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RAZISKAVA O PROSTOVOLJSTVU

IN ZDRAVJU STAREJSIH LJUDI NA

SEVERNEM IRSEKEM

Tako kot v drugod Evropi se tudi na Sever-
nem Irskem prebivalstvo stara. Demografske
spremembe so prispevale k politicnemu di-
skurzu, ki se osredotoca predvsem na tezave
zdravstva in sociale zaradi staranja prebival-
stva. Ne poudarja pa prevzemanja aktivnih
vlog starejsih ljudi v druzbi, med katere sodi
tudi prostovoljsko delo.

Unlocking Potential Project je petletna
iniciativa, ki se je zacela leta 2008. Projekt je
bil financiran s strani Atlantic Philanthropies
izvajala ga je organizacija Volunteer Now. Ta
deluje na podroc¢ju spodbujanja prostovoljstva
na Severnem Irskem. Povezuje se z organi-
zacijami in posamezniki, da skupaj gradijo
zdravo skupnost in prispevajo k pozitivnim
spremembam. Prostovoljcem in organizacijam,
ki se ukvarjajo s prostovoljskim delom, zagota-
vljajo izobrazevanja, informacije, podporo ter
primere dobre prakse.

Glavni cilj projekta Unlocking Potential
Project je spodbujanje kakovostnega staranja
in drzavljanskega udejstvovanja na Severnem
Irskem. Eden od nacinov uresnic¢evanja tega
cilja je spodbujanje starejsih ljudi, da se vklju-
¢ijo v prostovoljstvo.

Ostali cilji projekta so:

ozave$canje o pozitivnih ucinkih prosto-
voljstva,

e povecanje $tevila starejsih prostovoljcev,
izboljsanje dostopnosti in moznosti za
prostovoljsko delo starejsih,

izboljsanje kakovosti Zivljenja starejsih v
okviru enakosti, socialne vkljucenosti ter
zdravija.
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V petletnem obdobju se je v tem projektu
odvilo vec raziskav. Raziskava o prostovoljstvu
in zdravju prostovoljcev, starejsih od 50 let, je
ena od njih. Volunteer Now je v sodelovanju z
Univerzo v Ulstru na Severnem Irskem izvedla
longitudinalno raziskavo med prostovoljci,
starimi 50 let in vec. Trajala je 3 leta, zacela se
je marca 2010, zbiranje podatkov se je koncalo
julija 2012. Kon¢ne ugotovitve raziskave so bile
predstavljene oktobra 2013.

Z raziskavo so Zeleli ugotoviti, ali je vklju-
¢enost v prostovoljstvo povezana s telesnim in
psihi¢nim zdravjem, s telesno dejavnostjo ter
odnosom do staranja. Poleg tega je raziskovalce
zanimalo, ali izkusnje iz prostovoljstva med
starej$§imi napovedujejo kakr$ne koli spre-
membe v zdravju, koliko vlivajo prostovoljske
dejavnosti na odnos do staranja in zdravja
ter ali prostovoljstvo vpliv na izbolj$anje ali
poslabsanje zdravstvenega pocutja. Poleg tega
so zeleli ugotoviti, ali demografske spremembe,
odnos do starosti in socialna podpora vplivajo
na odnos med prostovoljsko izkusnjo in zdrav-
jem in ali dejavniki napovedujejo spremembe
v zdravju posameznika skozi ¢as.

Raziskovalci so uporabljali razli¢ne tehnike
raziskovanja, med njimi poizvedne (fokusne)
skupine in intervjuje. Raziskava nudi tudi
longitudinalni okvir za evalvacijo sprememb
v zdravju med novimi prostovoljci ter prosto-
voljci, ki Ze imajo prostovoljsko izkusnjo.

Vpradanja intervjuja so se nanasala na
Stevilo zdravstvenih diagnoz, tezo in visino,
zadovoljstvo s prostovoljsko izkus$njo, cas
prostovoljskega dela, kakovost zivljenja in
dusevnega zdravja, odnos do staranja, socialne
odnose in podporo, telesno dejavnost, splosni
vprasalnik o zdravju (GHQ-12), indeks telesne
mase, podrocje organizacije, kjer delujejo kot
prostovoljci, ter demografska vprasanja.

