, w niniejszym badaniu sprébowano zbadac¢ sytuacje socjoekonomiczng tych
0s0b. Jak wczesniej wspomniano, wiekszos¢ pokrzywdzonych to kobiety mieszkajgce na wsi
ze wspolmatzonkiem lub dzie¢mi. Dane pokazuja, ze wsrdd oséb starszych kobiety sg czesciej
ofiarami przemocy niz mezczyzni. Jesli chodzi o wiek respondentdw, to najwiecej ofiar
przemocy znajduje sie w przedziale wiekowym 60-69 lat (51%) i liczba ich spada wraz
z wiekiem (70-79 lat -30% badanych, 80 i wiecej — 19%). Poddajac analizie dane empiryczne
ze wzgledu na zmienng ,wyksztatcenie”, dowiadujemy sie, ze ofiary przemocy to osoby stabo
wyksztatcone: niepetne podstawowe — 8%, podstawowe — 59%, zasadnicze zawodowe —
33%. Zadna z badanych osdéb nie posiada wyksztatcenia $redniego lub wyzszego. Wiekszo$é
badanych oséb deklaruje dochody w przedziale 701-1000 ztotych (60%), co piaty badany zyje
powyzej tej kwoty (21%), a nieliczni majg do dyspozycji mniej niz 700 zt (4%).

Przeprowadzone badanie dostarczyto jedynie wstepnej orientacji w skali zjawiska

przemocy wobec oséb starszych w wojewddztwie lubelskim. Trudno na podstawie

' Halicka M., Przemoc wobec osdb starszych, w: Stan przestrzegania praw osob starszych w Polsce. Analiza
i rekomendacje dziatan (red. B. Szatr-Jaworska), Warszawa 2008, s.105.
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uzyskanego materiatu badawczego opartego na bardzo ogdlnych pytaniach zadanych
respondentom dokonac szczegétowej analizy tego zjawiska, ktore w rzeczy samej jest bardzo
trudne do zbadania. W celu okreslenia rzeczywistych rozmiaréw przemocy wskazane jest
przeprowadzenie badan jakosciowych, w tym wywiadéw pogtebionych, obejmujgcych nie
tylko ofiary, ale ewentualnych sprawcdw oraz instytucje powotane do przeciwdziatania
przemocy w rodzinie.

W niniejszym badaniu podjeto réwniez temat sytuacji kryzysowych i sposobdéw
radzenia sobie z nimi. Poproszono respondentéw o wskazanie oséb, do ktérych mogliby sie
zwréci¢ w przypadku probleméw emocjonalnych/osobistych, z wykonywaniem codziennych
czynnosci oraz probleméw finansowych.

Wedtug uzyskanych danych, zdecydowana liczba respondentédw (ogdtem 84%)
ma osoby bliskie, na ktérych pomoc moze liczy¢ w przypadku wymienionych problemdw,
co nasuwa optymistyczny wniosek, ze osoby powyzej 60 roku zycia majg zapewnione
poczucie bezpieczenstwa, ktére stanowi fundament dobrostanu psychicznego i fizycznego
kazdego cztowieka. Co wiecej, jak pokazuje badanie, niewiele oséb wykazuje potrzebe
skorzystania z tego wsparcia (ogétem 20%), co moze wskazywac, ze w ich subiektywnym
odczuciu, nie wymagajg oni pomocy w wymienionych kategoriach lub sami dobrze radzg
sobie z problemami osobistymi, finansowymi czy tez z prowadzeniem gospodarstwa

domowego.
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Wykres nr 43. Czy w Pana(i) zyciu jest osoba/ osoby, do ktérych mogt(mogta)by sie Pan(i)
zwrdci¢ w przypadku problemow...?

N=350
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Zrédto: Opracowanie wiasne

Nalezy zaznaczyé, ze 88 respondentdw przyznato (25%), ze w ostatnim czasie
skorzystato z pomocy innych oséb i w wiekszosci przypadkdw, byta to pomoc udzielona przez
cztonkow rodziny (92%). W duzo mniejszym stopniu respondenci mogli liczyé na wsparcie
0séb obcych, np. sasiadéw lub znajomych (18%), a znikoma liczba skorzystata z pomocy
specjalisty czy tez pracownika osrodka pomocy spotecznej w rozwigzaniu swoich probleméw

(1%).
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Wykres nr 44. Z czyjego wsparcia Pan(i) skorzystat(a)?
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Zrédto: Opracowanie wiasne

VIII. Rekreacja i zainteresowania

Gerontolodzy amerykanscy E. Cumming i W.E. Henry w wyniku badan nad interakcjami
spotecznymi i samopoczuciem seniorow stwierdzili, ze starzenie sie cztowieka polega
na sukcesywnym odchodzeniu z zycia spotecznego, pozbywaniu sie rél oraz izolowaniu
od szerszego otoczenia. Nastepuje zmniejszenie zainteresowania innymi, stabnie
emocjonalna wiez ze $wiatem na rzecz zainteresowania sobg. Jest to wynikiem stabniecia sit
zyciowych cztowieka, ale takze odsuwania go przez spoteczenstwo od waznych funkcji
i decyzji. Wedtug zatozen teorii wytgczania wycofanie sie starszych oséb z dotychczasowej
aktywnosci jest zjawiskiem naturalnym i nieuchronnym. Taka sytuacja sprzyja optymalnemu
przebiegowi starzenia sie oraz stanowi przygotowanie do zblizajgcej sie Smierci. Opozycyjna
wobec teorii wytgczenia jest teoria aktywnosci. Jej istote stanowi twierdzenie, ze czynny tryb
zycia wptywa na lepszg kondycje psychofizyczng cztowieka i wydtuza trwanie ludzkiej

egzystencji. Z badan gerontologéw wynika, ze aktywno$é adekwatna do stanu zdrowia
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umozliwia znalezienie substytutow rdl utraconych przez fakt przejscia na emeryture lub

wdowienstwo *°.

A. Chabior wyréznia nastepujace formy aktywnosci zyciowej senioréw:

aktywnos¢ zawodowa

aktywnos¢ hobbystyczna, np. uprawa ogréodkow, robdtki na drutach,
majsterkowanie, fotografowanie itp.

aktywnos¢ edukacyjna i samoksztatceniowg, np. uniwersytety trzeciego wieku,
kursy, czytanie ksigzek i czasopism popularnonaukowych, oglagdanie programoéw
edukacyjnych itp.

aktywnos¢ tworcza w sferze kultury, sztuki, nauki

aktywnos¢ rodzinna, np. w postaci opieki nad wnukami

aktywnos¢ spoteczna, np. uczestnictwo w grupach samopomocowych,
organizacjach

aktywnos¢ kulturalna realizowana w dziatalnosci placéwek kulturalnych? .

Aktywnos¢ cztowieka stanowi istote regulacji stosunkéw miedzy nim a otaczajacym go

Swiatem. Utrzymywanie pozytywnych dla jednostki stosunkéw ze stale zmieniajgcym sie

otoczeniem, wigze sie nie tylko z modyfikowaniem reakcji cztowieka, ale réwniez z pewna

zmiennoscig cech jego osobowosci, z mozliwoscig przebudowy schematéw poznawczych

i czynnosciowych. Aktywnos¢ ta moze wyrazac sie przez odpowiednie zmiany adaptacyjne

w danej osobie, badzZ tez przez dokonywanie przezen odpowiednich zmian w otoczeniu?’.

Jednym z celéw niniejszego badania byto poznanie niektérych form aktywnosci

oraz spedzania czasu wolnego przez lubelskich seniordw, ktére prezentuje wykres ponizej.

' pakuta M.: Postawy oséb starszych wobec edukacji, Wydawnictwo UMCS, Lublin 2010, s. 65
2% Chabior A.: ,Rola aktywnosci kulturalno-o$wiatowej w adaptacji do starosci” w: Praca socjalna nr 5, IRSS

2011,s.23

2w Pomykato (red.), Encyklopedia Pedagogiczna, Warszawa 1997, s. 24.
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Tabela nr 10. Czy Pan(i)....... ?

N=350
_ razw tyg'oclinllu lub co najr.nnl_e] raz w rzadziej lubw ogole
czesciej miesigcu
oglada telewizje 94% 2% 4%
czyta ksigzki 16% 14% 7% 61%
czyta prase 28% 28% 4% 40%
rozwigzuje krzyzowki lub inne
tamigtowki 11% 9% 4% 74%
zajmuje sie robotkami recznymi 4% 6% 3% 87%
uczestniczy w nabozenstwach 63% 18% 10% 10%
uprawia sport np. biega, ptywa, gra
w pitke 5% 2% 1% 92%
spaceruje 38% 34% 3% 24%
zajmuje sie dziatkg, ogrodem 50% 15% 1% 34%
majsterkuje 12% 10% 1% 76%
gra w karty 0% 2% 2% 96%
gra w gry komputerowe 1% 1% 1% 97%

Zrédto: Opracowanie wtasne

Aktywno$¢ fizyczna jest istotnym elementem w zyciu kazdego cztowieka.
Niestety, u wiekszosci oséb w starszym wieku obserwuje sie wyrazny spadek aktywnosci
fizycznej, ktéra ogranicza sie do codziennych czynnosci, takich jak: zakupy, gotowanie,
sprzatanie, praca. Tymczasem zachowanie sprawnosci fizycznej w wieku starszym stanowi
jeden z czynnikéw wptywajgcych na dtuisze trwanie zycia, umozliwia ludziom starszym
zachowanie samodzielnosci, a co za tym idzie — niezaleznoSci.

Najbardziej popularng formg spedzania czasu wolnego deklarowang przez
respondentdw jest ogladanie telewizji. Przy odbiorniku telewizyjnym przynajmniej raz
w tygodniu zasiada 94% badanych. Dos$¢ liczna grupa respondentéw raz w tygodniu lub
czesciej uczestniczy w nabozenstwach (63%), ktdre dla oséb starszych stanowig wazng czesc
zycia nie tylko duchowego, ale réwniez spotecznego (towarzyskiego). W nabozenstwach
czesciej uczestniczg kobiety niz mezczyzni (odpowiednio 70 i 53%) bez wzgledu na
wyksztatcenie. Seniorzy chetnie spedzaja czas w ogrddkach dziatkowych (50%), ktérych
uprawa zajmuje sie wiecej kobiet niz mezczyzn ( o 10 punktéw procentowych) w wieku od 60
do 69 lat. Uprawianie dziatki jest cenng forma aktywnosci wsrdd senioréw, ktéra wptywa
nie tylko na kondycje psychofizyczng, ale pozwala na zachowanie kontaktdw spotecznych
i daje namiastke aktywnoéci zawodowej. Swiadome dbanie o utrzymywanie sprawnosci
fizycznej np. poprzez bieganie, ptywanie czy tez gre w pitke nie jest powszechne wsréd
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senioréow. Tylko 8% badanych deklaruje, ze uprawia sport (bez wzgledu na czestotliwosc).
Najwiecej respondentéw zachowuje aktywnos$¢ fizyczng dzieki spacerom (76%). Obok
utrzymania dobrej kondycji fizycznej, bardzo istotne jest zachowanie sprawnosci umystowej,
o ktérg % lubelskich senioréw dba gtéwnie rozwigzujac krzyzéwki lub famigtéwki — 1 osoba
na 10 robi to regularnie, co najmniej raz w tygodniu. Tylko troje uczestnikdéw badania
zadeklarowato, ze w czasie wolnym gra w gry komputerowe. Ma to zwigzek z ogdlnym
dostepem i korzystaniem przez osoby starsze z komputera i nowych technologii, o ktére
réwniez zapytano w badaniu. Wedtug Diagnozy Spotecznej 2009 z Internetu korzysta ponad
potowa Polakéw w wieku powyzej 16 lat (w wojewddztwie lubelskim 44% populacji, co daje
15 miejsce wsrdod wszystkich wojewddztw), za$ telefonem komdérkowym postuguje sie 78%
(w woj. lubelskim - 73%). Najwieksze rdéznice pomiedzy uzytkownikami Internetu i tymi,
ktérzy z niego nie korzystajg sg pod wzgledem wieku i wyksztatcenia. Uzytkownikami
komputera sg przede wszystkim ludzie mtodzi (87% to osoby w wieku 16-24 lata), zas bardzo
niewiele starszych (6% w wieku powyzej 65 lat)*.

Wykres nr 45. Czy ma Pan(i) dostep i korzysta Pan(i) z nowych technologii?

N =350

z Internetu

z komputera

z telefonu komérkowego
z karty ptatniczej

0% 20% 40% 60% 80% 100%

H co najmniej raz w miesigcu B rzadziej lub w ogdéle

Zrédto: Opracowanie wiasne
Wedtug niniejszego badania starsi mieszkancy naszego regionu nie rdznig sie
pod wzgledem korzystania z nowych technologii od pozostatych mieszkancéw kraju.

Z Internetu korzysta 7% respondentéw, dostep do komputera co najmniej raz w miesigcu

2 Czapinski J., Panek T. (red.): Diagnoza spoteczna 2009.Warunki i jako$¢ zycia Polakdw. Warszawa 2009,
s. 288-289
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ma 8% respondentdow. Telefon komodrkowy jest dos¢ powszechnym narzedziem komunikacji
wsrod oséb starszych — jego posiadanie deklaruje 140 badanych. Kartg ptatnicza postuguje
sie 45 oséb. Nowe technologie zdecydowanie sg domeng mezczyzn, ktérzy znacznie czesciej
z nich korzystajg niz kobiety.

