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Prezentowany raport jest rezultatem badan 1 analiz socjologicznych, ktérych
nadrzednym celem byto zdiagnozowanie potrzeb 1 oczekiwan mieszkancow Poznania
powyzej 50. roku zycia oraz stopnia ich zaspokojenia. Badanie zostalo przeprowadzone
na zlecenie Centrum Inicjatyw Senioralnych w Poznaniu przez Osrodek Badan Spotecznych
i Marketingowych INDEKS w okresie od lipca do sierpnia 2011 roku. Diagnoza potrzeb
I oczekiwan mieszkancéw Poznania powyzej 50. roku zycia powstala w ramach projektu
RECO - Regiony we wspolpracy na rzecz poprawy zdrowia i jakosci zycia osob starszych
I jest wspotfinansowana ze srodkow Unii Europejskiej, w ramach mini-programu CREATOR,
ktory jest czeScia Europejskiego Programu Wspotpracy Miedzyregionalnej INTERREG IVC.

Przeprowadzone badania pozwolg na zaprojektowanie dziatan zmierzajacych
do poprawy jakosci zycia seniorow, w tym zwigkszenia ich uczestnictwa w zyciu
spotecznym, szczeg6lnie w zakresie edukacji, zdrowia oraz kultury i sztuki. Diagnoza wyzej
wymienionych wymiaréw stuzy¢ ma opracowaniu i wdrozeniu optymalnych mechanizmow
aktywizacji skierowanych do osob powyzej 50. roku zycia w celu ich wigkszej i aktywnej
partycypacji w zyciu spoteczno-kulturalnym miasta Poznania. W raporcie zawarte zostaty
zaroOwno najwazniejsze, jak 1 najciekawsze wnioski z kompleksowego badania opinii
mieszkancoOw Poznania, bedacych w tym wieku. Prezentowane opracowanie sktada si¢
z czterech blokow tematycznych: (1) uczestnictwo w zyciu spotecznym osob powyzej 50.
roku zycia, (2) potrzeby i oczekiwania mieszkancow Poznania powyzej 50. roku zycia
w obszarze zdrowia, (3) potrzeby i oczekiwania mieszkancow Poznania powyzej 50. roku
zycia w obszarze kultury i sztuki oraz (4) potrzeby i oczekiwania mieszkancow Poznania
powyzej 50. roku zycia w obszarze edukacji. W raporcie przedstawiona zostala szczegdtowa
analiza kazdego z wyzej wymienionych zagadnien. W ramach badania podj¢to takze probe
stworzenia typologii uczestnictwa os6b powyzej 50. roku zycia w szeroko rozumianym zyciu

spotecznym oraz kulturalnym Poznania.

Metodologia badan nad diagnozq
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Zgodnie z zaakceptowang koncepcja metodologiczng, badanie wséréd mieszkancow
Poznania, ktorzy ukonczyli 50 lat, zostato zrealizowane technika wywiadu bezposredniego —
osobistego z wykorzystaniem skategoryzowanego papierowego wywiadu
kwestionariuszowego PAPI. Kwestionariusz ankiety (w zataczniku) sktadat si¢ z pytan
zamknigtych, pytan z mozliwo$cig wielokrotnego wyboru, z kafeterig odpowiedzi oraz pytan
otwartych umozliwiajacych swobodng wypowiedz respondenta. Badanie zostalo
przeprowadzone przez przeszkolonych ankicterow na dobranej i reprezentatywnej probie
badawczej. Wielko$¢ proby okreslona zostala przez zamawiajgcego na poziomie 500. Dla
proby ilosciowej, dokonany zostat dobor proby kwotowy, w ktorym kwoty wyznaczone
zostaty poprzez: wiek, ple¢ oraz wyksztalcenie osob powyzej 50. roku zycia w Poznaniu.
Metoda doboru kwotowego opierata si¢ na znajomosci struktury populacji generalnej wedtug
przyjetych cech tzw. zmiennych kontrolnych i narzuceniu tej struktury na sktad proby.
Liczebno$¢ grup segmentéw w probie ustalona zostala na podstawie przemnozenia rozktadu
procentowego wybranych cech w populacji generalnej przez ogdlng liczebno$¢ proby.
Zastosowana metoda zaktadata przebadanie ,,miniatury” zbiorowos$ci generalnej — 0znacza to,
ze przy zachowaniu proporcji istniejacych w zbiorowosci generalnej do badania dobrane
zostaly osoby spetniajace okreslone, istotne dla badania kryteria. Dane uzyskane w trakcie
realizacji badan poddane zostaly wiclostopniowej analizie, zarowno ilo$ciowej, jak
i jakosciowej. W opracowaniu zaprezentowano wyniki badan pod katem ogoélnych tendencji
1 $rednich wystepujacych w calej badanej zbiorowosci, jak 1 ze wzgledu na wyrdznione
zmienne niezalezne. Na potrzeby badania wyrdzniono nastg¢pujgce zmienne niezalezne: plec,
wiek, wyksztatcenie, miejsce zamieszkania oraz sytuacja na rynku pracy. W przypadku
wymienionych zmiennych poréwnywane i1 dokladniej analizowane byly wyniki uzyskane
w podgrupach badanych o najwigkszym i najmniejszym nasileniu danej zmiennej niezaleznej,
a takze pojawiajace si¢ tendencje malejace lub rosnace w wewngetrznej strukturze odpowiedzi.
Opisane zostaly takze podgrupy badanych o najwigkszym 1 najmniejszym procencie
odpowiedzi na dane pytanie. Wybor takich zmiennych niezaleznych jest niezwykle istotny
z punktu widzenia ich korelacji z ogdélnymi wynikami wyrazonymi przez cala populacje

badang.
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Charakterystyka badanej proby

Ponizej przedstawiona zostala charakterystyka badanej proby z uwzglednieniem
zmiennych niezaleznych — plci, wicku, wyksztalcenia oraz miejsca zamieszkania. Struktura

badanej proby z uwzglednieniem Wykres nr 1. Struktura badanej proby — pte¢ respondnentéw
(N=500, w %).

plci byla nastepujaca: 56,6%
stanowity  kobiety, 43,4% -

43,4%
mezezyzni. Stan ten odpowiada

ogolnej tendencji demograficznej 56.6%

okreslanej mianem feminizacji l

populacji osob starszych. Kobiety
zyja dhuzej 1 czesciej niz mezczyzni
dozywajg staro$ci, 47,8% badanych ™ kobieta ¥ meiczyzna

stanowity osoby przed 60. rokiem

zycia, znajdujace sie¢ na przedpolu starosci, ktore moga podejmowac dzialania na rzecz
poprawy swojej sytuacji w kolejnych okresach zycia. Blisko 42,8% respondentow to ,,mtodsi-
starzy” — 0soby w wieku 60-74 lat, ktore moga cechowal si¢ nieznacznie obnizong
sprawno$cig oraz by¢ zdolne do utrzymania swojej niezalezno$ci ekonomicznej
I funkcjonalnej. W tym okresie kluczowe znaczenie ma utrzymanie osobistej aktywnoS$ci
spotecznej, kulturalnej 1 edukacyjnej oraz troska o kondycje fizyczng i dostep do opieki
zdrowotnej. We wczesnej staro$ci ludzie przewaznie decydujg si¢ na zakonczenie aktywnosci
zawodowej 1 przej$cie na emerytur¢ oraz poszukuja rol spotecznych, ktorymi mozna zastapic¢
karier¢ zawodowa. Okoto 9,4% respondentéw stanowity osoby powyzej 75. roku zycia,
wsrod ktorych znajdowali si¢ reprezentanci dwoch grup wiekowych wyrdznianych przez
gerontologow: ,,starszych-starych” (75-89 lat) i ,,dlugowiecznych” (90 lat i wigcej). Osoby w
tym wieku czg$ciej nie sa w stanie prowadzi¢ samodzielnego zycia, majg trudno$ci

Z utrzymaniem niezaleznosci oraz wymagaja pomocy 1 opieki innych.
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Wykres nr 2. Struktura badanej proby — wiek respondnentéw (N=500, w %).

27,4%
22,2%
20,4%
Q,
| 10,4% 10,2% 9,4%
Wiek50-54  Wiek55-59 Wiek60-64 Wiek65-69 Wiek70-74 Wiek75i

wiecej

Najliczniejsza grupe respondentow wyrdznionych ze wzgledu na wyksztalcenie stanowili
ankietowani legitymujacy si¢ wyksztatceniem wyzszym oraz $rednim ogoélnoksztatcacym,
odpowiednio 25,7% 1 24,3% spos$rod ogotu badanych oséb. Znaczny odsetek respondentéw
18,9%, to respondenci w wieku powyzej 50 lat, ktorzy posiadajg wyksztalcenie zasadnicze

zawodowe.

Wykres nr 3. Struktura badanej proby — wyksztatcenie respondentéw (N=498, w %).
71
Doktorat lub wyisze 0,6%
Wyisze magisterskie,... 25,7%
Wyzisze licencjackie 1 2,2%
Policealne i pomaturalne 4,8%
Srednie ogdlnoksztatcace 24,3%

Srednie zawodowe 13,5%

Zasadnicze zawodowe }18,9%

Gimnazjalne lub ponizej B 1 10,0%

Zdecydowanie najwickszy odsetek respondentdw uczestniczagcych w badaniu zamieszkuje

w dzielnicach Nowe Miasto oraz Grunwald odpowiednio 33,7% oraz 31,2%. Liczny odsetek
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respondentow - 16,4% to mieszkancy dzielnicy Jezyce, a 11,1% osob bioragcych udziat

w badaniu zamieszkiwalo w dzielnicy Stare Miasto.

Wykres nr 4. Struktura badanej proby — miejsce zamieszkania respondentow (N=487, w %).

4

wilda 7,6%
Stare Miasto | 11,1%
Jeizyce | 16,4%
Grunwald | J31,2%
Nowe miasto | 33,7%

Podkreslenia wymaga fakt, Ze tacznie blisko 42,3% 0so6b powyzej 50. roku zycia zamieszkuje
dzielnice Grunwald i Jezyce cechujace si¢ starsza zabudowa. Uwzglednienie podzialu
respondentéw wedtug grup wiekowych pozwala dostrzec, ze najwigcej seniorow powyzej 75.

roku zycia zamieszkuje dzielnic¢ Grunwald i Nowe Miasto.

Warunki socjalno-bytowe uczestnikow badania

Z danych pozyskanych w trakcie badania wynika, ze zdecydowana wigkszos¢
mieszkancoOw Poznania, ktorzy ukonczyli 50 rok zycia zamieszkuje mieszkania wlasnosciowe
- 61,4% wszystkich uczestnikow badania. Blisko co pigty respondent (21,2%) mieszka
w mieszkaniu spotdzielczym, natomiast co dziesiaty (9,8%) w domu wolnostojacym.
Najmniejszy odsetek ankietowanych mieszka w mieszkaniu komunalnym - 6,6%.
Uwzgledniajac podzial na grupy wiekowe, zauwaza si¢, ze osoby powyzej 70. roku zycia
przewaznie, bo w 67,3% przypadkoéw, zyja w mieszkaniach wtasnosciowych. Tym samym
stwierdza si¢, ze odpowiedzialno$¢ za adaptacj¢ mieszkan do potrzeb osob starszych poprzez
np. usunigcie barier architektonicznych, dostosowanie wej$¢, zmiang¢ organizacji przestrzeni
oraz montaz uchwytow w korytarzach 1 podtdg antyposlizgowych, ponoszg gltéwnie sami

seniorzy oraz spoldzielnie mieszkaniowe.
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Wykres nr 5. Warunki mieszkaniowe respondentéw (N=495, w %).

