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Debata Poznanska ,Silver tsunami - senioralny Poznan” odbyta sie
marca 2023 roku w formie dyskusji panelowej z udziatem interdyscypli-

narnego grona zaproszonych ekspertow.

U

dziat w debacie wzieli:
prof. dr hab. Anna Michalska - socjolog, emerytowany prof. Uniwersy-
tetu im. A. Mickiewicza, kierownik Zaktadu Badan Problemoéw Spotecz-
nych i Pracy Socjalnej w latach 2000-2020
dr hab. inz. arch. Ewa Pruszewicz-Sipiiska - prof. Politechniki Poznan-
skiej, dziekan Wydziatu Architektury Politechniki Poznanskiej, archi-
tekt, wspdtwtasciciel Pracowni Architektonicznej Ewy i Stanistawa
Sipinskich Sp.z 0.0.
prof. dr hab. n. med. Katarzyna Wieczorowska-Tobis - lekarz, specjali-
sta geriatrii i medycyny paliatywnej, pracownik naukowy Uniwersytetu
Medycznego im. K. Marcinkowskiego w Poznaniu, kierownik Katedry
i Kliniki Medycyny Paliatywnej, gdzie stworzyta Pracownie Geriatrii
Wojciech Bauer - dyrektor Centrum Inicjatyw Senioralnych w Poznaniu

Moderator debaty Tomasz Kayser — wiceprezes Fundacji Rozwoju Miasta
Poznania, moderator czatu Tomasz Mielcarek - sekretarz Fundacji Rozwoju

Mi

asta Poznania.

Wybrane zagadnienia debaty:

« Kim sa dzisiejsi seniorzy, jakie maja oczekiwania i potrzeby?

* Rola senioréw w zyciu Poznania - niewykorzystany potencjat?

« Jak zmienia sie postrzeganie senioréw przez spoteczenstwo i samych
seniorow?

 Zdrowe dojrzewanie do senioralnego wieku jako priorytet w dziata-
niach samorzadu.

« Jaka powinna by¢ madra polityka senioralna?

« Dostep do informacji dla senioréw - potrzeby i praktyka.

* Rola architektury w spotecznej aktywizacji starszych pacjentéw.

« Architekt jako wspéttwdrca organizacji opieki zdrowotnej w Polsce.

« Dostepnos¢ i znaczenie opieki geriatrycznej, rola lekarza geriatry
i lekarza rodzinnego.

 Dylematy sprawowania opieki domowej.



Prelegenci

Wojciech Bauer

absolwent Instytutu Nauk Politycznych i Dziennikarstwa Uniwersytetu
im. Adama Mickiewicza w Poznaniu i studiéw podyplomowych z zakresu
Zarzadzania Projektem w Wyzszej Szkole Bankowej. W kregu jego zainte-
resowania znajduja sie zagadnienia zwigzane z polityka spoteczng, przede
wszystkim aktywizacja senioréw oraz tworzeniem i wdrazaniem innowacyj-
nych rozwigzan w Poznaniu, koordynator wielu projektow krajowych i mie-
dzynarodowych realizowanych ze srodkéw Unii Europejskiej. Wieloletni
pracownik Urzedu Miasta Poznania, obecnie dyrektor miejskiej jednostki
organizacyjnej - Centrum Inicjatyw Senioralnych. Mediator w sprawach
cywilnych. Urodzit sie i mieszka w Poznaniu, zagorzaty kibic pitkarski.

Anna Michalska

socjolog, emerytowany prof. UAM, kierownik Zaktadu Badan Probleméw
Spotecznych i Pracy Socjalnej w latach 2000-2020, autorka 230 publika-
cji, w tym trzech monografii, 56 artykutow w czasopismach, 135 rozdziatow
w pracach zbiorowych, 11 recenzji oraz 24 raportéw i ekspertyz. Redak-
tor i wspotredaktor 15 ksigzek i 10 toméw ,,Rocznikéw Socjologii Rodziny”.
Gtéwne pola badawcze to socjologia probleméw spotecznych, socjologia
starosci, socjologia pracy socjalnej i socjologia rodziny. W latach 1992-2015
kierownik Studium Pracy Socjalnej w Instytucie Socjologii UAM, w latach
1996-1999 dziekan Wydziatu Nauk Spotecznych UAM, w latach 1999-2002
rektor Wyzszej Szkoty Nauk Humanistycznych i Dziennikarstwa w Pozna-
niu, w latach 2000-2020 kierownik Zaktadu Badar Probleméw Spotecznych
i Pracy Socjalnej w Instytucie Socjologii UAM. Od 2001 do 2005 roku czto-
nek Zespotu ds. Strategii Polityki Spotecznej Miasta Poznania, w latach
2011-2019 prezes Polskiego Stowarzyszenia Szkot Pracy Socjalnej.



Ewa Pruszewicz-Sipinska

prof. Politechniki Poznanskiej, dziekan Wydziatu Architektury PP. Absol-
wentka Wydziatu Budownictwa Ladowego PP, w 1983 roku uzyskata tytut
magistra inzyniera architekta, w 1998 roku stopient doktora nauk tech-
nicznych w dyscyplinie architektura i urbanistyka na Wydziale Budow-
nictwa, Architektury i Inzynierii Srodowiska PP na podstawie rozprawy
Projektowanie architektoniczne a technologia zespotéw diagnostyczno-
-zabiegowych restrukturyzowanych obiektéw szpitalnych. Stopief dok-
tora habilitowanego sztuki w dziedzinie sztuk plastycznych uzyskata
na podstawie oceny dorobku artystycznego i rozprawy habilitacyjnej
Integracja sztuki i technologii na przyktadzie obiektéw szpitalnych na
Wydziale Architektury i Wzornictwa Uniwersytetu Artystycznego w Pozna-
niu. W latach 1983-1988 pracowata na stanowisku projektanta w Mia-
stoprojekcie, od 1989 roku jest pracownikiem naukowo-dydaktycznym
na PP, w latach 2006-2015 byta pracownikiem naukowo-dydaktycznym na
UAP. W 2009 roku zostata powotana na stanowisko kierownika Katedry
Architektury Ustugowej i Mieszkaniowej WAPP, w latach 2012-2016 petnita
funkcje dyrektora Instytutu Architektury, Urbanistyki i Ochrony Dzie-
dzictwa na WAPP. W 1989 roku uzyskata uprawnienia budowlane w spe-
cjalnosci architektonicznej, w 1996 roku kwalifikacje konserwatorskie
w zakresie wykonywania projektéw w obiektach zabytkowych i strefie
ochrony konserwatorskiej. W 2002 roku otrzymata tytut rzeczoznawcy
budowlanego w specjalnosci architektonicznej do projektowania. Jest
cztonkiem Izby Architektéw, Wielkopolskiej Izby Budownictwa oraz hono-
rowym cztonkiem Komisji Urbanistyki i Planowania Przestrzennego PAN
Oddziat w Poznaniu. Od 1993 roku prowadzi wspélnie z mezem Pracownie
Architektoniczng Ewy i Stanistawa Sipinskich Sp. z 0.0. Gtowny projektant
kilkudziesieciu obiektow architektonicznych, specjalizuje sie w projekto-
waniu obiektéw stuzby zdrowia i uzytecznosci publicznej. Wspétprojek-
tantka wielu obiektéw inzynieryjnych i mostow. Jest laureatka licznych
nagrdd i wyrdznien, m.in. za budynek Bdznicza 1, budynek wielofunkcyjny
Towarowa 41, budynek biurowy Skalar Office Center, Andersia Tower
i przebudowe mostu $w. Rocha w Poznaniu. Wybrane projekty i realizacje:
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pawilon biurowo-wystawienniczy nr 33 na MTP, budynek bankowo-biu-
rowy ul. Gtogowska/Gasiorowskich, przebudowa mostéw Teatralnego
i Dworcowego, autobusowy terminal przesiadkowy Rondo Rataje i sta-
cja paliw BP, Poznanskie Centrum Finansowe, zespot biurowo-handlowy
klasy A Delta, salon samochodowy i stacja serwisowa BMW Smorawinski,
siedziba firmy APART, most $w. Rocha z przebudowg trasy tramwajowe;j
Kérnicka, zespot biurowo-hotelowo-handlowy Andersia Tower, rozbu-
dowa i modernizacja Wielkopolskiego Centrum Onkologii, Galeria Malta
wraz z ktadka dla pieszych, Skalar Office Center, rozbudowa i moderniza-
cja Szpitala Dzieciecego przy ul. Krysiewicza, Andersia Business Centre,
osiedla mieszkaniowe przy ul. Ceglanej, Zurawiniec i Przylesie Marcelin.

Katarzyna Wieczorowska-Tobis

lekarz, specjalista geriatrii i medycyny paliatywnej, pracownik naukowy
Uniwersytetu Medycznego im. K. Marcinkowskiego w Poznaniu, kierownik
Katedry i Kliniki Medycyny Paliatywnej, gdzie stworzyta Pracownie Geria-
trii. Absolwentka Akademii Medycznej w Poznaniu i European Academy for
Medicine of Ageing (Sion, Szwajcaria) - studiow podyplomowych z zakresu
geriatrii na poziomie europejskim. Przewodniczaca Zarzadu Gtéwnego
Polskiego Towarzystwa Gerontologicznego, przedstawiciel Polski w Sekgji
Geriatrycznej Europejskiej Organizacji Lekarzy (European Union of Medical
Specialists - Geriatric Section), cztonek Rady Ekspertéw przy Rzeczniku
Praw Pacjenta, wiceprzewodniczaca Rady ds. Polityki Senioralnej przy
Ministerstwie Rodziny i Polityki Spotecznej oraz doradca staty Komi-
sji Polityki Senioralnej obecnej kadencji Sejmu. Byta cztonkiem Panelu
Ekspertéw Komisji Europejskiej ds. Efektywnego Inwestowania w Zdro-
wie (Furopean Commission Expert Panel on Effective Ways of Investing
in Health - EXPH). Od lat zaangazowana w tworzenie opieki nad osobami
starszymi (m.in. wspdttworzyta standardy opieki geriatrycznej w Polsce)
oraz badania nad staroscia. Wspoétautorka ponad 300 publikacji z dzie-
dziny geriatrii i gerontologii.



ZapIis rozmowy






Q Tomasz Kayser: Dzien dobry, witam panstwa w telewizyjnym
studiu Miedzynarodowych Targdw Poznanskich na kolejnej juz, dzie-
wigtej Debacie Poznanskiej. Tym razem bedziemy rozmawiali o poznan-
skich seniorach, ich potrzebach, oczekiwaniach, roli i mozliwosciach.
Mecenasem dzisiejszej debaty jest juz tradycyjnie poznanska firma Ataner,
partnerem strategicznym - Grupa MTP, partnerem merytorycznym - Cen-
trum Badan Metropolitalnych, a partnerem technologicznym - Poznanskie
Centrum Superkomputerowo-Sieciowe. Partnerami medialnymi s3 Wydaw-
nictwo Miejskie Posnania i Wydawnictwo Poznanskie, dzieki ktérym zapisy
naszych debat ukazuja sie¢ w formie drukowanej. Przy organizacji debat
pracujemy takze z firma Trin i World Trade Center. Bardzo serdecznie witam,
dziekujac za przyjecie zaproszenia, naszych dzisiejszych panelistow: pania
prof. Anne Michalska, socjologa, przez wiele lat kierownika Zaktadu Badan
Problemow Spotecznych i Pracy Socjalnej na Uniwersytecie im. Adama Mic-
kiewicza, panig Ewe Pruszewicz-Sipinska, architekta, dziekana Wydziatu
Architektury Politechniki Poznanskiej, a jednoczesnie wspdtwtascicielke
znanej poznanskiej pracowni architektonicznej Ewy i Stanistawa Sipinskich,
panig prof. Katarzyne Wieczorowska-Tobis, lekarke, specjalistke geriatrii
i medycyny paliatywnej, kierownika Katedry i Kliniki Medycyny Paliatywnej
Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu, gdzie
stworzyta pracownie geriatrii, i pana Wojciecha Bauera, dyrektora bardzo
preznie dziatajacego Centrum Inicjatyw Senioralnych w Poznaniu. Nazy-
wam sie Tomasz Kayser, jestem wiceprezesem Fundacji Rozwoju Miasta
Poznania i bede miat przyjemno$¢ moderowac dzisiejsza dyskusje wspdl-
nie z sekretarzem fundacji panem Tomaszem Mielcarkiem, ktéry bedzie
prowadzit dyskusje na czacie. Wszystkich ogladajacych nas na YouTubie
i na Facebooku zapraszam do skorzystania z tej mozliwosci. Jezeli panstwo
zechcecie podzieli¢ sie na czacie swoimi uwagami, spostrzezeniami, nasza

n
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debata na pewno bedzie bardziej owocna i interesujaca. Prosze panstwa,
tradycja poznanskich debat jest pochylenie sie w interdyscyplinarnym
gronie ekspertéw nad réznymi zjawiskami i trendami, ktore zachodza we
wspotczesnym swiecie z punktu widzenia ich znaczenia dla funkcjonowa-
nia i rozwoju naszego miasta. Zastanawiamy sie, co te zmiany oznaczaja,
jak powinnismy na nie reagowac, jak sie przygotowac, aby w wiekszym
stopniu byty dla nas nie zagrozeniem, ale szansg otwierajaca nowe moz-
liwosci. Dzisiejszy temat nie jest przypadkowy. Profesor Edward Glaeser
powiedziat kiedys: ,Cities are is a made of people for people and by
people”. Mysle, ze to najlepsza definicja miasta - miasta sa tworzone
przez ludzi dla ludzi, a ich istotg sg zachowania i relacje miedzyludzkie.
Wsrdd ludnoSci Poznania zachodza w ostatnim czasie bardzo duze zmiany,
tak duze, ze mam wrazenie, iz nie wszyscy, nawet wsrod fachowcow, zdaja
sobie sprawe ze skali, z ogromu tych zmian. Spojrzatem na dane staty-
styczne. Jeszcze na poczatku lat 90. XX wieku w Poznaniu liczba senio-
row wynosita 15,2 proc. ogotu mieszkancow, natomiast najnowsze dane
z konca 2021 roku moéwig o ponad 26 proc., czyli liczba senioréw wzro-
sta od 15 do ponad 26 proc. 0g6tu poznaniakéw w ciggu zaledwie 30 lat
i wszystkie prognozy demograficzne wskazuja, ze to jest dopiero pocza-
tek, ze te zmiany beda jeszcze gtebsze. Demografowie moéwia, ze mamy
cztery trendy, ktore charakteryzuja dzisiejsza sytuacje demograficzna:
szybki wzrost ludnos$ci na Swiecie, migracje, urbanizacje i proces, ktory
nazywaja starzeniem sie spoteczenstw. Zgodzimy sie, ze te zmiany to nie
tylko kwestia liczby senioréw, ale to takze kwestia zmiany ich potrzeb,
oczekiwan i mozliwosci. Zmienia sie postrzeganie seniorow przez otocze-
nie i przez nich samych. Chciatbym, zebysmy rozpoczeli dzisiejsza debate
od krotkiej definicji, kim jest poznanski senior i co o nim wiemy?

