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STARZENIE SIE SPOLECZENSTWA EUROPEJSKIEGO - NARZEDZIA POMIARU

The ageing of the European society - measurements tool

Abstrakt

W refleksji nad staroscia i starzeniem si¢ nasuwa si¢ pytanie, czy potrafimy dzi§ dokfadnie przewidzie¢ zmiany,
jakie niesie ona ze soba w odniesieniu do jednostki i calego spoteczenistwa. Wydaje sig, ze jest to jednak
niezmiernie trudne, poniewaz cale zycie ludzkie, w tym takze staro$¢, jest zmienne w czasie i przestrzeni.
Staro$¢ bywa zaskakujaca, dlatego warto si¢ do niej odpowiednio przygotowal i przezy¢ ja w taki sposéb,
aby stanowila istotng warto$¢ dodana do zycia. W tym rozumieniu istotne znaczenie nalezy przypisa¢ $wia-
domemu przygotowaniu do starosci, a do tego moga np. postuzy¢ narzedzia pomiaru aktualnego stopnia
zaangazowania w proces starzenia si¢ w poszczeg6lnych krajach. Przewidywalno$¢ starosci i przygotowanie
do starosci to istotne obszary dziatari polityki senioralnej, ktéra jest odpowiedzialna za ograniczanie nega-
tywnych i promocj¢ pozytywnych aspektéw zycia w starosci.

Stowa kluczowe: staro$¢, starzenie si¢, obciazenie demograficzne, aktywno$é¢, warto$¢ starosci

Abstract

In the reflection about old age and aging, comes one question to the mind, can we predict today the exact
changes which it brings, referring to one person and the whole society? It seems incredibly hard, because
whole human life, also the old age, is changeable in time and space. The old age can be surprising, that is
important to prepare up to it and relive it through the way, to make crucial additional value to the life. In
this way the important meaning should be assigned to the conscious preparation to the old age, and for that
can be used, for example tool which measures the actual level of involvement in to aging process in particular
countries. The foreseeability of old age and preparation for it are important areas of senior politics, which is
responsible for restriction the negative and promotion of positive life aspects in the old age.
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Wstep

Starzenie si¢ to naturalny etap w zyciu czowieka, ale doktadne rozpoznanie starosci jest w dalszym ciagu przed-
miotem zainteresowani badaczy z réznych srodowisk naukowych. Wazna wydaje si¢ ciagta eksploracja zmian
i podejmowanie szerokich dyskusji na temat do§wiadczen zwiazanych z akceptacja i przezywaniem starosci.
Doswiadczenia zwiazane z procesem starzenia sa mniej lub bardziej rozpoznawalne, o czym §wiadcza przestrzenne
zréznicowania na mapie Europy. W krajach Europy Zachodniej i Pétnocnej proces demograficznego starzenia
si¢ ludnosci potaczony jest z okreslonymi wypracowanymi formami wspétpracy migdzy generacjami, co $wiad-
czy o wysokim stopniu dojrzaloéci i odpowiedzialnosci w zarzadzaniu pokoleniem senioréw. Swiadcza o tym
dane demograficzne ludnosci, okreslone rozwigzania i realizowany model polityki. To wlasnie ta cz¢$¢ Europy
powinna by¢ odpowiedzialna za implementacjg swoich do§wiadczen na kraje bloku srodkowo-wschodniego,
w ktérych w dalszym ciagu brakuje okreslonych dziatari promujacych pokolenie oséb starszych.
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Celem niniejszego artykutu jest zestawienie demograficznego starzenia si¢ ludnosci w krajach europejskich
z koncepcja aktywnego starzenia si¢, jako odpowiedzi na wyzwania zwiazane z rozwojem tego procesu.
Szczegélnie cenna wydaje si¢ rowniez mozliwos¢ efektywnej oceny zaangazowania polityk poszczegdlnych
panstw w realizacj¢ tej koncepcji przez wskazanie obszaréw rzeczywistego zaangazowania senioréw w ak-
tywnos¢ spoteczna. Przedstawiona w artykule analiza ma charakter pogladowy, w ktérej zastosowano analizg
danych zastanych w postaci literatury przedmiotu, raportéw i opracowan statystycznych.

1. Demograficzne starzenie si¢ spoleczenistw europejskich

Starzenie si¢ ludnosci jest obecnie zjawiskiem dotyczacym niemal wszystkich panstw $wiata, przy czym
najsilniejsze jego skutki obserwujemy w krajach Europy, ktéra jako pierwsza doswiadczyta tzw. pierwszego
i drugiego przejécia demograficznego. Procesy demograficzne w kazdej epoce i kazdej populacji zwigzane sa
z reprodukcja ludnosci, a zwlaszcza relacja migdzy rozrodczoscia a umieralnoscia. Teoria przejscia demogra-
ficznego polega na zastapieniu reprodukgji typu tradycyjnego z wysoka umieralnoscia i wysoka ptodnoscia,
reprodukcja typu nowoczesnego, gdzie umieralnos¢ i ptodno$¢ sa na niskim poziomie. Konsekwencja przejscia
demograficznego sg glebokie zmiany ilosciowe i strukturalne populacji. Drugie przejscie demograficzne jest
wynikiem przemian demograficznych i spofecznych, obserwowanych od korica lat 60. minionego wieku,
na skutek ktérych nastapito zaburzenie ciaglosci reprodukcji ludnosci, czyli obnizenie poziomu plodnosci
ponizej prostej zastgpowalnosci pokoleni (Okélski 2004: 38—40).

