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Uvodnik

Kaj lahko odgovorimo na upanje, zapisano v uvodniku prejsnje stevilke, da bomo ob
izidu naslednje Ze dozivljali uspeh pri soocenju s pandemijo novega virusa Covid-19,
porocali o strokovnih odmevih in dobrih izku$njah?

To upanje se nam deloma uresnicuje. Njen val se je polegel; pred novim, ki se nakazuje,
nimamo varne zas¢ite, imamo pa dobre izkusnje, kako se varovati pred okuzbo. Zrtev je
bilo ponekod veliko ve¢ kakor v Sloveniji, vendar pa je v nekaterih nasih domovih za stare
ljudi ta ujma terjala visok davek in nad¢loveski napor zaposlenih, da so zdrzali. Njihove
izku$nje in dozivljanje prikazuje obsiren ¢lanek v obliki pogovora v zadnjem delu te stevilke.

Ustavimo se pri spoznanju, ki ga slovenski gerontoloski stroki, politiki in celotni druzbi
daje izkusnja z epidemijo Covid-19: institucionalizirana dolgotrajna oskrba, ki deluje po
industrijskem vzorcu mnozi¢nih ustanov izpred pol stoletja, je neobvladljiva tarca vsake
epidemije. Nasi veliki pokrajinski domovi so bili razvojni dosezek v ¢asu, ko je avtomo-
bilska industrija izdelovala fickote; od tedaj je po Evropi tekel razvoj dolgotrajne oskrbe
vsaj tako naglo kakor avtomobilska industrija.

Zakaj je velik pokrajinski dom za stare ljudi tako nevaren za epidemijo in ¢e vanj pride
tako tezko obvladljiv? V njem je gosto nastanjena mnozica ljudi: oskrbovanceyv, ki so pri
osnovnih vsakdanjih opravilih povsem odvisni od storitev zaposlenih, in zaposlenih, ki
so izpostavljeni obolenju od iste nalezljive bolezni. Zdravstveno krhki stanovalci bivajo
v dvo- ali ve¢posteljnih sobah. Zaposleni po industrijskem nacinu krozijo med vsemi, da
vsak opravi svojo specializirano storitev. Stanovalci so imunsko oslabljeni zaradi svojih
kroni¢nih nenalezljivih bolezni, zaposleni iz¢rpani ob prenapetih normativih in pomanj-
kanju kadra. Tudi ob vsaki obi¢ajni epidemiji gripe se mora ustanova trdno zapreti pred
obiski svojcev, prostovoljcev in okolisko skupnostjo - to je edina resitev, da se v njej ne raz-
plamti bolezen. V osami se v stanovalcih nabira strah, ki povzroca resignacijo ali agresijo;
to vzdusje se prenasa na zaposlene. Vsem se zmanjsuje odpornost pred boleznijo in mo¢
za njeno premagovanje. Ko se vdomu za stare ljudi pojavi in razsiri epidemija, je skrajno
otezeno njegovo delovanje, usodno so ogrozena Zivljenja oskrbovancev in zaposlenih.
Grozne in dobre izku$nje Doma v Smarjah pri Jelah, v katere se poglablja ¢lanek v tej
reviji, so smerokaz za razvoj dolgotrajne oskrbe. Na dlani so tudi stvarne resitve — ena je
Konzorcij 17, v katerem 30 slovenskih ob¢in nacrtuje v EU kohezijskem obdobju 2021-
28 vzpostavitev verige majhnih lokalnih domov s celovito sodobno mrezo oskrbovalnih
programov za svojo krajevno skupnost.

Ze dolgo je jasno, da so velike ustanove za bivanje ljudi neustrezne. Raziskovalna spo-
znanja o institucionalnih poskodbah ¢loveske osebnosti in o patologiji med¢loveskega
sozitja v velikih zavodih, domovih, zaporih in podobnih ustanovah se kopicijo vse od
druge svetovne vojne. Skupaj z ostalim razvitim svetom smo tudi v Sloveniji Ze pred dese-
tletji velike zavode za telesno in dusevno prizadete mlade ljudi spremenili v stanovanjske
skupine, ki zivijo normalno Zivljenje sredi skupnosti. Nismo pa domov za stare ljudi.

Epidemija Covid-19 sovpada z vstopom slovenske druzbe v obdobje naglega staranja
prebivalstva. Nedavni posvet o dolgotrajni oskrbi pri predsedniku drzave je jasno pokazal,
da sta se slovenska politika in druzba zavedli nasega cetrtstoletnega zaostanka za Evropo
na tem podrocju: vsi soglasajo, da je sedaj prednostno na vrsti razvoj sodobne dolgotrajne
oskrbe. Ta je lahko samo deinstitucionalizirana, ki v lokalni skupnosti integrira vse ¢love-
$ke modi in materialne vire v paleto sodobnih programov po meri potreb oskrbovancev,
poklicnih in neformalnih oskrbovalcev in humanega razvoja skupnosti. Urednik
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Peter Seljak

Bivalno zadovoljstvo in socialni kapital

starejsih ljudi

POVZETEK

Za kakovostno zZivljenje v starosti in zagotavljanje koncepta staranja v do-
macem okolju je pomembno bivalno okolje starejsih ljudi, ki ga vrednotimo z
bivalnim zadovoljstvom. Bivalno zadovoljstvo starejsih ljudi, ki se ocenjuje z
zadovoljstvom s stanovanjem, sosesko in sosedi, ima pomembno vlogo za nji-
hov socialni kapital. Namen raziskave je bil ugotoviti stanje in oceniti dejavnike
bivalnega okolja in socialnega kapitala starejsih ljudi ter pomen bivalnega za-
dovoljstva za okrepitev njihovega socialnega kapitala. Teoreti¢na izhodis¢a smo
oblikovali na osnovi dognanj teorije bivalnega zadovoljstva in teorije socialnega
kapitala. Podatke smo zbrali z lastnim anketnim vprasalnikom in jih obdelali z
metodo opisne in sklepne statistike, pri ¢emer smo z regresijsko analizo preverjali
postavljene hipoteze. Raziskano populacijo tvori 531 nad 60 let starih ljudi, ki
bivajo v domacem okolju.

Rezultati so pokazali, da je bivalno okolje starejsih ljudi dobro. Najpogosteje
zivijo v starih in velikih lastni$kih hisah, v katerih dnevno prezivijo veliko casa,
$0 nanje mo¢no navezani in z njimi zelo zadovoljni. V soseski jih najbolj motita
hrup in smrad. Zadovoljni so s pokrajino, manj pa s prilagojenostjo soseske
invalidom in starej$im ter z vzdrzevanjem plo¢nikov, cest in javnih povrsin. Pri
svojih sosedih cenijo, da upostevajo njihovo zasebnost, so z njimi prijazni in se z
njimi dobro razumejo. Manj zadovoljni so glede nudenja pomo¢i s strani sosedov.

Ugotovili smo, da dejavniki bivalnega zadovoljstva pozitivno vplivajo na
okrepitev socialnega kapitala starejsih ljudi. Rezultati raziskave potrjujejo, da je
stanovanje najpomembne;jsi dejavnik bivalnega zadovoljstva starejsih ljudi ter
da soseska krepi njihov obc¢utek varnosti. Sosedje so pomembni, saj vplivajo na
okrepitev njihovih socialnih omrezij in medsosedske povezanosti. Ugotovitve
raziskave lahko sluzijo kot temelj za prenovitev politik na podrocju kakovosti
zivljenja starejsih ljudi ter oblikovanje sodobnih modelov za samostojno in ne-
odvisno bivanje starejsih ljudi v domacem okolju.

Kljucne besede: starejsi ljudje, bivalno okolje, bivalno zadovoljstvo, socialni
kapital

AVTOR

Peter Seljak je leta 2017 zakljucil doktorski studij v Mariboru na Alma Mater
Europaea-Evropski center. Tam je predavatelj na dodiplomskem Studijskem pro-
gramu socialne gerontologije na podrocju neprofitnih organizacij, prostovoljskega
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dela, ekonomskih vidikov varne starosti in socialnega podjetnistva ter koordinator
prakticnega usposabljanja. Pri svojem delu na stanovanjskem podrocju se je pogosto
sreceval s stanovanjsko problematiko starejsih ljudi, kar je postalo njegovo interesno
raziskovalno podrocje. Raziskovalno in projektno se posveca bivanju starejsih ljudi,
njihovemu socialnemu kapitalu, prostovoljstvu in samodolocenosti.

ABSTRACT

Residential satisfaction and social capital of older people

For the quality of life in old age as well as for ensuring the concept of »ageing
in place« residential environment of older people is important; we value it with
residential satisfaction. Residential satisfaction of older people, which is assessed
by satisfaction with housing, neighbourhood and neighbours, plays an important
role in their social capital. The purpose of the research was to determine the state
of the residential environment, to assess the factors of residential satisfaction and
social capital of older people and the importance of residential satisfaction for
enhancing older people’s social capital. The theoretical background used in the
research was based on a theory of residential satisfaction and a theory of social
capital.

In our research we used a survey method. Data were collected using our own
questionnaire. The survey obtained data given by 531 Slovenian older people
living at home and older than 60 years. Data were analysed using the descriptive
and inferential statistical methods, and the three hypotheses were cross checked
with regression analysis.

The results indicate that the residential environment of older people is good.
Most often they live in old and large owner-occupied houses in which they daily
spend a lot of time, are strongly attached to them and are very satisfied with
them. In the neighbourhood they are most disturbed by noise and stench. They
are satisfied with the landscape, but less with adaptation of the neighbourhood
to disabled and older people and the maintenance of sidewalks, roads and public
areas. Older people appreciate that their neighbours respect their privacy, are fri-
endly and get along well with them. They are less satisfied with their neighbours
when it comes to offering help by them.

We found that the factors of residential satisfaction significantly influence the
enhancing social capital of older people. The results confirm that housing is the
most important factor of residential satisfaction, and that the neighbourhood
enhances the sense of security of older people. The neighbours are important
to older people as they are strengthening their networks and neighbourhood
connectedness.

Based on the results, we find that the older people’s residential satisfaction has
a significant importance for their perception and enhancing of social capital. The
findings of this research provide the basis for the renewal of older people’s quality
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of life policies and the creation of contemporary models for their independent
living in home environment.

Keywords: older people, residential satisfaction, social capital, housing, ne-
ighbourhood, neighbours

AUTHOR:

Peter Seljak has completed his PhD in social gerontology at the Alma Mater
Europaea-Evropski center, Maribor in 2017. He is an associate lecturer at the
undergraduate program of Social gerontology in the field of non-profit organi-
zations, voluntary work, economic aspects of safe ageing and the social entre-
preneurship, and the coordinator of practical training. His work in the housing
sector often deals with the housing problems of older people, which as a subject
poses an interesting research challenge to him. The focus of his research is ori-
ented towards the field of older people’s housing, their social capital voluntary
work and self-determination.

1 UVOD

Spremembe na vseh podroc¢jih Zivljenja so postale pomembna stalnica in
od starejsih ljudi zahtevajo primeren in pravocasen odziv. V dolgozivi druzbi
spremembe povzrocajo spremenjeno percepcijo glede bivalnega okolja. Bivalno
okolje starejsih ljudi oblikujejo bivalne razmere, razmere in stanje v bivalni so-
seski in odnosi s sosedi.

Kakovost zivljenja starejsih ljudi je pomembno odvisna od bivalne kakovosti,
ki se ugotavlja z bivalnim zadovoljstvom, pri katerem se vrednotijo stanovanje,
soseska in sosedje. V okviru bivalne kakovosti se zaznavajo potrebe po starej$im
ljudem prilagojenih in opremljenih stanovanjih, infrastrukturi v skupnosti in
ponudbi storitev v skupnosti. V primerjavi z drugimi generacijami starejsi ljudje
vedji pomen pripisujejo sosedom in odnosom z njimi.

Socialni kapital preko dejavnikov socialnega kapitala pomembno vpliva na
posameznikovo uc¢inkovitost. Starej$im ljudem so pomembna varnost, solidar-
nost, prostovoljstvo in omrezja, ki pozitivno vplivajo na njihovo zdravje, dobro
pocutje, neodvisnost in socialno vkljucenost. Na krepitev socialnega kapitala
vpliva tudi bivalno zadovoljstvo starejsih ljudi.

V raziskavi smo uporabili izhodi$c¢a teorije bivalnega zadovoljstva, ki je bila
temelj za ugotavljanje bivalne kakovosti starejsih ljudi in teorijo socialnega
kapitala, ki je bila pri starejsih ljudeh osnova za proucevanje vloge in pomena
socialnega kapitala.

Namen raziskave je bil prouciti bivalno okolje, bivalno zadovoljstvo in soci-
alni kapital starejsih ljudi. Prav tako je bil namen raziskave ugotoviti vlogo in
pomen bivalnega zadovoljstva za okrepitev socialnega kapitala starejsih ljudi
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ter ugotoviti, kaksen je pomen stanovanja, sosedov in soseske, kot elementov
bivalnega zadovoljstva v njihovem Zivljenju.

Skladno z raziskovalnim problemom in namenom raziskave smo si zastavili

naslednje cilje:

e na podlagi proucevanja relevantne literature in virov oblikovati teoreticna
izhodisca bivalnega zadovoljstva starejsih ljudi v procesu okrepitve njiho-
vega socialnega kapitala;

e na podlagi teoreti¢nih izhodis¢ oblikovati empiri¢ni model raziskave, s
katerim smo s pomoc¢jo kvantitativnih metod raziskali vlogo in pomen
bivalnega zadovoljstva v okrepitvi socialnega kapitala starejsih ljudi;

e raziskati, kako starejsi ljudje ocenjujejo in zaznavajo svoje stanovanje,
sosede in sosesko ter svoj socialni kapital;

e s pomodjo statisticne analize ugotoviti vpliv bivalnega zadovoljstva na
socialni kapital starejsih ljudi.

Na podlagi raziskovalnega problema in teoreti¢nih izhodis¢ smo oblikovali
tri hipoteze:
1. pri starejsih ljudeh je stanovanje najbolj izrazit element bivalnega zado-
voljstva,
2. soseska povecuje varnost starejsih ljudi,
3. sosedje vplivajo na socialne mreZe in sosedsko povezanost starejsih ljudi.

2 TEORETICNA IZHODISCA

Za kreiranje teoreti¢nih izhodis¢ smo uporabili ugotovitve teorije bivalnega
zadovoljstva in teorije socialnega kapitala, ki sta primerni za obravnavo raziskoval-
nega problema ter doseganje namena in ciljev raziskave. Povezavo med bivalnim
zadovoljstvom in socialnim kapitalom izpostavlja tudi Ramovs (2014, str. 10),
ki trdi, da je odlo¢ilni dejavnik staranja v skupnosti sozitje med generacijami, ki
se kaze v konkretnem sobivanju v prostoru in ¢asu, v sodelovanju pri razli¢nih
dejavnostih in v globljih osebnih odnosih.

2.1 BIVALNO ZADOVOLJSTVO

Bivalna kakovost, ki jo ugotavljamo z bivalnim zadovoljstvom, obsega oce-
njevanje ozjega in SirSega bivalnega okolja, kamor sodijo stanovanje, soseska
in sosedje. Pri starejsih ljudeh kakovostno bivalno okolje s svojimi lastnostmi
spodbuja obcutek blaginje in zadovoljstva, kar zagotavlja visjo kakovost zivljenja
posameznika in varuje njegove ekonomske, druzbene in kulturne aktivnosti. V
dolgozivi druzbi je pomembno izvajanje koncepta »staranje v domacem okolju«!,

! Anglesko: aging in place. Ameriski nacionalni institut za staranje (National Institut of Aging - NIA)
definira koncept »staranja v domac¢em okolju« kot obliko bivanja, ko starejsi ljudje ne glede na starost,
sposobnosti in dohodek Zivijo neodvisno, samostojno in varno v poznanem in domacem okolju (dom
in skupnost) tako dolgo, kakor je mogoce (National Institute of Aging, 2020).
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ki starej$im ljudem zagotavlja ¢im daljSe Zivljenje v domacem in poznanem
bivalnem okolju (Golant, 2018, str. 189), z zagotavljanjem ustreznih podpornih
storitev (Wiles idr., 2012, str. 358). Vecina starejsih ljudi, ki potrebujejo oskrbo in
nego, zivi vdomacem okolju, kjer jim druzina in sosedje nudijo pomo¢ (Goriup in
Lahe, 2018, str. 170). Ob tem znani slovenski prostorski sociolog Zdravko Mlinar
meni, da bilahko s pridom izkoristili ves prazen stanovanjski fond starejsih ljudi
in ga ob prenovi namenili mladim druzinam za resevanje njihove stanovanjske
problematike (Mlinar, 2009, str. 87). Ob tem bi z razli¢nimi oblikami sobivanja
krepili medgeneracijsko sodelovanje in sozitje med generacijami ter omogocali
izvajanje medgeneracijske solidarnosti in izmenjave.

Bivalna kakovost, ki jo ugotavljamo z bivalnim zadovoljstvom, obsega oce-
njevanje ozjega in SirSega bivalnega okolja, kamor sodijo stanovanje, soseska in
sosedje. Pri starejsih ljudeh kakovostno bivalno okolje s svojimi lastnostmi spod-
buja obcutek blaginje in zadovoljstva, kar zagotavlja visjo kakovost zivljenja in
varuje njegove ekonomske, druzbene in kulturne aktivnosti. Bivalno zadovoljstvo
vklju¢uje posameznikov nivo presoje ozZjega in $irSega bivalnega okolja (Terzano,
2014, str. 239), ki ga oblikujejo stanovanje?, soseska, sosedje in skupnost (Galster
in Hesser, 1981, str. 631).

Ugotavljanje bivalnega zadovoljstva se v stanovanjskih raziskavah osredotoc¢a
na ¢lovekovo objektivno in subjektivno ocenjevanje razmer stanovanja in okolice
v odnosu do njegovih potreb in pri¢akovanj (Amerigo, 1992, str. 5). Bivalno zado-
voljstvo starejsih ljudi je skupek odnosov med njihovim splo$nim zadovoljstvom
ter lastnostmi in znacilnostmi ozjega in $irSega fizi¢nega in socialnega bivalnega
okolja (Rioux in Werner, 2011, str. 168). Golant (2018, str. 198) meni, da starej$im
ljudem ni pomembno samo stanovanje, ampak tudi $irsa okolica, kjer se stano-
vanje in soseska nahajata, ter sosedje, saj so odnosi s sosesko in sosedi prav tako
pomembni kot samo stanovanje.

Stanovanjske raziskave obsegajo ugotavljanje fizi¢nih lastnosti stanovanja,
kot so vrsta, starost, velikost, lega, $tevilo stopnic do stanovanja, pritikline, opre-
mljenost, ustreznost notranje in zunanje konstrukcije ter ustreznost stanovanja
glede na individualne potrebe. Poleg tega obsegajo ugotavljanje zadovoljstva s
stanovanjem, navezanosti na stanovanje, zasebnosti in varnosti, motec¢ih dejav-
nikov v stanovanju ter stroskov vzdrzevanja in obratovanja. Bivalno zadovoljstvo
starej$ih ljudi je odvisno od soseske, v kateri Zivijo, od dostopnosti do storitev in
infrastrukture, naravnega okolja, varnosti ter od pripadnosti skupnosti (Evans
idr. 2002, str. 381). Proucevanje soseske se nanasa na prezivljanje ¢asa v soseski,
motece dejavnike, zadovoljstvo in navezanost na sosesko (Sengupta in Tipple

? Stanovanje je opredeljeno kot vse vrste fizi¢nega prostora, v katerem posameznik izvaja osnovne in druge
aktivnosti, ki omogoca zavetje, zaiCito in zasebnost ter prostor, ki lo¢i zasebno od javnega. Stanovanje vpliva
na socialni polozaj, zdravje in dobro pocutje posameznika ter je pomemben element ¢lovekove socializacije
in vir njegovega premozenja. Pojavne oblike stanovanja kot bivalnega prostora so soba, stanovanje, hia in
pocitniski objekt (Seljak, 2017, str. 13-15).
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2007, str. 2009). Rioux in Werner (2011, str. 166) ugotavljata, da na bivalno zado-
voljstvo vplivajo odnosi in stiki s sosedi, pri cemer je starej$im ljudem pomembno
zadovoljstvo z njimi, navezanost nanje in sosedska pomoc¢. Fernandez-Carro idr.
(2015, str. 199) izpostavljajo, da imajo znacilnosti stanovanja klju¢no vlogo pri
ocenjevanju bivalnega zadovoljstva.

Bivalno zadovoljstvo starejsih ljudi vpliva na njihov nivo kakovosti Zivljenja,
zdravja, dusevnega dobrega pocutja in socialna omrezja (Evans idr. 2002, str.
382). Raziskave bivalnega zadovoljstva najpogosteje ugotavljajo zadovoljstvo s
stanovanjem in sosesko (Smrke idr., 2018, str. 76). Tema dvema vidikoma smo
v nasi raziskavi dodali $e ugotavljanje zadovoljstva s sosedi.

2.2 SOCIALNI KAPITAL

Opredelitve socialnega kapitala so $tevilne in pri nekaterih avtorjih komple-
ksne. Vsem opredelitvam je skupno, da socialni kapital temelji na odnosih in po-
vezavah v druzbi ter omogoca posameznikov in druzbeni razvoj. Najenostavneje
socialni kapital opredelimo kot bogastvo posameznika, ki je osnovano na sode-
lovanju in vpetosti v socialne vezi in mreze, in ki povecuje obc¢utek pripadnosti,
zaupanja in solidarnosti (Socialni in kulturni kapital, 2020).

Socialni kapital ima pozitivne u¢inke na u¢inkovitost posameznika in druzbe
kot celote, zato ga je potrebno okrepiti. S teorijo socialnega kapitala (Bourdieu,
1986; Coleman, 1988; Putnam, 1995), raziskujemo elemente, ki dolocajo socialni
kapital posameznika in vpliv, ki ga ima socialni kapital v ¢loveskem kapitalu.
Prostovoljstvo, zaupanje, sodelovanje, druzbena kohezija in socialne mreze so
pogoj za socialno vkljucenost ljudi ter za ustvarjanje dobrih odnosov med posa-
mezniki, v skupnosti in druzbi (Titenburn, 2013, str. 19).

Ustrezen socialni kapital je temelj kakovostnega in uspe$nega staranja; to $e
posebej velja za samske med starejsimi ljudmi (Cannuscio idr, 2003, str. 396).
Visoka raven socialnega kapitala prispeva h kakovosti Zivljenja starejsih ljudi,
ker to vpliva na njihovo boljso socialno vklju¢enost, zdravje, dobro pocutje, sa-
mostojnost, neodvisnost in u¢inkovitost (Stockel in Litwin, 2013, str. 283). Gray
(2009, str. 5) ugotavlja, da socialni kapital starejsim ljudem zagotavlja materialno
podporo in ¢ustveno oporo, pri cemer so verske, $portne in druge organizacije
pomemben vir socialne podpore in - kot trdi Gehmacher (2010, str. 1) - pro-
stovoljstvo starejsih ljudi vpliva na njihovo aktivno druzbeno Zivljenje. Socialno
vkljuceni starejsi ljudje s pogostimi kontakti z drugimi ocenjujejo bivalno okolico
kot pozitivno druzbeno okolje (Filipovi¢ idr., 2005, str. 207), pri ¢emer socialne
mreze starej$ih ljudi in povezanost v soseski vplivajo na njihovo zadovoljstvo s
sosedi (Seljak, 2019, str. 23).

Socialni kapital povecuje socialno vkljucenost starejsih ljudi. Ponce idr. (2014,
str. 739-744) ugotavljajo, da se socialna vkljucenost povecuje do 80. leta starosti,
kasneje se pri¢ne zmanjSevati, zato je v vseh starostnih obdobjih pomembno
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vkljucevanje v razlicne medosebne in druzbene dejavnostih, ki povecujejo ko-
hezijo, medgeneracijsko sodelovanje in sozZitje ter omogocajo, da starejsi ljudje
svoje znanje in izku$nje prenasajo na druge generacije. Nygard idr. (2015, str.
234) izpostavljajo, da so pri starejsih ljudeh ¢lanstva v razli¢nih verskih, rekrea-
tivnih, $portnih in drugih organizacijah ter druge druzbene dejavnosti osnova
za pridobivanje zaupanja v ljudi in druzbo. Zdravje se v starosti krepi preko
socialnega kapitala z vklju¢evanjem starejsih ljudi v skupnosti, z zaupanjem v
druge ljudi ter s podporo druzbe preko promocije zdravja, kar pri starejsih ljudeh
krepi opolnomocenje, medgeneracijsko sodelovanje, gradi zaupanje v druzbo ter
zmanj$uje osamljenost med starej$imi ljudmi (Koutsogeorgou idr., 2014, str. 627).
Pri starejsih ljudeh na njihovo zadovoljstvo s sosesko pomembno vpliva njihov
obcutek varnosti in aktivna vkljucenost v lokalno okolje (Seljak, 2019, str. 24).

V nasi raziskavi smo proucevali enajst vplivnih dejavnikov socialnega kapitala
starej$ih ljudi: prostovoljstvo, zaupanje, solidarnost in recipro¢nost, varnost,
sodelovanje v lokalni skupnosti in druzbena aktivnost, omrezja, medsosedsko
povezanost, opolnomocenje in politi¢no aktivnost, informacije in komunikacije,
socialno kohezijo in vklju¢enost ter vrednost zivljenja.

3 METODE

V raziskavi smo uporabili kvantitativni metodoloski pristop z anketiranjem.
Podatke smo zbrali z lastnim merskim in$trumentom in obdelali z metodami
opisne in sklepne statistike.

Merski instrument

Merski instrument v obliki anketnega vprasalnika smo oblikovali na podlagi
postavljenih teoreti¢nih izhodis¢. Anketni vprasgalnik je vkljuceval 45 vprasan;.
V prvem delu so bila vprasanja o demografskih podatkih anketirancev, vdrugem
delu vprasanja o bivalis¢u, bivalnih razmerah in trditve o bivalnem zadovoljstvu,
v tretjem delu trditve o socialnem kapitalu posameznika.

V vprasalniku smo uporabili lestvico intervalnega tipa z vrednostmi od 1 do
5, nominalne, ordinarne in razmernostne merske lestvice.

Vzorec

Uporabili smo neverjetnostno kvotno vzorcenje, s katerim smo zagotovili
uravnotezeno strukturo po spolu in uravnotezenost glede urbanega in ruralnega
okolja. V raziskavo smo vkljucili ljudi, ki so starejsi od 60 let in bivajo v domacem
okolju. Anketni vprasalnik smo razdelili 1250 ljudem, od katerih ga je izpolnilo
849 (67,9 %). 544 anketirancev (43,5 %) je anketni vprasalnik izpolnilo v celoti.
Iz nadaljnje analize smo izlo¢ili 305 anketnih vprasalnikov, saj so vkljucevali vsaj
en manjkajo¢ podatek. Pri pregledu smo iz 544 vprasalnikov izlo¢ili $e 13 zaradi
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neustreznosti podatkov ali starostne neustreznosti. Tako smo v raziskavo vkljucili
531 ustrezno izpolnjenih anketnih vprasalnikov, to je 42,5 % od poslanih.

Anketiranci so bili stari od 60 do 95 let, njihova povprecna starost je znasala
72,7 let. Med njimi je bilo 315 Zensk (59,3 %) in 216 moskih (40,7 %). Prebivali
so v vseh slovenskih statisti¢nih regijah. Vecina anketirancev (61,3 %) je Zivelo
v ruralnem okolju. Glede na zakonski status jih je bilo ve¢ kakor polovica (57,8
%) porocenih ali v zunajzakonski skupnosti, preostali so bili ovdoveli (27,5 %),
loceni (11,1 %) in samski (3,6 %). Anketiranci so Ziveli skupaj z zakoncem ali
s partnerjem (52,4 %), sami (25,3 %), s svojimi otroki (10,2 %), s ¢lani drugih
generacij (11,1 %), z drugimi sorodniki (0,2 %) in drugimi ljudmi (0,8 %). V
povprecju so imeli 2,0 otroka. Povpre¢na velikost njihovega gospodinjstva je
znasala 2,3 ¢lana.

Po izobrazbi je med anketiranci prevladovala srednjesolska in poklicna izo-
brazba (52,7 %). Vec kakor polovica jih je svoje zdravstveno stanje ocenila kot
srednje dobro in zelo dobro (57,3 %). Vecina (92,8 %) je bila upokojenih. Skoraj
polovica (48,6 %) jih je menilo, da jim mese¢ni dohodek zagotavlja le osnovne
potrebe, 14,7 % anketirancev pa je menilo, da z mese¢nim dohodkom tezko
zagotavlja osnovne potrebe.

Potek raziskave in obdelave podatkov

Pred zacetkom anketiranja smo anketirance seznanili z varovanjem osebnih
podatkov, zanonimnostjo in prostovoljno vkljucitvijo v anketiranje. Anketiranje
je potekalo na podrocju celotne Slovenije med 20. majem do 10. septembrom 2016.

Pridobljene empiricne podatke smo analizirali s statisticnim programom SPSS.
S korelacijsko matriko smo najprej preverili povezanost spremenljivk in nato
nadaljevali s faktorsko analizo, s pomo¢jo katere smo zdruzili spremenljivke in
ustvarili nove spremenljivke - latentne faktorje. Na ta na¢in smo dobili manjse
stevilo latentnih faktorjev.

V raziskovanje smo vkljucili 55 spremenljivk in sicer 30 iz sklopa »bivalno
zadovoljstvo« in 25 spremenljivk iz sklopa »socialni kapital«. S faktorsko analizo
smo oblikovali pet faktorjev v sklopu »bivalno zadovoljstvo« in sedem faktorjev
v sklopu »socialni kapital«.

Z metodo multiple regresijske analize, s katero smo merili povezavo in vpliv
med ve¢ neodvisnimi in odvisnimi spremenljivkami, smo preverjali postavljene
hipoteze.

4 REZULTATI

V nadaljevanju so rezultati raziskave o stanovanju, soseski in sosedih predsta-
vljeni s pomocjo opisne statistike, rezultati o bivalnem zadovoljstvu in socialnem
kapitalu pa so predstavljeni s pomocjo sklepne statistike.
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4.1 STANOVANJE, SOSESKA IN SOSEDI

Rezultati raziskave kazejo, da so anketiranci v svojem stanovanju preziveli
povprecno 11,7 ur na dan. V stanovanju so bivali povprecno 36,0 let, v sose-
ski 42,3 let in v domacem kraju 48,6 let. Tri Cetrtine (75,5 %) jih je kot vrsto
stanovanja, v katerem Zivijo, opredelilo kot hi$o (samostojno, dvojcek, vrstno,
dvostanovanjsko ali pocitnisko), preostali pa kot stanovanje v bloku ali stolpnici
(24,5 %). Pri skoraj dveh tretjinah anketirancev (64,4 %) se stanovanje nahaja v
pritli¢ju ali 1. nadstropju. V tabeli 1 je predstavljena analiza podatkov o starosti
stanovanja, velikosti stanovanja, $tevilu stopnic do stanovanja in stevilu sob v
stanovanju.

