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v primerih, ko so otroci samohranilci. Izsledki
raziskave kazejo na to, da so 55-letniki v zadnjih
letih bolj nagnjeni k temu, da Zivijo v blizini
svojih prvorojencev.

Pri¢ujoca raziskava je na primeru analize
strukture $vedskih druzin pokazala, da na trend
povecevanja Stirigeneracijskih druzin zaradi
daljse zivljenjske dobe negativno vpliva nara-
$¢anje medgeneracijskih vrzeli in da se bo po-
sledi¢no zmanjsal njihov delez. V obdobju 1990
- 2005 se je vidno zmanjsal delez 55-letnikov, ki
imajo hkrati vnuke in Se Zive starse. Po podatkih,
ki so na voljo, ni razloga za pricakovanje, da bi
v bliznji prihodnosti narasel delez 55-letnikov,
ki bi nudili pomo¢ vnukom in svojim ostarelim
star$em. Cetudi se bo trend poznejsega starse-
vstva pri prihodnjih generacijah zmanjsal, bo
vecja medgeneracijska vrzel v sedanji generaciji
obstajala $e naprej, kar zmanjsuje verjetnost po-
gostnosti Stirigeneracijskih druzin v prihodno-
sti. Ce se bo medgeneracijska vrzel nadaljevala
tudi v prihodnjih generacijah, se bo povpre¢no
Stevilo generacij v druzini $§e zmanj$alo. Zaradi
manjse rodnosti in povec¢anja medgeneracijskih
vrzeli na Svedskem ni splodnega trenda poveca-
nja Stevila generacij. Ceprav so bili v raziskavi
uporabljeni podatki za Svedsko, je trend odla-
ganja rojstva otrok razsirjen po vsej Evropi. V
vecini danasnjih druzin obstajata dve generacij
zdravih, neodvisnih starSev ter onemogli starsi
ali pa otroci, ki potrebujejo pomo¢. Po predvi-
devanjih bo v prihodnosti manjsi del starejsih
zivel v blizini svojih otrok in vnukov, vendar
ne zaradi migracije, ampak zaradi zmanj$anja
Stevila sorodstva.

Pri¢ujoca studija prinasa podrobno analizo
vpliva demografskih sprememb na velikost in
strukturo druzine. Njeni pomembni ugotovitvi
sta, da se delez tirigeneracijskih druzin zaradi
daljse zivljenjske dobe ne povecuje in da med
generacijami v druzini ni trenda povecevanja

geografske oddaljenosti.
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ZLORABA STAREJSIH IN ALKOHOL

Zloraba starej$ih je definirana kot enkratno
ali ponavljajoce se dejanje, ki povzroci skodo
ali bolec¢ino starejSemu c¢loveku oziroma kot
izogibanje dejanjem, ki bi skodo ali bole¢ino
preprecila. Do zlorabe lahko pride v katerem
koli odnosu, kjer je pricakovati zaupanje med
ljudmi. Zloraba starejsih se pojavlja v razlicnih
oblikah: kot psihi¢na, fizi¢na in spolna zloraba,
finan¢no izkori$c¢anje, zanemarjanje ali samo-
-zanemarjanje, zloraba zdravil, zapuscenost,
marginalizacija starej$ih ljudi v institucijah ali
socialnih in ekonomskih programih.

Zaradi staranja prebivalstva se povecujejo
tudi skrbi glede zlorabe starejsih. Globalna po-
pulacija ljudi, starejsih od 60 let, naj bi se s 672
milijonov v letu 2005 povecala na 1.9 milijarde
do leta 2050. Preventiva zlorab starejsih tezi k na-
tan¢nemu ugotavljanju pojavnosti zlorab, hkrati s
prepoznavanjem in odstranjevanjem dejavnikov
tveganja. Tvegano uzivanje alkohola je tako eden
izmed dejavnikov tveganja za zlorabo starejsih.