6,7% 9,9%

4 dom wolno stojacy ™ mieszkanie wlasnosciowe
M mieszkanie spdtdzielcze M mieszkanie komunalne

Zdecydowanie najwigkszy odsetek mieszkancow Poznania powyzej 50. roku zycia mieszka w
domach lub mieszkaniach, ktére maja 2 lub 3 pokoje — pomieszczenia mieszkalne. Wedlug
danych, 49,8% badanych zyje w domu Ilub mieszkaniu 3-pokojowym, a 29,4%
w mieszkaniach 2-pokojowych. Udziat badanych powyzej 50. roku zycia, ktorzy mieszkaja
w mieszkaniach lub domach 4-pokojowych to 13,7%. Analizujac liczb¢ pomieszczen,
w ktorych mieszkajg ankietowani, wynika ze najstarsi respondenci powyzej 75. roku zycia

zamieszkujg zdecydowanie mniejszg liczbe pokoi, niz respondenci w wieku od 50 do 54 lat.
Wykres nr 6. Liczba pokoi w mieszkaniu lub domu respondenta (N=490, w %).

7 pokoi
6 pokoi
5 pokoi
4 pokoje
3 pokoje 49,8%

2 pokoje

1 pokoj
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Powyzsze informacje nalezy skorelowaé z liczba osob, ktora wspolnie z respondentem
zamieszkuje w domu lub mieszkaniu. Wedlug informacji pozyskanych w trakcie badania
wynika, ze osoby, ktore ukonczyly 50 lat najcze$ciej mieszkajg wspélnie z drugg osobg —
cztonkiem rodziny. Takg odpowiedZz wskazalo az 62,3% respondentoéw uczestniczacych
w badaniu. Liczny odsetek badanych mieszka w 3-osobowym gospodarstwie domowym
17,1%, natomiast co dziesigta osoba mieszka w domu sama. Zauwaza si¢, ze mate mieszkania
przewaznie zajmujg mate rodziny, czyli takie, ktore tworza gospodarstwa domowe sktadajgce
si¢ wylacznie z rodzicow 1 dzieci. Stan ten pozwala przypuszczaé, ze seniorzy majg dos¢
ograniczong sie¢ wsparcia w razie wystgpienia wypadku lub choroby. Jednoczesnie starsi
mieszkancy Poznania sg narazeni na wzrost kosztow utrzymania mieszkan, a w konsekwencji
tez na ubdstwo, w przypadku $mierci malzonka lub matzonki. Nalezy zwroci¢ uwage, ze €O
piaty poznanski senior, ktory ukonczyt 75 lat mieszka w domu sam. Diametralnie odmienna
sytuacja wystepuje wsrdd ankietowanych w wieku od 50 do 54 lat oraz od 55 do 59 lat, gdzie
ponad 90% badanych mieszka z innym lub innymi cztonkami rodziny. Okazuje sig, ze odsetek
samotnie mieszkajacych kobiet powyzej 50. roku zycia wynosit 13,1% przy 6,1% samotnie
mieszkajacych mezczyzn. Za niezbgdne nalezy uzna¢ opracowanie programu zaadresowanego
do osamotnionych najstarszych mieszkancéw Poznania, ktdry obejmowatby migdzy innymi

takie ustugi jak ,,positki na kotkach” czy domowe ustugi medyczne.

Wykres nr 7. Liczba oséb wspdinie mieszkajacych (N=486, w %).

62,3%
17,1%
10,1%
5,8%
‘ I 2,9% 1,9%
: : : - 0 e

Mieszkam 2 osoby 3 osohy 4 osoby 50s0b 6 osob
sam/sama
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Sytuacja materialna uczestnikéw badania

W zwigzku z licznymi odmowami podawania wysoko$ci miesigcznych dochodow
netto uzyskiwanych przez respondentéw zrezygnowano z przedstawiania tych informacji, a do
okres$lenia sytuacji materialnej uczestnikow badania postuzyly takie wskazniki, jak
subiektywna ocena wiasnej sytuacji materialnej, udziat wydatkéw biezacych w miesigcznym
budzecie oraz dysponowanie wolnymi S$rodkami finansowymi. Pozyskane w trakcie
bezposrednich wywiadow informacje wskazuja, ze polowa respondentéw (50,7%) okresla
swoja wlasng sytuacje materialng jako przeci¢tng. Optymistycznym wnioskiem, ktory wynika
z badan jest znaczny odsetek odpowiedzi (32,9%), lokujacy osobistg sytuacje materialng jako
dobra. Takie wyniki zwigzane sg przede wszystkim z faktem, ze w prébie znaczny odsetek
stanowili respondenci aktywni zawodowo, a zarazem przed etapem starosci lub w jej
wstepnym okresie, co bezposrednio przeklada si¢ na wyzsza ocen¢ wlasnej sytuacji
materialnej. Z drugiej jednak strony warto zauwazy¢, ze 13,4% osob, ktore ukonczyty 50 lat
ocenia wlasng sytuacj¢ materialng jako zta lub bardzo zl3. Swoja sytuacje materialng
zdecydowanie najlepiej oceniajg ankietowani w wieku od 50 do 54 lat — zaledwie 6,1% opinii
swiadczacych o zlej sytuacji materialnej. Najgorzej wlasng sytuacj¢ materialng postrzegaja
badani w wieku od 60 do 64 lat, od 65 do 69 lat oraz powyzej 75 lat. Odsetek wskazan
swiadczacy o zlej sytuacji materialnej wynosit w tych grupach wiekowych odpowiednio
19,8%, 15,4% oraz 11,1%. Starsze osoby sa bardziej narazone na wzrost wydatkow na
zywno$¢, leki 1 utrzymanie mieszkania, jak réwniez na samotno$¢ i konieczno$§¢ zmiany
miejsca zamieszkania np. przeprowadzenia si¢ do domu dorostych dzieci lub do domu pomocy
spotecznej. Zdecydowanie gorzej swoja sytuacje materialng oceniajg takze ankietowani
posiadajacy wyksztatcenie zawodowe - az 21,5% ocenia sytuacje materialng rodziny jako zfa,
natomiast zdecydowanie lepiej postrzegaja omawiany aspekt ankietowani z wyksztatceniem
wyzszym jedynie 7,9% opinii $wiadczacych o ztej sytuacji materialnej. Ocena wlasnej sytuacji
materialnej nieznacznie r6zni si¢ takze w przypadku plci uczestnikow badania, odsetek
mezezyzn, ktérzy uwazajg sytuacje materialng za dobrg wynosit 37,6% przy 34,6% wskazan
kobiet. Ocena wlasnej sytuacji materialnej jest tez uzalezniona od sytuacji na rynku pracy.
Odsetek negatywnych ocen byt najwyzszy w przypadku rencistow oraz emerytow —
odpowiednio 20,8% oraz 14,1% badanych Zle postrzega wlasng sytuacje materialng.

Natomiast zaledwie 9,1% 0s6b pracujacych uwaza swoja sytuacj¢ materialng jako zlg.
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Wykres nr 8. Jak ocenia Pan/Pani wlasng sytuacje materialng? (N=493, w %).
3'0%‘1'0’% 12,4%

32,9%

50,7%

M Bardzozta 4 Raczejzlia ™ Przecietna W Raczejdobra ™ Bardzo dobra

Zgodnie z przedstawionymi ponizej danymi okazuje si¢, ze znaczna cz¢$¢ dochodow
respondentéw 1 cztonkéw ich rodzin przeznaczana jest na wydatki biezace. Lacznie, az 43,9%
respondentow uwaza, ze wydatki biezace pochtaniaja 75% lub wigcej uzyskiwanych
przychoddéw przez respondenta i pozostatych cztonkéw rodziny wspdlnie gospodarujacych.
Jednakze w blisko 56,1% przypadkoéw poziom wydatkoéw biezacych pochtania 50% lub mnie;j
wydatkoéw biezacych.

Wykres nr 9. Jakg czes¢ budzetu pochifaniajg wydatki biezgce? (N=492, w %).

Miesieczny budziet nie wystarcza na
miesigczne biezgce wydatki

Wydatki biezgce mniej niz 25%
Wydatki biezgce 25%

o,
Wydatki biezgce 50% 35,6%

Wydatki biezgce 75%

Wydatki biezgce 100%

Wykres nr 10. Czy dysponuje
Pan/Pani w miesigcu
dodatkowymi, wolnymi $rodkami 28,2%
finansowymi? (N=485, w %).

Tytulem uzupehienia, nalezy

przytoczy¢  kolejne  dane
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zwigzane z mozliwosciami finansowymi os6b powyzej 50. roku zycia oraz ich sytuacja
materialng. Wyniki badan przeprowadzonych wsrdd respondentéw wskazuja, ze zdecydowana
wickszo$¢ ankietowanych (71,8%) nie dysponuje w miesigcu zadnymi dodatkowymi, wolnymi
srodkami  finansowymi. Dysponowanie takimi dodatkowymi wolnymi $rodkami
zadeklarowato 28,2% badanych. Przedstawione powyzej dane dotyczace sytuacji materialnej
i finansowej jednoznacznie wskazuja, ze grupa respondentéw uczestniczacych w badaniu jest
wyraznie spolaryzowana i1 zrdéznicowana wewnetrznie, dlatego tez mozliwe bedzie dalsze
analizowanie wynikow badan i aktywnos$ci respondentdow w zyciu spoteczno-kulturalnym
miasta Poznania w korelacji z informacjami dotyczacymi sytuacji materialnej respondentow.
Wyniki badan wskazuja, ze najwigksze problemy z wygospodarowaniem dodatkowych
wolnych $rodkow finansowych majg przede wszystkim poznanscy seniorzy - respondenci w
wieku powyzej 70 lat. Tylko 15,6% najstarszych uczestnikow badania dysponuje w miesigcu
dodatkowymi, wolnymi srodkami finansowymi. Najlepszg sytuacj¢ finansowg, umozliwiajgca
wygenerowanie wolnych §rodkoéw maja natomiast badani w wieku od 54 do 59 lat oraz od 50
do 54 lat. Odsetek ankietowanych, ktorzy zadeklarowali dysponowanie w miesiacu
dodatkowymi, wolnymi $rodkami finansowymi wynosit odpowiednio 38,3% oraz 31,2%.
Starsi mieszkancy Poznania raczej nie moga pozwoli¢ sobie na wydatki zwigzane z zakupem
dobr trwalego uzytku, kultura, edukacjg i czasem wolnym oraz inwestycjami i gromadzeniem
oszczg¢dnos$ci. Dotyczy to gtdéwnie os6b powyzej 70. roku zycia, ktore sg bardziej narazone na
ubostwo 1 marginalizacje — bez interwencji podmiotéw publicznych, komercyjnych
1 pozarzadowych osoby te nie bedg w stanie aktywnie uczestniczy¢ w zyciu spotecznym,
kulturalnym i edukacyjnym. Niemniej zestawienie odpowiedzi dotyczacych struktury
biezacych wydatkow 1 dysponowania wolnymi $rodkami finansowymi pozwala sadzi¢, ze
respondenci nieco gorzej oceniaja swoje mozliwosci finansowe niz wskazywatyby na to ich
poczatkowe deklaracje. Moze to wynikac z faktu, ze osoby powyzej 50. roku zycia pomagaja
finansowo swoim dzieciom i wnukom — transfery te stanowig wsparcie lub inwestycje dla
przysztych pokolen 1 ograniczaja zasoby wolnych Srodkow, ktore seniorzy mogliby

przeznacza¢ na wlasne potrzeby.

I.  Uczestnictwo w Zyciu spotecznym osob powyzej 50. roku zycia

W ponizszym podrozdziale przedstawione zostaly zagadnienia, ktére zwigzane sg

z partycypacja osoOb, ktore ukonczyty 50 lat, w zZyciu spolecznym. Pytania badawcze
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skoncentrowane zostaly wokot problematyki jakosci, czestotliwosci i barier w kontaktach
interpersonalnych, a takze na okresleniu form spedzania czasu wolnego i zainteresowan
respondentow. Pytania, ktore umozliwity okre$lenic stopnia uczestnictwa w zyciu
spotecznym dotyczyly takze takich aspektow jak: zrodita informacji o wydarzeniach
spotecznych, kulturalnych miasta oraz korzystanie mieszkancow Poznania powyzej 50. roku
zycia z czynnego prawa wyborczego - uczestnictwo w wyborach samorzadowych,
parlamentarnych i1 prezydenckich. Odpowiedzi respondentdow na powyzsze pytania
przyczynity si¢ do zbudowania obrazu aktywnos$ci mieszkancéw Poznania w wieku powyzej
50 lat w zyciu spolecznym rozpatrywanym na ptaszczyznie mikrospotecznych relacji oraz

osobistego zaangazowania w sprawy spoleczne miasta, dzielnicy, osiedla.

