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Streszczenie

W tekscie podjeto zagadnienie jakosci zycia, jej wyznacznikow i uwarun-
kowan. Uwage skupiono na konicowym etapie zycia czlowieka — starosci. Okres
ten wymaga od czlowieka zmagania sie z nieuchronna natura biologii, odnaj-
dywania sie w nowej sytuacji spolecznej oraz stawiania czota licznym wyzwa-
niom. Staro$¢ przynosi nie tylko ograniczenia, ale takze dobrodziejstwa. Czas
ten mozna wykorzysta¢ do samorealizacji, do rozwoju duchowego i poglebiania
zycia wewnetrznego oraz rozwoju zainteresowan, nabywania nowych kompeten-
cji. W starszym wieku wazne jest zaakceptowanie zachodzacych w cztowieku
zmian i jednoczesnie podejmowanie wielostronnej aktywnosci sprzyjajacej do-
bremu funkcjonowaniu.

Slowa kluczowe: jakoSc¢ zycia, ludzie starsi, starosc¢, problemy psychospo-
teczne, aktywnosc¢

THE QUALITY OF LIFE OF OLDER PEOPLE
— SELECTED ASPECTS

Abstrakt
The paper discusses the issue of quality of life, its determinants and con-

ditions. Attention is focused on the final stage of human life - old age. This pe-
riod requires a man struggling with the inevitable nature of biology, finding
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themselves in a new social situation and tackling the many challenges. Aging
brings not only limit, but also the advantages. This time can be used to self-
realization, spiritual development and deepening of the inner life and develop-
ment interests, acquire new competencies. In old age, it is important to accept
the changes occurring in man and at the same time taking multilateral condu-
cive to good management.

Keywords: quality of life, elderly people, old age, psychosocial problems,
activity

Wprowadzenie

Dzieki poprawie warunkow zycia, odkryciom medycyny, wiek
zycia stale wydtuza sie. StaroS¢ nazywana takze poézna dorosto-
Scig lub trzecim wiekiem nalezy uznac za istotny etap naszej eg-
zystencji, za okres bardzo zréznicowany, w duzej mierze uzalez-
niony od faz poprzednich (odzwierciedlenie wczesniejszego funk-
cjonowania), sytuacji obecnej (stanu zdrowia, finanséw, relacji
z innymi, duchowosci), a takze osobistego nastawienia i subiek-
tywnej oceny samopoczucia.

Staros¢ bywa definiowana jako koncowy etap procesu sta-
rzenia sie, w ktorym procesy biologiczne, psychiczne i spoteczne
zaczynaja oddzialywac wzgledem siebie synergetycznie, prowa-
dzac do naruszenia rownowagi biologicznej i psychicznej cztowie-
ka, bez mozliwosci przeciwdzialania temu!.

Okres ten wymaga zmagania si¢ nie tylko z nieuchronng na-
tura biologii, odnajdywania si¢ w nowej sytuacji spolecznej, ale
takze stawiania czola licznym wyzwaniom i kryzysom dotykaja-
cym w tym czasie czlowieka. Czesto trzeba zmierzycC sie z przej-
Sciem na emeryture, utrata zdrowia, sit witalnych, atrakcyjnosci
fizycznej, odejsciem najblizszych, perspektywa wlasnej Smierci.

Starosc z jednej strony przynosi ograniczenia (ze wzgledu na
pogarszajacy sie stan zdrowia i sprawnosc¢ fizyczno — umystowa),
z drugiej za$§ przynosi korzysci (w postaci braku obowigzkow
zwigzanych z praca, duzej ilosci wolnego czasu co przy odpo-
wiedniej postawie sprzyja samorealizacji). Ludzie starsi moga
rozwija¢ swoje zainteresowania, podrozowac, spotykac sie ze zna-

1L A. A. Zych, Stownik gerontologii spotecznej, Warszawa 2001, s. 202.
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jomymi, dziata¢ na rzecz innych, uprawiac ogrodek, pomagac bli-
skim, uczy¢ sie.

Po6zna dorostosc¢ stwarza sprzyjajace warunki do rozwoju du-
chowego i poglebiania zycia wewnetrznego.

Starosc¢, podobnie jak inne fazy zycia, stawia przed cztowie-
kiem wiele zadan. Naleza do nich w opinii E. Eriksona: akcepta-
cja wlasnego zycia, przekierowanie energii na nowe role i formy
aktywnosci oraz rozwoj stosunku do Smierci2. Natomiast A. A.
Zych przekonuje, ze jednym z wazniejszych zadan egzystencjal-
nych kazdego czlowieka jest wypracowanie wlasnej, niepowta-
rzalnej postawy psychicznej wobec staroscis.

W literaturze przedmiotu wskazuje si¢ szeroka game uwa-
runkowan decydujacych o pomyslnym starzeniu sie, sa to m.in.
czynniki zdrowotne (stan zdrowia, sprawnosc¢ fizyczna, dostep-
nos¢ do opieki medycznej), czynniki socjodemograficzne (wiek,
ptec¢, wyksztalcenie, stan cywilny, warunki materialne), czynniki
zwigzane ze stylem zycia i sposobem odzywiania, czynniki psy-
chospoteczne (wsparcie spoteczne, zadowolenie z zycia, aktyw-
nosc¢, autonomia, samodzielnosc)4.

