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Starzenie si¢ ludnosci jest procesem o charakterze transnarodowym, ktéry
skalg doréwnuje takim zjawiskom, jak zmiany klimatyczne lub proces globa-
lizacji. Zainteresowanie badawcze zmianami demograficznymi wynika prze-
de wszystkim z niebywalej mnogosci konsekwencji, jakie za sobg pociagaja.
Wyzwania natury ekonomicznej, spotecznej i politycznej to tylko niektdre
obszary wymagajace reform i przemyslanego zarzadzania w obliczu nadcho-
dzacych zmian strukturalnych. Mimo iz zagadnienia zwigzane ze starzeniem
sie populacji s3 umieszczane na listach priorytetowych obszaréw badawczych,
w praktyce problem ten nie jest skutecznie zarzadzany. Na kompleksowa po-
lityke senioralng powinny sklada¢ sie takie obszary, jak polityka rynku pracy,
koordynacja systemu zabezpieczenia spotecznego, pomoc socjalna, opieka diu-
goterminowa, opieka zdrowotna, polityka edukacyjna, mieszkaniowa, trans-
portowa, poradnictwo prawne i inne.

Starzenie si¢ populacji jako przedmiot badan naukowych stanowi wy-
jatkowe wyzwanie. Zjawisko to warto rozpatrywac z perspektywy wielu
dyscyplin naukowych, wlgczajac w to badania interdyscyplinarne, przede
wszystkim z uwagi na poczucie spotecznej odpowiedzialnosci za jakos¢ zy-
cia kolejnych pokolen. Zmiany demograficzne sg procesem dlugofalowym
i przewidywalnym, stad tez analiza ich skutkéw i przedsigwziecie odpo-
wiednich dziatan juz dzi§ ma szanse przynies$¢ oczekiwane rezultaty w cia-
gu najblizszych kilku dekad. Celem badan naukowych jest miedzy innymi
zwrocenie uwagi elit politycznych na skale problemu i sformufowanie reko-
mendacji dla organéw ustawodawczych. Zestawienia statystyczne, badania
ilosciowe i jako$ciowe umozliwiaja formulowanie prognoz. Prognozowanie
z kolei, zaréwno na gruncie demograficznym, jak i ekonomicznym, pozwala
na opracowanie programu reform z odpowiednim wyprzedzeniem czaso-
wym. Badania nad procesem starzenia si¢ staly sie priorytetowym obszarem
badawczym réowniez ze wzgledu na etyczny i moralny wymiar zagadnienia.
Ochrona praw cztowieka, poszanowanie ludzkiej godnosci, zapewnienie
godnych warunkéw do zycia w zdrowiu i w chorobie to kwestie nadrzedne
w panstwie demokratycznym. Mimo uniwersalnego charakteru zagadnie-
nia badania nad procesem starzenia si¢ czesto nabieraja wymiaru osobistego
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i sg inspirowane obserwacja zycia 0sob najblizszych - partneréw, rodzicow,
dziadkow.

Z medyczno-biologicznego punktu widzenia starzenie si¢ to ,,powol-
ne, nieodwracalne zmiany koloidalnej struktury materii”l. Ich efektem
sa »procesy degeneracyjne powodujace ostabienie zdolnosci funkcjonalnych
wszystkich czesci ciala na wszystkich poziomach organizacji biologicznej or-
ganizmu, poczawszy od czasteczek az do narzadow ciata”2. Determinantéw
procesu starzenia doszukuje si¢ w genetyce, poniewaz tempo i nasilenie obja-
woOw starzenia sie u poszczegolnych osob sg czesto efektem odziedziczonego
zestawu gendw. Publikacja amerykanskiego National Institute on Aging de-
finiuje starzenie si¢ jako ztozony, naturalny proces dotyczacy kazdej mole-
kuly, komdrki i organu ciata. W ogélnym rozumieniu oznacza ono zmiany
zachodzgce wludzkim organizmie na przestrzeni catego cyklu zycia. Niektore
ze zmian, takie jak siwienie wloséw lub wiotczenie skory, nie sg problematycz-
ne, to znaczy nie wplywaja bezposrednio na zdolno$¢ utrzymania organizmu
przy zyciu3.

W $wietle uwarunkowan spoteczno-ekonomicznych starzenie sie jest pro-
cesem zwigzanym ze zmiang rdl spotecznych - ,,na cykl osiagania dojrzato-
$ci biologicznej naklfada sie cykl zdolnosci produkcyjnej, ktdry jest zwigzany
z miejscem w spolecznym podziale pracy. (...) Na podzial zycia ludzkiego na po-
szczegolne etapy silny wplyw majg zmiany dokonujace si¢ wspolczesnie w sferze
pracy. (...) Na staro$¢ — po pewnych modyfikacjach - kontynuujemy czes¢ rél
spolecznych z wezesniejszych faz cyklu zyciowego; czes¢ rol zanika, ale pojawia-
ja sie tez nowe™. Wéréd dominujacych spolecznych teorii starzenia si¢ wymie-
ni¢ mozna miedzy innymi teorie wytaczania, teorie gerotranscendenc;ji®, teorie

1 M. Kaczmarek, A. Szwed, Natura i osobliwosci starzenia sig, ,,Forum Akademi-
ckie” 1999, nr 12, s. 48-50.

2 Ibidem.

3 U.S. Department of Health and Human Services, Aging Under the Microscope:
A Biological Quest, National Institute on Aging, Bethesda 2006.

4 B. Szatur-Jaworska, P. Bledowski, M. Dziegielewska, Podstawy gerontologii spo-
tecznej, Oficyna Wydawnicza ASPRA-JR, Warszawa 2006, s. 37, 55.

5 E. Cumming, W. Henry, Growing Old: The Process of Disengagement, Basic
Books, New York 1961.

6 L. Tornstam, Gerotranscendence. A Developmental Theory of Positive Aging, Sprin-
ger Publishing Company, New York 2005.
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kontynuacji’, teorie symbolicznego interakcjonizmus8 lub teorie spolecznej wy-
miany?. Nowym ujeciem jest postrzeganie staro$ci z tak zwanej perspektywy
cyklu zycia (life-course perspective), w mysl ktorej doswiadczanie procesu sta-
rzenia si¢ jest wspotksztattowane przez takie czynniki, jak uptyw czasu, okres,
w jakim zyje jednostka, przynaleznos$¢ do pokolenia, historia, kultura, miejsce
w strukturze spotecznej oraz innel0.

Sam termin ,,staro$¢” jest niejednoznaczny. Wedtug badan CBOS w ostat-
nich latach w percepcji respondentéw stopniowo przesuwa si¢ granica wiekowa
poszczegolnych etapow zycia. W 2007 roku ankietowani uznali 35 lat i 3 mie-
sigce za poczatek tak zwanego wieku dojrzalego, a 61 lat i 8 miesiecy za po-
czatek staro$cill. Ludzie mlodzi majg tendencje do zanizania obu granic (do,
odpowiednio, 30 lat i 8 miesigcy dla wieku dojrzalego oraz 57 lat i 3 miesigcy
dla starosci), ludzie starsi natomiast obie granice zawyzaja (37 lat i 8 miesiecy
- wiek dojrzaty, 65 lat i 2 miesigce - staro$¢)!2. Jezeli chodzi o autoidentyfika-
cje zwigzang z wiekiem, az 42% ankietowanych okresla si¢ jako osoba mtoda,
36% jako osoba w §rednim wieku, zaledwie co piaty ankietowany zalicza si¢
do grona ludzi w wieku starszym!3. Optymistycznie wypada ankieta okreslaja-
ca samopoczucie fizyczne i duchowe - 70% respondentéw czuje si¢ mtodo pod
wzgledem duchowym, a 61% pod wzgledem fizycznym14. Dennis B. Bromley
w Psychologii starzenia si¢ opisuje rézne postawy, jakie ludzie przyjmuja wobec
wlasnej starosci. Najbardziej pozadang z punktu widzenia zdrowia psychiczne-
go jest postawa konstruktywna. Przejawia si¢ zrozumieniem i akceptacjg zmian

7 B.L. Neugarten, R.J. Havighurst, S.S. Tobin, Disengagement and Patterns of
Aging, [w:] Middle Age and Aging: A Reader in Social Psychology, ed. B.L. Neu-
garten, University of Chicago Press, Chicago 1968.

8 J.F. Gubrium, The Myth of the Golden Years: A Socio-Environmental Theory of
Aging, Charles C. Thomas Publisher, Springfield 1973.

9 J. Dowd, Stratification Among the Aged: An Analysis of Power and Democracy,
Brooks & Cole Publishing Company, Belmont 1980.

10 N.R. Hooyman, H. Asuman Kiyak, Social Gerontology. A Multidisciplinary Per-

spective, Allyn & Bacon Publishing, Boston 2007.

11 CBOS, Miedzy mtodoscig i staroscig, Komunikat Centrum Badania Opinii
Publicznej, Warszawa 2007, dostepne przez http://www.cbos.pl/SPISKOM.
POL/2007/K_022_07.pdf (25.06.2009).

12 Ibidem,s. 2.

13 Ibidem,s. 3.

14 Ibidem,s. 5.
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zachodzacych w organizmie, wysoka oceng wlasnej wartosci oraz zorientowa-
niem na przyszto$¢lo.

Wokot procesu starzenia narosto wiele uwarunkowanych spotecznie i kultu-
rowo stereotyp6w. Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) zauwaza, ze pogor-
szenie kondycji psychofizycznej nie musi by¢ nieodlacznym elementem starosci
- samopoczucie w duzej mierze zalezy od psychicznego nastawienia i trybu
zycia. Zachowanie spoleczno-ekonomicznej aktywnosci, dbalos¢ o kondycje
fizyczng, zdrowa dieta oraz optymistyczne usposobienie powoduja, ze wiek ka-
lendarzowy nie idzie w parze z wiekiem psychologicznym i spotecznym!6. In-
nym mitem jest przekonanie, ze wszyscy ludzie starzy maja takie same potrze-
byl”. Sformutowania ,,ludzie starsi” lub ,,emeryci i renciéci”, czesto stosowane
w dyskursie publicznym, odnosza si¢ do senioréw jako do blizej nieokreslonej,
homogenicznej grupy spolecznej o uniwersalnych przekonaniach, problemach
i potrzebach. Instytucje oraz ustugodawcy wcigz nie uwzgledniaja réznic kul-
turowych, rasowych, etnicznych, wynikajacych z pici, poziomu wyksztalcenia,
miejsca zamieszkania, stopnia zamozno$ci, dostepu do informacji, czy wreszcie
znacznej rozpigtosci wiekowej ludzi okreslanych mianem ,,starszych”. Powoduje
to niedopasowanie proponowanych rozwigzan instytucjonalnych do rzeczy-
wistych potrzeb senioréw oraz ostabienie poczucia indywidualnej odrebnosci
jednostek. Ludzie starsi powinni mie¢ mozliwos$¢ zabrania glosu oraz zasugero-
wania mozliwych rozwigzan w sprawach, ktére ich bezposrednio dotycza.

Przekonanie, ze kreatywno$¢ i poswiecenie s3 domeng ludzi mtodych,
to stereotyp funkcjonujacy na rynku pracy. Do powstania tego mitu przyczy-
niajg si¢ odgdrnie narzucone, obowiazkowe granice wieku, po przekroczeniu
ktérych nalezy przej$¢ na emeryture. Wedtug Swiatowej Organizacji Zdrowia
ujednolicone przepisy emerytalne nie sprawdzaja sie we wszystkich panstwach
europejskich. Dla przykladu spoleczenstwo greckie jest Zywo zainteresowane
mozliwoscig wezesnego, dobrowolnego przechodzenia na emeryture, w Szwecji
natomiast wigkszo$¢ aktywnych zawodowo senioréw wolataby samodzielnie
decydowac o momencie rezygnacji z pracy. Potencjal ludzi starszych wyraza

15 D.B. Bromley, Psychologia starzenia sig, ttum. Z. Zakrzewska, PWN, Warszawa
1969.

16 Demystifying the Myths of Ageing, ed. A. Ritsatakis, World Health Organisation,
Copenhagen 2008.

17 Ibidem.
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sie nie tylko poprzez wktad w wysokos¢ PKB danego kraju. Ich aktywnos¢
obejmuje takze inne — majace wartos$¢ ekonomiczng lub symboliczng — obszary
dzialania, takie jak opieka nad partnerami lub wnukami, wsparcie psycholo-
giczne i finansowe rodziny, wolontariat, aktywno$¢ artystyczna, kulturalna,
naukowa badz religijna, przekazywanie tradycji i zyciowej madrosci mlodszym
pokoleniom!18,

Badaniem proceséw starzenia si¢ zajmuje sie gerontologia — interdyscypli-
narna nauka, ktérej nazwa wywodzi si¢ od greckich stéw géron (,,starzec”) oraz
l6gos (,nauka”). Ze wzgledu na wieloaspektowos¢ procesu starzenia si¢ w ra-
mach gerontologii wyodrebnily sie takie subdyscypliny, jak geriatria (nauka
o leczeniu choréb wieku podeszlego), socjogerontologia (nauka o spotecznych
przyczynach i skutkach starzenia sie), psychogerontologia (nauka o psychicznej
adaptacji do procesu starzenia si¢), a takze stosunkowo mtoda nauka zwana
geragogika (gerontologia oswiatowa, czyli nauka o ksztalceniu osob starszych).
Przelomowym wydarzeniem dla badan naukowych nad procesami starzenia
sie byta konferencja Europejskiej Komisji Gospodarczej Organizacji Narodéw
Zjednoczonych (UNECE) w Leén w Hiszpanii w listopadzie 2007 roku. Pod-
czas konferencji zwotano obrady Forum Badawczego ds. Starzenia si¢ (Research
Forum on Ageing), ktorych efektem byto sformutowanie listy priorytetowych
obszaréw badawczych. Na licie znalazly si¢ takie zagadnienia, jak zjawisko
spolecznego wykluczenia ludzi starszych, analiza procesu ubozenia starszego
pokolenia, kondycja systeméw ubezpieczen spotecznych w obliczu starzeja-
cych sie spoleczenstw i wzmozonej migracji, promocja zdrowego trybu zycia
i ,aktywnej starosci” (active ageing), udzial innowacji technologicznych w da-
zeniu do modelu ,,spoleczenstwa dtugowiecznego” (long life society) i inne!®.
W swoich rekomendacjach forum zawarlo postulat wzmocnienia wspétpracy
pomiedzy naukowcami, politykami, organizacjami pozarzagdowymi i przed-
stawicielami sektora prywatnego, a takze wymiany wiedzy i do§wiadczen
miedzy krajami Europejskiej Komisji Gospodarczej, w szczeg6lnosci mie-
dzy zachodnim i wschodnim obszarem regionu. Na konferencji narodzita si¢

18 Ibidem.

19 United Nations Economic Commission for Europe, Main conclusions and re-
commendations of the Research Forum of Ageing at the UNECE Ministerial Con-
ference in Leén (Spain), 5-8 November 2007, dostepne przez http://www.unece.
org/fileadmin/DAM/pau/_docs/age/2007/AGE_2007_MiCA07_DeclrResear-
For.pdf (5.07.2009).
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koncepcja utworzenia Europejskiego Instytutu ds. Starzenia si¢ (European In-
stitute on Ageing), ktérego celem mialaby by¢ bliska wspétpraca z odpowiedni-
kiem amerykanskim (National Institute on Aging) oraz tworzenie baz danych,
prowadzenie badan naukowych, ksztalcenie i wymiana dos§wiadczen na skale
miedzynarodowg?20.

Piec¢ lat wezesniej, wiosng 2002 roku, Organizacja Narodéw Zjednoczonych
we wspolpracy z rzagdem Hiszpanii zorganizowata Drugie Swiatowe Zgroma-
dzenie na temat Starzenia si¢ (20d World Assembly on Ageing)2!. W trakcie
spotkania przyjeto Miedzynarodowga Strategie Dziatania w Kwestii Starze-
nia si¢ Spoteczenstw (znang jako Madrycki Plan Dziatania), ktéra wzywata
»do zmiany nastawienia w sferze narodowych i miedzynarodowych rozwia-
zan polityczno-prawnych oraz praktycznych dziatan lokalnych spotecznosci,
firm i innych organizacji”?2. Gléwnym postulatem strategii byta budowa spo-
teczenstwa przyjaznego wszystkim grupom wiekowym, w ktérym jednostki
do konica swoich dni pozostaja pelnoprawnymi obywatelami i majg mozliwo$¢
starzenia si¢ z godno$cig oraz w poczuciu bezpieczenstwa. Strategia zwraca
uwage na zasadno$¢ uwzgledniania we wspolczesnych badaniach naukowych
perspektywy genderowej, poniewaz kryteria pici i wieku przenikaja si¢ wza-
jemnie i oddziatujg na jako$¢ zycia starzejacych si¢ kobiet i me¢zczyzn. Ponadto
w czesdci poswigconej priorytetom i rekomendacjom strategia podkreslita zna-
czenie swobodnego dostepu do edukacji i szkolen. W obliczu dynamicznie roz-
wijajacej sie technologii skuteczne wdrazanie programu ksztalcenia ustawicz-
nego moze zapobiec poczuciu spolecznej i zawodowej alienacji osob starszych.
Uwzgledniono tez zagadnienie solidarnosci miedzypokoleniowej jako glowne;j
sity umozliwiajacej budowe spoteczenstwa przyjaznego wszystkim grupom
wiekowym. Solidarno$¢ migdzy pokoleniami jest podstawowym warunkiem
sprawnego funkcjonowania panstwa opiekunczego, a zarazem fundamentem
nieformalnego systemu opieki nad ludZmi starszymi?23.

20 Ibidem.

21 Pierwsze Swiatowe Zgromadzenie na temat Starzenia sie odbyto sie w 1982 roku
w Wiedniu i zaowocowalo przyjeciem Wiedenskiego Miedzynarodowego Pla-
nu Dziatania w Kwestii Starzenia si¢ Spoleczenstw.

22 Organizacja Naroddéw Zjednoczonych, Miedzynarodowa Strategia Dzialania
w Kwestii Starzenia sig Spoleczeristw, 2002, dostepne przez http://www.unic.
un.org.pl/ageing/wstep.php (5.07.2009).

23 Ibidem.
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Swiatowe Zgromadzenie w Madrycie otrzymalo wsparcie ze strony Komi-
sji Europejskiej, ktora opublikowala komunikat Reakcja Europy na zjawisko
starzenia sig spoteczetistw. Promocja ekonomicznego i spotecznego postepu
w starzejgcym sie Swiecie — Kontrybucja Komisji Europejskiej do Drugiego
Swiatowego Zgromadzenia na temat Starzenia sig24. Komunikat Komisji
zwraca uwage na fakt, ze Miedzynarodowy Plan Dzialania przyjety w Wied-
niu w 1982 roku dotyczyt niemal wylacznie najbardziej rozwinigtych krajow
$wiata, natomiast u progu XXI wieku proces starzenia si¢ populacji osiagnat
wymiar globalny, a zmiany nastepuja w duzo szybszym tempie. Komuni-
kat popiera postulaty Organizacji Narodéw Zjednoczonych, takie jak ko-
niecznos¢ zwiekszania powszechnej §wiadomosci (awareness raising) oraz
wzmacniania wspoéipracy miedzynarodowej. Prezentuje réwniez stanowisko
Unii Europejskiej w obliczu postepujacych zmian demograficznych - z uwagi
na mnogo$¢ konsekwencji, jakie 6w proces za sobg pociaga, odpowiedz UE
jest integralng cze$cia ogdlnej strategii wypracowanej na spotkaniu Rady
Europejskiej w Lizbonie oraz zatwierdzonej na kolejnych spotkaniach w Ni-
cei, Sztokholmie, Goteborgu i Laeken?2>. Strategia unijna promuje dziatania
we wszystkich wzajemnie oddzialujacych na siebie obszarach. W zwiazku
ze zmianami w strukturze spolecznej planuje realizowa¢ zatozenia wtasnej
polityki gospodarczej, fiskalnej, koordynowac zatrudnienie i dazy¢ do wyko-
rzystania potencjatu wszystkich ludzi bez wzgledu na wiek.

W Polsce problematyka starzejacej si¢ populacji i jakosci Zycia oséb star-
szych jest stosunkowo miodym obszarem badawczym, stymulowanym w ostat-
nich latach debatg nad zmianami demograficznymi toczacg si¢ na poziomie
Unii Europejskiej. Do najbardziej spektakularnych przedsiewzie¢ badawczych
nalezy zaliczy¢ multidyscyplinarny projekt PolSenior (,,Aspekty medyczne,
psychologiczne, socjologiczne i ekonomiczne starzenia si¢ ludzi w Polsce”),
ktéry dzieki ,,wielowymiarowej i wieloczynnikowej analizie” oraz ,,polacze-
niu wiedzy i do§wiadczenia wielu grup badawczych” pozwolil na stworzenie

24 Commision of the European Communities, Europe’s Response to World Ageing.
Promoting economic and social progress in an ageing world — A contribution of
the European Commission to the 2nd World Assembly on Ageing, COM (2002)
143, Communication from the Commission to the Council and the European
Parliament, Brussels 2002.

25 Ibidem,s. 5.
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»kompleksowego opisu starzenia si¢ polskiego spoleczenstwa26. Projekt jest
innowacyjny na gruncie polskim ze wzgledu na wspdtprace ekspertéw repre-
zentujacych rézne dziedziny nauki: medycyne (w tym geriatrie, kardiologie,
psychiatrie, reumatologie itd.), biologie molekularna, socjologie, psychologie,
ekonomig, demografie i inne2”. Program PolSenior jest projektem zamawia-
nym, finansowanym przez Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa Wyzszego2s.
Badania naukowe nad procesami starzenia si¢ w Polsce czesto przyjmuja per-
spektywe makroekonomiczng i koncentruja sie na zagadnieniach zwigzanych
z kondycja systemu ubezpieczen spotecznych, reformg emerytalng, finansami
publicznymi i tematami pokrewnymi. Do wiodacych publikacji w tej dziedzinie
zaliczy¢ mozna analizy Marka Goéry, Agnieszki Chlon-Dominczak, Tadeusza
Szumlicza, Macieja Zukowskiego, a takze Fundacji FOR (Forum Obywatelskie-
go Rozwoju). Kwestie zwigzane z udzialem oséb w wieku okoloemerytalnym
na rynku pracy i aktywizacja senioréw badane sg przez Bogustawe Urbaniak,
Jolante Perek-Biatas, a takze ekspertéw Departamentu Analiz Ekonomicznych
i Prognoz Ministerstwa Pracy i Polityki Spofecznej. Badania dotyczace procesu
starzenia sie spoteczenstw w perspektywie nauk o polityce prowadzone byty
przez Lucyne Frackiewicz, a obecnie sg realizowane przez Elzbiete Trafialek,
Mirostawa Ksiezopolskiego, Jerzego Krzyszkowskiego, Piotra Szukalskiego, Je-
rzego Kowaleskiego, a takze ekspertoéw wspotpracujacych z Instytutem Spraw
Publicznych. Autorka licznych publikacji z zakresu polskiej polityki spotecznej
w $wietle integracji z Unig Europejska jest Stanistawa Golinowska. Obszarem
nauki o dlugiej tradycji i bogatym dorobku naukowym jest gerontologia spo-
teczna, ktéra zawdzigcza swoj rozwoj takim naukowcom, jak Barbara Szatur-
-Jaworska, Piotr Bledowski, Zofia Szarota, Adam Zych, Jerzy Halicki, Elzbieta
Kowalska-Dubas, Malgorzata Dziggielewska i inni.

Niniejsza ksigzka zawiera przeglad wspotczesnych rozwigzan polityki spo-
tecznej wobec procesu starzenia si¢ ludnosci z perspektywy miedzynarodo-
wej. Problematyka starzejacej si¢ populacji i zwigzana z nig legislacja zostaja
poddane analizie w oparciu o do§wiadczenia Stanéw Zjednoczonych, Szwecji

26 P. Bledowski, M. Mossakowska, A. Szybalska, Program badawczy PolSenior
- cele i metoda, ,,Zdrowie Publiczne i Zarzadzanie” 2011, t. 9 (1), s. 156-158.

27 Ibidem.

28 Informacja pochodzi z oficjalnej strony internetowej programu PolSenior:
www.polsenior.iimcb.gov.pl (10.11.2012).
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i Polski. Zestawienie trzech réznych perspektyw pozwala na poréwnanie polity-
ki spotecznej realizowanej w krajach o ugruntowanej tradycji demokratycznej,
ajednoczesnie roznigcych si¢ strukturg spoteczng i demograficzng, kompozycja
sceny politycznej, historig i tradycja. Efektem finalnym poczynionego przegladu
jest wyodrebnienie dobrych praktyk i sformufowanie rekomendacji, ktoérych
uwzglednienie moze pomdc w projektowaniu nowoczesnej, dtugofalowej i kom-
pleksowej polityki senioralnej w Polsce. Publikacja ta jest wyrazem troski o ja-
kos¢ zycia przysztych pokolen, a zarazem odpowiedzig na naglasniang przez
media debate polityczng nad spotecznymi i ekonomicznymi konsekwencjami
starzenia si¢ spoleczenstwa polskiego.

Ksigzka stanowi zaktualizowang, uzupelniong wersje rozprawy doktor-
skiej obronionej w 2014 roku na Wydziale Studiéw Miedzynarodowych i Po-
litologicznych Uniwersytetu Lodzkiego. Prace nad dysertacja trwaty od 2009
do 2013 roku. W ciggu tych czterech lat dato si¢ zaobserwowac wyrazny po-
step w rozwoju polityki starzenia si¢ w Polsce. Poczatkowo, w trakcie formu-
fowania celéw badawczych, nie istnialy realne perspektywy na wyréwnanie
wieku emerytalnego kobiet i mezczyzn, stworzenie projektu ustawy o osobach
niesamodzielnych, powotanie do zycia Departamentu Polityki Senioralnej,
a przede wszystkim — na rozpoczecie prac nad zalozeniami dtugofalowej,
kompleksowej krajowej polityki spotecznej wobec starzenia si¢ ludnosci. Jed-
nym z moich gtéwnych celéw byta zatem chec zainicjowania dyskusji nad
koniecznoscig realizacji polityki starzenia si¢ w Polsce. Stuzyly temu dwa
zagraniczne wyjazdy naukowe: do Stanéw Zjednoczonych (School of Social
Welfare, Uniwersytet Kalifornijski w Berkeley) w ramach sze§ciomiesigcznego
stypendium Fulbrighta oraz do Szwecji (Instytut Gerontologii, Uniwersytet
w Jonkoping) w ramach grantu Narodowego Centrum Nauki. Gdy rozpo-
czynalam prace nad dysertacja, bylo juz oczywiste, ze brak przedsiewzigcia
odpowiednich dziatan ze strony wladz moze skutkowac¢ poglebiajacym sie¢
wykluczeniem spolecznym senioréw, niewystarczajacg podaza ustug opie-
kunczych, zbyt duzym obcigzeniem rodzin (finansowym, psychologicznym),
wzrostem bezrobocia, brakiem finansowej stabilnosci systemu ubezpieczen
spotecznych, narastajacym konfliktem migedzypokoleniowym i szeregiem in-
nych, trudnych do przewidzenia konsekwencji. Kilka lat pdzniej, publikujac
te ksigzke, stwierdzam, ze wciaz wiele obszardw zycia spolecznego wymaga
reform i strategicznego zarzadzania.
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W poczatkowym okresie moich badan w polskim dyskursie publicznym nie
tunkcjonowal termin ,,polityka senioralna”. Na potrzeby rozprawy doktorskiej
oraz wystapien konferencyjnych postugiwatam sie terminem ,,polityka starze-
nia si¢”, dokonujac bezposredniego thlumaczenia z jezyka angielskiego (the policy
of aging)?. W kolejnych latach szczegdlny wklad w konceptualizacje tego po-
jecia wniesli profesor Barbara Szatur-Jaworska oraz profesor Piotr Bledowski.
W $wietle ich propozycji perspektywa problemowa zastosowana w tej ksigz-
ce najblizsza jest definicji ,,polityki spotecznej wobec starzenia si¢ ludno$ci”
Szatur-Jaworskiej oraz ,,polityki wobec starzenia si¢” Bledowskiego. Barbara
Szatur-Jaworska definiuje polityke spoteczng wobec starzenia sie ludnosci jako
»celowa dziatalnos$¢ podejmowang przez réznorodne podmioty — wsrod kto-
rych kluczowa rola przypada panstwu — majaca prowadzi¢ do realizacji celéw
spotecznych wynikajgcych ze zmian w strukturze wieku ludnosci”30. Jedno-
cze$nie wyodrebnia ,,prewencyjng” polityke spoleczng wobec starzenia si¢ lud-
nosci - proaktywna, dtugofalows, zorientowang na zapobieganie negatywnym
skutkom zmian demograficznych, oraz ,,adaptacyjna” polityke spoleczng wobec
starzenia sie ludnosci — skupiong na jednostkowych potrzebach i interesach,
dostosowujacg warunki zycia spotecznego i gospodarczego do zmieniajacej sie
struktury demograficznej kraju3!. Piotr Bledowski dokonuje rozréznienia po-
miedzy zakresem przedmiotowym polityki spotecznej wobec ludzi starszych
(jako zbiorowosci), polityki spolecznej wobec starosci (jako fazy zycia) i polityki
spolecznej wobec starzenia sie (jako wielowymiarowego procesu)32. Podkresla,
ze w dzisiejszych czasach

konieczne jest myslenie o problemach i potrzebach starszej generacji w kon-
tekscie catego spoteczenstwa. Zaspokajanie potrzeb zwigckszajacej si¢ popu-
lacji senioréw nie moze bowiem prowadzi¢ do zaniedbania innych kategorii

29 K. Zapedowska-Kling, Polityka starzenia si¢ w Polsce i na swiecie - wyzwania,
bariery, rekomendacje, [w:] Jakos¢ zycia seniorow w XXI wieku z perspektywy
polityki spotecznej, red. D. Kaluza, P. Szukalski, Biblioteka Press, £6dz 2010.

30 B.Szatur-Jaworska, Polityka spofeczna wobec starzenia sie ludnosci - propozycja
konceptualizacji pojecia, referat wygloszony 3 pazdziernika 2014 r. naI Migedzy-
narodowej Konferencji ESPAnet Polska ,,Nowe horyzonty w polityce spotecz-
nej”, Uniwersytet Ekonomiczny w Poznaniu.

31 Ibidem.

32 P. Bledowski, Polityka wobec 0s6b starych - cele i zasady, ,,Studia BAS” 2012,
nr 2(30), s. 201-216.
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ludnosci ani do skonfliktowania ludzi starych, traktowanych jako benefi-
cjentow polityki spolecznej, z innymi grupami, a zwlaszcza nie mozna do-
pusci¢ do powstania wrazenia, ze istnieje konflikt miedzy zaspokajaniem
potrzeb senioréw i ludzi mtodych. Potrzebujemy zatem polityki swiado-
mego, celowego dziatania z mysla o osobach starszych, ale na tle potrzeb
i zwigzanych z tym priorytetéw dotyczacych calego spoteczenstwa. Musi
ona wykraczaé swoim zakresem poza polityke spoleczna. Polityke wobec
starzenia si¢ mozna zdefiniowac¢ jako system dziatan, majacych rozwigza¢
lub ograniczy¢ problemy zwigzane ze wzrostem w spoleczenstwie odsetka
ludzi starych. Do probleméw tych nalezg przede wszystkim zagadnienia
zwiazane z funkcjonowaniem rynku pracy; systemem zabezpieczenia spo-
tecznego, a w tym zwlaszcza ochrony zdrowia i ubezpieczenia spotecznego
i pomocy spotecznej; edukacjg i przygotowaniem do staros$ci w kontekscie
zwiekszajgcego sie odsetka osob starych w spoleczenstwie33.

Jednym z najbardziej inkluzywnych i swobodnie interpretowanych ter-
mindw jest pojecie polityki senioralnej, ktore zagoscito w polskim dyskursie
publicznym w 2012 roku wraz z powolaniem do Zycia Departamentu Poli-
tyki Senioralnej przez Ministerstwo Pracy i Polityki Spotecznej. W grudniu
2013 roku rzad przyjal opracowany przez Departament dokument zatytulo-
wany Zatozenia dtugofalowej polityki senioralnej w Polsce na lata 2014-2020.
Definiuje on polityke senioralng jako ,,ogoét dziatan, w okresie calego zycia
czlowieka, prowadzacych do zapewnienia warunkéw wydtuzenia aktyw-
nosci, zaréwno zawodowej, jak i spolecznej, oraz samodzielnego, zdrowego,
bezpiecznego i niezaleznego zycia osob starszych”34. Osobiscie sktaniam sie
ku definiowaniu polityki wobec starzenia si¢ z zastosowaniem perspektywy
cyklu zycia, ktéra postrzega starzenie si¢ jako proces diugofalowy i wielo-
wymiarowy, majacy wplyw zaréwno na wlasna, subiektywna ocene jakosci
zycia i dobrostanu (well-being), jak i na jako$¢ zycia innych. W swojej pracy
doktorskiej zawartam nastepujaca dygresje:

Jednym z celéw mojej rozprawy jest wprowadzenie do powszechne-
go uzytku terminu ,,polityka starzenia si¢”, bedacego odpowiednikiem

33 Ibidem, s. 205-206.

34 Uchwata nr 238 Rady Ministréw z dnia 24 grudnia 2013 r. w sprawie przyjecia
dokumentu Zatozenia dtugofalowej polityki senioralnej w Polsce na lata 2014-
2020, ,,Monitor Polski” 2014, poz. 118.
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funkcjonujgcego w Stanach Zjednoczonych oraz w Unii Europejskiej pojecia
the policy of aging. Polityka starzenia si¢ powinna moim zdaniem stanowi¢
odrebny, zdefiniowany obszar polityki spotecznej i - obok takich obsza-
réw, jak polityka rodzinna, zdrowotna lub mieszkaniowa — podlega¢ stra-
tegicznemu planowaniu oraz odrebnemu finansowaniu. Termin ten po raz
pierwszy zostal uzyty wlatach 60. XX wieku we francuskim raporcie Rap-
portdela commission d’étude des problémes de la vieillesse (1962) autorstwa
Pierre’a Laroque’a. Autor postulowal utworzenie odrebnej gatezi polityki
spolecznej, zwanej ,,polityka starzenia si¢” (la politique de la vieillesse), oraz
przeniesienie jej realizacji na szczebel lokalny. Ponadto uznal panstwo za
gltéwnego decydenta oraz tworce koncepcji polityki starzenia sie3>. W Polsce
termin ,,polityka starzenia si¢” nie jest powszechnie stosowany.

Dzis, publikujac te ksigzke, dysponuje szerszym aparatem terminolo-
gicznym. Pojeciami ,,polityka starzenia si¢”, ,,polityka spoteczna wobec sta-
rzenia si¢ ludnos$ci” oraz ,,polityka senioralna” postuguje si¢ wymiennie.
Zakres tematyczny opracowania koncentruje si¢ na poréwnaniu i ocenie:
(a) struktury i organizacji systeméw emerytalnych w wybranych krajach,
(b) dostepnych form zinstytucjonalizowanej opieki spotecznej dla oséb
starszych, (c) dzialalnosci rzagdowych i pozarzadowych organizacji ofe-
rujacych rozmaite programy i ustugi osobom starszym, (d) dost¢pnych
mozliwosci zrzeszania si¢ 0osob starszych i reprezentowania ich intereséw
na scenie politycznej. Analiza obejmuje takze inne, charakterystyczne dla
perspektywy amerykanskiej, nordyckiej i polskiej, wyznaczniki wskazujace
na dominujgce konteksty i kierunki debaty publicznej nad starzeniem sig¢
spoleczenstw. Podstawowym celem badan jest rekonstrukcja modeli polity-
ki spotecznej wobec starzenia si¢ realizowanych w Stanach Zjednoczonych
i Szwecji, wyodrebnienie przyktadéw dobrych praktyk, to jest rozwigzan
legislacyjnych lub inicjatyw pozarzadowych, ktdre z sukcesem realizowane
sq za granica i przyczyniaja si¢ do poprawy jakosci zycia 0séb starszych,
a nastepnie odwolanie si¢ do realiéw polskich - proba oceny, na jakim etapie
znajduje si¢ rozwoj polityki spolecznej wobec starzenia si¢ ludnosci w Pol-
sce oraz sformulowanie rekomendacji dla przedstawicieli wladz lokalnych
i centralnych.

35 A. Zych, Leksykon gerontologii, Oficyna Wydawnicza Impuls, Krakow 2007,
s. 124.
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Dobdr krajow, ktérych elementy polityk spolecznych poddaje analizie,
nie jest przypadkowy. Punkt wyjscia w doborze perspektywy amerykanskiej
i szwedzkiej stanowi odwolanie do klasycznej typologii pafistw dobrobytu
Gosty Esping-Andersena3. Zdaniem dunskiego badacza najbardziej wyrazne
réznice zaobserwowa¢ mozna pomiedzy modelem liberalnym (typowym dla
Stanéw Zjednoczonych, zorientowanym na samodzielno$¢ jednostek, popu-
laryzacje modelu aktywnej starosci i niska zalezno$¢ od panstwa) i socjalde-
mokratycznym (charakterystycznym dla krajéw nordyckich, gwarantujacym
szeroki wachlarz §wiadczen socjalnych i przywigzanym do idei réwnosci szans).
Poniewaz nie ma powszechnej zgody co do tego, ktéry z wyzej wymienionych
modeli jest najkorzystniejszy z punktu widzenia jakosci zycia osob starszych, ce-
lem moich badan jest poréwnanie polityki starzenia si¢ realizowanej w Stanach
Zjednoczonych i w Szwecji, wyodrebnienie listy dobrych praktyk oraz sformu-
fowanie rekomendacji dotyczacych kierunkéw rozwoju i najbardziej naglacych
potrzeb w polskiej polityce spolecznej wobec starzenia si¢ ludnosci.

Mimo krytyki klasycznej typologii Esping-Andersena, ktéra zdominowata
literature przedmiotu w latach dziewig¢cdziesigtych, w kolejnych propozycjach
klasyfikacji welfare regimes37 Stany Zjednoczone oraz Szwecja zawsze figuruja
na przeciwleglych biegunach i stanowia przyktady panstw nalezacych do li-
beralnego/anglosaksonskiego/protestancko-liberalnego (USA) oraz socjalde-
mokratycznego/skandynawskiego/protestancko-skandynawskiego (Szwecja)
modelu polityki spotecznej. Sam Esping-Andersen, rewidujac swoja propozycje
statycznego trojpodziatu na socjaldemokratyczne, konserwatywne i liberalne
rezimy socjalne w wydanej w 1999 roku ksigzce Spoteczne podstawy gospodarki
postindustrialnej, stwierdza: ,ufam, ze udalo si¢ (...) dowies¢ istnienia istotnych
réznic migdzy rezimami opiekunczymi: skandynawskie od kilku dekad krocza

36 G. Esping-Andersen, The Three Worlds of Welfare Capitalism, Polity Press,
Cambridge 1990.

37 Zob. S. Leibfried, Towards a European Welfare State? On Integrating Poverty Re-
gimes into a European Community, [w:] Social Policy in a Changing Europe, eds.
Z. Ferge, ].E. Kolberg, Campus Verlag, Frankfurt-New York 1992, s. 245-280;
E. Castels, D. Mitchell, Worlds of Welfare and Families of Nations, [w:] Families
of Nations: Patterns of Public Policy in Western Democracies, ed. FE.G. Castles,
Dartmouth Pub Co, Aldershot 1993, s. 93-128; A. Siaroff, Work, Welfare and
Gender Equality: A New Typology, [w:] Gendering Welfare States, ed. D. Sains-
bury, SAGE, London 1994, s. 82-100.
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odrebng $ciezka defamilizacji; liberalne anglosaskie, przeciwnie, wzmocnity
rynki kosztem panistwa”38. Opierajac sie na typologii badan komparatystycz-
nych Przeworskiego i Teune’a, mozemy przyja¢, ze analiza polityk spotecznych
USA i Szwecji stanowi projekt badawczy typu ,najbardziej rézne systemy”3°.
Badania nad polityka spoteczng wobec starzenia si¢ ludnosci realizowang
w krajach nalezacych do réznych modeli panstw dobrobytu stuzg ocenie, ktéry
model istotnie, wbrew powszechnym opiniom, sprzyja jakosci zycia senioréw.
Odwotanie si¢ do realiow polskich wynika z mojego usytuowania w polskim
kontekscie spoleczno-politycznym oraz z wiary w potencjat nauk stosowanych
w rozwigzywaniu probleméw spotecznych.

Ksigzka odzwierciedla jako$ciowy charakter badan z zastosowaniem per-
spektywy makrospotecznej. W swojej pracy korzystam ze zrédet pierwotnych
(legislacja dotyczaca problematyki 0séb starszych: ustawy, projekty ustaw, dy-
rektywy, projekty reform), oraz ze zrédel wtérnych - raportéw i opracowan
o charakterze ilo§ciowym i jakosciowym. W procesie badawczym stosuje¢
strategie problemowa, ktdrej konsekwencja jest swoista interdyscyplinarnos¢
badan. Szukajac odpowiedzi na pytanie, jakie kierunki powinna obiera¢ po-
lityka spoleczna w obliczu dynamicznych zmian demograficznych, siggam
do dorobku takich dyscyplin naukowych, jak nauki o polityce, socjologia
i ekonomia. Prowadzone w toku pracy nad dysertacja badania pelnia funkcje
praktyczno-prognostyczna.

Dominujacg perspektywa teoretyczna jest nowy instytucjonalizm, a w gtéw-
nej mierze — odwolujac si¢ do typologii G. Petersa — instytucjonalizm socjo-
logiczny i normatywny. Nowi instytucjonalisci definiujg instytucje w sposéb
nieformalny, jako zespo6t regul i konwencji. Z tego punktu widzenia zaréwno
»model polityki spolecznej”, jak i ,,system emerytalny” jest instytucja, a w prak-
tyce jest jednocze$nie zespolem ,,formalnych regul” oraz ,nieformalnych
konwencji™0. Zgadzam sie ze stwierdzeniem Heikki Ervasti, ze instytucje
ksztaltujg zachowania i postawy. Wyznaczaja $ciezki i tworza pewne utarte

38 G. Esping-Andersen, Spofeczne podstawy gospodarki postindustrialnej, ttum.
R. Wloch, Wspétczesna polityka spoteczna, t. 1, Wydawnictwo Wyzszej Szkotly
Pedagogicznej TWP w Warszawie, Warszawa 2010, s. 180.

39 A. Przeworski, H. Teune, The Logic of Comparative Social Inquiry, Wiley Inter-
science, New York 1970.

40 Teorieimetody w naukach politycznych, red. D. Marsh, G. Stoker, ttum. J. Tegne-
rowicz, Wyd. Uniwersytetu Jagiellonskiego, Krakéw 2006, s. 97.
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struktury, w ramach ktdrych funkcjonuje spoteczenstwo. Na przyklad nie moz-
na przej$¢ na wczesniejsza emeryture, jesli takie rozwigzanie instytucjonalne
nie istnieje w danym kraju. Instytucje majg réwniez wplyw na percepcje zja-
wisk spofecznych. Przyktadowo w krajach o wysokim poziomie redystrybucji
zasobow réznice klasowe wydajg sie mniejsze#l. Ponadto instytucje wptywaja
na oceng zjawisk pod katem ich ,,sprawiedliwo$ci” - réznice w wysokos$ci wy-
nagrodzenia kobiet i mezczyzn s3 zjawiskiem powszechnym w Europie Srodko-
wo-Wschodniej, lecz nieakceptowanym w krajach skandynawskich. Publikacja
ta jest wyrazem wiary we wzajemno$¢, dwustronno$¢ relacji pomiedzy insty-
tucjami a spotecznymi zachowaniami. Jak stwierdzono wczeéniej, instytucje
strukturyzuja, porzadkujg zachowania i postawy. Jednakze obecnie istniejace
lub ksztaltujace si¢ postawy spoteczne moga réwniez pomoc stworzy¢ odpo-
wiednie rozwigzania instytucjonalne lub ,,zespoly nieformalnych konwencji”,
ktore bedg lepiej spetnia¢ spoteczne oczekiwania®Z. W ten sposob powszechny
brak akceptacji dla zjawiska ageizmu (dyskryminacji ze wzgledu na wiek) moze
przyczynic si¢ do wprowadzenia stosownej legislacji, a liczna i coraz bardziej
$wiadoma swoich praw grupa spoleczna oséb w wieku 65+ moze doczekac si¢
proporcjonalnej reprezentacji w rzadzie.

Struktura ksigzki opiera si¢ na trzech rozdzialach. Rozdzial pierwszy w ca-
tosci poswigcony jest polityce spotecznej wobec starzenia si¢ ludnosci w Stanach
Zjednoczonych. Dokonuj¢ charakterystyki amerykanskiego modelu panstwa
dobrobytu, kontrastuje go ze standardami europejskimi, odwoluje si¢ do para-
dygmatu ,,panstwa usamodzielniajacego” (enabling state) Neila Gilberta, oma-
wiam strukture i organizacj¢ amerykanskiego systemu emerytalnego, dokonu-
je przegladu publicznych programéw i ustug skierowanych do oséb starszych,
podejmuje prébe oceny sektora opieki dlugoterminowej. Szczegoélny nacisk
klade na oceng charakterystycznych dla Stanéw Zjednoczonych zjawisk, ta-
kich jak: funkcjonowanie wspolnot emerytéw (,,modelu wioski”, ,,sfonecznych
miast” i innych), silna reprezentacja intereséw senioréw na scenie politycznej
(,siwe lobby”, Amerykanskie Stowarzyszenie Emerytéw) oraz aktualne zmia-
ny zachodzace w sektorze opieki zdrowotnej i dtugoterminowej zainicjowane

41 The Political Sociology of the Welfare State. Institutions, Social Cleavages and
Orientations, ed. S. Svallfors, Oxford University Press, Oxford 2007.

42 Nordic Social Attitudes in a European Perspective, eds. H. Ervasti, K. Ringdal,
T. Fridberg, M. Hjerm, Edward Elgar Publishing, Cheltenham 2008, s. 2.
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programem reform Obamacare. Rozdzial konczy opis pigciu dobrych prak-
tyk, ktérych realizacja przyczynia si¢ do poprawy jakosci Zycia oséb starszych
oraz stanowi rozwigzanie oryginalne, typowe dla amerykanskiego kontekstu
spoleczno-politycznego.

Rozdzial drugi - na przyktadzie Szwecji — wlacza perspektywe europej-
ska i dzieki temu pozwala poréwnac polityke spoleczng wobec starzenia sie
ludnosci w skali miedzynarodowej. Zasadno$¢ poréwnywania Stanéw Zjed-
noczonych oraz europejskich modeli panstw dobrobytu - w tym przypadku
Szwecji — uzasadnia Marek Rymsza w ksigzce Aktywizacja w polityce spo-
fecznej. W strone rekonstrukcji europejskich welfare states? Po pierwsze, autor
sam przeciwstawia modele europejskie modelowi amerykanskiemu, konse-
kwentnie odwolujac si¢ do specyfiki europejskiej polityki spotecznej, euro-
pejskiego modelu spotecznego, systemdéw socjalnych panstw europejskich
itd. Nawiazujac do teorii konwergencji, transformacji ustrojowej, konwersji
systemow zabezpieczenia spolecznego, autor racjonalizuje zasadno$¢ postugi-
wania sie przymiotnikiem ,,europejska” w odniesieniu do polityki spofecznej
zaréwno Europy Zachodniej, jak i Srodkowo-Wschodniej. Podkresla takze
réznice pomigdzy europejskim a amerykanskim nurtem aktywizacji w poli-
tyce spolecznej, rozrézniajac amerykanska koncepcje workfare od brytyjskich
rozwigzan wsparcia warunkowego okre$lanych mianem welfare-to-work43.
Po drugie, uzasadnia postugiwanie si¢ pojeciem modelu panstwa dobroby-
tu. Analiza z wykorzystaniem modeli polityki spotecznej jest zdaniem autora
»podstawowa kategorig analityczng w subdyscyplinie akademickiej okresla-
nej jako poréwnawcza polityka spoteczna™4. Podobnie Jens Alber i Neil Gil-
bert w ksigzce United in Diversity? Comparing Social Models in Europe and
America podkresélaja fakt, ze nauki spoteczne od XIX wieku formutuja pyta-
nia na temat podobienstw i réznic obserwowanych miedzy spoleczenstwami
europejskimi i amerykanskim, badajg, ktéry model spoteczny staje si¢ wzor-
cem do nasladowania (role model) oraz czy pomiedzy obydwoma modelami
pojawiajg sie z biegiem czasu oznaki konwergencji®®.

43 M. Rymsza, Aktywizacja w polityce spotecznej. W strong rekonstrukcji europej-
skich welfare states?, Wydawnictwo Instytutu Filozofii i Socjologii PAN, War-
szawa 2013.

44 Ibidem, s. 24.

45 ]. Alber, N. Gilbert, United in Diversity? Comparing Social Models in Europe
and America, Oxford University Press, New York 2009.
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Uwzgledniajac perspektywe europejska, zwracam uwage na podstawowe
réznice w podejsciu do problematyki 0sob starszych — podczas gdy w Stanach
Zjednoczonych kwestie senioralne przez wiele lat przyjmowaly forme postula-
tow spoleczno-politycznych, wigzaly si¢ z prawami czlowieka i poszanowaniem
wolnosci i godnosci ludzkiej, Unia Europejska przejawia tendencje do faczenia
tego obszaru ze strategia dynamicznego rozwoju gospodarczego, wzrostu za-
trudnienia i sprowadza problem przede wszystkim do wymiaru ekonomicz-
nego (patrz: Strategia Lizboriska, Odnowiona Agenda Spoteczna, Europa 2020
i inne dokumenty i strategie UE). Ze wzgledu na wiele dylematéw zwigzanych
z definiowaniem Europejskiego Modelu Spotecznego, a wynikajacych z rézno-
rodnosci panstw cztonkowskich i stosunkowo duzej suwerennosci w realizacji
wewnetrznych polityk spotecznych, do analizy wlaczam perspektywe szwedz-
ka i charakteryzuje nordycki model panstwa dobrobytu, ktéry w literaturze
przedmiotu czgsto stawiany jest za wzér funkcjonowania panstwa opiekun-
czego. W rozdziale drugim omawiam zatem proces ksztaltowania sie polityk
senioralnych w Szwecji w perspektywie historycznej i charakteryzuje szwedzki
system emerytalny oraz sektor ustug opiekunczych dla oséb starszych. Szcze-
gblng uwage poswiecam obserwowanej w Szwecji od wezesnych lat dziewiec-
dziesiatych transformacji, ktéra przejawia si¢ czgsciowa prywatyzacja sektora
ustug opiekunczych, wprowadzeniem ograniczen do typowo skandynawskiej
zasady uniwersalnoséci w dostepie do $wiadczen socjalnych oraz nowa, zrefor-
mowang strukturg systemu emerytalnego. Analogicznie do rozdzialu pierwsze-
go rozdzial drugi zamykam opisem pieciu dobrych praktyk. Obok ciekawych
projektow o charakterze lokalnym (,,Pasja dla Zycia” — Passion for Livet) opisuje
tez pozytywne tendencje w realizacji polityki spotecznej, takie jak stosowanie
perspektywy dlugofalowej i profilaktyka negatywnych skutkéw zmian demo-
graficznych, rozbudowana polityka rodzinna, skuteczna polityka aktywizacji
senioréw na rynku pracy oraz inne.

Przez ,,dobra praktyke” rozumiem takie rozwigzanie instytucjonalne, kté-
re przyczynia si¢ do realizacji trzech podstawowych celéw polityki spotecznej
wobec 0s6b starszych: (a) zapewnienia seniorom bezpieczenstwa spolecznego,
(b) umozliwienia im samodzielnego egzystowania tak diugo, jak tylko jest
to mozliwe oraz (c) zapobiegania ich wykluczeniu spotecznemu (w tym po-
litycznemu). Kryterium doboru przyktadéw dobrych praktyk jest dwojakie:
po pierwsze, jako badaczka usytuowana w kontekscie polskim dokonatam
selekcji dobrych praktyk, stosujac tak zwang perspektywe braku (perspective
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of lacks), ktéra kladzie nacisk na rozwigzania instytucjonalne brakujace, nie-
obecne w danym kraju, a potencjalnie przydatne i potrzebne. Po drugie, dobor
przyktadéw dobrych praktyk kazdorazowo konsultowany byt z ekspertami
ze Standéw Zjednoczonych i Szwecji, w tym przede wszystkim z profesorem
Andrew Scharlachem ze School of Social Welfare (UC Berkeley) oraz profeso-
rem Magnusem Jegermalmem z Instytutu Gerontologii (Jonkdping Universi-
ty), a konsultacje te stuzyly potwierdzeniu, czy dla oséb naukowo i zawodowo
zwigzanych z opisywanymi przykladami sa one réwniez godne upowszech-
nienia i dalszego rozwoju.

W rozdziale trzecim dokonuje syntetycznego zestawienia podobienstw
iréznic w sposobach realizacji polityk spotecznych w Stanach Zjednoczonych
i Szwecji. Perspektywa komparatystyczna pozwala skontrastowac i poréw-
na¢ podejscie do problematyki oséb starszych typowe dla amerykanskiego
i szwedzkiego kontekstu spotecznego, politycznego i kulturowego, a jednoczes-
nie odwota¢ si¢ do realiéw polskich. Zwracam uwage na fakt, ze mimo istotnych
réznic wystepujacych pomiedzy liberalnym a socjaldemokratycznym modelem
polityki spolecznej polityki wobec starzenia si¢ z biegiem czasu upodabniaja si¢
do siebie w drodze miedzynarodowej dyfuzji i konwergencji. Mimo ograniczo-
nej podazy publicznych ustug spotecznych i duzego nacisku na samodzielnos¢
i zapobiegliwo$¢ jednostek i rodzin typowych dla modelu liberalnego w Stanach
Zjednoczonych mozna dostrzec pewne symptomy czesciowej ,europeizacji” po-
lityk spotecznych, ktdra przejawia sie miedzy innymi dazeniem do upowszech-
nienia systemu opieki zdrowotnej. Model nordycki, charakterystyczny dla
Szwecji, od poczatku lat dziewigédziesigtych XX wieku podlega dynamicznej
rekonstrukcji wskutek wptywu ideologii neoliberalnej, popularyzacji koncepcji
nowego zarzgdzania publicznego oraz fluktuacji rél trzech gtéwnych dostar-
czycieli ustug spotecznych - panstwa, rodziny i sektora prywatnego. Czesciowa
prywatyzacja, marketyzacja (urynkowienie) i targetyzacja ustug spotecznych
okreslana bywa mianem ,,amerykanizacji” skandynawskiego systemu socjal-
nego. Jednak Szwecja nadal uchodzi na arenie migdzynarodowej za przyktad
panstwa, w ktérym ,,dobrze jest si¢ zestarze¢” oraz zaskakuje stabilnym rozwo-
jem gospodarczym i konkurencyjnoscig, zaréwno w aspekcie ekonomicznym,
technologicznym, jak i socjalnym. Czg¢s$¢ komparatystyczng rozdziatu trzeciego
konczy zestawienie tabelaryczne poréwnujace Stany Zjednoczone i Szwecje pod
katem gtéwnych zalozen, tendencji, kierunkéw i sposobdw realizacji polityki
spolecznej wobec starzenia si¢ ludnosci.
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Rozdzial trzeci stanowi réwniez odniesienie do polskiego kontekstu spotecz-
no-politycznego. Cofajac sie do genezy polskiej polityki spofecznej, podejmuje
probe wyodrebnienia poczatkow realizacji polityki wobec starzenia si¢ w Pol-
sce, powolujac si¢ miedzy innymi na reformy wspdttowarzyszace transformacji
ustrojowej po 1989 roku. Omawiam dwczesne oraz aktualne reformy systemu
emerytalnego, nawigzuj¢ do uchwalonej w 1990 roku Ustawy o pomocy spo-
tecznej, oceniam kondycje polskiego systemu opieki dlugoterminowej. Doko-
nuje takze przegladu najwazniejszych dokumentdéw strategicznych i progra-
mow rzgdowych, ktdre w swojej wizji zawieraja postulat intensyfikacji dziatan
na rzecz osob starszych. Rozdzial trzeci zamiast opisu dobrych praktyk, jak
w przypadku czesci poswieconej Stanom Zjednoczonym oraz Szwecji, zamyka
lista dwudziestu czterech rekomendacji dla Polski, ktére zostaly pogrupowane
i oméwione w ramach szesciu obszaréw tematycznych: (1) w zakresie wzmoc-
nienia struktury rzadowych i pozarzadowych organéw reprezentujacych in-
teresy seniordéw, (2) w zakresie przeciwdziatania negatywnym skutkom zmian
demograficznych, (3) w zakresie podnoszenia jakosci i rozszerzenia oferty pol-
skiego sektora opieki, (4) w zakresie podnoszenia swiadomosci spotecznej (dzia-
tania o charakterze informacyjnym i edukacyjnym), (5) w zakresie przebudowy
przestrzeni publicznej pod katem potrzeb oséb starszych oraz (6) w zakresie
dalszych prac naukowo-badawczych. Na konicu opracowania znalazly si¢ pod-
sumowanie i wnioski.

Wiele 0s6b przyczynilo sie do powstania tej publikacji w jej obecnej formie.
Szczegdlne podzigkowania chcialabym zlozy¢ recenzentom: recenzentowi wy-
dawniczemu, profesorowi Mirostawowi Grewinskiemu, prorektorowi Wyzszej
Szkoty Pedagogicznej im. Janusza Korczaka w Warszawie, oraz recenzentom
rozprawy doktorskiej: profesorowi Jerzemu Krzyszkowskiemu z Katedry Pra-
cy i Polityki Spolecznej Uniwersytetu Lodzkiego i profesorowi Piotrowi Ble-
dowskiemu, dyrektorowi Instytutu Gospodarstwa Spotecznego Szkoty Glow-
nej Handlowej w Warszawie oraz wieloletniemu przewodniczacemu Zarzadu
Gléwnego Polskiego Towarzystwa Gerontologicznego. Ich wnikliwe i konstruk-
tywne uwagi pozwolily na dopracowanie aparatu pojeciowego i zakresu tema-
tycznego tej ksigzki. Dzigkuje mojej promotorce i opiekunce naukowej profesor
Elzbiecie H. Oleksy, kierowniczce Katedry Amerykanistyki i Mass Mediéw
Uniwersytetu Lodzkiego, za wsparcie merytoryczne i zaufanie w eksplorowa-
niu nowego obszaru badawczego. Dziekuje profesorowi Andrew Scharlachowi
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z Uniwersytetu Kalifornijskiego w Berkeley oraz profesorowi Magnusowi Je-
germalmowi z Instytutu Gerontologii w Jonkoping University za zaprosze-
nie mnie do swoich jednostek i wiele ciekawych dyskusji, ktére przyczynity
sie do wyodrebnienia i opisu dobrych praktyk z do§wiadczen zagranicznych.
Dziekuje za dofinansowanie wydania ksigzki ze srodkéw statutowych Katedry
Amerykanistykii Mass Mediéw Uniwersytetu Lodzkiego oraz z dotacji celowej
dla mtodych naukowcéw Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyzszego przy-
znanej Wydziatowi Studiéw Miedzynarodowych i Politologicznych UL. Duzo
zawdzigczam moim najblizszym — mezowi, corce, rodzicom, bratu i przyjacio-
fom. Ich bezwarunkowe wsparcie umozliwilo mi pomysélne zakonczenie prac
nad publikacja.



ROZDZIAL 1

Polityka spoteczna wobec starzenia sie
ludnosci w Stanach Zjednoczonych






Aging is not “lost youth”, but a new stage of opportunity and strength.
Betty Friedan!
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Specyfika spofeczna, kulturowa, gospodarcza i polityczna Stanéw Zjednoczo-
nych powoduje, Ze panstwo to stanowi oryginalny i nieodzowny element ana-
lizy réznych rozwigzan polityki spolecznej wobec starzenia si¢ ludnosci wyste-
pujacych na $wiecie. Z jednej strony Stany Zjednoczone nalezg do najbogatszych
krajow wysokorozwinietych, o wysokim wskazniku PKB per capita i - z ra-
cji liczebnosci populacji - ogromnej liczbie obywateli w wieku emerytalnym.
Z drugiej zas w USA nigdy nie znaleziono skutecznego sposobu na uzdrowienie
rozdrobnionego i kosztownego systemu opieki zdrowotnej. Ponadto pomimo
wysokiego standardu zycia $rednia dtugo$¢ dozywanego wieku jest tam nizsza
niz w wielu krajach europejskich i azjatyckich. Wreszcie Stany Zjednoczone,
ze wzgledu na unikalng w skali migedzynarodowej heterogeniczno$¢ spoleczna
i kulturowa, wcigz majg trudnosci z dostosowaniem oferty programoéw opieki
skierowanych do oséb starszych do olbrzymiej réznorodnosci odbiorcow.
Departament Zdrowia i Opieki Spotecznej Stanéw Zjednoczonych zwraca
uwage na fakt, ze zjawisko starzejacej si¢ populacji jest w istocie triumfem spotecz-
nego, ekonomicznego i medycznego postepu nad cywilizacyjnymi chorobami,
bieda, glodem i niedostatkiem. Dlatego tez problem starzejacych si¢ spoleczenstw
dotyczy przede wszystkim krajow wysokorozwinigtych. W 2010 roku w Stanach
Zjednoczonych zyto ponad 40 miliondw 0séb powyzej 65. roku Zycia — to trzy razy
wiecej niz w latach pie¢dziesigtych XX wieku?. Z uwagi na powojenny wyz demo-
graficzny (baby boom obserwowany w latach 1946-1964) prognozuje si¢ dalszy
wzrost liczby 0s6b w wieku emerytalnym, do okoto 72 milionéw w roku 20303.
W duzym tempie wzrasta rdwniez liczba tak zwanych najstarszych seniorow

1 B. Friedan, How to Live Longer, Better, Wiser, ,Parade” 1994, 20.03.1994, s. 4.

2 U.S. Department of Health and Human Services, A Profile of Older Americans:
2011, Administration on Aging, Washington 2011.

3 Ibidem.
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(the oldest old), czyli 0s6b powyzej 85. roku zycia — w latach 2005-2030 ich popu-
lacja na $wiecie zwigkszy si¢ 0 151%4. W skali globalnej najwyzsza $rednig dtugo$¢
zycia odnotowuje si¢ w Japonii — wedtug danych OECD w 2010 roku przewidy-
wana dalsza dtugos¢ trwania zycia w chwili urodzenia wyniosta tam 86,4 lat dla
kobiet i 79,6 dla mezczyzn?. Biorac pod uwage dynamiczny postep w rozwoju me-
dycyny, w ciagu najblizszych kilkudziesigciu lat przewiduje sie dalszy wzrost sred-
niej dlugosci trwania zycia. Departament Spraw Ekonomicznych i Spolecznych
Organizacji Narodéw Zjednoczonych prognozuje, ze w latach 2005-2030 liczba
stulatkéw na $wiecie zwiekszy sie ponad pieciokrotnie®. Doprowadzi to miedzy
innymi do rozpowszechnienia modelu rodziny wielopokoleniowej oraz do tak
zwanej ekspansji wertykalnej struktury rodziny.

W obecnej dekadzie po raz pierwszy w historii ludzkosci liczba ludzi powyzej
65. roku zycia przewyzszyla liczbe dzieci ponizej 5. roku zycia’. Zjawisko to nie-
sie za sobg daleko idgce konsekwencje. Niskie wskazniki przyrostu naturalnego
w krajach wysokorozwinietych oraz rozwijajacych sie prowadza do zmniejszania
si¢ populacji niektorych panstw. Wedtug statystyk U.S. Census Bureau do roku
2030 najwiekszego spadku liczby ludnosci doswiadczy Rosja - jej populacja
zmniejszy sie o 18 miliondw ludzi®. Zmiana obyczajowosci, postep gospodarczy
oraz zorientowanie na zysk spoleczenstw kapitalistycznych sprawiaja, ze w ciagu
ostatnich kilku dekad model rodziny ulega dynamicznym zmianom. Niska dziet-
nos¢ oraz odkladanie decyzji o zatozeniu rodziny na pézniej skutkujg zmianami
struktur demograficznych spofeczenstw. Zjawisko starzenia si¢ populacji przekta-
da si¢ na sytuacje ekonomiczng panstw — ludzie masowo opuszczajg rynek pracy
i zaczynaja pobierac $wiadczenia emerytalne. Wydatki na ubezpieczenia spo-
teczne rosng, a liczba 0s6b w wieku produkcyjnym i przedprodukcyjnym maleje,
co stanowi zagrozenie dla sytuacji finansowej tych krajéw, ktére odpowiednio
wczesnie nie podejma dziatan majacych na celu wypelnienie luki na rynku pracy

4 U.S. Department of Health and Human Services, Why Population Aging Mat-
ters: A Global Perspective, National Institute on Aging, Baltimore 2007, s. 10.

5 OECD, Life Expectancy at Birth, wersja z kwietnia 2011 roku, dost¢pne przez
http://www.oecd.org/els/family (17.06.2011).

6 ONZ, World Population Prospects. The 2004 Revision, Department of Economic
and Social Affairs, New York 2005.

7 U.S. Department of Health and Human Services, Why Population Aging Matters....,
s.3.

8 Ibidem, s. 14.
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iaktywizacje zawodowa 0s6b starszych. Widmo kurczacych sig i coraz mniej wy-
dolnych rynkéw pracy sklania tez do zrewidowania wewnatrzkrajowych polityk
imigracyjnych. Dodatkowo rosnaca liczba oséb starszych wymaga opracowania
i wdrozenia nowych programéw pomocy spotecznej i opieki zdrowotnej oraz re-
formy tak zwanych polityk rodzinnych.

W Stanach Zjednoczonych termin ,,polityka starzenia si¢” (the policy of
aging) jest powszechny i na stale wpisal si¢ w jezyk administracji panstwowe;.
Kwestiami zwigzanymi ze starzeniem si¢ populacji, tworzeniem przepiséw
prawnych, $wiadczeniem ustug i prowadzeniem badan naukowych zajmuje sie
rozbudowana sie¢ rzadowych i pozarzadowych organéw, agencji i organizacji.
Do najwazniejszych z nich nalezy zaliczy¢:

a) Amerykanski Departament Zdrowia i Ustug Spotecznych (The U.S. De-
partment of Health and Human Services), ktérego podstawowym zadaniem jest
ochrona zdrowia i zapewnienie ochrony socjalnej wszystkim Amerykanom;

b) Amerykanski Zarzad ds. Starzenia si¢ (The Administration on Aging
- AoA) - wyspecjalizowang agencj¢ Departamentu Zdrowia i Ustug Spotecz-
nych, powolang do zycia na mocy ustawy o osobach starszych z 1965 roku.
AoA raz na pig¢ lat formutuje Strategiczny Plan Dzialan w Zakresie Starzenia
sie (The Strategic Action Plan on Aging). Strategia przyjeta na lata 2007-2012
koncentrowala sie na pieciu obszarach tematycznych: opiece zdrowotnej,
ubezpieczeniach spotecznych, problemie niepelnosprawnosci w wieku pode-
szlym, ekonomicznych aspektach zycia 0séb starszych oraz na kwestii pod-
niesienia $redniej dtugo$ci trwania zycia?;

¢) Specjalny Komitet ds. Starzenia si¢ (United States Senate Special Com-
mittee on Aging), ktéry funkcjonuje od 1961 roku i jest jednostka zajmujaca sie
problematyka oséb starszych z ramienia Senatu Stanéw Zjednoczonych;

d) Narodowy Instytut ds. Starzenia si¢ (National Institute on Aging), naleza-
cy do Narodowych Instytutéw Zdrowia (National Institutes on Health), ktory
od 1974 roku prowadzi badania naukowe oraz publikuje broszury informacyjne
poswiecone problematyce 0s6b starszych;

e) Amerykanskie Towarzystwo ds. Starzenia si¢ (American Society
on Aging) — pozarzagdowa organizacje z siedziba w San Francisco, zalozo-
na w 1954 roku, ktéra skupia ponad sze$¢ tysiecy cztonkéw reprezentujacych

9 Administration on Aging, dostepne przez http://www.aoa.gov (5.10.2009).
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multidyscyplinarne podejscie do zjawiska starzenia sie i starosci. ASA jest or-
ganizatorem cyklicznej, miedzynarodowej konferencji Aging in America;

f) Narodowa Rade ds. Starosci (National Council on Aging) - organizacje
typu non profit, ktorej gtéwne zadania to podnoszenie jakosci Zycia oséb star-
szych, promocja modelu aktywnej, niezaleznej staro$ci oraz pomoc w znalezie-
niu zatrudnienia dla 0s6b w wieku okoloemerytalnym;

g) Komitet ds. Starosci Amerykanskiego Towarzystwa Psychologicznego
(Committee on Aging of American Psychological Association), ktéry populary-
zuje wiedzg na temat psychologicznych skutkéw procesu starzenia si¢ oraz umoz-
liwia zapewnienie fachowej opieki psychologicznej osobom starszym.

Polityka starzenia si¢ jako istotny element amerykanskiej polityki spolecznej
na przestrzeni lat ulegla znacznemu rozwojowi. Kwestie zwigzane z polityka
spoleczng sg obszarem priorytetowym dla prezydentéw USA pelniacych urzad
z ramienia Partii Demokratycznej, poczawszy od programu ,,Nowego Ladu”
Franklina D. Roosevelta, skoficzywszy na projekcie reformy ubezpieczen zdro-
wotnych Baracka Obamy (Obamacare). Kolejne czesci tego rozdzialu skupiajg
si¢ na charakterystyce amerykanskiego modelu panstwa dobrobytu, przedsta-
wiajg strukture demograficzng kraju oraz omawiaja ewolucje polityk senioral-
nych w USA w ujeciu historycznym.

1.1. Struktura demograficzna spoteczenstwa
amerykanskiego

Spoteczenstwo Stanéw Zjednoczonych z uptywem lat staje si¢ ,,coraz
wieksze, coraz starsze i coraz bardziej zdywersyfikowane”10. Wedtug da-
nych z 2012 roku populacja USA liczy ponad 314 milionéw osobll. Stany
Zjednoczone zajmuja trzecie miejsce w rankingu najbardziej zaludnionych
krajow $wiata — od poczatku XX wieku wielkos$¢ populacji stopniowo ros-
nie. W latach 1950-2000 liczba ludnosci USA wzrosta o 85%, co jest ewe-
nementem na skale miedzynarodowg!2. Tak duzy przyrost ludno$ci wigze

10 P. Scommegna, U.S. Growing Bigger, Older, and More Diverse, Population
Reference Bureau, 2004, dostepne przez http://www.prb.org (14.07.2010).

11 U.S. Census Bureau, U.S. and World Population Clocks, dostepne przez http://
www.census.gov/main/ www/popclock.html (26.09.2012).

12 L.B. Shrestha, The Changing Demographic Profile of the United States, Congres-
sional Research Service Report for Congress, The Library of Congress, 2006.
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sie nie tylko z rosngca liczbg urodzen i mniejszg umieralnoscia dzigki roz-
wojowi medycyny, lecz przede wszystkim ze stalym naptywem imigrantow
- zjawiskiem niespotykanym na tak duzg skale w zadnym innym panstwie
na $wiecie.

Wykres 1.1. Dywersyfikacja rasowa i etniczna populacji w wieku 65+
w Stanach Zjednoczonych: wedtug danych z 2000 roku oraz prognozowana
na rok 2050

2000 r.

[084% - Rasa biata
08,1% - Afroamerykanie
5,6% - Latynosi

W 2,4% - Azaci

24 56 81

2050 .

064% - Rasa biata
012,2% - Afroamerykanie
16,4% - Latynosi

W 6,5% - Azjaci
12,2

6,5
16,4

Zrédto: U.S. Census Bureau, Population by Age, Sex, Race, and Hispanic or Latino Origin for
the United States: 2000, dostepne przez http:/www.census.gov/population/www/cen2000/
briefs/ (1.10.2012).

Na skutek masowej imigracji z r6znych zakatkow swiata spoteczen-
stwo amerykanskie staje si¢ coraz bardziej zdywersyfikowane. Prognozy
wskazujg na tendencje do poglebiania sie¢ dywersyfikacji rasowej i etnicznej
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USA. Najwigksza liczba imigrantéw pochodzi z Meksyku, Indii, Filipin,
Chin, Wietnamu i Republiki Dominikany. Najcz¢éciej wybieranym przez
imigrantéw miejscem osiedlenia jest obszar sze$ciu stanow: Kalifornii,
Nowego Jorku, Teksasu, Florydy, New Jersey i Illinois!3. Wedtug danych
z 2000 roku populacja 0s6b w wieku 65+ sklada si¢ z 84% osob deklaruja-
cych przynaleznos¢ do rasy bialej, 8,1% Afroamerykanéw, 5,6% Latynoséw
i2,4% Azjatow (patrz wykres 1.1). Prognozy wskazuja na poglebianie sie
dywersyfikacji rasowo-etnicznej. W 2050 roku populacja senioréw w USA
bedzie si¢ sktadac¢ z 64% osob rasy biatej, 12,2% Afroamerykanow, 16,4%
Latynoséw i 6,5% Azjatowl4.

Z tego powodu uwzglednienie takich kategorii, jak wiek, pte¢irasa/etnicz-
no$¢ jest niezbedne w badaniach nad starzeniem sie spoteczenstw, zwlaszcza
wielokulturowych. Okazuje si¢ bowiem, Ze zestawienie tych trzech zmien-
nych moze wskazywac na istotne kontrasty w ocenie jakosci zycia. Wystar-
czy przeanalizowac stopien zagrozenia ubostwem - podczas gdy w grupie:
(a) mezczyzn, (b) rasy bialej, (c) w przedziale wiekowym 65-74 lata poziom
ubostwa wynosi 4,5%, w grupie: (a) kobiet, (b) czarnoskdrych, (c) powyzej 75.
roku Zycia poziom ten okazuje si¢ az dziesieciokrotnie wyzszy!>. Dlatego tez
spoleczno-kulturowa réznorodno$¢ populacji powinna by¢ brana pod uwage
zaréwno przez organy ustawodawcze, jak i wykonawcze, odpowiedzialne za
realizacje polityki spoleczne;j.

Naplyw imigrantéw znaczaco oddziatuje na strukture wiekowa spo-
teczenstwa amerykanskiego. Mimo iz wigkszo$¢ 0séb decydujacych sie
na emigracje do innego kraju jest stosunkowo mioda, to naptyw czton-
kéw ich rodzin, w tym przede wszystkim rodzicéw, poglebia zjawisko sta-
rzenia si¢ spoteczenstwa. W odniesieniu do ludnosci Stanéw Zjednoczo-
nych uzywa si¢ sformutowania ,starzejaca si¢” populacja. W XX wieku
znacznie wzrosta mediana wieku ludnosci - z 22,9 lat w 1990 roku do 35,3
w 2000 roku. Prognozy wskazujg na dalsze przesuwanie si¢ tzw. wieku

13 Ibidem.

14 U.S. Census Bureau, Population by Age, Sex, Race, and Hispanic or Latino Ori-
gin for the United States: 2000, dostepne przez http://www.census.gov/popula-
tion/www/cen2000/briefs/ (1.10.2012).

15 U.S. General Accounting Office, Elderly Americans: Health, Housing, and
Nutrition Gaps between the Poor and Nonpoor, Government Printing Office,
Washington 1992.
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srodkowego do okoto 39 lat w roku 203016. Zauwazalne wydluzenie $red-
niej dlugosci trwania zycia nastapito w pierwszej potowie XX wieku dzigki
wynalezieniu antybiotykéw i rozpowszechnieniu wiedzy na temat zwal-
czania choréb w tamtym czasie $miertelnych, takich jak zapalenie ptuc lub
gruzlica. Druga polowa XX wieku przyniosta z kolei postep w profilaktyce
i leczeniu choréb przewleklych, takich jak niewydolnos¢ serca i uktadu
krazenia. Dzieki popularyzacji edukacji zdrowotnej ludnos¢ zmienita
szkodliwe dla zdrowia nawyki. Ograniczono stosowanie uzywek (alko-
holu, tytoniu i popularnych w USA w latach sze$¢dziesiagtych i siedem-
dziesigtych ,miekkich” narkotykdéw), zaczeto leczy¢ otylos¢ i propagowac
uprawianie sportéw. Jednocze$nie standardem staty si¢ profilaktyczne
badania lekarskie. Znacznie podniost sie spoleczno-ekonomiczny status
gospodarstw domowych, wyrazony nie tylko przez nowe nawyki zywie-
niowe i zdrowy tryb zycia, lecz takze przez wysoko$¢ nakladéw finan-
sowych przeznaczanych w skali roku na ochron¢ zdrowia. W 1965 roku
powstaly federalne programy ochrony zdrowia, ktére umozliwity dostep
do opieki zdrowotnej osobom starszym (Medicare) i ubogim (Medicaid)'7.
Ze wzgledu na te i inne czynniki $rednia dtugo$¢ trwania zycia amery-
kanskiej populacji wzrosta o blisko 30 lat w ciaggu jednego wieku (patrz
tabela 1.1).

Tabela 1.1. Srednia dtugo$¢ trwania zycia w Stanach Zjednoczonych
w latach 1900-2010

Rok [1900| 1910|1920 1930 1940 1950|1960 1970 1980|1990 2000 2010
Srednia
dtugos¢
trwania

zycia

49,2 | 51,5 56,4 59,2 63,6 |681|699|708|73,9|754/|770 | 787

Zrédto: zestawienie wtasne na podstawie Older Americans 2008: Key Indicators of Well-
Being, Federal Interagency Forum on Aging-Related Statistics, U.S. Government Printing
Office, Washington 2008; United States Life Tables 2010, “National Vital Statistics Reports”
2014, nr 67(7), U.S. Department of Health and Human Services.

16 Federal Interagency Forum on Aging-Related Statistics, Older Americans 2008:
Key Indicators of Well-Being, U.S. Government Printing Office, Washington 2008.

17 L.B. Shrestha, Life Expectancy in the United States, Congressional Research Ser-
vice Report for Congress, The Library of Congress, 2006.
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Wedtug danych z 2008 roku $rednia dtugo$¢ trwania zycia w Stanach Zjed-
noczonych wynosi 78 lat. Z uwagi na zauwazalne réznice w diugosci dozy-
wanego wieku przez kobiety i mezczyzn nalezy te usredniong wartos¢ rozbi¢
na 80,5 lat dla kobiet i 75,5 lat dla mezczyzn!8. Podobnie na przestrzeni catego
XX wieku $rednia dlugos¢ wieku dozywanego przez kobiety zawsze zauwazal-
nie przewyzszala warto$ci osiagane przez mezczyzn.

Niepokojacy jest fakt, ze mimo zauwazalnego wzrostu sredniej dtugosci
trwania zycia na przestrzeni XX wieku w zestawieniu migdzynarodowym
Stany Zjednoczone wypadaja gorzej niz inne spoleczenstwa. Najwyzsza
do tej pory $rednig dltugos¢ trwania zycia odnotowano w Andorze w 2006
roku - wyniosta 83,5 lat (86,6 dla kobiet i 80,6 dla mezczyzn)!?. Tradycyjnie
wysokie warto$ci osiagaja Japonia (82,2 lata), Australia (81,7 lat) i Kanada
(81,3 lat). Wedtug danych z 2010 roku pod wzgledem $redniej dtugosci trwa-
nia zycia Stany Zjednoczone zajmujg dopiero 49. miejsce na §wiecie. Wyzsze
warto$ci odnotowuje sie w wielu krajach europejskich: w Szwecji, Francji,
Szwajcarii, Izraelu, Islandii, we Wloszech, w Hiszpanii, Norwegii, Grecji, Au-
strii, Holandii, Niemczech, Belgii, Wielkiej Brytanii i Finlandii20. Zestawienie
to jest zastanawiajace gtownie ze wzgledu na poréwnywalna sytuacje spo-
teczno-ekonomiczng wymienionych wyzej krajow. Na pytanie, co powoduje,
ze Amerykanie zyja krécej od innych narodéw §wiata, probowano udzieli¢
odpowiedzi, szukajac przyczyn w stylu zycia i diecie. Kwestia nizszego wskaz-
nika $redniej dtugosci trwania zZycia w USA powinna sta¢ si¢ przedmiotem
poglebionych badan naukowcéw. Moze bowiem §wiadczy¢ o niskiej jakosci
amerykanskiej stuzby zdrowia lub wskazywac na braki w ofercie ustug opie-
kunczych dla ludzi starszych.

W $wietle zagadnien zwigzanych z polityka spofeczng i kwestig stabilno-
$ci amerykanskiego systemu ubezpieczen spotecznych istotnym wskazni-
kiem demograficznym jest procentowy udzial oséb 65+ w ogdle spoleczen-
stwa. Na przestrzeni XX wieku populacja oséb starszych w USA zwiekszyta

18 U.S. Census Bureau, Births, Deaths, Marriages and Divorces: Life Expectancy,
2012, dostepne przez http:// www.census.gov/compendia/statab/cats/births_de-
aths_marriages_divorces/life_expectancy.html (4.04.2013).

19 Central Intelligence Agency, The World Factbook. Country Comparison: Life
Expectancy at Birth, dostepne przez https://www.cia.gov/library/publications/
the-world-factbook/rankorder/2102rank.html (16.07.2010).

20 Ibidem.
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si¢ dziesieciokrotnie, osiggajac zawrotna liczbe 35 milionéw ludzi. Starzenie si¢
narodu amerykanskiego prowadzi do zachwiania proporcji pomigdzy poszcze-
gbélnymi grupami wiekowymi. Wedtug prognoz w 2050 roku osoby powyzej
65. roku zycia stanowi¢ bedg ponad 20% ogotu spoleczenistwa?l. Oznacza to,
ze statystycznie co pigta osoba bedzie emerytem. Proces stopniowego wzrostu
liczby 0s6b starszych w USA przedstawia tabela 1.2.

Tabela 1.2. Liczba oséb w wieku 65+ w Stanach Zjednoczonych
w latach 1900-2010 (w milionach) oraz procentowy udziat oséb starszych
w ogdle populaciji

Rok 1990/1910/1920/1930/194019501960|19701980{1990/2000/2005|2010
Liczba oséb

65+ (mln)

Procen-
towy udziat

w ogodle

populacji

3139|4966 |90 12,3|16,2|20,1|25,5|31,2|35,0/36,8|40,0

41143 |47 54,6881 |90)|99|11,3/12,6/12,4/12,4/13,0

Zrédto: zestawienie wtasne na podstawie Older Americans 2008: Key Indicators of Well-
Being oraz Older Americans 2012: Key Indicators of Well-Being, Federal Interagency Forum
on Aging-Related Statistics, U.S. Government Printing Office, Washington 2008 i 2012.

Sytuacja przedstawia si¢ podobnie jezeli chodzi o tak zwanych najstarszych
senioréw (the oldest old), czyli osoby powyzej 85. roku zycia. Ze wzgledu na stop-
niowe wydluzanie si¢ sredniej dtugosci trwania zZycia w USA ich procentowy
udzial w spoleczenstwie ronie. Zjawisko to jest powaznym wyzwaniem przede
wszystkim dla amerykanskiej stuzby zdrowia oraz dla instytucji $wiadczacych
opieke dlugoterminowa. To wlasnie najstarsza grupa wiekowa bedzie potrzebo-
wac najwiekszego wsparcia od panstwa i cztonkéw rodzin, w zwigzku z tym liczba
placéwek opiekunczych, a takze zakres ich ustug beda musiaty stopniowo ulega¢
zwigkszeniu. Osobng kwestig, ktora zostanie szczegdlowo oméwiona w dalszej
czesci tego rozdzialu, jest kondycja finansowa systemu ubezpieczen spotecznych,
ktora znacznie nadwyrezaja rosngca dtugos¢ dozywanego wieku oraz coraz wigk-
sza liczba 0sob starszych uprawnionych do pobierania emerytur.

Rozlozenie populacji oséb starszych na terytorium Stanéw Zjednoczo-
nych jest nierdwnomierne (patrz tabela 1.3). Tradycyjnie méwi si¢ o stanach

21 Federal Interagency Forum on Aging-Related Statistics, Older Americans 2008...
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»~mliodych” lub ,starych”, w zaleznosci od procentowego udzialu oséb 65+
w ogolnej liczbie ich mieszkancéw. W 2013 roku najstarszym stanem, z 18,7-pro-
centowa populacja senioréw, byta Floryda. Drugie miejsce zajmuje Maine
(17,7%), a trzecie Zachodnia Wirginia (17,3%). Do najmlodszych stanéw zaliczy¢
mozna Alaske (9,0%), co nie jest zaskoczeniem, biorgc pod uwage uwarunko-
wania klimatyczne panujgce w tym regionie i niska gesto$¢ zaludnienia, a takze
Utah (9,8%) i Teksas (11,2%)22.

Duze, nawet dziewigcioprocentowe rozbieznosci w liczbie 0séb starszych
zamieszkujacych poszczegoélne stany majg bezposredni wptyw na polityke spo-
teczng realizowang w tych regionach. Mozna domniemywac, ze stany tradycyj-
nie ,miode”, niedotknigte jeszcze zjawiskiem masowego starzenia si¢ pokolenia
powojennego wyzu demograficznego, dysponuja niewystarczajacy infrastruktura
zapewniajaca ustugi i opieke osobom w wieku podesztym. Mniejsza liczba senio-
réw w stanach ,mlodych” skutkowaé moze niewystarczajacym reprezentowa-
niem intereséw politycznych tej grupy spolecznej na szczeblu lokalnym, a takze
zbyt mala podazg ustug skierowanych bezposrednio do nich. Z kolei stany z kil-
kunastoprocentowa populacja oséb w wieku 65+ powinny liczy¢ na wyzsze dofi-
nansowania z budzetu federalnego na realizacje projektow skierowanych do os6b
starszych. To takze stany, ktore konsekwentnie i skutecznie powinny realizowac
polityke aktywizacji, w tym w szczegolnosci aktywizacji ekonomicznej, ze wzgle-
du na niekorzystny stosunek liczby ludnosci w wieku emerytalnym do liczby oséb
w wieku produkcyjnym (rosnacy wspotczynnik obcigzenia demograficznego).

Tabela 1.3. Procentowy udziat populacji 65+ w poszczegodlnych stanach

w 2013 roku
Ludnosé 65+ Ludnosé 65+
Stan Stan
(w procentach) (w procentach)
1 2 3 4
Floryda 18,7 Kentucky 14,4
Maine 17,7 New Jersey 14,4
Wirginia
Zachodnia 17,3 Nowy Jork 14,4
Pensylwania 16,4 Oklahoma 14,3

22 Administration of Aging, A Profile of Older Americans: 2014, U.S. Department
of Health and Human Services.
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1 2 3 4
Vermont 16,4 Pﬁ:;'rnaa 14,3
Montana 16,2 Dakota Pétnocna 14,2
Delaware 15,9 Nebraska 141

Hawaje 15,6 Kansas 14,0
lowa 15,6 Indiana 13,9
Oregon 15,5 Minnesota 13,9
Rhode Island 15,5 Mississippi 13,9
Arizona 15,4 Idaho 13,8
Arkansas 15,4 Nevada 13,7
New Hampshire 15,4 Waszyngton 13,6
Kolorado 15,3 Illinois 13,5
Connecticut 15,2 Wyoming 13,5
P;igonl'izsva 15,2 Maryland 13,4
Ohio 15,1 Wirginia 13,4
Michigan 15,0 Luizjana 13,3
Missouri 15,0 Kalifornia 12,5
Alabama 14,9 Kolorado 12,3
Po?ua dk:i:)awa 14,9 Georgia 12,0
Massachusetts 14,8 Teksas 11,2
Wisconsin 14,8 Utah 9,8
Nowy Meksyk 14,7 Alaska 9,0
Tennessee 14,7

Zrédto: Administration of Aging, A Profile of Older Americans: 2014, U.S. Department of
Health and Human Services.

Oproécz zagadnien zwiazanych z biezacg strukturg demograficzng USA i jej
historycznymi uwarunkowaniami istotne z punktu widzenia planowania poli-
tycznego i wdrazania dlugofalowych strategii sa prognozy demograficzne. Za-
niepokojenie amerykanskich badaczy i politykéw kondycja systemu ubezpieczen
spolecznych oraz kolejne propozycje reform maja swoje Zrédlo w symulacjach
demograficznych, ktére jednoznacznie wskazujg na wzrost liczby oséb starszych
w skali calego kraju. Zjawiskiem szczegolnie alarmujacym jest stale rosnacy
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udzial os6b starszych w ogdle spoleczenstwa. Niesie to za soba powazng konse-
kwencje w postaci zalezno$ci $wiadczen oséb w wieku emerytalnym od liczby
o0sob w wieku produkcyjnym. O ile taka zalezno$¢ wystepuje w wiekszosci panistw
$wiata i jest nieodtgcznym elementem repartycyjnych systemdéw emerytalnych,
o tyle dramatyczny wzrost liczby oséb zaleznych moze oznaczac zbyt duze obcia-
zenie finansowe dla 0s6b pracujacych oraz dla budzetu panstwa. Wedtug prognoz
2 2006 roku procentowy udzial 0sdb starszych na stu pracujgcych w wieku pro-
dukcyjnym bedzie rost w szybkim tempie (patrz tabela 1.4).

Tabela 1.4. Wspotczynnik obcigzenia demograficznego w Stanach
Zjednoczonych — prognoza do roku 2080

Rok 2010 | 2020 | 2030 | 2040 | 2050 | 2060 | 2070 | 2080

Liczba oséb w wieku 65+
przypadajgca na 100 oséb | 20,9 | 27,0 | 34,9 | 37,2 | 38,0 | 39,6 | 411 | 421
w wieku produkcyjnym

Zrédto: zestawienie wiasne na podstawie L.B. Shrestha, Age Dependency Ratios and Social
Security Solvency, Congressional Research Service Report for Congress, The Library of
Congress, 2006.

Konstruujgc prognozy demograficzne, statystycy czesto postuguja sie tak zwa-
ng piramida pici i wieku danej spotecznosci, ktdra w graficzny sposéb przedstawia
zmieniajaca si¢ strukture demograficzng danego obszaru. Typowe dla starzeja-
cych si¢ spoleczenistw zmiany w sposob schematyczny opisa¢ mozna jako rozsze-
rzanie si¢ piramidy ku gérze. Wykres z biegiem czasu przestaje przypominac stoz-
kowatg piramide i stopniowo zamienia si¢ w coraz szerszy walec. W przypadku
spoleczenstwa amerykanskiego zmiany te s3 wyjatkowo widoczne. Poszerzenie
piramidy miedzy wartoscia 45 i 65 lat wskazuje na zblizanie si¢ do osiggniecia
wieku emerytalnego licznego pokolenia baby boomers, czyli 0séb urodzonych
w latach 1946-1954. Prognozowane jest znaczne zwigkszenie liczby 0séb po 65.
roku zycia, a takze pojawienie si¢ do$¢ licznej populacji najstarszych senioréw
(85+) okoto 2050 roku. Demografowie przewiduja dalszy wzrost liczby popula-
cji Stanéw Zjednoczonych w praktycznie kazdej grupie wiekowej. Zaktada sie,
ze do 2050 roku liczba mieszkanicow USA przekroczy 439 milionow?3.

23 U.S. Census Bureau, Projections of the Population and Components of Change by
Net International Migration Series for the United States: 2010 to 2050, dostepne
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1.2. Charakterystyka amerykanskiego modelu
panstwa dobrobytu

Polityka spofeczna Stanéw Zjednoczonych jest ciekawym materialem badawczym
ze wzgledu na kulturowe korzenie narodu amerykanskiego i historyczne uwa-
runkowania jego powstawania. Wspo6lczesni amerykani$ci méwia o pewnych
cechach i zachowaniach charakterystycznych dla spoleczenstwa amerykanskie-
go. O ,amerykanskiej wyjatkowosci” (American exceptionalism) pisal juz Alexis
de Tocqueville w XIX wieku. Pojecie to zostalo spopularyzowane przez amery-
kanskiego socjologa Seymoura Martina Lipseta w ksiazce Wyjgtkowosc¢ amery-
katiska - broti obosieczna. Tocqueville zauwazyl, ze Amerykanie majg wrodzona
tendencje to angazowania sie i uczestniczenia?4. W kontekscie polityki spotecznej
cecha ta przejawia si¢ przede wszystkim silnym zaangazowaniem emocjonalnym,
odzwierciedlajacym interesy poszczegélnych grup spotecznych. Poczawszy od za-
lazkéw amerykanskiego modelu spolecznego, a skonczywszy na latach wspot-
czesnych, zagadnienia zwigzane z polityka spoleczna, czy to na polu $wiadczen
zdrowotnych, emerytalnych, polityki rynku pracy, edukacji czy szkolnictwa,
od zawsze wzbudzaty silne emocje, stajac sie kartami przetargowymi w kolejnych
kampaniach wyborczych. Problematyka spofeczna jest okreslana przez ame-
rykanskich politykéw mianem the third rail of American politics?>, co oznacza
obszar trudny i niereformowalny, ktérego naruszenie oznacza swoistg Smier¢
polityczng. Celowe pomijanie lub poruszanie kwestii zwigzanych z systemem
ubezpieczen spolecznych bylo i nadal jest powszechnie stosowang praktyka, ktd-
rej celem jest manipulowanie nastrojami spotecznymi w przeddzien kampanii
prezydenckich lub wyboréw do amerykanskiego Kongresu.

Specyfika spoleczenstwa amerykanskiego znajduje swoje odzwier-
ciedlenie w przywiazaniu do idei wolnosci — wolnosci jednostki, wolnosci

przez http://www.census.gov/population/www/projections/ 2009cnmsSumTabs.
html (16.07.2010).

24 A.de Tocqueville, Democracy in America, Vintage, New York 1945.

25 The third rail w jezyku angielskim oznacza dostownie ,trzecia szyne prado-
wa” w trakeji elektrycznej. Dotkniecie szyny pradowej przez cztowieka oznacza
natychmiastowg $mier¢ wskutek porazenia pragdem. Sformutowanie to w zna-
czeniu idiomatycznym okreéla taki obszar polityki panstwa, ktérego reformy
wzbudzajg kontrowersje, niezadowolenie spoteczne i spadek popularnosci par-
tii politycznej, ktéra za nimi stoi.
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politycznej wyrazonej poprzez demokratyczne sprawowanie wtadzy, wol-
nosci gospodarczej i koncepcji wolnego rynku, oraz wolnosci kulturowej,
przejawiajacej si¢ poszanowaniem odmiennosci. Jak podkresla Tadeusz Ko-
walak, ,,imperatyw wolno$ci stanowi podstawe filozoficzng tej spotecznosci,
jej sposobu rzadzenia si¢ i gospodarowania”26. W odniesieniu do polityki
spolecznej przywigzanie do idei wolnosci spoteczenstwa amerykanskiego
skutkuje gteboko zakorzeniona, niemal pod$éwiadoma niechecia do rozwia-
zan federalnych, centralnie narzucanych wszystkim stanom, bez wzgledu
na ich zréznicowanie demograficzne i ekonomiczne. Silny opdr spoteczny
wobec propozycji polityk realizowanych na poziomie federalnym mozna
dostrzec przy kazdorazowej probie zreformowania systemu ubezpieczen
spolecznych, czego doskonatym przyktadem byly nastroje Amerykandéw
towarzyszace propozycji reformy systemu stuzby zdrowia zaprezentowanej
przez Baracka Obame pod koniec 2008 roku.

Z drugiej jednak strony najwigksze obecnie programy federalne, pochlania-
jace niemal jedna trzecig budzetu panstwa, czyli Social Security (system ubez-
pieczen spolecznych), Medicare i Medicaid (systemy ochrony zdrowia) ciesza
sie niestabnacym poparciem spotecznym i stanowia gtowny filar §wiadczen
narzecz osob starszych. Jednym z mozliwych wyjasnien tego typu rozbieznosci
opinii jest tradycyjne wéréd Amerykanéw przywiazanie do niezalezno$ci oraz
tradycja polegania na sobie (independence i self-reliance)*’. Programy takie jak
Social Security pozwalaja zachowac osobista godnos$¢ i unikna¢ grozby zycia
w niedostatku na staro$¢. Pomimo stosunkowo niskich kwot emerytur wypta-
canych przez panstwo maja one opinie $wiadczen gwarantowanych i pewnych,
w przeciwienstwie do prywatnych programéw emerytalnych oferowanych
przez pracodawcow, ktore — jak pokazaly liczne przypadki - objete sa ryzykiem
i pozostaja zalezne od koniunktury gospodarczej w danym okresie oraz w danej
branzy gospodarki.

W rozwazaniach na temat amerykanskiego modelu panstwa dobrobytu
nie sposdb nie odwolac sie do ideologicznych rozbieznosci, a co za tym idzie
- roznic w realizowanych programach politycznych, Partii Republikanskiej

26 T. Kowalak, Problemy spoteczne Stanéw Zjednoczonych, Polskie Towarzystwo
Polityki Spotecznej, Warszawa 1996, s. 27.

27 J.H. Schulz, R.H. Binstock, Aging Nation: The Economics and Politics of Gro-
wing Older in America, John Hopkins University Press, Baltimore 2008.
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i Partii Demokratycznej. Tadeusz Kowalak wyréznia dwie koncepcje rozwo-
ju spoteczno-gospodarczego Standéw Zjednoczonych: wolnorynkowa i inter-
wencyjna28. W $wietle tej klasyfikacji republikanie tradycyjnie opowiadaja
si¢ za filozofig wolnorynkowas, a jedna z jej konsekwencji jest przerzucenie
odpowiedzialnosci za zgromadzenie srodkow na staro$¢ na obywateli, a na-
wet ,obwinianie” os6b starszych znajdujacych si¢ na granicy ubdstwa za
brak wystarczajacej przedsigbiorczosci i zapobiegliwosci w ciagu calego cy-
klu zycia. Koncentrujac si¢ na najnowszej historii polityki spolecznej USA,
mozna zauwazy¢, jak wyrazne sg dazenia Partii Republikanskiej do sprywa-
tyzowania systemu emerytalnego??. Demokraci natomiast wyznajg zasade
pomocniczosci i interwencji panistwa. Z kolejnych etapéw rozwoju polityki
spotecznej wobec 0so6b starszych w Stanach Zjednoczonych wynika pewna
prawidtowos¢: postep w tej dziedzinie obserwuje sie¢ przewaznie za prezy-
dentury demokratéw i to wtedy uchwalono przetomowe akty legislacyjne
(Social Security Act — Franklin D. Roosevelt, przeciwdziatanie ubdstwu
- John F. Kennedy, Medicare i Medicaid - Lyndon Johnson, aktywna poli-
tyka spoleczna - Bill Clinton, reforma systemu ubezpieczen zdrowotnych
— Barack Obama).