Czestotliwos¢ kontaktow interpersonalnych i bariery w kontaktach spotecznych

Jak wiadomo do realizacji wigkszo$ci potrzeb niezbedne jest utrzymywanie kontaktow
spotecznych 1 towarzyskich. Potrzeba afiliacji jest jedng z podstawowych potrzeb
psychologicznych cztowieka, dlatego tez ankietowanym osobom, ktore uczestniczyly w
badaniu zadano pytanie dotyczace czgstotliwosci kontaktow z: cztonkami rodziny, znajomymi
1 sgsiadami. Ponizej przedstawiono sie¢ relacji interpersonalnych mieszkancéw Poznania,
ktorzy ukonczyli 50 lat. Zgodnie z zaprezentowanymi ponizej danymi okazuje si¢, ze
uczestnicy badania bardzo czesto spotykaja si¢ z pozostaltymi czlonkami rodziny.
Zdecydowanie ponad potowa badanych osob 55,4% utrzymuje kontakty interpersonalne
codziennie lub, co najmniej, kilka razy w tygodniu. Tym samym nalezy uzna¢, ze rodzina
stanowi gtdéwne zrodto wsparcia i pomocy dla starszych mieszkancow miasta Poznan.

Wykres nr 11. Jak czesto spotyka sie Pan/Pani z cztonkami rodziny? (N=498, w %).
36,3%

33,7%

21,7%

7,8%
0,4%
T
codziennie kilka razy w kilka razy w kilka razy w nie spotykam
tygodniu miesigcu roku sie wecale
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Czestotliwos¢ kontaktow respondentdw ze znajomymi ma zupelnie odmienny charakter
i jako$¢ niz z cztonkami rodziny. Kontakty oséb powyzej 50. roku zycia sg sporadyczne
i ograniczajg si¢ do spotkan kilka razy w roku. Warto zwrdci¢ uwage, ze co piaty respondent
uczestniczacy w badaniu nie spotyka si¢ wcale ze znajomymi. Taki stan rzeczy §wiadczy
0 ograniczaniu si¢ do kontaktow rodzinnych i niewielkim poziomie ufnosci do obcych, a tym
samym 0 niskiej sktonno$ci do podejmowania i prowadzenia wspolpracy oraz koordynowania
dzialan z udzialem os6b spoza krggu najblizszych znajomych. Ograniczony dostep do sieci
znajomych zmniejsza tez szans¢ na wlaczenie wigkszosci senioréw w  dziatalno$¢
wolontarystyczng i samopomocowa. Oznacza to réwniez, ze w przypadku wystepowania

konfliktow w rodzinie, np. na tle podziatu kosztéw utrzymania czy kosztow opieki, osoby

powyzej 50. roku zycia w przewazajacej mierze nie mogg liczy¢ na pomoc znajomych.

Wykres nr 12. Jak czesto spotyka sie Pan/Pani ze znajomymi? (N=498, w %).

34,3%
27,7%
20,8%
T T
codziennie kilka razy w kilka razy w kilka razy w nie spotykam
tygodniu miesigcu roku sie wcale

Charakter i jako$¢ kontaktow z sasiadami 0sob powyzej 50. roku zycia przybiera inny ksztatt
niz w przypadku kontaktow ze znajomymi. W rozktadzie odpowiedzi wida¢ podzial opinii.
Czes¢ respondentow nie spotyka sie wcale z sgsiadami, druga grupa respondentdow spotyka
si¢ relatywnie czesto z sgsiadami. Blisko potowa ankietowanych, ktérzy brali udziat
w badaniach nie spotyka si¢ z sgsiadami wcale (48,4%). Osoby, ktore utrzymujg minimalny
kontakt z sgsiadami — od przynajmniej kilku razy w miesigcu do kilku razy w roku, to blisko
18,2% respondentow. Odsetek os6b powyzej 50. roku zycia, ktory utrzymuje dobre relacje
z sgsiadami 1 spotyka si¢ z nimi kilka razy w tygodniu lub czesciej jest wigkszy niz
w przypadku czestotliwosci i jakosci kontaktow ze znajomymi i wynosi 33,4%. Nie zmienia

to jednak zasadniczo negatywnego obrazu struktury kontaktow sgsiedzkich. Taki stan rzeczy
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Swiadczy o zanikaniu wigzi sasiedzkich, postrzeganiu ich przez pryzmat stereotypow
| zagrozenia, anizeli zainteresowania. Oznacza to mniejsza sklonno$¢ do wzajemnej pomocy,
w tym do rozpoznania potrzeb i docierania z wsparciem do najstarszych mieszkancoéw oraz do
podejmowania wspolnych dziatan na rzecz miejsca zamieszkania. Obserwowana sytuacja
moze tez stanowié istotng barier¢ dla przeprowadzenia remontdéw, zgody na podejmowanie
1 wdrazanie projektéw rewitalizacji mieszkan i osiedli z mysla o ich dostosowaniu do potrzeb

0s0b starszych 1 niepelnosprawnych.

Wykres nr 13. Jak czesto spotyka sie Pan/Pani z sgsiadami? (N=494, w %).

48,4%
8,1%
N B
codziennie kilka razy w kilka razy w kilka razy w nie spotykam
tygodniu miesigcu roku sie wcale

Wyniki badan jednoznacznie wskazuja, ze osoby powyzej 50. roku zycia zdecydowanie czgsciej
i che¢tniej spotykaja sie z innymi cztonkami rodziny. Kontakty interpersonalne osob powyzej
50. roku zycia ze znajomymi oraz sgsiadami nie majg juz tak duzej intensywnosci. Ponadto,
roznica czgstotliwosci w kontaktach ze znajomymi oraz sgsiadami zwigzana jest z wiekiem
respondentow. Czgstsze kontakty z sgsiadami utrzymuja respondenci w wieku powyzej 65 lat,
natomiast ze znajomymi badani w wieku od 50 do 64 lat. Oznacza to, Zze poprawa
skuteczno$ci pomocy 1 wsparcia dla najstarszych mieszkancéw Poznania wymaga odbudowy
wiezi sgsiedzkich.

Ponizej zaprezentowany zostal takze peten katalog barier i trudnosci wptywajacych na
zmniejszenie liczby kontaktow interpersonalnych wérod badanych. Zdaniem uczestnikow
badania najwieksza bariera ograniczajaca kontakty interpersonalne i spoteczne jest przede
wszystkim brak czasu i ochoty na spotkania towarzyskie. Takg opini¢ wskazata zdecydowana
wigkszos¢ 0sob - 55,9%, ktora dostrzega przeszkody w utrzymywaniu wigkszej liczby
kontaktoéw spotecznych. Kolejne powody ograniczonej liczby kontaktow interpersonalnych

wskazane przez respondentow wymienito zdecydowanie mniej ankietowanych, i tak:
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obowigzki zawodowe wynikajace z pracy zarobkowej wskazato 11,7% oraz brak motywacji
wymienito 8,3% respondentow. Powaznym ograniczeniem kontaktow interpersonalnych jest,
zdaniem 7,9% ankietowanych, brak finanséw. Inne przyczyny ograniczonej liczby kontaktow
takie jak: wiek, duza odleglos¢ od rodziny, problemy z komunikatywnos$cig wymienito
odpowiednio 5,1%, 4,8% oraz 3,2% respondentow. Innymi stowy, starsi mieszkancy miasta,
mniej lub bardziej §wiadomie w wyniku wiasnych decyzji lub przyzwyczajen, rezygnuja
z kontaktow z innymi. Przewaga odpowiedzi §wiadczacych o braku czasu, ochoty i motywacji
bez podania ich przyczyn dowodzi obcigzenia obowigzkami rodzinnymi, stabosci osobistej

organizacji czasu, obnizenia samooceny i niedostrzegania korzysci z kontaktow z innymi.

Wykres nr 14. Bariery w kontaktach interpersonalnych i spotecznych. (N=315, w %).

Choroba

Opieka nad innymi

Staba komunikatywnosc¢

Duza odlegtosc od rodziny i znajomych 4,8%
Wiek 5,1%

Brak finansow 7,9%

Brak motywacji

8,3%

Obwowigzki zawodowe - praca 11,7%

Brak czasu iochoty | 55,9%

Internet a partycypacja w Zyciu spotecznym oséb powyzej 50. roku zZycia

Jednym z wazniejszych zagadnien zwigzanych z partycypacja osoéb powyzej 50. roku
zycia, w szeroko rozumianym Zyciu spolecznym, jest czgstotliwo$¢ Kkorzystania
z internetu jako zrodla informacji, wiedzy 1 sposobu komunikowania. Internet niewatpliwie
sprzyja i pomaga dtuzej utrzymaé kontakty spoteczne oraz zapewni¢ aktywno$¢
1 niezaleznos$¢ takze osobom starszym. Tak wiec w celu uzupeinienia informacji dotyczacej
czestotliowsci kontaktéw interpersonalnych przedstawiono takze informacje na temat
wykorzystania nowoczesnych technik do komunikacji ze znajmonymi i cztonkami rodziny.
Okazuje si¢, ze zdecydowana wiekszo$¢ mieszkancoOw Poznania, ktérzy ukonczyli 50 lat
(71,2%) nie korzysta z internetu w celu komunikowania si¢ ze znajomymi i cztonkami
rodziny. Takie wyniki 0znaczaja, ze osoby powyzej 50. roku zycia preferujg tradycyjne

bezposrednie formy kontaktu interpersonalnego.

Strona | 17



. ) 74 i
*C|S ‘Reco *Crecfor " INTERREG IVC e o

Diagnoza zlecona przez Centrum Inicjatyw Senioralnych jest wspélfinansowana ze srodkéw Unii Europejskieyj,
w ramach mini-programu CREATOR, ktéry jest czescig Europejskiego Programu Wspotpracy Miedzyregionalnej

Centrum Inicjatyw Senioralnych

Wykres nr 15. Czy korzysta Pan/Pani z internetu w celu komunikowania sie ze znajomymi, rodzing?
(N=495, w %).

M zdecydowanie nie " raczejnie ‘A raczejtak M zdecydowanie tak

Warto zwroci¢ takze uwage, ze forma komunikowania si¢ za posrednictwem internetu jest
czgs$cie] praktykowana przez mlodszych respondentéw. Odsetek ankietowanych, ktorzy
komunikujg si¢ w taki sposob ze znajomymi i rodzing w grupie wiekowej od 55 do 59 lat
wyniost az 44,5% natomiast w grupie od 50 do 54 lat 30,3%. Diametralnie odmiennie
sytuacja prezentuje si¢ w przypadku oséb w wieku powyzej 70 lat. Udzial respondentéw
korzystajacych z takiego srodka komunikacji wynosi zaledwie 5,1%.