Organizacjg wolnego czasu dla ludzi po szesédziesigtym roku zycia zajmujg sie
réznego rodzaju instytucje, organizacje spoteczne, parafie czy spotecznosci lokalne, ktére
oferujg réznorodne zajecia edukacyjne, kulturalne czy towarzyskie. Jak wykazato badanie,
w wojewddztwie lubelskim seniorzy niezbyt chetnie uczestniczg w zyciu kulturalnym
i towarzyskim poza miejscem swojego zamieszkania. Wedtug wskazan bardzo mato osdéb
korzysta z lokalnej infrastruktury (7%). Deklarujacy te forme spedzania wolnego czasu
najchetniej uczeszczajg do biblioteki, pobliskich kawiarni i restauracji oraz lokalnych doméw
kultury, gdzie majg mozliwo$é rozwijania swoich zainteresowan, poznania interesujgcych
ludzi, spedzenia czasu w mitym towarzystwie. Rzadziej osoby starsze chodzg do kina, chociaz
co najmniej raz w roku filmy na duzym ekranie oglagda 23 respondentow.

Tabela nr 11. Formy spedzania czasu wolnego przez osoby starsze.

N=350
raz w
kilka razy w rzadziej lub w
miesigcu raz w roku ogotem
roku ogole
Czy Pan(i) chodzi ...? (lub wiecej)
Liczba Liczba Liczba Liczba Liczba
% % % % %
osob 0sob osob osob 0so6b
do kina 2 1% |8 2% |13 4% |327 93% | 350 100%
do teatru 1 0% |2 1% |6 2% | 341 97% | 350 100%
do filharmonii 0 0% |0 0% |2 1% |348 99% | 350 100%
do muzeum, na wystawe 0 0% |0 0% |13 4% | 337 96% | 350 100%
do restauracji 1 0% |8 2% |13 4% | 328 94% | 350 100%
do kawiarni, baru, pubu 2 1% |14 1% |8 2% | 326 93% | 350 100%
na wycieczki (np. do lasu) 21 6% |39 11% |9 2% |281 80% | 350 100%
do biblioteki 9 3% |11 3% |2 1% | 329 94% | 350 100%
do domu kultury 3 1% |10 3% |7 2% | 330 94% | 350 100%
do Klubu Seniora 1 0% |2 1% |3 1% | 344 98% | 350 100%

Zrédto: Opracowanie wiasne
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Jak juz wspomniano, jedng z form aktywnosci spotecznej senioréw jest aktywnosé
hobbystyczna, ktéra w postaci réznorodnych zainteresowan rozwijana jest przez
111 respondentéw (32%). Ulubiong formg spedzania czasu wolnego, oprécz ogladania
telewizji, jest przede wszystkim pielegnacja ogrodu, hodowla kwiatéw, czytanie ksigzek
i gazet, robdtki reczne czy tez majsterkowanie. Jak wynika z badania, swoim pasjom oddaje
sie prawie tyle samo kobiet (33%), co mezczyzn (30%), jednak rodzaj zainteresowan jest inny
ze wzgledu na pteé. Panowie poswiecajg swdj czas bardziej meskim zajeciom, takim jak

majsterkowanie czy wedkarstwo.

Wykres nr 46. Czy ma Pan(i) jakqgs pasje, hobby, cos czym zajmuje sie Pan(i) w wolnym czasie
poza oglgdaniem telewizji?

N=350

Opieka nad wnukami

Zainteresowanie sportem, jako kibic

Praca w polu/ w gospodarstwie
Wedkarstwo

Muzyka - granie, Spiewanie

Modlitwa/ aktywnosci zwigzane z kosciotem
Sport, taniec

Opieka nad zwierzetami/ hodowla zwierzat
Majsterkowanie

Rozwigzywanie krzyzowek

Robotki reczne

Czytanie ksigzek, gazet itp.

Pielegnacja ogrodu, dziatki/ hodowla kwiatéw 28%

inne 9%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%

Zrédto: Opracowanie wiasne

Duze znaczenie w kontekscie psychospotecznego funkcjonowania oséb starszych
ma aktywno$é edukacyjna, ktéra traktowana jest przez wspodtczesng andragogike

i gerontologie jako jeden z czynnikdw utatwiajgcych uporanie sie z problemami
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narastajgcymi w okresie starzenia sie i starosci. Aktywnos¢ edukacyjna postrzegana jest
takze jako czynnik przeciwdziatajacy apatii, poczuciu bezuzytecznosci i nudy, ktére to czesto
wystepujg po przejsciu na emeryture. Edukacja w sztarszym wieku spetnia wiele waznych
funkcji: terapeutyczng, kompensacyjng, integracyjng, adaptacyjng. Stanowi istotny element
szeroko rozumianej profilaktyki starzenia sie i zapobiegania marginalizacji starszego
pokolenia 23 Jednym z celéw niniejszego badania bylo poznanie form aktywnosci
sprzyjajacych zachowaniu sprawnosci intelektualnej oséb powyzej 60 roku zycia.

Wykres nr 47. Czy Pan(i).....?

N=350

Zadne z powyiszych 92%
Oglada edukacyjne programy w telewizji 7%
Poszukuje wiedzy w zasobach Internetu 3%

Czyta ksigzki i inne publikacje naukowe lub . 4%
popularnonaukowe ’

Bierze udziat w szkoleniach I 1%
Uczeszcza na uniwersytet trzeciego wieku 0%

Uczestniczy w otwartych wyktadach | 0%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%100%

Zrédto: Opracowanie wtasne

Potrzeba poszerzania wiedzy, gtéwnie w formie samoksztatcenia, wystepuje wsrod
niewielu seniorow — okoto 8%. Najwiecej osob zdobywa wiedze ogladajac edukacyjne
programy telewizyjne (7%), wsréd ktérych przewazajg osoby z wyksztatceniem
podstawowym i S$rednim. Ksigzki naukowe i publikacje popularnonaukowe czyta 4%
respondentdw, gtéwnie posiadajgce dyplom wyzszej uczelni lub swiadectwo szkoty $rednie;j.
2 osoby zadeklarowaty, ze biorg udziat w rdéznego rodzaju szkoleniach czy kursach i tylko
jedna uczeszcza na wyktady Uniwersytetu Trzeciego Wieku (jest to mezczyzna w wieku 71

lat z wyksztatceniem wyzszym). Zaprezentowane spedzania wolnego czasu i rekreacji nalezg

> M. Pakuta: w ,,Postawy 0s6b starszych wobec edukacji”. Wydawnictwo UMCS. Lublin 2010, s. 8.
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do biernych form aktywnosci, ktére nie powodujg koniecznosci opuszczania domu na

dtuzej, o co zapytano w kolejnym pytaniu.

Wykres nr 48. Czy w 2010 lub 2011 roku wyjezdzat(a) Pan(i) na wakacje poza miejsce
swojego zamieszkania?

N=350

34%

O Mezczyzna

O Kobieta
66%

Zrédto: Opracowanie wtasne

Zgodnie ze wskazaniami, z 350 os6b tylko 28 opuszcza na dtuzej miejsce zamieszkania
w zwigzku z wyjazdem na wakacje/wypoczynek (8%), wsrdd ktorych jest 2 razy wiecej kobiet
niz mezczyzn (odpowiednio 66% i 34%). Najchetniej osoby te spedzajg czas u najblizszej
rodziny lub wyjezdzajg na kilkudniowe wycieczki krajoznawcze. Na wczasy lub wycieczki
zagraniczne moze pozwoli¢ sobie bardzo nieliczne grono respondentéw. Nie jest to
spowodowane tylko sytuacjg finansowg tych oséb, ale rdwniez zdrowotng — 88% badanych
ocenia swdj stan zdrowia ponizej poziomu dobrego. Wyjazdy poza miejsce zamieszkania sg
dodatnio skolerowane z wiekiem badanych - im mtodsze osoby tym chetniej spedzaja
wakacje poza domem.

Jak wskazujg liczne badania, styl i sposdb zycia mogg w znacznym stopniu wptywacé na
staro$¢ i procesy fizjologicznego starzenia sie. Niestety, wyniki niniejszego badania nie
predestynujg do optymistycznych wnioskdw. Niewielkg aktywnos¢ lubelskich seniorow,

bierne formy spedzania wolnego czasu i brak zainteresowan w sferze kultury i edukacji nie

70



przyczynia sie do poprawy jakosci zycia, a tym samym do zachowania niezaleznosci

i autonomii zyciowe;j.

IX. Aktywnosc i partycypacja oséb starszych w zyciu spotecznym

Rodzina jest punktem odniesienia i najwazniejszg przestrzenia zyciowa, szczegdlnie dla
ludzi starych. Rodzina definiowana jest jako grupa spofeczna, majaca charakter otwarty,
sktadajaca sie z 0séb potgczonych stosunkiem matzenskim i rodzicielskim oraz silng wiezig
miedzyludzka®*. W ujeciu naukowym rodzina jest ,najbardziej pierwotna i podstawowa
forma matej grupy spotecznej, ktérej osnowa sg pozytywne oraz szczegdlnie silne i trwate
wiezi zaleznosci”* taczace jej cztonkdw.

Rodzina posiada okreslong strukture, na ktdrg sktadajg sie wzajemne interakcje. Ludzie
uczestniczacy w danym systemie rodzinnym, przechodzac kolejne fazy zycia, petnig rézne
role: poczawszy od roli dziecka w rodzinie pochodzenia, poprzez role meza lub Zzony
w rodzinie prokreacji, a nastepnie roli babci, czy dziadka®®. Kazda z tych rél jest wartosciowa,
chociaz inna i niepowtarzalna. Na szczegdlng uwage zastuguje w kontekscie starosci rola
dziadkéw. Dziadkowie, o ile potrafig oprzeé sie pokusie wejscia w role rodzicow dla swoich
wnukow, rozszerzajg i wzbogacajg Swiat dzieci. Pamietajg $wiat z czaséw, kiedy rodzicow
jeszcze nie byto i czesto potrafiag o nim opowiadaé w fascynujgcy sposdb. Majg réwniez
dystans do wielu spraw, poniewaz wiele przezyli i ich spojrzenie na terazniejszos¢ jest
bogatsze o doswiadczenie. Wskazujgc na schytek zycia umozliwiajg dzieciom doswiadczanie
uptywu czasu i konieczno$é madrego nim dysponowania. Przekazujac wartosci patriotyczne
i religiine podtrzymujg tradycje. W przyspieszajgcym nieustannie tempie wspodfczesnego
zycia dziadkowie, jesli sie juz nie spieszg, sg czesto réwniez wyrozumiali i cierpliwi dla
wnukéw. Majg czas na wspdlne spedzanie czasu, potrafig stucha¢ i mogg by¢ wspaniatymi
powiernikami dzieciecych tajemnic. Przy czestej nieobecnosci w domu ojca to wtasnie

dziadek moze stac sie meskim wzorcem.

2 Zych A.A. Leksykon gerontologii. Krakow 2007, Oficyna Wydawnicza ,,Impuls”, s. 151

%> Borkowski J. Socjologia i psychologia spoteczna. Zarys wyktadu. Puttusk 2003, Wyzsza Szkota Humanistyczna
im. Aleksandra Gieysztora, s. 77

*® Braun-Gatkowska M. Psychologiczna analiza systemow rodzinnych. Lublin 1992, Towarzystwo Naukowe KUL,
s.8
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Uktad stosunkow panujgcych w rodzinie jest w duzej mierze wytworem tradycji, ale takze
warunkéw srodowiskowych i potrzeb zmieniajgcych sie w czasie. Funkcje, jakie spetnia
rodzina mozna rozwazac z punktu widzenia zadan jakie wypetnia na rzecz spofeczeristwa
(funkcja prokreacyjna, produkcyjna, socjalizujgca) oraz zadan jakie realizuje wobec swoich
cztonkéw (funkcja ustugowo-opiekuricza, ekonomiczna, psycho-higieniczna)?’. Prawidtowo
funkcjonujgca rodzina zaspokaja najwazniejsze potrzeby starego cztowieka: potrzebe
integracji w relacjach z najblizszymi, uzytecznosci i uznania poprzez wykonywanie czynnosci
na rzecz rodziny, autonomii w stanowieniu o sobie, potrzebe bezpieczenstwa poprzez
zapewnienie oparcia i opieki, a takze potrzebe satysfakcji zyciowe] jako zadowolenia
z petnionych rél%.

Duze znaczenie przywigzuje sie do relacji panujgcych w rodzinie i stosunkéw pomiedzy
poszczegblnymi jej cztonkami. Czesciowo wynikajg one z tradycyjnych wzorcéw kulturowych,
jak réwniez ze zmieniajacych sie potrzeb i warunkéw srodowiskowych. Do niedawna
w Swiadomosci spotecznej funkcjonowato przekonanie, ze budowanie wiezi miedzy
pokoleniami mozliwe jest dzieki wspdolnemu zamieszkiwaniu iwspdlnemu budzetowi.
Obecnie popularne stajg sie tendencje, zmierzajgce do uniezalezniania sie pokolen. Mtodzi
ludzie chcg mieszka¢ osobno, ale w niedalekiej odlegtosci od rodziny pochodzenia. D3zg
jednoczesnie do tego, by zaciesniac i podtrzymywaé wiezi rodzinne, poprzez czeste spotkania
i udzielanie sobie nawzajem pomocyzg.

