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Streszczenie

Specyfika potrzeb oséb starszych, a takze od-
rebnos¢ probleméw zwiazanych z egzystowa-
niem senioréw w spoleczeistwie wskazujg na
konieczno$¢ dostosowania ustug spotecznych
do profilu tej grupy wickowej. Systematycz-
nie spadajaca liczba mlodych oséb w wicku
reprodukcyjnym i stale wzrastajaca liczba se-
nioréw wymagajacych wsparcia i opieki rodza
pytania o efektywnos¢ i wydolnos¢ aktualnego
systemu zabezpieczenia potrzeb oséb starszych
w Polsce. Pytania te sg tym bardziej istotniejsze,
ze rosnacym w wyniku zmian ludnosciowych
potrzebom beda towarzyszy¢ topniejace zaso-
by demograficzne stuzace do ich zaspokajania.
Jak podkreslaja demografowie, Polska nalezy do
krajow, w ktérych ta zmiana bedzie szczeg6lnie
drastyczna, gdyz zgodnie z prognozami z jed-
nego z najmiodszych krajéw Unii Europejskiej
w 2060 roku staniemy si¢ najstarszym. Powstaly
w ostatnim czasie zawod opiekuna osoby starszej
z jednej strony jest odpowiedzig na te potrzeby,
z drugiej strony rodzi pytania dotyczace tego,
czy nowe zawody w obszarze pomocy spofecznej
s3 potrzebne. Czy nie wystarczy sam pracownik
socjalny? Celem artykulu jest dokonanie analizy
obszaréw dziatan profesji wspomagajacych za-
spokajanie potrzeb o0séb starszych, jak réwniez
okreslenie réznic miedzy nimi. Podjeta refleksja
jest osadzona w kontekscie takich zagadnien,
jak potrzeby oséb starszych i problemy opie-
kuricze zwiazane ze wspieraniem senioréw

Stowa kluczowe: potrzeby o0s6b starszych, sta-
ro$¢, starzenie si¢, ustugi spoteczne

Abstract

The specifics of the needs of the elderly as
well as the difference of problems connected
with their existence in the society point out
to the need of adjusting social services to that
age group. On the one hand, the recently cre-
ated profession of the carer for the elderly is
a response to those needs while on the other
hand it gives rise to questions on whether
there is any need for new professions in the
social welfare area. Is the social worker alone
not enough? The carer for the elderly works on
a similar plane as the social worker and both
professions have the same addressee. The wi-
dely understood support for the senior citi-
zen is their task. A number of questions and
problems connected with e.g. differentiation
of competences of the aforementioned profes-
sional roles appear already at that level. It is the
goal of the article to analyze the common areas
of operation of both professions as well as to
specify the differences between them. The ana-
lysis is set in the context of issues such as the
needs of older people and caring issues related
to supporting seniors.

Key words: the needs of older people, old age,

aging, social services
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WPROWADZENIE

Starzenie si¢ czlowieka to proces stopniowego zmniejszania si¢ sprawnosci psy-
chofizycznej przebiegajacy w sferze biologicznej, psychologicznej i spotecznej. Zmiana
w obrebie jednej z tych sfer pociaga za soba zmiany w pozostalych. Istnieje jednak duza
roznica w stanie zdrowia i sprawnosci intelektualnej pomiedzy grupg oséb w wieku
60-75 lat (tzw. trzeci wiek) a grupa wickowa 75-85-latkéw oraz najstarsza, tj. powyzej
85. roku zycia. Z punktu widzenia analizy potrzeb oséb starszych istotny jest podziat
staro$ci na trzeci i czwarty wiek. Ma to znaczenie nie tylko demograficzne, ale przede
wszystkim socjalne. Wiek trzeci traktowany jest jako okres aktywnosci i niezaleznosci,
samodzielny i sprawny w znacznie wickszym stopniu niz wiek czwarty, w ktérym to
zdecydowanie czesciej pojawia si¢ zaleznos$¢ od innych i konieczno$é opieki (Wawrzy-
niak, 2014: s. 21). W tym wieku wzrasta zapadalno$¢ na rozmaite choroby somatyczne
i psychiczne, wyraznie zwigksza si¢ ryzyko chordéb otgpiennych z ich bogatg i jednoczes-
nie uciazliwa symptomatologia (Rymaszewska, Szmigiel, 2008: s. 96). Nalezy zatem
podkresli¢, ze seniorzy nie stanowia homogenicznej grupy wiekowej (Szukalski, 2000),
a pomiedzy osobami w wieku 60 i 80 lat (cho¢ wszystkie zaliczamy do kategorii senio-
réw) wystepuje réznica jednego pokolenia. Konsekwencjg tego jest tez znaczne zrdzni-
cowanie w sferze zdrowia i sprawnosci, a co za tym idzie, réwniez w obszarze potrzeb
(Wawrzyniak, 2014: s. 22).

W okresie staro$ci zmniejsza si¢ zakres rél spotecznych, zaweza siec interakcji mie-
dzyludzkich, nast¢puje stopniowa utrata bliskich. Wszystkie te czynniki skladaja si¢ na
odr¢bnos¢ odczuwanych przez senioréw potrzeb. Niezaleznie od stopnia ich zaspokoje-
nia potrzeby 0séb w podesztym wieku bardzo wyraznie koreluja z odczuwang przez nie
jakoscia zycia. Wtasciwe rozpoznanie ich potrzeb umozliwia bardziej efektywne poste-
powanie terapeutyczne oraz socjalne. Dopiero opieka dostosowana do indywidualnych
wymagan bedzie dawaé spodziewane rezultaty. W zwiazku ze stalym zwigkszaniem si¢
grupy os6b starszych nastepuje takze profesjonalizacja rynku ustug spotecznych, wyra-
zajaca si¢ m.in. pojawianiem si¢ nowych ustug i zawodéw odpowiadajacych na potrzeby
srebrnego wieku. Ustugi spoleczne stanowia i beda stanowi¢ w przyszlosci wazny seg-
ment gospodarki Polski, dlatego tez istotng kwestig jest okreslenie ram i standardéw
tego typu dzialalnosci. Praca socjalna jest postrzegana jako ustuga pomocy spotecznej,
ale jednocze$nie jest jednak niematerialnym transferem i darem kierowanym do po-
trzebujacego. Jej wystandaryzowanie, podobnie zresztg jak standaryzacja ustug osobi-
stych w ogdle, jest bardzo trudne. Nie poddaje si¢ bowiem procesowi racjonalizacji,
nie moze by¢ réwniez wpisana w model oparty na czynnosciach limitowanych czasowo
(Ractaw, Trawkowska, 2016: s. 3). Specyfika potrzeb oséb starszych, a takze odrebnos¢
probleméw zwiazanych z ich egzystowaniem w spoteczenistwie wskazuja na konieczno$é
dostosowania ustug spotecznych do profilu tej grupy wiekowej. Celem artykutu jest
m.in. refleksja nad zagadnieniem potrzeb 0sdb starszych i profesjonalizacja rynku ustug
spotecznych w zmieniajacym si¢ spoteczenistwie polskim. Czytelnik znajdzie tu réwniez
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prébe wskazania réznic i zaleznosci pomigdzy ustuga spoteczna, jaka jest praca socjalna,
a ustugg opiekuricza.