Tabela 1: Starost, velikost, Stevilo stopnic in Stevilo sob v stanovanju

Podatek Aritmeticna sredina Standardni odklon | Minimum | Maksimum
Starost stanovanja v letih 447 25,74 1 200
Velikost stanovanja v m? 104,4 51,76 20 400
Stevilo stopnic do stanovanja 18,1 51,76 0 286
Stevilo sob 34 1,46 1 10

Legenda: N = 531
Vir: Seljak, 2017, str. 77.

V tabeli 2 so predstavljeni podatki o problemih, ki so jih anketiranci zaznali
v stanovanju.

Tabela 2: Problemi v stanovanju

Vrsta problema Frekvenca Relativna frekvenca v %
Pomanjkanije prostora 76 14,3

Trohnoba v oknih, vratih ali tleh 51 9,6

Vlaga ali voda skozi stene ali streho 67 12,6
Odsotnost notranjega stranista 5 09

Odsotnost kadi ali tusa 3 0,6

Odsotnost prostora za posedanje zunaj 56 10,6

Ni¢ od navedenega 361 09,1

Skupaj (N) 531 100,0

Vir: Seljak, 2017, str. 78.

Skoraj tretjina anketirancev (30,9 %) je torej zaznavala vsaj enega od stanovanj-
skih problemov; najpogosteje pomanjkanje prostora, vlago ali vodo skozi stene
ali streho, pomanjkanje prostora za posedanje zunaj stanovanja ter trohnobo v
oknih, vratih ali tleh.

V tabeli 3 so podatki o stanovanjskem statusu anketirancev. Velika ve¢ina an-
ketirancev (83,8 %) je svoj stanovanjski status opredelilo kot lastniski/solastniski
brez ali s hipoteko, 13,6 % so brezpla¢ni uporabniki in 6,2 % najemniki.
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Tabela 3: Stanovanjski status

Vrsta stanovanjskega statusa Frekvenca Relativna frekvenca v %
Lastnik ali solastnik brez hipoteke 418 18,7

Lastnik ali solastnik s hipoteko 2 51

Najemnik s trZno najemnino 6 11

Najemnik z neprofitno najemnino 4 0,7

Brezplacni uporabnik 72 13,6

Drugo 4 0,7

Skupaj (N) 531 100,0

Vir: Seljak, 2017, str. 78.

Pri anketirancih smo proucevali njihovo navezanost na kraj, sosesko, sesede
in stanovanje, v katerem Zivijo. Podatki v tabeli 4 kaZejo, da so bili anketiranci
najbolj navezani na stanovanje in najmanj navezani na sosede.

Tabela 4: Navezanost na kraj, sosesko, sosede in stanovanje

Spremenljivka Aritmeticna sredina Standardni odklon
Navezanost na kraj 42 1,08
Navezanost na sosesko 4,0 1,16
Navezanost na sosede 31 1,28
Navezanost na stanovanje 43 0,99

Legenda: minimum = 1, maksimum = 5, N = 531
Vir: Seljak, 2017, str. 116.

Pri anketirancih smo proucevali zadovoljstvo s sedanjo bivalno situacijo, s
sosesko, sosedi in stanovanjem. Podatki prikazani v tabeli 5 kazejo, da so bili
najbolj zadovoljni s svojim stanovanjem (povprecje ocene znasa 4,4) in najmanj
s sosedi (povprecje ocene 3,6).

Tabela 5: Zadovoljstvo z bivalno situacijo, sosesko, sosedi in stanovanjem

Spremenljivka Aritmeticna sredina Standardni odklon
Zadovoljstvo z bivalno situacijo 4,2 0,90
Zadovoljstvo s sosesko 4,0 0,97
Zadovoljstvo s sosedi 36 110
Zadovoljstvo s stanovanjem 44 0,84

Legenda: Minimum = 1, maksimum = 5, N = 531
Vir: Seljak, 2017, str. 118.

V soseski, kjer anketiranci zivijo, jih 77,4 % prezivi veliko ¢asa. Kot mote¢
dejavnik so v njej najpogosteje zaznali hrup (11,1 % anketirancev) in smrad (8,9
% anketirancev). V zvezi s svojo sosesko so bili najbolj zadovoljni s pokrajino
(naravo) in najmanj z njeno prilagojenostjo invalidom in starejsim ter z vzdrze-
vanjem plocnikov, cest in javnih povrsin.
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Glede sosedov so najbolj zadovoljni s tem, da upostevajo njihovo zasebnost,
da so prijazni in se z njimi dobro razumejo (povprecje na 5-stopenjski lestvici
znasa 4,2). Najmanj zadovoljni pa so z nudenjem pomoci s strani sosedov (tu je
povprecje na pet stopenjski lestvici 3,8).

4.2 »BIVALNO ZADOVOL]JSTVO«

S faktorsko analizo kot metodo za ugotavljanje medsebojne povezanosti vecje-
ga Stevila spremenljivk smo v sklopu »bivalno zadovoljstvo« iz 30 spremenljivk
oblikovali pet faktorjev, s katerimi smo pojasnili ve¢ kot 64 % variance.

Prvi faktor smo poimenovali »zadovoljstvo s sosedi«. Z njim se izrazito pove-
zujejo spremenljivke prijateljstvo, prijaznost, razumevanje, odnos, zadovoljstvo,
pomo¢, upostevanje zasebnosti in nudenje podpore s strani sosedov.

Drugi faktor smo poimenovali »ustreznost stanovanja, s katerim se izrazito
povezujejo spremenljivke o ustreznosti notranje konstrukcije (tla, notranja vra-
ta, zidovi in strop, pohistvo), ustreznost zunanje konstrukcije (vhod, fasada) in
ustrezne razporeditve prostorov.

Tretji faktor smo poimenovali »zadovoljstvo s stanovanjem«; z njim se izrazito
povezujejo spremenljivke zadovoljstva s pritiklinami (sanitarije, shramba, kuril-
nica), zadovoljstvo z opremljenostjo (vodovod, odplake, elektrika, ogrevanje),
zadovoljstvo z vzdrzevanjem stanovanja, splo§nim zadovoljstvom s stanovanjem
in zadovoljstvo z velikostjo stanovanja.

Cetrti faktor smo poimenovali »moteci dejavniki v soseski«. Z njim se izrazito
povezujejo spremenljivke o tezavah z onesnazenostjo, tezavah z neurejenostjo,
tezavah z gneco ali prenaseljenostjo, tezavah s smradom in tezavah s hrupom.

Zadnji, peti faktor, smo poimenovali »zadovoljstvo s sosesko«, s katerim se
izrazito povezujejo spremenljivke zadovoljstvo z dostopnostjo in povezavami,
zadovoljstvo z lokacijo, zadovoljstvo s storitvami, zadovoljstvo z vzdrzevanjem
in zadovoljstvo z grajenostjo stavb.

4.3 »SOCIALNI KAPITAL«

S faktorsko analizo smo v sklopu »socialni kapital« iz 25 spremenljivk obliko-
vali sedem faktorjev, s katerimi smo pojasnili ve¢ kot 66 % variance.

Prvi faktor smo poimenovali »prostovoljstvo, sodelovanje v1okalni skupnosti
in solidarnost« in se izrazito povezuje s spremenljivkami o prostovoljstvu, ¢lane
stvu v organizacijah, udelezbo na dogodkih v lokalni skupnosti in brezpla¢no
pomocjo drugim.

Drugi faktor smo poimenovali »zaupanje, ki se izrazito povezuje z zaupanjem
v pravosodni sistem, drzavne organe, medije, policijo in vojsko.

Tretji faktor smo poimenovali »varnost, ki se izrazito povezuje s spremene
ljivkami varnosti v soseski, varnosti pred kriminalom in nasiljem ter dobrim
pocutjem v lokalni skupnosti.
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Cetrti faktor smo poimenovali »omreZja, s katerim so povezane spremenljivke
srecanja s sosedi, pogovori s sosedi in srec¢anja z znanci.

Peti faktor smo poimenovali »opolnomocenje in vrednost Zivljenja«, s katerim
se izrazito povezujejo spremenljivke o sprejemanju pomembnih odlocitev za
spremembo Zzivljenja, o sreci v Zivljenju in cenjenosti s strani druzbe.

Sesti faktor smo poimenovali »medsosedska povezanost«, s katerim se izrazito
povezujejo spremenljivke o prosnji sosedu za pomo¢, nudenju pomoci sosedom
in srecevanju v soseski.

Zadnji, sedmi faktor, smo poimenovali »druzbena kohezija in vkljucenost, s
katerim se izrazito povezujeta spremenljivki druzenje z drugimi ljudmi in dru-
zenje z ljudmi druge narodnosti, ekonomski in socialni status ter vera.

5 RAZPRAVA

Rezultati faktorske analize v sklopih »bivalno zadovoljstvo« in »socialni kapi-
tal« izpostavljajo vplivne dejavnike bivalnega zadovoljstva in socialnega kapitala
starej$ih ljudi; predstavljamo jih v modelu vplivnih faktorjev (Slika 1).

Za preizkusanje postavljenih hipotez smo uporabili multiplo regresijsko anali-
zo, s katero smo merili vpliv neodvisnih spremenljivk na odvisne spremenljivke.
Za hipoteze smo oblikovali napovedno moc¢ regresijskega modela.

V regresijski model za preizkus prve hipoteze »Pri starejsih ljudeh je stanovanje
najbolj izrazit element bivalnega zadovoljstva« smo vkljucili neodvisne spremen-
ljivke »zadovoljstvo s sosedi«, »ustreznost stanovanja«, »zadovoljstvo s stano-
vanjeme, »moteci dejavniki v soseski« in »zadovoljstvo s sosesko, ter odvisno
spremenljivko »zadovoljstvo s sedanjo bivalno situacijo«. Iz regresijskega modela
lahko ugotovimo moc¢no povezanost med neodvisnimi in odvisno spremenljivko,
saj korelacijski koeficient R znasa 0,680 in multipli korelacijski koeficient R*0,463,
kar pomeni, da neodvisne spremenljivke pojasnijo 46,3 % variance v odvisni
spremenljivki. Vrednost F-testa (F je 90,405) in stopnja tveganja p (p je 0,000),
kazeta na povezanost med neodvisnimi in odvisno spremenljivko. Pri napovedni
moci neodvisnih spremenljivk za odvisno spremenljivko lahko ugotovimo, da
je vpliv vseh neodvisnih spremenljivk statisticno znacilen. Najve¢ variance, ki
smo jo ugotavljali z regresijskim koeficientom [ in stopnjo tveganja p, v odvisni
spremenljivki pojasnita neodvisna spremenljivka »zadovoljstvo s stanovanjem«
(B je 0,609; p je 0,000) in »ustreznost stanovanja« ({3 je 0,182; p 0,000). Vrednost
t-testa (t je 19,024) je najvisja in dovolj visoka pri spremenljivki »zadovoljstvo s
stanovanjem«. Na podlagi teh ugotovitev lahko potrdimo prvo hipotezo, da je
stanovanje najbolj izrazit dejavnik bivalnega zadovoljstva starejsih ljudi.

V regresijski model za preizkus druge hipoteze »Soseska vpliva na varnost
starejsih ljudi« smo vklju¢ili neodvisni spremenljivki »moteci dejavniki v soseski«
in »zadovoljstvo s sosesko« ter odvisno spremenljivko »varnost«. Iz regresijskega
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Slika 1: Model vplivnih faktorjev

Sosedi Ustreznost Zadovoljstvo s Mote¢i dejavniki Zadovoljstvo
osedje stanovanja stanovanjem v soseski s sosesko
BIVALNO ZADOVOLJSTVO
A A
SOCIALNI

. KAPITAL -
Prostovoljstvo, Druzbena kohezija

sodelovanje v lokalni LY in vkljucenost
skupnosti in solidarnost /

Medsosedska povezanost
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modela za odvisno spremenljivko lahko ugotovimo povezanost med neodvisnima
in odvisno spremenljivko, saj korelacijski koeficient R znasa 0,371 in multipli
korelacijski koeficient R*0,138, kar pomeni, da neodvisni spremenljivki pojasnita
13,8 % variance v odvisni spremenljivki. Vrednost F-testa (Fje 42,119) in stopnja
tveganja p (p je 0,000), kazeta na povezanost med neodvisnima in odvisno spre-
menljivko. Pri napovedni moc¢i neodvisnih spremenljivk za odvisno spremenljivko
lahko ugotovimo, da je vpliv neodvisnih spremenljivk statisticno znacilen. Najvec¢
variance v odvisni spremenljivki pojasni neodvisna spremenljivka »zadovoljstvo s
sosesko« (B je 0,317; p je 0,000). Manj variance pojasni neodvisna spremenljivka
»moteci dejavniki v soseski« ($ je 0,192; p je 0,000). Vrednost t-testa je najvisja in
dovolj visoka pri spremenljivki »zadovoljstvo s sosesko« (¢ je 7,850). Na podlagi
ugotovitev lahko potrdimo drugo hipotezo, da pri starejsih ljudeh soseska vpliva
na varnost starejsih ljudi.

V regresijski model za preizkus tretje hipoteze »Sosedje vplivajo na omrezja in
medsosedsko povezanost starejsih ljudi« smo vkljucili neodvisno spremenljivko
»sosedje« in odvisni spremenljivki »omreZja« in »medsosedska povezanost«. 1z
regresijskega modela za odvisni spremenljivki lahko ugotovimo dobro povezanost
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med neodvisno in odvisnima spremenljivkama »omreZja« (R je 0,438, R?0,192)
in »medsosedska povezanost« (R je 0,472, R?0,236), kar pomeni, da neodvisna
spremenljivka pojasni 19,2 % in 23,6 % variance v odvisnih spremenljivkah.
Vrednost F-testa (F pri spremenljivki »omreZzja« je 125,884, F pri spremenljivki
»medsosedska povezanost« je 145,018) in stopnja tveganja p (p je 0,000) kazeta na
dobro povezanost med neodvisno in odvisnima spremenljivkama. Pri napovedni
moci neodvisne spremenljivke za odvisni spremenljivki lahko ugotovimo, da je
vpliv neodvisne spremenljivke »sosedje« statisti¢no znacilen (pri spremenljivki
»omrezja«je 3 0,392 in p je 0,000, pri spremenljivki »medsosedska povezanost«je
B 0,438 in p je 0,000). Vrednost t-testa zanasa pri odvisni spremenljivki »omrez-
ja« 11,220 in pri odvisni spremenljivki »medsosedska povezanost« 17,452. Na
podlagi ugotovitev lahko potrdimo tretjo hipotezo, da pri starejsih ljudeh sosedje
vplivajo na njihova omrezja in medsosedsko povezanost.

Ugotovitve raziskave kazejo, da pri starej$ih ljudeh na zadovoljstvo z bivanjem
vplivajo spremenljivke, ki se nanasajo na stanovanje, sosesko in sosede. Ugotovitve
potrjujejo, da je bivalno zadovoljstvo pri starejsih ljudeh visoko, pri cemer imajo
pomembno vlogo stanovanje, soseska in sosedje, kar sovpada z ugotovitvami
Riouxove in Wernerjeve (2011, str. 166). Pri starejsih ljudeh je torej stanovanje
najpomembne;jsi element bivalnega zadovoljstva, kar se ujema z ugotovitvami
Fernandez-Carrove idr. (2015, str. 199).

V raziskavi starejsi ljudje socialnemu kapitalu pripisujejo pomembno vlogo.
Pomembni so jim prostovoljstvo in sodelovanje v lokalni skupnosti, zaupanje,
obcutek varnosti, omrezja, opolnomocenost, vrednost zivljenja, medsosedska
povezanost, druzbena kohezija in vkljucenost, kar so potrdile tudi druge razi-
skave (Lunsford in Janes, 2016, str. 97). Ugotavljamo, da ima na obc¢utek varnosti
starejsih ljudi pomembno vlogo soseska, v kateri zivijo, da so jim pomembni
moteci dejavniki v soseski in zadovoljstvo s sosesko. Prav tako ugotavljamo, da
so sosedje starejsim ljudem pomembni, saj vplivajo na okrepitev njihovih omrezij
in medsosedske povezanosti kot trdijo tudi Filipovi¢ idr. (2005, str. 207).

Vpliv socialnega kapitala na okrepitev bivalnega zadovoljstva odpira nova spo-
znanja o pomembnosti bivalnega zadovoljstva in socialnega kapitala pri starejsih
ljudeh. Uporaba spoznanj o pomembnosti bivalnega zadovoljstva in socialnega
kapitala so temelj za prenovitev politik na podrocju kakovosti Zivljenja starejsih
ljudi in oblikovanje sodobnih modelov za samostojno in neodvisno bivanje sta-
rej$ih ljudi v domacem okolju ter povecanje druzbene prepoznavnosti pomena
socialnega kapitala starejsih ljudi v dolgoZivi druzbi.

Ugotovitve raziskave potrjujejo, da je teorija bivalnega zadovoljstva ustrezen
teoreti¢ni konstrukt, s katerim smo prepoznali vlogo in pomen bivalnega zado-
voljstva za okrepitev socialnega kapitala starejsih Jjudi.

V raziskavi smo se omejili na vlogo in pomen bivalnega zadovoljstva za okre-
pitev socialnega kapitala starejsih ljudi ter uporabili stanovanje, sosesko in sosede
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kot dejavnike bivalnega zadovoljstva za okrepitev omejenega nabora dejavnikov
socialnega kapitala. Raziskava je bila omejena na podrocje Slovenije, njena ome-
jitev je tudi relativna zahtevnost in obsezZnost merskega inStrumenta za enote v
raziskovalnem vzorcu ter vzorcenje z vklju¢evanjem ljudi starejsih od 60 let, ki
zivijo doma in so sposobni za samostojno izpolnjevanje anketnega vprasalnika.

6 ZAKLJUCEK

Pric¢ujoca raziskava posega na podrocje bivalnega zadovoljstva in socialne-
ga kapitala starejsih ljudi. Z njo smo hoteli pridobiti odgovore na vprasanja o
bivalnem okolju starejsih ljudi ter o vlogi in pomenu bivalnega zadovoljstva za
okrepitev socialnega kapitala starejsih ljudi; to smo preverili s kvantitativnim
metodoloskim pristopom.

Glede bivalnega okolja starejsih ljudi smo ugotovili, da Zivijo vec¢inoma v
lastni$kih oziroma solastniskih stanovanjih, ki so stara, velika in se nahajajo v
pritli¢ju ali prvem nadstropju, da ve¢inoma zivijo v hisah, kjer dnevno prezivijo
veliko ¢asa, da so nanje moc¢no navezani in z njimi zelo zadovoljni. V soseski jih
najbolj motita hrup in smrad. Zadovoljni so s pokrajino, manj pa s prilagojeno-
stjo soseske invalidom in starejs$im ter z vzdrzevanjem plo¢nikov, cest in javnih
povrsin. Pri svojih sosedih cenijo, da upostevajo njihovo zasebnost, so z njimi
prijazni in se z njimi dobro razumejo. Manj so zadovoljni glede nudenja pomoci
s strani sosedov.

V raziskavi smo prepoznali vplivne dejavnike bivalnega zadovoljstva in soci-
alnega kapitala. Vplivni dejavniki bivalnega zadovoljstva so sosedje, ustreznost
stanovanja, zadovoljstvo s stanovanjem, moteci dejavniki v soseski in zadovoljstvo
s sosesko. Vplivni faktorji socialnega kapitala so prostovoljstvo, sodelovanje v
lokalni skupnosti in solidarnost, zaupanje, varnost, omrezja, opolnomocenje in
vrednost Zivljenja, medsosedska povezanost in druzbena kohezija in vkljucenost.
Rezultati raziskave potrjujejo, da je pri starejsih ljudeh stanovanje najpomemb-
nejsi element bivalnega zadovoljstva, prav tako pa so jim pomembna sosedje in
soseska, v kateri zivijo. Ugotavljamo, da ima soseska, v kateri Zivijo starejsi ljudje,
statisticno pomemben vpliv na okrepitev njihovega obcutka varnosti. Enako tudi
sosedje pri starejsih ljudeh vplivajo na okrepitev njihovih socialnih omrezij in
medsosedske povezanosti.

S temi ugotovitvami daje raziskava o bivalnem zadovoljstvu in socialnem
kapitalu starejsih ljudi na polju socialno-gerontoloske znanosti in drugih druz-
boslovnih znanosti nova spoznanja k teoriji bivalnega zadovoljstva in teoriji
socialnega kapitala.
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Tomaz Lenart in Marija Ovsenik

Odnos starejsih oseb do sodobne tehnologije

POVZETEK

Namen raziskave je prouciti odnos starostnikov (starost 60+) do sodobnih
tehnologij in identificirati tehnologije, ki jih uporabljajo. Zanimale so nas tudi
razlike v uporabi tehnologij glede na sociodemografske dejavnike. Za zbiranje
podatkov smo uporabili vprasalnik, ki smo ga razvili sami, podatke pa smo ob-
delali z metodami deskriptivne in inferencne statistike. Ugotovili smo pozitiven
odnos starostnikov do sodobnih tehnologij in do njihove uporabe: starostniki
prepoznavajo dodano vrednost uporabe sodobnih tehnologij v svojem vsakda-
njem Zivljenju, predvsem za dostop do informacij, za komuniciranje in lajsanje
vsakdanjih opravil na splosno. Internetne storitve uporabljajo obcasno, redko
pa uporabljajo tehnologije za prostocasno rabo. V splosnem se kaze trend na-
ras¢anja pogoste uporabe tehnologij z viSanjem dosezene stopnje izobrazbe in
trend upadanja pogostosti uporabe tehnologije z viSanjem starosti. Starostniki, ki
zivijo z drugimi druzinskimi ¢lani, praviloma pogosteje uporabljajo posamezne
tehnologije kot drugi starostniki, nismo pa ugotovili statisticno pomembnih
razlik med starostniki Zive¢imi v urbanih naseljih in tistimi v ruralnem okolju.
Zanadaljnje raziskovanje se postavlja vprasanje, kako uporaba tehnologij kot di-
menzije aktivnega staranja vpliva na fizi¢no, emocionalno in psihi¢no blagostanje.

Kljucne besede: starejsi, tehnologija, aktivno staranje, odnos do tehnologije
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ABSTRACT

The Relationship of Older People towards Modern Technology

The purpose of this study is to examine the attitudes of older people (age 60+)
towards modern technologies and to identify the technologies that they use.
We were also interested in differences in the use of technologies depending on
sociodemographic factors. We used a self-developed questionnaire to collect the
data, and processed the data using descriptive and inferential statistics. We have
identified a positive attitude of older people towards modern technologies and
their use: older people recognize the added value of using technologies in their
daily lives, especially for accessing information, communicating and facilitating
everyday tasks in general. They use the Internet occasionally, while they rarely use
leisure technology. In general, there is a trend of wider use of technology among
older people with higher educational level and a trend of decreasing frequency
of technology use with increasing age. As a rule, older people living with other
family members use certain technologies more often than other older people,
but we did not find statistically significant differences between older people liv-
ing in urban areas and those in rural areas. For further exploration, the question
arises: how the use of technologies affects physical, emotional and psychological
well-being as dimensions of active ageing.

Keywords: older people, technology, active ageing, attitude to technology
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1 UVOD

Svet je zajel val sprememb. Najvedji izziv druzbi so demografske spremembe,
saj se Stevilo ljudi, starih nad 65 let, predvsem tistih nad 80 let, hitro povecuje.
Nacin njihovega prezivetja, kakovost njihovega Zivljenja in posledi¢no soocanje
s sodobno tehnologijo in drugimi spremembami v druzbi ni ustrezno raziskan.

21



Znanstveni in strokovni clanki

Zato smo se odlocili prouciti odnos ljudi, ki so stari 65 let in ve¢, do sodobnih
tehnologij in njihovo uporabo.

Staranje prebivalstva je globalni fenomen. Leta 2013 je bilo priblizno 10 %
svetovne populacije stare 60 let ali ve¢. Projekcije kazejo, da bo ta delez do leta
2050 narasel za priblizno 20 %. Medtem ko Stevilo svetovne populacije narasca
za priblizno 1 % letno, se stevilo ljudi, starih nad 80 let, povecuje za 4 % letno
(Sixsmith, 2013, str. 7). Vecina drzav ima starajoce se prebivalstvo; pricakovano
Stevilo starejsih odraslih se bo do leta 2050 iz 617 milijonov povecalo na 1,6
milijarde (Buch, 2015, str. 278). Svetovna populacija se stara zaradi $tevilnih
socasnih dejavnikov. To delno drzi za drzave, za katere velja nizka in padajoca
stopnja rodnosti in zviSevanje pri¢akovanega trajanja Zivljenja ob rojstvu. Taksni
demografski trendi postopoma preoblikujejo tradicionalno starostno piramido
v drevesno obliko.

Ta pojav na eni strani odraza pozitivne ucinke razvoja na podrocju zdravstva
in socio-ekonomskega napredka in bi ga morali sprejeti. Na drugi strani pa ne
moremo zanikati, da vodi v vrsto delno povezanih druzbenih izzivov za Evrop-
sko unijo v prihodnjih letih, ki se jih bodo morali lotiti oblikovalci politike s
pomocdjo sinergicnih, sistemati¢nih strategij (Principi in Lamura, 2019, str. 14).
Politi¢ni odgovori na staranje globalnega prebivalstva obsegajo tako negativne
kot pozitivne poglede. Na eni strani so stara leta pogosto prikazana kot obdobje
neaktivnosti in odvisnosti. Na drugi strani so — pogosto hkrati — starejsi ljudje
obravnavani kot druzbeni in ekonomski vir. Tako uspe$no staranje kot aktivno
staranje izvirata iz iste znanstvene poti, aktivne perspektive (Foster in Walker,
2014, str. 83). V Sloveniji pogosto identificiramo percepcijo starih ljudi kot strosek
(Pecek in Ovsenik, str. 2018).

2 AKTIVNO STARANJE IN TEHNOLOGIJA

Aktivno staranje ni ekskluziven evropski politi¢ni koncept. Siroko je upora-
bljen v nadnacionalnih agencijah (Organizacija za gospodarsko sodelovanje in
razvoj, SZO, ZdruZzeni narodi) in v nacionalnih politikah od Svedske, preko Ce-
$ke republike, do Singapurja (Mlozniak, 2016, str. 7). Diskurz aktivnega staranja
se osredotoca na spodbujanje vkljucenosti starejsih ljudi v druzbo in poudarja
kompetence in znanje, ki jih posedujejo starejsi ljudje (Foster in Walker, 2014,
str. 85). Ideja aktivnega staranja temelji na Zelji in sposobnosti $tevilnih starejsih
ljudi, da nadaljujejo z delom ali drugimi druzbeno produktivnimi dejavnostmi v
njihovih poznih letih (Pfaller in Schweda, 2019, str. 46). Najpogosteje uporabljeno
opredelitev je dala SZO, ki aktivno staranje opredeljuje kot »proces optimiziranja
priloznosti za zdravje, participacijo in varnost z namenom izboljsanja kakovo-
sti zivljenja tekom staranja«. Aktivno pri tem pomeni nadaljevanje udelezbe v
druzbenem, gospodarskem, kulturnem, duhovnem in drzavljanskem podrocju
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in ne zgolj sposobnost gibalne aktivnosti ali udelezbe na trgu delovne sile (Foster
in Walker, 2014, str. 85).

Vecdimenzionalni koncept aktivnega staranja je bil razvit v okviru poskusa
boljsega razumevanja okoli$¢in, znotraj katerih lahko proces staranja populacije
ponudi tudi priloznosti za druzbe. S tem v zvezi se morajo oblikovalci politike
izogibati pristopu od zgoraj navzdol s tveganjem, ki bi ga lahko obcutili starejsi
posamezniki kot obvezo in ponujajo nabor priloznosti, ki jih izberemo glede na
motivacije, pricakovanja in teznje starejsih. Tako bi lahko svobodno izbirali ali
in v kolik$ni meri ter kako se bodo aktivno starali.

V kontekstu aktivnega staranja vedno vecji pomen dobivajo tudi sodobne
tehnologije, saj z njihovo uporabo starejsi ljudje dlje ¢asa ostanejo neodvisni,
aktivni in tudi zdravi, kar igra pomembno vlogo pri ohranjanju in vzpodbujanju
samostojnosti starejsih oseb (Peek idr., 2016, str. 1). Medtem ko ¢lovek s pomocjo
nenehnega izobrazevanja in usposabljanja vzdrzuje telesno, dusevno in poklicno
kondicijo, vzdrzuje in $iri tudi socialno mreZo ter medgeneracijsko sodelovanje
(Scagnetti idr., 2014, str. 4).

Aktivno staranje s sodobno tehnologijo je za starejse ljudi kompleksen izziv.
Pri uporabi sodobne tehnologije se srecujejo s $tevilnimi izzivi kot je digitalna
nepismenost, starej$im neprilagojene digitalne storitve, neznanje, odpor do nove
tehnologije, ki se nenehno razvija in je vedno bolj kompleksna. Tudi nedostopnost
do sodobnih tehnologij tistim, ki zivijo v odmaknjenih podezelskih obmo¢jih
Slovenije, se kaze kot problem (Volj¢, 2015, str. 3-4). Jean-Pierre ugotavlja, da se
moderna gerontologija sooca z izzivi teh dveh paradigem. Starostniki morajo biti
seznanjeni s tehnologijo, jo uporabljati in prepoznati kot uporabno za kakovostno
staranje (Jean-Pierre idr., 2014, str. 860-862).

Po mnenju Schulza zahtevajo izzivi, ki jih prinasa staranje prebivalstva,
inovativne pristope pri iskanju resitev. Nastajajoce informacijske in komu-
nikacijske tehnologije (IKT), ra¢unalni$ka tehnologija in razne podporne
tehnologije imajo velik potencial za izboljsanje kakovosti zivljenja mnogih
starejsih ljudi, saj jim lahko zagotavljajo dodatno varnost in zascito, hkrati pa
spodbujajo mobilnost, samostojno Zzivljenje in druzbeno udejstvovanje. Na
eni strani imamo torej situacijo v kontekstu aktivnega staranja, v kateri ima
sodobna tehnologija mnogo pozitivnih u¢inkov na dalj$anje Zivljenjske dobe in
na kakovost prezivljanja poznega zivljenjskega obdobja (Schulz idr., 2015). Po
drugi strani pa Chen ugotavlja, da ima sodobna tehnologija nekatere negativne
ucinke, saj obstaja nevarnost socialne izklju¢enosti, osamljenosti in izgube lastne
identitete (Chen idr., 2016, str. 1). Vloga tehnologij je hkrati povezana s $ir§imi
spremembami v druzbi, eticnimi in pravnimi problemi ter tudi z zaupanjem
starej$ih oseb (Kosir, 2019). Starejsi morajo imeti moznost, da izidejo iz polja
vzdrzevanih oseb. Stanje je zato treba uravnoteziti in staro generacijo vkljuciti
Vv procese izobrazevanja (predvsem iz uporabe IKT) in razvoja, da se bo lazje
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vkljucevala v druzbene tokove (Pecek in Ovsenik, 2018) in zadovoljevala svoje
socialne in druge potrebe.