Miedzypokoleniowe relacje, dajgce osobom starszym poczucie bycia potrzebnym
i uzytecznym, niezbedne do zachowania dobrej kondycji psychicznej, sprzyjajg przekazowi
wartosci i umacnianiu wiezi rodzinnych, zaréwno w rodzinie wielopokoleniowej, jak
i w sytuacji odrebnego zamieszkiwania. Wyniki badania przeprowadzonego w wojewddztwie
lubelskim wskazuja, ze 56% badanych zamieszkuje wspdlnie z dzie¢mi. Natomiast
zdecydowana wiekszo$¢ respondentéw utrzymuje systematyczny kontakt z cztonkami bliskiej
rodziny niezamieszkujgcymi wspdlnie. Kontakt osobisty utrzymuje 99% badanych, przy czym

66% spotyka sie z bliskimi codziennie, kilka razy w tygodniu lub co najmniej raz w tygodniu,

%7 Ziemska M. Rodzina a osobowo$é. Warszawa 1979, Wiedza Powszechna, s. 37-40
28 ~ep:pLe . . . . . . .

Bilikiewicz A., Parnowski T. Zaburzenia psychiczne, problemy psychologiczne i spoteczne zwigzane ze
starzeniem sie. W: Psychiatria. Red. Bilikiewicz A., Puzynski S., Rybakowski J., Wcidrka J. Wroctaw 2002,
Wydawnictwo Medyczne Urban&Partner, s. 709
% Kowalska M. Sytuacja ludzi starych w rodzinach wiejskich. W: ,Roczniki Naukowe”, tom IX, zeszyt 2/2007, s.
159
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a 24% mniej wiecej raz na miesigc. Osobistego kontaktu z cztonkami bliskiej rodziny nie

utrzymuje jedynie 1% badanych.

Wykres nr 49. Deklarowany przez badanych kontakt osobisty z cztonkami bliskiej rodziny
niezamieszkujgcymi wspdlnie.

N=350

Nie utrzymuje tego rodzaju...
Rzadziej

Mniej wiecej raz na rok

Mniej wiecej raz na pét roku

Mniej wigcej raz w miesigcu
Mniej wiecej raz w tygodniu

Kilka razy w tygodniu

Codziennie lub prawie codziennie 31%
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Zrédto: Opracowanie wiasne

Kontakt telefoniczny utrzymuje natomiast 89% respondentéw, przy czym 68%
kontaktuje sie z bliskimi codziennie, kilka razy w tygodniu lub co najmniej raz w tygodniu,
11% okoto raz w miesigcu. W kontaktach z bliskimi 11% respondentéw nie wykorzystuje

telefonu.
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Wykres nr 50. Deklarowany przez badanych kontakt telefoniczny z czfonkami bliskiej rodziny
niezamieszkujgcymi wspdlnie.

N=350
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Rzadziej
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Zrédto: Opracowanie wtasne

Najmniej typowag wsrdd oséb starszych forma kontaktu z bliskimi jest kontakt
listowny lub za posrednictwem poczty elektronicznej. Wykorzystywanie poczty lub e-maila
do kontaktow deklaruje tylko 27% respondentéw, przy czym systematycznie (codziennie,
kilka razy w tygodniu, co najmniej raz w tygodniu) korzysta z tej formy zaledwie 3%
badanych, zas 1% korzysta z tej formy raz w miesigcu. Mniej wiecej raz w roku lub rzadziej
niz raz w roku ten rodzaj kontaktu z bliskimi wybiera 21% oséb starszych, co moze swiadczyé
o tym, ze jest to raczej tradycyjny kontakt listowny (w tym np. kartki Swigteczne lub
imieninowe) niz kontakt za pomocg poczty elektronicznej. Analogicznie przypuszcza¢ mozna,
ze osoby deklarujgce codzienny kontakt, korzystajg w tym celu raczej z komputera niz z ustug
placéwki pocztowej. Na uwage zastuguje fakt, ze w tej grupie respondentéw znalazty sie
wytgcznie osoby z wyksztatceniem wyzszym (10%) i Srednim (2%).

Stereotyp cztowieka starego akcentuje jego niedoteznos$é, schorowanie, zaleznosé od
pomocy i opieki. Jednak wyniki badania wskazujg, ze pomoc w ramach rodziny nie jest
udzielana wytgcznie przez mtodszych na rzecz starszych. Przeciwnie, 41% respondentow
deklaruje udzielanie pomocy cztonkom rodziny i osobom spoza niej, natomiast z pomocy
innych korzysta jedynie 32% badanych. Swiadczy to o tym, ze ludzie starsi, dysponujac

czasem i odpowiednim poziomem sprawnosci, sg pomocni w realizacji roznych zadan na
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rzecz cztonkdéw rodziny. Zaznaczyé nalezy, ze co dziesigty ankietowany zamieszkuje z osobg

wymagajgca opieki.

Wykres nr 51. Osoby starsze udzielajgce pomocy i korzystajgce z pomocy innych.
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Czy udziela Pan(i) pomocy innym osobom z Czy otrzymuje Pan (i) pomoc od innych oséb

rodziny i spoza niej? z rodziny i spoza niej?
B TAK mNIE

Zrédto: Opracowanie wiasne

Wyniki badania wskazujg, ze z pomocy 0s6b starszych korzystajg najczesciej dzieci
(68% dla N=144) i wnuki lub prawnuki (54% dla N=144). Przy czym, 33% osob udzielajgcych
pomocy dzieciom i 20% osdb udzielajgcych pomocy wnukom/prawnukom $wiadczy tego
typu ustugi codziennie lub co najmniej raz w tygodniu. Najczestszg formg pomocy dzieciom
jest wsparcie finansowe, ktérego udziela 50% respondentéw (N=97) oraz opieka nad
wnukami (31% dla N=97) i pomoc w przygotowywaniu positkow (21% dla N=97). Pomocy
dzieciom i wnukom/prawnukom czesciej udzielajg kobiety niz mezczyini. Na podstawie
badania stwierdzi¢ mozna rowniez, ze osoby starsze czesto wspierajg finansowo swoje dzieci
(50 % dla N=97), a takze wnuki/prawnuki (55 % dla N=77) i dalszg rodzine (38 % dla N=30).
Znacznie rzadziej natomiast korzystajg z tego rodzaju wsparcia udzielanego przez innych,
odsetek o0sdéb starszych otrzymujgcych pomoc finansowg od dzieci wynosi 25 % (N=98), od
wnukow/prawnukéw - 3 % (N= 33), od dalszej rodziny - 13 % (N=14).

Osoby starsze stosunkowo rzadko pomagajg wspoétmatzonkowi/partnerowi(ce).

Udzielanie pomocy tym cztonkom rodziny deklaruje 17% respondentéow (N=144) i jest to
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pomoc udzielana codziennie lub co najmniej raz w tygodniu, polegajgca przede wszystkim na
wykonywaniu ciezszych prac domowych, drobnych napraw oraz robieniu zakupdéw.
Udzielenie pomocy wspdétmatzonkowi deklarujag najczesciej mezczyzni. Respondenci
sporadycznie udzielajg pomocy swoim rodzicom. Jedynie 8 % ogdtu badanych deklaruje, ze
jedno lub oboje rodzice zyjg i zaledwie w 3 % (N=258) przypadkéw zamieszkujg wspdlnie.
Pomoc udzielana rodzicom przyjmuje najczesciej forme wsparcia w zaftatwianiu spraw
urzedowych, wykonywaniu ciezszych prac domowych, umozliwieniu wyjscia z domu, np. do

lekarza, badz tez zrobieniu zakupow.

Wykres nr 52. Pomoc udzielana przez osoby starsze.

N=144

dzieciom 68%
wnukom

czt. dalszej rodziny

sgsiadom
wspoétmatzonkowi/partnerowi

znajomym

rodzicom

obcym
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Zrédto: Opracowanie wiasne
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Tabela nr 12. Rodzaj pomocy udzielanej cztonkom rodziny przez osoby starsze.

cztonkom
spoétmatzonkowi | Dzieciom nukom odzicom alszej
Pomoc Wspodtmatzonkowi | Dzieci Wnuk Rodzi dalszej
N=25 N=97 N=77 N=9 rodziny
N=30
w cod2|‘enny(?h czynn.osuach 11% 3% 1% 24% 3%
np. mycie, ubieranie sie
‘(’j"omowifffzym pracach | ¢ 1o 9% 1% 80% 15%
‘;"OSHkéW przygotowywaniu |, 5o, 21% 10% 57% 6%
w zakupach 52% 11% 4% 67% 22%
w sprawach urzedowych 33% 4% 2% 89% 9%
;’;k;"r’zfck'zécziogom“ np. do 5, 4% 29% 69% 6%
w domowych naprawach itp. | 54% 8% 0% 36% 6%
w_opiece nad wnukami/ 5, 31% 0% 14% 10%
prawnukami, innymi dzie¢mi
pomoc finansowa 28% 50% 55% 0% 38%
inne 0% 7% 12% 0% 27%

Zrédto: Opracowanie wiasne

Wyniki badania wskazujg, ze osoby starsze, w wiekszosci przypadkéw nie udzielajg pomocy

osobom niespokrewnionym. Wyjatkiem s3 mieszkancy wiekszych miast (20 — 100 tys.

mieszkancow), ktdérzy udzielajg pomocy osobom spoza rodziny niemal dwukrotnie czesciej

niz osoby zamieszkujgce na wsi i w duzych miastach (100 — 500 tys. mieszkafncow).

Wykres nr 53. Udzielanie pomocy osobom spoza rodziny w zaleznosci od miejsca

zamieszkania.
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Zrédto: Opracowanie wiasne
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Tabela nr 13. Pomoc udzielana przez respondentow osobom spoza rodziny.

. . osobom

Pomoc Sasiadom | Znajomym obevm

N=29 N=17 J

N=5

w c_odue_nnycf_\ c_zynnosuach np. 4% 6% 0%
mycie, ubieranie sie
w ciezszych pracach domowych 19% 11% 0%
w zakupach 20% 11% 20%
w sprawach urzedowych 7% 11% 20%
w WYJSCM z domu np. do lekarza, 0% 6% 20%
kosciota
w domowych naprawach itp. 23% 17% 0%
pomoc finansowa 10% 10% 23%
inne 32% 35% 80%

Zrédto: Opracowanie wtasne

Zakres i czestotliwo$é udzielanej pomocy ma zwigzek z wiekiem osob starszych.
Wsrod 143 respondentéw deklarujgcych swiadczenie pomocy na rzecz innych oséb z rodziny
i spoza niej 51% stanowig osoby w przedziale wiekowym 60-69 lat, natomiast w grupie
wiekowej 80 lat i wiecej ludzi udzielajacych pomocy jest juz prawie o potowe mniej (27%).
Wraz z uptywem czasu proporcje ulegajg odwrdceniu. Wéréd 112 badanych deklarujgcych
otrzymywanie pomocy od innych oséb z rodziny i spoza niej 16% znajduje sie w przedziale
wiekowym 60-69 lat, 34 % w przedziale 70-79 lat, 64% w wieku 80 lat i wiecej. Tak wiec, im
starsi sg respondenci tym rzadziej udzielajg pomocy innym osobom i tym czesciej korzystajg
z pomocy innych. Wyniki badania wskazujg, ze gdy ograniczenia funkcjonalne nie pozwalajg
osobom starszym na samodzielne zaspokojenie potrzeb, moga oni liczy¢ przede wszystkim
na pomoc najblizszej rodziny. Sposréd 111 respondentéw deklarujgcych potrzebe
korzystania z pomocy innych oséb, pomoc od wtasnych dzieci otrzymuje 98 osdb. Przy czym
51 % tej grupy korzysta z tego typu pomocy codziennie lub co najmniej raz w tygodniu i jest
to przede wszystkim pomoc w pracach domowych, drobnych naprawach, zakupach lub
wyjsciu z domu. W nastepnej kolejnosci osobami starszymi opiekujg sie wnuki/prawnuki
i wspotmatzonkowie. Z pomocy najblizszej rodziny korzystajg przede wszystkim kobiety
(72 %). Zauwazy¢ nalezy, ze jedynie 3 respondentéw potwierdzito, ze okazjonalnie korzysta
z odpfatnej pomocy innych w ciezszych pracach domowych, drobnych naprawach lub

zakupach. Osoby starsze sporadycznie korzystajg réwniez z pomocy sgsiaddéw i innych
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znajomych (odpowiednio 3 % i 2 % badanych otrzymuje takg pomoc codziennie lub
co najmniej raz w tygodniu). Uczestniczagce w badaniu osoby starsze nie korzystajg natomiast
w ogole z pomocy wolontariuszy i pielegniarek/opiekunek z pomocy spotecznej.

Wykres nr 54. Srodowiska udzielajgce pomocy osobom starszym.