Wymienione elementy czesto analizuje sie¢ poddajac obiek-
tywnej i subiektywnej ocenie funkcjonowanie czlowieka, okresla-
jac poziom jakosci zycia.

Jakosc¢ zycia czlowieka — proba definiowania

Jakosc¢ zycia czlowieka czesto utozsamia sie z poczuciem
szczeScia i satysfakcja Zyciowa, poziomem Zzycia, tzw. stopa zy-
ciowa badz standardem czy dobrostanem fizycznym i samopo-
czuciem psychicznym, jak tez zadowoleniem z zyciaS. Jest ona

2 Z. Kawka, Starosé w cyklu zycia, [w:] J. Krzyszkowski, R. Majer (red.),
Problemy spoteczne, pomoc spoleczna, praca socjalna. Wymiar polski i europej-
ski. Czestochowa 2004, s. 62.

3 A. A. Zych, Czlowiek wobec staroSci. Szkice z gerontologii spotecznej, Ka-
towice 1999, s. 138.

4 Por. B. Bien, Starzenie sie pomyslne versus zwyczajne, ,Gerontologia Pol-
ska” 1997 nr 5, 4, 41-42; S. Steuden, Psychologia starzenia sie i starosci, War-
szawa 2011, s. 174-175.

5 A. A. Zych, Przekraczajac smuge cienia. Szkice z gerontologii i tanatologii,
Katowice 2009, s. 139.
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uzalezniona od indywidualnych kryteriow wartosciowania, skore-
lowanych z cechami charakterystycznymi osobowosci czlowieka
i jego aspiracjami¢. Jest to pojecie wielowymiarowe?, ktore w za-
leznosci od przyjmowanej koncepcji teoretycznej i szczegdélowego
rozmienia, moze byc definiowane w kategoriach obiektywnych
warunkow zycia, jego kulturowego i materialnego poziomu, jak
rowniez w kategoriach subiektywnych reakcji na wtasne do-
Swiadczenia zyciowe, zwigzanych z wartosciowaniem roznych sfer
zycias.

W koncepcji Nordenfelta® przyjeto, ze jakos¢ zycia to indywi-
dualny dobrostan jednostki, bedacym wynikiem dzialania czto-
wieka w okreslonym sSrodowisku i zbierania doswiadczen Zzycio-
wych. Jesli wrazenia odbierane przez czlowieka sa pozytywne,
prowadza do poczucie rownowagi, harmonii, spokoju i tym sa-
mym wskazujg na wysoka jakosc zycia.

Jakosc¢ zycia w sferze psychicznej, jest okreslana jako zaspo-
kajanie roznych potrzeb, a zwlaszcza: potrzeby egzystencji (miec),
potrzeby bezpieczenstwa (byc), potrzeby kontaktu spolecznego
(kochac)1o.

Nieco inaczej cho¢ takze w kategoriach ,miec” i ,byc¢” jakosc
zycia analizuje B. Suchodolski. Kategoria ,mie¢” odnosi sie do
zasobu srodkow jakimi dysponuje czlowiek w spoteczenstwie, by
moc aranzowacC wlasne zycie jako oddzialywanie w okreslonych
ukladach organizacyjno-instytucjonalnych. Uwaga skoncentro-
wana jest tu na posiadane przez osobe dobra oraz sposoby ko-
rzystania z tych dobrll. Natomiast rozwazajac kategorie ,byc”
zwraca sie¢ uwage na wewnetrzne zycie jednostki, na jego sen-
sownosc¢ i relacje z innymi ludzmi?2.

6 M. Halicka, Satysfakcja zyciowa ludzi starych, Bialystok 2004, s. 21-22.

7 A. A. Zych, Przekraczajac smuge... op. cit., s. 139.

8 Z. Palak, Jakosé zycia oséb niepetnosprawnych i nieprzystosowanych
spotecznie, Lublin 2006, s. 9.

9 S. Kowalik, Jako$é zycia psychicznego, [w:] R. Derbis (red.), Jakos$é roz-
woju a jako$é zycia, Czestochowa 2000, s. 21-22.

10 B. Rysz-Kowalczyk (red.), Leksykon polityki spotecznej, Warszawa 2001,
s. 63-64.

11 B. Suchodolski, Ksztalt zycia, Warszawa 1979, s. 19.

12 E. Fromm, Mie¢ czy byé?, Poznan 20035, s. 66.
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Interesujaca z pedagogicznego punktu widzenia jest koncep-
cja Z. M. Zimnego!3, gdzie zestawiono jakos¢ zycia z jakoscia
rozwoju osobowosci cztowieka. Autor jakosc¢ zycia definiuje jako
»poziom (a wiec wielkos¢) zaspokojenia potrzeb okreslonych jako-
Sciowo i to najpierw jako potrzeb, kolejno: bezpieczenstwa spo-
tecznego i ekonomicznego, psychicznego oraz biologicznego, a na-
stepnie jako stopy podnoszenia poziomu zaspokojenia tychze po-
trzeb przez podnoszenie poziomu zaspokojenie odpowiednich po-
trzeb przedmiotowych”14.

J. Daszykowska, odwotlujac sie do ujecia humanistycznego,
gdzie czlowiek moze osigagnac prawdziwg wartosc i radosc zycia
przede wszystkim poprzez doskonalenie i rozwéj, definiuje jakosc
zycia jako poczucie zyciowej satysfakcji wyrazonej ,mozliwoscig
ksztaltowania wielowymiarowego rozwoju i autokreacji czlowieka
oraz realizacja jego aspiracji i celow zyciowych zgodnie z przyje-
tymi wartosSciami i oczekiwaniami, przy uwzglednieniu material-
nych elementow statusu spotecznego”s.