POTRZEBY OSOB STARSZYCH

W literaturze przedmiotu mamy do czynienia z wieloscia definicji potrzeb, najczes-
ciej wskazuje si¢ jednak, ze potrzeba to inaczej brak czego$, co motywuje do podjecia
dziatania, ktérego celem jest wyréwnanie braku i przywrécenie réwnowagi (Chabior,
2014:s. 36). W latach 1967-1970 jeden z czolowych psychologéw szkoty humanistycz-
nej — A.H. Maslow — przedstawit teori¢ ludzkiej motywacji, ktérej fundamentem jest za-
lozenie hierarchicznej organizacji potrzeb. Maslow wyréznit pie¢ gtéwnych grup potrzeb
utozonych od najnizszej — najbardziej pierwotnej, w najwyzszym stopniu przymusowej,
a tym samym dominujacej. Ich struktura wyglada nastepujaco:

1. Potrzeby fizjologiczne — potrzeba snu, jedzenia, oddychania, picia, prokreacji itd.

2. Potrzeba bezpieczenistwa — potrzebe opieki, porzadku, unikania bélu.

3. Potrzeba przynaleznosci i mitosci — potrzeba akceptacji, pragnienie jednosci.

4. Potrzeba szacunku — rozumianego jako szacunek do siebie samego, ale takze odbie-
ranego ze strony innych.

5. Potrzeba samorealizacji — realizacja swoich moznosci i talentéw, takich jak dazenie
do rozwoju i samospelnienia, poszukiwanie i wypetnianie sensu zycia.
Dodatkowo poza wymienionymi potrzebami zhierarchizowanymi, zwanymi woli-

¢jonalnymi, Maslow wzbogaca swoja teori¢ o potrzeby poznawcze, czyli pragnienie wie-
dzy, rozumienia, oraz podstawowa potrzebe estetyczng (Hall, Lindzey, Campbell, 2006:
s. 436—446). Zgodnie z teoriag Maslowa czlowiek zaspokaja swoje potrzeby w ciagu zycia
w kolejnosci od najnizszych, elementarnych do najwyzszej. Niezaspokojenie potrzeb
nizszych nie daje mozliwosci odczucia i zaspokojenia potrzeb wyzszych (Maslow, 20006:
s. 65-70).

W przypadku os6b starszych wraz z uptywem lat pogarszajacy si¢ poziom zdrowia
i sprawnosci oraz malejaca w zwigzku z tym samodzielno$¢ powodujg, ze zmieniaja si¢
priorytety w kolejnosci zaspakajania potrzeb. Nasila si¢ potrzeba korzystania z pomocy
lub wrecz opieki ze strony o0s6b trzecich oraz ponoszenia znacznych kosztéw na lekar-
stwa i pomoc medyczna. Sytuacja 0séb starszych niejednokrotnie powoduje konicznos¢
odniesienia si¢ do definicji potrzeby okreslonej jako konieczno$¢ interwencji, ktéra
moze zaspokoié potrzebe (Ruggeri i in., 2005: s. 121-130). Takie podejscie do potrzeb
wymagajacych okreslonych dziatan interwencyjnych umozliwia ich podziat na dwie gru-
py: zaspokojone i niezaspokojone. Potrzeba jest zaspokojona, gdy istnieje jakis problem
w okreslonym obszarze, w zwiazku z ktérym jest stosowana odpowiednia, potencjalnie
korzystna interwencja. Potrzeba niezaspokojona natomiast oznacza powazny problem
wymagajacy interwencji, w zwiazku z ktérym osoba nie otrzymuje obecnie pomocy lub
otrzymuje pomoc nieodpowiednia badz w niewystarczajacym stopniu (Rymaszewska,
Szmigiel, 2008: s. 97). Takie definiowanie potrzeb w odniesieniu do 0s6b starszych daje
zatem potencjalng mozliwo$¢ ich rozwiazania lub interwencji. Stwierdzenie niezaspo-

-71 -



Zeszyty Naukowe Wyzszej Szkoty Nauk Spotecznych
Nr 1(8)/2019

kojonych potrzeb jest istotne réwniez z powodu ich zwiazku z pogorszeniem zdrowia,
niska jakoscia Zzycia, a takze z wydatkami zwiazanymi ze zdrowiem.

W pracy socjalnej gtéwnym celem dzialan pomocowych jest harmonijne zaspo-
kojenie potrzeb cztowieka tak w wymiarze podmiotowym, jak i ponadpodmiotowym.
Potrzeby podmiotowe moga i czgsto sa zaspokajane w sferze prywatnej jednostki,
w jej indywidualnej sieci wsparcia opartej na rodzinie, kolegach, przyjaciotach, sasia-
dach. Zdaniem E. Lisowskiej potrzeby ponadpodmiotowe s3 tym rodzajem potrzeb,
ktérych cztowiek nie jest w stanie samodzielnie zaspokoi¢ — przejsciowo lub trwale,
czg$ciowo lub catkowicie. Autorka wskazuje, ze potrzeby tego typu wynikaja po pierw-
sze z braku zdolnosci do ich zaspokajania, a po drugie z jednoczesnego niekorzystnego
uktadu uwarunkowan srodowiskowych i losowych wptywajacych na mozliwos¢ ich za-
spokojenia (Lisowska, 2008: s. 116). W przypadku cztowieka starszego potrzeby ponad-
podmiotowe traktowane jako niezdolnos¢ do samodzielnego zaspokajania i regulowania
sa uwarunkowane wieloma wewnetrznymi i zewngtrznymi czynnikami. Lisowska zalicza
do nich: inwolucyjne nastgpstwa procesu starzenia si¢; réznego rodzaju odchylenia od
normy, uposledzenia dziedziczne, wrodzone, jak i nabyte; przewlekte choroby, nieszczes-
cia, wypadki losowe; przekraczajace sity i $rodki trudne sytuacje zyciowe, wsrdd kedrych
w okresie staroéci najistotniejsze sa: traumatyczne wydarzenia w zyciu cztowieka typu
$mier¢ wspotmatzonka i bedacy jej nastepstwem stan wdowienstwa, samotno$¢ i osa-
motnienie jako wynik wdowieristwa, choroby, natogi, regresje, cierpienie, obsesje bedace
nastepstwem dominacji niezaspokojonych potrzeb; niezaradno$¢ zyciowa, wynikajace
np. z biedy, ubdstwa uzaleznienie od zaspokajania jakiej$ grupy potrzeb w ramach opie-
kunczej interwencji paristwa i instytucji pomocowych; postawa zaleznosci, trwate nasta-
wienie na opieke, uzaleznienie od innych (Lisowska, 2008: s. 118-123).