Powszechnie dominuje poglad, ze osoby, ktore ukonczyty 50 lat moga podlegaé nowe;j
formie wykluczenia spotecznego — wykluczenia cyfrowego z przestrzeni informatycznej,
niedostepne] ze wzgledu na brak komputera 1 dostepu do sieci internetowej oraz brak wiedzy
1 niewystarczajacych umiejetnosci w obstudze komputera. Jeszcze niedawno internet byt
wylaczng domeng ludzi miodych. Teraz jednak sytuacja zmienia si¢ bardzo dynamicznie.
Przybywa 50-, 60-, a nawet 70-latkéw, ktorzy doskonale radzg sobie w wirtualnym $wiecie.
Wyniki badan potwierdzaja powyzsze dane 1 informacje o rosngcej liczbie uzytkownikow
internetu. W toku przeprowadzonych badan okazuje si¢, ze odsetek osob korzystajacych
z internetu wynosit az 53,6%. Jest to niewatpliwie bardzo pozytywny wskaznik $wiadczacy
0 coraz czestszym wykorzystaniu internetu przez osoby, ktore ukonczyty 50 lat w pracy oraz
w codziennym zyciu. Niemniej 1 tak oznacza to, ze blisko polowa starszych mieszkancow
miasta nie potrafi korzysta¢ z technologii informatycznych. Wskazany wynik nalezy

traktowaé z rezerwa. Rzeczywisty poziom wykorzystania internetu przez osoby po 50 roku
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zycia moze by¢ nizszy. Czg$¢ respondentdow mogla bowiem zrozumieé, ze jest to takze
posiadanie samego dostgpu do internetu lub korzystanie z niego z pomoca innych
domownikow. Korzystanie z internetu jest takze silnie skorelowane z wiekiem respondentow.
Wraz z wiekiem rosnie liczba ankictowanych, ktorzy nie korzystajg z internetu. Ponizej
przedstawiono poszczegdlne grupy wiekowe oraz procentowy udziat os6b nie majacych
dostepu do internetu badz nie korzystajacych z niego: 50 — 54 lata — 27,0%, 55 — 59 lat —
42,2%, 60 — 64 lata - 42,3%, 65 — 69 lat — 59,6%, 70 — 74 lata — 70,6% oraz 75 lat i wigcej —
80,9%. Respondenci powyzej 50 lat, najczgsciej korzystajg z internetu W celu czytania
aktualnych wiadomosci politycznych, gospodarczych, kulturalnych, czy tez sportowych oraz
informacji krajowych i miejskich. Taka odpowiedZz wymienito 27,6% badanych. Badani
dosy¢ czesto reguluja platnosci 1 korzystaja z bankowosci elektronicznej. Taki aspekt wskazat
co pigty respondent, ktory udzielat odpowiedzi na to pytanie. Respondenci wykorzystuja
takze internet w nastepujacych celach: przegladanie strony www dla przyjemnosci: 19,8%,
wyszukiwanie informacji zwigzanych z zainteresowaniami: 18,6%, kontaktowanie si¢
z rodzing i przyjaciéimi: 18,2%, wyszukiwanie informacji przydatnych w codziennym zyciu:
18,0% oraz pracg i nauka: 17,4%. W wykresie zamieszczonym ponizej przedstawione zostaty
wszystkie odpowiedzi badanych, takze te, ktore uzyskaly zdecydowanie mniejsza liczbe
wskazan. Okazuje si¢, ze w rozktadzie odpowiedzi przewazaja stosunkowo mato
skomplikowane czynnos$ci zwigzane badz z biezacymi potrzebami informacyjnymi
i zainteresowaniami, badZ wygoda zatatwiania spraw przez internet. Niemniej, bardzo rzadkie
byly odpowiedzi $wiadczace o wykorzystaniu sieci do poszukiwania nowych znajomosci
1 wsparcia, robienia zakupOdw oraz korzystania z bardziej interaktywnych opcji 1 form
rozrywki — stuchania muzyki i grania w gry internetowe. Internet ma tez znikome znaczenie
przy poszukiwaniu pracy przez osoby powyzej 50. roku zycia — taki cel wykorzystania sieci
deklarowato zaledwie okoto 1,4% respondentéw. Z drugiej strony, warto tez nadmienic,
ze wykorzystanie internetu do pracy lub nauki deklarowato 56,2% o0sob w wieku 50-59 lat,

17,2% w wieku 60-74 lat oraz 6,4% os6b w wieku 75 lat i wiecej.
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Wykres nr 16. W jakim celu korzysta Pan/Pani z internetu? (N=1018, w %).

Pracuje/ucze sie

Whyszukuje informacje przydatne w
codziennym Zyciu

Kontaktuje sie z rodzing, przyjaciéimi

Wyszukuje informacje zwigzane z moimi
zainteresowaniami;

Przegladam strony www dla przyjemnosci

Ptace rachunki/ kerzystam z konta
bankowego

Czytam aktualne wiadomosci (polityczne,
gospodarcze, kulturalne, sportowe)

Nie korzystam

17,4%

18,0%

18,2%

18,6%

19,8%

20,2%

27,6%

46,4%

Czas wolny i zainteresowania mieszkancow Poznania, ktorzy ukonczyli 50 lat

Kolejny aspekt niniejszego raportu, zwigzany bezposrednio z partycypacja w zyciu

spotecznym, dotyczyl czasu wolnego oraz form jego spegdzania (Czasu wolnego) przez

mieszkancow Poznania, ktorzy ukonczyli 50 lat. W celu okreslenia sposoboéw spedzania

wolnego czasu przez ankietowanych zadano pytanie o dysponowanie czasem wolnym. Jak

wynika z przedstawionych danych, ponad potowa badanych (58,8%) twierdzi, ze nie

dysponuje wolnym czasem. Odmiennego zdania bylo tacznie 39,5% ankietowanych osob,

ktore, w subiektywnym odczuciu, takim wolnym czasem dysponuja.

Wykres nr 17. Czy dysponuje Pan/Pani wolnym czasem? (N=476, w %).

Strona | 20



European Union

) 0/
* C i S Rﬁco *Cregtor \.‘\I\GERREGIVC European Regional Development Fund

Diagnoza zlecona przez Centrum Inicjatyw Senioralnych jest wspélfinansowana ze srodkéw Unii Europejskieyj,
w ramach mini-programu CREATOR, ktéry jest czescig Europejskiego Programu Wspotpracy Miedzyregionalnej

Centrum Inicjatyw Senioralnych

1,7%

8,0% 14,1%

31,5%
M zdecydowanie nie M raczejnie M raczejtak
m zdecydowanie tak 4 trudno powiedzied

Wyniki uzyskane w odpowiedzi na pytanie dotyczace czasu wolnego jest silnie zr6znicowane,
dlatego wskazania respondentow poddano szczegdtowej analizie z uwzglednieniem
zmiennych niezaleznych réznicujacych badang populacje. Wyniki dotyczace posiadania czasu
wolnego zanotowano w przypadku wieku. W odniesieniu do analizowanej zmiennej mozna
zaobserwowaé silng tendencje - starsze osoby dysponuja wigkszg ilo$cig czasu wolnego.
Takie wyniki niewatpliwie koresponduja z obowigzkami zawodowymi, pracag zarobkowag
wykonywang przez respondentow w wieku do 60 i do 65 lat. Dla potwierdzenia tej
prawidlowosci warto zwroci¢ uwage na odsetek osob, ktore posiadaja wolny czas. Taki czas
posiada jedynie 28,4% os6b w wieku od 50 do 54 lat oraz 30,6% o0s6b w wieku od 55 do 59
lat. Zdecydowanie wigcej wolnego czasu majg Osoby bedace w wieku emerytalnym. I tak,
w przypadku osob w wieku od 65 do 69 lat odsetek 0sob majacych wolny czas wynosit
51,9%, natomiast w przypadku respondentow w wieku powyzej 70 lat, 44,9%. Silna korelacja
wystagpita takze w odniesieniu do subiektywnie postrzeganej sytuacji materialnej,
a dysponowaniem wolnym czasem. Zgodnie z danymi wynika, ze to osoby powyzej 50 lat,
ktore okreslaja swoja sytuacje materialng jako bardzo ztg lub ztg dysponuja wicksza iloScia
wolnego czasu niz osoby, ktorych sytuacja materialna jest dobra lub bardzo dobra. Innymi
stowy nieco wigkszg ilos$cig czasu wolnego dysponujg bezrobotne osoby na przedpolu starosci
oraz ubozsi seniorzy.

Wskazane wnioski potwierdza omodwiona ponizej lista gldwnych powodoéw
determinujacych niedostateczng ilo$¢ wolnego czasu. Najwazniejsze, dwie gtoéwne przyczyny
powodujace brak wolnego czasu, wsrdéd mieszkancéw Poznania, ktorzy ukonczyli 50 lat to:
praca 1 obowigzki zawodowe wynikajace z pracy, 42,6% wskazan oraz obowigzki domowe

I rodzinne, 37,2%. Lacznie, wymienione czynniki pojawity si¢ az w 86,8% wszystkich

Strona | 21



. ) 74 i
*C|S ‘Reco *Crecfor " INTERREG IVC e o

Diagnoza zlecona przez Centrum Inicjatyw Senioralnych jest wspélfinansowana ze srodkéw Unii Europejskieyj,
w ramach mini-programu CREATOR, ktéry jest czescig Europejskiego Programu Wspotpracy Miedzyregionalnej

Centrum Inicjatyw Senioralnych

odpowiedzi badanych, ktérzy wymienili jakikolwiek powdd braku wolnego czasu. Kolejne
opinie pojawiaty si¢ zdecydowanie rzadziej i tak, odpowiedzi, ktére zaliczone zostaty do
kategorii: konieczno$¢ opieki nad czlonkami rodziny lub choroba wymienitlo 7,4%
ankietowanych, a brak takiego czasu 4,2%. Nalezy zauwazy¢, ze czgstotliwos¢ odpowiedzi
dotyczacych pracy jest zblizona do ogolnych deklaracji co do sytuacji respondentéw na rynku
pracy. Niemniej, jest nieco wyzsza, CO pozwala przypuszczaé, ze cze$¢ osob podejmuje
zatrudnienie w szarej strefie. Poprzez obowigzki domowe 1 rodzinne mozna rozumied
sprawowanie opieki nad wnukami i pomoc dorostym dzieciom, prowadzenic gospodarstwa
domowego, ale tez, w przypadku czesci respondentdéw, jest to przypuszczalnie $§wiadczenie

takich ustug odptatnie lub nieodptatnie osobom spoza rodziny.

Wykres nr 18. Giéwne przyczyny braku wolnego czasu. (N= 259, w %).

Brak pieniedzy

Brak czasu

Opieka nad cztonkami rodziny, choroba
Obowigzki domowe i rodzinne 40,5%

46,3%
Praca

Swodj wolny czas ankietowani spegdzaja przede wszystkim w domu. Takg forme
wskazata potowa respondentéw uczestniczacych w badaniu — 50,1%. Respondenci, ktorzy
preferuja spedzanie wolnego czasu w domu dopytano, w jaki sposoéb go spedzaja. Okazuje
sig, ze osoby, ktore najczgsciej swoj wolny czas spedzajg w domu wykorzystujg go do
czytania ksigzek 1 prasy - 23,7% oraz ogladania telewizji - 23,2%. Inne formy
zagospodarowania czasu w domu to odpoczynek - 15,3%, prace domowe - 10,7%. Badani
zajmuja si¢ takze ogrodem - 8,5%, spedzaja czas z rodzing - 6,2% oraz korzystaja z internetu
lub komputera - 4,5%. Uzasadnia to wykazany wczes$niej sceptycyzm, co do deklaracji
respondentéw odno$nie wysokiej czestotliwosci wykorzystania internetu. Inna, relatywnie
popularna forma spedzania wolnego czasu przez respondentéw poza domem to dziatka

rekreacyjna, ogréd - 20,7% wskazan. Wycieczki krajoznawcze wymienitlo 9,4%
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ankietowanych. Inny sposob spedzania wolnego czasu podato 6,8% respondentéw. Wsrod
innych niz wymienione w ankiecie form spedzania wolnego czasu dominowaly takie sposoby
jak: wedkarstwo, zeglarstwo, uczestnictwo w zyciu koSciota, spotkania ze znajomymi,
spacery na swiezym powietrzu. Wyjazdy zagraniczne, jako form¢ wypetniania wolnego
czasu, wymienito 4,3% badanych, natomiast uprawianie sportu to zaledwie 3,4% wszystkich
wskazan. Jeszcze mniejszy odsetek ankietowanych - 2,4% wolny czas spedza w os$rodkach
kulturalnych miasta Poznania. Niewielkg popularnoscig - 1,6% respondentéw - ciesza si¢
zajecia w domu seniora lub w ramach Uniwersytetu Trzeciego Wieku. Przewazajg zatem
aktywnosci receptywne i rekreacyjno-hobbistyczne, ktore nie sa zorientowane na dziatalnosc¢
publiczng i integracyjng. Bardziej aktywne formy — wycieczki i wyjazdy sa zorientowane na
konsumpcj¢ dobr i ustug poza miejscem zamieszkania. Marginalne wykorzystanie oferty
instytucji  kultury powinno stanowi¢ impuls do stworzenia specjalnego programu

aktywizujacego senioréw z wykorzystaniem kampanii w lokalnych mediach.