Zmiany, ktére istotnie wptynety na obnizenie poziomu dzietnosci, byty wynikiem radykalnego przeobra-
zenia zachowari matrymonialnych i prokreacyjnych, przy réwnoczesnym spadku umieralnosci i wydtuzaniu
przecigtnej dtugosci zycia. Efektem tych zmian jest obecnie brak jakiejkolwiek europejskiej populacii, ktérej
poziom dzietno$ci umozliwitby proste odtwarzanie pokoled mig¢dzy generacjami, co przy braku naptywu
migrantéw oznacza dla kraju ubytki ludnosciowe. Istotne obnizenie liczby urodzeni i wydtuzanie si¢ prze-
cigtnego trwania zycia przyczynity si¢ do wzrostu liczby i odsetka populacji 0séb starszych, czyli do starzenia
si¢ populagji. Przy czym najistotniejszym czynnikiem odpowiedzialnym za dynamike i poziom starzenia si¢
ludnosci jest zmiana postaw prokreacyjnych, wyrazajaca si¢ m.in. Swiadomym planowaniem potomstwa,
spoleczng akceptacja antykoncepcji czy dobrowolnej bezdzietnosci. Obserwujemy réwniez znaczace od-
ktadanie w czasie decyzji o zawarciu zwigzku matzenskiego i urodzenia pierwszego dziecka, co powoduje
podwyzszenie wieku kobiet decydujacych si¢ na prokreacje (Okdlski 2004: 41).

Wiek obok pfci jest podstawowym biologicznym wyznacznikiem zycia cztowieka i jego uczestnictwa w spo-
leczenistwie. Cykl zycia ludzkiego podzielony jest na fazy, ktére powiazane sa z przynaleznoscia jednostki do
okreslonej grupy wieku. Podziat ten jest zmienny w czasie i przestrzeni uwarunkowaniami biologicznymi, kul-
turowymi, spofeczno-ekonomicznymi i politycznymi. Koricowym etapem w zyciu cztowieka jest faza starosci,
ktéra rozpoczyna si¢ osiagnicciem okreslonego progu starosci. Faze ta cechuja typowe zmiany o charakterze
biologicznym, psychicznym, zadania rozwojowe, krytyczne zdarzenia zyciowe i typowe role spofeczne. Dla
analiz statystycznych szczegdlnie wazny jest wiek demograficzny, czyli liczba przezytych lat, ktore okresla sig
dla wszystkich, aby méc jednoznacznie ustali¢ wielko$¢ populacji 0séb starszych. Za prég starosci najczesciej
uznaje si¢ 60. lub 65. rok zycia dla obu pici. Ze wzgledu na wydtuzanie si¢ przecigtnego dalszego trwania zycia
wspdlczesni demografowie proponuja réwniez wyzsze progi starosci, przyjmujac, ze dtuzsze zycie wydtuza faze
péinej dojrzatosci, przez co przesuwa sig faza starosci. Swiatowa Organizacja Zdrowia (WTO) wyréznia wiek
podeszty od 65. do 75. roku zycia, wiek starczy od 75. do 90. roku zycia i wiek sedziwy powyzej 90. roku zycia.
W literaturze wyrdznia si¢ réwniez fazg wezesniejszej starosci tzw. wiek trzeci oraz fazg zaawansowanej starosci
jako wiek czwarty (Szatur-Jaworska, Bfedowski, Dziegielewska 2006: 35—-45).

Problem starzenia si¢ ludnosci wystgpuje w wigkszosci krajéw europejskich, przy czym mozemy zaobser-
wowa¢ réznice w dynamice i kierunkach zmian. Zalezno$¢ migdzy procesem starzenia si¢, potaczonym ze
zmniejszajacym si¢ przyrostem naturalnym, a poziomem zamoznosci spoleczeristw mozna rozpatrywaé z per-
spektywy catej Unii, ale bardziej istotne wydaja si¢ analizy poszczegélnych regionéw. Mimo ze oczekuje si¢
5% wzrostu populacji europejskiej w 2060 roku w poréwnaniu z rokiem 2013, to miarg regresu ludnosciowego
jest zmniejszanie si¢ wybranych populacji europejskich. Polska nalezy wlasnie do grupy padstw, w ktérych
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nastapi istotne zmniejszenie si¢ liczby ludnosci. W szczegélnie niekorzystnej sytuacji znajduja si¢ réwniez
Niemcy, Rumuni i Grecy. Odwrotng sytuacje¢ zaobserwujemy natomiast w Wielkiej Brytanii, Francji, Belgii
czy Szwecji. Podstawowej przyczyny ubytku liczby ludnosci upatruje si¢ w poziomie dzietnosci. Niski przyrost
naturalny sprawia, ze w krajach UE rodzi si¢ na tyle malo dzieci, ze nie jest mozliwe zagwarantowanie prostej
zastgpowalnosci pokolen. Przyjmuje si¢, ze taka zastgpowalno$¢ ma miejsce, gdy kobiety urodza przynajmniej
dwoje dzieci. W najlepszej sytuacji pod wzgledem dzietnosci sg kraje skandynawskie, Francja i Irlandia, gdzie
wspdtczynnik dzietnosci ksztattuje si¢ obecnie na poziomie 1,9 i ten poziom utrzyma si¢, a moze nawet mini-
malnie wzro$nie w 2060 roku. Najnizsza dzietno$¢ wystepuje w krajach Europy Wschodniej i Potudniowej,
w tym takze w Polsce, gdzie wspStczynnik dzietnosci wynidst w 2013 roku 1,32 (Ageing Report 2015: 21,26).
Najbardziej zagrozone depopulacja s3 przede wszystkim kraje bytego bloku wschodniego, charakteryzujace si¢
mniejsza zamoznoscig i stabszym poziomem gospodarczym niz kraje Europy Zachodniej i Pétnocne;j.