Z punktu widzenia zaspokajania potrzeb oséb starszych i zwiazanych z tym ustug
niezwykle istotne jest wlasciwe diagnozowanie potrzeb i innych wymiaréw zycia oséb
starszych. A Chabior wskazuje na nast¢pujace zalozenia wlasciwej diagnozy:

* Potrzeby oséb starszych nie powinny by¢ rozpatrywane w oderwaniu od innych
grup spolecznych. Potrzeby te nie s3 w tym wieku inne, a jedynie zmienia si¢ ich
waznos¢ i kolejno$¢ ich zaspokajania, co jest wynikiem zmian zachodzacych pod
wplywem wieku.

* Wsparcie spoteczne realizowane w obszarze pracy socjalnej nalezy tratowaé jako
szczeg6lny rodzaj relacji i akceptujacego wsparcia.

* Gléwne potrzeby lub najsilniej odczuwane potrzeby u 0séb starszych to: potrzeba
bezpieczenistwa, przynaleznosci, niezaleznosci, uzaleznienia, uzytecznosci, prestizu,
aktywnosci, integracji i komunikacji.

* Z punktu widzenia pomocy spolecznej przedmiotem diagnozowania potrzeb lu-
dzi starszych powinny by¢ cechy spoteczno-demograficzne, poziom zaspokojenia
potrzeb, stan prowadzonych dziatani na rzecz 0sdb starszych przez rézne podmioty
(Chabior, 2014: s. 42—-43).

Przeprowadzenie wlasciwej diagnozy jest nad wyraz istotne, poniewaz liczba oséb
starszych korzystajacych z ustug typu opiekuiiczego w miejscu zamieszkania stale rosnie.
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Jak wynika z danych Najwyzszej Izby Kontroli zawartych w raporcie z kontroli z zakresu
$wiadczenia ustug opiekuriczych w latach 2013-2016, odsetek 0s6b starszych objetych
ustugami opiekuriczymi w skali kraju w 2014r. wynosit 84 470 tys., co stanowito okoto
1% populacji powyzej 60. roku zycia, i kazdego roku nieznacznie wzrastal, z 0,99%
w 2014 r. do 1,04% w 2016 r. W tym czasie liczba os6b starszych w kraju wzrosta
o prawie 6%, z 8,5 mln w 2014 r., do prawie 9,1 mln oséb w 2016 r. (NIK, 2018: 5. 7).

PO]FtCIE USLUG SPOLECZNYCH

Ustuga spoteczna jest pojeciem trudnym do zdefiniowania, co wynika m.in. z sze-
rokiego spektrum uwarunkowan praktycznych charakterystycznych dla realizacji ustug
w ogéle (por. Grewinski, 2011). W literaturze przedmiotu wskazuje si¢ na kilka cech
konstytutywnych pojecia ustugi jako takiej. Po pierwsze, podkreslany jest jej niema-
terialny charakeer, czyli to, ze nie wiaze si¢ ona z przekazywaniem débr czy tez prawa
whasno$ci do nich, bezposrednio lub posrednio zaspokaja potrzeby ludzi, a takze nie
stuzy do wytwarzania konkretnych produktéw (zob. Lange, 1959; Szulc, 1998). Wy-
mienia si¢ réwniez nastgpujace cechy ustugi jako takiej: jednoczesnos¢ procesu $wiad-
czenia i konsumpdji ustug, co wiaze si¢ z ograniczonym czasem dostgpnosci ustugi dla
nabywcy, ograniczona mozliwo$¢ zwigkszania skali swiadczenia ustug oraz niemoznosé
zachowania tajemnicy produkeji, czyli brak ochrony patentowej; niejednolitos¢ ustug,
ktéra oznacza niemozno$¢ oferowania standardowych produktéw ustugowych z powodu
ksztaltowania ostatecznych cech ustugi przez personel firmy ustugowej, ustugobiorcg
oraz wspotustugobiorcédw; utrudnienia w wyliczaniu kosztéw $wiadczenia poszczegél-
nych uslug — prowadzenia racjonalnej polityki cenowej; nietrwatos¢ ustug — brak moz-
liwosci przechowywania ustug (wytwarzania ich na zapas), ograniczenie wielkosci kon-
sumpcji aktualnym ludzkim i rzeczowym potencjalem zaangazowanym w $wiadczenie
danej ustugi (Flejterski, 2005: s. 43).