Wykres nr 19. Gdzie spedza Pan/Pani najczesciej wolny czas? (N=736, w %).

W dziennym osrodku wsparcia 1,1%
W galeriach handlowych 1,8%
W osrodkach kulturalnych miasta Poznania 2,4%

Uprawiajac sport 3,4%

Wyjazdy zagraniczne Ja,3%

Inny sposéb — jaki ) 6,8%
Wycieczkikrajoznawcze J9,4%
Na dziatce rekreacyjnej J 20,7%

W domu J 50,1%

Ponizej przedstawiony zostal takze szeroki wachlarz zainteresowan osob uczestniczacych
w badaniu. Jak wynika z badan, zainteresowania respondentéw sa zogniskowane przede
wszystkim wokot spraw zwigzanych z domem 1 ogrodem. Co trzeci respondent uczestniczacy
w badaniu (32,0%) wskazal na takie zainteresowania. Mieszkancy Poznania, ktorzy ukonczyli
juz 50 lat interesuja si¢ takze gotowaniem (21,2%), turystyka (18,0%) oraz sportem (14,2%).
W obrgbie zainteresowan badanych pozostajg takze: film (12,0%), kultura i rozrywka (11,8%)
oraz zwierzeta (9,8%). Potwierdza to wezesniejsze obserwacje dotyczgce aktywnosci w czasie

wolnym oraz pozwala sadzi¢, ze osoby powyzej 50. roku zycia cenig gléwnie wartosci
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zwigzane z zadbaniem o utrzymanie dobrego stanu zdrowia i swojego majatku. Wskazania

Scisle zwigzane z uczestnictwem w kulturze i rekreacji sa znacznie rzadsze.

Wykres nr 20. Jakie sg Pana/Pani zainteresowania? (N=915, w %).

Praca 9,4%
Informacjai publicystyka 9,6%
Zwierzeta 9,8%

Kulturai rozrywka _ 11,8%

Film 12,0%

Sport _ 14,2%
Turystyka — 18,0%

Gotowanic | — 225
Domiogrod | 32,0%

Nalezy przy tym zaznaczy¢, ze istniejg zainteresowania $ci§le zwigzane z plcia respondentow.

Wsrod kobiet sg to: zdrowie 1 uroda - 12% oraz wsérdd mezczyzn motoryzacja - 14,3%
I majsterkowanie - 13,9%. Biorgc pod uwage rozktad odpowiedzi ze wzglgdu na grupy
wiekowe, stwierdza si¢, ze osoby na przedpolu starosci rzadziej wybieraja zajgcia zwigzane
z domem i ogrodem (68,3%), niz ,,mtodsi-starzy” w wieku 60-74 lata (88,3%), a jednoczes$nie
czes$cie] niz najstarsi, powyzej 75. roku zycia, 34,0%. Taka tendencja jest widoczna tez
w przypadku zaje¢ zwigzanych z gotowaniem. Jednoczesnie osoby na przedpolu starosci
wyraznie czgsciej chca korzysta¢ z kultury i rozrywki (35,2% wobec 17,0% w$rdd osob
w wieku 60-74 lat i 10,6% wsrod osob po 75. roku zycia). Ponadto, osoby na przedpolu

staro$ci bardziej precyzyjnie okreslajg swoje zainteresowania.

Sytuacja na rynku pracy

W ponizszym podpunkcie przedstawiono informacje powigzane z aktywnoscia
I partycypacja uczestnikow badania w zyciu spoteczno-kulturalnym, poniewaz sytuacja
na rynku pracy w sposob niezwykle silny determinuje sposob, czgstotliwos¢ 1 jakos¢
uczestnictwa w zyciu spolecznym miasta Poznania. Sytuacja na rynku pracy respondentow
jest takze jednag z bardziej kluczowych zmiennych, ktére silnie koreluja z odpowiedziami
udzielanym przez badanych, dlatego tez w raporcie przedstawione zostang szczegdtowe

informacje uwzgledniajace ten czynnik. Uczestnicy badania to przede wszystkim emeryci
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(48,9%) oraz osoby pracujace zawodowo (44,9%). Procentowy udziat kazdej z wymienionych
grup w ogolnej liczbie badanych oséb wynosit tacznie az 93,8%. Pozostate kategorie byty
zdecydowanie mniej liczne i tak: odsetek rencistow w badaniu wynosit 4,8%, o0sob
bezrobotnych 0,6%. Uwzgledniajagc podziat na pte¢ respondentdow zauwaza sie, ze pracuja
raczej mezezyzni — 50,9%, niz kobiety - 40,2%. Korzystanie z uprawnien emerytalnych
cechuje gltownie kobiety - 52,7%, wobec 44,4% wsrod mezczyzn. Sprzyja to ubdstwu kobiet
w okresie starosci. W przypadku podziatu ze wzgledu na wiek istotna jest obserwacja,
ze zdecydowana wigkszo$¢ respondentow z grup wiekowych powyzej 65. roku zycia nie
deklaruje podejmowania jakiejkolwiek pracy zarobkowej, co mozna interpretowaé nie tylko,
jako nieche¢ do dluzszego zatrudnienia i korzystania z uzyskanych uprawnien, ale tez jako
negatywna ocen¢ przygotowania pracodawcéw do wykorzystania do§wiadczenia i potencjalu
starszych 0sO6b 1 zatrudniania ich z wykorzystaniem elastycznych warunkow umow.
Jednoczesnie, prace wykonuje 87,3% os6b w wieku 50-54 lat i 66,2% w wieku 55-59 lat,
a status emeryta posiada odpowiednio 6,9% i 25,7% respondentéw w tych grupach. Swiadczy

to o czgstym wykorzystywaniu uprawnien do wczesniejszego przejscia na emeryturg.

Wykres nr 21. Jaka jest Pana/Pani sytuacja na rynku pracy? (N=497, w %).

48,9%

0,6% 0,8%
T
Pracuje Jestem Jestem Jestem osobq Oczekujena
emerytem/emerytka rencista/rencistkq bezrobotng swiadczenia

przedemerytalne

Osoby, ktore sg obecnie nieaktywne na rynku pracy: emeryci, rencisci, osoby bezrobotne oraz
0soby oczekujace na $wiadczenia przedemerytalne, zapytano o zainteresowanie podjgciem
pracy zarobkowej. Wyniki badan jednoznacznie wskazujg, ze niepracujgcy zawodowo
respondenci nie sg zainteresowani podjeciem pracy - 71,1%. Warto jednak zauwazyc,
ze 26,7% ankietowanych, ktorzy sa nieaktywni zawodowo chciatoby ponownie podjaé prace

— sg to gtdéwnie osoby na przedpolu starosci, w wieku od 50 do 59 lat.
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Wykres nr 22. Czy chciat(a)by Pan/Pani pracowac¢? (N=273, w %).

2,2%

11,7%

15,0%

58,6%
12,5%

® zdecydowanie nie ™ raczejnie M raczejtak

u zdecydowanie tak ™ trudno powiedziec

Powody, dla ktorych ankietowane osoby powyzej 50. roku zycia nie s3 zainteresowane
podjeciem pracy zawodowej to przede wszystkim: zbyt wysoki wiek (52,2%), stan zdrowia
(13,6% odpowiedzi) oraz koniecznos¢ opieki nad cztonkiem rodziny (6,8% wskazan). Mozna
zatem sadzi¢, ze wigkszo$¢ osob, ktore chciatyby wroci¢ do aktywnosci zawodowej obawia
si¢ przejawdw dyskryminacji ze wzgledu na wiek - gorszych warunkow zatrudnienia i braku
akceptacji mtodszych wspotpracownikow badz niedostosowania whasnych umiejetnosci do
potrzeb rynku pracy. Osoby zainteresowane pracg zarobkowa poproszono o okreslenie
wymiaru czasu, w jakim chciatyby pracowaé. Najbardziej popularng formg pracy zarobkowe;
wymieniong przez 16,8% badanych byla praca w wymiarze po6t etatu. Respondenci
zainteresowani pracg chcieliby takze pracowac¢ na % etatu (11,9% wskazan), na umowe
zlecenie — praca dorywcza (takze 11,9%) oraz na peten etat (10,9%). Oznacza to, Ze
niezbgdne jest upowszechnianie wsrod pracodawcow elastycznych form zatrudnienia
1 organizacji czasu pracy, ktore bytyby dostosowane do kompetencji starszych pracownikow.
Bardzo interesujagca kwestia, ktéra poruszona zostata podczas badania opinii
mieszkancow Poznania, ktorzy ukonczyli 50 lat dotyczyta pogladow respondentow na temat
wieku emerytalnego i propozycji jego wydtuzenia. Opinie badanych w tym aspekcie sa
w przewazajace] wigkszosci negatywne. Lacznie az 90,7% ankietowanych jest catkowicie
przeciwnych wydtuzeniu wieku emerytalnego kobiet do 65 lat i mezczyzn do 70 lat. Jedynie
6,6% sposrod badanych akceptuje pomyst wydluzenia wieku emerytalnego. Takie wyniki

potwierdzaja ogolne nastroje wsrod polskiego spoteczenstwa wedtug danych z raportu Wiek
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emerytalny kobiet i mezczyzn - taki sam czy rozny, Komunikat z badan, CBOS, Warszawa
2010. Polscy seniorzy s3 catkowicie przeciwni takim projektom, poniewaz przejscie na
emerytur¢ w Polsce jest traktowane, jako swoistego rodzaju nagroda za lata cigzkiej pracy,
a nie jako przymus i wymagana ustawa konieczno$¢. Swiadczy to tez o bardzo niskiej
swiadomosci procesu starzenia si¢ spoteczenstwa, wydtuzaniu si¢ trwania zycia ludzkiego oraz
znajomos$ci  ztozonych skutkéw tych proceséw dla stabilnosci finansow publicznych,
konkurencyjnosci gospodarki i wysokosci obcigzen w systemie emerytalnym, ochrony zdrowia
1 pomocy spolecznej. Uzasadnia to prowadzenie kampanii informujacych o oszczgdnosciach, jakie
moga uzyska¢ zaréwno seniorzy, jak i osoby miode dzieki przygotowaniu si¢ do starosci

1 utrzymaniu aktywnosci zawodowe;.

Wykres nr 23. Czy Pana/Pani zdaniem wiek emerytalny kobiet i mezczyzn powinien zosta¢ wydiuzony
(kobiety 65 lat, mezczyzni 70 lat)? (N=486, w %).