Wykres 1. Zmiany wielkosci populagji krajéw UE w 2060 r. w poréwnaniu do 2013 r. (w mln).
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Zrédto: Zestawienie whasne na podstawie: The 2015 Ageing report, Economic and budgetary projection for the 28UE Member States
(2013-2060), ,,European Economy” 3/2015, s. 21.
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Wykres 2. Wzrost liczby ludnosci najstarszych grup wiekowych w krajach UE w 2060 r. w poréwnaniu do 2013 r.

(W %).
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Zrédlo: Zestawienie wlasne na podstawie: The 2015 Ageing report, Economic and budgetary projection for the 28UE Member States
(2013-2060), ,,European Economy” 3/2015, s. 23.

Przyczyn ograniczenia prokreacji mozna dopatrywac¢ si¢ w dtugim okresie edukacji, wysokiej aktywnosci
zawodowej kobiet, upowszechnieniu si¢ stylu zycia opartego na konsumpcjonizmie, a przede wszystkim
w braku stabilizacji ekonomiczno-spotecznej. Za niski poziom dzietnosci odpowiedzialna jest réwniez stabo
rozwinigta polityka prorodzinna lub nawet jej brak. Natomiast rozwé6j medycyny, profilaktyka zdrowia i rozwi-
nigty system opieki wplywaja na wydtuzanie przecigtnego dalszego trwania zycia. W 2060 roku statystyczny
Europejczyk powinien zy¢ przecigtnie 84 lata, a Europejka 89,1 lat. Najdtuzej beda zyli Hiszpanie — wskaznik
dla kobiet osiagnie poziom 90 lat, a dla m¢zczyzn 86. Stosunkowo najkrétszym przecigtnym zyciem bedg
cieszy¢ si¢ mieszkaricy Litwy i Lotwy, w tym mezczyzni 81 lat, a kobiety 86 lat, w Polsce odpowiednio 83
i 88 lat (Ageing Report 2015: 15).
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Wykres 3. Zmiany poziomu wspétczynnika obcigzenia demograficznego w krajach UE w 2060 roku w poréwnaniu
do 2013 r. (w %).
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Zrédlo: Zestawienie wlasne na podstawie: The 2015 Ageing report, Economic and budgetary projection for the 28UE Member States
(2013-2060), ,,European Economy” 3/2015, s. 47.

Jedna z konsekwencji wydtuzania si¢ przecigtnego dalszego trwania zycia jest wzrost odsetka oséb w wieku
80 lat i wigcej, a tempo wzrostu tej kategorii 0séb bedzie bardzo intensywne. Przewiduje si¢, ze w krajach
europejskich do 2060 roku liczba 0séb w wieku s¢dziwym podwoi si¢. W Portugalii, Hiszpanii, Grecji czy
Niemczech i Stowacji odsetek 0so6b w wieku 80+ stanowi¢ bedzie 13,4-16,1% calej populacji. Bedziemy wigc
mie¢ do czynienia ze zjawiskiem podwdjnego starzenia si¢, w ktérym zbiorowos¢ starszych starszych rosnie
szybciej niz mlodszych starszych. W przypadku Polski stan taki bgdzie nastgpstwem wchodzenia w wiek
emerytalny pokolenia powojennego wyzu demograficznego, a liczba 0séb w wieku 80+ stanowi¢ bedzie
w 2060 roku 12,3%. Dla poréwnania w 2013 roku odsetek ten wynidst 3,8%.