N=111
dzieci 88%
wnuki
wspotmatzonek/partner
sgsiedzi
czt. dalszej rodziny
znajomi
osoby pomagajacej odptatnie
pielegniarki/opiekun z pomocy...
obcy

rodzice

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Zrédto: Opracowanie wiasne

W perspektywie spotecznej starzenie sie zwigzane jest m.in. ze zmiang potrzeb
cztowieka, petnionych przez niego rdl spotecznych, a takze stylu zycia i posiadanych zasobdw
materialnych. Zwigzek pomiedzy cztowiekiem starszym a spoteczenstwem, jak réwniez jego
rola i status spoteczny jest przedmiotem zainteresowania nauk spotecznych, co znajduje
odzwierciedlenie w spotecznych teoriach starzenia sie. Teorie starzenia sie akcentujg
malejace szanse osdb starszych na spoteczne dostosowanie sie do szybko zmieniajacych sie
warunkéw 2ycia3°. Przyktadem tego rodzaju teorii jest teoria wyfgczania sie z aktywnosci,
ktora akcentuje uzytecznos$¢ spoteczng ludzi mtodych i zwigzang z tym koniecznosé
wycofywania sie ludzi starszych z petnionych rél, zwitaszcza rdél wigzacych sie
z odpowiedzialnos’cia31. Teorie te usprawiedliwiajg réwniez biernos¢ spotfeczenstwa, ktére
niewiele ma do zaproponowania osobom starszym, aby ufatwi¢ im wspomniane
wycofywanie sie. Probe wyjasnienia konsekwencji wytgczania sie z aktywnosci oséb starszych

podejmuje teoria niezaangazowania, ktéra upatruje przyczyn wycofywania sie oséb starszych

%0 Btedowski P. Lokalna polityka spoteczna wobec ludzi starych. Warszawa 2002, Oficyna Wydawnicza SGH, s.
62
** Goodman N. Wstep do socjologii. Poznan 2001, Wydawnictwo Zysk i S-ka, s. 178
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do swojego wewnetrznego Swiata na skutek ostabienia wiezi spotecznych i zmiany rél, ktére
osoby te petnity dotychczas32.

Aktywne uczestnictwo w zyciu publicznym, przejawiajgce sie przynaleznoscig do
organizacji pozarzagdowych, udziatem w wyborach oraz dobrowolng i nieodptatng
dziatalnoscig na rzecz innych jest jednym z miernikéw kapitatu spo’fecznego33. Analizujac pod
tym katem wyniki przeprowadzonego badania stwierdzi¢ nalezy, ze aktywnos$¢ spofeczna
0sOb starszych jest stosunkowo niewielka. Zaledwie 1% osdb starszych uczestniczacych
w badaniu jest cztonkiem rady miasta, gminy, dzielnicy. Nieznaczny odsetek (7%) deklaruje
cztonkostwo w organizacji pozarzgdowej i angazuje sie aktywnie w jej dziatalnos¢ (5%).
Zaznaczy¢ nalezy, ze tego rodzaju aktywnos¢ spoteczna wzrasta wraz z wyksztatceniem oséb
badanych.

W grupie osdb, ktére zadeklarowaty przynaleznos¢ do organizacji (N=24) znalazty sie
osoby posiadajgce wyksztatcenie niepetne podstawowe — 3%, podstawowe — 6%, zasadnicze
zawodowe — 7%, Srednie — 9%, wyzsze — 15%.

W dziatalno$¢ na rzecz spotecznosci lokalnej angazuje sie 38 badanych (11%). Biorgc pod
uwage wiek respondentdw stwierdzi¢ nalezy, ze najwieksze zaangazowanie w dziatania na
rzecz wtasnego srodowiska przejawiajg osoby mtodsze, w przedziale 60-69 lat znajduje sie 28
0s06b, w przedziale 70-79 lat — 7 0s6b, natomiast w wieku 80 lat i wiecej tylko 3 osoby.

Jeszcze mniejszy odsetek badanych (niecate 6%) potwierdza, ze zdarzyto im sie pracowac
jako wolontariusz, czyli osoba nieodptatnie i dobrowolnie wykonujgca prace na rzecz innych.
Przy czym 2% respondentdw stwierdza, ze tego typu prace wykonuje obecnie, natomiast 4%
zajmowato sie tym w przesztosci. Analizujgc aktywnos$é zawodowg osdb deklarujgcych
bezinteresowne poswiecanie czasu lub pracy na rzecz innych nalezy stwierdzié, ze sg to
emeryci i rencisci. Niewielkie zainteresowanie osdb starszych tego rodzaju dziatalnoscig jest
charakterystyczng cechg wolontariatu w naszym kraju. Podobny poziom zaangazowania oséb
starszych (emerytéw i rencistéw), tj. okoto 7%, wykazato ogdlnopolskie badanie

n34

»Wolontariat, filantropia, 1%”>" przeprowadzone przez Stowarzyszenie Klon/Jawor w 2010 r.

%2 Bilikiewicz A., Parnowski T. Zaburzenia psychiczne, problemy psychologiczne i spoteczne zwigzane ze
starzeniem sie. W: Psychiatria. Red. Bilikiewicz A., Puzynski S., Rybakowski J., Wcidrka J. Wroctaw 2002,
Wydawnictwo Medyczne Urban &Partner, s. 701

** Czapinski J., Panek T, Diagnoza spoteczna 2011: Warunki i jakoé¢ zycia Polakéw, Warszawa 2011, s. 284
** http://civicpedia.ngo.pl/files/civicpedia.pl/public/raporty/zaangazowanie2010.pdf, dostep: 25.11.2011 r.
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Warto podkresli¢, ze najczesciej deklarowanym doswiadczeniem obywatelskim oséb
starszych jest uczestniczenie w wyborach. Sposréd ogétu badanych gtos w wyborach oddato
az 80% respondentédw, co $wiadczy o duzym zaangazowaniu oséb starszych w zycie
spoteczenstwa. Najwazniejszym czynnikiem istotnie wptywajgcym na ten przejaw aktywnosci
spotecznej oséb starszych jest w tym przypadku wyksztatcenie. Udziat w wyborach
potwierdza 90 % o0séb z wyksztatceniem srednim lub wyzszym (N=93), 80% oséb
z wyksztatceniem zasadniczym zawodowym, 79% z wyksztatceniem podstawowym i 56 %
0s6b z wyksztatceniem niepetnym podstawowym (N=34).

Tym samym, im nizsze wyksztatcenie tym wieksza biernos¢ spoteczna osdb starszych. Osoby
starsze wykazujg mniejszg aktywnosc¢ spoteczng, niechetnie wiaczaja sie w dziatania na rzecz
wtasnej spotecznosci, organizacji, innych ludzi. Nie korzystajg wiec w petni z mozliwosci,
ktére stwarza demokracja na poziomie lokalnym.

Wykres nr 55. Udziat oséb starszych w zyciu spotecznym.
N=350
Czy Pan(i) jest cztonkiem rady miasta, 1%
gminy, dzielnicy?

Czy Pan(i) angazuje sie w dziatalnos¢ 11%
na rzecz spotecznosci lokalnej?

Czy Pan(i) bierze udziat w wyborach?

Czy nalezy Pan(i) do jakie$ organizacji, M 7%
stowarzyszenia itp.?

Czy zdarzyto sie Panu(i) pracowac jako M 5%
wolontariusz?

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Zrédto: Opracowanie wtasne

Przestrzenig w ktdrej tworzy sie kapitat spoteczny jest rowniez sie¢ nieformalnych
zwigzkéw z cztonkami danej spotecznosci. Analizujgc wyniki badania pod katem zwigzkdéw
0s0b starszych ze srodowiskiem stwierdzié¢ nalezy, ze sie¢ kontaktow spotecznych tej grupy
jest bardzo dobrze rozwinieta. Biorgc pod uwage czestotliwos¢ i forme jaka przyjmujg

kontakty oséb starszych z osobami spoza rodziny, w kontekscie czestotliwosci i formy
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w jakiej sie przejawiajg, podkreslic nalezy, ze 100% badanych utrzymuje tego rodzaju
kontakty. Co najmniej 90% badanych deklaruje, ze osobiscie kontaktuje sie ze znajomymi

codziennie (58%) lub kilka razy w tygodniu (23%), mniej niz raz w tygodniu (9%).

Wykres nr 56. Deklarowany przez badanych kontakt osobisty z osobami spoza rodziny.

N=350

Nie utrzymuje tego rodzaju...
Rzadziej

Mniej wiecej raz na rok
Mniej wiecej raz na p6t roku
Mniej wigcej raz w miesigcu

Mniej wiecej raz w tygodniu

Kilka razy w tygodniu

Codziennie lub prawie codziennie 58%

0% 20% 40% 60% 80%

Zrédto: Opracowanie wtasne

Kontakt telefoniczny z osobami niespokrewnionymi utrzymuje 73% respondentéw,
przy czym 32% kontaktuje sie z tymi osobami codziennie lub prawie codziennie, kilka razy

w tygodniu lub mniej wiecej raz w tygodniu, 40% mniej wiecej raz w miesigcu lub rzadzie;j.
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Wykres nr 57. Deklarowany przez badanych kontakt telefoniczny z osobami spoza rodziny.

N=350
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Zrédto: Opracowanie wiasne

Podobnie jak w przypadku kontaktéw utrzymywanych z niezamieszkujgcymi wspdlnie
cztonkami rodziny, kontakt listowny i kontakt za pomocg poczty elektronicznej jest najmniej
powszechng formg kontaktu badanych oséb ze znajomymi. Wykorzystywanie poczty lub
e-maila do kontaktéw deklaruje tylko 18% respondentéw i jest to kontakt sporadyczny.
Utrzymywanie tego rodzaju kontaktu co najmniej raz w roku potwierdza 4% oséb starszych,

rzadziej wykorzystuje te forme 13% badanych.
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Podsumowanie i rekomendacje

Wojewddztwo lubelskie nalezy do regionéw kraju o najwiekszym udziale oséb
starszych w ogdlnej liczbie ludnosci — na dzien 31 grudnia 2010 roku w regionie
zamieszkiwato 436 270 o0sob starszych, co stanowi 20% mieszkancéw Lubelszczyzny.
Przeprowadzone badanie pozwolito zdiagnozowaé sytuacje oséb starszych w zakresie ich
codziennego funkcjonowania w s$rodowisku, jak rowniez wskaza¢ potrzeby w obszarze
polityki spoteczne;.

Na podstawie wynikéw badania mozna stwierdzi¢, ze sytuacja oséb w wieku 60 lat
i wiecej na terenie wojewddztwa lubelskiego przedstawia sie nastepujgco:

1. Sytuacje socjalno-bytowg o0sdb starszych ogdlnie rzecz biorgc mozna okresli¢ jako
dobrg, przy czym zdecydowanie lepiej przedstawia sie sytuacja mieszkaniowa niz
materialna. Niewatpliwie pozytywem jest, ze znaczaca wiekszos¢ — 97% posiada staty
dochdd w postaci $wiadczen z ZUS i KRUS, w tym: 82% otrzymuje emerytury, zas$ 15%
renty. Jednak uzyskiwane dochody nie sg zbyt wysokie. Najwiekszy odsetek
badanych 33% osigga dochody w wysokosci od 751 do 1000 zt. Najnizsze dochody do
750 zt zadeklarowato az 21%. Z kolei najwyzsze, to jest powyzej 1501 zt jedynie 9%.
Ze wsparcia finansowego stuzb spotecznych korzysta niewielki odsetek senioréw - 6%.
O nienajlepszej kondycji finansowej oséb starszych w wojewddztwie lubelskim
Swiadczy fakt, iz ponad polowa (52%) stwierdzita, ze ze wzgledu na brak srodkéw
finansowych musi zrezygnowac z koniecznego zakupu. Respondenci mogg pozwolié
sobie gtdwnie na zabezpieczenie podstawowych potrzeb. Pozytywnie wtasng
sytuacja mieszkaniowg ocenita ponad potowa badanych. Zdecydowana wiekszos¢ -
87% posiada na wtasnos¢ mieszkanie lub dom. Prawie wszystkie lokale mieszkalne
majg dostep do zimnej wody (91%), natomiast dostepnos¢ do cieptej wody deklaruje
70% badanych. W toalete wyposazonych jest 82% gospodarstw. Podstawowym
zrédtem ogrzewania szczegdlnie w miastach jest centralne ogrzewanie, z kolei na wsi
43% gospodarstw jest ogrzewanych przez piece. Z badan wynika, ze istniejg
nieznaczne deficyty w zakresie dostepnosci do sieci wodno-kanalizacyjnej zwtaszcza
wsrod mieszkancow wsi. W kwestii dostepnosci do infrastruktury socjalno-
technicznej znacznie lepiej przedstawia sie sytuacja w miastach, zaréwno w zakresie
dostepnosci do komunikacji publicznej, stuzby zdrowia, sieci handlowo-ustugowe;j jak
i placéowek kulturalno-oswiatowych. Analizujgc sytuacje rodzinng na podstawie badan
mozna stwierdzi¢, ze 74% os6b starszych mieszka z innym cztonkiem rodziny, przy
czym wiekszo$¢ stanowig osoby zamieszkujgce wspdlnie z mezem/z zong - 64%.
Samotne zamieszkiwanie, a tym samym prowadzenie samodzielnego gospodarstwa
domowego deklaruje 26% osdb starszych. Zdecydowana wiekszos¢ senioréw — 92%
posiada dzieci i wnuki.

2. Sytuacja zdrowotna oséb starszych przedstawia sie nie najlepiej. Zdecydowana
wiekszos$¢ — 88% ocenia swoj stan zdrowia ponizej poziomu dobrego. Ponad pofowa
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respondentdw cierpi na schorzenia przewlekte utrudniajgce codzienne
funkcjonowanie. Wystepowanie tych schorzen sukcesywnie nasila sie wraz z wiekiem.
Roéwniez wraz z wiekiem nasilajg sie trudnosci z samodzielnym poruszaniem sie
w domu i poza nim, czego istotng konsekwencjg sg ograniczenia w samodzielnym
funkcjonowaniu. Orzeczong niepetnosprawnos$é posiada % respondentéw. Zty stan
zdrowia generuje konieczno$¢ korzystania z ustug opiekunczo-zdrowotnych. Prawie
wszyscy badani korzystajg z ustug stuzby zdrowia, przy czym zdecydowana wiekszo$é
— 90% 1z ustug porad lekarza podstawowej opieki zdrowotnej. Osoby starsze
w wiekszosci (70%) korzystajg ze stuzby zdrowia wytgcznie w ramach ubezpieczenia w
NFZ. Trudnosci z dostepem do ustug medycznych zdeklarowato ogétem 15%
senioréw, przede wszystkim z powodu dtugiego terminu oczekiwania na wizyte
lekarska. Z badan wynika, ze potrzeby respondentédw w obszarze pomocy spotecznej
w zakresie ustug opiekunczych, pobytu w placowce wsparcia dziennego oraz
catodobowej sg znikome.