V raziskavi je sodelovalo 344 prostovoljcev
iz 109 organizacij na Severnem Irskem. Od teh
je bilo 60 % zensk in 40 % moskih med 50. in
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90. letom starosti. Vecina intervjuvancev je bila
stara med 60 in 69 let. V vzorec so bili vkljuceni
prostovoljci z veliko prostovoljskih izkuden;
(64,8 %) ter prostovoljci z malo izkusenj (33
%). Vecina je bilo upokojenih (69,8 %), 18 %
polovi¢no zaposlenih ter 8,7 % brezposelnih.

Anketiranci so se vkljucevali v razli¢ne
dejavnosti, med katerimi je bila najbolj popu-
larna organizacija dogodkov (34,4 %), sledilo
je dajanje nasvetov (30,5 %), mentorstvo (29,7
%) in zbiranje denarja (29,1 %).

MOTIVACIJA ZA PROSTOVOLJSKO
DELO

Odlocitev za prostovoljstvo med starejsimi
ljudmi nakazuje, da imajo prostovoljci veliko
znanja in spretnosti. Motivacija za vkljuceva-
nje v prostovoljske dejavnosti je navezovanje
socialnih stikov, u¢enje in dobrobit lokalne
skupnosti. 65 % jih je odgovorilo, da Zelijo
s prostovoljstvom izboljsati podrocéje, na
katerem delujejo. To so v raziskavi oznacili
kot altruizem. 54,7 % jih motivira za prosto-
voljstvo uporaba lastnih spretnosti in znanja,
medtem ko se jih 35,8 % Zeli nauciti novih
znanj in spretnosti. Le 45 ljudi iz celotnega
vzorca je prenehalo s prostovoljstvom v ¢asu
raziskave. Razlogi za prenehanje so bili veci-
noma osebni in ne razlogi, povezani s prosto-
voljskim delom ali organizacijo. Organizacije
so prostovoljce pridobivale preko intervjujev
ali prijavnic (94,1 %). Vecina jih je tudi nudila
izobrazevanja (95,6 %), mentorstvo (94,1 %)
in supervizijo (91,2 %). Podpora prostovol;j-
cem s strani organizacij se je izkazala kot zelo
pomemben dejavnik, predvsem na zacetku
prostovoljskega dela.

ZDRAV]JE IN PROSTOVOLJSKO DELO
Eno od sedmih osnovnih zdravstvenih dia-
gnoz (visok krvni tlak, revma, tezave s srcem,
diabetes, kap, rak, kroni¢na bolezen plju¢) ima
diagnosticirano 54,5 % prostovoljcev, 45,4 %
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pa nima nikakr$nih zdravstvenih tezav. Kljub
zdravstvenim tezavam je 78,6 % prostovoljcev
reklo, da so zadovoljni s svojim zdravjem. Velik
odstotek prostovoljcev (86 %) je mnenja, da
lahko normalno opravljajo dnevne dejavnosti
in 91 %, da se jih pocuti zelo dobro. Zdravje
prostovoljcev je bilo konstantno skozi celotno
obdobje raziskave, z rahlim izboljSanjem po
enem letu prostovoljstva med starostno sku-
pino od 50 do 69 let. Indeks telesne mase je v
povprecju ostajal isti skozi celotno raziskavo.
Stabilnost zdravja je zanimiv podatek, saj ima
v tej starostni skupini vec kot ena tretjina ljudi
zvi$an krvni tlak ali revmo. Prostovoljci so bili
v dobrem psihi¢nem stanju. V okviru raziskave
so ugotovili, da ima tako Zenska kot moska
populacija prostovoljcev manjsi potencial za
psihi¢ne tezave. Telesno zdravje se je izrazito
izboljsalo po Sestih mesecih prostovoljstva,
potem pa je pocasi upadalo. Prostovoljci so v
povprecju telesno aktivni 1 do 2 dni na teden.
Bil pa je viden upad telesne aktivnosti pri sta-
rostni skupini 70 let in vec.