W latach dziewieédziesigtych XX wieku literature poréwnujacg rézne
modele polityki spolecznej zdominowata klasyfikacja dunskiego socjolo-
ga Gosty Esping-Andersena, ktéry dokonal podziatu na rezimy liberalne
(takie jak USA), konserwatywne (takie jak Niemcy) i socjaldemokratycz-
ne (takie jak Szwecja). Biorac pod uwage schematyczno$¢ zastosowanych
modeli oraz ograniczone kryteria klasyfikacji (poziom uniezaleznienia
jednostki od rynku oraz wplyw polityki socjalnej panstwa na stopien stra-
tyfikacji spolecznej), postugiwanie si¢ wylacznie typologia Esping-Ander-
sena jest symplifikacja, ktora ignoruje szereg unikalnych, typowych dla
Stanéw Zjednoczonych cech polityki spolecznej. Zdaniem badacza USA
reprezentujg liberalny rezim spoteczny39, w ktérym etos pracy ceni sie

28 T. Kowalak, op. cit., s. 143.

29 Projekt prywatyzacji Social Security z 2005 roku omawiam w podrozdziale 1.3
poswieconym ksztattowaniu sie¢ amerykanskiego modelu polityki spolecznej
wobec 0séb starszych w perspektywie historyczne;.

30 Obok rezimu liberalnego, typowego dla krajéw takich jak Stany Zjednoczo-
ne, Kanada i Australia, Esping-Andersen wyrdznia rezim konserwatywno-
-korporacyjny (Francja, Niemcy, Wlochy) oraz socjaldemokratyczny (Szwecja,
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wyzej niz pomoc spoleczng §wiadczong przez panstwo. W modelu libe-
ralnym panstwo - oprdécz zapewniania minimum socjalnego niezbedne-
go do przezycia - zachgca obywateli do samodzielnego zatroszczenia si¢
o0 swoj byt. Zjawiskiem typowym dla Stanéw Zjednoczonych sa tak zwane
selektywne (wybidrcze) $wiadczenia socjalne przyznawane indywidualnie
na podstawie kryterium dochodowego (means-tested entitlements). W opi-
nii publicznej pojawiajg si¢ zarzuty, ze panstwo nie chroni intereséw klasy
$redniej, uzaleznionej od prywatnych ubezpieczycieli. W USA nie istnieja
programy pomocowe o charakterze uniwersalnym. Pomoc socjalna skie-
rowana jest do oséb najbardziej potrzebujacych, do ktérych - w zaleznosci
od okresu historycznego - zaliczy¢ mozna weteranéw wojennych, samot-
ne matki, osoby niepelnosprawne, zyjace na granicy uboéstwa oraz ludzi
starych3l.

Kolejng cechg charakterystyczng amerykanskiego modelu panstwa
dobrobytu jest przewaga §wiadczen niepienieznych nad pieni¢znymi
(na przyktad kupony zywnosciowe, opieka §wiadczona przez pracownika
socjalnego, konsultacja lekarska w ramach Medicare itd.). W poréwnaniu
z rezimami socjaldemokratycznymi, typowymi dla krajéw nordyckich,
przesuniecie srodka ciezkosci z odpowiedzialnosci panistwowej na odpowie-
dzialnos$¢ rynku i rodzin skutkuje stosunkowo duzg samodzielno$cig oséb
starszych. Co wigcej, Stany Zjednoczone sg uznawane za pioniera w reali-
zacji tak zwanej aktywnej polityki spotecznej, ktérej wyrazem byto uchwa-
lenie w 1996 roku ustawy o laczeniu osobistej odpowiedzialnosci z szansa-
mi na prace (Personal Responsibility and Work Opportunity Reconciliation
Act z dnia 22 sierpnia 1996 roku). W opinii Karlheinza Deschnera typowe
dla spoleczenstwa amerykanskiego przywiazanie do etyki protestanckiej
i kapitalizmu sprzyja ksztaltowaniu postaw egoistycznych, zorientowanych

Norwegia, Holandia). Typologia Esping-Andersena zastepuje wczes$niej stoso-
wany termin ,model spoteczny”, spopularyzowany przez Richarda Titmus-
sa, nowym terminem ,rezim spoleczny”; zob.G. Esping-Andersen, The Three
Worlds of Welfare Capitalism, Polity, Cambridge 1990; R. Titmuss, Social Policy.
An Introduction, Allen and Unwin, London 1974.

31 J. Alber, What the European and American Welfare States Have in Common and
Where They Differ: Facts and Fiction in Comparisons of the European Social Mo-
del and the United States, ,,Journal of European Social Policy” 2010, vol. 20(2),
s.102-125.
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na zaspokojenie wlasnych potrzeb, graniczacych z chciwoscig i zwierzecym
»zaszczuciem”32,

Z klasyfikacja Esping-Andersena oraz jej wczes$niejszymi wariantami
(typologia Richarda Titmussa, Thomasa Marshalla i innymi) polemizuja
wspoélczesni badacze amerykanskiej polityki spolecznej33. W literaturze
przedmiotu powtarza si¢ sformutowanie opisujace Stany Zjednoczone jako
welfare laggard, czyli, w dostownym ttumaczeniu, ,,opieszalca” i ,guzdra-
te” w kwestiach zwigzanych z pomoca spoleczng. Tymczasem profesor Neil
Gilbert oraz grono naukowcéw skupionych wokoét Organizacji Wspolpracy
Gospodarczej i Rozwoju (OECD) twierdza, ze Stany Zjednoczone nie odbie-
gaja standardami od europejskich panstw opiekunczych, tylko ze swiadcze-
nie pomocy spolecznej odbywa sie tam w inny, bardziej po$redni sposdb34.
OECD od kilku lat promuje koncepcje ,odmiennosci” amerykanskiego
modelu panstwa opiekunczego, ktéra polemizuje ze wspolczesna tendencja
do definiowania Stanéw Zjednoczonych jako modelu ,,niedojrzatego” lub
~niekompletnego”3>. Gilbert wprowadza nowy, alternatywny paradygmat
tak zwanego panstwa usamodzielniajacego36 (enabling state), ktore uczy
obywateli odpowiedzialnos$ci za swdj los i odzwierciedla charakterystyczne
dla Stanéw Zjednoczonych, ,urynkowione” podejscie do opieki spotecznej
(market-oriented approach to social welfare)37. Naukowcy argumentujg,
ze tym co odréznia USA od Europy jest struktura, kompozycja wydatkow

32 K. Deschner, Moloch. Krytyczna historia Stanéw Zjednoczonych, ttum. A. Ba-
niukiewicz, Uraeus, Gdynia 1996, s. 15-16, [cyt. za:] T. Paleczny, Wspédiczesne
spoteczeristwo amerykarnskie w perspektywie socjologicznej, Wydawnictwo Uni-
wersytetu Jagiellonskiego, Krakéw 2002, s. 21.

33 Zob. N. Gilbert, Transformation of the Welfare State: The Silent Surrender of
Public Responsibility, Oxford University Press, Oxford—-New York 2002; J. Al-
ber, The European Social Model and the United States, ,European Union Poli-
tics” 2006, vol. 7(3), s. 393-419.

34 Ibidem.

35 J. Alber, op. cit, s. 103-104.

36 Ttumaczenie terminu za: M. Grewinski, Integracja czy dezintegracja ustug spo-
tecznych w Europie? Konsekwencje dla wielosektorowej polityki spotecznej, [w:]
Integracja socjalna z perspektywy cztonkowstwa Polski w Unii Europejskiej, red.
K. Glgbicka, Wydawnictwo Politechniki Radomskiej, Radom 2008.

37 N. Gilbert, op. cit., s. 44.
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na pomoc spoleczng, a nie ich wysokos§¢38. W celu poréwnania wydatkéw
panstw na cele socjalne OECD proponuje rozdzieli¢ wydatki brutto (okre-
$lane jako procent PKB) od wydatkow netto (gross vs. net social expenditu-
re), a takze uwzglednic¢ wydatki sektora prywatnego. Okazuje si¢ bowiem,
ze o ile wydatki rzadu federalnego na pomoc spoteczng brutto, mierzone
jako odsetek PKB, s3 w USA zauwazalnie nizsze niz w wigkszosci krajow
europejskich (patrz tabela 1.5), o tyle wydatki na cele socjalne netto (pub-
liczne i prywatne) sg poréwnywalne do krajow skandynawskich (patrz ta-
bela 1.6).

Tabela 1.5. Wydatki panistw na cele spoteczne brutto (jako procent PKB)
— zestawienie szesciu panstw o najwyzszych i najnizszych wskaznikach
wedtug danych z 2005 roku

Kraj Wydatki panstwa na cele spoteczne brutto (procent PKB)
Szwecja 34,6
Francja 33,8
Dania 31,9
Austria 30,6
Niemcy, Belgia 29,9
Finlandia 29,8
Australia 19,2
Irlandia 19,0
Kanada, Stowacja 18,6
Stany Zjednoczone 171
Meksyk 8,3
Korea 7.8

Zrédio: zestawienie wiasne na podstawie W. Adema, M. Ladaique, How Expensive is the
Welfare State? Gross and Net Indicators in the OECD Social Expenditure Database (SOCX),
,OECD Social, Employment, and Migration Working Papers” 2009, nr 92 OECD, s. 48.

38 Zob. ibidem; W. Adema, M. Ladaique, How Expensive is the Welfare State? Gross
and Net Indicators in the OECD Social Expenditure Database (SOCX), ,,OECD
Social, Employment, and Migration Working Papers” 2009, nr 92, OECD; J. Al-
ber, op. cit.
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Tabela 1.6. Wydatki publiczne i prywatne na cele spoteczne netto (jako procent
PKB) - zestawienie szesciu panstw o najwyzszych i najnizszych wskaznikach
wedtug danych z 2005 roku

Kraj Wydatki (publiczne.+ prywatne) na cele spoteczne netto
(jako procent PKB)

Francja 33,6
Belgia 30,3
Niemcy 30,2
Wielka Brytania 29,5
Szwecja 29,3
Stany Zjednoczone 27,2
Polska 19,7
Nowa Zelandia 18,8
Irlandia 18,3
Stowacja 17,6
Korea 10,7
Meksyk 9,4

Zrédto: zestawienie wiasne na podstawie W. Adema, M. Ladaique, How Expensive is the
Welfare State? Gross and Net Indicators in the OECD Social Expenditure Database (SOCX),
,LOECD Social, Employment, and Migration Working Papers” 2009, nr 92, OECD, s. 48.

Za oddzielng analizg wydatkéw brutto i netto przemawiajg nastepujace
argumenty:

a) panstwa czesto ,,odbierajg sobie” czes¢ wydatkdw na cele spoleczne dzieki
wplywom z podatkéw;

b) istniejg posrednie formy $wiadczenia pomocy przez panstwo, na przyklad
ulgi podatkowe oferowane wybranym grupom spotecznym;

¢) panstwa mogga przerzucic cze$¢ odpowiedzialnosci za §wiadczenie ustug
spolecznych na pracodawcéw;

d) w niektérych krajach (w tym w USA) organizacje charytatywne i prywat-
ni darczyncy stanowig istotny element krajobrazu ustug spotecznych3®.

Z powyzszego zestawienia wynika, ze biorac pod uwage wydatki panstwa
na pomoc spoleczng brutto, Stany Zjednoczone plasujg sie¢ na trzecim miejscu
od konca (wedtug danych z 2005 roku). Znamienny jest jednak ,,awans” USA

39 J. Alber, op. cit., s. 104.
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do grupy krajow o najwyzszym wskazniku wydatkow na cele socjalne, gdy
pod uwage brane sa wydatki publiczne i prywatne netto. Stany Zjednoczone
charakteryzuje wysoki udzial wydatkéw prywatnych na cele zwigzane zaréw-
no z opieka zdrowotna, jak i z systemem emerytalnym. Zjawisko to wyttu-
maczy¢ mozna powszechnym uczestniczeniem Amerykanéw w programach
ubezpieczeniowych oferowanych przez pracodawce (zaréwno w grupowych
planach opieki zdrowotnej, jak i pracowniczych programach emerytalnych),
co dodatkowo podkresla specyfike amerykanskiego modelu panstwa opie-
kunczego uzaleznionego od faktu posiadania zatrudnienia. W praktyce utrata
pracy w USA obcigza jednostke podwdjnie: nie tylko utrata zarobkéw, lecz
réwniez utratg podstawowych praw socjalnych40. Wysoki naktad wydat-
kéw prywatnych na cele socjalne jest takze rezultatem stosunkowo duzego
udzialu oddolnych inicjatyw (organizacji charytatywnych, prywatnych dar-
czyncédw) w ogdlnym krajobrazie amerykanskiego rynku ustug spotecznych,
co $wiadczy o zaawansowanym stopniu rozwoju spoleczenstwa obywatelskie-
gow USA.

Podsumowujac, Stany Zjednoczone odréznia od Europy przede wszystkim:

a) silna zaleznos¢ od prywatnych zrédet finansowania w obszarze swiadczen
emerytalnych i opieki zdrowotnej;

b) przewaga $wiadczen socjalnych uzaleznionych od faktu posiadania
zatrudnienia;

¢) przewaga $wiadczen socjalnych o charakterze selektywnym (wybi6rczym)4l.

Stany Zjednoczone zaczynaja podziela¢ wartosci ,,Europy socjalne;j”
w takich kwestiach, jak zwiekszenie nakladéw na opieke zdrowotna i obje-
cie ubezpieczeniem zdrowotnym jak najwiekszej liczy obywateli. Z drugiej
jednak strony pewne zmiany $wiadczg o ,amerykanizacji” europejskich sy-
stemoéw socjalnych, czego przyktadem moze by¢ zwrot w kierunku aktywne;j
polityki spotecznej, dazenie Unii Europejskiej do zwigkszenia wskaznika
zatrudnienia, nacisk na rozwoéj ekonomiczny i gospodarke oparta na wiedzy,
a takze wzrost znaczenia prywatnych, kapitalowych komponentow §wiad-
czen emerytalnych (odpowiednikow IIi III filara systemu emerytalnego
w Polsce).

40 Ibidem, s. 114.
41 Ibidem.
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1.3. Ksztattowanie sie¢ amerykanskiego modelu
polityki spotecznej wobec starzenia sie ludnosci
w ujeciu historycznym

To, kim teraz jesteSmy, w duzej mierze zawdzieczamy Prze-
sztosci. Wszyscy opieramy sie na barkach pokolen, ktére zyty
przed nami. To poprzednie pokolenia zbudowaty szkoty i wcie-
lity w zycie idee wyksztalconego spoteczeristwa. To one na-
pisaty ksigzki, rozwinety naukowy sposob myslenia, wprowa-
dzity zasady etyczne, odkryty nasz kraj, rozwinety go, walczyty
0 jego wolnosc, spoity go, wykorzystaty jego zasoby, zbudo-
waty koleje i fabryki, rozwinety nowe technologie [ttum. aut.].

Robert Ball, Social Security Commissioner, 1985

Ksztaltowanie si¢ wspolczesnej amerykanskiej polityki spotecznej splotlo si¢
w czasie z tak istotnymi wydarzeniami historycznymi i politycznymi, jak wojna
secesyjna, I wojna $wiatowa, Wielka Depresja gospodarcza, II wojna §wiatowa
oraz rozkwit ruchow pacyfistycznych i kontrkulturowych wlatach szes¢dziesia-
tych XX wieku. W krotkiej, niewiele ponad dwusetletniej historii Stanéw Zjed-
noczonych dostrzec mozna swoistg ewolucje spofecznego postrzegania kwestii
polityki spolecznej i opieki nad osobami starszymi. Obecnie trudno méwic o spdj-
nym, mozliwym do zdefiniowania ,,modelu” amerykanskiej polityki spotecznej,
gdyz jest to rozlegly obszar polityki podlegajacy nieustannym zmianom. Kazda
kolejna prezydentura w mniejszym lub wiekszym stopniu modyfikuje funkcjo-
nowanie systemu programow, ustug i $wiadczen spotecznych, czego przykfadem
moga by¢ reformy systemu ubezpieczen zdrowotnych wdrazane przez admini-
stracje prezydenta Baracka Obamy. Niemniej jednak w historii Stanéw Zjed-
noczonych ludzie starsi zazwyczaj stanowili uprzywilejowana grupe spoteczna,
a dbanie o ich prawa i zapewnienie im podstawowych $rodkéw do zycia uchodzi
w powszechnym przekonaniu za obowigzek panstwa i narodu.

Pierwsza forma ustawodawstwa dotyczaca kwestii opieki nad osobami star-
szymi zostala narzucona ludnosci zamieszkujacej obszar Ameryki Pétnocnej
pod postacig Aktu Elzbietanskiego#2 z 1601 roku, ktory naktadat na rodzine

42 Akt Elzbietanski (Elizabethan Poor Law) z 1601 roku, potocznie zwany ,,ustawg
o ubogich”, to prawo wydane na fali ruchéw protestanckich w Anglii. Na mocy
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obowiazek opieki nad starszymi krewnymi. Na przestrzeni kolejnego stulecia lu-
dzie starsi wspierani byli przez filantropéw oraz stowarzyszenia charytatywne.
W XVIII wieku z funduszy publicznych zaczeto budowac przytulki (almshouses)
dla oséb starszych, sierot, drobnych przestepcéw i ludzi chorych. W XIX wieku
osiemnascie stanéw wprowadzilo system kar dla rodzin, ktére nie opiekowaly sie
swoimi krewnymi. W tym samym czasie rozpoczeto wdrazanie przepiséw o obo-
wigzkowym ustepowaniu stanowisk przez urzednikow, ktérych wiek uchodzit
za sedziwy. Przefom XIX i XX wieku przynidst wzrost nakladéw finansowych
na domy dziecka, wigzienia oraz osrodki opieki dla niewidomych i gtuchonie-
mych, w zwigzku z czym dawne przytulki staly si¢ w gtéwnej mierze domami
opieki dla oséb starszych. Mimo negatywnego postrzegania przytutkow jako
miejsc osamotnienia i zestania ,,problematycznych” dla spoleczenstwa oséb star-
szych na poczatku XX wieku zamieszkiwalo je okolo 2% ogdtu senioréw43. Warto
w tym miejscu wyjasnic, ze srednia dtugo$¢ trwania zycia notowana na przelomie
XVIITi XIX wieku znacznie odbiegata od dzisiejszych standardéw. W 1787 roku
wynosita 35 lat, a w 1800 roku 42 lata*4. W 6wczesnym kontekscie historycznym
opieka nad ludzmi starszymi polegala na zapewnieniu warunkéw do zycia nie-
pracujacym osobom w wieku okoto 40 lat.

Wiek XIX w historii Stanéw Zjednoczonych to okres dynamicznego roz-
woju pierwszych zinstytucjonalizowanych form pomocy spotecznej, jakimi
byly emerytury dla weteranéw wojennych. W 1818 roku rzad federalny
ustanowil emerytury dla bylych zolnierzy, ktérzy stuzyli w wojsku przez
co najmniej dziewie¢ miesiecy i znajdowali sie w zlej sytuacji materialne;.
Prezydent James Monroe jako pierwszy zwrdcil uwage na trudne warun-
ki zycia weteranéw wojennych. Jednak kwestia zapewnienia §wiadczen

Aktu powstaly tzw. domy poprawy, bedace odpowiednikiem dzisiejszych in-
stytucji resocjalizacji, oraz domy pracy przymusowej, w ktérych umieszczano
ubogich i zapewniano im zajecie. Wydanie Aktu Elzbietanskiego jest symbo-
licznie uznawane za cezure konczgcg okres odpowiedzialnosci Kosciota za los
ubogich i przenoszaca ja na rodziny i panstwo.

43 AW. Achenbaum, Aging Policy (United States), [w:] Encyclopedia of Social Wel-
fare History in North America, eds. .M. Herrick, P.H. Stuart, Sage Publications,
Thousand Oaks 2005, s. 25-27.

44 U.S. Census Bureau, 65+ in the United States, U.S. Government Printing Offi-
ce, Washington 1996, [cyt. za:] The Handbook of Social Policy, eds. J. Midgley,
M.B. Tracy, M. Livermore, Sage Publications, Thousand Oaks 2000, s. 210.
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finansowych kombatantom stata si¢ waznym postulatem politycznym
dopiero po wojnie secesyjnej. W latach 1886-1911 liczba beneficjentéw
emerytur wzrosta siedmiokrotnie#>. W 1912 roku granica wieku, ktdrej
przekroczenie uprawnialo do pobierania emerytury, wynosila 62 lata. Po-
deszly wiek sam w sobie byl spotecznie postrzegany jako forma niepetno-
sprawnosci46. Wedtug Thedy Skocpol powojenne §wiadczenia socjalne byly
wyjatkowo wysokie w poréwnaniu ze standardami miedzynarodowymi.
Co wiecej, obejmowaly nie tylko weteranoéw, lecz réwniez cztonkow ich
rodzin oraz wdowy po zolnierzach?’. Z drugiej jednak strony Tadeusz Ko-
walak stusznie zauwaza, ze ,w poréwnaniu z krajami Europy publiczna ak-
tywnos$¢ w dziedzinie rozwigzywania problemoéw spolecznych pojawita sie
w Stanach Zjednoczonych stosunkowo p6zno™3. To Niemcy pod rzgdami
Bismarcka byty pionierem w rozwoju nowoczesnych form opieki nad oso-
bami starszymi. Bismarck wstawit si¢ nie tylko jako premier Prus i Zelazny
Kanclerz Rzeszy, lecz przede wszystkim jako ojciec koncepcji zabezpie-
czenia spolecznego i tworca pierwszego systemu emerytalnego w historii
$wiata zachodniego*®. Po wprowadzeniu systemu ubezpieczen spolecznych
w Niemczech w 1889 roku w ciggu nastepnych dwudziestu lat kolejne kraje
europejskie (m.in. Dania, Belgia, Francja, Wielka Brytania i Szwecja) za-
adaptowaly rozwigzania zaproponowane przez Bismarcka>?. Stosunkowo
pdézine wprowadzenie systemu ubezpieczen spotecznych w Stanach Zjedno-
czonych tlumaczone jest wieloma czynnikami - relatywnie dobrg koniunk-
turg gospodarczg, duzym stopniem decentralizacji wtadz panstwowych,
a przede wszystkim kultem indywidualizmu obecnym w amerykanskiej
ideologii politycznej>L.

45 AW. Achenbaum, op. cit., s. 26.

46 Ibidem.

47 T. Skocpol, The Politics of American Social Policy, Past and Future, [w:] Indivi-
dual and Social Responsibility: Child Care, Education, Medical Care, and Long-
-Term Care in America, ed. V.R. Fuchs, , University of Chicago Press, Chicago
1996, s. 309-340.

48 T. Kowalak, op. cit., s. 140.

49 L. Gall, Bismarck: The White Revolution, cz. 1, Unwin Hyman, London 1986,
[cyt. za:] J.H. Schulz, R.H. Binstock, op. cit., s. 47.

50 J.H. Schulz, R.H. Binstock, op. cit., s. 50.

51 Ibidem,s. 71.
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Badacze polityki spotecznej Stanéw Zjednoczonych zwracaja uwage na to,
ze pogorszenie jako$ci zycia oséb starszych zbieglo si¢ w czasie z rewolucja
przemystowg i odejéciem od rolniczego charakteru wczesnej Ameryki®2. Sy-
stem rynkowy wprowadzit koncepcje ,uzytecznosci” jednostki, ktéra zalezata
od jej mozliwosci produkeyjnych. Osoby starsze, czgsto przewlekle chore lub
niedolezne, przegrywaly rywalizacje w realiach uprzemystowienia i zostawaly
na staro$¢ bez srodkéw do zycia. Franklin D. Roosevelt, bedac jeszcze guberna-
torem Nowego Jorku, powiedzial: ,,zjawisko zubozenia 0s6b starszych nie po-
winno by¢ postrzegane ani jako dyshonor, ani jako efekt braku zapobiegliwosci.
Na ogdtjest po prostu efektem ubocznym nowoczesnego, zindustrializowanego
zycia” [ttum. aut.]>3. Wéwczas nikt jeszcze nie przypuszczal, ze kilka lat pézniej
juz jako prezydent Stanéw Zjednoczonych Roosevelt wcieli swe poglady w Zycie
i wprowadzi powszechny system ubezpieczen spotecznych w USA.

Od poczatku XX wieku na fali reform ery postepu (Progressive Era) w Sta-
nach Zjednoczonych zaczeto dyskutowac nad wprowadzeniem uniwersalnej
formy pomocy finansowej dla oséb starszych. Pionierem w kwestii ustawo-
dawstwa w tej dziedzinie byta Arizona. W 1915 roku stan ten jako pierwszy
wprowadzil ustawe o pomocy socjalnej na staros$¢ (Old-age assistance law),
ktdra zakladata likwidacje przytutkéw, ustanawiajac w zamian emerytury dla
osob starszych. Jednak ze wzgledu na nieprecyzyjnosé¢ sformulowan i zwigzana
znig dowolno$¢ interpretacji ustawa zostala uznana za sprzeczna z konstytucja.
W latach 1923-1934 roku wiekszo$¢ standw wprowadzita przepisy chroniace
osoby starsze, w tym skromne $wiadczenia emerytalne, ktore znacznie réznily
sie wysoko$cig>4.

W pazdzierniku 1929 roku w wyniku krachu na gietdzie w Stanach Zjedno-
czonych rozpoczal sie czteroletni okres zwany ,,wielkim kryzysem” lub ,wiel-
ka depresja” gospodarcza. Poprawa sytuacji ekonomicznej nastgpila dzigki

52 Zob. F. Torres-Gil, The New Aging. Politics and Change in America, Auburn
House, New York 1992; B. Gratton, Old Age and the Search for Security: An Ame-
rican Social History, Indiana University Press, Bloomington 1994; R.H. Bin-
stock, J.H. Schulz, Aging Nation: The Economics and Politics of Growing Older
in America, John Hopkins University Press, Baltimore 2008.

53 G. Rimlinger, Welfare Policy and Industrialization in Europe, America, and
Russia, Wiley, New York 1971, s. 212.

54 B.N. Armstrong, Old Age Security Staff Report, 1935, dostepne przez http://
www.ssa.gov/ history/reports/ces/ces2armstaff.html (17.02.2010).
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wdrozeniu systemu reform opracowanych przez nowo wybranego prezydenta
Franklina D. Roosevelta wiosng 1933 roku. Program ten, zwany Nowym Ladem
Gospodarczym (New Deal), okazal si¢ punktem zwrotnym w historii amery-
kanskiej polityki spotecznej. Doprowadzil do uchwalenia w 1935 roku ustawy
o ubezpieczeniach spotecznych (Social Security Act - SSA) — pierwszego do-
kumentu wprowadzajacego powszechne §wiadczenia emerytalne w Stanach
Zjednoczonych. Przestanka do uchwalenia SSA byly narastajace protesty spo-
teczne spowodowane kryzysem ekonomicznym, w tym w szczegolnosci prez-
nie dzialajacy ruch starszych aktywistéw skupiony wokoét Francisa Townsenda.
Niezwigzany wczesniej z polityka Townsend, z zawodu lekarz, stracil prace
podczas wielkiego kryzysu gospodarczego, a osiagnawszy wiek emerytalny,
stal si¢ reprezentantem intereséw ludzi starszych. W 1933 roku sformutowat
plan, w ktérym postulowat wprowadzenie powszechnych emerytur dla kobiet
i mezczyzn po 60. roku zycia w wysokosci 200 dolaréw miesigcznie. Warun-
kiem otrzymania $wiadczenia emerytalnego miata by¢ gwarancja dalszego
nieangazowania si¢ w jakakolwiek dzialalno$¢ zarobkowa, przeszto$¢ nieska-
lana czynami karalnymi oraz obietnica wydatkowania calej kwoty na teryto-
rium Stanéw Zjednoczonych w terminie maksymalnie 30 dni od otrzymania
$wiadczenia>>. Plan Townsenda w znacznej mierze przyczynil sie do uchwalenia
ustawy o ubezpieczeniach spotecznych. Co wiecej, wywarl wplyw na spolecz-
ne postrzeganie kwestii 0sob starszych — wypromowat ide¢ niesienia pomocy
finansowej wiekowym Amerykanom. Skupieni w licznych klubach Townsenda
starsi aktywisci poczuli si¢ ogélnonarodows silg polityczng o uzasadnionych
potrzebach i zadaniach. W szczytowym momencie liczbe cztonkéw klubow
Townsenda szacuje sie¢ na okoto 2 miliony 0s6b°.

W dniu 14 sierpnia 1935 roku prezydent F.D. Roosevelt podpisal ustawe
o ubezpieczeniach spotecznych (SSA) oraz powotat do zycia Rade ds. Ubez-
pieczen Spotecznych (Social Security Board — SSB) - organ bedacy zalazkiem
wspolczesnego Urzedu ds. Ubezpieczen Spotecznych (Social Security Admi-
nistration). Ustawa wprowadzita emerytury dla osob, ktdére ukonczyty 65. rok
zycia i podczas swojej aktywnosci zawodowej zarobily co najmniej dwa tysigce

55 Social Security Administration, The Townsend Plan Movement, dostepne przez
http://www.ssa.gov/history/towns5.html (26.02.2010).

56 E.Amenta, When Movements Matter: The Townsend Plan and the Rise of Social
Security, Princeton University Press, Princeton 2006.
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dolaréw. Wysokos¢ emerytury uzalezniona byla od $redniej wysokosci zarob-
kow danej osoby, lecz nie mogta przekroczy¢ maksymalnej wartosci 85 dola-
réw miesiecznie. Finansowanie ubezpieczenia spotecznego miato pochodzi¢
z podatku od wynagrodzen (payroll tax), a partycypacja w kosztach zostala
rozlozona na pracownikéw i pracodawcéw. Zalozeniem Roosevelta byto niepo-
krywanie kosztéw nowego ustawodawstwa ze Skarbu Panistwa. Protesty swoich
doradcéw, niechetnych podatkom, Roosevelt gasil, argumentujac, ze ,.te podatki
[nalozone przez Social Security Act - przyp. aut.] nie sa kwestig ekonomiczna,
lecz kwestig stricte polityczng” oraz ze ,,kontrybucje te dajg podatnikom prawne,
moralne i polityczne prawo do pobierania emerytur i zasitkéw dla bezrobot-
nych” [thum. aut.]>7.

Problem stanowily te osoby, ktére od momentu wprowadzenia ustawy kwa-
lifikowaly si¢ do korzystania ze §wiadczen emerytalnych pod wzgledem wieku,
jednak nie zdazyly przepracowa¢ wymaganej liczby lat i odprowadzi¢ podatkéw
od wynagrodzenia, czyli tak zwani wczesni uczestnicy (early participants). Kon-
gres zadecydowal, zeby mimo wszystko wyplaci¢ im §wiadczenia. Powodem tej
decyzji byta realnie trudna sytuacja materialna oséb starszych po Wielkiej De-
presji gospodarczej, ktore czesto zyly w warunkach skrajnego ubédstwa. Oprocz
wzgledéw humanitarnych czynnikiem motywujacym byly réwniez niespoty-
kanie wysokie wskazniki bezrobocia, ktére Kongres postanowit obnizy¢, zache-
cajac osoby starsze do opuszczenia rynku pracy?8.

Nalezy podkresli¢, ze nie wszystkie grupy spoleczne zostaty objete przy-
wilejem pobierania emerytur na staro$¢. Zgodnie z rozdzialem 210. ustawy
SSA prawo do $wiadczen emerytalnych nie przystugiwato osobom pracuja-
cym na roli, prowadzacym gospodarstwo domowe, zatrudnionym przez rzad
amerykanski, piastujacym stanowiska panstwowe lub zatrudnionym przez
fundacje prowadzace dziatalno$¢ o charakterze charytatywnym, naukowym,
edukacyjnym i religijnym>. W praktyce przepisy te uderzaly w interesy ko-
biet, ktére w wigkszosci stanowity site robocza sektoréw wykluczonych z prawa
do $wiadczen.

57 Wypowiedzi Franklina D. Roosevelta pochodza z: A.M. Schlesinger, The Co-
ming of the New Deal, Houghton Mifflin, Boston 1959, [cyt. za:] J.H. Schulz,
R.H. Binstock, op. cit., s. 53.

58 J.H. Schulz, R.H. Binstock, op. cit.

59 United States Congress, Social Security Act, ustawa z dnia 14 sierpnial935 roku.
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Mimo tych brakéw ustawa o ubezpieczeniach spotecznych z 1935 roku,
a w szczegolno$ci wchodzacy w jej sktad program ubezpieczen dla oséb star-
szych (Old Age Insurance — OAI), byl pierwszym ogélnonarodowym przykla-
dem legislacji, ktora spajala przeciwstawne do tej pory interesy poszczegélnych
stanéw i rzadu federalnego®. Z tego tez wzgledu z historycznego punktu wi-
dzenia ocena SSA jest w przewazajacym stopniu pozytywna, a sam rok 1935
okreslany jest jako przetomowy dla amerykanskiej polityki spoteczne;j. Jak wy-
kaze dalszy przeglad rozwigzan legislacyjnych, kolejne akty prawne beda dazyly
do objecia prawem do emerytur i innych $wiadczen socjalnych coraz szerszych
grup spolecznych.

W ciagu kolejnych czterech dekad ustawa o ubezpieczeniach spotecznych
zostala uzupelniona szeregiem poprawek. W 1939 roku rozszerzono zakres
$wiadczen emerytalnych na wdowy i sieroty po zmartych beneficjentach. Do-
tychczasowa nazwa zostala zmieniona na program ubezpieczen dla oséb star-
szych i cztonkéw ich rodzin (Old Age and Survivors Insurance — OAI > OASI).
W 1956 roku pakietem ochronnym objeto niepetnosprawnych pracownikow
i osoby od nich zalezne, niepelnosprawne wdowy i wdowcéw po osobach ubez-
pieczonych, a takze niepetnosprawne doroste dzieci ubezpieczonych pracowni-
koéw, ktdre doznaty uszczerbku na zdrowiu przed 22. rokiem zycia. Tym samym
ustawa zmienita nazwe na program ubezpieczen dla 0séb starszych, cztonkéw
ich rodzin i oséb niepelnosprawnych (Old Age, Survivors, and Disability Ins-
urance - OASI > OASDI) i pod ta nazwa figuruje do dzis. Od 1965 roku do-
datkowym elementem kompleksowego programu OASDI jest ubezpieczenie
zdrowotne pod postacig federalnego programu opieki zdrowotnej (Medicare)
skierowanego do 0s6b powyzej 65. roku zycia oraz niepetnosprawnych. Pro-
gram Medicare finansowany jest z podatkéw od przychodu w wysokosci 1,45%,
niezaleznie od wysokosci zarobkéw. Odrebnym programem opieki zdrowotnej
jest Medicaid - program ochrony dla 0s6b najubozszych, finansowany z budze-
tu federalnego i budzetéw stanowychol.

Nalezy zwrdci¢ uwage na istotne réznice pomiedzy tak zwanymi programa-
mi ubezpieczen spotecznych (OASDI, Medicare iinne) a programami publicznej

60 T. Skocpol, op. cit.

61 F. Torres-Gil, V. Villa, Social Policy and the Elderly, [w:] The Handbook of Social
Policy, eds. J. Midgley, M.B. Tracy, M. Livermore, Sage Publications, Thousand
Oaks 2000.
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pomocy spotecznej (Medicaid, Supplemental Security Income, Food Stamps
iinne)®2. Programy ubezpieczen sa wspSifinansowane przez osoby ubezpieczo-
ne, programy pomocowe natomiast finansuja rzad federalny oraz poszczegolne
stany, a warunkiem otrzymania pomocy jest spetnienie okreslonych kryteriow,
na przyktad udokumentowanie uzyskiwania dochodéw na poziomie ponizej
progu ubdstwa. Tego typu programem jest ustanowiony w 1972 roku Supple-
mental Security Income (SSI), tzw. uzupetniajacy dochdd zabezpieczeniowy.
Program zapewnia wsparcie finansowe osobom starszym, niewidomym lub
niepelnosprawnym, ktérych dochody nie przekraczaja okreslonego progu.

SSI zostat zainicjowany przez rzad federalny za czaséw prezydentury Ri-
charda Nixona, republikanina. Moze to §wiadczy¢ o tym, ze kwestie zwigzane
z zapewnieniem opieki osobom starszym cieszyly si¢ wtedy Ameryce duzym
poparciem spolecznym, a nastroje w sposob posredni wptywaly na decyzje
wladz. Mimo Ze idea opiekuniczo$ci i dazenie do rozbudowy legislacji dotycza-
cej polityki spolecznej tradycyjnie przypisywane sa demokratom (poczawszy
od Roosevelta, na Obamie konczac), prezydenci republikanie, tacy jak Eisen-
hower, Nixon czy Ford, nie przejawiali skfonnosci do ograniczania wydatkow
na programy bedace filarami amerykanskiego systemu ubezpieczen spolecz-
nych. Dopiero Ronald Reagan w 1980 roku wystapil z propozycja redukgji zasit-
kéw socjalnych. Jego pomyst zostat jednak ostro skrytykowany przez Kongres
i szybko zniknat z agendy projektow reform. Wowczas to amerykanscy dzien-
nikarze w odniesieniu do zabezpieczenia spolecznego zaczeli postugiwac sie
sformulowaniem the third rail of American politics, ktére omawiam na poczatku
tego rozdziatu®3.

Niezwykle istotng inicjatywa podjeta na poziomie federalnym bylo uchwa-
lenie w 1965 roku ustawy o osobach starszych (Older Americans Act - OAA).
Przyjeta jako czg$¢ programu Wielkiego Spoleczenstwa (Great Society) Lyndona
Johnsona, zapewnila osobom starszym dostep do szerokiego wachlarza ustug
na poziomie lokalnym. Program administrowany jest przez sie¢ stanowych ilo-
kalnych Agencji ds. Starzenia si¢ (Area Agencies on Aging). Ich celem jest zapew-
nienie osobom starszym dostgpu miedzy innymi do ustug opiekunczych i zyw-
nosciowych, porad prawnych, konsultacji u rzecznika praw obywatelskich, ustug
transportowych, szkolen zawodowych i innych. Istotnym komponentem OAA

62 T. Kowalak, op. cit.
63 J.H. Schulz, R.H. Binstock, op. cit.
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jest program Meals-on-wheels, ktory organizuje dostawe positkéw bezposrednio
do domostw potrzebujacych osob starszych. Dzigki wsparciu OA A znaczna liczba
ludzi starszych moze pozosta¢ we wlasnych domach, bez koniecznosci korzysta-
nia z réznych form calodobowej zinstytucjonalizowanej opieki. Na mocy OAA
powstala takze sie¢ klubow seniora, w ktorych ich cztonkowie majg mozliwos¢
nawigzywania kontaktow towarzyskich. Lokalny charakter tego typu placéwek
stwarza osobom starszym infrastrukture niezbedna do spolecznej aktywnosci
oraz poczucia reprezentacji interesow tej grupy spotecznejos.

Wraz z uptywem czasu zaczeto dostrzega¢ niedoskonatosci programéw ad-
ministrowanych przez agencje stanowe w ramach OA A. Decentralizacja i prze-
rzucenie odpowiedzialnosci za zapewnienie dostepu do ustug osobom starszym
z rzadu federalnego na wtadze stanowe doprowadzily do ogromnej liczebnosci
i réznorodnosci programéw pomocowych. To z kolei sprawilo, ze zaczety zani-
ka¢ odrebno$c i rozpoznawalnos¢ programéw skierowanych do oséb starszych,
prowadzac w konsekwencji do powstania systemu zbyt rozdrobnionego i ocie-
zalego. Poza tym osoby niewyksztalcone, ubogie lub niewladajace jezykiem
angielskim miaty trudnosci z dotarciem do oddziatéw OAA - zawiddt system
rozpowszechniania informacji o dostepnych formach wsparcia.

W 1967 roku prezydent Johnson podpisat ustawe zakazujaca dyskryminacji
ze wzgledu na wiek na rynku pracy (Age Discrimination in Employment Act
- ADEA), ktéra objeta ochrong pracownikéw pomiedzy 40. a 65. rokiem zycia.
Ustawa zakazuje stosowania praktyk dyskryminacyjnych w zakresie dostepu
do zatrudnienia, mozliwo$ci awansu, wysokosci wynagrodzen oraz §wiadczen
socjalnych z tytulu wykonywanej pracy. W 1978 roku gérna granica wieku oséb
chronionych przez prawo zostata podniesiona do 70 lat dla pracownikéw sek-
tora prywatnego i catkowicie zlikwidowana dla pracownikéw sektora publicz-
nego. Na mocy poprawki z 1986 roku ustawa catkowicie zlikwidowala gérna
granice wieku (70 lat) i zniosta obowigzek przej$cia na emeryture z chwilg osiag-
niecia wieku emerytalnego®®.

64 F.Torres-Gil, V. Villa, op. cit.
Szczegdtowe omoéwienie struktury i znaczenia ustawy o osobach starszych (Ol-
der Americans Act) zamieszczono w cze$ci poswigconej programom i ustugom
skierowanym do senioréw (podrozdziat 1.5).

65 F. Torres-Gil, V. Villa, op. cit.

66 L.E. Dubé, Removing the Cap - Eliminating Mandatory Retirement Under the
ADEA, ,Employment Relations Today” 1988 vol. 15(3), s. 199-204.
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Pod koniec lat siedemdziesigtych XX wieku zaobserwowa¢ mozna spadek
spolecznego poparcia dla idei wspierania senioréw, a takze zmiane kreowanego
przez media wizerunku oséb starszych - juz nie ,,zastugujacych” i ,potrzebu-
jacych”, lecz ,,chciwych” i ,,swiadomych wtasnej sily politycznej” (tzw. greedy
geezers)®”. Zmienilo si¢ takze postrzeganie kwestii aktywnosci ekonomicznej
osob starszych. Od czaséw rewolucji przemystowej panowato powszechne prze-
konanie, ze ludzie starsi ,nie mogg pracowac”. Na skutek stopniowego zwigk-
szania si¢ Sredniej dtugosci trwania zZycia zmienity si¢ oczekiwania spoteczne
wzgledem o0séb starszych, od ktérych zaczeto oczekiwac aktywnosci zawodowej
przynajmniej do czasu osiagniecia pelnego wieku emerytalnego®8.

Do przyczyn tych zmian zaliczy¢ mozna opublikowanie w 1973 roku raportu
dotyczacego stanu finansowego programu ubezpieczen spotecznych, w ktérym
po raz pierwszy w historii istnienia tego programu prognozowano poglebiajacy
si¢ deficyt. W rezultacie prezydent Reagan powotat w 1981 roku tak zwang Ko-
misje Greenspana®?, w ktorej sktad weszli cztonkowie obu partii, a ktérej zada-
niem bylo opracowanie rozwigzan zapobiegajacych dalszemu pogarszaniu si¢
stabilno$ci finansowej programu. Efektem prac komisji byto wprowadzenie ko-
lejnych poprawek do ustawy o ubezpieczeniach spotecznych (SSA) z 1935 roku.
Wsrdd najistotniejszych rekomendacji Komisji Greenspana mozna wymieni¢
podniesienie podatku od wynagrodzen, objecie ubezpieczeniem kolejnych grup
zawodowych (m.in. pracownikéw sektora non profit) oraz stopniowe podnosze-
nie wieku emerytalnego upowazniajgcego do pobierania petnych $wiadczen?0.
Dodatkowa, bardziej 0gélna przyczyna spadku spotecznego poparcia dla roz-
budowy federalnych programdéw socjalnych pod koniec lat siedemdziesigtych

67 J.H. Schulz, R.H. Binstock, op. cit., s. 8.

68 R.B. Hudson, The Future of Age-Based Public Policy, The John Hopkins Univer-
sity Press, Baltimore-London 1997.

69 Oficjalna nazwa komisji to Narodowa Komisja ds. Reformy Systemu Ubezpie-
czen Spolecznych (The National Commission on Social Security Reform). Jej
nazwa potoczna (Greenspan commission) pochodzi od nazwiska przewodni-
czacego, dr. Alana Greenspana, ekonomisty, specjalisty w dziedzinie amery-
kanskiej polityki monetarnej, wieloletniego przewodniczacego Systemu Rezer-
wy Federalnej USA.

70 National Commission on Social Security Reform, Report of the National Com-
mission on Social Security Reform oraz Summary of Social Security Amendments
of 1983 - Signed on April 20, 1983, dostepne przez http://www.ssa.gov/history/
reports (10.07.2010).
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byta wyjatkowo niekorzystna sytuacja ekonomiczna Stanéw Zjednoczonych,
z dwucyfrowym wskaznikiem inflacji i rosngcym deficytem budzetowym.

Poczatek lat dziewigédziesigtych, kampania wyborcza 1992 oraz wybdr Billa
Clintona na prezydenta USA przyniosty ozywienie zainteresowania kwestiami
spolecznymi po okresie wzglednej stagnacji za prezydentury Reagana i Busha
w latach 1981-1993. Dwanascie lat rzagdow republikanéw Tadeusz Kowalak ko-
mentuje w nastepujacy sposob:

Cale ustawodawstwo socjalne okresu prezydentury Reagana i Busha byto
zorientowane na przekazanie jak najwigkszej odpowiedzialnosci za funk-
cjonowanie istniejgcego systemu pomocy ze szczebla federalnego na szcze-
bel stanéw. Spowodowalo to olbrzymia presje na budzety stanowe, ktére
nie byly na ogét w stanie sprostac¢ potrzebom. Dwanascie lat rzagdéw repub-
likanskich nie przyniosto, mimo wyborczych obietnic, powszechnego do-
brobytu. Bogacze wzbogacili si¢, biedacy, ktérych liczba znacznie wzrosta,
zbiednieli. Stany Zjednoczone dopomogly walnie upadkowi komunizmu,
ale staly sie rownocze$nie najbardziej zadtuzonym krajem $wiata, nie ztago-
dzily ostroéci, nie mowigc o rozwigzaniu istniejacych probleméw spotecz-
nych i stanety w obliczu nowych?1.

W tak opisywanych realiach spoteczno-politycznych w kolejnej prezyden-
ckiej kampanii wyborczej nie mogto zabrakna¢ postulatéw bezposrednio odno-
szacych sie do jakosci zycia obywateli. Bill Clinton postawil na reforme systemu
opieki zdrowotnej. Jednym z jego postulatéw byto wprowadzenie uniwersalnego
ubezpieczenia zdrowotnego i objecie nim blisko 40 milionéw nieubezpieczonych
obywateli. Projekt reformy Clintona nie zostal jednak nigdy zrealizowany. Wsrod
przyczyn wymienia si¢ stabe poparcie spoleczne, brak zdecydowanego popar-
cia wéréd samych demokratdéw, ktdrzy sceptycznie odniesli si¢ do konkretnych
rozwigzan zaproponowanych przez administracje Clintona, inercje Kongresu
i — w efekcie — niepodjecie jakichkolwiek dzialan zmierzajacych do przyjecia pro-
jektu”2. Prezydentura Clintona zaowocowata jednak uchwaleniem w 1996 roku

71 T. Kowalak, op. cit., s. 148.

72 D. Béland, A. Waddan, The Politics of Social Policy Reform in the United States:
The Clinton and the W. Bush Presidencies Reconsidered, “Social and Economic
Dimensions of an Aging Population (SEDAP)” Research Paper no. 232, Hamil-
ton 2008, dostepne przez http://socserv.mcmaster.ca/sedap (30.06.2010).
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istotnego z punktu widzenia polityki spolecznej aktu prawnego — ustawy o tacze-
niu osobistej odpowiedzialnosci z szansami na prace (PRWORA)73, ktéra uchodzi
za symbol amerykanskiej tradycji stymulowania przedsigbiorczosci i samodziel-
nosci obywateli, bez wzgledu na ich wiek. W praktyce ustawa zmniejszyla wymiar
pomocniczosci panstwa poprzez redukcje do dwodch lat okresu, w ktorym oso-
bom bezrobotnym przystuguje prawo do pobierania zasitku. Legislacja tego typu
moze wydawac sie niezgodna z ideologiczna linig Partii Demokratycznej, ktéra
tradycyjnie popiera rozbudowang opieke socjalng. Z drugiej jednak strony ocena
ustawy z 1996 roku wypada pozytywnie, jesli zastosuje si¢ potoczne poréwnanie
zaproponowanych rozwigzan do ,wedki” lub ,,ryby” oferowanej potrzebujacemu.
PRWORA motywuje do poszukiwania alternatywnych wzgledem panstwowych
zasitkow zrodet utrzymania.

Okres prezydentury Georga W. Busha, a w szczegolnosci jego drugiej ka-
dencji (2005-2009), to w gléwnej mierze zakrojona na szeroka skale ,kampania

»

PR-owa” oswajajaca spoleczenstwo amerykanskie z ideg prywatyzacji systemu
ubezpieczen spotecznych. Hastem przewodnim kampanii Busha byto utwo-
rzenie osobistych kont emerytalnych (personal accounts), ktére stanowi¢ mialy
trzon szerszej koncepciji ,,spoteczenstwa opartego na wlasnosci” (the owneship
society)’4. Bush Jr. w swoich przemdwieniach czesto podkres$lat chwiejno$c¢ sy-
stemu ubezpieczen spotecznych i zapowiadal jego rychte bankructwo, mimo
iz prognozy zwiastowaly nadejscie kryzysu dopiero po 2040 roku, kiedy cale
pokolenie powojennego wyzu demograficznego znajdzie si¢ w gronie §wiad-
czeniobiorc6w?>. Linie ideologiczng prezydentury Busha wytlumaczy¢ mozna
tym, ze jako zdeklarowany republikanin zawsze krytykowat ide¢ pomocniczo-
$ci panstwa, postulowat ograniczenie roli rzadu federalnego i opowiadat si¢ za
zwickszeniem poziomu osobistej odpowiedzialnosci. Ponadto, o czym warto
pamietaé, na skutek inwazji Standw Zjednoczonych na Afganistan i Irak za-
uwazalnie ucierpial budzet panstwa. Stad tez republikanie przyjeli lini¢ ideolo-
giczng przekonujaca do prywatyzacji i ograniczenia wydatkéw na panstwowe
programy pomocowe dla 0séb starszych.

73 United States Congress, Personal Responsibility and Work Opportunity Recon-
ciliation Act (PRWORA), ustawa z 22 sierpnia 1996 roku podpisana przez pre-
zydenta Billa Clintona.

74 ]J.H. Schulz, R.H. Binstock, op. cit., s. 218.

75 Ibidem.
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Do sprywatyzowania systemu ubezpieczen spolecznych za prezydentury Bus-
ha nie doszlo, gtéwnie na skutek gwaltownego sprzeciwu Amerykanskiego Sto-
warzyszenia Emerytéw (American Association of Retired People - A ARP) — naj-
wiekszej organizacji senioréw istniejacej w USA. AARP, jako wptywowa grupa
lobbujaca na rzecz intereséw osob starszych, zareagowata na kampanie propry-
watyzacyjna Busha medialng kontrkampania, wykupujac catostronicowe, kolo-
rowe powierzchnie w amerykanskiej prasie, a takze czas antenowy w telewiz;ji’e.
Przeciwne prywatyzacji byly takze zwiazki zawodowe. Jednak okres prezyden-
tury Busha zaowocowat inng doniosta reforma bezposrednio dotyczaca polityki
spofecznej i intereséw osdb starszych - tak zwanym Medicare Prescription Drug,
Improvement, and Modernization Act z 2003 roku. Na mocy ustawy osoby star-
sze, w ramach dotychczas funkcjonujacego ubezpieczenia zdrowotnego Medicare,
od stycznia 2006 roku otrzymuja zwrot kosztéw poniesionych na zakup lekarstw.
Przed wprowadzeniem ustawy chorzy otrzymywali refundacje kosztow tylko
tych lekarstw, ktore zostaty zastosowane w trakcie hospitalizacji’”.

W grudniu 2005 roku odbyta sie pigta w historii Konferencja Bialego Domu
na temat Starzenia si¢ (White House Conference on Aging - WHCoA). Zapo-
czatkowana w 1961 roku tradycja organizowania raz w ciaggu dekady konferencji
na temat przyczyn i konsekwencji starzenia sie¢ populacji Stanéw Zjednoczonych
jest do tej pory kontynuowana. Celem kazdej z konferencji jest sformutowanie
i aktualizacja rekomendacji dla prezydenta i Kongresu. W konferencji z 2005
roku udzial wzieto ponad tysigc delegatéw wybranych przez gubernatoréw sta-
néw i kongresmenéw. Owocem ich prac byto przyjecie 50 rezolucji dotycza-
cych takich obszaréw tematycznych, jak reforma stuzby zdrowia, system opieki
dlugoterminowej, transport i mobilnos¢ oséb starszych, §wiadczenie opieki
na obszarach wiejskich, polityka mieszkaniowa i innowacyjne projektowanie
wnetrz, edukacja w dziedzinie gerontologii i geriatrii, kondycja systemu ubez-
pieczen spotecznych, ochrona praw i intereséw senioréw, promocja spoteczen-
stwa obywatelskiego i wolontariatu, rozwdj badan naukowych nad procesem
starzenia sie i innych’8. Kazda z 50 rezolucji zostala rozpisana na poszczegolne

76 Ibidem.

77 L. Niemiec, O optatach za lekarstwa, ,,Monitor — Polski Tygodnik Informacyj-
no-Ogloszeniowy” 4.10.2006, nr 122.

78 White House Conference on Aging, The Booming Dynamics of Aging. From
Awareness to Action, Report to the President and Congress, Washington 2005.
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dzialania (actions) oraz uzupetniona o propozycje strategii ich implementacji.
W ten spos6b opracowany w 2005 roku raport stanowi swoistg mape drogowa
priorytetowych probleméw oraz kierunkéw rozwoju polityki spotecznej wobec
osob starszych w USA. Hastem przewodnim konferencji z 2005 roku byta dyna-
mika zjawiska starzenia si¢ populacji i kwestia odpowiedniego przygotowania
sie do procesu stopniowego wchodzenia w wiek emerytalny pokolenia 78 mi-
lionéw baby boomers’?.

Wraz z zaprzysiezeniem na prezydenta Baracka Obamy w styczniu 2009 roku
kwestia reformy amerykanskiego systemu ochrony zdrowia zostala podjeta po-
nownie. Projekt reformy Obamy (Patient Protection and Affordable Care Act
- PPACA) zaklada ,,zahamowanie diugoterminowego wzrostu kosztéw opieki
medycznej; zabezpieczenie rodzin przed bankructwami spowodowanymi kosz-
tami leczenia; gwarancje¢ wyboru lekarza i ubezpieczenia; inwestycje w profi-
laktyke i zdrowy tryb zycia; poprawe bezpieczenstwa pacjenta i jakos$ci opieki;
zapewnienie tanszej i odpowiedniej jakosciowo opieki dla wszystkich Amery-
kanéw; utrzymanie ubezpieczenia po zmianie lub stracie pracy; zniesienie ba-
rier w zakupie ubezpieczenia przez osoby chore”80. Zatozenia reformy sa godne
pochwaly, jednak pierwsze prognozy finansowe wskazuja na pewien paradoks:
zamiast obnizy¢ wysokie koszty opieki medycznej w USA, do roku 2019 przewi-
dywany jest wzrost wydatkéw federalnych na stuzbe zdrowiad!. Wedtug CBO
(Congressional Budget Office) przewidywany koszt reformy (roztozony na dzie-
sie¢ lat) to 871 miliardéw dolar6w82. Warto zaznaczy¢, ze glosowanie nad kon-
trowersyjnym projektem ustawy odbylo si¢ 24 grudnia, w przededniu $wiat
Bozego Narodzenia, a projekt przeszedt minimalng przewaga gloséw (wszyscy
republikanie byli przeciwko). Co wigcej, nie wszyscy kongresmeni mieli czas
na zapoznanie sie z ustawg, ktora liczyla blisko trzy tysiace stron. Mocna strona

79 Ibidem.

80 X. Kruszewska, Kontrowersyjna reforma Obamy, ,,Gazeta Bankowa” 2010, czer-
wiec, nr 7-8.

81 R.S. Foster, Estimated Financial Effects of the Patient Protection and Affordable
Care Act as Amended, U.S. Department of Health and Human Services, Bal-
timore 2010, dostepne przez http://www.cms.gov/Research-Statistics-Data-
-and-Systems/Research/ActuarialStudies/downloads/PPACA_ 2010-04-22.pdf
(13.07.2010).

82 S. Alberts, U.S. Senate Set to Pass Obama Health-care Reforms, ,The National
Post” 20.12.2010.
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programu Obamacare jest przede wszystkim podjecie sie trudnego zadania ob-
jecia ubezpieczeniem przeszto 30 miliondw nieubezpieczonych Amerykandw,
a takze ukrocenie dyskryminacyjnych praktyk prywatnych ubezpieczycieli,
ktérzy odmawiajg sprzedazy polis lub zawyzaja wysoko$¢ skladek oferowanych
osobom starszym lub przewlekle chorym?3. Plan Obamy przewiduje powotanie
panstwowego systemu ubezpieczenia zdrowotnego, ktdrego istnienie przyczy-
niloby si¢ do zwigkszonej konkurencji na rynku ubezpieczen i — w konsekwen-
cji - obnizenie wysokich cen polis. Zasadniczym minusem proponowanych
rozwigzan jest naprawa systemu ubezpieczen spolecznych gléwnie poprzez
podniesienie podatkéw. Krytycy ustawy obawiaja si¢ projektu dalekosigznych
reform finansowych dotyczacych systemu ochrony zdrowia, ktéry jest gigantem
stanowigcym jedng szdstg amerykanskiej gospodarkis4.

1.4. Specyfika amerykanskiego systemu
emerytalnego

Struktura amerykanskiego systemu emerytalnego sktada si¢ z trzech podsta-
wowych elementéw. Cze$¢ pierwsza stanowi federalny program ubezpieczen
spotecznych (Social Security), cz¢$¢ druga stanowia pracownicze programy
emerytalne i programy typu IRA (Individual Retirement Accounts), a czg$¢
trzecig — srodki wlasne odkladane ,,na przysztos¢” (oszczednosci, przycho-
dy z tytulu wykonywanej pracy, posiadane nieruchomosci itp.). Powszech-
ny program ubezpieczen spotecznych powstal w 1935 roku na mocy ustawy
o ubezpieczeniu spotecznym (Social Security Act) podpisanej przez prezydenta
Franklina D. Roosevelta. Administrowany jest przez Social Security Admini-
stration (SSA) - federalng agencje¢ powotang do zycia w 1946 na mocy Planu
Reorganizacji prezydenta Trumana8>. Program funkcjonuje w oparciu o system
repartycyjny (pay-as-you-go), czyli taki, w ktérym sktadki odprowadzane przez
osoby aktualnie pracujace sg przeznaczane na finansowanie §wiadczen obec-
nych emerytéw. Podstawowa wada systemu repartycyjnego jest jego zalezno$¢

83 H. Fineman, Obama’s Health-Care Gamble, “Newsweek” 11.01.2010.

84 Ibidem.

85 Plan Reorganizacji H. Trumana (nazwa oryginalna: Legislative Reorganization
Plan of 1946) zreformowal i zmodernizowal organizacje pracy Kongresu Sta-
néw Zjednoczonych.
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od zmian demograficznych. W obliczu starzenia si¢ populacji zachwianiu ulega
proporcja osob w wieku emerytalnym w stosunku do oséb w wieku produkeyj-
nym. W przypadku Stanéw Zjednoczonych liczba oséb w wieku 65+ wynosita
40,3 miliona w 2010 roku, a do 2030 roku prognozuje si¢ jej wzrost do 72,1 mi-
liona. Do roku 2050 na jednego emeryta majg przypadac tylko dwie osoby
w wieku produkeyjnym36.

Program Social Security obejmuje okoto 96% pracujacych Amerykandw.
Wysokos¢ sktadek zostata okreslona na poziomie 12,4% ptacy brutto®”. Podatek
dzielony jest po potowie (6,2%) jako koszt lezacy po stronie pracodawcy i pra-
cownika, chyba ze pracownik uprawia tzw. wolny zawdd lub jest wlascicielem
firmy - wéwczas samodzielnie optaca calos¢ sktadki®8. Podatek odprowadzany
jest do okreslonej przez rzad gornej granicy zarobkéw, ktéra w 2012 roku wyno-
sifa 110 tysigcy dolaréw rocznie. Ze wzgledu na stalg stawke podatku wyrazona
procentowo i okreslong gérna granice zarobkéw, od ktérych odprowadzany jest
podatek, system finansowania programu Social Security okresla si¢ mianem re-
gresywnego. W istocie osoby zarabiajace wiecej niz 110 tysiecy dolaréw rocznie
odprowadzajg nizszy odsetek swoich zarobkéw na ubezpieczenie spoteczne.
Taka formula finansowania systemu krytykowana jest przez liberalny think-
-tank Citizens for Tax Justice (,,Obywatele na rzecz sprawiedliwosci podatko-
wej”), ktory domaga si¢ wprowadzenia progresywnego systemu podatkowego
w Stanach Zjednoczonych.

Dodatkowo pracownicy i pracodawcy ptaca po 1,45% podatku (nieza-
leznie od wysokosci dochodéw) na rzadowy program ochrony zdrowia dla
0s6b po 65. roku zycia - Medicare. Istota obu programéw — Social Security
i Medicare — polega na ich uniwersalnosci i egalitaryzmie. Stanowia wyjatek
w amerykanskim modelu polityki spotecznej zdominowanym przez selek-
tywne (wybidrcze) programy pomocowe, oparte w gléwnej mierze na kryte-
rium dochodowym#®°.

86 U.S. Department of Health and Human Services, A Profile of Older Americans:
2011, Administration on Aging, Washington 2011.

87 F.Torres-Gil, V. Villa, op. cit.

88 T. Kowalak, op. cit., s. 154.

89 Warto w tym miejscu zaznaczy¢, ze rezygnacja z uniwersalnego charakteru So-
cial Security i przeksztalcenie go w program typu means-tested (oparty o kryte-
rium dochodowe) jest jednym z postulatéw waszyngtonskiej organizacji Con-
cord Coalition, ktdra petni funkcje think-tanku politycznego.
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Do korzystania ze §wiadczen emerytalnych w ramach Social Security
uprawniaja:

a) wiek (minimum 62 lata);

b) odpowiednio dlugi staz pracy, w trakcie ktérego odprowadzane byly
sktadki.

Social Security gwarantuje stosunkowo niskie §wiadczenia emerytalne,
w wysokosci okolo 40% zarobkéw uzyskiwanych przed emeryturg®. Federalny
program ubezpieczen spotecznych stanowi jedyne zZrédlo utrzymania dla okoto
20% populacji w wieku 65+. Jest wiec najistotniejszym elementem amerykan-
skiego systemu emerytalnego z punktu widzenia niezamoznych grup spofecz-
nych9. Warto$¢ emerytury wyplacanej w ramach programu zalezy od wyso-
kosci zarobkdw uzyskiwanych na przestrzeni lat oraz od diugosci stazu pracy.
Osoby decydujace si¢ na wczesniejszg emeryture (pobierang nie wezesniej niz
od 62. roku zycia wedtug aktualnych przepiséw) otrzymuja §wiadczenia nizsze
0 20% niz osoby pracujace i odprowadzajace sktadki o kilka lat dtuzej. Od 2022
roku wczedniejsze emerytury beda nizsze o 30%92. R6znica ta motywuje osoby
w wieku 62+ do pozostania na rynku pracy do momentu osiggniecia pelnego
wieku emerytalnego.

Ustawowo za wiek emerytalny — identyczny dla kobiet i m¢zczyzn — uznaje
sie 66 lat dla oséb urodzonych w latach 1943-1954, 66 lat i 2 miesiace dla oséb
urodzonych w 1955 roku, 66 lat i 4 miesigce dla 0séb urodzonych w 1956 roku,
66 lat i 6 miesigcy dla 0s6b urodzonych w 1957 roku, 66 lat i 8 miesigcy dla
0s6b urodzonych w 1958 roku, 66 lat i 9 miesiecy dla 0s6b urodzonych w 1959
roku oraz 67 lat dla 0s6b urodzonych w 1960 roku lub pézniej. Wszystkie osoby
urodzone przed 1942 rokiem sg uprawnione do pelnych swiadczen w ramach
Social Security. Osoby urodzone 1 stycznia dowolnego roku sg kwalifikowane
jako urodzone w poprzednim roku kalendarzowym?3.

Staz pracy nie jest obliczany na podstawie liczby przepracowanych lat,
tylko przeliczany na tak zwane kwartaly (credits). Dla 0s6b urodzonych
po 1929 roku liczba kwartaléw uprawniajacych do §wiadczen emerytalnych

90 Social Security Administration, Retirement Benefits, broszura informacyjna,
2010, dostepne przez http://www.ssa.gov/pubs/10035.pdf (20.07.2010).

91 H.R. Moody, op. cit.

92 Ibidem.

93 Social Security Administration, op. cit.
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w ramach pierwszego filara wynosi czterdziesci, co odpowiada wartosci dzie-
sieciu lat pracy. Okresy braku aktywno$ci zarobkowej nie oznaczajg utraty
uzbieranych kwartatéw - ich liczba sumuje si¢ na przestrzeni catego zycia.
Praca zarobkowa po osiggnieciu petnego wieku emerytalnego i zwigzane z nia
dochody nie wptywaja ujemnie na wysoko$¢ swiadczen emerytalnych w ra-
mach Social Security®4, co dodatkowo zacheca senioréw do kontynuowania
aktywnosci zawodowe;j.

Swiadczenia emerytalne w ramach Social Security s3 dziedziczne. Wdo-
wy i wdowcy po zmartym beneficjencie majg prawo do uzyskania §wiadczen
po przekroczeniu 60. roku zycia. W przypadku oséb niepelnosprawnych gra-
nica ta zostala obnizona do 50 lat. Malzonkowie, ktoérzy sami nie sg objeci
ubezpieczeniem w ramach Social Security (na przyklad osoby niepracujace
lub posiadajgce zbyt krétki staz pracy) maja prawo do pobierania §wiadczen
emerytalnych w wysokosci polowy kwoty naleznej ubezpieczonemu partne-
rowi. Malzonkowie po rozwodzie mogg korzysta¢ ze §wiadczen emerytalnych
wowczas, gdy ich zwigzek malzenski trwal co najmniej dziesig¢ lat oraz gdy
osoba ubiegajaca si¢ o $wiadczenie ukonczyla 62 lata i nie jest ponownie zo-
nata lub zamezna®°.

Swiadczenia emerytalne w ramach Social Security sa wyptacane dozywot-
nio bez wzgledu na zmieniajgce si¢ miejsce zamieszkania na terytorium Sta-
néw Zjednoczonych lub poza nim. Wyjatek stanowi kilka panstw na $wiecie,
ktdre nie wspdtpracuja z amerykanskim systemem ubezpieczen spolecznych
i tym samym wyslanie §wiadczen do beneficjentéw przebywajacych na ich
obszarze jest technicznie niemozliwe. Do krajow zalicza si¢ Kube, Kambo-
dze, Kore¢ PoInocng, Wietnam oraz - jak informuje broszura informacyjna
Social Security Administration - ,,obszary nalezace do bytego Zwigzku Ra-
dzieckiego, poza Armenig, Estonig, Lotwa, Litwg i Rosja”?¢. Polska podpi-
sata polsko-amerykanska umowe o zabezpieczeniu spotecznym w kwietniu
2008 roku. Umowa weszta w zycie 1 marca 2009 roku. Zakres przedmiotowy
porozumienia obejmuje emerytury, renty rodzinne i z tytulu niezdolnosci

94 Social Security Administration, Retirement Planner: Getting Benefits Whi-
le Working, dostepne przez http://www.ssa.gov/retire2/whileworking.htm
(2.10.2012).

95 Ibidem.

96 Ibidem, s. 15.
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do pracy, a takze odszkodowania z tytutu wypadkéw przy pracy oraz zasil-
ki pogrzebowe. Umowa nie obejmuje takich §wiadczen, jak emerytury po-
mostowe, §wiadczenia przedemerytalne, §wiadczenia dla kombatantow czy
renty socjalne. Podstawowa zasada funkcjonowania polsko-amerykanskiego
porozumienia w tej dziedzinie jest reguta sumowania okreséw ubezpieczenia
(pod warunkiem, ze okresy te nie pokrywaja sie), a takze zasada réwnego
traktowania w odniesieniu do nabywania prawa do wyplaty §wiadczen.
Druga cze$¢ amerykanskiego systemu emerytalnego stanowig tak zwane
pracownicze programy emerytalne, ktdre zaczely by¢ tworzone w latach pig¢-
dziesigtych XX wieku, osiagajac szczyt popularnosci w latach osiemdziesiatych.
Obecnie zaledwie 45% gospodarstw domowych zamieszkiwanych przez osoby
w wieku 65+ otrzymuje prywatne emerytury?’. Programy dzielg si¢ na dwa
typy: plany o okreslonej kwocie §wiadczenia (Defined Benefit plans — DB)
oraz plany o okre$lonej kwocie sktadki (Defined Contribution plans — DC)?8.
Na przestrzeni lat obserwuje si¢ zjawisko coraz powszechniejszego zastepowa-
nia planéw typu Defined Benefit planami typu Defined Contribution. Zjawisko
to mozna wytlumaczy¢ rosngcym ryzykiem dla firm, ktére zobowiazuja sie
do wyplacania swoim pracownikom z géry okreslonych $§wiadczen, a ktoérych
koniunktura na rynku ulega ciaglym fluktuacjom. W historii Stanéw Zjedno-
czonych znane s przypadki spektakularnych bankructw ogromnych przed-
siebiorstw, ktdre pociagaly za sobg pozbawienie srodkéw do zycia tysiecy pra-
cownikow - zaréwno tych w wieku produkcyjnym, jak i emerytalnym. Jako
przyklad poda¢ mozna rok 1963, w ktérym firma produkujaca samochody, Stu-
debaker Corporation, oglosita zamknigcie oddzialéw amerykanskich. W kon-
sekwencji okolo 11 tysiecy pracownikéw z dnia na dzien stracito perspektywe
na $wiadczenia emerytalne w ramach programu Defined Benefit. Do podobnej
sytuacji doszto w 1982 roku, kiedy linie lotnicze Branift ogtosity bankructwo
i tym samym zerwaly umowe o wyplacie emerytur swoim pracownikom??.
Bankructwo firmy lub zamknigcie dzialalnosci to nie jedyne zagrozenie dla
wyplacalnosci programéw typu Defined Benefit. Specyfika pracowniczych

97 H.R. Moody, op. cit.

98 M. Dziubinska-Michalewicz, System emerytalno-rentowy w Stanach Zjedno-
czonych, Wydziat Analiz Ekonomicznych i Spotecznych, Biuro Studiéw i Eks-
pertyz, Kancelaria Sejmu, Warszawa 2005.

99 J.H. Schulz, R.H. Binstock, op. cit.
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programéw emerytalnych polega na tym, ze catkowita odpowiedzialno$c¢ za los
gromadzonych $rodkéw spoczywa na pracodawcy. Oznacza to migdzy innymi,
ze pracownicy nie majg wplywu na sposob inwestowania ich sktadek, a czesto
nawet nie dyposnuja wiedzg na ten temat. Zdarza si¢, ze zgromadzone akty-
wa zostajg zwyczajnie roztrwonione przez nieodpowiedzialnego pracodawce
na cele inne niz §wiadczenia emerytalne.

Traumatyczne do$wiadczenia pracownikéw Studebaker Corporation byly
swoistym ,,zimnym prysznicem” dla spoleczenstwa amerykanskiego, do-
tychczas darzacego zaufaniem pracownicze programy emerytalne. W dru-
giej polowie lat sze§¢dziesiatych politycy zaczeli pracowac nad uchwaleniem
prawodawstwa chronigcego interesy obywateli objetych pracowniczymi pro-
gramami emerytalnymi. W efekcie w 1974 roku prezydent Gerald Ford pod-
pisal ustawe znang jako ERISA (Employee Retirement Income Security Act).
Ustawa nalozyta na pracodawcéw obowiazek wyplacania $wiadczen eme-
rytalnych pracownikom, ktérzy przepracowali okreslony limit lat, lecz nie
s dluzej zatrudnieni u tego samego pracodawcy. Przed przyjeciem ustawy
do pobierania §wiadczen uprawnial okres minimum 10 lat pracy u danego
pracodawcy. Ustawa zredukowata go do 5 lat, dostosowujac prawodawstwo
do realiéw mobilnego spoleczenstwa i dynamiki rynku pracy. ERISA powo-
tata réwniez do Zycia indywidualne konta emerytalne (Individual Retirement
Accounts — IRAs), ktore daty mozliwos¢ odktadania na emeryture osobom
nieobjetym pracowniczym programem emerytalnym lub samozatrudnio-
nym. Poczatkowo w ramach IRA mozna bylo odtozy¢ maksymalnie 1500 do-
laréw rocznie (kwota ta byla zwolniona z podatku dochodowego), a prawo
do skorzystania z tej opcji miaty tylko osoby nienalezace do pracowniczego
programu emerytalnego. Jednak juz w 1981 roku kolejna ustawa (Economic
Recovery Tax Act - ERTA) zezwolita wszystkim osobom ponizej 70. roku zy-
cia na odkladanie §rodkéw w ramach IRA, a maksymalna kwota niepodlega-
jaca opodatkowaniu w skali roku zostata zwiekszona do 2000 dolardéw. Jed-
noczes$nie ustawa zezwolila na odktadanie dodatkowych 250 dolaréw rocznie
na przyszle $wiadczenia niepracujgcego partnera/niepracujgcej partnerkil00.
Ustawa z 1986 roku (Tax Reform Act - TRA) ograniczyta mozliwo$¢ oszcze-
dzania na indywidualnych kontach emerytalnych i odtad dotyczyla tylko
0s6b o dochodach nieprzekraczajacych 25 tysiecy dolardéw rocznie. Z drugiej

100 H.R. Moody, op. cit.
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jednak strony w latach osiemdziesiatych powstaly inne programy (takie
jak ,,401(k)” lub ,,Roth IRAs”), ktére daty Amerykanom takie same mozli-
wosci odkladania na emeryture jak w przypadku IRAs, jednak bez limitow
co do wysokosci rocznych zarobkow!0L.

Na mocy ustawy ERISA z 1974 roku powstala tak zwana Korporacja Gwa-
rancyjna Wyplat Emerytalnych (Pension Benefit Guaranty Corporation
- PBGC) - istniejaca do dzi$§ rzadowa agencja, ktorej celem jest gwarancja wy-
platy $wiadczen emerytalnych w razie upadku przedsiebiorstwa lub nieprawid-
fowego zarzadzania zgromadzonymi §rodkami przez pracodawce. Korporacja
Gwarancyjna objeta ochrong miedzy innymi pracownikoéw linii lotniczych
Braniff, ktérzy przepracowali w firmie co najmniej dziesiec lat. Warto jednak
zwroci¢ uwage na to, Ze wyplacane przez PBGC $§wiadczenia s3 duzo nizsze
niz te nalezne z pracowniczego programu emerytalnego. Kiedy w 2002 roku
United Airlines oglosily bankructwo, a w 2005 roku PBGC przejeta zobowia-
zania emerytalne firmy wobec pracownikéw, wysoko$¢ §wiadczen blisko sied-
miu tysiecy emerytowanych pracownikéw wyniosta zaledwie 43% pierwotnie
obiecywanej kwotyl02. Szacuje sie réwniez, ze PBGC ma obecnie 11 miliar-
doéw dolaréow deficytu, czgsciowo spowodowanego kryzysem ekonomicznym
z 2008 roku, co znacznie obniza jej wiarygodno$¢ i szanse na wyplacalnos¢
w przysztoscil03.

Ze wzgledu na silne wahania koniunktury gospodarczej w Stanach Zjed-
noczonych i na $wiecie, rosngcg konkurencje i coraz czgstsze zjawisko przeno-
szenia zaktadéw produkcyjnych do krajéw oferujacych tansza site robocza za-
obserwowa¢ mozna trend do redukowania odpowiedzialnos$ci pracodawcéw
za $wiadczenia emerytalne swoich pracownikéw. Nalezy pamigta¢, ze pra-
cownicze plany emerytalne zawsze byly - i nadal sa — dobrowolng inicjatywa
pracodawcy. W okresie wkraczania na rynek pracy pokolenia baby boomers
atrakcyjne plany emerytalne stanowily swoista karte przetargowa majaca
zacheci¢ potencjalnych pracownikéw do podjecia zatrudnienia u konkret-
nego pracodawcy, ktory — oprocz wynagrodzenia - oferuje bogaty pakiet so-
cjalny. Mniej wigcej od potowy lat siedemdziesigtych XX wieku pracownicze
plany emerytalne zaczety zbyt dotkliwie obcigza¢ pracodawcéw, prowadzac

101 Ibidem.
102 J.H. Schulz, R.H. Binstock, op. cit.
103 H.R. Moody, op. cit.

75



Polityka spoteczna wobec starzenia sie ludnosci w USA i w Szwecii

najpierw do zmiany formuly z Defined Benefit na Defined Contribution,
a z biegiem lat do coraz czestszej rezygnacji z tego typu §wiadczen. W efekcie
na popularnosci zyskaly indywidualne rachunki emerytalne jako alternatywa
dla niepewnych emerytur pracowniczych i suplement do niewysokich §wiad-
czen z rzagdowego programu ubezpieczen spotecznych.

Cechg charakterystyczng amerykanskiego systemu emerytalnego jest dy-
wersyfikacja zrédet dochodu. Emeryci pobierajg $wiadczenia z réznych zrédet
jednoczes$nie — cze$¢ gwarantowang przez panstwo w ramach powszechne-
go systemu ubezpieczen spotecznych, emeryture z zaktadu pracy, ktorej wy-
soko$¢ jest zalezna od udziatu finansowego pracodawcy oraz od wysokosci
sktadek wptacanych przez pracownika, a takze srodki z indywidualnych ra-
chunkéw emerytalnych. Zaskakujaco duze znaczenie maja prywatne oszczed-
nosci, ktore sg drugim co do wielkosci Zrodtem zabezpieczenia finansowego
na staro$¢. Dywersyfikacje zrédet dochodéw oséb w wieku 65+ przedstawia
wykres 1.2.

Wykres 1.2. Dywersyfikacja zrédet dochodu oséb w wieku 65+
w Stanach Zjednoczonych (w procentach, wedtug danych z 2004 roku)
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Zrédto: H.R. Moody, Aging: Concepts and Controversies, Pine Forge Press, Thousand
Oaks 2010.
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Stopniowe rozszerzanie zakresu programu Social Security spowodowalo,
ze znacznie spadt odsetek osob starszych pobierajacych zarobki z tytutu za-
trudnienia. Wedlug danych z 2008 roku w Stanach Zjednoczonych pracowato
tylko 15,5% 0sob w wieku 65+104, Jednocze$nie na przestrzeni lat obserwuje sie
wzrost znaczenia prywatnych oszczednosci, ktére s popularniejszym zrédtem
utrzymania (obok §wiadczen z Social Security) niz dochody z pracowniczych
programéw emerytalnychl0>.

Cechg typowa dla wspolczesnego amerykanskiego systemu emerytalne-
go jest powracajaca koncepcja jego sprywatyzowania, z wiodaca rola Georga
W. Busha, a kilka lat p6zniej Paula Ryana, jako zdeklarowanych zwolennikéw
tej idei. Federalny program ubezpieczen spoltecznych cieszyt sie niekwestio-
nowanym poparciem do polowy lat siedemdziesigtych XX wieku, czyli przez
pierwsze cztery dekady swojego istnienia. Zdaniem Schultza i Binstocka sekret
popularnosci tak kosztownego i rozbudowanego programu nie polega na hojno-
$ci wyplat ani na przekonaniu, ze rzad powinien dba¢ o swoich obywateli, tylko
na gwarantowaniu osobom starszym mozliwoséci zadbania o swoj byt samo-
dzielnie, z zachowaniem godnosci, bez finansowej pomocy cztonkéw rodziny
lub instytucji opieki spotecznejl0¢. Postawa ta obrazuje tradycyjne dla spote-
czenstwa amerykanskiego przywigzanie do idei wolnosci, niezaleznosci i sa-
modzielno$ci. Przefom w percepcji programu ubezpieczen spotecznych nastapit
w 1973 roku, kiedy zarzadcy funduszu powierniczego po raz pierwszy w histo-
rii jego istnienia oglosili deficyt, ktéry wedtug prognoz z roku na rok miat si¢
poglebia¢. W mediach rozgorzala debata nad stabilnoscig systemu emerytal-
nego i wyplacalnoscig programu Social Security. Zmienit si¢ takze medialny
wizerunek osob starszych - senioréw zaczeto postrzegac jako grupe przesadnie
uprzywilejowang, zyjaca w dobrobycie, przyczyniajaca si¢ do zjawiska ,,siwie-
nia” amerykanskiego budzetu (graying of the budget)107.

Projekt prywatyzacji systemu emerytalnego stal si¢ jednym z wiodacych
hasel kampanii wyborczej George’a W. Busha w 2000 roku. Bush w pierwszym

104 U.S. Census Bureau, Labor Force Participation Rate of People 65 Years and Ol-
der: 2008 American Community Survey, 2009, dostepne przez http://www.cen-
sus.gov/prod/2009pubs/acsbr08-9.pdf (12.01.2010).

105 H.R. Moody, op. cit.

106 J.H. Schultz, R.H. Binstock, op. cit.

107 Ibidem,s. 9.
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roku swojej prezydentury powotal Komisje ds. Wzmocnienia Systemu Ubez-
pieczen Spolecznych (Commission to Strengthen Social Security), w ktérej
sklad - nie bez przyczyny - weszli wylacznie zwolennicy idei prywatyzacjil08.
Wydarzenia z 11 wrze$nia 2001 roku odwrocity uwage politykdéw oraz opinii
publicznej od problemdw spolecznych. Jednak w kolejnej kampanii wybor-
czej Bush powrécit do dawnej retoryki ze zdwojong sila i usitowal przekona¢
nardd amerykanski o nadchodzacej katastrofie finansowej systemu ubezpie-
czen spofecznych. Proponowal utworzenie obowigzkowego systemu indywi-
dualnych kont emerytalnych (obecnie indywidualne konta emerytalne funk-
cjonuja jako dobrowolna alternatywa wzgledem $wiadczen otrzymywanych
w ramach Social Security), przeksztalcajac tym samym system repartycyjny
w kapitatowy. Do tradycyjnych zwolennikéw idei prywatyzacji zaliczy¢ mozna
instytucje finansowe, ktdre, przejmujac obowiazki panstwa, stalyby sie gtéw-
nymi beneficjentami reformy. Znanym zwolennikiem koncepcji sprywatyzo-
wania amerykanskiego systemu emerytalnego jest profesor Laurence J. Kot-
likoff, ekonomista, autor ksigzki The Coming Generational Storm: What You
Need to Know about America’s Economic Future, ktéry przekonuje, ze z chwilg
osiggniecia wieku emerytalnego przez pokolenie baby boomers nastapi ,mie-
dzypokoleniowa burza” wynikajaca z zachwianych proporcji miedzy liczba
0s6b pracujgcych i od nich zaleznychl99. W swoich publikacjach Kotlikoff
analizuje rézne scenariusze cze$ciowej lub catkowitej prywatyzacji systemu
ubezpieczen spotecznych, ktére umozliwilyby bardziej sprawiedliwg - jego
zdaniem - redystrybucje kapitalu miedzy pokoleniami. W opozycji do zwo-
lennikéw prywatyzacji tradycyjnie stoi Amerykanskie Stowarzyszenie Eme-
rytéw (AARP). Prywatyzacja systemu emerytalnego nazywana bywa prze-
kornie ,,prywatyzacja ryzyka”. W istocie bowiem idea indywidualnych kont
emerytalnych opiera si¢ na prywatnych decyzjach inwestycyjnych i wymaga
znajomosci podstaw ekonomii. Ponadto, jak zauwazajg Quinn i Burtless, pod-
stawowym zalozeniem utworzenia programu Social Security byta idea ochro-
ny obywateli przed negatywnymi ekonomicznymi konsekwencjami dtugo-
trwalej choroby, niepelnosprawnosci czy niezdolnosci do pracy w podesztym
wieku, a nie tworzenie systemu prywatnych rachunkéw oszczednosciowych

108 Ibidem.

109 L.J. Kotlikoft, S. Burns, The Coming Generational Storm: What You Need
to Know about America’s Economic Future, MIT Press, Cambridge 2004.
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o podwyzszonym stopniu ryzykall0, Zabezpieczenie spoteczne i zwigzany
z nim kapital powinny zaliczac si¢ do tak zwanych doébr publicznych.
System emerytalny w Stanach Zjednoczonych jest konstruktem nie-
zwykle mlodym. Jeszcze na poczatku ubieglego stulecia ludzie pracowali
az do naturalnej $mierci. Na przestrzeni niecalych stu lat mentalnos¢ spo-
teczenstwa amerykanskiego ewoluowata w kierunku poczucia odpowie-
dzialno$ci za los 0séb starszych. W latach siedemdziesigtych XX wieku,
gdy pokolenie powojennego wyzu demograficznego wkroczylo na rynek
pracy, ludzie starsi byli wrecz namawiani do wcze$niejszego przechodzenia
na emeryture w celu ustapienia miejsca mtodym. Do wczedniejszej dezak-
tywizacji zawodowej zachecaly ustawy rozszerzajace zakres §wiadczen eme-
rytalnych na kolejne grupy spoleczne oraz podnoszona regularnie wysokos¢
emerytur. Sytuacja zmienila si¢ diametralnie wraz z poczatkiem XXI wieku,
kiedy ludzie starsi zaczeli stanowic¢ jedna pigta ogdtu spoleczenstwa, a pro-
gnozy demograficzne zaczely wskazywac na niepokojace zmiany w pro-
porcji liczby oséb w wieku poprodukcyjnym i produkcyjnym. Zmienita si¢
retoryka zaréwno rzadu federalnego, pracodawcéw, jak i przekazéw me-
dialnych. Emerytura przestala by¢ postrzegana jako ,,naturalny etap zycia”
i spolecznie akceptowany scenariusz funkcjonowania oséb ,,po szesédzie-
sigtce”. Wrecz odwrotnie - stala si¢ alternatywa przeznaczong w gléwnej
mierze dla os6b chorych lub niepetnosprawnych. Ci zdrowi i sprawni stali
si¢ podmiotem zakrojonej na szeroka skale kampanii promujacej diuzsza
aktywno$¢ zawodowa. Jak zauwazyt Gerald A. Collins, ,idea $wiadczen
emerytalnych jest w fazie cigglych zmian z uwagi na dramatycznie wydtu-
zajaca sie dlugos¢ zycia” [ttum. aut.]J!11. Zmienia si¢ takze postrzeganie
kolejnych etapow kariery zawodowej dorostego cztowieka. Dawny podziat
na faze stabilizacji (31-44 lata) i faze podtrzymywania poziomu zycia (45-
64 lata)l12 wymaga redefinicji: rozciggniecia drugiej fazy w czasie lub do-
dania kolejnego etapu elastycznych form zatrudnienia w wieku podesztym.

110 J.F. Quinn, G.T. Burtless, Is Working Longer an Answer for an Aging Workfor-
ce?, Center for Retirement Research, Boston College, Boston 2002.

111 G.A. Collins, Rethinking Retirement in the Context of an Aging Workforce,
»Journal of Career Development” 2003, vol. 30(2), s. 145-157.

112 JW. Slocum, W.L. Cron, Job Attitudes and Performance During Three Care-
er Stages, ,Journal of Vocational Behavior” 1985, nr 26, s. 126-145, [cyt. za:]
G.A. Collins, op. cit.

79



Polityka spoteczna wobec starzenia sie ludnosci w USA i w Szwecii

W literaturze przedmiotu zaczeto stosowaé nowa terminologie, okreslajaca
okres emerytury jako ,trzeci wiek”, ktéry dtugoscia trwania zaczyna do-
réwnywac okresowi mtodosci i dojrzatoscill3. Warto w tym miejscu zazna-
czy¢, ze w momencie tworzenia programu Social Security, w latach trzydzie-
stych XX wieku, zaledwie 5% populacji dozywalo 65. roku zyciall4. Obecnie
$rednia dtugos$¢ zycia w USA wynosi 80,5 lat dla kobiet i 75,5 lat dla mez-
czyznll>, co powoduje, ze zalozenia Roosevelta stajg sie niemozliwe do zre-
alizowania przede wszystkim z ekonomicznego punktu widzenia.

Debata nad przyszloscig amerykanskiego systemu emerytalnego zdo-
minowana jest przez powracajacy dylemat: czy do pobierania §wiadczen
powinno uprawnia¢ kryterium wieku (system uniwersalny), czy fakt
znajdowania si¢ w potrzebie (system selektywny). W ten sposéb rézni-
ce ideologiczne polaryzuja si¢ wokdt zasady uniwersalizmu (principle of
universalism) badz zasady konieczno$ci (principle of need)116. Podobnie
dyskusja nad potencjalng prywatyzacjg systemu emerytalnego rozbija si¢
o podziat na zwolennikéw zasady indywidualnego udziatu (principle of
individual equity) lub zasady spolecznej adekwatnosci (principle of social
adequacy). Pierwsza z zasad opiera si¢ na przekonaniu, Ze osoba party-
cypujaca w powszechnym systemie ubezpieczen spotecznych powinna
otrzymac $wiadczenie o wysoko$ci proporcjonalnej do wktadu wtasne-
go — to znaczy, ze osoby o wyzszych zarobkach, odprowadzajace wyzsze
sktadki, otrzymuja wyzsza emeryture, a osoby o nizszych zarobkach,
odprowadzajace nizsze sktadki lub nieodprowadzajace sktadek w ogéle
w okresach przerw w zatrudnieniu, otrzymuja nizsza emeryture. Druga
zasada uznaje za stosowne zapewnienie proporcjonalnie wyzszych $wiad-
czen osobom ubogim, kierujac si¢ przekonaniem, ze osoby ubogie rzad-
ko dysponuja alternatywnym zrédtem utrzymania, takim jak emerytura
z pracowniczego programu ubezpieczeniowego lub oszczednosci wlasne.
W praktyce federalny program ubezpieczen spolecznych usiluje osiagnaé
kompromis i po czesci realizuje obie zasady jednoczesnie. Z jednej strony

113 D. Barber, The Dawning of the “Third Age’, ,Management” 1998, vol. 45(5),
s. 46-48, [cyt. za:] G.A. Collins, op. cit.

114 H.R. Moody, op. cit.

115 U.S. Census Bureau, Births, Deaths, Marriages...

116 H.R. Moody, op. cit., s. 298.
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$wiadczenia z Social Security odzwierciedlajg wysoko$¢ sktadek odprowa-
dzonych w ciagu zycia. Z drugiej strony program petni funkcj¢ umiarko-
wanej redystrybucji srodkéw w kierunku ubogich grup spotecznych!l”.
Sytuacja ekonomiczna amerykanskich senioréw jest stosunkowo dobra.
Poczawszy od lat osiemdziesigtych XX wieku, przychody oséb starszych
rosng szybciej niz przychody os6b mlodych. Z tego tez wzgledu coraz rza-
dziej rozwaza si¢ sam wiek jako czynnik w pierwszej kolejnosci kwalifi-
kujacy do ubdstwall8. Utworzenie powszechnego systemu ubezpieczen
spotecznych przez rzad federalny, a takze waloryzacja §wiadczen otrzy-
mywanych z Social Security, dzigki czemu ich realna warto$¢ nie maleje
na skutek inflacji, spowodowaly, ze osoby starsze w USA sg zabezpieczone
finansowo. Okoto 75% senioréw posiada wtasne domy i sptacone kredyty
mieszkaniowe, co daje dodatkowe zabezpieczenie w postaci tak zwanej od-
wro6conej hipoteki (reverse mortgage)!1®. Dane U.S. Census Bureau z 2012
roku wskazuja na jeszcze wyzszy odsetek os6b w wieku 65+ posiadaja-
cych wlasne domy - 81%120. Nalezy jednak mie¢ na uwadze spoteczno-
-kulturowe zréznicowanie osdb starszych, ktére powinno by¢ brane pod
uwage przez twdércow polityki spotecznej. Na przyktad podniesienie wieku
emerytalnego do 67 lat w rzeczywisto$ci najbardziej dotkliwie uderzyto
Afroamerykanoéw, ktérych §rednia dlugos¢ zycia jest statystycznie nizsza
niz osdb rasy biatej!21.

Federalny program ubezpieczen spolecznych krytykowany jest ze wzgle-
du na ignorowanie réznic dotyczacych cyklu zycia kobiet i mezczyzn (w tym
przede wszystkim dysproporcji pomiedzy okresem zatrudnienia a okresem
pelnienia obowigzkéw wynikajacych z zatozenia rodziny), ktére w za-
sadniczy sposob wplywaja na wysokos¢ §wiadczen emerytalnych kobiet.

117 Przemawia za tym stopa zastapienia. Dla przykladu osoba o dochodach réw-
nych $redniej krajowej otrzymuje §wiadczenie z Social Security o stopie zastg-
pienia w wysokosci okolo 43% ostatnich zarobkéw; stopa zastapienia osoby
o nizszych dochodach, w wysokosci polowy sredniej krajowej, wynosi 56%,
osoby zarabiajacej duzo za$ - 28%. Zrédlo: H.R. Moody;, op. cit., s. 358.

118 Ibidem.

119 Ibidem.

120 J.K. Mcllwain, Housing in America. The Baby Boomers Turn 65, Urban Land
Institute, Washington 2012.

121 Ibidem.
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Ponadto program zostal skonstruowany w oparciu o tradycyjny model ro-
dziny, w ktérym to mezczyzna pracuje i utrzymuje zone i dzieci. Obecnie
zamezna kobieta z chwilg osiggniecia wieku emerytalnego jest uprawniona
do pobierania §wiadczenia w wysokosci 50% $wiadczenia naleznego me-
zowi. Jeszcze wyzsze §wiadczenia przystuguja wdowom. Kobieta aktywna
zawodowo, ktoéra przepracowata liczbe ,,kwartatéw” wystarczajaca do otrzy-
mania wlasnych §wiadczen emerytalnych, dostanie emeryture z Social Se-
curity tylko wéwczas, gdy historia jej zarobkow jest wyzsza od zarobkéw
malzonka. Prowadzi to do sytuacji, w ktorej kobiety aktywne zawodowe
sa dyskryminowane, poniewaz odprowadzane przez nie sktadki bywaja
catkowicie ,zaprzepaszczone”, a malzenstwa partnerskie, w ktérych obie
osoby pracuja, otrzymuja czasem proporcjonalnie nizsze §wiadczenia niz
malzenstwa ,tradycyjne”122.

Rozwazania na temat jako$ci Zycia osob starszych w USA z perspekty-
wy sprawiedliwosci miedzypokoleniowej prowadza do konkluzji, ze rzad
tederalny przeznacza wiecej srodkéw na senioréw niz na dzieci i mlodziez.
Oprdcz Social Security, ktore pochtania znaczny odsetek wydatkow pan-
stwa, rzad zapewnia emerytury grupom zawodowym nieobjetym progra-
mem ubezpieczen spotecznych - pracownikom administracji panstwo-
wej, zolnierzom, pracownikom kolei panstwowych. Gwaltowny wzrost
wydatkow na osoby starsze spowodowany jest w gtéwnej mierze starze-
niem si¢ populacji, co w polaczeniu z uniwersalnym charakterem progra-
mow takich jak Medicare i Social Security prowadzi do stalego wzrostu
udzialu wydatkéw na senioréw w ogélnym budzecie panstwa. Zjawisko
to bywa okreslane mianem ,,siwienia” amerykanskiego budzetu (graying
of the federal budget). Prognozy dalszych zmian demograficznych prowo-
kuja zatem do redefinicji takich poje¢, jak ,,staros¢” (gdzie zaczynaja sie
jej granice?), ,potrzeba” (czy kazda osoba po 65. roku zycia znajduje sie
»W potrzebie”?) lub ,niezdolno$¢ do pracy” (czy osoby starsze istotnie nie
moga pracowac?). Rozmiary pomocy rzadu federalnego i priorytety ame-
rykanskiego panstwa dobrobytu stanowily wiodace dylematy kampanii
prezydenckich w 2012 i w 2016 roku.

122 United States Congress, Inequities Toward Women in the Social Security Sy-
stem, House Task Force on Social Security and Women, Government Printing
Office, Washington 1983.
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1.5. Przeglad rzadowych programow i ustug
skierowanych do os6b starszych

Podlozem legislacyjnym do utworzenia sieci programoéw i ustug skierowanych
do 0s6b starszych na obszarze Standéw Zjednoczonych byta uchwalona w 1965
roku ustawa o osobach starszych (Older Americans Act). Prace nad ustawg zo-
staly zainspirowane na odbywajacej si¢ w 1961 roku w Biatym Domu konfe-
rencji na temat starzenia sie spoleczenstwa amerykanskiego. Byta to pierw-
sza z cyklu konferencji po§wieconych problematyce osob starszych, ktére
od lat sze$¢dziesigtych XX wieku regularnie odbywajg si¢ w Bialym Domu
(raz w ciaggu dekady). W 1961 roku w konferencji udzial wzigto ponad 3 tysiace
ekspertow reprezentujacych 300 réznych organizacji. Spotkanie przyczynito
sie do uchwalenia ustawy o osobach starszych (1965), a takze programéw Me-
dicare i Medicaid!23.

Gléwnym celem ustawy z 1965 roku jest niesienie wsparcia osobom star-
szym poprzez przekazanie czesci budzetu federalnego poszczegélnym stanom
izobowigzanie ich do $wiadczenia ustug opiekunczych na poziomie lokalnym.
Ustawa sklada sie z siedmiu rozdzialow (,,tytulow”):

Tytul I (,,Cele”) definiuje podstawowe obszary i kierunki dziatania ustawy:

1. Adekwatne wynagrodzenie;

2. Zdrowie fizyczne i psychiczne;

3. Godziwe warunki mieszkaniowe;

4. Ustugi przywracajace sprawno$¢ seniorom;

5. Zatrudnienie bez dyskryminacji ze wzgledu na wiek;

6. Zdrowie, honor i godnos¢ w okresie emerytury;

7. Dazenie do konstruktywnego poczucia godnosci osobistej;

8. Wydajne ustugi o charakterze lokalnym $§wiadczone w potrzebie;

9. Czerpanie korzysci z badan naukowych;

10. Wolno$¢, niezaleznos¢ i swoboda indywidualnych inicjatyw [thum. aut]!24.

Tytul IT powotuje do zycia Zarzad ds. Starzenia sie (Administration on Aging
— AoA) - rzagdowy organ, ktorego celem jest realizacja zalozen ustawy o osobach
starszych. Na czele zarzadu staje Sekretarz ds. starzenia si¢, wyznaczany przez

123 D.E. Gelfand, The Aging Network: Programs and Services, Springer Publishing
Company, New York 2006.
124 Ibidem, s. 11.
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prezydenta i zatwierdzany przez Senat!2>. Obecnie funkcje te sprawuje Kathy
Greenlee, byta sekretarz ds. starzenia si¢ w stanie Kansas.