439 2:3% 3,3%

11,9%

M zdecydowanie nie M raczejnie 4 raczejtak
M zdecydowanie tak M trudno powiedzied

Aktywnos¢ fizyczna mieszkaricow Poznania powyzej 50. roku Zycia i bariery
uczestnictwa

Aktywno$¢ fizyczna wazna jest nie tylko dla os6b mtodych, ale odgrywa istotne
znaczenie takze, a moze przede wszystkim, wsrod osob znajdujacych sie na przedpolu
staro$ci 1 juz zyjacych w okresie staro$ci. W miar¢ postepujacej starosci, pojawiaja sie
w organizmie zmiany fizjologiczne, ktore obnizaja sprawnos$¢ 1 wydolno$¢ fizyczna i moga
wywota¢ niepelnosprawnos¢ roznego stopnia. Poza trudnosciami obiektywnymi zwigzanymi
z aktywnoscig fizyczng osob, ktére ukonczylty 50 rok zycia, istotnym problemem jest
przezwycig¢zenie barier psychologicznych zwigzanych z partycypacja w aktywnosci fizycznej

oraz przetamanie dominujacego stereotypu okreslajacego osoby starsze, jako nieaktywne
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fizycznie. W zwigzku z powyzszym kluczowe byto okreslenie subiektywnie postrzeganej
aktywnosci fizycznej mieszkancéw Poznania, ktorzy ukonczyli 50 rok zycia. Ankietowani
oceniali wlasng aktywno$¢ fizyczng wedtug 9-stopniowej skali od niska aktywnosé fizyczna
do wysoka aktywnosé fizyczna. Respondenci postrzegaja swoja aktywnos$¢ jako przecigtng.
Laczny procentowy udzial oséb, ktore oceniaja swoja aktywno$¢ fizyczng ponadprzecietnie
wyniost 46,0%, w tym 23,5% ankietowanych uwaza si¢ za osoby bardzo aktywne fizycznie,
natomiast 22,5% postrzega swojg aktywnos¢ jako wysoka. Odmienne zdanie na temat wiasnej
aktywnosci wyrazito lacznie 42,7%, ktorzy oceniaja swoja aktywnos$¢ fizyczng jako niska
24,3% opinii lub bardzo niska 18,4%. Ocene przecigtng wskazato 11,3% badanych. Opinie
ankietowanych na temat wtasnej aktywnosci fizycznej sg bardzo zréznicowane, dlatego tez na
potrzeby badawcze dokonano szczegotowej analizy rozktadu odpowiedzi udzielanych przez

respondentow.

Wykres nr 24. Czy jest Pani/Pan osobg aktywnga fizycznie? Ocena wedtug skali od 1 do 9, gdzie 1 oznacza
niska aktywnosé fizyczng a 9 wysoka aktywnosc¢ fizyczng (N=485, w %).
18,1%
16,3%
13,6% 13,0%
11,3% —

9,5%
8,0%

0,
4,7% 5.4%

Ocenal Ocena2 Ocena3 Ocenad4 Ocena5 Ocena6 Ocena7 Ocena8 Ocena9

Czestotliwo$¢ 1 intensywnos$¢ aktywnosci fizycznej w sposdb znaczacy rdznicuje si¢
w zalezno$ci od wieku, plci, wyksztalcenia, sytuacji materialnej oraz sytuacji na rynku pracy.
W przypadku wieku zaobserwowa¢ mozna silng tendencje i korelacje¢ pomigdzy tymi
zmiennymi. Okazuje si¢, ze wraz z wiekiem maleje ocena wiasnej aktywnosci fizyczne;.
Odsetek 0sob w wieku od 50 do 54 lat, ktoérzy ponadprzecigtnie oceniajg swojg aktywno$é
fizyczna to - 50,0%, w wieku od 55 do 59 lat - 50,3%, a w wieku od 60 do 64 lat - 50,4%.
Natomiast odsetek senioréw w wieku od 70 do 74 lat oraz powyzej 75 lat, ktorzy dobrze lub
bardzo dobrze oceniajg wlasng aktywno$¢ fizyczng wynosit odpowiednio 38,5% oraz 27,5%.
Z danych wynika, ze m¢zczyzni powyzej 50. roku zycia nieznacznie wyzej oceniajg swoja

aktywnos$¢ fizyczng niz kobiety. Odsetek mezczyzn, ktorzy okreslajg swoja aktywnos¢, jako
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dobra lub bardzo dobrg wynosit 46,1%, a kobiet 43,4%. Jeszcze wigksze dysproporcje
1 roznice zostaly zaobserwowane w przypadku sytuacji materialnej, ktora w sposob
bezposredni przektada si¢ na czestotliwos¢ i1 aktywnos$¢ fizyczng. Ot6z osoby o nizszych
dochodach oceniajg swojg aktywno$¢ znacznie nizej niz osoby o wyzszych dochodach. Ocena
aktywnoS$ci jest zréznicowana takze po uwzglednieniu sytuacji na rynku pracy. Osoby
pracujace wyzej ocenity omawiany aspekt niz badani bedacy na emeryturze. Po zastosowaniu
podzialu badanej populacji z uwzglgdnieniem poziomu posiadanego wyksztalcenia wynika,
7ze wyzsza aktywno$¢ fizyczng deklarujg respondenci z wyksztalceniem wyzszym oraz
srednim zawodowym, natomiast nizszg aktywno$¢ wskazywali respondenci posiadajacy
wyksztalcenie gimnazjalne lub ponizej oraz zasadnicze zawodowe. Tym samym zauwaza si¢
zapotrzebowanie na programy promujace zdrowy styl zycia, ktore beda zaadresowane
szczegolnie do osob z najstarszych grup wiekowych, o nizszych dochodach i1 wyksztatceniu.
Wazne jest tu szczegodlnie zwrocenie uwagi na dietg, czgsty i niekoniecznie wyczynowy
wysitek fizyczny, korzystanie z ¢wiczen umystowych i gier logicznych oraz unikanie uzywek.

Subiektywne postrzeganie wlasnej aktywno$ci fizycznej nie zawsze koresponduje
z faktycznie podejmowanymi dziataniami w tym obszarze. Okazuje si¢, ze ponad polowa
mieszkancoéw Poznania powyzej 50. roku zycia — 54,6%, nie uczestniczy w zadnych formach
aktywnosci fizycznej. Ankietowani czgsto wysoko oceniajg swoja aktywno$¢ fizyczna, ale nie
znajduje to odzwierciedlenia i przetozenia na okreslone formy aktywnosci fizycznej. Mozna
przypuszczac, ze aktywnos$¢ fizyczna rozumiana jest bardziej jako codzienne funkcjonowanie
w pracy, wykonywanie obowigzkéw domowych, a nie partycypacja w zorganizowanych
formach aktywnosci fizycznej lub indywidualne formy aktywnos$ci. Najbardziej popularne
metody 1 sposoby aktywnego spedzania wolnego czasu to przede wszystkim: jazda rowerem,
ktorg aktywnie uprawia 26,6% badanych, turystyka piesza (17,2%) oraz ptywalnia, basen
(11,8%). Inne formy aktywnosci, ktore nie byty dostgpne w kafeterii odpowiedzi, a ktore
wskazali badani (9,4% respondentow) to przede wszystkim spacery oraz praca na dzialce,
w ogrodku, zeglarstwo oraz wedkarstwo. Mieszkancy Poznania, ktorzy ukonczyli 50 lat takze
chetnie uprawiajg gimnastyke (7%) oraz nordic walking (4,4%). Pozostate formy aktywnosci

fizycznej, w ktorych uczestnicza ankietowani, zostaty zaprezentowane na wykresie.
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Wykres nr 25. W jakich formach aktywnosci fizycznej Pan/Pani uczestniczy? (N=724, w %).

Nordic walking 4,4%
Gimnastyka — aerobik, callanetics, joga ' 7,0%
Inne formy aktywnosci - jakie? 9,4%
Ptywalnia, basen 11,8%
Turystyka piesza 17,2%

Jazda rowerem '25,5%

Nie uczestniczg w Zadnych z I54 6%
’
wymienionych form aktywnosci

Mieszkancy Poznania powyzej 50. roku zycia, uczestniczacy w badaniu, chcieliby
przede wszystkim bra¢ udzial w nastgpujacych formach aktywnosci fizycznej: ptywalnia,
basen (23,6%), turystyka piesza (10,4%), nordic walking (9,6%), gimnastyka (9,2% oraz
jazda rowerem (7,6%) i taniec, takze 7,6% wszystkich wskazan. Zaznaczy¢ nalezy, ze
wystepuja tu réznice wzgledem form, w ktorych osoby powyzej 50. roku zycia deklarujg
faktyczne uczestnictwo. Plywalnia 1 basen, nordic walking oraz gimnastyka zajmuja tu
zdecydowanie wyzszg pozycje niz w sferze podejmowanych aktywnosci. Mozliwe, ze formy
te sg postrzegane jako wymagajace dodatkowych optat badz tacza si¢ z dazeniem do poprawy
statusu, czy byciem postrzeganym jako osoba nowoczesna i nadgzajaca za wspotczesng moda.
Wszystkie formy aktywnos$ci fizycznej, w ktorych chciatyby uczestniczy¢ badane osoby

przedstawia wykres umieszczony ponizej.

Wykres nr 26. W jakich formach aktywnosci fizycznej chciaf(a)by Pan/Pani uczestniczy¢? (N=451, w %).
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Taniec

Jazda rowerem

Gimnastyka — aerobik, callanetics, joga
Nordic walking

Turystyka piesza

Ptywalnia, basen 23,6%

Najwazniejsze bariery uczestnictwa w réoznego rodzaju formach aktywnosci fizycznej,
to w gtdéwnej mierze brak checi, potrzeby i zainteresowania respondentow wszelkimi formami
aktywnosci fizycznej. Taka opini¢ wyrazito az 41,8% badanych. Mozna to interpretowac nie
tylko, jako konsekwencje wskazywanego wcze$niej braku czasu, ale tez, jako brak
odczuwania bodzcow sklaniajacych osoby powyzej 50. roku zycia do zadbania o swoje
zdrowie. Istotne moze by¢ tez mniej, czy bardziej Swiadome unikanie krepujacych sytuacji
1 zachowan zwigzanych z aktywnos$cig fizyczng — lgk przed oceng ze strony innych i brak
takich przyzwyczajen z poprzednich etapow zycia. Istotng obiektywng przeszkoda
w aktywnym spedzaniu wolnego czasu jest brak wystarczajacych srodkéw finansowych na
uprawianie sportu - 26,6% odpowiedzi. Mozna to interpretowa¢ rowniez jako postrzeganie
aktywnosci fizycznej przez pryzmat zaje¢ luksusowych, wykraczajacych poza zaspokojenie
podstawowych potrzeb, ktore wigzg si¢ z wigkszos$cig wydatkow biezacych. Problemem
w czynnym uprawianiu réznorodnych form aktywnos$ci fizycznej jest, zdaniem 15,0%
badanych, zty stan zdrowia, uniemozliwiajacy podjecie takiej aktywnosci. Zdaniem 13,2%
badanych problem w uczestnictwie polega na braku obiektéw sportowych znajdujacych si¢
blisko miejsca zamieszkania respondentow. Waznym ograniczeniem aktywnosci fizycznej,
uniemozliwiajagcym badz znacznie utrudniajagcym podjecie takiej aktywnosci, jest zbyt wysoki
wiek (11,2%). Stwierdza si¢ zatem, ze bariery majg glownie charakter subiektywny
1 mieszczg si¢ w sferze postaw 1 opinii respondentéw, anizeli w obiektywnych warunkach
okreslajagcych mozliwos¢ podejmowania aktywno$ci fizycznej. Niezbedne jest zatem
upowszechnianie wiedzy o dostgpnosci i ofercie obiektow sportowych wraz z zapewnianiem,

ze s3 dostosowane do potrzeb oséb powyzej 50. roku zycia. Przedstawione bariery sa
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najczesciej wskazywanymi powodami determinujacymi rezygnacje z aktywnosci fizycznej.

Peten katalog przyczyn i barier uczestnictwa zaprezentowany zostal w tabeli.

Wykres nr 27. Bariery uczestnictwa w formach aktywnosci fizycznej (N=737, w %).