Przewiduje si¢, ze w krajach UE w 2060 roku wzrosnie o 6% liczba 0séb w wieku 65 lat i wigcej, przez co
stanowi¢ bedzie prawie 30% calego spoteczeristwa. Szczeg6lnie wysoki wzrost odsetka tej populacji do§wiadcza
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Niemcy, Stowacja, Portugalia, Grecja czy Polska, gdzie udziat 0séb w wieku 65+ stanowi¢ bedzie nawet ponad
30% populacji. Rosnacy udziat 0séb starszych w populacji przy zmniejszajacej sig liczbie urodzeri prowadzi
do zmniejszenia si¢ liczby 0séb w wieku produkcyjnym z obecnych 4 do 2 w 2060 roku, przypadajacych
na osoby w wieku poprodukcyjnym. W przypadku mlodej populacji wysoki udzial oséb w wicku akeyw-
nosci zawodowej stanowi fundament systemu podatkowego, ktéry finansuje §wiadczenia socjalne, a w tym
wypadku odpowiada za system emerytalny. Wydatki na zabezpieczenie $wiadczert emerytalnych stanowia
istotne obcigzenie budzetu paristwa, co przektada si¢ na sytuacje finanséw publicznych. W interesie kazdej
gospodarki jest wigc utrzymywanie wysokiego odsetka 0sob aktywnych zawodowo, a taka sytuacje przewiduje
si¢ w 2060 roku w Irlandii, Francji, Belgii oraz krajach skandynawskich.

Wykres 4. Przecietne dalsze trwanie zycia i przecietne dalsze trwanie zycia w zdrowiu os6b w wieku 65 lat w wybra-
nych krajach europejskich.
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Zrédto: Zestawienie whasne na podstawie: Syruacja demograficzna oséb starszych i konsekwencje starzenia sig ludnosci Polski,
w Swietle prognozy na lata 2014—2050, GUS, Warszawa 2014, s. 28.
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Sytuacja ta istotnie wplynie wigc na wzrost wspétczynnika obciazenia demograficznego, ktéry definiujemy
jako iloraz liczby ludnosci w wieku poprodukeyjnym 65+ do liczby ludnosci w wieku produkcyjnym 15-64.
Spowoduje to okreslone konsekwencje ekonomiczne i spoleczne, ktérych wyrazem beda zmiany w poziomie
konsumpcji, zapotrzebowania na okreslone ustugi, a takze zwigkszenie wydatkéw na zabezpieczenie potrzeb
rosnacej grupy poprodukeyjnej. Spoleczne skutki starzenia to réwniez nowe zadania dla systemu opieki zdro-
wotnej, poniewaz wraz z wiekiem rosnie prawdopodobieristwo pogorszenia si¢ stanu zdrowia, wystapienia
niepelnosprawnosci i utraty samodzielnosci. Zapotrzebowanie na ustugi medyczne bedzie wzrastaé, a ich
dostepnos¢ zaleze¢ bedzie zaréwno od sytuacji gospodarczej kraju, jak i skali zapotrzebowania na dane ustugi.
Celowa wydaje si¢ wigc szczegélowa analiza trwania zycia, potaczona ze stanem zdrowia spoleczenistwa, dzigki
czemu uzyskamy wskaznik przeci¢tnego trwania zycia w zdrowiu, czyli bez niepetnosprawnosci. Przewiduje
sig, ze 65-letni mezczyzna mieszkajacy w UE bedzie jeszcze Srednio zyt 18,1 lat, przy czym zycia w zdrowiu
pozostanie mu 9,5 roku. Natomiast 65-letnia mieszkanka UE bedzie jeszcze $rednio zyta 21,5 roku, w tym
w zdrowiu 10,3. Najdtuzej w zdrowiu zyja seniorzy w Norwegii, Szwecji i Szwajcarii, a najkrécej w Niemczech,
Gregji, Wloszech i Polsce (GUS 2014: 28).

Proces starzenia si¢ wiaze si¢ ze stopniowym pogarszaniem funkgji narzadéw i ukladéw, co utrudnia
wiasciwe utrzymanie réwnowagi w organizmie. Samo starzenie si¢ nie powoduje bezposrednich choréb,
ale zdecydowanie sprzyja wystgpowaniu probleméw zdrowotnych. Ograniczenie sprawnosci fizycznej czy
umystowej, wielochorobowos¢ skutkuja ograniczeniami czgsto potaczonymi z odczuwaniem bélu i cier-
pienia. Utrzymywanie dobrego stanu zdrowia powinno by¢ priorytetem calego spoleczefistwa, a nie tylko
jednostki, przy zatozeniu, ze lepiej jest przeciwdziataé, niz leczy¢ skutki. Zdrowo starzejacych si¢ ludzi jest
stosunkowo niewiele, a populacja 0s6b umierajacych ze staroéci $miercia naturalng stanowi niespetna 10%
senioréw (Duda 2013: 4-5).

Na przebieg procesu starzenia si¢ ludnosci wpltywaja réwniez czynniki posrednie zwiazane z poziomem
zamoznosci spoleczeristwa, promowanym modelem rodziny, aktywnoscia zawodowa kobiet, poziomem opieki
spolecznej i ochrony zdrowia, wyksztalceniem spoleczenistwa, a takze polityka spoteczng paristwa. Przy ana-
lizie tego procesu nalezy oprécz wymiaru demograficznego uwzglednia¢ rowniez plaszczyzng ekonomiczna
i spofeczna, ktéra ksztattujg zmiany w strukturze konsumpcji, wzrost zapotrzebowania na niektére dobra
i ustugi, zmniejszenie aktywnosci zawodowej, zwickszenie wydatkéw na utrzymanie rosnacej w liczbach grupy
os6b w wieku poprodukcyjnym. Pociaga to za sobg konsekwencje zmian naktadéw finansowych na rézne
dziedziny zycia spoleczno-gospodarczego, wynikajace ze zmniejszenia si¢ potencjatu opiekuriczego rodziny,
zwigkszenia obciazenia systemu emerytalnego ze wzgledu na konieczno$¢ wyptaty swiadczen wigkszej licz-
bie 0s6b i przez dtuzszy czas, zwigkszenie kosztéw zwiazanych z opieka zdrowotna, pomoca srodowiskowa
i opieka instytucjonalng wobec 0s6b starszych (Dragan 2011: 4).