W literaturze przedmiotu, jak réwniez w dokumentach normatywnych, brakuje
jednej powszechnie akceptowanej definicji ustug spotecznych. Wiekszo$¢ autoréw uzna-
je za ustugi spofeczne takie $wiadczenia, ktére sa skierowane do jednostki ludzkiej lub
z nig zwiazane. Ich celem jest bezposrednie zaspokajanie potrzeb cztowieka i pozytywne
oddzialywanie na osoby, ktére z nich korzystaja. Ustugi te okreslane s3 mianem ,,spotecz-
nych” réwniez z powodu pochodzenia od okreslonej zbiorowosci lub jej reprezentantéw
(samorzadu lokalnego lub paristwa) i finansowania ze srodkéw publicznych (Janos-Kre-
sto, 2005: s. 43). B. Szatur-Jaworska formutuje nastgpujacy definicje ustug spotecznych:
»ustugi sa czynnosciami podejmowanymi w celu bezposredniego zaspokajania ludzkich
potrzeb i nie polegaja na wytwarzaniu débr materialnych; stuza zaspokajaniu indywi-
dualnych potrzeb jednostek i rodzin, cho¢ ich jakos¢ i dostgpnos¢é ma wplyw na funk-
cjonowanie szerszych zbiorowosci i grup spolecznych; moga by¢ finansowane, organizo-
wane i dostarczane zaréwno przez instytucje publiczne, jak i niepubliczne — prywatne;
uzyskiwane sg bezekwiwalentnie, czesciowo odptatnie lub w petni odptatnie” (Szatur-
-Jaworska, 2011:s. 12).
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R. Szarfenberg wyrdznia natomiast dwa podejscia do ustug spotecznych. Podejscie
szerokie wskazuje, ze sa to ,dzialania i administracje, ktére zajmuja si¢ spotecznymi po-
trzebami obywateli, czyli transfery pieni¢zne, ustugi opieki zdrowotnej, edukacja, oso-
biste ustugi spofeczne, ustugi opiekuncze, ustugi mieszkaniowe, ustugi zatrudnieniowe
i wyspecjalizowane ustugi dla réznych grup docelowych (dzieci, naduzywajacy substancji
psychoaktywnych, ludzie z problemami psychospotecznymi etc.)” (Szarfenberg, 2009: s.
17). W waskim podejéciu definicja ustug spolecznych okresla jako ,,$wiadczenia w natu-
rze w przeciwieristwie do $wiadczen pieni¢znych i zasadniczo [odnoszace] si¢ do opieki
nad dzie¢mi, osobami starszymi i niepetnosprawnymi oraz do wyspecjalizowanych ustug
zwiazanych z profesjg pracy socjalnej” (tamze: s. 17).

Zdaniem Szarfenberga wszystkie definicje ustug spotecznych wiaza je z dziatal-
noscig na rzecz zaspokojenia potrzeb ludzkich, a jednoczesnie nie wiazg ich z bezpo-
$rednim wytwarzaniem przedmiotéw. Ustugi te charakteryzuja si¢ wedlug niego nie-
materialnoscig (niezmystowe, niedajace si¢ pokazywaé i przechowywac), powigzaniem
$wiadczenia i konsumpcji poprzez ograniczony czas dostgpnosci ustugi czy ograniczenia
w zwigkszaniu skali ustug, niejednolitoscia (konkretna forma ustugi zalezy o tego, kto ja
przekazuje), nietrwaloscia (ustug nie mozna sktadowad, oferta ustug zalezna jest od ak-
tualnego potencjatu podmiotu ustugodawczego) oraz brakiem mozliwosci nabycia ustug
na wlasnoé¢ (tamze: s. 18).

POJECIE 1 ZAKRES USEUG OPIEKUNCZYCH

W prezentowanej analizie niezwykle istotne jest pojecie ustug opiekuriczych, ktére
odnosza si¢ w bardzo szerokim zakresie do 0s6b starszych. Ustuga opiekuncza to $wiad-
czenie niepieni¢zne z pomocy spotecznej obejmujace pomoc w zaspokajaniu codzien-
nych potrzeb zyciowych — opieke higieniczna, zalecong przez lekarza pielegnacje oraz
(w miar¢ mozliwoéci) zapewnienie kontaktéw z otoczeniem seniorom, ktérzy w tym
zakresie wymagaja pomocy innych os6b. Wymiar i zakres ustug opiekuriczych uzaleznio-
ny jest od stanu zdrowia osoby starszej, jej sytuacji rodzinnej i materialnej, sprawnosci
psychofizycznej, jak réwniez mozliwosci wsparcia i udzielenia pomocy ze strony rodziny
i srodowiska. Ustugi opiekunicze moga by¢ swiadczone przez instytucje pomocy spolecz-
nej lub inne instytucje dzialajace na rzecz oséb starszych wymagajacych takiej pomocy,
a takze przez wyspecjalizowane organizacje pozarzadowe oraz podmioty komercyjne
(Standardy w pomocy, 2011: s. 4).

Podstawowymi aktami prawa polskiego determinujacymi realizacje ustug opiekun-
czych w miejscu zamieszkania dla oséb starszych sa: 1. Ustawa z dnia 12 marca 2004 r.
o pomocy spotecznej (art. 17 ust. 1 pke 11, art. 50) wraz z aktami wykonawczymi; 2.
Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spofecznej z dnia 25 stycznia 2011 r. w spra-
wie rodzinnego wywiadu $rodowiskowego; 3. Uchwaly rady gminy badz rady miasta
okreslajace szczegbtowe zasady przyznawania i zasady odptatnosci za ustugi opiekuncze;
4. Lokalne strategie rozwiazywania probleméw spolecznych i programy ostonowe na
rzecz 0sob starszych w zakresie opieki i wsparcia w miejscu zamieszkania; 5. Dokumenty
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organizacyjne jednostek/podmiotéw odpowiedzialnych za organizacj¢ i realizacj¢ zada-
nia (np. statuty, regulaminy, procedury).

Pomoc w formie ustug opiekuriczych lub specjalistycznych ustug opiekunczych
zgodnie z art. 50 ust. 1-7 ustawy o pomocy spotecznej przystuguje osobie samotnej, kté-
ra z powodu wieku, choroby lub innych przyczyn wymaga pomocy innych oséb, a jest
jej pozbawiona. Ustugi opiekuricze moga by¢ przyznane réwniez osobie, ktéra wymaga
pomocy innych o0séb, a rodzina, a takze wspdlnie niezamieszkujacy matzonek nie moga
takiej pomocy zapewni¢. Osrodek pomocy spolecznej przyznaje ustugi oraz specjali-
styczne ustugi opiekuricze na wniosek osoby zainteresowanej lub jej opiekuna prawnego.
Zakres $wiadczonych ustug opiekuriczych, taczny ich czas oraz wysoko$é odptatnosci
ustala si¢ w drodze decyzji na podstawie zaswiadczenia lekarskiego stwierdzajacego stan
zdrowia zainteresowanego, wywiadu $rodowiskowego oraz w miar¢ potrzeby wywiadu
alimentacyjnego, a takze innych dokumentéw zebranych w toku postgpowania (art. 50
ustawy o pomocy spotecznej 2004).