Natomiast w medycynie jakosc¢ zycia okresla sie jako kom-
pleksowy sposob oceniania przez cztowieka stanu fizycznego,
emocjonalnego, funkcjonalnosci w zyciu i stopnia niezaleznosci
od otoczenia oraz relacji ze Srodowiskiem w aspekcie osobistych
wierzen i przekonan!e.

W Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) przyjeto, ze jakoS¢
zycia to sposob spostrzegania przez czlowieka jego pozycji zycio-
wej w kontekscie kultury i systemow wartosci, w ktorym funk-
cjonuje oraz w relacji do jej celow, oczekiwan, standardow i zain-
teresowan!?’. W ramach tak rozumianej jakosci zycia wyodreb-
niono szes¢ podstawowych wymiarow: stan fizyczny, stan psy-

13 Z. M. Zimny, Jakos$¢ rozwoju osobowosci czlowieka a jako$é jego zycia,
[w:] R. Derbis (red.), Jako$é rozwoju a jako$é zycia, Czestochowa 2000, s. 36.

14 Ibidem, s. 36.

15 J. Daszykowska, Jakos$é zycia w perspektywie pedagogicznej, Krakow
2007, s. 65.

16 M. Skrzypek, O badaniach nad jakoS$cia zycia i sposobach rozumienia
normy, Alma Mater Lublin 2000, 1/34, s. 136-139.

17 The WHOQOL Group; The World Health Organization Quality of Life As-
sessment (WHOQOL): Position Paper from the World Health Organization; So-
cial Science and Medicine; 1995: 41, 1403-14009.
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chiczny, stopien niezaleznosci, relacje spoteczne, srodowisko, re-
ligie, wierzenia, przekonania i poglady!s.

Podejmujac probe definiowania przyjmuje, ze jakosc zycia
mozna powiazac z ,dobrostanem” osoby, gdzie cztowiek — aktyw-
ny podmiot charakteryzujacy sie okreslonymi przymiotami moze
yrealizowac siebie” (swoje preferencje, wartosci, cele, aspiracje),
spetnia¢ si¢ w Swiadomym, zaplanowanym i odpowiedzialnym
dzialaniu, czyli doswiadcza¢ podmiotowosci bedac zanurzonym
w sSrodowisku zewnetrznym, w specyficznej dla niego przestrzeni
spolecznej, kulturowej, technicznej. Wazne jest, aby rozpoznajac
jakosc zycia czlowieka poznac nie tylko obiektywne warunki zy-
cia, ale takze jego subiektywng ocene sytuacji, subiektywne po-
czucie harmonii (lub jej braku) miedzy osobistymi potrzebami,
zasobami a zasobami Srodowiska, w ktorym funkcjonuje.

Wielowymiarowos¢ jakosci zycia

Jakosc¢ zycia czlowieka mozna rozpatrywac biorac pod uwage
rozne wymiary (fizyczny, ekonomiczny, spoleczny, duchowy) jak
i rozne zakresy oraz poziomy.

D. Felce i J. Perry reprezentuja poglad, ze jakosc¢ Zzycia rozpa-
trywac nalezy uwzgledniajac trzy poziomy. Pierwszy poziom -
osobistych wartosci, ktory obejmuje: dobry stan fizyczny (zdro-
wie, mobilnos¢, sprawnosc¢, bezpieczenstwo), dobry stan mate-
rialny (dochody, mieszkanie, bezpieczenstwo socjalne), dobry
stan spoleczny (wiezi interpersonalne, wsparcie), dobry stan
emocjonalny (pozytywne emocje, zdrowie psychiczne, odpornosc
na stres), rozwo6j i aktywnosc¢ (kompetencje, produktywnosc¢, sa-
moocene, wiare, seks). Drugi poziom jakosSci Zycia to osobista
(subiektywna) satysfakcja Zyciowa. Trzeci poziom tworza obiek-
tywne warunki zycial®. Obiektywne warunki zycia pozwalaja

18 1. Wronska i in., Badanie jakoSci zycia w naukach medycznych. cz. I,
sPielegniarstwo XXI wieku” 2004 nr 1(6), s. 5-9.

19 D. Felce, J. Perry, Exploring Current Conceptions of Quality of Life:
A Model for People with and without Disabilities, [w:] R. Renwick, I. Brown,
M. Nagler (red.), Quality of Life in Health Promotion and Rehabilitation, Sage,
New York 1996, s. 53 cyt. za J. Daszykowska, Jakos$é zycia w perspektywie
pedagogicznej, Krakow 2007, s. 51-52.
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(badz nie pozwalaja) cztowiekowi realizowac¢ wartosci, ktore tacza
sie z osiagnieciem dobrego stanu w zakresie: fizycznym, mate-
rialnym, spotecznym, emocjonalnym i mozliwosci rozwoju. Z ko-
lei ocena wlasnego polozenia w wymienionych wymiarach wply-
wa na poziom odczuwane] satysfakcji zyciowej. Zadowolenie
z warunkow zyciowych oraz mozliwos¢ osiggniecia w zadowalaja-
cym stopniu wymienionych kategorii wartosci skladaja sie w tej
koncepcji na jakosc zycia cztowieka?20.