2. Koncepcja aktywnego starzenia si¢ i jej uwarunkowania

Staro$¢ jest naturalnym etapem zycia czlowieka, a proces starzenia dotyczy zréznicowanych zjawisk spo-
tecznych, ktérych doswiadczamy w ciagu naszego zycia. Sposéb przezywania starosci zalezy od $rodowiska
spolecznego, uwarunkowan ekonomicznych i samej jednostki. Wspétczesnie mozemy obserwowaé dwa style
starzenia si¢. Pierwszy polega na wycofywaniu si¢ 0séb starszych z zycia spotecznego, a drugi wrecz przeciw-
nie — nawotuje do ich dalszej aktywnosci. Ograniczanie kontaktéw spotecznych i redukowanie interakgji jest
konsekwencja braku akceptacji starzenia sig i staro$ci zaréwno przez jednostke, jak i reszt¢ spoteczenstwa.
Natomiast koncepcja utrzymywania aktywnosci jest dowodem $wiadomego zarzadzania procesem starzenia
si¢ przez efektywne pelnienie réznych rél spotecznych. Aktywnos¢ jest praktycznym sposobem na przedtuza-
nie okresu sprawnosci fizycznej i intelektualnej wraz z uczestnictwem w zyciu spotecznym (Wotk 1999: 68).

Aktywne starzenie sig jest koncepcja terazniejszosci dla przysztosci i wynika z przemian demograficznych,
spolecznych i ekonomicznych. Przejscie od biernego do aktywnego starzenia si¢ wigzato si¢ ze zmiana wizji
staro$ci w obszarze polityki spolecznej i samego spoteczenistwa. Starzenie si¢ w dobrej kondycji zdrowotnej
powinno stanowi¢ podstawe do wykorzystania potencjatu i kompetencji senioréw, a ich obecnos¢ w zyciu
spolecznym nalezy traktowad w kategorii zysku, a nie strat (Walker 2010: 589). Poczatkowo idea aktywnego
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starzenia si¢ byta koncepcja skierowana do oséb w wieku $rednim, jako jawne zaprzeczenie staroéci, ale
stosunkowo szybko zacz¢to taka forme krytykowad. Stopniowo koncepcja ta wkraczata w sfere produktyw-
nosci i aktywnosci na rynku pracy, a wspéfczesnie odnosi si¢ do spotecznie produktywnego zycia senioréw.
Zgodnie z koncepcja aktywnego starzenia si¢ to seniorzy powinni decydowaé o sposobach spedzania czasu
czy formach aktywnosci zawodowej, spotecznej i edukacyjnej, dzigki czemu zycie w starosci bedzie lepsze.
Mozliwosci podejmowania takich wyboréw moga by¢ oczywiscie ograniczone czynnikami zdrowotnymi czy
osobowosciowymi, ale zadaniem kazdego paristwa powinno by¢ przede wszystkim promowanie i wydtuzanie
samodzielno$ci senioréw (Jurek 2012: 9).

Zgodnie z promowana koncepcja to seniorzy powinni uczestniczy¢ w zyciu spolecznym i zawodowym tak
dhugo, na ile pozwalaja im ograniczenia i mozliwosci, a nie na zasadzie eliminacji czy nawet dyskryminacji
ze wzgledu na wiek. Promuje si¢ wigc Swiadomos¢ i akceptacje edukacji przez cate zycie, wydtuzanie okresu
aktywnosci zawodowej przez dostosowywanie miejsc pracy do mozliwosci senioréw i stopniowe wychodzenie
z rynku pracy. Wazne wydaje si¢ takze podtrzymywanie sprawnosci fizycznej, utrzymywanie dobrej kondycji
zdrowotnej, angazowanie si¢ w zycie lokalnych spotecznosci, w tym rozwdj dziatalnosci wolontaryjnej, a takze
aktywny wypoczynek i realizacj¢ pasji zyciowych (Jurek 2012: 10).