Q Katarzyna Wieczorowska-Tobis: Kiedy zaczynamy mowic
o starzeniu, warto przyjrzec sie stowu ,tsunami”, ktére generalnie kojarzy
nam sie negatywnie, z czyms, co zalewa i niszczy, i kiedy zastanawiamy sie
nad starzeniem z indywidualnej perspektywy - kazdy z nas sie starzeje
w kazdej sekundzie zycia - to nie chcemy tak na to patrzec. | mam wrazenie,
ze byt taki czas, kiedy to stowo znikneto z dialogu spotecznego, a teraz
pojawia sie znowu, tak jakbysmy bali sie tego, co niesie z soba proces



starzenia. Tymczasem kiedy zastanowimy sig, na ile sami mamy wptyw
na to, jak sie starzejemy, to okaze sie, ze ten wptyw mamy bardzo duzy.
Mysle, ze to od nas zalezy, jak bedziemy patrzec na starzenie, czy zdotamy
przygotowac sie do starosci i z jednej strony odpowiedziec¢ sobie na pyta-
nie, co mozemy zrobi¢, zebysmy jak najdtuzej byli sprawni i funkcjonowali
samodzielnie, ale z drugiej strony, zeby$smy byli w stanie pokaza¢ kolejnym
pokoleniom, co oznacza proces starzenia. Kiedy patrzymy dzisiaj na senio-
row, to zupetnie unikatowe jest to, ze po raz pierwszy wsrod seniordw,
jesli zaczynamy mierzy¢ ten wiek od 60. roku zycia, mamy dwa pokolenia -
osoby, o ktérych méwimy, ze sa mtodymi seniorami, czyli takie, ktore maja
60, 70, najwyzej 75 lat, i mamy duzg grupe senioréw w bardziej zaawanso-
wanym wieku, czyli 80-90-latkow. Kiedy patrzymy na ich potrzeby, ale tez
na samodzielnos¢ funkcjonowania, to sa dwie rézne grupy. Dlatego méwie-
nie o seniorach jako jednorodnej grupie powinno naleze¢ do przesztosci.
Dzisiaj wielu senioréw to osoby sprawne, doktadnie wiedzace, czego chca,
aktywne, inwestujace swdj czas w rozmaite dziatania i postrzeganie ich
jako ,tsunami” jest btedem.

Q T.K.: Termin ,silver tsunami”, ktéry wywotuje wiele kontrowers;ji,
narodzit sie z przekonania, ze to jest zjawisko o ogromnej skali, ktdre
dotyka kazdego, nie tylko senioréw, i dotyczy praktycznie wszystkich
aspektéw naszego zycia, poniewaz méwimy tutaj o ponad jednej czwartej
mieszkancéw Poznania, ktérych aktywnos¢ i mozliwosci sa nieporédwnanie
wieksze, niz to byto jeszcze 20-30 lat temu. Wiemy juz, ze to nie jest Srodo-
wisko jednolite, ale co wiemy o potrzebach senioréw i co sie zmienito, jesli
chodzi o ich mozliwosci?

Q Anna Michalska: Staro$¢ to temat rzeka i na ten temat mozna
bardzo duzo i dtugo rozmawiac. Jest wiele probleméw skupionych w sto-
wie: staros¢. Oczywiscie seniorzy s zréznicowani. Pani profesor méwita
o dwdch pokoleniach, natomiast ostatnie badania Polsenior pokazaty, ze
mozna wyrdznic¢ szes¢ kategorii seniorow ze wzgledu na ich potrzeby, na
ich sprawnos¢, na ich widzenie $wiata spotecznego. Tu wydzielenie szesciu
kategorii jest uzasadnione. Na staros¢ mozemy patrze¢ wielowymiarowo,
przede wszystkim przez pryzmat probleméw, ktérych doswiadcza jedno

13
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i drugie pokolenie. Paradoksem jest, czego wczesniej chyba nie oczeki-
walismy, ze mtodsi seniorzy opiekuja sie starszymi seniorami. Badania
gerontologiczne dowodzg, ze wielu siedemdziesieciolatkdw opiekuje sie
pokoleniem rodzicéw ponaddziewiecdziesiecioletnich. Ta rola opiekuna,
catodobowego, jednoosobowego, bardzo czesto nieformalnego, 40, 50 lat
temu nie byta odgrywana z uwagi na dtugos¢ zycia. 50 lat temu badatam
seniordw i wtedy za sedziwych czy leciwych uchodzili ci, ktérzy zblizali
sie do osiemdziesiatki, ci juz byli bardzo starzy. Miatam wtedy 23 lata i na
ul. Ugory w Domu Weterana miatam przyjemnos¢ odbywac praktyki
i poznawad potrzeby oséb w wieku senioralnym, wtedy uzywato sie okre-
$lenia ,w wieku emerytalnym”. Czy ich potrzeby byty inne? Oczywiscie, oni
mieli inne doswiadczenia, generalnie koncentrowali sie na zyciu codzien-
nym, zeby np. po prostu sie wyspac, czyli takie biologiczne potrzeby. Dzi-
siaj potrzeby senioréw sg zgota odmienne, oni sg gtodni wiedzy, przede
wszystkim chca by¢ aktywni, nie chca by¢ wttoczeni w role biorcy, chca
by¢ dawcami i wbrew stereotypowym wyobrazeniom napawa ich ogromna
niepewnoscia i dyskomfortem rola biorcy pomocy. Chcg by¢ aktywni i to
zreszta czynia. Probleméw jest bardzo wiele, ja chciatabym skupi¢ uwage
na opiekunach oséb sedziwych, starszych, w bardzo juz podesztym wieku,
bo to s3 problemy ukryte. My najczesciej postrzegamy problemy senioréw
przez pryzmat potrzeb siedemdziesiecio-osiemdziesieciolatkéw, nato-
miast zagwarantowanie opieki, wtasnie tej opieki samodzielnej, catodobo-
wej, dla 0séb, ktore zblizaja sie juz do setki, jest tym ukrytym problemem.
Ci starsi opiekunowie sami potrzebuja wsparcia, gtéwnie psychicznego,
a musza zajmowac sie jeszcze starszymi rodzicami, bo s3 samodzielnymi,
ale i jedynymi opiekunami. Dotyczy to przede wszystkim jedynakéw, ktérzy
sg w wieku 70 i wiecej lat, a maja pod opieka ktoregos z rodzicow czy oboje
rodzicéw, ktdrzy zblizaja sie do setki. Kto$ im te pomoc musi zaoferowac.

Q T.K.: Czy mozemy im pomdc?

Q A.M.: Mysle, ze trzeba o tym méwi¢, bo oni sami nie zwracajg sie
0 pomoc, bo i do kogo sie maja zwréci¢? Nie ma dla nich zadnej oferty,
jesli chodzi o wsparcie psychiczne, moralne, wsparcie w codziennych dyle-
matach, z ktérymi sie¢ mierza. Swego czasu staratam sie stworzy¢ liste



dylematow, ktére sa umieszczone w bogatej wiedzy gerontologicznej.
| tych dylematow gtéwnych typow jest az szes¢, tych, ktorych doswiad-
czaja opiekunowie osob w podesztym wieku. Samodzielnie ich rozwigza¢
nie moga i to jest wtasnie ten problem - otwarty i z pewnoscia do rozwig-
zania. Bo kazdy problem, jak moéwit socjolog Robert Merton, mozna rozwia-
zac, ale trzeba go dobrze zdefiniowac i zdiagnozowac.

Q T.K.: Powiedziata pani o starszych osobach, ktére opiekuja sie jesz-
cze starszymi osobami, ale model rodziny sie zmienia i coraz czesciej
mtodzi ludzie szybko sie usamodzielniaja i zyja osobno. W tym momencie
mamy dwa klasyczne modele opieki: opieka w rodzinie, wielopokoleniowa
i opieka instytucjonalna, czyli szpital lub dom pomocy spotecznej. Czy sa
jakies formy posrednie, zeby$my mogli wyj$¢ poza krag tych dwéch form
opieki? Czy mamy jakies doswiadczenia z innych krajéw, ktére mogliby-
$my wykorzysta¢ w Poznaniu? Przy rosnacej liczbie 0séb starszych skala
potrzeb bedzie coraz wieksza, wiec musimy szuka¢ nowych mozliwosci.

Q Wojciech Bauer: Bardzo bym chciat, zeby$my nie postrzegali
seniordw jako grupy, ktéra tylko potrzebuje pomocy, oczekuje od innych
wsparcia, bo musimy zacza¢ myslec¢ o seniorach jako osobach o ogrom-
nym potencjale, ogromnym wptywie na jako$¢ zycia w mieScie, na rozwgj
miasta i o tym, o czym pan przed chwilag mowit, ze zmienia sie postrzega-
nie seniorow zarowno w odbiorze spotecznym, czyli zewnetrznym, jak i ich
samoocena. Jeszcze kilkanascie lat temu, kiedy widzieliSmy biegajacego
seniora, uprawiajacego nordic walking, budzito to u niektérych usmiech,
a nawet zazenowanie, a seniorzy czuli sie nie do kornca komfortowo, bedac
aktywni. Teraz to sie zmienito, seniorzy maja oczekiwania nie tylko zwia-
zane z potrzeba pomocy, ale takze z aktywizacja, spedzaniem wolnego
czasu, byciem opiniotwdrczym, ale takze twdrczym dla miasta elemen-
tem zycia spotecznego. Widze to, pracujac z seniorami. Kiedy$ ktos, kogo
definiowalismy jako senior, nie zawsze czut sie z tym komfortowo, teraz
dla wielu oséb bycie seniorem brzmi dumnie. Bo senior to nie jest nazwa,
to jest pewne poczucie samego siebie, wiec definicje nie s3 najwazniej-
sze. Niewazne, czy kto$ jest, czy nie jest seniorem, najwazniejsze, jak sie
czuje, co robi niezaleznie od wieku. Obecnie méwimy o teorii aktywnego
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starzenia, to znaczy pewnej przestrzeni do aktywnego spedzania czasu.
Tutaj musza zaistnie¢ dwa elementy: z jednej strony potrzeba, ktéra musi
sie wytworzy¢ w srodowisku seniora, a z drugiej strony mozliwosci, ktére
stwarza Srodowisko. Mowimy tutaj o Poznaniu, wiec to do zadan miasta
nalezy, zeby stworzy¢ oferte aktywizujaca, spedzania wolnego czasu,
rozwoju i troche takze wsparcia. Zatem aktywne starzenie to zaréwno
potrzeba wewnetrzna, jak i warunki do tego, zeby sie aktywnie starzec.
Jesli te dwie rzeczy wystepuja, staros¢ wyglada troche inaczej niz do tej
pory. Rola seniora, ktéry siedziat w domu, spedzat czas, rozwiazujac krzy-
z6wki, odchodzi do lamusa. Seniorzy to grupa, ktéra bierze udziat w wybo-
rach, ktdra tworzy organizacje pozarzadowe i réznego rodzaju aktywnosci
lokalne i ma ogromny wptyw na to, jak wyglada spoteczenstwo, ktérego
jest nieodtaczng czescia. Ale zeby to zaistniato, miasto musi pewng oferte
stworzy¢, to znaczy musi da¢ narzedzia do tego, aby funkcjonowaty Kluby
Seniora, aby istniata, tak jest w Poznaniu, instytucja mikrograntow, czyli
zeby grupy nieformalne za niewielkie pienigdze prowadzity okreslone
aktywnosci, np. kulturalne czy sportowe. To sie juz dzieje i z tego sie bar-
dzo cieszymy, ale oczywiscie powinnismy rozwijac te rzeczy, ktdre juz sa,
spogladajac takze na doswiadczenia i wzorce krajowe i miedzynarodowe.

Q T.K.: Wspominat pan kiedys$ o takim ciekawym projekcie wtgczania
seniordw w opieke nad najmtodszymi poznaniakami. Bytem zaskoczony,
bo to wybiegato poza przecietne wyobrazenie wielu oséb o roli senio-
row, a si¢ znakomicie sprawdzito. Gdyby pan mdgt przypomnie¢, na czym
to polegato?

Q W.B.: Pewne dziatania, ktére wydawac by si¢ mogty nieoczywiste,
staja sie zupetnie oczywiste. Projekt, ktéry udato nam sie zrealizowac
w Poznaniu, zawdzieczamy wspdtpracy miedzyinstytucjonalnej, bo zeby
stworzy¢ dobrg, madra polityke wewnetrzng, nie mozna opierac sie tylko
i wytacznie na samorzadzie albo tylko na szpitalach czy stuzbie zdrowia,
albo tylko na organizacjach pozarzadowych. Cudowny projekt - ,Senior
maluszka tuli” - zrealizowali$my w Poznaniu dzieki wspétpracy instytucji,
w ktorej pracuje pani profesor, dzieki szpitalowi w Poznaniu i organizacji
pozarzadowej. Poznanscy seniorzy na Oddziale Noworodkowym w Szpitalu



im. Raszei tula mate dzieci, ktére przebywaja na tym oddziale same. Wyda-
wac by sie mogto, ze to nic nadzwyczajnego, a okazuje sig, ze daje niesamo-
wicie wiele zaréwno seniorom, ktorzy maja wieksze poczucie sprawczosci
i bycia kim$ waznym, a przede wszystkim dzieciom i ich rodzicom, kté-
rym pomagamy. Poprzednie debaty, ktére panstwo organizowaliscie, byty
poswiecone okreslonej grupie, mtodziezy, teraz seniorom, natomiast jesli
moéwimy o madrym zarzadzaniu miastem, to musimy mysle¢ o miedzy-
pokoleniowosci i ten projekt jest niezwyktym przyktadem takich super-
dziatan miedzypokoleniowych. Szczesliwe, dobre miasto nie jest tylko dla
senioréw, nie jest tylko dla mtodych, jest dla wszystkich niezaleznie od
wieku. Dziatania, ktére powinnismy podejmowac, musza to uwzgledniac.
My kierujemy sie hastem: ,To nie jest miasto dla seniorow, nie jest miasto
dla mtodych, to jest miasto przyjazne starzeniu”. Niezaleznie od tego, ile
sie ma lat.

Q T.K.: Tym bardziej ze, jak pani profesor kiedys powiedziata, zaczy-
namy sie starze¢ w wieku 30-40 lat.

Q K.W.-T.: Kiedy przygladamy sie biologii starzenia, to rzeczywiscie
zmiany narzadowe, ktore prowadza nieuchronnie do pogorszenia naszego
funkcjonowania, zaczynaja si¢ miedzy 30. a 40. rokiem zycia, dla réznych
uktadéw i narzaddw jest to roznie. | tu by¢ moze warto wréci¢ do tego, ze
sami mamy wptyw na nasze starzenie, a w zwigzku z tym sami mozemy
podjac pewne dziatania przeciw temu ,tsunami”. Mozemy, przygladajac sie
uptywowi czasu i temu, co sie wtedy dzieje, troche zmniejszy¢ zagrozenie,
ktére niesie czas, poprzez dietg, aktywnos$¢ fizyczng, generalnie poprzez
zmiane stylu zZycia na bardziej prozdrowotny. Tutaj takze bardzo wazna jest
rola miasta, ktore tego typu dziatania powinno wspiera¢, organizujac roz-
maite akcje edukacyjne i pokazujac, ze bardzo wiele jest w naszych rekach,
bo z jednej strony wptywa to na tempo powstawania tych zmian, ktdre
mozemy mierzy¢, a z drugiej strony wieksze tempo tych zmian powoduje,
ze zwigksza sie ryzyko wystepowania réznych zaleznych od wieku choréb.
Mysle tez, ze kiedy méwimy o aktywnym starzeniu, to warto zda¢ sobie
sprawe, ze bardzo popularne w ramach dziatania w Europie jest w tej chwili
tzw. zdrowe starzenie, ktdre niekoniecznie oznacza starzenie w zdrowiu.
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Sam proces starzenia nie powoduje choroéb, ale wyraznie im sprzyja i wtedy,
jesli mamy ile$ zmian narzadowych wynikajacych z uptywu czasu, a dodat-
kowo cos niefortunnego sie wydarzy, zachorowujemy tatwiej, tym tatwiej,
im wiecej mamy lat. Tak teraz patrzymy na proces starzenia i zdrowe sta-
rzenie oznacza optymalne starzenie, czyli akceptujemy to, ze zycie jest
rodzajem grzybobrania, tylko tych grzybéw na korcu mie¢ nie chcemy,
jezeli uznamy, ze zbieramy choroby, dtugo zyjac. Umiemy skutecznie leczy¢
bardzo wiele chordb, ktdre niesie ze soba czas, w zwigzku z tym mozemy
mie¢ 70, 80 czy wiecej lat, kilka chorob przewlektych i nadal sprawnie,
dobrze funkcjonowac. | tak naprawde o to chodzi w zdrowym starzeniu,
zeby te choroby, ktdre mamy, skutecznie leczy¢, by w jak najmniejszym
stopniu nas ograniczaty i nie wptywaty na nasze aktywne funkcjonowanie.
I mysle, ze to z punktu widzenia starzenia i patrzenia na staros¢ w prze-
strzeni jest niezwykle wazne.