Socialne potrebe uvrs¢amo v medclovesko druzbeno razseznost, ki ima potre-
be po temeljnih odnosih in funkcionalnih razmerjih (Ramovs, 2004). Digitalna
pismenost in uporaba IKT tehnologij sta pogoj za vkljucevanje v sodobno infor-
macijsko druzbo. Digitalno pismeni drzavljani z uporabo sodobnih tehnologij
ustvarjajo nova zunanja, se vkljuc¢ujejo v e-mrezo in s tem $irijo svojo socialno
mrezo. Vse to vpliva na boljso kakovost zivljenja starajoce se populacije.

Vkljucenost v e-socialno mrezo lahko premosca razlike v dostopnosti
do zdravstvenih, socialnih in drugih storitev. Kadar govorimo o podpornih
okoljih in tehnologijah, oziroma domeni AAL (Ambient Assisted Living),
govorimo o resitvah, ki jih sestavljajo komponente razli¢nih podrocij IKT
in ki starej$im osebam in njihovim sorodnikom predstavljajo neposredno
dodano vrednost v kontekstu izboljsanja kvalitete Zivljenja, samostojnosti,
dobrega pocutja in neodvisnosti. Izdelki in storitve, ki jih uvr§¢amo v AAL,
lahko starej$im ljudem posredno pripomorejo k povecanju uc¢inkovitosti in
uspes$nosti sistemov in naprav, ki jih uporabljajo za izboljsanje pocutja, zdravja
in nege. Tehnologije s podrocja ambientalne inteligence (IKT resitve) so se
pokazale kot klju¢ni podporni, ¢e ne celo omogocitveni steber samostojnega
zivljenja tako za starajoco se populacijo kot za ljudi s posebnimi potrebami.
Omogocajo namre¢ nadzor in izvajanje nekaterih vsakdanjih opravil (ADL
— Activities of Daily Living) ob bistveno manjsi (¢e Ze ne brez) prisotnosti
negovalcev oz. tretjih oseb. Tabela 1 prikazuje pregled kategorij AAL in narave
pripadajocih izdelkov in storitev.

Starejsa populacija v Evropi v ve¢ji meri zivi v skupnostih (dvo- ali ve¢ ¢lane
skih gospodinjstvih); po podatkih EUROSTAT-a zivi samih 31 % starejsih ljudi.
Vecina starej$ih ceni lastno neodvisnost in samostojnost. Leta 2011 je le 1,7 %
tistih starejsih ljudi (v starosti od 65 — 84 let), ki Zivijo v skupnosti, zivelo pod
okriljem institucije (dom za stare ljudi, bolninica ali druga oblika varovanega
zivljenja). Vendar pa je v zadnjih letih mo¢ zaznati porast potrebe po kapacitetah
v domovih za upokojence oz. nege na domu. Tehnologije, kot so avtomatizacija
domov, storitve tele zdravja in e-zdravja ter ambientalna inteligenca se vedno
bolj uporabljajo pri zagotavljanju prvega, osnovnega stebra samostojnosti, to je
sposobnosti izvajanja osnovnih vsakdanjih opravil (BADL - Basic Activities Of
Daily Living) oz. osnovnih aktivnosti za samostojno Zivljenje (higiena, kopanje
in opravljanje potrebe, hoja in transport, oblacenje in esanje, prehranjevanje).
Izboljsujejo namrec obcutek varnosti ter olajsajo upravljanje s tehnologijo doma.
Se veg, tehnologija je bila dobro sprejeta tudi v stroki, in sicer kot pripomoé&ek
in kot sredstvo za nadzor in pomo¢, ki omogoca ljudem bolj kvalitetno in daljse
samostojno bivanje na izbrani lokaciji, izvajanje vsakdanjih opravil in socialno
vklju¢enost (Bowling & Dieppe, 2005).
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Tabela 1: Pregled kategorij AAL in narave pripadajocih izdelkov in storitev

AAL Kategorije Definicija

Zdravje in nega Izdelki in storitve, ki zbirajo in upravljajo z medicinskimi podatki za podporo

zdravljenju in negi ter pri prehranjevanju in osebni negi.

Informacija in komunikacija | 1zdelki in storitve, ki po eni strani pripomorejo k informiranju in omogocajo podporo

pri sprejemanju odlocitev, po drugi strani pa omogo¢ajo medosebno komunikacijo,
integracijo v socialno Zivljenje in organizacijo vsakdanjega Zivljenja.

Zivljenje in dom Izdelki in storitve namenjeni upravljanju z vodo in energijo, z razsvetljavo in domacim

okoljem na splo3no. Kategorija v splosnem zajema vzdrzevanje in upravljanje z
bivalnim prostorom.

Varnost in varovanje Izdelki in storitve, ki preprecujejo tako poSkodbe, npr. zaradi padca, kakor tudi

fizino varovanje Zivljenja in premozZenja zaradi tretje osebe/sile. Kategorija zajema
lokalizacijo in upravljanje v primeru kriznih situacij.

Prosti ¢as in kultura Izdelki in storitve, ki obogatijo ali omogocijo rekreacijske aktivnosti v prostem ¢asu

in kulturno udejstvovanje. Kategorija zajema podrogja Sporta, medijev, iger, religije,
kulture in potovanja.

Mobilnost in transport Izdelki in storitve, ki pomenijo po eni strani nacin prevoza za ljudi in blago, po drugi

strani pa resitve na podrocju informiranja o potovanjih, navigacije in orientacije.

Vitalnost in sposobnost Izdelki in storitve namenjeni podpori, treningu in vzdrZevanju osnovnih fizicnih,

mentalnih in socialnih vescin/vrlin, ki S0 nujne za samostojno Zivljenje.

Delo in izobraZevanje Zajema mehanizme za podporo delu ter specificne izdelke in storitve za specifitno

ucenje in usposabljanje na delovnem mestu.

Vir: lasten

Kot opisujejo Wu et al. (2015) na podrocju gerontehnologije, skladno s klasi-
fikacijo starejsih uporabnikov v AAL (Alexandru & Ianculescu, 2017), obstajata
dve kategoriji tehnologije: tehnologija, ki je namenjena celotni populaciji in
tehnologija, ki je namenja ljudem s posebnimi potrebami. Nadalje Fozard (2001)
pravi, da aplikacije gerontehnologije temeljijo na petih nac¢inih uporabe:

preprecevanje ali zakasnitev upada funkcionalne zmoznosti starostnika,
kompenzacija ze obstojecih omejitev v funkcionalnih zmoznostih,
izboljsanje participacije sodelovanja v razlicnih dejavnostih; zmanjsana
socialna aktivnost je pogosto posledica sprememb pri delu in druzinskih
obveznostih,

tehnoloska podpora centrov oskrbe in nege starostnikov in starostnikov
invalidov,

izboljsanje aplikativne in temeljne raziskave in znanja na podrocju (aktiv-
nega) staranja z uporabo tehnologije, ki odkriva glavne znanstvene tezave
gerontologije.

Podobno kot pri klasifikaciji AAL tudi v gerontehnologiji identificiramo pet
glavnih podrocij uporabe:

1.
2.
3.

zdravje in samozadovoljstvo,
bivanje in vsakodnevno zivljenje,
mobilnost in promet,
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4. komunikacija in interakcija,
5. delo in prosti ¢as.
Predstavljeni pregled literature o odnosu starih ljudi do sodobnih tehnologij
in njihove uporabe nam zastavlja naslednja raziskovalna vprasanja.
1. Katere sodobne tehnologije starostniki najpogosteje uporabljajo, v katere
namene in kaksen odnos imajo do njih?
2. Katere sociodemografske znacilnosti starostnikov vplivajo na uporabo
sodobnih tehnologij?
Ker uporaba sodobne tehnologije podpira neodvisnost in samostojnost starih
ljudi, sodimo, da je njihov odnos do sodobne tehnologije relevanten in zahteva
poglobljeno raziskovanje.

3 METODOLOSKI PRISTOP

Pri pridobivanju podatkov smo uporabili naslednje raziskovalne metode: pisno
(s pomocjo anketnega vprasalnika) in ustno (intervjuji) sprasevanje ter analiza
literature in internetnih strani. Z metodolosko triangulacijo (raziskovalno ustno
sprasevanje, raziskovalno pisno sprasevanje) in triangulacijo virov podatkov
(kombinacija podatkov iz teoreti¢nih izhodis¢ doktorata in iz empiri¢ne raziskave
z vidika starostnikov) smo pridobili podatke. Podatke smo obdelali kvalitativno
(odprto kodiranje) in kvantitativno (opisne in inferencne statisticne metode) z
namenom zagotoviti ve¢jo verodostojnost ugotovitev.

Za namene zacetne kvalitativne analize smo osebe, stare 65 let in vec, dosegli
tako, da smo se naslonili na direktorje oziroma predstavnike domov starejsih
obc¢anov, predstavnike centrov aktivnega staranja, izvajalce pomoci na domu in
predstavnike organiziranih aktivnosti za starejSe. Dvanajst starostnikov smo za-
prosili za strukturiran intervju z namenom ugotoviti, kaj razumejo pod pojmom
»tehnologija« in katere tehnologije uporabljajo; torej razumevanje (definicija)
sodobnih tehnologij s strani starostnikov. Zanimalo nas je tudi, katere tehnolo-
gije dejansko uporabljajo in kaksen je njihov odnos do njih. Tako smo osvetlili
definicijo sodobne tehnologije z vidika starostnikov v Sloveniji. Za kvalitativno
analizo odgovorov smo identificirali naslednjih 14 tehnologij, ki jih po mnenju
anketirancev uporabljajo starostniki:
elektri¢ni pripomocki za kuhanje,
daljinski upravljalci,
kreditne in placilne kartice,
mobilni telefon,
e-posta,
internet,
tehnoloski pripomocki za nego in oskrbo,
tehnoloski pripomocki za $port,
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pripomocki ali storitve za opozarjanje na klic v sili,
elektronske knjige,

digitalni fotoaparati in kamere,

predvajalniki glasbe,

predvajalniki filmov,

internetna televizija.

Za zbiranje kvantitativnih podatkov smo razvili anketni vprasalnik, ki vsebuje
postavke tudi iz standardiziranega vprasalnika UTAUT (Venkatesh idr., 2003),
ki smo ga predhodno prilagodili za namene nase raziskave. Zbrane podatke smo
obdelali z metodami opisne in inferencne statistike.

Standardiziran vprasalnik UTAUT temelji na enotni teoriji sprejemanja in upo-
rabe tehnologije (UTAUT - unified theory of acceptance and use of technology).
Avtorji so razvili model napovedovanja uporabe tehnologije na podlagi ugotovitev
o stopnji sprejemanja tehnologije in razpolozljivih resursov za uporabo (znanje
za uporabo tehnologije, tehni¢ni pripomocki). Stopnja sprejemanja tehnologije
paje vnapovednem modelu opredeljena kot odvisna od zaznane koristnosti upo-
rabe in enostavnosti uporabe ter (ne)naklonjenosti socialnega okolja za uporabo
tehnologije. Stranski moderatorji so v modelu UTAUT kot neodvisne spremen-
ljivke starost, spol, izku$nje in prostovoljnost uporabe in nimajo neposrednega
vpliva na namero ali uporabo tehnologije, vendar pa so v funkciji moderatorjev
pri vplivu na kognitivne in vedenjske dejavnike (Davis, 1989).

Validacija merskega inStrumenta je pokazala (Venkatesh idr. 2003, str. 457),
da je notranja konsistentnost vseh konstruktov (latentnih spremenljivk) visja od
spodnje meje zanesljivosti (a > 0,70), korelacije med postavkami znotraj kon-
struktov so visoke, medtem ko so medkonstruktne korelacije med postavkami
nizke, prav tako pa je bila dosezena diskriminantna in konvergentna veljavnost
konstrukta.

V vzorec kvalitativne raziskave smo vkljucili 10 starostnikov, starejsih od 65 let,
v vzorec kvantitativne raziskave pa smo vkljucili 173 starostnikov. Vkljucenih je
vec oseb zenskega spola (59,5 %), kar odraza tudi populacijsko spolno strukturo v
starosti 60 in ve¢ let. Izbrali smo stratificirani nesluc¢ajnostni priloznostni vzorec.

4 REZULTATI

4.1 DEMOGRAFSKI PODATKI

Starostna struktura vzorca je segmentirana po 5-letnih starostnih razredih in
je priblizno uravnotezena, pri cemer odstopa le skupina starih od 60 do 64 let —
teh je v vzorcu nekaj vec kot cetrtina (28,5 %). Anketiranci so stari od 60 do 92
let, v povprecju pa 71,8 let (SD' = 8,6).

' SD - standardni odklon.
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Vecina anketirancev prihaja iz urbanega okolja (69,6 %), ostali so iz ruralnega
(vaskega) okolja.

Glede na maritalni status je v vzorec raziskave vkljucenih najve¢ poroc¢enih
posameznikov (43,5 %), sledijo jim ovdoveli anketiranci (28,8 %). Loceni (16,5
%) in samski (11,2 %) anketiranci so v manj$ini, saj skupaj tvorijo nekaj ve¢ kot
Cetrtino raziskane populacije.

Vecina anketirancev zivi v Zivljenjski skupnosti z drugimi druzinskimi ¢lani
(57,6 %), slaba tretjina jih Zivi samih (30,8 %). Preostanek (11,6 %) anketirancev
zivi v domu za stare ljudi.

Najve¢, skoraj polovica anketirancev (42,3 %), prejema med 600 in 900 EUR
neto mesec¢nega prihodka, vec kot tretjina (38,1 %) pa je takih, ki prejemajo vec¢
kot 900 EUR neto mesecnega prihodka.

Glede na stopnjo pridobljene izobrazbe ima najvec¢ anketiranih izobrazbo ce-
trte (29,5 %) ali pete (24,9 %) stopnje. Najmanj je tistih, ki so dokoncali osnovno
$olo (6,4 %) in specializacijo, magisterij ali doktorat (6,4 %).

4.2 SPREJEMAN]JE TEHNOLOGIJE

Podatke o sprejemanju tehnologije smo pridobili s pomocjo sklopa trditev, ki so
jih anketiranci ocenjevali z ocenami od 1 do 5, kjer ocena 5 pomeni »popolnoma se
strinjam«, ocena 1 »sploh se ne strinjam«, vrednosti 2, 3 in 4 pa so vmesne ocene.

Respondenti dojemajo tehnologije v veliki meri kot koristne oziroma uporab-
ne (M? = 4,34), enostavnost njihove uporabe pa je ocenjena Ze nizje (M = 3,25).
Tako obstaja visoko soglasanje s trditvijo, da je tehnologija koristna in omogoca
hitrejse izvajanje razli¢nih opravil (M = 4,22), najnizje pa s trditvijo, da je ucenje
uporabe tehnologije enostavno (M = 3,11).

Porazdelitev vseh spremenljivk tega sklopa, tako merjenih kot tudi izvedenih,
statisti¢no znacilno odstopa od normalne (p < 0,05).

Iz sklopa spremenljivk, s katerimi smo merili sprejemanje tehnologije, smo
izlo¢ili dva faktorja, s katerima skupaj pojasnimo 69,8 % variance merjenih spre-
menljivk. S prvim izloc¢enim faktorjem pojasnimo 35,2 % variance in z drugim
faktorjem (enostavnost uporabe) pa 34,6 % variance merjenih spremenljivk tega
sklopa.

4.3 POGOSTOST UPORABE TEHNOLOGI]

Z drugim sklopom trditev iz vprasalnika smo merili pogostost uporabe teh-
nologij pri starostnikih. Deskriptivno statistiko pridobljenih podatkov prikazuje
tabela 2. Pri tem ocena 5 pomeni »zelo pogosto«, ocena 1 pomeni »nikoli«, druge
vrednosti so vimesne ocene.

2 M - povpreéna vrednost (asimetri¢na sredina).
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Tabela 2: Pogostost uporabe sodobnih tehnologij

SODOBNA TEHNOLOGLJA N M SD

daljinski upravljalci 166 442 0.854
mobilni telefon 168 433 1,035
kreditne in platilne kartice 165 3,96 1,290
elektricni pripomocki za kuhanje 166 3,85 1,268
internet 168 3,36 1,632
e-posta 167 3,22 1,690
predvajalniki glasbe 168 283 1417
tehnolo3ki pripomocki za nego in oskrbo 165 2,76 1,402
digitalni fotoaparati in kamere 167 2,74 1,509
internetna televizija 167 236 1,549
predvajalniki filmov 165 222 1357
tehnoloski pripomotki za Sport 165 21 1,288
elektronske knjige 166 158 1,091
pripomocki ali storitve za opozarjanje na klic v sili 167 132 0,769
Vsakdanja opravila 168 413 0,854
Internetne storitve 168 329 1,624
Prostocasna raba 168 238 0,975

N - stevilo odgovorov; M - povprecna vrednost (aritmeticna sredina); SD - standardni odklon
Vir: lasten

Uporaba razlicnih sodobnih tehnologij je zelo raznolika. Najpogosteje so v
uporabi tehnologije za izvajanje vsakdanjih opravil (M = 4,13), predvsem daljinski
upravljalci in mobilni telefon. Sledi uporaba internetnih storitev (M = 3,29), pri
kateri prevladuje obc¢asna raba. Najredkeje so v uporabi tehnologije za prosto-
¢asno rabo (M = 2,38), ki jih starostniki uporabljajo redko ali nikoli, med njimi
pa je najpogostejsa uporaba predvajalnikov glasbe in tehnoloskih pripomockov
za nego in oskrbo, najredkeje pa so v uporabi elektronske knjige in pripomocki
ali storitve za opozarjanje na klic v sili.

Porazdelitev vseh spremenljivk tega sklopa, tako merjenih kot tudi izvedenih,
statisticno znacilno odstopa od normalne (p < 0,05).

4.4 SOCIO-DEMOGRAFSKE ZNACILNOSTI UPORABE
TEHNOLOGIJE PRI STAROSTNIKIH

Nadalje nas je zanimalo, po katerih socio-demografskih znacilnostih se razliku-
jejo v uporabi tehnologije, kateri profili starostnikov torej uporabljajo posamezne
tehnologije in v kolik$ni meri.
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Razlike v pogostosti uporabe tehnologij glede na posamezne socio-demo-
grafske dejavnike smo preverili z neparametri¢nimi metodami analize, saj smo
predhodno ugotovili, da porazdelitev spremenljivk statisticno znacilno odstopa
od normalne, in sicer smo uporabili Mann-Whitney-ev preizkus in Kruskal Wal-
lis-ov preizkus. Obstoj statisticno znacilnih razlik med skupinami smo preverjali
pri stopnji statisti¢ne znacilnosti p = 0,05.

Trend nakazuje nekoliko pogostej$o uporabo pri moskih, vendar pri tem veci-
noma ne gre za signifikantne razlike, z izjemo uporabe elektri¢nih pripomockov
za kuhanje, ki je po pric¢akovanjih v statisticno znacilno ve¢ji meri (U = 2.217,5;
p < 0,001) bolj prisotna pri osebah zenskega spola (M = 4,14; SD = 1,167) kot
pri moskih (M = 3,43; SD = 1,297). Na splo$no pa zenske (M = 4,20; SD = 0,917)
statisticno znacilno (U = 2.684,5; p < 0,05) pogosteje kakor moski uporabljajo
tehnologije, namenjene vsakdanjim opravilom (M = 4,03; SD = 0,746). Razlike
v uporabi preostalih tehnologij med spoloma se niso izkazale za statisti¢cno zna-
¢ilne (p > 0,05).

Pri ugotavljanju razlik v uporabi tehnologij pri starostnikih glede na njihovo
starost se kaze trend nekoliko pogostejse uporabe pri tistih, ki zivijo v urbanih,
mestnih naseljih, predvsem tehnologij za vsakdanja opravila in internetnih
storitev, a se razlike med njimi in Zive¢imi v ruralnem okolju niso izkazale kot
statisticno znacilne (p > 0,05).

Zaznati pa je trend upadanja pogostosti uporabe tehnologije z vianjem
starosti. Kot statisticno znacilne (x2 = 34,4; p < 0,001) se izkazejo razlike v upo-
rabi tehnologij za izvajanje vsakdanjih opravil, ki so najpogosteje v uporabi pri
starostnikih, ki so stari od 60 do 64 let (M = 4,56; SD = 0,511) in od 75 do 79 let
(M = 4,46; SD = 0,553), najredkeje pa jih uporabljajo stari od 80 do 84 let (M =
3,58; SD = 0,894) in stari od 85 let ali ve¢ (M = 3,44; SD = 1,104).

Obstoj statisticno znacilnih razlik glede na starost se pokaze pri uporabi inter-
netnih storitev (x2 = 42,2; p < 0,001), ki so najpogosteje v uporabi pri starostnikih,
ki so stari od 60 do 64 let (M = 4,19; SD = 1,084), najredkeje pa pri starostnikih,
starih od 80 do 84 let (M = 1,61; SD = 1,212).

Statisticno znacilne glede na starost se pokazejo tudi razlike v uporabi tehno-
logij za prostocasno rabo (x2 = 30,7; p < 0,001), ki so tako kot ostale, najpogosteje
v uporabi pri skupini najmlajsih starostnikov (M = 2,94; SD = 0,927), najredkeje
pa pri skupini najstarejsih starostnikov (M = 1,78; SD = 0,834).

Starostniki, ki Zivijo z drugimi druzinskimi ¢lani, praviloma nekoliko pogo-
steje uporabljajo posamezne tehnologije kakor drugi starostniki. O statisticno
znacilnih razlikah pa lahko govorimo le pri uporabi elektri¢nih pripomockov za
kuhanje (x2 = 12,5; p < 0,01), ki jih starostniki, ki zivijo z drugimi druzinskimi
¢lani (M = 4,02; SD = 1,193), uporabljajo najpogosteje, le nekoliko redkeje pa
jih uporabljajo starostniki, ki zivijo sami (M = 3,90; SD = 1,233). Najredkeje

30



Tomaz Lenart in Marija Ovsenik, Odnos starejsih oseb do sodobne tehnologije

jih uporabljajo starostniki, ki zivijo v domu za starej$e ob¢ane (M = 2,76; SD =
1,348), kar je seveda pric¢akovano.

Gledano po skupinah tehnologij lahko zaklju¢imo, da se kot statisticno zna-
¢ilne pokazejo razlike v uporabi tehnologij za vsakdanja opravila (x2 = 7,0; p <
0,05). Le-te najpogosteje uporabljajo starostniki, ki Zivijo sami (M = 4,25; SD =
0,744) in starostniki, ki Zivijo z drugimi druzinskimi ¢lani (M = 4,16; SD = 0,856),
najredkeje pa starostniki, ki Zivijo v domu za starejse (M = 3,6; SD = 1,000).

Glede na obliko zivljenjske skupnosti, v kateri Zivijo, med starostniki ni sta-
tisticno znacilnih razlik v uporabi internetnih storitev (x2 = 3,1; p > 0,05) in
tehnologij za prostocasno rabo (x2 = 2,6; p > 0,05).

Razlike v uporabi tehnologij pri starostnikih glede na pridobljeno stopnjo
izobrazbe kazejo evidentno statisticno pomembne razlike v pogostosti uporabe
tehnologij za vsakdanja opravila (x2 = 19,3; p < 0,01), internetnih storitev (x2
= 25,4; p < 0,001) in tehnologij za prostoc¢asno rabo (x2 = 13,2; p < 0,05). V
splodnem se kaze trend nara$canja pogostosti uporabe tehnologij z viSanjem
dosezene stopnje izobrazbe.

Gledano po posameznih tehnologijah se kot statisticno znacilne pokazejo
razlike v pogosti uporabe kreditnih in placilnih kartic (x2 = 24,1; p < 0,001),
mobilnega telefona (x2 = 19,2; p < 0,01), e-poste (x2 = 27,2; p < 0,001), interneta
(x2 =20,9; p < 0,001), tehnoloskih pripomockov za $port (x2 = 13,2; p < 0,05),
elektronskih knjig (x2 = 11,1; p < 0,05), digitalnih fotoaparatov in kamer (x2
= 16; p < 0,001), za katere je znacilen vzorec naras¢anja pogostosti uporabe z
nara$¢anjem stopnje izobrazbe.

4.5 KORISTNOST UPORABE TEHNOLOGI]

Med koristmi uporabe sodobnih tehnologij, kot jih dojemajo starostniki, je
predvsem dostop do informacij, ki z uporabo tehnologij, predvsem informacij-
sko-komunikacijskih, postane lazji, boljsi, bolj globalen. Kot posledico teh ko-
risti pa starostniki navajajo lazje sprejemanje odlocitev zaradi vecje dostopnosti
informacij in $irjenje obzorja. Na drugem mestu po koristnosti uporabe sodob-
nih tehnologij je komuniciranje. Le-to z uporabo sodobnih tehnologij postane
cenovno dostopno, hitrejse, omogocena je raznolikost komunikacijskih poti.
Zaradi sprememb v komunikaciji, ki jih prinese uporaba sodobnih tehnologij, je
ohranjanje stika s prijatelji in druzino lazje, prav tako pa je prisotno spodbujanje
obcutka pripadnosti druzbi in ve¢ja povezanost z okolico.

Z vpra$anji o tem, katere so pozitivne in negativne plati uporabe tehnologij,
kateri so razlogi za uporabo in neuporabo tehnologij ter ovire, na katere naletijo
pri uporabi tehnologij, smo prisli do pomembnih ugotovitev o tem, kateri dejav-
niki delujejo na starostnike motivacijsko v smislu uporabe tehnologij in kateri de-
javniki zavirajo uporabo sodobnih tehnologij. Predstavljamo jih na spodnji sliki.
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Slika 1: Motivacijski in zaviralni dejavniki, ki delujejo na uporabo tehnologij pri starostnikih
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5 DISKUSIJA IN ZAKLJUCEK

Pojmovanje sodobnih tehnologij pri starostnikih, katerih mnenja smo prou-
¢evali, je relativno Siroko, kljub temu, da se pri vecini kaze tendenca reduciranja
pojmovanja sodobnih tehnologij na informacijsko-komunikacijske tehnologije,
v smislu IKT naprav (telefon, ra¢unalnik ipd.) ali storitev, za izvajanje katerih je
potrebna uporaba IKT naprav (internet, komuniciranje ipd.). Pojavnost drugih
asociacij na sodobne tehnologije (npr. promet, proizvodnja) daje vedeti, da je
pojmovanje le-teh pri starostnikih lahko tudi SirSe.

Pomembno je omeniti, da je bil pri starostnikih pogosto zaznan pozitiven
odnos do sodobnih tehnologij in do njihove uporabe, prav tako prepoznavajo
dodano vrednost uporabe sodobnih tehnologij v njihovem vsakdanjem zivljenju.
Na drugi strani pa se pojavi dvom v usposobljenost starostnikov za uporabo
sodobnih tehnologij, kar posledi¢no prinese njihovo redkejso uporabo. V tem
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kontekstu je lahko stvar nadaljnjih raziskav vprasanje o razlogih za neuporabo
ali nizko stopnjo uporabe sodobnih tehnologij pri starostnikih. Ugotovili smo
namrec¢, da starostniki najpogosteje uporabljajo sodobne tehnologije za dostop
do informacij, komuniciranje in lajsanje vsakdanjih opravil na splosno.

Med tehnologijami so med starostniki v najvecji meri v uporabi tehnologije
za izvajanje vsakdanjih opravil. Uporaba teh je bistveno pogostejsa kot uporaba
internetnih storitev, ki so v uporabi obcasno. Zelo redka pa je uporaba tehno-
logij za prostocasno rabo. Nismo pa zasledili, da bi starostniki uporabljali sklop
tehnologij, ki jih oznac¢ujemo kot pametne, niti niso izrazili potrebe, da bi jih
uporabljali, tudi niso zaznavali, da bi se uporabljale v njihovem okolju. Podob-
no ugotavljajo tudi tuji avtorji, katerih raziskovanje je usmerjeno v sprejemanje
pametnih tehnologij za starejse, na primer Pal idr. (2018; 2019) in Albina in
Hernandez (2018).

Resitve nekaterih tezav, ki smo jih nakazali skozi analizo, se kazejo v ve¢jem
ozave$canju in obvesS¢anju starostnikov o razpolozljivih tehnologijah (s pou-
darkom na prosto dostopnih, brezpla¢nih resitvah), predvsem pa v vedji izbiri
konkretnih usposabljanj (v obliki izobrazevanj, delavnic in tecajev, prilagojenih
ciljni skupini). Vzpostavitev podpore pri uporabi sodobnih tehnologij starostni-
kom bi po nasih ugotovitvah lahko veliko doprinesla k njihovi pogostejsi uporabi,
vzporedno s tem pa bi bil smiseln tudi razmislek o vzpostavitvi oziroma krepitvi
obstojecih skupnosti (tudi virtualnih), ki bi spodbujala izmenjavo dobrih praks
in izku$enj pri uporabi sodobnih tehnologij.

Ugotovili smo, da dojeta koristnost uporabe tehnologij nastopa kot vpliven
dejavnik pri uporabi tehnologij za izvajanje vsakdanjih opravil in pri uporabi
tehnologij za prosti ¢as. Na uporabo tehnologij za izvajanje vsakdanjih opravil ne
vpliva dojeta enostavnost uporabe. Dojeta enostavnost uporabe vpliva na uporabo
tehnologij za prosti ¢as in na uporabo internetnih storitev. Pri tem je potrebno
omeniti, da starostniki ve¢inoma dojemajo tehnologije kot koristne in uporabne,
pri cemer tudi enostavnost uporabe ni izrazena kot problemati¢no nizka.

Tehnologije za vsakdanja opravila so pogosteje v rabi pri osebah zenskega
spola, mlajsih starostnikih in starostnikih, ki zivijo sami, ter pri osebah z dose-
zenimi vi$jimi stopnjami izobrazbe. Internetne storitve pogosteje uporabljajo
mlajsi starostniki, samski starostniki in starostniki z doseZenimi visjimi stopnjami
izobrazbe. Enako velja za uporabo tehnologij za prosti cas.

Kot omejitev raziskave se je pri zbiranju podatkov pojavil problem dostopa do
starostnikov, ki niso aktivni v nobeni organizaciji ali drustvu ter niso vkljuceni v
institucionalne oblike varstva starejsih. Tako se pojavi omejitev pri posplosevanju
rezultatov na celotno populacijo starostnikov v Sloveniji, saj je pricakovati, da
smo v vzorec raziskave zajeli praviloma bolj aktivne starostnike. Raziskava je bila
omejena na starostnike iz Slovenije, kar preprecuje posplosevanje rezultatov na
druga okolja.
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Potencialna omejitev pri zbiranju podatkov je bilo tudi morebitno nerazume-
vanje dolo¢enih konstruktov ali trditev s strani sodelujocih starostnikov; to smo
skusali prepreciti z naso navzocnostjo pri zbiranju podatkov (moznost dodatne
razlage), s ¢imer pa se je odprla moznost za socialno zazeleno odgovarjanje, kar
pa spet omejuje raziskavo. Vendar lahko trdimo, da je ve¢ina sodelujocih staro-
stnikov iskreno in iz¢érpno odgovarjala na postavljena vprasanja.