Rozwéj koncepcji aktywnego starzenia determinowany jest wigc czynnikami wewnetrznymi, zwigzanymi
z cechami osobowosciowymi, réznicg plci oraz czynnikami zewngtrznymi, warunkowanymi w duzej mierze
przez polityke senioralna. Z jednej strony proces starzenia si¢ ludnosci zalezy od utrwalonych w spoteczeni-
stwie norm, wartosci i obyczajéw, a z drugiej strony nie moga one funkcjonowaé w oderwaniu od czynnikéw
ekonomicznych, ktére s3 odpowiedzialne za sytuacj¢ gospodarcza. Wiaze si¢ to odpowiednio z promocja lub
dyskryminacja senioréw na rynku pracy, wysokoscia ich swiadczeri emerytalnych i mozliwoscia zaspokajania
potrzeb. Realizacja koncepcji aktywnego starzenia si¢ polega takze na tworzeniu sprzyjajacego $rodowiska
przestrzeni publicznej, ktéra moze zache¢ca¢ lub zniechgcaé senioréw do wlaczania si¢ w zycie spofeczne,
zwlaszcza przez dostosowanie infrastruktury do potrzeb tej grupy. Istotna role¢ odgrywaja rowniez czynniki
spoleczno-kulturowe, a zwlaszcza uksztattowany w $wiadomosci wizerunek staroséci i procesu starzenia si,
w tym réwniez dostep do edukagji, do sieci wsparcia dla 0séb starszych i samotnych. O aktywnym starzeniu
nie mozna méwi¢ bez wlasciwej promocji zdrowia i profilaktyki medycznej oraz odpowiedniego systemu
opieki dtugoterminowej dla 0séb narazonych na utrat¢ samodzielnosci (Richert-Kaznierska, Forkiewicz 2013:
129-130). Lepszy stan zdrowia i dtuzsze przeci¢tne dalsze trwanie Zycia, w tym takze w zdrowiu, s szansa
na ksztaltowanie spofeczeristwa przyjaznego seniorom.

Wszelkie formy aktywnosci senioréw sa kontynuacja postaw realizowanych we wezesniejszych okresach
zycia. Osoby o niskiej aktywnosci w okresie dziecinistwa, a pézniej mtodosci wykazuja w starszym wieku
mniejsza dynamike dzialari, a nawet wrecz pasywno$é. Stworzenie oferty promujacej ztozong aktywno$é
starzenia si¢ jest w przypadku tej grupy oséb dosy¢ trudne. Jednakze wigkszo$¢ oséb dopiero w starszym
wieku u§wiadamia sobie, ze wszelka aktywnos¢ jest sposobem na przedtuzenie mtodosci, daje poczucie war-
toéci i sensu Zycia, jest takze gwarancja samodzielnosci. W wielu przypadkach dopiero w fazie starzenia sig
przychodzi moment refleksji i che¢ lepszego poznania samego siebie. Przystosowanie do staroéci to pewien
kompromis, w ramach ktérego nast¢puje konieczna rezygnacja z niektérych realizowanych wezesniej obszaréw
dzialalnosci i odkrywanie nowych, dajacych satysfakcje. Aktywizacja senioréw jest wigc ztozonym procesem,
polegajacym na opéznianiu i fagodzeniu skutkéw starzenia si¢. Wymaga szacunku dla oséb starszych i akcep-
tacji ich ograniczeri wiekowych, przy réwnoczesnym promowaniu wartoéci i potencjatu senioréw. Pasywno$é
i bierno$¢ prowadzi jedynie do wegetacji, osamotnienia i przekonania o nieuzytecznosci (Wotk 1999: 75-76).

Majac swiadomos¢ konsekwencji starzenia si¢ spoleczeristw, dziatania w obszarze polityki spotecznej po-
winny uwzgledniaé wspélng partycypacje paristwa, samorzaddéw terytorialnych, organizacji pozarzadowych
i grup nieformalnych w tworzeniu sieci powiazan i zaleznosci migdzy réznymi podmiotami. Ma to stuzy¢
rozwojowi partycypacji spolecznej senioréw przez zwickszanie ich udziatu w zyciu spotecznym, publicznym,
gospodarczym, kulturalnym i politycznym (Zratek 2014: 114). Model aktywnego starzenia si¢ odgrywa
réwniez wazna role w strategii i polityce Unii Europejskiej, ktéra za pomocg réznych narzedzi promuje
budowe ,,srebrnej gospodarki”, opartej na modelu aktywnosci senioréw, ograniczajacej wydatki z budzetu
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panistwa. Dzi$ jest to kluczowym obszarem polityki spofecznej paristw i stanowi wyzwanie na najblizsze
lata (Wysokinska 2013: 57).

Aktywne starzenie si¢ przynosi korzysci i jednostce, i catemu spofeczeristwu. Utrzymywanie aktywnosci
zawodowej w fazie starzenia si¢ to ograniczenie kosztéw $wiadczeri emerytalnych ponoszonych przez spo-
leczenstwo, a otrzymywane dochody z pracy gwarantuja wptywy do budzetu z tytutu podatkéw, wptywaja
réwniez na kreacj¢ popytu na okreslone dobra i ustugi. Utrzymywanie aktywnosci fizycznej wraz z zréwno-
wazong profilaktyka zdrowia zmniejszaja wydatki na ustugi medyczne i opiekg¢ dtugoterminowa. Natomiast
aktywnos¢ spoteczna stuzy rozwojowi spoteczenstwa obywatelskiego, ktére promuje réwnos¢ i rozwiazuje
wspdlnie problemy spoteczne (Jurek 2012: 12). Mimo ze w poszczegdlnych krajach UE stopieri zaangazowania
w rozwdj tej koncepdji jest rézny, to w ostatnim okresie mozemy zaobserwowaé dziatania, ktére $wiadcza
o randze tego problemu. Dowodem na to sa intensywne prace nad standaryzacja wskaznika aktywnego sta-
rzenia si¢, ktéry jest rzeczywista miarg poziomu zaangazowania pafistwa w ksztattowanie polityki senioralne;.