Seniorzy w wojewddztwie lubelskim sg w wiekszosci zadowoleni z zycia. Najwieksza
satysfakcje czerpig ze spotecznego wymiaru zycia, to jest z zycia rodzinnego
i kontaktéw z przyjaciétmi/znajomymi. Z kolei najmniej powodéw do zadowolenia
daje sytuacja finansowa i stan zdrowia. Pozytywem jest, ze 75% respondentdw nie
czuje sie wykluczona z zycia oraz fakt, iz ponad potowa (59%) deklaruje, iz zadne
kwestie nie utrudniajg ich codziennego funkcjonowania. Osoby starsze w wiekszosci
czujy sie bezpiecznie zaréwno w domu jak i okolicy, natomiast brak poczucia
bezpieczenstwa zdeklarowata co 5 osoba.

Problem przemocy dotyczy niewielkiej cze$ci populacji - fakt doswiadczania przemocy
ze strony innych ujawnito 19 oséb, to jest 5,4% respondentdw, jednakze z uwagi na
drazliwo$é tematu trudno wnioskowac o rzeczywistej skali zjawiska wsrdéd o0sob
starszych w wojewddztwie lubelskim. Faktycznie, skala doswiadczanej przemocy
moze by¢ wieksza. W sytuacjach kryzysowych zdecydowana wiekszos¢ — 84% moze
liczy¢é na pomoc bliskich, przy czym jedynie 20% wskazato potrzebe skorzystania
z pomocy w przypadku wystepowania tego rodzaju problemdéw. O priorytetowej roli
0s6b bliskich w rozwigzywaniu sytuacji kryzysowych s$wiadczy fakt, iz wsrod 88
respondentdw, ktoérzy zadeklarowali, ze w ostatnim czasie korzystali z pomocy
innych, w zdecydowanej wiekszosci (92%), byto to wsparcie udzielane przez cztonkéw
rodziny. W duzo mniejszym stopniu mogli liczy¢ na wsparcie oséb obcych np.
sgsiadéw, znajomych (18%), a jedynie niewielki odsetek (1%) w rozwigzywaniu
swoich problemoéw skorzystat z pomocy specjalisty badz pracownika osrodka pomocy
spotecznej.

Ogodlnie rzecz biorgc osoby starsze preferujg bierne formy spedzania wolnego czasu.
Przejawiajg niewielkg aktywnos¢ w zakresie rekreacji, kultury i edukacji. Do
ulubionych form spedzania wolnego czasu nalezy ogladnie telewizji - 94%
respondentdw, uczestnictwo w nabozenstwach — 63% oraz wypoczynek w ogrédkach
dziatkowych — 50%. Jedynie 8% zadeklarowato uprawianie sportu. Ponadto, 32%
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rozwija swoje zainteresowania poprzez rdznego rodzaju hobby, przede wszystkim
takie jak: pielegnacja ogrodu, hodowla kwiatéw, czytanie ksigzek i gazet, robdtki
reczne oraz majsterkowanie. W zakresie korzystania z nowoczesnych technologii
seniorzy Lubelszczyzny nie réznig sie od seniordw z pozostatych regionéw kraju.
Z Internetu korzysta 7% respondentéw, dostep do komputera co najmniej raz
miesigcu ma 8% badanych. Dos$é powszechnym narzedziem komunikacji jest telefon
komodrkowy — korzysta z niego 41% respondentéw. Kartg pfatniczg postuguje sie
jedynie 18%. Warto dodaé, ze z nowoczesnych technologii czesciej korzystajg
mezczyzni niz kobiety. Niepokojgce jest, ze osoby starsze w wojewddztwie lubelskim
niezbyt chetnie uczestniczg w zyciu kulturalnym i towarzyskim poza miejscem
swojego zamieszkania — jedynie 7% korzysta z lokalnej infrastruktury, przy czym
najczesciej uczeszczajg do biblioteki, pobliskich kawiarni i restauracji oraz lokalnych
doméw kultury. Réwniez niewielki odsetek senioréw - 8% poszerza swojg wiedze,
gtownie w formie samoksztatcenia. Najwiekszy odsetek zdobywa wiedze ogladajac
edukacyjne programy telewizyjne - 7%, ksigzki naukowe i publikacje
popularnonaukowe czyta 4% badanych. Jedynie 0,5% respondentéw (2 osoby)
zadeklarowato, ze uczestniczg w kursach i szkoleniach, w tym 1 osoba uczeszcza na
wyktady Uniwersytetu Trzeciego Wieku. Nalezy doda¢, ze jedynie 8% opuszcza
miejsce swojego zamieszkania w zwigzku z wyjazdem na wakacje, przede wszystkim
seniorzy wyjezdzajg do najblizszej rodziny lub na kilkudniowe wycieczki krajoznawcze.
Ponad potowa seniorow (56%) zamieszkuje wspdlnie z wtasnymi dzie¢mi.
Zdecydowana wiekszo$¢ utrzymuje systematyczny kontakt z cztonkami bliskiej
rodziny niezamieszkujgcymi wspdlnie, w tym kontakt osobisty — 99% respondentdw,
przy czym, az 66% spotka sie z bliskimi codziennie, kilka razy w tygodniu lub co
najmniej trzy razy w tygodniu. Jedynie 1% nie utrzymuje osobistego kontaktu
z cztonkami bliskiej rodziny. Znaczna cze$¢ — 89% utrzymuje réwniez kontakt
telefoniczny, za$ najmniej respondentow — 27% kontaktuje sie z rodzing za pomoca
poczty tradycyjnej i elektronicznej. Wyniki badania wskazujg, ze duzy odsetek
seniorow — 42% udziela pomocy cztonkom rodziny i osobom spoza niej, przy czym
najczesciej pomoc skierowana jest do dzieci, wnukéw lub prawnukdéw. Z pomocy
innych korzysta 31%, przede wszystkim jest to pomoc udzielana przez najblizszych
cztonkdédw rodziny. Niepokojgca jest niska aktywnos¢ spoteczna ankietowanych.
Jedynie 1% jest cztonkiem rady miasta, gminy, dzielnicy. Nieznaczny odsetek — 7% jest
cztonkiem organizacji pozarzagdowych, zas aktywnie w ich dziatalnos$¢ angazuje sie 5%.
Lepiej przedstawia sie dziatalnos¢ na rzecz spotecznosci lokalnych — angazuje sie
w nig 11% badanych. Niecate 6% zadeklarowato, ze podejmowato dziatalnos¢
wolontarystyczng. Zdecydowanie preferowanym rodzajem aktywnosci spotecznej jest
uczestnictwo w wyborach — aktywnie uczestniczy w nich 80% osdb starszych.
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Jak wspomniano na wstepie, starzenie sie spoteczenstwa stanowi powazny problem
spoteczny, wymagajacy podjecia efektywnych i zintegrowanych dziatan w obszarze
polityki spotecznej dostosowanych do specyfiki osdb starszych. Wyniki niniejszego
badania wskazujg, ze w szczegdlnosci nalezy podja¢ dziatania w zakresie:

1. Rozwoju infrastruktury socjalnej nastawionej na wspieranie aktywnosci oséb
starszych i zapewnienie opieki (np. placéwki wsparcia dziennego i catodobowego,
kluby seniora).

2. Prowadzenie kampanii edukacyjnych majgcych na celu przeciwdziatanie
marginalizacji oséb starszych.

3. Dziatania informacyjne upowszechniajgce formy wsparcia oferowane przez instytucje
dziatajgce w obszarze pomocy iintegracji spoteczne;.

4. Inicjowanie i wspieranie funkcjonowania organizacji pozarzgdowych dziatajgcych na
rzecz oséb starszych.

5. Rozwdj sieci wsparcia w S$rodowisku lokalnym w zakresie integracji
miedzypokoleniowej oraz pomocy srodowiskowe;.

6. Promowanie dziatan na rzecz integracji miedzypokoleniowe;.

Rozwoj sieci palcowek stuzby zdrowia oferujgcych ustugi medyczne skierowane dla
senioréow.

8. Promowanie w $rodowisku senioréw form aktywnego spedzania czasu wolnego oraz
zdrowego stylu zycia.

9. Propagowanie wsréd seniordw aktywnosci spotecznej i postaw obywatelskich.

10. Opracowanie i realizacja programoéw wojewddzkich na rzecz oséb starszych.
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Spis wykresow i tabel:

Wykres nr 1. Charakterystyka badanej proby ze wzgledu na miejsce zamieszkania.

Wykres nr 2. Charakterystyka badanej proby ze wzgledu na wiek.

Wykres nr 3. Ocena warunkéw mieszkaniowych.

Wykres nr 4. Rodzaj mieszkania.

Wykres nr 5. Pietro na ktérym znajduje sie mieszknie.

Wykres nr 6. Standard sanitarno — techniczny mieszkan.

Wykres nr 7. Wyposazenie mieszkania w udogodnienia dla 0séb starszych,
nie w petni sprawnych.

Wykres nr 8. Dostepnosc do infrastruktury socjalno — technicznej.

Wykres nr 9. Zrédto utrzymania respondentow.

Wykres nr 10. Srednie miesieczne dochody respondentdw.

Wykres nr 11. Subiektywna ocena sytuacji finansowej gospodarstw domowych.

Wykres nr 12. Kto mieszka razem z Panem(niq)?
Wykres nr 13. Stan cywilny respondentdw.

Wykres nr 14. lle ma Pan(i) dzieci (dzieci adoptowane, przysposobione i dzieci
wspotmatzonka/partnera)?

Wykres nr 15. Subiektywna ocena stanu zdrowia w zaleznosci od wieku.

Wykres nr 16. Ocena stanu zdrowia ze wzgledu na klase miejsce zamieszkania.
Wykres nr 17. Odsetek 0séb z orzeczong niepetnosprawnoscigq.

Wykres nr 18. Odsetek 0sob z orzeczonq niepetnosprawnosciq w zaleznosci|

od klasy miejsca zamieszkania.

Wykres nr 19. Odsetek osdb deklarujgcych wystepowanie przewlektych schorzen
ze wzgledu na wiek.

Wykres nr 20. Odsetek osdb deklarujgcych wystepowanie przewlektych schorzen
ze wzgledu na miejsce zamieszkania.

Wykres nr 21. Odsetek oséb deklarujgcych problemy z poruszaniem sie w domu
i poza domem.

Wykres nr 22. Problemy z funkcjonowaniem w srodowisku.

Wykres nr 23. Kontakt ze stuzba zdrowia w ostatnim roku.
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16
17
18

19
21
22
23
24
25

26

27
29
30
31

32

33

33

34

35
36



Wykres nr 24. Diagram korelacji pomiedzy wiekiem respondentow a czestotliwosciq
korzystania z porad lekarza pierwszego kontaktu.

Wykres nr 25. Rodzaj trudnosci w dostepie do ustug medycznych.

Wykres nr 26. Korzystanie ze stuzby zdrowia w zaleZznosci od dochodu.

Wykres nr 27. Ogdlne zadowolenia z zycia respondentdow.

Wykres nr 28. Ogdlne zadowolenie z zycia w wyrdznionych przedziatach wiekowych.
Wykres nr 29. Ocena zadowolenia z Zzycia w zaleZznosci od osigganych dochoddw.
Wykres nr 30. Zadowolenie z zycia ze wzgledu na klase miejsca zamieszkania.
Wykres nr 31. Zadowolenie z poszczegdlnych dziedzin zycia.

Wykres nr 32. Poczucie bezpieczeristwa w domu i okolicy.

Wykres nr 33. Poczucie bezpieczeristwa w okolicy w zaleznosci od klasy miejsca
zamieszkania.

Wykres nr 34. Poczucie bezpieczeristwa w domu zaleznosci od klase miejsca
zamieszkania.

Wykres nr 35. Poczucie wykluczenia osob starszych.

Wykres nr 36. Rozktad odpowiedzi na pytanie o poczucie wykluczenia z zycia

w zaleznosci od dochodu.

Wykres nr 37. Rozktad odpowiedzi na pytanie o poczucie wykluczenia z zycia

w zaleznosci od klasy miejsca zamieszkania.

Wykres nr 38. Czynniki utrudniajgce codzienne funkcjonowanie.

Wykres nr 39. Odsetek osdb starszych doswiadczajgcych przemocy bez wzgledu
na jej forme.

Wykres nr 40. Formy doswiadczanej przemocy.

Wykres nr 41. Sprawcy przemocy.

Wykres nr 42. Czy spotyka sie Pan(i) z przemocq wobec 0sob starszych

w swoim otoczeniu?

Wykres nr 43. Czy w Pana(i) zyciu jest osoba/ osoby, do ktorych mégt(mogta
by sie Pan(i) zwrdci¢ w przypadku problemdw...?

Wykres nr 44. Z czyjego wsparcia Pan(i) skorzystat(a)?

Wykres nr 45. Czy ma Pan(i) dostep i korzysta Pan(i) z nowych technologii?
Wykres nr 46. Czy ma Pan(i) jakgs pasje, hobby, cos czym zajmuje sie Pan(i)
w wolnym czasie poza oglgdaniem telewizji?