Po przeanalizowaniu koncepcji i wynikow badan dotyczacych
jakosci zycia interesujace wnioski sformulowat A. Banka?l.
Zwraca on uwage, ze ani zasoby ekonomiczne (finansowe), ani
zasoby osobowosci nie sg same w sobie wartoScia determinujaca
jakosc zycia, sa one jedynie droga lub narzedziem osiagania
szczescia. SzczeScie jest temporalng kategoria rozwojowa obej-
mujaca doswiadczenia przesztosci, aktualne przezycia, oraz
oczekiwania zwigzane z przysztoscia. Natomiast dobrostan to ka-
tegoria dwojakiego rodzaju: kontekstowa kategoria uczucia
szczesScia wynikajacego z posiadania lub konsumpcji zasobow
i jako kategoria rozwojowa standardéw porownan. ,W pierwszym
przypadku szczescie i dobrostan jest efektem kontekstu rozu-
mianego w terminach sukcesywnie naplywajacych informac;ji.
W drugim przypadku szczescie jest procesem rozwijania (kon-
struowania) mentalnej reprezentacji catosci zycia i jego domen
na bazie sukcesywnie naplywajacych informacji”?2. A. Banka do-
chodzi do konkluzji, ze szczesScie, dobrostan i jakosS¢ zycia to
efekt rozwoju jednostki, czyli skutek procesu konstruowania
standardow porownan dla osiaggalnych w czasie informacji, z jed-
nej strony, oraz wypadkowa roztozonego w czasie procesu kon-
struowania sadéw o zyciu, bedacych mentalnymi reprezentacja-
mi zycia i regulatorami procesu przetwarzania, naplywajacych
informacji. Podsumowujac, jakosc¢ zycia jest kategoria zmieniaja-
ca sie w czasie doswiadczania codziennosci i funkcja jakosci
rozwoju w cyklu zycia23.

20 J. Daszykowska, Jakosé zycia ..., op. cit., s. 52.

21 A. Banka, Jako$é zycia a jako$é rozwoju. Spoteczny kontekst plci, ak-
tywnosci i rodziny, [w:] A. Banka (red.), Psychologia jakosSci zycia, Poznan 2005,
s. 12-13.

22 [bidem, s. 13.

23 Ibidem.
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Warto wspomniecC o jeszcze jednej koncepcji zaproponowanej
przez S. Kowalik, w Swietle ktorej czlowiek ma dwie mozliwosci
odczuwania wlasnego Zycia: moze je poznawacC 0 moze je prezy-
wac24. Przeprowadzone badania dotyczyly jakosci Zycia psychicz-
nego, gdzie odwolywano sie do bogatego swiata przezyc¢ czlowieka
oraz do charakteru otaczajacej rzeczywistosci (materialu bodzco-
wego). Zwrocono uwage, ze doswiadczenia, ktore uzyskal czlto-
wiek w przeszlosci sa indywidualnie zréznicowane, kazdy odwo-
tuje sie do innych wspomnien, przypomina je sobie w odmien-
nych sytuacjach. Ludzie maja tez rozne sposoby eksploracji
otaczajacego sSwiata, jedni charakteryzuja sie dociekliwa natura
i szukaja jak najwiekszej liczby potrzebnych informacji w dostep-
nym materiale bodzcowym, angazuja spostrzeganie, pamiec, wy-
obraznie, a wiec procesy aktywujace sfere przezyciowa2s, dzieki
czemu pojawia sie wiele przezyc. Osoba, reagujaca w opisany
sposOb wyrdznia sie wyzszym poziomem jakosci zycia psychicz-
nego. Analogicznie dzieje sie w przypadku, gdy osoba potrafi
odebrac i wykorzystac (tzn. wlaczy¢ do sfery swych przezyc) jak
najwieksza liczbe informacji z otaczajacej, bardzo ztozonej i roz-
norodnej rzeczywistosci.

Natomiast jesli cztowiek odbiera bodzce i przetwarza je na
bardzo plytkim poziomie czyli nie wykorzystuje w pelni bogatej
oferty otoczenia i znikoma czeS¢ zdobytych doswiadczen wilaczy
do swojej struktury przezy¢, mozna mowiC¢ o zmarnowanej szan-
sie na rozwoj sfery przezyc, co jest rownoznaczne z nizsza jako-
Scig zycia psychicznego. Podobnie niska jakoscia zycia psychicz-
nego bedzie charakteryzowac sie osoba, ktora zetknie sie z bodz-
cami o niskim stopniu zréznicowania i mimo dokladnego ich od-
bioru nie ma szansy wykorzystania zdobytego materialu do
»,Stworzenia” przezyc. Przedstawiona koncepcja zwracajac uwage
na subiektywny i psychiczny wymiar jakosci ludzkiego zycia, nie
pomija takze aspektu sSrodowiska, rzeczywistosci zewnetrznej,
w jakiej to zycie sie toczy?2e.

24 S. Kowalik, Jakosé zycia psychicznego, [w:] R. Derbis (red.), Jakos$é roz-
woju a jako$é zycia, Czestochowa 2000, s. 24-29.

25 Por. A. Brzezinska, M. Stolarska, J. Zielinska, Poczucie jakosci zycia
w okresie dorostosci, [w:] K. Appelt, J. Wojciechowska (red.), Zadania ... op. cit.,
s. 108.