3. Wskainik aktywnego starzenia si¢ — narzedzie pomiaru

Wskaznik aktywnego starzenia si¢ (w skrécie AAL z ang. Active Ageing Index) zostat wyznaczony przez Komisje
Europejska w ramach Europejskiego Roku Aktywnosci Oséb Starszych i Solidarnosci Migdzypokoleniowej
2012 i wskazuje, w jakim stopniu wykorzystuje si¢ potencjat 0séb starszych w pracy zarobkowej i dziatalnosci
spolecznej. Indeks ten umozliwia oceng efektéw realizacji polityki aktywnego starzenia w odniesieniu do
konkretnych krajéw w Europie. Jest wigc praktycznym narz¢dziem wzajemnego uczenia si¢, wymiany do-
$wiadczen i propagowania polityk promujacych aktywne starzenie si¢. Wskaznik stuzy do pomiaru zaréwno
dobrobytu oséb starszych, jak i wkiadu, jaki maja one w zycie spoteczeristwa.

Rys. 1. Obszary, wagi i wskazniki czastkowe wskaznika aktywnego starzenia sig.

Wskaznik Aktywnego Starzenia sie

ZATRUDNIENIE UCZES'I_'NICTWO NIEZALEZNE ZYCIE MOZLIWOSCI
—waga 35% W ZYCIU W ZDROWIU | WARUNKI
SPOLECZENSTWA - | BEZPIECZENSTWIE — SPRZYJAJACE
poziom waga 35% waga 10% AKTYWNEMU
zatrudnienia wolontariat, ¢wiczenia fizyczne, STARZENIZ%;IE -
ki waga
55-59, opieka nad dzie¢mi i dostep 9'0 9p'ek'_ & )
wnukami, zdrowotnej, niezalezne pozostata oczekiwana
60-64, _ _ 2ycie, bezpieczeristwo dtugosé zycia w wieku
6-69 opieka nad osobami finansowe i fizyczne, 55 |at,
4 starszymi, aktywnos¢ L
70-74 polityczna uczenie sie przez cate oczekiwana czes¢
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psychiczna,
korzystanie z
technologii
informacyjno-
komunikacyjnych,
wiezi spoteczne,

. poziom wyksztatcenia

Zrédlo: Zestawienie whasne na podstawie: ]. Perek-Biatas, E. Mysitiska Indeks aktywnego starzenia w ujeciu regionalnym

Ekspertyza dla Departamentu Polityki Senioralnej Ministerstwo Pracy i Polityki Spolecznej, Warszawa 2013, s. 7.
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Analizie poddawane s cztery obszary dotyczace zatrudnienia (praca zarobkowa), uczestnictwo w zyciu
spolecznym (praca niezarobkowa), niezalezne, zdrowe i bezpieczne zycie oraz warunki sprzyjajace aktywnemu
starzeniu si¢. Kazdy obszar ma okreslong wagg i skfada si¢ dodatkowo z 22 wskaznikéw czastkowych (rys. 1).
Warto$¢ wskaznika jest liczbg bezwzgledna z przedziatu 1-100%, uzyskanie wyniku maksymalnego ozna-
czaloby osiagnigcie maksymalnej aktywnosci, przy czym jest to sytuacja bardziej teoretyczna niz zaktadany
rezultat (Perek-Biatas, Mysiriska 2013: 5-6).

Do obliczania wskaznika wykorzystuje si¢ dane z badari Eurostatu, w tym Badanie aktywnosci ekono-
micznej ludnosci, Europejskie badanie warunkéw zycia ludnosci — EU-SILC oraz Badanie jakosci zycia,
realizowane w ramach Fundacji Europejskiej. Na podstawie przeprowadzonej analizy okazalo sig, ze Polska
zajmuje przedostatnie miejsce, a gorzej jest tylko w Grecji. Najbardziej aktywnie starzeja si¢ natomiast
mieszkancy krajéw skandynawskich, Holendrzy oraz Brytyjczycy.

Wykres 5. Ranking 28 krajéw UE pod wzgledem wskaznika aktywnego starzenia si¢ w 2014 roku.
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7rédlo: Zestawienie wlasne na podstawie: Active Ageing Index 2014 Analytical Report, April 2015, s. 1819, www.age-platform.
eu/images/stories/Publications/AAI_2014_Report.pdf [23/01.2016].