-

Zbyt wysoki wiek | o 11,2%

Brak obiektéw sportowych blisko miejsca - 13,2%

zamieszkania

Zty stan zdrowia - 15,0%

Brak wystarczajacych srodkow _ 26,6%

Brak checii potrzeby 41,8%
Tabela nr 1. Bariery uczestnictwa w formach aktywnosci fizycznej (N=737, w %).
Bariery uczestnictwa w formach aktywnosci fizycznej
llos¢ Procent
Brak checi i potrzeby 209 41,8%
Brak wystarczajgcych srodkow 133 26,6%
Zty stan zdrowia 75 15,0%
Brak obiektéw sportowych blisko miejsca zamieszkania 66 13,2%
Zbyt wysoki wiek 56 11,2%
Inne powody — jakie? 54 10,8%
Brak motywacji do uczestnictwa w formach aktywnosci
fizycznej 49 9,8%
Problemy z dojazdem do obiektéw sportowych 31 6,2%
Niewystarczajgca oferta dla oséb powyzej 50 tego roku 23 4,6%
Brak infrastruktury sportowej w miescie 22 4,4%
Brak wystarczajgcej wiedzy o mozliwosciach uczestnictwa
w zajeciach sportowych 19 3,8%
Suma 737 147,4%

Korzystanie z czynnego prawa wyborczego, przynaleinos¢ do organizacji oraz
uczestnictwo w dziataniach na rzecz spotecznosci lokalnej

Waznym czynnikiem okres§lajacym zaangazowanie i zainteresowanie sprawami Kraju,

miasta 1 spotecznosci lokalnej jest uczestnictwo w wyborach: prezydenckich,
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parlamentarnych i samorzadowych. Wedlug danych najwiekszy odsetek badanych
uczestniczyt w wyborach prezydenckich, az 87,8%. Jest to warto§¢ znacznie wyzsza niz
ogolnokrajowa frekwencja wyborcza, ktora po 1989 roku wynosila §rednio okoto 58%.
Mniejszym zainteresowaniem cieszyly si¢ wybory parlamentarne - 66,2% (w poroéwnaniu do
okoto 49% $redniej frekwencji ogdlnokrajowej) oraz samorzadowe - 63,2% (w poréwnaniu
do 47% frekwencji ogdlnokrajowej). Odsetek respondentow uczestniczacych w badaniu,
ktorzy uczestniczyli w wyborach jest niezwykle wysoki, nalezy zatem bra¢ pod uwage
deklaratywno$¢ takich opinii. Wyniki takie nie powinny jednak dziwi¢ - osoby starsze od lat

stanowig zdyscyplinowany i liczny elektorat.

Wykres nr 32. Czy uczestniczy Pan/Pani w wyborach?

87,8%

o,
66,2% 63,6%

prezydenckich parlamentarnych samorzadowych

W prezydenckich ' parlamentarnych 4 samorzadowych

Kolejnym wyznacznikiem spotecznej i publicznej aktywnosci jest takze przynalezno$¢ osob
powyzej 50. roku zycia do organizacji 1 zrzeszen. Udziat w takich organizacjach wymaga
zaangazowania 1 po§wigcenia wlasnego wolnego czasu na rzecz szerszej spotecznosci, czy tez
grupy. Uczestnictwo w takich strukturach przektada si¢ niewatpliwie na wigkszg liczbe
kontaktow spotecznych i interpersonalnych. Zgodnie z wynikami badan okazuje sie,
ze zaledwie 12,3% respondentéw nalezy do organizacji, zrzeszen, stowarzyszen, fundacji,
klubow lub tez do partii politycznej. Zdecydowana wigkszo$¢ badanych (87,7%) nie
uczestniczy 1 nie nalezy do takich organizacji. Cze$ciej do réznych organizacji przynaleza
mezczyzni (16,3%), niz kobiety (10%). Uwzgledniajac grupy wiekowe zauwaza sie,
ze najwigksza przynaleznoscig cechuja osoby w wieku od 60 do 74 lat - 40,7% oraz 50-59 lat
- 24,5%. Spadek aktywnosci publicznej dostrzegany jest po 75. roku zycia — dotyczy jedynie

10,9% os6b w tym wieku. Mozna przypuszczaé, ze taki stan jest zwigzany zarOwno
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z utrzymywaniem przynalezno$ci z poprzednich etapow zycia, jak i z poszukiwaniem

dodatkowych zaje¢ po przej$ciu na emeryture.

Wykres nr 29. Czy jest Pan/Pani czionkiem jakiej$ organizacji, stowarzyszenia, klubu, fundacji, partii?
(N=488, w %).

12,3%

87,7%
H nie tak

Zdecydowana wigkszo$¢ respondentéw 80,6% nie uczestniczyla w zadnych dziataniach
podejmowanych na rzecz wiasnej spolecznosci lokalnej — osiedla, dzielnicy oraz miasta
Poznania a takze jego mieszkancow. Wigze si¢ to najpewniej z przyswojeniem stereotypu
zycia miejskiego, w ktorym odpowiedzialno$¢ za sprawy zycia publicznego przypisuje si¢
oficjalnym wtadzom i administracji. Jednoczes$nie zauwaza si¢, ze nie zachodza tu wigksze
réznice w podziale na grupy wiekowe — najczesciej aktywnos¢ deklarowaty osoby w wieku
od 55 do 59 lat, przy $redniej wynoszacej 18,8% dla wszystkich respondentow. Wazne jest, ze
poziom ten osigga taka warto$¢ takze wsrdd najstarszych seniorow, co moze $wiadczyé
o stalym zaangazowaniu w sprawy spotecznosci lokalnej czgsci mieszkancoOw miasta.
Za istotne nalezy uzna¢ podtrzymywanie wysokiego uczestnictwa w dziatalnosci lokalnej
0sOb na przedpolu staro$ci. Najwigkszy odsetek sposrod respondentow, ktorzy w okresie
ostatnich 5 lat uczestniczyli w dziataniach na rzecz wtasnej spotecznosci lokalnej lub na rzecz
miasta, stara si¢ partycypowa¢ w takich akcjach przynajmniej kilka razy w roku (11,5%).
Warto zauwazy¢, ze w dziatania na rzecz spolecznosci lokalnej oraz miasta Poznania bardziej
angazujg si¢ emeryci — 21,8% o0sob partycypuje w takich dziataniach, niz osoby pracujace -

17,5%. Wyniki badan $§wiadczg takze o tym, ze wsrdd osob aktywnych w tym obszarze
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przewazaja m¢zezyzni — 23% nad kobietami — 16%. Wyraznie widoczny jest tez podziat
na dzielnice miasta. Najwigcej aktywnych w dziataniach na rzecz spolecznosci lokalnej,
dzielnicy i miasta 0sob pochodzito z dzielnic Nowe Miasto (36,5%) i Wilda (27%). Znacznie
mniej zaangazowanych mieszkancow po 50. roku zycia posiadajg dzielnice Grunwald (9,2%),

Stare Miasto (9,2%) i Jezyce (3,7%).

Wykres nr 28. Czy w ciagu ostatnich 5 lat, brat(a) Pan/Pani udziat w dziataniach na rzecz: spofecznosci
lokalnej, osiedla, dzielnicy czy miasta Poznania i jego mieszkancow jak: porzadkowanie terenu,
organizacja festynu, zbiérki zywnosci, rzeczy jakimkolwiek innym? (N=494, w %).

5,9%

11,5%

2,0%

M nie 4 tak kilka razy w kwartale

M tak kilka razy w roku ' rzadziej niz raz w roku

Osoby, ktore ukonczyly 50 lat najczesciej uczestniczyly w takich akcjach 1 dziataniach
na rzecz spotecznosci lokalnej, czy tez mieszkancéw miasta jak: zbiorka Zywnosci,
porzadkowanie okolicy domow, garazy, ogrodow dzialkowych, zbidrka surowcow wtornych,
zbidrka odziezy, organizacja piknikOw, prace na rzecz rodzinnych ogrodow dzialtkowych,
pielegnacja zieleni na rzecz wspolnoty mieszkaniowej, dbanie o wyglad otoczenia
1 utrzymanie zieleni osiedlowej, matej architektury, organizacja parafiady, zbidrka zywnosci
1 odziezy dla potrzebujacych. Zebranie poglebionych historii takich dziatan mogtoby

pozwoli¢ na stworzenie dobrych praktyk i ich promocj¢ wsrod seniordw.

Zrédta informacji o wydarzeniach spotecznych krajowych i miejskich, propozycje
Zmian

Chcac pozna¢ aktywno$¢ 1 zainteresowanie o0sOb powyzej 50. roku zycia
wydarzeniami spotecznymi, zapytano respondentéw, skad czerpig i pozyskuja wiedz¢ na

temat sytuacji dotyczacych kraju i spraw zwigzanych z Poznaniem, czy tez dzielnica
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1 najblizsza okolica oraz spotecznoscig lokalng. Z badan wynika, ze ankietowani w celu
uzyskania wyczerpujacej wiedzy o wydarzeniach, ktore rozgrywaja si¢ w kraju i najczgsciej
korzystaja z telewizji. Takie zrodto informacji wskazato 55,6% badanych. Drugim Zrodtem
wiedzy o wydarzeniach spotecznych krajowych, jak i miejskich jest dla ankietowanych prasa:
takg odpowiedz wskazalo 41,8% badanych. Takie zrédla informacji jak internet i radio,
uzyskaly znacznie mniejszy odsetek wskazan odpowiednio 28,4% oraz 25,4%. Inne sposoby

pozyskiwania wiedzy o sprawach krajowych i miejskich wskazato tgcznie 6% ankietowanych.

Wykres nr 30. Skad pozyskuje Pan/Pani informacje o wydarzeniach spofecznych (krajowych i miejskich)?
(N=500, w %).

55,6%
41,8%
28,4%
25,4%
i 6,0%
T T T
telewizja prasa internet radio inne zrodta

Uzupetnieniem 1 uszczegdtowieniem pytania dotyczacego najwazniejszych zZrodet informacji
0 wydarzeniach krajowych i miejskich byto pytanie o media, po ktore najczesciej siegajg
osoby powyzej 50 tego roku zycia.

Prasa, ktora dla badanych jest najwazniejszym zrodtem informacji to:

Tytutl gazety llo$¢ wskazan
Gtos Wielkopolski 114
Gazeta Wyborcza 49

Fakt 29
Metro 20

Echo miasta 11
Polityka 11
Whprost

6

Nasz Dziennik 5
Gazeta Polska 5
Dziennik 5
4

4

3

Gazeta Prawna
Rzeczpospolita
Angora
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Super Express 2
Nie

Newsweek
Przeglad sportowy
Teletydzien
Wrozka

PR ININ N

Stacje radiowe, ktore najchetniej stuchajg ankietowani w celu uzyskania informacji krajowych

I miejskich to:

Stacja radiowa llos¢ wskazan
Program 1 32
Merkury 27
Program 3 Trojka 26

RMF FM
Zlote przeboje
Radio ZET
TOKFM
Program 2
Eska

MC Radio
RMI

Radio Maryja
Emaus

Chili Zet
Radio Euro
PIN

N
N

PR PIND OO0 (|00 |©

Kanaty telewizyjne, ktore najczesciej ogladajg mieszkancy Poznania powyzej 50. roku zycia

to:

Program telewizyjny llos¢ wskazan
TVP1 124
TVN 101
TVP2 97
WTK 96
Polsat 71
TVN24 55
TVP3 55
TVP Info 37
Trwam 6

Strony internetowe, z ktorych ankietowani czerpia wiedz¢ o wydarzeniach krajowych

I miejskich to przede wszystkim:
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Strony internetowe llo$¢ wskazan
wp.pl 71
onet.pl 63
interia.pl 23
epoznan.pl 15
google.pl 8
gazeta.pl 3
tlen.pl 1

Wsréd mediow zawierajagcych wiadomosci lokalne wyr6zniajg si¢ tu: ,,Gtos Wielkopolski”,
»Gazeta Wyborcza”, Wielkopolska Telewizja Kablowa, TVP3 i Radio Merkury. Niemniej
majgc na uwadze, i ze to telewizja stanowi glowne zrodto informacji 0sob powyzej 50. roku
zycia w Poznaniu nalezy zauwazy¢, ze pozycja wskazanych kanatow jest znacznie nizsza niz
medidow ogolnopolskich, co moze nie sprzyjaé promocji dzialan na rzecz starszych
mieszkancow z wykorzystaniem telewizji.