26 [bidem, s. 108.
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Wybrane uwarunkowania
jakosci zycia osob starszych

Wraz z wiekiem zmienia sie, czesto niekorzystnie, kondycja
psychofizyczna cztowieka. Stan zdrowia i sprawnosc¢ fizyczna
mozna uznac¢ za jeden z waznych predykatorow jakosci zycia
0soOb starszych.

Teze, ze jakosc zycia seniorow obniza zty stan ich zdrowia po-
twierdzaja wyniki badan naukowych2??. WiekszoS¢ osob w tym
wieku cierpi na przewlekte schorzenia czy state dolegliwosci.
Przybywa tez chorob charakterystycznych dla podesziego wie-
ku28. Na podstawie danych GUS mozna stwierdzic, iz najczestsze
choroby przewlekle wsrod ludzi starych rzutujace na ich zte sa-
mopoczucie to: choroby uktadu krazenia, kregostupa, stawow,
pluc, watroby, nerwice, cukrzyca, miazdzyca, choroby ukladu
pokarmowego, moczowego oraz nowotwory29. Osoby starsze staja
sie pacjentami wymagajacymi wiekszej troski, jak tez przystoso-
wania struktury shuzby zdrowia do ich specyficznych potrzeb3o.

Jak stusznie podkresla Z. Juczynski ,,(...) zdrowie, to nie tyl-
ko brak choroby czy kalectwa, ale pelny, dobry stan fizyczny,
psychiczny i spoteczny”3l.

Niekiedy zjawiskiem towarzyszacym starosci jest depresja,
ktora negatywnie wplywa zaréowno na stan psychosomatyczny
jak i spoteczny czlowieka na nig cierpiacego, a takze dotyka oso-
by mu bliskie.

Zespoly depresyjne w poznej dorostosci w sposob znaczacy
pogarszaja jakosc zycia seniorow, niekorzystnie wplywaja na ich
relacje spoteczne, na przebieg i wyniki leczenia choréb soma-
tycznych, a przed wszystkim zwiekszaja Smiertelnos¢ w tej grupie

27 A. Ostrzyzek, J. T. Marcinkowski, Wymiary jakosci zycia w podesztym
wieku, ,,Probl Hig Epidemiol” 2009, nr 90(4), s. 465-469.

28 J. Kedzior, Wybrane aspekty starzenia sie i staroSci w perspektywie ge-
rontologii i geragogiki, [w:] J. Kedzior, A. Ladyzynski (red.), Wspélczesne wy-
zwania pracy socjalnej, Torun 2006, s. 172.

29 G. Ciechomska, Aktywna starosé, ,Gazeta Lekarska” 1999, nr 6, s. 2.

30 J. Kedzior, Wybrane aspekty... op. cit., s. 172.

31 Z. Juczynski, Szlachetne zdrowie, niech kazdy sie dowie, ,Wychowanie
Fizyczne i Zdrowotne” 1999, nr 3, s. 95-97.
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0sOb (zwiazek pomiedzy depresja i samobojstwem jest bardziej
wyrazny u osob w podesztym wieku niz u mlodszych)32.

H. Shipper i wspotautorzy uwzgledniajac model jakosci Zycia
uwarunkowany stanem zdrowia, przekonuja, ze istotng role
w jakosci zycia odgrywa:

1. Funkcjonowanie fizyczne — sprawnos¢ nadrzednych funk-
cji fizjologicznych; poziom aktywnosci zwanej zdolnoscia do sa-
moobshugi; ruchliwosci (poruszanie sie wewnatrz domu i poza
nim); aktywnosci fizycznej; wykonywania czynnosci zwiazanych
z pelnieniem rol np. praca, dom.

2. Funkcjonowanie psychiczne — ocena przystosowania do
choroby; istnienie badz brak uczuc¢ negatywnych tj. leku, gnie-
wu, przygnebienia oraz uczuc pozytywnych tj. zadowolenia, ra-
dosci, nadziei.

3. Funkcjonowanie spoleczne — jakosc i rodzaj kontaktow
spotecznych; umiejetnos¢ i che¢ do podejmowania aktywnosci
spotecznej; wsparcie ze strony najblizszychs3s.

W tak ujetym modelu jakosci zycia determinowanym stanem
zdrowia, wazna role przypisuje sie sprawnosci ruchowej, ktora
warunkuje zdolnos¢ wykonywania codziennych czynnosci umoz-
liwiajacych zaspokojenie podstawowych potrzeb, jak i pozwala na
wywigzanie si¢ z rol spotecznychs3+.

O pogorszeniu jakosci Zycia mozna mowic tez wowczas, gdy
wystepuja stany:

— bezradnosci (utrata kontroli nad soba i swoja sytuacja),

— rozpaczy, beznadziejnosci (niemoznos¢ nadawaniu swoje-

mu zyciu sensu),

— bezcelowosci i bezuzytecznosci (poczucie utraty wlasnego

Swiata wewnetrznego oraz jego wartosci)ss.

Nastepuje odczucie obnizenia sie¢ jakosci zycia w zwigzku

z ograniczeniem, utrudnieniem, a nawet uniemozliwieniem spet-

32 J. Turczynski, A. Bilikiewicz, Depresja u 0séb w podeszliym wieku, ,Psy-
chiatria w Praktyce Ogolnolekarskiej” 2002 nr 2, s.99-107.