PROSTOVOLJSKE DEJAVNOSTTI IN
ZADOVOLJSTVO S PROSTOVOLJSKIM
DELOM

Razlike med mogkimi in Zenskami so se
kazale predvsem pri dejavnostih, ki so jih
opravljali kot prostovoljci. Zenske so v vegji
meri kot moski (42 %) obiskovale starejse (56
%), medtem ko so se moski bolj vkljucevali v
prakti¢no izvajanje dejavnosti (46 %) kot Zen-
ske (25,5 %). Vodenje je bilo enako izrazeno pri
obeh spolih. Vecina prostovoljcev je bila vklju-
¢enih v eno ali dve prostovoljski dejavnosti.
Starejsi prostovoljci (70 let in ve¢) so bili v vedji
meri vkljuceni v ve¢ razli¢nih prostovoljskih
dejavnosti kot prostovoljci iz starostne skupine
med 50. in 69. letom. Vecina prostovoljcev je
povedala, da je zadovoljna s svojim prostovolj-
skim delom, da ga je sposobna opravljati ter
¢uti, da je njihovo delo cenjeno.
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URE, NAMENJENE PROSTOVOLJSKEMU
DELU

V povprec¢ju so moski posvetili ve¢ ¢asa
prostovoljskemu delu kot Zzenske. Povprecje
prostovoljskih ur se je moc¢no povecalo med 6.
in 12. mesecem prostovoljskega dela, od 22 na
26 ur mesecno. Po 12 mesecih prostovoljskega
dela pa so se ure prostovoljstva zmanjsale. Za-
nimivost te raziskave je, da zdravje ne vpliva
na Stevilo prostovoljskih ur; ta podatek je v
nasprotju z drugimi ugotovitvami. Tudi vecje
stevilo prostovoljskih ur ni vplivalo na vecje
zadovoljstvo s prostovoljstvom. Prostovoljci
so izrazali pozitiven odnos do organizacije,
kjer so delali. Pocutili so se sposobni opravljati
svoje prostovoljske dejavnosti. Obcutili so, da
je njihovo delo cenjeno s strani organizacije.
Potrebno pa je poudariti, da je malo prosto-
voljcev cutilo, da lahko vplivajo na razvoj
organizacije, za katero delajo, vendar pa ta
dejavnik ni vplival na njihovo zadovoljstvo s
prostovoljstvom.

DRUGE RAZISKAVE O
PROSTOVOLJSTVU STAREJSIH LJUDI IN
ZDRAV]JU

Raziskave starejsih ljudi so pokazale, da
je prostovoljsko delo eden od dejavnikov, ki
zmanjsuje moznost za nastanek ter poslabsanje
bolezni ter da je povezan z izboljsanjem zdravja
in zadovoljstva z zivljenjem.

Raziskovalci (Harris in Thoresen, For-
giveness, unforgiveness, health and diease,
2005) so zeleli ugotoviti, ali organizirano
prostovoljstvo lahko upocasni upadanje
zdravja pri starejsih. Ugotovili so, da tisti,
ki opravljajo prostovoljsko delo, zivijo dalj
¢asa. Dokazano je, da vkljucenost v socialne
aktivnosti, kak$no je prostovoljstvo, lahko
izboljsa kakovost Zivljenja starejsih. Angleska
longitudinalna raziskava o staranju (Engli-
sh Longitudinal Study on Ageing — ELSA,
2011) je primerjala spremembe v pocutju
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skozi dveletno obdobje med upokojenimi
prostovoljci in upokojenci, ki ne delajo pro-
torji: simptomi depresije, kakovost Zivljenja,
zadovoljstvo z Zivljenjem in socialna izolacija.
Pregled sprememb je pokazal, da so na prvih
treh indikatorjih prostovoljci boljsi od tistih,
ki niso prostovoljci. Razlike med prostovoljci
in ne-prostovoljci so bile le delno pojasnjene
s socialno-ekonomskimi in zdravstvenimi
razlikami. Pokazalo se je, da sta razlike pov-
zrocala $tevilo in pogostost prostovoljskih
dejavnosti.