Wykres nr 47. Czy Pan(i)...?
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65
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Wykres nr 48. Czy w 2010 lub 2011 roku wyjezdzat(a) Pan(i) na wakacje poza
miejsce swojego zamieszkania?

Wykres nr 49. Deklarowany przez badanych kontakt osobisty z cztonkami bliskiej
rodziny niezamieszkujgcymi wspdlnie.

Wykres nr 50. Deklarowany przez badanych kontakt telefoniczny z cztonkami bliskiej
rodziny niezamieszkujgcymi wspadlnie.

Wykres nr 51. Osoby starsze udzielajgce pomocy i korzystajgce z pomocy innym.
Wykres nr 52. Pomoc udzielana przez osoby starsze.

Wykres nr 53. Udzielanie pomocy osobom spoza rodziny w zaleznosci od miejsca
zamieszkania.

Wykres nr 54. Srodowiska udzielajgce pomocy osobom starszym.

Wykres nr 55. Udziat oséb starszych w zyciu spotecznym.

Wykres nr 56. Deklarowany przez badanych kontakt osobisty z osobami

spoza rodziny.

Wykres nr 57. Deklarowany przez badanych kontakt telefoniczny z osobami

spoza rodziny.

Tabela nr 1. Rozktad liczby badanych w poszczegdlnych powiatach wojewddztwa
lubelskiego ze wzgledu na pfec.
Tabela nr 2. Liczba ludnosci w Polsce z uwzglednieniem osob w wieku 60 lat i wiecej.

Tabela nr 3. Liczba osob w wieku 60 lat i wiecej wg pfci w Polsce.

Tabela nr 4. Liczba osob w wieku 60 lat i wiecej wg pfci w wojewddztwie lubelskim.
Tabela nr 5. Liczba osob starszych wg wieku, pfci i miejsca zamieszkania.

Tabela nr 6. Odsetek osob starszych w powiatach wojewddztwa lubelskiego.

Tabel nr 7. Udziat ludnosci w wieku poprodukcyjnym w liczbie ludnosci w wieku
produkcyjnym (w %).

Tabela nr 8. Przecietna dalsza dfugos¢ trwania zycia dla oséb urodzonych

w 2010 roku.

Tabela nr 9. Czestotliwos¢ doswiadczanej przemocy.

Tabela nr 10. Czy Pan(i)....... ?

Tabela nr 11. Formy spedzania czasu wolnego przez osoby starsze.
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Tabela nr 12. Rodzaj pomocy udzielanej cztonkom rodziny przez osoby starsze.

Tabela nr 13. Pomoc udzielana przez respondentéw osobom spoza rodziny.
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TRy Contrum = UNIA EUROPEJSKA et
KAPITAL LUDZKI * *  Rozwoju EUROPEJSKI * o ox
NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI * 1"; °k°‘°':" FUNDUSZ SPOLECZNY Xk
* UERKIS REGIONALNY OSRODEK
* * POLITYKI SPOLECZNE]
w Lublinie
BADANIE NR: ANKIETER NR: RESPONDENT NR:
S35APP/11
KWESTIONARIUSZ
DzieA dobry! Nazywam sie........ Jestem ankieterem Osrodka Badania Opinii Publicznej
realizujemy obecnie badanie na temat sytuacji oséb po 60 roku zycia.
MIESZKANIE
P1 | Jak ocenia Pani/Pan swoje warunki 1. bardzo dobrze
mieszkaniowe? 2. raczej dobrze
3. przec!e’tnle P2
4. raczejzle
5. bardzo Zle
97. trudno powiedzie¢
P2 | Miejsce Pani/Pana zamieszkania to: . .
T ”i od d iods 1. mieszkanie, dom komunalny (kwaterunkowy)
yiko jedna odpowieaz 2. mieszkanie, dom spotdzielczy (lokatorskie)
3. wilasne mieszkanie, dom P3
4. dom, mieszkanie lub pokdj wynajmowany
5. inne, jakie?.....ccccooiiiiiiiiiiien
P3 | Czy mieszka Pan(i) w domu 1. w domu jednorodzinnym P6
jednorodzinnym, czy w mieszkaniu
znajdujacym sie w budynku 2w mieszkaniu P4
wielorodzinnym?
P4 | Na ktérym pietrze znajduje sie Pana(i) 0. parter
mieszkanie? P5
......... pietro
P5 | Czy budynek, w ktérym znajduje si¢ Pana(i) | 1. tak
mieszkanie wyposazony jest w winde? 2. nie P6
P6 | lle pokoi nie liczac kuchni, fazienki i
przedpokoju jest w Pana(i) domu/ | s pokoi P7
mieszkaniu?
P7 | Czy Pana(i) dom/ mieszkanie wyposazone 1. tak
jest w...? 2. nie
P7_1| biezacag wode zimng 1 2
P7_2| biezacg wode cieptg 1 2
P7_3| toalete 1 2 P8
P7_4| kabine prysznicowg 1 2
P7_5| wanng 1 2
P7_6]| centralne ogrzewanie 1 2
P7_7| piece do ogrzewania domu/mieszkania 1 2
P8 | Czy w domu/ mieszkaniu posiada Pan(i)
udogodnienia dla oséb starszych/ nie w petni 1. tak P9
sprawnych np. specjalne uchwyty w wannie/ 2. nie
pod prysznicem?
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P9 | Jak ocenia Pan(i) dostepnos¢ komunikacji publicznej w 1. bardzo dobrze
Pana(i) miejscu zamieszkania...? 2. raczej dobrze
3. raczejzle
4. bardzo Zle
97. trudno powiedzie¢ P10
P9_1| komunikacji publicznej 1 2 3 4 97
P9_2| ustug medycznych 1 2 3 4 97
P9_3| sieci ustugowo — handlowej (sklep spozywczy, szewc, fryzjer itp.) 1 2 3 4 97
P9_4 | ustug kulturalno — rekreacyjnych (kino, teatr, biblioteka, kawiarnia 1 2 3 4 97
P10 | Czy w Pana(i) gospodarstwie domowym jest 1. Tak i korzystam
samochéd i czy korzysta Pan(i) z niego? 2. Tak i nie korzystam P11
3. Nie
DOCHOD
P11 | Prosze powiedzieé, z jakich zrodet 1. praca
otrzymuje Pan(i) dochody stale, regularnie | 2. emerytura
np. co miesigc? 3. dodatki do emerytury np. kombatancki,
Mozliwe kilka odpowiedzi pielegnacyjny
4. renta
Wrecz karte 1 . .
5. zasitek z pomocy spotecznej P12
6. dodatek mieszkaniowy
7. pomoc finansowa rodziny
8. dochody z posiadanej firmy, kapitatu, inwestyc;ji
9. dochody z gospodarstwa rolnego
10. iNNne, JaKi€?....ccoevviiieieee e
98. odmowa odpowiedzi
P12 | Prosze powiedzieé, z jakich zrodet 1. praca
otrzymuje Pan(i) dochody od czasu do 2. zasitek z pomocy spotecznej
czasu, w razie potrzeby? 3. dodatek mieszkaniowy
Mozliwe kilka odpowiedzi 4. pomoc finansowa rodziny o | p13
Wrecz karte 2 5. dochody z posiadanej firmy, kapitatu, inwestycji
6. dochody z gospodarstwa rolnego
7. inne, jakie?....ccocoiiiiiiii
98. odmowa odpowiedzi
P13 | Czyi z jakich form pomocy 1. zasitek staty
spotecznej Pan(i) korzysta? 2. zasitek celowy
Mozliwe kilka odpowiedzi 3. zasitek okresowy
4. pomoc rzeczowa (np. ubranie, opat, paczka P14
zywnosciowa)
5. positki
6. inne, jakie?................
7. zzadnych
P14 | W ktorym przedziale mieszcza si¢ Pana(i) 1. do 500 z
przecietne, miesieczne dochody netto? 2. 501-750 z
Prosze policzy¢ wszystko razem, 3. 751-1000 zt
uwzgledniajac Pana(i) dochody z pracy 4. 1001 -1250 z
stalej i prac dodatkowych oraz wszystkie 5. 1251 -1500 zt
inne dochody, takie jak renty, emerytura, 6. 1501 —2000 zt
7. 2001 - 2500 zt P15
8

stypendia, dodatki, alimenty, zasitki,
dochody z wynajmu lub dzierzawy i innych
zréodet.

Wrecz karte 3

. 2501 — 3000 z
9. 3001 -4000 zt
. 4001 - 5000 z
. 5001 zt i wiecej
. brak dochodéw
. odmowa odpowiedzi
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P15 | Jak Pan(i) ocenia obecng sytuacje 1. od dluzszego czasu nie starcza nam na optacenie
finansowa Pana(i) gospodarstwa podstawowych swiadczen (czynszu, Swiatta itp.)
domowego? 2. czasami nie starcza nam na optacenie podstawowych

Swiadczen (czynszu, $wiatta itp.)
3. wystarcza nam na biezgce wydatki P16
4. co jaki$ czas mozemy sobie pozwoli¢ na ekstra
wydatki poza zaspokojeniem biezgcych potrzeb
5. co miesigc mozemy sobie pozwoli¢ na ekstra wydatki
poza zaspokojeniem biezgcych potrzeb
97. trudno powiedzie¢
P16 | Czy Pani gospodarstwo domowe moze sobie pozwoli¢ 1. tak
na: 2. nie
P16_1| ogrzewanie mieszkania odpowiednio do potrzeb 1 2
P16_2| optacenie tygodniowego wyjazdu rodziny na wypoczynek raz 1 2
P16_3| wymiane zuzytych mebli 1 2 P17
P16_4| kupowanie nowej odziezy zamiast uzywanej 1 2
P16_5| jedzenie migsa, drobiu, ryb (czy wegetarianskich 1 2
odpowiednikéw) co drugi dzien
P16_6| zaproszenie przyjaciot lub rodziny na lampke wina lub positek 1 2
€O naimniei raz w miesiacu

P17 Czy\.lv ostatnim rok'u z.darzaio’sie, 2.e musial(a) 1. tak, czesto
Pan(i) zrezygnowac¢ z jakiegos koniecznego 2. tak, sporadycznie P18
zakupu ze wzgledu na brak pieniedzy? 3. nie

LICZBA OSOB W RODZINIE

P18 | lle os6b mieszka razem z Panem(ig) w 0. nikt P20
domu/mieszkaniu?

....................... 0sob P19

P19 | Kto mieszka razem z Panem(ig)? 1. maz/ zona
Mozliwe kilka odpowiedzi 2. partner/ partnerka
Wrecz karte 3 3. syn/ corka

4. wnuk/ wnuczka
5. prawnuk/ prawnuczka P20
6. brat/ siostra
7. ojciec/ matka
8. inna osobaly z rodziny
9. inna osobaly spoza rodziny
SYTUACJA RODZINNA

P20 | Jaki jeSt Pana(i) stan CyWIIny’7 1. kawaler/ panna

Tylko jedna odpowiedZ 2. zonaty/ zamezna
3. konkubinat P21
4. rozwiedziony(a)/ w separacji
5. wdowiec/ wdowa