33 M. D. Osoba, Badania jako$ci zycia zaleznej od stanu zdrowia pacjentéw
onkologicznych, ,Nowotwory” 1993, nr 43, cyt. za B. Zboina, Jako$¢ Zycia oséb
starszych, Ostrowiec Swietokrzyski 2008, s. 20.

34 B. Zboina, Jakos$¢é zycia... op. cit., s.21.

35 R. Ossowski, Jakos$¢ zycia - efektywne petnienie rél rodzinnych i zawo-
dowych jako wskaznik udanej rehabilitacji, [w:] M. Koscielska, B. Aouilia (red.),
Czlowiek niepetnosprawny. Rodzina i praca, Bydgoszcz 2004, s. 69.
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niania sie¢ w przypisywanych kulturowo czy prawnie rolach spo-
tecznychse.

Dolegliwosci somatyczne, poczucie bezradnosci, bezsilnosci,
lek, wycofanie sie lub agresja powoduja zmiany relacji z rodzina
i czesto tez powoduja powstanie sytuacji zaleznosci.

Niewatpliwie w podtrzymaniu jakosci Zycia osob starszych
istotne znaczenie majq relacje spoteczne, jesli sa one wlasciwe
moga nawet przyczynic¢ sie do przedtuzenia zycia. Znalezienie sie
osoby starszej w sieci spolecznej, czyli zbiorowosci ludzi wzajem-
nie ze soba powiazanych, gdzie dochodzi do wymiany swiadczen
w odwotaniu do wspolnie wyznawanych wartosci oraz wzajemne-
go zaufania pozwala na uzyskanie niezbednego wsparcia spo-
tecznego.

Wsparcie to moze przybierac formy:

1. wsparcia emocjonalnego, ktore ma na celu budowanie po-

czucia bezpieczenstwa, opieki i przynaleznosci,

2. wsparcia informacyjnego, ktore umozliwia zrozumienie sy-
tuacji w ktorej osoba sie znajduje,

3. wsparcia instrumentalnego, ktérego celem jest ksztatto-
wanie umiejetnosci postepowania adekwatnego do zaist-
nialej sytuacji,

4. wsparcia rzeczowego (materialnego)3”.

Za jedno z najwazniejszych zrodel wsparcia spotecznego dla
cztowieka starszego nalezy uznac rodzine, gdzie mozliwe jest za-
spokojenie potrzeb odczuwalnych brakow (fizjologicznych, bez-
pieczenstwa), jak i potrzeb rozwoju (przynaleznosci, uznania
i samorealizacji). Bliskie wiezi z najblizsza rodzina stanowia
ochrone przed poczuciem wyobcowania oraz wzmacniaja odpor-
nosc cztowieka.

Wsparcie spoteczne niewatpliwie odgrywa istotna role w za-
chowaniu zdrowia czlowieka, procesie leczenia oraz chroni przed
zagrozeniami i pomaga w sytuacjach problemowych. Dodatkowo
daje sie zauwazyc takie efekty wsparcia jak: ksztattowanie opty-

36 Z. Gajdzica, Dwa wymiary bezradnosci spolecznej jako wskazniki (utra-
ty) jakosci zycia 0séb z lekkim uposledzeniem umystowym, ,Chowanna” t.1, Ka-
towice 2008, s. 86-88.

37 H. Sek, R. Cieslak, Wsparcie spoleczne — sposoby definiowania, rodzaje
i zrédta wsparcia, wybrane koncepcje teoretyczne, [w:] H. Sek (red.), Wsparcie
spoleczne, stres i zdrowie. Warszawa 2005, s. 18-19.
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mistycznego nastawienia, przekonanie o wlasnej skutecznosci
w podejmowaniu dziatan sprzyjajacych poprawie zdrowias3s.

Jan Pawet Il wskazuje na inny aspekt funkcjonowania spo-
tecznego osob starszych. Podkresla role aktywnego ich uczestnic-
twa w spoteczenstwie, ich dojrzatos¢, zrownowazenie i madrosc
oraz angazowanie sie w dzialania spoteczne, kulturalne, eduka-
cyjne, religijne. Przekonuje, ze traktowanie cztowieka starszego
wylacznie z perspektywy potrzebnej mu opieki wplywa na jego
wycofanie si¢ z rol spolecznychs3.

Wspomniang madroS¢ mozna analizowa¢ jako madrosc
pragmatyczna i madrosc transcendentng. Ta pierwsza, ksztaltu-
jaca sie w oparciu o osobiste doswiadczenia Zyciowe, pozwala
czlowiekowi lepiej kierowacC wlasnym Zyciem oraz radzi¢ sobie
w trudnych sytuacjach. Natomiast madros¢ transcendentna,
charakterystyczna dla okresu poznej dorostosci, mozna uznac za
efekt rozwoju podmiotowego. Istotg jej jest: ukierunkowanie na
osiaganie wewnetrznej niezaleznosci, przekraczanie wlasnych
ograniczen, odkrywanie sensu zdarzen zyciowych, akceptacja
duchowego wymiaru zycia, reinterpretacja wartosci Zycia i Smier-
ci. Dzieki niej przyjmuje sie filozoficzng postawe wobec Zycia, na-
biera dystansu wobec wielu zdarzen Zzyciowych. Zapewnia ona
pogode ducha, cierpliwe znoszenie przeciwnosci losu, poczucie
kontroli nad zyciem i rownowage psychiczna?.