Zloraba starejsih

Zloraba starejsih v skupnosti (kamor je vklju-
¢eno tudi zanemarjanje s strani oskrbovalcev,
psihi¢no, fizi¢no in finan¢no zlorabljanje) niha
med 4 in 6 % v Kanadi, na Finskem, Nizozem-
skem, v Veliki Britaniji in Zdruzenih drzavah
Amerike. Nedavna $tudija, opravljena v Koreji,
je pokazala 6,3 % zlorabo starejsih ljudi, med-
tem ko je odstotek zlorab v Izraelu vedji, 18,4 %,
predvsem na ra¢un zanemarjanja. Kombinacija
razlik med kulturami v odnosu do starejsih ljudi,
razlik med dojemanjem zlorab in definicijami
le-teh, onemogoca enostavno primerjavo pojav-
nosti zlorab med razli¢nimi drzavami. Prav tako
je tezko oceniti pojavnost zlorab v varstvenih
ustanovah, ki pa naj bi po $tevilu presegale tiste
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v skupnosti. V Zdruzenih drzavah je negovalno
osebje v 10 % priznalo fizi¢no in v 40 % psihi¢no
zlorabljanje starejsih ljudi.

Uzivanje alkohola

V vseh starostnih skupinah se poraba alko-
hola na prebivalca razlikuje med posameznimi
drzavami. V Luksemburgu naj bi bilo tako
2,5 % abstinentov, v Egiptu 99,5 %. Najvecja
poraba alkohola je v drzavah, kjer imajo ljudje
visoke prihodke, vztrajno pa poraba raste tudi v
revnejsih drzavah (drzave jugovzhodne Azije).
Studije, opravljene v drzavah z vi$jimi prihod-
ki, so pokazale, da naj bi starejsi v primerjavi
z mlajSo generacijo uzivali manj alkohola. S
staranjem povezane fizioloske spremembe
lahko znizajo posameznikovo toleranco glede
uzivanja alkohola. To pomeni, da starostniki
pri manjsem vnosu alkohola kot mlajsi zacutijo
enake znake opitosti. Nadalje pa lahko znake
alkoholizma napac¢no ocenimo kot starostni
pojav.

Povezava med uzivanjem alkohola in

zlorabo starejsih

Posamezniki, ki imajo tezave s prekomer-
nim uzivanjem alkohola, so pogosto finan¢no
odvisni od sorodnikov (vklju¢ujo¢ starejse
ljudi). To lahko vodi do finan¢nih in material-
nih zlorab. Oskrbovalci, ki zlorabljajo alkohol,
lahko zanemarjajo obveznosti do starejsih
ljudi, za katere naj bi skrbeli. Okrnjena presoja
in spomin, povzrocena s tveganim uZivanjem
alkohola pri starejsih ljudeh, jih lahko naredi
ranljive za zlorabo. Oskrbovalci lahko starejse
spodbujajo k pitju alkohola, v zelji narediti
oskrbovance bolj ubogljive ali jih finan¢no
izkoristiti. Starejsi, ki so ali Se naprej dozivljajo
zlorabo in zanemarjanje, lahko pijejo alkohol
v vec¢jih koli¢inah, da na zlorabo pozabijo.
Tvegano pitje alkohola je dejavnik tveganja za
nasilje znotraj partnerskega odnosa tudi pri
starejsih zakoncih.
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Razseznost z alkoholom povezanih zlorab