Za nadaljnje raziskovanje se postavlja vprasanje, kako uporaba tehnologij, Se
posebej tehnologij za prosti ¢as in uporaba internetnih storitev, vpliva na fizi¢no,
emocionalno in psihi¢no blagostanje kot dimenzije aktivnega staranja.
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Imelda Gilmore

Kako zagotoviti smiselno Zivljenje osebam

v zgodnji fazi demence? !

POVZETEK

Imelda je skrbela za moza, ki je bil pri starosti 64 let diagnosticiran z zgodnjo
Alzheimerjevo boleznijo, umrl je pri 68. letih. Clanek opisuje tevilne izzive, s
katerimi se je soocala ob Zelji, da je moz dozivljal preostanek zivljenja kot smiseln,
¢eprav ga je bolezen oropala mnogih sposobnosti.

Imelda v svoji pripovedi poudari, da morajo biti formalni in neformalni
oskrbovalci prilagodljivi in da skupaj identificirajo dejavnosti, ki obolelemu z
demenco $e vedno kaj pomenijo. Vsaka oseba z demenco je posebna in tisti, ki
skrbijo zanjo, se morajo potruditi vZiveti se v njen svet.

Kljuc¢ne besede: zgodnja demenca, Alzheimerjeva bolezen, oskrbovalec,
smiselna aktivnost

Moj moz Graham je imel odgovorno delovno mesto v javni upravi, zadnjo
polovico kariere je prezivel kot vodja podruznice in bil odgovoren za veliko ljudi
ter za proracun v visini ve¢ milijonov dolarjev. Pri svojem delu je bil natancen,
skrben in spostovan, do osebja vedno dostopen in socuten. Proti koncu leta
2005, dve leti pred na¢rtovanim odhodom v pokoj, ki ga je na¢rtoval pri starosti
60 let, je zacel omenjati nenavadne spodrsljaje pri delu; pozabil je, kaj storiti ali
se zmotil pri financah in potrebni so bili popravki. Tudi doma je bil v¢asih po-
zabljiv. Predvidevala sem, da je razlog v stresnih delovnih razmerah in da se bo
vse uredilo ob upokojitvi.

Ko se je leta 2007 upokojil, je kmalu postalo jasno, da spodrsljaji ne bodo
izginili, ravno obratno, vedno vec jih je bilo. Sprevidela sem, da je nekaj narobe
in da bo treba do zdravnika. A specialista nevrologa je obiskal $ele leta 2010,
pri starosti 62 let. Takrat o zgodnji demenci $e ni bilo veliko znanega. Trajalo je
$e nekaj Casa in Sele drugi nevrolog je postavil dokon¢no diagnozo - zgodnja
demenca. To je bilo februarja 2012.

Graham je bil takrat star 64 let, simptomi so postali resnejsi in zame kot oskr-
bovalko tezje obvladljivi. Za zgodnjo demenco je tipi¢no, da kar naenkrat pride
do hitrega poslabsanja. Skoraj ez no¢ je Graham postal psihotic¢en, nevroticen,
agresiven in depresiven. Ko sva se npr. pogovarjala o skupnem premozenju, je

' Naslov izvirnika: Gilmore Imelda (2019). Engaging the person with young-onset dementia: working in pars
tnership to support meaningful activity. International Journal of Care and Caring, 3/2, str. 295-300
doi.org/10.1332/239788219X15538570345636; © Policy Press 2019. Prevedeno in objavljeno z dovoljenjem
avtorice, uredniskega odbora revije International Journal of Care and Caring in Policy Press zalozbe. Prevod:
Alenka Ogrin.
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postal razburjen in sumnicav, kaj sem naredila z denarjem. V¢asih se je tako
razburjal nekaj ur, brez kakr$nihkoli smiselnih razlogov. Obcasno, ko se je za-
vedel svojih omejitev, je ponavljal »najbolje, da kar sko¢im z balkona«. Kmalu
sem ugotovila, da se bom morala nauciti spopadati se z njegovimi razpolozenji,
najbolje s preusmeritvijo pozornosti. Ko sem se naucila tega, je postalo lazje
blaziti tovrstne napetosti.

Vedno tezje je bilo najti dejavnosti, ki so bile zanj varne. Sproti sem se u¢ila,
saj je vsak dan prinasal nove izzive. Graham je imel celo vrsto konjickov, v ka-
terih je uzival. Poleg obiskovanja cerkve, prijateljev ali druzine in nakupovanja,
je imel najraje:

e plavanje - rada sva plavala skupaj, saj sva pri tem fizi¢no in psihi¢no uzivala,

v garderobi pa je rad poklepetal z drugimi rednimi obiskovalci bazena; ti
obiski bazena so vedno dobro vplivali na njegovo razpolozZenje;

golf - z druzbo, s katero je igral golf prej, je nadaljeval tudi po upokojitvi;
gledanje televizije ali glasbenih DVD-jev - tudi to sva rada pocela skupaj;

e branje - $lo mu je bolj pocasi, v povprecju je zdaj potreboval tri tedne za

eno knjigo;

e vrtnarjenje — v tem je res uzival in ponosno opazoval urejeni vrt; rad mi

je prinesel vrtnico z vrta.

Julija 2012 sem pustila sluzbo v racunalniskem podjetju, saj je Graham po-
treboval oskrbo 24 ur na dan, 7 dni v tednu. Kmalu sem ugotovila, da tega ne
bom mogla opravljati brez odmora, zato sem poiskala center za dnevno varstvo
starejsih, najprej za enkrat tedensko. V tistem obdobju je bil obc¢asno tezaven,
$e posebej pri stikih z drugimi, a §e vedno se je zavedal svojega stanja. Osebje v
dnevnem centru ga je poskusalo vkljuciti v dejavnosti kot npr. metanje Zoge v
kos ali risanje z barvicami, a se ni odzival. Ko sem prisla ponj, je bil razburjen
in razdrazljiv. Neko¢ sem ga pustila v centru in se odpeljala proti frizerju, kake
pol ure voznje stran, in se Ze veselila sprostitve. A Se preden sem prispela, so me
poklicali iz centra in prosili naj pridem ponj, saj ni hotel sodelovati v skupnih
dejavnostih in je bil mote¢ do ostalih obiskovalcev. Zaposleni v dnevnem centru
so me razocarali in me pustili na cedilu, saj sem pricakovala, da znajo ravnati z
osebami z demenco. Jokala sem celo pot nazaj.

Ljudi z zgodnjo demenco, ki so bili prej v zahtevnih sluzbah, izguba klju¢nih
sposobnosti zelo frustrira. Zato je $e posebej pomembno, da jim ponudimo
dejavnosti, ki so zanje smiselne, na njihovi intelektualni ravni in jim pomagajo
ohranjati dostojanstvo.

Tako sem bila v oskrbovanju spet sama, brez zunanje pomoci. Ob pustosenju
Alzheimerjeve bolezni sem bila pred veliko dilemo: kako se obnasati do nekoga,
ki se je prej pocutil koristen in je uzival v dejavnostih, katerim zdaj ni bil vec¢ kos?

V obdobju od decembra 2012 do avgusta 2013 je prislo do precejsnjega po-
slabsanja. To obdobje je bilo izjemno naporno; iz¢rpavalo me je in ob¢asno sem
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se v vlogi oskrbovalke bala tudi zase. V nasprotju s pricakovanji pa je bilo to
obdobje istoc¢asno tudi zelo navdihujoce, saj sem pridobila precej novih vescin,
znanja in izku$enj. V¢asih mi je uspevalo moza angazirati pri dejavnostih, pri
katerih se je pocutil koristen.

Graham je npr. rad pomagal pri pomivanju posode, ki ni bila za pomivalni
stroj. Zdaj je postalo to zanj prezahtevno, a nasla sem opravilo, ki ga je zmogel.
Predenj sem postavila kosarico za pribor iz pomivalnega stroja in z veseljem je s
krpo brisal kose pribora in jih razvr§cal. Potem se je lotil tudi ostalega pribora iz
predala, ga »brisal« in razvrical in to je lahko pocel dobro uro, medtem ko sem
jaz lahko opravila marsikaj drugega. Ko je koncal, sem se mu vedno zahvalila za
pomoc in bil je ponosen.

Ker sem vedela, da si je v aktivni dobi Graham veliko zapisoval, me ni prese-
netilo, da je v ¢asu bolezni izkoristil vsak kos papirja, knjigo ali revijo, da je kaj
napisal. To mi je dalo idejo za novo dejavnost: poiskala sem nekaj starih map in
fasciklov ter zbrala nekaj odpadnega papirja in razne listke. Na mizici v dnevni
sobi sem mu uredila »pisarno«, vedno je bilo pri roki kaksno pisalo, rad je kaj
napisal na listke, jih razvr$cal in urejal po mapah.

Vcasih tudi ni §lo po nacrtih. Graham je drobiz od nekdaj shranjeval v ve¢jem
kozarcu in ko se je napolnil, je kovance razvrstil po vrednostih in jih porabil.
Mislila sem, da se bo tudi v bolezni rad lotil razvr$¢anja kovancev. Vendar sem
ga po dobri uri nadla nesre¢nega nad kupom kovancev in resignirano je odvrnil,
da ne ve, kaj sploh dela.

V¢asih sem mu tudi pustila, da se loti opravil, za katere sem vedela, da jih ne
bo zmogel. Neko jutro je zelel pripraviti kavo na espresso napravi, kar je bilo
od nekdaj njegovo opravilo. Poskusal in zacenjal je vedno znova, pa ni uspel;
tri in pol ure kasneje je obupal, zaskrbljen in razocaran. Se zdaj ne vem, ¢e bi
bilo bolje, da bi takrat posredovala in ga pri tem ustavila ali sama prevzela to
opravilo.

Njegovi cudoviti prijatelji z golfa so ga $e vedno jemali s seboj; $e dolgo potem,
ko ni ve¢ razumel pravil igre. Z njimi je hodil in se vozil po igris¢u kot prej, po
igri pa se je z njimi druzil na pijac¢i. Ta druzenja so bila blagodejna za njegovo
samozavest, vsaj dokler je bil tega sposoben. Neko¢ je bilo tudi tega konec.

Odjulija 2012 je potreboval stalno pomo¢. Nisem ga ve¢ mogla peljati s seboj
v trgovine, saj je bil preve¢ nemiren. Potrebovala sem oddih in tudi prosti cas,
da sem $la po nakupih in opravkih.

Graham je takrat dopolnil 65 let, kar je magi¢na meja — starost, od katere
dalje je bil upravi¢en do formalne oskrbe in strokovne podpore ter storitev pro-
fesionalnih institucij. A zal se je izkazalo, da njihova podpora in dejavnosti niso
prilagojene osebam z zgodnjo demenco, saj niso ohranjale njihovega dostojan-
stva. Njihove posebne potrebe so zaceli prepoznavati $ele kasneje in dandanes
se situacija na tem podrocju deloma izboljsuje. A $e vedno so osebe z zgodnjo
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demenco vec¢inoma delezne programov in dejavnosti, ki so primerne za vse, brez
razlikovanja in zatorej neprimerne za ljudi s tak$éno motnjo.

Tudi po oceni strokovne skupine se je od marca 2012 Grahamovo stanje
neusmiljeno poslabsevalo. Ukvarjala sem se samo $e z mojim neko¢ zelo spo-
sobnim mozem, ki je bil zdaj na stopnji nekajletnega otroka. Ker pri tem nisem
imela dovolj zunanje podpore, je bilo moje oskrbovanje v tistem ¢asu podobno
kriznemu delovanju.

Po nasvetu organizacije Demenca Avstralija sem se obrnila na lokalno organi-
zacijo, ki je Grahamu dodelila oskrbovalca, ki naj bi se ukvarjal z njim. Najprej je
organiziral obisk delovnega terapevta, ki je prisel na ogled nase hise in identificiral
»obmocja tveganja«. Trajalo je ve¢ mesecev, da so sporocili priporocila za nekaj
varnostnih ukrepov v kopalnici, to pa je bil tudi edini rezultat tega obiska. Prosila
sem za tedensko pomoc¢ skrbnika (placljiva storitev), da bi enkrat na teden prisel
po Grahama in ga kam odpeljal. Najprej je ta gospod prisel po Grahama, potem
sta $la iskat Se drugega gospoda, a zal so najveckrat pristali v lokalnem pubu, na
kozarcu piva in biljardu. Ceprav je Graham v svojih dobrih ¢asih kdaj s prijatelji
rad $el v pub, pa zdaj posedanje v hrupnem in zadimljenem okolju ob pivu ni
bilo primerno za njegovo stanje, vracal se je Se bolj razburjen in nemiren, kar
tudi meni ni prineslo olajsanja. Zato smo s tem kmalu prenehali.

Naslednji poskus je bil z zgovorno gospo srednjih let, ki nam jo je poslala
Ze omenjena organizacija. V tem casu je bil Graham Ze tako navezan name, da
sem se tezko izmuznila po opravkih. Graham in druzabnica sta odpeljala psa na
sprehod in izkoristila sem ta ¢as za kak opravek. A ker so Grahamu pesale tudi
fizi¢ne moci, so postajali sprehodi vedno krajsi in oskrbovalka je potrebovala
veliko domitljije, da ga je zamotila in da me ni nestrpno ¢akal pri vratih. Do
takrat je postalo tudi vrtnarjenje prezahtevno zanj. Tudi druzabnica je opazila
Grahamovo obsedenost z listki in opazila je, da ga pomirja, ¢e skupaj riSeta ali
piseta. Zato sem nabavila risalne liste in barvice in nekajkrat sta ustvarjala kolaze
z listki in risbami roz ali Zivali. A po nekaj tednih, po obisku druge profesionalne
oskrbovalke, ki ni znala z njim, je zacel zavracati zunanje obiske in postopoma
sem postala ujetnica Alzheimerjeve bolezni. Se posebej hudo je bilo, ko nisva ve¢
mogla na plavanje, saj je pri 65 letih pozabil plavati. Ce sem plavala sama, ni bil
na varnem in je pogosto odtaval. Tako je bilo vedno manj skupnih dejavnosti,
ob katerih bi se lahko sprostila in si odpo¢ila od 24 urnega oskrbovanja, dan za
dnem. Bila sem Ze na koncu fizi¢nih in psihi¢nih zmogljivosti.

Koncno se je prikazala resitev; preko ene od lokalnih organizacij smo nasli
odli¢nega terapevta, ki se nama je pridruzil tedensko za uro in pol na bazenu
in skrbel za Grahama. Najveckrat sta §la do bazena z ogrevano plitvo vodo na
»trening«. Graham je plaval, terapevt pa ga je spodbujal »Dobro vam grel« ali
»Dajmo, $e en zamah!« Graham je o njem govoril kot o svojem plavalnem trenerju.
Potem sta $la v garderobo, trener mu je pomagal pri tusiranju in preoblacenju
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in potem sta $la na kavo in poklepetala. Ko sem koncala s svojim plavanjem,
sta me ¢akala v kavarni in mi povedala o napredku pri Grahamovem plavanju.
To je bilo za oba neprecenljivo dozivetje: jaz sem si odpocila od stalne skrbi in
stresa, on pa je bil spros¢en in ponosen na svoje plavalne dosezke. Tako sva ob
tem imela koristi oba.

Sredi avgusta 2012 sem si organizirala dvotedenski pocitek od oskrbovanja.
Ker se je ponoci zbujal in taval naokoli, sem Ze nekaj mesecev zelo slabo spala,
kar me je zelo iz¢rpavalo. Zacasna nastanitev, ki je edina lahko zagotavljala sto-
pnjo oskrbe, ki jo je Graham takrat potreboval, je bila oddaljena dve uri in pol
voznje od doma. Vendar me je po dveh dneh medicinska sestra, ki je skrbela
zanj, poklicala in priznala, da tudi ona, kljub strokovnemu znanju in dolgole-
tnim izku$njam, ne bo mogla skrbeti zanj. Svetovala je, da naj za njegovo dobro
poiscem institucionalno varstvo v specializiranem domu, kjer lahko skrbijo za
tako tezke bolnike z demenco. To so mi sicer svetovali Ze pred meseci, a $e nisem
bila pripravljena na ta korak, saj sem Se vedno mislila, da ljubljenega moza lahko
oskrbujem sama doma.

Moza so pri 65 letih sprejeli v posebni oddelek doma za starejse. Uvajalno ob-
dobje je zanj trajalo dolgo, saj ga je osebje tezko motiviralo, da se prikljuci skupnim
dejavnostim, a pocasi se je unesel. Opazili so, da pogosto vzame vpisno knjigo za
obiskovalce oddelka, odpre zadrgo na prevleki za blazino in knjigo vtakne noter,
zadrgo zapre in potem blazino prenasa naokoli, ob¢asno odpre vpisno knjigo, si
kaj zapise in jo spravi nazaj. S terapevtko sva se o tem pogovorili, pripravili nacrt
in kmalu sem mu prinesla rokovnik, pisala in aktovko. Terapevtka je potem imela
z njim »sestanke«, na katerih je Graham rad sodeloval in si zraven zapisoval v
svoj rokovnik in ga ob koncu spravil v aktovko. To je prav gotovo odlicen primer
dela z dementno osebo, da se potrudi$ najti neko smiselno opravilo, ki ustreza
konkretni dementni osebi.

Graham je cele dneve hodil po prostorih doma; v njegovih oceh so bili to
prostori njegove pisarne in tam zaposleno osebje so bili »njegovi« delavci.
Osebje je to vlogo sprejelo. Medicinska sestra ga je vcasih vzela s seboj, ko je
po sobah delila zdravila in se mu na koncu s ¢okolado zahvalila za pomo¢. Ce
je kdaj kaj odnesel iz sprejemne pisarne, so se mu namesto opozorila, da je
nekaj »ukradel, zahvalili, da jim je pomagal ta predmet najti. Skratka, osei
bje se je Grahamu in njegovim posebnostim prilagodilo. Vzpodbujali so ga
pri dejavnostih, ki jih je $e vedno lahko z veseljem opravljal ali se je pri tem
pocutil koristnega.

Stanje pa se je poslabsevalo in zapiski, rokovnik in aktovka so s¢asoma izginile
iz njegovega zivljenja. Ostali sta le $e dve dejavnosti, ki jih je lahko $e samostojno
opravljal: hoja in prehranjevanje. Tudi dar govora je ugasal. Zaposleni na od-
delku so opazili, da je kljub omejenim sposobnostim ohranil smisel za humor.
Ce jim je ga uspelo razvedriti in nasmejati, se je sprostil in se manj upiral. Ko
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je bil nemiren, so ga nagovorili, da jim pri ¢em pomaga ali jih spremlja, s tem
preusmerili njegovo pozornost in tako dosegli, da se je umiril.

Proti koncu so bile njegove funkcije ze tako oslabljene, da se je tezko usedel
na posteljo. Obcasno je kar zamrznil in ga je bilo tezko premakniti. Ko pa sem
mu rekla »Dragi, bi zaplesala?« se je, takoj ko sem dvignila roke, brez pomisljanja
postavil v polozaj za ples, kar mu je prav gotovo ostalo od najinih preplesanih
vecerov. V plesnem objemu sva se pocasi premikala po sobi. V¢asih je trajalo tudi
pol minute, da sem ga ob poc¢asnem premikanju nog vodila kamor sem ga Zelela
pripeljati. Ob tem sem mu obudila spomin na najine ¢udovite skupne trenutke,
vsaj tako se mi je zdelo.

Sc¢asoma pa sva prisla na konec skupne poti, na kateri sem ljubemu mozu z
majhnimi gestami in pozornostmi dajala obc¢utek, da je Se vedno ljubljen, cenjen
in pomemben tudi v zadnjem stadiju bolezni. Ob dobrem sodelovanju druzin-
skih ¢lanov in profesionalnih oskrbovalcev, ki se potrudijo najti dejavnosti, ki
so podobne ali na nek nacin oponasajo tiste, ki jih je oseba z zgodnjo demenco
opravljala v svojem aktivnem Zivljenju, pa tudi s pomocjo spominov in ves¢in,
ki jih obvlada, je mogoce obolelim za zgodnjo demenco zagotoviti kvalitetno
Zivljenje, da se pocutijo $e vedno cenjeni, koristni in vkljuceni.

Kljub travmati¢ni izgubi ob tej kruti bolezni se pocutim privilegirano, da sem
lahko prehodila to popotovanje skupaj z mozem. Najina ljubezen je bila globoka
in Graham je do konca ostal moj ljubi, ¢eprav me ni ve¢ prepoznaval kot svoje
7ene $e precej pred odhodom v institucionalno oskrbo. Ce je kdo to omenil, sem
odvrnila »On sicer ne ve, kdo sem jaz, a jaz vem, kdo je on.«

Umrl je kmalu po najini 46. obletnici poroke in tako je bila najina skupna pot
v tostranstvu koncana.
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NEFORMALNI OSKRBOVALCI

IN NJIHOVA ZAPOSLENOST -
MULTIDISCIPLINARNI PREGLED
PODROC]JA IN PRIPOROCILA ZA
NADALJNJE RAZISKOVANJE

Raziskave o vplivu oskrbovanja starejsih
na placano delo zaposlenih neformalnih
oskrbovalcev so v zadnjih letih postale
izjemno priljubljene, vendar je vecina
usmerjena le na nekatere ozke vidike
usklajevanja dela z oskrbo starejsih ali pa
so metodologko $ibke.

Clanek, ki ga prikazujemo, opisuje
konceptualni model, ki so ga avtorji razvili
z namenom, da bi zbrali in integrirali
znanje o vplivu oskrbe starejsih na placano
delo. S tem so zeleli olajati nadaljnje
raziskovanje tega podrocja, predstaviti
drugim raziskovalcem multidisciplinarni
pogled in jih spodbudili k bolj celostnem
raziskovanju podroé¢ja. Omenjeni model
vkljucuje raziskave in spoznanja o vplivu
oskrbe starejsih na placano delo in vice
versa iz razli¢nih podro¢jih - demografije,
gerontologije, ekonomije, psihologije in
sociologije. Teoretski okvir so oblikovali
na podlagi teorije vlog, teorije druzbenih
vlog, modela delovnih zahtev in resursov
in ekoloske teorije razvoja.

Teorija vlog izpostavlja, da morajo
posamezniki, ki poleg poklicne vloge,
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prevzamejo tudi vlogo oskrbovalca, uskla-
diti zahteve nove vloge z Ze obstoje¢imi
vlogami, kar pogosto ni enostavno. Uskla-
jevanje dela in druzinskega Zivljenja oz.
oskrbovanja pri zaposlenih oskrbovalcih
pogosto vzbudi konflikt med sluzbenim
in druzinskim Zzivljenjem.

V okviru teorije druzbenih vlog razisko-
valci trdijo, da druzbene skupine oblikujejo
vedenja in prepri¢anja povezana z druzbe-
nimi vlogami moskih in Zenk, predvsem
v delovnih okoljih, ter da se $e vedno od
moskih pricakuje, da nastopajo v vlogi pre-
skrbovalcev, zenske pa v vlogi oskrbovalk.
Dejstvo, da tradicionalni vzorci delitve vlog
po spolih v postmoderni druzbi se niso po-
polnoma izginili, se kaze tudi v tem, da se
zenske (predvsem Zene/partnerke, hcerke
ter snahe) trikrat pogosteje znajdejo v vlogi
oskrbovalk kakor moski.

Model delovnih zahtev in resursov je
tretja od teorij, na katerih temelji koncep-
tualni model, ki je predstavljen v ¢lanku.
Ta teorija pravi, da visoka stopnja resursov
na delovnem mestu lahko pozitivno vpli-
va na blagostanje in pocutje zaposlenih
oskrbovalcev. Avtorji ¢lanka izpostavljajo,
da oskrbovalca, ki poleg sluzbenih zahtev
dobi $e oskrbovalne zahteve, to obremeni,
vendar pa se to breme ublazi, ¢e ima na
voljo ustrezne resurse (npr. ¢e ima na de-
lovnem mestu podporo vodje, sodelavcev
ali moznost kori$¢enja dopusta za oskrbo).

Zadnja od uporabljanih teorij je ekolo-
ska teorija razvoja, ki jo je razvil psiholog
Bronfenbrenner. V njenem okviru je oskr-
ba starejsih predstavljena kot razvijajoc se
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in spreminjajoc¢ se proces, ki je odvisen od
znacilnosti oskrbovalca, oskrbovanca in
konteksta, v katerem poteka.

Konceptualni model opisuje napove-
dovalce in izide povezane z oskrbovanjem
starej$ih ter kaze, kako se oskrbovalne ob-
veznosti zaposlenih oskrbovalcev prepleta-
jo z njihovimi sluzbenimi obveznostmi. Na
to, ali bo posameznik prevzel vlogo oskr-
bovalca starejsega svojca, vplivajo $tevilni
dejavniki. V ¢lanku avtorji izpostavljajo
individualne karakteristike oskrbovalcev
(zenske, starej$i posamezniki ter visje
izobrazeni posamezniki, verjetneje uskla-
jujejo oskrbo z delom), (nacionalne) dru-
zinske politike, politike na ravni podjetij
ter kulturna in druzbena pric¢akovanja na
delovnem mestu. Poleg druzbenih in oseb-
nih napovedovalcev ter napovedovalcev
povezanih z delovnim mestom oskrbovalca
ima vlogo napovedovalca tudi druzina
(odnosi znotraj druzine, druzinska sestava,
znacilnosti osebe, ki potrebuje oskrbo ter
zaposlitveni status partnerja).

Nudenje neformalne oskrbe starej$im
ima lahko pozitiven ali negativen vpliv
na zaposlenega oskrbovalca. Ali bodo
izidi oskrbovanja pozitivni ali negativni,
je odvisno od razmerja med zahtevami
(pricakovanja povezana z vlogo oskrbo-
valca in vlogo zaposlenega) ter resursi (Cas,
energija, denar), ki so oskrbovalcu na voljo.
Raziskave kazejo, da zaposleni neformalni
oskrbovalci pogosteje porocajo o depresiji,
anksioznosti, ob¢utkih krivde, o slabsem
fizicnem zdravju ter so bolj nagnjeni k
tveganemu vedenju (npr. pitje alkohola)
in imajo pogosteje finan¢ne tezave. Skrb
za svojca vpliva na oskrbovalcevo delovno
uspesnost, prisotnost na delovnem mestu
in njegov odnos do dela. Raziskovalci
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opazajo tudi, da oskrbovalci pogosteje prej
zapustijo trg delovne sile, se prej upokojijo,
pogosteje pa tudi skrajsajo svoj delovni cas.

Avtorji ¢lanka so v konceptualni model
vkljucili tudi posredovalce, ki (lahko) vpli-
vajo na izide nudenja neformalne oskrbe
pri zaposlenih oskrbovalcih. Za razliko
od raziskav, ki konflikt med poklicnim
in druzinskim Zivljenjem smatrajo kot
izid oskrbovanja, ga avtorji tega ¢lanka
v svoj konceptualni okvir umescajo kot
posredovalca med napovedovalci in izidi,
kar pomeni, da konflikt med poklicnim in
druzinskim Zivljenjem posreduje ucinke
napovedovalcev oskrbe starejsih ter se
pogosto kaze v negativnih izidih. Zaposleni
oskrbovalci pogosteje porocajo o slabsem
ravnovesju med poklicnim in druzinskim
zivljenjem predvsem v primerih, ko se
obveznosti povezane z oskrbo starejsih
vmesajo v njihove sluzbene obveznosti.
Poleg konflikta med poklicnim in druzin-
skim zivljenjem avtorji k posredovalcem
pristevajo tudi motnje delovnega procesa
oz. kariere, ki so povezani s tem, da mo-
rajo oskrbovalci pogosto prekiniti delovni
proces ali kariero zaradi nepredvidljivih
dogodkov povezanih z oskrbo starejsih.
Stevilni faktorji na razli¢nih ravneh blazijo
odnos med napovedovalci oskrbovanja in
oskrbovalnimi izidi pri zaposlenih oskrbo-
valcih. Ti faktorji so npr. spol, oddaljenost,
trajanje oskrbe, osebnostne znacilnosti
oskrbovalca in delovno okolje. Poleg tega
lahko na blazenje negativnih izidov zara-
di oskrbovanja pomembno vplivata tudi
fleksibilnost in dobri podporni ukrepi oz.
programi na ravni podjetij (npr. dopust za
oskrbo starejsih).

Pregled podro¢ja in konceptualni okvir,
ki so ga razvili avtorji prikazanega ¢lanka,
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kazeta na to, da bodo morali biti razi-
skovalci v prihodnje pozornejsi na boljse
vzorcenje pri raziskovanju. Poleg tega se
kazejo potrebe po longitudinalnih, ve¢sto-
penjskih, multidisciplinarnih raziskavah
in celostnih pristopih na podro¢ju vpliva
oskrbe starejsih na placano delo in obra-
tno. Ker je druzinska oskrba nepogresljiv
del dolgotrajne oskrbe, bo v prihodnosti
klju¢nega pomena za vzdrznost sistema
dolgotrajne oskrbe tudi sprejetje u¢inkovi-
tih politik, ki bodo podpirale usklajevanje
poklicnega in zasebnega Zivljenja zapo-
slenih neformalnih oskrbovalcev, tako na
ravni podjetij kot na nacionalni ravni.
TjaSa Hudobivnik

Robert Bor, Carina Eriksen in Lizzie Quarterman
(2019). Life after work: A Psychological guide to
healthy retirement. New York: Routledge, 114 strani

VODNIK ZA ZDRAVO ZIVLJENJE
PO UPOKOJITVI

Avtor knjige, profesor Robert Bor, je
psiholog in druzinski terapevt, ki deluje
kot svetovalni psiholog na ve¢ vodilnih
$olah v Londonu, vodi seminarje za pri-
pravo na upokojitev za delavce in je avtor
vec kot 150-ih ¢lankov v strokovnih knji-
gah ter 20-ih knjig o psiholoskem vplivu
bolezni. Soavtorica, dr. Carina Eriksen, je
svetovalna psihologinja za pare, druzine,
mlade in starejse, sodelavka BPS (British
Psychological Society), akreditirana tera-
pevtka v BABCP (British Association for
Behavioural & Cognitive Psychotherapies)
ter soavtorica in avtorica ve¢ psiholoskih
knjig. Lizzie Quarterman pa je samostojna
pisateljica in urednica psiholoskih knjig ter
akademskih ¢lankov.
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V postmoderni druzbi se z daljsanjem
zivljenjske dobe podaljsuje tudi Zivljen;j-
sko obdobje po upokojitvi. Nanj se v casu
polnega zagona delovne aktivnosti ne
misli, v zadnjih letih pred upokojitvijo
pa se mu prav tako ne posveca dovolj po-
zornosti. Zaradi brezbriznega odnosa do
upokojitve, na prehodu iz delovne dobe v
zivljenje po upokojitvi nastopi stresna pre-
lomnica. Njeni negativni vplivi se zaradi
nepripravljenosti lahko kazejo v zivljenju
po upokojitvi.