Tytul III, nazywany najwazniejszym komponentem ustawy o osobach star-
szych, naktada na poszczegélne stany obowigzek powotania do Zycia stanowe-
go Urzedu ds. Starzenia si¢ oraz sieci lokalnych Agencji ds. Starzenia si¢ (Area
Agencies on Aging - AAA). Istota Tytutu III polega na przeniesieniu obo-
wiazku §wiadczenia ustug osobom starszym z poziomu federalnego na po-
ziom stanowy i lokalny. Osoba odpowiedzialng za utworzenie odpowiedniej
infrastruktury jest gubernator stanu. Zaréwno stanowe Urzedy, jak i lokalne
Agencje ds. Starzenia si¢ zobowigzane s do sformutowania trzyletniego pla-
nu strategicznego dotyczacego §wiadczenia ustug osobom starszym. Ustawa
o osobach starszych z 1965 roku oraz jej poprawki z lat 1975-1992 okreslaja
minimalny zakres ustug, ktére musza by¢ §wiadczone na poziomie lokalnym.
Ustawa definiuje cztery priorytetowe obszary ustug. Sg to: (1) ustugi opie-
kuncze $wiadczone bezposrednio w domu, (2) ustugi transportowe, (3) ustu-
gi prawne oraz (4) program napraw i renowacji domow 0séb starszych126.
Wisrod rekomendacji pojawia si¢ miedzy innymi obowigzek otoczenia opieka
0sob starszych dotknietych chorobg Alzheimera, 0s6b zyjacych w ubostwie,
niepetnosprawnych, niewtadajacych jezykiem angielskim, reprezentujacych
mniejszo$ci narodowe i etniczne. W 1981 roku Senat wprowadzit do usta-
wy poprawke, ktéra naktada na lokalne wtadze obowigzek stworzenia spe-
cjalnych oddziatéw A A A na tych obszarach geograficznych, na ktérych zyje
znaczna liczba 0s6b starszych nieznajacych jezyka angielskiego. Lokalni pra-
cownicy powinni udziela¢ informacji w innych jezykach, a takze by¢ wrazliwi
na réznorodnos¢ kulturowa ustugobiorcéw. Wérdd zapisoéw tytutu I1I znajdu-
je si¢ takze zalecenie utworzenia lokalnych Centréw Seniora, ktére stuzg jako
miejsce spotkan osob starszych, zajmuja sie wydawaniem positkéw, promocja
zdrowego stylu Zycia, organizacja zaje¢ grupowych, takich jak gimnastyka,
lekcje tanica lub innel2”. W konsekwencji tytul ITI ustawy o osobach starszych
tworzy ogélnonarodowg strukture organéw $§wiadczacych ustugi seniorom
na obszarze Stanow Zjednoczonych. Strukture te odzwierciedla ponizszy
schemat (tabela 1.7).

125 Ibidem.
126 Ibidem.
127 Ibidem.
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Tabela 1.7. Ogdinonarodowa struktura organéw swiadczacych ustugi seniorom
na obszarze Stanéw Zjednoczonych

Prezydent (Kongres)
1

Departament Zdrowia i Ustug Spotecznych
(Department of Health and Human Services)

!

Regionalne biura federalnej Agencji ds. Starzenia sie
(Administration of Aging — AcA)

il

Stanowe Urzedy ds. Starzenia sie
(State Units on Aging)

il

Lokalne Agencje ds. Starzenia sie
(Area Agencies on Aging — AAA)

1

Lokalni swiadczeniodawcy
(organizacje charytatywne, lokalne domy seniora, ustugi zywieniowe, pomoc
prawna, wsparcie w pracach domowych i inne)

Zrédito: zestawienie wiasne na podstawie D.E. Gelfand, The Aging Network: Programs and
Services, Springer Publishing Company, New York 2006.

Tytul IV podkresla znaczenie badan naukowych nad zjawiskiem starzenia
sie i staro$ci. W ramach czesci A tytulu IV ustawy o osobach starszych finan-
sowane sg konferencje i szkolenia dotyczace wspétczesnych zmian demogra-
ficznych i ich konsekwencji. Poprawka do tytutu IV z 2000 roku wprowadza
dodatkowe fundusze na szkolenia z dziedziny gerontologii i geriatrii. W obliczu
starzenia si¢ populacji Standw Zjednoczonych rosnie zapotrzebowanie na pra-
cownikéw socjalnych i personel wykwalifikowany w takich dziedzinach, jak
zdrowie psychiczne lub §wiadczenie ustug osobom niewidomym?128.

Tytul V stwarza mozliwo$¢ podjecia pracy przy §wiadczeniu ustug senio-
rom osobom powyzej 55. roku Zycia, ktore sa bezrobotne lub bezposrednio

128 Ibidem.
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zagrozone utratg pracy. Program finansowany jest przez amerykanski Depar-
tament Pracy i jest najwieksza federalng inicjatywa skierowana do oséb 55+
poszukujacych zatrudnienia lub szkolenia zawodowego. W 2011 roku w ramach
Senior Community Service Employment Program zatrudnienie znalazlo ponad
125 tysiecy 0s6bl29.

W ramach tytutu VI ustawy o osobach starszych §wiadczona jest pomoc
rdzennym Amerykanom. Poprawka z 1987 roku wskazuje na starszych, rdzen-
nych mieszkancéw Alaski i Hawajow jako najbardziej potrzebujacych instytu-
cjonalnego wsparcia. Tytul VI umozliwia réwniez finansowanie przez panstwo
inicjatyw skierowanych do 0so6b starszych §wiadczonych bezposrednio przez
lokalne organizacje plemienne!30.

Istotne znaczenie ma przyjety w 1992 roku tytut VII, ktérego celem jest
ochrona praw i intereséw oso6b starszych (Vulnerable Elder Rights Protection).
Ta czgs¢ ustawy powotluje do zycia nastepujace programy/inicjatywy:

a) Rzecznika praw osoéb korzystajacych z opieki dtugoterminowej;

b) Program zapobiegajacy zjawisku wykorzystywania lub zaniedbywania
0sob starszych;

¢) Program oferujacy konsultacje prawne seniorom;

d) Program zapewniajacy wsparcie merytoryczne i prawne w kwestii ubez-
pieczen i publicznych programéw pomocowych!3l.

Unikatowo$¢ ustawy z 1965 roku polega na tym, Ze na jej mocy powstata sie¢
programdw oferujacych wsparcie osobom starszym, do skorzystania z ktérych
uprawnia kryterium wieku. Na ogélnonarodows sie¢ programéw pomocowych
skierowanych do o0séb starszych skladaja sie:

a) programy informacyjne;

b) programy opieki zdrowotnej;

C) programy transportowe;

d) programy pomocy prawnej;

e) programy edukacyjne, polaczone z aktywizacja zawodowa i zaangazowa-
niem w wolontariat;

129 Senior Service America, The Senior Community Service Employment Program,
dostepne przez http://www.seniorserviceamerica.org/site/our-programs/scsep/
(19.09.2012).

130 D.E. Gelfand, op. cit.

131 Ibidem, s. 18.
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f) programy Zywnosciowe;

g) programy mieszkaniowe.

Najistotniejszg funkcje petnig programy informacyjne, poniewaz to dzieki
nim populacja 0s6b starszych zamieszkujaca dany obszar dowiaduje si¢ o istnie-
niu instytucji oferujacych rozmaite ustugi seniorom. Nadrzednym celem tego
typu programow jest ,,ustanowienie potaczenia miedzy potrzebamia srodkami
ich zaspokojenia” [tlum. aut.]'32. Badania wykazaty, ze najnizszym poziomem
wiedzy na temat programéw pomocowych skierowanych do senioréw dyspo-
nuja osoby ubogie nalezace do mniejszosci etnicznych, a takze rdzenni Ame-
rykanie. Poniewaz mozliwos$¢ bezposredniego dotarcia do klienta jest ograni-
czona, programy informacyjne korzystaja z mass mediéw, dystrybuuja ulotki
i broszury informacyjne. Pierwszy program informacyjny finansowany przez
rzad federalny powstal w 1971 roku, a jego celem byto udzielanie informacji
pracownikom, ktérzy wkroétce mieli przejs¢ na emeryture. Specyfika progra-
moéw informacyjnych polega na zapewnieniu catkowitej anonimowosci przy
jednoczesnym zachowaniu indywidualnego podejscia do klienta (tak zwanego
case approach). Programy informacyjne dla senioréw na ogot przybierajg postac
darmowej infolinii telefonicznej czynnej do p6znych godzin nocnych. W na-
glych przypadkach niektdre programy, oprécz udzielania informacji, zapewnia-
ja takze transport do najblizszej placowki §wiadczacej pomoc lub petnia funkcje
poérednika miedzy seniorem a konkretnym ustugodawca!33.

Programy opieki zdrowotnej realizowane na szczeblu lokalnym pelnia funk-
cje komplementarng wobec federalnego programu ubezpieczen zdrowotnych
Medicare. Klada nacisk przede wszystkim na edukacje i profilaktyke. Lokalne
Centra Seniora organizujg regularne badania przesiewowe, wyktady na temat
zasad zdrowego odzywiania lub specyfiki wybranych choréb przewlekiych.
Uwrazliwiajg przemyst farmaceutyczny na zjawisko szkodliwych interakeji
lekéw, publikuja broszury informacyjne na temat prawidtowego zazywania
lekarstw. Niektdre Centra Seniora we wspotpracy z uniwersytetami medycz-
nymi oferujg niedrogie ustugi dentystyczne §wiadczone przez mlodych stoma-
tologéw (opieka dentystyczna w Stanach Zjednoczonych nie jest refundowana
w ramach Medicare). Programy skierowane do 0so6b starszych oferujg grupo-
we zajecia sportowe i rekreacyjne, a takze §wiadczg ustugi w zakresie zdrowia

132 Ibidem, s. 61.
133 Ibidem.
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psychicznego, ktdre jest jednym z najbardziej zaniedbanych obszaréw amery-
kanskiej stuzby zdrowial34.

Do zachowania dobrej kondycji w starszym wieku przyczyniaja sie zakro-
jone na szeroka skale programy Zywno$ciowe, ktére podzieli¢ mozna na dwa
typy: (1) programy zbiorowe, swiadczone w okolicach zamieszkiwanych przez
osoby starsze, ktorych celem jest nie tylko zapewnienie zbilansowanej diety
seniorom, lecz réwniez ich aktywizacja spoteczna; (2) programy dostaw po-
sitkéw bezposrednio do domostw niesamodzielnych oséb starszych. Na mocy
tytutu III OA A powstal Program Zywnos$ciowy dla Osob Starszych (Elderly
Nuitrition Program) administrowany przez Zarzad ds. Starzenia si¢ (AoA).
W ramach programu srodki z budzetu federalnego przekazywane sg poszcze-
golnym stanom, proporcjonalnie do liczby oséb starszych zamieszkujacych
dany stan. Rzad federalny pokrywa okoto 90% kosztéw programéw zywnos-
ciowych. Osoby starsze zachg¢cane s3 do wnoszenia dobrowolnych oplat za
spozywane positki, w wysokos$ci wedle uznania. Ustawa o osobach starszych
zakazuje jednak regularnego pobierania optat za zbiorowo wydawane positki.
Zbiorowe programy zywnosciowe zlokalizowane sa na ogé! w najblizszym
sasiedztwie osob starszych: w szkotach, domach seniora, ko$ciotach, siedzi-
bach organizacji charytatywnych. Ustawa precyzuje, Ze positek oferowany
w ramach programu musi zaspokaja¢ przynajmniej jedna trzecig dobowego
zapotrzebowania osoby starszej na kalorie i skfadniki odzywcze (okreslonego
przez Narodowa Akademi¢ Nauk). Ze wzgledu na te obostrzenia przygotowa-
niem positkéw na ogo6l zajmuja sie¢ szpitale, placowki opieki dtugoterminowej
lub prywatne firmy cateringowe, rzadziej szkoty lub restauracjel3>. Ze wzgle-
du na starzenie si¢ populacji Stanéw Zjednoczonych i rosnacg liczbe oséb
w wieku 85+ przewiduje sie, Ze zapotrzebowanie na programy zywnosciowe,
w tym przede wszystkim programy typu Meals on Wheels (dostarczane do do-
mostw o0so6b starszych), bedzie stopniowo rosnac.

Pig¢dziesigt procent amerykanskich senioréw spedza czas wylacznie
w domu ze wzgledu na brak srodka transportu. Problem ten w szczegélno-
$ci dotyczy 0s6b mieszkajgcych na przedmie$ciach i w rejonach wiejskich!36.

134 Ibidem.

135 Ibidem.

136 Surface Transportation Policy Project, Aging Americans: Stranded Without
Options, dostepne przez www.transact.org (4.10.2012).
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Programy transportowe skierowane do 0s6b starszych podzieli¢ mozna na dwa
typy: (1) oferujace dojazd do lekarza, szpitala lub innej placéwki opiekunczej,
(2) zakrojone na szerszg skale, umozliwiajace przemieszczanie si¢ w okreslo-
nym zasiegu terytorialnym. Zgodnie z ustawg dotyczaca transportu miejskiego
z 1970 roku (Urban Mass Transportation Act) osoby starsze i niepelnosprawne
musz¢ miec takie samo prawo do korzystania z lokalnych ustug transportowych
jak pozostali mieszkancy. Regulacje Departamentu Transportu nakazujg, aby
wszystkie §rodki transportu publicznego wyposazone byty w specjalne uchwyty
oraz systemy niskopodlogowe dostosowane do wymogdéw os6b niepelnospraw-
nych. Oprécz programéw funkcjonujacych w oparciu o infrastrukture lokalne-
go transportu publicznego niektdére miasta (na przyktad Santa Barbara w Ka-
lifornii lub Austin w Teksasie) dysponuja specjalng siecig pojazdéw stuzacych
do przewozenia os6b starszych!37. Rozwigzanie to przypomina dziatalno$¢
polskich korporacji takséwkarskich, z tg jednak réznica, ze wozy sg specjal-
nie oznakowane, kierowcy sa przeszkoleni, a koszty przewozu poréwnywalne
sa do cen transportu publicznego.

Programy i ustugi majace na celu ochrone¢ prawna senioréw nabieraja
na znaczeniu od lat siedemdziesigtych XX wieku, kiedy w Bialym Domu odbyta
si¢ druga konferencja na temat starzenia si¢ populacji USA, a jej tematem prze-
wodnim byly osoby starsze i ich prawa. Osoby starsze padaja ofiarg réznorod-
nych przestepstw, poczawszy od napadéw rabunkowych, oszustw finansowych,
na przemocy domowej koniczac. Do najczestszych form przestepczosci, na ktore
narazeni sg seniorzy, nalezy wyludzanie pieniedzy przez oszustow, wlamania
do doméw i napady w dniu otrzymania renty/emerytury. Z tego tez wzgledu
rzad federalny i wladze stanowe utworzyly szereg programéw, ktorych celem
jest: (a) edukacja i prewencja, (b) ochrona bezpieczenstwa seniordéw, (c) opieka
prawna nad ofiarami przest¢pstw. Programy edukacyjne majg na celu przede
wszystkim zapoznanie senioréw z przystugujacymi im prawami oraz przeglad
réznych potencjalnych form oszustw i przestepstw, na ktére nalezy by¢ uwraz-
liwionym. Poszczegdlne stany rozwinely wlasne programy edukacyjne w tym
zakresie, na przyklad Kentucky oferuje 2,5-godzinne szkolenia w ramach Se-
nior Crime College - programu, z ktérego skorzystato ponad 10 tysiecy stu-
chaczy w ciggu jednego, dwuletniego cyklu!38. Drugi typ stanowia programy

137 D.E. Gelfand, op. cit.
138 Ibidem.
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zwiekszajace poczucie bezpieczenstwa osob starszych, takie jak zorganizowane
patrole policji w obszarach zamieszkiwanych przez senioréw, programy wza-
jemnego nadzoru sgsiedzkiego lub systemy calodobowego monitoringu insta-
lowane w placéwkach dla 0sob starszych. Rzad federalny sfinansowat i zreali-
zowal program zatytulowany ,,Uzyj gwizdka w sytuacji zagrozenia”, polegajacy
na dystrybucji gwizdkéw emitujacych glo$ny sygnatl alarmowy w ponad trzystu
miastach na obszarze USA. Trzeci typ programoéw gwarantuje opieke praw-
ng i psychologiczng osobom, ktdére doswiadczyly przemocy lub padty ofiarg
przestepstwa. Zakres ustug w tej dziedzinie rozni si¢ w poszczegolnych stanach
i moze obejmowac prywatne wizyty specjalistéw w domu osoby poszkodowa-
nej, spotkania w centrach pomocy dla ofiar przestepstw zlokalizowanych przy
komendach policji lub rekompensate finansowg!3?.

W ramach tytulu V ustawy o osobach starszych na obszarze Stanéw Zjed-
noczonych powstata sie¢ programéw umozliwiajacych seniorom ukonczenie
szkolenia zawodowego, przekwalifikowanie si¢ lub znalezienie zatrudnienia
adekwatnego do wieku i do§wiadczenia. Najpopularniejszym jest Senior Com-
munity Service Employment Program (SCSEP), ktdry zapewnia osobom ubogim
powyzej 55. roku zycia prace w wymiarze okoto 20 godzin tygodniowo, platna
wedlug minimalnej stawki okreslonej przez rzad federalny lub wtadze stanowe
- w zaleznoéci od tego, ktora jest korzystniejsza. Program zapewnia zatrud-
nienie w organizacjach typu non profit oraz w placéwkach publicznych, takich
jak szkoly, szpitale lub domy seniora. W przypadku programu SCSEP oprécz
kryterium wieku nalezy réwniez spetnia¢ kryteria dochodowe. O przeszkolenie
zawodowe i pomoc w znalezieniu zatrudnienia moga ubiegac si¢ osoby o docho-
dach nieprzekraczajacych 125% poziomu uboéstwa okreslonego w danym sta-
nie. Celem nadrzednym SCSEP jest przeniesienie co najmniej 30% uczestnikéw
programu z miejsca pracy subsydiowanego przez ustawe o osobach starszych
naregularny rynek pracy!40.

Wolontariat to jedna z najpopularniejszych form aktywnosci oséb starszych
w Stanach Zjednoczonych. U podloza tego typu dziatalnosci lezy przekonanie,
ze osoby starsze dysponuja wiedzg, doswiadczeniem zawodowym oraz wol-
nym czasem. Program Senior Corps zrzesza ponad 500 tysiecy wolontariuszy

139 Ibidem.
140 U.S. Department of Labor, About Senior Community Service Employment
Program, dostepne przez www.doleta.gov (5.10.2012).
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powyzej 55. roku zycia. Pelni funkcje posrednika pomiedzy wolontariuszami
a lokalnymi organizacjami i instytucjami, ktére potrzebujg wsparcia. Senior
Corps realizuje trzy programy:

a) ,Dziadkowie zastepczy” (Foster Grandparents) — program, ktory pozwala
osobom starszym zaangazowac si¢ w opieke nad dzie¢mi wymagajacymi szcze-
gblnej troski — chorymi, przebywajacymi w domach dziecka, trudno przyswa-
jajacymi wiedze;

b) ,Towarzysz osoby starszej” (Senior Companion) — program, ktory funkcjo-
nuje w oparciu o zasadg ,,seniorzy seniorom”. Angazuje osoby powyzej 55. roku
zycia do niesienia pomocy mniej samodzielnym osobom starszym, przebywa-
jacym w domu lub w placéwce stalego pobytu;

¢) »Program wolontariatu emerytéw” (Retired Senior Volunteers Program)
— wszechstronny program umieszczajacy zainteresowane osoby w lokalnych
organizacjach i instytucjach reprezentujacych rézne branze. Oprocz posred-
nictwa w znalezieniu interesujacego zajecia program oferuje szkolenia, zwrot
kosztéw dojazddw oraz ubezpieczenie od nastepstw nieszczesliwych wypadkéw
oraz odpowiedzialno$ci prawnej!4L.

Osoby starsze czesto doswiadczajg probleméw zwiazanych z utrzyma-
niem wlasnego domu w dobrej formie lub, ze wzgledu na ograniczong sa-
modzielnos¢ lub ztg kondycje finansowa, decyduja si¢ na zmiane miejsca
zamieszkania na staro$¢. Koncepcja pomocy panstwa w zakresie polityki
mieszkaniowej narodzila si¢ wlatach trzydziestych XX wieku, na fali reform
Roosevelta po Wielkiej Depresji Gospodarczej. Obecnie pomoc w zakresie
polityki mieszkaniowej przyjmuje rozmaite formy. Amerykanski Departa-
ment Mieszkalnictwa i Rozwoju Miast na mocy ustawy mieszkaniowej z 1959
roku oferuje potrzebujacym osobom starszym program pomocowy zwany
»Sekcja 2027 (Section 202 Supportive Housing for the Elderly). Program za-
pewnia dotacje finansowe i niskoprocentowe pozyczki prywatnym organiza-
cjom typu non profit, ktére decydujg si¢ na zbudowanie lub renowacje lokali
mieszkalnych przeznaczonych dla ubogich oséb starszych. Celem ,,Sekeji 202”
jest zwigkszenie podazy tanich mieszkan dla senioréw, w ktérych dodatkowo
$wiadczone sg ustugi porzadkowe, Zywno$ciowe i/lub transportowe, a takze
zapewnienie pomocy finansowej tym osobom starszym, ktore nie sg w stanie

141 Corporation for National and Community Service, What is Senior Corps?, do-
stepne przez www.seniorcorps.gov (5.10.2012).
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samodzielnie pokry¢ kosztow wynajmul42. W 2010 roku ponad 300 tysiecy
seniordéw zamieszkiwalo lokale wynajmowane w ramach ,,Sekcji 2027143, In-
nym programem pomocowym Departamentu Mieszkalnictwa jest ,,Sekcja 87,
pokrywajaca cze$¢ kosztéw wynajmu kwater przez osoby ubogie, niezalez-
nie od ich miejsca zamieszkania. Nie jest on jednak skierowany konkretnie
do oséb starszych. Warto w tym miejscu zaznaczy¢, Ze programy pomocowe
oferowane przez Departament Mieszkalnictwa nie podlegaja ustawie o oso-
bach starszych i - co do zasady - s3 programami selektywnymi typu means-
-tested, w ktorych wiek nie jest wystarczajacym kryterium uprawniajacym
do skorzystania z pomocy.

Ze wzgledu na preferencje senioréw do pozostania we wlasnym gospo-
darstwie domowym tak dlugo, jak to jest mozliwe, duzg popularnoscia ciesza
sie programy napraw i renowacji domoéw osob starszych. Programy te pelnia
dwie podstawowe funkcje: (1) podnosza standard zycia senioréw poprzez
$wiadczenie ustug naprawczych i remontowych, (2) poprawiaja kondycje fi-
nansowg ubogich 0séb starszych poprzez zatrudnianie ich przy realizacji tego
typu projektéw!44. Ciekawym projektem utatwiajgcym samotnym seniorom
samodzielne zamieszkiwanie wlasnego domu jest program Shared Housing,
ktory na zasadzie posrednictwa kontaktuje ze sobg samotne osoby starsze
o podobnych potrzebach i umozliwia im wspélne zamieszkanie w charakte-
rze wspotlokatoréw. Podstawowa zaletg tego typu rozwiazania jest dzielenie sie
kosztami Zycia, zwigkszenie poczucia bezpieczenstwa i zmniejszenie poczucia
osamotnienia.

Stany Zjednoczone dysponuja rozbudowana siecig placéwek statego pobytu
dla oséb starszych, w sklad ktérej wchodza miedzy innymi kliniki dla oséb
wymagajacych stalej opieki (tak zwane Nursing Homes), licencjonowane pla-
cowki ,,zakwaterowania z dogladem” (Assisted Living), domy opieki zastepczej
dla oséb starszych (Adult Foster Care), a takze wspolnoty emerytéw przypomi-
najace niezalezne miasteczka (tak zwane sun cities). Te i inne formy §wiadczenia
opieki diugoterminowej omawiam w kolejnym podrozdziale.

142 U.S. Department of Housing and Urban Development, Section 202: Supportive
Housing for Elderly People, dostepne przez portal.hud.gov (5.10.2012).

143 R. Cohen, Supportive Housing, AARP Public Policy Institute, Washington
2010.

144 D.E. Gelfand, op. cit.
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1.6. System opieki dtugoterminowej
w Stanach Zjednoczonych

W Stanach Zjednoczonych coraz wigcej oséb starszych zyje we wlasnych
gospodarstwach domowych. Szacuje sie, ze w osrodkach statego pobytu
(takich jak Nursing Homes) mieszka niecate 5% populacji w wieku 65+143.
Dzieje sie tak przede wszystkim na skutek niewspoétmiernie wysokich
kosztow opieki dfugoterminowej. Sposrod senioréw otrzymujacych po-
moc w domu okoto dwdch trzecich korzysta ze wsparcia nieformalnego
- $wiadczonego przez rodzine, przyjaciot, sasiadéw!46. Ponad potowa
0s6b przebywajacych w osrodkach statego pobytu nie posiada rodziny ani
krewnychl147.

Zinstytucjonalizowany system opieki nad osobami starszymi w Stanach
Zjednoczonych jest skomplikowany przede wszystkim ze wzgledu na dy-
wersyfikacje zrédel finansowania poszczegoélnych programoéw. Programy
dzielg si¢ na:

a) finansowane przez rzad federalny;

b) finansowane przez wladze stanowe;

¢) finansowane przez lokalng spofecznos¢;

d) finansowane ze Zrédel prywatnych.

Na ogdt jednak ustugi zwigzane z opieka dlugoterminowa finanso-
wane s3 z kilku zZrédet jednocze$nie: czesciowo ze srodkéw publicznych
(na przyklad z programu Medicaid), cz¢$ciowo z prywatnie zakupionego
ubezpieczenia, a takze bezposrednio z kieszeni oséb starszych.

Niesamodzielnos¢ lub osiggnigcie zaawansowanego wieku rzadko by-
waja jedynym kryterium uprawniajacym do skorzystania z opieki diu-
goterminowej. Stany Zjednoczone styng z tak zwanych means tests, czyli
dodatkowych kryteriéw, najczesciej dochodowych, dopuszczajacych do sko-
rzystania z pomocy panstwa. Aby zosta¢ objetym finansowaniem w ramach
rzagdowego programu Medicaid, w 2011 roku nalezato wykaza¢ dochody

145 Ibidem.

146 A.E.Scharlach, A J. Lehning, Government’s Role in Aging and Long-Term Care,
[w:] Shared Risks, Shared Responsibilities: Government, Markets and Social Po-
licy in the Twenty-First Century, eds. J. Hacker, A. O’Leary, Oxford University
Press, New York 2012, s. 229-235.

147 D.E. Gelfand, op. cit.
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na poziomie ponizej 674 dolaréw miesieczniel48. Popularna stata sie wiec
praktyka pozbywania si¢ majatku przez osoby starsze (na przykiad poprzez
przepisywanie wlasnosci na dzieci) w celu zakwalifikowania si¢ do progra-
mu opieki dlugoterminowej finansowanego z budzetu federalnego.
Wedtug danych z 2009 roku program Medicaid wydaje okofo 119 miliardéw
dolaréw rocznie na zapewnienie opieki dfugoterminowej ubogim osobom star-
szym!, To duzo, jednak dla poréwnania warto przytoczy¢ dane Amerykanskie-
go Stowarzyszenia Emerytéw (AARP), ktdre oszacowalo ekonomiczng warto$¢
ustug opiekunczych $wiadczonych nieformalnie na 450 miliardéw dolaréw rocz-
nie, czyli prawie czterokrotnie wiecej od naktadéw panstwowych w ramach Me-
dicaid'>0. Przyjmuje sie, ze obecnie okoto 25 milionéw dorostych Amerykanéw
zajmuje sie $wiadczeniem nieformalnej opieki osobom starszym!>!. Nieformalny
opiekun przeznacza na t¢ czynnosc okolo 18,4 godzin w tygodniu, a warto$¢ jed-
nej godziny pracy wynosi okoto 11 dolar6w amerykanskich!>2. Niestety bada-
nia wykazuja, ze nieformalni opiekunowie czesciej niz inni do§wiadczaja stresu
(nierzadko zwigzanego z wlasnymi problemami finansowymi i koniecznos$cia
taczenia obowiagzkéw zawodowych ze zobowigzaniami rodzinnymi) oraz cierpia
na depresje!>3. Mimo to Stany Zjednoczone sg krajem zachecajgcym do sprawo-
wania nieformalnej opieki nad osobami starszymi. W 1993 roku prezydent Bill
Clinton podpisal ustawe o ochronie pracownikéw (Family and Medical Leave Act),
ktora pozwala skorzystac z bezptatnego urlopu w wymiarze do 12 tygodni w roku,
przyznanego ze wzgledu na zlty stan zdrowia czlonka rodziny. Poszczegélne sta-
ny moga wprowadza¢ udogodnienia wykraczajace poza ustawowe minimum,
na przyktad poprzez wydtuzenie przystugujacego urlopu powyzej 12 tygodni
lub rozszerzenie definicji ,,cztonka rodziny” na osoby inne niz wspoéimatzonek,

148 E. Kassner, Home and Community-Based Long-Term Services and Supports for
Older People, AARP Public Policy Institute, Washington 2011.

149 A. Houser, W. Fox-Grage, K. Ujvari, Across the States. Profiles of Long-Term
Services and Supports, AARP Public Policy Institute, Washington 2012.

150 L. Feinberg, S.C. Reinhard, A. Houser, R. Choula, Valuing the Invaluable: 2011
Update. The Growing Contributions and Costs of Family Caregiving, AARP
Public Policy Institute, Washington 2011.

151 National Alliance for Caregiving, Caregiving in the U.S. 2009, MetLife
Foundation, 2009.

152 A.Houser, W. Fox-Grage, K. Ujvari, op. cit.

153 Ibidem.
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rodzic lub dziecko!>4. Na mocy poprawki do ustawy o osobach starszych z 2000
roku rzad federalny utworzyl Narodowy Program Wsparcia dla Nieformalnych
Opiekundw (National Family Caregiver Support Program), ktdry przekazuje po-
szczegolnym stanom dotacje w wysokosci okoto 150 milionéw dolaréw rocznie
w celu ulatwienia nieformalnym opiekunom petnienia ich funkeji. Wysokos$¢ do-
finansowania uzalezniona jest od procentowego udzialu oséb powyzej 70. roku
zycia (czyli potencjalnych ustugobiorcow) w ogélnej populaciji stanu. Srodki nie
stuza poprawie sytuacji finansowej nieformalnych opiekundw, tylko pozwalaja
stworzy¢ sieci wsparcia i osrodki udostepniania informacji na poziomie lokalnym.
W praktyce pomoc polega na przyktad na zapewnieniu opieki krotkoterminowej
przez wykwalifikowanego pracownika w okresie nieobecnosci cztonka rodziny
lub na bezptatnym dostarczaniu takich $rodkéw, jak leki, odziez czy produkty
zywno$ciowel>,

Biorac pod uwage zmiany spoleczne i kulturowe, ktére przejawiaja si¢
miedzy innymi zmianami w strukturze rodziny, zakres ustug opiekunczych
skierowanych do oséb starszych powinien by¢ regularnie poszerzany. Ten-
dencja do $wiadczenia opieki seniorom przez nieformalnych opiekunéw moze
zanika¢ ze wzgledu na takie czynniki, jak: (a) aktywny udzial kobiet na ryn-
ku pracy, (b) wymog wickszej mobilnosci zawodowej i geograficznej w dobie
globalizacji, (c) rosngce znaczenie niezalezno$ci i samodzielnosci w procesie
aktywnego starzenia sig, (d) rosnaca liczba wykwalifikowanych pracowni-
kow socjalnych i dostep do opieki na poziomie lokalnym!>¢. Za zwieksza-
niem oferty programoéw opieki dlugoterminowej przemawiajg réwniez pro-
gnozy demograficzne, ktére zapowiadaja bezprecedensowy wzrost liczby oséb
w wieku 85+. To wlasnie najstarsi seniorzy (the oldest old) najczesciej korzy-
staja ze zinstytucjonalizowanych form opieki. Wedtug ostatnich szacunkéw
liczba najstarszych senioréw w Stanach Zjednoczonych wzro$nie o 69% mie-
dzy 2012 a 2032 rokiem!>7.

154 Ibidem.

155 Administration on Aging, National Family Caregiver Support Program (OAA
Title IIIE), dostepne przez http://www.aoa.gov/aoa_programs/hcltc/caregiver/
index.aspx (9.10.2012).

156 A. Scharlach, Aging, Family, and the Welfare State, [w:] Aging in Perspective
and the Case of China: Issues and Approaches, eds. S. Chen, ].L. Powell, Nova
Science Publishers, Liverpool 2011, s. 87-102.

157 A. Houser, W. Fox-Grage, K. Ujvari, op. cit.
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Obecnie w Stanach Zjednoczonych obserwuje si¢ wzrost zaintereso-
wania placowkami statego pobytu typu Assisted Living (,,zakwaterowanie
z dogladem”138), przy réwnoczesnym spadku liczby 0s6b korzystajacych z kli-
nik dla senioréw wymagajacych stalej opieki (Nursing Homes). W ciagu za-
ledwie kilku lat (2007-2010) liczba miejsc w placéwkach typu Assisted Living
wzrosta o blisko 18%1%. ,Zakwaterowanie z dogladem” to forma o$rodka state-
go pobytu gwarantujacego stosunkowo duzg niezalezno$¢ mieszkanicom, a jed-
nocze$nie $wiadczacego pomoc w:

a) podstawowych codziennych czynnos$ciach (ADL - Activities of Daily Li-
ving), takich jak przygotowanie positkéw, dbaloé¢ o higiene osobistg, ubieranie,
poruszanie si¢ po domus;

b) funkcjonalnych codziennych czynno$ciach (IADL - Instrumental Acti-
vities of Daily Living), takich jak przemieszczanie si¢ po okolicy, robienie zaku-
poOw, zarzadzanie budzetem, przyjmowanie lekdw.

Warto jednak zaznaczy¢, ze ,zakwaterowanie z dogladem” i kliniki dla se-
nioré6w wymagajacych stalej opieki podlegaja odrebnemu finansowaniu. Na do-
finansowanie z programu Medicaid moze liczy¢ okoto dwdch trzecich pacjen-
tow klinik, i tylko 19% mieszkancow placéwek typu Assisted Livingl60. Z tego
tez wzgledu prywatne, licencjonowane osrodki oferujace ,,zycie z dogladem”
s3 przeznaczone dla zamozniejszej cze$ci amerykanskich senioréw.

Odrebna forma $wiadczenia opieki dlugoterminowej s tak zwane domy opie-
ki zastepczej dla 0séb starszych (Adult Foster Care). Okreslenie ,,dom” jest w tym
przypadku bardziej adekwatne niz ,,placéwka”, poniewaz przepisy pozwalaja
na przyjmowanie od 1 do maksymalnie 6 podopiecznych. Specyfika tego typu
domoéw jest rodzinna atmosfera i zamieszkiwanie przynajmniej jednego opiekuna
na state wraz z podopiecznymil®l. Podstawowe roznice miedzy placowka typu
Assisted Livinga domem typu Adult Foster Care przedstawia tabela 1.8.

158 Tlumaczenie termindw na jezyk polski za: A. Szarota, Opieka nad osobami star-
szymi w Stanach Zjednoczonych, [w:] Instytucjonalne wsparcie senioréw — roz-
wigzania polskie i zagraniczne, red. A. Fabis, Bielsko—Biala 2007, s. 127-134.

159 R.L. Mollica, A. Houser, K. Ujvari, Assisted Living and Residential Care in the
States in 2010, AARP Public Policy Institute, Washington 2012.

160 A. Houser, W. Fox-Grage, K. Ujvari, op. cit.

161 R.L. Mollica, K. Simms-Kastelein, J. Farnham, S. Reinhard, J. Accius, Buil-
ding Adult Foster Care: What States Can Do, AARP Public Policy Institute,
Washington 20009.
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Tabela 1.8. Poréwnanie dwéch wybranych form opieki dtugoterminowej
nad osobami starszymi dostepnych w Stanach Zjednoczonych
(Assisted Living i Adult Foster Care)

Dom opieki zastepczej dla os6b
starszych (Adult Foster Care)

»Zakwaterowanie z dogladem”
(Assisted Living)

1. Liczba podopiecznych:
od 1 do 6 oséb.

2. Lokalizacja i specyfika miejsca: pry-
watny dom znajdujacy sie w bezposred-
nim sasiedztwie lub okolicy, w jednym
pokoju moga mieszka¢ maksymalnie
2 osoby wymagajace opieki.

3. Zakres ustug: ustugi o charakterze
pozamedycznym, pomoc w podstawo-
wych codziennych czynnosciach (Acti-
vities of Daily Living).

4. Dodatkowa specyfikacja: moze swiad-
czy¢ podstawowe ustugi pielegniarskie,
jednak nie w trybie 24-godzinnym.

1. Liczba podopiecznych:
od 4 os6b wzwyz.

2. Lokalizacja i specyfika miejsca: pla-
cowki znajduja sie na terenie catego
kraju; oferuja prywatne lub pétprywat-
ne pokoje, ktére moga by¢ zamykane
na klucz.

3. Zakres ustug: zapewnia pomoc za-
rowno w podstawowych, jak i funkcjo-
nalnych codziennych czynnosciach (ADL
i IADL); organizuje zajecia o charakterze
integracyjnym, edukacyjnym i rozrywko-
wym.

4. Dodatkowa specyfikacja: moze swiad-
czy¢ profesjonalne ustugi pielegniarskie
w trybie 24-godzinnym (tylko dla osob
spetniajacych okreslone kryteria me-

dyczne).

Zrédio: opracowanie wtasne na podstawie R.L. Mollica, K. Simms-Kastelein, J. Farnham,
S. Reinhard, J. Accius, Building Adult Foster Care: What States Can Do, AARP Public Policy
Institute, Washington 2009.

Na szczego6lng uwage zastuguje dynamicznie rozwijajacy sie sektor ustug
$wiadczonych bezposrednio w domu lub w najblizszym otoczeniu, tak zwane
Home and Community Based Services (HCBS). W Stanach Zjednoczonych za-
obserwowa¢ mozna zwrot w kierunku dostosowywania dostepnych form opie-
ki do indywidualnych potrzeb klienta. Wiekszo$¢ senioréw woli pozostaé we
wlasnym gospodarstwie domowym tak dtugo, jak jest to mozliwe. Celem wiadz
stanowych jest stopniowe zastegpowanie opieki w osrodkach statego pobytu (ta-
kich jak Nursing Homes) innymi formami opieki §wiadczonymi bezposrednio
w domu. Tendencja ta podyktowana jest nie tylko wzgledami humanitarny-
mi, lecz takze ekonomicznymi. Koszt pobytu jednej osoby w osrodku stalego
pobytu zostal skalkulowany jako trzykrotnie wyzszy od kosztu zapewnienia
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profesjonalnej pomocy w domu!l62. Poszczego6lne stany mogg przeznaczyc¢ czes¢
srodkéw otrzymanych od rzadu federalnego na realizacje programu Medicaid
na rozbudowe sektora ustug HCBS. Rozbieznosci w tej dziedzinie sg znaczne:
niektdre stany (Nowy Meksyk, Waszyngton, Minnessota) przeznaczaja na ten
cel ponad 60% srodkéw przyznanych w ramach Medicaid, podczas gdy inne
(Dakota Pétnocna i Potudniowa, Delaware, Maryland, Alabama i Rhode Island)
zaledwie 15%!163. Ustugi typu HCBS s réwniez finansowane z budzetéw stano-
wych i oferowane gtéwnie tym osobom starszym, ktdre nie spetniajg kryterium
dochodowego uprawniajacego do opieki w ramach Medicaid.

Koszty opieki dlugoterminowej w Stanach Zjednoczonych nalezg do naj-
wyzszych na $wiecie. Przecietny koszt pobytu seniora w klinice dla oséb wy-
magajacych statej opieki (Nursing Home) wynosi okolo 80 tysigcy dolaréw
rocznie, a w placowce typu Assisted Living (,zakwaterowanie z dogladem”)
- okoto 37 tysiecy dolaréw roczniel®4. Wedtug danych z 2008 roku prywatnie
zakupione ubezpieczenie pokrywa zaledwie 7% kosztow opieki dtugotermi-
nowejlo5. Amerykanski rynek ustug ubezpieczeniowych owiany jest zig stawg
na skutek powszechnego stosowania praktyk dyskryminacyjnych (tak zwanego
pre-condition screening), ktore nie pozwalajg osobom starszym lub przewlekle
chorym na zakup ubezpieczenia lub polegaja na oferowaniu w takich sytua-
cjach polis ubezpieczeniowych po nieracjonalnie wysokich cenach. Ukrocenie
praktyk dyskryminacyjnych na rynku ustug ubezpieczeniowych jest jednym
z celéw podpisanej w 2010 roku ustawy Patient Protection and Affordable Care
Act, zwanej powszechnie ,,Programem opieki Obamy” (Obamacare). Ustawa
zaktada powotanie do zycia administrowanego przez rzad federalny progra-
mu CLASS (Community Living Assistance Services and Supports), w ramach
ktdrego oferuje si¢ mozliwo$¢ przystapienia do programu ubezpieczeniowego
chronigcego przed wysokimi kosztami opieki dlugoterminowej. W odréznie-
niu od ubezpieczen prywatnych program CLASS gwarantuje brak wplywu ist-
niejacych schorzen (preexisting conditions) na wysokos¢ sktadki. Do programu
przystapi¢ moga osoby zatrudnione, a sktadki potracane s przez pracodawce

162 A. Houser, W. Fox-Grage, K. Ujvari, op. cit.

163 Ibidem.

164 T.R.Prohaska, L.A. Anderson, R.H. Binstock, Public Health for an Aging Socie-
ty, The John Hopkins University Press, Baltimore 2012.

165 Ibidem.
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(tym samym program CLASS stanowi kolejny przyktad na funkcjonowa-
nie amerykanskiego welfare state w oparciu o fakt posiadania zatrudnienia).
Aby zaczg¢ korzysta¢ z pomocy finansowej w ramach CLASS, nalezy optaca¢
sktadki przez okres minimum pigciu lat i wykaza¢ stopien uszczerbku na zdro-
wiu kwalifikujacy do co najmniej 90-dniowej opieki. Swiadczenia wyptacane
s3 w gotdwce w wysokosci okoto 50 dolaréw za jeden dzien opieki, co ma za-
pewni¢ klientom mozliwie jak najwicksza swobode w wyborze instytucji opieki
dtugoterminowejl66.

Krytycy tej koncepcji zwracajg uwage na to, ze dobrowolnos¢ uczestniczenia
w programie moze prowadzi¢ do sytuacji, ze przystapia do niego w gltéwnej
mierze osoby niepelnosprawne i przewlekle chore, ktére juz dzis s3 w stanie
przewidzie¢, ze w perspektywie kilku lat skorzystaja z ubezpieczenia. To z kolei
moze wplyna¢ negatywnie na kondycje finansowa programu oraz wysokos¢
prognozowanych sktadek. Wysokie sktadki z kolei zmniejszg zainteresowanie
programem osob zdrowych i mlodych. W toku prac nad niniejszg ksigzka pro-
pozycja projektu CLASS zostala przeglosowana i odrzucona w dniu 1 stycznia
2013 roku.

Podstawowg staboscig amerykanskiego systemu opieki dtugoterminowej
jest brak jakiejkolwiek strategii zarzadzania na poziomie ogélnokrajowym167.
To powoduje, ze odpowiedzialnos$¢ za zapewnienie adekwatnej podazy ustug
dla senioréw spoczywa na poszczegélnych stanach i lokalnych spotecznos-
ciach. Zdaniem Andrew Scharlacha omawiany system stanowi tym samym
»sfragmentaryzowana mozaike odizolowanych od siebie, lokalnych progra-
moéw” [ttum. aut.]168, pozbawionych perspektywy ogélnonarodowej. Co gor-
sza, nie istnieja zadne ogdlnokrajowe standardy jakosci ani narzedzia ewa-
luacji $wiadczonych ustug, dlatego miedzy poszczegdlnymi stanami istnieja
diametralne réznice:

a) wjakosci $wiadczonych ustug opiekunczych;

b) w definiowaniu i klasyfikowaniu osrodkéw stalego pobytu — na przy-
ktad placéwka typu Assisted Living (,,zakwaterowanie z dogladem™) moze by¢

166 U.S. Department of Health and Human Services, Long-term care, dostgepne
przez http://www.healthcare.gov/ using-insurance/medicare-long-term-care/
long-term-care/ (12.11.2012).

167 A.E. Scharlach, A.J. Lehning, op. cit.

168 Ibidem, s. 229.
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oferowana w innym stanie pod nazwa Nursing Home, jako klinika dla senioréw
wymagajacych stalej opiekil6?.

Andrew Scharlach zwraca uwage na to, ze sektor opieki dlugoterminowe;
w Stanach Zjednoczonych jest sfeminizowany, nisko pfatny, mato prestizowy
izdominowany przez imigrantéw o réznym pochodzeniu narodowym i etnicz-
nym!70, Brak ogdlnokrajowych standardéw i niewykwalifikowany personel
to gtéwne determinanty niskiej jako$ci $wiadczonych ustug.

Jeszcze do niedawna rzad federalny partycypowat w kosztach opieki dtugo-
terminowej wybidrczo, tylko w ramach opieki swiadczonej w klinikach typu
Nursing Homes. Pozytywnym zjawiskiem jest otworzenie si¢ programu Medi-
caid na inne, preferowane przez senioréw formy opieki, gwarantujace wigksze
poczucie niezalezno$ci i godno$ci. W 1997 roku oba rzadowe programy ochro-
ny zdrowia — Medicare i Medicaid — rozpoczely czesciowe refundowanie opie-
ki dlugoterminowej $wiadczonej w ramach innowacyjnego, zintegrowanego
programu PACE (Program of All-Inclusive Care for the Elderly). Program ten,
zakwalifikowany przeze mnie jako przyktad dobrej praktyki w zakresie ustug
opiekunczych skierowanych do 0séb starszych, omawiam szczegétowo w ko-
lejnym podrozdziale.

1.7. Dobre praktyki

Cho¢ przynalezg do grona panstw realizujacych liberalny model polityki
spolecznej, Stany Zjednoczone rozwinety szeroki zakres programow i ustug
skierowanych do osé6b starszych. Kamieniem milowym na drodze do roz-
woju amerykanskiego modelu polityki wobec starzenia si¢ ludnosci byto po-
wolanie do zycia powszechnego programu ubezpieczen spolecznych (Social
Security Act, 1935), panstwowego programu opieki zdrowotnej dla 0séb po-
wyzej 65. roku zycia (Medicare, 1965) oraz przyjecie ustawy o osobach star-
szych (Older Americans Act, 1965). Mimo wielu stabo$ci amerykanskiego
modelu panstwa dobrobytu, takich jak wysokie koszty ustug opiekunczych
lub uzaleznienie prawa do opieki socjalnej od posiadania zatrudnienia, Sta-
ny Zjednoczone moga postuzy¢ jako zrédto dobrych praktyk w dziedzinie
polityki starzenia sie, szczegélnie dla tych krajow, ktdre nie podjety jeszcze

169 Ibidem.
170 Ibidem.
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dziatan w zakresie zarzagdzania zmianami demograficznymi. Na kolejnych
stronach dokonuje opisu pieciu wyselekcjonowanych przyktadéw dobrych
praktyk w zakresie polityki spotecznej wobec 0séb starszych, ktdre z powo-
dzeniem realizowane sg na obszarze USA. W pierwszej kolejno$ci omawiam
specyfike innowacyjnego programu zintegrowanej opieki dtugoterminowej
dla senioréw, nastepnie charakteryzuj¢ nowatorski ,model wioski”, ktéry
stanowi przyklad skutecznej realizacji koncepcji ,,starzenia si¢ w spoleczno-
$ci” (aging in place), odwoluje si¢ do amerykanskiego fenomenu ,,stonecz-
nych miast” - najwigkszych wspdlnot emerytéw na §wiecie, dalej dokonuje
przegladu lokalnej oferty programéw i ustug dla 0séb starszych na przykta-
dzie miasta Berkeley w stanie Kalifornia, a liste dobrych praktyk zamykam
charakterystyka dziatalnosci Amerykanskiego Stowarzyszenia Emerytéw
- najwiekszej organizacji reprezentujacej spoteczne i polityczne interesy se-
nioréw na $wiecie. Na szczegoélng uwage zastuguje to, ze trzy z pigciu wyse-
lekcjonowanych przeze mnie przyktadéw dobrych praktyk dotycza sektora
opieki dlugoterminowej. Moze to wskazywac na pozytywny trend w kie-
runku poprawy jakosci ustug i tworzenia rozwigzan alternatywnych dla
placéwek statego pobytu.

1.7.1. Program zintegrowanej opieki dtugoterminowej dla oséb
starszych (Program of All-Inclusive Care for the Elderly )71

Podstawowg staboscig amerykanskiego systemu opieki dtugoterminowej jest
jego rozdrobnienie i brak koordynacji na poziomie federalnym. Liczne reko-
mendacje majace na celu uzdrowienie sfragmentaryzowanego systemu (mie-
dzy innymi te zawarte w ustawie Affordable Care Act) zawieraja postulat in-
tegracji ustug opiekunczych i medycznych. Pod pojeciem ,integracji” nalezy
rozumie¢ wprowadzenie nastepujacych zmian:

a) szeroko dostepnych swiadczen socjalnych umozliwiajacych dokonywanie
wyboru konsumentom (na przyklad wyboru formy opieki);

b) rozbudowanego systemu ustug koordynowanych na poziomie lokalnym,
taczacych opieke spoteczng z opieka o charakterze medycznym;

171 Szerzej na ten temat w: K. Zapedowska-Kling, Eldercare Services in Sweden
and the United States: Comparative Perspective and Examples of Best Practice,
»Poznan University of Economics Review” 2014, vol. 14(2), s. 31-42.
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¢) rozwiazan i narzedzi stuzacych integracji systemu, takich jak interdyscy-
plinarne zespoly pracownikéw lub elektroniczne systemy gromadzenia i wy-
miany informacji;

d) uniwersalnego systemu kontroli jakosci;

e) uproszczonych i elastycznych form finansowanial?2.

Projektem, ktory spelnia wyzej wymienione kryteria i stanowi przyktad
dobrej praktyki w dziedzinie opieki dlugoterminowej, jest program PACE
(Program of All-Inclusive Care for the Elderly). Podstawowym zalozeniem
programéw typu PACE jest objecie osoby starszej opieka dlugoterminowa
o charakterze opieki spolecznej, przy jednoczesnym $wiadczeniu komplek-
sowej, profesjonalnej opieki medycznej. Nadrzednym celem inicjatyw typu
PACE jest zapobieganie niepotrzebnej hospitalizacji oséb starszych wy-
magajacych opieki, a takze ograniczenie liczby pacjentéw korzystajacych
z klinik typu Nursing Homes. Innowacyjnos$¢ programu polega na zintegro-
waniu ustug medycznych i socjalnych §wiadczonych przez jeden interdy-
scyplinarny zespdt pracownikdéw oraz na uproszczeniu zasad finansowania
tej opiekil”3.

Pierwszy o$rodek zintegrowanej opieki dlugoterminowej powstal
w 1973 roku w San Francisco. Lokalne wtadze, zainspirowane brytyj-
skim modelem opieki dziennej, doszly wowczas do wniosku, ze potacze-
nie opieki zdrowotnej i socjalnej moze zapobiec umieszczaniu senioréw
w domach statego pobytu. W 1975 roku osrodek nazwany On Lok po-
szerzyl swoja oferte o ustugi §wiadczone bezposrednio w domach oséb
starszych, a od 1978 roku, dzigki dofinansowaniu z Departamentu Zdro-
wia i Ustug Spotecznych, faktycznie zaczat sprawowaé kompleksowa
opieke w ramach zintegrowanego systemu koordynowanego przez jedna
organizacjel74.

172 R.I. Stone, W.F. Benson, Financing and Organizing Health and Long-Term Care
Services for Older Populations, [w:] Public Health for an Aging Society, eds.
T.R. Prohaska, L.A. Anderson, R.H. Binstock, The John Hopkins University
Press, Baltimore 2012.

173 U.S. Department of Health and Human Services, Program of All-Inclusive Care
for the Elderly (PACE) Manual, dostepne przez http://www.cms.gov/Medicare/
Health-Plans/pace/ downloads/R1SO.pdf (26.09.2012).

174 C. Eng, J. Pedulla, G.P. Eleazer, R. McCann, N. Fox, Program of All-Inclusive
Care for the Elderly (PACE): An Innovative Model of Integrated Geriatric Care
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Osoby ubiegajace si¢ o objecie opieka w ramach programu PACE musza spet-
niac nastepujace kryteria:

- wiek powyzej 55 lat,

- miejsce zamieszkania w obszarze podlegajacym danemu o$rodkowi PACE
(rejonizacja),

- stan zdrowia kwalifikujacy do pobytu w klinice dla oséb wymagajacych
stalej opieki (zgodnie z kryteriami danego stanu)!7>.

Na szczego6lng uwage zastuguje sktad interdyscyplinarnego zespotu pracow-
nikéw okreslony przez standardy PACE. Swiadczeniem ustug opiekuniczych
i opieki zdrowotnej zajmuja si¢ miedzy innymi:

- lekarze rodzinni (pierwszego kontaktuy),

- lekarze specjaliéci (geriatrzy i inni),

- pielegniarki,

- fizjoterapeuci,

- dietetycy,

- specjalisci od terapii zajeciowe;j,

- specjalisci od terapii rekreacyjnej,

- pracownicy socjalni,

— pracownicy stuzby zdrowia,

- osoby odpowiedzialne za $wiadczenie ustug transportowych.

Standardowo na okoto 120-150 pacjentéw przypada od 60 do 80 pracow-
nikéwl76. Oznacza to, ze na jednego wykwalifikowanego pracownika przy-
pada okoto dwdch podopiecznych, co pozwala na zastosowanie indywidu-
alnego podejscia do pacjenta i stale monitorowanie jego kondycji fizycznej
i psychiczne;.

Program skierowany jest przede wszystkim do najstarszych senioréw
(85+), do 0sdb starszych ze zdiagnozowanym ,,zespotem stabosci” (frail-
ty syndrome) oraz do 0séb powyzej 55. roku zycia posiadajacych powazne
problemy zdrowotne, uniemozliwiajace samodzielng egzystencje. Ustugi
$wiadczone sg bezposrednio w domostwach oraz w centrach dziennej opie-
ki zdrowotnej (adult day health centers). W praktyce osoba objeta opieka

and Financing, ,Journal of the American Geriatrics Society” 1997, vol. 45(2)
s.223-232.

175 Ibidem.
176 Ibidem.
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w ramach PACE odwiedzana jest kazdego ranka przez pracownika progra-
mu (na przyklad pielegniarke, pracownika socjalnego), nastepnie przewozo-
na specjalnym $rodkiem transportu do osrodka, w ktérym moze skorzystaé
z konsultacji lekarskiej, terapii zajeciowej, rekreacyjnej lub zabiegdw me-
dycznych, a takze zje$¢ pelnowartosciowy posilek. Wieczorem podopiecz-
ny odwozony jest do domu, gdzie w asy$cie pracownika moze przygotowac
si¢ do snu lub oméwi¢ plany na kolejny dzien. Jednoczesnie pracownicy
socjalni dbajg o utrzymanie regularnych kontaktéw z cztonkami rodziny
i informuja bliskich o stanie zdrowia pacjenta.

Program promuje holistyczne podejscie do zdrowia pacjenta, uwzglednia
indywidualne potrzeby i preferencje, wykazuje wrazliwo$¢ na zréznicowanie
spoteczno-kulturowe klientéw. Interdyscyplinarny zesp6t pracownikéw dba
nie tylko o dobra kondycje fizyczng i psychiczng uczestnikéw programu, lecz
przede wszystkim daje im poczucie przynaleznosci do spotecznosci. W odroz-
nieniu od placéwek statego pobytu program PACE nie przyczynia si¢ poczucia
wyobcowania i osamotnienia. Mozliwo$¢ egzystowania we wlasnym otocze-
niu, mimo braku samodzielnosci, daje osobom starszym poczucie godnosci
i bezpieczenstwa.

Oprocz niezaprzeczalnych korzysci o wymiarze psychologicznym pro-
gram generuje tez spore oszczgdno$ci. W 1983 roku koszty kompleksowej
opieki w kalifornijskim osrodku On Lok byly o 15% nizsze w poréwnaniu
do tradycyjnego systemu funkcjonujacego w oparciu o zasade ,,optata za ustu-
ge” (fee-for-service)l77. Program finansowany jest w znacznym stopniu przez
rzagdowe programy Medicare i Medicaid. Poszczegélne osrodki otrzymuja
miesieczne dofinansowanie na kazdego pacjenta wedlug stawki ustalanej
osobno dla kazdego stanu. W sytuacji gdy osoba objeta jest programem ubez-
pieczen zdrowotnych Medicare (czyli ma 65 lat lub wiecej), lecz nie spelnia
kryteriéw dochodowych programu Medicaid, woéwczas cze$¢ kosztow opieki
pokrywa samodzielniel78.

Program opieki dtugoterminowej PACE oceniany jest jako skuteczny
i cieszacy sie powodzeniem. Wedtug danych z 2011 roku na obszarze Stanéw

177 Ibidem.
178 Informacje pochodza z oficjalnej strony internetowej programu PACE, dostep-
ne przez www.medicaid.gov (27.09.2012).

104



Polityka spoteczna wobec starzenia sie ludnosci w Stanach Zjednoczonych

Zjednoczonych dziataty 82 oérodki typu PACE!7. Istnieje jednak szereg
przeszkdd, ktdére utrudniaja proces tworzenia kolejnych placéwek. Podsta-
wowym problemem jest skompletowanie wykwalifikowanego personelu,
w tym przede wszystkim pozyskanie lekarzy specjalizujacych sie w geria-
trii (stanowig oni okoto 1% ogétu lekarzy)!180. Studenci szkét medycznych
chetniej wybieraja specjalizacje powszechnie uznawane za prestizowe, takie
jak chirurgia, lub gwarantujace zatrudnienie, takie jak pediatria. Geriatria
natomiast uchodzi za dziedzing medycyny trudna, nieprzynoszacg zado-
walajgcych rezultatéw, pordwnywang do ,,walki z uptywajacym czasem”,
z gory skazang na niepowodzenie. Kolejng barierg jest relatywnie nizsze
wynagrodzenie oferowane specjalistom w placéwkach typu PACE w poréw-
naniu z prowadzeniem prywatnej praktyki lekarskiej. Finansowanie pro-
gramu z budzetu federalnego wedlug ryczaltowych stawek przypadajacych
na klienta powoduje, Ze o$rodki zintegrowanej opieki borykajg sie z proble-
mami podobnymi do tych do§wiadczanych przez polskie szpitale - naklady
finansowe zostajg wyczerpane przed koncem roku kalendarzowego, etyka
lekarska nie pozwala zaprzesta¢ wykonywania badan ani terapii, co w kon-
sekwencji prowadzi do generowania diugu.

Ostatnia z barier ma charakter organizacyjny i przejawia si¢ nadmiernie
rozbudowang biurokracja i rygorystycznymi przepisami zwigzanymi z ot-
warciem placéwki typu PACE. Proces administracyjnego utworzenia osrodka
zintegrowanej opieki trwa przecietnie od 3 do 5 lat18l. Krytycy programu
zwracaja takze uwage na to, ze PACE jest atrakcyjng alternatywa dla najuboz-
szych grup spotecznych, ktére podlegaja refundacji z Medicaid. Pozostali se-
niorzy, reprezentujacy klase $rednia i wyzsza, muszg samodzielnie pokrywac
koszt rownowazny refundacji z budzetu panstwa, ktéry wysokoscig przekra-
cza dwa tysigce dolaréw miesiecznie!82. Ciekawg alternatywa dla przedstawi-
cieli klasy $redniej, ktorych nie sta¢ na skorzystanie z programu zintegrowanej
opieki dziennej, jest innowacyjny, rozwijajacy sie od kilku lat ,,model wioski”
(village model), ktory opisuje jako przyklad kolejnej dobrej praktyki.

179 National PACE Association, dost¢pne przez www.npaonline.org (8.10.2012).

180 A. Zieger, Democrats File Bill Addressing Geriatric Provider Shortage, 2009,
dostepne przez www.fiercehealthcare.com (9.10.2012).

181 C. Eng, J. Pedulla, G.P. Eleazer, R. McCann, N. Fox, op. cit.

182 Ibidem.
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1.7.2. ,Model wioski” jako metoda realizacji koncepcji
»starzenia sie w spotecznosci” (aging in community)

»Model wioski” to nowatorska metoda sprawowania opieki dtugoterminowe;j
nad osobami starszymi, ktéra umozliwia egzystowanie we wlasnym domu
i otoczeniu tak dlugo, jak tylko jest to mozliwe. ,Wioska” jest niezalezna, od-
dolng organizacja zawigzang przez mieszkancow danej spotecznosci. Jej pod-
stawowym zadaniem jest niesienie pomocy i $wiadczenie ustug opiekunczych
w obrebie najblizszego sasiedztwa. Celem nadrzednym jest umozliwienie sta-
rzejacym sie cztonkom spolecznosci niezaleznego funkcjonowania we wlas-
nym otoczeniu.

Pierwsza taka wioska powstata z inicjatywy grupy przyjaciét w Bostonie,
w dzielnicy Bacon Hill, w 2001 roku. Zalozyciele wspominaja, jak wpadli na po-
myst zalozenia organizacji:

Chcieli$my nadal aktywnie angazowac¢ si¢ w sasiedztwie w tym tetnia-
cym zyciem miescie. Zdali$my sobie jednak sprawe, Ze w przysztosci bedzie-
my potrzebowad wsparcia. Zrobilismy przeglad konwencjonalnych form
opieki. Chcieliémy mie¢ wiecej swobody i kontroli niz w modelach skon-
centrowanych na pojedynczych potrzebach, takich jak programy mieszka-
niowe, opieka medyczna czy aktywizacja spoleczna. Chcieli$my pozostac
aktywni, troszczac sie o siebie nawzajem, a nie stajac si¢ podopiecznymi
instytucji [ttum. aut.]!83.

Ze wzgledu na selektywnos¢ wigkszosci panstwowych programoéw opieki
osoby niekwalifikujace si¢ do wsparcia w ramach Medicaid maja ograni-
czone mozliwosci skorzystania z pomocy. Od 2001 roku oddolnie tworzo-
ne organizacje senioréw, funkcjonujace w duzej mierze w oparciu o zasade
»samopomocy’, staly si¢ przedmiotem zainteresowania mediéw. Artykuty
na temat nowo powstajacych wiosek ukazaly si¢ w wiodacych dziennikach
amerykanskich: ,,The Washington Post”, ,,Boston Globe”, ,,New York Ti-
mes”, ,Los Angeles Times”, a takze w specjalistycznych magazynach, takich
jak ,,The Gerontologist” lub ,,Generations”. W ciagu zaledwie jednej dekady,
do 2012 roku, w Stanach Zjednoczonych powstato 90 wiosek. Ich popular-
nos$¢ jest dos¢ zréznicowana w skali catego kraju. W trzech stanach: Kali-
fornii, Massachusetts i w stanie Nowy Jork istnieje po 15 wiosek lub wiecej.

183 Bacon Hill Village, dostepne przez www.beaconhillvillage.com (10.10.2012).
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W dziesigciu stanach, polozonych gléwnie w centralnej czgsci USA, model
wioski w ogole sie nie rozwingt84,

Ze wzgledu na nieformalny charakter wiosek nie istnieje jedna uniwersalna
definicja tego typu organizacji ani nie istnieja przepisy prawne regulujace cha-
rakter i zakres ich dzialalnosci. Poszczegolne wioski rdznig sie miedzy soba:

a) rozmiarem — z badan przeprowadzonych przez zespét naukowcéw z Uni-
wersytetu Kalifornijskiego w Berkeley wynika, ze w 2011 roku liczebno$¢ wio-
sek wynosita od 8 do 476 cztonkow!85;

b) kryterium przynaleznosci - istnieja zaréwno wioski senioréw (dla oséb
powyzej 50. lub 65. roku zycia), jak i wioski wielopokoleniowe;

¢) sposobem finansowania — wigkszo$¢ wiosek stanowi przyklad organizacji
samowystarczalnych finansowo, ktérych gtéwnymi Zrédtami dochodu sg sktad-
ki cztonkéw oraz darowizny. Wysokos¢ sktadek w 2011 roku wahata sie od 35
do 900 dolaréw rocznie. Okolo jednej piatej wiosek korzysta z dofinansowania
z budzetu federalnego, stanowego badz lokalnych organizacji zajmujacych si¢
$wiadczeniem ustug osobom starszym (na przyklad Area Agencies of Aging)!86;

d) stopniem zaangazowania cztonkéw — w niektérych wioskach to czton-
kowie §wiadczg sobie ustugi na zasadzie wzajemnosci. Przykladem moze by¢
inicjatywa Partners in Care zainicjowana w stanie Maryland, ktéra funkcjonuje
jako swoisty ,,bank czasu wolnego”. Mieszkancy spolecznodci wymieniajg sie
formami $wiadczonej pomocy. Na przyklad w zamian za robienie zakupéw sa-
siadowi mogg liczy¢ na pomoc przy naprawie nieszczelnego dachu itp.187 Inne
wioski z kolei ze sktadek uiszczanych przez mieszkancéw wynajmuja personel,
ktdry stuzy profesjonalng pomoca odplatnie;

e) statusem organizacyjnym — wigkszo$¢ wiosek to niezalezne, samostano-
wiace o sobie organizacje. Cze$¢ wiosek (okoto jednej czwartej) afiliowana jest
przy innych instytucjach, na przyktad przy lokalnych osrodkach opieki dzien-
nej dla seniorow!8s.

184 Village to Village Network, dostepne przez http://wwwvtvnetwork.org/
(31.10.2012).

185 A. Scharlach, C. Graham, A, Lehning, The Village Model: A Consumer Driven
Approach for Aging in Place, ,The Gerontologist” 2012, vol. 52(3), s. 418-427.

186 Ibidem.

187 H. Gleckman, Village Groups Help Seniors Remain in Their Homes as They
Grow Older, ,The Washington Post” 9.02.2010.

188 A. Scharlach, C. Graham, A, Lehning, op. cit.
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Podstawowg zaletg ,,modelu wioski” jest stosunkowo niski koszt uczestni-
czenia w programie (od 35 do 900 dolaréw rocznie w poréwnaniu z kosztami
zinstytucjonalizowanej opieki siegajacymi 80 tysiecy dolaréw rocznie!). Inno-
wacyjnos$¢ wiosek polega przede wszystkim na ich wielofunkcyjnosci. Swiadczg
ustugi opiekuncze, odgrywaja role réwiesniczej grupy wsparcia oraz aktywnie
angazuja w Zycie spolecznos$ci. Zwigkszaja poczucie przynaleznodci do wspdl-
noty i bezpieczenstwa osdb samotnych. Sa rozwigzaniem kompromisowym
- zaspokajaja potrzebe skorzystania ze zorganizowanej opieki, a jednoczesnie
pozwalajg zachowac poczucie niezaleznosci i godnosci. Oferuja ustugi dostoso-
wane do indywidualnych potrzeb klienta.

Wioski sg pomystem nowatorskim réwniez z tego wzgledu, ze ich cztonko-
wie stanowig jednoczes$nie gléwne zZrédlo finanséw i zasobow ludzkich projek-
tu. Maja wiec realny wptyw na charakter i zakres dziatan organizacji. Powstanie
wiosek wplyneto pozytywnie na zmiang postrzegania osob starszych, dawniej
bedacych ,,problemem” i ,cigzarem”, a obecnie ,,potencjalem” danej spotecz-
nosci. Dodatkowa zaletg jest dziatalno$¢ wiosek jako grup lobbujacych na rzecz
lokalnej spolecznosci seniordw, dzigki czemu czlonkowie majg dostep do tan-
szych towardw i ustug!®?.

Potencjalng wadg wiosek moze by¢ ich strukturalny brak trwalosci. Dobro-
wolnos¢ uczestniczenia i dobrowolno$¢ uiszczania skladek powoduja, ze roz-
miar i budzet wioski moga ulega¢ znacznym fluktuacjom na przestrzeni czasu.
Co wigcej, funkcjonowanie tego typu organizacji jest mozliwe praktycznie wy-
tacznie w warunkach dojrzalego spoleczenstwa obywatelskiego, co moze stano-
wic ograniczenie w adaptacji tego rodzaju rozwigzania w innych krajach.

1.7.3. Funkcjonowanie ,miast emerytow” na przyktadzie
Sun City w Arizonie

Amerykanskie ,,sfoneczne miasta” - tetnigce Zyciem wspdlnoty emery-
tow — postrzegane sg na $wiecie jako symbol beztroski i niekonczacej si¢
rozrywki. Opierajac si¢ na doswiadczeniach Stanéw Zjednoczonych, inne
kraje réwniez rozpoczelty budowe miast emerytéw (miedzy innymi Ka-
nada, Meksyk, Hiszpania, Cypr i Holandia). Cho¢ od powstania pierw-
szego sun city mineto przeszlo 50 lat, spotecznosci emerytéw (tak zwane

189 Ibidem.
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retirement communities) do dzi§ majg rdwnie wielu zwolennikow, co za-
gorzalych przeciwnikow. Z jednej strony oskarzane o segregacje i dys-
kryminacje¢ ze wzgledu na wiek, z drugiej strony cenione za umiejetne
dostosowanie przestrzeni publicznej, zakresu ustug, a nawet warunkow
klimatycznych do specyficznych potrzeb senioréw. Mimo braku jedno-
znacznej oceny zjawiska ,stonecznych miast” klasyfikuje pierwsza ist-
niejaca na $wiecie spolecznos¢ emerytow — Sun City w Arizonie - jako
przyklad dobrej praktyki. Podejmujac si¢ proby charakterystyki i oceny
tej wspdlnoty, korzystam z wiedzy i dos§wiadczenia Jacque Ensign — 84-let-
niej absolwentki Uniwersytetu Kalifornijskiego w Berkeley, ktora w latach
1975-1985 pracowala w charakterze pracownika socjalnego w Sun City
w Arizonie, a cale swoje zycie zawodowe zwigzata ze sektorem ustug opie-
kunczych dla oséb starszych.

Do powstania Sun City przyczynil si¢ eksperymentalny pomyst Delber-
ta E. Webba, wlasciciela dobrze prosperujacej firmy deweloperskiej, ktéra
w latach piecdziesiatych zajmowata si¢ budowg hoteli, kasyn, baz wojsko-
wych i szpitali na potudniu Stanéw Zjednoczonych. Pomyst byt nowatorski,
poniewaz nigdy wczesniej nie zbudowano miasta dla os6b w okreslonym
przedziale wiekowym. Del E. Webb doszedt do wniosku, Ze 6wczesnie ist-
niejace spolecznosci emerytow oferuja zycie na bardzo niskim poziomie
— w ciasnych pokojach, bez udogodnien i rozrywek. Poniewaz w latach
piec¢dziesiatych ubieglego wieku sytuacja ekonomiczna senioréw w USA
ulegta znacznej poprawie (program Social Security obejmowat juz wéwczas
wiekszo$¢ spoleczenstwa, dodatkowo Stany cieszyly sie okresem powojen-
nej prosperity), Webb postanowil zbudowa¢ miasteczko, w ktérym emeryci
mieszkaliby w samodzielnych domach oraz mieliby dostep do lokalnego
centrum rozrywki, sklepéw i rekreacji.

Otwarcie wspolnoty zaplanowano na 1 stycznia 1960 roku. Celem twdrcow
koncepcji byta sprzedaz 1700 doméw w ciggu pierwszych trzech lat dziatalno-
$ci. Popularnos¢ tej inicjatywy przerosta ich najsmielsze oczekiwania. W cig-
gu jednego weekendu wspdlnote odwiedzilo ponad sto tysiecy przyjezdnych
oraz sprzedano 237 doméw, mimo Ze w rzeczywistosci istniato ich tylko piec.
Do konca roku sprzedano ponad dwa tysigce doméw, czyli wiecej niz zaplano-
wano na okres trzech lat. W ciggu zaledwie 59 dni od otwarcia Sun City zosta-
to ogloszone najszybciej rozwijajacym si¢ miastem w Arizonie. Zalozyciel Sun
City zyskat rozglos, a jego podobizna pojawila si¢ na okladce amerykanskiego
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tygodnika , Time”190. Liczba mieszkancédw rosta nieprzerwanie az do potowy
lat osiemdziesigtych XX wieku. Sukces Sun City przypisuje si¢ w gléwnej mie-
rze marketingowi szeptanemu (word-of-mouth marketing) — strategii marke-
tingowej polegajacej na nieformalnej sieci rekomendacji. Praktyka pokazuje,
ze mieszkancy wspolnoty przyciagaja swoich przyjaciot, rodzenstwo i dalszych
krewnych. Bezpodrednie sgsiedztwo zamieszkuja duze grupy przyjaciét. Wie-
kowi mieszkancy wspolnoty (85+) kupujg domy swoim dzieciom (65+)191. We-
dlug danych z 2010 roku Sun City wraz z nowg dzielnica — Sun City West — ma
62 tysigce mieszkancow, co sprawia, ze miasto to stanowi najwigksza na swiecie
wspolnote 0s6b starszychl92.

Sun City w Arizonie jest oryginalnym i pozytywnym przykiadem spolecz-
nosci emerytéw przede wszystkim ze wzgledu na unikalng umiejetnos¢ budo-
wania poczucia tozsamosci u swoich rezydentéw. Decyzja mieszkancow (glo-
sowanie z 1964 i 1988 roku) miasto pozostaje niezalezne od gminy, nie placi
podatkéw na szkoly, dysponuje wlasnym szpitalem, oddziatami policji i strazy
pozarnejl?3. Mieszkancy Sun City styng z niezwyklego zaangazowania w zycie
lokalnej spotecznosci. Dzigki prywatnym inicjatywom i zdolnosci do organi-
zowania si¢ w miescie funkcjonuja pie¢ stowarzyszen, kilkadziesigt klubow te-
matycznych (artystycznych, sportowych, politycznych, edukacyjnych), kobieca
druzyna gry w softball, amfiteatr, lokalny oddzial programu zZywnos$ciowego
Meals-on-Wheels, a nawet wypozyczalnia mebli i sprzetu rehabilitacyjnego ope-
rujaca bezgotéwkowo. Mieszkancy inicjuja wydarzenia i projekty, ktdre prze-
chodza do historii. W 1975 roku wpadli na pomyst uczczenia dwusetnej rocz-
nicy ogloszenia Deklaracji Niepodlegtosci Standéw Zjednoczonych, wytapiajac
»Dzwon Wolnosci” (Liberty Bell) z posiadanych przez siebie metali. Z ofiarowa-
nych przeszto trzech ton pamiatek rodzinnych, bizuterii i bibelotéw wytopiono
dzwon, ktéry od listopada 1976 roku zdobi miasto i rozbrzmiewa raz do roku,
w Swieto Niepodlegtosci obchodzone 4 lipcal94. Administratorzy wspélnoty
podsumowuja 50 lat historii stowami: ,,Sforice i rozrywka przyciagaty ludzi

190 Sun City Arizona - America’s Favorite Active Retirement Community, dostepne
przez http://suncityaz.org (15.10.2012).

191 Ibidem.

192 Ibidem.

193 Ibidem.

194 Ibidem.
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do Sun City 50 lat temu. Lecz to sita mieszkancéw i ich nieztomna wytrwatos¢
w opiekowaniu si¢ soba nawzajem stanowia sekret dtugotrwatego sukcesu na-
szej spolecznosci” [thum. aut.]19>.

Zdaniem ekspertow wspolnoty emerytow cieszg si¢ zainteresowaniem, po-
niewaz stanowig pewnego rodzaju odskoczni¢ od chaosu i tempa wspolczesne-
go $wiata. Sg oazami spokoju, ktore nie stawiajg przed mieszkancami nowych
wyzwan wowczas, gdy ich zdolnosé¢ do radzenia sobie ze stresem maleje wraz
z wiekiem!%6. Tym, co odréznia ,,stoneczne miasta” od innych wspolnot eme-
rytéw, jest przede wszystkim197:

a) rozmiar i zakres — male wspolnoty emerytow, takie jak osrodki statego
pobytu lub osiedla zamieszkiwane przez osoby starsze, sklaniajg do regularnej
interakcji z innymi grupami wiekowymi (w miejscach publicznych, w sklepie,
u lekarza) i pozwalaja na obserwowanie réznorodnosci i dynamiki spolecz-
nej. Sun cities s3 spotecznosciami homogenicznymi zaréwno pod katem wie-
ku (50+), rasy, jak i statusu spolecznego. Ich zamieszkiwanie moze prowadzi¢
do poczucia odrealnienia i wyobcowania, symbolicznego podziatu na $wiat
wewnetrzny i ,,obcy” $wiat zewnetrzny. Z drugiej jednak strony wspolnoty tak
liczne jak Sun City w Arizonie s3 szanowanymi uczestnikami zycia polityczne-
go i maja realny wplyw na decyzje lokalnych wtadz. Dzigki temu osoby starsze
maja poczucie mocy sprawczej i mozliwos¢ reprezentowania wlasnych intere-
sOéw na scenie politycznej;

b) niski stopien zinstytucjonalizowania - rezydenci sun cities mieszkaja
w prywatnych, zakupionych przez siebie domach, w ktérych nie panujg zadne
odgdrnie narzucone reguly. Istota funkcjonowania tego typu spotecznosci jest
dobrowolne przystapienie do wspolnoty i korzystanie z zasobéw udostepnio-
nych przez dostawce (domodw, szpitali, galerii handlowych, centréw rozrywki,
obiektow sportowych). Wyrazem instytucjonalizacji sun cities jest obowigzek
uiszczania rocznej sktadki przeznaczanej na utrzymanie miasta. Wysokos¢
sktadki w Sun City w Arizonie wynosita 20 dolaréw w 1961 roku, a obecnie
wynosi 444 dolary od dwuosobowego gospodarstwa domowego i jest najnizsza

195 Ibidem.

196 J. Jacob, Fun City: An Etnography of a Retirement Community, Holt, Rinehart
and Winston, New York 1974.

197 P. Gober, The Retirement Community as a Geographical Phenomenon: The Case
of Sun City, Arizona, ,,Journal of Geography” 1985, vol. 84(5), s. 189-198.

111



Polityka spoteczna wobec starzenia sie ludnosci w USA i w Szwecii

stawka wsréd wszystkich ,,stonecznych miast” funkcjonujacych w USA (zapew-
ne ze wzgledu na rozlozenie kosztéw na duzg liczbe mieszkancéw);

¢) wysoki poziom niezaleznosci - bedacy pochodna niskiego stopnia zinsty-
tucjonalizowania. Niezalezno$é¢ zZycia w Sun City obserwuje sie na dwoch po-
ziomach: jako (1) niezaleznos¢ jednostek prowadzacych wlasne gospodarstwa
domowe i samostanowiacych o sobie oraz (2) niezalezno$¢ wspélnoty ,,niezrze-
szonej” (unincorporated) z gming, zarzadzanej i finansowanej w gléwnej mierze
przez wlasnych rezydentéw. Warto podkresli¢, ze osoby mieszkajace w Sun City
nie s3 zobowigzane do przebywania na terenie wspolnoty. ,,Sloneczne miasta”
na og6t budowane sa w bliskiej odleglosci od duzych metropolii, potaczen kole-
jowych ilotnisk, aby ulatwi¢ rezydentom swobodne przemieszczanie si¢ w ob-
rebie lub poza granicami kraju;

d) samowystarczalno$¢ — podobnie jak w ,modelu wioski” gléwnym Zréd-
tem zaréwno zasobdw ludzkich, jak i finanséw, s3 mieszkancy wspolnoty.
Znaczna cze$¢ ustug w Sun City oferowana jest w ramach wolontariatu. Stowa-
rzyszenia, kluby tematyczne, druzyny sportowe zakladane sg dzieki oddolnym
inicjatywom. Wspdlnota jako organizacja nie korzysta z dotacji rzadu federalne-
go, nie funkcjonuje dzieki refundacjom z Medicaid ani Medicare. Jest samowy-
starczalnym, stabilnym finansowo przedsigwzieciem generujacym zyski.

Popularnos$¢ wspélnot emerytéw wzrosta na skutek zmian, jakim ulegla
struktura rodziny w drugiej potowie XX wieku. Wielopokoleniowe gospodar-
stwa domowe nalezg obecnie do rzadkosci. W Stanach Zjednoczonych domi-
nujg rodziny nuklearne (dwupokoleniowe, sktadajace si¢ z rodzicow i dziecka/
dzieci) oraz rodziny jednoosobowe. Zmiana obyczajowosci, aktywny udziat
kobiet w rynku pracy, niski wskaznik urodzen, wzrost liczby zwigzkéw niefor-
malnych i pojawienie si¢ alternatywnych modeli rodziny powoduja, Ze osoby
starsze czesto pozostaja na staro$¢ samotne. Mozliwo$¢ zamieszkania we wspol-
nocie typu sun city i przytaczenia si¢ do grupy rowiesniczej stanowi substytut
dla opieki nieformalnej §wiadczonej przez cztonkéw rodziny.

Na decyzje o zamieszkaniu w spolecznosdci emerytéw wplywa réwniez
kondycja finansowa 0s6b starszych. Po opuszczeniu domu przez doroste dzie-
ci czgsto decyduja si¢ na zamiane domu na mniejszy oraz na zamieszkanie
w otoczeniu i klimacie sprzyjajacym okresowi emerytury. ,,Stoneczne miasta”
s3 zjawiskiem typowym dla najcieplejszych regionéw Stanéw Zjednoczonych:
Kalifornii, Arizony, Teksasu i Florydy. Na skutek korzysci skali ceny domoéw
oferowanych w sun cities s3 niskie, a uiszczana raz do roku ryczaltowa optata
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(444 dolary w Sun City w Arizonie w 2012 roku) pozwala na nielimitowane
korzystanie z obiektéw sportowych i rekreacyjnych.

Wedtug teorii dystansu miedzypokoleniowego Margaret Mead rozkwit
wspdlnot emerytow jest manifestacjg poglebiajacej sie przepasci dzielacej naste-
pujace po sobie pokolenia. Transformacja kultury z postfiguratywnej w prefigu-
ratywng, miedzy innymi na skutek dynamicznego rozwoju nowych technologii,
powoduje, ze pokolenia wnukéw i dziadkéw nie faczg juz ani wspdlne doswiad-
czenia, ani wspdlne warto$ci, ani wspolna przeszto$c198. To powoduje, ze osoby
starsze Swiadomie decyduja si¢ na egzystencje w ,,enklawach” os6b podobnych
do siebie, poniewaz tam czujg si¢ rozumiane i bezpieczne.

Zjawisko wspdlnot emerytdw, takich jak Sun City w Arizonie, opisuje jako
przyktad dobrej praktyki przede wszystkim ze wzgledu na ich dostrzeganie
jako grupy spolecznej oraz uwzglednianie specyficznych potrzeb senioréw.
»Stoneczne miasta” zapewniaja nie tylko dostep do opieki medycznej i wie-
lu rozrywek, lecz w gruncie rzeczy cala ich infrastruktura dostosowana jest
do mozliwosci i potrzeb wieku starszego. Poczawszy od doboru lokalizacji pod
katem sprzyjajacych warunkow klimatycznych i bliskiej odlegtosci od miasta,
skonczywszy na rozplanowaniu przestrzennym otoczenia, wspolnoty emery-
tow realizujg podstawowy cel: daza do zapewnienia wysokiej jakosci zycia swo-
im rezydentom. Kolejng, nie mniej wazng zaleta jest ich funkcja aktywizujaca.
Wiele mozliwosci rozwoju - fizycznego, intelektualnego, artystycznego — do-
stepnych na stosunkowo niewielkiej przestrzeni powoduje, Ze mieszkanicom
»stonecznych miast” obce jest pojecie nudy. Stymulowanie zainteresowan osob
starszych pelni istotng funkcje terapeutyczng, a przebywanie w grupie réwies-
niczej stanowi dodatkowy bodziec do podjecia aktywnosci. Fundamentalnym,
z mojego punktu widzenia, argumentem przemawiajacym za wskazaniem
Sun City jako przykladu dobrej praktyki jest mozliwos¢ dokonania wyboru
miejsca zamieszkania na staro$¢. Sam fakt istnienia wspdlnot emerytow zlo-
kalizowanych z dala od zgietku miast stanowi atrakcyjng alternatywe dla osob
starszych. Zwolennicy tej koncepcji wskazuja na czynniki srodowiskowe, takie
jak wysoki wskaznik przestepczosci lub pogorszenie jakosci sgsiedztwa, jako
istotne determinanty decyzji o przystapieniu do wspolnoty. Zjawiskiem zastu-
gujacym na szczegdlng uwage jest stopniowy proces dostosowywania oferty

198 M. Mead, Culture and Commitment: The New Relationships Between the Gene-
rations in the 1970s, Columbia University Press, New York 1978.
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»stonecznych miast” do coraz wiekszej réznorodnosci spofecznej i kulturowe;j
senioréw. Stany Zjednoczone s3 przyktadem kraju, w ktérym od niedawna
funkcjonujg wspdlnoty 0séb starszych przeznaczone dla spotecznosci LGBT,
takie jak Rainbow Vision w Nowym Meksyku lub Gay & Lesbian Elder Housing
w Los Angeles w Kalifornii.

1.7.4. Programy i ustugi skierowane do oséb starszych
na szczeblu lokalnym - case study miasta Berkeley w stanie
Kalifornia

Na skutek przyjecia tytulu IIT ustawy o osobach starszych z 1965 roku odpo-
wiedzialno$¢ za $wiadczenie ustug seniorom zostala przeniesiona na szcze-
bel lokalny. Powotano do zycia sie¢ Lokalnych Agencji ds. Starzenia si¢ (Area
Agencies on Aging) i zdecentralizowano system finansowania programu.
Obecnie rzad federalny przekazuje dotacje na realizacje programoéw skiero-
wanych do 0séb starszych poszczegdlnym stanom, stany dzielg $srodki pomie-
dzy hrabstwa (counties), hrabstwa natomiast we wlasnym zakresie dystrybuuja
$rodki pomiedzy miejscowosci wchodzace w ich sktad.

W ramach 6-miesigcznego stypendium Fulbrighta w Berkeley — miescie
polozonym w hrabstwie Alameda w p6inocnej czesci Kalifornii - dokonatam
przegladu programow i ustug oferowanych seniorom na szczeblu lokalnym
w tym nieduzym, liczacym niewiele ponad sto tysiecy mieszkancéw miescie.
Ze wzgledu na zaskakujaco duzy wybor ustug, mozliwosci i atrakeji zakwali-
fikowatam bogatg oferte programoéw skierowanych do 0séb starszych na po-
ziomie lokalnym jako przyklad dobrej praktyki. W podrozdziale 1.5 opisuje
strukture i zakres programéw na rzecz oséb starszych realizowanych na ob-
szarze Stanow Zjednoczonych na mocy ustawy o osobach starszych. Tutaj kon-
centruje si¢ na szczeblu lokalnym, weryfikuje, ile ustug trafia do odbiorcéw,
jakiego typu sa to ustugi, a takze jak wypada realizacja zapisow tytutu IIl OAA
w praktyce.

Osoby w wieku 65+ stanowia 11,7% populacji miasta Berkeley. To nieco po-
nizej $redniej, ktéra wynosi 13,3% dla ogdtu spoleczenstwa Stanéw Zjedno-
czonych!9%. Mimo dominujgcego akademickiego charakteru miasta i przewagi

199 U.S. Census Bureau, State and County Quick Facts, dostepne przez http://
quickfacts.census.gov (24.10.2012).
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liczebnej 0s6b mlodych w miescie funkcjonujg dwa lokalne oddziaty Centrum
Seniora, ktore s3 gtéwnymi osrodkami oferujagcymi ustugi osobom starszym.
Rozlozenie terytorialne i podzial na oddzial pétnocny i potudniowy zapew-
niaja relatywng blisko$¢ centréw seniora od miejsca zamieszkania i utatwiaja
korzystanie z ich ustug nawet kilka razy w ciaggu dnia. Dane na temat oferty pro-

gramo6w edukacyjnych, zdrowotnych, rekreacyjnych, zywnosciowych i rozryw-

kowych $wiadczonych przez te placéwki zostaly zgromadzone i przedstawione

W sposdb syntetyczny w tabeli 1.9.

Tabela 1.9. Przeglad programow i ustug skierowanych do oséb starszych
- oferta lokalnego Centrum Seniora w miescie Berkeley w stanie Kalifornia
(wedtug danych z 2012 roku)

Kate- . Opis ustugi, kryteria
goria Typ ustugi kwalifikacji
1 2 3 4
1. Nauka obstugi komputera
Nauka jezykéw obcych: . o .
) hiszpariskiego, francuskiego, | ° Wszyétkle' zajecia edukacyjne
: rosyjskiego, dialektu odbywajq.su; w lokalnym Ce.n-
mandaryrskiego trum Seniora wedtug tygodnio-
wego grafiku, w przedziale go-
3 Wyktady z historii sztuki i kultury | dzinowym 8.00-16.00.
' Chin
4. | Wykfady z astronomii i astrologii * W zaleznosci od typu zajec
< (warsztaty/ wyktady) jednorazowe
3 5 Wyktady na temat Rewolucji spotkanie trwa od 90 do 120 mi-
§ ' Amerykanskiej nut.
)
=) ) " ) .
6. | Wyktady z filozofii wspodtczesne
. y y P 1. Zajecia prowadzone sa przez
7. Warsztaty pisania wspomnieri | wolontariuszy oraz pracownikow
. lokalnej szkoty dla dorostych.
8 Warsztaty pisania
spontanicznego e Kryterium kwalifikacji: wiek
9 Zajecia poswiecone problemowi | 55 lat lub wigcej (dotyczy wszyst-
: pogarszania sie stuchu kich ustug oferowanych przez lo-
kalne oddziaty Centrum Seniora).
10. Nauka jezyka migowego
11. | Warsztaty technik pamigciowych
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1 3 4
Joga
Stretching * Zajecia gimnastyczne oferowa-
Tai Chi ne sg na roznych poziomach za-
awansowania (na przyktad joga
Akupresura dla oséb dla poczatkujacych, Tai Chi dla
é z artretyzmem $redniozaawansowanych)
<
L Nauka tanica choreograficznego . .
5 ) e Grupowa obserwacja ptakow
5 i folklorystycznego ,
o odbywa sie w plenerze we wczes-
w Birdwatching — grupowa nych godzinach porannych. Spot-
= obserwacja ptakow kania odbywajg sie niezaleznie
Q od pogody.
% Gimnastyka z wykorzystaniem
N
krzeset e Kryterium kwalifikacjii wiek
Medytacja i warsztaty 55 lat lub wigcej, posiadanie okre-
holistycznego dobrostanu $lonego schorzenia w przypadku
zajec terapeutycznych.
Zajecia ruchowe dla oséb
z chorobg Parkinsona
Poradnictwo w kwestiach
ubezpieczenia zdrowotnego
(w ramach Health Insurance
Counseling & Advocacy Program
— HICAP)
< Grupa wsparcia dla opiekunéw * Opréez r?gucl;arn:/ch sspot.kan
8 os6b dotknietych choroba grup .ws.parc’:la . <.en rulm. eniora
< . organizuje rowniez goscinne wy-
a Parkinsona ) ) o )
%) ktady i spotkania ze specjalistami,
E Grupa wsparcia dla oséb ktérzy stuzg wsparciem psycho-
% pragnacych dokonac zmian/ logicznym (na przyktad ,Jak po-
% doswiadczajgcych zmian godzi¢ sie z utrata bliskiej osoby?

w swoim zyciu (Life Transitions
Support Group)

Grupa wsparcia dla osob/
opiekunéw osob dotknietych
neuropatig

Wyktad na temat cyklu zatoby”)
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1 2 3 4
1. Nauka malarstwa
2. Nauka gry na pianinie e Zajecia poswiecone sztuce
3. Warsztaty lepienia z gliny (malarstwo, poezja, gra na instru-
. mentach i inne) dzielg sie na spot-
4. Nauka robienia na drutach kania poswiecone nauce oraz
i szydetkowania .
na spotkania kreatywne, podczas
5. Nauka gry na ukulele ktérych uczestnicy moga za-
< 6. Karaoke prezejn.to.wac w%a§nq twgrczosc.
X Umozliwia to seniorom nie tylko
% 7. Warsztaty poezji zdobywanie nowych umiejetno-
% 8. Spotkania chéru zeriskiego Sci, lecz pozwala rowniez czerpac
o przyjemnosé¢ ze wspoélnego $pie-
< 9. Nauka baletu wania, uczestniczenia w wieczo-
l:_> 10. Nauka stepowania rach poetyckich lub prezentowa-
N i nia wtasnego rekodzieta
2 1. Gra w ping-ponga
12. Gra w szachy e Pokazy filméw fabularnych od-
13, Gra w brydza bywaja sie raz w tygodniu, w pigt-
ki, w godzinach popotudniowych.
14. Gra w Bingo Pétnocny oddziat Centrum Senio-
15 Scribble Art Therapy (tak zwana | '@ oferuje réwniez pokazy styn-
' sztuka bazgrotéw) nych oper.
16. Pokazy filméw fabularnych
Stacjonarny program
| Slacionary program « Kryterium kwalifikacji: osoby po-
zywnosciowy (serwowanie . .
. L wyzej 60. roku zycia moga korzy-
1. cieptych positkow . . . .
L , stac¢ z obiadéw w cenie 3 dolaréw
od poniedziatku do pigtku ,
. (optata jest dobrowolna). Sugero-
L 0 godzinie 12.00) . .
= wana cena za positek dla osob po-
% nizej 60. roku zycia to 5 dolaréw.
E Program Meals-on-Wheels . o
(dostarczanie positkéw e Na poczatku kazdego miesig-
2 bezposrednio do domostw osob | €@ Centrum  Seniora  publikuje
starszych) newsletter, ktéry zawiera menu
na poszczegolne dni.

Zrédio: opracowanie wiasne na podstawie informagiji uzyskanych w lokalnym Centrum
Seniora w Berkeley (wrzesien—pazdziernik 2012).
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Powyzsze zestawienie wskazuje na niespotykane bogactwo oferty progra-
moéw i ustug skierowanych do oséb starszych w Berkeley. Zaproponowany
przeze mnie podzial na pig¢ réznych kategorii zaje¢ $wiadczy o holistycznym
podejsciu do potrzeb senioréw i réwnoczesnej dbatosci o ich zdrowie fizyczne
i psychiczne. Realizowane od poniedziatku do pigtku cykliczne spotkania pet-
nig szereg istotnych funkgji:

a) aktywizuja spolecznie, dajg poczucie uczestniczenia i przynaleznosci
do grupy;

b) stymulujg rozwdj zainteresowan i hobby;

¢) wyposazaja w wiedze na temat popularnych dolegliwosci zdrowotnych
i metod radzenia sobie z nimi;

d) pozwalajg zachowac aktywnos¢ fizyczng adekwatng do stanu zdrowia
i wieku;

e) daja upust tworczej ekspresji, ucza wyrazania emocji;

f) pelnig funkcje terapeutyczng, zapewniaja wsparcie psychologiczne;

g) realizuja zalozenia koncepcji ksztalcenia ustawicznego (life long learning);

h) wplywaja na poprawe jakosci relacji miedzypokoleniowych i miedzy-
ludzkich;

i) chronig przed ryzykiem niedozywienia lub niewtasciwej diety na staros¢.

Mimo iz oba oddzialy lokalnego Centrum Seniora wyposazone s3 w pod-
jazdy dla 0sob poruszajgcych sie na wézku inwalidzkim, oferta skierowana
jest przede wszystkim do oséb samodzielnie poruszajacych sie. Pewna stabos-
cig lokalnego programu jest brak mozliwo$ci aktywizacji 0séb pozostajacych
we wlasnych domach, na przyktad poprzez odwiedziny wolontariuszy w celu
wspolnego czytania literatury, gry w karty lub nauki gry na instrumencie.
W chwili obecnej jedynym programem oferowanym niesamodzielnym osobom
starszym w ramach dzialalnosci lokalnego Centrum Seniora w Berkeley jest
program zywnosciowy Meals-on-Wheels.

Omawiang lokalng oferte programéw i ustug skierowanych do oséb star-
szych oceniam jako bogata i zaspokajajaca wiele potrzeb senioréw jednoczesnie.
Z zestawienia wynika, Ze dominuja w niej zajecia o charakterze artystycznym
i rozrywkowym. Moze to $wiadczy¢ o zapotrzebowaniu oséb starszych na te for-
my aktywnosci, ktére pozwalaja wypetni¢ czas wolny i zmniejszy¢ poczucie
osamotnienia. Szeroki wybdr zaje¢ edukacyjnych swiadczy o gotowosci 0séb
starszych do poszerzania horyzontéw i zdobywania wiedzy niezaleznie od wie-
ku. Zajecia terapeutyczne, gimnastyka pod okiem specjalisty, a takze mozliwo$¢
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spozywania pelnowartos$ciowych positkéw to czynniki, ktére moga poméc od-
tozy¢ w czasie decyzje o zamieszkaniu w placéwce opiekunczej. Z punktu wi-
dzenia dostepnosci ustug oraz kryteriéw kwalifikacji bogata oferta lokalnego
Centrum Seniora jest przykladem dobrej praktyki skierowanej przede wszyst-
kim do senioréw mieszkajacych we wlasnych domach, samodzielnych zaréwno
w zakresie podstawowych (ADL), jak i funkcjonalnych (IADL) codziennych
czynnosci, niewykazujacych powaznych dolegliwosci w zakresie zdrowia psy-
chicznego. Potencjalnym obszarem wymagajacym dalszego rozwoju moze by¢
dotarcie z ofertg programéw i ustug do najstarszych (85+), niesamodzielnych
lub przewlekle chorych 0séb starszych.

1.7.5. Amerykanskie Stowarzyszenie Emerytow (AARP)
jako przykiad organizacji reprezentujacej interesy senioréw
na scenie politycznej

Amerykanski model demokracji zaktada, ze kazda jednostka i kazda grupa
spoleczna ma swoje prawa. Stany Zjednoczone stanowig przyklad dojrzatego
spoleczenstwa obywatelskiego, czego przejawem jest wysoki stopien samoor-
ganizacji i umiejetnos$¢ aktywnego uczestniczenia w zyciu spotecznym i poli-
tycznym. USA to kraj bedacy kolebka ruchu na rzecz praw obywatelskich, praw
kobiet i wolnosci stowa. Jak pokazata historia, to réwniez panstwo, w ktérym
preznie rozwija sie ruch na rzecz praw osob starszych. Polityczna i medialna
widoczno$¢ senioréw w USA oraz ich umiejetnos¢ zrzeszania si¢ i reprezen-
towania wlasnych intereséw na scenie politycznej zostaly zakwalifikowane
przeze mnie jako przyklad dobrej praktyki, ktéra wynika nie tyle z realizacji
polityki spotecznej, co z egzystencji w warunkach dojrzalego spoteczenstwa
obywatelskiego.