pri starejsih ljudeh

Vecina raziskav, ki so proucevale vlogo al-
kohola pri zlorabah starejsih, je bila narejena
v Severni Ameriki in v Veliki Britaniji. Klju¢ne
ugotovitve so navedene spodaj.
e V Zdruzenih drzavah Amerike je 44 % mo-
$kih in 14 % Zensk, ki zlorabljajo svoje starse
(starejse od 60 let), odvisnih od alkohola.
V Veliki Britaniji je 45 % ljudi, ki skrbijo za
starej$e ljudi, priznalo zagresitev ene izmed
vrst zlorab. Oskrboval¢evo prekomerno pitje
alkoholnih pijac se je izkazalo kot vodilni
dejavnik tveganja za zlorabo starejsih.
V Kanadi so v okviru programa ozavesc¢anja
starej$ih ljudi, pri katerih je prisotno tvegano
uzivanje alkohola ali uzivanje psihoaktivnih
snovi, ugotovili, da je prislo do psiholoskih,
fizi¢nih ali finan¢nih zlorab pri 15 - 20 %
starej$ih, vkljucenih v program.
V Kanadi so v okviru nacionalne raziskave
zlorab starejsih ugotovili, da hudo popivanje
oskrbovalcevvodi do 14,6 % incidentov zlorab
med starej$imi. Naslednjih 18,7 % zlorab pa
naj bi bilo sekundarno povezanih z uzivanjem
alkohola (zloraba alkohola naj bi bila tako eden
izmed vzro¢nih dejavnikov za zlorabo).
V Veliki Britaniji je $kodljivo uzivanje alkoho-
la pri oskrbovalcih bolj povezano s fizicnimi
zlorabami kot z zanemarjanjem starejsih. V
Zdruzenih drzavah Amerike pa je najpogo-
stejSe samo-zanemarjanje starejsih v povezavi
s tveganim uzivanjem alkohola.
V manj razvitih drzavah je zelo malo §tudij
o vplivu alkohola na zlorabe starejsih, vseeno pa
drugi informacijski viri kazejo na pomembno
povezavo med prej omenjenima pojavoma. V
Juzni Afriki je npr. iz vladnega porocila mogoce
razbrati primere zlorab starej$ih. Tukaj so glavni
povzrocitelji zlorab odrasli otroci, ki imajo tezave
z uzivanjem alkohola in porabijo pokojnine svo-
jih star$ev za alkohol. Znane pa so tudi fizicne in
spolne zlorabe starejsih Zensk.
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Dejavniki tveganja za zlorabe starejsih,

povezane z alkoholom

Dejavniki tveganja za zlorabe starejsih ljudi so
kognitivni in telesni upad ter socialna izolacija. V
nekaterih predelih sveta pa predstavlja dejavnik
tveganja tudi spol, predvsem Zenski. Za storitev
dejanja zlorabe pa so dejavniki tveganja finan¢ne
tezave, odvisnost od starejsih ljudi in dusevne
bolezni. Kulturni dejavniki tveganja vkljucujejo
staromrzni$tvo, seksizem in tolerantnost do na-
silja. V nekaterih prehodnih in revnejsih drzavah
so kulturne spremembe vodile do povecanja
ranljivosti glede zlorab starejs$ih prebivalcev.
Kulturne spremembe so izguba tradicionalnih
vlog starejsih ljudi, propadanje druzinskih in
skupnostnih vezi in visoka nezaposlenost.

Pri starejsih ljudeh, ki tvegano uzivajo alko-
hol, je povecano tveganje za samo-zanemarjanje,
poveca pa se tudi ranljivost za ostale vrste zlorab.
Tveganje za zlorabo starejsih ljudi se obcutno
poveca, ¢e ima druzinski ¢lan, posebno potomec
starejSega cloveka, tezave s pitjem in je od starej-
$ega cloveka finan¢no odvisen. Starejsi v taksnem
primeru tudi dlje casa ostanejo v odnosu, kjer se
zlorabe dogajajo.

V Juzni Afriki zlorabo starejsih ljudi povezu-
jejo z revécino, javnimi nemiri in pomanjkanjem
zakonov, ki bi §¢itili starejse ljudi. Tako le-ti
postanejo lahke tarce izkori§¢anj.