Avtorji v knjigi, ki jo sestavlja enajst
poglavij, podajajo razli¢ne vidike Zivljenja
ljudi pred upokojitvijo ter obdelajo strah
in ranljivost, ki sta povezana z upokojitvijo.
Kot pozitivno misledi in uspe$ni strokov-
njaki na podrocju priprav na upokojitev
navajajo v vodniku $tevilne kreativne
predloge, kako koristno porabiti ¢as po
upokojitvi, da bodo ljudje gledali na svoja
prihajajoca leta z veseljem in navdusenjem
bolj kot kadarkoli prej. Navajajo primere,
da si nekateri ne predstavljajo Zivljenja
brez vsakodnevnega odhoda v sluzbo. Pri
tak$nih velikokrat nastopi ob upokojitvi
strah, da ne bodo ve¢ delezni podpore in
ljubezni ter da ne bodo v zivljenju imeli ve¢
koristne vloge. Razli¢na dejstva v povezavi
z upokojitvijo so podkrepljena z resni¢nimi
zgodbami in s $tudijami, s pomocjo katerih
lahko upokojitev dojemamo ustrezneje,
hkrati pa na podlagi reSenih primerov
podajajo nasvete za kakovostno in zdravo
zivljenje v upokojitvi.

Cilj knjige je spodbuditi upokojence,
da razmisljajo o tem, kaksno zivljenje si
zelijo v prihodnje in pomagati pri tem.
Z upokojitvijo namrec ni treba zakljuciti
svojega delovno aktivnega zivljenja, lahko
je tudi nov zacetek, morda za nove izzive
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in priloznosti. Upokojitvi tudi ne smemo
pripisovati glavnega vzroka za nastanek
tezav v dusevnem zdravju, prav tako je
to lahko pricetek pozitivnih sprememb
v zivljenjskem slogu. Skozi to obdobje
sprememb pa se je potrebno premakniti s
pozitivno naravnanostjo v naslednje obdo-
bje zZivljenja, ki je lahko ¢udovito, saj nanj
posamezniki cakajo vso svojo $tirideset in
vec letno delovno dobo.
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Knjiga Life after work je lahko berljiva in
razumljiva za vse bralce, napisana je v pre-
prostem angleskem jeziku. V njej je veliko
koristnih nasvetov, ki bralca spodbujajo,
da se vedno znova z zadovoljstvom vraca
k njej, hkrati pa nas po branju sili k teme-
ljitemu razmisleku o nasem zivljenju po
upokojitvi, ¢etudi Se ni tako blizu. Glavno,
skrito sporocilo avtorjev je, da upokojitev
ni pika, je le vejica v nasem Zivljenju.

Veronika Gorisek
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REVIJA OUTSIDER
St. 21, pomlad 2020, letnik 6: SOZITJE

Outsider je revija, ki pokriva podrocja
arhitekture in kulture bivanja. Izhaja od
leta 2015, letno izidejo Stiri $tevilke. Poleg
rednih tematik za vsako $tevilko izberejo
posebno temo in v spomladanski $tevilki
je bila to medgeneracijsko sodelovanje in
sozitje, ki so jo obravnavali z razli¢nih vidi-
kov v okviru rednih rubrik. V nadaljevanju
povzemamo prispevke in nekaj zanimivih
misli ali odlomkov nekaterih sodelujocih
avtorjev.

V uvodnem poglavju so se avtorji lotili
razli¢nih vidikov sodelovanja med gene-
racijami.

Novinarka Mojca Pisek pravi, da je naj-
boljsi nacin, kako se nauciti nove vescine
ta, da poiscemo upokojenega strokovnjaka
in ga ponizno prosimo za nasvet. » Najsta-
rejsi strokovnjaki so najbolj izkuseni. Za
razliko od mladih ne bodo ljubosumni in
iz tekmovalne previdnosti ne bodo zadrzali
zase pomembnih napotkov. Starejsi imajo
naravno nagnjenje k deljenju svojega zna-
nja in modrosti«; avtorica citira dobrega
prijatelja. Nadalje razmislja, cesa se je od
svojih mentorjev naucila in jim je za vsak
koristen napotek $e vedno hvalezna.

Zgodovinar Igor Grdina je za izhodisce
razmisljanja o medgeneracijskem sozitju
vzel ¢rtico Janka Kersnika o Mackovih oce-
tih: Stari Macek je Zivel s sinom na kmetiji,
ko pa je ze zelo ostarel, je kmetijo zapustil
sinu. Ko je sin zagospodoval, se staremu
Macku ni ve¢ dobro godilo, prepirali so
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se, sin ga je celo pretepal in stari oce je
razocaran zapustil svoj dom, sprejeli so ga
sosedi. A tudi sinu se je na stara leta zgodilo
enako kot ocetu. Ideja te Crtice je, da boj za
lastnino unici prijateljske druzinske odno-
se. Iz te Crtice je tudi pregovor: Ti oceta do
praga, sin tebe Cez prag.

Publicistka Alenka Puhar zanimivo opi-
suje, kako je vklju¢ena v medgeneracijsko
sodelovanje in kaj ona lahko prispeva ter
kaj zeli v povracilo. Opisuje svojo vlogo
babice, ki pomaga pri varstvu vnukov in ki
jo zaradi héerine mednarodne humanitar-
ne kariere vodi od Bizovika do Bejruta in
Bruslja. V zameno pa od mlajse generacije
pricakuje predvsem tehni¢no pomoc, saj se
vec ne znajde »v tej siloviti dirki, ki od danes
na jutri spreminja racunalnike, telefone,
televizorje«.

Dopisnik iz Londona Tadej Zupancic
poroca o razlikah med generacijami v
Zdruzenem kraljestvu. Pri glasovanju za
brexit je bilo med zagovorniki izstopa veci-
na starejsih od 65 let, starejsi so na zadnjih
volitvah v vecini glasovali za konservativno
stranko. Zanimiva je informacija o razpo-
reditvi socialne dividende, to je razlika med
placanimi davki in drugimi dajatvami ter
socialnimi transferji, do katerih so drza-
vljani upraviceni. Po raziskavah ekonomi-
stov bo mlada generacija delezna ob¢utno
skromnejse socialne dividende, najvisjo pa
bodo prejeli baby boomerji, rojeni sredi
20. stoletja. V zadnjem desetletju so se
»medgeneracijske krivice« Se poglobile.
Od mlajse generacije se pri¢akuje, da bodo
placali ve¢ in dobili manj. Poroca pa tudi
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o pozitivnih pobudah: vedno vec¢ je oblik
medgeneracijskega sobivanja, druzenja
otrok in starej$ih v domovih za starejde,
odpiranja univerz za vse generacije itd.
Drugo poglavje se imenuje »zrela arhi-
tektura« in prinasa prispevke o bivalnih
vidikih medgeneracijskega sodelovanja.
V uvodnem c¢lanku urednika tega po-
glavja Ajda Bracic¢ in Milo$ Kosec podata
nekaj uvodnih razmisljanj. Tudi arhitekti
lahko prispevajo alternativo danasnjemu
stanju, ko so oblike bivanja, ki jih nacrtu-
jejo, namenjene predvsem dobro situirani
aktivni populaciji srednjih let, s tem pa
izpadejo mladi, stari in vsi na druzbenem
robu. »Ce Zelimo resni¢no solidarno druze
bo, ki bi omogocila izpolnjeno zivljenje
vsem svojim ¢lanom, pa ne potrebujemo
samo nove alternative, ampak moramo
tej alternativi omogociti, da postane novi
mainstream.« ... »V dobi negotovosti, v
kateri Zivimo, je edina trajnost lahko samo
solidarnost, ki ustvarja zanesljivo in kako-
vostno zZivljenjsko okolje za prav vse.«
Mlada arhitektka Ana Belci¢ se v dok-
torski nalogi posve¢a modelom arhitekture
za dolgozivo druzbo, predvsem pa novim,
neinstitucionalnim tipologijam bivanja
starejSih: bivanje s podporo, skupno biva-
nje z oskrbo, gospodinjske skupnosti ipd.
Pregledno, s fotografijami, tlorisi in kratkim
opisom predstavi razli¢ne dobro delujoce
- za na$e razmere Se alternativne — oblike
bivanja starejsih v tujini: sostanovalsko
skupnost starej$ih na Danskem, vas za ljudi
z demenco in kompleks za LGBTQ skupnost
na Nizozemskem, skupnostni kompleks za
sobivanje starejsih ter inovativno zasnovan
dom za starejSe na Portugalskem. Zanimiv je
tudi primer »hiSe generacij« v Avstriji, kjer
so v isti kompleks umestili vrtec, mladinski
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center, zdravstveno ordinacijo, celo nadstro-
pje pa je namenjeno sobivanju $e samostoj-
nih starejsih, ki deluje kot zunanja enota
bliznjega doma za starejse. Vsem predsta-
vljenim primerom je skupni poudarek na
skupnostnih vidikih bivanja, a upostevajo¢
zasebnost vsakega posameznika.

Alenka Ogrin v ¢lanku »Vecina starej-
$ih v Sloveniji Zivi pod lastno streho: je to
dobra ali slaba novica?« raziskuje vpliv
lastni$tva nepremicnin na razli¢ne vidike
kvalitete bivanja starejsih v Sloveniji. Na-
kaze nekaj moznih resitev, med drugim
tudi skupnostne oblike bivanja starejsih in
medgeneracijsko bivanje ter prikaze nekaj
dobro delujocih primerov iz tujine.

Arhitekt Rok Grdisa je diplomiral iz so-
dobnih oblik bivanja starejsih. V intervjuju
predstavi $iroko paleto sodobnih moznosti
bivanja starejsih, od domov Cetrte genera-
cije do skupnostnih oblik, gospodinjskih
skupin starej$ih. Skupaj z ZDUS je zasnoval
brosuro »Majhni posegi za velike u¢inke«
s prakti¢nimi napotki kako z minimalni-
mi posegi prilagoditi stanovanje za varno
staranje v domacem okolju. Poudari, da
starejsi zelijo ostati v znanem socialnem
okolju in da bi bilo potrebno novogradnje
graditi po principu univerzalne gradnje,
prilagojeno in primerno za vsa Zivljenjska
obdobja.

Milo$ Kosec v ¢lanku »Penzija iz brun
in kamna« predstavi koncept preuzitkar-
ske hise. Prenos kmetijskega posestva na
mlajso generacijo je bil od nekdaj velik
izziv za medgeneracijsko sozitje. Kmetijo
je najveckrat prevzel najstarejsi sin in tam
zagospodaril, ostali sorojenci pa so $li za
dekle in hlapce drugam. Stari gospodar se
je umaknil v preuzitkarsko hiso, v kateri
je zivel do smrti. Ob predaji lastnine so
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podpisali pogodbo, s katero so se mladi
zavezali, da bodo do smrti skrbeli za pre-
zivetje starejsih s hrano in obleko ter da jih
ne bodo pregnali s kmetije. To zagotovilo je
bil pogoj starejse generacije, da je prepustila
kmetijo v roke naslednikom Se pred svojo
smrtjo. Preuzitkarsko hiso lahko $tejemo
za zanimiv primer medgeneracijskega so-
zitja in dolgorocnega reSevanja vprasanj o
bivanju starejsih.

Ob koncu poglavja so razlicnim sogo-
vornikom postavili vprasanja o arhitekturi,
kulturi bivanja in medgeneracijskemu
povezovanju.

Simon Zajc, tedanji minister za okolje
in prostor, je navedel nekaj ukrepov iz no-
vega stanovanjskega zakona, ki sistemsko
reSujejo problem dostopnosti stanovanj
za Sibke clene druzbe. Izpostavi javno
najemnisko sluzbo, ki bo spodbudila sta-
novanjsko mobilnost tudi med starejsimi
in zniZanje $tevila potrebnih soglasij za od-
pravo arhitekturnih ovir v ve¢stanovanjskih
objektih, za katere je potrebno gradbeno
dovoljenje. S tem bodo olajsali vgradnjo
dvigal v ve¢nadstropne bloke in funkcio-
nalne prilagoditve stanovanj za starejse in
gibalno ovirane.

Ministrstvo za delo, druzino, socialne
zadeve in enake moZnosti v odgovoru
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poudari, da so ustrezne bivalne razmere
pomembne za kakovost bivanja starejsih
in da je potrebno nove oblike bivanja
prilagajati potrebam in Zeljam. Omenijo,
da so vse pogostejsi predlogi za sobiva-
nje, kjer starejsi zZivijo v skupnih hiSah
ali stanovanjih. Te nove oblike bodo
vkljudili tudi v strateske dokumente, npr.
v Resolucijo o nacionalnem programu
socialnega varstva 2021 - 2027, ki so ze
Vv pripravi.

Arhitekt in profesor Robert Potokar
omeni letosnjo nalogo $tudentov magi-
strskega Studija pod skupnim naslovom
»medgeneracijsko bivanje«. V okviru
naloge bodo predvideli manjso mestno
sosesko, kjer bo omogocena interakcija
med starostnimi skupinami in v katero
bodo umesceni mesani programi za vse
generacije. Nalogo morajo Studenti resiti
tako na konceptualni kot na urbanisti¢ni
in arhitekturni ravni.

Jorg Leesers, nemski arhitekt pa je na
vprasanje »Kako lahko arhitektura pripo-
more h gradnji bolj vkljucujoce druzbe?«
odgovoril: » Arhitekti glede tega, kako vklju-
cujoca je druzba, ne morejo storiti nicesar.
Druzba je tista, ki je lahko vkljucujoca ali
izkljucujoca«.

Alenka Ogrin
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EPIDEMIJA IN DOLGOTRAJNA
OSKRBA

anglesko: Epidemic and long-term care

Epidemija je hitro $irjenje nalezljive
bolezni med ljudmi v doloceni ustanovi,
kraju, drzavi ali na vsem svetu — v tem
primeru govorimo o pandemiji. V pre-
hodnih obdobjih leta se obi¢ajno pojavi
epidemija gripe, v leto$nji pomladi smo
doziveli pandemijo nove viroze Co-
vid-19. V preteklosti so bile epidemije
ena od najhujsih grozenj za zZivljenje ljudi,
danes so nekatere od teh bolezni povsem
izkoreninjene, druge preprecuje ceplje-
nje. Epidemi¢nemu $irjenju nalezljive
bolezni so ljudje tem bolj izpostavljeni,
¢im tesneje zivijo drug ob drugem - v
mestih in gosto naseljenih krajih, zlasti
pa v ustanovah.

Ob pandemiji Covid-19 so bili najran-
ljivejsi nasi domovi za stare ljudi. Vzroki
za to so zlasti: ustanova z velikim $tevi-
lom ljudi, bivalna gostota in medsebojna
odvisnost, skupno bivanje oskrbovancev
v dvo- ali vec¢posteljnih sobah, skupna
uporaba sanitarij, starostna krhkost in
predhodne kroni¢ne bolezni, popolna
odvisnost stanovalcev pri opravljanju
osnovnih vsakdanjih opravil od storitev
zaposlenih, izpostavljenost zaposlenih
okuzbi z isto boleznijo, strah in osamlje-
nost oskrbovancev ob nujni zaprtosti
ustanove za obiske svojcev in prostovolj-
cev, kar zmanjsa njihovo odpornost in
voljo za lastno zascito pred boleznijo ali
za okrevanje v bolezni. Ko se v klasi¢cnem

49

domu za stare ljudi pojavi in $iri epide-
mija, je skrajno oteZeno njegovo varno
delovanje, usodno so ogrozena Zivljenja
oskrbovancev in zaposlenih.

Epidemija kaze, da so neustrezni veliki
domovi, ki delujejo po industrijskem kon-
ceptu pokrajinske oskrbe. Ti domovi so
razvojna stopnja dolgotrajne oskrbe v 20.
stoletju, ki je bila presezena s konceptom
majhnih krajevnih oskrbovalnih enot po
vzoru druzinske oskrbe. Vec kakor cetrt
stoletja je znano pravilo, da je v krajevni
skupnosti, kjer je potreben vrtec, e po-
trebnejsi dom za stare ljudi kot oskrboval-
no sredi$¢e v povezavi z vrsto sodobnih
alternativnih programov za dolgotrajno
oskrbo. V taksni sodobni organiziranosti
oskrbe v primeru epidemije oskrbovanci
in oskrbovalci niso bistveno bolj ogrozeni
za obolevanje kakor stari ljudje, ki so v
oskrbi v domacem druzinskem okolju.

Zaljudi z du$evnimi in telesnimi mo-
tnjami je Slovenija skupaj z evropskimi
sosedi naredila prehod iz mnozi¢nih
zavodov v stanovanjske skupine ze pred
desetletji, medtem ko je pri dolgotrajni
oskrbi starejsih ljudi povsem zaostala v
pretekli paradigmi mnozi¢nih institucij.
Sedanja pandemija je pri odlocevalcih in
v obcilih sprozila zavedanje o nujnosti
investiranja na$e drzave v dolgotrajno
oskrbo. Pri tem je tudi zaradi varnosti
ob epidemijah nujno spreminjati seda-
nje domove v sodobno deinstituciona-
lizirano obliko krajevnih oskrbovalnih
programov in ustanov.

J. Ramovs
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COVID 19 IN STARI LJUDJE

— DEJSTVA IN NERESNICE

V KOMUNIKACIJI
VIDEOKONFERENCA, 22.5.2020

Vec kot polovica odraslih Kanad¢anov
verjame v kaksno od teorij zarote povezano
s Covidom 19. Ve¢ kot Cetrtina jih verjame,
da je bil virus namerno izdelan v labora-
toriju v Wuhanu. Informacije prejemamo
iz razli¢nih virov, ki so razli¢no zanesljivi.
Peter Evans in Eli Singer, glavna govorca na
videokonferenci, sta izpostavila dejavnike,
na katere velja biti bolj pozoren.

Peter Evans je ustanovitelj spletnega
iskalnika ExpertFile, ki temelji na prever-
jenih virih in 40.000 strokovnjakih, ki jih
redno obnavljajo. V zacetku aprila so tako
vzpostavili Covid 19 iskalnik, ki temelji na
dokazih in raziskovalcih, ki odgovarjajo
na klju¢na vprasanja. Iskalnik uporablja
15.000 urednistev po svetu.

Peter Evans je razlozil, da obstajajo tri
vrste $kodljivih novic. Dezinformacije so
napacne informacije ustvarjene z name-
nom, da $kodujejo posameznikom, orga-
nizacijam ali drzavam. Slabe informacije
temeljijo na resni¢nosti, a je njithov namen
$koditi posameznikom ali skupinam. Naj-
bolj pogoste pa so napacne informacije,
ki ne temeljijo na slabih namenih, a so
napacne.

Izpostavil je razlicne profile ljudi, ki
informacije zlorabljajo: od avtorjev You-
tube profilov, ki so motivirani s kliki, do
goljufov, ki is¢ejo ekonomske koristi. Za
zlorabo informacij so lahko motivirani
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tudi politiki in teoretiki zarot. Najvecji
vpliv pa imajo znane osebnosti z velikim
dosegom, a pomanjkanjem strokovnosti
ter »pokvarjeni strokovnjaki« — pogosto
visoko izobrazeni akademiki, ki pa delujejo
v interesu organizacije, ki jih placuje, in ne
v interesu javnosti.

Povzel je tudi raziskave, ki so pokazale,
da ponavljajo¢im naslovnicam bolj ver-
jetno verjamemo, tudi Ce se ne ujemajo z
na$imi prepricanji. Kot najvecjo tezavo je
izpostavi upad zaupanja. Nedavna global-
na raziskava namrec kaze, da je prvi¢ po
sedemnajstih letih zaupanje v vladne in
nevladne organizacije ter akademske in-
stitucije padlo pod petdeset odstotkov. To
pomeni, da v iskrenost institucij verjame
manj kot polovica populacije.

Eli Singer je strokovnjak digitalnega
marketinga in se ukvarja predvsem z ucin-
kovitimi nacini posredovanja sporocil jav-
nosti. Poudaril je pomembnost kvalitetnih
podatkov, ki so aktualni in vizualni, na pri-
mer S$tevilke, grafi in fotografije. Da bodo
informacije dosegle ljudi, je pomembno
najprej vzpostaviti z njimi odnos zaupanja.
Organizacije se morajo natancno opredeliti
in umestiti, kar se mora prepoznati v
njihovi celotni komunikaciji. Ne gre vec¢
za najprimernejse osebe, ki lahko podajo
informacije, ampak za tiste, ki so najbolj v
pomoc¢ novinarju. Klju¢ne so relevantnost,
svezina novice, hitrost in to¢nost.

Organizacijam predlaga vlaganje v ra-
znoliko ekipo, kar zmanjsuje predsodke.
Novice naj bodo tako o posameznikih
kakor o skupnosti. U¢inkoviti so lahko tudi
glasovi razli¢nih generacij; informacije za
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odrasle lahko predstavijo otroci in obratno.
Poudaril je tudi pomembnost partnerjev
z orodji, ki bodo v pomo¢, sploh ¢e imajo
velik doseg.

Tako Peter Evans kot Eli Singer se stri-
njata, da je pomembna hitrost in aktualna,
univerzalna zgodba. Mnenja izgubljajo na
pomembnosti. Najpomembnejsi so podat-
ki, ki so vizualno prikazani.

Alen Sajtl

POSVET O STARANJU DOMA
Webinar, 11. junija 2020

Spletni seminar na temo bivanja sta-
rej$ih je organizirala §panska organizacija
Tecnalia, ki se med drugim ukvarja z ino-
vacijami na podrocju trajnostne gradnje
in bivanja. Je tudi partner mednarodnega
projekta Homed4life (http://www.home-
sdlife.eu), ki raziskuje moznosti inovacij
in novih pristopov pri zagotavljanju
kvalitetnega bivalnega okolja za starejse.
Trend zadnjih desetletij je — tudi pri nas —
staranje doma, saj si vecina starejsih ljudi
zeli aktivno in neodvisno ostati v svojem
domu, dokler je le mogoce. V projektu Hou
med4life so med drugim zasnovali sistem
certificiranja bivali§¢ — stanovanj in his, pri
¢emer ocenijo, katera so starosti prijazna
in pripravljajo priporocila ter normative
za prilagoditve obstojecih nepremic¢nin in
gradnjo novih.

Na spletnem seminarju je bil po pred-
stavitvi projekta najbolj zanimiv prispevek
o bivanju starejsih v ¢asu korona krize.
Vodja stanovanjskega sklada pokrajine
Asturias, Fermin B. Lastra, je med drugim
porocal o izkusnjah in ugotovitvah iz ¢asa
korona krize letos spomladi, ko je bilo
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$pansko prebivalstvo dva meseca zaprto v
svojih domovih.

Spanija je bil ena od drzav, ki jih je
virus najbolj prizadel, umrlo je preko
27.000 oseb, predvsem starejsih. Prav
starejsi, najbolj ranljivi v tej pandemiji,
so izolacijo najtezje prenasali, saj mnogi
zivijo sami, izhod pa je bil dovoljen le
za najnujnej$e opravke. Pokazalo se je,
kako neprimerna za staranje doma so
nekatera bivali$¢a, predvsem stanovanja
v blokih, in kaj lahko olajsa dolgotrajno
bivanje brez izhodov v naravo, spreho-
dov, druzenja. Veliko lazje so izolacijo
prezivljali tisti, ki Zivijo v stanovanjih z
balkoni, saj so bili mnogim prav balkoni
edina moznost vsakodnevnega izhoda
iz stanovanja, stik z zunanjim svetom,
kjer so se lahko na varni razdalji videli
in poklepetali s sosedi, v koritu zasadili
kako rozo ali zelisca, ob vecerih pa so z
balkonov druzno prepevali, se bodrili in
zaploskali zdravstvenim delavcem. Lazje
je bilo tudi tistim, ki so imeli v stanovanju
Vsaj z ene strani naravni vir svetlobe vsaj
nekaj ur na dan, kar v gosto naseljenih so-
seskah ni vedno zagotovljeno. Omenili so
tudi terase na vrhu hig in blokov, ki so za-
radi strmih stopnic pogosto nedostopne
starej$im osebam; zato so bili na boljSem
stanovalci v tistih blokih, kjer je dostop
do teras omogocen, terase pa urejene, saj
so tako lahko prezivljali spomladanske
dneve na prostem in na svezem zraku.

Po besedah g. Lastra bodo naredili, kar
je le mogoce, da bodo ta priporocila v obli-
ki spremenjenih standardov in normativov
upostevali pri prenovah starih, predvsem
pa pri nacrtovanju novih stanovanjskih
sosesk.

Alenka Ogrin
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PRIRQCNIK ZA NEKDANJE
DRUZINSKE OSKRBOVALCE

Priro¢nik Pot naprej (The way ahead) je
nastal v podporo nekdanjim druzinskim
oskrbovalcem. Izdala ga je irska nacionalna
mreza prostovoljskih organizacij, ki pod-
pira druzinske oskrbovalce (Care Alliance
Ireland).

Priro¢nik je nastal iz prakti¢ne potrebe.
Leta 2018 je bilo na Irskem okoli 360.000
druzinskih oskrbovalcev, vsako leto pa
se 62.000 oskrbovalcem zaklju¢i njihova
oskrbovalna vloga. Formalni zakljucek
oskrbovanja obi¢ajno nastopi ob smrti
oskrbovane osebe, deloma tudji, ko je spre-
jeta v institucionalno oskrbo. Za mnoge
pa se vloga druzinskega oskrbovalca tu ne
konca, ampak nadaljuje v drugac¢ni obliki.
Priro¢nik je namenjen laj$anju prehoda za
nekdanje druzinske oskrbovalce v obdobje
po oskrbovanju.

V prvem delu opredeli pojme neformal-
nega druzinskega oskrbovanja, drugi del
se posveca procesu zZalovanju in kaj lahko
nekdanji oskrbovalci pricakujejo, v tretjem,
najdaljsem delu, pa je prikaz storitev in
prakti¢nih nasvetov, ki laj$ajo prehod.

Opredelitev nekdanjih druZinskih
oskrbovalcev

Avtorji priro¢nika opredelijo druzin-
ske oskrbovalce kot »ljudi, ki na domu za
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daljse obdobje nudijo neplacano telesno ali
socialno oskrbo bolnemu ali invalidnemu
druzinskemu ¢lanu«. (str. 1)

Oskrbovanje ima celosten ucinek na
oskrbovalca in vpliva na njegovo telesno
in dusevno zdravje, na socialno Zzivljenje
in na njegove finance.

Ceprav ve¢ina druzinskih oskrbovalcev
poroca, da je oskrba ljubljene osebe — gle-
dano v celoti — dobra izkusnja, niso vsa
oskrbovalna razmerja enostavna. V neka-
terih primerih oskrbovalec pomaga osebi,
za katero ni enostavno skrbeti ali se z njo
ne razume. Veliko druzinskih odnosov
postane zaradi oskrbovalne odgovornosti
bolj napetih. Druzinski oskrbovalci po-
gosto porocajo o obcutkih olajsanja, ko je
oskrbovanja konec.

Z zakljuckom oskrbovanja se poveca
koli¢ina casa, ki je na voljo nekdanjim oskr-
bovalcem. To jim omogoca, da se konc¢no
lahko spocijejo, vendar prav tako lahko
pusti obcutek praznine, ki jo je potrebno za-
polniti. Bivsi oskrbovalci so ujeti med svet,
v katerem oskrbujejo, in svet, v katerem ne
oskrbujejo ve¢. Eden od njih je o tem stanju
dejal: »Takoj za tem je teZavno, ker izgubis
svojo vlogo, ki je bila pravzaprav tvoja edina
vloga in si vesel, da si v njej, nato pa je cez
noc ni vec; nenavaden obcutek je.« (str. 19)

Proces Zalovanja (bereavement)
Zalovanje je klju¢en del po-oskrbo-
valnega obdobja in v priro¢niku zavzema
zajeten del. Prikazali bomo le nekaj po-
membnih spoznanj.
Ob izgubi pomembne osebe ali stvari
nastopi zalovanje. Izgubiti ljubljeno osebo
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je bolece, Se bolj bolece pa je lahko za tiste,
ki so to osebo oskrbovali.

Zalovanije je tako univerzalna kot zelo
osebna izku$nja, njen potek ne sledi nekim
predpisanim stopnjam. Ob smrti, ¢eprav
pric¢akovani, lahko nastopi $ok, ki vodi v
popaceno dozivljanje resni¢nosti. Prvinska
reakcija je zascita, ki ¢loveka pripravi za
prihodnost. Zalost izgublja na intenzivb
nosti skozi ¢as. Ko se resni¢nost zjasni, se
zmanjsa tudi bolecina ob izgubi.

Del zalovanja so veckrat tudi moc¢na
in konfliktna ¢ustva in misli; med njim
se pojavi veliko razli¢nih in presenetljivih
emocij. Nastopijo lahko zmedenost, Zalost,
jeza in osamljenost. Pogosti so obcutki
krivde in obzalovanja; tudi olajSanje, da
oskrbovana oseba ne cuti ve¢ bolecine ali
da je konec najtezjega dela oskrbovanja.
Vsi obcutki so prehodni in ¢eprav so lahko
strasljivi, so normalen odziv na izgubo.

Smrt pomeni konec zivljenja, ne pa
konec ¢loveskega odnosa. Umrla oseba je
$e vedno pomembna v Zivljenju nekdanjev
ga oskrbovalca. Najbolje je najti smiseln
nacin, kako obdrzati povezavo z njo, na
primer preko pripovedovanja zgodb o
njej, gledanja njenih slik, z vklju¢evanjem
njenega imena v pogovor ipd.

Tudi telo se odziva na Zalovanje. Lahko
pride do padca pozornosti in koncentra-
cije, pojavljajo se odsotne misli, clovek je
bolj utrujen kot sicer, vendar tezje zaspi.
Spremenita se lahko tek in raven energije.
Ostale pogoste reakcije na zalovanje in
stres so slabost, oslabljen imunski sistem,
glavobol in stiskanje v sapniku ali srcu.

Oblike podpore za nekdanje druZinske
oskrbovalce
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V nadaljevanju so predstavljene obli-
ke skupinske pomoci, administrativna
pomoc¢, pomo¢ pri vrnitvi na delo ali pre-
kvalifikaciji, moznosti prostovoljstva ter
napotki za ohranjanje zdravja in dobrobiti.

Avtorji priro¢nika poudarjajo, kako
pomembno je iskanje in sprejemanje po-
mocdi. Ta je lahko Custvena in prakti¢na.
Pogovor z nekom, ki mu ¢lovek zaupa
svoja Custva, je pomemben za ¢lovekovo
dozivljanje sprejetosti in varnosti. Ce
nekdanji oskrbovalci te pomoci ne najdejo
doma, lahko stopijo v stik z ostalimi zalu-
jo¢imi osebami ali prostovoljci. Na Irskem
nudijo v ta namen storitve, kot so: prosto-
voljske Zalovalne podporne skupine, skupine
za samopomoc, verske skupine, skupine v
skupnosti ter bolnisnice in hospici.