Celem zasadniczym ustug opiekunczych §wiadczonych seniorom w miejscu za-
mieszkania jest umozliwienie tym osobom dalszego (jak najdtuzszego) funkcjonowania
w swoim dotychczasowym $rodowisku. Do celéw szczegdlowych nalezy za§ wzmacnia-
nie dobrostanu osoby starszej, w tym: utrzymywanie, wspieranie i poszerzanie niezalez-
nosci osobistej oraz aktywnos$ci poprzez wzmacnianie jej zdolnosci sprawczej; rozwia-
zywanie (lub pomoc w rozwiazywaniu) probleméw w osobistych zwiazkach z innymi
osobami oraz szerszym otoczeniem; uzyskanie lub utwierdzanie akceptacji wlasnej osoby
i swoich potrzeb; akceptacja, pobudzenie lub podtrzymanie wspétdziatania z partnerami
i otoczeniem we wzmacnianiu dobrostanu osoby starszej, w szczegdlnosci z cztonkami
rodziny, pracownikami socjalnymi, personelem medycznym, personelem opiekuriczym,
psychologami (Standardy w pomocy, 2011: s. 3).

PROBLEMY OPIEKUNCZE ZWIAZANE Z OSOBAMI W STARSZYM WIEKU

Aby zrozumie¢ potrzebe specjalizacji ustug, w tym ustug opiekuriczych, i koniecz-
no$¢ profesjonalizacji zawodéw w obszarze pomocy spotecznej, nalezy przyjrzed sig sze-
rokiemu spektrum probleméw zwiazanych z opieka nad osobami starszymi. Z upty-
wem czasu w organizmie cztowieka nast¢puja zmiany w budowie oraz funkcji narzadéw
i uktadéw. Starzenie jest procesem dynamicznym, ktéremu podlega kazdy cztowiek. Pro-
ces ten stanowi fizjologiczny etap przemian biologicznych, psychologicznych i spotecz-
nych, w ktérym nastepuja zmiany w petnionych rolach i otwierajg si¢ nowe perspektywy
dalszego rozwoju cztowieka. To, jak bedzie przebiega¢ indywidualny proces starzenia sie,
zalezy w duzej mierze od wlasciwosci indywidualnych i bilansu zyciowego kazdego czto-
wieka (Steuden, 2014: s. 22-26). Btedy zywieniowe i niska aktywnos$¢ fizyczna sa naj-
czgdciej potwierdzanymi zachowaniami antyzdrowotnymi, z ktérych wynikaja w okresie
starzenia si¢ i staro$ci problemy zdrowotne, pielegnacyjno-opiekuscze, psychologiczne,
spoleczne, ekonomiczne i inne (Rymaszewska, Szmiegiel, 2008). W krajach wysoko
rozwinietych istniejg réznorodne formy organizacyjne opieki nad osobami starszymi,
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w ktérych znaczaca role odgrywa profesjonalnie przygotowana kadra — pielegniarki, ale
réwniez opiekunowie. W Polsce réwniez stopniowo rozwijane s3 rézne formy opieki
zdrowotnej dlugoterminowej i opieki spoteczne;j.

Bardzo istotnym problemem pozostaje wigksze niz w przypadku innych grup wie-
kowych zapotrzebowanie oséb starszych na opieke socjomedyczng, ktérg nie zawsze
moze zagwarantowaé panstwo. Potrzeby oséb samotnych, jak réwniez mieszkajacych w
rodzinach, a takze problemy opieki nad seniorami stanowig trudne, ale tez naglace wy-
zwanie wynikajace ze ztozonosci probleméw oséb starszych i z postgpujacych zmian in-
wolucyjnych, wielochorobowosci, zmniejszenia sprawnosci funkcjonalnej, pojawiania sig
trudnosci opiekuriczych, pogorszenia sytuacji materialnej i innych czynnikéw (Szukalski,
2009; Kubicki, Olcon-Kubicka, 2010; Btedowski, Iwanowicz-Drozdowska, 2007).

W spoteczenistwie polskim tradycyjnie opick¢ nad seniorami sprawuje rodzina
(Szarota, 2010: 5.109). W paristwach rozwinigtych (USA, Kanadzie oraz Europie Za-
chodniej) rozbudowany jest organizacyjny system opieki spotecznej i zdrowotnej nad
osobami starszymi, odcigzajacy w tym wzgledzie rodziny. Konieczno$¢ korzystania
z opieki rodziny w wykonywaniu podstawowych czy ztozonych czynnosci codziennych
prowadzi do obciazeni psychologicznych i fizycznych opiekundw, co nie pozostaje bez
wplywu na osoby starsze. Pomoc w sprawowaniu opieki, zwlaszcza nad przewlekle cho-
rym, potrzebna jest zarébwno w przypadku oséb samotnych, jak i mieszkajacych z rodzi-
na (Seredyniska, 2011; Kijak, Szarota, 2013).

Z medycznego punktu widzenia przyjmuje si¢ dwa obiektywne wskazniki procesu
starzenia sig, istotne réwniez z perspektywy ustug opiekuriczych. Pierwszy to wskaznik
obnizenia sprawnosci fizycznej, drugi jest okreslany jako tzw. mnoga patologia. Wskaz-
nik obnizenia sprawnosci fizycznej okreslaja nastgpujace parametry: ograniczenie zdol-
nosci do wysitku, zwigkszona meczliwos¢é. Czynniki te moga przekladaé si¢ na spadek
aktywnosci w wielu sferach zycia oraz ogélne zmniejszenie wigoru. Jak zauwazaja jednak
specjalisci, w wigkszosci przypadkéw o obnizeniu sprawnosci fizycznej decyduja choro-
by, na ktére cierpi dana osoba, a nie sam proces starzenia, jakiemu podlega (L6j, 2007:
s. 153). Mnoga patologia — drugi wskaznik biologicznego procesu starzenia si¢ — oznacza
jednoczesne wystgpowanie kilku dolegliwosci u jednej osoby. Taki stan wptywa w znacz-
nej mierze na ograniczenie sprawnosci narzadéw, co utrudnia rozpoznanie, ktére zmiany
w organizmie osoby sa spowodowane procesami starzenia si¢, a ktére s wynikiem cho-
r6b (tamze: s.154). Do najczgstszych choréb somatycznych wystepujacych w okresie sta-
rzenia si¢ naleza: choroby uktadu sercowo-naczyniowego, niewydolnos¢ krazenia méz-
gowego, oddechowego i pokarmowego, choroby narzadu ruchu, ukladu hormonalnego
i choroby zwigzane z obnizeniem odpornosci organizmu, choroby metaboliczne (Musza-
lik, Kedziora-Kornatowska, 2006; Jachimowicz, Kostka, 2006; Zieliriska-Wieczkowska,
Kedziora-Kornatowska, Kornatowski, 2008). Choroby przewlekle, czgsto wystgpujace
u 0s6b starszych, powodujg zaburzenia w czynnosciach calego organizmu, a dysfunkcje
w sferze biologicznej najczgéciej rzutuja na zdrowie psychiczne i zycie spoleczne pacjen-
ta. W chorobie przewleklej dtugos¢ i jako$¢ zycia osoby zalezy od dostgpnosci do dobrej
jakosci $wiadczen leczniczych, pielegnacyjnych, rehabilitacyjnych i opiekuriczych.
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/ AKRES I OBSZAR DZIALANIA OPIEKUNA OSOBY STARSZE]