ZAKLJUCEK

Upokojitev je lahko cas, v katerem starejsi
¢lovek preizkusa nove stvari, je pa tudi ena od
tezjih sprememb v ¢lovekovem zivljenju. Lah-
ko ima negativen vpliv na zdravje in pocutje
ljudi, zlasti tistih, ki ne znajo zapolniti prostega
¢asa. Raziskava poudarja koristi prostovolj-
skega dela za dobro pocutje posameznika ter
vrednost prostovoljstva za kakovostno staranje.
Da se starej$a oseba odloci za prostovoljsko
delo, so odlo¢ilne dobre prakse v okolju in
podpora prostovoljcem. Rezultati raziskave
so tudi pokazali, da imajo prostovoljci manj
moznosti za razvoj zdravstvenih tezav kot
ostala populacija. Prostovoljska izkusnja je
torej stvarna moznost za izboljsanje zdravja

v starosti.
Masa Birsa

Rok Grdisa, Pavel Koltaj (2014). Majhni posegi za ve-
like ucinke. Prilagoditve bivalnega okolja in uporaba
pripomockov za starejse. Liubljana: ZDUS, 16 strani.

MAJHNI POSEGI ZA VELIKE UCINKE

Brosura Majhni posegi za velike ucinke je
nastala na podlagi prakti¢nih izkus$enj sve-
tovanja v svetovalnici za izboljSanje bivanja
starejsih. Svetovalnica je bila odprta v prosto-
rih ZDUS-a, in sicer v okviru mednarodnega
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projekta HELPS v jeseni 2012. Poglavitni na-
men svetovalnice je podpora starejsim osebam
in njihovim svojcem pri iskanju optimalne re-
Sitve glede bivanja v starosti. Svetovalnica nudi
informacije o paleti potencialnih moznosti,
od tega, kako ¢im dlje ohraniti neodvisnost in
ostati doma (prilagoditve stanovanja, oskrba
na domu), do alternativnih oblik bivanja (sobi-
vanje starejsih) ter informacij o razpolozljivih
mestih v domovih za starejse.

Predstavljena brosura je bila prvi¢ izdana
leta 2013. Odziv uporabnikov je bil nad pri-
cakovanji, prejeli so $tevilne klice in prosnje
za bro$uro, zato jim je zaloga kmalu posla.
V letosnjem letu pa so se odlocili za preno-
vo in ponovni natis bro$ure. Poleg izboljsav
obstojece vsebine so predstavili tudi vzor¢no
prilagoditev stanovanja, kjer je iz konkretnega
primera razvidno, kako lahko z majhnimi po-
segi in stroski ucinkovito izboljSamo varnost
starejSega stanovalca.

Izku$nje iz tujine kazejo, da je v vec¢ kot
60 % primerov dovolj Ze manjsa prilagoditev
opreme, ki ne pomeni ve¢jih stroskov. Najpri-
mernejs$i Cas za prilagoditev stanovanja je takoj
po upokojitvi, saj tako preprecujemo poskodbe
in izgubo samostojnosti.

Prilagoditve bivalnega okolja so najbolj
potrebne tam, kjer so poskodbe najbolj pogoste
— v kopalnici in kuhinji. Ob tem se je potreb-
no zavedati, da ima lahko slabo namescena
oprema za prilagoditev prav nasprotni uc¢inek
in namesto vec¢je varnosti prinasa dodatne
nevarnosti za padce in poskodbe. Studije
prenovitvenih posegov v Nemciji kazejo, da
je 10 % posegov opravljenih v kuhinji, 60 % v
kopalniciin 30 % v drugih prostorih. Gradbeni
posegi pogosto tudi niso potrebni, dovolj so
manj$e prilagoditve, ki ne zahtevajo vecjega
vlozka ¢asa in denarja.

Padci so najpogostejsi v kopalnici, in sicer
pri vstopanju v kopalno kad ali pod prho. S
pravilno namestitvijo opreme (rocaji, kopalna