Veliko zalujo¢ih najde pomoc¢ na sple-
tu, v obliki spletnega svetovanja, podpore
sovrstnikov ali gledanja videov zalujocih.
Prav tako je za anglesko govorece na voljo
ve¢ mednarodnih portalov, kakr$na sta
www.widow.ie ali www.caregiving.com, ki
vkljucujeta tudi forum, namenjen nekda-
njim druzinskim oskrbovalcem.

Po pogrebu hitro pridejo na vrsto prak-
ticne zadeve. Registracija smrti, placilo
pogreba, vprasanja v povezavi s pokojnino,
zavarovalnimi policami, davki na dohodek
ali dedovanje. Oskrbovalci, ki so zZiveli z
oskrbovano osebo, imajo morda vprasanja
o pravicah po oskrbi. Irski priro¢nik nudi
Stevilke, kamor lahko nekdanji oskrbovalci
poklicejo ali se dogovorijo za brezplacen
financen ali praven nasvet v Zivo.

Ko se vloga oskrbovalca konca, veliko
oskrbovalcev cuti potrebo, da se vrne na
delo in pridobi finan¢no neodvisnost,
ohranjanja v tem svoj smisel in struktu-
ro v zivljenju. Nekdanji oskrbovalci se
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velikokrat soocajo z obcutki, da nimajo
ve¢ istih sposobnosti kakor neko¢. Raz-
iskave pa kazejo, da je delo druzinskega
oskrbovalca kompleksno in oskrbovalci
razvijejo veliko ves¢in, ki so uporabne na
zelo raznolikih delovnih mestih. Med naj-
bolj izpostavljenimi so naslednje.

e Osebne sposobnosti: vztrajnost, za-

nesljivost, potrpezljivost, samoinici-
ativnost, dobro prenasanje pritiska.
Vodstvene sposobnosti: u¢inkovite
ustne, pisne in komunikacijske
spretnosti, pogajanje, upravljanje z
zaposlenimi, ravnanje ob tezavnem
vedenju, prilagodljiv pristop k rese-
vanju problemov.
Prakticne sposobnosti: sposobnosti
fizicnega upravljanja s stvarmi, spo-
sobnosti opravljanja osebne nege,
znanje iz prve pomoci, poznavanje
delovanja sistema za socialno pod-
poro s storitvami.

Za laj$anje prehoda avtorji priporocajo
razvijanje novih interesov. Ti so pomemb-
ni, ker ustvarjajo izkus$nje, ki jih osebe ne
delijo s svojimi nekdanjimi oskrbovanci.
Pridobivanje novih spretnosti gradi tudi
samozavest, kakor pove nekdanja oskrbo-
valka: »Moja vrnitev v proces izobrazevanja
je v meni zbudila moje intelektualne in
ustvarjalne sposobnosti, ki so v meni spale
med mojo vlogo oskrbovalke. Povecala se
je moja samopodoba in navdusenje nad
Zivljenjem.« (stran 44) Tako se mnogo
nekdanjih oskrbovalcev odlo¢i za vrnitev
k izobrazevanju in zaposlitvi za polni ali
skrajsani ¢as. Na voljo je veliko organi-
zacij, kjer lahko pridobijo informacije o
izobrazevanjih, med bolj priljubljenimi
na Irskem je: The springboard (odskoc¢na
deska); to je iniciativa izpopolnjevanja v
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vi$jem izobrazevanju, ki za sedanje in nek-
danje oskrbovalce nudi brezpla¢ne tecaje
na ravni certifikata, diplome ali magisterija,
ki vodijo h kvalifikacijam na podro¢jih,
kjer so priloznosti za delo.

Prostovoljstvo je prav tako lahko zelo
nagrajujoce in pomaga nekdanjim druzin-
skim oskrbovalcem pri soocanju z izgubo.
O tem pravi nekdanja oskrbovalka: »Ko
je vsega konec (oskrbovanja), se pocutis
izgubljeno in ne ves, kaj bi. Naenkrat nimas
nobenih interesov vec, nato pa korak za
korakom postane prostovoljstvo vir in sreca.
Mislim, da s prostovoljstvom ne pomagamo
drugim toliko, kot pomagamo sami sebi.«
(str. 46) Prav tako prostovoljstvo zelo po-
maga pri socialnem vkljucevanju, kjer se
spozna veliko ljudi.

Oskrbovalci, ki jim je med oskrbova-
njem dajala podporo dobrodelna ali nevla-
dna organizacija, velikokrat po kon¢anem
oskrbovanju ponudijo svoje usluge njej.
Pogoste oblike pomoci so na primer pri
administraciji, informacijski tehnologiji,
zbiranju sredstev ali pri pravni pomoci.
Veliko jih postane ¢lanov odbora v nepro-
fitnih organizacijah. Avtorji povedo, da
je v letu 2018 na Irskem kar 46.000 ljudi
prostovoljsko delovalo na ravni odbora
ali komiteja v razli¢cnih neprofitnih orga-
nizacijah.

Dolgotrajnejsa vloga oskrbovalca lahko
vpliva na zdravje in dobrobit. Za tiste, ki
so se pocutili izolirano v vlogi oskrbovalca
ali so izgubili stike s prijatelji, lahko traja
kar precej Casa, da se spet posvetijo sebi.
Nekdanja druzinska oskrbovalka to lepo
povzame: »Zacenjam razmisljati, da je Cas,
da se spremenim. Ko sem nehala skrbeti za
mamo, sem se cutila izgubljeno glede tega,
kaj zdaj poceti, medtem ko sedaj vem, da
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moram bolj gledati nase. Veliko casa mi je
vzelo, da sem se tega zavedela. Ce si oskr-
bovalka, to ostane s tabo za dolgo casa in
Se dolgo potem se vidis v tej vlogi.«(str. 51)

Avtorji priro¢nika priporocajo, naj se
nekdanji oskrbovalci naucijo necesa no-
vega, zacnejo z novim hobijem, se druzijo
s starimi prijatelji ali sodelavci, jedo bolj
zdravo, iS¢ejo na medmrezju informacije
o temabh, ki jih zanimajo, ter si privoscijo
prijetno udobje.

V skladu s temi spoznanji so Family
Carers Ireland razvili program za nekda-
nje druzinske oskrbovalce in za druzinske
oskrbovalce v prehodu z imenom nacrt C.
V letu 2018 so nekdanjim oskrbovalcem
nudili $iroko podporo, ki vkljucuje:

e srecanja z nekdanjimi oskrbovalci,
kjer so jim pomagali pri oceni vescin
in jih naudili, kako svoje vescine
predstaviti kot trzno zanimive za
delodajalce;
seminarje in forume na temo Zivljenja
in vrnitve na delo po oskrbovanju,
kjer so lahko delili svoje izku$nje;
mentorski program za oskrbovalce,
ki vkljuc¢uje nekdanje druzinske
oskrbovalce tako, da delujejo kot
prostovoljni mentorji;
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e psiholosko svetovanje in Zivljenjsko
podporo (life coaching) za nekdanje
oskrbovalce.

Priro¢nik, ki ga predstavljamo v tem
prikazu, je sistematicen pregled dobrih
praks na podro¢ju pomoci nekdanjim
druzinskim oskrbovalcem. Izhaja iz razi-
skovalnih podatkov. Raziskovanje je lahko
uporabno orodje, ki nam pomaga razumeti,
kako najbolje podpreti nekdanje druzinske
oskrbovalce in jim pomagati v prehodnem
obdobju po koncani vlogi oskrbovalca. V
zadnjih letih narasca stevilo tujih in slo-
venskih raziskav na tem podrocju. Narasca
tudi uporaba teh spoznanj v praksi, saj so
pomemben vir informacij za zdravstvene
in socialne strokovnjake o tem, kako bo-
lje razumeti doziveto izkusnjo nekdanjih
druzinskih oskrbovalcev in kako to znanje
spremeniti v boljSe oskrbovanje.

Druzinski oskrbovalci so tudi v Sloveniji
eden od temeljev deinstitucionalizirane
dolgotrajne oskrbe. Njihovo stevilo je ve-
liko, opravljajo izredno pomembno vlogo
in zasluzijo, da je zanje javno poskrbljeno,
ko je njihovo oskrbovanje zaklju¢eno. Hu-
mano delo si zasluzi humano obravnavo.

Alen Sajtl
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Gordana Drimel, JoZe Ramovs in Franc Imperl

Epidemija Covid-19 v domu in sistem

dolgotrajne oskrbe v Sloveniji

POVZETEK

Prispevek raziskuje soocenje s tragi¢no situacijo nove epidemije Covid-19 spo-
mladi 2020 v Domu za upokojence Smarje pri Jelsah, kjer je bilo okuzenih skoraj
dve tretjini stanovalcev in blizu pol oskrbovalnega kadra; 38 stanovalcev je umrlo.
Ta ustanova je tipi¢en slovenski drzavni dom, postavljen v Accettovi pomladi
slovenskega razvoja dolgotrajne oskrbe po letu 1970, ko smo bili na tem podrocju
med vodilnimi v svetovnem razvoju. Postavljen je bil kot pokrajinska ustanova za
institucionalno dolgotrajno oskrbo v prostoru med Celjem in hrvasko mejo; ima
okrog 200 stanovalcev in novejso dislocirano enoto za 19 stanovalcev v Podcetrtku.
Ta dom odlikuje dejstvo, da je njegovo vodstvo z zaposlenimi ze Cetrt stoletja v
konici razvojnih prizadevanj pri posodabljanju oskrbovalnega prostora in progra-
mov, spremljanju kakovosti oskrbe in pri stalnem ucenju sodobnih oskrbovalnih
metod. Seveda pa je tudi ta dom del slovenskega sistema dolgotrajne oskrbe, ki je
na drzavni ravni ostal v razvoju tam, do koder ga je razvil dr. Bojan Accetto do leta
1984. Ze Cetrt stoletja ne sodijo v sodobni koncept dolgotrajne oskrbe velike po-
krajinske ustanove z oskrbovalnimi storitvami po industrijski paradigmi tedanjega
¢asa, ampak krajevni dom kot sredi$ce integrirane dolgotrajne oskrbe za svojo lo-
kalno skupnost. Majhen deinstitucionaliziran skupnostni dom, ki je organizacijsko
povezan v pokrajinski, nacionalni ali mednarodni grozd sodobnih oskrbovalnih
programoyv, veliko lazje obvladuje fizicne, psihi¢ne in socialne obremenitve krize,
kakrsna je tudi epidemija Covid-19. Ta je v Domu upokojencev Smarje pri Jel3ah in
drugod pokazala ¢lovesko tragiko mnozi¢ne ujme in druzbeno tragiko slovenskega
zaostajanja v razvoju nacionalnega sistema dolgotrajne oskrbe, prav tako pa razkrila
moc¢ cloveske solidarnosti, ustvarjalnosti in zavzetosti zaposlenih pri reSevanju
mnozi¢ne bolezni, ki je bila novost za to ustanovo in ob¢ino kakor za ves svet.

Kljuc¢ne besede: Covid-19, dom za stare ljudi, sistem dolgotrajne oskrbe, so-
lidarno resevanje nesrece, sodobni sistem dolgotrajne oskrbe vlokalni skupnosti
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Mag. Gordana Drimel (1974) je diplomirana medicinska sestra. Po diplomi iz
zdravstvene nege v Mariboru je delala v Splosni bolnisnici Ptuj, med drugim kot
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vodja tima na oddelku interne medicine. Leta 2003 je postala vodja zdravstvene
nege in oskrbe v Domu upokojencev Smarje pri Jelsah, kjer je sedaj direktorica;
njena prednost je poznavanje zdravstvenega in socialno-varstvenega sistema. Kon-
tinuirano se izobrazuje, med drugim o vodenju kakovosti v socialnem varstvu. S
svojim znanjem in izkusnjami je prispevala pri razvoju sistema kakovosti E-Qalin v
slovenskem prostoru; je svetovalka pri njegovem uvajanju in izvajanju v slovenskih
domovih. Koncala je tudi drugo stopnjo studija menedZmenta v zdravstvenih in
socialno varstvenih zavodih. Predava na domacih in tujih strokovnih posvetih, bila
je somentorica pri vec¢ diplomah. Vsa leta svojega delovanja je s svojo energicnostjo
in potrpeZljivostjo, pozitivno naravnanostjo in predanostjo delu aktivna v razlicni
delovnih skupinah na ravni regije in drZave. Veliko pozornost posveca svoji druZini,
kjer je srecno porocena mati dveh héera.

Dr. JoZe Ramovs (1947) je antropolog in socialni delavec, predstojnik Instituta
Antona Trstenjaka za gerontologijo in medgeneracijsko soZitje. Na podrocjih soZitja
in staranja deluje Ze stiri desetletja razvojno, raziskovalno in pedagosko; razvija
antropohigiensko metodo skupinskega socialnega ucenja za razvoj osebnosti in
medcloveskega sozitja v neformalnih in formalnih socialnih mreZah. Od leta 1990
dela pretezno na podrocju gerontologije in medgeracijskega sozitja. Bil je pobudnik
za izdajanje edine slovenske znanstveno-strokovne revije za to podrocje Kakovostna
starost, ki jo tudi ureja. V slovenski javnosti vlaga velik del svojih strokovnih moci,
da bi oblast pripravila sodoben sistem dolgotrajne oskrbe in sprejela zakon o njej;
letos je izsla njegova monografija Integrirana dolgotrajna oskrba. V bibliografski
bazi COBISS ima nad tisoc clankov in drugih del, med njimi okrog osemdeset knjig:
dvajset samostojnih, dvajset v soavtorstvu s stirideset ponatisi in prevodi v tuje jezike.

Mag. Franci Imperl (1942) je psiholog, ki je med drugim opravljal sluzbo di-
rektorja centra za socialno delo ter bil namestnik ministra za druzino in socialno
varstvo. Leta 1993 je ustanovil izobraZevalno in razvojno druzbo na podrocju soci-
alnega varstva FIRIS IMPERL d.o.o., leta 2003 Se projektno druzbo SENIORPRO-
JEKT d.o.o. V sklopu evropskega projekta je skupaj s predstavniki Sestih evropskih
drzav sooblikoval model upravljanja kakovosti v socialno varstvenih organizacijah
E-Qalin. Intenzivno se posveca razvoju sodobnih konceptov dolgotrajne oskrbe,
o tem je napisal knjigo Kakovost oskrbe starejsih - izziv za prihodnost (2012). V
oskrbovalnih ustanovah usposablja vodstva, delovne time in druge oskrbovalce
ter pomaga pri nacrtovanju sodobne oskrbovalne arhitekture domov Cetrte in pete
generacije; pri tem sodeluje z vodilnimi strokovnjaki iz evropskih drzav.

ABSTRACT

The COVID-19 epidemic in the retirement home and the long-term care
system in Slovenia

The article explores how the tragic situation caused by the new COVID-19
epidemic outbreak in the spring of 2020 was addressed in retirement home in
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Smarje pri Jel§ah, where almost two thirds of the residents and nearly half of the
care staff were infected and 38 residents died.

This institution is a typical Slovenian state-owned retirement home, established
back in Dr. Accetto's times of Slovenian long-term care development after 1970,
when our system was among the most advanced in the world.

The home was set up as a provincial institution for institutional long-term
care in the area between the town of Celje and the border with Croatia; it has
capacity for 200 residents and in a detached unit in Podcetrtek for 19 residents.
This home is distinguished by the fact that its management and employees have
always been few steps ahead of others in development efforts, by modernizing
the care setting and programs, monitoring the quality of care and constantly
adopting the latest modern care methods. But it has to be admitted that the
Slovenian long-term care system stagnated after 1984 — the times of Dr. Bojan
Accetto.

In the last decades the modern concept of long-term care has developed and
large provincial institutions with care services according to the industrial para-
digm of past times have become outdated long ago. This concept was replaced
by local, smaller retirement homes as centres of integrated long-term care for
its local community. A small deinstitutionalized community home, integrated
into a provincial, national, or international cluster of modern care programs
can better address the physical, mental and social challenges of a crisis, as the
COVID-19 epidemic. In Smarje pri Jel§ah retirement home and also in other
similar places, the human tragedy of mass disaster became evident, as well as
the social tragedy of Slovenia's lagging behind in the development of the natio-
nal long-term care system. But on the other hand we could observe the human
solidarity, creativity and commitment of employees in solving mass disease as
COVID-19, unprecedented for this retirement home, the municipality and for
the whole world.

Key words: COVID-109, retirement home, long-term care system, solidarity
crisis management, modern long-term care system in the local community
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other works by Dr. Ramovs, among them over 80 books: he is the author of 20 books
and co-author of another 20. There are also over 40 reprints and translations of his
work into foreign languages.

Franci Imperl (1942), psychologist, was — among other assignments — the director
of a social-welfare centre and deputy minister at the Ministry for labour, family and
social affairs. In 1993 he founded an educational and development company in the
field of social welfare FIRIS IMPERL d.o.o., and in 2003 another project company
SENIORPROJEKT d.o.o. Within the EU funded project he co-designed, together
with representatives of six European countries, a quality management model for
social care institutions named E-Qalin. He is dedicated to the development of mo-
dern concepts of long-term care, about which he wrote a book titled Quality long-
-term care - future challenges (2012). In retirement homes, he provides training
for executive staff and for work teams of formal carers. He gives his expert advice
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KO PRIDEV DOM NESRECA EPIDEMIJE ...

RAMOVS: Gospa direktorica Gordana Drimel, od sredine letosnjega marca ste
dozivljali najhujso nesreco v skoraj pol stoletnem delovanju Doma upokojencev
Smarje pri Jelsah. Sicer velja to za ves svet, toda vas dom in obcina sta bila tarca, ki
ju je prvi val epidemije v Sloveniji zadel v polno. Da se je to zgodilo, ni nihce kriv,
kakor ni, ce toca sklesti kraj. Kako ste doZivljali to situacijo v domu?
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DRIMEL: Nismo imeli srece! Prva potrjena okuzba se je zgodila v osnovni
Soli Smarje - Ce je bila res prva, ne bomo nikoli vedeli. Dejstvo je, da je prislo v
relativno majhnem okolju do velikega $tevila okuzbe otrok in druzinskih ¢lanov.
Nag dom je ziv del tega okolja. Cez no¢ smo se znasli v situaciji, ki je nihée ne
pomni. Ves svet se je znasel pred veliko neznanko, ko pa se to dogaja v domu, je
pred teboj le resevanje.

RAMOVS: Kako se spominjate zacetkov tega?

DRIMEL: Zaradi povecanega $tevila respiratornih okuzb smo dom za obi-
ske zaprli Ze konec februarja, potem smo ga za en teden odprli in omejili na
eno zdravo osebo, 6. marca je ukrep zaprtja podalo tudi resorno ministrstvo.
In potem smo bili seznanjeni s situacijo v okolici. Stanovalce smo omejili
na gibanje v stanovanjski skupini, oziroma svetovali zadrzevanje v sobah,
odpovedali vse skupinske dejavnosti, reorganizirali dolocene procese ... Za-
celo se je 15. marca, ko je ena izmed nasih zaposlenih zbolela. Delavko smo
nemudoma napotili domov; njen bris je bil negativen. Narocili smo bris vseh
zaposlenih, vendar se nacionalni laboratorij ni odlo¢il, da bi brise naredili
vsem. Vzeli so vzorec triindvajsetih oseb, med temi je bila ena zaposlena
okuzena s Covid-19, brez tipi¢nih simptomov. Tudi kasneje smo pri stano-
valcih in zaposlenih odkrili velike razlike pri simptomih obolenja — nekateri
so samo enkrat bruhali, drugi imeli samo nekoliko povecano temperaturo,
tretji blage prebavne tezave itd.

17. marca so bili potrjeni prvi primeri okuzbe pri stanovalcih v razli¢nih sta-
novanjskih skupinah. Stanovalce smo prosili, da se zadrzujejo v sobah, da se ne
druzijo med seboj. Kljub temu prihaja do tveganih stikov, saj si dve sobi delita
kopalnico, malo imamo enoposteljnih sob. Niso se odlo¢ili, da bi testirali vse
stanovalce, ampak le tiste, ki imajo simptome. Okuzba se je Sirila kot pozar in se
zakljucila s 124 primeri okuzbe stanovalcev in s 36 primeri okuzbe zaposlenih.
S testiranjem smo imeli razli¢ne izkusnje; pri istem cloveku je bil en dan bris
negativen, drugi dan pozitiven.

RAMOVS: Kako ste zmogli opravljati vsa potrebna opravila, ko ste imeli okuZenih
vec kot Cetrtino zaposlenih?

DRIMEL: Ne vem, kako nam je uspelo. Vecina obolelih med zaposlenimi je
bila iz zdravstvene nege in oskrbe, nekaj zaposlenih je bilo na bolniski zaradi
drugih tezav, iz delovnega procesa pa smo morali izkljuciti e rizicne skupine.

RAMOVS: Ali ste torej delali celo samo s polovico ekipe?

DRIMEL: V kriti¢cnem ¢asu smo imeli naenkrat 45 bolniskih odsotnosti. Oku-
zeni s Covid-19 se niso smeli vrniti na delo, dokler ni bil bris dvakrat negativen.
Zaradi tega so bili doma tudi po $est, sedem tednov. Ostali smo brez veliko osebja.
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Veliko dela sva prevzeli z glavno sestro in tisti, ki so bili zdravi. To je bilo delo
no¢ in dan dva meseca in pol: marec, april, maj. Tudi pri stanovalcih smo imeli
zelo dolgo pozitivne brise, ena od stanovalk je bila pozitivna kar 63 dni. Izvajali
smo razne izolacijske ukrepe. Izjemno naporno delo v popolni bojni opremi,
delali smo po 13-urne delavnike.

Zdrzali smo, rezultat je pa Zalosten.

RAMOVS: Koliko ste imeli mrtvih?

DRIMEL: Od 124 okuzenih stanovalcev nam jih je umrlo 38. Njihova povprec-
na starost je bila 86 let. Eni so bili v tezjem zdravstvenem stanju zZe zadnjih nekaj
let, imeli so razli¢ne oblike predhodnih obolenj. Drugi pa so preboleli okuzbo
brez posebnih tezav kljub kroni¢nim obolenjem.

Med osebjem ni umrl nihce, ceprav sta bili dve sodelavki hospitalizirani.

Na stanovalce je poleg same bolezni zelo vplivala izoliranost. Niso videli do-
macih, mi smo delali prilagojeno. Nekateri so rekli, da imajo dovolj, da bi radi
umrli. Podozivljanje tega je izredno tezko. Ko sem prisla v sluzbo, je bilo prvo,
Ce so vsi preziveli.

RAMOVS: Saj ste imeli dan za dnem smrt v hisi!
DRIMEL: 23 jih je umrlo v domu, 15 pa v bolnisnici.

RAMOVS: Bi povedali kak dogodek, ki Vas je posebej prizadel tacas v sluzbi?

DRIMEL: Zelo se me je dotaknila zgodba stanovalke, ki je bila ve¢ ko 20 let
v nasi hisi. Bila je dejavna, ¢lanica sveta zavoda, sodelovala pri vseh aktivnostih.
Bili smo izredno povezani. Zbolela je za korono, morala je v izolacijske prostore.
In se je vdala: prenehala je jesti in piti. Potrebna bi bila hospitalizacija, pa ne sama
ne svojci niso soglasali, da bi sla v bolni$nico. Od svojega bogatega Zivljenja se je
poslovila pri nas. Zame je bila ta izkusnja zelo osebna.

Ali pa klic héere od ene gospe, ki se je poslovila pri nas. Zelela se je posloviti
od matere kljub vsemu tveganju ... (molk).

Redki svojci so se odlocili, da se pridejo poslovit. Omogo¢ili smo jim vso
mozno zascito. Vsa slovesa so bila drugac¢na, kakor so sicer.

Sin od sodelavke nas je poklical, da so oba star§a odpeljali v bolni$nico. Njen
mo? je preboleval hujso obliko.

Bila je tezka preizkus$nja za vse. Vsaka zgodba je drugacna, veliko jih je bilo.

Bili smo povezani in smrt vsakega je bila kot izguba druzinskega ¢lana. Za-
posleni smo to vsak po svoje predelovali in $e predelujemo.

RAMOVS: Vi ste zdrzali ves Cas v sluzbi?

DRIMEL: Okoli velike no¢i sem zbolela z vrocino in kasljem, Covid-19 pa
ni bil potrjen. Bil si utrujen, na robu z zivci in mo¢mi. Bris so mi vzeli tiri krat.
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RAMOVS: Nam lahko poveste tudi kako lepo zgodbo ali osebni utrinek iz teh
mesecev?

DRIMEL: Ja, veliko lepih zgodb je bilo. PridruZili so se nam zunanji sodelavci.
Dobili smo pomoc iz sosednjih organizacij, zdravstvenih domov, bolnisnice, Me-
dical centra Rogaska Slatina in pomoc¢ prostovoljcev zdravstvene nege, Studentov
medicine, $tudentov fizioterapije. Z njimi smo stkali nove vezi, dobre odnose.
Spoznali so skrb za starejse v izrednih razmerah.

Lepo je bilo tudi, ko smo dobili podporna pisma svojcev, strokovnih kolegov
iz vse Slovenije, polno podporo okolja. Sosednji zavodi in posamezniki so nam
v zaCetku pomagali pri zas¢itni opremi. Odzvale so se razli¢ne glasbene skupine
in naredile koncert pred domom. Otroci celega razreda osnove $ole so poslali
film z osebnimi Zeljami vsakega od otrok izoliranim stanovalcem ...

Obiske smo organizirali preko balkonov in teras. Zavedali smo se, da stanovalci
to potrebujejo za dobro psihi¢no pocutje in okrevanje po vseh dolgo trajajoc¢ih
izrednih razmerah. Prej smo to delali preko telefonskih povezav, preko video
klicev. Poskusali smo ¢im ve¢ komunicirati s svojci ter jim sporocati stanja stano-
valcev. Manjkalo pa je osebnega stika, zato smo se po dogovoru z epidemiologinjo
odlo¢ili za varne stike zunaj.

Prav tako je bila dobra povezanost z lokalno skupnostjo, z Zzupanom, s civilno
zascito, z vso okolico, z zdravstvenim domom. Organizacije so stopile skupaj in
pomagale.

Veliko je bilo dobrih dejanj v podporo: npr. zaposleni iz Doma upokojencev
Polzela so na zacetku epidemije poslali nasi ekipi zaposlenih domace piskote,
Dom Sentjur in Rogaska sadje. Domaci piskoti so na prvi pogled nepomembna
stvar za reSevanje take situacije, dale pa so nam notranjo mo¢ in energijo; videli
smo, da ¢utijo z nami, da nismo sami.

RAMOVS: Bom e jaz povedal eno lepo zgodbo o vas iz tega éasa, ki je ne poznate.
Pred dnevi mi je sto kilometrov od vas neka gospa rekla, da imajo sorodnico v Domu
upokojencev Smarije pri Jelsah, da je zbolela za korono in se pozdravila. Pri tem je
vsem, ki smo bili tam, pripovedovala, da imajo v tem domu zelo lep odnos do ljudi,
do bolnih, do zdravih in do svojcev.

V tej hudi tragiki so tudi lepe zgodbe o cloveskem odnosu. Sodobno spoznanje
pravi, da se soZitje v druzini in skupnosti kakovostno razvija tam, kjer so ljudje
navajeni, da v medsebojnem osebnem in javnem komuniciranju pride na plan
pet lepih in dobrih dejstev na eno slabo in grdo. Hvala, ker ob vsej tragiki, ki ste
jo dozivljali in vas Se danes stiska ter Vam iztiska pristne solze, pripovedujete tudi
spodbudna doZivetja! Niste samo uciteljica za uvajanje sistema kakovosti v domo-
vih za stare ljudi, ampak tudi instruktorica kakovostnega komuniciranja - tudi
sedanja razprava v slovenski medijski in politicni javnosti govori o pereci potrebi
po tej »avto Soli« za lepse soZitje.
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DOM SMARJE PRI JELSAH SE ZELO ZAVZETO RAZVIJA ZE DESETLETJA

RAMOVS: Nikakrino pretiravanje ni trditev na vasi spletni strani, da je Dom
upokojencev Smarije pri Jelsah prepoznan v Sirsem prostoru kot lepo urejen, domac,
s prijaznimi zaposlenimi; da se Siri dober glas o njem zaradi kakovostne oskrbe in
strokovnega pristopa. Kot prvi zavod v Evropi ste leta 2011 prejeli mednarodni cer-
tifikat kakovosti po modelu E-qalin, kar kaZe, da ste razvojno naravnani in zavzeto
isCete moZnosti za izboljSevanje. Zaposleni v Domu ste leta 2009 prejeli priznanje za
izstopajoce strokovno delo na podrocju socialnega varstva s strani Ministrstva za delo,
druzino in socialne zadeve, na javnem casopisnem natecaju pa naziv »Najtoplejsi
domovi v letu 2016«. V maticnem domu oskrbujete 191 stanovalcev, v dislocirani
enoti v Podcetrtku 19.

Temu z veseljem dodajam dejstvo, da pri vas ne velja rek »Pod velikim drevesom
uspeva majhno grmovje« — Vi ste Ze tretje »veliko drevo« v vrsti direktoric vasega
doma, ki ga zavzeto in zelo uspesno razvijate. Prenavljali ste zastarelo stavbo, stalno se
usposablja celoten kader v sodobnih metodah oskrbe, vodite samokontrolo in zunanjo
kontrolo kakovosti, s svojimi storitvami in odnosi ste Zivo povezanosti s krajem ...
Tudi z epidemijo v domu in kraju ste se spoprijeli z vsemi razpoloZljivimi mocmi,
zlasti pa humano; sodobna odnosna oskrba in nega je tudi sicer vasa odlika. Toda
epidemija je izredna nesreca, tragika, visja sila — pred njo doZivimo nemoc osebno
in kot druzba.

DRIMEL: Ko gledam nazaj, tezko verjamem, da se nam je nekaj takega zgo-
dilo. Sli smo skozi tezko zgodbo, na katero nismo bili pripravljeni. Zaposleni,
stanovalci in svojci smo se srecali z izjemno situacijo, ki je vsakemu od nas pri-
nesla svoje stiske in tezave, ki smo jih poskusili skupaj resevati. Na to situacijo
nismo bili pripravljeni ob vsej skrbi za kakovost, za izobrazevanje, dobre odnose
s stanovalci, svojci in med zaposlenimi.

Imeli smo pripravljene osnovne stvari, vso potrebno zasc¢itno opremo. Pa je
bila velika tezava ravno pri zas¢itni opremi. Imeli smo pripravljene nacrte ravnan;
v krizni situaciji, pa se je zgodba odpeljala v bistveno tezjo in hujso obliko, kakor
smo si jo lahko kdaj predstavljali. Ko pogledam za nazaj, je tezko verjeti, da smo to
zgodbo preziveli. Na§ dom je znan po izjemni skrbi za starejse, nase sodelovanje
s stanovalci in svojci je bilo vedno na visokem nivoju, vedno smo iskali moznosti
za ¢im bolj kakovostno bivanje nasih stanovalcev z boljsimi koncepti dela, E-Qa-
linom, izobrazevanjem za kongruentno odnosno nego, dom smo spremenili v
nam lastno obliko stanovanjskih skupin. Vse to je prineslo kakovost bivanja, ki
jo potrjujejo razlicne oblike spremljanja zadovoljstva stanovalcev in zaposlenih
- ti so med najbolj zadovoljnimi v slovenskem prostoru glede na druge zavode.