Posledice

Tako zloraba starejsih kot tvegano uzivanje
alkohola pri starejsih imata podobne posledice.
Oba lahko vodita do fizi¢nih poskodb, finan¢nih
tezav, socialne osamljenosti, slabe prehranjenosti,
¢ustvenih in psiholoskih problemov, vklju¢ujoc¢
depresijo, kognitivni upad in upad spomina.
Starejsi ljudje so pogosto telesno $ibkejsi, kar
pomeni, da povzroci fizi¢no nasilje vecje po-
$kodbe in da okrevanje traja dlje. Zrtve finan¢nih
zlorab imajo pogosto nizke dohodke in manj
moznosti za nadomestitev izgubljenega denarja,
zato so posledice toliko vecje. Zloraba starejsih
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lahko zniza Zivljenjsko dobo starejsega cloveka,
vodi do depresij, v nekaterih primerih postane
celo vzrok za tvegano pitje alkohola, kot nacin
za spoprijemanje z zlorabo. Tvegano uzivanje
alkohola je povezano s $tevilnimi zdravstvenimi
tezavami, ki zniZujejo zivljenjsko dobo. To so kar-
diovaskularne bolezni, rak in poskodbe (padci,
opekline). Pri starejsih ljudeh tudi metabolizem
alkohola poteka pocasneje, zato se lahko posle-
dice tveganega pitja pokazejo prej in pri manjsi
koli¢ini zauzitega alkohola.

Preventiva

Preventivne dejavnosti za zmanjSevanje
zlorabe pri starejsih vkljucujejo varovalne in
podporne dejavnosti, izobrazevalne programe
in obvezne, sprotne prijave zlorab starejsih ljudi.
Te prijave naj bi opravljali vsi strokovni delavci,
ki so v stiku s starej$imi ljudmi. Identifikacija
zrtev nasilja med starej$imi ljudmi je tako kljuc
do preprecevanja zlorab.

Zdravstveni programi presejanja za starejse
ljudi, ki tvegano uzivajo alkohol, in za Zrtve
zlorab med starej$imi se v primarni zdravstveni
oskrbi, postajah nujne medicinske pomoci in
na geriatricnih oddelkih premalo izvajajo. Da
bi se programi presejanja uspesno vpeljali v prej
omenjene zdravstvene dejavnosti, je potrebno
najprej izobraziti zdravstvene delavce, da bodo
prepoznali znake zlorab. Tako sta tvegano pitje
alkohola in zloraba starej$ih lahko spregledana,
¢e strokovni delavec meni, da sta socialni umik
in tezave s spominom normalna spremljevalca
starosti. Zavedati se moramo tudi, da lahko pri
starejSem cloveku spregledamo znake zlorab, ¢e
starejsi clovek uziva alkohol in obratno.

Poznavanje pravic zlorabljenih ljudi in pod-
pornih sluzb, na katere se zrtve lahko obrnejo, so
klju¢nega pomena pri svetovanju Zrtvam zlorabe.

Na splosno imamo premalo znanja o ucin-
koviti preventivi zlorab starejsih, povezanih z
alkoholom, pomanjkljivo pa je tudi razumevanje
sekundarne preventive in metod zdravljenja.
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Intervencije, ki so zmanjsale porabo alkohola
tako v populacije kot pri posameznikih, so se
izkazale za ucinkovite pri zmanj$evanju nasilja.
V Zdruzenih drzavah Amerike so ugotovili, da
se s povisevanjem cen alkoholnih pija¢ zmanjsuje
nasilje. Specifi¢ni uc¢inki zmanj$evanja porabe
alkohola v populaciji na zlorabe starejsih Se niso
bili izmerjeni. Posledi¢no se kaze potreba po
boljSem razumevanju, odkrivanju in preventivi
zlorab starejsih ljudi.