P21 | lle ma Pan(i) dzieci? Prosimy uwzgledni¢

dzieci adoptowane, przysposobionei | T
L . . p22
dzieci wspotmatzonkal/partnera. ) o
. Lo 0. nie ma dzieci
Chodzi o dzieci zyjace.
P22 | lle ma Pan(i) ...?
Chodzi o wnuczeta i prawnuczeta zyjgce wnuczat ..............
etarp eta zyjgce. 0. nie ma wnuczat
P24
prawnuczat.................
0. nie ma prawnuczat
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P24 | Czy Pana(i) rodzice zyja? 1. tak, oboje
2. tak, m.a'tka P25
3. tak, ojciec
4. nie
ROLA | ZNACZENIE OSOBY STARSZEJ W RODZINIE
P25 | Jak czesto ma Pan(i) kontakt z cztonkami 1. codziennie lub prawie codziennie
swojej bliskiej rodziny (dzieci, wnuki, 2. kilka razy w tygodniu
prawnuki, rodzice, rodzenstwo) 3. mniej wiecej raz w tygodniu
niezamieszkujacymi z Panem(ig)? 4. mniej wigcej raz w miesigcu
Wrecz karte 5 5. mniej wiecej raz na pot roku
6. mniej wiecej raz na rok
7. rzadziej P28
8. nie utrzymuje tego rodzaju kontaktow z
zadnym z cztonkdéw swojej rodziny
P25_1| listowny badz za posrednictwem poczty 2 3 4 5 6 7 8
P25 2| telefoniczny 2 3 4 5 6 7 8
P25 3| osobisty 2 3 4 5 6 7 8
P28 | Jak czesto ma Pan(i) kontakt z osobami 1. codziennie lub prawie codziennie
spoza rodziny (znajomi, sasiedzi,)? 2. kilka razy w tygodniu
Wrecz karte 6 3. mniej wiecej raz w tygodniu
4. mniej wiecej raz w miesigcu
5.  mniej wiecej raz na p6t roku
6. mniej wiecej raz na rok
7. rzadziej P29
8. nie utrzymuje tego rodzaju kontaktéw z Zadng
z 0s6b spoza rodziny
P28 1 Ilstowny.badz_ za posrednictwem poczty 1 > 3 4 5 6 7 8
elektronicznej
P28_2| telefoniczny 3 4 5 6 7 8
P28_3| osobisty 2 3 4 5 6 7 8
P29 | Czy udziela Pan(i) pomocy innym 1. tak P30
osobom z rodziny i spoza niej? 2. nie P32
P30 | Komu i jak czesto udziela Pan(i) pomocy? | 1. Tak, codziennie lub prawie codziennie
Wrecz karte 7 2. Tak, raz na tydzien
3. Tak, kilka razy w miesigcu
4. Tak, raz w miesigcu
5. Tak, kilka razy w roku
6. Tak, w sytuacjach kryzysowych
7. Nie
P30_1| wspotmatzonkowi/ partnerowi(ce) 1 2 3 4 5 6 7 | wstep
P30_2| dzieciom 1 2 3 4 5 6 7 pF',Z?’eld
P30_3| wnukom/prawnukom 1 2 3 4 5 6 7
P30 4| rodzicom 1 2 3 4 5 6 7
P30_5| cztonkom dalszej rodziny 1 2 3 4 5 6 7
P30_6| sgsiadom 1 2 3 4 5 6 7
P30_7| innym znajomym 1 2 3 4 5 6 7
P30_8| osobom obcym, nieodptatnie, jako 1 2 3 4 5 6 7
UWAGA: Pytanie P31 zadac¢ tylko w odniesieniu do osdb, ktorym respondent udziela pomocy na podstawie P30,
pozostate wiersze puste.
P31 | Jakiego rodzaju pomocy udziela Pan(i)...? | 1. pomoc w codziennych czynnosciach np.
Wrecz karte 8 mycie, ubieranie sie
Mozliwe kilka odpowiedzi 2. pomoc w ciezszych pracach domowych P32
3. pomoc w przygotowywaniu positkow
4. pomoc w zakupach
5. pomoc w sprawach urzedowych
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6. pomoc w wyjsciu z domu np. do lekarza,
kosciota
7. pomoc w domowych naprawach itp.
8. opieka nad wnukami/ prawnukami, innymi
dziecmi
9. pomoc finansowa
10. inne, jaki€?.........ccueeee...
P31_1| wspoétmatzonkowi/ partnerowi(ce) 1 2|1 3| 4] 56| 7| 8| 9|10
P31 2| dzieciom 1 2|1 3| 4| 5| 6| 7| 8| 9|10
P31_3| wnukom/prawnukom 1 2|1 3| 4| 5| 6| 7| 8| 9|10
P31 4| rodzicom 1 2|1 3| 4| 5| 6| 7| 8| 9|10
P31_5| cztonkom dalszej rodziny 1 2|1 3| 4] 5, 6| 7| 8| 9|10
P31_6| sgsiadom 1 2|1 3| 4] 5, 6| 7| 8| 9|10
P31_7| innym znajomym 1 2|1 3| 4|5, 6| 7| 8| 9|10
P31_8| osobom obcym, nieodptatnie, jako 1 2 31| 4 5 6 7 8 9| 10
P32 | Czy w Pana(i) gospodarstwie domowym mieszka razem z Panem(ia) inna 1. tak P33
osoba, ktora wymaga opieki? 2. nie
P33 | A czy Pan(i) otrzymuje pomoc od innych 1. tak P34
osob z rodziny i spoza niej? 2 nie P36
P34 | Od kogo i jak czesto otrzymuje Pan(i) 1. Tak, codziennie lub prawie codziennie
pomoc? 2. Tak, raz na tydzien
Wrecz karte 7 3. Tak, kilka razy w miesigcu
4. Tak, raz w miesigcu
5. Tak, kilka razy w roku
6. Tak, w sytuacjach kryzysowych
7. Nie
P34 1| wspoétmatzonek/ partner 1 2 3 4 5 6 7
P34_2| dzieci 1 2 3 4 5 6 7 |wstep
P34_3| wnuki/prawnuki 1 2 3 4 5 6 7 | przed
P34 4| rodzice 1 2 3 4 5 6 7 | P
P34 5| cztonkowie dalszej rodziny 1 2 3 4 5 6 7
P34 6| sgsiedzi 1 2 3 4 5 6 7
P34_7| inni znajomi 1 2 3 4 5 6 7
P34_8| wolontariusz (osoba nie nalezagca do rodziny i 1 2 3 4 5 6 7
nie bedaca znajomym, pomagajaca
P34 9| pielegniarka/ opiekunka z pomocy spotecznej 1 2 3 4 5 6 7
P34_10| osoba pomagajaca odptatnie 1 2 3 4 5 6 7
UWAGA: Pytanie P35 zada¢ w odniesieniu do 0sob, ktére udzielajg pomocy respondentowi na podstawie P34,

pozostate wiersze puste.

P35 | Jakiego rodzaju pomoc otrzymuje 1. pomoc w codziennych czynno$ciach np. mycie,
Pan(i) od...? ubieranie sig
Wrecz karte 9 2. pomoc w cigzszych pracach domowych
MoZliwe kilka odpowiedzi 3. pomoc w przygotowywaniu positkow
4. pomoc w zakupach
5. pomoc w sprawach urzedowych
6. pomoc w wyjsciu z domu np. do lekarza, kosciota
7. pomoc w domowych naprawach itp.
8. pomoc finansowa
9. inne, jakie?........cccc......
P35 1| wspodtmatzonka/ partnera(ki) 1 2 3 4 5 6 7 8 9
P35_2| dzieci 1 2 3 4 5 6 7 8 9
P35_3| wnukéw/prawnukoéw 1 2 3 4 5 6 7 8 9
P35_4| rodzicow 1 2 3 4 5 6 7 8 9
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P35 5| cztonkéw dalszej rodziny 3 4 5 8 9
P35_6| sgsiadow 3 4 5 8 9
P35 7| innych znajomych 3 4 5 8 9
P35_8| wolontariusza (osoby nie nalezacej do
rodziny i nie bedgcej znajomym, 1 2 3 4 5 6 7 8 9
pomagajgcej dobrowolnie i nieodptatnie)
P35_9| pielegniarki/ opiekunki z pomocy 1 2 3 4 5 6 7 8 9
P35_10| osoby pomagajacej odptatnie 1 2 3 4 5 6 7 8
OSOBY STARSZE W ROLI WOLONTARIUSZA
P36 | Czy zdarzylo sie Panu(i) pracowa¢ jako 1. tak, obecnie pracuje jako wolontariusz
wolontariusz, czyli osoba nieodptatnie i 2. teraz nie, ale w przesztosci pracowatem(am),
dobrowolnie wykonujaca prace na rzecz kiedy to P37
in nych 2 by*O'? .................................................................
Tylko jedna odpowiedz e
YIKO | P 3. nie P38
P37 | Jakiego rodzaju jest/byta to praca? P38
AKTYWNOSC SPOLECZNA | OBYWATELSKA
P38 | Czy nalezy Pan(i) do jakies organizacji, 1. tak P39
stowarzyszenia itp.?
2. nie P40
P39 | Czy angazuje si¢ Pan(i) aktywnie w 1. tak P4
dziatalnos¢ tej organizaciji? 2. nie 0
P40 | Czy Pan(i)...? 1. tak
2. nie
P40_1| bierze udziat w wyborach 2 P41
P40 2| angazuje sie w dziatalno$¢ na rzecz 2
P40_3| jest cztonkiem rady miasta, gminy, dzielnicy 1 2
ZDROWIE | SPRAWNOSC FIZYCZNA, ZDOLNOSC DO SAMOOBSLUGI
P41 | Jak ocenia Pan(i) swdj stan zdrowia? 1. bardzo dobrze
2. raczejdobrze
3. przec!e’tnle P42
4. raczejzle
5. bardzo Zle
97. trudno powiedzie¢
P42 | Czy ma Pan(i) problemy z samodzielnym 1. zdecydowanie tak
poruszaniem sie...? 2. raczejtak
3. raczej nie wstep
4. zdecydowanie nie przed
P43
P42 1| wdomu 1 2 3 4
P42_2| poza domem 1 2 3 4
UWAGA: Zadac pytanie P43, jesli ma problemy z poruszaniem sie P42_1 i/lub P42_2=1 lub 2, pozostali przej$¢ do
P43 | Czy i jakich urzadzen uzywa Pan(i) jako 1. tak laska
pomocy w poruszaniu sie? 2 tak kula/ kule
MoZzliwe kilka odpowiedzi 3. tak, balkon a4
4. tak, wozek
5. tak, inne, jakie?...............
6. nie, zadnych
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P44 | Czy ma Pan(i) trudnosci z wykonywaniem 1. zdecydowanie tak
nastepujacych czynnosci...? 2. raczej tak
3. raczejnie
4. zdecydowanie nie
96. nie dotyczy, nie wykonuje tej czynnosci
P44 1| wykonywanie ciezszych prac domowych np. 1 2 3 4 96
wieksze porzadki. mycie okien
P44_2| wykonywanie Izejszych prac domowych np. 1 2 3 4 96 P45
pranie, codzienne porzadki
P44 _3| przygotowywanie positkow 1 2 3 4 96
P44 41 zakupy 1 2 3 4 96
P44_5| sprawy urzedowe 1 2 3 4 96
P44 6| czynnosci osobiste np. mycie, ubieranie sie 1 2 3 4 96
P44 7| wychodzenie z domu np. dotarcie do lekarza, 1 2 3 4 96
do kosciota
P45 | Czy posiada Pan(i) orzeczenie o stopniu 1. tak
niepetnosprawnosci? 2. nie P46
P46 | Czy cierpi Pan(i) na jakies przewlekie
. . . 1. tak
schorzenia, ktére w znaczny sposéb . P47
.. . . Lo 2. nie
utrudniaja Panu(i) codzienne zycie?
DOSTEPNOSC SLUZBY ZDROWIA | REHABILITACJI
P47 | Czy w ostatnim roku Pan(i)...? Jesli tak,
. lle razy?
to mniej wiecej ile razy? 1. tak
Wypetni¢ kolumne ,ile razy’, jesli respondent | 2. nie
korzystat z danej ustugi.
P47_1| odwiedzil(a) lekarza pierwszego kontaktu 1 2 |
P47_2| odwiedzil(a) lekarza specjaliste 1 2 |
P47 3| lezal(a) w szpitalu 1 2 P48
P47_4| mial(a) wykonywany zabieg, operacje 1 2|
P47 _5| wykonywat(a) specjalistyczne badania 1 2 |
P47_6| korzystat(a) z rehabilitacji 1 2 |
P47_7| wyjezdzal(a) do sanatorium 1 2 |
P47_8| winny sposdb skorzystat(a) z ustug stuzby 1 2 |
P48 | Czy w ostatnim roku zdarzylo sie, ze 1. tak, ale w koficu udato mi sig skorzystaé
pomimo takiej potrzeby miat(a) Pan(i) 2. tak i nie udato mi sie skorzystac
trudnosci, zeby skorzystac z...? 3. nie
P48 1 | wizyty u lekarza pierwszego kontaktu 1 2 3
P48 2 | wizyty u lekarza specjalisty 1 2 3 wstep
P48 3| pobytu w szpitalu 1 2 3 przed
P48_4 | zabiegu, operacji 1 2 3 P49
P48 5 | specjalistycznych badan lekarskich 1 2 3
P48 6 | rehabilitacji 1 2 3
P48 7 | sanatorium 1 2 3
P48 8 | innych ustug stuzby zdrowia 1 2 3
UWAGA: Pytanie P49 zadag, jesli P48_1 do P48_8 =1 lub 2, pozostali przej$¢ do P50
P49 | Jakiego rodzaju byty to 1. dtugi termin oczekiwania na wizyte, pobyt w szpitalu, badanie
trudnosci? itp.
Mozliwe kilka odpowiedzi 2. brak mozliwosci skorzystania z wizyty, badania czy zabiegu
ze wzgledu na wyczerpanie sie limitu ustug na dany rok P50

>

3. brak pieniedzy na optacenie ustug
trudnosci w otrzymaniu skierowania
5. inne. iakie?
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P50 | Czy w ostatnim roku korzystal(a) Pan(i) ze | 1. wylgcznie panstwowej/ w ramach
stuzby zdrowia...? ubezpieczenia w NFZ
Jedna odpowiedz 2. wytgczenie prywatnie/ odptatnie/ w ramach P51
prywatnego ubezpieczenia/ abonamentu
3. zaréwno panstwowej, jak i prywatnej
4. w oqgdle nie korzystat(a) Pan(i) ze stuzby
DOSTEP DO UStUG W SRODOWISKU
P51 | Czy w ostatnim roku korzystal(a) Pan(i) 1. tak
z..? 2. nie
P51_1 | pomocy opiekunki/ pielegniarki 1 2
przychodzgcej do Pana(i) domu
P51_2 | pobytu w placéwce Swiadczgcej opieke 1 >
dzienng dla 0séb starszych lub chorych (np. P52
dzienny dom pomocy, osrodek wsparcia)
P51_3 | pobytu w placéwce $wiadczgcej catodobowo
opieke dla osob starszych lub chorych (np. 1 2
dom pomocy spotecznej, zaktad opiekunczo-
leczniczy)
P52 | Czy obecnie odczuwa Pan(i) potrzebe 1. takikorzystam
korzystania z...? 2. tak, ale nie korzystam
3. nie
P52_1 | pomocy opiekunki/ pielegniarki 1 2 3
przychodzgcej do Pana(i) domu
P52 2| pobytu w placowce $wiadczgcej opieke 1 5 3 “Vr"zaé’;
dzienng dla oséb starszych lub chorych (np. P%Za_l
dzienny dom pomocy, o$rodek wsparcia)
P52_3 | pobytu w placéwce swiadczacej
catodobowo opieke dla oséb starszych lub 2 3
chorych (np. dom pomocy spoteczne;j,
zaktad opiekunczo-leczniczy)
UWAGA: Zada¢ P52a 1, jesli odp. 2 ,tak, ale nie korzystam” w P52 1.
P52a_1| Z jakiego powodu nie korzysta Pan(i) z 1. Brak dostepnych ustug / brak miejsc
pomocy opiekunki/ pielegniarki 2. Brak srodkow finansowych “‘?’:3;
przychodzacej do Pana(i) domu? 3. Trudnosci w dotarciu sza_z
Mozliwe kilka odpowiedzi 4. INNe..i
UWAGA: Zada¢ P52a 2, jesli odp. 2 ,tak, ale nie korzystam” w P52 2.
P52a_2| Z jakiego powodu nie korzysta Pan(i) z 1. Brak dostepnych ustug / brak miejsc
pobytu w placéwce swiadczacej opieke 2. Brak srodkéw finansowych uwaga
dzienng dla os6b starszych lub chorych 3. Trudnosci w dotarciu P%rzzeda
(np_ dzienny dom pomocy, osrodek A, INNE.. e a
wsnarcial?
UWAGA: Zadaé P52a 3, jesli odp. 2 ,tak, ale nie korzystam” w P52 3
P52a_3 | Z jakiego powodu nie korzysta Pan(i) z 1. Brak dostepnych ustug / brak miejsc
pobytu w placéwce swiadczacej 2. Brak srodkéw finansowych
calodobowo opieke dla os6b starszych 3. Trudnosci w dotarciu P53
4

lub chorych (np. dom pomocy spotecznej,
zaktad opiekunczo-leczniczy)?
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SYTUACJ