Q W.B.: Zdrowe starzenie nie powinno, i 0 tym musimy pamieta¢, roz-
poczynac sie, kiedy jestesSmy juz w wieku senioralnym, powinnismy o tym
mysle¢ duzo wczesniej, nawet w wieku mtodzienczym, potem troszke
starszym, Srednio dojrzatym, i projektowac swoja przysztos¢. To jest nie-
zwykle wazne nie tylko w kontekscie relacji spotecznych z drugim czto-
wiekiem, ale takze w konteks$cie zdrowia, o czym moéwita pani profesor. Ja
bym potaczyt kwestie zdrowotne z kwestiami spotecznymi, czyli budo-
waniem relacji z drugim cztowiekiem, spedzaniem wolnego czasu, roz-
wijaniem pasji, zainteresowan. To $wietnie wida¢ na przyktadzie kobiet
i mezczyzn. Obecni seniorzy byli aktywni zawodowo jeszcze w koncéwce
PRL, kiedy role kobiet i mezczyzn byty troche inne, niz sa teraz. Bardzo cze-
sto mezczyzni, oczywiscie upraszczajac, cate swoje zycie poswiecali pracy
zawodowej i nie mieli zbyt wielu relacji poza praca, kobiety natomiast byty
babciami, zonami, pracowaty, tych funkcji petnity wiecej, i kiedy nadchodzi
czas emerytury, mezczyzni koficza prace zawodowa i nie maja pomystu na
staros¢, a kobiety ze wzgledu na swoje doswiadczenia ten pomyst maja,
te aktywnos¢, chec bycia z drugim cztowiekiem, che¢ budowania relacji
z przyjaciétkami, z kolezankami, wyjscia z domu. Tego nie da sie zbudowac
w wieku 60 lat, powinnisSmy o tym zacza¢ mysle¢ duzo wczesniej. Praca
z seniorami na pewno w tym pomaga i inspiruje, dlatego tak wazna jest



obecnos¢ seniora w zyciu kazdego cztowieka, poniewaz on jest Swietnym
mentorem, podpowiadaczem, jak powinnismy zdrowo i madrze dojrzewac
do starosci.

Q T.K.: Zyjemy w konkretnej przestrzeni, funkcjonujemy w konkretnych
obiektach, budynkach, mieszkaniach. Kiedy jeden z moich znajomych spoj-
rzat na liste gosci zaproszonych na nasza debate, powiedziat: ,Debata
o seniorach, to rozumiem - jest lekarz geriatra, jest socjolog, jest dyrektor
CIS-u, to jest oczywiste. Ale architekt?”. Stad pytanie do pani prof. Ewy
Pruszewicz-Sipifiskiej, na czym dzisiaj polega rola architekta i dlaczego
jest kluczowa dla budowania miasta otwartego na senioréw?

Q Ewa Pruszewicz-Sipinska: Zaproszenie do tego szacownego
grona ekspertéw utwierdza mnie w przekonaniu o interdyscyplinarnej
roli architekta, ktdra byta juz zauwazona przez Witruwiusza dwa tysigce
lat temu - zadaniem architekta byto budowac pigknie, trwale i uzytecz-
nie. Do tej pory udziat architekta wspierajacego i odpowiadajacego na
potrzeby senioréw kojarzyt sie tylko z dostepnosciag do budynku. A ja
moze, nawigzujac do niedawnego festiwalu filmowego i wreczenia Osca-
row w Los Angeles, poréwnam nasza role do roli scenarzysty majacego
drobny udziat w scenariuszu zycia oséb starszych. Odpowiadanie na
potrzeby w architekturze jest naprawde wielowatkowe. Pafistwo mowi-
liscie o wieloaspektowosci potrzeb. | my, jako architekci, jako uczel-
nia, Wydziat Architektury, widzimy konieczno$¢ zmian w sprawowaniu
ochrony zdrowia w przestrzeniach, ktére tworzymy. Ta potrzeba wyrazita
sie¢ m.in. w organizacji studiéw podyplomowych w zakresie inwestycji
i projektowania w ochronie zdrowia. Widzimy potrzebe przygotowania
interdyscyplinarnych zespotow lekarzy, socjologéw, oséb odpowiedzial-
nych za zarzadzanie obiektami, oséb sprawujacych opieke czy niosacych
pomoc ludziom starszym, ktére to zespoty opracowatyby nowe stan-
dardy i strategie systemu opieki senioralnej. Chcielibysmy jako architekci
zabrac gtos zaréwno w tworzeniu przestrzeni przeznaczonej do ochrony
czy ratowania zdrowia, jak i w pisaniu scenariusza zycia 0sob starszych.
Peter Zumthor, laureat nagrody Pritzkera w 2009 roku, w przepieknej
ksiazce, takim naszym, architektow, katechizmie, Myslenie architekturg,

19



IX DEBATA POZNANSKA SILVER TSUNAMI — SENIORALNY POZNAN

20

pisze: ,Architektura ma swoj wtasny obszar istnienia. Pozostaje w wyjat-
kowo cielesnym zwigzku z zyciem. W moim wyobrazeniu nie jest ona
zasadniczo ani przestaniem, ani znakiem, lecz oprawg i ttem dla przemi-
jajacego zycia, wrazliwym naczyniem dla rytmu krokéw po podtodze, dla
skupienia przy pracy, dla ciszy snu”. Ta sentencja odnosi si¢ do odpowie-
dzialnosci za jako$¢ przestrzeni zycia, w szczegdlnosci oséb starszych,
i stanowi wielkie wyzwanie. To konkretne zadanie. Bardzo sig ciesze, pani
profesor, ze wspomniata pani Dom Weterana przy ul. Ugory, bo twierdze,
ze to jedna z najlepszych przestrzeni stuzacych do sprawowania opieki
nad ludzmi starszymi i schorowanymi. Jest tez piekny obiekt na Strzeszy-
nie zrealizowany kilka lat temu, ale jakos¢ architektury, ktérg gwarantuje
budynek przy ul. Ugory, jest ponadczasowa.

Q A.M.: Ten dom zostat otwarty w 1972 roku, a w 1973 miatam tam prak-
tyki jako studentka czwartego roku socjologii. | tak mi sie spodobato, ze
praktyki sie skonczyty, a ja tam nadal chodzitam, bardzo tych senioréw
polubitam i sie z nimi zaprzyjaznitam. Prace magisterska napisatam o uwa-
runkowaniach rodzinnych zamieszkania w Domu Weterana, czyli przeana-
lizowatam dokumenty jego mieszkancéw i zwrécitam uwage na fakt, ze
ci, ktoérzy zajmowali sie gtéwnie praca zawodowa, praca partyjng i praca
spoteczna - bo to byli weterani, w réznych aspektach, ale weterani - nie
dbali o swoje zycie rodzinne i na staros¢ nie miat kto sie nimi zaopieko-
wac. Dla nich byt wybudowany ten Dom Weterana. Tam byty znakomite
postacie - generatowie czy wyzsi ranga dziatacze partyjni, ale tez osoby
skromniejsze, gtownie jednak byli to ludzie o zyciorysach bardzo mocno
uwarunkowanych pracg zawodowa i spoteczna. A wracajac do uwarunko-
wan, ktére powoduja, ze czesto nie ma dzisiaj opiekuna rodzinnego, bezpo-
Sredniego, doskonale wszyscy wiemy, ze warunki diametralnie sie zmienity
przez 50 lat, bo ja patrze z perspektywy 50 lat - rodzina jest mniej liczna,
dwa miliony Polakéw wyemigrowato, pokolenie, ktdre jest w wieku prokre-
acyjnym, nie ma specjalnie ochoty mie¢ dzieci. Nie mamy warunkoéw, ktore
pozwolityby pozytywnie mysle¢ o zabezpieczeniu rodzinnym w zakresie
opieki tym, ktorzy sa teraz w wieku $rednim. Juz mamy deficyt opiekuniczy,
a za 20 lat bedzie on jeszcze wigkszy. Teraz to jest mata fala, ,tsunami”
dopiero nastapi. Nie chciatabym by, jak Toffler, ztym prorokiem.



Q K.W.-T.: Mysle, ze dlatego rozmawiamy, zeby to ,tsunami” nie
nastapito, ze jednak wiele rzeczy mamy w swoich rekach. Nie budzi
watpliwosci, ze architektura jest bardzo wazna, bo przeciez chcemy
by¢ sprawni, samodzielni, chcemy sobie dobrze radzi¢, ale zeby to zro-
bi¢, musimy mie¢ przygotowang przestrzen. Proces starzenia wymu-
sza zupetnie inne myslenie o przestrzeni, o tym, czego ja potrzebuje
u siebie w domu, zeby dobrze funkcjonowa¢, dlatego jest to ogromne
wyzwanie dla architektéw, bo kiedy przygladamy sie rozmaitym rozwia-
zaniom, ktore funkcjonuja w innych krajach, to ciagle nie mamy jasnosci,
czy chcemy zmierza¢ w kierunku takich rozwigzan w miastach, ktére sa
dedykowane seniorom, bo takie rozwigzania mozemy zobaczy¢ w roz-
nych krajach, gdzie np. dookota instytucji sa mieszkania, ktére tworza
petna oferte dedykowana seniorom z réznymi potrzebami. Pytanie, na
ile taka przestrzen jest dobrym rozwigzaniem, a na ile to jest getto,
ktorego nie chcemy, bo chcemy by¢ w zdecydowanej wigkszosci samo-
dzielni, decyzyjni, jesli chodzi o nasze funkcjonowanie w przysztosci,
w zwigzku z tym chcemy Swiadomie podejmowac decyzje, gdzie miesz-
kamy, jak mieszkamy, jakie jest otoczenie tego miejsca. To sa na pewno
zupetnie nowe wyzwania, ale prosze zobaczy¢, ze zmienit sie stosunek
do opieki instytucjonalnej. Zadano studentom pytanie, jaki jest dom
pomocy spotecznej ich marzen, mieli napisac¢ esej na ten temat. Na
poczatku byto ogromne zdziwienie - jak dom pomocy spotecznej moze
by¢ przedmiotem marzen! Okazato sie jednak, ze pojawito sie mndstwo
pomystow, m.in. dotyczacych architektury. Kiedy patrzymy na rozwia-
zania dedykowane seniorom, to bardzo wazne jest miejsce rozmaitych
dziennych instytucji. W tej chwili bardzo duzo sie méwi o deinstytu-
cjonalizacji i pojawiaja sie rozne oferty i rozwigzania z tym procesem
zwigzane, zaréwno w przestrzeni spotecznej, jak i w przestrzeni zdrowia.
Mysle, ze niewiele oséb wie, ze istnieje w tej chwili dziatanie projek-
towe ,Dzienny Dom Opieki Medycznej” dedykowane osobom starszym
z ograniczeniem sprawnosci, ktére ma w wyniku indywidualnej oceny
potrzeb zdrowotnych tych oséb stworzy¢ indywidualng oferte, ktéra
wskutek co najmniej szesciotygodniowych dziatan pozwoli poprawic ich
funkcjonowanie, a zatem przedtuzy mozliwos¢ mieszkania w dotychcza-
sowym miejscu.
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QA.M.:Ja bym podpowiedziata jeszcze jedenwatek - czy seniorzy musza
mieszka¢ w duzych, drogich mieszkaniach, bardzo trudnych do utrzymania,
czy mogliby, z pomoca réznych medidw, zachet, pracy nad innym modelem,
zamieszka¢ w mniejszych domach, np. takich quasi-rodzinnych? Zabudowa
willowa mogtaby by¢ pieknym miejscem pobytu dla 6-10 senioréw. Taki
eksperyment zastosowano w Wielkiej Brytanii w latach 70. Warunkiem
byta sprawnos¢ senioréw. Budynkiem zarzadzat administrator, a seniorzy
tworzyli przyjacielsko-kolezenska wspolnote quasi-rodzinng. Byli szale-
nie zadowoleni, bo mieli zaspokojona potrzebe kontaktéw towarzyskich,
kontaktéw codziennych, czuli sie z soba dobrze, bo dobrano ich tak, ze
ich potrzeby byty w miare podobne. Czy taki eksperyment mozna by u nas
zrobi¢? Taki maty, fajny dom.

Q E.P.-S.: Pani profesor, moze to jest autorski pomyst, a moze po kims
powtdrze, zaprojektujemy dom niespokojnej starosci. Bo ja bym sobie
takiego domu zyczyta. Budowa i organizowanie zycia seniorom w osrod-
kach przeznaczonych tylko dla ludzi starszych jest swego rodzaju stygma-
tyzowaniem, dotyczy to nawet mieszkancow domow spokojnej starosci
w Niemczech, ktdre sa lepiej wyposazone i reprezentuja wyzszy standard.
Czego zyczytabym wszystkim seniorom, to wtasnie domu niespokojnej
starosci. | - przepraszam, pani profesor, pewnie pani sie oburzy - niech
naduzywaja, pala, niech zyja, niech maja kontakt nie tylko z soba, z réwie-
$nikami, ale z catym Swiatem zewnetrznym, z jego kolorytem i mozliwoscia
podejmowania decyzji. Najgorsze jest to, ze my, pokolenie odpowiedzialne
za organizacje i sprawowanie opieki nad starszymi, uzurpujemy sobie
wytacznos¢ na scenariusz i przestrzen. Dajmy szanse samym zaintereso-
wanym, odpowiadajmy na ich potrzeby, bo te potrzeby sa naprawde zrdz-
nicowane. Jeden chce przytula¢ noworodki, ktore sg opuszczone, a drugi
chce mie¢ Swiety spokoj i przebywac z réwiesnikami, z ludzmi, ktdrzy maja
80 czy 90 lat. Dajmy im szanse wyboru.