Potrzeby 0sdb starszych, jak réwniez problemy opiekuricze zwiazane ze sprawowa-
niem opieki nad seniorami wyraznie wskazuja na koniecznos¢ daleko idacej specjalizacji
ustug im dedykowanych. W tym kontekscie zawdd opiekuna osoby starszej jest pro-
fesja odpowiadajaca na pojawiajace si¢ wyzwania starzejacego si¢ spoteczenistwa, ktéra
jednak nie moze w realizacji swych zadari pozostawa¢ w oderwaniu od dziatari innych
zawodéw z obszaru pomocy spotecznej. Pracownik socjalny oraz opiekun osoby starszej
dziatajg na podobnej plaszczyznie, maja wspSlnego adresata swoich dziatar, jakim jest
osoba starsza. Zadaniem zaréwno pracownika socjalnego, jak i opickuna jest wsparcie
tej osoby. Tu jednak pojawiaja si¢ réznice w kompetencjach przypisanych do petnionych
r6l zawodowych. Opiekun osoby starszej to nowy zawdd niewskazany przez Minister-
stwo Rodziny, Pracy i Polityki Spolecznej jako profesja w wykazie nowych zawodéw
w obszarze pomocy spofecznej. Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia
29 marca 2001 r. zmieniajace rozporzadzenie w sprawie klasyfikacji zawodéw szkol-
nictwa zawodowego (Dz.U. nr 34, poz. 405) wprowadzito do grupy zawodéw ozna-
czonych symbolem 346 — Pracownicy pomocy spofecznej i pracy socjalnej nast¢puja-
ce zawody: 346[02] — asystent osoby niepetnosprawnej, do realizacji w rocznym cyklu
ksztalcenia w szkole policealnej; 346[03] — opickunka $rodowiskowa — do realizacji
w rocznym cyklu ksztalcenia w szkole policealnej; 346[04] — opiekun w domu pomocy
spotecznej — do realizacji w dwuletnim cyklu ksztatcenia w szkole policealnej (MPiPS
2017). Taki stan prawny sprawia, ze rodzi si¢ wiele pytaii w tej dziedzinie zawodowe;.
Po pierwsze, jakich metod i narzedzi ma uzywad osoba pracujaca na tym stanowisku?
Czy praca ta az tak bardzo rézni si¢ od zawodu pracownika socjalnego? Jak zmierzyc¢ jej
efekty? I chyba najwazniejsze: czy powstanie tego zawodu jest przejawem postgpujace;
profesjonalizacji ustug spotecznych?

W obliczu potrzeb i probleméw opiekuniczych osé6b w podeszlym wieku zawéd
opiekuna osoby starszej jest — jak juz wspomniano — przejawem profesjonalizacji ustug
spotecznych. W dalszej czesci artykutu celem analizy bedzie wskazanie obszaréw dzia-
tari wspélnych zawodéw opiekuna i pracownika socjalnego, a takzie réznic pomigdzy
nimi. Zawdd opiekuna osoby starszej uzyskal prawne usankcjonowanie w 2010 r. (Kod:
341202). Osoba wykonujaca ten zawdd musi posiada¢ odpowiednie przygotowanie za-
wodowe w minimalnym wymiarze 240 godzin pozwalajacych na osiagniecie efektéw
ksztalcenia wspdlnych dla wszystkich zawodéw oraz efektéw ksztalcenia wspdlnych
dla zawodéw w ramach obszaru medyczno-spotecznego stanowiacych podbudowe do
ksztalcenia w zawodzie lub grupie zawodéw, 1000 godzin z zakresu $wiadczeni ustug
opiekuniczo-wspierajacych osoby starsze. W ramach ksztalcenia opiekun powinien od-
by¢ 8-tygodniows (320 godzin) praktyke zawodowa w podmiocie zapewniajacym rze-
czywiste warunki pracy wilasciwe dla nauczanego zawodu (Rozporzadzenie Ministra
Edukagji z dnia 7 lutego 2012: 5.582-584). Celem ksztalcenia w zawodzie opiekuna
osoby starszej jest przygotowanie do wykonywania nast¢pujacych zadan zawodowych:
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1. rozpoznawania mozliwosci oraz ograniczen w funkcjonowaniu osoby starszej wy-
nikajacych z rodzaju i stopnia niepetnosprawnosci;

2. rozpoznawania i interpretowania sytuacji spolecznej, warunkéw zycia, relacji
z rodzina, grupg i $rodowiskiem lokalnym osoby starszej oraz wykorzystywania
zasobéw indywidualnych, $rodowiska rodzinnego, instytucjonalnego i lokalnego
w pracy z osobg starsza;

3. dobierania metod, technik, narzedzi i form realizacji dzialan opiekuriczo-wspie-
rajacych do sytuacji zZyciowej, stanu zdrowia, rozpoznanych probleméw i potrzeb
osoby starszej;

4. udzielania wsparcia emocjonalnego i aktywizowania osoby starszej do samodziel-
nosci zyciowej w zaleznosci od rodzaju i stopnia niepelnosprawnosci;

5. nawigzywania, podtrzymywania i rozwijania wspéipracy z podmiotami dziata-
jacymi na rzecz osoby starszej w srodowisku lokalnym (tamze: 5.582-584). Do
wykonywania wyzej wymienionych zadan zawodowych niezbedne jest osiagniccie
zaktadanych efektéw ksztalcenia w zakresie kompetencji personalnych i spotecz-
nych (tamze: 5.263-267) z zakresu $wiadczenia ustug opiekunczo-wspierajacych
osobie starszej; organizowania prac opiekurniczo-wspierajacych u osoby starszej; wy-
konywania czynnosci opiekuriczo-wspierajacych u osoby starszej; aktywizowania
osoby starszej do samodzielnosci zyciowej; wspétpracy z podmiotami dziatajacymi
na rzecz osoby starszej (tamze: s.267-268).