E KRYZYSOWE

"% | Panth presmoey o strony mnyeh ose | & @k caesto
M f YI' . yinny ) 2. tak, czasami P54
.amy u r'1a mys i zarébwno !orzemoc 3. tak, ale rzadko
fizyczna, jak i innego rodzaju
zachowania, ktére s dla Pana(i)
nieprzyjemne np. wyzwiska, zabieranie 4. nie, nigdy P56
pieniedzy?
P54 | Jakiego rodzaju przemocy Pan(i) 1. przemocy fizycznej np. bicia, popychania,
doswiadcza? szturchania
Mozliwe kilka odpowiedzi 2. przemocy psychicznej, emocjonalnej np.
wyzwisk, dreczenia psychicznego P55
3. przemocy ekonomicznej np. zabierania
pieniedzy, niezaspokajania potrzeb
4. przemocy seksualnej
P55 | Kto zachowuje sie w ten sposéb wobec 1. maz/ zona
Pana(i)? 2. partner/ partnerka
Mozliwe wiele odpowiedzi 3. syn/ corka
Wrecz karte 4 4. wnuk/ wnuczka
5. prawnuk/ prawnuczka P56
6. brat/ siostra
7. ojciec/ matka
8. inna osobaly z rodziny
9. inna osobaly spoza rodziny
P56 CZ)’/ spotyka sie Pan(i).z przemoc? wobec | | tak, czesto
oso6b starszych w swoim otoczeniu? 2. tak, czasami P57
3. tak, ale rzadko
4. nie, nigdy
WSPARCIE PSYCHOLOGICZNE
P57 | Czy w Pana(i) zyciu jest osobal/ osoby, K
do ktérych mégt(mogta)by sie Pan(i) 1t
P p 2. nie
zwroci¢ w przypadku probleméw...?
P57_1 | emocjonalnych, osobistych 2 P58
P57_2 | z wykonywaniem codziennych czynnosci 2
np. w przypadku choroby
P57_3 | finansowych 1 2
P58 | Czy w ostatnim roku zdarzyto sie, ze 1. tak
mial(a) Pan(i) poczucie, ze potrzebne jest 2: nie
Panu(i) wsparcie ...?
P58_1| emocjonalne 1 2 wstep
przed
P58 2 [ w wykonywaniu codziennych czynnosci 1 2 P59
P58 3| finansowe 1 2
UWAGA: Zada¢ P59 w odniesieniu do rodzajow wsparcia wymienionych w P58, pozostate wiersze puste
P59 | Czy w zwiazku z tym poczuciem 1. tak
skorzystal(a) Pan(i) z czyjejs pomocy/ 2. nie
P59_1| emocjonalnego 1 P60
P59_2 | w wykonywaniu codziennych czynnosci 1
P59_3 | finansowego 1

UWAGA: Zada¢ P60, jesli przynajmniej jedna odpowiedz ,tak” w P59, pozostali przejs¢ do P61.
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P60

Z czyjego wsparcia Pan(i) skorzystat(a)?

MoZzliwe kilka odpowiedzi

agrwNPRE

6.

rodziny

osoby spoza rodziny (znajomi, sgsiedzi)
specjalisty (psychologa, terapeuty, psychiatry)
pracownika socjalnego

opiekunki

innej osoby (kogo?)......ccoveviiiiiiiiiiiiin

P61

POCZUCIE BEZPIECZENSTWA, WYKLUCZENIE SPOLECZNE, SUBIEKTYWNE POCZUCIE JAKOSCI ZYCIA

P61 | Ogdlnie rzecz biorac, czy jest Pan(i) 1. zdecydowanie tak
zadowolony(a) ze swojego zycia? 2. raczejtak
3. ani ta!<, ani nie P62
4. raczejnie
5. zdecydowanie nie
97. trudno powiedzie¢
P62 | A czy jest Pan(i) zadowolony(a) z 1. zdecydowanie tak
nastepujacych aspektéow swojego zycia? | 2. raczejtak
3. anitak, ani nie
4. raczejnie
5. zdecydowanie nie
97. trudno powiedzie¢
P62_1 | zycie rodzinne 1 2 3 4 5 97 P63
P62_2 | kontakty z przyjaciétmi, znajomymi 1 2 3 4 5 97
P62_3 | spedzanie czasu wolnego 1 2 3 4 5 97
P62 _4 | stan zdrowia 1 2 3 4 5 97
P62_5 | sytuacja mieszkaniowa 1 2 3 4 5 97
P62_6 | sytuacja finansowa 1 2 3 4 5 97
P63 | Czy zdarza sie, ze czuje si¢ Pan(i) 1. zdecydowanie tak
obecnie wykluczony(a) z zycia? 2. raczej tak
3. ani ta_k, gnl nie P64
4. raczejnie
5. zdecydowanie nie
97. trudno powiedzie¢
P64 | Czy czuje si¢ Pan(i) bezpiecznie, nie 1. zdecydowanie tak
obawia, ze np. ktos moze Pana(ia) 2. raczej tak
zaatakowa¢ ...? 3. raczej nie P65
4. zdecydowanie nie
97. trudno powiedzie¢
P64_1 | spacerujac w swojej okolicy 1 2 3 4 97
P64_2 | przebywajac w swoim domu 1 2 3 4 97
P65 | Prosze wskazac trzy najwazniejsze 1. bariery architektoniczne
kwestie, ktére utrudniajg Panu(i) 2. niezrozumiate przepisy prawne, ustawowe itp.
codzienne funkcjonowanie? 3. niewtasciwy stosunek otoczenia do osob
Maksymalnie 3 odpowiedzi starszych o
Wrecz karte 10 4. brak wlary Yve V\{l?sne mozllwosgl . )
5. nadopiekunczos¢ ze strony rodziny, opiekunéw | P66
6. brak opieki
7. samotno$é / poczucie osamotnienia
8. brak wiasciwych form rehabilitacji
9. inne, jakie?.......ccccccoon.
10. nic nie utrudnia
REKREACJA | ZAINTERESOWANIA
P66 | Czy Pan(i)...? 1. raz w tygodniu lub czesciej
Wrecz karte 11 kilka razy w miesigcu
raz w miesigcu P67

kilka razy w roku
raz w roku
rzadziej lub w ogole

oM wDN
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P66_1 | oglada telewizje 1 2 3 4 5 6
P66_2 | czyta ksigzki 1 2 3 4 5 6
P66_3 | czyta prase 1 2 3 4 5 6
P66_4 | rozwigzuje krzyzowki lub inne famigtowki 1 2 3 4 5 6
P66_5 | zajmuje sie robétkami recznymi np. 1 2 3 4 5 6
P66_6 | uczestniczy w nabozenstwach 1 2 3 4 5 6
P66_7 | uprawia sport np. biega, ptyw, gra w pitke 1 2 3 4 5 6
P66_8 | spaceruje 1 2 3 4 5 6
P66_9 | zajmuje sie dziatkg, ogrodem 1 2 3 4 5 6
P66_10 | majsterkuje 1 2 3 4 5 6
P66_11| gra w karty 1 2 3 4 5 6
P66_12 | gra w gry komputerowe 1 2 3 4 5 6
P67 | Czy ma Pan(i) dost.t?p i korzysta Pan(i) z 1. razw tygodniu lub czesciej
nowych technologii? 2. kilka razy w miesigcu
Wrecz karte 11 3. raz w miesigcu
4. kilka razy w roku
5. raz wroku
6. rzadziej lub w ogole P68
P67_1 | z karty ptatniczej (w sklepie lub w 1 2 3 4 5 6
P67_2 | z telefonu komorkowego 1 2 3 4 5 6
P67_3 | z komputera 1 2 3 4 5 6
P67_4 | z Internetu 1 2 3 4 5 6
P68 | Czy Pan(i)...? 1. raz w tygodniu lub czesciej
Wrecz karte 11 2. kilka razy w miesigcu
3. raz w miesigcu
4. kilka razy Waroku P9
5. raz wroku
6. rzadziej lub w ogodle
P68 _1 | chodzi do kina 1 2 3 4 5 6
P68_2 | chodzi do teatru 1 2 3 4 5 6
P68 _3 | chodzi do filharmonii 1 2 3 4 5 6
P68_4 | chodzi do muzeum, na wystawe 1 2 3 4 5 6
P68 5 | je positek w restauracji 1 2 3 4 5 6
P68_6 | odwiedza kawiarnie, bar, pub itp. 1 2 3 4 5 6
P68_7 | wyjezdza na wycieczke np. do lasu 1 2 3 4 5 6
P68_8 | odwiedza biblioteke 1 2 3 4 5 6
P68_9 | odwiedza dom kultury 1 2 3 4 5 6
P68_10 | chodzi do Klubu Seniora 1 2 3 4 5 6
Czy ma Pan(i) jakas pasje, hobby, cos 1. tak P70
P69 | czym zajmuje sie Pan(i) w wolnym -
czasie poza ogladaniem telewizji? 2. nie P71
P70 | Co to jest?
.............................................. P71
P71 | Czy Pan(i)...? 1. uczestniczy w otwartych wyktadach
Mozliwe wiele odpowiedzi 2. uczeszcza na studia w tym podyplomowe
Wrecz karte 12 3. uczeszcza na uniwersytet trzeciego wieku
g bierze udziat w szkoleniach P72

czyta ksigzki i inne publikacje naukowe lub
popularnonaukowe

6. poszukuje wiedzy w zasobach Internetu

oglada edukacyjne programy w telewizji, na
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video lub DVD
zadne z powyzszych

P72

Czy w 2010 lub tym 2011 roku
wyjezdzat(a) Pan(i) na wakacje poza
miejsce swojego zamieszkania?

tak

P73

n

nie

M1

P73

Gdzie spedzal(a) Pan(i) te wakacje?
Mozliwe kilka odpowiedzi

arwnNE

6.

na dziatce, w domu letniskowym za miastem
u rodziny w kraju

u rodziny za granicg

na wczasach/ wycieczce w kraju

na wczasach/wycieczce za granica

inne, jakie?......ccccovvuvveeeennnenn.

M1

METRYCZKA

M1

Pte¢ respondenta

1.
2.

mezczyzna
kobieta

M2

M2

Prosze poda¢ swoj rok urodzenia

M3

M3

Jakie jest Pana(i) wyksztalcenie, tzn. jaka
szkote ukonczyt(a) Pan(i) jako ostatnig?

aprwbdE

niepetne podstawowe
podstawowe

zasadnicze zawodowe
Srednie (liceum, technikum)
wyzsze

M4

M4

Prosze wskaza¢ swoja podstawowa
aktywnosc¢?
Tylko jedna odpowiedz

=

jestem pracownikiem najemnym, zatrudnionym
w firmie, przedsigbiorstwie na umowe o prace
lub kontrakcie

prowadze dziatalno$¢ gospodarczg na wtasny
rachunek, jestem
wiascicielem/wspotwiascicielem firmy lub
pomagajgcym wspoétmatzonkiem

prowadze wtasne gospodarstwo rolne/
wiasciciel lub wspotwtasciciel gospodarstwa
rolnego/ pomagajacy wspétmatzonek w
gospodarstwie rolnym

jestem bezrobotnym, aktualnie bez statej pracy

M6

jestem emerytem
jestem rencistg

M5

Nio os

zajmuje sie prowadzeniem gospodarstwa
domowego

M6

M5

Czy dorabia Pan(i) do emerytury/ renty?

wn e

tak, regularnie
tak, od czasu do czasu
nie

M6

M6

A jaki jest Pana(i) stosunek do wiary?

PR

wierzacy(a) i regularnie praktykujacy(a)
wierzacy(a) i nieregularnie praktykujgcy(a)
wierzacy(a) lecz niepraktykujgcy(a)
niewierzacy

M7

M7

Czy jest cos co nie zostato poruszone w
ankiecie, a chce Panli o tym powiedzie¢?

koniec
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