Rozwdj ruchu na rzecz praw senioréw jest procesem trudnym i dtugo-
trwalym ze wzgledu na: (a) ogromna liczebnos¢ kohorty 0séb w okreslonym
przedziale wiekowym, (b) heterogeniczno$¢ tej grupy spotecznej, przeja-
wiajaca si¢ na wielu poziomach jednoczesnie (zréznicowanie pod wzgledem
plci, rasy/etnicznosci, pogladéw politycznych, wyznania, poziomu wyksztat-
cenia, stopnia zamoznosci, orientacji seksualnej i innych czynnikéw). Mimo
wyzej wymienionych barier skuteczno$¢ organizacji senioréw dzialajacych
w Stanach Zjednoczonych w charakterze grup lobbingowych jest zaskaku-
jaco duza. Do trzech wiodacych organizacji zaliczy¢ mozna: Amerykanskie
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Stowarzyszenie Emerytow (American Association of Retired Persons - AARP),
Koalicj¢ Emerytowanych Amerykanéw (The Alliance of Retired Americans)
oraz ,,Szare Pantery” (Gray Panthers). Wszystkie trzy maja wieloletnig tradycje,
sie¢ oddziatéw w poszczegolnych stanach i swoje zastugi. Ze wzgledu na duza
popularno$¢, bezprecedensows liczebnos¢ cztonkow, sile politycznag, a takze
pewna kontrowersyjnos¢, koncentruje sie na dziatalnosci AARP jako gléwnego
reprezentanta interesow seniorow w USA.

AARP, formalnie istniejace od 1958 roku, wywodzi si¢ z Krajowego Sto-
warzyszenia Emerytowanych Nauczycieli (National Retired Teachers As-
sociation) — organizacji zalozonej w 1947 roku przez Ethel Percy Andrus,
pierwszg kobiete na stanowisku dyrektora szkoty w Kalifornii. U podstaw
jej dziatalno$ci lezala walka o ubezpieczenie zdrowotne dla emerytowanych
nauczycieli. W latach czterdziestych XX wieku nie istnialy jeszcze rzadowy
program Medicare ani prywatne, grupowe programy ubezpieczeniowe. Ethel
Andrus udato si¢ przekona¢ jedng z firm ubezpieczeniowych, aby podjela
ryzyko ubezpieczenia 0sob starszych na korzystnych zasadach finansowych.
Zachecona sukcesem, rozszerzyla zakres dzialania swojej organizacji na inne
grupy zawodowe i w ten sposéb powstato Amerykanskie Stowarzyszenie
Emerytow200.

Obecnie AARP liczy ponad 37 milionéw czlonkéw powyzej 50. roku zycia
i stanowi najwieksza organizacje oséb starszych na $wiecie. AARP jest organi-
zacja pozarzadowa typu non profit. Oficjalnie nie popiera Zadnej partii poli-
tycznej, jednak doswiadczenie pokazuje, ze cele organizacji sa czgsto tozsame
z postulatami politycznymi Partii Demokratycznej. AARP wydaje trzy tytuty
prasowe, w tym dwutygodnik (,AARP Magazine”) - periodyk o najwiekszym
nakladzie w Stanach Zjednoczonych, dostarczany poczta do wszystkich czton-
kéw stowarzyszenia.

Gléwna zastuga AARP jest scalenie rozdrobnionego ruchu na rzecz oséb
starszych (ktérego poczatki siegaja lat dwudziestych XX wieku i odwotuja si¢
do postaci Francisa Townsenda oraz jego stynnych klubéw seniora) oraz na-
danie mu ram formalnych. Na struktur¢ AARP skladaja si¢ cztery elemen-
ty: (1) dziatalno$¢ biznesowa typu non profit, (2) organizacja czlonkowska
typu NGO, (3) wystepowanie w sprawach dotyczacych interesu publicznego,

200 Ch.R. Morris, The AARP: America’s Most Powerful Lobby and the Clash of
Generations, Times Books, New York 1996.
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rzecznictwo na rzecz oséb starszych, (4) organizacja charytatywna20l. AARP
w sposob otwarty przedstawia swoje stanowisko w tak kluczowych kwestiach,
jak system ubezpieczen spofecznych, stuzba zdrowia lub kwestia zatrudnienia
i niedyskryminacji na rynku pracy. Raz na dwa lata publikuje biuletyn informa-
cyjny AARP Public Policies, w ktérym przedstawia swoje stanowisko na temat
biezacych spraw politycznych i spolecznych. Biuletyn obejmujacy lata 2011-
2012 charakteryzuje AARP jako organizacje:

a) przeciwng projektowi czgsciowej prywatyzacji programu ubezpieczen
spolecznych (Social Security) oraz programu ubezpieczen zdrowotnych (Me-
dicare), ktory stanowit jeden z postulatéw politycznych Mitta Romneya i Paula
Ryana w kampanii prezydenckiej 2012;

b) popierajacg program reform systemu ubezpieczen zdrowotnych
(Obamacare)?02;

c) przeciwng redukcji deficytu budzetowego kosztem Social Security
i Medicare;

d) lobbujaca na rzecz stabilnego systemu publicznych emerytur wyptaca-
nych pracownikom sektora publicznego;

e) dzialajaca na rzecz poprawy bezpieczenstwa ekonomicznego klasy
$redniej.

W poprzednich latach AARP wslawila si¢ miedzy innymi lobbowaniem
narzecz zniesienia obowigzku przejscia na emeryture z chwilg osiagnigcia wie-
ku emerytalnego (ustawa Age Discrimination in Employment Act z 1967 roku
oraz jej poprawki z 1970 i 1978 roku) oraz poparciem dla ustawy o refundacji

201 R.L. Beard, J.B. Williamson, Social Policy and the Internal Dynamics of Senior
Rights Movement, ,,Journal of Aging Studies” 2011 vol. 25(1), s. 22-33.

202 W trakcie powstawania tej ksigzki w Stanach Zjednoczonych toczy sie debata
nad rzekomym przedkladaniem intereséw finansowych AARP nad rzeczywi-
ste reprezentowanie politycznych intereséw senioréw. Giéwna linig argumen-
tacji sa zarzuty opublikowane w raporcie Behing the Veil: The AARP America
Doesn’t Know, ktore przedstawiaja AARP jako organizacje for profit, ktéra po-
parta kosztowny projekt reform systemu ubezpieczen zdrowotnych gltéwnie
ze wzgledu na potencjalne zyski ze sprzedazy prywatnych, rekomendowanych
przez siebie ubezpieczen zdrowotnych. Prywatni wlasciciele firm ubezpiecze-
niowych wyplacaja rzekomo AARP ryczaltows stawke za kazdego nowego
klienta w zamian za mozliwo$¢ oferowania ubezpieczenia pod auspicjami or-
ganizacji. Istnieje podejrzenie komercyjnego wykorzystania wizerunku orga-
nizacji, ktéra powinna pozosta¢ transparentna.
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lekéw na recepte (Medicare Prescription Drug, Improvement, and Moderni-
zation Act). W 2005 roku AARP przeprowadzifa zakrojong na szeroka skale
medialng kampanie edukacyjna wymierzona przeciwko planom prywatyzacji
systemu ubezpieczen spotecznych administracji Georga W. Busha. W 2011 roku
zrealizowala spektakularng kampanie na rzecz stabilnoéci systemu ubezpieczen
spolecznych, zatytutowang ,,Chronmy senioréw” (Protect Seniors). W ramach
kampanii ponad osiem milionéw cztonkéw A ARP skontaktowalo si¢ z Kon-
gresem za posrednictwem e-maili, listéw, petycji oraz poltaczen telefonicznych
i wyrazilo swoje niezadowolenie z planowanych ci¢¢ wydatkéw rzadu na pro-
gramy Social Security i Medicare. Kampania odniosta sukces. Oprdcz angazo-
wania si¢ w biezace wydarzenia polityczne AARP realizuje kampanie charyta-
tywne (na przyklad Drive to End Hunger), prowadzi szkolenia (na przyklad kurs
bezpiecznej jazdy dla oséb 50+), a takze negocjuje obnizenie cen produktow
i ustug, z ktorych najczeéciej korzystajg seniorzy203.

Badania wykazaly, ze osoby w wieku 50+ stanowig najbardziej aktywny
elektorat. Stosujac wytacznie kryterium wieku, nie zaobserwowano wyraznych
tendencji do reprezentowania okreslonych pogladéw politycznych. Z tego tez
wzgledu obie partie - republikanie i demokraci — walczg o poparcie AARP jako
gléwnego reprezentanta licznej i aktywnej grupy spolecznej os6b 50+. Zrézni-
cowane poglady polityczne senioréw maja jednak tendencje do rozkladania sie
wedtug kohorty. W ten sposob osoby urodzone w latach dwudziestych XX wie-
ku (obecnie w wieku 87+), dorastajace w klimacie prezydentury Franklina
D. Roosevelta i jego programu Nowego Ladu, reprezentuja $wiatopoglad libe-
ralny i tradycyjnie glosuja na Partie Demokratyczng. Mlodsi seniorzy, urodzeni
w okresie IT wojny $wiatowej, ktorzy przezyli mlodo$¢ za prezydentury Dwighta
Eisenhowera i zasilili rynek pracy w okresie zimnej wojny i prezydentury Ro-
nalda Reagana, cz¢$ciej reprezentuja poglady konserwatywne i popieraja Partie
Republikariskg204,

Sifa ,,siwego lobby” w USA bywa krytykowana z punktu widzenia sprawied-
liwoéci miedzypokoleniowej. Zadna inna grupa wiekowa nie jest tak dobrze

203 American Association of Retired Persons, AARP Annual Report: 2011,
Washington 2012, dostepne przez www.aarp.org (22.10.2012).

204 Informacje pochodzg z wyktadu profesora Henry’ego E. Brady’ego, zatytuto-
wanego ,,Governing America in a Polarized Age”, ktory zostal wygtoszony
6 pazdziernika 2012 roku na Uniwersytecie Kalifornijskim w Berkeley.
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zorganizowana i nie ma tak jasno sprecyzowanych wspdlnych interesow.
Ugruntowana pozycja AARP spowodowala, ze trzy gtéwne filary amerykan-
skiego welfare state — Social Security, Medicare i Medicaid - rozwijaja sie bez
przerwy od kilkudziesieciu lat i pochlaniajg obecnie jedng trzecig wydatkow
z budzetu federalnego. Poniewaz programy spoleczne nie moga rozwijac si¢
w nieskonczono$¢, organizacje takie jak AARP beda musiaty w przysztosci sku-
pi¢ sie na innych celach, na przyktad monitoringu jakosci ustug zwigzanych
z opieka diugoterminowa, dyseminacji wynikéw badan naukowych na temat
procesow starzenia sig, realizacji programu ksztalcenia ustawicznego lub innych
projektéw majacych na celu podniesienie jakosci Zycia 0s6b starszych.
Poniewaz oceniam elementy polityki spotecznej wobec oséb starszych wdra-
zane przez inne panstwa z perspektywy obywatelki Polski, szeroki zakres dzia-
talnosci amerykanskich organizacji senioréw stanowi dla mnie kontrast w po-
réwnaniu ze znikoma rolg, jaka odgrywa Krajowa Partia Emerytéw i Rencistow
w Polsce205. Funkcjonowanie organizacji takich jak AARP oceniam jako przy-
ktad dobrej praktyki, poniewaz podkresla podmiotowos$¢ senioréw w dyskur-
sie publicznym oraz pozytywnie wptywa na poczucie wartosci oraz spolecznej
przydatnosci tej grupy spofecznej. Wigcej refleksji na temat znaczenia formali-
zacji ruchu senioréw oraz wigcej pordwnan realiow amerykanskich z polskimi
zawarlam w podrozdziale 3.3.1 poswigconym rekomendacjom dla Polski.

1.8. Podsumowanie i wnioski

Stany Zjednoczone reprezentuja tak zwany usamodzielniajacy model pan-
stwa dobrobytu (enabling state) — zblizony do klasycznego modelu liberal-
nego, jednak podlegajacy nieustannym przeobrazeniom. Ostatnia dekada
w historii i polityce USA to okres wzmozonej debaty na temat procesu sta-
rzenia si¢ populacji, jego konsekwencji i potencjalnych mozliwosci. To takze
czas $cierania si¢ dwdch przeciwstawnych wizji odnosnie roli i rozmiaru
rzadu federalnego oraz przyszlosci panstwowych programéw ubezpieczen

205 Zasadnicza réznica pomiedzy amerykanska AARP a polska KPEiR polega
na tym, ze pierwsza z wymienionych jest organizacja pozarzadowa typu non
profit, druga za$ jest zarejestrowana partia polityczng. Jednak ze wzgledu na:
(a) sile polityczng AARP, graniczacg z mozliwo$ciami regularnej partii poli-
tycznej, (b) brak alternatywnych stowarzyszen reprezentujacych interesy oséb
starszych w Polsce, zastosowatam poréwnanie tych dwoch organizaciji.
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spotecznych i zdrowotnych dla oséb po 65. roku zycia. Wyniki wyboréw
prezydenckich z 2012 roku wyznaczyly droge i ukonstytuowaty kierunek
dalszego rozwoju programoéw i ustug skierowanych do oséb starszych oraz
podtrzymaty status senioréw jako stosunkowo uprzywilejowanej grupy
spotecznej. Okreslily rowniez role rzadu jako gtéwnego realizatora polityki
spotecznej w USA.

W rozdziale poswieconym Stanom Zjednoczonym dokonatam charaktery-
styki amerykanskiego modelu panstwa dobrobytu, przeanalizowatam kolejne
etapy rozwoju polityki spotecznej wobec 0séb starszych z perspektywy histo-
rycznej, opisatam specyfike amerykanskiego systemu emerytalnego, dokona-
tam oceny zakresu i jako$ci opieki dlugoterminowej, a takze przegladu pro-
gramow i ustug skierowanych do 0séb starszych na szczeblu ogélnokrajowym
orazlokalnym. Poczynione obserwacje, przeglad literatury przedmiotu, a takze
badania w ramach pé6irocznego stypendium Fulbrighta w USA umozliwity mi
wyodrebnienie przyktadéw dobrych praktyk, ktére moga postuzy¢ za wzoér dla
innych krajow doswiadczajacych zjawiska starzenia si¢ populacji. Z przeprowa-
dzonej przeze mnie analizy wynika, ze realizowana w Stanach Zjednoczonych
polityka spoleczna wobec starzenia si¢ ludno$ci ma swoje mocne i stabe strony.
Podstawowe elementy amerykanskiej polityki senioralnej, ktére oceniam po-
zytywnie, to:

1) Podpisanie w 1965 roku ustawy o osobach starszych (Older Americans
Act). Ustawa niesie wsparcie osobom starszym poprzez przekazanie czgsci bu-
dzetu federalnego poszczegélnym stanom i zobowigzanie ich do §wiadczenia
ustug opiekunczych na poziomie lokalnym. Dokument obliguje poszczegoélne
stany do powotania stanowego Urzedu ds. Starzenia si¢ oraz sieci lokalnych
Agencji ds. Starzenia sie. Od momentu jej wejscia w zycie rozpoczal sie proces
decentralizacji i proliferacji programoéw i ustug dla senioréw, szczegdlnie istotny
w kontekscie rozpietosci terytorium Stanéw Zjednoczonych i znacznej liczeb-
nosci spoleczenstwa amerykanskiego. Ustawa o osobach starszych przyczynita
sie do lepszej dostepnosci i rozpoznawalnosci ustug skierowanych do najstar-
szych czlonkéw spoleczenstwa;

2) Rozwdj instytucjonalnych form wsparcia dla nieformalnych opiekunow.
W 1993 roku prezydent Bill Clinton podpisal ustawe o ochronie pracowni-
kow (Family and Medical Leave Act), ktdra pozwala skorzystac z bezplatnego
urlopu w wymiarze do 12 tygodni w roku przyznanego ze wzgledu na zly
stan zdrowia czlonka rodziny, a w 2000 roku, na mocy poprawki do ustawy

124



Polityka spoteczna wobec starzenia sie ludnosci w Stanach Zjednoczonych

o osobach starszych, rzad federalny utworzyt Narodowy Program Wsparcia
dla Nieformalnych Opiekundéw (National Family Caregiver Support Program),
ktory przekazuje poszczegdlnym stanom dotacje roczne w celu utatwienia
nieformalnym opiekunom pelnienia ich funkcji. Zwrécenie uwagi wtadz
panstwowych na trudng sytuacje nieformalnych opiekunéw jest szczegdlnie
istotne w kraju takim jak USA, gdzie ekonomiczng warto$¢ ustug opiekun-
czych $§wiadczonych nieformalnie szacuje si¢ na 450 miliardéw dolaréw rocz-
nie2%, a liczbe nieformalnych opiekunéw na okoto 25 milionéw dorostych
Amerykanéw?207;

3) Silna reprezentacja spolecznych i politycznych intereséw senioréw. Po-
czawszy od okresu Nowego Ladu (New Deal) i klubéw Townsenda, poprzezlata
piec¢dziesigte XX wieku i powstanie Amerykanskiego Stowarzyszenia Emery-
tow, ruch na rzecz praw oso6b starszych rozwija si¢ w Stanach niezwykle prez-
nie. ,,Siwe lobby” ma realny wptyw na opinie publiczna, a politycy zabiegaja
o poparcie 0so6b starszych jako licznego i aktywnego spotecznie i politycznie
elektoratu. Mimo iz specyfika ta wynika¢ moze nie tyle z realizacji polityki
spolecznej wobec 0s6b starszych, co z realidw dojrzalego spoleczenstwa oby-
watelskiego, widocznos¢ najstarszej grupy wiekowej w zyciu spotecznym i po-
litycznym Stanéw Zjednoczonych uwazam za fenomen godny nasladowania,
szczegolnie w kontekscie braku realnej reprezentacji intereséw senioréw na pol-
skiej scenie politycznej;

4) Preznie dzialajacy trzeci sektor i zaangazowanie 0séb starszych w wo-
lontariat i dziatalno$¢ dobroczynna. Osoby w wieku emerytalnym i okotoe-
merytalnym opuszczajace rynek pracy nadal sg postrzegane jako wartosciowy
potencjal spoteczny i kapitat ludzki. Rzad Stanéw Zjednoczonych wspoétfinan-
suje inicjatywy takie jak Senior Corps, ktdre zrzeszaja i organizuja czas przeszto
500 tysiacom wolontariuszy w wieku 55+. Na obszarze calego kraju funkcjonuja
takie programy, jak ,,dziadkowie zastepczy” (foster grandparents) lub ,,towa-
rzysz osoby starszej” (senior companion), ktére umozliwiajg zaangazowanie si¢
w opieke nad drugg osobg w wymiarze 15-20 godzin tygodniowo, a dodatkowo

206 L. Feinberg, S.C. Reinhard, A. Houser, R. Choula, Valuing the Invaluable: 2011
Update. The Growing Contributions and Costs of Family Caregiving, AARP
Public Policy Institute, Washington 2011.

207 National Alliance for Caregiving, Caregiving in the U.S. 2009, MetLife Foun-
dation, 2009.
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zapewniajg drobne wynagrodzenie (na przykiad w stanie Georgia wolontariu-
sze zarabiajg 2,65 dolara za godzine);

5) Popularyzacja koncepciji ,,starzenia si¢ w miejscu”/,,starzenia si¢ w spo-
tecznosci” (aging in place/aging in community) - wyrazna tendencja do zaste-
powania zinstytucjonalizowanych form opieki dlugoterminowej przez sektor
ustug $wiadczonych bezposrednio w domu lub w najblizszym otoczeniu se-
nioréw (tak zwane Home and Community Based Services - HCBS). W Stanach
Zjednoczonych zaobserwowaé mozna zwrot w kierunku dostosowywania do-
stepnych form opieki do indywidualnych potrzeb klienta. Poszczegdlne stany
mogga przeznaczac cze$¢ srodkéw otrzymanych z rzadu federalnego na realiza-
cje programu Medicaid na rozbudowe sektora ustug HCBS. Tendencja ta podyk-
towana jest, po pierwsze, dobrem ustugobiorcéw, ktérzy wola funkcjonowac we
wlasnym otoczeniu tak dlugo jak jest to mozliwe (w przypadku spoleczenstwa
amerykanskiego wynika to migdzy innymi z kulturowo uwarunkowanego
przywigzania do idei wolnosci i niezaleznosci), a po drugie, podyktowane jest
konieczno$cig cie¢ wydatkéw na opieke dlugoterminows, ktdrej najdrozszymi
formami sg placéwki stalego pobytu;

6) Istnienie alternatywnych (innych niz oferowane przez panstwo, rynek lub
rodzing) form opieki, takich jak ,,model wioski” (village model) lub ,,stoneczne
miasta” (sun cities). Model wioski funkcjonuje w oparciu o zasadg sgsiedzkiej
samopomocy, swoisty ,,bank czasu wolnego”. Jest pomystem nowym, rozwi-
jajacym si¢ w USA od lat dziewiec¢dziesigtych XX wieku jako wyraz niezgody
starszych cztonkéw lokalnych spotecznosci na poddanie sie zinstytucjonalizo-
wanym formom opieki. Wedtug danych z poczatku 2015 roku na terytorium
Stanéw Zjednoczonych funkcjonowalo przeszto 200 wiosek. ,,Stoneczne mia-
sta” z kolei stanowig alternatywe dla tych osoéb starszych, ktérych rodzinne
domy opuscity juz dzieci, a oni sami pragng zamieszka¢ w bezpiecznym oto-
czeniu wyposazonym w infrastrukture dostosowang do potrzeb i mozliwosci
wieku podesziego. Poczatkowo, w latach szes¢dziesigtych XX wieku stanowi-
ty one oferte stricte komercyjna, dzi$ przyklad Sun City w Arizonie pokazuje,
ze ,,sloneczne miasta” to duze, kilkudziesieciotysieczne wspolnoty emerytow,
niezalezne od gminy, samowystarczalne finansowo i samodecydujace o sobie.
Istnienie alternatywnych form opieki uwazam za zalete amerykanskiego kra-
jobrazu programow i ustug dla senioréw, warto si¢ jednak zastanowic, czy ich
powstanie i rozwdj nie s3 wymuszone niedostateczng podaza ustug przez sektor
publiczny;
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7) Istnienie ogélnonarodowego programu zywnosciowego dla senioréw
(Meals-on-Wheels) wspétfinansowanego przez budzet panstwa. Organiza-
cja Meals on Wheels America wspodtpracuje z pigcioma tysigcami lokalnych
ustugodawcow w zakresie dostarczania positkéw ludziom starszym. Gene-
za programu Meals-on-Wheels siega ustawy o osobach starszych (1965). Dzi$
w ramach programu dostarcza si¢ zbilansowane positki do domostw przeszio
o$miuset tysiecy senioréw, a kolejne pdttora miliona senioréw korzysta ze zbio-
rowych programéw zywnosciowych w lokalnych domach seniora i innych
placéwkach208,

Amerykanskie welfare state i jego wplyw na kierunki i priorytety polityk
wobec starzenia si¢ ludnosci maja tez wiele stabych stron, z ktérych w moje;j
ocenie na szczego6lng krytyke zastuguja:

1) Konstrukcja systemu emerytalnego — sposob funkcjonowania amery-
kanskiego systemu emerytalnego wymaga od obywateli duzej zapobiegliwo-
$ci w ciagu calego zycia, aby na staro$¢ moéc egzystowaé w godnych warun-
kach. Stopa zastgpienia §wiadczen otrzymywanych z Social Security jest niska
(wynosi zaledwie 42% w przypadku osob osiggajacych $rednie dochody209),
a pracownicze programy emerytalne, na skutek wahan koniunktury gospo-
darczej w USA ina $wiecie, bywaja niepewne, szczegdlnie w dluzszej perspek-
tywie czasowej. Powszechna transformacja prywatnych planéw emerytalnych
zmodelu ,,zdefiniowanego $wiadczenia” w model ,,zdefiniowanej sktadki” od-
zwierciedla szerszy trend do przerzucania odpowiedzialnosci za zabezpiecze-
nie finansowe na staro$¢ z panstwa i pracodawcy na rodziny i jednostki. Sta-
ny Zjednoczone reprezentujg przyklad ,,spoleczenstwa wlasnosci prywatne;j”
(ownership society), w ktorym prywatne oszczednosci odgrywaja istotna role
isa drugim pod wzgledem popularnosci zrédtem dochodéw oséb powyzej 65.
roku zycia. Dodatkowo amerykanski system emerytalny oparty jest na nie-
aktualnym w XXI wieku tradycyjnym modelu rodziny, w ktérym mezczyzna
jest gléownym zywicielem. System oddzialuje w sposéb demotywujacy na ko-
biety aktywne zawodowo - otrzymujg one wlasne $wiadczenia emerytalne

208 Meals on Wheels America, broszura informacyjna, dostepne przez http://
www.mealsonwheelsamerica.org/ theissue/facts-resources/ (5.12.2014).

209 A.H. Munnell, M. Soto, Sorting Out Social Security Replacement Rates, ,,Just
the Facts on Retirement Issues” 2005, nr. 19, Center for Retirement Research,
Boston College, s. 1-6.
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wowczas, gdy Srednia ich zarobkow jest wyzsza niz $rednia zarobkéow meza.
W przeciwnym wypadku z chwilg osiaggniecia wieku emerytalnego nabywa-
ja prawo do 50% $wiadczenia emerytalnego malzonka. Oznacza to, ze pary
z jedng osobg pracujaca osiagajg takie same dochody (a czasami wyzsze) jak
pary, w ktérych oboje partnerzy pracuja2l0. Amerykanski system emerytalny
jest monolitem, ktéry nie uwzglednia dywersyfikacji spoteczno-kulturowe;
spoleczenstwa — godzi nie tylko w interesy kobiet, ale takze mniejszosci ra-
sowych i etnicznych, ktorych srednia diugosc¢ zycia jest statystycznie krot-
sza, a warunki zatrudnienia mniej stabilne i mniej korzystne finansowo niz
innych grup spotecznych. Sposéb funkcjonowania amerykanskiego systemu
emerytalnego bywa oskarzany o faworyzowanie 0s6b zamoznych ze wzgledu
na regresywne opodatkowanie. Kazdego roku rzad aktualizuje progi zarob-
kéw, powyzej ktorych nie odprowadza si¢ podatku dochodowego. Powodu-
je to, ze osoby ubogie odprowadzaja relatywnie wyzszy odsetek zarobkow
na ubezpieczenie spoleczne niz osoby bogate;

2) Wysokie koszty opieki dlugoterminowej — naleza do najwyzszych na §wie-
cie. Przecigtny koszt pobytu seniora w klinice typu Nursing Home wynosi okoto
80 tysigcy dolaréw rocznie, a w placéwce typu Assisted Living (,,zakwaterowanie
z dogladem”) - okolo 37 tysiecy dolaréw rocznie?!l. Amerykanski rynek ustug
ubezpieczeniowych owiany jest zla stawa na skutek powszechnego stosowania
praktyk dyskryminacyjnych, ktdére nie pozwalaja osobom starszym lub prze-
wlekle chorym na zakup ubezpieczenia lub polegaja na oferowaniu w takich
sytuacjach polis ubezpieczeniowych po nieracjonalnie wysokich cenach. Pry-
watnie zakupione polisy ubezpieczeniowe pokrywaja zaledwie 7% wydatkéw
na opieke dlugoterminowg?12. Cho¢ Stany Zjednoczone stworzyty rozbudowa-
ng infrastrukture ustug opiekunczych, $wiadczonych zaréwno w domu, w spo-
tecznosci, jak i w placoéwkach stalego pobytu, obowiazek opieki nad seniorami
spoczywa w duzej mierze na opiekunach nieformalnych, ktérych czas i wysitek
oszacowano na zawrotng kwote 450 miliardéw dolaréw rocznie. Amerykan-
ski sektor opieki dlugoterminowej mozna scharakteryzowac stowami Andrew
Scharlacha: to system, w ktérym ,, panistwo udziela wsparcia dopiero wowczas,

210 H.R. Moody, op. cit.

211 T.R. Prohaska, L.A. Anderson, R.H. Binstock, Public Health for an Aging So-
ciety, The John Hopkins University Press, Baltimore 2012.

212 Ibidem.
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gdy wszystkie prywatne $rodki zostaty juz wyczerpane” [ttum. aut.]213. Kolejng
staboscig amerykanskiego systemu opieki dlugoterminowej jest brak jakiej-
kolwiek strategii zarzadzania na poziomie ogélnokrajowym. System stanowi
»sfragmentaryzowana mozaike odizolowanych od siebie, lokalnych progra-
mow” [thum. aut.]214. Nie powstaty ogélnokrajowe standardy jako$ci ani na-
rzedzia ewaluacji, co powoduje, ze migedzy poszczegdlnymi stanami istnieja
diametralne réznice w jakosci oferowanych ustug;

3) Przewaga selektywnych (wybiérczych) §wiadczen socjalnych przyznawa-
nych w oparciu o restrykcyjne kryteria dochodowe (means-tested entitlements).
Aby zosta¢ objetym finansowaniem w ramach rzadowego programu Medicaid,
w 2011 roku nalezato wykaza¢ dochody na poziomie ponizej 674 dolaréw mie-
siecznie?!>. Doprowadzito to do upowszechnienia praktyki pozbywania sie
majatku przez osoby starsze (na przyklad poprzez przepisywanie wlasnosci
na dzieci) w celu zakwalifikowania si¢ do programu opieki dlugoterminowej
finansowanego z budzetu federalnego. W realiach amerykanskiego modelu
welfare state niesamodzielno$¢ lub osiggniecie zaawansowanego wieku rzadko
bywaja kryterium uprawniajacym do skorzystania z pomocy panstwa. Specyfi-
kg amerykanskiego modelu panstwa opiekuniczego jest jego selektywnos¢ (wy-
bidrczos¢), ktora stoi w opozycji do logiki systeméw uniwersalnych (na przykltad
takich, w ktérych do skorzystania z pomocy panstwa uprawnia fakt posiadania
obywatelstwa). USA reprezentuja ,,urynkowione” podejscie do opieki spotecz-
nej, co skutkuje istotnym udzialem sektora prywatnego w krajobrazie wydat-
kow na cele socjalne.

Podsumowujac, w poréwnaniu z panstwami europejskimi Stany Zjednoczo-
ne jawig si¢ jako kraj, w ktérym prawa socjalne uzaleznione sg od posiadania
zatrudnienia. Osoby w wieku produkcyjnym objete sg ubezpieczeniem zdro-
wotnym oraz naleza do planu emerytalnego w gléwnej mierze dzigki prywat-
nym programom pracowniczym. Osoby starsze cieszg si¢ szerszym zakresem
praw socjalnych niz reszta spoleczenstwa. Podlegaja powszechnemu ubezpie-
czeniu zdrowotnemu, finansowanemu przez panstwo w ramach programu
Medicare, oraz otrzymuja $wiadczenia emerytalne z powszechnego programu

213 A. Scharlach, op. cit., s. 95.
214 Ibidem, s. 229.

215 E. Kassner, Home and Community-Based Long-Term Services and Supports for
Older People, AARP Public Policy Institute, Washington 2011.
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ubezpieczen spotecznych (Social Security). Pozytywna zmiang w dziedzinie
opieki dlugoterminowej jest dazenie administracji prezydenta Obamy do utwo-
rzenia oferty subsydiowanych przez panstwo polis ubezpieczeniowych, ktére
chronig przed wysokimi kosztami opieki dtugoterminowej i nie dyskryminuja
klientéw ze wzgledu na ich wiek lub stan zdrowia. Pozytywnym zjawiskiem
jest takze stopniowy proces uwzgledniania przez panstwo preferencji senioréw
w zakresie korzystania z opieki dlugoterminowej w domu lub w spotecznosci,
czego przejawem jest rozpoczecie finansowania przez Medicare i Medicaid opie-
ki w ramach zintegrowanych programéw typu PACE.

Tematem trudnym, dyskusyjnym, bedacym przedmiotem szerszej deba-
ty publicznej jest kwestia sprawiedliwosci miedzypokoleniowej. Stosunkowo
szeroki wachlarz przywilejéow i ustug oferowanych osobom starszym w USA
spowodowal, Ze obecnie poddaje si¢ w watpliwos¢ zasadnos$¢ uniwersalnosci
programu Social Security. Zaczgto zastanawiac si¢ nad granicami ,wieku star-
szego” oraz redefiniowa¢ pojecie niezdolnosci do pracy. W celu ochrony eko-
nomii przed falg opuszczajacych rynek pracy przedstawicieli pokolenia baby
boomers rzad federalny podjat decyzje o stopniowym podniesieniu wieku eme-
rytalnego do 67 lat. Reforma nie zapobiegnie jednak pogorszeniu si¢ wskaznika
procentowego udzialu os6b w wieku 65+ przypadajacego na sto 0s6b w wieku
produkcyjnym, ktoéry w 2050 roku ma wynies¢ 38%. Dylematem, przed jakim
stoja Stany Zjednoczone, jest zatem odpowiedz na pytanie, czy polityka spo-
teczna wobec 0s6b starszych powinna by¢ podyktowana zasadg uniwersalizmu
czy zasada koniecznosci oraz czy podeszty wiek jest wystarczajacym kryterium
uprawniajgcym do korzystania z pomocy panstwa.
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An aging population may be seen as a major
accomplishment of the welfare state.

Magnus Jegermalm i Eva Jeppsson Grassman

Wstep

Europa jest najstarszym demograficznie kontynentem na §wiecie. Uni¢ Euro-
pejska zamieszkuje 87 milionéw 0séb powyzej 65. roku zycial. Zmiany demo-
graficzne w Europie sg istotnym obszarem zainteresowan Komisji Europejskiej,
a w szczegolnosci Dyrekcji Generalnej ds. Zatrudnienia, Spraw Spolfecznych
i Wlaczenia Spotecznego. Zjawisko starzenia sie populacji zostalo zakwalifiko-
wane do najwazniejszych wyzwan stojacych przed Unig Europejska na niefor-
malnym szczycie w Hampton Court w Wielkiej Brytanii w 2005 roku. Euro-
pejski Raport Demograficzny z 2008 roku definiuje trzy podstawowe czynniki,
ktére determinujg kierunek i zakres zmian demograficznych w Europie. Sa to:
wskazniki urodzen, wskazniki §miertelno$ci oraz skala, natezenie i kierunek
migracji. Raport Eurostatu z 2012 roku omawia najpowazniejsze konsekwencje
zjawiska starzenia si¢ populacji, ktérym panstwa cztonkowskie musza stawi¢
czola. Zaliczy¢ do nich mozna:

a) brak finansowej stabilnosci budzetéw panstw i systemoéw fiskalnych;

b) brak finansowej stabilnosci systeméw emerytalnych i systemdéw ubezpie-
czen spolecznych;

¢) konieczno$¢ dostosowania gospodarki i rynku pracy do mozliwosci i po-
trzeb starzejacej sie sity roboczej;

d) ryzyko niedostatecznej podazy sity roboczej na skutek malejacej liczby
0s6b w wieku produkcyjnym;

e) prognozowane rosnace zapotrzebowanie na wykwalifikowany personel
w branzach zwigzanych z ochrong zdrowia;

1 Eurostat, Active Ageing and Solidarity Between Generations: A Statistical Portrait
of the European Union 2012, Publications Office of the European Union, Luxem-
bourg 2011.
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f) wzrost popytu na ustugi zwigzane z opieka dtugoterminows, zaréwno
srodowiskows, jak i stacjonarna;

g) ryzyko konfliktu miedzypokoleniowego zwigzanego z poczuciem mie-
dzypokoleniowej (nie)sprawiedliwoséci w odniesieniu do redystrybucji zasobdéw
w spoleczenstwie2.

Wyzwania te s3 uniwersalne i obserwowane — w réznym stopniu nasilenia
- we wszystkich krajach cztonkowskich UE.

Specyfika europejskiego podejscia do kwestii starzejacej si¢ populacji polega
miedzy innymi na pozostawieniu poszczegolnym krajom stosunkowo duzej su-
werennosci w zakresie planowania i realizacji polityk spotecznych. Polityka spo-
teczna jest obszarem tradycyjnie realizowanym na poziomie krajowym, stad tez
do Unii Europejskiej naleza jednocze$nie kraje zblizone do modelu liberalnego
(na przyklad Wielka Brytania), konserwatywnego (na przyklad Niemcy), socjal-
demokratycznego (na przyklad Szwecja), a takze kraje niedajace si¢ jednoznacz-
nie sklasyfikowa¢ wedlug powszechnych typologii (na przyktad Polska). Rola
Komisji Europejskiej w zakresie polityki spolecznej wobec zmian demograficz-
nych ogranicza si¢ do publikowania analiz i rekomendacji, do wyznaczania kie-
runkdow zmian, ktérych celem ma by¢ dtugofalowy rozwdj ekonomiczny konty-
nentu europejskiego oraz sp6jnos¢ spoleczna (Strategia Lizbotiska, Odnowiona
Agenda Spoteczna, Europa 2020 i inne dokumenty). Kwintesencja perspektywy
unijnej wobec zjawiska starzenia si¢ populacji sa stowa Komisarza ds. Zatrud-
nienia, Spraw Spolfecznych i Wlaczenia Spotecznego Laszl6 Andora:

Kluczem do rozwigzania wyzwan wynikajacych z rosngcego udziatu
0s0b starszych w naszych spoleczenistwach jest realizacja koncepcji ,aktyw-
nego starzenia si¢”: poprzez zachecanie 0sob starszych do dalszej aktyw-
nosci, dtuzszy okres pracy i pozniejsze przechodzenie na emeryture, zaan-
gazowanie w wolontariat po przej$ciu na emeryture, poprzez prowadzenie
zdrowego, niezaleznego trybu zycia [ttum. aut.]3.

Nacisk potozony jest na aktywizacje, niezalezny tryb zycia i dtuzsza ak-
tywnos¢ zawodowq. W komunikacie Demograficzna przysztosé Europy - prze-
ksztatci¢ wyzwania w nowe mozliwosci Komisja Europejska wyznacza piec¢
podstawowych kierunkéw polityki, ktérych realizacja umozliwi panistwom

2 Ibidem,s. 7.
3 Ibidem,s. 8.
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cztonkowskim adaptacje do nowej sytuacji demograficznej. Zaliczy¢ do nich
mozna (1) reforme polityki rodzinnej, (2) promocje zatrudnienia i aktywnosci
zawodowej 0s6b w wieku okoloemerytalnym, (3) wzrost produktywnosci i kon-
kurencyjnosci gospodarki, (4) reforme polityki imigracyjnej oraz (5) zapewnie-
nie stabilnosci finanséw publicznych i ochrony socjalne;j.

Na szczycie Unii Europejskiej w Lizbonie w 2001 roku zapadta decyzja o przy-
jeciu otwartej metody koordynacji (Open Method of Coordination - OMC) jako
narzedzia wyznaczania i realizacji wspolnych celéw w zakresie polityki spotecz-
nej na poziomie europejskim. Otwarta metoda koordynacji jest drogowskazem,
zbiorem rekomendacji i narz¢dziem ewaluacji pozadanych zmian spotecznych.
Nie zobowigzuje prawnie panstw cztonkowskich do implementacji okreslonych
rozwigzan ani nie przewiduje sankgji za niespelnienie wynikajacych z niej zobo-
wigzan. Wérod priorytetéw wymienionych w Komunikacie Komisji Europejskiej
zatytulowanym Odnowione zobowigzanie na rzecz europejskiego modelu spotecz-
nego: Udoskonalenie otwartej metody koordynacji w zakresie ochrony socjalnej i in-
tegracji spotecznej znalazty sie miedzy innymi przeciwdziatanie ubostwu, zwigk-
szenie stabilno$ci finansowej systeméw emerytalnych oraz zapewnienie dostepu
do wysokiej jako$ci opieki zdrowotnej i dlugoterminowe;.

Prace nad ta ksigzka zbiegly si¢ w czasie z ogloszeniem 2012 roku Europej-
skim Rokiem Aktywnosci Osob Starszych i Solidarnosci Miedzypokoleniowe;.
Decyzja ta byla wyrazem zaangazowania Unii Europejskiej w dziatania na rzecz
poprawy jakosci zycia osob starszych oraz przeciwdziatanie ich dyskryminacji.
Podstawowym celem Europejskiego Roku 2012 bylo ,,zwrdcenie uwagi opinii
publicznej na wktlad, jaki do spoleczenstwa wnosza osoby starsze”, a takze po-
pularyzacja projektéw realizowanych na szczeblu lokalnym, ktére daza do ak-
tywizacji senior6w i wzmocnienia dialogu miedzypokoleniowego?. Dyrekcja
Generalna ds. Zatrudnienia, Spraw Spotecznych i Wlaczenia Spotecznego pod-
kredla, ze ,,aktywne starzenie si¢ jest dla Europy jedyna mozliwoscig sprostania
wyzwaniom, jakie niosg zmiany demograficzne, oraz warunkiem koniecznym
przysztego dobrobytu i spojnosci spolecznej catego kontynentu™.

4 Europejski Rok Aktywnosci Osob Starszych i Solidarnosci Miedzypokoleniowej
2012, dostepne przez www.europa.eu (7.11.2012).

5 Komisja Europejska, Wktad UE w propagowanie aktywnego starzenia sig i soli-
darnosci miedzy pokoleniami, Dyrekcja Generalna ds. Zatrudnienia, Spraw Spo-
tecznych i Wiaczenia Spotecznego, Luksemburg 2012.
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Przygladajac si¢ historii integracji europejskiej, mozemy stwierdzi¢, ze kwe-
stie spoleczne nie zawsze byly priorytetowym kierunkiem rozwoju. Wrecz
przeciwnie — idea spdjnosci spolecznej kontynentu europejskiego od wielu
lat wzbudza wiele kontrowersji. Poczatki tak zwanego wymiaru spolecznego
(social dimension) integracji europejskiej siegaja lat pie¢dziesiatych XX wieku.
Panstwami sprzyjajacymi tej idei byly Francja i Niemcy. Krajem tradycyjnie
sceptycznym wobec spotecznego wymiaru integracji byta Wielka Brytania.
Katalizatorem uwzglednienia kwestii spolecznych bylo zapotrzebowanie
na swobodny przeplyw pracownikéw miedzy granicami krajow. Odwotujac sie
do chronologii zaproponowanej przez Wlodzimierza Aniota, rozwéj wspdlno-
towej polityki socjalnej podzieli¢ mozna na cztery etapy: w latach 1957-1973
utworzono socjalne warunki do swobodnego przeptywu pracownikow; w la-
tach 1974-1984 podjeto dzialania w zakresie harmonizacji prawa pracy i usta-
wodawstwa spolecznego; w latach 1985-1997 zaobserwowa¢ mozna oZywienie
koncepcji integracji na poziomie spotecznym, przy jednoczesnym sprzeciwie
Wielkiej Brytanii wobec nowej tendencji; oraz okres po 1997 roku, kiedy dzia-
talno$¢ Unii Europejskiej w zakresie polityki spotecznej skoncentrowata sie
na wspieraniu zatrudnienia, zwalczaniu bezrobocia, ubostwa i wykluczenia
spolecznego®. Przystgpienie grupy dziesieciu nowych panstw cztonkowskich
w 2004 roku rozszerzylto spektrum wyzwan natury spotecznej i pogtebito spo-
teczne zréznicowanie Unii Europejskiej. Istotnego znaczenia nabraly fundu-
sze unijne, ktérych celem jest zréwnowazony i harmonijny rozwoj wszystkich
regionéw — Europejski Fundusz Spoteczny oraz Europejski Fundusz Rozwoju
Regionalnego.

Integracja na poziomie spotecznym nabrata wigkszego znaczenia w potowie
lat dziewiec¢dziesigtych XX wieku, odkad do Unii Europejskiej przystapity trzy
kraje nalezace do grona tradycyjnych welfare states: Szwecja, Finlandia i Au-
stria. Rzady socjaldemokratyczne wniosty do wspoélnoty nowy system warto$ci
iwzbogacily Unie Europejska o nowe spojrzenie na kwestie spoteczne. Zwolen-
nikiem poglebiania wymiaru spotecznego integracji europejskiej byt takze dw-
czesny przewodniczacy Komisji Europejskiej (1985-1994), francuski socjalista
Jacques Delors. W doktrynie spofecznej zwanej ,,deloryzmem” podkreslat zna-
czenie spofecznej solidarnosci i dialogu spofecznego. Argumentowal, ze rozwdj

6 W. Aniol, Europejska polityka spoteczna. Implikacje dla Polski, Wydawnictwo
Aspra, Warszawa 2003.
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wspodlnotowej polityki spolecznej nie moze by¢ postrzegany w perspektywie
czysto ekonomicznej’.

Obecnie w Europie toczy si¢ debata na temat zasadno$ci wyodrebniania
Europejskiego Modelu Spotecznego. Zwolennicy tej koncepcji wskazuja na ce-
chy wspdlne dla panstw europejskich, takie jak stosunkowo wysokie podatki,
przewaga publicznych, niekomercyjnych ustug spotecznych (ochrony zdro-
wia, edukacji, ustug opiekunczych dla dzieci i oséb starszych), praktyka dia-
logu spotecznego, dazenie do wyréwnanego i wysokiego poziomu zycia (social
cohesion), rozwdj gospodarki opartej na wiedzy, walka z ubéstwem i wyklu-
czeniem spotecznyms3. U podstaw wiary w unikatowo$¢ Europejskiego Mo-
delu Spolecznego lezy przekonanie, ze ,,istnieje tak wiele wspdlnych elemen-
tow europejskiej «kultury socjalnej», iz pozwala to bez watpliwosci odrézni¢
Europe od innych regionéw $wiata, a przede wszystkim od Stanéw Zjedno-
czonych, ktdre stanowig gtéwne odniesienie dla krajow Unii Europejskiej”.
Przeciwnicy omawianej koncepcji podkreslaja zbyt glebokie réznice wynika-
jace z roznorodnosci panstw cztonkowskich i nieprzystawalnos¢ poréwnan
krajow Europy Zachodniej do nowych panstw cztonkowskich nalezacych
do regionu Europy Srodkowo-Wschodniej. Dodatkowo wskazujg na nie-
ustanny proces transformacji priorytetéw, kierunkdw oraz narzedzi polityk
spolecznych stosowanych przez poszczegdlne panstwa, ktéry w perspektywie
dlugofalowej prowadzi do konwergencji ré6znych modeli polityki spolecznej
w skali globalnej, a takze na teori¢ ,,zaleznosci od $ciezki” (path dependency),
ktdra akcentuje wplyw tradycji, czynnikéw historycznych i geopolitycznych
na rozwdj polityki spotecznej.

W $wietle dylematéw zwigzanych z definiowaniem Europejskiego Modelu
Spotecznego do analizy wlaczam perspektywe skandynawska i wyodrebniam
nordycki model spoleczny, ktory w literaturze przedmiotu czesto stawiany jest
zawzdr funkcjonowania panstwa opiekunczego. Odwotujac sie do metodologii
badan poréwnawczych Przeworskiego i Teunea, stosuje perspektywe typu ,,naj-
bardziej rézne systemy” i poréwnuje polityke spoteczng wobec starzenia sie Sta-
néw Zjednoczonych (kraju najbardziej zblizonego do modelu liberalnego) oraz

7 Ibidem.

8 S. Golinowska, Europejski model socjalny i otwarta koordynacja polityki spotecz-
nej, ,Polityka Spoleczna” 2002, nr 11-12, s. 3-14.

9 Ibidem, s. 3.

137



Polityka spoteczna wobec starzenia sie ludnosci w USA i w Szwecii

Szweciji (kraju najbardziej zblizonego do modelu socjaldemokratycznego). Za
decyzja, aby sposréd krajéw reprezentujacych nordycki model spoteczny do ana-
lizy postuzyt ten realizowany w Szwecji, przemawia wiele argumentéw. Z punktu
widzenia badan nad polityka spoleczng wobec starzenia si¢ ludnoéci istotnym
czynnikiem jest struktura demograficzna Szwecji. To kraj o najwyzszym odsetku
0s6b starszych (65+) z panstw nordyckich (18,1% w Szwecji w poréwnaniu do 17%
w Finlandii, 16,3% w Danii, 14,9% w Norwegii lub 12% w Islandii, wedtug danych
22010 roku!0), a zarazem nalezy on do grona dziesieciu najstarszych populacji
$wiata. Wewnatrz modelu nordyckiego mozna dostrzec tendencje do poglebiania
si¢ roznic miedzy kierunkami i sposobami realizacji polityk spofecznych, czego
przyczyny leza migdzy innymiw procesach globalizacyjnych oraz przynaleznosci
do struktur unijnych tylko trzech (Dania, Szwecja, Finlandia) sposrod pigciu kra-
jow nordyckich. Roznice miedzy panistwami zaliczajgcymi si¢ do modelu nordy-
ckiego dodatkowo podkresla koncepcja ,,zaleznosci od sciezki”. Wedtug przedsta-
wicieli teorii instytucjonalizmu historycznego to tradycja i czynniki historyczne
determinujg kierunki rozwoju polityki spotecznej w danym krajull.

Rozdzial ten rozpoczynam charakterystyka struktury demograficznej Szwe-
cji oraz nordyckiego modelu panstwa opiekunczego. Nastepnie przechodze
do analizy rozwoju szwedzkiego modelu polityki spolecznej wobec starzenia
si¢ ludnosci w ujeciu historycznym, oceny kondycji szwedzkiego systemu eme-
rytalnego oraz sektora ustug opiekunczych dla senioréw. Szczegolna uwage po-
$wiecam symptomom stopniowej transformacji szwedzkiego modelu panstwa
opiekunczego wskutek wptywu ideologii neoliberalnej. Rozdziat zamyka opis
pieciu przyktadéw dobrych praktyk, ktére wyrdzniaja Szwecje pod wzgledem
jakosci zycia 0sob starszych na tle migdzynarodowym.

2.1. Struktura demograficzna Szweciji

Szwecja jest najwiekszym krajem skandynawskim, zamieszkalym przez
9,5 miliona oséb. Stynie z wysokiego standardu zycia, stabilnej gospodarki i za-
awansowanego systemu pomocy spolecznej. Szwecja byta jednym z pierwszych
panstw na $§wiecie (obok Francji), w ktérych dostrzezono zjawisko starzenia si¢

10 Eurostat, Population Projections, 2011.
11 Nordic Welfare States in the European Context, eds. M. Kautto, J. Frithzell,
B. Hviden, J. Kvist, H. Uusitalo, Routledge, London-New York 2001.
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populacjil2, a wspdtczynnik dtugowiecznoéci jest tam bardzo wysoki. To takze
kraj stynacy z przywiazania do idei réwnosci, w ktérym réwnos¢ kobiet i mez-
czyzn promowana jest we wszystkich dziedzinach zycia, a koncepcja gender
mainstreaming realizowana jest z sukcesem w praktyce. Ze wzgledu na wysoki
standard Zycia i rozbudowane §wiadczenia socjalne Szwecja jest krajem imi-
gracyjnym, w ktérym schronienia szukajg emigranci oraz uchodzcy z réznych
rejondw swiata.

Od 1995 roku Szwecja jest panistwem cztonkowskim Unii Europejskiej. Nie
przystapila nigdy do unii walutowej (podobnie jak Dania) i utrzymuje wtasna
walute — korone szwedzka. Od lat trzydziestych XX wieku w Szwecji domino-
waly rzady socjaldemokratyczne, ktére przyczynily sie do powstania kultury
dialogu politycznego i konsensusu oraz doprowadzity do wypracowania poko-
jowej wspotpracy miedzy sektorem publicznym i prywatnym. Spofeczenstwo
szwedzkie pod rzadami socjaldemokratycznymi okres§lano mianem liberal-
nego i progresywnego. Sytuacja zmienila si¢ po wyborach parlamentarnych
w 2006 roku, w efekcie ktérych wladze sprawuje rzad mniejszosciowy z koalicja
centroprawicowg (Alliansen) na czele. Po wyborach w 2010 roku w sktad Riks-
dagu po raz pierwszy weszla partia skrajnie prawicowa (Sverigedemokraterna),
ktora opowiada sie za restrykcyjng polityka imigracyjngl3. Premierem Szwecji
jest szef centroprawicowego Sojuszu Fredrik Reinfeldt, a glowa panstwa jest krol
Karol XVI Gustaw.

Podobnie jak w przypadku spoteczenstwa amerykanskiego, o populacji
Szwecji rowniez mozna powiedzie¢, ze z biegiem lat staje si¢ coraz wieksza,
coraz starsza i coraz bardziej zdywersyfikowana. Coraz wigksza i coraz bar-
dziej ré6znorodna - ze wzgledu na naptyw imigrantéw. Wedltug danych z 2010
roku 14,1% populacji Szwecji stanowia imigranci, ktérzy pochodza z takich
krajow, jak Finlandia, Irak, kraje bytej Jugostawii, Somalia, Iran, Norwegia,
Dania, Turcja i Polskal4. Liczba naptywajacych imigrantow jest z roku na rok
coraz wieksza: w 2000 roku w Szwecji osiedlito si¢ 58 700, a w 2010 roku
az 98 800 imigrantéw. Proces ten zostal nieznacznie zahamowany, odkad

12 1.G. Cook, J. Hallsal, Aging in Comparative Perspective: Processes and Policies,
Springer Science i Business Media LCC, New York 2012.

13 Ibidem.

14 U.S. Department of State, Background Note: Sweden, Bureau of European and
Eurasian Affairs, dostepne przez http://www.state.gov (13.11.2012).
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w 2010 roku w rzadzie znalazla si¢ nieprzychylna imigrantom partia nacjo-
nalistyczna (96 500 imigrantéw w 2011 roku - o ponad dwa tysigce mniej niz
w roku 2010)15. Przewiduje sie, ze do 2060 roku populacja Szwecji zwiekszy
sie 0 ponad dwa miliony 0s6bl®.

Jej struktura demograficzna odzwierciedla tendencje obserwowane
w wiekszosci krajow wysokorozwinietych, takie jak starzenie si¢ populacji
na skutek wzrostu $redniej dtugosci trwania zycia i spadku liczby urodzen.
Wedtug danych OECD z 2009 roku $rednia dtugo$¢ trwania zycia wyno-
si tam 81,4 lata (83,4 dla kobiet i 79,4 dla mezczyzn), co plasuje Szwecje
w grupie krajéw o najwyzszych wspétczynnikach dtugowiecznosci na $wie-
cie (obok takich krajow, jak Japonia, Francja, Szwajcaria, Norwegia czy
Islandia)l’. Na przestrzeni XX wieku $rednia dtugo$¢ trwania zycia wzro-
sta w Szwecji o ponad 20 lat, zaréwno w przypadku kobiet, jak i mezczyzn,
co obrazuje tabela 2.1.

Tabela 2.1. Srednia dtugo$é trwania zycia w Szwecji w latach 1901-2010
(wedtug ptci)

Przedziat [1901-/1911-/1921-1931-1941-1951-1961-1971-1981-|1991- 2001-
lat 1910 | 1920 | 1930 | 1940 | 1950 | 1960 | 1970 | 1980 | 1990 | 2000 | 2010
Srednia
dtugosé
trwania zycia
kobiet

57,0 | 58,4 | 63,2 | 66,1 | 70,6 | 741 | 76,1 | 781 | 79,9 | 81,4 | 83,5

Srednia
dtugosé
trwania zycia
mezczyzn

54,5556 | 61,0 | 63,8 68,1 |709| 71,7 | 72,3 | 74,0 | 76,2 | 79,5

Zrédto: zestawienie wiasne na podstawie Sveriges Officiella Statistik, Population statistics.
Life expectancy 1751-2011, Stockholm 2012; Life Expectancy in Sweden 2001-2010,
yotatistics Sweden” 2011, nr 263.

15 Immigrant and Emigrants by Country of Emi/Immigration and Sex. Year 2000-
2011, ,,Statistics Sweden”, dostepne przez www.scb.se (13.11.2012).

16 Demographic Reports. The Future Population of Sweden 2012-2060, ,,Statistics
Sweden”, Stockholm 2012.

17 OECD, Life Expectancy, [w:] OECD Factbook 2011-2012: Economic, Environmen-
tal and Social Statistics, dostepne przez www.oecd-ilibrary.org (13.11.2012).
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Mimo statego naptywu imigrantéw struktura wiekowa spoteczenstwa
szwedzkiego nie ulega odmlodnieniu. Odsetek liczby 0s6b powyzej 65. roku zy-
cia utrzymuje si¢ na wysokim poziomie 18,1%. Co ciekawe, Szwecja odnotowuje
wysoki procentowy udziat 0s6b 65+ w stosunku do ogétu populacji od dos¢
dawna - juz w 1990 roku osiagal on wielkos¢ 17,8%, podczas gdy $rednia euro-
pejska wynosita wéwczas 12,9%18. Mediana wieku w 1990 roku wynosita 38,4
ijuz wtedy bylta najwyzsza w grupie krajow europejskich!®. Prognozy wskazuja
na tendencje do dalszego zwigkszania si¢ udzialu oséb starszych (65+) w spo-
teczenstwie szwedzkim, do prawie jednej czwartej w 2050 roku, co obrazuje
tabela 2.2.

Tabela 2.2. Procentowy udziat oséb w wieku 65+ w ogdle populacji Szweciji
w latach 1960-2010 oraz prognoza na lata 2020-2060

Rok 1960 1970|1980 1990|2000 2010|2020 2030|2040 2050|2060
Procentowy
udziatosob | 4\ 2| 135 160 | 178 | 173 | 181 | 20,6 | 22.3 | 24,0 | 24,5 | 26.3
65+ w ogodle
populaciji

Zrédto: Eurostat, Percentage of Population Aged 65 Years and Over on 1 January of Selected
Years 2011.

Rosnacy odsetek 0sdb starszych w spoleczenstwie szwedzkim jest wyzwa-
niem dla sektora opieki dfugoterminowej. Kraje skandynawskie cechuje duzo
mniejsze przywigzanie do nieformalnych form sprawowania opieki, bazuja-
cych na wsparciu rodziny, w poréwnaniu do Stanéw Zjednoczonych. Z tego
wzgledu rosnaca srednia dfugos¢ trwania zycia sprawia, ze system w przysziosci
bedzie musial obstugiwa¢ znacznie wigkszg liczbe klientéw, a w konsekwen-
cji zatrudnia¢ wigcej wykwalifikowanych pracownikéw. Prognozy wskazuja
na zjawisko stalego przybywania najstarszych senioréw, ktorzy sa najbardziej
narazeni na brak samodzielnosci i/lub niepetnosprawnos¢. Do 2060 roku licz-
ba 0s6b w przedziale wiekowym 80-99 lat ma wzrosna¢ o ponad 600 tysiecy,

18 Eurostat, Percentage of Population Aged 65 Years and Over on 1 January of Se-
lected Years, 2011, dostepne przez http://epp.eurostat.ec.europa.eu (13.11.2012).

19 Eurostat, Median Age on 1 January of Selected Years, 2011, dostepne przez http://
epp.eurostat.ec.europa.eu (13.11.2012).
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co oznacza podwojenie ich liczby w stosunku do roku 201220, Co ciekawe, Szwe-
cja jest krajem, ktory powinien zredefiniowa¢ pojecie ,,najstarszych senioréw”
ze wzgledu na dynamiczny przyrost zyjacych osob stuletnich. W 1970 roku
Szwecje zamieszkiwaly 173 osoby powyzej setnego roku zycia, w 2011 bylo ich
juz ponad 1700, a do 2060 roku ich liczba ma przekroczy¢ osiem tysiecy?!. Pro-
gnozy pozwalaja przypuszczaé, ze w ciggu najblizszych kilku dekad w Szwe-
cji i w pozostatych krajach skandynawskich osoby stuletnie przestana by¢
fenomenem.

Ze wzgledu na znacznie mniejszy rozmiar terytorium i duzo mniej liczng
populacje w poréwnaniu do Stanéw Zjednoczonych w Szwecji nie ma istotne-
go znaczenia rozmieszczenie przestrzenne senioréw w skali kraju. Niemniej
jednak, podobnie jak amerykanska ustawa o osobach starszych z 1965 roku
zdecentralizowala polityke spoteczng wobec 0sob starszych i scedowata od-
powiedzialno$¢ za §wiadczenie ustug opiekunczych na poszczegoélne stany
i okregi (counties), wprowadzone w Szwecji w 1992 roku prawo Adelrefor-
men przeniosto catkowita odpowiedzialnos¢ za ustugi dla oséb starszych
na 290 gmin (kommuner)?2. W przypadku obu krajéw mozemy zatem méwic
o zdecentralizowanym systemie programéw i ustug skierowanych do oséb
starszych i przewadze szczebla lokalnego w realizacji polityki spolecznej wo-
bec starzenia si¢ ludnosci.

2.2. Charakterystyka nordyckiego modelu
panstwa opiekunczego

Z historycznego punktu widzenia kraje nordyckie bywaja charakteryzowane
jako region Europy, ktory obrat ,,trzecig droge” - tak zwang droge srodka. W la-
tach trzydziestych XX wieku poréwnanie to odnosito si¢ do konfrontacji pomie-
dzy liberalizmem a faszyzmem, w okresie zimnej wojny do antagonizmu mie-
dzy amerykanskim kapitalizmem a sowieckim komunizmem?23. Szczeg6lnie

20 Demographic Reports. The Future Population of Sweden 2012-2060. ..

21 Ibidem.

22 P. G. Edebalk, Ways of Funding and Organising Elderly Care in Sweden, [w:] Po-
pulation Ageing — A Threat to the Welfare State?, [w:] Demographic Research Mo-
nographs, ed. T. Bengtsson, Springer—Verlag, Berlin-Heidelberg 2010, s. 65-80.

23 P. Kettunen, The Power of International Comparisons. A Perspective on the
Making and Challenging of the Nordic Welfare State, [w:] The Nordic Model of
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w Szwecji rzady socjaldemokratyczne stanowity alternatywe zaréwno dla ka-
pitalistycznej (liberalnej), jak i komunistycznej wizji polityki spoleczne;.

Do powstania ,modelu nordyckiego” przyczynila si¢ w duzej mierze
wspolpraca z Migdzynarodowq Organizacja Pracy, ktérej struktura opiera-
ta si¢ na trojstronnej reprezentacji intereséw: pracownikow, pracodawcow
i przedstawicieli wladz. Deklaracja Filadelfijska z 1944 roku zainspirowala
kierunek rozwoju obrany przez kraje skandynawskie: podkreslita istotng role
pokojowej wspdtpracy i negocjacji pomiedzy podmiotami polityki spotecz-
nej, okreslita pelne zatrudnienie mianem priorytetu, zaakcentowata znacze-
nie praw socjalnych i zabezpieczenia spotecznego jako podstaw egalitarnego
spoleczenstwa. Wkrétce po II wojnie §wiatowej kraje nordyckie rozpoczety
wspolprace w dziedzinie zbierania informacji i formufowania statystyk do-
tyczacych kwestii demograficznych i spotecznych. Wspétpraca przyczynita
sie do unifikacji kierunkdéw i celéw polityki spotecznej realizowanej przez po-
szczegllne kraje, a takze do harmonizacji warunkow pracy i wysokosci plac
wewnatrz regionu. W 1952 roku umozliwiono ludno$ci przekraczanie granic
panstwowych bez koniecznosci posiadania paszportu, a w 1954 roku wpro-
wadzono przepis o swobodnym przeptywie pracownikéw miedzy Danig,
Norwegia, Szwecja i Finlandig. Rozwoéj i modernizacja regionu nordyckiego
przebiegly skutecznie dzigki unikatowemu polfaczeniu wydajnosci (efficiency),
solidarnosci (solidarity) i réwnosci (equality). Proces ten napedzany byt przez
trzy interferujace ze sobg ideologie: ducha kapitalizmu, utopie¢ socjalizmu
i idee wolnego, niezaleznego chlopstwa24.

Dzi$ kraje nordyckie sg relatywnie homogeniczne kulturowo i bogate2>. Mo-
del nordycki na scenie migdzynarodowej postrzegany jest jako wzorzec (bench-
mark). Charakteryzuja go zréwnowazony rozwoj i ekonomiczna wydajnos¢ przy
jednoczesnym stabilnym rynku pracy, sprawiedliwej redystrybucji zasobow
i spojnosci spotecznej?6. Przez ekonomistéw bywa poréwnywany do trzmiela

Welfare: A Historical Reappraisal, eds. N.F. Christiansen, K. Petersen, N. Edling
P. Haave, Museum Tusculanum Press, Copenhagen 2005, s. 31-65.

24 Ibidem.

25 Nordic Social Attitudes in a European Perspective, eds. H. Ervasti, K. Ringdal,
T. Fridberg, M. Hjerm, Edward Elgar Publishing, Cheltenham 2008.

26 T.M. Andersen, B. Holmstrém, S. Honkapohja, S. Korkman, H.T. S6derstrém,
J. Vartiainen, The Nordic Model. Embracing Globalization and Sharing Risks,
The Research Institute of the Finnish Economy, Taloustieto Oy, Helsinki 2007.
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(bumble bee) — owada zbyt cigzkiego, zeby pofruna¢, a ktéry — na przekor eks-
pertom - frunie. Z uwagi na réznice wystepujace migedzy krajami nalezacymi
do modelu nordyckiego coraz cze¢sciej wystepuje w charakterze weberowskiego
»typu idealnego”, ktéry moze stanowi¢ punkt odniesienia w analizach kompa-
ratystycznych, jednak nie istnieje w praktyce”.

Do cech charakterystycznych nordyckiego (socjaldemokratycznego, opie-
kunczego, instytucjonalno-redystrybujacego) modelu spotecznego zaliczy¢
mozna przede wszystkim:

a) egalitarng i demokratyczna tradycje polityczna;

b) dominacje sektora publicznego na rynku ustug spotecznych;

¢) uniwersalny charakter panistwa opiekunczego;

d) decentralizacje pomocy spolecznej;

e) wysoki stopien dekomodyfikacji;

f) finansowanie systemu z progresywnych, wysokich podatkéw (oraz po-
wszechng spoteczng akceptacje dla podatkow);

g) hojne $wiadczenia socjalne;

h) nacisk potozony na prewencje, a nie interwencje, zapobieganie proble-
mom natury spofecznej, zanim si¢ pojawia (na przyklad wysoka jakos$¢ ksztat-
cenia i publiczny system edukacji chronig przed brakiem wiedzy i umiej¢tnosci,
ktéry z kolei moglby utrudnic¢ znalezienie pracy i przyczynic sie¢ do wzrostu
bezrobocia)?8;

i) silng pozycje zwigzkdw zawodowych;

j) wysoki wskaznik zatrudnienia, aktywnos¢ zawodowg kobiet i 0sob w wie-
ku okoloemerytalnym;

k) przywiazanie do idei réwnosci, réwnos¢ kobiet i mezczyzn, zréwnowa-
zony poziom plac;

1) solidaryzm spoleczny i uczciwos¢ obywatelskg (brak korupcji);

1) wysoki poziom wydatkéw na rozwoj kapitatu ludzkiego;

m) peryferyjne polozenie geograficzne, otwartos¢ na wspotprace migdzyna-
rodowa i handel zagraniczny, elastyczno$¢ i zdolnos¢ adaptacji do zmian.

Kraje skandynawskie wyro6zniaja spoleczny egalitaryzm, kultura konsensu-
suidialogu politycznego. Demokracja przejawia sie uczestniczeniem obywateli

27 Nordic Welfare States in the European Context...
28 V. Timonen, Restructuring the Welfare State. Globalization and Social Policy Re-
form in Finland and Sweden, Edward Elgar, Cheltenham-Northampton 2003.
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w podejmowaniu decyzji na poziomie lokalnym, w miastach i gminach, co daje
poczucie spolecznej inkluzji i legitymizuje dzialania rzadu. Dzialania admini-
stracji panstwowej obdarzone sg kredytem zaufania. Skandynawie wyrdznia
trzybiegunowa scena polityczna (lewica, prawica i partie agrarystyczne). Trady-
cja politycznej reprezentacji populacji rolniczej zaowocowata objeciem tej grupy
spolecznej uniwersalnym programem ubezpieczen spotecznych - to rozwia-
zanie odmienne niz w pozostatych krajach europejskich, gdzie ubezpieczenie
spoteczne dotyczy w gléwnej mierze pracownikéw zasilajacych rynek pracy.
Tradycja osiggania porozumienia w drodze konsensusu znajduje swoje odzwier-
ciedlenie w pokojowych relacjach panujacych na rynku pracy i silnej pozycji
zwigzkow zawodowych??,

Nordycki model panstwa opiekunczego cechuje uniwersalizm. Oznacza to,
ze podstawa uprawniajacg do korzystania ze §$wiadczen socjalnych jest oby-
watelstwo, a nie udokumentowana potrzeba ani kryterium dochodowe jak
w przypadku modelu amerykanskiego. W ten sposob kraje skandynawskie
w najpelniejszym stopniu realizujg koncepcje ,,obywatelstwa socjalnego” (so-
cial citizenship) Thomasa H. Marshalla, zgodnie z ktérg im szerszy zakres praw
i przywilejow socjalnych wynikajacych z obywatelstwa, tym bardziej egalitarne
staje sie spoteczenstwo30. Uniwersalny charakter panistwa dobrobytu skutkuje
wysokim poziomem bezpieczenstwa socjalnego obywateli3l.

Model nordycki charakteryzuje wysoki poziom dekomodyfikacji, czy-
li niezaleznosci obywateli od rynku w zakresie ustug spolecznych. Za jakos¢
zycia obywateli odpowiadajg spoteczenstwo i wtadze publiczne — w przeci-
wienstwie do modelu liberalnego, w ktérym ci¢zar odpowiedzialnosci zostat
przerzucony na mechanizmy rynkowe i rodzing. Uniwersalny system $wiad-
czen socjalnych finansowany jest z progresywnych i wysokich podatkéw. Po-
czucie solidaryzmu i spolecznej odpowiedzialnosci skutkuje powszechna zgo-
da na wysoki poziom podatkéw, dzigki ktédrym jako$¢ ustug spotecznych jest
wysoka, a dostep do edukacji, opieki dla dzieci, opieki dla 0séb starszych i in-
nych form pomocy jest w wielu przypadkach darmowy. Szeroka redystrybucja

29 Nordic Social Attitudes in a European Perspective...

30 T.H. Marshall, Class, Citizenship, and Social Development, Greenwood Press,
Michigan 1964.

31 W. Aniol, Dywergencja i konwergencja w rozwoju europejskiej polityki spotecz-
nej, ,Studia Europejskie” 2010, nr 4, s. 29-62.
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zasoboéw powoduje, Ze poziom ubodstwa i nieréwnosci spotecznych jest niski,
co w konsekwencji prowadzi do poczucia spdjnosci spotecznej i sprzyja rozwo-
jowi gospodarczemu?32.

Swiadczenia socjalne w krajach skandynawskich nalezg do najwyzszych
na $wiecie. Wedtug danych OECD z 2004 roku stopa zastgpienia (netto) zasitku
dla bezrobotnych wynosi 68% w Norwegii, 70% w Finlandii i Danii, i az 75%
w Szwecji, w poréwnaniu do 54% w Stanach Zjednoczonych33. Co wiecej, okres
przystugiwania zasitku dla bezrobotnych wynosi dwa lata i cztery miesigce
w Szwecji, trzy lata w Norwegii i az cztery lata w Danii, w poréwnaniu do za-
ledwie szesciu miesiecy w Stanach Zjednoczonych34. Ponadto kraje nordyckie
charakteryzuje zréwnowazony poziom plac, a réznica w wysokosci zarobkow
kobiet i me¢zczyzn (tak zwany gender pay gap) jest nizsza niz w wigkszosci kra-
jow OECD i wynosi, odpowiednio, 8% w Norwegii, 12% w Danii, 15% w Szwecji,
w poréwnaniu do 19% w Stanach Zjednoczonych3>.

Tajemnica stabilno$ci rozbudowanego systemu socjalnego w krajach nor-
dyckich jest miedzy innymi wysoki wskaznik zatrudnienia. Dobra kondycja
finansowa tak hojnego systemu mozliwa jest tylko wowczas, gdy znaczny od-
setek 0sdb pozostaje aktywny na rynku pracy i odprowadza podatki. Wysoki
wskaznik zatrudnienia spoleczenstw skandynawskich jest zjawiskiem wzbu-
dzajacym podziw na arenie miedzynarodowej, a takze, do pewnego stopnia,
paradoksalnym. Powszechna dostepnos¢ wysokich §wiadczen socjalnych
moze bowiem wplywac¢ demobilizujaco i skutecznie znieche¢ca¢ do podje-
cia pracy. Tak si¢ jednak nie dzieje. Wedlug danych Eurostatu z 2011 roku
wskaznik zatrudnienia w grupie wiekowej 15-64 lata wynidst 73,1% w Danii,
74,1% w Szwecji oraz 75,3% w Norwegii, a najwyzsza wartos¢ w skali §wiata
odnotowano w Islandii (78,5%). Dla poréwnania w Stanach Zjednoczonych
poziom zatrudnienia oscyluje wokot 66%, a $rednia UE27 wynosi 64,3%?36.

32 Ibidem.

33 OECD, Net Replacement Rates and Unemployment Insurance Benefit Duration
in 26 OECD Countries, 2004, dostepne przez http://www.oecd.org/about/pub-
lishing/36965805.pdf (9.11.2012).

34 Ibidem.

35 OECD, OECD Family Database, 2011, dostepne przez www.oecd.org/social/fa-
mily/database (9.11.2012).

36 Eurostat, Employment Statistics, 2012, dostepne przez http://epp.eurostat.
ec.europa.eu/statistics_explained/ index.php/Employment_statistics (9.11.2012).
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Zjawiskiem typowym dla struktury zatrudnienia jest takze wysoki poziom
aktywnosci zawodowej kobiet i 0s6b w wieku okoloemerytalnym. W 2011
roku wskaznik zatrudnienia kobiet wynidst 70,4% w Danii, 71,9% w Szwe-
cji, 73,4% w Norwegii, w poréwnaniu z 62% w Stanach Zjednoczonych oraz
niecalymi 57% $redniej wartosci w krajach OECD37. W przypadku os6b star-
szych w grupie wiekowej 55-64 lata wskaznik zatrudnienia przekroczyt 70%
w Szwecji i w Islandii; w Stanach Zjednoczonych jest rowniez do§¢ wysoki
(62,1%), biorac pod uwage, ze w rejonie Europy Srodkowo-Wschodniej nadal
nie przekracza 35% (miedzy innymi w Polsce i na Wegrzech)38. Utrzymanie
wysokiego wskaznika zatrudnienia calego spoleczenstwa jest jednym z prio-
rytetow realizowanej przez panstwa nordyckie aktywnej polityki rynku pra-
cy, ktéra wpisuje si¢ w unijng strategie Europa 2020.

Zjawiska takie jak postepujacy proces globalizacji, §wiatowa konkuren-
cja gospodarcza, kryzys ekonomiczny, a nade wszystko dynamiczne zmiany
demograficzne powoduja, Ze kraje nordyckie stoja przed szeregiem wyzwan
natury ekonomicznej, politycznej i spotecznej. Od konca lat osiemdziesigtych
XX wieku naukowcy wieszczg kryzys tradycyjnych welfare states39. Praktyka
pokazuje jednak, ze kraje skandynawskie posiadaja duza zdolnos¢ do adaptaciji,
aich silna pozycja na arenie migdzynarodowej nie zostala ostabiona wskutek
kryzysu ekonomicznego, jaki dotknal region na poczatku lat dziewiec¢dziesia-
tych XX wieku. Co wiecej, rowniez §wiatowy kryzys ekonomiczny z 2008 roku
nie odbit sie bolesnie na skandynawskiej ekonomii%0. Amerykanski dziennik

37 OECD, Employment and Labour Markets: Key Tables from OECD, dost¢pne
przez www.oecd-ilibrary.org (9.11.2012).

38 OECD, Employment Rates by Age Group, [w:] OECD Factbook 2010: Economic,
Environmental and Social Statistics, dostepne przez www.oecd-ilibrary.org
(9.11.2012).

39 Zob. ]. Alber, Is There a Crisis of the Welfare State? Crossnational Evidence from
Europe, North America and Japan, ,European Sociological Review” 1988, vol. 4(3),
s. 181-205; P. Pierson, The New Politics of the Welfare State, ,World Politics” 1996,
vol. 48(2), s. 143-179; G. Esping-Andersen, Welfare States in Transition. National
Adaptations in Global Economies, SAGE Publications, London 1996.

40 Wyjatkiem jest Islandia, ktéra w 2008 roku odnotowata inflacje na poziomie
18% i aby wyjs¢ z recesji, musiata zaciggna¢ dtug z Miedzynarodowego Fun-
duszu Walutowego. Wedtug danych z 2012 roku nad wyraz szybko i sprawnie
udato jej sie wréci¢ do ekonomicznej stabilno$ci — wzrost gospodarczy Islandii
osiggnal warto$¢ 2,5%, a poziom bezrobocia zredukowany zostat o potowe.
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»Washington Post” oglosit Szwecje ,,gwiazda rekonwalescencji” (the rock star of
the recovery) po tym, jak w 2010 roku odnotowata wskaznik wzrostu gospodar-
czego na poziomie 5,5% (w poréwnaniu do 2,8% w Stanach Zjednoczonych)41.
Badacze szukajg przyczyn unikatowych zdolnosci adaptacyjnych krajéw nor-
dyckich w:

a) ich niewielkim rozmiarze (9,5 miliona mieszkancow w Szwecji w poréw-
naniu do 314 milionéw w Stanach Zjednoczonych);

b) systemie ustug spotecznych finansowanym z podatkéw, ktéry fatwiej re-
formowac niz system finansowany ze skladek pracownikéw;

¢) przywigzaniu do tradycji aktywnej polityki rynku pracy, dzieki ktorej
strategie aktywizacyjne tatwiej implementowac ,,z dnia na dzien”, na zasadzie
interwencji, niz w krajach Europy kontynentalnej2.

Stabilna sytuacja ekonomiczna krajéw nordyckich oraz ich wyjatkowe zdol-
nodci adaptacyjne nie oznaczaja jednak, ze kraje te nie doswiadczaja negatyw-
nych skutkdéw starzenia si¢ populacji i nie podejmuja odpowiednich krokéw
w celu ich neutralizacji. Wrecz przeciwnie - stojac przed obliczem masowego
przechodzenia na emeryture pokolenia powojennego wyzu demograficznego,
kraje skandynawskie rozpoczety szereg reform, ktérych celem jest podtrzyma-
nie finansowej stabilnos$ci rozbudowanego systemu socjalnego. Przykladem
takiej reformy jest gteboka restrukturyzacja systemu emerytalnego w Szwecji,
ktérej analizie poswiecam podrozdzial 2.4.

2.3. Rozwdj szwedzkiego modelu polityki
spotecznej wobec starzenia sie ludnosci
w ujeciu historycznym

Do polowy XVIII wieku odpowiedzialnos$¢ za sprawowanie opieki nad
osobami starszymi w Szwecji spoczywata na Kosciele i krewnych. Od 1700
roku wymiana ustug opiekunczych wewnatrz rodziny regulowana byta
przez prawo. W ramach systemu undantag tarmerzy mogli przepisa¢ swo-
ja ziemie na wlasnos$¢ dzieciom (lub krewnym), a w zamian otrzymywa-
li gwarancj¢ dozywotniej opieki — wyzywienia, schronienia i pochéwku.

41 N. Irwin, Five Economic Lessons from Sweden, the Rock Star of the Recovery,
»The Washington Post” 24.06.2011.
42 Nordic Welfare States in the European Context...

148



Polityka spoteczna wobec starzenia sie ludnosci w Szwegdji

Przekazanie wlasnoscii przejscie pod opieke cztonka rodziny odbywaty sie
na podstawie kontraktu43. W 1734 roku uchwalono ustawe zobowigzujacg
kazdg parafi¢ do prowadzenia przytutku dla oséb bezdomnych, biednych
i starszych#4.

Charakterystyczna dla krajow nordyckich tradycja publicznej odpowie-
dzialno$ci za los 0s6b ubogich i starszych siega drugiej potowy X VIII wieku.
Na mocy aktu prawnego z 1788 roku obowigzkiem zapewnienia pomocy lu-
dziom potrzebujacym obcigzono szwedzkie gminy i parafie. Znaczenie tej
legislacji polegalo w gtéwnej mierze na utworzeniu praktyki angazowania
zamoznych mieszkancéw we wspétdecydowanie o losie biednych oraz na za-
poczatkowaniu tradycji wspdlnego, komunalnego rozwigzywania probleméw
i osiggania porozumienia w drodze konsensusu. Akt prawny z 1788 roku
doprowadzil do nowego sposobu postrzegania problematyki oséb ubogich
i starszych jako kwestii wymagajacej dziatania zaréwno ze strony panstwa,
jak i lokalnej spotecznosci®.

Johansson i Sundstrom zauwazajg, ze wspdlne podejmowanie decyzji
na poziomie lokalnym w kwestii niesienia pomocy ludziom potrzebujacym
w znacznym stopniu uksztaltowato zdecentralizowany charakter szwedzkie-
go systemu administracyjnego. W Szwecji dziesi¢cina zbierana od ludnosci
nie byla przekazywana hierarchom koscielnym jak w innych krajach europej-
skich, lecz przeznaczana na pomoc osobom przewlekle chorym, ubogim lub
starym. Srodki wydawane byty na szczeblu lokalnym w oparciu o kolektywne
decyzje podejmowane na poziomie parafii. Rytual wspélnych obrad lokalnej
spotecznoéci przyczynit sie do utworzenia rad gmin w 1862 roku#6. Az do po-
towy XX wieku kwestie 0sob starszych, ubogich i chorych traktowano jako
tozsame. Przyczynilo si¢ to do stygmatyzacji starszego wieku, postrzeganego
jako okres, ktoremu towarzyszg bieda i/lub choroby.

43 L.Johansson, G. Sundstrom, Policies and Practices in Support of Family Caregi-
vers — Filial Obligations Redefined in Sweden, ,,Journal of Aging & Social Policy”
2006, vol. 18(3/4), s. 7-26.

44 C. Wehlander, T. Madell, SSGIs in Sweden: With a Special Emphasis on Edu-
cation, [w:] Social Services of General Interest in the EU, eds. U. Neergaard,
E. Szyszczak, JW. van de Gronden, M. Krajewski, Springer—Verlag, The Hague
2013, s. 461-496.

45 L. Johansson, G. Sundstrom, op. cit.

46 Ibidem.
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Zjawisko starzenia si¢ szwedzkiej populacji po raz pierwszy zdiagnozowat
i opisat statystyk Alex Gustav Sundbirg w 1900 roku?’. Na przetlomie wiekéw
dostrzezono dynamike przyrostu liczby osob starszych w Szwecji w poréwna-
niu do innych krajéw europejskich — w 1900 roku osoby w wieku 65+ stanowily
8,4% szwedzkiej populacji, ponad dwa razy wiecej niz w Niemczech lub Wielkiej
Brytanii*8. Poniewaz $wiadczenie pomocy osobom ubogim i starszym stawato
si¢ coraz bardziej obcigzajace finansowo dla gmin, w 1913 roku szwedzki parla-
ment jednogtos$nie powotal do zycia powszechny system emerytalny, ktéry byt
unikatowy w skali migdzynarodowej, poniewaz jako jedyny objat wszystkich
obywateli.

Edebalk szuka podstaw uniwersalnosci szwedzkiego systemu emerytalne-
go w silnej pozycji politycznej chlopstwa. Pierwszy istniejacy na §wiecie, nie-
miecki system ubezpieczen emerytalnych utworzony przez Bismarcka w 1889
roku gwarantowal emeryture wszystkim ubezpieczonym pracownikom (ro-
botnikom). Zrédlem finansowania byty sktadki wspétoptacane przez robot-
nikow i pracodawcow. Taka konstrukcja wykluczylaby z prawa do przynalez-
nosci do systemu znaczny odsetek populacji wiejskiej. W 1912 roku w sklad
izby wyzszej szwedzkiego parlamentu wchodzito 45% farmeréw#?. Silne lobby
srodowisk agrarnych spowodowalo, ze wprowadzono system uniwersalny, fi-
nansowany z dwdch zrdédet. Skiadal si¢ z czesci bezskladkowej, finansowane;j
z podatkéw, przyznawanej na podstawie kryterium dochodowego, oraz z czesci
dodatkowej, wymagajacej odprowadzania kontrybucji w okresie zatrudnienia.
Na poczatku funkcjonowania systemu $§wiadczenia byty niskie, a stopa zasta-
pienia czeéci bezsktadkowej oscylowata wokdt 11%°9. Jak na realia poczatku
XX wieku, okreslony przez ustawe wiek emerytalny byt wysoki i wynosil 67 lat.
Warto zauwazy¢, ze srednia dtugos¢ trwania Zycia w Szwecji w latach 1911-1920
wynosita 55,6 lat dla mezczyzn i 58,4 lat dla kobiet>!.

W 1914 roku odrgbnym programem emerytalnym zostali objeci pracownicy
sektora publicznego, a w 1917 roku powstal pierwszy pracowniczy (zakladowy)

47 1.G. Cook, J. Hallsal, op. cit.

48 P.G. Edebalk, Ways of Funding and Organising. ..

49 Idem, From Poor Relief to Universal Rights — On the Development of Swedish
Old-age Care 1900-1950, Working Paper Serien 3, Lund University, Lund 2009.

50 Ibidem.

51 Sveriges Oficiella Statistik, Population Statistics. Life Expectancy 1751-2011, Stoc-
kholm 2012.
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program emerytalny. W latach trzydziestych XX wieku Szwecja wprowadzi-
ta program ubezpieczen zdrowotnych oraz ubezpieczenie od bezrobocia. Za-
czeto réwniez waloryzowac $wiadczenia emerytalne w zalezno$ci od miejsca
zamieszkania (i kosztow utrzymania)>2. Na mocy ustawy z 1946 roku zlikwi-
dowano czgs¢ skladkowa systemu emerytalnego i przeksztalcono go w uniwer-
salny system o jednolitym $wiadczeniu (folkpension), finansowany z podatkow,
funkcjonujacy w oparciu o redystrybucje srodkéw. Tylko niewielka czgs¢ po-
pulacji, gtéwnie pracownicy umystowi, byla dodatkowo objeta pracowniczymi
planami emerytalnymi®3. Zdaniem Edebalka na decyzje szwedzkiego parla-
mentu z 1946 roku wpltynal opracowany w 1942 roku i przyjety miedzy innymi
w Danii i Wielkiej Brytanii alternatywny wzgledem Bismarckowskiego Plan
Beveridge’a, ktérego zalozeniem byl system emerytalny finansowany z podat-
kow, gwarantujacy uniwersalne i jednolite swiadczenia nieuzaleznione od wy-
sokosci zarobkéw>4.

Kolejna reforma emerytalna miata miejsce w 1960 roku, gdy wladze doszly
do wniosku, ze uniwersalne, jednolite, podstawowe §wiadczenie emerytalne nie
zapewnia adekwatnego standardu zycia na staro$¢ i powinno zosta¢ uzupelnio-
ne. Wprowadzono cze¢$¢ dodatkowa, uzalezniong od liczby przepracowanych lat
i wysokosci zarobkow. Agneta Kruse trafnie zauwaza, ze historia szwedzkiego
systemu emerytalnego zatacza koto: poczawszy od finansowanego z podatkéw
systemu o zdefiniowanej skladce, poprzez system redystrybucyjny o zdefinio-
wanym $wiadczeniu, az po obecny system o zdefiniowanej skadce, finansowa-
ny w gtéwnej mierze przez redystrybucje srodkéw, cho¢ od 1994 roku uzupet-
niony o cze$¢ kapitalowq (emerytura dodatkowa — Premiepension)>>. Przestanki
oraz przebieg reformy emerytalnej z lat dziewiecdziesiatych XX wieku szcze-
gétowo omawiam w czesci poswieconej charakterystyce szwedzkiego systemu
emerytalnego (podrozdzial 2.4).

W dziedzinie opieki dtugoterminowej najwigkszy rozwoj ustug przypa-
da na pierwsza polowe XX wieku. W okresie migdzywojennym nasililo si¢

52 J. Poteraj, Systemy emerytalne w Europie. Przypadek Szwecji, ,Wspolczesna
Ekonomia” 2008, nr 2(8), s. 19-35.

53 A. Kruse, A Stable Pension System: The Eighth Wonder, [w:] Population Ageing
— A Threat to the Welfare State?, ed. T. Bengtsson, Demographic Research Mo-
nographs, SpringerVerlag, Berlin-Heidelberg 2010, s. 47-64.

54 P.G. Edebalk, From Poor Relief to Universal Rights. ..

55 A. Kruse, op. cit.
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zjawisko urbanizacji i depopulacji obszaréw wiejskich. Zmiany te odbily sie
na modelu rodziny i doprowadzily do stopniowego przeniesienia ciezaru
odpowiedzialnosci za opieke nad osobami starszymi z rodziny na panstwo.
Dzialo si¢ tak, poniewaz masowo migrujace do miast pokolenie os6b w wie-
ku produkcyjnym zostawialo starzejacych sie rodzicoéw na wsiach. Migracja
ludzi mtodych, defeminizacja obszaréw wiejskich, brak mediéw takich jak
biezaca woda i elektryczno$¢, a takze duze odleglosci miedzy poszczegolny-
mi gospodarstwami domowymi spowodowaly, ze gminy zaczety dostrzega¢
problem i powstaly pierwsze zinstytucjonalizowane placowki opieki dla osob
starszych®6.

W 1904 roku organizacja zwana Centralnym Stowarzyszeniem na rzecz
Pracy Socjalnej (Centralférbundet f6r Socialt Arbete - CSA) dzigki prywat-
nemu dofinansowaniu rozpoczeta dwuletni projekt badan nad jakoscig opieki
$wiadczonej osobom ubogim i starszym. Projekt badawczy obnazyt stabosci
szwedzkiego sektora opieki: brak przepiséw dotyczacych form organizacji oraz
standardow jakosci ustug opiekunczych spowodowal, ze sektor ten byt polem
wielu naduzy¢, a osoby starsze skazane byty na ciezka prace i egzystencje w nie-
godnych warunkach w zamian za schronienie i wyzywienie. Efektem dziatan
CSA bylo sformutowanie projektu reformy i zwolanie kongresu w 1906 roku
w Sztokholmie. W kongresie wzielo udzial ponad dziewigciuset delegatow,
a gléwnym tematem obrad byta kwestia wprowadzenia powszechnego systemu
emerytalnego oraz reforma systemu ustug opiekunczych>”.

W 1918 roku weszlta w zycie ustawa o ubogich, ktéra zobowigzala poszcze-
golne gminy do tworzenia zinstytucjonalizowanych form pomocy dla oséb
starszych na szczeblu lokalnym. Miedzy 1910 a 1920 rokiem uksztaltowaly si¢
dwie zasady kluczowe dla dalszego rozwoju szwedzkiego modelu polityki spo-
tecznej wobec 0sdb starszych: zasada uniwersalnosci (powszechnosci) systemu
emerytalnego oraz zasada decentralizacji ustug opiekunczych dla senioréwiich
realizacja na szczeblu gminy®8. Jak wskazuje nazwa ustawy, retoryka obecna
w przepisach prawnych nadal zréwnywala osoby starsze i ubogie.

Lata 1918-1949 to okres rozkwitu domoéw spokojnej starosci. W 1938 roku
funkcjonowato ich ponad tysigc czterysta. Podstawowg staboscig tego typu

56 P.G. Edebalk, Ways of Funding and Organising...
57 Idem, From Poor Relief to Universal Rights. ..
58 Ibidem.
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instytucji byto §wiadczenie ustug opiekunczych réznym grupom spofecznym
jednocze$nie: ludziom starszym, bezdomnym, psychicznie chorym, alkoholi-
kom i sierotom. Wbrew intencjom wladz w 1938 roku ludzie starsi stanowili
tylko dwie trzecie mieszkancéw doméw spokojnej starosci. Ponadto opieka nad
osobami starszymi $wiadczona na poziomie gminy nadal wchodzita w zakres
ustawy o ubogich i w zwigzku z tym podlegata kwalifikacji w oparciu o kryte-
rium dochodowe. Dobrze sytuowane osoby starsze byty wykluczone z dostepu
do publicznych form opieki®®.

W 1945 roku minister spraw spolecznych Gustav Méller powotal komitet
do spraw nowego podziatu administracyjnego Szwecji. Na skutek urbanizacji
i depopulacji obszaréw wiejskich ponad potowa gmin liczyla ponizej tysiaca
mieszkancow i borykata si¢ z powaznymi problemami finansowymi. Projekt
nowego podzialu na gminy liczace nie mniej niz 3-4 tysiace mieszkancow
zostal zaakceptowany przez parlament i wszedl w zZycie w 1952 roku. Ustano-
wiono, ze kazda gmina prowadzi¢ bedzie przynajmniej jeden dom spokojnej
starosci posiadajacy co najmniej 25 miejsc. Dodatkowo w 1947 roku przyje-
to nowe regulacje dotyczace standardéw opieki nad seniorami. Od tej pory
o miejsce w placéwce opiekunczej mdgt ubiegac si¢ kazdy senior, niezaleznie
od statusu materialnego. Okreslono takze standardy dotyczace warunkow
zakwaterowania®0.

Lata pigc¢dziesigte XX wieku przyniosty zwrot w kierunku ustug swiad-
czonych bezposrednio w domostwach 0séb starszych. Miasto Uppsala w ra-
mach eksperymentu przeprowadzilo rekrutacje na doswiadczone gospodynie
domowe, ktére w zamian za wynagrodzenie mialy $wiadczy¢ ustugi osobom
starszym, odwiedzajac ich w domach. Eksperyment zakonczyl si¢ sukcesem:
zmniejszyl si¢ popyt na miejsca w placowkach opiekunczych, zmalat poziom
bezrobocia wérdd kobiet oraz wzrdst poziom satysfakcji z otrzymywanej po-
mocy®!. Tendencje obserwowane w sektorze opieki dtugoterminowej w latach
piec¢dziesigtych podsumowac¢ mozna hastem sformutowanym przez szwedz-
kiego pisarza Ivara Lo-Johanssona: ,,opieka w domu zamiast doméw opieki”
(home-care instead of care-homes)52.

59 Ibidem.
60 Ibidem.
61 Ibidem.
62 Idem, Ways of Funding and Organising..., s. 70.
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W latach osiemdziesiatych problematyczna okazala si¢ finansowa i organi-
zacyjna wspotodpowiedzialnos¢ wladz gmin i rad regiondéw. Kwestig sporna
byta zaréwno alokacja kosztow, jak i podzial kompetencji miedzy 290 gmina-
mi (kommun) a 21 regionami terytorialnymi (ldn). W 1992 roku na mocy tak
zwanej Adelreformen obowigzek zapewnienia opieki dlugoterminowej osobom
starszym spoczal catkowicie i wytacznie na gminach®3. Od tej pory gminy od-
powiadaly za organizacje i finansowanie lokalnego sektora opieki. Na mocy
reformy placéwki stalego pobytu dla oséb starszych zostaly przekwalifikowane
z instytucji nalezacych do sektora opieki zdrowotnej w placowki funkcjonujace
w ramach sektora opieki spolecznej. Zabieg ten oznaczal zmiang Zrédta finan-
sowania — juz nie przez rady regionéw, lecz przez wladze gminne. Dla gmin
Adelreformen oznaczata wiekszg odpowiedzialnos¢, lecz réwniez wiecej swobo-
dy w podejmowaniu decyzji i dostosowaniu oferty ustug do potrzeb lokalnych
mieszkancéw. Odtad mogly réwniez samodzielnie decydowac o stopniu zaan-
gazowania sektora prywatnego w podaz ustug. Obecnie decentralizacja sekto-
ra opieki dtugoterminowej jest jedna z cech charakterystycznych szwedzkiego
modelu polityki spofecznej. Konsekwencja tego typu organizacji jest istnienie
réznic i dysproporcji w krajobrazie ustug opiekunczych na obszarze Szwecji.
Aktualng strukture i kondycje sektora opieki omawiam szczegétowo w pod-
rozdziale 2.5.

2.4. Charakterystyka szwedzkiego systemu
emerytalnego

Szwedzki system emerytalny jest publiczny, uniwersalny i obowigzkowy.
Wprowadzony w 1913 roku, byl pierwszym powszechnym systemem emery-
talnym na $wiecie. W opinii migedzynarodowej uchodzi za jeden z najstabilniej-
szych obecnie funkcjonujacych systeméw emerytalnych. Jego aktualny ksztatt
jest wynikiem glebokich, systemowych reform przeprowadzonych w potowie
lat dziewiecdziesigtych XX wieku, ktore staty sie wyznacznikiem kierunkéw
zmian dla takich krajow, jak Polska, Lotwa lub Wtochy. U podstaw reformy
emerytalnej w Szwecji lezaly trzy postulaty, ktére mialy skutecznie zneutra-
lizowa¢ negatywny wplyw zmian demograficznych na finansowa kondycje
systemu:

63 Ibidem.
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1) postulat uzaleznienia wysokosci $wiadczen emerytalnych od wysokosci
skadek odprowadzonych w ciggu calego cyklu aktywnosci zawodowej, a nie
w ciggu najlepszych (najbardziej owocnych finansowo) 15 lat pracy;

b) postulat waloryzacji Swiadczen emerytalnych w oparciu o indeks wzrostu
wynagrodzen, a nie indeks wzrostu cen;

¢) postulat uzaleznienia annuityzacji (przeksztalcenia zgromadzonych skla-
dek - ,,kredytow” — w strumien dozywotnich, miesiecznych wyptat) od §redniej
dlugosci dalszego trwania zycia w chwili ubiegania si¢ o emeryture — mecha-
nizm zabezpieczajacy stabilnos¢ finansowa systemu przed prognozowanym
wzrostem $redniej dtugosci zycia kobiet i mezczyzn w dalszej perspektywie
czasowejo4,

Do opracowania projektu zmian przyczynita si¢ recesja gospodarcza, ktéra
dotkneta kraje skandynawskie na poczatku lat dziewiecdziesigtych XX wieku.
Na skutek kryzysu zachwianiu ulegly dwa podstawowe determinanty stabil-
nosci systemu repartycyjnego — wysoki wskaznik zatrudnienia oraz stabilny
wzrost gospodarczy. Reforma miala sprawi¢, ze system emerytalny — najwaz-
niejsza czgs$¢ szwedzkiego panstwa dobrobytu - stanie sie odporny na niestabil-
ng sytuacje ekonomiczng na $wiecie, ktéra moze okresowo wymagac od rzagdéw
drastycznych cie¢ wydatkow®.