RAMOVS: Vasega doma se spomnim iz 90-ih let, ko smo tu uvajali skupine
za samopomoc s prostovoljskimi voditelji, ki imajo cilj preprecevati osamljenost.
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Usposabljali smo vase prostovoljce in mreZa skupin, ki je v vasem domu zaZivela, je
bila vzorna. Ko sem enkrat tu gostoval, smo se s socialno delavko in nekaj stanovalci
peljali par kilometrov dale¢ na srecanje skupine, v kateri se je tedensko srecevalo ne-
kaj stanovalcev doma pri starejsi gospe, ki je Zivela sama v stari hisi; Se danes imam
pred ocmi svezZe poriban starinski pod v kmecki izbi in lepo pogrnjeno mizo ter stare
slike na stenah. In prijeten pogovor te skupine kakih desetih za mizo; polovica jih je
bilo iz vasega doma, polovica iz tistega zaselka; domska socialna delavka je spretno
vodila pogovor, da je v njem sprosceno sodeloval vsak s svojimi dobrimi Zivljenjskimi
izkusnjami. Od tega je Ze kakih 20 let. S tem svojim spominom bi rad poudaril dej-
stvo, kako je tedanje vodstvo doma povezovalo dom s skupnostjo, s krajem in uvajalo
sodoben nacin preprecevanja osamljenosti starejsih.

Zivo imam v spominu tudi, kar mi je po nekaj letih delovanja skupin v vasem
domu pripovedovala tedanja direktorica: da se poleti, ko za en mesec preneha teden-
sko srecevanje skupin, dvigne napetost v domu, kot v panju, preden cebele rojijo; v
prvem tednu, ko skupine znova zaZivijo, pa se ozracje v domu spet sprosti kakor po
blagem deZju v poletni susi.

Te moje izkusnje so Se iz asa tretje direktorice pred Vami - Terezije Sramelj, za
njo je vodenje doma prevzela enako zavzeta in uspesna Majda Koren.

Domovi v Sloveniji na Zalost in na veliko skodo niso osnovna naloga lokalne sku-
pnosti, kakor so vrtci in komunala, zato se pogosto zgodi, da po odhodu direktorja,
ki je dom visoko razvil, drzavna uprava izbere nekoga, pri katerem deset let strmega
vzpona kakovosti v par letih strmoglavi na podpovprecno raven.

Pri vas se to ni zgodilo. Vi ste tretja direktorica, ki konstantno dviga kakovost.
Kako vam to uspeva?

DRIMEL: Prisla sem kot mlada sestra. Bila sem stara 28 let, ko sem bila iz-
brana za mesto glavne medicinske sestre. Prej sem delala v bolnisnici. Ze takrat
sem zagrizla v malo tr$i oreh. Morala sem voditi okoli 70 ljudi na podrocju zdra-
vstvene nege in oskrbe. To ni bil lahek zalogaj pri 28-ih letih. Potem sem hitro
padla v E-Qalin. Nasa prej$nja direktorica Majda Koren je bila izjemna zenska,
imela je izjemne vescine, izredne spretnosti. Ona me je potem spodbujala, da
bom zmogla. Rast se je zgodila z E-Qalinom in novimi koncepti Firisa. Imeli smo
moznost izobrazevanja v tujini. Pridobila sem veliko znanja, tudi po ¢loveski plati
sem empaticna do ljudi. Kot medicinski sestri mi je bila blizu skrb za soc¢loveka.
Izobrazila sem se tudi za presojevalko sistema kakovosti.

RAMOVS: Ce Vam je pri 28 letih uspevalo vodenje 70 ljudi, ki so bili vecinoma starejsi
od vas, to kaze na dobro medclovesko sodelovanje. Skrbite za dobre odnose med osebjem.
Ce tega ne bi bilo, bi v tej krizni situaciji epidemije ne zdrzali. Kak3en recept bi dali
vodstvenim ljudem? Kako naj povezujejo sodelavce, da bo dobro vzdusje in sodelovanje?

DRIMEL: Prvo je spostovanje posameznika z vsemi njegovimi potrebami in
specifikami. Vsak zaposleni je drugacen.
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Drugo: da ¢loveku Zeli§ dobro. Da mu das, kar lahko das. V¢asih ni potrebno
veliko. To so lahko male pozornosti, ki veliko pomenijo.

In tretje: potrebno je ¢cim manj neposrednega nadzora, saj znajo sami dobro
delati, imajo izku$nje iz prakse in ti si jim mentor, trener, svetovalec, ko te po-
trebujejo. Dati ljudem proste roke, da so kreativni; ne jemljimo jim svobode!
Potrebno jih je poslusati.

RAMOVS: Pa imate éas za to, da zaposlene poslusate?

DRIMEL: Ja, si ga vzamem, kolikor se da. Imamo organiziranih tudi nekaj
neformalnih srecanj za zaposlene. Tako da se povezujemo na razlicne nacine.
Res je, da je véasih potrebno postaviti mejo — na pravi nacin, ob pravem ¢asu, na
pravem mestu. Ni vedno vse idealno, potrebno je kaj popraviti in se na novo uciti.

RAMOVS: Prevzeli ste oskrbo na domu za vaso obcino. Kako se vam obnese? Kajti
eno je oskrba v instituciji, drugo pa zunaj v domacem okolju. Izkusnja po Evropi
kaze, da so oskrbovalni programi cenejsi, kadrovsko bolj zdrzni in bolj humani, Ce
so v kraju med seboj povezani — integrirani.

DRIMEL: Res je. To smo si Ze dalj ¢asa Zeleli. Obnese se dobro. Dobili smo
11 novih sodelavcev in 66 novih uporabnikov. Stopili smo v neznano okolje,
vendar izku$nje, ki jih imamo z Zivljenjem v domacem okolju, nam pomagajo
pri spoznavanju ¢loveka, ki je na koncu lahko na$ uporabnik institucionalnega
varstva. Povezava oskrbe na domu in institucionalnega varstva lahko prinese visjo
kakovost. Prednost je, da uporabnika poznas, pozna$ njegove navade, Zivljenjsko
okolje, njegovo druzino. Korona nas je tudi tukaj presenetila. V tem casu smo
imeli okrnjeno stevilo uporabnikov na domu.

Veliko je potreb po pomoci na domu. S tem dajemo ljudem moznost izbire,
kako bodo preziveli svojo starost - vdomacem okolju ali v institucionalni obliki.

Ob¢ina je zacela z gradnjo 46 oskrbovanih stanovanj tu v neposredni blizini
doma. Mi bomo tudi tam nudili potrebno oskrbo.

Nujen pa je zakon za dolgotrajno oskrbo, da bodo regulirani finan¢ni viri in
bodo uporabniki razli¢ne oblike bivanja lahko tudi koristili.

RAMOVS: Virus je nov, nihée na svetu ni znal ali mogel prepreciti pandemije
ali jo idealno resiti. Sodobno spoznanje pravi, da soZitje v neki skupnosti ali druZini
napreduje takrat, ko ob teZavah, kriznih situacijah in tragiki vsi stopijo skupaj pri
resevanju in na osnovi te tezave zboljsajo svoj sistem, medtem ko razpadajo tiste, ki
v taki situaciji iscejo drug v drugem krivca in se obtozujejo. To spoznanje se potrjuje
vsakodnevno v nestetih druzinah, potrjuje se v danasnji EU, vzrocno dobro ga potr-
jujejo slovenski gasilci ob naravnih ujmah.

Gospa direktorica Gordana Drimelj, vas dom in kraj se je v tej epidemiji izkazal
za ustvarjalnega resevalca tragicne situacije — bili ste sredi najhujsega pozara pri
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njegovem gasenju in zdrZali. Zato imate za vso slovensko skupnost nepogresljive nove
izkusnje in spoznanja. Ce bi vi sedaj »s éarobno pali¢ico« organizirali dolgotrajno
oskrbo, zlasti dom v krajevni skupnosti, kaksen bi bil po tej izkusnji?

DRIMEL: Drugacnega standarda bivanja bi si zeleli, pa velikosti institucije, eno
posteljne sobe, ne pa dvo-, triposteljnih. Ta standard bi moral biti tudi finan¢no
dosegljiv nasim ljudem.

Mozne bi bile tudi druga¢ne oblike bivanja za tezje obolele bolnike, kot so
oaza in druge razvijajoce se oblike bivanja.

Naslednja stvar je kader. Struktura kadra, kadrovski normativ.

In nazadnje spostovanje tega dela, ki ga ne more opravljati vsak. Brez skupne
skrbi za stare ljudi in postenega placila za delo zaposlenih, brez spostovanja tega dela
ne more biti dovolj kadra. Ureditev kadrovskega podrocja je nujen del te pravljice.

RAMOVS: Ce bi vas dom preuredili tako, da bi imelo 90 % stanovalcev svoje sobe s
sanitarijami, Ce bi za vase upravno podrocje naredili v okoliskih krajevnih skupnostih
podobne dislocirane enote, kakor jo Ze imate v Podcetrtku za 19 oskrbovancev, ce ...?

DRIMEL: Tukaj bi lahko naredili oazo za dementne, drug del bi bil negovalni
dom za celo podrocje, seveda s spremembo standarda bivanja.

Razvoj vidim v manjsih bivalnih enotah, da bi ljudje ostajali v domacem okolju.
To imamo ves ¢as zapisano v svoji viziji. Upam, da se bo ta premik v prihodnje
zgodil. Mi pokrivamo tukaj $irSe kozjansko obmocje. V Rogaski je Se en zasebni
dom starejsih. Na tem podrocju so velike potrebe za Siritev oskrbe, za ponudbo
razlicnih oblik in programov za starejse. Poskrbeti za oskrbo na domu, kakor
smo v letoSnjem letu prevzeli tudi pomo¢ na domu od centra za socialno delo.
Zraven stacionarnega klasi¢nega varstva imamo tudi dnevno varstvo, omogo¢amo
zacasne namestitve. Nekatere oblike smo Ze razvijali in bi si Zeleli Se v prihodnje.
Tu vidimo Sirjenje v sosednje obcine, ki spadajo pod naso upravno enoto. V
Podcetrtku imamo enoto, vendar si zelimo dodatnih kapacitet. Tam so moznosti
in se pripravljamo nanje, dokumentacija se Ze pripravlja. V Kozjem si ob¢ina zeli
kapacitet Ze nekaj let. Tam si predstavljamo majhen dom, ki bi pokrival potrebe
lokalnega okolja. Enaka Zelja je v ob¢ini Rogatec. Raziskujemo, poizvedujemo, kaj
bi siljudje v dolo¢enem okolju zeleli in kaj bi bilo mozno na tem podro¢ju narediti.

RAMOVS: Ce bomo dosegli, da politika koncno nameni nekaj dodatnega slo-
venskega ali evropskega denarja za integrirano lokalno dolgotrajno oskrbo, je vas
nacrt v naslednjih letih ne samo sodoben, ampak tudi povsem realisticen. Ze zdaj se
je ob najhujsi mozni krizi pokazalo, da ste zdrZali. Vsa leta hodite s svojimi 100 in
vec zaposlenimi v korak z razvojem, ko s Firisom uvajate nove metode in spremljate
razvoj. Katero izkusnjo bi izpostavili pri tem?

DRIMEL: Najprej to, da so na klju¢nih delovnih mestih pravi ljudje. Ter da
imamo vodstveno skupino, da ni samo direktor, ampak cel tim. Vodstveni kader
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vlece naprej vso strukturo zaposlenih. To ni stvar trenutka, to je stvar dolgoletnega
dela, truda, vlaganja. Nikoli se ne konc¢a, ampak je potrebo stalno vlaganje. Je
kontinuiran proces. Odnos, vzgajanje, ucenje je ze dolga leta bistveni del nase
zgodbe. Stalno imamo Zeljo po ve¢, po $e bolj humanem, ¢loveskem, prijaznem
bivanju starejsih. Rast se je dogajala skozi leta in se dogaja $e danes.

Bi si pa tu Zeleli ve¢ podpore drzave, druzbe. Ker je ni, smo prevzeli inicia-
tivo sami. Vemo, kaj so nase naloge in nase poslanstvo. Je pa dejstvo, da dobre
zgodbe ne mores delati sam. Tu so pomembni svojci, da se vkljuc¢ujejo v oskrbo,
komuniciranje z njimi. Brez tega ne gre.

In sama kongruentno odnosna nega v povezavi s stanovalci: kako prepoznavati
njihove potrebe, kako slediti njihovim Zeljam v okviru danih moznosti. Brez tega
ne mores$ imeti kakovosti.

V lokalni skupnosti smo razli¢ne institucije, vsaka ima svojo vlogo pri oskrbi
starejsih. Ce znamo te institucije stopiti skupaj in iskati skupne projekte, s skupno
zeljo olajsati Zivljenje starostnikom, ga popestriti, polep$ati, je nas cilj zelo jasen.
Vsi vemo, zakaj smo tukaj. To nam je vlokalni skupnosti uspelo, veliko je povezav
in sodelovanja, tudi medgeneracijskega. Vedno i§¢emo moznosti. Nekaj jih po
dolocenem c¢asu opustis in poisces nekaj novega. Potrebe ljudi se spreminjajo.

Pri nas se je pred $tirimi leti zamenjala cela vodstvena skupina. Vzelo je kar
nekaj ¢asa, da smo se vsi skupaj utekli.

Na splosno: druzba se stara. Potrebno bo temu namenjati vedno ve¢ pozor-
nosti in denarja. V odnosu do starejsih se kaze kultura naroda. Ce ne bomo znali
poskrbeti za starostnike na spostljiv in human nacin, potem smo kot druzba pod
vpraSajem.

RAMOVS: Gospa direktorica Gordana Drimelj, vase izkusnje ob tragiki epidemije
v vasem domu in izkusnje pri dosedanjem razvoju te velike ustanove so dragocena
spoznanja za razvoj dolgotrajne oskrbe v Sloveniji. V imenu bralcev in sam se Vam
zanje zahvaljujem! In ob tej hudi tragiki Cestitam za uspeh, da ste zdrzali in ohranili
cloveski obraz domal!

Naj Vam za konec tega pogovora povem Se svez utrinek, kako se s podobno tra-
giko srecujejo tudi drugod po Evropi. Na Institutu imamo sodelavca, ki se je pri nas
zaposlil tik pred epidemijo. Pred tem je bil vec let zaposlen v domu za stare ljudi v
Londonu. Pred kratkim je govoril s tamkajsnjo bivso sodelavko, ki mu je povedala,
da je v njihovem domu ob tej epidemiji umrlo dve tretjini stanovalcev. Veliki domovi
so z koncentracijo Sibkih starih ljudi v epidemiji najbolj izpostavljena tarca.

Smisel tragicnih dejstev je, da se iz njih ucimo. Naso baby boom generacijo pre-
vzema misel, da zmoremo vse, da imamo vse pod kontrolo; ko kaj ne gre, krivimo
druge ob sebi, v drZavi in na svetu; v domu osebje. Meni lekcija pandemije Covid 19
govori, da sem ob tem, ko Se marsikaj zmorem, v Zivljenjskem obdobju pesanja in da je
hvalezno sprejemanje pomoci od drugih pomemben del mojega Zivljenjskega zorenja.
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ZUNAN]JI POGLED NA RAZVOJNE MOZNOSTI OSKRBE V LUCI
EPIDEMIJEV DOMU

RAMOVS: Kolega Imperl, vasa izobrazevalna ustanova Firis in Ti osebno Ze dolgo
sodelujete pri razvoju Doma upokojencev Smarije pri Jeliah. Kaksne so vase izkusnje
o tem domu in njegovem delovanju?

IMPERL: Dom v Smarju poznam kot izobraZevalec in osebno Ze vec kot 30
let. To, na kar sem bil ves ¢as pozoren, je bilo dobro vodenje treh direktoric:
Terezije Sramel, Majde Koren in Gordane Drimel. Prva je zelo vesce in preudar-
no oblikovala pozitivno klimo v domu. Majda Koren je imela izreden okus za
oblikovanje bivalnega ambienta, ki izraza domacnost in prijetnost. Gordana je
nadaljevala predvsem na podrocju krepitve kakovosti in kongruentnih odnosov
v domu. Vse tri so oblikovale korektne in pristne odnose, veliko so delale na
medsebojnem zaupanju in avtonomiji zaposlenih. Ustvarjale so vizijo, ki temelji
na notranjih motivih, energiji vsakega posameznika v domu. Vse to je izredno
pozitivna kombinacija, ki je v Sloveniji redka.

Bile so uc¢inkovite pri razvoju ustvarjalne kulture v domu, ki se je izrazala na
vseh podrodjih, npr. v kuhinji pri pripravi kakovostne in pestre hrane, pri aran-
zmajih ob posebnih dogodkih, ko vstopi$ v jedilnico, zacuti$ prijeten ambient -
takoj dobis obcutek, da za tem stoji nekdo. Isto spoznavas v kavarni. Na podrocju
bivanja stanovalcev so zaradi prostorske utesnjenosti in hladne arhitekture obli-
kovali v vsaki etazi po ve¢ manjsih skupnih prostorov, kot otocke za sre¢evanja in
podozivljanja spro$cenih trenutkov sobivanja desetih ali ve¢ stanovalcev. Prostori
so izvirni po nadstropjih, skladni z vlozki in Zeljami vsakokratnih zaposlenih in
stanovalcev. Ustvarjalnost posameznikov se vidi tudi v prostorih za delovno in
fizioterapijo — kako terapevtka s podporo vodstva in v lu¢i vizije doma ustvarja
programe, te prijetno preseneti. Dom daje svobodo posameznikom. To je kljuc
sodobnega razvoja, za kar sta zasluzni predvsem Drimlova in Korenova.

Ze pred 15-timi leti so uvedli model upravljanja kakovosti po E-Qalinu. Po-
magal jim je pri spro§¢anju ustvarjalnosti in opolnomocenju posameznikov; vsak
zaposlen in vsak stanovalec lahko priglasi idejo. Korak za korakom so $li v razvoj
kulture ustvarjanja. Direktorica pravi: »Mi ne razmisljamo o modelu E-Qalin,
mi ga zivimo«. Anekdota: ko sem prihajal leta v ta dom, je bil med stanovalci
gospod, ki me je vedno pozdravljal: »O, gospod E-Qalin, dober dan!«

Dom je pred nekaj leti pristopil tudi k modelu kulture kongruentnih, usklajenih
odnosov, kar je ustvarjalno noto e okrepilo. To je novejsi model dela v domovih
za starej$e s poudarkom na odnosu kot posledici usklajenosti. Stanovalci pridobijo
v domu obcutek varnosti na osnovi zaupnih medc¢loveskih odnosov, so¢utnosti,
domacnosti, sprejetosti, dozivljajo smisel svojega bivanja. Z modelom pridobijo
tudi zaposleni. Kongruenca ni univerzalna sposobnost — empatije, brezpogojnega
sprejemanja drugega se moramo uciti. V zasebnem zivljenju se npr. zgodi, da
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smo z nekaterimi prijatelji v kongruenci, v sozvo¢ju, z drugimi ne. S kaksnim
sosedom nismo nujno v kongruenci, ker je drugacen, svojevoljen, ozna¢imo
ga negativno in z njim nimamo pristnih odnosov, nismo v kongruenci. Zato je
treba zaposlene v domovih sistemati¢no uciti kongruence. Vsak zaposleni mora
delati na sebi, da je sposoben empatije, sprejemanja in kongruen¢nega odnosa.
Avtor modela kongruentne odnosne kulture je Riidiger Bauer (njegov c¢lanek je
bil v reviji Kakovostna starost leta 2017, st. 1). Zaposleni mora zavestno delati
na osebnem razvoju, vsi zaposleni morajo v tem dozorevati. V Smarju so veliko
delali na tem projektu.

Dom v Smarju ima, kot e veliko slovenskih domov, probleme s prostorsko
zasnovo objekta. To je velik dom, s 190 stanovalci, z malimi, pretezno ve¢postelj-
nimi sobami in ozkimi hodniki. Dinamiko sobivanja so delno resili zomenjenimi
manj$imi socialnimi prostori — otocki v vsakem nadstropju. Tako kot tudi vecina
drugih starih domov v Sloveniji, Dom v Smarju nima finan¢nih sredstev za ve¢je
obnove. Nima zakonsko opredeljenega mehanizma financiranja investicijskih po-
segov, kakor je to reSeno v Avstriji, Nemdiji in drugod, kjer so sredstva vklju¢ena
v ceno storitev, le-to pa v tem delu subvencionirajo iz javnih sredstev. Tako lahko
dom sistemsko in postopno obnavlja in posodablja bivalne razmere stanovalcev
skladno z njihovimi potrebami in novejsimi koncepti dela.

RAMOVS: Smarski dom je zelo nastradal ob epidemiji korona virusa; skoraj pol
negovalnega kadra je bilo dva meseca bolnega, dve tretjini stanovalcev je bilo oku-
Zenih, v tej nesreci jim je umrlo vec deset stanovalcev ...

IMPERL: V navalu epidemije je prisla okuzba v nekaj domov, poleg Smarja
$e v Metliki in Ljutomeru. Ne vem, kako so to resevali v Metliki in Ljutomeru,
veliko pa vem, kako je bilo v Smarju. Njihov pozitiven, ustvarjalen naboj je
bil soocen s kruto realnostjo, s hudim vdorom »sovraznika« - virusa, ki je v
enem dnevu spremenil ritem, nacin ustvarjanja. Cez no¢ je vse vrgel v drug
algoritem, v logiko prezivetja. Ko sem v tistem najhujSem c¢asu epidemije v
Smarju poklical direktorico Gordano in jo vprasal, kako delujejo in kako
ona Cuti situacijo, ali potrebuje kak$no pomoc, je povedala, da ni problema
v notranji energiji zaposlenih in vodstvu doma, ampak v preobremenitvi, ki
jo tezko zmorejo.

Pomeni, da je dom v Smarju pri Jel$ah krizo in epidemijo obvladoval zelo
uspe$no zaradi svojega dobrega konceptualnega naboja. Ce govorimo s stano-
valci, zelo pohvalijo dom, ni nobenih kriti¢nih pripomb. Ne samo, da jih ni bilo,
ampak so opazovalci, svojci in tudi stanovalci dozivljali, s kaksnim naporom,
entuziazmom in prekomerno energijo delujejo vodstvo in zaposleni pri resevanju
problemov. Pri tem jim je bila direktorica zgled, marsikdaj je delala neposredno s
stanovalci ves dan. 1zid krize je spoznanje, da so kljub velikim tezavam bili ljudje
zadovoljni, imeli so obc¢utek, da imajo sreco Ziveti v takem domu.
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Klju¢nega pomena so spoznanja. V zivljenju namre¢ ¢loveka in socialne sku-
pine ucijo krize, problemi in tezave. Te so osnova za ucenje, za nova spoznanja
in nove korake. Dom Smarje je zanimiv tudi v tem, da ni obti¢al v problemu,
temvec Ze gleda naprej, i$Ce nove resitve. Pa ne samo zaradi koronavirusa. Vodi
jih naboj dobrega, navdih humanosti, obveza po ohranjanju oz. krepitvi dostojan-
stva starejsih ljudi. To pomeni, da koronavirus in kriza doma Smarje ni porusila,
ampak okrepila, kar se mi zdi klju¢no.

Ko se danes govori o koronavirusu in o domovih, se zelo pavsalno ocenjujejo
dejanja in nacini, kako bi bilo treba resiti epidemijo. Dom Smarje je imel svoj
notranji potencial, s katerim je, kljub vsem tezavam, mukam in trpljenju, resil
skrajno stisko. Torej je v tem kontekstu zmagal: ljudje so zadovoljni s tem, kako
so ravnali, ziveli in da dom na tej osnovi nacrtuje nove korake.

RAMOVS: Pred nami je torej dvoje: dom, ki je zadnje Cetrt stoletja zelo napredo-
val in se maksimalno razvijal v sistemu, z druge strani pa zastarel slovenski sistem
dolgotrajne oskrbe iz 70-ih let prejsnjega stoletja. V tem sistemu je Smarski dom
maksimalno naredil v razvoju po zgledu drugih v Evropi, kjer so pred Cetrt stoletja
drzave vzpostavile sodoben nacionalni sistem integrirane dolgotrajne oskrbe. Ob
epidemiji Covid-19 v tem domu smo z ene strani price nevsakdanje ujme, za katero
ni nihce nic bolj kriv kakor za druge ujme, na primer za zled ali poplavo, z druge
strani pa imamo po ujmi njihovo izjemno dobro clovesko izkusnjo: kako so krizo
resevali in zdrZali v razmerah, ki presegajo cloveske moci. Iz tega se oni sami in mi
vsi ucimo tega, kaksen sistem dolgotrajne oskrbe moramo vzpostaviti v Sloveniji - da
s tem res ne moremo odlasati, so se na nedavnem posvetu pri predsedniku drzave
strinjali vsi vodilni politicni in druzbeni delezniki, za katere se sicer zdi, da se ne
strinjajo v nobeni stvari.

Cesa se lahko ob tragicnem in uspesnem primeru doma Smarje pri Jelsah naucimo?
To, da je dom bil koncipiran 1975. leta kot pokrajinski dom od Celja do hrvaske meje,
je ze davno zastarelo izhodisce, ceprav je bilo takrat moderno. Danasnje resitve za
dolgotrajno oskrbo v obcini in upravni enoti Smarje pri Jelsah ter v njeni Sirsi koz-
janski okolici ima projekt Konzorcij 17; v njem je $marski dom dobro izhodisce. Ce
bo drzava ta projekt sprejela v uresnicevanje za obdobje EU kohezijske perspektive
2021 do 2027, bo ta pokrajina ez par let imela reseno sodobno deinstitucionalizira-
no integrirano dolgotrajno oskrbo na sodobni svetovni ravni, kakor jo je imela pred
skoraj pol stoletja, ko je bil zamisljen in zgrajen sedanji dom. Danasnja resitev je
tudi optimalna zascita pred podobno nesreco epidemije, ki je v mnozicni instituciji
iz tistega casa skoraj neobvladljiva; oziroma z velikimi Zrtvami in nadcloveskim
moralnim kapitalom ljudi, ki se tam znajdejo.

IMPERL: Tragi¢no dejstvo je zastarela slovenska dolgotrajna oskrba s tendenco
ohranjanja obstojecega in premalo ambicioznim pogledom v potrebe sodobnega
¢loveka, kamor sodi tudi zagotavljanje dostojnega, humanega preostanka Zivljenja.
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Kako urediti glede na to, da smo $e vedno z eno ali celo eno in pol noge v modelih,
ki so se oblikovali pred 50 leti; recimo, regionalni domovi, veliki domovi, kamor
zahajajo ljudje iz vse Slovenije. Tako gre clovek iz svojega kraja — kot begunec iz
svoje domovine v neko drugo domovino, kot da bezi pred nec¢im ... Ko je sam
ze brez moci, gre v negotovost, v tuje okolje, v nacin zivljenja, ki ga nikoli ni
bil vajen. Starostnik mora po Sloveniji romati, da pride do resitve za zadnji del
svojega zivljenja in zrtvovati vse, kar je doslej imel, poznanstva, prijatelje, okolje.
To je problem.

Menim, da je v tem trenutku nastalo v Sloveniji posebno stanje, ko imamo
na eni strani jasna vedenja in ze posamezne dobre izku$nje, kaj je dolgotrajna
oskrba 21. stoletja, po drugi strani pa je »nepridiprav« koronavirus »premesal«
usedline in tako opozoril na nesprejemljive pogoje in strukture dolgotrajne
oskrbe v Sloveniji.

Pri¢a smo posebnemu trenutku. Ob tem se nam dogaja demografija: veliko
narascanje starejSe populacije. Vse to v zadnjem letu kulminira, v druzbi, politiki,
strokovni javnosti in civilni druzbi prihaja do spoznanja, da tako ve¢ ne bo $lo.
Na zalost je moralo priti do koronavirusa, da sta politika in druzba na splosno
prepoznali, v kak$nem stanju delajo nasi domovi, v kaksnih prostorskih razme-
rah, v kaksnih kadrovskih razmerah. Da je treba to preseci in narediti nov korak.
Da je potrebno poseci po novih programskih podsistemih, ki bodo omogo¢ili
uporabnikom ve&ji nabor resitev. Cakali smo, kdaj se bosta druzba in politika
prebudili in rekli, zdaj je pa skrajni ¢as, da to naredimo. Nevarno je le, ce bi sedaj
ostali pri konceptih izpred pol stoletja.

Ko govorim o novih konceptih, govorim jasno o integrirani dolgotrajni oskrbi
v lokalni skupnosti. Razvoj dolgotrajne oskrbe je bil v zadnjih 50 letih v zahodni
Evropi zelo nagel. Oskrba je §la $e tudi po starem tiru, obenem pa prehajala na
nov tir. Dogajala se je erupcija novih spoznanj in metod v kontekstu humanosti,
individualnega pristopa, odnosne naravnanosti ob polnem upostevanja ¢love-
kovega dostojanstva.

Na tej osnovi se je pojavil izraz normalizacija. Nekako se je zacelo govoriti:
aha, tudi osebe, ki so vdomovih, morajo Ziveti kolikor toliko normalno zivljenje.
In kaj je normalno Zivljenje? Pred 30-imi leti, ko je nastal koncept 4. generacije
domov za starejse, so izpostavili gospodinjstvo. Rekli so: poglejte, v domovih bi
morali postavit gospodinjstvo v vsako bivalno enoto, v vsako skupino. To pome-
ni, da bi si tam pripravljali obroke, vse ali vsaj zajtrk in vecerjo. Da je fleksibilen
dnevni red ali dejavnosti skozi ves dan. Ne gre toliko za to, da bi stanovalci doma
morali delati; sicer je dobro, da tisto, kar $e zmorejo, sami postorijo. Odlo¢ilno
paje, da vidijo normalne gospodinjske procese: kuhanje, pranje, likanje, ¢is¢enje;
skratka, da se to ne dogaja centralno v domu, pac pa decentralno v vsaki skupini
ob stanovalcih in z njimi. Razumljivo je oporekanje, ¢es da je to nemogoce pri
nasih starostnikih v domovih, ki so ve¢ ali manj nepomic¢ni. Tudi pri takem velja,
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¢e drugega ne, da vonja, vidi, ¢uti, ko se kuha. Da sodozivlja Zivljenje, ki ga je
bil vajen. To je normalizacija, ki je bila vpeljana pred tridesetimi leti v koncept
Zetrte generacije domov. Ze pred tem so v Franciji zaceli razvijati gospodinjski
koncept oskrbe po zgledu domacega druzinskega gospodinjstva.