W kwestii zatrudnienia najlepsza sytuacja jest w Szwecji, Estonii i Danii. Polska w tym zestawieniu zaj¢ta
20. miejsce i wyprzedzita takie kraje jak: Wegry, Malta, Grecja, Chorwacja. Z przedstawionej analizy wynika,
ze Polska najgorzej radzi sobie z aktywno$cia spoteczna senioréw, poniewaz w tym obszarze zajelismy ostatnie
miejsce. Nieco lepiej wypadlismy w dziedzinie niezaleznego Zycia w zdrowiu i bezpieczeristwie, zajmujac 24.
miejsce i odpowiednio 22. miejsce przy ocenie mozliwosci i warunkéw sprzyjajacych aktywnemu starzeniu
si¢. Oprécz klasycznych danych rankingowych w raporcie przedstawiono réwniez zaleznosci korelacyjne,
na podstawie ktérych probowano okresli¢ zmienne, dodatkowo odpowiedzialne za miejsce w rankingu.
Zestawiajac wskazniki aktywnego starzenia si¢ z PKB na mieszkarica w poszczegdlnych krajach uzyskano
silna, dodatnig zaleznos$¢ o wartoéci wspdtczynnika korelacji Pearsona na poziomie r = 0,79. Jest to dowdd
na tezg, ze kraje o wyzszym standardzie zycia charakteryzuja si¢ wyzszym poziomem aktywnego starzenia
si¢. Zaleznos¢ korelacyjna jest dwustronna, mozna réwniez thumaczy¢ sobie owa zaleznos$¢ jakoby aktywne
starzenie si¢ spoteczenistwa przyczyniato si¢ do wzrostu gospodarczego (Active Ageing Index 2015: 26).

Wydaje si¢ wige, ze zaproponowana koncepcja pomiaru aktywnego starzenia sig jest doskonatym narze-
dziem pomiarowym, za pomoca ktérego mozna zwymiarowa¢ i oceni¢ poziom aktywnosci senioréw w danej
populagji. Za szczegélnie cenne nalezy uzna¢, ze wskaznik ten wykracza w swoich obszarach poza klasyczna
aktywno$¢ fizyczna czy spofeczng i uwzglednia réwniez dodatkowe aspekty wptywajace na proces starzenia
si¢. Promowany jest wolontariat, aktywno$¢ polityczna, pomoc starszym, bezpieczeristwo finansowe, edukacja
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i inne przedstawione aspekty. Mozna wigc uznaé go za pewien drogowskaz przy rozwijaniu koncepcji aktyw-
nego starzenia si¢, zwlaszcza w tych krajach, ktére jeszcze nie radza sobie z polityka senioralna.

Whioski

Spoteczeristwo europejskie starzeje si¢ w bardzo szybkim tempie. Oséb starszych przybywa w populagji
i stan ten nie zmieni si¢ w najblizszej przysztosci. We wszystkich analizowanych spoleczefistwach europe;j-
skich odsetek 0s6b starszych w populacji bedzie si¢ zwickszat. Zmieni si¢ struktura rynku pracy, wzro$nie
wspélczynnik obcigzenia demograficznego, wzrosna wydatki na ochrong zdrowia czy §wiadczenia emery-
talne. Uwzgledniajac determinanty demograficznego starzenia si¢, mozna wskaza¢ istotne réznice miedzy
panistwami europejskimi w kwestii przecigtnego dalszego trwania zycia czy dalszego trwania zycia senioréw
w zdrowiu. Réznice te poglebiaja si¢ przy zastosowaniu bardziej szczegétowych analiz w kwestii oceny jakosci
starzenia si¢ poszczegdlnych populagji.

Przedstawione rozwazania s dowodem wyst¢powania istotnych nieréwnosci w kwestii zarzadzania
potencjalem senioréw, co przektada si¢ na jakos$¢ procesu starzenia si¢. Na mapie Europy mozna juz dzis
wskazad te kraje, w ktérych starzenie si¢ jest aktywne, i te, w ktérych jest bierne. Mozna wigc swoja staros¢
przezywad jako nowy etap w zyciu, z ktérego nalezy korzysta¢ tak dtugo, na ile pozwala nam zdrowie, przy
zalozeniu petnej spolecznej akceptacji starosci i starzenia sig. Wiaze si¢ to z mozliwoscig realizacji aktyw-
nosci zawodowej i spolecznej, w poczuciu bezpieczeristwa finansowego, gwarancji opieki zdrowotnej wraz
z mozliwoscia edukadji przez cale zycie. Aktywne starzenie si¢ senioréw powinno wigc by¢ sztandarowym
elementem polityki senioralnej, poniewaz wlasciwe wykorzystanie potencjatu senioréw bedzie zyskiem, a nie
stratg dla gospodarki.

Za szczegblnie cenne uznaje si¢ réwniez stale monitorowanie poziomu zaangazowania spotecznego senio-
réw przez zastosowanie wskaznika aktywnego starzenia. Narzedzie to stanowi cenng platform¢ wymiany
do$wiadczen migdzy paristwami cztonkowskimi UE az po polityke na szczeblu krajowym i lokalnym.
Jest réwniez pomocne przy opracowywaniu strategii aktywnego starzenia si¢, ktéra powinna rozwijaé si¢
zwhaszcza w krajach Europy Srodkowej i Wschodniej. Do$wiadczenia i dobre prakeyki realizowane w kra-
jach o wysokim wspétczynniku aktywnego starzenia si¢ powinny by¢ wykorzystywane i implementowane
na te obszary, gdzie poziom aktywnosci senioréw jest niski, dzigki czemu mozliwe bedzie wyréwnywanie
nieréwnos$ci w przezywaniu starosci i uczestnictwa w procesie starzenia.
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