Proces reformowania szwedzkiego systemu emerytalnego byt dtugo-
trwaly, a przebiegal pod znakiem negocjacji i wspotpracy pomiedzy piecio-
ma partiami politycznymi: Chrzes$cijaniskag Demokracja (Kristdemokrater-
na), Partig Centrum (Centerpartiet), Szwedzka Partig Socjaldemokratyczng
(Socialdemokraterna), Ludowg Partig Liberatow (Folkpartiet liberalerna)
i Umiarkowang Partig Koalicyjng (Moderaterna). Powotana w 1991 roku
przez premiera Carla Bildta grupa robocza do spraw reformy opublikowa-
ta raport, w ktérym przewidywano zalamanie starego systemu emerytal-
nego w perspektywie czasowej od 20 do 30 lat. Zaproponowane w rapor-
cie rozwigzania wywolaly szereg dyskusji. Kwestia wymagajaca dalszych

64 E.Palmer, Swedish Pension Reform: How Did It Evolve, and What Does It Mean
for the Future?, [w:] Social Security Pension Reform in Europe, eds. M. Feldstein,
H. Siebert, University of Chicago Press, Chicago 2002, s. 171-210.

65 K.M. Anderson, Pension Reform in Sweden: Radical Reform in a Mature Pen-
sion System, [w:] Ageing and Pension Reform Around the World: Evidence from
Eleven Countries, eds. G. Bonoli, T. Shinkawa, Edward Elgar, Cheltenham-
Northampton 2005, s. 94-115.
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negocjacji byto miedzy innymi to, czy sktadki na emeryture powinny by¢
odprowadzane do okreslonej przez rzad gérnej granicy zarobkéw, czy nie-
zaleznie od wysokosci zarobkéw. W praktyce dyskusja ta dotyczyta wybo-
ru pomig¢dzy bardziej regresywnym lub bardziej progresywnym systemem
opodatkowania i zwigzanym z nim poziomem redystrybucji zasobow. Libe-
ratowie i konserwatysci opowiedzieli si¢ za wprowadzeniem goérnego progu
zarobkow, powyzej ktorych sktadka nie ulega zwiekszeniu, socjaldemokra-
ci natomiast tradycyjnie gtosowali za rozwigzaniem jak najszerzej redys-
trybucyjnym. Ostatecznie ustalono, ze powyzej gérnej granicy zarobkéow
obowigzywac bedzie polowa wartosci skladki. Kompromis ten osiagnieto
w styczniu 1994 roku®®.

Do sukcesu reformy emerytalnej przyczynita sie szeroko zakrojona kampa-
nia informacyjna realizowana przez szwedzki rzad przez okres trzech lat. Infor-
macje na temat sposobu funkcjonowania nowego systemu rozpowszechniane
byty za posrednictwem tradycyjnych mediéw masowych oraz Internetu. Do-
datkowo kazdy obywatel Szwecji regularnie otrzymuje od Urzedu ds. Emerytur
i Rent tak zwang pomaranczows koperte, ktora zawiera informacje na temat
przewidywanej wysokosci $wiadczenia emerytalnego (osobno dla czgsci docho-
dowej i czgsci premiowej), z uwzglednieniem réznego wieku przej$cia na emery-
ture (symulacja dla 61, 651 67 lat). Rzetelna, przejrzysta kampania informacyjna
legitymizuje dzialania podejmowane przez rzad i pozwala zachowac poczucie
solidarnosci spotecznej®’.

Obecnie publiczna cze$¢ szwedzkiego systemu emerytalnego sktada sie
z dwdch podstawowych komponentdw: systemu repartycyjnego (Inkomst-
pension) i systemu kapitalowego (Premiepension). Oba elementy stanowia
tak zwang cze$¢ dochodowg emerytury. Osobna, pozadochodows czes¢
systemu stanowi emerytura gwarantowana (Garantipension), ktéra finan-
sowana jest z podatkéw i przystuguje osobom ubogim, nieposiadajacym
wystarczajacej historii zatrudnienia by otrzymywac emeryture dochodowa.
Poza czgécig publiczng w strukturze szwedzkiego systemu emerytalnego
wyodrebni¢ mozna réwniez filar pracowniczych $wiadczen emerytalnych,

66 Ibidem.

67 1. Guardiancich, Current Pension System: First Assessment of Reform Outcomes
and Output, Country Report: Sweden, European Social Observatory, Brussels
2010.
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organizowanych przez zaklady pracy, a takze system indywidualnych, pry-
watnych i dobrowolnie zakupionych planéw emerytalnych. Do tak skon-
struowanego systemu naleza wszystkie osoby urodzone w 1954 roku lub
pozniej. Osoby urodzone w 1938 roku lub wczedniej nalezg do starego
systemu (sprzed reformy z 1999 roku), a osoby urodzone pomig¢dzy 1938
a 1953 rokiem nalezg do systemu mieszanego, w ktérym czes$¢ swiadczen
emerytalnych wyplacanych jest w oparciu o nowy, a czgs¢ w oparciu o stary
system©s.

System repartycyjny oparty jest o zasade zdefiniowanej skfadki. Oznacza to,
ze wysokos¢ $wiadczen emerytalnych uzalezniona jest od:

a) wysokosci zgromadzonych przez caly okres zatrudnienia skladek;

b) przewidywanej dalszej dtugosci trwania Zycia w chwili ubiegania si¢
o emeryture.

System ten nazywany jest ,,systemem o niefinansowej zdefiniowanej sklad-
ce” (Notional Defined Contribution - NDC), poniewaz ,odkladanie” sktadek
jest pozorne. W praktyce odprowadzane przez pracodawce i pracownika
skladki przeznaczane sa na wyplate swiadczen obecnych emerytéw. Indy-
widualna ewidencja sktadek nie oznacza oszcz¢dzania srodkéw sensu stricto,
tylko gromadzenie ,,kredytéw” upowazniajacych do pobierania wiadczen
po przekroczeniu minimalnego wieku emerytalnego (61 lat). Odprowadzane
w ciagu zycia sktadki podlegaja waloryzacji w oparciu o indeks wzrostu wy-
nagrodzen. Sposob waloryzacji sktadek byl jedna z kwestii spornych w fazie
projektowania reformy. Obecnie sktadka odprowadzana na emeryture wynosi
18,5%, z czego 16% trafia do systemu repartycyjnego, a 2,5% do systemu kapi-
talowego. Gérny pulap zarobkéw, powyzej ktérego odprowadzana jest potowa
wartos$ci skladki (ktora nie wptywa na zwigkszenie $wiadczenia, tylko trafia
do budzetu panstwa), okreslony zostat na poziomie 7,5-krotnosci tak zwane;j
dochodowej kwoty bazowejo°.

68 ]. Poteraj, op. cit.

69 ,Kwota bazowa” to wysokos$¢ przecietnego wynagrodzenia pomniejszonego
o sktadki na ubezpieczenie spoteczne obowigzujaca w chwili zgloszenia wnio-
sku o przyznanie emerytury. Okreélana jest raz w roku i obowigzuje od 1 marca
do 28 lutego kolejnego roku kalendarzowego. Kwota bazowa decyduje o wyso-
kosci podstawy wymiaru emerytury.

European Commission, Pension Schemes and Projection Models in EU-25 Mem-
ber States, ,European Economy Occasional Papers”, nr 35, The Economy Policy
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System kapitatowy (Premiepension) funkcjonuje w Szwecji od 1995 roku.
Emerytura dodatkowa (premiowa) przystuguje osobom, ktére pracowaty
po 1994 roku. I tak 2,5% skladki trafia do wybranego przez pracownika fundu-
szu emerytalnego, ktory nastepnie te srodki inwestuje, generujac zyski w per-
spektywie dtugofalowej. Kazda osoba moze wybra¢ maksymalnie pig¢ fundu-
szy emerytalnych, ktére beda dysponowac srodkami klienta. Mozliwo$¢ ta ma
na celu dywersyfikacje portfela inwestycyjnego. Fundusze emerytalne wcho-
dzace w sklad systemu kapitatowego dzielg sie na: akcyjne, odsetkowe, mie-
szane i pokoleniowe. Wedtug danych z 2011 roku w Szweciji istniato prawie 800
funduszy, z czego prawie trzy czwarte stanowig fundusze akcyjne’0. Nie istnieje
obowigzek wyboru funduszu. W razie trudnosci z podjeciem decyzji $rodki
zostaja automatycznie ulokowane w tak zwanym VII Funduszu Emerytalnym
dla Emerytur Powszechnych (AP7 Séfa), ktéry stanowi pafistwowg alternatywe
dla prywatnych funduszy emerytalnych. Wysokos$¢ emerytury premiowej za-
lezy od liczby zgromadzonych sktadek oraz od wynikéw inwestycyjnych tych
funduszy, ktérym dana osoba powierzyta swoje srodki’l.

Emerytura gwarantowana, finansowana przez budzet panstwa, przystuguje
osobom ubogim, ktére nie zgromadzily wystarczajacej liczby ,,kredytéow”, by
otrzymywac emeryture dochodowa. O pelng Garantipension moga ubiegac si¢
osoby, ktére spedzily co najmniej 40 lat na terytorium Szwecji miedzy 16. a 64.
rokiem zycia (w wieku produkcyjnym). Minimalna emerytura gwarantowana
przystuguje juz po okresie trzech lat zamieszkiwania w Szwecji. Jej pobieranie
mozna rozpocza¢ nie wezesniej niz po ukoniczeniu 65. roku zycia’2. W przypad-
ku osoby samotnej urodzonej po 1938 roku emerytura gwarantowana wynosi
90 312 koron szwedzkich rocznie (czyli okolo 11 tysiecy euro)’3.

W Szwecji nie istnieje uniwersalny, ustawowo okreslony wiek emery-
talny. Wyplata swiadczen emerytalnych nie rozpoczyna si¢ automatycznie

Committee and Directorate-General for Economic and Financial affairs, Brus-
sells 2007, s. 11-371.

70 ZUS, Charakterystyka systemu emerytalnego w Szwecji, Departament Wspot-
pracy Miedzynarodowej, 2011, dost¢pne przez www.zus.pl/files/szwecja.pdf
(20.11.2012).

71 Swedish Pension Agency, dostepne przez http://www.pensionsmyndigheten.se
(20.11.2012).

72 1.G. Cook, J. Hallsal, op. cit.

73 Swedish Pension Agency, op. cit.
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- nalezy zwrocic si¢ z taka prosba do Urzedu ds. Emerytur i Rent (Pension-
smyndigheten). Mozna to zrobi¢ najwcze$niej w miesigcu, w ktérym przy-
pada data 61 urodzin. Pelne $wiadczenie emerytalne mozna zacza¢ pobiera¢
wraz z ukonczeniem 65. roku zycia. Pracownicy majg prawo kontynuowac
zatrudnienie do 67. roku zycia (na mocy ustawy przyjetej przez szwedz-
ki parlament we wrzes$niu 2001 roku) oraz dluzej - za zgoda pracodawcy.
Obecnie trwajg prace nad ustawowym przedluzeniem prawa do aktywnosci
zawodowej do 69. roku zycia.

System emerytalny funkcjonujacy w Szwecji scharakteryzowaé mozna
w oparciu o nastgpujace cechy:

1. Gromadzenie ,kredytow” (sktadek) w ramach systemu NDC, czyli na-
bieranie praw emerytalnych, odbywa si¢ nie tylko w trakcie pracy zarobkowej,
lecz réwniez:

- w okresie urlopu macierzynskiego/ojcowskiego,

— w okresie pobierania zasitku chorobowego,

- w czasie stuzby wojskowej,

- w trakcie zdobywania wyzszego wyksztalcenia.

Dzigki temu kobiety wychowujace kilkoro dzieci nie musza si¢ obawiac,
ze liczba przepracowanych przez nie lat bedzie niewystarczajaca, by uzyskac
prawo do $wiadczen emerytalnych. By doliczy¢ sobie ,,kredyty” uzyskiwa-
ne w okresach urlopéw rodzicielskich, nalezy wykazac, ze przepracowalo si¢
co najmniej 5 lat przed ukonczeniem 70. roku zycia.

2. System umozliwia przekazywanie uprawnien emerytalnych w ramach
cze$ci kapitalowej (emerytura premiowa) matzonkowi/malzonce lub partnero-
wi/partnerce. Pozwala to na elastyczne zarzadzanie podziatem §wiadczen eme-
rytalnych miedzy partnerami w sytuacji, gdy jedno z nich przejeto obowiazki
zwigzane z funkcjonowaniem rodziny (opieka nad dzieckiem/ osoba starszg),
a drugie poswiecilo sie karierze zawodowe;j.

3. Wysoko$¢ emerytury dochodowej uzalezniona jest od liczby zgroma-
dzonych w ciagu calego cyklu aktywnosci zawodowej ,kredytéw” (sktadek)
oraz od prognozowanej dalszej dtugosci trwania zycia w chwili ubiegania si¢
o $wiadczenie emerytalne. Charakterystyczne dla Szwecji jest stosowanie uni-
wersalnego, jednolitego przelicznika przewidywanej dalszej dtugosci trwania
zycia dla kobiet i me¢zczyzn (tak zwanej regulty unisex). Rozwigzanie to jest
wyrazem realizacji zasady réwnosci kobiet i mezczyzn i niedyskryminacji
ze wzgledu na plec.
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4. Osoby pobierajace emeryture powszechng maja prawo, z chwilg ukon-
czenia 65. roku zycia, ubiega¢ si¢ o dodatek mieszkaniowy. Jest to ofero-
wana przez panstwo pomoc finansowa przeznaczona na pokrycie kosztow
mieszkaniowych. O przyznaniu dodatku decyduje kryterium dochodo-
we. Dodatek przyznawany jest na ogo6l na czas nieokreslony z zastrzeze-
niem, ze emeryt ma obowiazek poinformowac Urzad ds. Emerytur i Rent
o zmianie sytuacji finansowej lub rodzinnej, ktéra moze wplyna¢ na dalsza
kwalifikowalno$¢74.

Wigkszos¢ osob pracujacych w Szwecji oprocz emerytury powszechnej
otrzymuje tez emeryture pracowniczg od swojego pracodawcy. System zaklado-
wego ubezpieczenia emerytalnego obejmuje okoto 90% sity roboczej’>. Pracow-
nicze programy emerytalne dzielg sie na cztery kategorie. Pracownicy sektora
prywatnego zostajg automatycznie objeci planem emerytalnym na warunkach
wynegocjowanych w ramach umowy zbiorowej (o ile ich pracodawca jest objety
umowg). W zaleznosci od grupy zawodowej pracownicy sektora prywatnego
dzielg si¢ na:

a) pracownikéw umystowych (tak zwany sektor biatych kotnierzykow);

b) pracownikoéw fizycznych (tak zwany sektor niebieskich kolnierzykdéw).

Pracownicy umystowi naleza do tak zwanego systemu ITP (Industrins och
handelns tilldggspension). Osoby urodzone w 1979 roku lub pdzniej naleza
do systemu o zdefiniowanej sktadce, a pozostale osoby do systemu o zdefi-
niowanym $wiadczeniu. Pracownikéw fizycznych, ktérzy maja ukonczone
21 lat, obejmuje tak zwany system SAF-LO (Avtalspension). Jest to system
emerytalny o zdefiniowanej sktadce oparty na zasadach wynegocjowanych
miedzy zwigzkami zawodowymi pracownikéw fizycznych a przedstawiciela-
mi pracodawcéw. Istnieje mozliwo$¢ przeniesienia §wiadczen wraz ze zmiang
miejsca pracy, o ile klasyfikacja zawodowa (przynaleznos¢ do sektora pry-
watnego pracownikéw umystowych/fizycznych) nie ulegnie zmianie. Jezeli
nastapi przejscie z sektora niebieskich do bialych kotnierzykéow (lub odwrot-
nie), wowczas $rodki zostaja zachowane, podlegaja indeksacji i moga zosta¢
wyplacone po osiggnieciu 65. roku zycia.

74 Ibidem.
75 G.A. MacKenzie, The Decline of the Traditional Pension. A Comparative Stu-

dy of Threats to Retirement Security, Cambridge University Press, Cambridge—
New York 2010.
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Pracownicy sektora publicznego dzielg si¢ na:

a) pracownikéw samorzadowych (szczebla lokalnego);

b) urzednikéw panstwowych (szczebla centralnego).

Pracownicy samorzadowi powyzej 28. roku zycia objeci sg systemem
emerytalnym o zdefiniowanym $wiadczeniu, tak zwanym KAP-KL (Kol-
lektivavtalad pension). Urzednicy panstwowi szczebla centralnego nale-
23 do programu PA-03 (Tjidnstepension) i, w zaleznosci od wieku, do sy-
stemu o zdefiniowanej sktadce (23+) lub zdefiniowanym $wiadczeniu7®.
Pracownicze programy emerytalne o zdefiniowanej sktadce zarzadzane
s przez towarzystwa ubezpieczeniowe, ktdére kazdy uczestnik planu (za-
ktad pracy) ma prawo samodzielnie wybra¢. Towarzystwa ubezpiecze-
niowe z kolei nadzorowane sg przez instytucje nadzoru finansowanego
(Finansinspektionen)””.

Konsekwencja wieloletniego procesu reform jest utworzenie bezpiecz-
nego, stabilnego systemu, ktéry laczy obowigzkowa cze¢$¢ powszechna
z czg$cig premiowa, w ramach ktorej jednostka ma prawo wyboru metody
inwestycji gromadzonych sktadek”8. Tym, co odrdznia Szwecje zaréwno
od Stanéw Zjednoczonych, jak i od wigkszosci krajow europejskich, jest
podejscie spoteczenstwa szwedzkiego do kwestii aktywnos$ci zawodowe;j
i wysoko$ci wieku emerytalnego. W lutym 2012 roku w wywiadzie dla
szwedzkiego dziennika ,,Dagens Nyheter” premier Szwecji Fredrik Rein-
feld wystapil z propozycja podniesienia wieku emerytalnego az do 75 lat.
Pomyst uzasadnit rosnacg srednig dlugoscia zycia Szwedow. Wypowiedz
szwedzkiego premiera byla szeroko komentowana przez media, jednak
- co ciekawe - nie wzbudzila fali protestow wsérod spoteczenstwa szwedz-
kiego. Dla poréwnania dwa lata wczesniej we Francji w odpowiedzi na pro-
jekt premiera Francois Fillona, zaktadajacy podniesienie minimalnego
wieku emerytalnego o dwa lata (z 60. do 62. roku zycia), rozpoczal si¢
strajk generalny i przeszlo milion os6b wyszto na ulice, by zamanifestowa¢
swoje niezadowolenie. Strajki byly na tyle powazne, Ze wstrzymano loty
na francuskich lotniskach. Strajkowali zwigzkowcy, studenci, pracownicy

76 Ibidem.
77 Ibidem.
78 1.G. Cook, J. Hallsal, op. cit.
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kolei, branzy transportowej i zaktadéw petrochemicznych, co odbito sie
na kondycji francuskiej gospodarki”.

Mentalno$¢ spoteczenstwa szwedzkiego w kwestii wysokosci wieku eme-
rytalnego wydaje si¢ inna. Wedtug danych Eurostatu z 2010 roku wskaznik
zatrudnienia w wieku przedemerytalnym (w grupie wiekowej 60-64 lata) jest
w Szwecji najwyzszy na §wiecie i wynosi 61%, w poréwnaniu do $redniej unij-
nej na poziomie 30,5%. Rzad szwedzki podejmuje dzialania motywujace osoby
w $rednim wieku do dtuzszej aktywnosci zawodowej. Kwestia kariery zawodo-
wej rozwazana jest w perspektywie ,,cyklu zycia” (life cycle approach), a dotych-
czasowy model zatrudnienia, ktéry ktadt nacisk na stabilno$¢ zatrudnienia i li-
nearny rozwdj kompetenciji, zastepowany jest nowym podejsciem, ktére zaleca
zmieniac $ciezke kariery zawodowej kilkukrotnie w ciggu zycia i w ten sposéb
zmniejszy¢ ryzyko zjawiska ,wypalenia zawodowego”. Mechanizmy zachecaja-
ce do dluzszej aktywnosci zawodowej stosowane przez szwedzkie wladze oma-
wiam w podrozdziale 2.6.2 poswigconym dobrym praktykom.

2.5. Sektor ustug opiekunczych dla os6b
starszych w Szwecji

Za sektor ustug opiekunczych w Szwecji odpowiada Ministerstwo Zdrowia
i Spraw Spotecznych (Socialdepartementet). Problematyka senioréw zajmu-
je sie Minister ds. Dzieci i Os6b Starszych. Obecnie urzad ten piastuje Maria
Larsson, reprezentantka Partii Chrzescijanskich Demokratéw. Priorytety rza-
du w kwestii opieki nad osobami starszymi to zapewnienie:

a) aktywnego udzialu w zyciu spotecznym;

b) dobrobytu;

¢) wolnosci wyboru80.

Na mocy ustawy o ustugach spotecznych (Socialtjinstlagen, rozdziat 2,
1982) rzad przekazuje catkowita odpowiedzialno$¢ za swiadczenie ustug so-
cjalnych (w tym opiekunczych) poszczegélnym gminom. Zdaniem Krogera

79 K. Zapedowska-Kling, Reformy emerytalne a miedzypokoleniowy kontrakt, [w:]
Starzenie si¢ ludnosci a solidarnos¢ miedzypokoleniowa, red. P. Szukalski, Wy-
dawnictwo Uniwersytetu Lodzkiego, £.6dz 2014, s. 53-62.

80 Oficjalna strona internetowa rzadu Szwecji, dostepne przez www.government.
se (7.01.2013).
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w przypadku Szwecji bardziej adekwatne niz ,,pafistwo dobrobytu” (welfare
state) jest sformulowanie ,,gminy dobrobytu” (welfare municipalities), poniewaz
wskazuje na réznorodno$¢ rozwigzan stosowanych przez poszczegolne regio-
ny8l. Ustawa precyzuje, ze ustugi §wiadczone przez lokalny samorzad muszg
wyrdzniac si¢ wysoka jakoscia, a zaangazowany do pracy personel musi by¢
wykwalifikowany i do§wiadczony. Ustugodawcy muszg wykaza¢ poszanowa-
nie dla prawa klienta do prywatnosci i samostanowienia o sobie. Jakakolwiek
forma opieki dla jednostki moze by¢ organizowana i wcielana w zycie tylko przy
aktywnym wspoétudziale zainteresowanej osoby. Wspotpraca rzadu z gminami
odbywa sie za posrednictwem Szwedzkiego Stowarzyszenia Lokalnych Wladz
i Regionow (Sveriges Kommuner och Landsting)82.

Dynamika interakcji pomiedzy parlamentem, ktéry wyznacza kierunki roz-
woju i priorytety polityki spolecznej, a gminami, ktére na rekomendacje wiadz
reaguja, jest kluczowa w zrozumieniu specyfiki organizacji szwedzkiego syste-
mu opieki. Panstwo oddzialuje na gminy za posrednictwem trzech mechani-
zmow: (1) legislacyjnych, (2) finansowych i (3) kontrolnych. Poprzez legislacje
decyduje o tym, ktérym grupom spolecznym gminy powinny zapewni¢ dostep
do opieki spolecznej, jakie sa dopuszczalne limity kosztéw ustug opiekunczych
oraz kto te ustugi moze §wiadczy¢. Do mechanizméw finansowych zaliczy¢
mozna przede wszystkim decyzje o wysokosci subsydiow przyznawanych danej
gminie, a takze dodatkowe inicjatywy finansowe, takie jak idea wsparcia finan-
sowego dla cztonkéw rodzin $wiadczacych ustugi opiekuncze bliskim, fundu-
sze na szkolenia itp. Funkcja sprawowania nadzoru i kontroli nalezy do Ko-
misji Zdrowia i Spraw Spolecznych (Socialstyrelsen), ktora publikuje wytyczne
i wskazowki oraz opracowuje narzedzia ewaluacji®3.

Szwedzki system pomocy spolecznej uchodzi za jeden z najhojniejszych na $wie-
cie. Rozbudowany sektor ustug opiekunczych charakteryzuje zasada uniwersalno-
$ci, czyli przyznawanie prawa do opieki na podstawie potrzeby, bez zastosowania
dodatkowych kryteriéw (na przyklad dochodowych). Anttonen precyzuje:

81 T. Kroger, The Dilemma of Municipalities: Scandinavian Approaches to Child
Day-care Provision, ,Journal of Social Policy” 1997, vol. 26(4), s. 485-508.

82 Ibidem.

83 G. Meagher, M. Szebehely, Long-Term Care in Sweden: Trends, Actors and Con-
sequences, [w:] Reforms in Long-Term Care Policies in Europe. Investigating
Institutional Change and Social Impacts, eds. C. Ranci, E. Pavolini, Springer
Science & Business Media, New York 2013, s. 55-78.
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Uniwersalno$¢ (...) oznacza, ze podstawowe $wiadczenia i ustugi socjal-
ne sg zaprojektowane dla wszystkich obywateli, a w praktyce znaczny odse-
tek obywateli z nich korzysta. Co wiecej, §wiadczenia i ustugi sg jednolite,
nie stanowia zréznicowanych programéw skierowanych do wybranych grup
spolecznych [ttum. aut.]84.

Podstawowgq zaletg zasady uniwersalnosci jest eliminacja zjawiska margi-
nalizacji i stygmatyzacji 0os6b korzystajacych z réznych form pomocy. Sprzyja
to ksztaltowaniu poczucia solidarnosci spotecznej i przyczynia sie do wigkszej
spojnosci spolecznej. Co wigcej, powszechny dostep do wysokiej jakosci ustug
opiekunczych jest zjawiskiem pozadanym przez wszystkie grupy spoteczne,
a co za tym idzie, panuje powszechna zgoda na finansowanie systemu z pienie-
dzy podatnikows?.

W poréwnaniu do krajow Europy kontynentalnej szwedzki system cechuje
wysoki stopien defamilizacji ustug opiekunczych, ktére w duzej mierze §wiad-
czone sg przez panstwo. W Szwecji nie istnieje prawny obowiazek zapewnie-
nia opieki wiekowym rodzicom lub innym cztonkom rodziny. Obowigzek
taki wprowadzono w niektérych krajach azjatyckich (na przyktad w Japonii,
Singapurze) i europejskich (na przyktad we Wtoszech, w Izraelu)36. Odcigze-
nie rodziny jako gléwnego dostarczyciela ustug opiekunczych przyczynilo sie
w Szwecji do wyréwnania szans kobiet i me¢zczyzn. Dzigki wsparciu ze strony
panstwa zaréwno w dziedzinie opieki nad osobami starszymi, jak i nad dzie¢-
mi, kobiety moga poswigcic sie karierze zawodowej i aktywnie partycypowac
w rynku pracy.

Cecha charakterystyczng szwedzkiego sektora opieki jest profesjonalizacja
ustug opiekunczych i zmiana postrzegania wykonywanych czynnosci - juz nie
jako wrodzonej umiejetnosci gospodyn domowych, lecz jako zawodu wyma-
gajacego przeszkolenia i odpowiednich kwalifikacji. Zjawisko profesjonaliza-
cji jest efektem dzialan nordyckich ruchéw feministycznych, ktérych dazenia

84 A. Anttonen, Universalism and Social Policy: A Nordic-Feminist Revaluation,
»NORA” 2002, nr 10(2), s. 71-80 [cyt. za:] Elderly Care in Transition. Manage-
ment, Meaning and Identity at Work. A Scandinavian Perspective, eds. A. Kamp,
H. Hvid, Copenhagen Business School Press, Frederiksberg 2012.

85 H.M. Dahl, B. Rasmussen, Paradoxes in Elderly Care: The Nordic Model, [w:]
Elderly Care in Transition..., s. 29-49.

86 The Encyclopedia of Aging, eds. R. Schulz, L.S. Noelker, K. Rockwood, R. Sproot,
Fourth Edition, Springer Publishing Company, New York 2006.
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do zmiany charakteru ustug opiekunczych z bezplatnej pracy swiadczonej
w domu w profesjonalny zawodd pracownika socjalnego przyniosty dobre rezul-
taty. Dodatkowo do wzbogacenia oferty kurséw i szkolen przeznaczonych dla
opiekundw osdb starszych przyczynily si¢ prognozy demograficzne zwiastujace
gwaltowne zwiekszenie sie popytu na tego rodzaju ustugi®’.

Wedtug zestawienn OECD Szwecja figuruje na pierwszym miejscu w Euro-
pie pod wzgledem wysokosci budzetu przeznaczanego na pokrycie kosztow
opieki dtugoterminowej. W 2008 roku wydatkowala na ten cel 3,6% PKB,
w poréwnaniu do 1% PKB w Stanach Zjednoczonych (na warto$¢ te sktadajg
sie wydatki ze Zrédet prywatnych i publicznych facznie) oraz 0,4% PKB w Pol-
sce88. System ustug opiekunczych dla osdb starszych finansowany jest przez
trzy podstawowe zrodia:

1) zlokalnych podatkéw (85%);

2) z subsydidéw przyznawanych gminom z budzetu panstwa (10%);

3) z optat ustugobiorcow (5%)87.

Z powyzszego zestawienia wynika, ze udzial srodkéw prywatnych jest zni-
komy. Niewiele krajéw poza Szwecja ma publicznie finansowany system opie-
ki nad seniorami - w innych panstwach ciezar odpowiedzialnosci za t¢ grupe
spoleczng spoczywa na rodzinie, instytucjach dobroczynnych lub dominuja
rozwigzania o charakterze ubezpieczeniowym.

W dyskursie publicznym Szwecja wyraznie oddziela sektor opieki nad senio-
rami od sektora stuzby zdrowia. W publikacjach dotyczacych ustug opiekunczych
dla os6b starszych rzadko pojawia si¢ sformulowanie ,,opieka dtugoterminowa”
(Langtidsvard), ktore kojarzy sig z rekonwalescencja i opieka pielegniarska w szpi-
talu lub innej placéwce stalego pobytu. Wyrazne jest rozréznienie pomiedzy sek-
torem ustug spotecznych (Social omsorg), do ktorych zalicza sie ustugi opiekuncze
dla oséb starszych, a sektorem ustug zdrowotnych (Hdlsovird), ktérego organiza-
cja wchodzi w zakres kompetencji regiondw, a nie gmin?0.

Stabilna sytuacja szwedzkiego sektora ustug opiekunczych dla oséb star-
szych ulegla zachwianiu w latach dziewig¢dziesiatych XX wieku. Szwecja

87 H.M. Dahl, B. Rasmussen, op. cit.

88 Help Wanted? Providing and Paying for Long-term Care, ed. F. Colombo, OECD
Health Policy Studies, OECD Publishing, Paris 2011.

89 G. Meagher, M. Szebehely, op. cit.

90 Ibidem.
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doswiadczyta kryzysu ekonomicznego, a takze gwaltownego przyrostu liczby
0sob starszych, co odbilo sie na finansowej i organizacyjnej kondycji systemu.
Na skutek starzenia sie populacji wysoko$¢ srodkéw per capita przeznaczana
przez panstwo na osobe powyzej 80. roku zycia byta o 15% nizsza w 2000 roku
w poréwnaniu do roku 1990. Zmniejszyt sie rowniez odsetek oséb starszych
korzystajacych z ustug opiekunczych. W grupie wiekowej 80+ warto$¢ ta zma-
lata z 62% w 1980 do 37% w 2006 roku. Dane te nie §wiadczg o nagtym wzroscie
samodzielnosci 0s6b najstarszych, lecz o rozpoczeciu stosowania technik wy-
bidrczych w celu dotarcia z pomoca do najbardziej potrzebujacych (tak zwanego
targetingu)?l. Zwiekszyla sie rola rodzin i nieformalnych opiekunéw jako do-
stawcow ustug opiekunczych. Mimo iz Szwecja nadal uchodzi za kraj, w ktérym
jako$¢ zycia senioréw jest wysoka, wprowadzono pewne rozwigzania nietypo-
we dla modelu nordyckiego. Ich celem jest zmniejszenie wydatkéw na ustugi
opiekuncze. Zaliczy¢ do nich mozna miedzy innymi cz¢sciowa prywatyzacje
oraz koncepcje nowego zarzadzania w sektorze publicznym (New Public Mana-
gement - NPM). Watki te rozwijam w kolejnych podrozdziatach.

2.5.1. Koncepcja nowego zarzadzania publicznego (New Public
Management) w szwedzkim sektorze ustug dla senioréw

Koncepcja nowego zarzadzania publicznego (NPM) stanowi wyzwanie dla
nordyckiego sposobu postrzegania ustug opiekunczych jako obszaru realiza-
cji polityki spotecznej panistwa. Z punktu widzenia NPM panstwo decyduje
o zakresie i formie ustug, jednak za ich dostarczenie, jakos¢ i koszt odpowiada
dostarczyciel. Do nadrzednych celéw NPM zaliczy¢ mozna:

a) poprawe jakosci ustug;

b) optymalizacje ich kosztow.

Jedna z podstawowych metod realizacji tych celéw jest marketyzacja (uryn-
kowienie) ustug spofecznych. Otwarcie si¢ na rynek prowadzi do zjawiska kon-
kurencji miedzy dostarczycielami, a ta z kolei ma pozytywny wplyw zaréw-
no na ceng, jak i na jakos$c¢ ustug. Gustafsson i Szebehely poréwnuja koncepcje

91 R.A. Gustafsson, M. Szebehely, Outsourcing of Elder Care Services in Sweden:
Effects on Work Environment and Political Legitimacy, [w:] Paid Care in Au-
stralia: Politics, Profits, Practices, eds. D. King, G. Meagher, Sydney University
Press, Sydney 2009, s. 81-112.
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NPM do ,,koszyka zakupéw”, w ktérym mozna znalez¢ najbardziej kluczowe
skladniki: konkurencje, umowy (kontrakty), wolny wybér i brak monopolu
panstwa’2. Wszystkie te elementy mozna wskaza¢ w szwedzkim sektorze ustug
dla oséb starszych.

Szwecja wprowadzila czesciowq prywatyzacje ustug opiekunczych na po-
czatku lat dziewigédziesigtych XX wieku. Na mocy Adelreformen z 1992 roku
gminy zyskaly catkowita swobode w zakresie organizacji opieki diugotermi-
nowej na swoim obszarze. Przepisy te otworzyty im réwniez droge do zastoso-
wania umoéw o podwykonawstwo — tak zwanego outsourcingu. Do przetargéw
dopuszczone zostaly prywatne organizacje typu for profit, co wczeéniej byto
prawnie zakazane. Udzial prywatnych dostawcéw ustug wzrést z 1% w 1990
roku do 16% w 2010 roku i nadal ro$nie®3. Osoby starsze maja prawo wyboru
dostawcy opieki, dzigki czemu jakos¢ ustug jest weryfikowana przez samych
klientow. Stolt, Blomqvist i Winblad zastanawiajg si¢ nad konsekwencjami
urynkowienia sektora ustug dla oséb starszych. Wsrod skutkéw pozytywnych
wymieniajg miedzy innymi wigkszy udzial senioréw w procesach decyzyjnych
dotyczacych preferowanych form opieki, wéréd negatywnych natomiast - re-
dukcje liczby personelu przypadajacego na jednego podopiecznego, ktora jest
pochodng optymalizacji kosztow?4.

Obok marketyzacji drugg metoda stosowana w ramach koncepcji nowego
zarzadzania publicznego (NPM) jest standaryzacja ustug. Wprowadzenie jasno
okreslonych, jednolitych standardéw sprawia, ze sposob zarzadzania sektorem
ustug opiekunczych staje si¢ bardziej transparentny. Standaryzacja zmierza
do wyréwnania réznic migdzy regionami i zapewnienia wysokiej jakosci ustug
we wszystkich gminach. Dahl i Rasmussen stusznie zauwazaja, ze koncepcje
standaryzacji i wolnego wyboru konsumenta moga wydawac sie sprzeczne.
Z jednej strony mamy bowiem brak kontroli panstwa, dopuszczenie mechani-
zmdw rynkowych, wolng konkurencje, a z drugiej strony — odgoérnie narzucone
standardy i dgzenie do ujednolicenia jakosci ustug. W praktyce okazuje sie jed-
nak, ze umiejetne polaczenie marketyzacji i standaryzacji prowadzi do pelnej

92 Ibidem.

93 R. Stolt, P. Blomqvist, U. Winblad, Privatization of Social Services: Quality
Differences in Swedish Elderly Care, ,Social Science & Medicine” 2011, nr 72,
s. 560-567.

94 Ibidem.
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realizacji strategii ,.jak najlepiej i jak najtaniej” (best and cheapest), ktéra uchodzi
za motto szwedzkiego rynku ustug dla senioréw?>.

Rozszerzenie oferty ustug swiadczonych przez panstwo o organizacje pry-
watne, konkurencja i wolny wybdr konsumenta pozwalajg utrzymac kosz-
ty ustug na stosunkowo niskim poziomie. Przyjecie standardéw pozytywnie
wplywa na jako$¢ §wiadczonej opieki. W ten sposéb dwa sprzeczne, jak by
si¢ wydawalo, mechanizmy wzajemnie na siebie oddzialuja, a ich efektem jest
przystepny i atrakcyjny krajobraz ustug dla senioréw. Pojawiajg si¢ réwniez
glosy krytyczne, upatrujace w standaryzacji przyczyn rozrosnietej biurokracji
- szczegblnie w Danii, gdzie w 1998 roku przyjeto system kodyfikacji zwany
Wspdlnym Jezykiem (Felles Sprog), ktéry nalozyt na pracownikéw obowiazek
zmudnego kodyfikowania zaréwno indywidualnych potrzeb klienta, jak i efek-
tow swojej pracy?°.

Kolejnym zalozeniem koncepcji nowego zarzadzania publicznego (NPM)
jest menedzeryzm, rozumiany jako standard zarzadzania. Menedzeryzm
to zaadaptowanie technik zarzadzania stosowanych w sektorze prywatnym
do sektora administracji panstwowej. Polega na zorientowaniu na skuteczno$¢
i efektywnos¢ dzialania (rezultaty) zamiast na samym procesie dziatania (pro-
cedury). Innymi stowy, pracownik socjalny, w $wietle filozofii NPM, zostaje wy-
posazony w kompetencje i wiedz¢ niezbedne do skutecznego $wiadczenia ustug
opiekunczych - o jak najwyzszej jakosci, przy zoptymalizowanych kosztach.
Jest rozliczany z rezultatéw, namacalnych efektow swojej dziatalnosci (na przy-
klad poprawa jakosci zycia okreslonej grupy osob w wieku 65+), a nie z popraw-
nosci wypetnionych procedur (na przyklad raportowanie iloéci czasu spedzo-
nego w poszczegolnych domostwach). Gtéwna metodg realizacji tej strategii
jest personalna odpowiedzialno$¢ jednostki za jako§¢ wykonywanej pracy oraz
stosowanie technik ewaluacyjnych w celu stalej kontroli jako$ci $wiadczonych
ustug. Coraz powszechniejsze stosowanie nowych technologii informacyjno-
-komunikacyjnych w szwedzkim sektorze opieki powoduje, ze pracownicy so-
cjalni ponownie dostrzegaja tendencje do koncentrowania sie na procedurach
zamiast na efektach. Zagadnienie to rozwijam w podrozdziale 2.6.3 poswieco-
nym zastosowaniu nowych technologii w stuzbie seniorom.

95 H.M. Dahl, B. Rasmussen, op. cit.
96 H.M. Dahl, NPM, Disciplining Care and Struggles about Recognition, ,,Critical
Social Policy” 2009, vol. 29(4), s. 634-654.
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Jednym z najszerzej krytykowanych zalozen nowego zarzadzania publicznego
jestkoncepcja purchaser-provider split, polegajaca na rozdzieleniu intereséw klien-
taidostarczyciela ustug. W praktyce zasada ta polega na tym, ze ewaluacja potrzeb
klienta dokonywana jest przez instytucje inng niz dostarczyciel ustug. Zatozeniem
przys$wiecajagcym wprowadzeniu instytucji niezaleznego eksperta jest zobiekty-
wizowana ocena zakresu i typu ustug opiekuniczych potrzebnych danej jednost-
ce. Zasada ta miata gwarantowac, ze osoby starsze o takich samych potrzebach
otrzymaja jednakowa pomoc. W konsekwencji jednak koncepcja ta doprowadzita
do rozbicia jednosci, kompletnosci sektora opieki nad seniorami. Zmienita sie
relacja na linii seniorzy—pracownicy socjalni-wladze gminy. Tradycyjna organi-
zacja ustug srodowiskowych opierata si¢ na wzajemnym zaufaniu - to pracownik
socjalny (czyli osoba utrzymujaca bezposredni kontakt z seniorem) ustalal zakres
potrzeb i ustug. Nowy system bazuje na braku zaufania, a dostarczyciel §wiadczy
taka forme ustug, jaka zostanie mu zewnetrznie zarekomendowana®”.

2.5.2. Przestanki polityczne czesciowej prywatyzaciji
szwedzkiego sektora opieki

Koncepcja marketyzacji sektora ustug opiekunczych stoi w sprzecznosci z za-
tozeniami socjaldemokratycznego modelu panstwa dobrobytu. Do polowy
lat osiemdziesigtych XX wieku uniwersalnos¢ $wiadczen socjalnych, ich pan-
stwowy charakter i finansowanie ze Srodkéw publicznych byty priorytetami
rzadu. Proces dgzenia do wprowadzenia wolnej konkurencji na rynku ustug
opiekunczych rozpoczal si¢ w potowie lat osiemdziesiatych, pod rzadami Par-
tii Socjaldemokratycznej. Meagher i Szebehely upatrujg przyczyn tego zwrotu
ideologicznego w takich czynnikach, jak:

a) wplyw retoryki brytyjskiej premier Margaret Thatcher;

b) wplyw partii konserwatystéw oraz Szwedzkiej Konfederacji Pracodaw-
cow (Svenska Arbetsgivareféreningen — SAF);

¢) wplyw $rodowiska akademickiego, w gléwnej mierze ekonomistéw repre-
zentujgcych nurt neoklasyczny?8.

Szczegodlnie wplywowa okazata si¢ Szwedzka Konfederacja Pracodaw-
cow (SAF), ktdéra na kongresie w 1980 roku agitowala za wprowadzeniem

97 H.M. Dahl, B. Rasmussen, op. cit.
98 G. Meagher, M. Szebehely, op. cit.
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mechanizméw rynkowych oraz sponsorowata think-tanki, ktére w swoich pub-
likacjach propagowaty neoliberalizm. Krytyczne opinie think-tankéw zostaly
naglo$nione przez media, ktdre rozpoczety nagonke na dotychczasowy model
panstwa dobrobytu i oskarzyly go o pozbawianie obywateli prawa do wolnego
wyboru i decydowania o wlasnym losie.

W 1982 roku ministrem finanséw zostal Kjell-Olof Feldt, zagorzaty zwo-
lennik reformy socjaldemokratycznego modelu panistwa opiekunczego, kto-
ry otoczyt sie gronem ekspertéw — ekonomistéw, zwolennikéw koncepcji
wolnej konkurencji i ograniczenia monopolu panstwa. W 1991 roku Par-
tia Socjaldemokratyczna przegrata wybory, a nowo wybrany gabinet pod
rzagdami konserwatystow oglosil ,,Rewolucje wolnosci wyboru”. Rok péz-
niej gminy uzyskaly samodzielno$¢ w organizowaniu ustug opiekunczych
na swoim obszarze, w tym prawo do outsourcingu i wprowadzenia rozdzia-
tu na linii ustugobiorca-dostarczyciel ustug??. Stanowisko Partii Socjalde-
mokratycznej w kwestii wprowadzenia cze$ciowej prywatyzacji w sektorze
ustug bylo umiarkowanie przychylne - jedynym zglaszanym przez nig za-
strzezeniem byla obawa przed ,odwréceniem szali”, czyli przed dominacja
organizacji prywatnych i marginalizacja roli panstwa. Postulaty Centropra-
wicy, przy braku sprzeciwu ze strony Partii Socjaldemokratycznej, zostaly
szybko wcielone w zycie.

W 2006 roku, po kolejnym objeciu rzagdéw przez Centroprawice, podjeto
dziatania majace na celu ulatwienie gminom wdrozenia teorii wyboru konsu-
menta. Z ramienia Ministerstwa Zdrowia i Spraw Spotecznych powolano Ko-
misje ds. Wolnego Wyboru, ktéra opracowata ustawe o wolnym wyborze (Lag
om valfrihetssystem — LOV). Ustawa weszta w zycie 1 stycznia 2009 roku. Zo-
bowigzala gminy do wprowadzenia przed konicem 2014 roku takich mechani-
zmoéw, jak kupony (vouchery), ktére umozliwig osobom starszym dokonywa-
nie wolnego wyboru dostarczyciela ustug opiekunczych. Mimo tych zabiegéw
tempo prywatyzacji szwedzkiego sektora opieki jest stosunkowo wolne. We-
dlug danych z 2011 roku prywatni dostarczyciele stanowig okoto 19% krajo-
brazu ustug opiekunczych dla oséb starszych. W ponad potowie gmin (54%)
nie istnieja prywatne placéwki stalego pobytu, co oznacza, ze opieka w insty-
tucjach $wiadczona jest tam catkowicie przez panstwo!00.

99 Ibidem.
100 Ibidem.
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Szwedzki sektor ustug opiekunczych dla 0séb starszych przechodzi obec-
nie faze transformacji. Gwaltowny wzrost liczby oséb starszych uprawnionych
do korzystania z publicznych form opieki spowodowal, ze wydatki na cele
socjalne wzrosty, a rzad postanowil dopusci¢ do udziatu ustugodawcéw pry-
watnych. Mimo iz Szwecja jest niewielkim krajem, system ustug opiekun-
czych jest zdecentralizowany i koordynowany na poziomie gminy. Réznice
w zakresie, strukturze, organizacji i dostepnosci ustug opiekunczych widocz-
ne s3 na dwdch poziomach: (1) na poziomie miedzynarodowym, wewnatrz
modelu nordyckiego, pomig¢dzy poszczegélnymi krajami skandynawskimi,
(2) na poziomie krajowym, pomiedzy poszczeg6lnymi regionami i gmina-
mi. Ze wzgledu na te réznorodnosé¢ w literaturze przedmiotu pojawia sie po-
stulat stosowania terminu ,,gminy dobrobytu” (welfare municipalities), ktory
w przypadku Szwecji jest bardziej adekwatny od sformulowania ,,panstwo
dobrobytu” (welfare state)101.

Zdaniem Rauch w kwestii podazy ustug dla oséb starszych istnieje za-
uwazalny kontrast pomiedzy Danig a Szwecja. Podczas gdy Dania wpisuje
si¢ nadal w model skandynawski, w ktéorym przewaza publiczna podaz
ustug spotecznych, Szwecja coraz wyrazniej sie z tego modelu wylamuje
przez ograniczanie wydatkow na opieke dla senioréw, targetyzacje ustug
oraz dopuszczanie mechanizméw rynkowychl92. Transformacja szwedz-
kiego sektora opieki polega na ciaglej fluktuacji rél trzech gtéwnych ak-
torow na rynku ustug spotecznych - panstwa, rodziny i sektora prywat-
nego. Do lat dziewig¢dziesigtych XX wieku gtownym dostawca ustug byto
panstwo, ostatnie dwie dekady przyniosty wzrost roli opiekunéw niefor-
malnych oraz komercyjnych. Obserwuje si¢ réwniez wzrost znaczenia lo-
kalnych wspoélnot, czego przyktadem moze by¢ projekt ,Pasja dla zycia”
(Passion for Livet), ktory omawiam w podrozdziale 2.6.5 jako przykiad
dobrej praktyki.

Na przestrzeni lat zmniejszyta si¢ liczba oséb starszych korzystajacych
ze zinstytucjonalizowanych form opieki. Z jakiejkolwiek formy opie-
ki (Srodowiskowej lub stacjonarnej) w 2011 roku skorzystalo 14% oséb

101 T. Kroger, op. cit.

102 D. Rauch, Is There Really a Scandinavian Social Service Model? A Compari-
son of Childcare and Elderly Care in 6 European Countries, ,Acta Sociologica”
2007, vol. 50(3), s. 249-269.
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w wieku 65+. W placoéwkach statego pobytu zamieszkiwato 5% popula-
cji 65+103. Odpowiada to warto$ciom notowanym w Stanach Zjednoczo-
nych, ktérych sektor ustug spotecznych uchodzi za duzo mniej hojny niz
w krajach skandynawskich. Istniejg dwie hipotezy ttumaczace to zjawi-
sko: (1) wydluzajaca si¢ srednia dlugos¢ zycia oraz lepszy stan zdrowia
0s6b starszych powoduja, ze coraz wiecej os6b samodzielnie egzystuje
we wlasnym gospodarstwie domowym i nie wymaga opieki, (2) zmiany
w szwedzkim sektorze opieki spowodowaly, ze ustugi czesciowo utracity
swoj uniwersalny charakter i przystuguja osobom najbardziej potrzebuja-
cym. Obie hipotezy potwierdza fakt, ze skala zaleznosci od réznych form
opieki dtugoterminowej gwaltownie rosnie w grupie wiekowej 80+ (38%
wedtug danych z 2011 roku)104.

Meagher i Szebehely zwracajg uwage na to, ze proces czesciowej pry-
watyzacji szwedzkiego sektora opieki nie przebiegal w sposéb calkowicie
udanyl9>. Do jego gléwnych wad zaliczy¢ mozna:

a) wyksztalcenie sie struktury rynkowej dalekiej od doskonatej konku-
rencji, ktéra w praktyce przypomina duopol. Swiadczeniem ustug opiekun-
czych dla oséb starszych w Szwecji zajmuja si¢ dwie duze miedzynarodowe
firmy (Carema i Attendo), ktérych ekonomiczna sita nie pozwolita na wy-
ksztalcenie si¢ mniejszej, lokalnej konkurencji;

b) niepelne wykorzystanie przez osoby starsze potencjatu wolnego wybo-
ru konsumenta. Podczas gdy w warunkach dojrzalej gospodarki rynkowe;j
wybor konsumenta jest narzedziem naturalnej selekcji dostawcow ustug
o jak najwyzszej jako$ci i jak najnizszej cenie, w przypadku sektora ustug
dla senioréw okazalo sig, ze odpowiedzialno$¢ za wybor dostawcy jest dla
ustugobiorcéw stresujaca, a znaczna czg$¢ 0séb starszych w ogole nie widzi
potrzeby zmiany dostawcy na innego niz publiczny;

c) glebokie réznice systemowe pomiedzy poszczegdlnymi gminami,
czgsciowo wynikajace z opcji politycznej lokalnych wtadz, ktére sprawity,
ze cze$¢ gmin (65% wedtug danych z 2011 roku) w ogoéle nie posiada pry-
watnych dostawcow ustug opiekunczych swiadczonych w domu, a ponad

103 Socialstyrelsen, Care and Services to Elderly Persons 1 April 2012, Official Stati-
stics of Sweden, Stockholm 2012.

104 Ibidem.

105 G. Meagher, M. Szebehely, op. cit.
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potowa (54%) oferuje wylgcznie publiczne placowki statego pobytul®®. Pro-
ces czg$ciowej prywatyzacji sektora ustug dla senioréw zachodzi w sposéb
niejednolity terytorialnie. Moze to wptywa¢ na zwiekszong migracje osob
starszych, ktore jako miejsce zamieszkania na staro$¢ wybiera¢ beda te gmi-
ny, ktérych oferta opieki jest najszersza.

Proces transformacji szwedzkiego sektora opieki wplynat takze na ja-
kos¢ pracy pracownikoéw socjalnych, ktorzy narzekaja, ze cigcia budzetowe
oraz profesjonalizacja zawodu opiekuna doprowadzity do przesadnego sfor-
malizowania standardéw ich pracyl07. W obecnych realiach trudno jest
odnalez¢ satysfakcje i sens niesienia pomocy drugiej osobie. Standaryzacja
i upowszechnienie narzedzi ewaluacyjnych przyczyniaja si¢ do zjawiska in-
strumentalizacji opieki. Stoi to w sprzecznosci z menedzeryzmem, jednym
z zalozen nowego zarzadzania publicznego, ktory kiadzie nacisk na wymierne
efekty, a nie mechaniczne odwzorowywanie proceséw w miejscu pracy.

2.6. Dobre praktyki

Badacze polityki spotecznej twierdza, ze w dziedzinie ustug opiekunczych dla
0séb starszych Szwecja zaczyna coraz bardziej oddalac sie od modelu skandynaw-
skiegol98. Zjawiska takie jak kryzys ekonomiczny z poczatku lat dziewiecdzie-
sigtych XX wieku oraz rosngca liczba 0séb starszych uprawnionych do korzysta-
nia z ustug §wiadczonych przez panstwo sprawity, zZe opieka nad seniorami stata
si¢ duzym ciezarem dla szwedzkiego budzetu, pomimo finansowania systemu
z podatkéw. Diugofalowy proces przemian nadal trwa. Polega miedzy innymi
na konsekwentnym obnizeniu wydatkéw (na przyktad przez zastapienie opie-
ki w placéwkach stalego pobytu taniszymi formami opieki srodowiskowej) oraz
dopuszczeniu do rynku ustug opiekunczych ustugodawcéw prywatnych.

106 Ibidem.

107 H.M. Dahl, B. Rasmussen, op. cit.

108 G. Sundstrém, L. Johannson, L. Hassing, The Shifting Balance of Long-term
Care in Sweden, ,Gerontologist” 2002, vol. 42(3), s. 350-355; D. Rauch, Is The-
re Really a Scandinavian Social Service Model? A Comparison of Childcare
and Elderly Care in 6 European Countries, ,,Acta Sociologica” 2007, vol. 50(3),
s. 249-269; R. Stolt, P. Blomgqvist, U. Winblad, Privatization of Social Services:
Quality Differences in Swedish Elderly Care, ,,Social Science & Medicine” 2011,
vol. 72, 5. 160-167.

173



Polityka spoteczna wobec starzenia sie ludnosci w USA i w Szwecii

Pomimo obserwowanego zwrotu Szwecja nadal jest krajem, ktory obfitu-
je w przykiady dobrych praktyk w zakresie polityki wobec starzenia sie lud-
no$cil%. Osoby starsze w Szwecji chronione sg prawem przed dyskrymina-
cja ze wzgledu na wiek, a aktywna polityka rynku pracy skutecznie zacheca
do dluzszej aktywnosci zawodowej. Sektor opieki zdrowotnej i dtugotermino-
wej wykorzystuje najnowsze technologie, by utatwi¢ funkcjonowanie osobom
niesamodzielnym. Szwedzkie wladze podejmuja starania, by wspiera¢ opieku-
néw nieformalnych i by¢ partnerem dla tych rodzin, ktére dobrowolnie podjety
si¢ opieki nad osobag starsza. Co wazne, Szwecja stanowi przyklad panstwa, ktére
realizuje polityke spofeczng w przemyslany i strategiczny sposob, z uwzglednie-
niem perspektywy diugofalowej, w celu zapobiegania negatywnym zjawiskom
demograficznym i spotecznym zaréwno dzis, jak i w przysztosci. Przykltadem
takiej praktyki jest rozbudowana polityka rodzinna, ktéra pozwala ztagodzi¢
negatywne skutki zjawiska starzenia si¢ populacji, ale tez przede wszystkim za-
bezpiecza stabilno$¢ systemu emerytalnego na przysztosc.

2.6.1. Perspektywa dtugofalowa i rozbudowana polityka
rodzinna jako metody przeciwdziatania negatywnym skutkom
zmian demograficznych

Jedna z podstawowych zalet szwedzkiego modelu polityki spolecznej jest sto-
sowanie perspektywy dlugofalowej w planowaniu, tworzeniu i implementowa-
niu polityk. Przyktad reform emerytalnych pokazuje, ze Szwecja przywigzuje
duza wage do zapobiegania negatywnym skutkom prognozowanych zjawisk
spolecznych, a nie tylko - jak zdarza si¢ w innych krajach - do zarzadzania
nimi w momencie, gdy juz zaistnieja. Charakterystyczne dla Szwecji jest calo-
$ciowe, kompleksowe podejscie do zjawiska zmian demograficznych. Oznacza
to, ze w obliczu starzejacej sie populacji szwedzkie wladze nie koncentruja si¢
wylacznie na seniorach, ale jednoczesnie:

a) inwestuja w kapitat ludzki;

b) prowadzg aktywna polityke rynku pracy;

109 Wigcej na ten temat zob. K. Zapedowska-Kling, Polityka spoteczna wobec
0s0b starszych w krajach skandynawskich — przyktady dobrych praktyk, ,Acta
Universitatis Lodziensis. Folia Oeconomica. Starzenie si¢ ludnosci — miedzy
demografig a polityka spofeczng” 2013, red., D. Katuza-Kopias, P. Szukalski,
nr 291, s. 33-44.
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¢) modyfikuja polityke imigracyjna;

d) reformujg sektor opieki nad dzie¢mi

e) dofinansowuja system edukacji;

t) wprowadzaja nowe rozwigzania do polityki rodzinne;.

Tego typu kompleksowe podejscie zwigksza szanse na do§wiadczanie
zmian demograficznych w sposéb niezagrazajacy stabilnodci gospodarczej
kraju. Polityka rodzinna i imigracyjna mogg neutralizowa¢ demograficzne
skutki starzenia si¢ populacji. Aktywna polityka rynku pracy i inwestowanie
w edukacje moga zapobiega¢ negatywnym konsekwencjom ekonomicznym
procesu starzenia sie populacji, takim jak spadek liczby oséb w wieku pro-
dukcyjnym lub malejacy wskaznik zatrudnienia. Szeroko zakrojone dziatania
rzadu majg na celu dtugofalowa ochrone panstwa dobrobytu, a co za tym idzie
— dobrobytu obywatelil10.

Spadek liczby urodzen - obok wzrostu $redniej dtugosci trwania zycia
- uznaje si¢ za jedng z podstawowych przyczyn zjawiska starzenia si¢ po-
pulacji. Na tle innych krajow europejskich Szwecja wyrdznia sie skuteczng
i hojng polityka rodzinng. Miarg skutecznosci polityki rodzinnej jest mie-
dzy innymi wyzsza niz w innych krajach liczba urodzen. Wedlug danych
Eurostatu w 2010 roku wspotczynnik dzietnosci wynosit w Szwecji 1,98.
W grupie panstw cztonkowskich Unii Europejskiej wyzsze wartosci odnoto-
wano jedynie w Irlandii (2,07) i we Francji (2,03). Cecha wyrdzniajacg Szwe-
cje na arenie migdzynarodowej jest wystepujacy jednoczednie relatywnie
wysoki wspolczynnik dzietnosci oraz wysoki wskaznik zatrudnienia kobiet
(78% w grupie wiekowej 20-64 lata wedlug danych Eurostatu z 2011 roku).
Wspolwystepowanie tych dwdoch zmiennych moze wskazywac na istniejace
w Szwecji sprzyjajace warunki do taczenia obowigzkéw zawodowych i ro-
dzinnych. Nie ma powszechnej zgody w kwestii, czy realizacja polityki ro-
dzinnej co do zasady przeklada si¢ na wzrost liczby urodzen. Istnieja jednak
badania naukowe, ktére potwierdzajg pozytywny wplyw polityki spolecznej
na wspétczynnik dzietnoéci w Szwecjilll.

110 T. Lindh, Social Investment in the Ageing Populations in Europe, [w:] Towar-
ds a Social Investment Welfare State. Ideas, Policies, Challenges, eds. N. Morel,
B. Palier, J. Palme, Policy Press, Bristol 2012, s. 261-284.

111 J.M. Hoem, Social Policy and Recent Fertility Change in Sweden, ,Population
and Development Review” 1990, vol. 16, s. 735-748; G. Andersson, Demographic
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Rozwoj polityki rodzinnej w Szwecji przypada na lata siedemdziesiate
XX wieku. W 1974 roku urlopy ,,macierzynskie” (dla matek) zastagpiono
»rodzicielskimi” (dla obojga rodzicéw). Dtugos¢ urlopu ptatnego (w wy-
sokosci 90% wynagrodzenia) poczatkowo wynosita 6 miesiecy, nastepnie
w 1980 roku zostata wydluzona do 9 miesiecy. W tym samym roku wpro-
wadzono tak zwang premie za szybkos¢ (speed premium), czyli specjalny
dodatek za urodzenie drugiego dziecka w odstepie czasu nie dluzszym niz
24 miesigce od pierwszego, a takze prawo do platnego zwolnienia lekar-
skiego z powodu choroby dziecka w wymiarze nieprzekraczajacym dwoch
miesigcy w skali roku. Polityka rodzinna przyniosta szybki skutek w po-
staci boomu demograficznego obserwowanego w Szwecji w drugiej poto-
wie lat osiemdziesigtych XX wieku. Na poczatku lat dziewig¢dziesiatych
wspolczynnik dzietno$ci w Szwecji osiggnal warto$¢ 2,1, czyli wystarczajaca
do zapewnienia tak zwanej prostej zastepowalnosci pokolen. Sytuacja ulegla
tymczasowemu pogorszeniu na skutek kryzysu ekonomicznego na poczatku
lat dziewigcdziesigtych— w 1995 roku obnizono ptatnos¢ urlopu rodziciel-
skiego do 80%, a w 1996 roku do 75% wynagrodzenia. W 1998 roku z po-
wrotem podniesiono te warto$¢ do 80%112.

Ponowny wzrost wspdtczynnika dzietnosci odnotowano w 2002 roku,
kiedy rzad wydtuzyt ptatne urlopy rodzicielskie do 13 miesiecy. Jednoczes-
nie wprowadzono zasade ,,rezerwacji” przynajmniej dwoch miesiecy urlopu
dla drugiego rodzica - ojca lub matki - w zaleznosci od tego, ktdre z nich
wykorzystuje podstawowy wymiar urlopu rodzicielskiego. Projekt ten
wpisuje si¢ w charakterystyczng dla Szwecji dbalo$¢ o réwne prawa kobiet
i mezczyzn. Przykladem kompleksowego podejscia do polityki rodzinnej
bylo wprowadzenie w 2002 roku specjalnego dodatku dla rodzicéw, ktérzy
ksztalcq si¢ na uczelni wyzszej, a tym samym ufatwienie posiadania potom-
stwa osobom uczacym si¢. Dodatkowo bezrobotni rodzice zyskali prawo
do korzystania ze zorganizowanych form opieki nad dzieckiem (zlobkdw,
przedszkoli). Ustalono takze gérne granice odptatnosci za tego typu ustugi,
aby zapobiec wzrostowi cen!13.

Trends in Sweden: An Update of Childbearing and Nuptiality up to 2002, ,,De-
mographic Research” 2004, vol. 11(4), s. 95-110.

112 Ibidem.

113 Ibidem.

176



Polityka spoteczna wobec starzenia sie ludnosci w Szwegdji

Mimo iz naukowcy nie pokladaja w wyzszym wskazniku dzietnosci
nadziei na zahamowanie zjawiska starzenia si¢ populacji, charakterystycz-
na dla Szwecji perspektywa dlugofalowa, hojna polityka rodzinna oraz
inwestowanie w kapital ludzki sprawiaja, Ze zmiany demograficzne sg do-
$wiadczane w sposdb mniej gwattowny. W szwedzkiej debacie publicz-
nej nie pojawiajg sie katastrofalne wizje upadku systemu emerytalnego,
poréwnywalne do retoryki amerykanskiego ekonomisty Laurence’a Kot-
likoffa, twércy koncepcji ,,burzy miedzypokoleniowej” (generational
storm). Wladze podchodzg do wyzwan natury demograficznej w sposob
konstruktywny. Skuteczna polityka aktywizacji oséb starszych na ryn-
ku pracy, ktérg omawiam szczegélowo w kolejnym podrozdziale (2.6.2),
przynosi korzystne rezultaty w postaci wysokiego ogoélnego wskaznika
zatrudnienia, pomimo zmniejszajacej sie proporcji ludzi w wieku produk-
cyjnym. Nowoczesne polityki rodzinne i wysoki, w poréwnaniu do innych
krajow wysokorozwinietych, wspdtczynnik dzietnosci pozytywnie wpty-
waja na stabilno$¢ systemu emerytalnego w perspektywie dlugofalowej,
a w szczegolnosci jego czedci redystrybucyjnej. Rozbudowana polityka
rodzinna w sposdéb posredni oddziatuje na dobrobyt i zabezpieczenie spo-
teczne senioréw.

2.6.2. Skuteczna polityka aktywizacji zawodowej
0s6b starszych

Przykladem dobrej praktyki zaobserwowanej na gruncie szwedzkim jest
skuteczna polityka aktywizacji osob starszych na rynku pracyll4. Szwecja
znajduje si¢ na pierwszym miejscu w rankingu panstw cztonkowskich Unii
Europejskiej pod wzgledem wskaznika ,,aktywnego starzenia si¢” (Active
Ageing Index — AAI). Wskaznik AAI opracowany zostal w 2012 roku przez
Dyrekcje Generalng ds. Zatrudnienia, Spraw Spotecznych i Wiaczenia Spo-
tecznego Komisji Europejskiej, Europejskie Centrum Polityki Spotecznej
i Badan oraz Europejska Komisje Gospodarcza przy ONZ. Konstrukcja

114 Wiecej na temat aktywizacji zawodowej senioréw w Szwecji zob. K. Zapedow-
ska-Kling, Polityka aktywizacji zawodowej seniorow w Szwecji, ,Studia Oeco-
nomica Posnaniensia” 2016 [w druku]; referat wygtoszony 2 pazdziernika 2014
roku na I Miedzynarodowej Konferencji ESPAnet Polska ,,Nowe horyzonty
w polityce spolecznej”, Uniwersytet Ekonomiczny w Poznaniu.
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wskaznika odzwierciedla gléwne zalozenia Europejskiego Roku Aktywno-
$ci Osdb Starszych i Solidarnosci Miedzypokoleniowej. Wskaznik uwzgled-
nia cztery podstawowe obszary aktywnosci: (1) udziat oséb starszych
na rynku pracy, (2) spoleczne zaangazowanie i partycypacje, (3) niezalezne
iautonomiczne funkcjonowanie na co dzien, (4) osobiste kompetencje i wa-
runki srodowiskowe niezbedne do aktywnego starzenia si¢. Fundamental-
ng zaletg wskaznika AAT jest umozliwienie pomiaru potencjatu i aktyw-
nosci oséb starszych w poszczegélnych krajach i dokonywanie poréwnan
miedzynarodowychll>,

W grupie panstw czlonkowskich Unii Europejskiej trzy pierwsze miejsca
pod katem wskaznika aktywnego starzenia sie zajmuja kraje skandynawskie
(Szwecja, Finlandia i Dania). Mozna przypuszczaé, ze Norwegia rowniez
znalazlaby si¢ w czolowce, gdyby zostata objeta badaniem. Dla poréwnania
Polska zajmuje miejsce przedostatnie (przed Grecja). Szwecja wyrdznia sie
na arenie miedzynarodowej nie tylko wysokim wskaznikiem A Al uwzgled-
niajacym rézne obszary aktywnosci (zawodowej, spotecznej, personalnej),
lecz takze najwyzszym w Europie udzialem oséb starszych na rynku pracy.
Wedlug danych z 2014 roku wskaznik zatrudnienia w grupie wiekowej 55-
64 lata jest w Szwecji najwyzszy w catej Unii Europejskiej i wynosi 73,6%,
w poréwnaniu do sredniej UE28 wynoszacej 50,1%!16. Co wiecej, w Szwe-
cji na przestrzeni ostatnich kilkunastu lat mozna zaobserwowac stopniowy
wzrost $redniego wieku opuszczania rynku pracy, ktéry w 2001 roku wy-
nosit 62,1 lata, w 2005 roku 63,6 lata, a w 2010 roku 64,4 latall”. Réznice we
wskaznikach zatrudnienia w grupie wiekowej 55-64 lata pomiedzy Szwecja
a $rednig UE27 ilustruje wykres 2.1.

115 Informacje pochodza z oficjalnej strony internetowej Europejskiego Roku Ak-
tywnosci Osob Starszych i Solidarnosci Miedzypokoleniowej, www.europa.eu/
ey2012.

116 Eurostat, Employment rates for selected population groups 2003-13, 2014, dostep-
ne przez http://epp.eurostat.ec.europa.eu/statistics_explained/extensions/Euro-
statPDFGenerator/getfile.php?file=195.74.51.139_1410355877_73.pdf (14.08.2014).

117 Eurostat, Average exit age from the labour force — annual data, 2013, dostepne przez
http://appsso.eurostat.ec.europa.eu/nui/show.do?dataset=Ifsi_exi_a&lang=en
(14.08.2014).

178



Polityka spoteczna wobec starzenia sie ludnosci w Szwegdji

Wykres 2.1. Wskaznik zatrudnienia oséb w wieku okotoemerytalnym
(55-64 lata) w Szwecji oraz UE27 (w procentach)
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Zrédto: Eurostat, Employment rates for selected population groups 2003-13, 2014,
dostepne przez http://epp.eurostat.ec.europa.eu/statistics_explained/extensions/
EurostatPDFGenerator/getfile.php?file=195.74.51.139_1410355877_73.pdf (14.08.2014).

Dazenie do wzrostu wskaznika zatrudnienia senioréw, a takze opdznienie
momentu przejécia na emeryture to postulaty, ktore zostaly wpisane w szwedz-
ki Narodowy Program Reform z 2011 roku. Dokument ten stanowi strategie
rozwoju zgodng z wytycznymi unijnej strategii Europa 2020. Na polityke spo-
teczng Szwecji zachecajaca senioréw do dtuzszej aktywnosci zawodowej skfada
sie sze$¢ podstawowych elementow!18:

1) polityka emerytalna, reformy systemu emerytalnego;

2) popularyzacja modelu ksztalcenia ustawicznego;

3) programy ulatwiajace znalezienie pracy, posrednictwo pomiedzy praco-
dawcami a seniorami;

4) polityka antydyskryminacyjna na rynku pracy;

5) dbalos¢ o warunki pracy i zdrowie pracownikoéw, regulacje BHP;

6) mechanizmy (ulgi) podatkowe zachecajace pracodawcéw do zatrudniania
0s6b w wieku emerytalnym.

118 D. Anxo, European Employment Observatory Review: Employment Policies
to Promote Active Ageing 2012: Sweden, European Employment Observatory,
Birmingham 2012.
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Jednym z czynnikéw, ktdre przyczynily si¢ do dtuzszej aktywnosci za-
wodowej 0séb starszych w Szwecji, byta reforma systemu emerytalnego
z 1998 roku, ktdéra zmienila stary system, o zdefiniowanym $wiadczeniu,
w nowy system, o zdefiniowanej sktadce. W ten sposéb reforma uzalezni-
ta wysokos¢ przysziej emerytury od liczby i wysokos$ci odprowadzanych
sktadek, czyli posrednio - od dlugosci okresu aktywnos$ci zawodowe;j.
Obecnie w Szwecji nie istnieje ustawowo okreslony, jednolity wiek emery-
talny. Na emeryture mozna przej$¢ w dowolnie wybranym momencie po-
miedzy 61. a 70. rokiem zycia. Prawo do pobierania pelnego §wiadczenia
emerytalnego przystuguje od 65. roku zycia. System skonstruowany jest
w taki sposdb, aby kazdy dodatkowy rok pracy uprawnial do wyzszego
$wiadczenia emerytalnego. Mechanizm ten jest skuteczny, poniewaz roz-
nica w wysokosci §wiadczen jest zauwazalna. Zaktadajac, ze emerytura
nalezna w wieku 65 lat wynosi 100%, jej warto$¢ w wieku 61 lat to 76%,
a w wieku 70 lat — az 142%!19. O skutecznosci szwedzkiej polityki akty-
wizacji senioréw §wiadczy to, ze wedtug danych Eurostatu $redni wiek
przejscia na emeryture wzrdst w Szwecji z 62,1 lat w 2001 roku do 64,3 lat
w 2010 roku.

Panstwa europejskie mozna podzieli¢ na takie, ktore reprezentujg kulture
»wczesnego” lub ,,péznego wyjécia” z rynku pracy (early exit versus late exit
cultures)!20. Wczesne opuszczanie rynku pracy jest charakterystyczne dla
krajéw Europy kontynentalnej (na przyktad Polski) oraz regionu basenu Mo-
rza Srédziemnego (na przyklad Grecji). Szwecja, podobnie jak wigkszo$¢ kra-
jow skandynawskich, reprezentuje kulture ,,pdznego wyjscia” z rynku pracy.
Podstawowa réznica pomiedzy tymi kulturami polega na sposobie postrze-
gania praw 0sdb starszych: kraje reprezentujace kulture ,,péZnego wyjscia”
koncentrujg si¢ na prawie senioréw do pozytywnej, aktywnej starosci i pozo-
stania na rynku pracy tak dtugo, jak dana jednostka sobie tego zyczy. W kra-
jach o kulturze ,,wczesnego wyjscia” nacisk polozony jest na prawo senioréw

119 Riksforsikrinmgsverket, Socialforsikringsboken 2000, Stockholm 2000.

120 B. de Vroom, Age-arrangements, Age-culture and Social Citizenship: A Con-
ceptual Framework for an Institutional and Social Analysis, [w:] Ageing and the
Transition to Retirement. A Comparative Analysis of European Welfare States,
eds. T. Maltby, E. Qverbye, Ashgate Publishing, Aldershot-Burlington 2004,
s. 6-17.
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do otrzymania zastuzonej emerytury i odpoczynku; okres starosci kojarzony
jest z wycofaniem sie z aktywno$ci zarobkowejl2L.

Szwedzkie ustawodawstwo, a w szczegoélnosci ustawa o ochronie za-
trudnienia z 1982 roku, chroni osoby starsze przed dyskryminacjg na ryn-
ku pracy. W ustawe wpisana zostala tak zwana zasada LIFO (last-in-first-
-out), ktora méwi o tym, ze ostatnio zatrudnione osoby (czyli posiadajace
najkroétszy staz pracy w danej firmie) sa w pierwszej kolejnosci zwalnia-
ne, jezeli zajdzie taka konieczno$¢!22. W praktyce zasada LIFO chroni
interesy oséb najdtuzej pracujacych u jednego pracodawcy, czgsto oséb
w $rednim lub starszym wieku. Zgodnie z ustawg pracownikowi przystu-
guje prawo do pozostania zatrudnionym do 65. roku zycia. W 2001 roku
granice te wydtuzono do 67. roku zycia. Oznacza to, Ze pracodawca nie ma
prawa zwolni¢ pracownika ze wzgledu na wiek do momentu ukonczenia
przez niego/nia 67 lat. Obecnie toczy sie dyskusja nad przedtuzeniem tego
okresu do 69 lat123,

Kolejnym elementem szwedzkiej aktywnej polityki rynku pracy jest
promowanie modelu ksztalcenia ustawicznego. Wedlug statystyk osoby
z wyzszym wyksztalceniem sg dluzej aktywne na rynku pracy. Liczba se-
nioréw w wieku 50-74 lata z wyzszym wyksztalceniem (dyplomem uczelni
wyzszej) wzrosta o 52% miedzy 1998 a 2010 rokiem!24. Réwniez szwedzcy
pracodawcy chetnie inwestujg w szkolenia pracownikéw w kazdym wieku.
Przyczyna moze by¢ charakterystyczna dla Szwecji relatywnie staba zalez-
no$¢ wysokosci wynagrodzenia od wieku (brak tak zwanego seniority wage
premium), co powoduje, Ze pracodawcy nie obawiaja si¢ wzrostu oczekiwan
finansowych ze strony lepiej wyksztalconego personelu. Bak dyskryminacji
w miejscu zatrudnienia oraz tradycja doksztatcania pracownikow w kaz-
dym wieku s3 wypadkowymi silnej pozycji zwigzkéw zawodowych oraz
tradycji dialogu spotecznego!2>.

W ramach aktywnej polityki zatrudnienia Szwecja realizuje program
New Start Job. Mimo iz program skierowany jest do wszystkich, nie tylko

121 Ibidem.

122 D. Anxo, op. cit.

123 Ibidem.

124 Statistics Sweden, Labour Force Surveys, Stockholm 2012.
125 D. Anxo, op. cit.
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do 0s6b w wieku okotoemerytalnym, niektdre z jego zapiséw uprzywilejo-
wuja osoby powyzej 55. roku Zycia. Jednym z zalozen programu jest zwol-
nienie pracodawcy z obowiazku uiszczania podatku dochodowego (lezace-
go po stronie pracodawcy) przez okres rowny okresowi braku posiadania
zatrudnienia przez nowo zatrudniang osob¢. Innymi stowy, zatrudnienie
osoby, ktdra byla bezrobotna przez szes¢ miesigcy, daje pracodawcy bonus
w postaci zwolnienia z oplat za pracownika wlasnie przez pét roku. War-
to wspomnie¢, ze podatek dochodowy lezacy po stronie pracodawcy jest
w Szwecji wysoki i wynosi 31,42% wynagrodzenia pracownika. W przy-
padku kandydatéw powyzej 55. roku zycia okres ten liczony jest podwdjnie.
Zatrudnienie seniora, ktéry byl bezrobotny przez szes¢ miesiecy, jest dla
pracodawcy atrakcyjnym rozwigzaniem, poniewaz pozwala na dwunasto-
miesigczne zwolnienie z oplat lezacych po stronie pracodawcy. Wedlug da-
nych z 2009 roku co czwarta osoba zatrudniona za posrednictwem progra-
mu New Start Jobs byta w wieku 55+126,

Ostatnim, lecz nie mniej istotnym mechanizmem zachegcajacym senio-
réw do dluzszej aktywnosci zawodowej jest dbatos¢ panstwa i pracodawcow
o odpowiednie dostosowanie warunkdéw pracy do zmieniajacych sie z wie-
kiem predyspozycji pracownika (na przyklad dostep do elastycznych form
zatrudnienia, dostosowanie miejsca pracy do potrzeb os6b poruszajacych
sie na wozku). W latach dziewiecdziesigtych XX wieku Szwecja zrealizowa-
ta zakrojony na szeroka skala, ogélnonarodowy program reform warunkéw
w miejscu pracy (Working Life Fund, 1990-1995), ktérego celem byly podnie-
sienie jako$ci zatrudnienia oraz poprawa warunkéw BHP.

Ze wzgledu na rozwinieta kulture dialogu spotecznego i konsensusu,
inwestowanie w kapital ludzki oraz silng pozycje zwiazkéw zawodowych
obecnie Szwecja uchodzi za kraj o jednych z najlepszych warunkéw pracy
na $wieciel27. Utrzymanie wysokiego wskaznika zatrudnienia w grupie
0s6b w wieku okotoemerytalnym pozwala Szwecji zachowac stabilnos¢
gospodarcza mimo do$wiadczania niekorzystnych dla rynku pracy zmian
demograficznych.

126 Ibidem.

127 D. Gallie, The Quality of Working Life: Is Scandinavia Different?, ,European
Sociological Review”, vol. 19(1), 2003, s. 61-79.
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2.6.3. Zastosowanie nowych technologii w stuzbie
seniorom

Skandynawia uchodzi za §wiatowego lidera w rozwoju nowych technolo-
gii, zaréwno w dziedzinie technologii informatycznych (IT), jak i nowych
technologii informacyjno-komunikacyjnych (ICT). Wedlug rankingu
Miedzynarodowego Zwigzku Telekomunikacyjnego Szwecja zajmuje dru-
gie miejsce na $§wiecie pod wzgledem dynamiki rozwoju nowych techno-
logii. Dla poréwnania - Stany Zjednoczone zajmuja pigtnasta, a Polska
trzydziestg pierwsza pozycje w rankingu stu piecdziesigciu pieciu krajow
$wiatal2s,

Przyktadem dobrej praktyki jest zastosowanie nowych technologii
w celu podniesienia jakosci ustug §wiadczonych osobom starszym129.
W latach 2010-2012 rzad Szwecji przeznaczyl 66 milionéw koron (okoto
7 milionéw euro) na dofinansowanie przeszto stu projektow w ramach
rzgdowego programu Technik for Aldre (,Technologia dla 0séb star-
szych”). Nadrzedne cele programu to podniesienie jakosci zycia senioréw
przez zaadaptowanie innowacyjnych rozwigzan, a takze redukcja kosztow
sektora opieki difugoterminowej, miedzy innymi przez zwigkszenie wy-
dajnosci pracy wyposazonego w nowoczesny sprzet personelu. Poniewaz
zakres oddzialywania nowych technologii na jako$§¢ zycia senioréw jest
niezwykle szeroki, dokonuje podziatu na trzy obszary zastosowania ICTs
i omawiam je po kolei:

1) nowe technologie w sektorze opieki dlugoterminowej (nowoczesne narze-
dzie pracy opiekunéw i pracownikéw socjalnych);

2) nowe technologie w stuzbie zdrowia (monitorujace stan zdrowia pacjen-
tow i ulatwiajgce samodzielne funkcjonowanie osobom przewlekle chorym lub
niepelnosprawnym);

3) nowe technologie w zyciu codziennym (narzedzie spolecznej aktywizacji
i obywatelskiego zaangazowania).

128 International Telecommunication Union, Measuring the Information So-
ciety 2012, dostepne przez http://www.itu.int/ITU-D/ict/publications/idi/
(17.01.2013).

129 Wiecej na temat zastosowania nowych technologii w stuzbie seniorom zob.
K. Zapedowska-Kling, Nowe technologie w stuzbie seniorom, ,,Acta Universita-
tis Lodziensis. Folia Oeconomica” 2015, vol. 315(4), s. 203-215.
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2.6.3.1. Nowe technologie w sektorze opieki diugoterminowej

Zastosowanie nowych technologii w sektorze opieki dlugoterminowej polega
przede wszystkim na: (a) wyposazeniu opiekunéw w narzedzia umozliwiajace
skuteczniejsze wykonywanie pracy (optymalizacje czasu pracy, raportowanie
wykonywanych czynnosci) oraz (b) na wyposazeniu senioréw lub ich miesz-
kan w technologie zwigkszajace poczucie bezpieczenstwa i komfortu. Przy-
ktady dobrych praktyk zostang omdéwione na podstawie czterech wybranych
projektow zrealizowanych w Szwecji w ostatnich latach.

W 2003 roku wtadze gminy Heby we wschodnim rejonie Szwecji podjety
decyzj¢ o wprowadzeniu nowoczesnego systemu monitorujacego aktywnos¢
0sob starszych korzystajacych z opieki srodowiskowej we wlasnych domach.
Zamiast tradycyjnego systemu komunikacji w nagtych przypadkach (za posred-
nictwem telefonu) wyposazyly swoich podopiecznych w dyskretne urzadzenia
noszone na nadgarstku, posiadajace przycisk alarmowy. Oprécz podstawowe;j
tunkcji, dajacej poczucie bezpieczenstwa i mozliwo$¢ wezwania pracownika
w dowolnym momencie, urzadzenia te korzystaja z zaawansowanej technologii,
ktéra monitoruje calodobowa aktywno$¢ osoby starszej i wyswietla ja na mo-
nitorze w siedzibie opiekunéw w postaci wykresu. Kazda osoba ma pewien
schemat aktywnosci dobowej, taki jak powtarzalne godziny snu i czuwania,
stale miejsca i trasy, ktére regularnie odwiedza, standardowe formy spedzania
wolnego czasu itp. Graficzne odzwierciedlenie tego schematu za pomoca wy-
kresu pozwala opiekunom na natychmiastowe zauwazenie odchylen od nor-
my - na przyklad gdy osoba starsza nie wstanie z f6zka lub zbyt daleko oddali
sie od domu. Urzadzenia pozwalaja na skrécenie czasu reakcji do minimum
i zapewnienie szybkiej pomocy. Tego typu technologia znajduje zastosowanie
szczegblnie w przypadku osob starszych dotknigtych zaburzeniami pamieci,
demencja, a takze 0sob narazonych na czeste upadki (niesprawnych fizycznie,
niedowidzacych)130,

W latach 1997-2000 pie¢ szwedzich gmin wziglo udzial w programie
ACTION (Assisting Carers Using Telematics Interventions to Meet Older People’s
Needs) finansowanym z 4. Programu Ramowego Unii Europejskiej. Program
zostal zaprojektowany przy aktywnym udziale oséb starszych i czlonkéw ich

130 A. Essén, The Emergence of Technology Based Service Systems. A Case Study
of a Telehealth Project in Sweden, ,Journal of Service Management” 2009,
vol. 20(1), s. 98-121.
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rodzin. Jego celem byto ulatwienie samodzielnego funkcjonowania oséb star-
szych we wlasnym domu dzigki dostepowi do zintegrowanego systemu videote-
lefon6éw oraz internetowych programéw edukacyjnych. Videotelefony umozli-
wiaty staly kontakt nie tylko z profesjonalnym personelem, lecz takze z innymi
rodzinami nalezacymi do programu, znajdujacymi sie w podobne;j sytuacji. Po-
zwalalo to na wymiang do$wiadczen i redukeje poczucia osamotnienia. System
videokonferencji odbywat sie za posrednictwem odbiornikéw telewizyjnych
wyposazonych w kamere i podiaczonych do komputera. Na program eduka-
cyjny skladaty sie ¢wiczenia multimedialne zaprojektowane specjalnie dla oséb
starszych. Ich celem byto stymulowanie pamieci i technik poznawczych, zapo-
bieganie rozwojowi tagodnych form demencji. Dodatkowo opracowane przez
specjalistow, wpisane w program zasoby informacji stanowity bogate zrédto
wiedzy na temat sprawowania opieki nad niesamodzielng osobg starszg, prze-
znaczone dla nieformalnych opiekunéw. Podczas ewaluacji programu ACTION
zwrdcono uwage na pozytywny efekt w postaci nawigzania realnej wspotpracy
wykwalifikowanego personelu z cztonkami rodzin niesamodzielnych senioréw.
Program przetamal bariere zaréwno osob starszych, jakiich opiekundw, przed
uzytkowaniem nowych technologii, a takze stanowit realne wsparcie ze strony
gminy skierowane pod adresem nieformalnych opiekunéw!31.

W 2008 roku Szwecja zainicjowala migdzynarodowy projekt SOFTEC
(Swedish Open Facility for Technology in Elderly Care), ktory jest realizowany
do dzi$. SOFTEC jest projektem naukowo-badawczym administrowanym przez
Uniwersytet w Orebro. Gléwnym celem projektu jest stworzenie platformy wy-
miany wiedzy i do§wiadczen miedzy réznymi europejskimi programami po-
$wieconymi adaptacji nowych technologii w stuzbie osobom starszym. Wsréd
jego zalozen znajduje sie popularyzacja ,,perspektywy koncowego odbiorcy”
(end-user perspective) w procesie projektowania nowych rozwigzan technolo-
gicznych. Ma ona na celu dostosowanie innowacji do realnych potrzeb uzyt-
kownikéw. SOFTEC posiada wlasne srodowisko testowe pod postacia wyposa-
zonego w specjalistyczng infrastrukture pokoju znajdujacego sie w spotecznosci
emerytéw Angen w miescie Orebro. Miejsce to pozwala na eksperymentalne
zastosowanie nowych technologii z pogranicza robotyki i sztucznej inteligencji

131 L. Magnusson, E. Hanson, M. Nolan, The Impact of Information and Com-
munication Technology on Family Carers of Older People and Professionals in
Sweden, ,,Ageing and Society” 2005, nr 25, s. 693-713.
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w otoczeniu specjalistow z branzy IT, wykwalifikowanych pracownikéw pla-
cowki opiekurniczej oraz potencjalnych odbiorcow!32.

Kolejny krok w przyszto$¢ na drodze rozwoju nowych technologii w stuzbie
seniorom stanowig tak zwane inteligentne domy (smart homes), ktérych pod-
stawowym zalozeniem jest zastosowanie automatyki domowej w celu zwigksze-
nia komfortu mieszkancéw. Od 2000 roku Szwecja realizuje pilotazowy projekt
SmartBo (w jezyku szwedzkim Bo oznacza ,gniazdo” - w dostownym ttuma-
czeniu projekt posiada nazwe ,,Inteligentne gniazdo”). W ramach tego projektu
szwedzki Instytut Oséb Niepelnosprawnych administruje jednokondygnacyj-
nym, dwupokojowym inteligentnym mieszkaniem o charakterze demonstra-
cyjnym, potozonym na przedmiesciach Sztokholmu. Srodowisko to stuzy te-
stowaniu i prezentowaniu nowych technologii utatwiajacych samodzielne zycie
osobom starszym z ograniczeniami funkcjonalnymi lub kognitywnymi. Miesz-
kanie wyposazone jest w automatycznie sterowane drzwi, okna, zaluzje i zamki,
a takze sensory kontrolujace zawory gazu i wody, wigczniki i wylaczniki §wiatla,
gniazdka elektryczne, kuchenke elektryczna i inne sprzety, ktérych nadzorowa-
nie moze stanowi¢ problem dla niesamodzielnej osoby starszej!33. Ekspozycja
cieszy sie duzym zainteresowaniem naukowcow, wlascicieli prywatnych firm
oraz 0sob niepelnosprawnych. Stanowi inspiracje do poszukiwania innowa-
cyjnych rozwigzan, oswaja osoby starsze z nowoczesnym sprzetem, a przede
wszystkim przetamuje stereotyp o dehumanizacji i nieprzytulnym wystroju
mieszkan wyposazonych w nowe technologie.

Zastosowanie nowych technologii w sektorze opieki dlugoterminowej wzbu-
dza wiele kontrowersji. Wérdd opinii krytycznych przewaza argument o dehu-
manizacji opieki, w ktérej centrum zainteresowania powinien sta¢ cztowiek.
Podtrzymywanie relacji miedzyludzkich i oparta na zaufaniu interakcja na linii
opiekun-podopieczny uchodzg za podstawowe elementy terapeutyczne w opie-
ce dlugoterminowej. Barierg utrudniajaca powszechng adaptacje ICT jest oba-
wa 0s6b starszych przed ,,nieznanym” — uzytkowanie nowych technologii wy-
maga podstawowej wiedzy na temat obstugi i logiki funkcjonowania urzadzenia

132 A. Saffiotti, F. Pecora, SOFTEC: The Swedish Open Facility for Technology in El-
derly Care, Center for Applied Autonomous Sensor Systems, Orebro Universi-
ty, 2011 dostepne przez http://www.care-o-bot.de/english/ERF2011/Abstracts/
Saffiotti-Pecora-SOFTEC.pdf (24.01.2013).

133 G. Elger, SmartBo - A Smart House for People with Disabilities, dostepne przez
http://deafblind international.org/reviewl_h.html (25.01.2013).
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takiego jak komputer lub sensor. Zastosowanie nowych technologii w grupie
0sob starszych, ktdre nie obcowaly z tego typu rozwigzaniami w ciggu swojego
zycia, moze wywolywac niepotrzebny lek lub stres. W przypadku technologii
umozliwiajagcych monitorowanie aktywnosci dobowej oséb starszych podsta-
wowym dylematem natury etycznej jest kwestia ochrony prywatnosci i granic
ingerencji wykwalifikowanego personelu w zycie jednostki. Opisane powyzej
rozwigzania stanowig przyklady dobrych praktyk tylko wowczas, gdy pelnia
funkcje komplementarng wobec tradycyjnych ustug opiekunczych, opartych
na kontaktach miedzyludzkich.

2.6.3.2. Nowe technologie w systemie ochrony zdrowia

W 1982 roku szwedzki parlament przyjat ustawe dotyczaca zdrowia i ustug
medycznych (Hdlso-och sjukvdrdslag), ktéra zobowiazala regiony i gminy
do zapewnienia wszystkim osobom potrzebujacym tak zwanych technologii
asystujacych!34. W zakres technologii asystujacych wchodzi miedzy innymi
sprzet utatwiajacy:

a) poruszanie si¢ (na przyklad wozki inwalidzkie);

b) komunikacje (na przyktad komputer wyposazony w alfabet Braille’a);

¢) wykonywanie podstawowych czynno$ci domowych (na przykiad urza-
dzenia utatwiajace przyrzadzanie positkdw, sprzatanie, dbanie o higiene
osobistg);

d) monitorowanie stanu zdrowia (na przyklad elektroniczne urzadzenia
do pomiaru poziomu glukozy we krwi);

e) kontrolowanie bezposredniego otoczenia (na przyklad automatycznie ot-
wierana brama, pilot do zdalnego gaszenia swiatfa itp.).

Dostep do wyzej wymienionych technologii jest w wigkszosci przypadkow
refundowany przez panstwo. Decyzje o zakresie ustug, kryteriach kwalifikacji
i ewentualnych odptatnosciach za korzystanie z technologii asystujacej zapada-
ja na poziomie gminy. Do najczestszych ustugobiorcow zaliczy¢ mozna osoby
niepelnosprawne oraz niesamodzielne osoby starsze (doswiadczajace trudnosci
w poruszaniu si¢ lub dotkniete demencja).

Dynamiczny postep w dziedzinie informatyzacji opieki zdrowotnej w Szwe-
cji nastapit po 2006 roku, kiedy rzad przyjal Narodowgq Strategig e-Zdrowia
(Nationell e-hdlsa strategin). U jej podstaw lezy przekonanie, ze system opieki

134 Socialdepartementet, Hdlso- och sjukvdrdslag 1982:763.
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zdrowotnej oraz system ustug spolecznych to obszary o intensywnym nasileniu
przeplywu informacji o charakterze poufnym. Celem strategii jest utworze-
nie skomputeryzowanej, jednolitej, zabezpieczonej bazy danych, ktéra stanowi
platforme komunikacji pomiedzy pacjentami a pracownikami stuzby zdrowia.
Z punktu widzenia jako$ci Zycia 0sob starszych z realizacji strategii wynika wie-
le zalet. Po pierwsze, osoba starsza zyskuje mozliwos¢ kontaktowania si¢ z leka-
rzem pierwszego kontaktu bez koniecznosci wychodzenia z domu. Po drugie,
komputerowa baza danych pozwala unikna¢ ryzyka przyjmowania zbyt duzej
ilosci lekarstw i zwigzanych z nimi efektéw ubocznych u 0s6b starszych lecza-
cych si¢ u wielu lekarzy specjalistéw jednoczesnie. Ryzyko tak zwanej wielo-
chorobowosci (comorbidity) rosnie wraz z wiekiem i moze przejawiac si¢ wy-
stepowaniem naraz zaburzen o charakterze funkcjonalnym i kognitywnym lub
wystepowaniem kilku choréb przewlektych jednoczesnie. Po trzecie, wybrani
czlonkowie rodziny moga mie¢ dostep do informacji na temat stanu zdrowia
osoby starszej i aktywnie uczestniczy¢ w procesie podejmowania decyzji. Taka
mozliwos¢ daje projekt Care Diaries (Dzienniki opieki), dzigki ktéremu wypo-
sazeni w komputery kieszonkowe opiekunowie, ktérzy §wiadczg opieke bezpo-
$rednio w domu osoby starszej, publikuja na biezaco informacje na temat wyko-
nywanych czynno$ci i samopoczucia osoby starszej. Po czwarte, jednym z celéw
strategii jest fatwy dostep do informacji na tematy zwigzane z ochrong zdrowia.
W tym celu powstal projekt 1177, ktdry udostepnia informacje o charakterze
medycznym za posrednictwem specjalnej linii telefonicznej (pod numerem
1177) oraz przez tatwy w obstudze serwis internetowy (www.1177.se), ktorego
zawarto$¢ mozna przeczytac (dostepna jest opcja wyboru rozmiaru tekstu) lub
odstuchad!3>. Dostep do informacji, utatwiona komunikacja z lekarzem, zin-
tegrowany system wymiany danych na temat stanu zdrowia pacjenta, a takze
mozliwos¢ zaangazowania bliskich czlonkéw rodziny sprawiaja, ze Narodowa
Strategia e-Zdrowia przyczynia sie do lepszego funkcjonowania systemu opieki
zdrowotnej i dlugoterminowej w Szwecji.

Podobnie jak w przypadku sektora opieki zastosowanie nowych techno-
logii w stuzbie zdrowia réwniez wzbudza wiele watpliwosci natury etycznej.
Do podstawowych dylematéw w tej dziedzinie nalezy zaliczy¢ ochrone danych

135 Ministry of Health and Social Affairs, National e-Health - the Strategy for
Accessible and Secure Information in Health and Social Care, Edita, Stockholm
2011.
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osobowych pacjentdw, a takze ryzyko zwigzane z powierzeniem zdrowia i zycia
czlowieka technologii (wszczepionym chipom, sensorom, rozrusznikom serca
i innym urzadzeniom). Ze wzgledu na dynamiczny rozw6j badan nad nano-
technologiami, z ktérymi $rodowisko lekarskie wigze nadzieje na skuteczna
walke z nowotworami, mozna przypuszczacé, ze kwestie etyczne zyskaja na zna-
czeniu i stang si¢ przedmiotem poglebionej analizy naukowcdow.

2.6.3.3. Nowe technologie jako narzedzie spotecznej aktywizacji

Kraje skandynawskie cieszg si¢ najwyzsza na $§wiecie liczbg uzytkownikéw In-
ternetu. Wedtug danych Banku Swiatowego w latach 2008-2012 w czotéwce kra-
jow o najwyzszym odsetku internautéw znalazly sie Islandia (96,6%), Norwegia
(93,5%) i Szwecja (90,9%). Szwecje wyrdznia wysoki odsetek internautéw w gru-
pie wiekowej 65-74 lata — 60% senioréw korzysta z Internetu okazjonalnie, a 43%
codziennie. Wérdd osob powyzej 75. roku Zycia codzienny kontakt z nowym
medium deklaruje 16% ankietowanych!36. To znacznie powyzej Sredniej Unii
Europejskiej, ktéra wynosi 35% dla grupy wiekowej 65-74 latal3”. Powszechne
uzytkowanie Internetu wéréd szwedzkich senioréw przyczynia si¢ do:

a) aktywnego zaangazowania w programy ksztalcenia ustawicznego za po-
srednictwem zdalnych metod nauczania typu e-learning;

b) wigkszej aktywnosci zawodowej oséb w wieku okotoemerytalnym, dzigki
elastycznym formom zatrudnienia i mozliwosci zdalnej pracy z domu;

) zmniejszenia poczucia osamotnienia i utraty rol spolecznych dzigki
czestszym kontaktom z przyjaciétmi i rodzing za posrednictwem mediow
spolecznosciowych;

d) poczucia obywatelskiej partycypacji w politycznym zyciu spofecznosci,
szczegolnie wérdd osob starszych, ktore nie poruszajg si¢ samodzielnie (niektore
gminy stwarzaja mozliwos¢ elektronicznego glosowania w sprawach waznych
dla miasta lub regionu, powszechny stat si¢ dostep do aplikacji umozliwiajacych
zalatwianie spraw urzedowych z domu);

e) wigkszego zasobu wiedzy na temat programdw i ustug oferowanych se-
niorom w regionie — za posrednictwem stron internetowych osoby starsze maja

136 O. Findahl, Swedes and the Internet 2010, The Internet Infrastructure Founda-
tion, Stockholm 2010.

137 R. Berry, Older People and the Internet. Towards a ‘System Map’ of Digital
Exclusion, The International Longevity Centre — UK, London 2011.
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tatwiejszy dostep do informacji na temat tego, jakie programy realizuje ich gmi-
na (mieszkaniowe, Zywieniowe i inne), jak zasiegna¢ porady specjalisty (psycho-
loga, prawnika) lub jak ubiega¢ si¢ o objecie opieka sSrodowiskowsa.