Zdolnosc¢ osob starszych do pelnienia kontroli nad wlasng
egzystencja ma nie tylko ogromne znaczenie dla poczucia godno-
Sci, ale rowniez wzmacnia poczucie wlasnej wartosci, redukuje
lek, samotno$S¢ oraz pozwala na podtrzymanie tozsamosci spo-
tecznej i kulturowej, a tym samym poprawy jakosci zyciat!l.

Osoba starsza, ktora oddaje sie prawdziwym wartosciom,
odnajduje swoj cel i sens zycia, kreuje sama siebie we wszystkich
wymiarach egzystencji. Wartosci pobudzaja czlowieka i zarazem

38 A. Gtebocka, M. Sarzynska, Wsparcie spoleczne a jakos$é zycia ludzi
starszych, ,Gerontologia Polska” 2005, nr 13(4), s. 256.

39 Jan Pawel II, W oczekiwaniu na ,wieniec sprawiedliwosci’, ,Ethos”
1999, nr 47, s. 11-12.

40 Zob. M. Stras-Romanowska, Pézna dorostosé. Wiek starzenia sie, [w:]
B. Harwas-Napierala, J. Trempala (red.), Psychologia rozwoju czlowieka, t. 2,
Warszawa 2001, s. 263-292.

41 C. Sutton, Psychologia dla pracownikéw socjalnych, Gdansk 2004, s. 79.
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domagaja sie pelnego zaangazowania, bowiem wtedy to stuza
tworczemu byciu osoby. Dostarczaja one poczucia aktywnego
uczestnictwa w rozwoju zarowno w wymiarze indywidualnym, jak
i spotecznym oraz daja poczucie stabilizacji i bezpieczenstwa
w zyciu, umozliwiajac tworcze przetrwanie roznych sytuacji*2.

Starsi, ktorzy potrafia wyznaczac¢ sobie zarowno cele blizsze,
jak i cele dlugoterminowe i je wytrwale, systematycznie realizo-
wac, funkcjonuja w sposob bardziej satysfakcjonujacy. Szczegol-
nie istotne w starszym wieku, kiedy czlowiek Zyje ze Swiadomo-
Scia przemijania, jest uzmystowienie sobie i trwanie w tym prze-
konaniu, ze zycie ma sens i okreslony cel. Osobie, ktora dostrze-
ga sens swojej egzystencji latwiej jest poradzi¢ z réznego rodzaju
trudnosciami i wyzwaniami.

Charakteryzujac uwarunkowania jakosci zycia badacze cze-
sto wskazuja na podejmowana w okresie poznej dorostosci ak-
tywnosSc¢ spoleczna. Dowodza, iz tylko poszerzajace sie aktywne
dzialanie starszego czlowieka przyczynia sie¢ do wzrostu jego za-
dowolenia*3.

J. M. Raeburn i I. Rootman** zwracaja uwage, Zze o poziomie
jakosci zycia kazdego czlowieka moze swiadczyc¢ radosc z realiza-
cji wlasnych mozliwosci. Jakos¢ zycia czlowieka zalezy od tego,
w jaki sposob zyje on w danym Srodowisku, rozwija sie, odpo-
czywa — wymienione rodzaje aktywnosSci zdaniem autorow sa
zrodlem radosci, ktora ksztaltuje jakosc zycia. Brak mozliwosci
realizacji wltasnych zamierzen, chocby w jednej ze sfer, powoduje
jej obnizenie?s.

Podeszly wiek moze stwarza¢ nowe mozliwosci w podejmo-
waniu dajacej radosc¢ roznorakiej aktywnosci, wymienic¢ tu moz-
na: rozwijanie wczesniej zaniedbywanych zamilowani i pasji, ak-

42 K. Popielski, Noetyczne jakosci zycia i ich znaczenie w procesie , bycia
i stawania sie” w egzystencji, ,Chowanna”t. 1, Katowice 2008, s. 164.

43 M. Susutowska, Psychologia starzenia sie i starosci, Warszawa 1989,
s. 64.

44 S. Kowalik, Z. Janecka, Uzytecznos$é koncepcji jakosci zycia dla procesu
rehabilitacji 0séb niepetnosprawnych, [w:] S. Kowalik, Z. Zabor (red.), Rozwia-
zywanie probleméw zyciowych mieszkaricow domow opieki spolecznej, Jaro-
gniewice 1998, s. 23.

45 A. Brzezinska, M. Stolarska, J. Zielinska, Poczucie jakoSci zycia w okre-
sie dorostosci, [w:] K. Appelt, J. Wojciechowska (red.), Zadania i role spoteczne
w okresie dorostosci, Poznan 2001, s. 108.
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tywnos¢ kulturalng, aktywnos¢ rodzinna, aktywnosc¢ religijna,
aktywnosc¢ edukacyjna.

W edukacji osob starszych wazne jest ich dobrowolne zaan-
gazowanie sie¢ w proces ksztalcenia, wysoki poziom motywacji,
odwotywanie si¢ posiadanego zasobu wiedzy i doswiadczenia
a jednoczesnie otwarcie sie¢ na nowe informacje zwiazane z ciagle
zmieniajaca sie przestrzenia spoteczno-kulturowag i techniczna.
Osoby w trzecim wieku moga dazy¢ do poznania i rozumienia
zmieniajacego sie Swiata, nabywania nowych umiejetnosci, by
lepiej adaptowac sie do rzeczywistosci. Aktywnos¢ edukacyjna
sprzyja dluzszemu, samodzielnemu zyciu, konstruktywnemu
rozwiazywaniu zyciowych problemow a takze dobremu komuni-
kowaniu sie z mtodszym pokoleniem.