RAMOVS: Danes, ko ima vsak otrok svojo sobo, je zelo nenormalno tudi to, da
je star clovek za ves zadnji del svojega Zivljenja prisiljen Ziveti v isti sobi z enim ali
vec tujimi ljudmi. Vsak od njih ima drugacne navade, zato je nemogoce, da to tesno
sobivanje ob postelji tujih ljudi ne bi cloveka zelo motilo. V takih razmerah vsi izgubijo
vso osebno intimnost. To zelo prizadene clovesko dostojanstvo vsakogar. Vecposteljne
sobe so najbolj mnozicno sistemsko nasilje nad starimi ljudmi.

IMPERL: Koncept normalizacije je naredil velik preboj glede bivalnih prosto-
rov v domu. Najprej so bile tudi $tiri-, pet- ali $e ve¢ posteljne sobe, potem so se
ustanove modernizirale na dvo- ali tri posteljne, kot so Se vedno v vecini sloven-
skih domov. V starem konceptu je vecposteljna soba edini socialni in psiholoski
prostor Zivljenja stanovalcev. Vendar gre pri tem za odrekanje individualnosti,
zasebnosti, intimnosti! V takem bivanju jaz zrtvujem velik del samega sebe, da
lahko komuniciram, da lahko socialno zivim z drugimi. Za danasnjega cloveka
so take razmere nenormalne. Normalizacija pomeni, da imam svojo enopostel;j-
no sobo, kjer imam zagotovljeno zasebnost in intimnost. Bivalna enota pa ima
socialni prostor, kjer lahko znotraj skupine komuniciram in v njej ¢ez dan zZivim,
kadar to Zelim. Tudi ¢e sem na vozicku ali na postelji, me prepeljejo v skupni so-
cialni prostor. Celoten dom z vsemi bivalnimi enotami pa ima za stike z okoljem
$e tretji — javni prostor; denimo kavarnico, kamor grem kot stanovalec doma ali
me tja pripeljejo. Sem prihajajo posedeti tudi ljudje iz okolice, kot v normalnem
zivljenju soseske.

RAMOVS: Enopostelina soba z lastnimi sanitarijami je osnovna cloveska pravica,
ne nadstandard! V Evropi je strokovno pravilo, da dom za stare ljudi danes potrebuje
90 % enoposteljnih sob, deset odstotkov ljudi v oskrbi pa si Zeli stanovati z nekom,
s katerim se Ze od prej poznata, npr. z zakoncem ali prijatelijem. Epidemija korone
je jasno pokazala, da je v ustanovi enoposteljna soba pogoj za zascito pred okuzbo.
To, da se v Sloveniji vecini stanovalcev v domovih do smrti ne uresniciti srcna Zelja
in osnovna potreba po svoji sobi, je cloveska tragedija, socialna krivica in tempirana
bomba za okuzbo ob vsaki epidemiji gripe. Podobno kakor je Smarski dom naredil
razvoj v smeri odnosov in decentralizirane ustvarjalnosti vseh zaposlenih, so Dom
Tabor v Ljubljani predelali tako, da ima 90 % enoposteljnih sob. Se kak dom v Sloveniji
se najde, ki ima polovico enoposteljnih sob, vecinoma pa so dvo- ali celo vecposteljne.
Na to anomalijo je nasa javnost navajena, tako da se pogosto slisi, ces da je to bolje
za stare ljudi, ker preprecuje osamljenost. Tako stalisce lahko izrece samo clovek, ki
je povsem brezcuten ali pa stvari nic ne pozna.
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IMPERL: Lastna soba kot osebni intimni prostor in skupna dnevna soba s
kuhinjo kot socialni prostor za manjso bivalno skupino zadovoljita ¢loveske
potrebe danasnjega cloveka. To, da imam svoj prostor, je zas¢ita pred epidemijo.
Potem ne rabimo v ustanovi nobenih con: rumenih, rdecih.

RAMOVS: Drugo, kar si poudaril, pa je stabilna samostojna ekipa oskrbovalcev v
stanovanjski enoti; torej ne industrijski nacin, kjer se vrstijo ob postelji oskrbovanca
kar naprej drugi ljudje, da vsak opravi svojo storitev, kakor na tekocem traku.

IMPERL: Tudi to je normalizacija. Normalizacija se zaéne pri osebju. Ce oskr-
bujemo odnosno, ne more eden delati s 150 ljudmi. Normalno je, da doloceni
zaposleni dela z eno skupino stanovalcev in ne tudi z ostalimi. V tem odnosu
za vsakogar toc¢no ve, kdaj vstaja, kakSne potrebe ima pri tem, kaj je njegova
prioriteta pri prehrani, kak$ne so njegove bistvene navade, kako je z njim pri
higieni in tako naprej. Za vsakega stanovalca v svoji skupini individualno ve vse
pomembno in tudi stanovalec pozna vsakega, ki dela v timu.

V tem modelu oblikujemo referen¢ni odnos. To pomeni, da ima en zaposlen v
timu tri ali $tiri stanovalce kot svoje; z njimi je v bolj zaupnem osebnem odnosu.
V krizni situaciji, tudi v primeru viroze, je stanje neprimerno bolj obvladljivo in
manj nevarno za $irjenje bolezni po vsej ustanovi. Tako so tudi mali avtonomni
delovni timi del normalizacije.

Znak normalizacije je tudi to, da svojci prihajajo v tako bivalno skupino kot
v dom svoje mame - ona je sedaj v tej bivalni skupini doma. Normalno je, da
se svojec, ko pride, usede pri kosilu in pomaga pri prehranjevanju svoje mame.

Vse to so vidiki stran od centralnih, hladnih institucionalnih struktur. To so
mehke, domace metode. To je ta normalizacija.

Druga pomembna zahteva dolgotrajne oskrbe v 21. stoletju je, da mora biti
dolgotrajna oskrba organizirana lokalno, povezano z lokalno skupnostjo. To
pomeni, da je locirana v domaco ob¢ino. Iz regijskega je oskrba presla v lokalni
princip. Vsaka ob¢ina oz. lokalna skupnost mora soorganizirati integrirano dol-
gotrajno oskrbo za svoje ljudi. Ne govorim o financiranju, to je drzavna zadeva;
drzava mora poskrbeti za nac¢in zdrznega financiranja sistema. Organizacija in
urejanje oskrbe, razvoj programov in podobno, to je lokalna domena. Izkusnje po
Evropi kazejo, da je 21. stoletje gotovo stoletje novega pristopa v oskrbi, kamor
sodi tudi lokalna orientiranost.

Sem sodi tudi lokalno razmisljanje politike, uprave in civilne druzbe. To, da
obstaja v skupnosti neka lokalna akcijska skupina, ki se sreca nekajkrat letno in
razmislja, kako bi peljali v svoji lokalni skupnosti te programe, kje so problemi,
kak$ne moznosti imajo za njihovo resevanje. In da imajo prostovoljsko mrezo, ki
sovpliva pri oblikovanju sodobnega pristopa k dolgotrajni oskrbi in sodeluje pri njej.

Znacilni element sodobnega pristopa je, da moramo imeti v vsaki lokalni
skupnosti ve¢ programskih podsistemov; ne samo bivanje v domu in pomo¢ na
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domu, ampak $irok nabor sodobnih programov. V Konzorciju 17 smo oblikovali
11 razli¢nih programskih podsistemov.

RAMOVS: Konzorcij 17 je projekt, da bi v Sloveniji uresnicili vse to, kar pravkar
govoriva.

IMPERL: Da. Konzorcij 17 sestavlja priblizno 30 slovenskih ob¢in ter Institut
Antona Trstenjaka in druzba Firis Imperl kot neprofitni izobrazevalni in stro-
kovni organizaciji. V finan¢ni perspektivi EU 2021-2027 Zelimo s kohezijskimi
evropskimi in domacimi javnimi sredstvi v teh obc¢inah vzpostaviti sodobno
integrirano dolgotrajno oskrbo. Vsaka lokalna skupnost izbira, katere programe
bo vpeljala glede na potrebe, ki jih ima. In glede na svojo velikost.

Tukaj so klju¢ni tako neformalni domaci oskrbovalci po druzinah kakor maj-
hen dom ali le bivalna enota, ¢e je ob¢ina manjsa. Odlocilno je, da vsaka ob¢ina
zase organizira sistem dolgotrajne oskrbe. Izven logike sodobnega pristopa je,
da ob¢ina sprejema v oskrbo populacijo starejsih ljudi iz drugih krajev. Bistveno
je, da so starejsi ljudje, ki ne morejo biti v domaci oskrbi, sredi svojega kraja.
Ko vnuk gre iz $ole, mimogrede obis¢e babico, ker je dom samo 200 m od $ole;
pri njej se oglasi, ko gre kdo od domacih ali sosedov v trgovino ... Ta notranja
povezanost skupnosti in oskrbovalne ustanove je bistveni element za smiselno
zivljenje starejsih ljudi.

Vsaka lokalna skupnost, vsaka obc¢ina, mora imeti tudi svojega koordi-
natorja programov. On je vstopna in vsem dostopna tocka za vse obcane
glede potreb na podrodju staranja in dolgotrajne oskrbe starejsih, bolnih ter
invalidov. Da se v kraju ve, koga je treba obiskati; on ima pregled nad celotno
situacijo in on je eden pomembnih akterjev lokalne akcijske skupine za zdravo
staranje in oskrbo. To pomeni, da zmore tudi indicirati dodatne programe,
ko je to potrebno.

Skratka, lokalna skupnost diha z dolgotrajno oskrbo in dolgotrajna oskrba diha
z lokalno skupnostjo. Zato je treba naredit ustrezne strukture. To je dolgotrajna
oskrba 21. stoletja.

RAMOVS: Smarije pri Jelsah je kar velika obc¢ina, ima dobrih 10.000 prebivalcey.
Danes potrebuje oskrbo v ustanovi vsak stoti Slovenec, in prav tako je po Evropi; zase
torej potrebujejo dom za dobrih 100 ljudi. Ko sem vprasal direktorico doma, kako
bi organizirala oskrbo v njihovi obcini in Sirse v regiji, Ce bi imela carobno palcko,
je povedala vizijo, ki je povsem stvarna in sodobna, taka kakor pravkar govoriva o
njej in je cilj Konzorcija 17. V naslednjih petih letih je mogoce prestrukturati njihov
dom in vzpostaviti vse drugo v tej in sosednjih obcinah, Ce se bo le drzava odlocila,
da zaéne to nalogo izvajati v praksi. Kako pa si ti zamisljas Smarje pri Jeliah: kaj bi
se dogajalo po konceptu Konzorcija 17 v naslednjih letih s tem domom in z razvojem
integrirane dolgotrajne oskrbe za to podrocje?
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IMPERL: V okviru Konzorcija 17 razmislja tudi dom Smarje pri Jel§ah. Ze prej
sem omenil, da je tudi koronavirus pripeljal dom do nekega novega spoznanja.
Eno teh spoznanj je prav gotovo vpeljevanje integrirane dolgotrajne oskrbe v
lokalni skupnosti. Ob¢ina Smarje pri Jel$ah Ze gradi tik ob domu oskrbovana sta-
novanja. To je Ze eden od enajstih programov, ki bi jih v naslednjih letih dopolnili.

Sedanji dom bi zmanjsal kapacitete glede na potrebe lokalne skupnosti obcine
Smarje. Zato pa bi prevzel in vodil programe integrirane dolgotrajne oskrbe v
lokalni skupnosti z vso infrastrukturo v nekaj sosednjih ob¢inah, ki zdaj nimajo
ni¢. Tako npr. v ob¢inah Kozje in Rogatec; Podcetrtek Ze nekaj ima in bi dopolnili.

Skratka, sami videvajo, da je v lu¢i Konzorcija 17 ta dom ¢udovita baza za
regijsko mrezo integrirane dolgotrajne oskrbe v lokalnih skupnostih. Tukaj res
govorimo o mrezi, kjer bo vsaka obcina, ki je v njej, zase poskrbela glede na
potrebe, toda ob skupnem strokovnem suportu in vodenju, ki bi ga za to regijo
prevzel Dom Smarje. Za to ima izreden potencial; kot smo Ze prej ugotovili, je
izredno strokovno napredoval in bi s svojim strokovnim konceptom prispeval k
uspes$ni implementaciji novih programskih podsistemov. Skupno vodenje resuje
problem finan¢ne vzdrznosti majhnih enot in vsem omogoca razvoj. Mislim, da
je to ¢udovita naslednja faza doma Smarje pri Jel$ah, ki bi lahko postal primer za
Slovenijo, in mislim, da tudi za marsikatero drugo drzavo v nasem delu Evrope.

RAMOVS: Danes je tudi v dolgotrajni oskrbi resitev grozdna povezava manjsih
enot na vecjem podrocju: na ta nacin so ustanove in programi financno zdrzni, v
njih se lahko dogaja razvoj in poskrbijo lahko za kakovost storitev; majhni domovi
nimajo moznosti za vse to, povezani v vecjo organizacijsko mreZo pa zmorejo. Na ta
nacin bi se Smarski dom iz leta 1975 spremenil iz ustanove z vecposteljnimi sobami
in s prostorsko stisko v sodoben krajevni dom in v organizacijsko sredisce za vse po-
trebne oskrbovalne programe v sosednjih obcinah. Njihova huda tragika ob sedanji
epidemiji bi sproZila najboljso zascito za primer vsake epidemije, tudi vsakoletne
gripe; to podrocje bi dobilo sodobno resitev za dolgotrajno oskrbo.

IMPERL: Ob¢ini Smarje pri Jelsah v perspektivi nadaljnjih desetih ali petnaj-
stih let realno zadosc¢a dom s kapaciteto 110 do 120 postelj ob uvajanju drugih
sodobnih programov. Za toliko ljudi bi se dalo v gabaritih sedanjega doma na-
rediti sodoben dom, z enoposteljnimi sobami in s programskimi shemami, med
katerimi je lahko tudi oaza za oskrbo v zadnji fazi demence. Zmanjsanje stevila
postelj vtem domu se enostavno prenese na manj$e domove v sosednjih ob¢inah,
kar pomeni resitev za vse.

RAMOVS: V Konzorciju 17 se ta resitev kaZe Se za kar nekaj slovenskih pokrajin,
kjer bi istocasno prenovili zastarele obstojece drzavne domove s konceptom izpred
pol stoletja, ki se dusijo v prostorski stiski in so tempirana bomba za epidemije. In
pod njihovim vodstvom bi resili dolgotrajno oskrbo v manjsih sosednjih obcinah.
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IMPERL: V Konzorciju 17, v katerega je, kot sem Ze omenil, v¢lanjenih 30
ob¢in, bi naredili pet ali Sest grozdov. V vsakem bi bil en dom organizacijsko in
ekonomsko vodilen za vse programe v sosednjih ob¢inah; seveda ¢e bo volja dr-
zave in finan¢na sredstva — pri tem pa odlo¢no ra¢unamo na evropska sredstva.
Ce bo drzava omogocila, je ta razvoj realen.

RAMOVS: To je stvarna priloznost tudi za slovensko politiko, ki je zdaj po epidemiji
prvi¢ v zadnjih dvajsetih letih pripravljena vloziti nekaj denarja v svoje domove - tako
Smarski kakor nekateri drugi v Konzorciju 17 so namrec stari drZavni domovi. Tako
nismo odvisni samo od evropskih sredstev. Znak resne volje bi na primer bil grozd do-
mov za Kozjansko ob Smarskem, kar se lahko uresniCi hitro z nekaj od tistega denarja,
ki sedaj pravijo, da je namenjen za posodobitev domov. Kaksna skoda bi bila, e bi se
sedanja pripravljenost kanalizirala v gradnjo zastarelih domov po starih konceptih!

IMPERL: To je dobrodosla iniciativa sedanje vlade, ki nacrtuje v naslednjem
letu tudi sredstva, govori se o obsegu kakih petih obic¢ajnih regijskih domov. Ce
bi vsaj del teh sredstev namenili domovom s sodobnim konceptom integrirane
dolgotrajne oskrbe vlokalni skupnosti, bi lahko realizirali dobrsen del teh potreb
v konkretnih ob¢inah. Kombinacija evropskih sredstev z drzavnim prora¢unom
je vsekakor optimalna. Mi v tem projektu ne Zelimo sodelovati s trznimi subjekti,
ki bi domove kapitalsko sofinancirali in s tem tudi obremenjevali ceno - tega ne
zelimo. Mi Zelimo delati strukture, ki bodo cenovno ¢imbolj dostopne uporab-
nikom, po zgledu sedanjih drzavnih domow.

RAMOVS: Za sodobno integrirano dolgotrajno oskrbo v lokalni skupnosti, ki sluzi
tej skupnosti in Zivi z njo.
IMPERL: Tako je.

UGOTOVITVE: o
EIPIDEMIJA NAM ODKRIVA VEZIVO CLOVESKE SOLIDARNOSTI IN
KAZE SMER ZA RAZVO) SISTEMA DOLGOTRAJNE OSKRBE

Poglobili smo se v tragi¢ni primer epidemije Covid-19 v Domu upokojencev
Smarje priJel$ah in v izjemno uspe$no razvojno prizadevanje tega doma v zadnjih
desetletjih. Okvir obojega tvorita dejstvi, da Slovenija v konceptu in programih
za dolgotrajno oskrbo zaostaja celega Cetrt stoletja za drugimi v Evropi in da je
politika sedaj odlocena na tem podrocju storiti razvojne korake. V tem kontekstu
se kazejo naslednje ugotovitve.

1. Sodobni koncept dolgotrajne oskrbe Ze Cetrt stoletja niso veliki pokrajinski
domovi z oskrbovalnimi storitvami po industrijski paradigmi izpred pol stole-
tja, ampak krajevni dom kot sredisce vrste sodobnih programov za integrirano
dolgotrajno oskrbo v svoji lokalni skupnosti. Ti majhni skupnostni domovi so
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organizacijsko povezani v grozd na pokrajinski, nacionalni ali celo mednarodni
ravni, da lahko delujejo finan¢no in kadrovsko vzdrzno. Velik pokrajinski dom
z vecposteljnimi sobami zelo tezko obvladuje fizi¢ne, psihi¢ne in socialne obre-
menitve krize, kakr$na je epidemija Covid-19. Ta je v Domu upokojencev Smarje
priJel$ah in drugod pokazala ¢lovesko tragiko mnozi¢ne ujme, druzbeno tragiko
slovenskega zaostajanja v razvoju nacionalnega sistema dolgotrajne oskrbe, prav
tako pa moc¢ cloveske solidarnosti, ustvarjalnosti in zavzetosti pri reSevanju mno-
zi¢ne bolezni, ki je bila novost tako za to ustanovo in ob¢ino kakor za ves svet.
Smarski dom je to hudo krizo dobro vzdrzal v mo¢i socialnega kapitala, ki ga je
nabral v zadnjih desetletjih svoje izjemne zavzetosti za sodobni razvoj.

2. Osnovna zascita pred $irjenjem epidemije v domu za stare ljudi je dvoje:
enoposteljne sobe in individualizirana odnosna oskrba povezana s krajevno
skupnostjo. Prvo: danasnja strokovna spoznanja in dobre izkusnje po Evropi
kazejo, da mora imeti v dom za 90 % stanovalcev enoposteljne sobe z lastnimi
sanitarijami in le za 10 % dvoposteljne. Intimni osebni prostor lastne sobe in
sanitarij je za danasnjega starega cloveka pravica, ki omogoca njegovo ¢lovesko
dostojanstvo v krhkosti, zato je to osnovni oskrbovalni standard in ne nadstandar-
dna ponudba. In drugo: individualizirana odnosna oskrba s samostojnim timom
v vsaki oskrbovalni skupini. Pogoj zanjo je stalno usposabljanje vseh zaposlenih
o sodobni organizaciji, konceptih in metodah ter sistemati¢no delo s svojci in
prostovoljci iz okolja. Vsak oskrbovanec v ustanovi ima dve osebni referen¢ni
osebi, ki imata z njim reden osebni odnos: prva je svojec ali prostovoljec, druga
je eden od zaposlenih v domu. Za tezje oblike demence in drugih bolezni je v
domu program negovalne oaze, za spremljanje umirajocih iz ustanove in kraja
soba hospica v krajevnem domu.

3. Sodoben integrirana dolgotrajna oskrba je organizirana in vodena lokalno:
vrsta sodobnih oskrbovalnih programov je osredotocena ob krajevnem domu
- za lokalno skupnost s tiso¢ prebivalci je to samo ena stanovanjska skupina za
kakih deset stanovalcev. Obc¢ina uvaja in vodi programe za dolgotrajno oskrbo,
ki jih potrebuje samo za ljudi svoje skupnosti. Med njimi je nepogresljivo redno
usposabljanje in organiziranje neformalnih oskrbovalcev, ki v svojih druzinah
pomagajo starajo¢im, bolnim in invalidnim ljudem opravljati osnovna in pod-
porna vsakdanja opravila. Poleg patronazne zdravstvene sluzbe je na lokalni
ravni neprecenljiva fizioterapija na domu. Preventiva pred nepotrebno starostno
odvisnostjo so sodobni programi za zdravo staranje samostojnih starejsih ljudi v
krajevni skupnosti. Povezovalec celotne mreze programov za dolgotrajno oskrbo
in preventivne mreze programov za zdravo staranje je krajevni koordinator, ki
je vsebinska vstopna tocka v nacionalni sistem oskrbe in usklajevalec razvoja na
podro¢ju kakovostnega staranja in sozitja med generacijami. Vse to se dogaja v
okviru sodobnega svetovanega programa starosti prijazne ob¢ine; za njen razvoj
skrbi krajevna akcijska skupina, ki je sestavljena iz predstavnikov politike in
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uprave, vseh strok in sluzb, ki so pomembne v kraju za podrocje staranja in sozitja,
ter iz predstavnikov vseh civilnih drustev na tem podro¢ju. Na ta nacin je krajevni
dom s svojimi strokovnjaki in dejavnostmi Zivljenjsko povezan s skupnostjo.

Med pokrajinskimi ustanovami, ki omogocajo uc¢inkovito dolgotrajno oskrbo,
sta odlocilna mobilni paliativni tim za pomo¢ v terminalnem obdobju bolezni
in pokrajinski rehabilitacijski center, ki po kapi, zlomu kolka in boleznih ljudi
kar mogoce hitro in uc¢inkovito rehabilitira ter vraca domov ali v krajevni dom.
Slovenija ima vrhunsko centralno rehabilitacijo v Ljubljani, manjkajo pa njeni
podruzni¢ni pokrajinski centri; to vlogo so v preteklosti deloma opravljale toplice.

4. Sodoben nacionalni sistem dolgotrajne oskrbe deluje, ko ga vzpostavi drzava
s tem, da prevzame svojih pet nujnih nalog: (1) uzakoni sodobni humani sistem
oskrbe, (2) poskrbi za njegovo vzdrzno sofinanciranje, (3) postavi minimalne
kriterije kakovosti oskrbovalnih storitev, (4) vzpostavi uc¢inkovito nevtralno
ustanovo za nadzor nad izvajanjem kakovosti oskrbe in (5) skrbi za stalen razvoj
sistema in metod oskrbe z nacionalnimi razvojnimi modeli.

Soocenje $marskega doma za stare ljudi s krizo ob epidemiji Covid-19 je
torej odkril dvoje: razpoke v nasem zastarelem sistemu dolgotrajne oskrbe ter
ustvarjalni potencial ¢loveske solidarnosti in sodobnega znanja. Oboje skupaj
daje dobre smernice za ukrepanje. Cena, ki so jo ta in drugi nasi domovi placali
ob tej epidemiji, nas obvezuje k uresnic¢enju dobrih moznosti, ki so se ob tej
tragiki pokazale.

Naslovi avtorjev:

Gordana Drimel: gordana.drimel@dusmarje.si
Joze Ramovs: joze@inst-antonatrstenjaka.si
Franc Imperl: franc@firis-imperl.si
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Current topic of the second number of the 23rd year of the Slovenian scientific
journal for gerontology and intergenerational coexistence is Covid-19 pandemic.
The editorial, some conference reports, a terminological dictionary as well as
an extensive research discussion were dedicated to it. In the latter three experts
participated: the director of the Smarje pri Jelsah care home M.Sc. Gordana
Drimel, head of the Firis company for the development of long-term care insti-
tutions and staft training M.Sc Franc Imperl, and gerontologist dr. Joze Ramovs.
Smarje pri Jelsah care home is a typical provincial state-owned home with 200
beds, built in 1975 according to the old social care concept. Compared to other
homes in Slovenia, it has developed significantly in the last decades in develop-
ment of programs, decentralization of management, employees’ creativity, quality
monitoring and congruent care. In the epidemic, two-thirds of the residents and
half of the nursing staff were infected and 38 residents died. The staft managed
to withstand the crisis at an extremely high professional and humane level. The
care home itself as well as gerontology have drawn clear conclusions from this
crisis situation, which are important both for the case of any epidemic (e.g. annual
flu) and for the development of humane, financially and personnel-sustainable
long-term care. These findings are: large provincial care homes with multi-bed
rooms need to be converted into modern single-bed facilities with modern care
programs to serve as a leading institution to the cluster of smaller care homes,
offering also other care programs in neighbouring local communities that do
not have their own care home yet. This vision has been used by Consortium 17,
which unites 30 Slovenian local communities, supported by the non-profit ex-
pert organization Anton Trstenjak Institute and Firis company. With the current
epidemic and with the growing need for care as the population ages, politics and
society recognized this critical situation along with the media. At the moment,
the government of Slovenia is preparing a law on long-term care. This is a crucial
opportunity for Slovenia to make a huge leap forward in modernization of its
national long-term care system.

Complete journal together with abstracts in English is published on the Anton
Trstenjak Institute’s website.
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POSLANSTVO REVIJE Z NAVODILI AVTORJEM

Poslanstvo revije Kakovostna starost je zbiranje sodobnega znanja o starosti, staranju in medgeneracij-
skem soZitju ter posredovanje teh znanj vsem, ki jih v slovenskem prostoru potrebujejo.

Revija je vsebinsko znanstvena in strokovna, jezikovno pa si posebej prizadeva, da so prispevki napisa-
ni v lepi in vsem razumljivi slovens$¢ini. Pri tem so nam vzor jezik, znanstveno in strokovno delo Antona
Trstenjaka, enega najvecjih slovenskih duhov v dvajsetem stoletju.

Revija je usmerjena v celostno gerontologijo, ki uposteva pri znanstvenem in prakti¢nem delu za
kakovostno staranje in solidarno sozitje naslednja $tiri izhodisca.

1. Celostna antropoloska podoba ¢loveka v njegovi telesni, dusevni, duhovni, soZitno-socialni, razvojni
in eksistencialni razseznosti ob nedeljivi sistemski celoti vseh teh razseznosti.

2. Celovit clovekov razvoj skozi vsa Zivljenjska obdobja od spocetja do smrti, isto dostojanstvo in smiselnost ¢lo-
vekove mladosti, srednjih let in starosti ter povezanost vseh treh generacij v solidarnem druzbenem sozitju.

3. Interdisciplinarno dopolnjevanje vseh znanstvenih ved in kulturnih panog, katerih znanja in tehnologije
prispevajo h kakovostnemu staranju in solidarnemu sozitju; v reviji prevladujejo gerontoloski in medge-
neracijski prispevki iz psihosocialnega, zdravstvenega, vzgojno-izobrazevalnega ter okoljsko-prostorskega
podrodja.

4. Intersektorsko sodelovanje vseh druzbenih in politi¢nih resorjev, ki so pomembni za kakovostno staranje
in solidarno soZitje; posebna pozornost je posvecena medsebojnemu dopolnjevanju druzine, krajevne sku-
pnosti, civilne druzbe in drzave.

Posamezni prispevki naj obravnavajo svoje podrocje tako, da so usklajeni z navedeno jezikovno in antro-
polosko usmeritvijo celostne gerontologije.

Revija izhaja §tirikrat letno. Vodena je v domacih in mednarodnih znanstvenih bazah.

Prvi del revije je namenjen izvirnim in preglednim ¢lankom; ti so recenzirani. Praviloma vsebujejo s
presledki od 10.000 do 30.000 znakov. Prispevki v drugem delu revije povzemajo informacije o novih tujih
in domacih spoznanjih in izku$njah na podrodju starosti, staranja in medgeneracijskega sozitja. Njihova
dolZina se razteza od kratke zabelezke z nekaj sto besedami do obsirnejsih prispevkov o gerontoloskih
dogodkih ter spoznanjih in izku$njah iz literature in prakse. Prispevki so objavljeni v slovens¢ini.

Uporabljene vire in literaturo se v ¢lankih praviloma navaja sproti v tekstu v oklepaju na slede¢i nacin:
(priimek prvega avtorja, letnica izida: stran) ali pa v opombah pod ¢rto. Uporabljena literatura se navaja
na koncu ¢lanka po abecedi priimkov prvega avtorja. Primeri za navajanje posameznih zvrsti uporabljene
literature:

o knjiga: Trstenjak Anton (1989). Skozi prizmo besede. Ljubljana: Slovenska matica;

o ¢lanek iz revije: Trstenjak Anton (1998). Stirje letni ¢asi Zivljenja. V: Kakovostna starost, letnik 1, §t. 1, str.
4-7 (e je vec avtorjev, se navajajo vsi, lo¢i jih vejica);

+ samostojni prispevek iz zbornika ali avtorsko poglavje v knjigi drugega avtorja: Trstenjak Anton,
Ramovs Joze (1997). Sciences as a global problem. V: Pejovnik Stane in Komac Milo$ (ured.). From the
global to the roots: learning - the treasure within. Forum Bled '96, 13 - 15 October, 1996. Ljubljana: Ministry
of Science and Technology of the Republic of Slovenia, str. 134-139;

o Cejeavtor organizacija: World Health Organization (2007). Global Age-friendly Cities: A Guide.

« spletno besedilo: Trstenjak Anton. Skozi prizmo besede. V: http://www.inst-antonatrstenjaka.s{ (datum
sprejema besedila na spletu).

Izvirni in pregledni znanstveni in strokovni ¢lanki imajo naslednjo obliko: ime avtorja oziroma avtorjev,
naslov ¢lanka, povzetek (do 250 besed) v slovens¢ini in v angles¢ini, klju¢ne besede (2-5) v slovens¢ini in v
angles¢ini, avtorjevi biografski podatki (do 100 besed v tretji osebi), kontaktni naslov avtorja ali avtorjev (po-
slovni in elektronski). Besedilo naj bo smiselno raz¢lenjeno v uvodni del, osrednji prikaz spoznanj, sklepne mi-
sli ter navedbo uporabljene literature. Napisano naj bo v urejevalniku besedila Word s standardno pisavo brez
dodatnih slogovnih dolo¢il, velikost ¢rk 12 pt z razmakom med vrsticami 1,5. Rokopis se poslje v elektronski
in pisni obliki na naslov revije Institut Antona Trstenjaka, Resljeva cesta 11, p.p. 4443, 1001 Ljubljana ali
kot priponko v e-pismu na: jnfo@inst-antonatrstenjaka.sf. Objave izvirnih in preglednih znanstvenih in
strokovnih ¢lankov v reviji praviloma niso honorirane.
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