Gmina Luled w p6inocnej Szwecji wzigta udzial w unijnym projekcie edu-
kacyjnym eLSe (e-Learning for Seniors Academy), ktérego celem bylo oswoje-
nie 0s6b starszych z technologiami informacyjno-komunikacyjnymi (ICT)
oraz ulatwienie im funkcjonowania w zinformatyzowanej gospodarce opartej
na wiedzy. Zalozeniem metodologicznym projektu byto zastosowanie perspek-
tywy ,uczen w centrum” (learner-centred approach), przedstawianej symbolicz-
nie za pomocg warstw cebuli, w ktdrej uczen (rdzen) otoczony jest przez kolejne
warstwy: tresci edukacyjne, nowa technologie, wsparcie instruktora i narzedzia
ewaluacji. Program edukacyjny skladal si¢ z 12 modutéw o réznym poziomie
trudnosci. Pozytywnym efektem eLSe jest zaadaptowanie wypracowanych na-
rzedzi edukacyjnych w zyciu - trzem sposrdd pieciu europejskich partneréw
(Szwecji, Niemcom oraz Litwie) udalo si¢ kontynuowa¢ program samodzielnie
juz po zakonczeniu projektu!38.

W 1997 roku rzad Szwecji sfinansowal powstanie organizacji SeniorNet
Sweden, ktdra z sukcesem dziala do dzis. SeniorNet zapobiega cyfrowemu wy-
kluczeniu oséb starszych oraz przeciwdziala zjawisku ,,przepasci miedzypo-
koleniowej” w przyswajaniu nowych technologii. Obecnie organizacja zrzesza
przeszlo osiem tysigcy cztonkéw i dysponuje 52 regionalnymi oddziatami. Jed-
na piata uczestnikdéw to osoby powyzej 75. roku zycia. Warunki uczestnictwa
w organizacji to wiek powyzej 55 lat i roczna sktadka w wysokosci 250 koron.
Czlonkowie organizacji korzystaja z kurséw komputerowych, testuja nowe
technologie pod katem ich dostosowania do potrzeb oséb starszych, majg do-
step do platformy internetowej www.seniornet.se, na ktérej dyskutuja na forach
i otrzymujg informacje o dziatalno$ci lokalnych klubow?!39.

Aktywne wykorzystywanie nowych medidéw przez osoby starsze pozy-
tywnie wplywa na ich samooceng oraz stanowi alternatywne zZrédlo rozryw-
ki. Przegladanie zasobdw Internetu chroni przed poczuciem izolacji osoby

138 European Commission, The e-Learning Academy for Seniors. Final Report,
Projekt Grundtvig, 134561-2007-DE-Grundtvig-GMP,Education, Audiovi-
siual & Executive Agency, Institute for Innovation in Learning, University of
Erlangen-Nuremberg, Nuremberg 2010.

139 Informacje pochodza z witryny internetowej www.seniornet.se (27.01.2013).
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niepelnosprawne i nieporuszajace sie samodzielnie. Podjete przez szwedzkie
wladze starania w celu eliminacji zjawiska cyfrowego wykluczenia wsrod se-
nioréw przyczynily si¢ w duzym stopniu do rozwoju spoleczenistwa informa-
cyjnego w tym kraju.

2.6.4. Wsparcie ze strony panstwa dla nieformalnych
opiekunow

Na szwedzki sektor ustug opiekunczych sktadaja sie cztery podstawowe ele-
menty (dostarczyciele ustug): (1) rodzina, (2) panstwo i sektor publiczny,
(3) wolny rynek i sektor prywatny oraz (4) trzeci sektor i organizacje do-
broczynne. Proporcje wystepujace pomiedzy poszczegélnymi elementami
sg ksztaltowane przez takie czynniki, jak tradycja, kondycja ekonomiczna
kraju, kierunki i cele polityki spolecznej i zdrowotnej, system prawny, a na-
wet czynniki historyczne!40. Po drugiej wojnie $wiatowej polityka spoteczna
wobec 0sdb starszych ulegta w Szwecji procesowi defamilizacji, czyli zmiany
charakteru z nieformalnego (rodzinnego) w formalny (publiczny). Zjawisku
temu sprzyjaly dobra koniunktura gospodarcza i rozwdj panstwa opiekuncze-
go. Miedzypokoleniowy kontrakt zostal zastgpiony ,,kontraktem spotecznym”.
W 1956 roku ze szwedzkiego systemu prawnego usunieto zapis o prawnym
obowigzku dzieci do zapewnienia opieki starzejagcym sie¢ rodzicom!4l. Pan-
stwu zalezalo na aktywnym udziale kobiet na rynku pracy. Ruch feministycz-
ny przyczynil si¢ do zmiany postrzegania zjawiska §wiadczenia opieki - juz
nie jako ,wrodzonej” umiejetnosci kobiet, lecz jako zawodu, ktéry wymaga
wynagrodzenia i profesjonalizacji.

W ostatniej dekadzie XX wieku rodzina zostala ,odkryta” na nowo jako
istotny element krajobrazu ustug opiekunczych!42. Przyczyn tego zwrotu nalezy
szukac w trzech zjawiskach. Po pierwsze, na poczatku lat dziewie¢dziesigtych

140 L. Johansson, H. Long, M.G. Parker, Informal Caregivers for Elders in Sweden:
An Analysis of Current Policy Developments, ,,Journal of Aging & Social Policy”
2011, vol. 23(4), s. 335-353.

141 Ibidem.

142 Wiecej na temat krajobrazu ustug opiekunczych dla senioréw w Szwecji zob.
K. Zapedowska-Kling, Eldercare Services in Sweden and the United States:
Comparative Perspective and Examples of Best Practice, ,,Poznan University of
Economics Review” 2014, vol. 14(2), s. 31-42.
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dostrzezono dynamike zmian demograficznych i ogloszono Szwecj¢ najstar-
szym demograficznie krajem w Europie. Rozpoczeta sie debata na temat starze-
nia si¢ populacji i jego konsekwencji. Wigkszy udzial oséb starszych w spole-
czenstwie spowodowat wzrost zapotrzebowania na rézne formy opieki, w tym
opieki §wiadczonej przez najblizszych. Po drugie, w tym wlasnie okresie Szwe-
cja doswiadczyta powaznego kryzysu gospodarczego, ktéry wymusit ciecia wy-
datkow z budzetu panstwa, w tym $rodkéw przeznaczonych na sektor opieki
dlugoterminowej. Zmniejszyla si¢ wartos¢ subsydiow przekazywanych gmi-
nom na $wiadczenie opieki, zmniejszyty sie wptywy z podatkéw. Rzad dostrzegt
ekonomiczny potencjal w rozwoju nieformalnego modelu opieki. Po trzecie,
spadtaliczba rezydentéw placowek stalego pobytu. Seniorzy preferowali korzy-
stanie z ustug opiekunczych $wiadczonych bezposrednio w domu. Umozliwie-
nie egzystencji we wlasnym domu, z zachowaniem autonomii i poczucia bezpie-
czenstwa osoby starszej, uchodzi za priorytet polityki starzenia si¢ realizowanej
w krajach wysokorozwinietych.

Przyktady dobrych praktyk w tej dziedzinie to:

a) dostrzezenie i docenienie istotnej roli nieformalnych opiekunéw przez
szwedzkie wladze;

b) dostosowanie legislacji do zmieniajacych si¢ realiow sektora opieki;

¢) przeznaczenie dodatkowych funduszy i przedsiewziecie licznych inicjatyw
w celu wsparcia nieformalnych opiekundw.

W polowie lat dziewigédziesiatych rzad powotal Komisje ds. Rewizji Usta-
wy o ustugach spolecznych (Socialtjinstlagen). Rewizja miata skutkowaé
wprowadzeniem poprawki do ustawy. Do najwazniejszych celéw rzadu za-
liczy¢ mozna:

a) podniesienie §wiadomosci szwedzkiego spoteczenstwa na temat trudnej
sytuacji rodzin, ktére podjety sie $wiadczenia nieformalnej opieki nad seniorem
(konsekwencje natury ekonomicznej, spotecznej, psychologicznej);

b) zapewnienie realnego wsparcia nieformalnym opiekunom;

¢) redukgcje zjawiska ,wypalenia” wérdd oséb, ktére zrezygnowaty z dotych-
czasowej aktywnosci w celu $wiadczenia opieki osobie starszej (poprzez system
szkolen, mentoring, opieke psychologiczng)!43.

Zaangazowane w prace nad poprawka Ministerstwo Zdrowia i Spraw Spo-
tecznych zwrdcito uwage na to, ze powszechnym problemom nieformalnych

143 Ibidem.
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opiekunéw (poczuciu izolacji, stanom depresyjnym, frustracji, objawom
somatycznym wynikajacym ze stresu) mozna zapobiegac przez stworzenie
przyjaznego $rodowiska ustug oferowanych przez panstwo. Regularnie pod-
kreslano takze znaczenie potencjalnych oszczednosci dla budzetu panstwa
dzigki ograniczeniu liczby 0séb starszych korzystajacych ze zinstytucjonali-
zowanych form opieki.

W 1998 roku zakonczyt si¢ etap rozmdéw nad trescig poprawki do ustawy
o ustugach spotecznych (Regeringens proposition). Nowo dodany paragraf
brzmial nastepujgco:

System opieki spofecznej powinien wspiera¢ i zapewnia¢ pomoc finansowsg
rodzinom pelnigcym opieke nad krewnymi, ktérzy cierpig na chorobe prze-

wlekly, s3 osobami starszymi lub niepetnosprawnymi [tlum. aut.]144.

W latach 1999-2001 rzad Szwecji w ramach programu Anhdérig 300 prze-
znaczyl trzysta milionéw koron (ponad 30 milionéw euro) na rozwdj pro-
gramo6w pomocowych dla nieformalnych opiekunéw. W 2005 roku dofinan-
sowanie przedluzono o kolejne trzy lata i przeznaczono na ten cel kolejne
25 milionéw koron!4>.

W interpretacji poprawki z 1998 roku kluczowe okazalo sie stowo ,,powi-
nien”, ktére sprawilo, ze gminy odczytaly nowelizacje jako rekomendacje. We-
dlug danych z 2005 roku tylko 73% gmin (212 z 290 istniejacych) skorzystato
z dofinansowania i grantéw od rzadu. Z tego miedzy innymi powodu w 2008
roku rzad przedstawil propozycje podniesienia rekomendacji do rangi zobowia-
zania prawnego. Nowy zapis mial brzmie¢ nastepujaco:

Gminne stuzby opieki spotecznej sg zobligowane do zapewnienia wsparcia

lub pomocy finansowej osobom, ktore sprawuja opieke nad bliskimi [tlum. aut.].

Propozycja wzbudzita sprzeciw Szwedzkiego Stowarzyszenia Lokal-
nych Wladz i Regionéw (Sveriges Kommuner och Landsting) - organu, za

144 Socialdepartementet, Regeringens proposition 1996/97:124. Andring i socialtjinstla-
gen, Stockholm 1997.

145 Swedish Association of Local Authorities and Regions, Care of the Elderly in
Sweden Today: 2006, Ordforradet AB, Stockholm 2007.
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posrednictwem ktérego odbywa si¢ wspétpraca rzadu z poszczegélnymi
regionami i gminami. Stowarzyszenie zwrdcito uwage na zbyt daleko idace
konsekwencje finansowe powyzszego zapisu dla budzetéw gmin. W drodze
kompromisu z zapisu usunigto fragment ,,lub pomocy finansowej”, pozosta-
wiajac gminom swobode w okresleniu zakresu i formy wsparcial46. Ostatecz-
nie poprawka do ustawy o ustugach spotecznych z 1982 roku weszta w zycie
w lipcu 2009 roku.

W $wietle nowej legislacji nieformalnym opiekunem moze by¢ matzonek,
dowolny cztonek rodziny, przyjaciel lub sgsiad. Definicja jest szeroka i nie za-
weza grona odbiorcéw publicznego wsparcia do 0s6b spokrewnionych z oso-
ba starsza. W Szwecji standardem jest uznawanie zwigzkéw nieformalnych
(partnerskich). Metody wspierania nieformalnych opiekunéw podzieli¢ mozna
na trzy podgrupy47:

1) zapewnienie tymczasowej, krotkoterminowej opieki nad osoba starsza
przez panstwo, w placowce stalego pobytu lub w domu (na przyklad w celu
umozliwienia opiekunowi wyjazdu na urlop);

2) profesjonalne doradztwo i grupy wsparcia, edukacja i opieka psycholo-
giczna nad nieformalnym opiekunem (na przykiad organizacja grup wsparcia
dla oséb zajmujacych sie bliskg osobg dotknieta chorobg Alzheimera);

3) $wiadczenia pieni¢zne pod postacig zasitku opiekunczego lub innej formy
materialnej rekompensaty za podjecie si¢ obowiazku §wiadczenia opieki.

O typie i zakresie oferowanej pomocy decyduje gmina. Niektdre formy
wsparcia oferowane s przez organizacje charytatywne.

Wzrost liczby nieformalnych opiekunéw niekoniecznie musi $wiadczy¢
o pogarszajacej si¢ kondycji szwedzkiego panstwa opiekunczego. Relacje
pomiedzy rodzing, panstwem, sektorem prywatnym i organizacjami dobro-
czynnymi podlegaja nieustannym zmianom. Jegermalm i Grassman zwracaja
uwage na to, ze w kontekscie Szwecji trudno jednoznacznie méwic o ponow-
nej ,familizacji” sektora opieki, poniewaz rosnie liczba nieformalnych opie-
kunéw niespokrewnionych z osobg starsza, takich jak sgsiedzi lub przyjaciele.
Moze to $wiadczy¢ nie tyle o zwrocie w kierunku warto$ci rodzinnych, typo-
wych dla krajéw azjatyckich i poludniowoeuropejskich, lecz o rozwoju spo-
teczenstwa obywatelskiego, ktory przejawia si¢ wigkszym zaangazowaniem

146 Ibidem.
147 Ibidem.
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Szweddédw w wolontariat!48. Z punktu widzenia polityki spolecznej panstwa
istotne jest to, aby cztonkowie rodzin mogli dokonywac¢ wyboru takiej formy
opieki dla osoby starszej, ktora jest najkorzystniejsza dla danej jednostki. Sku-
teczny system publicznego wsparcia dla opiekunéw nieformalnych utatwia
podjecie decyzji o $wiadczeniu opieki seniorom w podobny sposéb, w jaki
urlopy rodzicielskie i inne narzedzia polityki rodzinnej zach¢caja do posia-
dania potomstwa.

2.6.5. ,Pasja dla zycia” (Passion for Livet)
- program aktywizacji oséb starszych w regionie Jonkoping
w centralnej Szwecjil49

»Pasja dla zycia” to innowacyjny program aktywizacji oséb starszych opra-
cowany przez szwedzka organizacje Qulturum - jednostke organizacyjna re-
gionu Jonkoping, odpowiedzialng za podnoszenie jakos$ci opieki medyczne;j.
Pilotazowy projekt zrealizowany zostal w miescie Jonkoping w 2005 roku.
Od tego czasu filozofia ,,Pasji dla zycia” zostalta spopularyzowana w wielu kra-
jach, miedzy innymi w Wielkiej Brytanii, Norwegii, Finlandii, Stanach Zjed-
noczonych, Kanadzie i Nowej Zelandii. Obecnie zalozenia projektu zostaty
wlaczone w oficjalng strategie rozwoju ochrony zdrowia regionu Skania w po-
tudniowej Szwecji na lata 2010-2013. W realizacj¢ pilotazowej odstony projektu
zaangazowaly si¢ dwie najwigksze organizacje senioréw: Krajowa Organizacja
Emerytéw (Pensiondrernas Riksorganisation — PRO) oraz Szwedzkie Stowa-
rzyszenie Senioréw (Sveriges Pensionédrsforbund — SPF).

Gléwnym celem ,,Pasji dla zycia” jest poprawa jakosci zycia oséb starszych.
Program zostal zaprojektowany w taki sposob, aby zachecac i stymulowac
uczestnikow do wprowadzania stopniowych, pozytywnych zmian w swoim

148 M. Jegermalm, E.J. Grassman, Helpful Citizens and Caring Families: Patterns
of Informal Help and Caregiving in Sweden in a 17-year-perspective, ,,Interna-
tional Journal of Social Welfare” 2012, nr 21, s. 422-432.

149 Szerzej na temat projektu zob. K. Zapedowska-Kling, Pasja dla zycia - in-
nowacyjny program aktywizacji oséb starszych na przyktadzie doswiadcze#n
szwedzkich, ,,Exlibris. Biblioteka Gerontologii Spotecznej” 2016 [w druku];
referat wygloszony 26 wrzeénia 2014 roku na I Konferencji Gerontologicznej
z cyklu ,,Refleksje nad staroscig. Obiektywny i subiektywny wymiar starosci”,
Zaklad Andragogiki i Gerontologii Spotecznej Uniwersytetu Lodzkiego.
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zyciu - zmian dotyczacych nawykéw i stylu zycia. Wykwalifikowani trenerzy
ucza osoby starsze odpowiedzialnosci za jakos$¢ wlasnego funkcjonowania oraz
zachecajg do dzielenia si¢ wiedza i zdobytymi umiejetnosciami z czlonkami ro-
dzin i przyjaciétmi. Metoda ,,marketingu szeptanego” jest podstawowa metoda
popularyzacji gtéwnych zalozen programu zaréwno na obszarze Szwecji, jak
i za granicg. Wedlug danych z 2009 roku ponad 500 os6b zostato przeszkolo-
nych na treneréw, a ponad 200 grup, zréznicowanych etnicznie i rasowo, spoty-
ka sie i realizuje projekt!>0. ,,Pasja dla zycia” koncentruje si¢ na czterech sekcjach
tematycznych:

1) bezpieczenstwo we wlasnym otoczeniu;

2) aktywno$¢ fizyczna;

3) aktywno$¢ spoleczna i zaangazowanie, budowanie sieci kontaktow;

4) zdrowe nawyki zywieniowel>1.

U podstaw programu lezy przekonanie, ze ludzie $wiadomi swoich praw
sg zdolni do dokonywania wolnych wyboréw i dzialania. To z kolei pozy-
tywnie wplywa na poczucie kontroli nad wlasnym zyciem. Podstawowym
celem programu jest rzeczywiste wprowadzenie zmian w funkcjonowaniu
senioréw — przekuwanie teorii w praktyke, nauczenie 0séb starszych zamiany
stow w czyny. Realizacja programu odbywa sie w formie cyklicznych spotkan
z trenerem w tak zwanych Kawiarniach zycia (Livscaféer), w niewielkich, kil-
ku- lub kilkunastoosobowych grupach. Istotnym elementem projektu jest wy-
tworzenie atmosfery wzajemnego szacunku i zaufania, waskiego srodowiska,
w ktérym mozna dyskutowac na tematy zwigzane z procesem starzenia si¢
i subiektywnymi odczuciami z nim zwigzanymi. Uczestnicy grupy wspoélnie
zastanawiaja sig, w jaki sposob pozytywne zmiany wcieli¢ w zycie technika
»matych krokow”152,

Praca z seniorami oparta jest na metodologii Cyklu Ciagtego Doskonalenia
Williama E. Deminga. Model ten, znany pod nazwg cyklu PDCA (od pierw-
szych liter angielskich stéw plan > do > check > act), to technika ciaglego
ulepszania, ktdra zachodzi wedtug schematu: zaplanuj > wykonaj - sprawdz
> popraw. Opracowana przez amerykanskiego statystyka, znalazta zastoso-
wanie miedzy innymi w zarzadzaniu jakoscia. Swoje podstawy teoretyczne

150 Passion for Livet, dostepne przez http://www.lj.se/passionforlivet (12.02.2012).
151 A. Nilsson, Passion for Livet. Projektrapport, Qulturum, Jonképing 2006.
152 Ibidem.
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projekt opiera na filozofii edukacji odwolujgcej si¢ do filozofii marksistowskiej
i antykolonialistycznej Paola Freire’a, przedstawiciela radykalnej pedagogiki
emancypacyjnej, ktora kladzie nacisk na aktywne zaangazowanie uczestnikow
W procesie uczenia sig, a przeciwstawia sie biernym metodom nauczania typu
mistrz-uczen!s3.

W praktyce realizacja cyklu warsztatéw wyglada w nastepujacy sposéb:
grupa senioréw spotyka si¢ w miejscu nazwanym ,,Kawiarnig zycia”. Nie jest
to kawiarnia w rozumieniu dostownym, lecz bezpieczna przestrzen (Swietli-
ca, salka konferencyjna) udostgpniona na przyklad przez lokalny dom seniora.
Tworcy projektu definiuja ja jako a room of possibilities where new contexts can
grow (,,przestrzen mozliwosci, w ktérej moga pojawi¢ sie nowe konteksty”)1>4,
Specyficzna terminologia stosowana w projekcie podkresla dobrowolnos¢
udzialu, przyjemno$¢ plynaca ze spotkan oraz ich pozytywny wptyw na jakos¢
zycia kazdego z uczestnikéw. Uniwersalng zasada jest aktywne zaangazowanie
wszystkich osob - kazdy obecny na spotkaniu zabiera gtos i dzieli si¢ wlasny-
mi doswiadczeniami. Na koniec odbywa si¢ ewaluacja. Uczestniczy majg czas
na chwile refleksji: czego nowego sie nauczyli, jaka wartos¢ wnosza w ich zycie
warsztaty, co mozna w nich udoskonali¢ lub zmienic.

W pilotazowej odstonie projektu na przetomie 2005 i 2006 roku odbylo sie
sze$¢ spotkan. Na pierwszym uczestnicy zostali zapoznani z zalozeniami i me-
todologia projektu, otrzymali materialy informacyjne z numerami telefonéw
do wszystkich agencji rzadowych i instytucji zajmujacych si¢ kwestiami oséb
starszych, a takze wyrazili zgode na wspdlne przeczytanie ksigzki Nietypowi
(De ovanliga) autorstwa Ake Mokvist, ktéra opowiada o seniorach prowadza-
cych alternatywny, nietypowy, niekiedy ekscentryczny tryb zycia.

Drugie spotkanie poswiecone byto kwestii bezpieczenstwa w zyciu codzien-
nym. Uczestnicy zostali zapoznani z danymi statystycznymi na temat czgsto-
tliwosci wypadkéw, do ktérych dochodzi w domu, a ktérym mozna skutecznie
zapobiega¢. Tematem spotkania byto dostosowanie wnetrz gospodarstw domo-
wych do dlugofalowego procesu starzenia sie. Omoéwiono takie zagadnienia,
jak rozmieszczenie przestrzenne mebli, kwestia o§wietlenia, montaz uchwytow
i poreczy, redukcja przeszkdd i inne. Uczestnicy otrzymali zadanie polegajace
na samodzielnym wyborze i naprawie trzech miejsc we wtasnym domu, ktére

153 Ibidem.
154 Ibidem.
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mogga stanowi¢ potencjalne utrudnienie dla sprawnosci funkcjonalnej osoby
w starszym wiekul>>.

Na trzecim spotkaniu oméwiono istotng role spofecznego zaangazowania
i sieci kontaktow w procesie aktywnego starzenia si¢. Uczestnicy mogli roz-
rysowac swoja siatke kontaktow w postaci graficznej (wedtug modelu ,,warstw
cebuli”) i okresli¢ swoja pozycje we wspdlnocie. Za pomoca ,,kart spotecznych
wartosci” probowali okresli¢, ktére kontakty podnosza ich poczucie wlasnej
wartosci, ktore zaspokajaja ich potrzebe opieki, a ktore daja szczescie i satysfak-
cje. Jednoczesnie mieli okazje do zastanowienia sie, w jaki sposéb sami moga
stanowi¢ wsparcie dla kogo$ innego.

Spotkanie czwarte po$wiecone bylo kwestii zdrowej, zbilansowanej diety
dostosowanej do potrzeb senioréw. Uczestnicy warsztatu zostali poproszeni
o okresowe prowadzenie dziennika i notowanie sktadu spozywanych positkow.
Nastepnie ich zapiski zostaly przeanalizowane przez profesjonalnego dietetyka.
Tego typu konsulting uswiadomit zakres najczesciej popetnianych bledéw doty-
czacych diety 0séb starszych (takich jak niewystarczajaca podaz plynoéw, prze-
waga weglowodandw nad pelnowartosciowym biatkiem i innych). Oméwiona
zostala réwniez kwestia utraty apetytu na skutek stosowania lekdw, a takze zja-
wisko ostabienia zmystéw wechu i smaku postepujace wraz z wiekiem.

Tematem spotkania piatego byl pozytywny wpltyw wysitku fizycznego
na ogo6lna kondycje 0s6b starszych. Oprocz wykladu i dyskusji uczestnicy
warsztatu wzigli udzial w zajeciach gimnastycznych prowadzonych przez do-
$wiadczonego fizjoterapeute oraz poznali podstawowe techniki relaksacyjne.
Ostatnie, szdste spotkanie przeznaczone bylo na ewaluacje programu i omoé-
wienie metod jego rozpowszechniania. Zainteresowani uczestnicy majg moz-
liwos¢ sta¢ sie ambasadorami ,,Pasji dla Zycia” i organizowa¢ wlasne grupy
spotkanl?6,

Program zaliczam do grona dobrych praktyk, poniewaz jest przykladem
skutecznej, efektywnej wspotpracy pomiedzy: (a) lokalnymi wiadzami (Qultu-
rum jest jednostka organizacyjng rady okregowej regionu Jonkoping), (b) pro-
fesjonalnym personelem (gerontologami, dietetykami, fizjoterapeutami),
(c) organizacjami pozarzagdowymi (takimi jak Krajowa Organizacja Emerytéw
lub Szwedzkie Stowarzyszenie Senioréw) i (d) osobami starszymi. ,,Pasja dla

155 Ibidem.
156 Ibidem.
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zycia” kreuje plaszczyzne porozumienia i wspdtpracy czterech réznych srodo-
wisk. Projekt moze by¢ realizowany z powodzeniem tylko dzieki aktywnemu
zaangazowaniu osob starszych — ich otwartosci, gotowosci do dzielenia sig
wiasnymi doswiadczeniami, kreatywnosci i pomystom. Jest przedsiewzieciem
stosunkowo niskobudzetowym, a jednocze$nie - dzigki entuzjazmowi amba-
sadoréw i marketingowi szeptanemu — mechanizmem samonapedzajacym sie,
niewymagajacym specjalistycznej reklamy. Zaletg projektu jest sposob kon-
ceptualizacji procesu starzenia si¢. Trzeci wiek omawiany jest jako naturalny
etap w zyciu cztowieka, ktéremu nie nalezy zapobiega¢, tylko odpowiednio
sie do niego przygotowac. Projekt obala stereotypy, zapobiega dyskryminacji
ze wzgledu na wiek, promuje konstruktywne podejscie do zarzadzania czasem,
inspiruje do zmian stylu zycia i nawykéw. Co najwazniejsze — wyposaza osoby
starsze w wiedze i narzedzia niezbedne do dziatania. Uczy wprowadzania pozy-
tywnych zmian metoda malych krokéw. Stawia senioréw i ich codzienne zycie
W centrum zainteresowania.

2.7. Podsumowanie i wnioski

Szwedzki model panstwa opiekunczego znajduje si¢ w fazie transformacji.
Od okresu powojennego przez kolejnych pie¢ dekad Szwecja doswiadczala
stalego, stopniowego rozwoju panstwa dobrobytu. Rosta liczba ustug spotecz-
nych $wiadczonych przez panstwo, postegpowat proces defamilizacji opieki nad
osobami starszym na rzecz opieki instytucjonalnej, dostep do ustug byl uni-
wersalny, nieodptatny lub dofinansowywany przez panstwo. Szwecja zastyneta
z rozbudowanej, hojnej polityki rodzinnej oraz skutecznej realizacji polityki
réwnosci plci, stajac si¢ wzorem dla innych krajéw na §wiecie i synonimem
miejsca, w ktérym ,,dobrze jest si¢ zestarze¢”. Do rozwoju panstwa opiekun-
czego przyczynil sie dlugotrwaly, stabilny wzrost gospodarczy obserwowany
po II wojnie §wiatowe;j.

Sytuacja ulegla zmianie na skutek niespodziewanego kryzysu ekonomiczne-
go z poczatku lat dziewiecdziesigtych XX wieku, a takze za sprawa dostrzezenia
skali i dynamiki zjawiska starzenia si¢ populacji. Szwecja byla jednym z pierw-
szych krajow na $wiecie, ktére odnotowaly postepujace zmiany demograficzne,
a takze krajem o bardzo wysokiej §redniej diugosci trwania zycia. Na arenie
miedzynarodowej Szwecja uchodzi za pioniera w dziedzinie dostosowywania
polityk do realiéw starzejacej si¢ populaciji.
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O procesie transformacji szwedzkiego modelu panstwa opiekunczego swiad-
cz3 nastepujace symptomy:

1. Charakterystyczne dla modelu skandynawskiego, uniwersalne ustu-
gi i $wiadczenia socjalne, przystugujace kazdemu obywatelowi bez wzgledu
na wiek, ple¢ lub status socjoekonomiczny, zaczety by¢ zawezane i przydzie-
lane osobom najbardziej potrzebujacym. Zjawisko to mozna okresli¢ mianem
targetyzacji, czyli definiowania profilu odbiorcy (na przyktad dostep do bez-
platnych ustug tylko dla 0s6b powyzej okreslonego limitu wieku). Dziatania
te maja na celu zahamowanie wzrostu wydatkow z budzetu panstwa na ustugi
opiekuncze dla 0séb starszych, ktdre z uwagi na osigganie wieku emerytalnego
przez pokolenie powojennego wyzu demograficznego znacznie sie zwigkszyly.
Mimo czgéciowej redukeji uniwersalnego charakteru panstwa opiekunczego
w poréwnaniu do innych krajéw europejskich dostep do ustug spotecznych jest
w Szwecji nadal szeroki. Przydzielanie ustug lub $wiadczen odbywa si¢ w opar-
ciu o kryterium potrzeb (pod uwage brane sa na przyktad stan zdrowia, wiek
lub sytuacja rodzinna), rzadko na podstawie kryterium dochodowego, po-
wszechnie stosowanego w Stanach Zjednoczonych.

2. Jednym z charakterystycznych wyznacznikéw transformacji szwedz-
kiego panstwa dobrobytu jest dopuszczenie aktoréw prywatnych do udziatu
w podazy ustug opiekunczych. Zjawisko to mozna uznac za zwrot ideologiczny,
poniewaz u podstaw modelu nordyckiego lezy przekonanie o obowiazku pan-
stwa do $wiadczenia ustug spotecznych swoim obywatelom. Szwecja uchodzi za
kraj, w ktérym najpelniej realizowana jest koncepcja ,,obywatelstwa socjalnego”
(social citizenship) Thomasa Marshalla. Spoleczne postrzeganie wtadz publicz-
nych (panstwa) jest w Szwecji inne niz w krajach Europy kontynentalnej, ponie-
waz terminy ,,panstwo” (stat) i ,,spoleczenstwo” (samhiille) bywaja traktowane
jako synonimy i stosowane zamiennie. Pierwszy socjaldemokratyczny premier
Szwecji Per Albin Hansson jest autorem stynnej metafory poréwnujacej pan-
stwo szwedzkie do ,,domu wszystkich ludzi” (ang. People’s home, szw. Folkhem-
met), w ktorym panuja sprawiedliwosc¢ spoteczna, réwnos¢ i gotowos¢ do wza-
jemnej wspotpracy. Otwarcie sie sektora ustug spotecznych na ustugodawcow
prywatnych jest najbardziej wyraznym zwrotem w kierunku modelu liberal-
nego i w pewnym stopniu podwaza charakterystyczny dla modelu socjaldemo-
kratycznego wysoki poziom dekomodyfikacji, czyli uniezaleznienia jednostek
od rynku. Jest takze pochodng zaadaptowania koncepcji nowego zarzadzania
publicznego (NPM) w sektorze ustug spotecznych. Warto jednak podkresli¢,
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ze znaczna czg$¢ ustug §wiadczonych przez podmioty komercyjne jest nadal
finansowana i kontrolowana przez panstwo. Zjawisko zwane outsourcingiem
polega na stosowaniu zasady podwykonawstwa. Prywatny dostawca ustug moze
wykonac je taniej — cze$¢ z tych ustug jest subsydiowana przez panstwo. Wy-
razem dopuszczenia mechanizméw rynkowych do sektora opieki jest ustawa
o wolnym wyborze z 2009 roku, ktéra zobowigzala gminy do wprowadzenia
w 2014 roku systemu bonéw (voucheréw) umozliwiajacych osobom starszym
dokonywanie wyboru dostawcy ustug opiekunczych. Mimo obserwowanych
zmian tempo prywatyzacji szwedzkiego sektora opieki jest niewielkie, a stopien
otwarcia si¢ na rynek poszczegdlnych gmin zalezy czesto od opcji politycznej
lokalnych wtadz.

3. Jednym z pierwszych objawéw zmian szwedzkiego modelu panstwa do-
brobytu byl przeprowadzony w latach dziewie¢dziesigtych XX wieku proces
reformy systemu emerytalnego. Wprowadzony w 1913 roku system byt pierw-
szym na $wiecie uniwersalnym systemem emerytalnym obejmujacym swoim
zasiggiem calg populacj¢. Reforma emerytalna, ktéra weszta w zycie w 1998
roku, wprowadzila do tradycyjnego systemu repartycyjnego czes¢ kapitalows,
w ramach ktorej $wiadczenie uzyskiwane jest w oparciu o sktadki odprowadza-
ne w okresie zatrudnienia i inwestowane przez wybrany fundusz emerytalny.
W ten sposdb szwedzkie wladze uzaleznily wysokos$¢ emerytur od liczby prze-
pracowanych lat i wysokosci uzyskiwanych dochodéw. Nastapilo odejscie od in-
spirowanego planem Beveridgea przekonania o obowigzku panstwa do wyptat
$wiadczen emerytalnych na podobnej zasadzie jak inne §wiadczenia socjalne.
Komponentem systemu emerytalnego, ktéry nadal wpisuje si¢ w filozofig pan-
stwa opiekunczego, jest finansowana przez budzet panstwa emerytura gwaran-
towana (Garantipension) przeznaczona dla oséb ubogich.

4. Za czwarty symptom zmian zachodzacych w szwedzkim modelu pan-
stwa dobrobytu uzna¢ mozna aktywna polityke rynku pracy skierowana
do senioréw. Co do zasady, aktywna polityka spoleczna stara si¢ stymulowac
obywateli do samodzielnego ponoszenia odpowiedzialnosci za wlasny los.
Metaforycznie mozna ja poréwnac do dawania wedki zamiast ryby. Wypfa-
canie $wiadczen pienigznych zalicza si¢ do elementéw ,,biernej”, tradycyjnej
polityki spotecznej. Celem aktywnej polityki spolecznej jest miedzy innymi
stymulowanie poziomu zatrudnienia. W kraju o hojnych i tatwo dostepnych
$wiadczeniach socjalnych, jakim jest Szwecja, poziom bezrobocia teoretycz-
nie moze by¢ wysoki, poniewaz obywatele nie s3 wystarczajaco stymulowani
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do przedsiebiorczosci. W praktyce jednak poziom zatrudnienia w Szwecji jest
tradycyjnie wysoki, co uchodzi za fenomen w skali miedzynarodowej. Ob-
serwowang na przestrzeni ostatnich lat zmiang jest zaangazowanie panstwa
w realizacj¢ aktywnej polityki zatrudnienia wzgledem oséb w wieku oko-
toemerytalnym. Z uwagi na rosnacy odsetek osob starszych i jednoczesnie
malejacy udzial os6b w wieku produkcyjnym szwedzkie wtadze rozpoczely
dzialania zmierzajace do opdznienia decyzji o przejsciu na emeryture i kon-
tynuacji aktywno$ci zawodowej tak dtugo, jak jest to mozliwe. Aktywna poli-
tyka rynku pracy skierowana pod adresem oséb starszych przynosi rezultaty
- poziom zatrudnienia w grupie wiekowej 55-64 lata jest w Szwecji znacznie
wyzszy niz $rednia UE 27157,

5. W szwedzkim sektorze ustug dla senioréw mozna zaobserwowac zjawi-
sko nieustajacej fluktuacji rél trzech gléwnych podmiotéw polityki spoteczne;:
panstwa, rodziny i rynku. Jednym z objawdw zmian jest powoli wytaniajacy
sie, zyskujacy na znaczeniu czwarty podmiot w postaci organizacji dobro-
czynnych typu non profit i inicjatyw oddolnych. Zauwazalng zmiang zacho-
dzaca od potowy lat dziewiecdziesigtych XX wieku jest wzrost roli rodziny
i nieformalnych opiekunéw w krajobrazie ustug opiekunczych. Charaktery-
styczne dla lat siedemdziesigtych zjawisko defamilizacji opieki nad seniorami
i profesjonalizacji zawodu opiekuna socjalnego zostato obecnie zahamowane,
a panstwo zaczelo upatrywac w rodzinie nadziei na redukeje kosztow zwigza-
nych z opieka dlugoterminowa. W Szwecji maleje liczba oséb starszych korzy-
stajacych ze stacjonarnych placoéwek opieki, a roénie liczba senioréw korzysta-
jacych z opieki srodowiskowej (§wiadczonej w domu). Znowelizowana ustawa
o ustugach spolecznych definiuje opiekuna nieformalnego jako cztonka ro-
dziny, partnera, przyjaciela lub sasiada, a wiec nie zaweza przystugujacych
opiekunom praw wylacznie do matzonkéw lub 0séb spokrewnionych. W ten
sposéb szwedzka legislacja zwigksza szanse na odkladanie decyzji oséb star-
szych o skorzystaniu z opieki zinstytucjonalizowanej do momentu wyczer-
pania innych mozliwo$ci. Istotna rola rodziny i nieformalnych opiekunéw
tradycyjnie przypisywana byla krajom azjatyckim i §rédziemnomorskim.
Z uwagi na polityke réwnosci plci i wysoki wskaznik aktywnos$ci zawodowe;j

157 Eurostat, Employment rates for selected population groups 2003-13, dostepne
przez http://epp.eurostat.ec. europa.eu/statistics_explained/extensions/Euro-
statPDFGenerator/getfile.php?file=195.74.51.139_1410355877_73.pdf (14.08.2014).
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kobiet kraje skandynawskie zaliczajg opieke nad seniorami do obowigzkow
panstwa. Trudno jednoznacznie oceni¢, czy zmiany w tej dziedzinie wskazuja
jedynie na probe redukcji wydatkow z budzetu panstwa na opieke diugoter-
minowg, czy §wiadcza o glebszym ideologicznym zwrocie.

Badania nad wybranymi elementami polityki spotecznej wobec starzenia
sie populacji w Szwecji pozwolitly mi na wyodrebnienie — podobnie jak w przy-
padku Stanéw Zjednoczonych — mocnych i stabych stron tejze polityki. Do cech
pozytywnie wyrodzniajacych Szwecje na arenie miedzynarodowej zaliczam mie-
dzy innymi:

1. Stosowanie perspektywy dtugofalowej, strategicznego planowania i prze-
wage rozwigzan profilaktycznych nad interwencyjnymi w polityce spoleczne;.
Charakterystyczne dla Szwecji jest calo$ciowe, kompleksowe podejscie do zja-
wiska zmian demograficznych, ktdre przejawia si¢ podejmowaniem inicjatyw
nie tylko sensu stricto z zakresu polityki senioralnej, lecz réwnolegle z zakresu
polityki rodzinnej, imigracyjnej, edukacyjnej, zdrowotnej oraz rynku pracy.
Mimo duzej dynamikizmian demograficznych doswiadczanych przez Szwecje
jej rozwdj gospodarczy pozostaje stabilny. Zapobieganie negatywnym skutkom
zmian demograficznych przyjmuje tam posta¢ zakrojonej na szeroka skale stra-
tegii panstwa, na ktora sklada sie wiele elementéw jednoczesnie: hojna polityka
rodzinna, skuteczna polityka aktywizacji zawodowej (kobiet, senioréw), liberal-
na polityka imigracyjna, inwestycje w kapital ludzki i system edukacji, reformy
systemu emerytalnego oraz inne. Zastosowanie perspektywy dlugofalowej po-
zytywnie wplywa na spdjnosc spoleczna i relacje migdzypokoleniowe. Realiza-
cja dlugofalowych strategii w polityce jest mozliwa dzieki charakterystycznej
dla Szwecji tradycji dialogu politycznego i konsensusu, przydatnej w warunkach
systemu wielopartyjnego i rzagdéw koalicyjnych.

2. Aktywizacje osob starszych, ze szczegdlnym naciskiem na skuteczna
polityke aktywizacji zawodowej. Wskaznik zatrudnienia w grupie wiekowej
55-64 lata jest w Szwecji najwyzszy w calej Unii Europejskiej i wynosi 73,6%,
w poréwnaniu do $redniej UE28 na poziomie 50,1%1°8. Na szwedzka poli-
tyke aktywizacji zawodowej senioréw sktada si¢ wiele elementow: reforma
systemu emerytalnego, ktdra silniej uzaleznita wysoko$¢ swiadczen od wie-
ku przejscia na emeryture; przepisy antydyskryminacyjne funkcjonujace
na rynku pracy, ktore aktualnie chronig interesy pracownikéw do 67. roku

158 Ibidem.

203



Polityka spoteczna wobec starzenia sie ludnosci w USA i w Szwecii

zycia, a juz wkrotce obejma osoby pracujace w wieku do 69 lat; efektywna re-
alizacja koncepcji ksztalcenia ustawicznego (life-long learning), dzigki ktorej
dorodli pracownicy mogg skorzystac z bogatej oferty kursow i szkolen; dbatos¢
o wysokie standardy i warunki w zaktadach pracy oraz dostosowywanie miejsc
pracy do potrzeb i mozliwosci 0s6b mniej sprawnych; a takze elementy polityki
fiskalnej, w tym przede wszystkim zachety podatkowe dla pracodawcéw za-
trudniajgcych osoby bezrobotne powyzej 55. roku zycia. Szwecja zajela pierwsze
miejsce w migdzynarodowym rankingu aktywnego starzenia si¢ Active Ageing
Index. Wskaznik ten mierzy nie tylko aktywnos¢ zawodowa oséb starszych,
lecz réwniez obszary aktywnosci spolecznej, obywatelskiej oraz wlasnej, prze-
jawiajacej sie samodzielnym funkcjonowaniem w stosunkowo dobrym zdro-
wiu. Oprécz determinantéw stricte legislacyjnych na aktywnosc¢ osob starszych
w Szwecji majg rowniez wplyw kultura, mentalno$¢ i obyczajowo$¢ spoteczen-
stwa szwedzkiego. W krajach skandynawskich rzadziej niz w innych regionach
Europy wystepuje model rodziny wielopokoleniowej, w ktorej starzejacymi sie
dziadkami zajmuja si¢ dzieci i wnuki. Osoby doroste samodzielnie przygoto-
wuja si¢ do staro$ci, majac do wyboru skorzystanie z opieki instytucjonalnej
oferowanej przez sektor publiczny lub samodzielne egzystowanie we wlasnym
gospodarstwie domowym, z partnerem, w otoczeniu sasiadow lub przyjaciot.
Szwecja reprezentuje rdwniez tak zwang kulture p6znego wyjscia z rynku pracy,
co oznacza, ze niewiele osb dobrowolnie korzysta z mozliwo$ci wezesniejszego
przejscia na emeryture.

3. Innowacyjno$¢ i zastosowanie nowoczesnych technologii informacyjno-
-komunikacyjnych w stuzbie seniorom. Szwecja — obok Norwegii i Japonii - na-
lezy do pionieréw w dziedzinie zastosowania nowych technologii w sektorze
opieki dlugoterminowej, w stuzbie zdrowia, a takze w bezposrednim otoczeniu
osob starszych. Szwecje wyr6zniaja nie tylko niski wskaznik wykluczenia cy-
trowego (digital divide) i wysoki poziom kompetencji medialnych zwigzanych
zuzytkowaniem Internetu w grupie wiekowej oséb starszych, lecz takze popu-
laryzacja eksperymentalnych projektéw z dziedziny robotyki domowej i ,,inteli-
gentnych doméw” zaprojektowanych specjalnie pod katem oséb niesamodziel-
nych mentalnie lub ruchowo. Pozytywnym zjawiskiem jest dofinansowanie
zbudzetu panstwa programéw naukowych stuzacych rozwojowi gerontechno-
logii, takich jak program Technik for Aldre (,Technologia dla 0s6b starszych”)
realizowany w latach 2010-2012.
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4. Strukture i organizacje szwedzkiego systemu emerytalnego. Do jego pod-
stawowych zalet zaliczam strukture wielofilarowa, ktéra umozliwia dywersy-
fikacje Zrédet dochodéw pobieranych na staros¢ (I filar to system repartycyjny
o zdefiniowanej sktadce Inkomstpension oraz system kapitatowy Premiepen-
sion; I1 filar stanowig pracownicze programy emerytalne, a I1I filar indywidu-
alne konta emerytalne), a takze instytucje ,,emerytury gwarantowane;j” (Ga-
rantipension), ktéra finansowana jest z budzetu panstwa i przystuguje osobom
ubogim, nieposiadajacym wystarczajacej historii zatrudnienia, by otrzymywa¢
emeryture dochodows. Dodatkowe zalety szwedzkiego systemu emerytalnego
to elastyczny wiek przejécia na emeryture, ktére odbywa sie na zyczenie pracow-
nika miedzy 61. a 67. rokiem Zycia, a takze przejrzysta polityka informacyjna
Urzedu ds. Emerytur i Rent (Pensionsmyndigheten), dzieki ktérej obywatele
sa $wiadomi prognoz wysokosci swoich §wiadczen w zaleznosci od momentu
przejscia na emeryture. Co wigcej, szwedzki system emerytalny wyrdznia or-
ganizacja sprzyjajaca réownosci praw kobiet i mezczyzn: za sprawa zastosowania
reguly unisex (jednolitego, neutralnego piciowo przelicznika przewidywanej
dalszej dlugosci trwania zycia dla kobiet i mezczyzn), a takze dzigki mozliwosci
przekazywania uprawnien emerytalnych w ramach czgsci kapitatowej (emery-
tury premiowej) matzonkowi/malzonce lub partnerowi/partnerce, co pozwala
na elastyczne zarzadzanie podzialem $wiadczen emerytalnych miedzy partne-
rami, zwlaszcza gdy jedno z nich przejelo obowiazki zwigzane z funkcjonowa-
niem rodziny.

Mimo ze przypadek Szwecji jest z reguly omawiany jako pozytywny przy-
ktad funkcjonowania panstwa opiekunczego, w ktérym osoby starsze zyja
w zdrowiu i dobrobycie, przeprowadzona przeze mnie analiza wybranych ele-
mentoéw polityki spolecznej wobec starzenia sie ludno$ci pozwolita na dostrze-
zenie potencjalnych stabosci i zagrozen szwedzkiego modelu. Wynikajg one nie
tylko z procesu transformacji modelu nordyckiego, ktéry w miejsce tradycyj-
nych wartosci socjaldemokratycznych zaadaptowal tendencje i procesy typowe
dla modelu liberalnego, takie jak postepujaca targetyzacja $wiadczen socjal-
nych oraz prywatyzacja ustug, lecz takze z pewnego rodzaju wypaczen idealne-
go w swoich zalozeniach modelu panstwa opiekunczego, ktdre przejawiaja si¢
nadmiernym rozrostem biurokracji lub przypadkami naduzy¢ ze strony syste-
mu opieki socjalnej. Do podstawowych stabosci szwedzkiej polityki spolecznej
wobec starzenia si¢ ludno$ci zaliczam:
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1. Zmiany zachodzace w sektorze opieki diugoterminowej, polegajace
na cze$ciowej prywatyzacji i refamilizacji opieki. Cechg typowa skandynaw-
skiego modelu panstwa opiekunczego byt tradycyjnie szeroki dostep do ustug
opiekunczych §wiadczonych przez panstwo. W odniesieniu do szwedzkiego
sektora ustug dla oséb starszych w latach siedemdziesigtych XX wieku sfor-
mulowano termin ,,defamilizacja opieki”, ktéry oznacza stopniowe przejmo-
wanie obowigzkéw opiekunczych spoczywajacych na rodzinie przez sektor
publiczny. W ostatnich latach wskutek postepujacych zmian demograficznych
szwedzki system opieki dtugoterminowej podlega przeobrazeniom majacym
na celu przede wszystkim redukcje kosztéw (naktady na opieke dtugoter-
minowg nalezg w Szwecji do najwyzszych na §wiecie) oraz redukcje liczby
ustugobiorcéw w zinstytucjonalizowanych placowkach opiekunczych (mig-
dzy innymi poprzez ,refamilizacj¢” opieki). Zmiany te w warunkach zdecen-
tralizowanej struktury panstwa (290 gmin) zachodza w sposéb niejednolity
i chaotyczny. Poglebia si¢ rozréznienie na ,,gminy dobrobytu” (welfare muni-
cipalities) zastepujace miejsce ,,panstwa dobrobytu” (welfare state). Cz¢scio-
wa prywatyzacja uslug spolecznych uzalezniona bywa od opcji politycznej
reprezentowanej przez lokalne wladze. Istnieja gminy, w ktérych jedna piata
ustug $wiadczona jest przez sektor prywatny, oraz takie, w ktoérych prywatni
dostarczyciele w ogéle nie majg racji bytu. Proces stopniowej prywatyzacji
ustug, ktéry w swoich zatozeniach mial przyczynic si¢ do wolnej konkurencji,
poprawy jakosci ustug i spadku cen, przebiega w sposéb niedoskonaly - ry-
nek zdominowaly dwie wiodace firmy, ktérych pozycja nie pozwala na prze-
bicie si¢ matym, lokalnym przedsigwzigciom. Osoby starsze przy wyborze
dostarczyciela ustugi czesto kieruja si¢ przywigzaniem i rutyng, a nie faktycz-
ng jakoscia i ceng ustug. Krytykowane bywa réwniez wprowadzenie zasady
rozdzielenia rél nabywcy i dostawcy ustug (purchaser-provider split), ktéra
doprowadzita do rozbicia jednosci sektora opieki nad seniorami. Zmienita
sie relacja na linii seniorzy-pracownicy socjalni-wladze gminy. Tradycyj-
na organizacja ustug srodowiskowych opierata si¢ na wzajemnym zaufaniu
- to pracownik socjalny, czyli osoba utrzymujaca bezposredni kontakt z se-
niorem, ustalal zakres potrzeb i ustug. Nowy system bazuje na braku zaufa-
nia, a dostarczyciel §wiadczy taka forme ustug, jaka zostanie mu zewnetrznie
zarekomendowanal>?.

159 H.M. Dahl, B. Rasmussen, op. cit.

206



Polityka spoteczna wobec starzenia sie ludnosci w Szwegdji

2. Naduzycia ze strony pracownikéw socjalnych oraz nadmierny rozrost
biurokracji wzgledem praw jednostki. System opieki socjalnej w Szweciji jest
hojny i rozbudowany. Zakres kompetencji pracownikéw socjalnych bywa jed-
nak krytykowany jako zbyt szeroki i ingerujacy w dobro jednostki i rodziny.
Przyktadem sg liczne przypadki odbierania dzieci rodzicom wskutek wprowa-
dzenia w 1979 roku ustawy zakazujacej rodzicom wymierzania kar cielesnych
(potocznie zwanej ,,ustawa zakazujgcg dawania klapsa”). Podobne przypadki
naduzy¢ zdarzajg sie¢ w osrodkach statego pobytu dla oséb starszych — moga
przyjmowac rézne formy ageizmu (paternalizmu, nadopiekunczosci, agresji
stownej, infantylizacji), a nawet przemocy cielesnej. Zdarzaja si¢ sytuacje, gdy
decyzja o umieszczeniu osoby starszej w placéwce opiekunczej podejmowana
jest przez ,,system”, a nie z poszanowaniem wolnej woli jednostki. Szwecja bywa
wymieniana jako przyklad kraju realizujacego ,,zasad¢ kompensacji” Niklasa
Luhmannal®0. Zdaniem niemieckiego socjologa wskutek okreslonej organizacji
zycia spolecznego jednostka ponosi straty, ktdre panistwo nastepnie stara si¢
zrekompensowac. Na przyklad panstwo odbiera dzieci rodzicom i umieszcza je
w rodzinie zastepczej, nastepnie ponosi koszty utrzymania dzieci w rodzinach
zastepczych. W ten sposob zamyka sie ,,bledne koto”. W przypadku modelu
socjaldemokratycznego wazne jest znalezienie rownowagi pomiedzy liczba
standardéw i procedur a faktycznym dobrem koncowego beneficjenta zinsty-
tucjonalizowanego systemu opieki.

3. Ryzyko dehumanizacji opieki wynikajace z postepujacej standaryzacji
ustug oraz coraz powszechniejszego stosowania nowych technologii w opie-
ce dlugoterminowej. Standaryzacja ustug spotecznych jest jednym z haset
przewodnich koncepcji nowego zarzadzania publicznego, a takze zjawiskiem
typowym dla krajow skandynawskich. Wedle zatozen odgérnie narzucone
standardy majg sprzyja¢ ujednoliceniu jakos$ci ustug. Jest to warunek szcze-
gélnie pozadany w warunkach zdecentralizowanego krajobrazu ustug opie-
kunczych. Z drugiej jednak strony standaryzacja i upowszechnienie narze-
dzi ewaluacyjnych przyczyniajg si¢ do zjawiska instrumentalizacji opieki.
Pracownicy socjalni poswiecaja wiecej uwagi prawidlowemu wypetnianiu
procedur niz swoim podopiecznym. Hjalmarsson opisuje przyklad gminy
polozonej w zachodniej Szwecji, ktéra wyposazyta pracownikéw socjalnych

160 N. Luhmann, Teoria polityczna panstwa bezpieczeristwa socjalnego, PWN,
Warszawa 1994.
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w palmtopy (komputery osobiste mieszczace si¢ w doni). Celem ekspery-
mentu bylo zwigkszenie wydajnosci pracy - optymalizacja czasu wykonywa-
nych czynnosci oraz usprawnienie procesu raportowania. W opinii samych
pracownikéw socjalnych wyposazenie w przeno$ne urzadzenia monitorujace
ich prace zminimalizowalo elastycznos$¢ podejmowania decyzji (na przyktad
o wyj$ciu z podopiecznym/podopieczng na spacer) na rzecz subordynacji
wzgledem procedur i pracodawcy!6l. Kolejnym wyzwaniem stojacym przed
szwedzkim systemem opieki jest wdrazanie nowych technologii informacyj-
no-komunikacyjnych do systemu opieki dlugoterminowej ze §wiadomoscia
dylematéw o charakterze etycznym i moralnym, ktére im nieodlacznie towa-
rzyszg. Wprowadzenie rozwigzan z dziedziny teleopieki powoduje zastapienie
cztowieka maszyna, a co za tym idzie - sprowadza opieke do zdalnej, me-
chanicznej obserwacji, z wykluczeniem czynnika ludzkiego, a zatem empatii
czy intuicji. Szwecja, a takze inne kraje wysokorozwinigte inwestujace w roz-
woj gerontechnologii, powinny wykaza¢ si¢ wysoka wrazliwo$cig na odczu-
cia koncowego odbiorcy - osoby starszej — i zastosowac tak zwane podejscie
skoncentrowane na uzytkowniku (user-centered approach) oraz perspektywe
koncowego odbiorcy (end-user perspective) we wszystkich etapach produk-
cji nowoczesnych rozwiazan, poczawszy od projektowania, a skoniczywszy
na kontroli jako$cilo2.

4. Stojace przed wladzami szwedzkimi wyzwanie dostosowania ustug
do réznorodnosci kulturowej odbiorcéw. Szwecja jest krajem imigracyjnym.
Imigranci stanowig okolo 11% populacji krajul3. Znaczny odsetek imigran-
tow stanowig uchodzcy z Syrii, Somalii, Afganistanu lub Serbii. W obliczu
zmieniajgcej si¢ struktury demograficznej spofeczenstwa niezbedne jest do-
stosowanie oferty programow i ustug skierowanych do oséb starszych do co-
raz wigkszej réznorodnosci kulturowej odbiorcow (na przyktad zapewnienie
dostepu do informacji w r6znych jezykach). Znaczny wzrost liczby imigrantéw

161 M. Hjalmarsson, New Technology in Home Help Services — A Tool for Support
or an Instrument of Subordination?, ,Gender, Work, and Organization” 2009,
vol. 16(3), s. 368-384.

162 K. Zapedowska-Kling, Nowe technologie w stuzbie seniorom, ,,Acta Universita-
tis Lodziensis. Folia Oeconomica” 2015, vol. 315(4), s. 203-215.

163 Eurostat, Migration and migrant population statistics, 2014, dostepne przez
http://ec.europa.eu/eurostat/ statistics—explained/index.php/Migration_and_
migrant_population_statistics (22.10.2014).
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stanowi wyzwanie dla klasycznego, socjaldemokratycznego modelu pan-
stwa dobrobytu, gdzie gtéwnym kryterium kwalifikacji do pomocy ze strony
panstwa jest obywatelstwo. W konsekwencji zjawisko to doprowadzi¢ moze
do problemoéw ze skuteczng asymilacja imigrantéw, a nawet do glebszych po-
dziatéw spolecznych, ktorych przejawem beda réznice w dostepie do ustug
spotecznych.

Proces zmian, jakiego doswiadcza Szwecja, niekoniecznie musi wiadczy¢
o kryzysie tradycyjnych welfare states. Sklaniam si¢ ku opinii, Ze przeobra-
zenia te s3 wyrazem stosowania przemyslanej i dtugofalowej perspektywy
w realizacji polityki spolecznej i maja na celu ochrong przysztych pokolen
przed negatywnymi skutkami zmian demograficznych. Rozbudowana poli-
tyka rodzinna, aktywna polityka rynku pracy, szukanie oszczgdnosci w sek-
torze opieki, dodanie komponentu kapitalowego do systemu emerytalnego,
otwarcie drzwi ustugodawcom prywatnym - dzialania te zmierzaja do zacho-
wania stabilno$ci systemu socjalnego w dalszym horyzoncie czasowym. Tym,
co charakterystyczne dla Szwecji, niezaleznie od czynnikéw zewnetrznych,
jest stosowanie perspektywy cyklu zycia w polityce spotecznej — wsparcie
ze strony panstwa ,,od kotyski do grobu”. Opieka panstwa rozpoczyna si¢ juz
w chwili urodzenia (dzigki dtugim i pfatnym urlopom rodzicielskim, $wiad-
czeniom pieni¢znym dla par posiadajacych dwoje dzieci w krotkim odstepie
czasu), trwa w okresie dziecinstwa i dorastania (pod postacig dostepu do zin-
stytucjonalizowanych form opieki nad dzie¢mi, a nastgpnie wysokiej jako-
$ci bezplatnej edukacji), w zyciu dorostym (dzigki mozliwosci skorzystania
z zasitkow dla 0s6b bezrobotnych, ptatnego urlopu przystugujacego na chore
dziecko), az po okres starosci, w ktérym pobierane sg §wiadczenia emerytal-
ne z trojfilarowego systemu emerytalnego, istnieje mozliwo$¢ skorzystania
z finansowanej przez panstwo emerytury gwarantowanej, a takze z réznych
form opieki §wiadczonej przez podmioty publiczne lub prywatne, w zalezno-
$ci od preferencji osoby starszej. Wyodrebnione i opisane przyktady dobrych
praktyk wskazuja na to, ze Szwecja jest zaawansowanym technologicznie,
nowoczesnym panstwem, w ktérym kwestie dzieci, rodziny i senioréw trak-
towane s3 w sposdb priorytetowy. Zmiany zachodzace w sektorze opieki nie
odbiegajg od tendencji obserwowanych w innych krajach wysokorozwinie-
tych, ktére doswiadczaja zjawiska starzenia si¢ populacji.
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Doswiadczenia amerykanskie
I szwedzkie - rekomendacije dla polityki
spotecznej wobec starzenia sie ludnosci

w Polsce






Stosunek do cztowieka starego jest miara
humanistycznych stosunkéw w spoteczenstwie.

Julian Auleytner?

Wstep

W pierwotnym zalozeniu badania poréwnawcze nad polityka spoteczng wo-
bec starzenia si¢ ludnosci w Stanach Zjednoczonych i Szwecji stuzy¢ mialy
stworzeniu propozycji dtugofalowej polityki senioralnej dla Polski. W ciagu
czterech lat pracy nad rozprawg doktorskg, a nastepnie nad niniejszg ksigz-
ka zaobserwowalam wyrazny postep w dziedzinie rozwoju polityki wobec
starzenia si¢ w Polsce. Ze wzgledu na liczne dzialania podejmowane przez
polski rzad w latach 2012-2015 (takie jak realizacja dwoch edycji Rzadowego
Programu na rzecz Aktywnosci Spolecznej Oséb Starszych lub przyjecie Za-
tozen Dlugofalowej Polityki Senioralnej na lata 2014-2020) w rozdziale trze-
cim skoncentrowatam si¢ na sformutowaniu listy dwudziestu czterech reko-
mendacji dla Polski, czerpiac z doswiadczen i obserwacji polityk spolecznych
USA i Szweciji.

W rozdziale tym dokonuje syntetycznego zestawienia podobienstw i réznic
glownych zalozen, tendencji, kierunkéw i sposobow realizacji polityk spotecz-
nych wobec starzenia si¢ ludnosci w Stanach Zjednoczonych i Szwecji. Perspek-
tywa komparatystyczna pozwala skontrastowac i poréwna¢ podejscie do prob-
lematyki os6b starszych typowe dla amerykanskiego i szwedzkiego kontekstu
spolecznego, politycznego i kulturowego, a jednoczes$nie odwotac si¢ do realiow
polskich. Cofajac si¢ do genezy polskiej polityki spotecznej, podejmuje probe wy-
odrebnienia poczatkéw realizacji polityki wobec starzenia sie w Polsce, nawig-
zujac miedzy innymi do reform wspottowarzyszacych transformacji ustrojowej
po 1989 roku. Omawiam dwczesne oraz aktualne reformy systemu emerytalne-
go, nawigzuje do uchwalonej w 1990 roku ustawy o pomocy spolecznej, oceniam
kondycje polskiego systemu opieki dtugoterminowej. Dokonuje takze przegladu

1 J. Auleytner, Polska polityka spoteczna. Kreowanie tadu spotecznego, Wydawnictwo
Wyzszej Szkoly Pedagogicznej TWP w Warszawie, Warszawa 2005, s. 160-161.
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najwazniejszych dokumentdéw strategicznych i programoéw rzagdowych, ktére
W swojej wizji zawierajg postulat intensyfikacji dziatan na rzecz oséb starszych.
Korzystam takze ze statystyk i nawiazuje do struktury demograficznej kraju, ktd-
re obrazujg skale i tempo procesu starzenia si¢ populacji w Polsce.

Rozdzial ten zamiast opisu dobrych praktyk, jak w przypadku dwéch po-
przednich rozdziatéw, zamyka lista dwudziestu czterech rekomendaciji dla Pol-
ski, ktore zostaly pogrupowane i oméwione w ramach szesciu obszaréw tema-
tycznych: (1) w zakresie wzmocnienia struktury rzagdowych i pozarzadowych
organow reprezentujacych interesy seniordéw, (2) w zakresie przeciwdzialania
negatywnym skutkom zmian demograficznych, (3) w zakresie podnoszenia
jakosci i rozszerzenia oferty polskiego sektora opieki, (4) w zakresie podnosze-
nia $wiadomosci spolecznej (dzialania o charakterze informacyjnym i eduka-
cyjnym), (5) w zakresie przebudowy przestrzeni publicznej pod katem potrzeb
osob starszych oraz (6) w zakresie dalszych prac naukowo-badawczych.

3.1. Model amerykanski i szwedzki
— podobienstwa i réznice

Mimo powszechnego przeciwstawiania Stanéw Zjednoczonych i Szwecji
jako krajow reprezentujacych najbardziej réznigce sie miedzy sobg modele pan-
stwa dobrobytu uwazna analiza pozwala dostrzec oznaki czgsciowej konwer-
gencji, przejawiajacej si¢ zblizonymi tendencjami w sposobie realizacji polityk
spotecznych w obu krajach. Zjawisko konwergencji zostalo dostrzezone i opisa-
ne w kontekscie europejskich modeli panistwa dobrobytu wewnatrz Unii Euro-
pejskiej?. Dostepne sg rowniez analizy przemawiajgce za zjawiskiem cze$ciowej
amerykanizacji europejskich systeméw socjalnych3. Znacznie mniej badaczy
dopatruje si¢ zjawiska konwergencji wystepujacego miedzy modelem socjalde-
mokratycznym a liberalnym. Tymczasem w zakresie polityki spolecznej wobec
procesu starzenia si¢ ludnosci Stany Zjednoczone i Szwecja wykazujg pewne
cechy wspdlne.

2 W. Aniol, Dywergencja i konwergencja w rozwoju europejskiej polityki spotecznej,
»Studia Europejskie” 2010, vol. 4, s. 29-62.

3 J. Alber, What the European and American Welfare States Have in Common and
Where They Differ: Facts and Fiction in Comparisons of the European Social Mo-
del and the United States, ,,Journal of European Social Policy” 2010, vol. 20(2),
s.102-125.
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Odwolujac sie do badan komparatystycznych Barbary Vis, mozemy stwier-
dzi¢, ze w latach 1985-2002 Szwecja doswiadczyla przeobrazen o charakte-
rze wewnatrzmodelowym (co oznacza, ze mimo reform nadal jest zaliczana
do modelu socjaldemokratycznego), ktorych kierunek okresli¢ mozna jako
»silne zmniejszenie przynalezno$ci™. Oznacza to, ze obecnie Szwecja w spo-
so6b mniej oczywisty stanowi przyklad socjaldemokratycznego welfare state
w poréwnaniu do okresu 1945-1985. Wspdlczesny kierunek reform okreslajg
przede wszystkim przyjecie koncepcji Nowego Zarzadzania Publicznego oraz
czes$ciowe urynkowienie ustug spotecznych. Jednym z podstawowych zaltozen
socjaldemokracji jest interwencjonizm panstwa i dominacja sektora publicz-
nego w krajobrazie ustug spotecznych. Dynamiczny rozwdj szwedzkiego pan-
stwa opiekunczego po Il wojnie §wiatowej doprowadzit do defamilizacji sektora
opieki oraz wprowadzenia pojecia kontraktu spolecznego w miejsce kontrak-
tu miedzypokoleniowego. Od lat dziewigc¢dziesigtych XX wieku obserwuje si¢
stopniowy wzrost roli nieformalnych opiekunéw i malejaca liczbe 0séb star-
szych korzystajacych z ustug placéwek opiekunczych stalego pobytu. Najnow-
sza ustawa o wolnym wyborze (Lag om valfrihetssystem) z 2009 roku zobowia-
zala gminy do wprowadzenia przed konicem 2014 roku kuponéw (voucherdéw),
ktére umozliwiajg osobom starszym dokonywanie wyboru dostarczyciela ustug
opiekunczych. Legislacja ta jest wyrazem wcielenia w zycie teorii wolnego wy-
boru konsumenta, ktdra jest charakterystyczna dla modelu liberalnego. W tym
wypadku ,,amerykanizacja” szwedzkiego modelu panstwa opiekunczego po-
lega na przetamaniu monopolu panstwa i dopuszczeniu aktoréw prywatnych
na rynku ustug dla senioréow.

Zdecentralizowana struktura administracyjna obu krajéow — mimo iz jeden
z nich to federacja, a drugi nie - wptywa na lokalny charakter realizowanych
polityk wzgledem oséb starszych. W Stanach Zjednoczonych przyjecie ustawy
o osobach starszych (Older Americans Act) w 1965 roku doprowadzito do de-
centralizacji polityki spotecznej wobec 0sdb starszych i przeniesienia odpo-
wiedzialnosci za jako$¢ zycia senioréw z rzadu federalnego na poszczegélne
stany i Lokalne Agencje ds. Starzenia si¢ (Area Agencies on Aging). Podobny

4 B. Vis, States of Welfare or States of Workfare? Welfare State Restructuring in
16 Capitalist Democracies, 1985-2002, ,,Policy & Politics” 2007, vol 35(1), [cyt.
za:] R. Szarfenberg, Reformy welfare state w Swietle ilosciowych badan poréw-
nawczych, dostepne przez http:/rszarf.ips.uw.edu.pl/pdf/reformy_ws.pdf
(12.04.2013).
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efekt miata przyjeta w Szwecji w 1992 roku Adelreformen, w konsekwencji
ktérej gminy zostaly obarczone catkowita odpowiedzialnoscig za organiza-
cje i $wiadczenie ustug (w tym - opieki dlugoterminowej) osobom starszym.
Zdecentralizowana struktura obu krajéw (federacja 50 stanéw i dystryktu
Kolumbia w USA i samodzielno$¢ decyzyjna 290 gmin w Szwecji) prowadzi
do zjawiska wystepowania r6znic w zakresie i jakosci ustug spotecznych swiad-
czonych przez poszczegdlne regiony. W tym kontekscie nalezaloby postugiwac
si¢ terminem ,,panstwo dobrobytu” w liczbie mnogiej i méwic¢ o réznigcych sie
miedzy soba welfare municipalities® w Szwecji i welfare states w USA. Lokalne
réznice wynikaja miedzy innymi z opcji politycznej lokalnych witadz. W przy-
padku gmin w Szwecji réznice sg szczegdlnie widoczne pomigdzy poziomem
prywatyzacji sektora ustug opiekunczych. Dla przyktadu w gminie Sztokholm,
gdzie w Radzie zasiada konserwatywna wiekszos¢, 60% ustug opiekunczych
w domu $wiadczonych jest przez prywatnych dostarczycieli (wedtug danych
z 2010 roku)®. Dla odmiany w gminie Goteborg, rzadzonej przez socjaldemo-
kratyczng wigkszos¢, pelen zakres opieki domowej $wiadczony jest przez pod-
mioty publiczne’. Lokalne zréznicowanie w Stanach Zjednoczonych przejawia
sie miedzy innymi swoboda w dysponowaniu budzetem przez poszczegélne
stany, co powoduje, ze subwencje rzadu federalnego przyznawane na realiza-
cje celow zawartych w ustawie o osobach starszych wydatkowane sg zgodnie
z lokalnymi preferencjami. Co wigcej, poszczegolne stany opracowuja wlasne
kryteria kwalifikacji uprawniajace do pomocy w ramach programu Medicaid.
Brakuje takze ogoélnokrajowych standardéw dotyczacych réznych form opie-
ki dtugoterminowej, co powoduje, ze system bywa metaforycznie okreslany
jako patchworkowy8 (stanowigcy mozaike réznigcych sie od siebie elementow

5 T. Kroger, The Dilemma of Municipalities: Scandinavian Approaches to Child
Day-care Provision, ,Journal of Social Policy” 1997, vol. 26(4).

6 Socialstyrelsen, National Board of Health & Welfare, Aldre och personer med
funktionsnedsdttning — regiform m.m. for vissa insatser dr 2010, Stockholm 2011,
[cyt. za:] G. Meagher, M. Szebehely, Long-Term Care in Sweden: Trends, Actors
and Consequences, [w:] Reforms in Long-Term Care Policies in Europe. Investiga-
ting Institutional Change and Social Impacts, eds. C. Ranci, E. Pavolini, Springer
Science & Business Media, New York 2013.

7 Ibidem.

8 A.E. Scharlach, A.J. Lehning, Government’s Role in Aging and Long-Term Care,
[w:] Shared Risks, Shared Responsibilities: Government, Markets and Social Policy
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sktadowych). Réznice na poziomie regionalnym i lokalnym w USA dotycza
takze dostepu do alternatywnych form opieki, takich jak model wioski (village
model), ktéry wciaz nie rozwinal si¢ w dziesigciu stanach. Tego typu réznice
skutkowa¢ moga wzmozong migracjg oséb starszych, ktére zechcg przezy¢ sta-
ro$¢ w regionie uchodzacym za przyjazny seniorom (aging friendly). Zjawisko
to moze stanowi¢ nowy wymiar migracji socjalne;j.

Zaréwno w Stanach Zjednoczonych, jak i w Szwecji zaobserwowaé mozna
rosngcy liczbe oraz wzrost znaczenia opiekunéw nieformalnych. Zjawisko to za-
chodzi réwnolegle do drugiego trendu, jakim jest zwrot w kierunku ustug opie-
kunczych $wiadczonych bezposrednio w domu osoby starszej, w odréznieniu
od opieki $wiadczonej w instytucjach opiekunczych. Podczas gdy w modelu
liberalnym odpowiedzialno$¢ za swéj byt tradycyjnie przypisywana jest jed-
nostkom i cztonkom ich rodzin, w modelu nordyckim zaangazowanie rodzin
w sprawowanie opieki zwykle bylo znikome. Obecnie w obu krajach koszty
opieki nieformalnej nad osobami starszymi szacowane sg na setki milionow
dolaréw/euro. W ciggu ostatnich kilku dekad w obu krajach powstata legislacja
ulatwiajaca godzenie obowiazkéw zawodowych ze §wiadczeniem nieformalnej
opieki, a takze chroniaca interesy nieformalnych opiekundw.

W Stanach Zjednoczonych w 1993 roku prezydent Bill Clinton podpisat
ustawe Family and Medical Leave Act, ktéra pozwala skorzystac z bezplatne-
go urlopu w wymiarze do 12 tygodni w roku przyznanego ze wzgledu na zty
stan zdrowia cztonka rodziny. W 2000 roku rzad federalny utworzyl Narodowy
Program Wsparcia dla Nieformalnych Opiekunéw (National Family Caregi-
ver Support Program), w ramach ktérego przekazuje poszczegdlnym stanom
srodki finansowe przeznaczone na ulatwienie nieformalnym opiekunom pet-
nienia ich funkcji. W Szwecji w 1998 roku znowelizowano ustawe o ustugach
spolecznych i dodano do niej zapis o powinnosci gmin do zapewnienia wsparcia
i pomocy finansowej rodzinom opiekujacym sie niesamodzielnymi krewnymi.
W 2009 roku zapis o powinnosci, interpretowany jako rekomendacja, podnie-
siono do rangi obowigzku gminy. W latach 1999-2001 rzad Szwecji przezna-
czyl trzysta milionéw koron (ponad 30 miliondéw euro) na rozwoj programoéw
pomocowych dla nieformalnych opiekunéw w ramach programu Anhérig 300.
W 2005 roku dofinansowanie przediuzono o kolejne trzy lata i przeznaczono

in the Twenty-First Century, eds. J. Hacker, A. O’Leary, Oxford University Press,
New York 2012.

217



Polityka spoteczna wobec starzenia sie ludnosci w USA i w Szwecii

na ten cel kolejne 25 miliondéw koron®. Tendencja do zachecania rodzin do spra-
wowania opieki w domu nad osobg starsza wynika przede wszystkim z eko-
nomicznych konsekwencji zjawiska starzenia si¢ populacji. Ze wzgledu na sta-
le wydluzajacy si¢ $rednig dtugos¢ trwania zycia rosnie liczba najstarszych
senioréw (0sdb powyzej 85. roku zycia), ktorych zapotrzebowanie na ustugi
opiekuncze jest najwieksze. Konsekwentnie rosng wydatki panstw na opieke
dlugoterminowa, ktdrej koszty sa najwyzsze w przypadku ustug §wiadczonych
w placéwkach statego pobytu. Polityka wspierania nieformalnych opiekunéw
pozwala panstwom poczyni¢ oszczednosci. Opieka $wiadczona w domu przez
cztonka rodziny jest na ogét nieodptatna, cho¢ projekt zatrudniania cztonkéw
rodzin w charakterze nieformalnego opiekuna realizowany jest na przyklad
w Holandii. Ponadto z uwagi na zwiekszone zapotrzebowanie na ustugi opie-
kuncze cztonkowie rodzin réwnowazg stosunek podazy do popytu i czesciowo
wypelniajg luke wynikajaca z niedostatecznej liczby wykwalifikowanego per-
sonelu. Co wiecej, oba kraje inwestuja w rozwo6j nowych technologii (geron-
technologii), ktére moga utatwi¢ sprawowanie opieki nad seniorami. Oba kraje
kladg tez nacisk na eliminacje zjawiska ,,wykluczenia cyfrowego” (digital divide)
wsrod seniorow.

W obu krajach obserwuje si¢ malejaca liczbe podopiecznych korzystajacych
z ustug placéwek statego pobytu. Na zjawisko to wplywa kilka czynnikdéw.
Po pierwsze, umozliwienie egzystencji we wlasnym domu, z zachowaniem au-
tonomii i poczucia bezpieczenstwa osoby starszej, uchodzi za priorytet polityki
starzenia si¢ realizowanej w krajach wysokorozwinietych. Po drugie, w przy-
padku Stanéw Zjednoczonych korzystanie z opieki zinstytucjonalizowanej jest
niezwykle kosztowne, szczegolnie w przypadku oséb niekwalifikujgcych sie
do pomocy w ramach rzadowego programu Medicaid. Po trzecie, w Szwecji
toczy sie debata na temat jako$ci opieki §wiadczonej przez instytucje, a wizeru-
nek placéwek stalego pobytu ucierpial na skutek ujawnienia przez media kilku
przypadkéw naduzy¢. Po czwarte wreszcie, oba kraje staraja si¢ ograniczac wy-
datki z budzetu panstwa na opieke nad seniorami, a w zwigzku z tym dostep
do finansowanych przez panstwo ustug jest stopniowo ograniczany poprzez
stosowanie dodatkowych kryteriéw kwalifikacji (czyli w przypadku Szwecji
- redukgcje zasady uniwersalnosci).

9 Swedish Association of Local Authorities and Regions, Care of the Elderly in
Sweden Today: 2006, Ordforradet AB, Stockholm 2007.
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Zaréwno Stany Zjednoczone, jak i Szwecja to kraje protestanckie, w ktérych
wysoko ceni si¢ etos pracy. W obu krajach istotna role przypisuje si¢ aktyw-
nej polityce rynku pracy, ktéra w obliczu starzejacej sie populacji znajduje swoj
wyraz w aktywizacji zawodowej senioréw. W USA na mocy przyjetej w 1967
roku ustawy ADEA (Age Discrimination in Employment Act) specjalng ochro-
na zostali objeci pracownicy w wieku 40-65 lat. W 1978 roku gérna granica
wieku 0s6b chronionych przez prawo zostala podniesiona do 70 lat dla pra-
cownikdw sektora prywatnego i catkowicie zlikwidowana dla pracownikéw
sektora publicznego. Na mocy poprawki z 1986 roku ustawa calkowicie zlikwi-
dowala goérng granice wieku (70 lat) i zniosta obowiazek przejscia na emeryture
z chwilg osiagniecia wieku emerytalnego!0. Prawodawstwo amerykanskie za-
checa do jeszcze dluzszej aktywnosci ekonomicznej niz Szwecja, w ktdrej usta-
wa o0 ochronie zatrudnienia z 1982 roku, znowelizowana w 2001 roku, chroni
interesy pracownika do 67. roku zycia. Obecnie trwaja rozmowy nad przesu-
nieciem gornej granicy wieku do 69. roku zycia. Zapisy aktéw prawnych nie
ida w parze ze wskaznikami aktywnosci zawodowej 0sdb starszych, ktora jest
wyzsza w Skandynawii niz w USA. Wedlug danych OECD z 2010 roku odsetek
0s6b aktywnych zawodowo w przedziale wiekowym 55-64 lata wyniost 60,3%
w Stanach Zjednoczonych i 70,6% w Szwecji. Oba kraje mogg stanowi¢ wzér dla
Polski, w ktérej wspodtczynnik zatrudnienia we wskazanej grupie wiekowej wy-
nosi zaledwie 34%!1. Zbieznos¢ realizowanych polityk w zakresie aktywizacji
0sob starszych na rynku pracy wynika z do§wiadczanej przez starzejace sie po-
pulacje zachwianej proporcji migdzy liczba oséb w wieku produkcyjnym i po-
produkcyjnym. Realizacja aktywnej polityki rynku pracy w stosunku do oséb
starszych ma na celu réwnowazenie malejacej liczby rak do pracy, a w perspek-
tywie dlugofalowej — zapewnienie stabilnosci systemu ubezpieczen spotecznych
i rozwoju gospodarczego.

Przemiany zachodzace w Stanach Zjednoczonych w okresie urzedowania
demokratycznego prezydenta Baracka Obamy swiadczg o czgsciowej ,europei-
zacji” kierunkéw i priorytetow amerykanskiej polityki spolecznej. Na szczegél-
na uwage zastuguje obecnie trwajaca reforma stuzby zdrowia, ktérej celem jest

10 L.E. Dubé, Removing the Cap — Eliminating Mandatory Retirement Under the
ADEA, ,Employment Relations Today” 1988, vol. 15(3).

11 OECD, Employment Rates by Age Group, [w:] OECD Factbook 2011: Economic,
Environmental and Social Statistics, Paris 2011.
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wprowadzenie powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego. Podstawowa rézni-
ca miedzy amerykanskim i europejskimi systemami ochrony zdrowia polega
na tym, ze europejskie sa publiczne, obowigzkowe, powszechne, finansowane
ze skladek na ubezpieczenie zdrowotne oraz podatkéw, a amerykanski jest spry-
watyzowany, kosztowny, zdezintegrowany i - jak do tej pory — dostepny tylko
dla wybranych. Podstawowe zalozenia ustawy Patient Protection and Affordab-
le Care Act, zwanej powszechnie programem Obamacare, przewidujg objecie
obowiazkowym ubezpieczeniem zdrowotnym blisko 40 milionéw nieubezpie-
czonych Amerykanoéw, eliminacje praktyk dyskryminacyjnych polegajacych
na réznicowaniu skadek w oparciu o kryterium wieku i pici, ustalenie koszyka
$wiadczen gwarantowanych oraz utworzenie instytucji panstwowego ubezpie-
czyciela w celu kontrolowania wzrostu cen polis!2. Mimo iz samg reforme stuzby
zdrowia trudno nazwac przykladem ,europeizacji” amerykanskiego systemu
ubezpieczen spolecznych, poniewaz to w gtéwnej mierze pracodawcy beda ofe-
rowaé grupowe, pracownicze ubezpieczenie zdrowotne na zasadach komercyj-
nych, to samg ide¢ upowszechnienia programu ubezpieczen spotecznych moz-
na zakwalifikowa¢ do cech charakterystycznych dla systeméw europejskich.
Ze wzgledu na starzenie si¢ pokolenia powojennego wyzu demograficznego
panstwowe programy Medicare i Social Security obejmuja coraz wigkszy odsetek
spoleczenstwa. W konsekwencji — rosng wydatki rzadu federalnego na cele so-
cjalne, co upodabnia strukture wydatkéw USA, mierzonych jako odsetek PKB,
do wydatkdéw panstw europejskich. Retoryka demokratéw w kwestiach spotecz-
nych zblizona jest do retoryki Unii Europejskiej, w ktérej nacisk potozony jest
na wyréwnywanie szans najmniej uprzywilejowanych grup spofecznych: senio-
réw, kobiet, imigrantéw, os6b niepelnosprawnych oraz zagrozonych ubdstwem.
W wypowiedzi z kwietnia 2010 roku prezydent Barack Obama stwierdzit:

Moja administracja oddana jest kwestii zapewnienia starszym Ameryka-
nom mozliwosci starzenia sie w sile i dtugiego Zycia. Poprzez wzmocnienie
programéw Medicare i Medicaid oraz ochrone Social Security pomagamy
wszystkim Amerykanom starzec si¢ z godnos$cig. Wielu starszych mezczyzn
i starszych kobiet nalezacych do tego narodu pracowalo niestrudzenie i po-

$wiecilo sie, aby ich dzieci mogly osiagnac wiecej. Ich pasja i doswiadczenie

12 Kongres Stanéw Zjednoczonych, The Patient Protection and Affordable Care
Act, ustawa z dnia 23 marca 2010 roku.
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stanowi dla nas inspiracje, mamy teraz zaszczyt obdarzy¢ opiekg pokolenia,
ktoérych dziedzictwo nadal wzbogaca nasz nardd i ksztalttuje nasza przy-

sztoé¢ [ttum. aut.]13.

Zaréwno w Stanach Zjednoczonych, jak i w Szwecji osoby starsze postrzega-
ne s3 jako grupa spofeczna zastugujaca na szczegdlne traktowanie. W USA wy-
nika to z przywigzania do idei niezaleznosci i wolnosci jednostki, ktdra powin-
na by¢ zagwarantowana bez wzgledu na wiek. W Szwecji z poczucia spolecznej
solidarnosci i zasady kolektywnego podzialu ryzyka (collective risk sharing).
Oba kraje dysponuja legislacja chroniacg interesy senioréw na rynku pracy
oraz zobowigzujaca podmioty lokalne do zapewnienia powszechnego dostepu
do ustug spotecznych. Tradycja otaczania senioréw szczegdlna opieka panstwa
jest dluga. Ustawa o osobach starszych w USA liczy juz sobie 50 lat (1965-2015).
Jej zalozenia sg wciaz aktualne, a zapoczatkowane przez nig projekty, takie jak
narodowy program zywnosciowy Meals-on-Wheels, rozwijaja si¢ nieustannie.
W Szwecji w ramach struktury Ministerstwa Zdrowia i Spraw Spotecznych
funkcjonuje urzad Ministra ds. Dzieci, Osdéb Starszych i ROwnouprawnienia
(Barn, dldre och jamstalldhetsminister), do ktérego kompetencji zaliczy¢ moz-
na migdzy innymi dbanie o wysokie standardy ustug opiekunczych. Legislacja
jest regularnie aktualizowana w oparciu o zdiagnozowane problemy i potrzeby
0s6b starszych. Dla przyktadu w 2012 roku do szwedzkiej ustawy o ustugach
spolecznych wprowadzono nowelizacj¢ umozliwiajaca wspélne zamieszkiwa-
nie tym parom, ktore spedzity razem ze sobg wiele lat, a na staros¢ jedno z part-
ner6w wymaga umieszczenia w placéwce opiekunczej. Tego typu podejscie
$wiadczy o poszanowaniu ludzkiej godnosci, wysokiej wrazliwo$ci na potrzeby
0s0b starszych oraz o perspektywie stawiajacej cztowieka starego w centrum
zainteresowania polityki spotecznej, ktorej rola jest przede wszystkim pomoc
istuzba, a dopiero w drugiej kolejnosci regulacja i standaryzacja.

Mimo dostrzezenia pewnych cech wspolnych i tendencji zbieznych w rea-
lizacji polityk senioralnych w Stanach Zjednoczonych i Szwecji kraje te wcigz
reprezentujg ro6zne modele panstwa dobrobytu. Stany Zjednoczone to kraj,
w ktorym znaczna cze$¢ praw socjalnych przystuguje w oparciu o kryterium

13 B. Obama, Obama Administration Record for Seniors, wypowiedz z 28 kwietnia
2010 roku, dostepne przez http://www.whitehouse.gov/sites/default/files/docs/
seniors_record_0.pdf (20.03.2013).
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zatrudnienia, a o przyznaniu pomocy spolecznej decyduje na ogét kryterium
dochodowe. Niektore elementy systemu zabezpieczenia spotecznego, takie
jak opieka zdrowotna lub system emerytalny, w znacznej mierze realizowane
s3 za posrednictwem pracodawcdw, poprzez pracownicze programy emery-
talne lub grupowe ubezpieczenia (plany) zdrowotne. W zestawieniach mie-
dzynarodowych Stany plasujg sie nisko pod wzgledem wysokosci wydatkdw
panstwa na cele socjalne, mierzonych jako odsetek produktu krajowego brut-
to. Stosunkowo p6zno, bo dopiero w latach trzydziestych XX wieku, powstal
tam system ubezpieczen spotecznych, ktéry poczatkowo obejmowat tylko
wybrane grupy spoteczne. To takze jeden z nielicznych krajéw wysokoroz-
winietych, w ktérych nie funkcjonuje powszechny, publiczny system opieki
zdrowotnej. Publicznym systemem Medicare objete sa jedynie osoby, ktdre
ukonczyly 65. rok zycia. Reszta spoleczenstwa uczestniczy w sprywatyzowa-
nym i kosztownym systemie ochrony zdrowia. Pod katem zakresu $wiadczen
i ustug oferowanych obywatelom przez panstwo Stany Zjednoczone mozna
nazwac panstwem-strézem nocnym, cho¢ w ostatnich latach w literaturze
przedmiotu pojawilo sie alternatywne okreslenie — ,,panistwo usamodzielnia-
jace” (enabling state), ktére odzwierciedla charakterystyczne dla USA ,uryn-
kowione” podejscie do opieki spotecznej (market-oriented approach to social
welfare)4. Badacze amerykanskiego welfare state stoja na stanowisku, ze Sta-
ny Zjednoczone cechuje odmienna niz w Europie struktura wydatkéw na cele
socjalne, Ze pomoc §wiadczona jest w bardziej posredni sposob oraz ze istotne
znaczenie w poréwnaniach miedzynarodowych ma wysoki udzial wydatkow
prywatnych na cele spotecznel.

W Szwecji prawa socjalne sg uniwersalne, a o ich przyznaniu decyduje kry-
terium obywatelstwa. R6zne formy pomocy spotecznej przydzielane sg albo

14 N. Gilbert, Transformation of the Welfare State: The Silent Surrender of Public
Responsibility, Oxford University Press, Oxford—New York 2002, s. 44.

15 N. Gilbert, Transformation of the Welfare State: The Silent Surrender of Public
Responsibility, Oxford University Press, Oxford i Nowy Jork 2002; W. Adema
i M. Ladaique, How Expensive is the Welfare State?: Gross and Net Indicators in
the OECD Social Expenditure Database, ,OECD Social, Employment, and Mi-
gration Working Papers” 2009, vol. 92; J. Alber, What the European and Ame-
rican Welfare States Have in Common and Where They Differ: Facts and Fiction
in Comparisons of the European Social Model and the United States, ,,Journal of
European Social Policy” 2010, vol. 20(2), s. 102-125.
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w oparciu o zasad¢ uniwersalnosci, albo wedtug kryterium potrzeb. Wydatki
panstwa na cele socjalne nalezg do najwyzszych na §wiecie. Geneza systemu
emerytalnego siega pierwszej dekady XX wieku. Szwedzki system emerytal-
ny od poczatku istnienia byl systemem uniwersalnym, powszechnym i objat
swoim zasiegiem cale spoleczenstwo, z populacjg rolnicza wlacznie. Szwedz-
ki system opieki zdrowotnej finansowany jest z podatkdéw, a zakres swiad-
czen bezplatnych oferowanych przez sektor publiczny jest szeroki. Szwecja
stanowi przyktad panstwa opiekunczego ,,od kotyski do grobu” (from cradle
to grave), czyli takiego, ktdre oferuje szeroki zakres publicznych, nieodptat-
nych $wiadczen i ustug spotecznych od momentu narodzin do péznej starosci.
Szwecja reprezentuje nordycki model panstwa dobrobytu, cho¢ od potowy lat
dziewiecdziesigtych XX wieku konsekwentnie wprowadza rozwigzania zmie-
rzajace w strone ograniczenia zakresu §wiadczen socjalnych i prywatyzacji
sektora opieki.

Systemy emerytalne Stanéw Zjednoczonych i Szwecji r6znia si¢ zaréwno
struktura, jak i warto$ciami, jakie reprezentujg. Podstawowa réznica polega
na braku komponentu kapitatowego w systemie amerykanskim - odpowiedni-
ka szwedzkiej Premiepension lub polskiego II filara. Wprowadzenie systemu ka-
pitalowego w 1998 roku w Szwecjiiw 1999 roku w Polsce mialo na celu ochrone
stabilno$ci systemu emerytalnego, zagrozonego zachwianiem proporcji miedzy
$wiadczeniobiorcami a osobami w wieku produkcyjnym. Systemy repartycyjne
(pay-as-you-go), takie jak amerykanskie Social Security, s3 wrazliwe na zmiany
demograficzne, a w przypadku rosngcego wspolczynnika obcigzenia demogra-
ficznego w konsekwencji moga prowadzi¢ do przeistoczenia migdzypokolenio-
wego kontraktu w migdzypokoleniowy konflikt. Spoteczenstwo amerykanskie
jest w znacznej mierze ,,spoleczenstwem wiasnosci prywatnej” (ownership so-
ciety) iw zwigzku z tym oszczednosci i przychdd z posiadanych aktywow sta-
nowig drugie w kolejnosci najwazniejsze zréddlo zabezpieczenia finansowego
na staro$¢ (zaraz za Social Security)1°.

W USA duzg popularnoscia cieszg si¢ pracownicze programy emerytalne,
do ktorych w krajach europejskich nalezy znacznie mniej os6b. W odréz-
nieniu od szwedzkiego panstwa opiekunczego Stany Zjednoczone nie oferu-
ja tak zwanej emerytury gwarantowanej (Garantipension), ktéra w Szwecji

16 H.R. Moody, Aging: Concepts and Controversies, Pine Forge Press, Thousand
Oaks 2010.
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finansowana jest z podatkéw i przystuguje osobom ubogim, nieposiadajacym
wystarczajacej historii zatrudnienia, by otrzymywac emeryture dochodows.
Dodatkowo system emerytalny USA nie uwzglednia kryterium plci w swo-
ich rozwigzaniach, a w konsekwencji — nie popularyzuje idei réwnosci plci.
Model skandynawski wspiera zwigzki, w ktorych oboje partnerzy pracuja.
Zacheca kobiety do aktywnego uczestniczenia w rynku pracy. System ame-
rykanski bazuje na tradycyjnym modelu rodziny, w ktérym mezczyzna jest
zywicielem, a kobieta zajmuje si¢ domem. Pracujaca kobieta otrzymuje wlas-
ne $wiadczenie emerytalne wowczas, gdy historia jej zarobkow jest wyzsza
od zarobkéw malzonka. W przeciwnym wypadku z chwilg osiggnigcia wieku
emerytalnego przystuguje jej 50% $wiadczenia meza, co powoduje, ze indy-
widualnie zgromadzone ,,kwartaly” w okresie aktywnosci zawodowej traca
na znaczeniul’.

System opieki dlugoterminowej w Stanach Zjednoczonych jest zdez-
integrowany, sfragmentaryzowany i kosztowny. Nie istniejg ogélnokrajo-
we standardy jako$ci ani narzedzia ewaluacji §wiadczonych ustug. Sektor
opieki jest sfeminizowany, nisko platny i zdominowany przez imigrantéw
o réznym pochodzeniu narodowym i etnicznym!18. Brak og6lnokrajowych
standardoéw i stabo wykwalifikowany personel to gtéwne determinanty ni-
skiej jako$ci $wiadczonych ustug. Prywatne, licencjonowane instytucje ofe-
rujace ,,.zycie z dogladem” (Assisted Living) przeznaczone s3 dla zamoznych
seniordw. Ich koszt to nawet 37 tysiecy dolaréw roczniel®. Rzagdowy pro-
gram Medicaid pokrywa koszt opieki dtugoterminowej jedynie najubozszej
czgsci spoteczenstwa. Wydatki programu Medicaid stanowia zaledwie jedna
czwartg ekonomicznej wartosci ustug opiekunczych §wiadczonych niefor-
malnie20. Zaletg systemu amerykanskiego jest silnie rozwiniete spoteczen-
stwo obywatelskie, dzigki ktéremu powstaja rozmaite oddolne inicjatywy

17 Congress of the U.S., Inequities Toward Women in the Social Security System,
House Task Force on Social Security and Women, Government Printing Office,
Washington 1983.

18 A.E. Scharlach, A.J. Lehning, op. cit.

19 T.R.Prohaska, L.A. Anderson, R.H. Binstock, Public Health for an Aging Socie-
ty, The John Hopkins University Press, Baltimore 2012, s. 59.

20 L. Feinberg, S.C. Reinhard, A. Houser, R. Choula, Valuing the Invaluable: 2011

Update. The Growing Contributions and Costs of Family Caregiving, AARP
Public Policy Institute, Washington 2011.
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(na przyklad ,,model wioski”), ktére uzupetniajg braki w administrowanym
przez panstwo systemie opieki spotecznej. Coraz istotniejszego znaczenia
nabiera takze wolontariat.

W Szwecji zapewnienie dostepu do réznych form opieki dtugoterminowej
nalezy do obowiazkéow gminy. Gminy otrzymujg na ten cel dofinansowanie
od rzadu. Ustawa o ustugach spotecznych (Socialtjinstlagen) precyzuje, ze ustu-
gi $wiadczone przez lokalny samorzad musza wyrézniac sie wysoka jakoscia,
a zaangazowany do pracy personel musi by¢ wykwalifikowany i doswiadczo-
ny2l. Ustugodawcy zobowigzani sa wykaza¢ poszanowanie dla prawa klienta
do prywatnoséci i samostanowienia o sobie. Cechg charakterystyczng szwedz-
kiego sektora opieki jest zjawisko profesjonalizacji ustug opiekunczych, bedace
efektem dzialan nordyckich ruchéw feministycznych, ktére z sukcesem dazyty
do zmiany charakteru tych ustug - z bezplatnej pracy §wiadczonej w domu
w profesjonalny zawdd pracownika socjalnego. Mimo czesciowej prywatyzacji
szwedzkiego sektora opieki system finansowany jest przede wszystkim przez
panstwo (w proporcji 85% z lokalnych podatkéw, 10% z budzetu panstwa i 5%
z oplat konsumentdw)22. Obecnie Szwecja zmaga sie z problemem rosnacych
wydatkow na ustugi opiekuncze dla senioréw oraz niewystarczajacej liczby
wykwalifikowanych opiekunéw. To moze cze$ciowo thumaczy¢ obserwowany
w Szwecji od lat dziewig¢dziesigtych XX wieku wzrost roli rodziny jako dostar-
czyciela ustug opiekunczych.

Tym, co odrdznia oba kraje, jest stosunek spoteczenstwa do panstwaiin-
stytucji rzadu. Amerykanski kult indywidualizmu i tradycyjne dla spoteczen-
stwa amerykanskiego przywigzanie do idei niezaleznosci skutkujg niskim
poziomem zaufania i stosunkowa niechecig obywateli do rozwigzan federal-
nych, centralnych, odgérnie narzuconych. W Szwecji, dla odmiany, terminy
~panstwo” (stat) i ,,spoteczenstwo” (sambhidille) bywaja stosowane wymiennie,
a panstwo szwedzkie metaforycznie nazywane jest ,domem wszystkich ludzi”
(ang. people’s home, szw. Folkhemmet), w ktérym panuje solidarnosc¢ spoteczna.
Panstwo jest gtéwnym podmiotem polityki spotecznej, a poziom zaufania oby-
wateli do rzadu jest wysoki. Tego typu uwarunkowania spoleczno-kulturowe
i ideologiczne w sposdéb posredni wplywaja na specyfike polityki spotecznej
realizowanej w danym kraju.