Dzieki wielostronnej aktywnosci osoby starsze maja mozli-
wosSC nawigzywania i utrzymywania kontaktow spolecznych (przez
co nie czuja sie osamotnione), a takze rozwijania swoich zainte-
resowan i pasji, co pozwala im na prowadzenie zycia tworczego,
petnego pozytywnych przezyc i ciekawego?e.

J. Maciuszek zwraca uwage na trzy wazne wymiary funkcjo-
nowania w starosci:

1. aprobata wartosci i mozliwy zakres ich zaspokojenia przez

osoby starsze,

2. subiektywno-przezyciowy aspekt bycia starym, tzn. glebia

i trwalos¢ pozytywnych przezyc i doswiadczen jednostki,

3. bycie tworca wlasnego zycia*’.

Autor przekonuje, ze realizacji wlasnych, indywidualnych
planoéw towarzyszy wzrost jakosci Zycia. Zwraca uwage na ko-
niecznos¢ podejmowania roznorodnych dziatan zwlaszcza tych,
ktore sa w zgodzie z wlasnym ,ja”48.

46 A. Nowicka, E. Majdanska, Aktywnos$é senioréw-stuchaczy Zarskiego
Uniwersytetu Trzeciego Wieku, [w:] A. Nowicka (red.), Wybrane problemy oséb
starszych, Krakow 2006, s. 284.

47 J. Maciuszek, Jako$é zycia a nieuniknionos$é ludzkiego cierpienia, [w:]
A. Banka, R. Derbis (red.), Pomiar poczucia jakosci zycia aktywnych zawodowo
i bezrobotnych, Poznan 1995, s. 63-67.

48 [bidem, s. 63-67.
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Zakonczenie

Analiza tresci literatury przedmiotu pozwala stwierdzic¢, iz
jakosc zycia jest zjawiskiem zlozonym, w rozny sposob definio-
wanym. Mozna interpretowac je w sposob obiektywny, badz su-
biektywny. Jest kategoria dynamiczna, ulega zmianie w czasie
i w roznych sytuacjach. Determinuja ja ludzkie potrzeby, ktore
pojawiaja si¢ w hierarchicznej kolejnosci: od podstawowych do
wyzszych. W starosci nie nalezy ograniczac sie tylko do zaspoko-
jenia potrzeb nizszego rzedu, ale stwarza¢ warunki do ujawnienia
1 zaspokajania potrzeb wyzszego rzedu.

Refleksyjna ocena zycia, stopnia zaspokojenia potrzeb, czy
wykorzystania osobistych potencjalow sa wazne, ale nie najwaz-
niejsze, nie mniej istotne jest to, co czujemy. Ocena wlasnej eg-
zystencji moze powodowacC pewne stany emocjonalne, w tym
szczescie, ale rowniez juz sama emocja wplywa na okreslong
ocene zycia i jego jakoscé*9. Nalezy tez podkreslic, ze poczucie
szczescia, dobrostanu nie jest zalezne tylko od warunkow srodo-
wiskowych, zewnetrznych, lecz rowniez od naszych zasobow inte-
lektualnych i osobistego nastawienia.

Jak pisze K. Obuchowski, kazdy czlowiek indywidualnie po-
strzega znaczenie jakosci swojego zycia i sam dla siebie stanowi
zrodlo zmian decydujacych o wzroscie badz jego spadku. ,Tylko
od jednostki zalezy jej klasa iprzed nikim nie da sie uspra-
wiedliwi¢c omytki zaniechania bycia tym, kim moze byc” ponie-
waz ,nie ma granic wiekowych dla podjecia realizacji dziatan
nadajacych sens zZyciu i nawet w poznym wieku dzialalnosc ta
moze zmienic juz, wydawatoby sie, ustabilizowana biografig”so.

,sUdane starzenie sie” jest mozliwe wtedy, gdy cztowiek mody-
fikuje wlasne zycie, koncentruje sie na tym co uwaza sie¢ za
istotne i sensowne; formuje pozytywny stosunek do wlasnej war-
tosci; stawia sobie nowe wyzwania i wytrwale dazy do realizacji
waznych dla niego zadan5!.

49 A. Brzezinska, M. Stolarska, J. Zielinska, Poczucie jakosci zycia w okre-
sie dorostosci, [w:] K. Appelt, J. Wojciechowska (red.), Zadania..., op. cit., s. 108.

50 K. Obuchowski, Galaktyka potrzeb. Psychologia dazeri ludzkich, Poznan
2000, s. 266.

51 Zob. A. S. Rathus, Psychologia wspétczesna, ,Rocznik Demograficzny”
2002, Warszawa 2004, s. 199.
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Warunkiem dobrego funkcjonowania w starszym wieku jest

zaakceptowanie zmian, ktore wynikaja z naturalnych procesow
zachodzacych w czlowieku i jednoczesnie podejmowanie wielo-
stronnej aktywnosSci, by zmiany te mialy mozliwie korzystny
wplyw na egzystencje, a z czasem, gdy zajdzie taka potrzeba,
przedsiewziecie dziatan kompensacyjnych.
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