Q W.B.: Poruszylismy bardzo wiele watkow i one dotycza szeroko rozu-
mianej polityki senioralnej. Taka polityka od jakiego$ czasu jest w mie-
Scie realizowana, nadzorujacym jest prezydent, Wydziat Zdrowia petni role
koordynujaca, ale w tworzeniu tej polityki bierze udziat wiele miejskich



i nie tylko miejskich instytucji, ktére s3 odpowiedzialne za to, o czym
pani mowita - za architekture, przestrzen, zdrowie, za informacje, o tym
tez pewnie dzisiaj troszeczke porozmawiamy, za aktywizacje spoteczna.
Nawigzujac do watku mieszkania - idea, ktéra przysSwieca miastu, jest
taka, zeby seniora jak najdtuzej pozostawi¢ w jego wtasnym srodowisku.
W twierdzeniu, ze ,starych drzew sie nie przesadza”, jest troche prawdy,
ale zeby to mieszkanie, przebywanie we wtasnym srodowisku, byto satys-
fakcjonujace, trzeba odpowiedniego wsparcia i pomocy. Stad roznego
rodzaju dziatania, takie jak ustugi opiekuncze albo rézne innowacyjne
rozwigzania, jak teleopieka czy asystentura w danym srodowisku. Takze
odnosi sie to do mieszkalnictwa. Jest taka idea, zeby osoby zamieszku-
jace lokale komunalne o duzym metrazu mogty zamieni¢ je na mniejsze,
tanie w utrzymaniu. Sa specjalne projekty, ktére udato sie wdrozy¢, jak
~Mieszkanie dla seniora”, gdzie miasto partycypuje w zasobach TBS. Kilka
lat temu stworzyliSmy dwa takie osiedla, m.in. przy ul. Drewlanskiej. Sa
to osiedla dla kilkudziesieciu 0s6b w wieku senioralnym, ktére mieszkaja
bardzo blisko siebie, na parterze jest Klub Seniora, niedaleko jest lekarz.
To byto rozwiazanie nie najgorsze jak na tamte czasy. Natomiast dzisiaj
wiemy, ze seniorzy nie powinni mieszka¢ sami, bo to jednak jest pewna
gettyzacja, nawet w duzym miescie. Idea, ktérg obecnie podpatrujemy
i bierzemy z doswiadczen innych miast, polega na tym, zeby mieszkania
na parterze nowych doméw komunalnych byty zasiedlane przez osoby
starsze, przez osoby z okreslonym problemem, z niepetnosprawnosci,
aby pozostaty jak najdtuzej w srodowisku. Dom pomocy spotecznej co do
zasady powinien by¢ ostatecznoscig, kiedy nie mozna udzieli¢ wsparcia
w $rodowisku. Taki dom nie jest z zatozenia dla osoéb, ktére s3 w miare
sprawne i tylko troche niesamodzielne, on jest dla oséb naprawde nie-
samodzielnych. Rozwigzaniem jest jak najdtuzej pozostawi¢ senioréw
we wtasnym $rodowisku, wspiera¢ te osoby poprzez innowacyjne dziata-
nia, proponowac rdzne zasoby komunalne i nie tylko, a osobom, ktére sg
w stanie - proponowac aktywizacje dzienng, o czym méwita pani profesor,
czyli méwimy tutaj o dziennych domach pobytu, o Klubach Seniora. Zada-
niem miasta jest wspierac te kluby i organizacje pozarzadowe, ktdre pro-
wadza réznego rodzaju dziatania aktywizujace. Ale to wszystko musi by¢
dostosowane do specyfiki danego seniora. Nie mozna stworzy¢ polityki
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senioralnej méwiacej o tym, ze senior jest taki, a nie inny. On jest bardzo
roznorodny, wiec i te dziatania powinny by¢ bardzo zréznicowane. Dom
przy ul. Ugory jest rzeczywiscie piekny, ale on byt budowany kilkadziesiat
lat temu, potrzebuje remontu i taka rewitalizacja bedzie przeprowadzona.
Niestety architektura nie zawsze idzie w parze z funkcjonalnoscia zwigzana
np. z motoryka, z poruszaniem sie osoby starszej. Ten nowy dom, ktéry
powstat [na Strzeszynie], moze nie jest taki piekny, ale on naprawde jest
niezwykle funkcjonalny i potrzebny dla oséb starszych. Natomiast nie ma
jeszcze tej duszy, a dusze buduja ludzie, ktorzy tam mieszkaja, i otoczenie,
ktore tam sie znajduje.

Q T.K.: Mamy na czacie pytanie, ktére nawigzuje do tej czesci naszej
dyskusji: ,Czy w Europie sa przyktady dobrych rozwigzan dotyczacych asy-
stentédw osdb starszych? Czy w Polsce, w Poznaniu, samorzad mdgtby co$
takiego wprowadzic¢?".

Q W.B.: Polityka europejska polega na tym, ze odchodzi sie od budo-
wania doméw pomocy poza osrodkami miejskimi, czyli przeprowadza sig¢
je do centrum po to, aby wsparcie byto jak najblizej seniora. Mowimy tutaj
o osrodkach pomocy, o stuzbie zdrowia, o pewnych rozwigzaniach usta-
wowych, czyli wsparciu udzielanym przez Miejski Osrodek Pomocy Rodzi-
nie, ale takze o wsparciu Srodowiska, takim jak organizacje pozarzadowe.
Mowimy o wolontariacie, ktéry jest niezwykle wazny, np. wolontariacie
towarzyszacym, ktéry nie polega na tym, ze przychodzi osoba i sprzata,
tylko to jest osoba, ktora potrzyma za reke, pdjdzie na spacer, przeczyta
ksiazke. Tego typu dziatania sg w Poznaniu realizowane i powinny by¢ roz-
wijane. Bardzo duzo zalezy od finanséw, pewne zadania nie powinny by¢
tylko zadaniem gmin. Poznan jest w czotdwce tych rozwigzan, natomiast
te dziatania w duzej mierze opieraja si¢ na srodkach samorzadowych,
a powinnismy miec jakie$ wsparcie dodatkowe i ono gdzie$ tam sie poja-
wia, ale powinno by¢ wieksze. Wsparcie zaréwno samorzadu, jak i pafistwa
i Srodkow unijnych daje najlepszy rezultat.

Q A.M.: Asystentura czy asysta to bardzo dobre rozwiazanie, ale kosz-
towne. To musi by¢ ktos, kto lubi osoby w starszym wieku, zna ich potrzeby



i potrafi by¢ towarzyszem, towarzyszka, bo to nie kazdemu jest dane. To
jest kosztowna ustuga, ale bardzo potrzebna, bo cztowiekowi staremu naj-
bardziej potrzebny jest drugi cztowiek, to wszyscy wiemy. | wtasnie asy-
stentura bytaby tu najlepszym rozwigzaniem. Byt taki trend kilkanascie
lat temu, zeby przygotowac¢ zawodowo asystentéw rodzinnych i asysten-
tow oséb starszych, oséb z niepetnosprawnoscia, ale nie byto chetnych,
kursy, ktore byty organizowane przez rézne uczelnie, niestety nie cie-
szyty sie szczego6lng popularnoscia, bo to sa zawody nisko wynagradzane,
jak wszystkie zawody pomocowe. Pigkna idea, ale niestety nie mamy na
to Srodkow.

Q E.P.-S.: Rynek odpowiada bardzo brutalnie na tego typu potrzeby,
funkcjonuja firmy, ktdre wykorzystuja trudna sytuacje seniordw i te luke
i proponujg ptatnych asystentéw za bardzo wysokie stawki. Natomiast a
propos tego ducha miejsca - jest w architekturze okreslenie genius loci,
duch miejsca. Trudno go zaprojektowac, zbudowac i osiggnac. Nawet
bogato wyposazony obiekt willowy czy apartamentowy osrodek sprawu-
jacy 24-godzinng opieke i zapewniajgcy wysoki standard zycia - bywa, ze
wyzszy niz we wtasnym mieszkaniu, w swoim domu - nie przeniesie wspo-
mnien, lat, ktére wspomina sie najchetniej, kiedy dom byt wypetniony
rodzing, osoba bliska, ktéra odeszta. Obok planéw budowy nowych osrod-
kéw wazne s3 inne formy sprawowania opieki. Taka instytucja, organiza-
cja finansowana ze srodkéw budzetowych lub wtasnych, ktéra zapewnia
mieszkanie, czyli podstawowe kwestie bytowe, powinna nie tylko spra-
wowac opieke, ale by¢ réwnowaznym partnerem dla podopiecznego, czyli
by¢ tym drugim cztowiekiem. To mogtaby by¢ ta wieloaspektowa pomoc.
Na naszym wydziale (WAPP) powstato wiele projektow obiektow przezna-
czonych dla oséb starszych, m.in. w miejscu, w ktérym kiedys byta czes¢
starego szpitala Krysiewicza, przy ul. Spornej. To miejsce wydaje sie by¢
troche na uboczu, ale jednak w miescie. W programie funkcjonalnym tego
zespotu proponowalismy, aby grupowac senioréw pod wzgledem kondycji
sprawnosciowej, zdrowotnej, jak i pod wzgledem oczekiwan samych zain-
teresowanych. Tych otwartych na bliskie relacje ze $wiatem zewnetrznym
lokowalismy w bardziej kontaktowej, otwartej czesci budynkéw, a tych,
ktérzy wymagaja ustawicznej opieki pielegnacyjnej i takiej, ktéra niestety
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juz jest opieka paliatywna, w zamknietej przestrzeni zespotu. Ciesze sig, ze
obie dobrze méwimy o domu na Ugorach, bo on zapewnia w pewnej czesci
ten kontakt, wrecz zaangazowanie w zycie zewnetrzne i wieloaspektowos¢
oferty, a w czesci opieke szpitalna.

Q A.M.: Moi studenci prowadzili badania w DPS przy ul. Bukowskiej
i w DPS w tezeczkach. tezeczki - luksusowy dom, pieknie potozony, palisan-
drowe meble, basen, kaplica, slicznie wyposazony. | bardzo siermiezny dom
na Bukowskiej. | pytanie, gdzie seniorzy czuli si¢ lepiej? Na Bukowskiej. Bo
poczucie osamotnienia, nie samotnosci, osamotnienia wtasnie, jest w subiek-
tywnych postawach oséb w starszym wieku, ktére przebywaja w domach
pomocy spotecznej. | to poczucie osamotnienia byto wyzsze w tezeczkach,
dlatego ze seniorzy byli odcieci od kontaktdw z rodzing i gronem znajomych.

Q W.B.: Rzeczywiscie tak to wyglada. Czas oczekiwania na miejsce
w domu pomocy spotecznej w Poznaniu jest bardzo dtugi, natomiast w miej-
scach poza Poznaniem jest krétszy z kilku powoddw. Po pierwsze dlatego,
ze Poznan to duze miasto, a pojscie do domu pomocy nie oznacza konca
zycia. Seniorzy w takim domu moga zy¢ jeszcze wiele lat i spedzac aktywnie
czas. To dla nich jest tez ta oferta, ktéra jest przygotowywana przez ludzi,
ktérzy tworza system wsparcia i pomocy. W DPS przy ul. Ugory pracownicy
53 na wysokim poziomie i mimo ze ten dom nie spetnia wszystkich warun-
kow architektonicznych, to cieszy sie wielkim zainteresowaniem. Tam tez
rodzina, jezeli senior nie jest samotny, jest w poblizu. Umieszczenie kogo$
w domu pomocy spotecznej jest trudna decyzja i dla samego seniora, i dla
rodziny, ale czasami jedyna mozliwa, dlatego ze srodowisko nie jest w sta-
nie zaspokoi¢ jego potrzeb. Znam wiele osdb, ktdére rodzina codziennie
odwiedza w domu pomocy spotecznej, spotykaja sie, rozmawiaja, razem
jedza, bo wazne jest to, zeby te relacje utrzymywac. Senior przebywajacy
w domu pomocy spotecznej ma te same potrzeby, co bedac poza DPS. Ta
potrzeba relacji z drugim cztowiekiem jest, oprécz zdrowia, jednym z naj-
wazniejszych elementdéw, wigc bycie w duzym miescie, w Poznaniu, blisko
rodziny, to ciekawa oferta, ktéra naprawde potrafi w jaki$ sposéb zaspo-
koi¢ te potrzeby i troszeczke obnizy oczekiwania, takze architektoniczne.
| to jest niezwykle wazne.



Q K.W.-T.: Mysle tez, ze zmienia sie troche odbiorca, bo kiedy patrzymy
na mieszkancéw domdéw pomocy spotecznej, to te osoby sg coraz bardziej
niesprawne, czyli wymagaja coraz wigkszej pomocy, co oznacza, ze coraz
skuteczniej udzielamy wsparcia i pomocy osobom mieszkajacym we wta-
snym Srodowisku. Z pewnoscig te osoby potrafig sobie same radzi¢, ale
by¢ moze wynika to tez z tego, ze dorastamy do roli opiekundw, czyli
uczymy sie, w jaki sposob pomagac tym, ktérzy tego potrzebuja. Jesli
potrzebuja niewielkiej pomocy w jakims obszarze i sie jej nie udzieli, to
za chwile stana sie bardziej niesamodzielni i zalezni. Chciatabym wré-
ci¢ jeszcze do wczesniejszego watku gettyzacji, bo optymalne rozwia-
zanie obejmuje inkluzje, czyli pokazuje te dziatania miedzypokoleniowe,
gdzie mozemy sobie wyobrazi¢, ze w jednym mieszkaniu mieszkaja osoby
z jakims ograniczeniem samodzielnosci, nawet niekoniecznie osoby star-
sze, a dookota mamy osoby, ktdre sg samodzielne i sg w stanie pomdc,
odpowiedzie¢ na te potrzeby. Mysle, ze tego typu rozwigzania powinny
by¢ dyskutowane i rozwazane. W zwiazku z tym, ze zawsze wszystkie dys-
kusje koricza sie na finansach i poniewaz tych osdb, ktére w mniejszym
lub wiekszym stopniu sa coraz bardziej niesprawne, jest coraz wiecej,
musimy zada¢ pytanie o samodzielno$¢. Mam wrazenie, ze koncentru-
jemy sie na starosci i czasem zachowujemy sie tak, jakby staros¢ czyhata
za rogiem. Jakby$my byli mtodzi i Swietnie funkcjonowali, a nagle cos$ sie
zdarzato... Ale poniewaz o tym mowimy, to oznacza, ze ten temat zaczyna
by¢ wazny i ze musimy koncentrowac sie na tym, w jaki sposob miasto,
a wtasciwie wszyscy mieszkancy powinni zaczac¢ ze soba wspétdziatac,
po to zeby zobaczy¢, ze starzenie nie jest straszne i ze tak naprawde to,
czego sie boimy, to niesamodzielno$¢, boimy sie, ze zostaniemy sami, ze
kiedy bedziemy potrzebowali pomocy, nikt nam jej nie udzieli. | to doty-
czy zaréwno ,wieznidw” pigtego czy ktéregos$ pietra, gdzie nie da sie
wyjs¢ w zwigzku z ograniczeniami czy niedostosowaniem tej przestrzeni,
ktora niesie z soba ryzyko upadku, ryzyko wydtuzenia czasu dotarcia do
rozmaitych miejsc, na przyktad do toalety z pokoju, ale tez poczucia, ze
gdzies tam kto$ jest zamkniety, nie jest w stanie wyjs¢. Gdyby mieszkat
na parterze, to pewnie chociaz wyszedtby do sklepu i kogos tam spo-
tkat, miat z kim porozmawia¢. Ale przeciez nie zaczynamy sie starzec
w momencie, kiedy mamy 60 lat, tylko duzo szybciej, bez wzgledu na to,
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jak zdefiniujemy proces starzenia. Biologicznie zaczynamy sie starze¢ po
trzydziestce i moze warto powtarza¢, ze kiedy mamy 30 czy 40 lat, to
starzenie tez nas dotyczy, choc¢ te zmiany oczywiscie kumuluja sie z cza-
sem i tym wiecej ich widzimy, im jestesmy starsi. Nie mozna, majac 30 lat,
udawac, ze to sie nigdy nie wydarzy, trzeba rozejrze¢ sie dookota i zasta-
nowi¢, co sie wydarzy w przysztosci. Nie wszyscy s3 na to przygotowani,
kazdy zyje troche inaczej, ale na pewno jest duza grupa oséb, ktére maja
taki potencjat, tylko jakos trzeba im na to zwrdcic¢ uwage.

Q T.K.: Osamotnienie, pojecie, ktore powtdrzyto sie w tej dyskus;ji kilka
razy, jest jednym z gtéwnych probleméw osob starszych. Osamotnienie
fizyczne oraz poczucie osamotnienia, co niekoniecznie jest tym samym.
Mamy zapewne w Poznaniu do$¢ duza grupe ,wieznidw" pigtego pietra, ale
myslimy takze o osobach, ktére wycofaty sie z aktywnego zycia z réznych
powoddw i do ktdérych faktycznie nie docieramy. Co mozemy zrobi¢, aby te
duza grupe osdb, ktéra zyje w naszym miescie, ktéra ma zapewne wiele
do zaoferowania - bo to jest i wiedza, i doswiadczenie, olbrzymi, niewy-
korzystywany, a raczej wrecz marnowany potencjat - zaangazowac? Tu nie
chodzi o to, zeby angazowac na site, ale mam wrazenie, ze wiele z tych
0s6b potrzebuje podania reki, aby wyjs¢ na zewnatrz i wroci¢ do czynnego
zycia. To da im poczucie pewnosci i wartosci i beda mogli wiecej zaofe-
rowac innym. Tylko jak sie z nimi komunikowa¢, jak do nich dociera¢? Oni
nie s klientami DPS, nie s3 klientami doméw seniora, oni s3 po prostu
zamknieci w swoich mieszkaniach.