21 Socialtjdnstlagen 1982, rozdz. 2.
22 G. Meagher, M. Szebehely, op. cit.
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W Stanach Zjednoczonych polityka spoteczna jest idiomatycznie nazy-
wana ,trzecig szyna pradowa” (the third rail of the American politics), czyli
obszarem polityki trudnym, kontrowersyjnym, wzbudzajacym spoteczne
emocje. Préba podniesienia podatkéw lub wprowadzenia reform w systemie
ubezpieczen spofecznych skutkowa¢ moze polityczng ,$miercia”, czyli gwal-
townym spadkiem poparcia wéréd wyborcow. Przykladem moze by¢ nieuda-
na proba reformy systemu stuzby zdrowia Billa Clintona lub krytykowana
przez ,,siwe lobby” kampania na rzecz prywatyzacji Social Security Georga
W. Busha. W Szwecji, mimo decentralizacji ustug spofecznych po 1992 roku,
to panstwo wyznacza priorytety i kierunki polityki spotecznej. Wigkszos¢
elementow szwedzkiego systemu zabezpieczenia spolecznego finansowanych
jest z budzetu panstwa. Solidarno$¢ spoleczna powoduje, ze obywatele godza
sie na placenie wysokich, progresywnych podatkéw. W zamian otrzymuja
gwarancje wsparcia od panstwa w trudnych sytuacjach losowych.

Oba kraje r6znig si¢ kulturg polityczna i strukturg sceny politycznej. Dwu-
partyjny system polityczny Stanéw Zjednoczonych staje si¢ coraz bardziej
spolaryzowany, a réznice ideologiczne migdzy Partig Demokratyczng a Partia
Republikanska rzadko pozwalaja na wprowadzanie reform w drodze kon-
sensusu. Istotny rozwoj rozwigzan w obszarze polityki spolecznej przypada
na okres prezydentury demokratycznych prezydentéw (na przyktad program
reform Franklina D. Roosevelta zwany ,Nowym Ladem”, program ,Wiel-
kiego Spoteczenstwa” Lyndona B. Johnsona czy tez reforma stuzby zdrowia
Baracka Obamy). Szwecje z kolei cechuja wielobiegunowa scena polityczna
i silnie zakorzeniona tradycja wielostronnych negocjacji i dialogu z partne-
rami spolecznymi oraz dgzenie do kompromisu. Przyktadem realizacji tego
typu podejscia byty rozmowy w sprawie reformy emerytalnej, ktére trwa-
ty — z przerwami - od 1991 do 1998 roku i zakonczyly sie wypracowaniem
rozwigzan akceptowalnych zaréwno dla socjaldemokratéw, jak i liberaléw
i konserwatystow. Przedktadanie interesu panstwa nad interesy partyjne
znajduje odzwierciedlenie w zasadzie parlamentaryzmu mniejszo$ciowego,
ktora umozliwia sprawowanie wladzy przez partie posiadajaca mniejszosé
w parlamencie.

W celu syntetycznego ujecia podobienstw i réznic wystepujacych miedzy
politykami spotecznymi obu krajow postuguje sie zestawieniem tabelarycznym
(patrz tabela 3.1).
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Tabela 3.1. Poréwnanie Standw Zjednoczonych i Szweciji — gtdwne zatozenia,
tendencje, kierunki i sposoby realizacji polityki spotecznej wobec starzenia sie
populaciji

PODOBIENSTWA

ROZNICE

1

2

1. USA i Szwecja: Oba kraje doswiadcza-
ja przeobrazen o charakterze wewnatrz-
modelowym prowadzacych w strone
zmniejszenia przynaleznosci (symptomy
czesciowej ,,europeizacji” modelu liberal-
nego oraz czesciowej ,amerykanizacji”
modelu socjaldemokratycznego).

1. Stosunek spoteczenstwa do instytucji
panstwa/rzadu.

USA: niski poziom zaufania obywateli
do instytucji rzadowych, nieche¢ wobec
rozwigzan federalnych, odgérnie narzu-
conych;

Szwecja: wysoki poziom zaufania oby-
wateli do instytucji rzadowych, termi-
ny ,panstwo” (stat) i ,spoteczenstwo”
(samhélle) tozsame, stosowane wymien-
nie.

2. USA i Szwecja: Wysoki poziom legity-
mizacji potrzeb senioréw (osoby starsze
postrzegane jako grupa spoteczna zastu-
gujaca na pomoc ze strony panstwa).

2. Kultura polityczna i kompozycja sceny
polityczne;j.

USA: spolaryzowany, dwupartyjny sy-
stem polityczny, brak wspdlnej wizji
polityki spotecznej, brak wspotpracy
i konsensusu przy wprowadzaniu reform
spotecznych;

Szwecja: wielobiegunowa scena poli-
tyczna, tradycja wielostronnych nego-
cjacji, kompromisu, dialogu spoteczne-
go, mozliwos¢ wdrazania dtugofalowych
projektow.

3. USA i Szwecja: Decentralizacja, lokal-
ny charakter podazy ustug dla senioréw;
réznice wystepujace miedzy regionami.
Terminy welfare states (USA) oraz welfa-
re municipalities (Szwecja) bardziej ade-
kwatne od tradycyjnego welfare state.

3. Struktura i organizacja systemu eme-
rytalnego. USA: brak komponentu ka-
pitatowego, niska stopa zastgpienia,
wysoka zaleznos¢ od witasnej przedsig-
biorczosci i oszczednosci;

Szwecja: struktura trojfilarowa, wspot-
istnienie systemu repartycyjnego i kapi-
tatowego, wysoka stopa zastgpienia, in-
stytucja ,emerytury gwarantowanej” dla
najubozszych.

227



Polityka spoteczna wobec starzenia sie ludnosci w USA i w Szwecii

1

2

4. USA i Szwecja: Aktywna polityka ryn-
ku pracy, nacisk potozony na aktywizacje
spoteczng i zawodowa osob starszych
(uwarunkowania filozoficzno-kulturowe:
protestantyzm, etos pracy).

4. Organizacja i finansowanie systemu
opieki zdrowotnej.

USA: brak ogodlnonarodowego, po-
wszechnego systemu opieki zdrowotnej,
system sprywatyzowany, kosztowny,
znaczny odsetek ubezpieczen zdrowot-
nych wykupionych przez pracodawcow,
prawa socjalne uzaleznione od statusu
posiadania zatrudnienia, osoby 65+ ob-
jete federalnym programem Medicare;
Szwecja: system powszechny, uniwer-
salny, finansowany z budzetu panstwa,
opieka medyczna gwarantowana na réw-
nych prawach.

5. USA i Szwecja: Refamilizacja opieki,
wzrost znaczenia opiekundéw nieformal-
nych, rozwdj legislacji umozliwiajgcej
$wiadczenie nieformalnej opieki w domu.

5. Dominujacy typ swiadczen socjalnych.
USA: przewaga selektywnych (wybior-
czych) $wiadczen socjalnych przyznawa-
nych indywidualnie na podstawie kryterium
dochodowego (tak zwane means-tested
entitlements), brak programéw pomoco-
wych o charakterze uniwersalnym;
Szwecja: uniwersalny charakter pan-
stwa dobrobytu, $wiadczenia socjalne
przyznawane w oparciu o kryterium oby-
watelstwa, realizacja koncepcji ,obywa-
telstwa socjalnego” (social citizenship)
Thomasa H. Marshalla.

6. USA i Szwecja: Stopniowy wzrost licz-
by zinstytucjonalizowanych ustug opie-
kunczych swiadczonych w domu lub
bezposrednim otoczeniu oséb starszych
przy jednoczesnym spadku liczby oséb
korzystajacych z placéwek statego po-
bytu (przewaga tak zwanych Home and
Community Based Services nad formami
stacjonarnymi).

6. Stopien prywatyzacji ustug opiekun-
czych. USA: tradycyjnie wysoki udziat
sektora prywatnego w podazy ustug
opiekunczych, niski poziom dekomody-
fikacji, komercjalizacja i marketyzacja
opieki dtugoterminowej;

Szwecja: tradycyjnie niski udziat sektora
prywatnego w podazy ustug opiekun-
czych, wysoki poziom dekomodyfikacji,
stopniowe otwieranie si¢ na prywatyza-
cje po wejsciu w zycie ustawy o wolnym
wyborze z 2009 roku.
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1

2

7. USA i Szwecja: Wysoko rozwiniete
rzecznictwo intereséw osob starszych,
wysoki poziom formalizacji organizacji
senioréw, ,siwe lobby” liczacym sie gto-
sem w debacie publiczne;j.

7. Spoteczno-kulturowa percepcja okre-
su emerytury.

USA: kultura ,wczesnego wyjscia” z ryn-
ku pracy, nieche¢ wzgledem rzadowych
projektéw podniesienia wieku emerytal-
nego;

Szwecja: kultura ,pdéznego wyjscia”
z rynku pracy, stosunek ambiwalentny
wzgledem rzadowych projektéw podnie-
sienia wieku emerytalnego.

8. USA i Szwecja: Inwestowanie w rozwoj
gerontechnologii, zastosowanie nowych
technologii informacyjno-komunikacyj-
nych w pracy socjalnej, systemie opieki
zdrowotnej, w domostwach oséb niesa-
modzielnych; walka z ,cyfrowym wyklu-
czeniem” (digital divide) oséb starszych.

8. Rola trzeciego sektora w realizacji po-
lityki senioralne;.

USA: liczne inicjatywy oddolne oraz orga-
nizacje dobroczynne petnig funkcje kom-
plementarng wzgledem skromnej podazy
ustug spotecznych swiadczonych przez
sektor publiczny;

Szwecja: sektor publiczny gtéwnym ak-
torem polityki spotecznej i dostarczycie-
lem ustug spotecznych.

Zrédto: opracowanie wiasne.

Podsumowujgc, mozemy stwierdzi¢, ze populacje obu krajow reprezentujg
starzejace sie spoleczenstwa wysokorozwiniete, ktorych elity rzadzace staraja
sie dostosowac legislacje do zmieniajacego si¢ krajobrazu demograficznego.
Seniorzy uchodza tam za grupe spoleczng zastugujaca na wsparcie ze strony
panstwa?3. Retoryka wtadz jest zblizona - nie traktuje pokolenia ludzi star-
szych jako ,,problemu do rozwigzania”, lecz dazy do aktywizacji i zagospoda-
rowania potencjalu senioréw. Oba kraje obfituja w przyktady dobrych praktyk
w zakresie polityki spolecznej wobec 0séb starszych, jednakze wyodrebnione
przeze mnie wzorce dotycza odmiennych obszaréw. W Stanach Zjednoczo-
nych na szczegdlna uwage zastuguje ustawa o osobach starszych (Older Ame-
ricans Act), ktéra stanowi podloze legislacyjne do utworzenia sieci progra-
mow i ustug skierowanych pod adresem 0s6b starszych na szczeblu stanowym

23 Pomimo chwilowego zachwiania tej percepcji w USA pod koniec lat siedem-
dziesigtych XX wieku i wyksztalcenia si¢ wizerunku greedy geezers, czyliamery-
kanskich ,,chciwych staruszkéw”.
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ilokalnym?24. W Szwecji wyréznikiem na skale miedzynarodowg jest wysoki
stopien aktywizacji senioréw, przejawiajacy si¢ wysokim wskaznikiem za-
trudnienia 0s6b w wieku okoloemerytalnym. Na uwage zastuguje réwniez
kompleksowe, dtugofalowe i horyzontalne podejscie wladz do zjawiska starze-
nia sie¢ populacji, dzigki ktéoremu réwnolegle realizowane s3 reformy systemu
emerytalnego, systemu edukacji, systemu opieki spotecznej, polityki rodzin-
nej, polityki rynku pracy i innych obszaréw.

Przyktad Stanéw Zjednoczonych pokazal, jak istotng role odgrywaja doj-
rzale spoleczenstwo obywatelskie i mnogos¢ inicjatyw oddolnych, ktére petnig
tunkcje komplementarng wobec skromnego zakresu ustug swiadczonych przez
panstwo. Kraje skandynawskie inwestujg w rozwoj nowoczesnych technologii
i prowadza badania naukowe nad wykorzystaniem innowacyjnych rozwigzan
w sektorze opieki i ochrony zdrowia. Mimo iz oba kraje reprezentujg dalece
réznigce si¢ od siebie modele panstwa dobrobytu, z przekonaniem stwierdzam,
ze w dziedzinie polityki starzenia si¢ stanowia bogate zrodto wiedzy i inspira-
cji dla Polski. W oparciu o przeprowadzone badania, czerpigc z dos§wiadczen
innych krajow, a jednoczesnie rozumiejac specyfike polskich realiéw spotecz-
no-politycznych, w ostatniej czesci ksigzki formuluje szereg rekomendacji dla
Polski, ktorych uwzglednienie oraz wdrozenie moze przyczynic sie do rozwoju
dojrzalej i efektywnej polityki spotecznej wobec starzenia si¢ ludnosci.

3.2. Polityka spoteczna wobec starzenia sie
ludnosci w Polsce

Polska stanowi przyklad nowego panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej,
nalezacego do obcigzonego historycznie, postkomunistycznego regionu Eu-
ropy Srodkowo-Wschodniej. Realizowany w Polsce model polityki spolecznej
trudno scharakteryzowa¢ w oparciu o dotychczas opracowane typologie wel-
fare states. Najczgsciej opisywany bywa jako swoista hybryda, taczaca elementy
modelu konserwatywnego, $rédziemnomorskiego i socjaldemokratycznego,
a w okresie transformacji ustrojowej podlegajaca wplywom doktryny neolibe-
ralnej propagowanej przez miedzynarodowe instytucje finansowe2>. Do cech

24 Older Americans Act 1965.
25 W. Aniol, Dywergencja i konwergencja w rozwoju europejskiej polityki spotecznej,
»Studia Europejskie” 2010, nr 4, s. 29-62.

230



Doswiadczenia amerykanskie i szwedzkie...

typowych dla modelu konserwatywnego zaliczy¢ mozna ,dominacj¢ techniki
ubezpieczeniowej w konstrukeji systemu zabezpieczenia spolecznego i duze
uzaleznienie praw socjalnych od statusu obywatela na rynku pracy”2¢. Do mo-
delu socjaldemokratycznego zbliza Polske dominacja panstwa jako gléwnego
aktora polityki spolecznej i sektora publicznego jako gléwnego dostarczyciela
ustug spotecznych. Cechg wspdlng z modelem §rédziemnomorskim jest przy-
wigzanie do tradycyjnej roli rodziny, a takze wpltyw czynnikéw religijnych
i encyklik papieskich na obecny ksztalt polityki spoteczne;.

Wspdlczesna polityke spoteczng w Polsce do pewnego stopnia uksztaltowaty
organizacje migdzynarodowe: Migdzynarodowa Organizacja Pracy (szczegdl-
nie w okresie miedzywojennym), Bank Swiatowy (szczegdlnie w okresie trans-
formacji ustrojowej) oraz Unia Europejska (gléwnie w okresie akcesji Polski
do struktur unijnych). Miedzynarodowa Organizacja Pracy wyznaczyla pod-
stawowe standardy dotyczace praw pracowniczych, Bank Swiatowy przyczynit
sie do wprowadzenia tréjfilarowego systemu emerytalnego w 1999 roku, Unia
Europejska za$ za posrednictwem takich dokumentéw, jak Odnowiona Agen-
da Spoteczna, poprzez otwartg metode koordynacji, wyznaczyta nowym pan-
stwom czlonkowskim priorytetowe kierunki rozwoju wewnetrznych polityk
spolecznych.

Prawo do zabezpieczenia spotecznego przystuguje obywatelom Polski
na podstawie Konstytucji Rzeczpospolitej Polskiej z 1997 roku. Zgodnie
z artykulem 67 ust. 1 ,,obywatel ma prawo do zabezpieczenia spolecznego
w razie niezdolnosci do pracy ze wzgledu na chorobe lub inwalidztwo oraz
po osiagnieciu wieku emerytalnego”, a takze, zgodnie z ustgpem drugim,
~obywatel pozostajacy bez pracy nie z wlasnej woli i niemajacy innych $rod-
kéw utrzymania ma prawo do zabezpieczenia spolecznego”. Artykut 68 przy-
znaje kazdemu obywatelowi prawo do ochrony zdrowia, gwarantuje ,,réwny
dostep do $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanej ze srodkéw publicz-
nych”, a takze ,,szczegdlng opieke zdrowotna” osobom w podesztym wieku.
Ponadto Konstytucja gwarantuje pomoc ze strony panstwa dla oséb niepel-
nosprawnych oraz réwny dostep do edukacji, ktéra §wiadczona jest przez in-
stytucje publiczne bezplatnie. Ustawa zasadnicza chroni dobro rodziny, prawa
dziecka, a takze przeciwdziata zjawisku bezdomnosci. Oprécz Konstytucji
RP na polskie ustawodawstwo spoteczne sktadaja si¢ Kodeks Pracy, ustawa

26 Ibidem,s. 47.
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o pomocy spotecznej, ustawa o systemie ubezpieczen spotecznych, ustawa
o $wiadczeniach pienigznych z ubezpieczenia spolecznego w razie choroby
i macierzynstwa, a takze inne akty prawne.

Na polityke spoleczng wobec starzenia si¢ ludnosci sktadajg si¢ zaréwno ele-
menty polityki zabezpieczenia spolecznego (w tym emerytalnego), polityki
ochrony zdrowia, polityki zwiazanej z realizacjg zadan sektora opieki spo-
tecznej, jak i polityki aktywizacji 0séb starszych. Polska stanowi przykiad
kraju, w ktérym dopiero niedawno dostrzezono potrzebe wyodrebnienia
problematyki 0s6b starszych z ogélnego nurtu polityki spotecznej. Terminy
takie jak ,,polityka wobec starosci”, ,,polityka wobec starzenia si¢” lub ,,poli-
tyka trzeciego/czwartego wieku” stosowane sg sporadycznie, czgsciej przez
naukowcow niz przez elity polityczne. Biorac to pod uwage, traktuje rok 2012
jako przelomowy z punktu widzenia intereséw senioréw. W 2012 roku zostat
powolany do zycia Departament Polityki Senioralnej, ktéry w ramach struk-
tury Ministerstwa Pracy i Polityki Spotecznej rozpoczal prace nad sformu-
fowaniem zatozen dtugofalowej polskiej ,,polityki senioralnej”. W grudniu
2013 roku zalozenia opracowane przez Departament zostaly przyjete uchwata
Rady Ministréw na lata 2014-2020.

3.2.1. Struktura demograficzna kraju

Wedlug stanu z grudnia 2013 roku Polske zamieszkuje populacja liczaca 38 mi-
lion6w 496 tysiecy 0s6b2”. W poréwnaniu do lat ubiegtych to o okoto 20 tysiecy
mniej z kazdym kolejnym rokiem, i az o 42 tysigce mniej niz w rekordowym
pod wzgledem liczby ludnosci roku 2011.

W perspektywie historycznej obecna liczba populacji Polski przewyzsza
o ponad 14 milionéw te oszacowang tuz po II wojnie §wiatowej. Najbar-
dziej dynamiczny przyrost liczby ludnosci przypad? na lata pig¢dziesigte
XX wieku - w ciggu dekady w Polsce przybyto blisko 5 miliondw miesz-
kancéw. Do gtéwnych powodéw naglego wzrostu liczby ludnosci nalezy
zaliczy¢ boom demograficzny lat pig¢dziesigtych oraz fale imigrantéw po-
wracajacych po wojnie do kraju. Kolejny wyz demograficzny mial miejsce
na poczatku lat osiemdziesigtych i byl wynikiem osiggnigcia dorostoscii za-
ktadania rodzin przez liczne roczniki urodzone w latach piecdziesiatych.

27 GUS, Rocznik Demograficzny 2014, Warszawa 2014.
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Aktualny do dzi$§ putap 38 milionéw populacja Polski przekroczyta w 1990
roku. Wedlug danych z 2014 roku pod wzgledem liczby ludnosci Polska
plasuje sie na sz6stym miejscu w grupie panstw Unii Europejskiej?8 oraz
na trzydziestym pigtym miejscu na $wiecie2?. Przewiduje sie, ze do roku
2050 populacja Polski zmniejszy si¢ o okolo 4 i p6t miliona i wynosi¢ bedzie
33 miliony 951 tysigcy. Obserwowany bedzie dalszy ujemny przyrost na-
turalny, a osoby w wieku 65 lat i wiecej stanowi¢ beda prawie jedna trzecia
ogdtu obywateli30.

Struktura plci polskiego spoleczenstwa jest stosunkowo niezmienna.
Kobiety stanowig 52% ogotu populacji, co oznacza, ze na 100 mezczyzn
przypada srednio 107 kobiet. Dysproporcja ta zwigksza si¢ wraz z wiekiem
- w grupie wiekowej powyzej 70. roku zycia na 100 mezczyzn przypada
az 180 kobiet3l. Zjawisko to zwigzane jest z nadumieralno$cig mezczyzn.
Wedtug danych z 2013 roku $rednia dlugo$¢ trwania zycia kobiet wynosi
81,1 lat w poréwnaniu do 73,1 lat w przypadku mezczyzn32. W stosunku
do roku 1990 dtugos¢ zycia kobiet wzrosta 0 4,9, a mezczyzn o blisko 7 lat33.
Z uwagi na rozwoj nowoczesnych ustug medycznych, wezesng diagnostyke
choréb, popularyzacje zdrowego trybu zycia, zmiang nawykéw zywienio-
wych, ograniczenie liczby natogéw i ogdlnie pojety postep cywilizacyjny
$rednia dtugo$¢ trwania Zycia Polakéw regularnie sie¢ wydtuza, co przedsta-
wia tabela 3.2. Mediana wieku (tak zwany wiek srodkowy ludnosci) wynosi-
ta 39,1 lat w 2009 roku i wzrosta od 2000 roku o trzy lata i siedem miesigcy.
Mediana wieku mezczyzn jest nizsza i wynosi 37,5 lat, u kobiet zas$ 40,1 lat.
Podobnie mediana wieku mieszkancéw wsi jest nizsza od $redniej wieku
mieszkancow miast o ponad rok i wynosi 38,5 lat34.

28 Eurostat, Europe in Figures. Eurostat Yearbook 2014, Luxembourg 2015.

29 Central Intelligence Agency, The World Factbook. Country Comparison: Po-
pulation, dostepne przez https://www.cia.gov/library/publications/the-world-
-factbook/rankorder/rawdata_2119.txt (17.12.2014).

30 GUS, Prognoza ludnosci na lata 2014-2050, Warszawa 2014.

31 GUS, ,,Podstawowe informacje o rozwoju demograficznym Polski do 2013 roku”,
material informacyjny na konferencje prasowa w dniu 30 stycznia 2014 roku.

32 GUS, Trwanie zycia w 2013 roku, Warszawa 2014.

33 Ibidem.

34 GUS, Mediana wieku ludnosci (wiek srodkowy ludnosci) wedtug pici, dostepne
przez http://stat.gov.pl/cps/rde/ xbcr/opole/ASSETS_10w05_07.pdf (10.02.2013).
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Tabela 3.2. Przecietna dalsza dtugos¢ trwania zycia w Polsce w chwili
urodzenia w latach 1950-2010, wedtug ptci

Lata Mezczyzni Kobiety
1950 56,1 61,7
1960 64,9 70,6
1970 66,6 73,3
1980 66,0 74,4
1990 66,2 75,2
2000 69,7 78,0
2010 72,1 80,6

Zrédto: GUS, Trwanie zycia w 2013 r., dostepne przez http://stat.gov.pl/obszary-tematyczne/
ludnosc/trwanie-zycia/trwanie-zycia-w-2013-r-,2,8.html (20.09.2014)

Wskutek wzrostu warto$ci $redniej dtugosci trwania zycia w Polsce
zaobserwowa¢ mozna dwa postepujace w czasie zjawiska, ktore stanowia
dalekosi¢zne wyzwania dla polityki spotecznej. Pierwsze z nich to wzrost
liczby tak zwanych najstarszych senioréw (oséb w wieku 85+). Wedtug
prognoz ich liczba wzros$nie z pét miliona w 2010 roku do 800 tysiecy
w 2030 roku; jednoczesnie liczba stulatkéw zwigkszy si¢ pieciokrotnie,
do ponad 9 tysiecy3>. Wzrost odsetka 0séb reprezentujacych najstarsze
grupy wiekowe oznacza przede wszystkim wyzwanie dla systemu opieki
dlugoterminowej i systemu stuzby zdrowia. Jest takze argumentem prze-
mawiajacym za przyjeciem projektu ustawy o pomocy osobom niesamo-
dzielnym, gdyz zjawisko niesamodzielnosci i/lub niepelnosprawnosci
czesto wspotwystepuje wraz z zaawansowanym wiekiem. Drugim symp-
tomem zmian jest rosnagcy wspolczynnik obcigzenia demograficznego,
ktory mierzy liczbe os6b w wieku nieprodukcyjnym (przedprodukcyjnym
i poprodukcyjnym) przypadajacg na 100 oséb w wieku produkcyjnym.
Wedlug Departamentu Analiz Ekonomicznych i Prognoz Ministerstwa
Pracy i Polityki Spotecznej ,w 2007 roku na 100 oséb w wieku produk-
cyjnym przypadato 55 oséb w wieku nieprodukcyjnym (to jest 25 osob
w wieku poprodukcyjnym oraz 30 w wieku do 17 lat), podczas gdy w 2000
roku wspotczynnik ten wynosit 64, (24 - dla poprodukcyjnego i 40

35 GUS, Prognoza ludnosci na lata 2003-2030, Warszawa 2002.
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- przedprodukcyjnego), a w 1990 roku az 74 (22 - dla poprodukcyjnego
i 52 - przedprodukcyjnego)”36. Poczawszy od lat pie¢dziesigtych, syste-
matycznie wzrasta procentowy udzial 0s6b powyzej 65. roku zycia w ogoél-
nej liczbie ludnosci Polski (patrz tabela 3.3). Jak zauwaza profesor Irena
E. Kotowska, ,state zwigkszanie si¢ liczby i udziatu oséb w wieku 60 lat
i wigcej (lub 65 lat i wigcej) jest immanentnie zwigzane z przeobraze-
niami procesu reprodukcji ludnosci dokonujgcymi si¢ wraz z procesami
modernizacji spoleczenstwa, ktore polegaja na przejsciu od reproduke;ji
typu tradycyjnego z wysoka ptodnoscig i umieralnoscig do reprodukcji
nowoczesnej o niskim natezeniu zgondéw i niskiej ptodnosci3””. Prognozy
wskazujg na dalszy wzrost wspdiczynnika obcigzenia demograficznego:
»liczba 0s6b w wieku produkcyjnym (...) bedzie ulega¢ systematycznemu
zmniejszaniu z poziomu 24 545 tys. w 2007 roku do 20 739 tys. w 2035,
a zatem o prawie 3,8 mln, przy czym najwigkszy spadek bedzie mial miej-
sce w piecioleciu 2015-2020 (ok. 1,2 mln 0sdb)38”.

Tabela 3.3. Udziat ludnosci w wieku 65 lat i wiecej w ogdle populacji w Polsce
w latach 1950-2010

Rok Ludnosé w wieku 65 lat i wiecej (w % ogétem)
1950 5,0
1960 5,5
1970 77
1980 8,9
1990 9,1
2000 11,7
2010 13,5

Zrédto: obliczenia wiasne na podstawie GUS, Rocznik Demograficzny 2014, Warszawa
2014.

36 MPIiPS, Polska 2008. Raport o rynku pracy oraz zabezpieczeniu spotecznym, De-
partament Analiz Ekonomicznych i Prognoz, Warszawa 2008, s. 13-14.

37 L.E. Kotowska, Proces starzenia sig¢ ludnosci Polski do 2030 r. - opis i jego percep-
cja spoteczna, [w:] Niebieskie Ksiggi/Rekomendacje 2004: Pézniej na emeryture?,
red. I. Wéycicka, Instytut Badan nad Gospodarka Rynkowa, Gdansk 2004, s. 12.

38 GUS, Prognoza ludnosci na lata 2008-2035, Departament Badan Demograficz-
nych, Warszawa 20009, s. 3.
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Rosnacy wspolczynnik obcigzenia demograficznego niesie ze sobg powazne
konsekwencje dla polityki rynku pracy i systemu ubezpieczen spotecznych. We-
dlug danych Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych liczba 0s6b ubezpieczonych,
to jest pobierajacych ubezpieczenia emerytalne i rentowe, wzrosta z 12 milionéw
851 tysiecy w 2001 roku do 14 milionéw 418 tysiecy w 2014 roku. Przecig¢tna
miesieczna liczba 0séb pobierajacych emerytury wzrosta miedzy 2001 a 2013
rokiem o ponad 40% (3401 tys. w 2001 roku, 4954 tys. w 2013 roku)3°. Rosng-
ce wydatki Zaktadu Ubezpieczen Spolecznych moga w przysztosci wymusza¢
podniesienie podatkéw i wyzsze obcigzenia spoczywajgce na osobach w wieku
produkcyjnym. Prowadzi¢ to moze do zachwiania poczucia sprawiedliwosci
miedzypokoleniowe;.

Opisane powyzej procesy stopniowych zmian w strukturze demograficznej
kraju przemawiaja za koniecznoécig realizacji dtugofalowej, kompleksowej po-
lityki spolecznej wobec starzenia si¢ ludnosci.

3.2.2. Rozwoj polskiej polityki spotecznej w ujeciu
historycznym

Poczatki ksztaltowania sie polskiej polityki spotecznej siegaja okresu miedzy-
wojennego, kiedy Polska staneta przed trudnym zadaniem unifikacji trzech
réznych systemow instytucjonalno-prawnych odziedziczonych po odzyskaniu
niepodlegtosci w 1918 roku. Obszar kazdego z trzech zaboréw charakteryzo-
walo odmienne ustawodawstwo socjalne, odnoszace sie do takich dziedzin
zycia, jak ubezpieczenia spoteczne, regulacje dotyczace zatrudnienia oraz dtu-
gosci czasu pracy. Proces unifikacji polegal przede wszystkim na stopniowym
obejmowaniu lepiej rozwinietymi przepisami obowigzujacymi w zaborze nie-
mieckim bardziej zacofanego obszaru zaboru radzieckiego40.

Genez¢ nowoczesnych systemdéw ubezpieczen spotecznych nalezy wigza¢
z rewolucjg przemystowg, procesami industrializacji i urbanizacji. Zdaniem To-
masza Inglota rok 1919 ,,symbolizuje narodziny niezaleznych systemoéw socjal-
nych we wspélczesnej Europie Srodkowo-Wschodniej. (...) [D]ata ta odpowiada

39 ZUS, Departament Statystyki i Prognoz Aktuarialnych, dostepne przez www.
psz.zus.pl (14.12.2014).

40 J. Auleytner, Polska polityka spoteczna. Cigglos¢ i zmiany, Wydawnictwo
Wyzszej Szkoly Pedagogicznej TWP w Warszawie, Warszawa 2004.
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w przyblizeniu momentowi wprowadzenia pierwszych niezaleznych narodo-
wych programéw ubezpieczen spotecznych w Polsce i Czechostowacji™!. Pio-
nierem rozwoju nowoczesnego systemu ubezpieczen spolecznych byt kanclerz
ITRzeszy Otto von Bismarck, ktéry w latach osiemdziesigtych XIX wieku wpro-
wadzil ustawodawstwo socjalne na obszarze Prusizaboru pruskiego. Zatozenia
Bismarcka wptynety na ksztaltowanie sie polskiej polityki spotecznej po odzy-
skaniu niepodleglosci.

W listopadzie 1918 roku rozpoczeto swoja dziatalnos¢ Ministerstwo Pra-
cy i Opieki Spolecznej, ktére bylto gtéwnym podmiotem polskiej polityki spo-
tecznej. Katalizatorem rozwoju ustawodawstwa socjalnego byto przystapienie
przez Polske w 1919 roku do Migdzynarodowej Organizacji Pracy, ktéra wniosta
wklad w rozwdj praw pracowniczych w Europie. W sierpniu 1923 roku uchwa-
lono ustawe o opiece spolecznej. Ustawa okreslita zakres opieki spolecznej
jako chwilowe lub trwate zaspokajanie niezbednych potrzeb zyciowych dzieci
(w tym sierot), matek, ,,starcow, inwalidéw i kalek”, bezdomnych ofiar wojny
oraz wiezniéw po odbyciu kary. W ustawodawstwie z 1923 roku osoby starsze
zostaly zakwalifikowane do jednej kategorii z ,inwalidami, kalekami, nieule-
czalnie chorymi, uposledzonymi umystowo i innymi osobami niezdolnymi
do pracy™2. Swiadczy to o negatywnej percepcji staroéci w tamtych czasach,
postrzeganej jako okres braku przydatnosci spotecznej, naznaczony chorobami
i niedotestwem.

W opinii profesora Auleytnera miedzywojnie to czas ,,$cierania si¢ tendencji
filantropijnych z nowoczesnym mysleniem o asekurowaniu trudnych sytuacji
zyciowych™3. Z pewnoscia jest to okres dynamicznego rozwoju systemu ubez-
pieczen spotecznych. W grudniu 1923 roku uchwalono ustawe o zaopatrze-
niu emerytalnym funkcjonariuszy panstwowych i zawodowych wojskowych.
W 1927 roku objeto ubezpieczeniem rentowym i emerytalnym pracownikow
umystowych, a w lipcu 1932 pracownikoéw przedsigbiorstwa Polskie Kole-
je Panistwowe. W marcu 1933 roku uchwalono tak zwang ustawe scaleniowg,
czyli ustawe o ubezpieczeniu spotecznym, ktéra wprowadzita obowigzkowe

41 T. Inglot, Welfare States w Europie Srodkowo-Wschodniej w latach 1919-2004,
Wydawnictwo Wyzszej Szkoty Pedagogicznej TWP w Warszawie, Warszawa
2010, s. 23.

42 Ustawa z dnia 16 sierpnia 1923 roku o opiece spotecznej, Dz.U. z 1923 roku
Nr 92, poz. 726.

43 Julian Auleytner, op. cit., s. 150.
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ubezpieczenia emerytalno-rentowe i spoita w calo$¢ dotychczasowe sfragmen-
taryzowane ustawodawstwo w tej dziedzinie. W 1934 roku powotano do zycia
Zaklad Ubezpieczen Spolecznych, ktéry zastapit kilka innych instytucji (Izbe
Ubezpieczen Spotecznych, Zaklad Ubezpieczenia na Wypadek Choroby, Za-
ktad Ubezpieczenia od Wypadkoéw, Zaklad Ubezpieczenia Emerytalnego Ro-
botnikéw oraz Zakltad Ubezpieczen Pracownikéw Umystowych). W owym cza-
sie poza centralng instytucjg ZUS-u funkcjonowalo takze szes¢dziesiat jeden
okregowych ubezpieczalni spotecznych#4. Polityka spoleczna panistwa polskie-
go, w pordwnaniu z dwczesnymi standardami miedzynarodowymi, oceniana
byla wysoko. W latach 1925-1938 liczba 0séb korzystajacych z przywilejow
emerytalno-rentowych wzrosta prawie trzykrotnie4>. Wiek emerytalny okre-
$lono na poziomie 60 lat dla kobiet i 65 lat dla mezczyzn. Warto jednak wspo-
mnie¢, ze osoby samozatrudnione (na przyklad artysci) zostaly objete systemem
emerytalnym dopiero w polowie lat sze§¢dziesiatych, a rolnicy i czlonkowie ich
rodzin pod koniec lat siedemdziesigtych#®. Jak zauwaza Tomasz Inglot, proces
objecia ubezpieczeniem wszystkich grup spofecznych trwal w Polsce przeszto
70 lat, czyli o kilka dekad dtuzej niz w Czechostowacji i na Wegrzech?”.

Roéwnolegle do rozwoju legislacji socjalnej rozwijala si¢ nauka o polityce spo-
tecznej. W 1924 roku powotano do zycia Polskie Towarzystwo Polityki Spotecz-
nej, ktdrego gtéwnym celem byto popularyzowanie wiedzy o polityce spotecznej
i ustawodawstwie socjalnym, organizowanie odczytow i konferencji, dzialal-
no$¢ wydawnicza oraz reprezentowanie Polski na miedzynarodowych kon-
gresach polityki spotecznej. W 1931 roku powstat Instytut Spraw Spotecznych
- pierwsza naukowa placéwka polityki spotecznej, ktérej rozwojowi poswiecit
sie profesor Waclaw Szubert#8.

Tuz po II wojnie $wiatowej w Polsce funkcjonowat autonomiczno-admini-
stracyjny model nadzoru panistwa nad systemem ubezpieczeniowym*°. Jednak
wladze komunistyczne konsekwentnie dazyty do centralnie sterowanego mo-
delu administracyjnego przez likwidacje politycznej i finansowej autonomii

44 Ustawazdnia28 marcal933 roku o ubezpieczeniu spotecznym, Dz.U. 21933 roku
Nr 51, poz. 396.

45 Tomasz Inglot, op. cit.

46 Ibidem.

47 Ibidem.

48 Julian Auleytner, op. cit.

49 Tomasz Inglot, op. cit.
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w systemie ubezpieczen. W warunkach ustroju socjalistycznego idea pomocy
spolecznej zanikta, a zjawiska takie jak ubdstwo, niepetnosprawnos¢ lub bezro-
bocie byly propagandowo nieobecne. Zlikwidowano wiekszo$¢ organizacji be-
dacych niepublicznymi podmiotami polityki spolecznej. Wtadze socjalistyczne
odmowily prawa do reaktywacji Polskiego Towarzystwa Polityki Spofecznej,
zamknieto Warszawskie Towarzystwo Dobroczynno$ci®?. Okres realnego so-
cjalizmu znieksztalcil rozumienie polityki spolecznej na wlasny uzytek. Zakltad
Ubezpieczen Spotecznych stal si¢ symbolem stalinowskiej biurokracji.

Podsumowujac, rozwoj polskiego panistwa dobrobytu w okresie przed trans-
formacjg ustrojowa 1989 roku podzieli¢ mozna na nastepujace etapy>1:

a) do roku 1919 - rzady zaborcéw, dominacja systemu bismarckowskiego;

b) lata 1919-1926 - okres autonomiczny; przystapienie do MOP, uchwalenie
ustawy o opiece spolecznej;

¢) lata 1933-1939 - okres autonomiczno-administracyjny; rozwoj systemu
ubezpieczen spotecznych, ujednolicenie przepisows;

d) lata 1939-1945 - II wojna $wiatowa, okupacja hitlerowska, okres stagnacji
w rozwoju i realizacji polityki spotecznej;

e) lata 1949-1989 - okres administracyjny, model centralnie sterowany, za-
nik niepublicznych podmiotéw polityki spoteczne;.

3.2.3. Polityka spoteczna wobec starzenia si¢ ludnosci w Polsce
- stan obecny

Rozwdj wspodlczesnego modelu polityki spotecznej przypada na okres po 1989
roku. Zdaniem Tomasza Inglota ,,u progu zmiany ustrojowej reforme insty-
tucji welfare state w Polsce (...) mozna okresli¢ jako swoisty konglomerat nie-
zbednych reform ekonomicznych i uwarunkowan politycznych, co spowodo-
walo wprowadzenie zasady regularnej indeksacji emerytur i rent i tworzenia
niezaleznych funduszy ubezpieczen spolecznych™2. W 1990 roku uchwalono
nowga ustawe o pomocy spotecznej, ktéra szczegdtowo okreslita zakres pomocy

50 Julian Auleytner, op. cit.

51 Klasyfikacja na podstawie tabeli 2.14. Uporzgdkowanie czasowe — gléwne sta-
dia instytucjonalnego rozwoju welfare states w Europie Srodkowo-Wschodniej,
1919-1989, [w:] Tomasz Inglot, op. cit., s. 154.

52 Ibidem,s. 272.
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$wiadczonej przez ograny administracji panstwowej, wprowadzita rozdzial
na zadanie wlasne gminy i zadania zlecone w zakresie organizacji i $wiadcze-
nia pomocy spolecznej, wprowadzila regulacje prawne dotyczace warunkow
korzystania z opieki w domach pomocy spolecznej, powiatowych centrach po-
mocy rodzinie, osrodkach pomocy spolecznej, rodzinach zastepczych i innych
instytucjach?3.

W 1990 roku powstata nowa instytucja — Kasa Rolniczego Ubezpieczenia
Spotecznego (KRUS) - ktdrej zadaniem bylo administrowanie ubezpieczenia-
mi spolecznymi rolnikéw. Ubezpieczenie spoleczne rolnikéw stato si¢ podsta-
wowym instrumentem redystrybucji dochodéw z terenéw miejskich do wiej-
skich>4. Za polityka o tego typu redystrybucyjnym charakterze opowiadalo sie
Polskie Stronnictwo Ludowe. Jesienig 1994 roku minister finanséw Grzegorz
Kotodko ogtosit program gospodarczy Strategia dla Polski, w ktérym nawo-
tywat do przeprowadzenia kompleksowej reformy emerytalno-rentowe;.

Z pierwszymi postulatami zmian w systemie emerytalnym wystapita
na poczatku lat osiemdziesigtych Solidarnos¢. Zglosita potrzebe walory-
zacji rent i emerytur, ktére na skutek wysokiej inflacji gwaltownie stracily
na wartoséci w okresie PRL-u. W 1993 roku w tak zwanej Biafej Ksiedze Eme-
rytalnej sformulowano postulat reformy repartycyjnego systemu emerytal-
nego z uwagi na nadchodzace zmiany demograficzne. W 1997 roku przyjeto
ustawe o pracowniczych planach emerytalnych oraz ustawe o organizacji
i funkcjonowaniu funduszy emerytalnych>>. Od poczatku lat dziewieédzie-
sigtych Polska ulegata wptywom Banku Swiatowego, ktéry ,,dostarczyt klu-
czowego wsparcia logistycznego i niezbednej wiedzy, zwlaszcza w obszarze
public relations — wyjasnienia zalet przyszlego zreformowanego planu eme-
rytalnego spoteczenstwu i (...) sceptycznym konserwatywnym ekspertom

53 Obecnie obowigzuje nowa ustawa o pomocy spolecznej z dnia 12 marca 2004
roku.

54 U. Prasznic, Ewolucja podstawowych funkcji systemu zabezpieczenia spotecz-
nego rolnikéw, ,,Materialy Informacyjne ZUS”, nr 8 (sierpien), Warszawa 1995,
s.10-17, [cyt. za:] T. Inglot, op. cit.

55 R. Czyzacki, R. Kloska, Wplyw czynnikow spoteczno-politycznych na dziatal-
nos¢ Otwartych Funduszy Emerytalnych, [w:] Marketing przysztosci. Trendy,
strategie, instrumenty. Marketing w dziatalnosci podmiotéw rynkowych, ,,Ze-
szyty Naukowe Uniwersytetu Szczecinskiego”, nr 662, Wydawnictwo Naukowe
Uniwersytetu Szczecinskiego, Szczecin 2011, s. 33-42.
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w Ministerstwie Pracy”>°. Podstawg prawng reformy systemu emerytalnego
byly ustawa z dnia 13 pazdziernika 1998 roku o systemie ubezpieczen spo-
tecznych oraz ustawa z dnia 17 grudnia 1998 roku o emeryturach i rentach
z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych.

Nowa, tréjfilarowa struktura systemu emerytalnego w Polsce obowiazuje
od 1 stycznia 1999 roku. Reforma z 1999 roku byla reforma radykalna, syste-
mowa, zmieniajaca strukture dotychczasowego systemu emerytalnego. Obok
panstwowego, repartycyjnego filara ubezpieczen spotecznych wprowadzita
dwa nowe filary: drugi, obowigzkowy, oparty o zalozenia systemu kapitalowe-
go, oraz trzeci, nieobowigzkowy, polegajacy na dobrowolnym uczestniczeniu
w indywidualnych lub pracowniczych programach emerytalnych. Mimo tak
radykalnych zmian cieszyla si¢ stosunkowo duzym poparciem spolecznym.
Zdaniem Macieja Zukowskiego do czynnikéw, ktore przyczynily sie do sukce-
su reformy, zaliczy¢ mozna polityczny konsensus, powszechne niezadowolenie
z systemu repartycyjnego obowiazujacego przed 1999 rokiem, a takze umie-
jetne zaprezentowanie projektu reformy pod medialnym hastem ,,Bezpieczen-
stwo dzigki réznorodnosci”. Powolano takze specjalny organ odpowiedzialny
za przygotowanie projektu reformy — urzad Pelnomocnika Rzadu ds. Reformy
Zabezpieczenia Spotecznego>”. W opinii Marka Géry istotg reformy emerytal-
nej z 1999 roku byto ,,przywrdcenie réwnowagi miedzypokoleniowej, polegaja-
cej na zalozeniu, ze dobrobyt kazdego pokolenia jest tak samo wazny, co z kolei
sprzyja wzrostowi dobrobytu calego spoleczenstwa”>8.

Obecnie system emerytalny w Polsce sktada sie z:

1) filara pierwszego, w ramach ktdrego wszystkie osoby zatrudnione odpro-
wadzaja sktadke do Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych. Filar pierwszy to system
repartycyjny — ma charakter umowy miedzypokoleniowej. Odprowadzane
sktadki s przeznaczane na biezace wyplaty emerytur. Jego podstawowg sta-
boscig jest wrazliwo$¢ na zmiany demograficzne - stabilno$¢ finansowa zalezy
od wspdlczynnika obcigzenia demograficznego. Wysokos¢ sktadki do ZUS za-
wiera kilka komponentéw i wynosi ona: (a) 12,22% podstawy wymiaru skfadki

56 T.Inglot, op. cit., s. 334.
57 M. Zukowski, Reformy emerytalne w Europie, Akademia Ekonomiczna w Pozna-
niu, Poznan 2006.

58 M. Gora, Kilka uwag o reformie systemu emerytalnego, ,,Infos”, nr 20, Biuro
Analiz Sejmowych Kancelarii Sejmu, Warszawa 2007, s. 1-4.
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odprowadzane na konto ZUS, (b) 7,3% podstawy wymiaru sktadki odprowa-
dzane na subkonto w ZUS (tak zwane indywidualne konto emerytalne) lub
4,38%, jezeli ubezpieczony zadeklarowal przynalezno$¢ do Otwartego Fundu-
szu Emerytalnego. Calo$¢ sktadki na ubezpieczenie emerytalne (odprowadza-
nej do 111 filara) wynosi 19,52% i podzielona jest na koszt lezacy po stronie
ubezpieczonego (pracownika) i pracodawcy. Swiadczenia wyptacane przez ZUS
podlegaja corocznej waloryzacji. Od marca 2013 roku dotychczasowa waloryza-
cja kwotowa zastapiona zostata procentows. Obecnie dokonywana jest w opar-
ciu o wskazniki wzrostu ptac i cen>?;

2) filara drugiego, w ramach ktérego do 30 czerwca 2014 roku wszystkie oso-
by urodzone po 31 grudnia 1968 roku gromadzily aktywa na indywidualnych
kontach administrowanych przez Otwarte Fundusze Emerytalne, a od lipca
2014 roku uczestniczg w nich tylko osoby, ktére dobrowolnie zadeklarowaly
przynaleznos$¢ do OFE. Drugi filar funkcjonuje w oparciu o prywatny system
kapitatowy. Wyboru funduszu emerytalnego dokonuje ubezpieczony. Jak za-
uwaza Joanna Rutecka, ,,po licznych korektach wprowadzanych w ciagu ostat-
nich kilku lat system emerytalny jest nadal wielofilarowy, chociaz obowigzkowa
cze$¢ kapitalowa podlegata systematycznej redukeji — poczynajac od wysokosci
sktadki réwnej 7,3% podstawy wymiaru, skorygowanej nastepnie do poziomu
2,3%, potem do 2,8%, az po obecng wysokos¢ 2,92% podstawy wymiaru”60.
W maju 2011 roku decyzja rzadu sktadka do OFE zostala zredukowana z 7,3%
do 2,3%. Argumentem przemawiajacym za obnizeniem wysokosci skiadki
do OFE na korzys$¢ ZUS byla redukcja dtugu publicznego. Sktadka do OFE mia-
ta by¢ stopniowo podwyzszana do warto$ci 3,5% w roku 2017. Jednak reforma
z 2013 roku®! wprowadzita zasade dobrowolnosci uczestniczenia w I filarze
i ustalita wysokos¢ sktadki odprowadzanej do OFE na poziomie 2,92% pod-
stawy wymiaru skfadki. Calos¢ sktadki do OFE lezy po stronie pracownika.
Gromadzone aktywa sg inwestowane, co w perspektywie dtugofalowej ma przy-
nie$¢ funduszom zysk, a przyszlym emerytom wyzsze $wiadczenia. Reforma

59 Informacje pochodzg ze strony internetowej Ministerstwa Pracy i Polityki Spo-
tecznej www.mpips.gov.pl (8.04.2013).

60 J. Rutecka, System emerytalny po zmianach od 2014 roku, ,Ubezpieczenia Spo-
teczne. Teoria i praktyka” 2014, nr 1(118), s. 2-7.

61 Ustawa z dnia 6 grudnia 2013 roku o zmianie niektérych ustaw w zwiazku
z okresleniem zasad wyplaty emerytur ze srodkéw zgromadzonych w otwar-
tych funduszach emerytalnych (Dz.U. z 31 grudnia 2013 roku, poz. 1717).
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z 2013 roku wprowadzila zakaz inwestowania w obligacje Skarbu Panstwa,
okreslifa takze dolne limity tacznej wartosci aktywdédw ulokowanych w akcjach
(nie mniej niz 55% wartosci aktywow do konca grudnia 2015 roku; w kolejnych
latach odpowiednio 35 i 15%). W odréznieniu od srodkéw wplacanych do ZUS
$rodki zgromadzone w ramach I filara sg dziedziczne6%;

3) filara trzeciego, ktéry umozliwia dodatkowe, dobrowolne odktadanie
srodkéw na poczet przyszlego zabezpieczenia emerytalnego. Wedlug stanu
z marca 2013 roku trzeci filar oferuje trzy opcje oszczedzania: (a) w ramach
Pracowniczych Programéw Emerytalnych (PPE), (b) w ramach Indywidual-
nych Kont Emerytalnych (IKE) oraz (c) w ramach Indywidualnych Kont Za-
bezpieczenia Emerytalnego (IKZE). Trzeci filar, podobnie jak drugi, funkcjo-
nuje w oparciu o system kapitalowy, a gromadzone $rodki sg inwestowane.
Do Pracowniczego Programu Emerytalnego przystapi¢ moga osoby zatrudnio-
ne w tych zakladach pracy, ktére taki program utworzyty i go oferuja. Pozostate
dwie opcje (IKE i IKZE) dostepne sg dla kazdego. Ustawa o indywidualnych
kontach emerytalnych oraz indywidualnych kontach zabezpieczenia emerytal-
nego z dnia 20 kwietnia 2004 roku (znowelizowana 1 stycznia 2012 roku) okre-
$la, ze IKE moze by¢ oferowane przez cztery rodzaje instytucji finansowych:
banki, towarzystwa ubezpieczen na zycie, towarzystwa funduszy inwestycyj-
nych oraz biura maklerskie®3. Podstawowg zaletg oszczedzania na emeryture
w ramach IKE jest zwolnienie od tak zwanego podatku Belki (podatku od przy-
chodow kapitalowych w wysokosci 19%) w sytuaciji, gdy podjecie zgromadzo-
nych $rodkéw nastapi nie wezesniej niz z chwilg osiagniecia wieku emerytalne-
go. Reformy polskiego systemu emerytalnego komentuje szerzej w podrozdziale
3.2.4 poswieconym diagnozie.

Obok polityki zabezpieczenia emerytalnego kolejnym istotnym elementem
polityki spofecznej wobec starzenia si¢ ludnosci jest sprawne funkcjonowanie sek-
tora opieki. Za strukture i organizacje polskiego sektora opieki dlugoterminowej
odpowiadaja dwa resorty: Ministerstwo Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej oraz
Ministerstwo Zdrowia. Rozdziat kompetencji pomiedzy oddzielne resorty, cho¢

62 Ibidem.

63 Ustawa o indywidualnych kontach emerytalnych oraz indywidualnych kon-
tach zabezpieczenia emerytalnego z dnia 20 kwietnia 2004 roku (Dz.U. z 2004
roku Nr 116, poz. 1205), brzmienie z 1 stycznia 2012 roku (Dz.U. z 2011 roku
Nr 75, poz. 398).
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nie jest standardem, biorac pod uwage miedzynarodowe poréwnania, sprzyja de-
medykalizacji sektora ustug opiekunczych. W Stanach Zjednoczonych za podaz
ustug opiekunczych odpowiada Ministerstwo Zdrowia i Ustug Spotecznych (De-
partment of Health and Human Services), w Szwecji za oba obszary odpowiada
Ministerstwo Zdrowia i Spraw Spotecznych (Ministry of Health and Social Af-
fairs). Rozdzial kompetencji pomigdzy oddzielne resorty, podobnie jak w Polsce,
wprowadzily Niemcy, gdzie w 2005 roku zredukowano zakres odpowiedzialno$ci
Ministerstwa Zdrowia i kwestie zwigzane z opieka dlugoterminowg wtaczono
w zakres Ministerstwa Pracy i Spraw Spolecznych. Wylaczenie opieki diugoter-
minowej spod wylacznej kompetencji resortow zdrowia w pewnym stopniu przy-
czynia si¢ do zmiany postrzegania starosci — nie jako jednostki chorobowej, lecz
jako naturalnego okresu w zyciu czlowieka, podczas ktérego moga, ale nie musza,
pojawic sie symptomy braku samodzielnosci.

W odrdznieniu od krajow o uniwersalnych systemach opieki socjalnej (ta-
kich jak Szwecja) w Polsce zaawansowany wiek nie stanowi kryterium upraw-
niajgcego do skorzystania z opieki dlugoterminowej. Ustawa o pomocy spo-
tecznej - podstawowy akt prawny okreslajacy rodzaj, forme i zakres $wiadczen
spotecznych - nie przewiduje zadnych form wsparcia ze wzgledu na staros¢
jako takg®4. Powodem ustawowo kwalifikujgcym do skorzystania z pomocy
pafistwa jest niepelnosprawno$¢ lub choroba. Swiadczeniem przyznawanym
na podstawie kryterium wieku jest zasilek pielegnacyjny, przystugujacy wszyst-
kim osobom powyzej 75. roku zycia. Wyplacany jest przez osrodki pomocy
spolecznej. Od listopada 2012 roku jego warto$¢ wynosi 153 zlote. Odrgbnym
$wiadczeniem jest dodatek pielegnacyjny, ktory przystuguje osobom uprawnio-
nym do emerytury lub renty uznanym za niezdolne do pracy lub w wieku po-
wyzej 75 lat. Dodatek pielegnacyjny przyznaje ZUS. Jego wysokos$¢ wynosi 186
zlotych 71 groszymiesiecznie. Osoby pobierajace dodatek pielegnacyjny z ZUS
nie mogga jednoczesnie pobierac zasitku pielegnacyjnego z pomocy spoleczne;j.
Wysokos¢ zaréwno zasitku, jak i dodatku pielegnacyjnego jest niewielka — po-
zwala na oplacenie ustug opiekunczych w skali nie wiekszej niz kilka godzin
w miesigcu. Zdaniem Piotra Bledowskiego nalezy dokona¢ weryfikacji potrzeb

64 M. Augustyn, Wstep, [w:] Opieka dtugoterminowa w Polsce. Opis, diagnoza,
rekomendacje, red. M. Augustyn, Grupa Robocza ds. Przygotowania Ustawy
o Ubezpieczeniu od Ryzyka Niesamodzielnosci przy Klubie Senatoréw Platfor-
my Obywatelskiej, Warszawa 2009, s. 6-15.
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0s6b w wieku 75+ i przyznawac zasilek pielegnacyjny w oparciu o dodatkowe
kryterium (na przykltad wedtug potrzeby), poniewaz w chwili obecnej §wiadcze-
nie to petni funkcje ,,premii za dozycie” sedziwego wieku®>.

Organizowanie i $wiadczenie ustug opiekunczych (w tym specjalistycznych)
znajduje si¢ na liscie obowigzkowych zadan wlasnych gminy. Liste te formutu-
je Ministerstwo Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej. O warunkach przyzna-
wania i odplatnosci za ustugi opiekuncze decyduje rada miejska (rada gminy).
Do podstawowych form opieki dlugoterminowej dostepnych w Polsce zaliczy¢
mozna: (a) domy pomocy spolecznej (w tym domy spokojnej starosci), (b) ro-
dzinne domy pomocy, (c) o$rodki wsparcia (jednostki dziennego pobytu), (d)
ustugi opiekuncze §wiadczone bezposrednio w domu osoby starszej. Narodowy
Fundusz Zdrowia §wiadczy opieke dlugoterminowa w ramach: (a) zaktadéw
opiekunczo-leczniczych, (b) zakladéw pielegnacyjno-opiekunczych, (c) w szpi-
talach na oddzialach dla 0s6b przewlekle chorych, (d) zespotéw dtugotermino-
wej opieki domowej, (e) pielegniarskiej opieki dlugoterminowe;jo®.

Rozporzadzenie Ministra Polityki Spolecznej z dnia 19 pazdziernika 2005
roku okresla zakres i standard podstawowych ustug §wiadczonych w domach
pomocy spolecznej. Kazda placéwka zobowigzana jest do zaspokajania:

a) potrzeb bytowych (takich jak zakwaterowanie, wyzywienie, dostarczanie
odziezy, obuwia i srodkéw czystosci);

b) potrzeb opiekunczych (takich jak wsparcie w zakresie podstawowych co-
dziennych czynnosci oraz funkcjonalnych codziennych czynnosci);

¢) potrzeb wspomagajacych (takich jak terapia zajeciowa, dziatalno$¢ ar-
tystyczno-kulturalna, zaspokajanie potrzeb religijnych, rozpatrywanie skarg
i wnioskow mieszkancow)©”.

Obecnie zaobserwowaé mozna tendencje do ,,profesjonalizacji pielegnacji
w warunkach domowych”68. Dynamiczny rozwoj sektora profesjonalnych

65 P. Bledowski, Finansowanie opieki dlugoterminowej w Polsce, [w:] Opieka dtu-
goterminowa w Polsce..., s. 137-149.

66 B. Witkowska, Opieka dtugoterminowa w systemie ochrony zdrowia, stan obec-
ny - zadania na przysztos¢, [w:] Opieka dtugoterminowa w Polsce..., s. 53—85.

67 Rozporzadzenie Ministra Polityki Spotecznej z dnia 19 pazdziernika 2005 roku
w sprawie domdéw pomocy spolecznej, Dz.U. Nr 217, poz. 1837.

68 P. Bledowski, Przestanki demograficzne wprowadzenia nowej formy organizacji
i finansowania opieki dtugoterminowej w Polsce, [w:] Opieka dtugoterminowa
w Polsce..., s. 29.
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ustug opiekunczych $§wiadczonych bezposrednio w domach lub w najblizszym
otoczeniu 0s6b starszych jest zjawiskiem globalnym, wystepujacym tak samo
w Polsce, jak i w Stanach Zjednoczonych i Szwecji. Jego podstawowa zaletg jest
umozliwienie osobie starszej funkcjonowania we wlasnym domu tak dfugo, jak
to mozliwe. Opieka o charakterze srodowiskowym, poza niezaprzeczalnymi
korzy$ciami natury psychologicznej, takimi jak poczucie autonomii i bezpie-
czenstwa, skutkuje ponadto sporymi oszczednosciami dla gminy.

W grudniu 2012 roku Ministerstwo Pracy i Polityki Spofecznej przedstawilo
projekt nowelizacji ustawy o pomocy spolfecznej. Celem nowelizacji jest dosto-
sowanie polskiego systemu pomocy spotecznej do zmieniajacych si¢ realiéw
demograficznych, ekonomicznych i spotecznych. Do najistotniejszych zmian
zaliczy¢ mozna propozycje wprowadzenia do obiegu tak zwanych bonéw opie-
kunczych, ktére pozwola niesamodzielnym osobom starszym na zakup ustug
srodowiskowych na wolnym rynku. Nowos¢ ta zaowocowataby nie tylko wcie-
leniem w zycie teorii wyboru konsumenta, ale takze czesciowq prywatyzacja
sektora opieki, ktéra w konsekwencji mogtaby doprowadzi¢ do poprawy jakosci
ustug. Przygladajac si¢ amerykanskiemu (sprywatyzowanemu) systemowi opie-
ki, na my$l przychodzi ryzyko wzrostu cen ustug opiekunczych. Z drugiej jed-
nak strony wspolistnienie publicznych i prywatnych dostarczycieli ustug moze
pobudzi¢ konkurencje i utrzymac koszty na zréwnowazonym poziomie.

W listopadzie 2014 roku powstal projekt ustawy o pomocy osobom niesa-
modzielnym. Wedlug projektu do $wiadczen z tytutu niesamodzielnosci zali-
czy¢ mozna: (a) Swiadczenie pielegnacyjno-opiekuncze (wsparcie finansowe dla
nieformalnych opiekundéw), (b) refundacje kosztéw teleopieki, (c) refundacje
kosztéw ustug pielegnacyjno-opiekunczych (,,opieki zastepczej” w przypadku
nieposiadania osoby bliskiej sprawujacej opieke), (d) optacenie sktadek na ubez-
pieczenie emerytalne i rentowe, () refundacje kosztéw szkolenia z zakresu opie-
ki nad osobg niesamodzielng®. Realizacjg §wiadczen z tytulu niesamodzielno-
$ci powinna zajmowac si¢ gmina w ramach zadan wlasnych (zadanie pomocy
spotecznej). Projekt ustawy przewiduje wprowadzenie tak zwanych czekéw
opiekunczych o trzech stopniach wartosci: 650 zlotych, 850 ztotych i 1000 zlo-
tych, przyznawanych w zaleznosci od orzeczonego stopnia niesamodzielno$ci.

69 Projekt ustawy o pomocy osobom niesamodzielnym z dnia 21 listopada
2014 roku, dostepne przez http://mieczyslawaugustyn.pl/wp-content/uplo-
ads/2014/12/projekt-21-11-2014.pdf (17.12.2014).
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Orzecznictwem stopnia niesamodzielnosci zajmowatyby si¢ powiatowe komi-
sje, ktore obecnie orzekaja o niepetnosprawnosci. Bonami opiekunczymi moz-
na byloby opfaca¢ nieformalnych opiekunéw, ktorzy w celu swiadczenia opieki
musieli zrezygnowac z aktywnosci zawodowej, lub formalnych, przeszkolonych
opiekunéw w ramach umowy zlecenia.

Projekt ustawy przewiduje réwniez wprowadzenie tak zwanego urlopu wy-
tchnieniowego - rozwiazania istniejacego obecnie miedzy innymi w Szwecji,
ktére polega na zapewnieniu opieki zastepczej osobie niesamodzielnej w wy-
miarze 21-26 dni roboczych rocznie, co umozliwia nieformalnemu opiekunowi
skorzystanie z urlopu i odpoczynek. Pozostale propozycje zmian dotyczace sy-
stemu opieki dlugoterminowej, niezwigzane z ustawg o pomocy osobom niesa-
modzielnym, przewiduja miedzy innymi modyfikacje struktury organizacyjnej
systemu pomocy spolecznej (przez wyodrebnienie obszaru pomocy spofecznej
i obszaru ustug socjalnych), zmiang sposobu finansowania doméw opieki spo-
tecznej (na przyklad przez umozliwienie DPSom pozyskiwania §rodkéw finan-
sowych z zewnatrz), a takze popularyzacje ustug srodowiskowych o charakterze
profilaktycznym?0.

Zagadnienia zwigzane ze zjawiskiem starzenia si¢ populacji i jego konse-
kwencjami, a takze kwestie dotyczace aktywizacji i podnoszenia jakosci zycia
seniordw, przewijaja si¢ w rozmaitych dokumentach strategicznych przyjetych
przez polski rzad w ciagu ostatnich kilku lat. Przyjeta przez Rade Ministréw we
wrzesniu 2012 roku Strategia Rozwoju Kraju 2020 zawiera postulat ,,rozwoju
nieformalnej edukacji obywatelskiej oraz objecie nig 0séb, ktére zakonczyly juz
edukacje formalng, w tym oséb w wieku 50+771. Realizacja tego celu ma sprzy-
ja¢ rozwojowi kapitatu ludzkiego. Strategia dostrzega potrzebe ,,zwigkszenia
dostepnosci réznych form instytucjonalnej opieki” oraz stworzenia ,,efektyw-
nego systemu opieki nad osobami niesamodzielnymi i w podesztym wieku”72,

70 Ministerstwo Pracy i Polityki Spotecznej, 2012, Zatozenia do projektu Ustawy
0 pomocy spotecznej i ustugach socjalnych, dostepne przez http://barka.org.pl/
content/zalozenia-do-projektu-ustawy-o-pomocy-spolecznej-i-uslugach-so-
cjalnych (7.01.2013).

71 Strategia Rozwoju Kraju 2020. Aktywne spoleczeristwo, konkurencyjna gospo-
darka, sprawne paristwo, Zatacznik do uchwaty nr 157 Rady Ministréw z dnia
25 wrzesnia 2012 r. (poz. 882), ,Monitor Polski. Dziennik Urzedowy Rzeczypo-
spolitej Polskiej”, s. 47.

72 Ibidem, s.78.
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co moze przyczynic si¢ do wiekszej aktywnosci zawodowej spoleczenstwa pol-
skiego, w tym w szczegdlnosci kobiet, ktdre czesto rezygnuja z kariery zawodo-
wej na rzecz obowiazkow opiekunczych. Strategia zaklada takze ,,promowanie
pracownikéw starszych wérdd pracodawcéw (ukazujace m.in. mocne strony
pracownika starszego i przetamujace stereotypowe myslenie o nich) oraz roz-
wigzania systemowe wspierajgce zatrudnienie 0sob starszych”73. Mimo iz stra-
tegia jest dokumentem ukierunkowanym na osiggnigcie wzrostu gospodarcze-
go i zrownowazonego rozwoju kraju, to zawarte w niej postulaty wpisuja sie
w zalozenia polityki wobec starzenia si¢ ludnosci.

Do innych dokumentéw strategicznych oraz programéw rzadowych, ktére
w wigkszym lub mniejszym stopniu odnoszg si¢ do problematyki oséb star-
szych, zaliczy¢ mozna miedzy innymi:

a) Przyjeta we wrzesniu 2005 roku Strategie Polityki Spotecznej na lata 2007-
2013, ktéra odzwierciedla cele zawarte w unijnej Strategii Lizbonskiej, w tym
przede wszystkim postulat zwigekszenia zatrudnienia i spdjnosci spolecznej.
Do priorytetéw Strategii, ktére bezposrednio odnosza si¢ do polityki starzenia
sig, zaliczy¢ mozna utworzenie Srodowiskowego modelu integracji ludzi star-
szych, zapewnienie odpowiednich §wiadczen emerytalnych na staro$¢, aktywi-
zacje iintegracje osob starszych w celu wykorzystania ich potencjatu na szczeblu
lokalnym, specjalizacj¢ opieki stacjonarnej, a takze realizacje spdjnej polityki
wobec starosci i na rzecz osob starszych”4;

b) Przyjety w pazdzierniku 2008 roku rzagdowy program Solidarnos¢ poko-
len. Dziatania dla zwigkszenia aktywnosci zawodowej 0s6b w wieku 50+. Pro-
gram kladzie nacisk na istotng rol¢ aktywnosci zawodowej 0sdb starszych,
ktéra przyczynia si¢ do utrzymania solidarno$ci miedzypokoleniowej. Dzie-
ki dtuzszej pracy oséb po 50. roku zycia pokolenie mlodych nie jest nadmier-
nie obcigzone finansowaniem transferéw ukierunkowanych na osoby star-
sze. Program przedstawia zjawisko wczesnej dezaktywizacji zawodowej jako
problem natury spotecznej — poprzez oslabienie wiezi spolecznych prowadzi
do poczucia wykluczenia i osamotnienia. Wéréd priorytetow Solidarnosci po-
kolert wymieni¢ mozna popularyzacje modelu zatrudnienia typu flexicurity,

73 Ibidem,s.79.

74 Strategia Polityki Spotecznej na lata 2007-2013, dokument przyjety przez Rade
Ministréw w dniu 13 wrze$nia 2005 roku. Dokument towarzyszacy realizacji
Narodowego Planu Rozwoju na lata 2007-2013.
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przeciwdzialanie zjawisku dyskryminacji ze wzgledu na wiek, utworzenie me-
chanizméw finansowych zachecajacych do dtuzszego zatrudnienia, integracje
0s6b niepetnosprawnych z rynkiem pracy, poprawe warunkéw pracy oraz daze-
nie do osiggniecia réwnosci kobiet i mezczyzn na rynku pracy. Program zostat
zaktualizowany i przedluzony na lata 2014-2020, jego celem nadrzednym jest
osiggniecie wskaznika zatrudnienia w grupie oséb w wieku 55-64 lata na po-
ziomie 50% do 2020 roku”>.

¢) Przyjety przez Rad¢ Ministrow 16 grudnia 2008 roku krajowy program
Zabezpieczenie spoleczne i integracja spoteczna na lata 2008-2010, ktory stano-
wil wyraz wspolpracy Polski z Unig Europejska w ramach otwartej metody ko-
ordynacji w zakresie realizacji Odnowionej Agendy Spotecznej. Program zawie-
ral wykaz celéw i priorytetéw do osiagnigcia na poziomie krajowym i podlegat
ocenie Komisji Europejskiej. Sktadat sie z trzech podstawowych czgsci poswie-
conych integracji spolecznej, systemowi emerytalnemu oraz opiece zdrowotnej
i dlugoterminowej.

W polskim parlamencie od czerwca 2008 roku funkcjonowat Parlamentarny
Zespot ds. Osob Starszych. Jego przewodniczacym byt senator Mieczystaw Augu-
styn. Gléwnym celem dziatalnosci zespotu bylo ,,sprzyjanie kreowaniu zintegro-
wanej i dlugookresowej polityki na rzecz osob starszych oraz inspirowanie wladz
publicznych do tworzenia ustawodawstwa zabezpieczajacego pelni¢ praw oséb
starszych oraz realizacje ich aspiracji i potrzeb”7¢. Plan dzialan na lata 2014-2015
przewidywal migdzy innymi wypracowanie rekomendacji w zakresie edukacji
cyfrowej senioréw, tworzenie sieci spotecznego rzecznictwa konsumenckiego, po-
pularyzacje projektu ustawy o pomocy osobom niesamodzielnym, a takze prace
nad projektem ustawy o tak zwanych uspionych kontach bankowych, czyli nad
prawem ulatwiajacym spadkobiercom odzyskiwanie pieniedzy pozostawionych
na kontach w banku przez zmartych krewnych??. Zespét sktadat sie z dziewieciu

75 Solidarnos¢ pokolen. Dziatania dla zwigkszenia aktywnosci zawodowej 0s6b
w wieku 50+. Program przyjety uchwalta Rady Ministréw nr 239 z 24 grudnia
2013 roku.

76 Parlamentarny Zespo6t ds. Oséb Starszych, dostepne przez http://www.senat.
gov.pl/sklad/senatorowie/zespoly/parlamentarny,6,parlamentarny-zespol-ds-
-osob-starszych.html (2.04.2013).

77 Plan pracy Parlamentarnego Zespotu ds. Osob Starszych na lata 2014-2015, do-
stepne przez http://www.senat.gov.pl/gfx/senat/userfiles/_public/k8/senat/ze-
spoly/starsi/plan2014.pdf (17.12.2014).
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postow i dziesieciu senatoréw, ktorzy reprezentuja cztery partie polityczne: Plat-
forme Obywatelska, Prawo i Sprawiedliwos¢, Polskie Stronnictwo Ludowe oraz
Sojusz Lewicy Demokratycznej. Dodatkowo w grudniu 2011 roku swoja dziatal-
nos¢ rozpoczat skladajacy sie z 26 postéw i postanek Parlamentarny Zespét ds.
Uniwersytetow Trzeciego Wieku, organizujacy rokrocznie Ogolnopolska Konfe-
rencj¢ Uniwersytetéw Trzeciego Wieku.

Przelomowym krokiem na drodze do utworzenia i rozwoju polskiej poli-
tyki starzenia si¢ bylo przyjecie przez Rade Ministrow w sierpniu 2012 roku
Rzgdowego Programu na rzecz Aktywnosci Spotecznej Osob Starszych na lata
2012-2013. Jego gtéwnym celem byla ,,poprawa jakosci i poziomu zycia oséb
starszych dla godnego starzenia si¢ poprzez aktywno$¢ spoleczng”’8. Na reali-
zacje programu przewidziano 20 milionéw zlotych w roku 2012 oraz 40 milio-
néw zlotych w roku 2013. Aktualnie realizowana jest kolejna edycja programu,
przyjeta na lata 2014-2020, o imponujacym budzecie 280 milionéw ztotych.
Program sklada si¢ zdwdch komponentow:

1) tak zwanego komponentu konkursowego, w ramach ktérego podmio-
ty uprawnione do korzystania ze srodkéw finansowych, takie jak organizacje
pozarzadowe lub organizacje pozytku publicznego, przystepuja do konkursu
na przeprowadzenie krotkookresowych projektow, ktore stuza realizacji prio-
rytetéw i celéw okreslonych w programie;

b) tak zwanego komponentu systemowego, ktory stosujac perspektywe dlu-
gofalowa, zmierza do sformulowania gtéwnych zalozen i strategicznych pod-
staw polskiej polityki senioralne;.

Rzadowy program, w tym przede wszystkim jego cze$¢ konkursowa, kon-
centruje si¢ na realizacji czterech priorytetow: (1) zwiekszeniu poziomu eduka-
cji wéréd osob starszych oraz popularyzacji koncepcji ksztalcenia ustawicznego,
(2) zwigkszeniu aktywnosci spofecznej senioréw w ramach integracji miedzy-
pokoleniowej oraz wewnatrz wlasnego pokolenia, (3) zwiekszeniu partycypacji
spotecznej oraz udziatu w zyciu publicznym os6b starszych oraz (4) rozszerzeniu
oferty ustug spotecznych skierowanych do 0séb starszych i ich opiekunéw??.

Program oceniam jako szczegolnie wartosciowy z kilku wzgledow. Po pierw-
sze, podejmuje problematyke 0s6b starszych w sposob podmiotowy. Po drugie,

78 Rzgdowy Program na rzecz Aktywnosci Spotecznej Osob Starszych na lata 2012-
2013, zalgcznik do uchwaty nr 137 Rady Ministréw z dnia 24 sierpnia 2012 roku.
79 Ibidem.
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jego formula jest dfugofalowa, horyzontalna, zintegrowana, komplementarna
wobec Zatozer Dtugofalowej Polityki Senioralnej w Polsce na lata 2014-2020.
Po trzecie, program w sposob praktyczny wiacza sektor organizacji pozarzado-
wych w realizacj¢ swoich celéw, stosuje zasade partnerstwa publiczno-spotecz-
nego w rozwigzywaniu probleméw i podnoszeniu jakosci zycia 0sob starszych.
Po czwarte, dostrzega réznorodnos¢ ludzi starszych jako grupy docelowej dziatan
aktywizujacych. Definiuje takie zjawiska, jak singularyzacja lub feminizacja sta-
rosci. Co wigcej, program ma charakter kompleksowy, a jego zakres przedmioto-
wy jest szeroki — odwoluje si¢ do takich sfer zycia, jak zdrowie, edukacja, finanse,
aktywno$¢ spoteczna, aktywno$¢ fizyczna, relacje migdzypokoleniowe, czas wol-
ny i kompetencje cyfrowe oséb starszych. Skutecznos¢ dziatania programu zo-
stanie poddana rewizji w potowie okresu jego trwania, czyli w 2017 roku80.

Jesienig 2012 roku w strukturze Ministerstwa Pracy i Polityki Spolecznej utwo-
rzono Departament Polityki Senioralnej, ktérego jednym z zadan jest koordyna-
cja realizacji Rzgdowego Programu na rzecz Aktywnosci Spotecznej Osob Starszych.
Wirédd celéw powolania departamentu znajduje si¢ takze prowadzenie dziatalno-
$ciinformacyjno-edukacyjnej, czyli jakze istotne w Polsce szerzenie wiedzy na te-
maty zwigzane z aktywnym, bezpiecznym i godnym starzeniem si¢. Utworzenie
tego rodzaju jednostki w strukturze MPiPS §wiadczy o dostrzezeniu wagi zmian
demograficznych zachodzacych w Polsce i jednoczesnie luki w obszarze polityki
spolecznej, ktéra nie wyodrebniata dotychczas ,,polityki wobec starzenia sie” jako
zespotu dziatan skierowanych do i $wiadczonych na rzecz oséb starszych. Marze-
na Breza, przewodniczaca Zespotu ds. polityki spolecznej na rzecz osob starszych
dzialajacego przy Departamencie zauwaza, ze ,w Polsce tak naprawde dopiero
zaczynamy budowac pewne podstawy do tworzenia polityki senioralnej”sL. Jej
zdaniem polityka senioralna to ,,dzialania dtugofalowe, realizowane w odniesie-
niu do réznych stanéw staroéci i kondycji. Polityka senioralna jest (...) zbiorem
narzedzi, ktére majg za zadanie wspierac osoby starsze na réznych etapach Zycia.
Wymaga ona dziatan wieloaspektowych”82.

80 Rzgdowy Program na rzecz Aktywnosci Spotecznej Oséb Starszych na lata 2014
2020, zalacznik do uchwaty nr 237 Rady Ministréw z dnia 24 grudnia 2013 roku
(poz. 52).

81 A.Rapacz, Rozmowa z dr Marzeng Brezg, pracownikiem Departamentu Polityki
Senioralnej w Ministerstwie Pracy i Polityki Spofecznej, dostepne przez http://
www.tvp.pl/krakow/aktywni-50/wywiady/marzena-breza/8810201 (8.04.2013).

82 Ibidem.
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W 2013 roku Departament opracowat dokument ramowy zatytutowany
Zatozenia Dtugofalowej Polityki Senioralnej w Polsce na lata 2014-2020, kto-
ry zostal przyjety uchwala Rady Ministréw w grudniu 2013 roku. Dokument
stusznie zauwaza, ze ,odpowiednio zaprojektowana i opracowana polityka se-
nioralna jest istotnym elementem modelu polityki spotecznej”83 oraz ze polity-
ka senioralna ,,powinna by¢ zaprojektowana horyzontalnie, tzn. powinna by¢
spdjna z polityka panistwa w obszarze zabezpieczenia spotecznego, rynku pracy,
zdrowia, edukacji (uczenia si¢ przez cale zycie), infrastruktury, mieszkalnictwa
i innych”84. Dokument formuluje cztery podstawowe obszary wyzwan, ktd-
re wymagaja podjecia konkretnych dzialan przez podmioty i resorty panstwa.
Zalicza do nich: (1) rosnacy wspoélczynnik obcigzenia demograficznego, (2) ko-
nieczno$¢ stopniowego wydluzania okresu aktywnosci zawodowej, (3) akty-
wizacje spoleczng i obywatelska osob starszych oraz (4) wyzwania wynikajace
z aczenia pracy zawodowej z obowigzkami opiekunczymi.

W dalszej czgsci dokument formutuje priorytety i pozadane kierunki zmian
w pigciu wybranych obszarach Zycia: (1) zdrowie i samodzielnos$¢ osob star-
szych, (2) aktywnos¢ zawodowa 0s6b 50+, (3) aktywnos¢ edukacyjna, spoleczna
i kulturalna osdb starszych, (4) srebrna gospodarka, (5) relacje migdzypokole-
niowe. Jedng z gléwnych zalet Zatozern Dtugofalowej Polityki Senioralnej jest
diagnoza aktualnych probleméw i wyzwan stojacych przed aktorami polityki
spolecznej. Dokument zwraca uwage na stabosci polskiego systemu, takie jak
zdezintegrowana organizacja systemu $wiadczen zdrowotnych, ktoéra, oprocz
generowania wysokich kosztéw, negatywnie odbija si¢ na stanie zdrowia senio-
réw (sprzyja polipragmazji, uniemozliwia holistyczne podejscie do zdrowia pa-
cjenta). Co wiecej, dokument dostrzega koniecznos¢ utworzenia instrumentéw
wsparcia dla nieformalnych opiekunéw, a takze diagnozuje niewystarczajace
wykorzystanie potencjatu nowych technologii w opiece nad osobami starszy-
mi (brak rozwigzan z obszaru teleopieki i telemedycyny). Do gléwnych celéw
stojacych przed polska polityka senioralng dokument zalicza migdzy innymi
rozwdj edukacji prozdrowotnej, rozwdj geriatrii jako specjalizacji, zwigkszenie
réznorodnosci form opieki nad seniorami, rozwoj wolontariatu opiekunczego,
popularyzacje koncepcji ksztalcenia ustawicznego oraz zdalnego (e-learning),

83 Zatozenia Diugofalowej Polityki Senioralnej w Polsce na lata 2014-2020, Zatacz-
nik do Uchwaly nr 238 Rady Ministréw z 24 grudnia 2013 roku (poz. 118), s. 4.
84 Ibidem.
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popularyzacje koncepcji zarzadzania wiekiem oraz ergonomii w miejscu pracy,
rozwdj wolontariatu kompetencji i bankéw czasu wolnego, zwigkszenie podazy
towardw i ustug dla konsumentéw w starszym wieku, dbalos¢ o relacje migdzy-
pokoleniowe, a takze przeciwdziatanie gerontofobii i kreowanie pozytywnego
wizerunku starosci.

Mimo ze Zatozenia Diugofalowej Polityki Senioralnej sa dokumentem kom-
pleksowym, poruszajacym szereg istotnych problemdw, jego podstawowsq sta-
boscig jest brak strategii wykonawczej. Z tego punktu widzenia dokument jest
jedynie zbiorem rekomendacji, niewskazujacym konkretnych adresatéw zadan.
Brakuje horyzontéw czasowych realizacji poszczegolnych priorytetéw, podzie-
lonych na fazy lub etapy. Brakuje takze wskazania potencjalnych Zrédet finan-
sowania poszczegolnych priorytetow i zadan. Dlatego tez w mojej ocenie przy-
jecie Zatozern Dlugofalowej Polityki Senioralnej nalezy traktowac jako ,,poczatek
waznego procesu (...), ktdrego celem jest opracowanie, a nastepnie wdrazanie
polityki senioralnej nie tylko na poziomie kraju, ale takze regionu i w lokalnym
srodowisku”8>. To niewatpliwie krok milowy na drodze do utworzenia polskiego
modelu polityki wobec starzenia sie — impuls inicjujacy dalsze dzialania.

Przyjecie dokumentu oceniam pozytywnie, przede wszystkim biorac pod
uwage zalozenia i cele badawcze, jakie przyswiecaty poczatkom moich prac nad
rozprawg doktorska i niniejsza ksigzka. Wowczas nie istniaty zadne przestanki
wyodrebnienia polityki senioralnej z gtéwnego nurtu polityki spolecznej w Pol-
sce. Analiza modelu amerykanskiego i szwedzkiego pozwolifa poréwnac gléw-
ne priorytety i narzedzia polityki wobec starzenia si¢ realizowanej za granica.
Dzi$ Polska moze czerpac z doswiadczen innych krajéw, wlacza¢ wybrane pro-
gramy i strategie do wlasnych zalozen polityki senioralnej. Mimo wyraznego
postepu, ktory nastapit w Polsce w ciagu ostatnich lat, i znacznej popularyzacji
problematyki 0séb starszych, zaréwno w gremiach politycznych, jak i w dyskur-
sie publicznym, sytuacja spoleczna senioréw wcigz wymaga zainteresowania
i interwencji wladz. W kolejnej czesci rozdziatu dokonuje diagnozy aktualnych
wyzwan stojacych przed aktorami polityki spolecznej w Polsce. Koncentruje
sie na pigciu obszarach tematycznych, takich jak: reforma systemu emerytal-
nego, system opieki dfugoterminowej, reprezentacja intereséw oséb starszych
na scenie politycznej, dyskryminacja ze wzgledu na wiek (ageizm) oraz relacje
miedzypokoleniowe.

85 Ibidem, s. 6.
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3.2.4. Diagnoza

Osoby starsze w Polsce nie sg postrzegane jako grupa spoleczna zastuguja-
ca na szczegdlne traktowanie. Kwestie zwigzane ze starzeniem si¢ populacji
oraz takie terminy, jak ,,aktywne” , ,pozytywne”, ,produktywne” starze-
nie si¢ albo ,,dyskryminacja ze wzgledu na wiek” (ageizm), na state weszty
do dyskursu publicznego dopiero po przystapieniu przez Polske do Unii Eu-
ropejskiej w 2004 roku. Na kierunki i priorytety polskiej polityki spotecz-
nej wplynety dokumenty strategiczne i rekomendacje Komisji Europejskiej,
takie jak Strategia Lizboriska, Europa 2020, Odnowiona Agenda Spoteczna
lub Zielona Ksiega ,Wobec zmian demograficznych: nowa solidarnos¢ miedzy
pokoleniami”. Dodatkowym impulsem do podjecia rozmaitych inicjatyw
na rzecz osob starszych byto ogloszenie 2012 roku Europejskim Rokiem Ak-
tywnosci Oséb Starszych i Solidarnosci Migdzypokoleniowej oraz opubli-
kowanie w 2012 roku unijnej Biafej Ksiggi w sprawie adekwatnych, bezpiecz-
nych i trwatych emerytur.

Mimo zauwazalnego upowszechnienia problematyki oséb starszych
w ostatnich latach Polska nadal jest krajem o bardzo niskim §rednim wieku
przechodzenia na emeryture, w ktérym dominuje stereotyp emeryta biernego,
samotnego, schorowanego i ubogiego. W celu wyréwnania szans i aktywiza-
cji 0s6b starszych potrzebne sg zaréwno rozwigzania polityczne, jak i wysitki
ukierunkowane na podnoszenie swiadomosci spolecznej (tak zwane kampanie
awareness raising/consciousness raising), wyksztalcenie wrazliwosci spotecznej
na potrzeby starszego pokolenia, odbudowe relacji migdzypokoleniowych i wal-
ke ze stereotypami. Pozytywne rezultaty w zakresie zmiany stanu $wiadomo$ci
Polakéw uwazam za duzo trudniejsze do osiaggnigcia niz zmiany o charakterze
politycznym badz instytucjonalnym.

W zakresie polityki zabezpieczenia emerytalnego reforme polskiego sy-
stemu emerytalnego z 1999 roku oceniam jako pozytywna z uwagi na wcie-
lenie w Zycie zasady ,,bezpieczenstwa dzigki réznorodnosci”/,bezpieczen-
stwa poprzez dywersyfikacje¢”. Reforma upodobnita strukture polskiego
systemu emerytalnego do sprywatyzowanych systeméw potudniowoame-
rykanskich (chilijskiego, argentynskiego sprzed 2008 roku), a w jeszcze
wigkszym stopniu do systemu szwedzkiego po 1995 roku, odkad wpro-
wadzono do niego komponent kapitatowy (Premiepension). Z tego punk-
tu widzenia zaréwno reforma z 2011 roku, polegajaca na znacznej redukeji
sktadki odprowadzanej do OFE na korzys¢ ZUS, jak i reforma z 2013 roku,
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wprowadzajgca dobrowolnos¢ uczestniczenia w II filarze, stanowia przyklad
»kroku wstecz” w stosunku do reformy z 1999 roku. Watpliwosci wzbudzaja
nie tylko zalozenia reformy z 2011 roku (redukcja sktadek do II filara w celu
zmniejszenia dtugu publicznego), lecz takze sam sposdb jej przeprowadze-
nia. W mojej ocenie zabraklo rzetelnej kampanii informacyjnej, konsultacji
spolecznych oraz badan poparcia spotecznego. Wiele srodowisk (miedzy
innymi PKPP Lewiatan, Solidarnos¢, FOR, Business Center Club, Instytut
Badan nad Gospodarka Rynkowa, Izba Gospodarcza Towarzystw Emerytal-
nych i inne) zareagowato na propozycje zmian sprzeciwem, a nawet grozba
zaskarzenia projektu przed Trybunalem Konstytucyjnym. W glosowaniu
sejmowym partie Prawo i Sprawiedliwo$¢ oraz Polska Jest Najwazniejsza
nie poparly projektu ustawy, a postowie Sojuszu Lewicy Demokratycznej
wstrzymali si¢ od gtosu. W marcu 2011 roku partia PJN wystosowala po-
stulat przeprowadzenia ogélnonarodowego referendum w sprawie reformy.
Propozycja Joanny Kluzik-Rostkowskiej zaktadata, ze Polacy powinni sa-
modzielnie odpowiedzie¢ na pytanie, czy chca zmian wysokosci skladek
do Otwartych Funduszy Emerytalnych. Do referendum jednak nie doszlo,
a zmiany weszly w zycie 1 maja 2011 roku86. Nastepnie, w rezultacie refor-
my podpisanej przez prezydenta w dniu 27 grudnia 2013 roku, uczyniono
zI1 filara opcje dobrowolna.

Pozytywnym - w mojej ocenie — aspektem reformy emerytalnej z 2011 roku
jest zréwnanie wieku emerytalnego kobiet i me¢zczyzn oraz stopniowe wydtu-
zenie go do 67. roku zycia. Polska reprezentuje kulture ,,wczesnego wyjscia”
z rynku pracy. Wedlug Instytutu Badan Strukturalnych ,,na poczatku lat dzie-
wiecdziesigtych mezczyZzni w Polsce pracowali niemal 2/3, a kobiety ponad
polowe swojego Zycia, (...) dzi$ na aktywno$¢ zawodowa przypada przecietnie
odpowiednio 55145% calosci Zycia statystycznego Polaka”8”. W poréwnaniach
miedzynarodowych szczegélnie nisko wypada aktywnos¢ zawodowa kobiet:
~reprezentatywna Polka jest dzi$ aktywna zawodowo znacznie krocej (ok. 10%)
niz jej odpowiedniczki w Holandii, Danii, Irlandii czy Estonii. Odpowiednio

86 K. Zapedowska-Kling, Reformy emerytalne a miedzypokoleniowy kontrakt, [w:]
Starzenie si¢ ludnosci a solidarnos¢ miedzypokoleniowa, red. P. Szukalski, Wy-
dawnictwo Uniwersytetu Lodzkiego, £.6dz 2014, s. 53-62.

87 M. Bukowski, P. Lewandowski, Czy nalezy si¢ ba¢ podniesienia wieku emerytal-
nego?, ,IBS Policy Paper” 2011, nr 1, s. 8.
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dluzszy jest tez czas, jaki spedza na emeryturze (27% zycia). Jesli wzorce aktyw-
nosci nie zmienig sie, to w roku 2030 Polki beda bierne zawodowo az przez 60%
swojego zycia”88,

Relatywnie krotki okres aktywnosci zawodowej Polakéw, obok zjawiska
starzenia sie¢ populacji, skutkuje rosnagcym wspolczynnikiem obcigzenia de-
mograficznego. Wedtug Departamentu Analiz Ekonomicznych i Prognoz
MPiPS w 1990 roku na 100 oséb w wieku produkcyjnym przypadaty 22 oso-
by w wieku poprodukcyjnym, w 2000 roku - 24, a w 2007 roku - juz 25 oséb
w wieku nieprodukcyjnym (kobiety 60+; mezczyzni 65+)3°. W 2010 roku osoby
w wieku 65 lat lub wiecej stanowity 13,5% populacji, a w 2035 roku stanowic¢
bedg az23,2%, co oznacza, ze niemal co czwarta osoba bedzie emerytem?0. Za-
chwianie proporcji migdzy odsetkiem ludnosci w wieku produkcyjnym i popro-
dukcyjnym niesie za sobg ryzyko finansowe w postaci niewydolnego systemu
ubezpieczen spotecznych. Liczba 0s6b ubezpieczonych w Zakladzie Ubezpie-
czen Spolecznych regularnie wzrasta.

Zréwnanie wieku emerytalnego kobiet i me¢zczyzn wydaje sie logicznym
rozwigzaniem miedzy innymi ze wzgledu na wyzsze wartosci dozywanego
wieku kobiet w stosunku do mezczyzn. Przewidywane wartosci trwania zycia
kobiet i me¢zczyzn w Polsce do roku 2035 przedstawia tabela 3.4.

Tabela 3.4. Przewidywana srednia dtugos¢ trwania zycia kobiet i mezczyzn
w Polsce — prognoza na lata 2015-2035

Rok Kobiety Mezczyzni
2015 80,6 72,8
2020 81,2 73,9
2025 81,9 75,1
2030 82,5 76,3
2035 83,2 777

Zrédto: GUS, Prognoza ludnosci na lata 2008-2035, Warszawa 2009.

88 Ibidem.

89 Ministerstwo Pracy i Polityki Spotecznej, Polska 2008. Raport o rynku pracy
oraz zabezpieczeniu spolecznym, Departament Analiz Ekonomicznych i Pro-
gnoz, Warszawa 2008, s. 13-14.

90 GUS, Prognoza ludnosci na lata 2008-2035, Departament Badan Demograficz-
nych, Warszawa 2009, s. 219.
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Dotychczas, ze wzgledu na nieréwny wiek emerytalny, kobiety stanowily
grupe spofeczng szczegdlnie narazong na ubdstwo. W zwigzku z przerwami
w okresach zatrudnienia wynikajacymi z obowigzkéw rodzinnych, a takze
krétszym okresem aktywnosci zawodowej $wiadczenia emerytalne kobiet
cechowata niska stopa zastgpienia. Dodatkowo nizszy niz u mezczyzn wiek
emerytalny powodowal, ze pracodawcy rzadziej chcieli zatrudniac kobiety
w $rednim wieku i postrzegali je jako pracownikéw, w ktérych nie warto inwe-
stowa¢L. Podniesienie wieku emerytalnego do 67 lat jest zgodne z rekomenda-
cjami Komisji Europejskiej i Organizacji Wspdtpracy Gospodarczej i Rozwoju
jako rozwigzanie rownowazace malejaca liczbe oséb w wieku produkcyjnym
na europejskich rynkach pracy.

Zmiany demograficzne wplywaja nie tylko na system emerytalny, ale réw-
niez na system opieki dlugoterminowej. W Polsce podzial kompetencji po-
miedzy dwa resorty — Ministerstwo Zdrowia i Ministerstwo Rodziny, Pracy
i Polityki Spolecznej — prowadzi do czg¢$ciowej dezintegracji sektora opieki,
a takze do niedcistosci w zakresie terminologii i regulacji prawnych. Jak zauwa-
za senator Mieczystaw Augustyn, w polskim systemie opieki spotecznej brakuje
uniwersalnej, jednolitej definicji ,,opieki dtugoterminowej”92. Przyjeta defini-
cja powinna precyzowac zaréwno horyzont czasowy (,,dtugoterminowa” > jak
dlugo?), jak i zakres opieki (jakiego typu ustugi wchodza w sklad ,,opieki dtu-
goterminowej”? czy zakres ustug powinien by¢ dobierany indywidualnie? czy
nalezy wprowadzi¢ podzial na ustugi podstawowe i dodatkowe?). Ujednolicona
terminologia zostala przyjeta jedynie przez Ministerstwo Zdrowia®3. Zjawisko
starzenia si¢ populacji sprawia, ze wydatki na system opieki dugoterminowe;j
rosng, podobnie jak liczba 0séb starszych kwalifikujacych sie do opieki. Biorac
pod uwage dynamike zmian demograficznych oraz obecna kondycje polskiego
sektora opieki, diagnozuje nastepujace problemy, ktorych rozwigzanie powinno
stanowi¢ priorytet dla polskiej polityki senioralnej:

1. Polska nalezy do grupy krajoéw o bardzo niskich naktadach srodkéw
publicznych na opieke dtugoterminowa, ktére stanowia mniej niz jedng piagta

91 A. Gielewska, Zréwnanie wieku emerytalnego kobiet i mezczyzn to zréwnanie
praw, wywiad z Agnieszka Kozlowska-Rajewicz, Pelnomocniczkg Rzadu ds.
Réwnego Traktowania, ,Dziennik Gazeta Prawna” 1.03.2012.

92 M. Augustyn, op. cit.

93 Ibidem.
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nakladow krajow skandynawskich. Wedtug Komisji Europejskiej Polska prze-
znacza na ten cel 0,7% PKB, w poréwnaniu do naktadéw szwedzkich w wyso-
kosci 3,8% PKB%4.

2. Wsparcie potrzebne ,,0d zaraz” czgsto okazuje si¢ ,niedostepne, niewy-
starczajace i zbyt drogie”®. Za taki stan rzeczy wini¢ mozna przepelnione pla-
cowki stuzby zdrowia, brak odpowiednich mechanizméw docierania z infor-
macja do oséb potrzebujacych, zbyt niskie naklady z budzetu panistwa na sektor
opieki dtugoterminowej oraz rozbudowane procedury biurokratyczne.

3. Na rynku ustug medycznych oraz spolecznych brakuje specjalistow
geriatréow i gerontologéw. Wedlug danych z 2005 roku w Polsce liczba ge-
riatréw przypadajaca na 10 tysigcy oséb w wieku 65+ wyniosta 0,2. Dla po-
réwnania: w Niemczech 1,2, w Wielkiej Brytanii 3,1, w Szwecji 4,6°¢. Proces
starzenia si¢ i potencjalna mozliwos$¢ pojawienia sie barier wynikajacych
z zaawansowanego wieku (tak funkcjonalnych, jak kognitywnych) powin-
ny stanowi¢ przedmiot zainteresowania specjalistow do spraw starzenia si¢
w celu dostosowania opieki do specyficznych potrzeb senioréw. Z uwagi
na szerokie spektrum potrzeb 0s6b w wieku podesztym szczegdlnego zna-
czenia nabiera charakterystyczne dla gerontologii podejscie interdyscypli-
narne, a w przypadku opieki medycznej - podejscie holistyczne do stanu
zdrowia pacjenta.

4. W dostepnych w Polsce placowkach opieki dlugoterminowej dochodzi
do taczenia réznych grup spotecznych wymagajacych opieki. Na przyktad funk-
cje osrodka wsparcia dla niesamodzielnych oséb starszych moze petni¢ osrodek
dla 0séb z zaburzeniami psychicznymi. Podczas gdy standardy miedzynarodo-
we dazg do zawezania profilu ustugobiorcéw w celu zapewnienia im komfortu
i lepszego dostosowania zakresu ustug do specyfiki potrzeb waskiej grupy pa-
cjentdéw, w Polsce nadal praktykuje si¢ faczenie 0sdb starszych z osobami soma-
tycznie chorymi.

5. Zawod pracownika socjalnego/pracownicy socjalnej oraz pielegnia-
rza/ pielegniarki nalezy do grupy profesji stereotypowo nisko ptatnych,

94 B. Lipszyc, E. Sail, A. Xavier, Long-term Care: Need, Use and Expenditure in the
EU27, ,,Economic Papers 469”7, European Commission, Brussels 2012.

95 M. Augustyn, op. cit., s. 6.

96 ]. Derejczyk, B. Bien, J. Paszkot-Kokoszka, J. Szczygiel, Gerontologia i geriatria
w Polsce na tle Europy — czy nalezy inwestowad w ich rozwéj w naszym kraju?,
»Gerontologia Polska” 2008, nr 16(3), s. 149-159.
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malo prestizowych oraz sfeminizowanych. Personel $wiadczacy opieke nad
seniorami wymaga specjalistycznych szkolen i mozliwo$ci podnoszenia
swoich kwalifikacji, a takze podwyzek wynagrodzen tak, by byly one ade-
kwatne do stopnia obcigzenia fizycznego i psychicznego, na jakie narazeni
$3 pracownicy.