Vloga javnega zdravstva

Preventiva nasilja v javnem zdravstvu vklju-
Cuje Stevilne podatke in raziskave, ki naj bi za-
gotovili boljSe razumevanje obsega, vzrokov in
posledic nasilja in nuje, da se v skupnosti za¢no
izvajati ucinkovite intervencije za preprecitev
nasilja. Pri zlorabah starejsih, ki so povezane z
alkoholom, se javno zdravstvo posluzuje spodaj
napisanih dejavnosti.
e Zbiranje in primerjanje informacij o po-
javnosti zlorab starejsih, o ravneh uzivanja
alkohola, o vzorcih pitja med starejsimi in o
z alkoholom povezanih tezavah.
Pospesevanje na¢rtnega prepoznavanja zlorab
starej$ih v geriatri¢nih ustanovah, v sluzbah
oskrbe na domu in ostalih zdravstvenih
enotah.
Promocija, izvajanje in vrednotenje raziskav,
ki proucujejo zlorabe starejsih, povezane s
tveganim uzivanjem alkohola, tako pri Zrtvah
kot pri storilcih zlorab. S tem Zelijo izboljsati
razumevanje obsega problema, preventivne
dejavnike in dejavnike tveganja.
Ovrednotenje zdravstvenih, ekonomskih in
druzbenih stroskov, povezanih z zlorabami
starejsih.
Prepoznavanje, ovrednotenje in izvajanje
intervencij v $irSem obsegu, ki se kazejo kot
ucinkovite v preventivi z alkoholom poveza-
nih zlorab starejsih ljudi.
Zagotovitev, da specialisticne sluzbe nudijo
podporo ljudem, ki imajo tezave z uzivanjem
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alkohola in da strokovni delavci v splosnih
zdravstvenih sluzbah znajo prepoznati z
alkoholom povezane tezave pri starejsih in
razumejo njihovo povezavo z nasiljem.
Povezovanje $tevilnih organizacij, ki delujejo
na preventivi zlorab starejsih, s pospeseva-
njem zavedanja o povezavi med tveganim
uzivanjem alkohola in zlorabami starejsih.
Izvajanje strategije za zmanjSevanje tvega-
nega uzivanja alkohola znotraj populacije
in zmanjsevanje staromrznisStva. Starejsim
ljudem nudijo pravico sodelovanja v druzbi
in jim omogocajo, da lahko v druzbi dostojno
vivijo.

Strategija

Tvegano uzivanje alkohola in zloraba starejsih
ljudi sta bila prepoznana kot klju¢ni zdravstveni
tezavi, ki zahtevata vso pozornost. Na drzavni
in mednarodni ravni imajo zdravstvene orga-
nizacije klju¢no vlogo pri izvajanju strategij, ki
se dotikajo povezave med uzivanjem alkohola
in zlorabami starejsih. S tem pospesujejo pro-
mocijo preventivnih pobud, ki naj bi izboljsale
javno zdravje. Svetovna zdravstvena organizacija
vodi in uvaja Stevilne raziskave, i$ce ucinkovite
preventivne strategije in spodbuja aktivnost dr-
zav Clanic za izvajanje ucinkovitih intervencij in
strategij za zmanjSevanje tveganega pitja in nasi-
lja. Glede problema alkoholizma svetovna zdra-
vstvena organizacija primerja in $iri znanstvene
informacije o porabi alkohola, razvija globalne
in regionalne raziskave, podpira drzave pri pove-
¢evanju ucinkovitosti merjenja porabe alkohola
in z njimi povezanih posledic. Spodbuja pa tudi
preventivo, indentifikacijo in zdravljenje posledic
pitja v primarnih zdravstvenih ustanovah. Sve-
tovna zdravstvena organizacija je na podrocju
nasilja uvedla globalno kampanjo za preventivo
nasilja. Zacela se je leta 2002, njen namen pa je
povecevanje zavedanja problema medosebnega
nasilja (vkljucujo¢ zlorabo starejsih). Poudarja
vlogo javnega zdravstva v preventivi nasilja,
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globalno povecuje aktivnosti za preventivo na-
silja, tako regionalno kot nacionalno. Pristop za
preventivo nasilja je opisan v porocilu Svetovne
zdravstvene organizacije, in ima naslov Svetovno
porocilo o nasilju in zdravju.