PrACOWNIK SOCJALNY A OPIEKUN OSOBY STARSZE]

W literaturze fachowej malo miejsca zajmuje okreslenie przestrzeni wspétpracy
lub tez regut podleglosci pomiedzy pracownikiem socjalnym a opiekunem osoby star-
szej. Jak zauwaza Z. Szarota, wspdlczesna praca socjalna realizuje zréznicowane formy
dziatania — od ratownictwa i pomocy doraznej do dziataii dtugotrwatych, wspierajacych
rozwdj jednostek, grup i zbiorowosci, podejmujacych opieke, pomoc, kompensacje oraz
doradztwo specjalistyczne, a te wyznaczajg zakres rél zawodowych. Stuzby socjalne przyj-
muja rézne wzory postgpowania m.in: pomocnika, ratownika, doradcy, koordynatora,
konsultanta, posrednika, mediatora, opickuna, terapeuty, edukatora, osoby towarzysza-
cej (Szarota, 2012: s. 141-142). W obszarze zadai pracownika socjalnego znajdujq si¢
poza pracg socjalng takie czynnosci jak: analizowanie i ocena probleméw, ktére staty sie
przyczyna wystapienia o $wiadczenie z pomocy spotecznej, kwalifikowanie do ich uzyska-
nia, informowanie, doradztwo i poradnictwo w rozwiazywaniu istotnych zyciowo spraw
i uzyskiwaniu pomocy — podejmowane zgodnie z obowiazujacym prawem i we wspdlpracy
z innymi specjalistami oraz organizacjami pozarzadowymi ( Szarota, 2013: s. 42).

Pomoc udzielana przez pracownika ma charakter bezposredni i stuzy rozbudzaniu
spotecznej aktywnodci i dziatalt samopomocowych. Od pracownikéw socjalnych oczeku-
je si¢ wprowadzania nowatorskich form pomocy, wspétuczestniczenia ,,w inspirowaniu,
opracowaniu, wdrozeniu oraz rozwijaniu regionalnych i lokalnych programéw pomocy
spotecznej ukierunkowanych na podniesienie jakosci zycia” (Ustawa o pomocy spotecz-
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nej z dnia 12 marca 2004, art. 119). Istotng cechg pracy socjalnej jest wigc pomaganie
cztowiekowi w rozwoju. Praktyczny wymiar pracy socjalnej z osoba starsza pozostajaca
we wlasnym $rodowisku obejmuje kompleks dziatan obejmujacych m.in.: udzielanie
pomocy w zaspokajaniu potrzeb bytowych, ale i rozwojowych; udzielanie informacji
i poradnictwo; pomoc w pozyskaniu $rodkéw materialnych i finansowych naleznych na
mocy prawa do $wiadczeni z pomocy spolecznej; pomoc w uzyskaniu $wiadczert emery-
talno-rentowych, ulg, umorzen itp.; wsparcie w uzyskaniu pomocy materialnej od or-
ganizacji pozarzadowych, pomoc w zalatwianiu spraw urzgdowych. Do zakresu dziatan
pracownika socjalnego zalicza si¢ réwniez starania o zapewnienie godziwych warunkéw
mieszkaniowych obejmujace pomoc w zakresie uzyskania dodatku mieszkaniowego, za-
tatwienia formalnosci zwigzanych z zameldowaniem, ztozenia wniosku o przydziat loka-
lu zastgpczego, mieszkania socjalnego, w kofcu — interwencji u administratora w celu
przeciwdziatania eksmisji ( Szarota, 2013: s. 44-45).

Praca socjalna podejmowana jest takze na rzecz poprawy stanu zdrowia poprzez
utatwienie uzyskania prawa do $wiadczend zdrowotnych, pomoc w realizacji recept,
w staraniach o hospitalizacj¢ i w dotarciu do szpitala czy tez w zorganizowaniu wizyty
lekarza w domu chorego, pomoc w uzyskaniu sprzetu medycznego lub ortopedyczne-
go, zapewnieniu ustug rehabilitacyjnych $wiadczonych ambulatoryjnie badz w placéwee
stacjonarnej, edukacj¢ w zakresie profilaktyki i higieny zdrowotnej w rodzinie (tamze).
Przytoczone powyzej obszary dzialania pracownika socjalnego stanowia jedynie pewien
wycinek szerokiego pola aktywnosci w tym zawodzie zwiazanego z zyciem osoby starszej.

Oba przedstawione pokrétce zawody maja bogate spektrum zadad. W zawodzie
pracownika socjalnego osoba starsza jest jednym z wielu adresatéw pomocy, w przypad-
ku opiekuna osoby starszej — jedynym. Odwotujac si¢ jednak do modelu pracy asystenta
rodziny i wspétpracy z pracownikiem socjalnym stworzonego przez B. Kowalczyk, moz-
na wydzieli¢ obszary oddziatywania obu zawodéw. W przypadku pracownika socjalnego
mamy do czynienia z oddzialywaniem dlugoterminowym i praca w $rodowisku osoby
starszej oraz w siedzibie OPS. Opiekun osoby starszej prowadzi intensywng dziatalno$¢
krétkookresowy gtéwnie w srodowisku seniora i wykorzystuje metodg towarzyszenia
osobie starszej. Pracownik socjalny pracuje w okreslonych godzinach, podopieczny do-
stosowuje si¢ do jego godzin pracy. Opickun osoby starszej czas pracy dostosowuje do
potrzeb seniora (por. Kowalczyk, 2012).