6. Stabo rozwinigte spoleczenstwo obywatelskie w Polsce skutkuje mata
liczbg oddolnych inicjatyw, ktérych celem jest niesienie wsparcia osobom star-
szym. Wolontariat, bedacy istotnym elementem krajobrazu ustug opiekunczych
w Stanach Zjednoczonych, zaspokaja zaledwie utamek potrzeb polskich senio-
réw. Wciaz relatywnie niski jest udzial trzeciego sektora (organizacji pozarza-
dowych, stowarzyszen, fundacji) w petnieniu opieki nad osobami starszymi,
cho¢ rzagdowy program ASOS stopniowo przyczynia si¢ do zwigkszenia jego
zaangazowania. Tym, co charakterystyczne dla Polski, jest zaangazowanie in-
stytucji Kodciota katolickiego w §wiadczenie pomocy o charakterze humani-
tarnym i socjalnym.

7. Zauwazalna jest dysproporcja w dostepie do réznych form opieki dtugo-
terminowej w miastach i na wsi. Podczas gdy duze miasta powoli zaczynaja
wdraza¢ w zycie teori¢ wyboru konsumenta oraz powotuja do zycia lokalne
Centra Seniora, na wsiach dominuje model opieki nieformalnej, §wiadczonej
przez sasiadéw oraz cztonkéw rodziny.

8. W Polsce nadal pokutuje przekonanie, ze Swiadczenie opieki osobom
starszym jest przede wszystkim obowigzkiem rodziny. Mariola Ractaw
nazywa to zjawisko ,normg kulturowg”?’. W ankiecie Europejskiej Fun-
dacji Poprawy Warunkéw Zycia i Pracy na pytanie: ,,Czy preferujesz zor-
ganizowane formy opieki dla swoich rodzicéw?” odpowiedzi twierdzace;j
udzielito 20% Polakoéw, plasujac sie na trzecim miejscu od konca wsrod
krajow europejskich. Jeszcze mniej zwolennikéw zorganizowanych form
opieki znalazto si¢ w Hiszpanii i Grecji?8. Przewaga nieformalnych form
opieki nad osobami starszymi negatywnie wplywa na aktywnos¢ zawo-
dowa kobiet, a takze dodatkowo obcigza tak zwane pokolenie przegubowe

97 M. Ractaw, Opiekunowie nieformalni. Krétkookresowa funkcjonalnosé nieopta-
conej pracy, [w:] O sytuacji ludzi starszych, red. J. Hrynkiewicz, Rzagdowa Rada
Ludnosciowa, Warszawa 2012, s. 71-82.

98 J. Alber, U. Kohler, Health and Care in an Enlarged Europe, European Founda-
tion for the Improvement of Living and Working Conditions, Office for Official
Publications of the European Communities, Luxembourg 2004.
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(sandwich generation), czyli osoby w $rednim wieku, wciaz aktywne
na rynku pracy, ktére muszg jednoczesnie opiekowac si¢ dorastajacymi
dzie¢mi oraz starzejgcymi sie rodzicami.

9. Mimo powszechnego uznania dla instytucji rodziny jako dostarczyciela
ustug opiekunczych w poréwnaniu do takich krajow, jak Stany Zjednoczone lub
Szwecja, w Polsce brakuje realnego wsparcia ze strony rzadu dla nieformalnych
opiekunéw (dostepu do profesjonalnych szkolen z zakresu opieki nad osoba
starszg, bezplatnych technologii asystujacych, wsparcia psychologicznego lub
tymczasowej opieki zastepczej umozliwiajacej wyjazd na urlop). Warto zauwa-
zy¢, ze réznorodne formy wparcia dla nieformalnych opiekunéw, w tym insty-
tucje ,urlopu wytchnieniowego”, przewiduje projekt ustawy o pomocy osobom
niesamodzielnym.

Kolejnym problemem utrudniajacym realizacje polityki starzenia sie
w Polsce jest staba reprezentacja intereséw 0sdb starszych na scenie politycznej
oraz niski stopien formalizacji organizacji senioréw. Istniejaca od ponad 20 lat
Krajowa Partia Emerytow i Rencistéw, ktorej dziatalnosci przyswieca hasto
»Emeryci razem w walce o sprawiedliwo$¢ spofeczng”, ma znikome poparcie
polityczne (oscylujace wokdt 2%), a w ostatnich wyborach parlamentarnych
zaden z jej cztonkéw nie uzyskal mandatu w Sejmie. Przed wyborami samo-
rzagdowymi w 2014 roku KPEiR podpisata umowe koalicyjng z SLD. Mimo
ze struktura ta nosi miano partii politycznej, w praktyce nie petni funkcji
»siwego lobby” poréwnywalnego do dziatalnosci amerykanskiej AARP, ktdra
jest organizacja pozarzadowa. Z formalnego punktu widzenia podmioty re-
prezentujace interesy senioréw istnieja (na przyktad gminne Rady Senioroéw,
preznie dzialajgce migedzy innymi w Lodzi i w Poznaniu). Ich sita przebicia
jest jednak niewielka, a forma dziatalnosci na ogét ograniczona do funkgji
opiniotworczej.

Brak rzetelnej reprezentacji politycznej 0sob starszych skutkuje niskim
stopniem identyfikacji ich intereséw i potrzeb. Dodatkowo w polskim dyskur-
sie publicznym seniorzy traktowani sg jako homogeniczna grupa spoleczna,
okreslana przez politykéw i media szerokim i inkluzywnym pojeciem ,,emeryci
i rencisci”. Tego typu percepcja powoduje, ze na poziomie planowania rozwig-
zan systemowych i instytucjonalnych pomijane sg kwestie wynikajace z inter-
sekcjonalnosci kategorii spolecznych i kulturowych, takich jak wiek, pte¢, rasa,
etnicznos¢, poziom wyksztalcenia, stopien zamoznosci, orientacja seksualna
iinnych. W przypadku grupy spofecznej oséb starszych kolejnym wyzwaniem
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jest konieczno$¢ zmiany mentalnosci spotecznej i eliminacja gleboko zako-
rzenionych stereotypéw dotyczacych okresu starosci. Wyniki badan na temat
postrzegania ludzi starszych przez mlodziez licealng dowodzg, ze ,,okreslenie
«stary» jest synonimem kogo$ bezuzytecznego, gorszego”, a wéréd mtodego po-
kolenia zaobserwowa¢ mozna postawy gerontofobiczne??. Tego typu postawy
rodzg dyskryminacje ze wzgledu na wiek (ageizm) i przyczyniajg si¢ do pogor-
szenia jakosci Zycia osob starszych.

Kolejnym aspektem wynikajacym z réznic miedzy pokoleniami jest
zjawisko migedzypokoleniowego konfliktu, ktére w przysztosci moze na-
rastac jako jedna z konsekwencji dalszego zachwiania proporcji miedzy
liczebnoscig pokolenia ludzi mlodych i pokolenia ludzi starych. W Polsce
duzo uwagi poswigca si¢ finansowym i makroekonomicznym skutkom
zmian demograficznych. Zjawisko starzenia si¢ populacji analizowane
jest przede wszystkim z perspektywy stabilnosci finanséw publicznych.
Niewiele uwagi poswieca sie skutkom spolecznym, ktére moga wynikaé
z rosngcego wspolczynnika obcigzenia demograficznego. Tymczasem rza-
dowy program Solidarnos¢ pokolei. Dziatania dla zwigkszenia aktywnosci
zawodowej 0s6b 50+ diagnozuje: ,,Polska nalezy do krajow UE, w ktérych
ryzyko ubdstwa osob starszych jest najnizsze, a ryzyko ubdstwa dzieci
i mlodziezy - najwyzsze. Niezbedna jest stopniowa zmiana struktury wy-
datkow spotecznych tak, aby doprowadzi¢ do uzyskania rownowagi mie-
dzypokoleniowej (...)"100. Poza konsekwencjami finansowymi, zagrazaja-
cymi dlugookresowej stabilnosci systemu ubezpieczen spolecznych, warto
rownolegle badac skutki spoteczne starzenia si¢ spoleczenstw, takie jak
oslabienie relacji miedzy pokoleniem wnukdéw a pokoleniem dziadkéw
lub wyodrebnienie sie w strukturze spotecznej przecigzonego ,,pokolenia
przegubowego”, czyli os6b w srednim wieku, ktdére jednoczesnie uczest-
nicza w rynku pracy, wychowuja dorastajace dzieci i opiekuja sie starzeja-
cymi sie rodzicami.

Przystepujac do planowania diugofalowych zalozen polityki spotecz-
nej wobec starzenia si¢ ludnosci, warto zastosowac szersza perspektywe,
dzieki ktdrej proces starzenia si¢ zostanie zdiagnozowany jako wyzwanie

99 B. Krupa, Staros¢ w percepcji mlodziezy - perspektywa pedagogiczna, ,,Nowiny
Lekarskie” 2012, nr 81(1), s. 36-43.
100 Solidarnos¢ pokolesi..., s. 4.
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o charakterze systemowym, pociagajace za soba konieczno$¢ przebudowy
wielu obszaréw zycia publicznego. Prognozy méwiace o tym, ze w 2035 roku
co czwarta osoba bedzie emerytem, prowokujg do poszukiwania odpowiedzi
na wiele pytan: (a) jak funkcjonowac bedzie rynek pracy?, (b) jakim zmianom
ulegnie przestrzen publiczna?, (c) jaki charakter bedzie miat system edukacji?,
(d) w jaki sposdb zmienig sie relacje spoteczne?, (e) jak zmieni sie struktura
wydatkow publicznych na opieke dtugoterminows i ochrone zdrowia?, oraz
innych. Mimo iz w Polsce w ostatnich latach nastgpil wyrazny postep w za-
kresie planowania i organizowania polityki senioralnej jako czesci sktadowej
szerzej rozumianej krajowej polityki spotecznej, diagnoza aktualnej kondy-
cji systemu ubezpieczen spotecznych, systemu opieki dtugoterminowej oraz
innych aspektow determinujgcych jako$¢ zycia seniorow (takich jak relacje
miedzypokoleniowe, rzecznictwo na rzecz praw senioréw, regulacje prawne
dotyczace dyskryminacji ze wzgledu na wiek, spoleczno-kulturowe postrze-
ganie starosci i innych) wcigz wskazuje na wiele wyzwan stojacych przed ak-
torami polityki spoleczne;j.

3.3. Rekomendacje dla Polski

Przeglad polityk senioralnych realizowanych w Stanach Zjednoczonych
i Szwecji, a takze diagnoza obecnego stadium rozwoju polityki starzenia si¢
w Polsce pozwalaja na sformulowanie listy rekomendacji dla przedstawicieli
polskich wtadz. Tradycja traktowania najstarszej grupy spotecznej jako ,,za-
stugujacej” na wsparcie ze strony panstwa wydaje si¢ w obu krajach diuzsza
i mocniej zakorzeniona niz w Polsce. Mimo iz Stany Zjednoczone i Szwecja
reprezentuja rozne modele panistwa dobrobytu, jako$¢ zycia tamtejszych senio-
réw oceniam jako wyzsza niz w Polsce. Wynika to nie tylko z lepszej kondycji
finansowej zagranicznych senioréw czy wyzszej jakosci opieki, ale takze z po-
litycznej i spotecznej wrazliwosci na potrzeby oséb starszych i bogatej oferty
programoéw i ustug zaprojektowanych pod katem i skierowanych pod adresem
0s6b starszych. W obu spoteczenstwach — amerykanskim i szwedzkim - osoby
w podeszlym wieku sg postrzegane jako odrebna, specyficzna grupa klientow/
pacjentow/konsumentéw/kontrahentéw/wyborcow, ktorych potrzeby réznig
sie od potrzeb reszty spoleczenstwa, funkcjonujacego pod dyktando kultu
mlodosci i produktywnosci charakterystycznego dla kapitalistycznego swiata
zachodniego.
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3.3.1. Rekomendacje w zakresie wzmocnienia struktury
rzadowych i pozarzadowych organdéw reprezentujacych
interesy seniorow

W porédwnaniu ze Stanami Zjednoczonymi i Szwecja Polske charakteryzuje
niski stopien formalizacji organizacji senioréw. Osoby starsze nie posiadaja
sily przebicia niezbednej do lobbowania na rzecz wlasnych intereséw i potrzeb.
Czesto dzialajg na szczeblu lokalnym, a miejscowe wladze, spolecznos¢ ani
media nie sg $wiadome ich istnienia.

Historia ruchu na rzecz senioréw w USA siega lat dwudziestych XX wieku
i bierze swdj poczatek z klubéw seniora Francisa Townsenda. Idea istniejacego
w Stanach do dzi$ i preznie dziatajacego stowarzyszenia AARP powstata juz
w latach czterdziestych XX wieku, a obecnie skupia ono przeszto 37 milionow
czlonkéw powyzej 50. roku zycia i jest najwieksza organizacja senioréw na $wie-
cie. Formalnie jest to organizacja pozarzagdowa typu non profit (nie posiada
statusu ugrupowania politycznego), w rzeczywistosci — silna grupa lobbujaca,
ktdra cieszy si¢ szacunkiem wielu srodowisk politycznych. Poza dziatalnoscig
licznych organizacji seniorskich typu NGO Stany Zjednoczone cechuje repre-
zentowanie osob starszych w gremiach panstwowych, miedzy innymi w Senacie
(United States Senate Special Committee on Aging) i Departamencie Zdrowia
i Ustug Spotecznych (The Administration on Aging).

Szwecja to kraj, w ktérym istnieje urzad Ministra do spraw Dzieci i Os6b
Starszych. Ponad potowa emerytéw nalezy do jednej z pigciu wiodacych szwedz-
kich organizacji senioréw. Najwigksza z nich, Narodowa Szwedzka Organizacja
Emerytéw i Rencistow (Pensionédrernas Riksorganisation - PRO), zrzesza blisko
400 tysiecy osob i funkcjonuje od 1942 rokul0l,

W Polsce dopiero w 1997 roku powstato ugrupowanie polityczne reprezen-
tujace interesy senioro6w — Krajowa Partia Emerytow i Rencistow. Jego pozycja
na scenie politycznej jest symboliczna i marginalna. Zaleta KPEIR jest posiada-
nie struktur wojewodzkich, ktére moga utatwi¢ budowanie siatki komunika-
cyjnej taczacej organizacje seniorskie z roznych zakatkéw kraju. W 2012 roku
osoby starsze doczekaly si¢ utworzenia odrgbnej komorki organizacyjnej odpo-
wiedzialnej za sprawy senioréw przy Ministerstwie Pracy i Polityki Spoleczne;.
Na skutek nagto$nionej debaty publicznej na tematy zwigzane ze starzeniem

101 Narodowa Szwedzka Organizacja Emerytéw i Rencistow, dostg¢pne przez
www.pro.se (3.04.2013).
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si¢ populacji wigkszego znaczenia nabraly takze gminne Rady Senioréw. Kilka
lat zajeta walka o wpisanie do tresci ustawy z dnia 8 marca 1990 roku o samo-
rzadzie gminnym zapisu rozszerzajacego mozliwosci ustanawiania organéw
konsultacyjnych, ktéry utatwilby gminom tworzenie Rad Senioréw na takich
samych zasadach, jakie ustawa przewiduje w odniesieniu do gminnych Rad
Mlodziezowych. Wniosek w tej sprawie po raz pierwszy zostat ztozony przez
Senat RP w 2009 roku. Skierowany do Komisji Samorzadu Terytorialnego i Poli-
tyki Regionalnej, zostal odrzucony przez Sejm poprzedniej kadencji. W grudniu
2012 roku na konferencji podsumowujacej obchody Europejskiego Roku Ak-
tywnosci Osob Starszych i Solidarnosci Migdzypokoleniowej senator Mieczy-
staw Augustyn, przewodniczacy Parlamentarnego Zespotu ds. Oséb Starszych,
po raz kolejny przypomnial o konieczno$ci wprowadzenia stosownego zapisu
do ustawy. Ostatecznie nowelizacja ustawy o samorzadzie gminnym dotyczaca
gminnych Rad Senioréw zostata uchwalona przez sejm w pazdzierniku 2013
roku, a weszla w Zycie 30 listopada 2013 roku. Gminne Rady Senioréw petnig
tunkcje doradcza i opiniotworczg miedzy innymi w Poznaniu, Wroclawiu, Lo-
dzi, Nysie, Tarnobrzegu i Legionowie.

W grupie rekomendacji dotyczacych publicznej reprezentacji intereséw se-
nioréw zaproponowac¢ mozna nastepujace rozwiazania:

1. W celu dalszego wzmocnienia reprezentacji osob starszych w procesach
decyzyjnych jednostek samorzadu terytorialnego rozwazy¢ mozna umieszcze-
nie zadania powolania Rady Senioréw na liscie zadan obligatoryjnych gminy.
Dodatkowo w celu zapewnienia lepszej komunikacji, wymiany dobrych prak-
tyk i doswiadczen rekomenduje organizacje corocznego krajowego zjazdu
przewodniczacych gminnych Rad Senioréw z calej Polski. Tego typu spotka-
nie mogloby stanowi¢ okazje do wspdlnej dyskusji na temat najbardziej pala-
cych potrzeb oséb starszych w poszczegolnych regionach kraju i przyczynic sie
do wprowadzenia konkretnych rozwigzan legislacyjnych eliminujacych zdiag-
nozowane problemy.

2. Kwestie zwigzane z prawami osob starszych, przeciwdziataniem dyskry-
minacji ze wzgledu na wiek oraz reprezentacjg intereséw senioréw na scenie
politycznej staly si¢ przedmiotem debaty publicznej mniej wigcej w tym sa-
mym okresie kiedy Polska dostosowywala swoje prawodawstwo do dyrektyw
unijnych o réwnym traktowaniu kobiet i m¢zczyzn. Zaréwno walka o prawa
kobiet, jak i walka o prawa senioréw, charakteryzuja si¢ pewna prawidtowoscia.
Mimo iz obie grupy spolfeczne stanowia wiekszo$¢ (w populacji Polski wigcej
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jest kobiet niz mezczyzn, a grupa wiekowa 65+ zdominowala liczebnie gru-
pe wiekowa dzieci do lat 14 juz w 2015 rokul02), w realiach zycia spotecznego
traktowane sg jako mniejszosci, ktore muszg dochodzi¢ swoich praw. W Pol-
sce w 2001 roku utworzono urzad Petnomocnika Rzadu ds. Réwnego Statusu
Kobiet i Mezczyzn, ktérego zadaniem bylo monitorowanie wdrazania polityki
przeciwdziatania dyskryminacji ze wzgledu na pte¢. Po kilku zmianach nazwy
i trzyletniej przerwie w dzialalno$ci urzad funkcjonuje do dzis$ (obecnie jako
Petnomocnik Rzadu ds. Spoleczenstwa Obywatelskiego i Réwnego Traktowa-
nia). Z uwagi na rosnace znaczenie problematyki oséb starszych oraz koniecz-
no$¢ monitorowania przypadkow gorszego traktowania ze wzgledu na wiek
rekomenduje utworzenie urzedu Pelnomocnika Rzadu ds. Oséb Starszych, ktd-
rego zakres obowigzkow ustali¢ moze Departament Polityki Senioralnej przy
Ministerstwie Rodziny, Pracy i Polityki Spoteczne;.

3. Elementy polityki senioralnej powinny zosta¢ uwzglednione w wojewodz-
kich strategiach Regionalnych Osrodkéw Polityki Spotecznej w Polsce. Obo-
wiazek opracowania i realizacji strategii naklada na samorzady wojewddztwa
artykul 21 ustawy o pomocy spotecznej, ktéry w punkcie pierwszym precyzu-
je, ze wojewodzka strategia polityki spolecznej obejmowac powinna w szcze-
gblnosci programy dotyczace ,,przeciwdzialania wykluczeniu spolecznemu,
wyréwnywania szans osob niepetnosprawnych, pomocy spotecznej, profilak-
tyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych, wspolpracy z organizacjami
pozarzgdowymi”103, Do listy tej proponuje doda¢ zapis o obowigzku zapew-
nienia przez samorzady wojewddzkie szczegolnej oferty programéw i ustug
skierowanej do 0séb starszych.

4. Brak stosownej reprezentacji intereséw osob starszych w organach admi-
nistracji panstwowej powoduje, zZe trudno zdiagnozowac potrzeby tak licznej
i réznorodnej grupy spolecznej. W konsekwencji dobér adekwatnych narze-
dziirozwigzan na szczeblu lokalnym i centralnym jest utrudniony, a realizacja
polityki spolecznej wobec 0séb starszych — nieefektywna. Z tego tez wzgledu
rekomenduj¢ popularyzacje wynikéw badan naukowych oraz $cidlejsza wspét-
prace jednostek naukowych i ekspertéw z przedstawicielami wtadz. Za dobry
przyklad postuzy¢ moze kompleksowy, interdyscyplinarny projekt badawczy

102 GUS, Prognoza ludnosci na lata 2008-2035, Warszawa 2009.

103 Ustawa z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej, Dz.U. z 2004 roku Nr 64,
poz. 593.
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PolSenior dotyczacy ,, Aspektéw medycznych, psychologicznych, spotecznych
i ekonomicznych starzenia sie ludnoéci w Polsce”104. Pierwszy przeprowadzo-
ny na tak szeroka skale projekt naukowy stanowi warto$ciowe zZrédlo wiedzy
na tematy zwigzane z sytuacja spoteczng, zdrowotna, finansowg i mieszkaniowa
polskich senioréw. Warto, by stal si¢ inspiracjg i punktem odniesienia dla gru-
py specjalistéw z Departamentu Polityki Senioralnej, ktéra opracowuje gtéwne
zalozenia dtugofalowej polityki starzenia si¢ w Polsce.

3.3.2. Rekomendacje w zakresie przeciwdziatania negatywnym
skutkom zmian demograficznych

Stosowanie perspektywy dlugofalowej w planowaniu, tworzeniu i implemen-
towaniu polityk oraz realizacja rozbudowanej polityki rodzinnej zostaly przeze
mnie sklasyfikowane jako przyktad dobrej praktyki w zakresie przeciwdziala-
nia negatywnym skutkom zmian demograficznych w Szwecji. Z uwagi na to,
ze wspolczesny system polityczny Polski jest mlody, uksztaltowany w okre-
sie transformacji ustrojowej po 1989 roku, oraz ze wzgledu na podziat sceny
politycznej i rotacyjnos¢ rzadow lewicy, prawicy i centrum, w Polsce rzadko
przyjmuje sie perspektywe dtugofalowa w tworzeniu polityki spolecznej. Za-
tozenia systemowej reformy emerytalnej z 1999 roku, ktére mialy zapewni¢
dlugotrwale bezpieczenstwo systemu ubezpieczen spotecznych w Polsce, juz
10 lat pozniej zaczety by¢ podwazane i dementowane. Jak argumentuj¢ w pod-
rozdziale 3.2.4, reformy z 2011 i 2013 roku stanowily przyktad ,, kroku wstecz”
w stosunku do reformy z 1999 roku. Retoryka rzadu w odniesieniu do II filara
obrdcifa wezesniejsze hasto ,,Bezpieczenstwo dzigki réznorodnosci” w nowy
argument — ,,OFE przyczyna wzrostu dtugu publicznego”, z wiodacym glosem
Ministra Finanséw Jacka Rostowskiego. Ostabiono pozycje Otwartych Fundu-
szy Emerytalnych na korzys¢ Zakladu Ubezpieczen Spotecznych.

Poniewaz procesy demograficzne zachodzg stopniowo oraz sa — do pewnego
stopnia - przewidywalne, negatywnym skutkom zjawiska starzenia si¢ popula-
cji mozna zapobiega¢, a nie tylko nimi zarzadza¢. Wymaga to jednak myslenia
perspektywicznego, dzigki ktdremu elity rzadzace dostrzega zwiazek pomigdzy
liczbg 0s6b w wieku produkcyjnym a jakoscig realizowanej w Polsce polityki

104 Informacje pochodza ze strony internetowej programu PolSenior, dostepne
przez http://polsenior.iimcb.gov. pl/ (7.04.2013).
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rodzinnej i imigracyjnej, pomiedzy kondycja rynku pracy a poziomem inwe-
stycji w kapital ludzki, pomiedzy wskaznikiem aktywnosci zawodowej oséb
starszych a stopniem dofinansowania systemu edukacji. Zawarta ponizej lista
rekomendacji ma przyczynic si¢ do przemyslanego, strategicznego i dtugofalo-
wego zarzadzania zmianami demograficznymi w Polsce:

1. Spadek liczby urodzen - obok wzrostu sredniej dtugosci trwania zycia
- uznaje si¢ za jedng z podstawowych przyczyn zjawiska starzenia si¢ popula-
cji. W latach 2012-2013 Polska poczynita znaczne postepy w zakresie wsparcia
ze strony panstwa dla rodzin i os6b planujacych zalozenie rodziny. Wedtug no-
wych przepiséw od 2013 roku w Polsce obowiazuje jeden z najdtuzszych urlo-
pow rodzicielskich w Europie, w wymiarze 52 tygodni (jednego roku). Za pierw-
sze sze$¢ miesiecy przystuguje zasitek w wysokosci 100% podstawy wymiaru
zasitku, a za kolejne sze$¢ - 60% podstawy wymiaru zasitkul05. Obok dziatan
majacych na celu ulatwienie parom podjecia decyzji o zatozeniu rodziny, reko-
menduj¢ stopniowe wprowadzanie dalszych rozwigzan umozliwiajacych go-
dzenie rél zawodowych z rodzinnymi i utatwiajacych matkom i ojcom mozliwie
jak najszybszy powrdt na rynek pracy. Do tego typu rozwigzan zaliczy¢ mozna
zwigkszenie dostgpnosci miejsc w instytucjach dziennej opieki nad dzie¢mi
(ztobkach, przedszkolach, $wietlicach szkolnych), zmniejszenie wymiaru optat
za tego typu opieke, popularyzacje alternatywnych form $wiadczenia opieki
nad dzieckiem, takich jak instytucja dziennego opiekuna, a takze mozliwos¢ za-
trudniania do petnienia ustug opiekunczych czlonkéw rodziny, ktérzy mogliby
w ten sposob dorabia¢ do emerytury lub renty.

Dodatkowo warto podkredli¢, jak istotne znaczenie w tej dziedzinie ma
prawo chronigce matke przed zwolnieniem z pracy po powrocie z urlopu
macierzynskiego. Obecnie w polskim systemie prawnym znajduja sie luki,
ktdre nie gwarantuja pracownicom ochrony zatrudnienia po urodzeniu dzie-
cka. Artykutl 186 Kodeksu Pracy zawiera zapis o ochronie zatrudnienia ro-
dzicéw, ktorzy nie decyduja si¢ na wykorzystanie urlopu wychowawczego,
tylko wracaja do pracy i wnioskujg o cze$ciowa redukcje etatu (na przyktad
do 7/8 podstawy wymiaru czasu pracy). Wéwczas prawo chroni ich przed
zwolnieniem przez okres 12 miesi¢cy. Okazuje si¢ jednak, Ze pierwszenstwo

105 Ministerstwo Pracy i Polityki Spolecznej, Urlop rodzicielski, dostep-
ne przez http://www.mpips.gov.pl/wsparcie-dla-rodzin-z-dziecmi/
nowe-rozwiazania-prorodzinne/urlop-rodzicielski/ (17.04.2013).
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przed Kodeksem Pracy ma ustawa o zwolnieniach grupowych, ktéra jest przy-
ktadem ustawy specjalnej, ,,0 szczegdlnych zasadach rozwigzywania z pra-
cownikami stosunkéw pracy”106, Ustawa obejmuje ochrong kobiety w cigzy,
dziataczy zwigzkowych i pracownikéw w wieku przedemerytalnym. Umoz-
liwia jednak zwalnianie z pracy kobiet wracajacych z urlopéw macierzyn-
skich, nawet jesli zwolnienie jest indywidualne (lecz odbywa si¢ na zasadach
zwolnienia grupowego, a przyczyna lezy po stronie pracodawcy). Z tego tez
wzgledu rekomenduje likwidacje tego typu luk prawnych i zapewnienie rze-
telnej ochrony zatrudnienia osobom podejmujacym obowiazki zawodowe
po urodzeniu dziecka, niewykorzystujacym urlopu wychowawczego. Przy-
ktad Szwecji pokazal, ze odpowiedzialna polityka rodzinna panstwa prze-
ktada si¢ na wzrost wspdtczynnika dzietnoséci. Wieksza liczba urodzen daje
nadziej¢ na stabilny rozwdj gospodarczy i stabilnos¢ repartycyjnego kompo-
nentu systemu emerytalnego na przysztos¢.

2. Starzenie si¢ populacji w Polsce rozpatrywane jest przede wszystkim
z perspektywy makroekonomicznej. Przedmiotem troski politykdw jest kon-
dycja rynku pracy, wskaznik zatrudnienia, wskaznik rozwoju gospodarczego.
Stopniowe przechodzenie na emeryture pokolenia powojennego wyzu demo-
graficznego skutkuje odptywem oséb w wieku produkcyjnym z rynku pracy.
Obok dbatosci o wzrost liczby urodzen Polska powinna otworzy¢ sie na imi-
gracje i zweryfikowac priorytety polityki migracyjnej kraju. Pierwsza dekada
XXI wieku to okres masowych emigracji ludzi mtodych za granice w celach
zarobkowych, w tym oséb wysoko wykwalifikowanych. Aby przeciwdziata¢ ne-
gatywnym ekonomicznym skutkom zmian demograficznych Polska powinna
zmieni¢ wizerunek z kraju emigracyjnego w kraj imigracyjny. Przyktad Stanéw
Zjednoczonych pokazuje, ze imigruja najczesciej ludzie mlodzi, poszukujacy
wyzszego standardu zycia, chetni do zasilenia rynku pracy. Raport na temat
Polityki migracyjnej Polski przyjety przez Rad¢ Ministréw w lipcu 2012 roku
diagnozuje:

W wyniku zwiekszonej skali emigracji zarobkowej, jak rowniez silnego
wzrostu gospodarczego naszego kraju po akcesji do UE oraz spadku pozio-
mu bezrobocia pojawil sie coraz czesciej podnoszony przez pracodawcow

106 Ustawa z dnia 13 marca 2003 r. o szczegélnych zasadach rozwigzywania
z pracownikami stosunkéw pracy z przyczyn niedotyczacych pracownikéw,
Dz.U. z 2003 roku Nr 90, poz. 844.
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problem niedoboru sity roboczej, w szczegdlnosci w takich branzach jak
rolnictwo czy budownictwo. Doprowadzito to miedzy innymi do rozpo-
czecia dyskusji na temat szerszego otwarcia polskiego rynku pracy na cu-
dzoziemcow i konieczno$ci dokonania zmian prowadzonej polityki w tym
zakresiel07,

Popieram wnioski zawarte w dokumencie rzagdowym i rekomenduj¢ roz-
szerzenie przepiséw uprawniajacych cudzoziemcéw do podjecia tymczasowe-
go lub stalego zatrudnienia w Polsce. Jedng z konsekwencji wzrostu imigracji
jest zwiekszenie réznorodnosci spotecznej kraju, co moze zaowocowac roz-
wojem postaw poszanowania i akceptacji wobec odmiennosci, wcigz rzadko
obserwowanych w krajach homogenicznych spotecznie i kulturowo, takich
jak Polska.

3. W celu zapobiegania negatywnym konsekwencjom zmian demograficz-
nych w perspektywie dtugofalowej niezbedne jest dalsze stabilizowanie kondy-
cji finansowej systemu emerytalnego. Majac na uwadze wzrost wspdtczynnika
obcigzenia demograficznego i niepewna przyszlo$¢ systemu repartycyjnego,
opartego na umowie migdzypokoleniowej, rekomenduje popularyzacje alter-
natywnych metod oszczedzania Srodkdw na staro§¢. W Polsce wciaz bardzo
niskim zainteresowaniem cieszy si¢ III filar systemu emerytalnego, w ktore-
go sktad wchodzg Pracownicze Programy Emerytalne, Indywidualne Konta
Emerytalne i Indywidualne Konta Zabezpieczenia Emerytalnego. Niskie zain-
teresowanie wynika¢ moze z relatywnie niskich zarobkéw Polakéw, uniemoz-
liwiajacych odktadanie pienigdzy na pdzniej, ale tez z braku wiedzy na temat
dostepnych form oszczedzania na staro$¢. Proces edukacji emerytalnej powi-
nien zaczynac si¢ juz na etapie edukacji szkolnej, a zagadnienia zwigzane ze spo-
sobem funkcjonowania systemu emerytalnego stanowi¢ program nauczania
na zajeciach z przedsigbiorczosci. Elementem komplementarnym w stosunku
do edukacji dzieci i mlodziezy powinna by¢ ogélnokrajowa, medialna kampa-
nia informacyjna na temat korzysci wynikajacych z dodatkowego oszczedzania
na przyszlosc.

W oczach starszego pokolenia Zaktad Ubezpieczen Spotecznych jest weiaz
gwarantem zabezpieczenia finansowego na staros¢. Ludzie czesto blednie

107 Ministerstwo Spraw Wewnetrznych, Departament Polityki Migracyjnej, Poli-
tyka migracyjna Polski - stan obecny i postulowane dziatania, dokument przy-
jety przez Rade Ministréw w dniu 31 lipca 2012 roku, s. 9.
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zakladajg, ze srodki odprowadzane do ZUS-u sg ,,gromadzone” jak na koncie
w banku. Konstrukcja I filara opiera si¢ na zasadzie pay-as-you-go (,wpla-
caj i wydawaj”), co czyni go szczegélnie wrazliwym na zmiany w struktu-
rze zatrudnienia. Gromadzenie srodkéw w ramach III filara powinno sta¢
sie standardem szczegdlnie w sytuacji dramatycznie niskiego wspdtczynni-
ka dzietnosci (1,3), ktéry nie zapewnia populacji Polski prostej zastepowal-
nosci pokolen. Dodatkowo rekomenduje zachowanie obecnej, trdjfilarowe;j
konstrukcji systemu emerytalnego, wraz z jego komponentem kapitalowym,
zuwagi na wieksza szanse zabezpieczenia przysztych §wiadczen dzigki dywer-
syfikacji zrédet dochodu.

4. Podobnie jak w przypadku Szwecji (lecz - poki co - z duzo gorszym rezul-
tatem) przeciwdzialanie negatywnym skutkom zmian demograficznych w Pol-
sce koncentruje si¢ na utrzymaniu wysokiego wskaznika zatrudnienia, w tym
aktywizacji zawodowej 0s6b w wieku okoloemerytalnym. W 2008 roku Polska
przyjeta rzadowy program Solidarnos¢ pokolei. Dziatania dla zwigkszenia ak-
tywnosci zawodowej 0s6b w wieku 50+, ktérego celem jest ,,osiggniecie w per-
spektywie do 2020 r. wskaznika zatrudnienia os6b w wieku 55-64 lata na po-
ziomie 50%, okreslonym w Strategii Lizboriskiej”108. Aktualny stan realizacji
programu przedstawia si¢ obiecujaco — zmniejszono obcigzenia pracodawcow
wynikajace z kosztow pracy zwigzanych z zatrudnieniem pracownika w wie-
ku przedemerytalnym (w ramach nowelizacji ustawy o promocji zatrudnienia
i instytucjach rynku pracy z 2010 roku), upowszechniono model ksztalcenia
ustawicznego, podjeto dzialania ograniczajace dezaktywizacje pracownikow
w ramach systemu §wiadczen spotecznych!09.

W zakresie dalszej aktywizacji os6b w wieku okotoemerytalnym
na rynku pracy rekomenduj¢ podjecie dzialan o charakterze edukacyjnym
iinformacyjnym ukierunkowanym na eliminacje zjawiska dyskryminacji
ze wzgledu na wiek na rynku pracy oraz wprowadzenie zachet finansowych
sklaniajacych do pdzniejszego przechodzenia na emeryture w celu otrzy-
mania wyzszego $wiadczenia. Niezwykle istotnym czynnikiem jest kwestia

108 Solidarnos¢ pokolen. .., s. 4.

109 Ministerstwo Pracy i Polityki Spotecznej, Sprawozdanie z realizacji progra-
mu Solidarnosé¢ pokoleri. Dziatania dla zwigkszenia aktywnosci zawodowej
0s0b w wieku 50+, Warszawa 2011, dostepne przez http://www.mpips.gov.pl/
gtx/mpips/userfiles/File/Analizy/Sprawozdanie%20_50_plus_01_2011.pdf
(1.04.2013).
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zmiany sposobu postrzegania emerytury przez Polakéw - juz nie jako okre-
su ,,zastuzonego wypoczynku”!10, lecz integralnego etapu w zyciu cztowie-
ka, ktéry nie musi wigzac si¢ ze spadkiem poziomu zycia ani rezygnacja
z petnionych dotychczas rol spotecznych. Proponowang metoda osiggniecia
takiej zmiany $wiadomosciowej moze by¢ popularyzacja perspektywy cy-
klu zycia w planowaniu kariery zawodowej oraz podnoszenie kwalifikacji
zawodowych w ciggu calego okresu aktywnosci na rynku pracy. Istotnym
wsparciem w tym zakresie stuzy¢ moga instytucje doradztwa zawodowego,
biura karier lub punkty posrednictwa pracy, podobnie jak kampanie infor-
macyjne i medialne finansowane przez Ministerstwo Pracy. Spoleczenstwo
polskie reprezentuje tak zwang kulture wczesnego wyjscia z rynku pracy.
Odwrdcenie tego trendu wymaga zmiany pokoleniowej, a z punktu widze-
nia teorii zalezno$ci od $ciezki (path dependency), ze wzgledu na czynniki
historyczne, kulturowe i spoteczne, moze okaza¢ sie¢ w Polsce dtugotrwale,
trudne, a nawet niemozliwe.

3.3.3. Rekomendacje w zakresie podnoszenia jakosci
i rozszerzenia oferty polskiego sektora opieki

Diagnoza obecnej kondycji polskiego sektora opieki oraz przeglad dobrych
praktyk wyodrebnionych z doswiadczen Stanéw Zjednoczonych i Szwecji po-
zwalaja na sformulowanie listy rekomendacji, ktorych celem jest podniesienie
jakosci i rozszerzenie oferty ustug opiekunczych dla senioréw w Polsce:

1. Cecha charakterystyczng polskiego sektora opieki jest podzial kompe-
tencji pomiedzy dwa resorty — Ministerstwo Zdrowia i Ministerstwo Rodzi-
ny, Pracy i Polityki Spotecznej. Aby system opieki nad osobami starszymi
sprawnie funkcjonowal, konieczna jest §cista wspdtpraca pomiedzy tymi or-
ganami. W zakresie struktury i organizacji sektora opieki istotng rekomen-
dacja jest opracowanie jednolitej, wspdlnej dla obu resortéw terminologii,
przejrzystych regulacji prawnych oraz komplementarnej wzgledem siebie
oferty ustug opiekunczych §wiadczonych przez oba resorty. Zdaniem pro-
fesora Piotra Bledowskiego istotnym problemem opieki dtugoterminowej
w Polsce jest brak koordynacji dziatan sektora pomocy spolecznej i sektora

110 I. Wéycicka, Wprowadzenie, [w:] Pézniej na emeryture?, red. 1. Wéycicka, In-
stytut Badan nad Gospodarka Rynkowa, Gdansk 2004, s. 5-6.
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ochrony zdrowia, a takze nieracjonalne dysponowanie budzetem!11. Z tego
punktu widzenia godne poparcia sa propozycje zawarte w senackim pro-
jekcie ustawy o pomocy osobom niesamodzielnym, ktére przewiduja zasta-
pienie zasitku pielegnacyjnego (uniwersalnego, przyznawanego w oparciu
o kryterium wieku) bonem/czekiem opiekunczym przyznawanym najbar-
dziej potrzebujacym. Wprowadzenie bonéw opiekunczych jest rozwiaza-
niem o wielu zaletach:

a) umozliwilepsze zagospodarowanie relatywnie niskich naktadéw panstwa
na opieke dtugoterminows;

b) pozwoli dotrzec ze wsparciem ze strony panstwa do oséb najbardziej po-
trzebujacych, dysponujacych orzeczeniem o stopniu niesamodzielnosci;

¢) stanowi¢ bedzie realne wsparcia dla cztonkéw rodzin i pozostatych niefor-
malnych opiekunéw oséb starszych;

d) przyczyni sie do podniesienia jakosci ustug opiekunczych (w sytuacji gdy
osoba starsza bedzie mogla samodzielnie zadecydowac o wyborze dostarczycie-
la ustug zadzialaja reguty wolnej konkurencji);

e) zwiekszy wykorzystanie potencjalu doméw opieki spolecznej, poniewaz
zgodnie z zalozeniami projektu ustawy posiadajacy okreslong warto$¢ ekono-
miczng bon bedzie mégt pokry¢ koszty ustug $wiadczonych przez placowki
opiekuncze.

Warto podkresli¢, ze instytucja bonu opiekunczego jest rozwigzaniem
wzorowanym na dobrych praktykach z zagranicy. W Szwecji 1 stycznia
2009 roku weszta w zycie ustawa o wolnym wyborze (Lagen om valfrihetssy-
stem), ktéra zobowigzata gminy do wprowadzenia mechanizmu kuponow
(voucheréw) przed koncem 2014 roku. Przygotowaniem polskiego projek-
tu ustawy zajmuje si¢ Komisja Rodziny, Polityki Senioralnej i Spotecznej
Senatu RP pod przewodnictwem Mieczystawa Augustyna. W maju 2013
roku odbyta si¢ otwarta konferencja w gmachu Sejmu RP na temat pomocy
osobom niesamodzielnym, a jej celem byla publiczna prezentacja gtéwnych
zalozen projektu ustawy.

2. Zaréwno w Polsce, jak i za granicg jednym z podstawowych problemoéw
w kwestii §wiadczenia opieki nad seniorami jest niewystarczajaca liczba po-
radni geriatrycznych, psychogeriatrycznych i gerontologicznych. Wedlug da-
nych z 2005 roku w wojewddztwie mazowieckim na jednego lekarza geriatre

111 P. Btedowski, Finansowanie opieki... , s. 137-149.
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przypadato 77 503 pacjentéw powyzej 65. roku zyciall2. Biorgc pod uwage
postepujacy proces starzenia sie populacji, liczba ta bedzie wzrastac. Z tego tez
wzgledu rekomenduje popularyzacje kierunkéw studiéw zwigzanych z opieka
spofeczng, opieka zdrowotng i $wiadczeniem ustug osobom starszym. Kie-
runki takie jak gerontologia spoleczna, geragogika (specjalizacja w ramach
kierunku: pedagogika), polityka spoleczna i praca socjalna w zakresie opieki
nad seniorami powinny znalez¢ si¢ na liscie kierunkéw zamawianych, dofi-
nansowanych przez Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa Wyzszego. Juz w chwi-
li obecnej liczba absolwentow tych specjalizacji jest deficytowa.

Warto si¢ tez zastanowi¢, gdzie lezg przyczyny tak niskiego zainteresowania
specjalizacjg lekarska w dziedzinie geriatrii. By¢ moze winne sa nieodpowiednie
warunki pracy, mniejsza niz w przypadku innych specjalizacji szansa na roz-
woj i awans, stereotypy na temat jakosci pracy ze starszymi ludzmi. Skutecznie
przeprowadzona kampania informacyjna Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa
Wyzszego, analogiczna do akcji ,,Dziewczyny na Politechniki”, moze zwigk-
szy¢ popularnosc¢ kierunkdw geriatrycznych i przyczynic sie do ich postrzega-
nia jako szansy na stabilne zatrudnienie i kariere zawodowg dajaca nie tylko
adekwatne wynagrodzenie, lecz i satysfakcje wynikajacg z niesienia pomocy
i wsparcia drugiemu czlowiekowi.

3. W zakresie opieki dziennej, wzorujac si¢ na dobrych praktykach zaob-
serwowanych w miescie Berkeley w Stanach Zjednoczonych, rekomenduje roz-
szerzenie oferty zorganizowanych zaje¢ prowadzonych przez domy seniora lub
inne osrodki dziennego pobytu. Rozszerzenie oferty niekoniecznie musi wigza¢
sie ze zwiekszeniem naktadéw finansowych — moze odbywac si¢ na zasadzie
wolontariatu, praktyk studenckich lub bazy pomystéw zgtaszanych przez same
osoby starsze, ktdre wzajemnie mogg organizowac spotkania tematyczne, grupy
wsparcia, warsztaty, wycieczki lub pokazy filméw. Oferta tematyczna spotkan

112 Rejestr lekarzy geriatréw na terenie Mazowsza. Dane Dzialu Doskonale-
nia Kadr Medycznych Mazowieckiego Centrum Zdrowia Publicznego (stan
na dzien 1 maja 2005 r.), [cyt. za:] Problemy zdrowia publicznego w kontekscie
starzenia sig¢ populacji Polski. Raport, red. M. Barcikowska, A. Cztonkow-
ska, J. Derejczyk, T. Garbyelewicz, A. Gebska-Kuczerowska, G. Hereczynska,
H. Sienkiewicz-Jarosz, A. Jozwiak, M. Naruszewicz, G. Opala, T. Parnowski,
M. Pawinska-Proniewska, M. Radzikowska, A. Rajska-Neumann, M. Részkie-
wicz, D. Ryglewicz, K. Wieczorowska-Tobis, B. Witkowska, T. Zdrojewski, ,,Po-
stepy Psychiatrii i Neurologii” 2006, nr 15(3), s. 203-211.
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powinna zosta¢ uzupelniona o cykliczne konsultacje ze specjalistami z dzie-
dziny gerontologii, psychologii, psychiatrii, dietetyki, prawa, finanséw i innych
dziedzin. Oferta zaje¢ powinna obejmowac spotkania o charakterze edukacyj-
nym, rekreacyjnym, zdrowotnym, rozrywkowym, zwigzanym z rozwojem 0so-
bistym, kultura i sztuka, a takze — jezeli jest to mozliwe — programy Zywno$cio-
we umozliwiajace wspdlne spozywanie odpowiednio zbilansowanych positkéow,
oferowanych za niewielkg oplata. Bogata oferta doméw seniora i pozostatych
o$rodkéw dziennej opieki utatwia funkcjonowanie samotnym osobom star-
szym, daje poczucie uczestniczenia i przynaleznosci do grupy, pelni funkcje
terapeutyczng, pozwala zachowac aktywno$¢ fizyczng i spoteczng adekwatna
do stanu zdrowia i wieku.

4. Ze wzgledu na stosunkowo niskie naklady finansowe (wyrazone jako pro-
cent PKB, w odniesieniu do nakfadéw innych krajow) oraz diugg liste elemen-
tarnych problemoéw i potrzeb polskiego sektora opieki niewiele uwagi poswie-
ca si¢ kwestii zastosowania nowych technologii w stuzbie seniorom, zaréwno
w kontekscie opieki zdrowotnej, jak i spotecznej. Do najbardziej zaawansowa-
nych w tej dziedzinie krajow nalezy Szwecja, ktéra od kilku lat konsekwentnie
inwestuje w badania naukowe poswiecone technologiom asystujacym, inteli-
gentnym domom i innym urzadzeniom ulatwiajacym codzienng egzystencje
niesamodzielnych oséb starszych. Poniewaz postep technologiczny prowadzi
do wydluzenia zycia w zdrowiu, umozliwia funkcjonowanie we wtasnym domu
w przypadku pojawienia si¢ ograniczen funkcjonalnych lub kognitywnych,
daje mozliwo$¢ uczestniczenia w zyciu spolecznym osobom poruszajacym si¢
na wozku, umozliwia komunikacje z lekarzem lub rodzing na odleglos¢, daje
mozliwo$¢ monitorowania calodobowej aktywnosci oséb starszych pracowni-
kom socjalnym - rekomenduj¢ zorganizowanie konkursu na finansowanie pro-
jektéw naukowych dedykowanych zastosowaniu nowych technologii w opie-
ce nad seniorami. Zwiekszony naklad finansowy na dzialania z zakresu R&D
skutkowa¢ moze opracowaniem innowacyjnych rozwiazan, ktoére nie tylko
przyczynia si¢ do podniesienia jakosci Zycia 0sdb starszych, lecz takze umozli-
wig redukcje wydatkow rosnacych ze wzgledu na zwigkszone zapotrzebowanie
na site robocza w sektorze ustug opiekunczych.

5. Polska nalezy do grupy krajow silnie przywiazanych do tradycji $wiadcze-
nia ustug opiekunczych przez cztonkéw rodziny. Instytucjonalne formy opieki
nad seniorami traktowane sg jako ostateczno$¢, na ktdra skazane sg osoby sa-
motne. Poniewaz osoby starsze preferuja funkcjonowanie we wlasnym domu
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badz w gronie rodziny tak dtugo, jak jest to mozliwe, rekomenduj¢ rozszerzenie
zakresu wsparcia udzielanego przez panstwo nieformalnym opiekunom. Obec-
nie opieke nad starzejacymi sie rodzicami lub krewnymi sprawuja w przewaza-
jacej wiekszosci kobiety, ktére czesto zmuszone sg do rezygnacji z aktywnosci
zawodowej, aby sprosta¢ oczekiwaniom rodziny. Ze wzgledu na wydtuzajaca si¢
$rednig diugos¢ zycia socjologowie coraz czedciej zwracaja uwage na wyodreb-
nienie si¢ w strukturze spolecznej tak zwanego pokolenia przegubowego, czyli
0s6b w §rednim wieku, ktore jednoczesnie wychowuja dorastajace dzieci i opie-
kuja sie starzejacymi sie rodzicami. Nieformalni opiekunowie stanowig ogrom-
na wartos¢ dla spoleczenstwa, poniewaz generuja oszczednosci dla panstwa,
ktére — dzigki ich zaangazowaniu - zostaje czesciowo odcigzone z obowigzku
zapewnienia godnych warunkéw zycia niesamodzielnym osobom starszym.
Obecnie do najpopularniejszych form wsparcia dla czlonkéw rodzin nalezy
$wiadczenie pielegnacyjne (dla oséb, ktore zrezygnuja z zatrudnienia), okreso-
wy zasitek opiekunczy (dla 0oséb zatrudnionych, ktére uzyskajg zwolnienie le-
karskie), ulgi podatkowe zwigzane z kosztami §wiadczenia opieki przyznawane
opiekunom osob niepelnosprawnych, a takze okresowe ustugi opieki zastepczej
organizowane przez lokalny samorzad!!3.

W senackim projekcie ustawy o pomocy osobom niesamodzielnym znala-
zla sie propozycja wprowadzenia do polskiego Kodeksu Pracy ptatnego ,,urlo-
pu wytchnieniowego” dla os6b $wiadczacych opieke cztonkowi rodziny, ktéry
umozliwilby wyjazd na urlop i zapewnienie profesjonalnej opieki zastepczej
na czas nieobecno$cill4. Popieram to rozwigzanie i rekomenduje rozwdj do-
datkowych form pomocy, takich jak dostep do darmowego wsparcia psycho-
logicznego, szkolen z zakresu sprawowania opieki nad osobg niesamodzielna,
urzadzen asystujacych i przydzialow lekow, a takze grup wsparcia, w ktorych
sktad wchodziliby nieformalni opiekunowie z tego samego miasta lub regio-
nu. Uznanie nieformalnych opiekunéw za grupe wymagajaca szczegdélnego
wsparcia ze strony panstwa w Szwecji zaowocowalo wprowadzeniem do ustawy
o ustugach spolecznych zapisu o obowigzku gminy do zapewnienia wsparcia

113 Polska: zarys systemu ochrony zdrowia. Systemy ochrony zdrowia w okresie
przemian, red. S. Golinowska, ttum. M. Jablonska, European Observatory
on Health Systems and Policies, Warszawa 2012.

114 A. Grabek, J. Cwiek, Bon, czyli lekarstwo na staros¢, ,Rzeczpospolita” 3.12.2012,
dostepne przez http://www.rp.pl/artykul/957622.html (7.04.2013).
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osobom, ktére sprawujg opieke nad bliskimi. Dobrym przykiadem ze Szwecji
jest ponadto szeroka definicja ,,nieformalnego opiekuna”, ktéra umozliwia ko-
rzystanie z pomocy panstwa zwigzkom partnerskim, przyjaciolom i sgsiadom
0s6b niesamodzielnych, a nie tylko cztonkom ich rodzin.

6. Ze wzgledu na rosnace koszty opieki dtugoterminowej, wynikajace z ros-
nacej liczby najstarszych senioréw w strukturze demograficznej kraju, rozsadna
wydaje sie propozycja wysuwana miedzy innymi przez przewodniczacego sena-
ckiej Komisji Rodziny i Polityki Spotecznej Mieczystawa Augustyna oraz pro-
fesora Piotra Bledowskiego, dotyczaca wprowadzenia w Polsce powszechnego
ubezpieczenia opiekurnczego — ubezpieczenia od ryzyka niesamodzielnoécill>.
Raport na temat opieki dtugoterminowej w Polsce opracowany przez Grupe
Roboczg ds. Przygotowania Ustawy o Ubezpieczeniu od Ryzyka Niesamodziel-
nosci przy Klubie Senatoréw PO zawiera rekomendacj¢ wprowadzenia modelu
budzetowo-ubezpieczeniowego finansowania opieki dtugoterminowej w Polsce.
Skladki na ubezpieczenie opiekurncze miatyby by¢ kalkulowane wedtug podobne;j
formuly jak sktadki na ubezpieczenie zdrowotne — od podstawy wynagrodzenia
pomniejszonej o sktadke na ubezpieczenie spoteczne, z zachowaniem podziatu
sktadki na pracodawce i ubezpieczonego (lub przez samego ubezpieczonego)!16.
Warto zauwazy¢, ze podobny pomyst zawarty zostal w programie Obamacare
w USA i zakladal wprowadzenie programu ubezpieczeniowego chronigcego
przed wysokimi kosztami opieki diugoterminowej w ramach administrowanego
przez rzad federalny programu CLASS (Community Living Assistance Services
and Supports). Podstawowa roznica projektu amerykanskiego byt jednak jego do-
browolny charakter, ktory mogtby doprowadzi¢ do zjawiska negatywnej selekcji
ubezpieczonych i — w konsekwencji — niestabilnosci finansowej programu. Pro-
pozycja zostala przeglosowana i odrzucona przez amerykanski Kongres 1 stycz-
nia 2013 roku. Projekt powszechnego ubezpieczenia opiekunczego w Polsce jest
nadal w fazie przygotowan. Mimo pewnych kontrowersji, ktdre projekt wzbudza
(miedzy innymi niezadowolenie pracodawcéw z perspektywy wzrostu kosztow
zatrudnienia), rekomenduje jego przyjecie i wdrozenie jako jedynej pewnej meto-
dy na stabilne i dlugofalowe finansowanie sektora opieki.

115 P. Btedowski, A. Wilmowska-Pietruszynska, Organizacja opieki dtugotermino-
wej w Polsce — problemy i propozycje rozwigzan, ,Polityka Spoteczna” 2009,
nr7,s. 9-13.

116 Ibidem, s.13.
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7.Jedng z podstawowych réznic zaobserwowanych przeze mnie podczas ba-
dan poréwnawczych w skali migdzynarodowej jest stosunkowo niski stopien
rozwoju spofeczenstwa obywatelskiego w Polsce. Stan ten wptywa na znikoma
liczbe alternatywnych, oddolnie organizowanych form opieki nad seniorami,
ktdre stanowig istotny element krajobrazu ustug opiekunczych w USA. W Sta-
nach Zjednoczonych osobista aktywnos¢ obywateli przejawia si¢ na poziomie
lokalnych wspdlnot (communities), ktére stanowia organizacyjng podstawe
popularyzowanej w USA koncepcji ,,starzenia si¢ w spotecznosci” (aging in
community). Wyrazem tej koncepcji jest nowatorski model opieki dtugotermi-
nowej zwany ,modelem wioski” (village model), ktéry polega na §wiadczeniu
sobie wzajemnych ustug na zasadzie sasiedzkiej samopomocy. Przyktad Stanow
Zjednoczonych pokazuje, ze w obliczu wysokich kosztéw opieki o charakterze
profesjonalnym nieoceniona jest aktywnos$¢ trzeciego sektora, wolontariuszy
i grup samopomocy sasiedzkiej. Biorac pod uwage zmiany dotykajace instytu-
cje rodziny (wzrost liczby rodzin nuklearnych, ostabione relacje migdzypokole-
niowe), tego typu formy opieki moga okazac si¢ kluczowe w dalszej perspekty-
wie starzenia si¢ spoleczenstwa. Majac to na uwadze, rekomenduje zwigkszenie
wsparcia ze strony panstwa dla organizacji i stowarzyszen, ktore inicjuja dzia-
tania adresowane do senioréw na szczeblu lokalnym. Zbieraniem informacji
na temat oddolnych, lokalnych inicjatyw moga zajac si¢ cztonkowie gminnych
Rad Senioréw. Warto wspomnie¢, ze znacznym postepem w tej dziedzinie byto
przedluzenie finansowania Rzgdowego Programu na rzecz Aktywnosci Spotecz-
nej Osob Starszych na lata 2014-2020.

3.3.4. Rekomendacje w zakresie podnoszenia Swiadomosci
spotecznej (awareness raising), dziatania o charakterze
informacyjnym i edukacyjnym

W kazdej poprzedniej grupie rekomendacji - tych dotyczacych zwiekszenia
reprezentacji intereséw senioréw na scenie politycznej, przeciwdzialania nega-
tywnym skutkom ekonomicznym zmian demograficznych oraz podniesienia
jakosci polskiego sektora opieki — konsekwentnie powraca postulat organizo-
wania kampanii informacyjnych i edukacyjnych na tematy zwigzane ze starze-
niem si¢ populacji. Mimo iz w ostatnich latach wzrosta spofeczna swiadomos¢
odnosnie proceséw demograficznych i sytuacji ludzi starych, polska kultura
i przekazy medialne zdominowane sg przez kult mlodosci, ktéry wywodzi sie
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z kultury zachodnioeuropejskiej i wynika z nastawienia na zysk, produktyw-
nos$¢, kreatywno$¢ i mobilnos¢ gospodarek kapitalistycznych. Jak wykazaly
badania, wérdéd mlodziezy licealnej w Polsce zaobserwowa¢ mozna postawy
gerontofobicznell”. W programach nauczania brakuje podstawowych infor-
magcji na temat dyskryminacji ze wzgledu na wiek, relacji miedzypokolenio-
wych, mitéw i stereotypdw zwiazanych z okresem starosci czy tez koncepcji
pozytywnego starzenia sie.

We wstepie tej ksigzki powoluje si¢ na nowy instytucjonalizm jako stoso-
wang przeze mnie perspektywe teoretyczng. Publikacja ta jest wyrazem wiary
we wzajemnos¢, dwustronno$c relacji pomiedzy instytucjami a spotecznymi
zachowaniami, ktorg opisuje Heikki Ervasti. Instytucje strukturyzujg, porzad-
kuja zachowania i postawy. Z drugiej strony — obecnie istniejace lub ksztalttujace
si¢ postawy spoleczne moga pomdc stworzy¢ odpowiednie rozwigzania insty-
tucjonalne, ,,zespoty bardziej lub mniej formalnych konwencji”, ktore beda le-
piej spetniad spoleczne oczekiwaniall8. Z tego punktu widzenia spoteczny brak
przyzwolenia dla zjawiska ageizmu lub powszechne postrzeganie 0séb starszych
jako ,,zastugujacych” na réwny dostep do wysokiej jakosci ustug opiekunczych
moga przyczynic sie do utworzenia adekwatnych rozwigzan instytucjonalnych,
niejako ,w reakeji na” spoleczne zapotrzebowanie. Poniewaz wierze w istotne
znaczenie dziatan podnoszacych §wiadomos$¢ spoteczna, tych skierowanych
do ogoétu populaciji, jak i tych adresowanych do wybranych grup (wiekowych,
zawodowych itp.), rekomenduje podjecie nastepujacych inicjatyw:

1. Wprowadzenie elementéw edukacji emerytalnej do programéw nauczania
na poziomie ponadgimnazjalnym. Obecne podreczniki do przedsigbiorczosci
(miedzy innymi Krok w przedsigbiorczos¢, podrecznik zatwierdzony przez Mi-
nisterstwo Edukacji Narodowej w 2012 roku) wyposazajg uczniow w wiedze
na temat zaktadania firmy, ksiegowosci, funkcjonowania na rynku pracy, nie-
wiele jednak uwagi poswiecaja systemowi ubezpieczen spotecznych, w tym za-
sadom dziatania systemu emerytalnego w Polsce. Z moich obserwacji wynika,
ze wielu absolwentéw uczelni wyzszych, podejmujac pierwsza prace, nie zna
konstrukeji systemu emerytalnego ani nie wie o mozliwosci dokonania wyboru
Otwartego Funduszu Emerytalnego.

117 B. Krupa, op. cit.
118 Nordic Social Attitudes in a European Perspective, eds. H. Ervasti, K. Ringdal,
T. Fridberg, M. Hjerm, Edward Elgar Publishing, Cheltenham 2008.
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2. Wzbogacenie programéw nauczania (na wszystkich poziomach, w tym
w Uniwersytetach Trzeciego Wieku) o podstawy wiedzy na temat gerontologii
spolecznej, solidarnosci miedzypokoleniowej, aktywnego starzenia sig, per-
spektywy cyklu zycia i innych tematéw umozliwiajacych lepsza integracje spo-
teczng 0séb starszych i niepetnosprawnych.

3. Organizacje kampanii informacyjnej pod auspicjami Ministerstwa Zdro-
wia na temat profilaktyki zdrowotnej os6b w wieku dojrzalym i starszym. Jed-
nym z najglebiej zakorzenionych mitéw na temat starzenia si¢ jest zmedykali-
zowane wyobrazenie na temat starosci jako okresu naznaczonego chorobami
i cierpieniem. Seniorzy powinni mie¢ zapewniony dostep do broszur informa-
cyjnych na tematy zwigzane z wielochorobowoscig, interakcjami i skutkami
przyjmowania zbyt duzej ilosci lekdw, objawami depresji, demencji, choroby
Alzheimera, zespolu kruchosci (frailty syndrome), ze zwigkszonym ryzykiem
upadkdéw i metodami zapobiegania im, a takze poradnikéw na temat zdrowej
diety, ¢wiczen fizycznych, badan profilaktycznych i innych zagadnien, ktérych
znajomos¢ moze sie przyczynic¢ do sprawniejszego funkcjonowania lub lepszego
rozumienia procesow towarzyszacych starzeniu si¢. Obok Ministerstwa Zdro-
wia, popularyzacja tego typu wiedzy powinny zajac si¢ domy seniora lub inne
instytucje na poziomie gminy.

4. Organizacje szkolen dla pracownikéw socjalnych i opiekunéw oséb star-
szych, ktérych celem byloby wyksztalcenie wrazliwosci na réznorodnos¢ po-
trzeb senioréw i indywidualne podejscie do klienta. Seniorzy stanowia duza
i heterogeniczng grupe spoteczng. Tozsamos¢ jednostek ksztattowana jest przez
liczne czynniki, takie jak ple¢, pochodzenie, wyznanie religijne, poziom wy-
ksztalcenia, tozsamos¢ seksualna, sytuacja rodzinna, stan zdrowia, poziom
majetnodci i inne. Wiedza na temat réznic kulturowych jest szczegdlnie wazna
w spoleczenstwach jednorodnych kulturowo, takich jak spoteczenstwo polskie,
ktére nie zapewniajg edukacji w tym zakresie w ramach procesu socjalizacji
i obserwacji wlasnych. W Stanach Zjednoczonych istnieja specjalne domy senio-
ra dla spotecznosci LGBT, czyli 0sé6b homoseksualnych, biseksualnych i trans-
genderycznych. W Polsce sama kwestia seksualnosci osob starszych jeszcze
do niedawna byta tematem tabu. W obliczu integracji europejskiej i wzmozonej
mobilnosci Europejczykéw mozna domniemywac, ze grupa oséb starszych za-
mieszkujacych w Polsce bedzie réwniez stawac si¢ coraz bardziej réznorodna.
Dlatego tak wazne sg tolerancja, respektowanie praw i aktywne zaangazowanie
seniordw w procesy decyzyjne dotyczace ich samych.
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5. Utworzenie ogdlnopolskiej bazy danych na temat lokalnych inicja-
tyw, programow i projektow skierowanych pod adresem seniorédw, w tym
konkurséw finansowanych przez MPiPS w ramach Rzgdowego Programu
Aktywnosci Spotecznej Oséb Starszych. Obok podnoszenia §wiadomosci
spotecznej i ksztaltowania wrazliwo$ci na r6znorodno$¢ potrzeb oséb star-
szych istotne jest dotarcie z informacja o ciekawych projektach do samych
zainteresowanych, ktérzy nie zawsze dysponuja dostepem do Internetu.
W tym celu powinien powsta¢ przewodnik po organizacjach i instytucjach
oferujacych rézne formy wsparcia seniorom, dostepny zaréwno w wersji
elektronicznej, jak i papierowej. Za przykiad dobrej praktyki w tym zakresie
postuzy¢ moze dzialalnos¢ utworzonego w Poznaniu w 2009 roku Centrum
Inicjatyw Senioralnych. Poznanskiemu centrum brakuje jednak zasiegu
ogolnokrajowego.

3.3.5. Rekomendacje w zakresie przebudowy przestrzeni
publicznej pod katem potrzeb oséb starszych

Dostrzezenie probleméw i potrzeb seniordw oraz rozszerzenie zakresu polityki
spolecznej o polityke senioralng to zaledwie poczatek przygotowan panstwa
do zjawiska starzenia si¢ populacji. Biorac pod uwage fakt, ze w 2035 roku
co czwarta osoba bedzie emerytem!19, warto zastanowic si¢ nad kierunkami
zmian, jakie dotkng wiele obszaréw otaczajacej nas rzeczywisto$ci, poczawszy
od przestrzeni publicznej, na ofercie towardw i ustug konczac. Osoby starsze
w Polsce s3 marginalizowang grupg spoleczng. Funkcjonowanie rynku towa-
réw i ustug, architektoniczne zaprojektowanie przestrzeni miejskiej, wzorni-
ctwo - obszary te dzialaja pod dyktando najliczniejszej grupy oséb w wieku
produkcyjnym, o najwyzszej sile nabywczej. Oferta dla senioréw stanowi nisze,
cho¢ ostatnie lata przynioslty ozywiong podaz zorganizowanych zaje¢ i war-
sztatéw dla 0séb starszych, miedzy innymi szkolen finansowanych z unijnego
Programu Operacyjnego Kapitat Ludzki. Mimo iz cze$¢ zaobserwowanych
przeze mnie zjawisk w tej dziedzinie ksztaltowana jest przez prawa wolnego
rynku i nie podlega bezposredniej ingerencji ze strony panstwa, majac na uwa-
dze jako$¢ zycia 0sdb starszych, proponuje uwzglednienie przez samorzady
potrzeb opisanych ponize;.

119 GUS, Prognoza ludnosci na lata 2008-2035, Warszawa 2009.
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1. W Stanach Zjednoczonych wiele uwagi poswigca si¢ projektowaniu tak
zwanych spolecznosci przyjaznych seniorom (aging-friendly communities). Na-
zwa ta okresla miejsca — miejscowosci, dzielnice, osiedla, osrodki rekreacyjne
— ktore dostosowane sg do specyficznych potrzeb senioréw. To przestrzenie,
w ktorych osoby starsze czuja sie¢ komfortowo dzigki wyposazeniu w windy;,
podjazdy, porecze, uchwyty, systemy o$wietleniowe, monitoring, ustugi trans-
portowe, fawki, dobrze zaopatrzone sklepy oraz inne atrybuty cenione przez
najstarszg grupe wiekowa. Dobra praktyka zaobserwowang na gruncie polskim
jest konkurs ,,Miejsce Przyjazne Seniorom” organizowany corocznie przez Re-
gionalny Osrodek Polityki Spolecznej w Krakowie. Zalozenia konkursu nie
odwolujg si¢ jedynie do zaprojektowania przestrzennego miejsc przyjaznych
seniorom, lecz dokonujg ewaluacji dodatkowych kryteriéw, takich jak stan-
dard obstugi klienta, oferta znizek dla senioréw, traktowanie osob starszych
z nalezytym szacunkiem i godnoscig!20. Inng ciekawg inicjatywg jest konkurs
na ,Samorzad przyjazny edukacji oséb starszych i integracji miedzypokolenio-
wej” zorganizowany pod patronatem Senatu RP i Parlamentarnego Zespolu ds.
Osdb Starszych. Tego typu inicjatywy sklaniajg jednostki samorzadu teryto-
rialnego do uwzglednienia potrzeb 0séb starszych zaréwno w budzetach, jak
i w strategiach rozwoju na dany rok oraz ulatwiaja wymiane dobrych praktyk
w oparciu o do§wiadczenia sgsiednich gmin, powiatéw lub wojewddztw.

2. W zakresie przebudowy przestrzeni publicznej pod katem potrzeb oséb
starszych rekomenduje wyodrebnienie w budzetach gmin $rodkéw przezna-
czonych na likwidacje barier architektonicznych i zapewnienie ustug trans-
portowych seniorom, szczegoélnie w srodowisku wielkomiejskim. Wynikajace
z procesOw starzenia sie ograniczenia funkcjonalne utrudniajg osobom star-
szym aktywny udzial w zyciu spotecznym przez namnozenie barier architek-
tonicznych, ktére stanowia problem dla wielu grup spotecznych — 0séb niepet-
nosprawnych, dzieci, kobiet ci¢zarnych lub z wézkiem, 0s6b podrdézujacych itd.
W zakresie dostosowania przestrzeni do potrzeb senioréw nalezy wzia¢ pod
uwage miedzy innymi:

a) budowe wysepek na rozlegtych przejsciach dla pieszych;

b) odpowiednig synchronizacje sygnalizacji §wietlnej (i dZwiekowej);

¢) wyposazenie chodnikéw w podjazdy i niskie krawezniki;

120 Regionalne Centrum Polityki Spolecznej w Krakowie, dostepne przez www.
rops.krakow.pl (27.04.2013).

281



Polityka spoteczna wobec starzenia sie ludnosci w USA i w Szwecii

d) wyposazenie budynkéw publicznych, takich jak siedziby urzedow, przy-
chodni lekarskich, teatréw, kin, muzedw i innych w podjazdy dla wozkéw oraz
windy;

e) wyposazenie przystankéw komunikacji miejskiej w przejrzyste rozklady
jazdy (z funkcja gtosowa dla niewidomych lub stabowidzacych);

f) rozszerzenie taboru pojazdéw komunikacji miejskiej o pojazdy niskopod-
togowe lub wyposazenie pozostalych w specjalne podjazdy dla oséb poruszaja-
cych sie na wozkach;

g) wyposazenie schodéw w porecze, tasmy przeciwposlizgowe, oznaczenia
krawedzi stopnia i inne elementy zapobiegajace upadkom;

h) inne udogodnienia umozliwiajace osobom starszym swobodne porusza-
nie si¢ w przestrzeni publicznej.

3. W grupie rekomendacji dotyczacych komfortowego funkcjonowania osob
starszych w zyciu publicznym zalecam dodatkowo rozszerzenie oferty rynko-
wej o towary i ustugi skierowane do senioréw. W celu umozliwienia osobom
starszym pelnego uczestniczenia w zyciu spotecznym, w tym takze jako grupie
konsumentdw, powinno sie uwzgledni¢ mozliwosci i potrzeby oséb starszych
juz na etapie projektowania, miedzy innymi takich grup towaréw jak pojazdy,
urzadzenia elektroniczne, meble, akcesoria wyposazenia gospodarstwa domo-
wego, obuwie i odziez, kosmetyczne preparaty pielegnacyjne i inne. Poprzez
zawezenie oferty towar6w i ustug do grupy odbiorcéw w wieku produkcyjnym
osoby starsze s dyskryminowane w sposéb posredni. Pomystem zaangazo-
wania gmin w tym zakresie moze by¢ organizowanie cyklicznych konkurséow
na sklep/restauracje/galerie handlowg przyjazne seniorom, na analogicznej za-
sadzie jak inicjatywy opisane w punkcie pierwszym.

3.3.6. Rekomendacje w zakresie dalszych prac
naukowo-badawczych

Gerontologia jest interdyscyplinarnym obszarem nauki o diugiej tradycji
i bogatym dorobku naukowym. Badania nad procesem starzenia si¢ ludnosci
zostaly wpisane na list¢ priorytetowych obszaréw badawczych ONZ i Unii Eu-
ropejskiej. W Polsce literatura przedmiotu obfituje w opracowania o charakte-
rze medycznym (geriatria), socjologicznym, demograficznym i makroekono-
micznym. Niektore obszary pokrewne gerontologii wymagaja jednak dalszej
eksploracji i intensyfikacji badan naukowych. W mojej ocenie do obszaréw
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tych zaliczy¢ nalezy: (a) gerontechnologie, czyli nauke o zastosowaniu nowych
technologii w stuzbie seniorom, (b) biogerontologie, czyli nauke o genetycz-
nych i molekularnych determinantach procesu starzenia sie, (c) badania nad
cielesno$cia i seksualnoscig 0sob starszych, (d) badania nad potrzebami ducho-
wymi 0s6b starszych (w nurcie gerotranscendenciji), (¢) badania longitudinalne
nad wybranymi kohortami w zakresie relacji migdzypokoleniowych, (f) bada-
nia nad srebrng gospodarka (silver economy) oraz potencjalem oséb starszych
w projekcie gospodarki opartej na wiedzy (knowlegde-based economy). Ponadto
w badaniach naukowych nalezy w mojej ocenie potozy¢ wigkszy nacisk na wy-
eksponowanie watkéw zwigzanych z réznorodnoscia i wielokulturowoscia
0s6b starszych oraz stworzy¢ przestrzen do refleksji nad spoteczno-kulturowa
konstrukcja wizerunkéw oséb starszych.

Zaproponowana przeze mnie lista rekomendacji dotyczaca szesciu réznych
obszardw zycia 0sob starszych z pewnoscig nie jest kompletna ani nie wyczer-
puje w sposob pelny kwestii probleméw i potrzeb polskich senioréw. Na stro-
nach tej ksiazki kilkukrotnie podkreslam warto$¢ — naukows, diagnostyczna,
prognostyczng — projektu PolSenior, pierwszego interdyscyplinarnego, kom-
pleksowego projektu badawczego dotyczacego aspektéw medycznych, psycho-
logicznych, spolecznych i ekonomicznych starzenia si¢ ludnosci w Polscel21.
Warto réwniez i w tym miejscu odwota¢ si¢ do rekomendacji wieniczacych pro-
jekt PolSenior. Poza licznymi sugestiami dotyczacymi stanu zdrowia i dziatan
o charakterze profilaktycznym (badania przesiewowe) skierowanymi do senio-
réw projekt zwraca uwage na dwa istotne obszary, do ktérych nie odwotywa-
tam sie bezposrednio wczedniej. Rekomenduje ,,zwalczanie objaw6éw przemocy
w stosunku do os6b starych” oraz ,wprowadzenie w zakladach pracy dobrych
praktyk zarzgdzania wiekiem”122. Istotnie w realiach polskich zaréwno kwe-
stia przemocy wobec 0sdb starszych, zaliczana jako przyklad szeroko pojetego
ageizmu, jak i kwestie zwigzane z ,,zarzagdzaniem réznorodnoscia” i ,,zarzadza-
niem wiekiem” w miejscu pracy sa obszarami zaniedbanymi, wymagajacymi
intensyfikacji dzialan o charakterze szkoleniowo-edukacyjnym. W przypadku

121 PolSenior. Aspekty medyczne, psychologiczne, socjologiczne i ekonomiczne sta-
rzenia sie ludzi w Polsce, red. M. Mossakowska, A. Wiecek, P. Btedowski, Ter-
media Wydawnictwa Medyczne oraz Miedzynarodowy Instytut Biologii Mo-
lekularnej i Komdrkowej w Warszawie, Poznan 2012.

122 Ibidem, s. 561-562.
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przemocy wobec 0s6b starszych niezbedna jest edukacja samych senioréw
(na wzér akcji wyposazajacej starszych Amerykandéw w gwizdki, ktorg opisuje
w rozdziale pierwszym), ale tez uwrazliwienie pracownikéw socjalnych, pra-
cownikéw stuzby zdrowia, a nawet stuzb mundurowych na sytuacje i zacho-
wania mogace stanowi¢ zagrozenie dla najstarszej czgsci spoleczenstwa.

Popularyzacja koncepcji ,,zarzadzania wiekiem” wymaga przedefiniowania
izrekonstruowania gléwnych zalozen zarzadzania zasobami ludzkimi i wydaje
si¢ nieunikniona i niezbedna w warunkach starzejacej si¢ gospodarki. Pozostaje
miec nadzieje, ze proces stopniowego wdrazania w zycie Zafozeri Dtugofalowej
Polityki Senioralnej w Polsce przyczyni si¢ do wiekszej wrazliwosci i §wiadomo-
$ci spolecznej, zaréwno w grupie aktoréw (podmiotéw), jak i odbiorcéw polityk
publicznych. Zgadzajac sie z rekomendacjami projektu PolSenior, przylaczam
sie do postulatu najwazniejszego, a zarazem najtrudniejszego: realizacja sku-
tecznej, dtugofalowej polityki wobec starzenia si¢ wymaga ,,uzyskania spotecz-
nej akceptacji dla uczynienia z kwestii starosci jednego z najwazniejszych zadan
polityki spotecznej”123.

123 Ibidem, s. 562.

284



PODSUMOWANIE






Pogorszenie jakosci zycia 0sob starszych nastapilo wraz z rewolucja przemy-
stowa, wyksztalceniem si¢ spoteczenstwa industrialnego i zjawiskiem urbani-
zacji. Odkad ekonomie opartg na rolnictwie i rzemiosle zastgpita produkcja
przemystowa, o wartosci jednostki zaczelo decydowa¢ kryterium uzyteczno-
$ci, czyli przydatnosci do pracy. Podeszly wiek i towarzyszace mu potencjalne
dolegliwosci, takie jak mniejsza sprawnos¢ fizyczna, przewlekta choroba lub
niesamodzielno$¢, postrzegany byl jako synonim braku przydatno$ci do pracy.
Ten z kolei skutkowat brakiem srodkéw do Zycia, grozit uboéstwem i marginali-
zacjq spoleczng. Pierwsze formy wsparcia dla osdb starszych swiadczone byty
przez rodziny i krewnych oraz lokalne przytulki. Zinstytucjonalizowane for-
my opieki dla senioréw zaczety pojawiac si¢ w potowie X VIII wieku, zaréwno
w Europie, jak i w Stanach Zjednoczonych. Podwaliny pod wspodlczesny system
ubezpieczen spotecznych potozyl pod koniec XIX wieku kanclerz Rzeszy Otto
von Bismarck. Trendom demograficznym zaczeto uwazniej przygladac sie
po II wojnie §wiatowej, a w ciagu pierwszej dekady po wojnie wigkszos$¢ krajow
rozwinietych odnotowata gwattowny wyz demograficzny. Obecnie starzenie
sie populacji jest jednym z najczesciej analizowanych proceséw o charakterze
transnarodowym.

Glownym celem tej ksigzki byto zbadanie i poréwnanie polityk spotecznych
wobec starzenia si¢ ludnosci realizowanych w USA i Szwecji oraz sformuto-
wanie rekomendacji dla Polski. Wszystkie trzy kraje przedsiewzigly szereg
inicjatyw i reform w celu przeciwdzialania negatywnym skutkom zmian de-
mograficznych. Poréwnaniu Standéw Zjednoczonych i Szwecji — panistw repre-
zentujacych ,,najbardziej rézne systemy”! - przy$wiecala proba odpowiedzi
na pytanie, w jaki sposdb rézne modele panstwa dobrobytu dbajg o jakos¢ zycia
seniorow. Mimo iz to Szwecja stanowi przyklad kraju, w ktorym ,,dobrze jest sie
zestarze¢”, Stany Zjednoczone imponujg mnogoscia programéw i ustug ofero-
wanych osobom starszym na poziomie lokalnym oraz silng reprezentacja po-
lityczng interesdw seniordw, ktorzy traktowani sg jako duza i wptywowa czes¢
elektoratu. Przeglad polityk spolecznych wobec starzenia si¢ realizowanych

1 A. Przeworski, H. Teune, The Logic of Comparative Social Inquiry, Wiley Inter-
science, New York 1970.
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zaréwno w USA, jak i w Szwecji stanowi¢ moze inspiracje dla Polski, nowego
panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej, nalezacego do grupy krajéw post-
socjalistycznych, ktéry obecnie znajduje si¢ na etapie planowania wlasnych za-
tozen diugofalowej i kompleksowej polityki starzenia sie.

Jedng z obserwacji wynikajacych z toku badan jest wniosek, ze na skutek
takich zjawisk, jak procesy globalizacyjne, §$wiatowy kryzys ekonomiczny czy
tez uniwersalny charakter zmian demograficznych doswiadczanych przez kraje
wysokorozwiniete, réznice pomigdzy priorytetami, kierunkamiinarzedziami
polityk spofecznych wobec starzenia sie w poszczegolnych krajach ulegaja zatar-
ciu. Mimo iz Stany Zjednoczone reprezentujg model liberalny, a Szwecja - so-
cjaldemokratyczny, zaobserwowatam oznaki czgsciowej konwergencji polityk
spofecznych obu krajéw. Jej wyrazem jest z jednej strony cze$ciowa liberalizacja
i urynkowienie sektora ustug spotecznych w Szwecji, zainspirowane koncepcja
Nowego Zarzadzania Publicznego, ktérg mozna okresli¢ mianem ,,ameryka-
nizacji” szwedzkiej polityki spotecznej, a z drugiej strony czesciowa ,,europei-
zacja” amerykanskich priorytetow, dazacych do upowszechnienia opieki zdro-
wotnej i zwiekszenia roli panistwa w zakresie polityki starzenia sie.

Réwniez w zakresie struktury i organizacji systeméw emerytalnych kraje
te przejawiaja tendencje odwrotne do teoretycznych zalozen reprezentowanego
przez siebie modelu welfare state. Podczas gdy Szwecja w drugiej polowie lat
dziewie¢dziesigtych XX wieku obok systemu repartycyjnego wprowadzita obo-
wiazkowy filar kapitalowy, Stany Zjednoczone konsekwentnie bronig panstwo-
wego programu Social Security przed cze$ciowa prywatyzacjy. Warto jednak
sprecyzowac, ze zaobserwowane przeze mnie kierunki zmian sg charaktery-
styczne dla Stanéw Zjednoczonych pod rzadami demokratycznego prezydenta
i Szwecji pod wptywem ideologii neoliberalnej.

W zakresie oceny kondycji analizowanych panstw dobrobytu warto wspo-
mnie¢, ze stopniowo odchodzi si¢ od terminologii okres$lajacej Stany Zjed-
noczone mianem welfare state laggard (,,opieszalca”, ,guzdraty” i ,skapca”),
a czgsciej charakteryzuje je paradygmatem ,,panstwa usamodzielniajacego”
(enabling state), ktory reprezentuje urynkowione podejscie do polityki spolecz-
nej (market-oriented approach to social welfare), nastawione na samodzielno$¢
i zapobiegliwo$¢ jednostek2. W zestawieniach miedzynarodowych odchodzi sie

2 N. Gilbert, Transformation of the Welfare State: The Silent Surrender of Public
Responsibility, Oxford University Press, Oxford—New York 2002, s. 44.
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od poréwnywania nakladéw panstwa na cele spoteczne wyrazonych jako odse-
tek produktu krajowego brutto, a coraz czesciej uwzglednia niuanse charakte-
rystyczne dla struktury wydatkéw danego kraju, na przyklad naktady prywat-
ne i formy wsparcia $wiadczone posrednio (jak w przypadku USA). Kierunek
reform szwedzkiego panstwa dobrobytu okresla si¢ mianem , liberalizacji bez
ograniczen” (cie¢ wydatkow) (liberalisation without retrenchment)3, co oznacza,
ze wprowadzone w latach dziewigcdziesigtych XX wieku zmiany byty reakcja
na kryzys ekonomiczny, pozwolily Szwecji zaadaptowac si¢ do nowych realiow,
lecz zostaly osiggniete w drodze konsensusu i nie §wiadcza o kryzysie panistwa
dobrobytu. Wrecz odwrotnie - pozwalaja panstwu opiekunczemu stabilnie
funkcjonowac w niestabilnych ekonomicznie czasach.

W zakresie polityki spofecznej wobec starzenia si¢ ludno$ci dostrzegam
swoista ,,dyfuzje polityk” pomiedzy krajami, ktéra stanowi zaprzeczenie ,,me-
todologicznego nacjonalizmu” dominujgcego w poréwnaniach migedzynarodo-
wych®. W badaniach komparatystycznych czesto traktuje si¢ kraj jako niezalez-
ng, odrebng jednostke analizy, ktdra realizuje wlasny model polityki spotecznej,
wynikajacy z uwarunkowan historycznych, politycznych, ekonomicznych,
spotecznych, kulturowych i innych danego regionu. Tymczasem okazuje sie,
ze — obok uwarunkowan wewnatrzkrajowych, réwniez tych wynikajacych z te-
orii zaleznosci od $ciezki (path dependency) — wskutek proceséw globalizacyj-
nych kierunki, cele i metody realizacji polityki spolecznej wobec 0sdb starszych
ulegaja swoistej ,,dyfuzji” w skali migdzynarodowej, podobnie jak przyktady
dobrych praktyk. W ten oto sposdb podniesienie wieku emerytalnego stalo si¢
priorytetem dla wiekszo$ci krajéw wysokorozwinigtych, poczawszy od USA
i rekomendacji Komisji Greenspana z 1983 roku, skoficzywszy na podniesieniu
wieku emerytalnego w Polsce i innych panstwach cztonkowskich Unii Euro-
pejskiej w 2011 roku.

Zaréwno w przypadku Szwecji, Polski, jak i czesciowo w przypadku USA,
stosujac perspektywe historyczng, zaobserwowa¢ mozna brak konsekwencji
w realizacji raz obranego kierunku polityki spolecznej. Ta niekonsekwencja

3 A. Bergh, G.O. Erlingsson, Liberalization without Retrenchment: Understanding
the Consensus on Swedish Welfare State Reforms, ,,Scandinavian Political Stu-
dies” 2009, vol. 32(1), s. 71-93.

4 H. Obinger, C. Schmitt, P. Starke, Policy Diffusion and Policy Transfer in Compa-
rative Welfare State Research, ,,Social Policy & Administration” 2013, vol. 47(1),
s. 111-129.
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$wiadczy¢ moze o nieadekwatnosci teorii zaleznosci od $ciezki, wedtug ktdrej
»dotychczasowy rozwoj polityki spolecznej wptywa na to, jaki bedzie jej roz-
woj w przyszioéci™. Przyktad Polski z okresu transformacji ustrojowej i Szwecji
z poczatku lat dziewigédziesiatych §wiadczg o obraniu przez te kraje strategii
»odejscia od $ciezki” (path departure), czyli zmiany dotychczasowego kierun-
ku rozwoju polityki spolecznej na inny®. W Stanach Zjednoczonych polityka
spofeczna realizowana jest w sposob bardziej przewidywalny i konsekwentny,
jednak dwubiegunowa, spolaryzowana scena polityczna i rotacyjno$¢ rzadow
demokratéw i republikanéw sprawiaja, ze postep w dziedzinie legislacji socjal-
nej nastepuje nierdwnomiernie.

Obserwowany rozwoj polityki starzenia si¢ w Polsce na tle do§wiadczen in-
nych krajow okresli¢ mozna mianem konwergencji typu catch-up, polegajacej
na ,doganianiu” standardéw lepiej rozwinigtych w danej dziedzinie krajow.
Tego typu legislacyjne, gospodarcze czy tez technologiczne ,,doganianie” jest
powszechne w grupie nowych panstw cztonkowskich Unii Europejskiej, ktére
daza do wspolnej realizacji unijnych strategii i rekomendacji. Debata publiczna
nad kwestiami zwigzanymi ze starzeniem si¢ populacji ulegta w Polsce inten-
syfikacji po przystapieniu do struktur unijnych, niejako w drodze politycznej
dyfuzji. Obecnie Polska inspiruje si¢ doswiadczeniami innych krajéw, miedzy
innymi Szwecji, w zakresie podniesienia wieku emerytalnego, dywersyfikacji
zrodet $wiadczen emerytalnych czy tez wprowadzenia teorii wolnego wyboru
konsumenta w sektorze ustug opiekunczych.

Stany Zjednoczone i Uni¢ Europejska charakteryzuje odmienne spojrzenie
na problematyke 0séb starszych - sytuowanie zagadnienia w innych konteks-
tach. W USA gléwng motywacja do rozwoju polityki spotecznej wobec osob
starszych bylo przywiazanie do idei wolnosci, niezaleznoéci i godnosci ludzkiej,
przynaleznej kazdemu obywatelowi bez wzgledu na wiek. Obecnie w amery-
kanskiej debacie publicznej dominujg takie zagadnienia, jak zapewnienie se-
niorom godnych warunkéw do zycia, bezpieczenstwo osob starszych, zabez-
pieczenie finansowe na staros¢, fatwiejszy dostep do opieki zdrowotnej i ustug

5 R.Szarfenberg, Teorie ekonomiczne i polityczne polityki spotecznej, s. 13, dostepne
przez http://rszarf. ips.uw.edu.pl/tps/zaoczne/zaoczne02_w6.pdf (2.04.2013).

6 B. Ebbinghaus, Can Path Dependence Explain Institutional Change? Two Appro-
aches Applied to Welfare State Reform, Max Planck Institute for the Studies of
Societies, Discussion Paper 05/2, Cologne 2005.
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(na przykiad transportowych), zdrowa dieta, aktywno$¢ fizyczna, utrzymywa-
nie kontaktéw z otoczeniem i przyjaciétmi, zaangazowanie w wolontariat, sta-
rzenie si¢ w spolecznosci (aging in community) i inne.

W nomenklaturze Unii Europejskiej polityka spoteczna wobec starzenia si¢
ludno$ci sprowadza si¢ przede wszystkim do aktywizacji zawodowej i podnie-
sienia wskaznika zatrudnienia w Europie. Starzenie si¢ populacji rozpatrywane
jest jako przeszkoda na drodze do stabilnego wzrostu gospodarczego i realizacji
celow zawartych w Strategii Lizbotiskiej oraz strategii Europa 2020. Stad tez po-
wtarzajace si¢ w dokumentach unijnych rekomendacje dotyczace podniesienia
wieku emerytalnego, upowszechnienia modelu zatrudnienia typu flexicurity,
realizacji koncepcji ksztalcenia ustawicznego, przeciwdziatania dyskryminacji
ze wzgledu na wiek na rynku pracy i inne. Uwazam, ze polityka starzenia si¢
realizowana w panstwach czlonkowskich Unii Europejskiej powinna polozy¢
wiekszy nacisk na wymiar humanitarny, etyczny i moralny zwigzany ze staros-
cig, przeznaczy¢ wiecej srodkéw na podnoszenie jakosci opieki, zadbac o to, by
pracownicy socjalni i opiekunowie 0sob starszych dysponowali odpowiednia
wiedzg z zakresu gerontologii, psychologii i psychiatrii, a sami seniorzy byli
zaangazowani w procesy decyzyjne.

W ciggu ostatniej dekady w Polsce zauwazalny jest znaczny postep w zakre-
sie inicjatyw i polityk skierowanych pod adresem o0séb starszych. Czes¢ z nich
zainspirowana zostata w 2012 roku w toku konferencji, projektéw i debat zorga-
nizowanych w ramach obchodéw Europejskiego Roku Aktywnosdci Oséb Star-
szych i Solidarnoséci Miedzypokoleniowej. Tym, co zbliza Polske do standardéow
zachodnich, jest przede wszystkim: (a) przyjecie Zatozern Diugofalowej Polityki
Senioralnej na lata 2014-2020, (b) wzrost liczby oddolnych inicjatyw i zaangazo-
wanie trzeciego sektora w realizacj¢ zadan polityki spolecznej wobec starzenia
sig, w tym dziatania w ramach Rzgdowego Programu na rzecz Aktywnosci Spo-
tecznej Osob Starszych, (c) sformutowanie projektu ustawy o pomocy osobom
niesamodzielnym, przewidujacego realne wsparcie dla nieformalnych opieku-
ndw, takie jak czeki opiekuncze, urlopy wytchnieniowe i dostep do szkolen,
(d) podjecie dziatan na rzecz rozwoju kompetencji cyfrowych pokolenia 50+.
Problemy, ktére wciaz wymagaja rozwigzania, to miedzy innymi: (a) ubostwo
seniordw, (b) niski wskaznik aktywnosci zawodowej os6b w wieku okotoeme-
rytalnym, (c) ageizm na rynku pracy, (d) kulturowo zakorzeniony kult mtodosci
legitymizujacy postawy gerontofobiczne, (¢) rozwdj ksztalcenia ustawicznego,
(f) rozwdj ,,srebrnego rynku” i ,,srebrnej gospodarki”, (g) zwigkszenie liczby
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specjalistow z zakresu geriatrii i gerontologii, (h) dostrzezenie heterogeniczno-
$ci odbiorcédw programoéw i ustug dla senioréw.

Mimo ze Polska znajduje si¢ na dobrej drodze do dalszego dostosowania
legislacji do zmieniajacych si¢ realiéw demograficznych, sformutowana przeze
mnie lista dwudziestu czterech rekomendacji $wiadczy o koniecznosci uwzgled-
nienia wielu aspektéw zycia w planowanym projekcie krajowej polityki senio-
ralnej. Na wzor amerykanski potrzebne jest wzmocnienie struktury rzagdowych
i pozarzadowych organdéw reprezentujacych interesy senioréw, popularyzacja
koncepciji ,starzenia si¢ w spotecznosci” (aging in community), upowszechnie-
nie wolontariatu. Przyklad Stanéw Zjednoczonych pokazal, jak istotne znacze-
nie dla relacji spofecznych i jakosci zycia senioréw ma rozwdj spoteczenstwa
obywatelskiego.

Wzorem Szwecji za$ polskie wltadze powinny dotozy¢ wszelkich staran, by
polityka w zakresie zapobiegania negatywnym skutkom zmian demograficz-
nych realizowana byta w perspektywie diugofalowej i w sposéb kompleksowy,
réwnolegle do zmian w polityce imigracyjnej, rodzinnej, edukacyjnej, polity-
ce rynku pracy i innych obszarach. Szwecja stanowi wzdér dla Polski réwniez
w dziedzinie harmonijnego faczenia rozbudowanej struktury zinstytucjona-
lizowanych placéwek opiekunczych dla oséb starszych z szerokim zakresem
wsparcia $wiadczonym nieformalnym opiekunom i cztonkom rodzin senioréw.
By¢ moze o skuteczno$ci niektdrych polityk aktywizacyjnych w USA i Szwe-
cji $wiadczy podioze ideologiczne spoteczenstw protestanckich, ktore tatwiej
i chetniej reaguja na propozycje wydtuzenia okresu aktywnos$ci zawodowej lub
inne formy spolecznej uzyteczno$ci. Oba kraje stanowig dobry przyktad zasto-
sowania nowych technologii i szerokiego spektrum technologii asystujacych
w stuzbie seniorom. Przebudowa przestrzeni publicznej pod katem potrzeb
0sob starszych oraz pelna inkluzja spoteczna powinny sta¢ si¢ nadrzednymi
celami polskiej polityki senioralne;.

Nie nalezy zapomina¢, Zze mimo wyodrebnienia przyktadéw dobrych prak-
tyk w zakresie polityki spotecznej wobec 0séb starszych w USA i Szwecji oba
kraje borykajg si¢ z wtasnymi problemami i systemowymi stabosciami i nie
powinny stanowi¢ wzorca (role model) w znaczeniu idealnym. Brutalne pra-
wa rynku rzagdzg amerykanskim sektorem opieki dlugoterminowej, ktérego
ustugi naleza do najkosztowniejszych na $wiecie. Sprywatyzowany system
opieki zdrowotnej i wysokie koszty leczenia stanowia najczestsza przyczy-
ne¢ bankructw amerykanskich gospodarstw domowych. Zdecentralizowana
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i zdezintegrowana siatka programéw i ustug oraz brak dostosowania charakte-
ru ustug do réznorodnosci rasowej, etnicznej i kulturowej spoteczenstwa ame-
rykanskiego utrudniajg dotarcie z ofertg do klienta i przyczyniaja si¢ do pogte-
biania réznic spotecznych.

W odniesieniu do stabosci systemu szwedzkiego wymienia si¢ przypadki
naduzy¢ ze strony pracownikéw socjalnych oraz nadmierny rozrost biurokra-
cji wzgledem praw jednostki. Zakres kompetencji pracownikéw socjalnych
bywa krytykowany jako zbyt szeroki i ingerujacy w dobro jednostki i rodziny.
Ponadto przez zastapienie ,,kontraktu miedzypokoleniowego” — ,,kontraktem
spolecznym” w drodze rozwoju szwedzkiego welfare state opieka nad seniorami
nabrala charakteru formalnego, a rodzinne relacje miedzypokoleniowe ulegly
ostabieniu. Jak wida¢, inspiracje dla innych krajéw stanowi¢ moga jedynie wy-
brane elementy polityki spolecznej, a w szczegélnosci drobne, lokalne inicjaty-
WY, hiepociagajace za sobg duzych nakladéw finansowych, tatwe do zaadopto-
wania, takie jak ,wioski opiekunicze” w USA lub zalozenia projektu ,,Pasja dla
zycia” realizowanego w Szweciji.

Odwotujac si¢ do teorii Margaret Mead, we wszystkich badanych prze-
ze mnie kontekstach — amerykanskim, skandynawskim i polskim - dostrzec
mozna symptomy stopniowej transformacji z kultury postfiguratywnej w ko-
figuratywnga i prefiguratywng. Oznacza to, ze istotnym zmianom ulegaja rela-
cje miedzypokoleniowe, a wspolczesne spoleczenstwa nie reprezentuja juz tak
zwanej kultury nieocenionych przodkéw, w ktdrej zyciowa wiedza i madros¢
przekazywane byty wnukom przez pokolenie dziadkéw”. Ze wzgledu na dyna-
miczny rozwdj technologiczny i procesy globalizacyjne pokolenie ludzi starych
przestalo by¢ darzone estyma tak jak w przesztosci. Majac na uwadze zmiany,
jakim podlega kultura, a takze zjawiska socjologiczne, takie jak przeksztalcenie
struktury rodziny, wzrost liczby rodzin nuklearnych i zwigzkéw nieformalnych,
ludzie starsi powinni zosta¢ objeci szczegdlng opieka, a odpowiednio dobrane
instrumenty polityki spofecznej powinny utatwia¢ im egzystencje w zmienia-
jacej sie rzeczywistosci.

7 M. Mead, Culture and Commitment: The New Relationships Between the Genera-
tions in the 1970s, Columbia University Press, New York 1978.
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