Q K.W.-T.: Z drugiej strony nie mozemy wszystkich zmusi¢ do
aktywnosci, poniewaz nie wszyscy chcg by¢ aktywni, z tego sobie tez
musimy zdawac¢ sprawe. Kazdy ma prawo do tego, zeby starzec sie ina-
czej, funkcjonowac inaczej. Zgadzam sie oczywiscie, ze jest to ogromny
potencjat, tylko czasami mysle, ze chcemy, zeby wszyscy byli aktywni
i dziatali tak samo.

Q E.P.-S.: W moim rozumieniu ,silver tsunami” ma $wiadczy¢ o gwat-
townosci pewnych zmian demograficznych, bo skoro w 2050 roku na
8 miliardéw ludzi ma by¢ miliard dwiescie tysiecy osob powyzej 80. roku



zycia, to dla takiej sytuacji potrzebna jest diagnoza. Boje sie uzywac stowa
polityka, poniewaz nie chce méwi¢ o przekonaniach politycznych, tylko
o roli panstwa, ktére powinno mie¢ program zapewniajacy kazdemu bez-
pieczenstwo i opieke wedtug jego potrzeb. Potrzeby zwigzane z wiekiem
sg rozne, natomiast one kosztuja. Kwestia dostepnosci architektonicznej
jest czescia tej polityki, tego programu. A wracajac do interdyscyplinarnej
roli architekta, wierze, ze poprzez edukacje, ktéra wszyscy reprezentujemy,
jest szansa zbudowania i wyksztatcenia, boje sie stowa ,kadr”, bo ono Zle
sie kojarzy, ale zespotow ludzkich, ktore ten program panstwa na poziomie
wojewodztwa, powiatu, miasta beda realizowaty. Panie dyrektorze, robi-
cie Swietng robote, tylko pewne rzeczy sa wywazaniem otwartych drzwi
i walka o pieniadze, a ta polityka powinna by¢ realizowana poprzez pro-
gram, ktory jest programem ogélnopolskim.

Q T.K.: Uwaga pani profesor, ze nie chodzi o zmuszanie kogo$ do
aktywnosci, byta bardzo wazna, bo jak moéwilismy wczesniej, ludzie maja
rézne potrzeby i to nie jest tak, ze kazdy musi by¢ caty czas aktywny. Ale
ja myslatem o osobach, ktére s3 pozostawione same sobie. Czy mamy
pomyst, w jaki sposéb zauwaza¢ osoby, ktére nie sg na tyle aktywne,
zeby samemu wyjs¢ na zewnatrz, ktére zamykaja sie w swojej samot-
nosci? Czy mozemy wyjs¢ do nich z jakas$ propozycja? Czy mamy jakis
pomyst na te grupe oséb, ktérych, mam wrazenie, nie jest mato i chyba
bedzie coraz wiecej.

Q A.M.: Jesli chodzi o zamieszkiwanie w pojedynke, czyli zamieszkiwa-
nie samotne, to jest to mniej wigcej 20 procent. Nie mamy danych, o czym
mowita pani profesor, ilu nie chce nawigzywac kontaktéw i jest im dobrze
tak, jak jest. Z takimi postawami sie stykamy, to jest postawa wrogosci
wobec siebie, niedostrzegania swoich potrzeb. Ale ona sie wigze z postawa
wrogosci wobec innych - nie chce innych poznawac, jest mi dobrze. Jesli
chodzi o postawe konstruktywna, ktéra jednak dominuje wsrdéd osob
w starszym wieku, to jest to postawa bycia jak najdtuzej aktywnym, chociaz
w obrebie gospodarstwa domowego, by nie sta¢ sie ciezarem. Natomiast
problem dotarcia to jest problem informacji. Jesli osoba w starszym wieku
zamknigta w swoich czterech $cianach ma pilota i dostep do telewizji, to
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proponuje, by ta telewizja wypetniata jej znaczna czes¢ poranka, informu-
jac, co, gdzie i jak, czyli co moze zrobi¢. Zeby ta informacja docierajgca do
osoby, ktdra oglada poranng telewizje, byta rzeczowa, inspirujaca, zache-
cajaca, np.,,0, jednak co$ zrobie, moze nie dzis, moze jutro”, a nie kontrolna.
To moze by¢ gimnastyka, to moga by¢ kulinaria, to moze by¢ sztuka maki-
jazu, to moze by¢ joga. Chodzi o to, by ta osoba trzymajaca pilota w rece,
majaca np. 84 lata, byta zachecona pewnymi przyktadami do zmiany trybu
zycia, a potem myslenia. Oczywiscie mozna reaktywowac wiezi sasiedzkie.
Na przyktad pracownik socjalny, ktéry sie troche nudzi, moze zapuka¢ do
drzwi tego mieszkanca i zapytac, co wie o swoim sasiedzie, a moze by raz
dziennie do niego zajrzat, moze idzie na zakupy, zapuka do drzwi i po pro-
stu zapyta, czy co$ przyniesc... Renesans wiezi sasiedzkich. Kiedy bada-
tam senioréw 50 lat temu, to oni sobie pomagali wzajemnie. W kamienicy
wszystkie sasiadki znaty sie z nazwiska, z imienia, wiedziaty, jaki jest ich
status rodzinny, wszyscy w kamienicy sie znali i to byto fajne zycie. Jeszcze
30 lat temu byta dosy¢ zywa wiez sasiedzka, dzisiaj jest w stanie szczat-
kowym i mozna by ja reaktywowac. | jeszcze wolontariat, chociaz mtodzi
ludzie wcale sie nie garna do wolontariatu, tylko kilka procent uczniéw
szkét ponadpodstawowych z Poznania i aglomeracji poznanskiej chciatoby
sie spetnia¢ w wolontariacie. To sg dosy¢ smutne dane.

Q K.W.-T.: Mysle, ze nie mamy dobrego wzorca wolontariatu. Nato-
miast w stowie ,tsunami” widze oprécz nagtosci niszczenie i dlatego
bardzo nie lubie tego stowa, czuje bardziej, ze ,niszczy” niz ,nagle”,
ale oczywiscie to jest kwestia tego, jak na to patrzymy. Rzeczywiscie,
oprécz tych senioréw, o ktérych méwitam, troche wbijajac kij w mro-
wisko, ze nie chca by¢ aktywni, bo dobrze funkcjonuja w swoim $wiecie
i ten $wiat ich zadowala...

Q A.M.: ..program na lenistwo, to mozna by ten problem rozwigzac¢
i obdarowac seniorow interesujacymi programami telewizyjnymi...

Q K.W.-T.: ..précz nich sa osoby, ktére potrzebuja pomocy, ale tego
nikt nie jest w stanie zdiagnozowac na obecnym etapie, nikt nie podejmuje
takiego dziatania, zeby odpowiedziec¢ na pytanie, jaki jest potencjat osob,



ktore siedzg zamkniete w czterech Scianach i nie bardzo wiedza, co zrobic¢
z catym dniem, bo ten pilot mnie sie raczej nie podoba. To jest ogromne
wyzwanie, zeby w jakikolwiek sposob zdefiniowac¢ ten potencjat i zadac
pytanie, ktére rzadko zadajemy: ,,Co pan/pani potrafi, co moze pan/pani
dac¢ systemowi?”. Znamy taki przypadek, ktéry zdarzyt sie wprawdzie za
granicg, ale jest naprawde cudowny. Wolontariat opiekowat si¢ starsza
osoba z chorobg Alzheimera, ktéra stopniowo gasta z powodu otepienia.
Bliskim tej osoby byt baletmistrz opery. | kiedy ta osoba odeszta, on zgto-
sit sie do wolontariatu i zapytat, co moze zrobi¢. A oni zapytali go, co umie.
Odpowiedziat: ,Umiem tanczy¢”. Wtedy powiedziano mu: ,Wyobraz sobie,
ze masz takich ludzi jak ta osoba, ktora sie opiekowalismy, i zastanow
sig, w jaki sposob to, co umiesz, mozesz wykorzysta¢”. | powstat wspa-
niaty program, ktéry doskonale dziata juz od wielu lat, program terapii
tancem dedykowany osobom z otepieniem, osobom z duzymi ogranicze-
niami w codziennym funkcjonowaniu, ktéry wspaniale je aktywizuje, ktéry
sprawdza sie Swietnie w domu i w rozmaitych instytucjach. Powinnismy
umie¢ zadac¢ tym osobom pytanie: ,Czy chcesz?”, ale tez: ,Co potrafisz?
Co mozesz da¢?” i ,W jaki sposob mozesz sie wtaczy¢ w takie dziatania?”.
Mysle, ze my, przynajmniej w pokoleniu oséb starszych, wolontariatu nie
kojarzymy z czyms takim, ze dziele sie tym, co mam, tylko z czyms, co byto
nakazane jako prace spoteczne.

Q T.K.: Jeszcze przed debata padta uwaga, ze w wolontariacie czesto
Swietnie sie sprawdzaja osoby w starszym wieku, bo tatwiej im dotrze¢ do
tej najstarszej grupy senioréw i w tym zakresie oni s nie do zastapienia.

Q K.W.-T.: | maj3 czas.
Q A.M.: To potwierdzaja dane empiryczne.

Q T.K.: Méwimy duzo o roli lekarzy, geriatréw, architektéw, socjolo-
gow, ale padto tu takze bardzo wazne stwierdzenie, ze problemem jest
zamieranie wiezi sasiedzkich. Jestem przekonany, ze nawet najlepszy
opiekun spoteczny z MOPR z wielu powodow nie zastapi sasiada. Jednym
z wyzwan dla miasta jest podejmowanie dziatan na rzecz wzmacniania,
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odbudowywania, reaktywowania wiezi sasiedzkich. Pamietam program
,0dmien swoje podworko”, ktéry polegat na tym, ze zapraszano mieszkan-
cow kamienic z podwdrzem, zeby je uporzadkowali, ale to podworko byto
tylko pretekstem do tego, zeby mieszkancy mogli wspolnie zaangazowac
sie w te zmiany, czyli chodzito o budowanie wiezi sasiedzkich, a nie o sama
zmiane podwdrka. Wydaje mi sig, ze to s3 akcje bardzo potrzebne, bo one
pozwalaja wyjs¢ naprzeciw, wtaczy¢, dac poczucie wiezi mieszkaricom, kté-
rzy z r6znych powoddw staja sie samotni, bo wiek wigze sie tez z tym, ze
w pewnym momencie tracimy naszych znajomych, poniewaz juz nie jeste-
$my aktywni zawodowo albo po prostu oni umieraja. Czy to nie jest tez
zadanie dla architektéw i urbanistéw, aby planowac¢ miasta, ktére beda
sprzyjaty budowaniu wiezi sasiedzkich, ktére nie beda miastami, w kt6-
rych mieszkancy wjezdzaja przez brame do swojej posiadtosci i zamykaja
ja, i gdzie nie ma przestrzeni wspélnej, publicznej, jaka byty kiedys place
i podwdrza taczace mieszkancow, gdzie mogli sie spotka¢, nawigzywac
relacje pozazawodowe, pozastuzbowe, pozarodzinne, relacje z innymi
mieszkancami, z sgsiadami?

Q E.P.-S.: Poniewaz jestem chyba jedynym inzynierem w tym gronie,
bardzo pragmatycznie podchodze do zadania i twierdze, ze oprocz rzeczy
wspaniatych, duchowych, jakiego$ braterstwa, jest hierarchia potrzeb.
Mozemy mowi¢ o pomocy sasiedzkiej, o placu, o rynku, gdzie sie bedziemy
spotykali, ale ja bym najpierw chciata wiedzie¢, jakie jest zapotrzebowa-
nie spoteczne, a to jest akurat prosta odpowiedz, bo niedawno mielismy
spis powszechny. | w tym spisie mozna wytapac osoby, ktore sa w wieku
senioralnym, powyzej 60. roku zycia, i na ich zdefiniowane potrzeby nalezy
natozy¢ siatke zréznicowanych potrzeb. I tak widze role architekta, ze my
chcemy w interdyscyplinarnych zespotach odpowiedzie¢ na konkretna
potrzebe i jestesmy w stanie to zrobi¢. Takie zwerbalizowanie réznych
potrzeb pozwoli nam, architektom, na zaspokojenie podstawowych ocze-
kiwan, czyli sposobu zamieszkania, czy to bedzie wtasne mieszkanie, czy
dom opieki, czy jeszcze inna forma, ktéra dzisiaj trudno sobie wyobrazi¢.
Mysle, ze nie dojdzie poki co do federalizacji uniwersytetéw w Poznaniu,
ale moze dojs¢ do federalizacji naszych wspolnych celéw i potrzeb, i tego
bym sobie zyczyta jako architekt.



Q T.K.: Stworzenia kierunku studidw, ktéry jest realizowany wspélnie
przez Akademie Medyczng i Politechnike Poznanska.

Q E.P.-S.: Nie chciatam dalej reklamowa¢ naszych studiéw podyplomo-
wych, ale s3 to studia organizowane z Uniwersytetem Medycznym, ,Inwe-
stycje i projektowanie w ochronie zdrowia”, a w koncu méwimy o zdrowiu.

Q T.K.: Na pewno niezbedne sg dalsze badania potrzeb senioréw. Jezeli
mowimy o grupie, ktora stanowi juz ponad 26 procent mieszkancédw miasta,
to jej potrzeby sa potrzebami znaczacej czesci poznaniakéw. Wciaz troche
za mato o tej grupie wiemy, bo mowienie, ze to grupa zréznicowana, to
dopiero wstep, przydatoby sie wiedzie¢ wiecej. Prosze paristwa, ponie-
waz nasz czas zbliza sie do korica, nie moze zabraknac¢ w naszej debacie
pytania o opieke geriatryczng, o oddziat geriatryczny, o poznanska geria-
trie i role lekarza rodzinnego. Gdybyscie panstwo mogli powiedzie¢, jak
wyglada opieka geriatryczna w Poznaniu, jaka role petni lekarz geriatra,
a jaka lekarz rodzinny i jak powinna wyglada¢ ich modelowa wspotpraca
i wspotdziatanie?