Za razvoj strategije za preprecevanje nasilja
pri starejsih je delovna enota, ki se ukvarja z raz-
licnimi vidiki staranja pri Svetovni zdravstveni
organizaciji v razli¢nih drzavah,uvedla raziskavo
da bi ugotovila dojemanje in poglede na zlorabo
starej$ih v razli¢nih druzbah.
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PRILAGAJANJE GOSPODARSKIH

DEJAVNOSTI DEMOGRAFSKIM

SPREMEMBAM

Novo porocilo Bostonske svetovalne sku-
pine (Boston Consulting Group — BCG, 2011)
poudarja, da bodo morale glavne gospodarske
dejavnosti, e bodo hotele v naslednjih desetletjih
ostati Se naprej konkurencne, upostevati ucinke
globalnega staranja tako pri svojih zaposlenih
kot pri poslovnih partnerjih.

Uvodna ugotovitev

Do demografskih sprememb prihaja, ker lju-
dje zivijo dlje in imajo manj otrok. V razvitih dr-
zavah se je povprecno trajanje Zivljenja podaljsalo
s 66 let vletu 1950 na 78 let v letu 2010. Stopnja
rodnosti se je vistem obdobju znizalaz 2,8 na 1,7
otroka na zensko. Tem kazalnikom postajajo vse
bolj podobni tudi kazalniki hitro razvijajocih se
gospodarstev. V svetovnem merilu se je $tevilo
starih 65 let in ve¢ na 100 delovno aktivnih ljudi
dvignilo z 8 vletu 1950 na 12 vletu 2010 in naj bi
leta 2050 znasalo kar 25. Spremembe so velike in
bodo moc¢no vplivale na gospodarske dejavnosti.
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Globalno staranje bodo gospodarske dejavnosti
obcutile pri delu, kjer bodo potrebna starosti
prilagojena dela; pri rasti, kjer bo starejse prebi-
valstvo predstavljalo izziv; pri kapitalu, kjer se bo
treba spoprijeti s spremenjenimi razmerji med
ponudbo in povpradevanjem in upokojitveno di-
lemo; ter pri potrebah potrosnikov, kjer bo treba
poiskati nove priloznosti v ‘srebrnem segmentu’

Delo

Zaradi starejSe delovne sile in manj dela bo
za podjetja izziv ohranjati visoko produktivnost
in zagotavljati dovolj dela. Za ohranjanje pro-
duktivnosti bodo potrebna ‘starosti prijazna’
delovna mesta (zlasti za fizi¢no zahtevna dela),
spodbujanje vitalnosti, zdravstvene ozavescenosti
ter motivacije pri delu. Glede razpolozljivosti de-
lovne sile bo pri¢akovan odliv ¢loveskega kapitala
(zaradi upokojitve) zahteval skrbno nacrtovanje
in prenos strokovnega znanja, kakr$nega doslej
$e ni bilo. V svetovnem merilu naj bi se tako
leta 2010 na vsake tri novozaposlene upokojila
1 oseba, do leta 2050 pa naj bi se to $tevilo vec¢
kot podvojilo.

Rast

Nizja rast delovno aktivnega prebivalstva od
15. do 64. leta bo v razvitih gospodarstvih vpli-
vala na nizjo rast bruto domacega proizvoda, kar
bo imelo za gospodarske dejavnosti negativne
posledice. Medtem pa lahko v hitro razvijajocih
se gospodarstvih pricakujemo vecjo produk-
tivnost (dosezeno s tehnoloskim napredkom,
optimizacijo procesov, vecjo ucinkovitostjo ter
zunanjo pomocjo), ki bo izravnala negativne
demografske posledice. Zaradi tega bo gospodar-
ska polarizacija dveh hitrosti izrazitejsa, stopnja
rasti se bo v $tevilnih razvitih drzavah $e naprej
znizevala, medtem ko bo v razvijajocih se gospo-
darstvih visoka. Gospodarske dejavnosti bodo
zato morale preuciti moznosti, kot je povecanje
njihove prisotnosti v drzavah z visoko rastjo, is-
kanje priloznosti za rast v razvitih gospodarstvih,
usmerjanje v vitkejSe poslovne modele, tako da