Mimo wykazanych odrebnosci w obszarze dziatari obu zawodéw nalezy wyraznie
podkresli¢ konieczno$é podejmowania wspdtpracy opiekuna osoby starszej i pracownika
socjalnego. Moga stad wynika¢ pewne trudnosci, zwiazane np. z posiadanymi kwalifi-
kacjami albo z tym, czy opiekun jest zatrudniony przez firme prywatng czy padstwowa.
W przypadku zawodu opiekuna 0s6b starszych wymagane kwalifikacje do wykonywania
zawodu uzaleznione sg od pracodawcy i bywaja bardzo zréznicowane. Firmy zajmujace
si¢ udzielaniem pomocy w domach prywatnych poszukuja zaréwno pracownikéw z wy-
ksztalceniem pielegniarskim (do opieki nad osobami, ktére wymagaja specjalistyczne;
opieki medycznej), jak i 0séb nieposiadajacych takiego wyksztalcenia. Rzadko wymaga-
ne jest konkretne wyksztalcenie. W przypadku pracy w publicznych osrodkach warun-
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kiem zatrudnienia jest wyksztalcenie zawodowe, ktérego cele i efekty ksztalcenia zostaty
przedstawione w innym miejscu prowadzonej analizy. Aby méwié o wspétpracy, nalezy
wigc zatozy¢, ze odbywa si¢ ona pomigdzy osobami majacymi uprawnienia zawodowe.
W takim przypadku mozna wskaza¢ dwa modele wspétpracy: pierwszy, w ktérym wio-
dacg rol¢ odgrywa opiekun osoby starszej, i drugi, zaktadajacy, ze opiekun osoby starszej
wspomaga pracownika socjalnego w jego zadaniach.

Model pierwszy wspétpracy (w przypadku pracy w srodowisku domowym) zakta-
dalby, ze pracownik socjalny jako pierwszy rozpoznaje srodowisko zycia seniora, prze-
prowadzajac m.in. wywiad srodowiskowy. Relacje pomig¢dzy pracownikiem socjalnym
a opiekunem sg partnerskie i opierajg si¢ na wspdtpracy, wymianie istotnych informacji
na temat osoby starszej, jej rodziny, i prowadza do wspélnego planowania najbardziej
efektywnych dzialan. Wazne jest, ze opickun osoby starszej nie podlega pracownikowi
socjalnemu, tylko z nim wspéldziata. Wspélnie z osobg starsza, pracownikiem socjal-
nym i opiekunem osoby starszej, a takze rodzing osoby objetej opieks ustalany jest plan
pomocy. Na etapie wstgpnym kluczows role odgrywa pracownik socjalny, ktéry po prze-
prowadzeniu wywiadu $rodowiskowego i dokonaniu analizy sytuacji moze skierowac
wniosek do kierownika OPS z prosba o przydzielenie osobie starszej ustug opiekun-
czych. Realizacja ustug pozostaje w gestii opiekuna. W drugim modelu opiekun osoby
starszej wspomaga pracownika socjalnego w zgodzie z zakresem dziatan wynikajacych
z przypisanej mu roli i kompetencji zawodowych (zob. Kowalczyk, 2012).

WNIOSKI

Bardzo waznym zagadnieniem zwigzanym z procesem starzenia si¢ i starosci jest
zapewnienie seniorom niezaleznego i autonomicznego srodowiska zycia. Elementy te sa
réwnie wazne dla pozytywnego starzenia si¢ jak poprawa stanu zdrowia. W przypadku
poprawy stanu zdrowia i samodzielnosci zyciowej niezwykle istotne jest wsparcie ze stro-
ny zawod6w z obszaru opieki spotecznej, takich jak opickun osoby starszej. To wlasnie
wzmocnienie zdolno$ci kompensacji i optymalizacji w codziennych czynnosciach moze
wspomoc senioréw w petnym uczestnictwie spotecznym. Przyjmuje sig, ze dobre starze-
nie si¢ wymaga takich dziatari, stanowiacych integralna cz¢$¢ aktywnego i pozytywnego
starzenia si¢. Jak wynika z prowadzonej analizy, potrzeby os6b starszych, cho¢ nie réz-
nig si¢ zasadniczo od potrzeb innych grup wiekowych, uktadaja si¢ w inna hierarchig
ich waznosci i kolejnosci zaspokajania. Takze problemy opiekuricze tej grupy wickowe;
wymuszaja specjalizacje ustug, a co za tym idzie, ustanawiania nowych zawodéw, ktére
beda wyspecjalizowane w pracy z ta grupa oséb.

Zapewnienie odpowiedniej pommocy ludziom starszym, odpowiadajacej na ich po-
trzeby, wymaga gruntownej wiedzy, ktéra pozwoli na przeprowadzenie diagnozy ich sy-
tuacji, a zwlaszcza stanu ich zdrowia i sprawnosci, warun—kéw zycia, statusu spolecznego,
organiza~cji czasu wolnego, kondycji psychicznej, stopnia samotnosci i osamotnienia
(Gaszytiska, G6zdz, Kus, Lesiewicz, Zasada-Chorab, 2009). Tu pojawiajg si¢ jednak trud-
nosci zwigzane z kwalifikacjami pracownikéw wykonujacych zadania opiekuna osoby
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starszej. Nie wszystkie osoby dziatajace na rynku ustug opiekuriczych takie kwalifikacje
posiadaja, nie zmienia to jednak faktu, ze zawdd opiekuna osoby starszej ma jasno wska-
zane cele i efekty ksztalcenia zawodowego (Rozporzadzenie Ministra Edukacji z dnia
7 lutego 2012 r.), a takze jasno okreslony program nauczania (Gaszyriska i in. 2009).

Zawdd opiekuna osoby starszej jest niezwykle istotnym ogniwem dziatad na rzecz
jak najlepszego i godnego przezywania srebrnego wieku. Jest to jednak profesja jeszcze
bardzo mloda, ktdra musi wypracowaé metody pracy, a przede wszystkim trafi¢ do $wia-
domosci instytucji pracujacych z seniorami i przekonac je, ze skuteczna pomoc dla oséb
starszych moze by¢ osiagnicta przez wspétprace wszystkich podmiotéw indywidualnych,
instytucji i organizacji pracujacych z nimi. Praca z seniorami nie tylko sprowadza si¢ do
opieki polegajacej na zabezpieczeniu podstawowych potrzeb zyciowych, powinna by¢
réwniez wsparciem w podejmowaniu nowych zadan rozwojowych odpowiednich dla
okresu staro$ci. Postgpujacy proces starzenia si¢ spoteczeristwa polskiego bedzie zmuszaé
rynek ustug spolecznych do dalszego dostosowywania si¢ do coraz liczniejszej grupy
odbiorcéw. Odpowiadajac na rzeczywiste potrzeby tej grupy, zawdd opiekuna osoby
starszej bedzie musiat budowa¢ stabilne podstawy swojej profesji oparte na wiedzy, me-
todach i technika dostosowanych do potrzeb i oczekiwan trzeciego wieku, ale réwniez
szeroko rozumianej branzy ustug spotecznych i opiekuniczych.
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