Q K.W.-T.: Wbrew pozorom problem polskiej geriatrii nie polega wytacz-
nie na braku geriatréw, bardziej polega na braku miejsc pracy dla geriatréw
i pod tym wzgledem Poznan nie odbiega od innych miast, a jesli odbiega,
to dlatego, ze jako jedno z niewielu miast uniwersyteckich nie ma oddziatu
geriatrycznego, tozek dedykowanych starszym pacjentom. Z pewnoscia
chcemy, zeby pierwszym lekarzem, do ktorego zgtaszaja sie osoby starsze
z problemami, bez wzgledu na to, jak szerokie sg ich potrzeby zdrowotne,
byt lekarz rodzinny. | do tego zmierza opieka koordynowana. Zapewne
bedzie dotyczyta nie tylko wybranych jednostek chorobowych i rzeczy-
wiscie lekarz rodzinny bedzie rodzajem osoby zarzadzajgcej zdrowiem.
Lekarz rodzinny kieruje pacjentow, ktérzy maja bardziej skomplikowane
problemy, do kardiologa, diabetologa... | tak samo by$my chcieli zobaczy¢
geriatre. Pacjenci ze ztozong sytuacja kliniczng, u ktérych naktadaja sie
choroby ciata, czyli problemy internistyczne, i problemy psychiatryczne,
tacy, u ktérych leczenie przez wielu specjalistow wiaze sie z duza liczba
lekéw i wtérnymi problemami, to pacjenci, ktdrzy korzystaja na poradach
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geriatrycznych. W zwigzku z tym kazdy lekarz rodzinny powinien wiedzie,
gdzie jest najblizsza poradnia geriatryczna, zeby tych pacjentéw moégt
do niej skierowac. Nie mowimy o takim systemie, gdzie mamy pediatre,
interniste i geriatre, bo na to rzeczywiscie nie mamy wystarczajacej liczby
geriatréw, natomiast chcemy tym szczeg6lnym seniorom zaoferowac inng
opieke, poniewaz wiadomo, ze np. skrdcenie listy lekéw, zmniejszenie
dawek lub likwidacja czesci lekdw sa dla nich korzystne i poprawiaja ich
funkcjonowanie. Mamy w Poznaniu cztery poradnie geriatryczne, prawie
jedna poradnie na kazda dzielnice, i ograniczenie jest tylko takie, ze porad-
nie te nie dziataja w petnym wymiarze czasu, dziatajg w takim wymiarze,
w jakim geriatrzy dedykuja im swoj czas. Wcigz méwimy, ze mamy mato
geriatrow, ale wedtug raportu NIK potowa geriatréw nie jest zatrudniona
zgodnie ze swoja specjalizacja, wiec mysle, ze wigkszym problemem jest
stworzenie dla nich miejsc pracy, czyli docelowo tdézek geriatrycznych
i wiekszej liczby poradni, a nie wzrost liczby lekarzy.

Q T.K.: Prosze panstwa, zaczeliSmy dzisiejsze spotkanie od stwierdze-
nia, ze dobrze, abysmy mowili o seniorach w Poznaniu nie tylko w kontek-
Scie wsparcia, ale takze jako osobach, ktére maja wiele do zaoferowania.
Wyzwaniem dla Poznania jest petniejsze ich wtgczenie w zycie miasta
i umozliwienie im funkcjonowania w sposob, ktory jest dla nich satysfak-
cjonujacy, bez ograniczen wynikajacych nie tylko z architektury, ale takze
ograniczeh zwigzanych z obawami czy poczuciem zagrozenia. Koficzymy
kwestie opieki geriatrycznej z dobra informacja, ze w Poznaniu plano-
wany jest oddziat geriatryczny i jest nadzieja, ze on powstanie. Natomiast
z tego, co pani profesor powiedziata, wynika, ze brak geriatrow jest skut-
kiem braku zapotrzebowania na tych lekarzy, czyli mamy bardziej problem
systemowy.

Q K.W.-T.: Mysle, ze jesli bedzie oddziat, to bedzie tez ksztatcenie
dla geriatrow. Kiedy méwimy o opiece geriatrycznej, to warto pamigtac
o roznych rozwigzaniach, ktére sa dedykowane osobom starszym, i takim
absolutnie unikatowym rozwigzaniem, ktére mamy w Poznaniu, jest Punkt
Opieki Farmaceutycznej, gdzie seniorzy moga zgtosic sie z wielka siatka
lekdw, ktére biorg, a farmaceuta przejrzy te leki pod katem tego, co jest



ewidentnie niepotrzebne, co seniorzy czesto sami sobie wtaczaja w samo-
leczeniu, ale tez jesli zaistnieje taka potrzeba, skieruje odpowiednig infor-
macje do lekarza rodzinnego. To jest rozwigzanie dedykowane osobom,
ktére biorg co najmniej dziesie¢ lekow, czyli rzeczywiscie jest to taka
ciezka wielolekowos¢. To rozwiazanie funkcjonuje od kilku lat w Poznaniu
i w tej chwili dyskutuje sie je na poziomie centralnym. Poznari przeprowa-
dzit pilotaz i mysle, ze to sie u nas bardzo dobrze sprawdzito.

Q T.K.: A gdzie ten punkt sie miesci?

Q K.W.-T.: Trzeba sie zarejestrowac przez centralny numer miejski i to
dziata na terenie Uniwersytetu Medycznego w Collegium Stomatologicum.
Jest tam specjalna sala, gdzie farmaceuta przyjmuje te osoby, przeglada
leki i daje rekomendacje.

Q W.B.: Ja tylko dodam, Ze to jest dla oséb 70+ W tej trudnej dobie,
takze finanséw publicznych, wtadze Poznania skupiaja sie na tym, zeby nie
ograniczac srodkow na polityke senioralng w miescie. Poziom finansowa-
nia nie spada ponizej tego, co byto w zesztym roku, i to pokazuje, ze senio-
ralny Poznan jest jednym z priorytetéw miasta Poznania.

Q T.K.: To jest bardzo dobra informacja, ktéra mozemy zakonczy¢ dzi-
siejsza dyskusje. Bardzo panstwu dziekuje za udziat w debacie, za przy-
jecie zaproszenia. Zachecam do odwiedzenia strony Fundacji Rozwoju
Miasta Poznania, gdzie mozna sie zapoznac z przebiegiem wczesniejszych
debat. Czes¢ z nich juz ukazata sie w druku, wiec mozna je przeczytac,
jesli ktos preferuje czytanie zamiast stuchania. Zapraszam tez panstwa
do zapoznania sie z podcastami na stronie Fundacji. ,POZcast - porozma-
wiajmy o Poznaniu” to rozmowy, do ktdrych zapraszamy osoby, ktérych
zycie i dziatalnos¢ sa wazne dla naszego miasta, ktére moga nas inspi-
rowac. Zachecam do korzystania z tych mozliwosci. Dziekujac panstwu,
zapraszam na kolejng, dziesiata debate, ktdra odbedzie sie w Poznaniu
w kolejnym kwartale.
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Wieloproblemowos¢ starosci
i dylematy zwigzane z opieka

Anna Michalska

Trzy zagadnienia wydaja sie kluczowe w dyskursie po$wieconym starze-
jacej sie spotecznosci wielkomiejskiej: wieloproblemowos¢ starosci, czyli
dotkliwosci doswiadczane przez senioréw, konieczno$¢ poszerzenia
zaradnosci instytucjonalnej oraz dylematy zwigzane ze sprawowaniem
opieki nad niesamodzielnymi osobami w podesztym wieku.

1. Wieloproblemowos¢ starosci

Staros¢ ma wiele specyficznych cech, wiele wizerunkéw i stereotypowych
okreslen. Inne cechy dostrzegaja ludzie starzy, inne badacze starosci,
inne zas instytucje Swiadczace ustugi dla senioréw. Staros¢ jest taczona
z koniecznoscia reorganizacji trybu zycia i redukcji petnionych rol, gtownie
zawodowych, co moze by¢ przyczyna frustracji i niezadowolenia. Stereo-
typowe wyobrazenia na temat starosci s3 nadal powodem doswiadcza-
nia przez senioréw réznych przejawdw dyskryminacji. Niektorzy badacze
dostrzegaja, ze staro$¢ jest problemem spotecznym ze wzgledu na cze-
sto wystepujaca wielochorobowos$¢ w tym okresie zycia. Wymaga zatem
od senioréw grania roli pacjenta i pokonywania trudnosci w dostepie do
niektérych Swiadczen i ustug medycznych. Badacze dowodza, ze pojecie
starosci w Polsce wigze sie z wieloma negatywnymi cechami: pasywnoscia
spoteczng, niskim poziomem samopoczucia, niezadowalajaca kondycja
ekonomiczna, koniecznoscia czestego korzystania z opieki medycznej, sta-
bym zorganizowaniem spotecznym i niewystarczajacym wsparciem spo-
tecznym (Kotlarska-Michalska 2009, 2019).

Dotychczasowy stan wiedzy gerontologicznej pokazuje, ze gtéwne pro-
blemy, ktérych doswiadczaja seniorzy, to poczucie osamotnienia, poczu-
cie samotnosci oraz poczucie niepewnosci. Poczucie osamotnienia jest
czesto skutkiem samotnosci egzystencjalnej, ale tez pojawia sie w sytuacji



wspdlnego zamieszkiwania na skutek braku satysfakcjonujacych kon-
taktow miedzyludzkich czy wycofania sie z zycia towarzyskiego. Wyco-
fywanie sie ma wiele przyczyn roznej natury, jednak gtowng jest bariera
psychosomatyczna bedaca skutkiem obnizonej sprawnosci motoryczne;j.
Uwarunkowania poczucia osamotnienia s3 zdiagnozowane fragmenta-
rycznie, dlatego nalezy postulowa¢, aby - rozpoznajac potrzeby senio-
row - zwroci¢ szczegélng uwage na zrédta tego nieprzyjemnego stanu
psychicznego. Poczucie samotnosci to drugi problem doswiadczany
przez seniordéw, a jego istota polega na samotnosci egzystencjalnej, czyli
zamieszkiwaniu w pojedynke. Zaznaczy¢ nalezy, ze samotne zamieszkiwa-
nie nie musi wspotwystepowac z poczuciem osamotnienia, ale zjawisko to
zachodzi znacznie cze$ciej wérdéd mieszkajacych w pojedynke (Kotlarska-
-Michalska 1998). Trzecim problemem doswiadczanym przez senioréw jest
poczucie niepewnosci, ktdre generowane jest wieloma czynnikami spo-
tecznymi i ekonomicznymi. Podobnie jak poczucie osamotnienia, poczucie
niepewnosci, czyli leku, strachu i obaw, zalezy od kondycji psychofizycz-
nej, doswiadczen w codziennym zyciu, stopnia samodzielnosci w zakresie
podejmowania decyzji w zyciu osobistym oraz od stopnia zabezpieczenia
finansowego.

Te problemy doswiadczane przez ludzi starych od zawsze towarzyszyty
seniorom niesamodzielnym, schorowanym i uzaleznionym od opieki, jed-
nak ulegty nasileniu w czasie pandemii COVID-19. Mozna dodac¢, ze w okre-
sie pandemii nasility sie takze inne problemy towarzyszace seniorom
w zyciu codziennym, a ich Swiat spoteczny ulegt zawezeniu (Michalska
2022b). Wedtug raportu* dotyczacego zdrowia polskich senioréw w czasie
pandemii na pierwszym miejscu pojawit si¢ problem z dostepem do stuzby
zdrowia (67%), dalej utrudniony dostep do specjalisty (61,5%), problem
zwigzany z odczuwaniem osamotnienia (48%), utrudnienia w dostepie do
konsultacji z lekarzem (28,1%) oraz odczuwanie samotnosci (16%) i trudno-
$ci z uzyskaniem recepty na leki (11%). Pandemia spowodowata przerwanie

*  Zdrowie polskich senioréw w czasie pandemii”. Raport dostepny na stronie_Krajowego
Instytutu Gospodarki Senioralnej https://kigs.org.pl/raport-zdrowie-polskich-senioro-

w-w-czasie-pandemii/ [dostep: 15.03.2022].
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terapii lub leczenia u prawie jednej trzeciej badanych senioréw (31%),
ograniczyta mozliwo$¢ korzystania ze wsparcia psychologicznego (14%)
i mozliwo$¢ rozmowy o swoich problemach (16%). W okresie pandemii - jak
pokazuja wyniki badan Krajowego Instytutu Gospodarki Senioralnej* - co
trzeci senior przez ostatnie pét roku nie wykonywat podstawowych badan
diagnostycznych, a potowa seniorow miata problem z uméwieniem sie na
tradycyjna wizyte w gabinecie. Seniorzy maja wieksze zaufanie do bez-
posredniego kontaktu z lekarzem, dlatego brak kontaktu ze specjalista
wzmaga ich poczucie strachu o wtasne zdrowie oraz poteguje poczucie
bezradnosci.

Okres pandemii uswiadomit badaczom starosci, ze polityka spoteczna
wobec 0séb w podesztym wieku jest tylko czesciowo zsynchronizowana
z konkretnymi potrzebami najstarszego pokolenia w zakresie podazy ustug
socjalnych i pielegnacyjnych oraz wyraznie niedopracowana w dokumen-
tach o charakterze strategiczno-ekspertalnym uwzgledniajacych idee soli-
darnosci pokolen. W istniejacych juz strategiach i rekomendacjach brakuje
socjologicznego spojrzenia na fakt duzego zréznicowania kilkupokolenio-
wej zbiorowosci okreslanej mianem senioréw, zatem projektowanie sieci
wsparcia i ustug socjalnych nie powinno by¢ tylko domena politykéw spo-
tecznych. W konstruowanie lokalnej strategii i projektow poprawy jakosci
zycia winni by¢ w wiekszym stopniu angazowani socjologowie zajmujacy
sie diagnozowaniem sytuacji rodzinnej oséb w starszym wieku i jednocze-
$nie uwzgledniajacy aktualne i przyszte potrzeby pokoleri dawcéw i bior-
cow ustug opiekuriczych w rodzinie (Kotlarska-Michalska 2016). Najnowszy
raport poswiecony zagadnieniom opieki nad seniorami zwraca uwage na
wazny aspekt demograficzny i pokazuje obraz opieki z punktu widzenia

* Badania zostaty przeprowadzone przez Krajowy Instytut Gospodarki Senioralnej we
wspotpracy z koordynatorami programu spotecznego ,Adamed dla Seniora” na prze-
tomie lat 2020/2021. Udziat w nich wzigto 1147 oséb po 60. roku zycia. Zastosowano
technike badawcza w formie ankiety internetowej. Raport z badan ,,Potrzeby i zdrowie
senioréw podczas pandemii COVID-19” dostepny na stronie Krajowego Instytutu Gospo-
darki Senioralnej: https://kigs.org.pl/wp-content/uploads/2021/05/Raport_nr_3.pdf
[dostep: 15.03.2022].



polityki spotecznej oraz dostarcza wiedzy o modelach opieki nad osobami
starszymi w Polsce, jest zatem waznym zrodtem informacji o stanie opieki
formalnej i nieformalnej (Abramowska-Kmon i inni 2022), a takze wskazuje
na istnienie luki opiekunczej.

2. Zaradnos¢ instytucjonalna jako przystosowanie
instytucji do potrzeb senioréw

Drugim zagadnieniem wymagajacym uwagi w debacie nad potrzebami
seniordw i mozliwosciami ich zaspokojenia w srodowisku wielkomiejskim
jest zaradnos¢ instytucjonalna rozumiana jako umiejetnos¢ dostosowania
ustug opiekunczych do potrzeb tej grupy ludzi. O zaradnosci instytucjo-
nalnej mozna moéwi¢ w wielu kontekstach, m.in. w kontekscie efektywno-
Sci dziatan czy elastycznosci w dostosowywaniu dziatan do rozpoznanych
potrzeb. Tutaj z pewnoscig nalezy sie odwota¢ do doswiadczeri innych
krajow, ktdére oferuja zréznicowany wachlarz ustug opiekunczych w $ro-
dowisku zamieszkania seniora, jak i mozliwo$c wyboru typu zamieszka-
nia. Wedtug Adama Zycha dziatalno$¢ na rzecz senioréw mozna prowadzic
W co najmniej szesciu obszarach: 1) aktywnos$¢ i aktywizacja oséb star-
szych, 2) edukacja, 3) kultura i mass media, &) legislacja i pomoc prawna,
5) pomoc spoteczna i wsparcie, 6) zdrowie i profilaktyka zdrowotna (Zych
2019, s. 116). W kazdym z wymienionych obszaréw realizowane sg liczne
projekty (szczegdlnie w duzych miastach), ale nadal nierozwigzanym
problemem jest zabezpieczenie dtugoterminowej opieki. Problem ten
byt sygnalizowany przez wielu ekspertow i w ich opinii jest nadal wazny.
Niektore kraje zauwazyty go wczesniej i wprowadzity ubezpieczenia na
opieke dtugoterminowa, np. Niemcy w 1995 roku, Japonia w 2000 roku
i Francja w 2007 roku (Zych 2019, s. 122).

Istotnym warunkiem efektywnej polityki w zakresie instytucjonalnej opieki
jest diagnoza potrzeb, a takze diagnoza preferencji i oczekiwan seniorow.
Mozna rozwigza¢ wiele probleméw oraz trudnosci w zyciu codziennym
senioréw, bazujac na wykorzystaniu istniejacych zasobéw w zakresie
opieki i wsparcia w $rodowisku lokalnym. Synchronizacja danych dia-
gnostycznych dotyczacych potrzeb senioréw z dostosowaniem oferty
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ustugowej i pomocowej konkretnych instytucji mogtaby zniwelowa¢ luke
pomiedzy zapotrzebowaniem na ustugi a ich dostepnoscia w Srodowisku
zamieszkania. Zaradnos¢ instytucjonalng rozumiec¢ nalezy jako elastycz-
nos¢ w dziataniu nastawionym na niwelowanie dyskomfortu z powodu
braku dostepnosci do konkretnych ustug. W pojeciu zaradnosci instytucjo-
nalnej miesci sie takze elastyczne reagowanie na deficyty opieki $wiadczo-
nej przez rodzing, jak i na brak odpowiednich kwalifikacji wéréd cztonkdéw
rodziny zajmujacych sie catodobowa opieka w warunkach domowych.
Dominuje poglad, ze wsréd proponowanych form opieki dla senioréw dom
pomocy spotecznej traktowany jest jako konieczno$¢ lub ostatecznosc.
Kurczacy sie potencjat opiekuficzy w rodzinie oraz wysokie koszty utrzy-
mania instytucji opiekunczych, a szczegdlnie bardzo wysokie koszty
pobytu w prywatnych domach opieki, powoduja, ze system instytucjo-
nalny tylko czeSciowo zaspokaja potrzeby oséb niesamodzielnych w pode-
sztym wieku. Mozna poszukiwac rozwiazan, oferujac zréznicowane pod
wzgledem warunkéw mieszkalnych i kosztéw ustugi opieki catodobowej
w formie rodzinnych, lokalnych, srodowiskowych, dzielnicowych, osiedlo-
wych, kameralnych domoéw opieki opartych na wspdlnotowych zasadach
egzystencji bazujacych na wiezi kolezeriskiej, przyjacielskiej czy sasiedz-
kiej. Taki dom opieki mégtby by¢ przyktadem zaradnosci instytucjonalnej
oraz spotecznej. Koszty utrzymania takiego domu bytyby znacznie nizsze
niz w typowym, nowoczesnym domu pomocy spotecznej. Innym rozwig-
zaniem jest tworzenie domoéw opieki adresowanych do okreslonych grup
zawodowych (przyktadem jest Dom Artystow Weteranéw Scen Polskich
w Skolimowie), w ktdrych mieszkarcy mogliby pielegnowac wiez zawodowa
i rozwija¢ wiez towarzyska oraz realizowa¢ swoje zainteresowania. Two-
rzenie matych, quasi-rodzinnych doméw dla oséb wymagajacych opieki,
takze matych, kameralnych doméw osiedlowych, jest rozwigzaniem, nad
ktérym warto sie zastanowi¢. Kolejng propozycja jest realizacja ustug
opiekunczych w srodowisku seniora, ale ustug opartych na doktadnej dia-
gnozie i odpowiednio zarzadzanych oraz skoordynowanych z ustugami pie-
legnacyjnymi, higienicznymi, gastronomicznymi i kulturalnymi. W ramach
zaradnosci instytucjonalnej mozna powota¢ centrum ustug opiekunczych,
ktore mogtoby uwzglednic¢ rowniez ustugi specyficzne, w takich formach,
jak: towarzyszenie podczas spaceru, wystuchanie narzekan i zwierzen,



czytanie ksiazki czy gazety, wspdlne ogladanie filmu. Korzystanie z wielo-
zadaniowych serwisow ustugowych bytoby mniejszym obcigzeniem finan-
sowym dla rodziny oraz gminy niz doktadanie do kosztéw opieki w domu
pomocy spotecznej. Mozna zastanowi¢ sie nad mozliwoscia zréznicowania
standardow domow pomocy spotecznej, ktdre, w opinii niektérych bada-
czy, sa bardzo wysrubowane (Dudzinska 2021). Gdyby taka mozliwos¢ ist-
niata, woéwczas najwyzszy standard domu wybierany bytby przez bogatych
seniordw, sredni standard prawdopodobnie bytby wybierany przez senio-
réw pobierajacych przecietng emeryture (takze przez rodzine o przeciet-
nych dochodach), natomiast nizszy standard domu mogtby zadowoli¢ tych,
ktérzy nie maja dzieci i jednoczesnie nie wyobrazaja sobie sytuacji, aby
w jakikolwiek sposdb byc dla kogo$ ciezarem, a rowniez tych, ktorzy prefe-
ruja skromne warunki mieszkaniowe. Dodac nalezy, ze nawet bogate kraje
oferuja miejsca w domach opieki o zréznicowanych warunkach mieszkal-
nych i zréznicowanych katalogach ustug dostosowanych do mozliwosci
finansowych rodziny, ale takze do preferencji seniora. W Polsce wyrazne
zréznicowanie kosztow pobytu wystepuje w ofercie prywatnych domoéw
opieki catodobowej. Domy standardowo wyposazone oferuja catodobowa
opieke za kilka tysiecy zt miesiecznie, natomiast koszty pobytu w luksuso-
wych domach siegaja kilkunastu tysiecy zt miesiecznie.

W licznych opracowaniach, ktére sa poswigecone ustugom dla oséb star-
szych, dostrzega sie koniecznos¢ taczenia wiedzy ekonomicznej z wiedza
z zakresu polityki spotecznej, a takze z wiedza socjologiczng i psycholo-
giczna. Interdyscyplinarnos¢ jest bardzo wskazana w analizie ustug spo-
tecznych dla niesamodzielnych senioréw, ustug zréznicowanych ze wzgledu
na sektor swiadczeniodawcow oraz ze wzgledu na typ: opiekunczy, proz-
drowotny, rehabilitacyjny, edukacyjny, integracyjny (Furmanska-Maruszak,
Wojtewicz, Zamojska 2014). Jeden ze znanych polskich ekspertéw w dzie-
dzinie gerontologii Piotr Btedowski od wielu lat sygnalizuje i podkresla,
ze pomoc jest najczesciej udzielana przez cztonkdw rodziny, jednak jej
$wiadczenie jest coraz trudniejsze z wielu powodow (mniejsza liczebnos¢
cztonkdéw rodziny, brak $rodkéw finansowych, migracje mtodych). W jego
opinii regulacje prawne dotyczace zaspokajania potrzeb opiekunczych
nie rozstrzygnety problemu ustug opiekunczych i pomimo wzrostu liczby
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ludzi starszych liczba korzystajacych z ustug opiekunczych nie wzrasta,
a nawet maleje. Proponuje on podjecie dziatan usprawniajacych dostep
do $wiadczen opiekuniczych, doinwestowanie opieki instytucjonalnej,
zwiekszenie wydatkéw na pomoc srodowiskowa, szkolenie pracownikow
opieki dtugoterminowej i wprowadzenie przez panstwo regulacji prawnych
i finansowych skuteczniej wspierajacych rodzine w jej funkcjach opiekun-
czych. Postuluje takze zwiekszenie kontroli nad niepublicznymi placow-
kami opieki (Btedowski 2012a, s. 59-61). We wspdtczesnym spojrzeniu na
staros¢ brakuje diagnozy trudnosci, jakie przezywaja seniorzy w reali-
zacji wtasnego projektu zycia, wtasnej wizji zycia wolnej od recenzowa-
nia, limitowania i kontrolowania przez innych cztonkéw rodziny. Wskazac
nalezy rowniez na niewielka liczbe badan nad samopoczuciem senioréw
oraz nad uwarunkowaniami poczucia osamotnienia (Kotlarska-Michalska
1998, 1999). Te zagadnienia zastuguja niewatpliwie na pogtebione badania,
gdyz mogtyby wzbogaci¢ wiedze gerontologiczng na temat specyficznych
potrzeb seniorow wymagajacych zaspokojenia (Kotlarska-Michalska 2019).

Kluczowym elementem w debacie o starosci i potrzebach senioréw jest
diagnoza potrzeb i mozliwosci ich zaspokojenia w Srodowisku lokalnym.
Powinna ona obejmowac¢ wszystkie dane dotyczace zasobdéw rodzinnych,
Srodowiskowych i instytucjonalnych, a takze cech $rodowiska lokal-
nego. Dokonujac diagnozy w takim Srodowisku wielkomiejskim, jakim jest
Poznan, zwrdci¢ nalezy uwage na cechy przestrzenne, typ zamieszkania,
dostepnos¢ placéwek, instytucji i organizacji tworzacych infrastrukture
senioralng oraz mozliwosci przemieszczania sie srodkami komunikacji
masowej w obrebie miasta. Diagnozowanie potrzeb senioréw powinno by¢
potaczone z mapowaniem, czyli ujeciem liczby osdb i ich zapotrzebowania
na okreslone typy ustug w poszczegolnych dzielnicach miasta. Mapowanie
dzielnicowe pozwala na poréwnanie skali potrzeb ze skala dostepnosci do
odpowiednich instytucji. Najwazniejszym zadaniem w zakresie diagnozy
jest okreslenie skali zapotrzebowania na ustugi pielegnacyjne, piele-
gniarskie, opiekuncze, terapeutyczne, rehabilitacyjne, fizjoterapeutyczne,
psychologiczne, medyczne, komunikacyjne, dietetyczne i laboratoryjne,
a takze na potrzeby spoteczne polegajace na odwiedzinach, towarzysze-
niu, wymianie mysli, zainteresowaniu samopoczuciem i nastrojem seniora.



Taka konieczno$¢ rozpoznania potrzeb ludzi starych sygnalizowali wielo-
krotnie badacze jakosSci zycia w starosci i stanu relacji miedzypokolenio-
wych (Halik 2002, Czekanowski 2012, Szukalski 2008a, 2008b, Btedowski
20123, 2012h).

Analizujac rézne formy dziatan adresowanych do seniorow w duzych
miastach, mozna odnie$¢ wrazenie, ze s one gtownie przeznaczone dla
seniorow aktywnych i sprawnych, mogacych samodzielnie z nich korzystac.
Z drugiej strony, patrzac na zaangazowanie senioréw w dziatania w ramach
wolontariatu, w rézne aktywnosci na rzecz srodowiska lokalnego, mozna
stwierdzi¢, ze w tej sferze polscy seniorzy sa zdecydowanie mniej aktywni
w poréwnaniu z seniorami z innych krajow europejskich (Grotowska 2011,
Kotlarska-Michalska 2018). Warto zatem zacheca¢ sprawnych senioréw do
wiekszej aktywnosci spotecznej, do wolontariatu na rzecz innych senio-
row, do wigkszej aktywnosci na rzecz spotecznosci lokalnej. Wielu spraw-
nych fizycznie senioréw mogtoby wtaczyc sie w sie¢ ustug Srodowiskowych,
czyli Swiadczenia drobnych ustug opiekunczych dla niesprawnych fizycz-
nie sasiadow. Dla Swiadczacych bytaby to okazja do spaceru i dodatkowej
gimnastyki, a dla odbiorcow ustug okazja do kontaktow miedzyludzkich.

3. Dylematy zwigzane ze sprawowaniem opieki
nad osobami w podesztym wieku

Trzecie zagadnienie, ktére nalezy poruszy¢ przy okazji debaty o starosci, to
dylematy sprawowania opieki domowej nad osobami w podesztym wieku
przez jedynych opiekunéw bedacych w wieku emerytalnym. Ze wzgledu
na fakt, ze opiekunowie 0sob w starszym wieku nie stanowig zbyt czesto
przedmiotu badan, warto zasygnalizowaé, ze jest to zagadnienie stanowiace
ukryty problem spoteczny. Obok dylematéw wiazacych sie z uciazliwoscia
opieki fizycznej problemem jest wypalenie opiekunicze doswiadczane naj-
czesciej przez jedynych opiekunéw. Nie ma gotowych rozwigzan, ktére
bytyby najbardziej polecane, gdyz w kazdej sytuacji opiekunczej wystepuja
czynniki, a nawet zespoty czynnikéw utrudniajacych skonstruowanie sce-
nariusza opieki. Pierwszy typ dylematéw wynika z postawy osoby w pode-
sztym wieku wobec siebie i starosci. Postawa zaleznosci czy postawa
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wrogosci do otoczenia oraz postawa wrogosci do siebie to trzy negatywne
postawy, ktdre utrudniajg codzienne sprawowanie opieki, szczegélnie jesli
jest to opieka jednoosobowa i catodobowa. Dylematy te poteguja trudno-
$ciw poszukiwaniu efektywnych rozwigzan i nasuwaja kolejne watpliwosci,
jak uktadac relacje z osoba starsza, ktora traktuje staros¢ jako powod do
ciggtych narzekan i okazuje niechetng postawe wobec osoby sprawujacej
opieke. Warto w tym miejscu dodac¢, ze postawa, jaka przyjmuje senior
wobec otaczajgcego swiata, jest efektem jego wiedzy i jego doswiadczen
wynikajacych z uczestnictwa w wielu sferach aktywnosci. Jest réwniez
efektem cech osobowosciowych, utatwiajacych lub utrudniajacych proces
poznawania innych ludzi i innych przestrzeni (Kotlarska-Michalska 2018).
Drugi typ dylematow powstaje w zwiazku z koniecznoscia reorganizacji
zycia codziennego i dokonywania wysitku logistycznego w sprawowaniu
opieki oraz w zwigzku z trudnosciami w ocenie sytuacji — na ile pomagac
w czasie opieki, jak racjonalnie gospodarowac sitami fizycznymi i psychicz-
nymi. Dylematy trzeciego typu sa skutkiem braku dystansu do roli opie-
kuna i nadmiernej koncentracji na odczytywaniu i realizowaniu potrzeb
osoby w starszym wieku przy jednoczesnym zaniedbywaniu wtasnych
potrzeb. Czwartym typem dylematéw sg watpliwosci i rozterki zwigzane
z wyborem typu opieki. Opiekunowie rodzinni s3 w szczeg6lnie trudnej
sytuacji wyboru wowczas, gdy osoba starsza nie daje sie przekonac do
instytucji domu pomocy spotecznej, co czesto wynika ze stereotypowego
wyobrazenia, ze miejsce w takim domu jest rodzajem kary. Innym zrédtem
i typem dylematoéw jest koniecznos¢ korzystania z opieki lekarskiej, ktéra
jest trudno dostepna, szczegélnie specjalistyczna pomoc lekarska. Dyle-
maty te wynikaja rowniez z faktu limitowania dostepu do lekarza oraz
koniecznosci korzystania z prywatnych ustug lekarskich. Dla rodzinnych
opiekunow oséb w podesztym wieku ten problem jest zrodtem stresu,
a zarazem dos¢ trudny do rozstrzygniecia i wymagajacy wiedzy o jakosci
ustug lekarskich w prywatnym sektorze. Ostatnim, széstym typem dyle-
matdw sa liczne watpliwosci wynikajace z koniecznosci taczenia opieki nad
seniorem z innymi rolami rodzinnymi i opiekuriczymi. Przyktadem jest jed-
noczesne petnienie opieki nad schorowanym matzonkiem oraz niesamo-
dzielng matka. Zachodzi wéwczas konieczno$¢ rozstrzygniecia hierarchii
wartosci i zadan (Kotlarska-Michalska 2022a).



Przytoczone typy dylematdw, ktorych doswiadczaja opiekunowie oséb niesa-
modzielnych w starszym wieku, wskazuja na konieczno$¢ uruchomienia sys-
temu wsparcia psychicznego oraz informacyjnego dla opiekundéw. Korzystny
bytby réwniez telefon zaufania dla opiekunéw, ktérzy w trudnych momen-
tach wykonywania licznych dziatan opiekunczych i pielegnacyjnych mogliby
liczy¢ na uzyskanie wsparcia emocjonalnego, odpowiedniej porady i informa-
¢ji. Dodac nalezy, ze modelowe rozwigzania dotyczace form opieki w starosci
zawarte w strategiach i licznych opracowaniach sg wyrazem troski badaczy
skupionych wokot idei ,starosci w dobrej jakosci”. Jednak idea, aby pozosta-
wiac¢ osobe w starszym wieku w jej Srodowisku rodzinnym, co jest w Polsce
powszechnym faktem spotecznym, nie powinna by¢ traktowana zbyt dostow-
nie. Na rodzine zostata scedowana ta opieka w catosci, ale - jak twierdzi
Piotr Btedowski - pozostawienie rozmaitych zadan w kompetencji rodziny
nie moze oznaczac zagrozenia dla jakosci Swiadczonych przez rodzine ustug.
Rodzina winna to czyni¢ w kompetentny sposob. Zatem trafny jest postulat,
aby konstruowac system wsparcia dla rodzin z osobami starszymi w taki spo-
s6b, aby osoby te byty w swoim srodowisku i korzystaty z réznych dostep-
nych ustug opiekurczych. Koniecznoscia jest réwniez, jak stusznie postulowat
juz dwadziescia lat temu Piotr Btedowski, rozbudowanie ustug spotecznych
dostepnych dla rodzin ubogich (Btedowski 2004). Rynek ustug prywat-
nych w zakresie opieki jest bardzo rozbudowany, szczegélnie w duzych mia-
stach, ale dostepny gtownie dla senioréw dobrze sytuowanych materialnie.
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z badan, Instytut Spraw Publicznych, Warszawa 2008b.

P. Szukalski, Solidarnos¢ pokoleri. Dylematy relacji miedzypokoleniowych,
Wydawnictwo Uniwersytetu todzkiego, £6dz 2012.

A.Zych, Wspétczesna polska polityka senioralna: deklaracje i dziatania, ,Praca
Socjalna” 2019, nr 5, s. 103-125.

47



IX DEBATA POZNANSKA SILVER TSUNAMI — SENIORALNY POZNAN

Do tej pory odbyto sie dziesie¢ debat:

« ,Poznan wobec pandemii”

« ,Technologie, ktére zmieniaja Poznan”

 ,Jak tworzy¢ miasto kultury”

- ,Pierscien wielkiego miasta - procesy urbanizacyjne w aglomeracji
poznanskiej”

 ,Cudzoziemcy w Poznaniu”

+ ,Mtody Poznan - miasto otwarte na mtodych”

» ,Wrazliwy Poznan”

 ,Zielony Poznan”

« ,Silver tsunami - senioralny Poznan”

- ,Konferencja Polska-Niemcy: sasiedztwo, stereotypy, empatia,
wspotpraca”

Uczestnikami | debaty ,,Poznan wobec pandemii”,
ktoéra odbyta sie w grudniu 2020 roku, byli:

prof. dr hab. Tomasz Kaczmarek - geograf miast, dyrektor Centrum
Badan Metropolitalnych, kierownik Zaktadu Systemdéw Osadniczych
i Zarzadzania Terytorialnego UAM, cztonek Komitetu Przestrzennego
Zagospodarowania Kraju Polskiej Akademii Nauk oraz Miedzynarodo-
wej Unii Geograficznej

Tomasz Kobierski — prezes Zarzadu Grupy MTP oraz prezes Rady Pol-
skiej I1zby Przemystu Targowego

prof. dr hab. Waldemar Kuligowski - antropolog kulturowy, kierownik
Zaktadu Studiow nad Kultura Wspo6tczesng UAM

prof. dr hab. lwona Mozer-Lisewska - ordynator Oddziatu Zakaznego
Szpitala im. J. Strusia, kierownik Katedry i Kliniki Choréb Zakaznych,
Hepatologii i Nabytych Niedoboréw Odpornosci UM

Jolanta Musielak - cztonek Zarzadu ds. Personalnych i Organizacji
Volkswagen Poznan

Andrzej Porawski - dyrektor biura Zwigzku Miast Polskich

prof. UAP dr hab. inz. arch. Stanistaw Sipinski - Pracownia Architekto-
niczna Ewy i Stanistawa Sipinskich Sp. z 0.0.



Zapis | debaty dostepny na: http://frmp.pl/wp-content/uploads/2021/12/
debatal_www.pdf

Uczestnikami Il debaty ,,Technologie,
ktére zmieniajg Poznan”, ktéra odbyta sie
w marcu 2021 roku, byli:

drinz. Cezary Mazurek - petnomocnik dyrektora ICHB PAN ds. Poznan-
skiego Centrum Superkomputerowo-Sieciowego
prof. dr hab. inz. Tomasz todygowski - kierownik Zaktadu Lotnictwa
na Wydziale Inzynierii Ladowej i Transportu Politechniki Poznanskiej,
przewodniczacy Regionalnej Rady Przemystu Przysztosci
prof. dr hab. Rafat Drozdowski - socjolog, Zaktad Teorii i Badan Prak-
tyk Spotecznych na Wydziale Socjologii UAM
Dagmara Nickel - prezes Zarzadu YouNick Technology Park sp. z o.0.,
zatozycielka i prezes Zarzadu YouNick Mint
- Bartosz Burek - prezes Zarzadu, wspotwtasciciel jakdojade.pl
Zapis Il debaty dostepny na: http://frmp.pl/wp-content/uploads/2021/12/
debata2-_www.pdf

Uczestnikami lll debaty ,,Jak tworzy¢ miasto
kultury”, ktéra odbyta sie w czerwcu
2021 roku, byli:

prof. Marek Krajewski - socjolog, Zaktad Teorii i Badan Praktyk Spo-
tecznych na Wydziale Socjologii UAM
dr Przemystaw Kieliszewski - dyrektor Teatru Muzycznego w Poznaniu
prof. dr hab. Wojciech Hora - rektor Uniwersytetu Artystycznego
w Poznaniu
Ewa Voelkel-Krokowicz - wtascicielka CEO Concordia Design
Poznan i Wroctaw
dr Agata Wittchen-Baretkowska - specjalistka ds. komunikacji, dzien-
nikarka, prezes Zarzadu NU Foundation
Zapis Il debaty dostepny na: http://frmp.pl/wp-content/uploads/2021/12/
debata3_www.pdf
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Uczestnikami IV debaty ,,Pierscien wielkiego
miasta — procesy urbanizacyjne w aglomeracji
poznanskiej”, ktéra odbyta sie we wrzesniu
2021 roku, byli:

dr hab. tukasz Mikuta - geograf, urbanista, radny miasta Poznania
prof. dr hab. Tomasz Kaczmarek - geograf, urbanista, dyrektor Cen-
trum Badan Metropolitalnych UAM
Natalia Weremczuk - dyrektor Miejskiej Pracowni Urbanistycznej
w Poznaniu
Piotr Wisniewski - dyrektor biura Stowarzyszenia Metropolia Poznan
Dariusz Kucz - przewodniczacy Rady Uczelni Uniwersytetu Ekonomicz-
nego w Poznaniu
Zapis IV debaty dostepny na: http://frmp.pl/wp-content/uploads/2022/03/
debata4_www.pdf

Uczestnikami V debaty ,,Cudzoziemcy w Poznaniu”,
ktéra odbyta sie w grudniu 2021 roku, byli:

prof. dr hab. Jozef Orczyk - przewodniczacy Wojewddzkiej Rady
Rynku Pracy w Poznaniu
Andrzej Sobon - zastepca dyrektora Wydziatu Spraw Cudzoziemcéw
w Wielkopolskim Urzedzie Wojewddzkim w Poznaniu
prof. dr hab. Michat Buchowski - dyrektor Instytutu Antropologii
i Etnologii UAM, p.o. dyrektora Centrum Badan Migracyjnych
+ Hacen Sahraoui - animator kultury
Zapis V debaty dostepny na: http://frmp.pl/wp-content/uploads/2022/06/
debata5_www.pdf

Uczestnikami VI debaty ,,Mtody Poznan - miasto
otwarte na mtodych”, ktéra odbyta sie w marcu
2022 roku, byli:

prof. UAM dr hab. Witold Wrzesien - socjolog, kierownik Zaktadu
Socjologii Cywilizacji Wydziatu Socjologii UAM



Antoni Cepel - prezes FYD Studio

Franciszek Cofta-dziennikarzradiowy i telewizyjny, dziatacz spoteczny

Iwona Matuszczak-Szulc - dyrektor Wydziatu Rozwoju Miasta i Wspot-

pracy Miedzynarodowej
ZapisVldebatydostepnyna:https://frmp.pl/wp-content/uploads/2022/10/
debata6_www.pdf

Uczestnikami VII debaty ,,Wrazliwy PoznanR”,
ktéra odbyta sie w czerwcu 2022 roku, byli:

Dorota Raczkiewicz - prezes Druzyny Szpiku

ks. Marcin Janecki - dyrektor Caritas Archidiecezji Poznanskiej

Barbara Grochal - wieloletnia koordynatorka wolontariuszy Hospi-

cjum Palium

Wtodzimierz Katek - dyrektor MOPR w Poznaniu w latach 1999-2020
Zapis VIl debaty dostepny na: https://frmp.pl/wp-content/
uploads/2023/02/debata_7_www.pdf

Uczestnikami VIII debaty ,,Zielony Poznan”, ktéra
odbyta sie w pazdzierniku 2022 roku, byli:

Kasper Jakubowski - architekt krajobrazu, Czwarta przyroda / lasy
kieszonkowe / edukacja ekologiczna
Wojciech Krawczuk - prezes Stowarzyszenia Architektéw Polskich
Oddziat Poznan, pracownia Front Architects
Krzysztof Maczkowski - koordynator krajowy programu Drzewo Fran-
ciszka, Fundacja Zaktady Kornickie
prof. UAP dr hab. inz. arch. Elzbieta Raszeja - architekt, specjalista
w zakresie planowania przestrzennego i architektury krajobrazu, pro-
fesor na Wydziale Architektury i Wzornictwa Uniwersytetu Artystycz-
nego w Poznaniu
Zapis VIl debaty dostepny na: https://frmp.pl/wp-content/
uploads/2023/10/debata8_www.pdf
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Uczestnikami IX debaty ,,Silver tsunami — senioralny
Poznan”, ktéra odbyta sie w marcu 2023 roku, byli:

prof. dr hab. Anna Michalska - socjolog, emerytowany prof. Uniwersy-
tetu im. A. Mickiewicza, kierownik Zaktadu Badan Probleméw Spotecz-
nych i Pracy Socjalnej w latach 2000-2020

dr hab. inz. arch. Ewa Pruszewicz-Sipinska - prof. Politechniki Poznan-
skiej, dziekan Wydziatu Architektury Politechniki Poznanskiej, archi-
tekt, wspotwtasciciel Pracowni Architektonicznej Ewy i Stanistawa
Sipinskich Sp. z o.0.

prof. dr hab. n. med. Katarzyna Wieczorowska-Tobis - lekarz, specja-
lista geriatrii i medycyny paliatywnej, pracownik naukowy Uniwer-
sytetu Medycznego im. K. Marcinkowskiego w Poznaniu, kierownik
Katedry i Kliniki Medycyny Paliatywnej, gdzie stworzyta Pracow-
nie Geriatrii

Wojciech Bauer - dyrektor Centrum Inicjatyw Senioralnych w Poznaniu

Uczestnikami X debaty ,,Konferencja
Polska-Niemcy: sasiedztwo, stereotypy, empatia,
wspoétpraca”, ktéra odbyta sie w pazdzierniku 2023,
byli:

Debata ekspercka I - ,Przejecie, transformacja, zjednoczenie. Dtugi pro-
ces niemiecko-niemieckiego pojednania”

prof. Detlev Brunner - Uniwersytet w Lipsku, ekspert w zakresie histo-
rii obu panstw niemieckich oraz historii transformacji w Niemczech
Wschodnich

prof. Klaus Bachmann - Uniwersytet SWPS, politolog, historyk



Debata ekspercka Il - ,Polska i Niemcy: czy potrzebujemy nowej formuty
partnerstwa i wspotpracy?”

prof. Hanna Suchocka - Uniwersytet im. A. Mickiewicza w Poznaniu,
premier RP (1992-1993)

prof. Peter Oliver Loew - dyrektor Deutsches Polen-Institut
w Darmstadt

prof. Marek Cichocki - Kolegium Europejskie w Natolinie
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Organizator kongresow i konferencji
dla przedstawicieli kluczowych dziedzin gospodarki

Polish Real Estate Summit Forum Rynku Nieruchomosci
23-24.11.2023, Zakopane 06-07.06.2024, Sopot
Kongres Budownictwa Polskiego Polska Wies XXI - Europejskie Forum
29-30.01.2024 Poznan Innowacyjnych Rozwiqzan

dla Rolnictwa i Obszaréow Wiejskich
MOVE International Mobility Congress Wiosna 2024, Warszawa

04.04.2024, Poznan
Local Trends
Local Trends Europejskie Forum Samorzqdowe
Samorzqdowy Kongres Finansowy Jesien 2024, Poznan
Wiosna 2024, Sopot

Szczegbétowy harmonogram na www.mtp.pl f ¥ © in @ /grupamtp



PCss 5

www.pcss.pl

OEY:20)
AR

i

341 projektow
767 partnerow

163 instytucje

w sieci POZMAN,
Superkomputer ALTAIR
Dostep do komputera
kwantowego
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POZNANSKIE CENTRUM
SUPERKOMPUTEROWO-SIECIOWE

Poznanskie Centrum Superkomputerowo-Sieciowe
(PCSS) afiliowane przy Instytucie Chemii Bioorganicznej
PAN dziata od 1993 roku z misjg: ,Integracja i rozwdj
infrastruktury informatycznej nauki”.

Bogata, wielodziedzinowa lista obszaréw dziatalnosci
PCSS jest efektem poszukiwania innowacji inspi-
rowanych technologiami informacyjno komunikacyj-
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CyberSec = Narodowe Cenirum Bezpieczne] Transformacji Cyfrowej o
whych (EDIH)

wyspecjalizowane Europejskie Centrum Infnowac] Lyl

Jego glownym celem jest poprawa cyberbezpleczensiwa malycn

sredmich przedsiebiorsiw araz instytuci samarzado

ofmacyjne poprzez wpiowadzanie do

Wzmacniamy bezpieczenstwo inf

codzienne praktyki dojrzatych crganizacyjnie | technicznie ropwigzan

TRIN DZIRtAJAC RAMACH KLASTRA CYBERSEC OFERUJE:

! WIHTGZEME SYSTEmOW SZROHENa AU yIOrow
zarzgdzania bezpieczenstwem wewnetrzmych,

mformacyi IS0 27001,

szkolenia pracownikow w zakresie - konsultacije eksperckie stuzgce
= |

bezpieczenstwa informacil, —Q doskanaleniu systemow
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Organizacja wydarzen kulturalnych,
edukacyjnych, spotecznych -
szkolenia, spotkania, wystawy
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Organizacja zakwaterowania na
konferencjach, wyjazdach
stuzbowych, dla gosci targowych
w Polsce i za granicg

Ustugi profesjonalnego sprzgtania
biur, powierzchni konferencyjnych,
magazynowych i przemystowych

WA

Agencja hostess, ttumaczy i stuzb
pomocniczych

www.wtcpoznan.pl
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