Respondenci uwazaja, ze informacje dotyczace spraw miasta sa relatywnie tatwo
dostepne. Takie twierdzenie znajduje swoje uzasadnienie w wynikach badan, poniewaz az
73,5% badanych wskazalo, ze w tym aspekcie nie wystepuje deficyt informacyjny, w tym
67,1% raczej nie odczuwa problemu w dostepnosci informacyjnej, a 6,7% uwaza,
ze informacje sg bardzo dobrze eksponowane i dostgpne. Problemy z dostepem do informacji

0 wydarzeniach w Poznaniu zasygnalizowato tacznie 22% badanych.

Wykres nr 31. Czy uwaza Pan/Pani, ze informacje dotyczace spraw miasta sg fatwo dostepne? (N=500,
w %).

6,4% 4,4% 4,6%

17,4%

67,1%
4 zdecydowanie nie 4 raczejnie M raczej tak

4 zdecydowanie tak ™ trudno powiedziec

Roéznice w ocenie dostgpnosci do informacji byly istotne w przypadku miejsca zamieszkania
ankietowanych oraz wieku. Najwyzej dostepnos¢ informacji dotyczacych spraw miasta

ocenili mieszkancy dzielnicy Nowe Miasto, natomiast najnizej mieszkancy dzielnicy Jezyce.
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Problem w dostegpie do informacji o wydarzeniach miejskich sygnalizowali przede wszystkim
mieszkancy Poznania w wieku 60-74 lat — problem ten dostrzega blisko ¥4 mieszkancow w tej
grupie wiekowej.

Respondenci, ktorzy uwazajg, ze informacje zwigzane z wydarzeniami miejskimi nie
s tatwo dostgpne, poproszono o uzasadnienie takiej opinii oraz o okreslenie, co nalezaloby
zmieni¢, aby informacje docieralty do wigkszej grupy odbiorcow. Propozycje wymienione
przez respondentow dotycza przede wszystkim uskutecznienia i optymalizacji istniejacych
kanatéw komunikacyjnych z odbiorcg. Badani formulujga przede wszystkim oczekiwania
dotyczace wigkszej ilosci informacji oraz lepszej promocji informacji i wydarzen
dotyczacych miasta Poznania, dzielnicy, czy tez najblizszego otoczenia. Respondenci,
ktorzy ukonczyli 50 lat uwazaja, ze informacje o miejskich wydarzeniach sg trudno dostgpne
lub wcale nie sa dostepne dla potencjalnego odbiorcy. Ankietowani wyrazaja opinie,
ze informacje dotyczace biezacych spraw zwigzanych z miastem, przekazywane w lokalnej
telewizji lub tez w gazetach nie sg wystarczajace. W zwiazku z niewystarczajaca lub stabg
promocja wydarzen dotyczacych miasta, badani przedstawili szereg dziatan, ktére mogtyby
zosta¢ podjete w celu dotarcia do wigkszej liczby odbiorow. Respondenci zwracajg uwage,
ze najlepszym sposobem umozliwiajacym skuteczne promowanie wydarzen miejskich
I informowanie o biezacych sprawach dotyczacych miasta, dzielnicy jest bezpos$rednie
dotarcie z informacjami do spotecznosci lokalnej. Informacje zwigzane z miastem powinny
by¢ dostepne na osiedlach, na klatkach schodowych, w gablotach osiedlowych czy tez
stupach ogloszeniowych. Wazng role - posredniczenia w przekazywaniu informacji powinny
odgrywac przede wszystkim: rady osiedlowe, spotdzielnie mieszkaniowe, czy tez wspolnoty
mieszkaniowe. Innym sposobem umozliwiajacym dotarcie do wigkszej liczby odbiorcow,
ktorzy ukonczyli 50 lat jest wydawanie i kolportowanie bezptatnego biuletynu

informacyjnego skierowanego specjalnie do 0sob starszych.

Potrzeby i oczekiwania mieszkarnicow Poznania powyzej 50. roku Zycia w Zyciu
spotecznym- podsumowanie

Respondenci  deklarujg utrzymywanie kontaktow interpersonalnych glownie
z cztonkami swoich rodzin. Na czeste kontakty z bliskimi wskazywata ponad potowa
respondentow. Jednocze$nie blisko potowa respondentéw spotyka si¢ ze znajomymi kilka
razy w roku lub w ogoéle nie utrzymuje takich kontaktow. Zblizona czes$¢ respondentow

w ogole nie spotyka si¢ tez z sgsiadami. Gléwne zrodlo wsparcia i pomocy dla starszych
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mieszkancoOw miasta Poznan stanowi zatem rodzina. Ograniczenie kontaktéw ze znajomymi
1 sasiadami pozwala sadzi¢, ze w miescie istotny jest problem aktywizacji i integracji 0osob
starszych. Struktura kontaktéw stanowi tez istotng barier¢ dla zaangazowania seniorow
W dziatalno$¢ wolontarystyczng i samopomocowg. Deklarowana czestotliwos$¢ kontaktow nie
sprzyja rowniez rozpoznaniu potrzeb i docieraniu ze wsparciem do najstarszych mieszkancow
powyzej 75. roku zycia oraz podejmowaniu wspolnych dziatan os6b powyzej 50. roku zycia
na rzecz spotecznosci lokalnej, miejsca zamieszkania czy dzielnicy. Sprzyja natomiast
nasileniu si¢ konfliktow przy remontach, projektach rewitalizacji czy tez podziatach gruntow
lub nieruchomosci. Za gléwna bariere w kontaktach interpersonalnych i spotecznych
respondenci uznajg brak czasu i ochoty na spotkania towarzyskie, co swiadczy nie tylko
o $wiadomych decyzjach zwigzanych z posiadaniem obowigzkow zawodowych czy
rodzinnych, ale tez 0 stabosci osobistej organizacji czasu, sktonnosci oraz niedostrzeganiu
korzysci z kontaktow z innymi. Zdecydowana wigkszo$¢ respondentow nie wykorzystuje tez
do utrzymania kontaktéw opcji komunikacji opartych na sieci internet.

Nieco ponad potowa respondentéw deklaruje, ze korzysta z internetu. Niemniej nalezy
mie¢ na uwadze, ze i tak oznacza to wykluczenie z nowych technologii potowy 0s6b powyzej
50. roku zycia. Internet jest wykorzystywany przez respondentow glownie do czytania
aktualnych wiadomos$ci 0 wydarzeniach krajowych i miejskich oraz do korzystania z ustug
bankowosci elektronicznej. Internet ma znikome znaczenie dla respondentow w odniesieniu
do poszukiwania nowych znajomosci i wsparcia oraz w przypadku poszukiwania pracy.

Mieszkancy Poznania powyzej 50. roku zycia raczej nie dysponujg czasem wolnym.
Problem ten dotyczy nieco ponad potowy respondentow. W mniejszym stopniu brak czasu
wolnego deklaruja bezrobotne osoby na przedpolu staro$ci oraz ubozsi seniorzy, CO nie
sprzyja rozwojowi platnych dobr 1 ustug zwigzanych z kulturg, sztuka 1 edukacja.
Za najwazniejsze przyczyny braku wolnego czasu uznaje si¢ prace i obowiazki zawodowe
oraz obowiazki domowe 1 rodzinne. Pozostaty czas wolny respondenci gldwnie spedzaja
w domu i poswigcaja go przewaznie na lekturg ksigzek i prasy, ogladanie telewizji, bierny
odpoczynek lub wykonywanie prac domowych. Wsréd wymienianych aktywnosci przewazaja
receptywne i rekreacyjno-hobbistyczne, zupelnie niezorientowane na dziatalno$¢ publiczng
i integracyjng. Sporadycznie znaczenia nabieraja aktywne formy zorientowane na
konsumpcje dobr i ustlug poza miejscem zamieszkania. Mieszkancy Poznania powyzej 50.
roku zycia sg zainteresowani gldwnie sprawami zwigzanymi z wlasnym domem i ogrodem,

ewentualnie gotowaniem i turystyka. Zainteresowania te stanowig odzwierciedlenie uznania
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dla warto$ci materialistycznych i tracg na znaczeniu gldwnie wsrdd oséb na przedpolu
starosci.

Wigkszos¢ respondentéw to osoby, ktore zakonczyty juz aktywno$¢ zawodowa lub
wcigz jeszcze pracujagce zawodowo. Pracujg przewaznie mezczyzni, za§ z uprawnien
emerytalnych korzystaja glownie kobiety, cO sprzyja ich gorszej sytuacji materialnej w
okresie starosci. Za szczegoélnie istotne nalezy uznaé, ze co czwarta osoba w wieku 55-59 lat
posiada status emeryta, co $wiadczy o braku przygotowywania si¢ do zycia w okresie
staro$ci, o nieprzystosowaniu przedsigbiorcow do zatrudniania o0sOb  starszych
1 wykorzystania ich potencjatu i do$wiadczenia, jak réwniez o czestym wykorzystywaniu
uprawnien do wczesniejszego przejscia na emeryturg. Sposrdd niepracujacych zawodowo
respondentow zdecydowana wigkszo$¢ nie jest zainteresowana podjeciem pracy z uwagi na
posiadanie negatywnych stereotypow staro$ci i dyskryminacji ze wzglgdu na wiek na rynku
pracy, stan zdrowia lub opiek¢ nad czlonkami rodziny. Osoby zainteresowane dalszg praca
zarobkowg chciatyby wykonywa¢ czynnos$ci zarobkowe gtownie w wymiarze polowy etatu.
Zdecydowana wigkszo$¢ respondentow przeciwna jest podwyzszeniu wieku emerytalnego
kobiet do 65 lat i mezczyzn do 70 lat, co stanowi nie tylko o wysokich oczekiwaniach wobec
odpoczynku w okresie starosci, ale tez o niskiej $wiadomosci konsekwencji procesu starzenia
si¢ spoteczenstwa dla stabilnoéci finansow publicznych, konkurencyjnosci gospodarki
1 wysokos$ci obcigzen w systemie emerytalnym, ochrony zdrowia i pomocy spoteczne;.

Niemal potowa mieszkancow Poznania, ktorzy ukonczyli 50. rok zycia wysoko lub
bardzo wysoko ocenia stan swojej aktywnosci fizycznej. Nieco mniej osob stan ten ocenia
jako niski lub bardzo niski. Ocena maleje wraz z wiekiem, gorszg sytuacja materialng
i spadkiem aktywnos$ci zawodowej. Ponad potowa respondentow nie uczestniczy w zadnych
formach aktywnosci fizycznej, gdyz uznaje swoje codzienne zajecia za wystarczajace dla
pozostawania w dobrym stanie zdrowia. Jesli juz osoby powyzej 50. roku zycia decydujg si¢
na aktywno$¢ fizyczng to przede wszystkim jest to jazda rowerem, turystyka piesza oraz
korzystanie z ptywalni lub basenu. Respondenci chcieliby tez czgéciej korzysta¢ z ptywalni
i basenu, turystyki pieszej, nordic walking i zajg¢ gimnastycznych. Mozliwe, ze te formy sg
obecnie za drogie lub postrzegane jako atrakcyjne z uwagi na mode¢ lub cheé poprawy
wlasnego statusu. Za kluczowa bariere uczestnictwa blisko potowa respondentow uznaje brak
checi, potrzeby i zainteresowania, Co przypuszczalnie stanowi efekt braku czasu, przekonania
o wystarczajacej aktywnosci lub unikania krgpujacych sytuacji i zachowan zwigzanych

z aktywnoscia fizyczng.
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Zdecydowana wigkszo$¢ respondentdow negatywnie ocenia swoj stan uczestnictwa
w dziataniach na rzecz spotecznosci lokalnej, osiedla, dzielnicy czy miasta Poznania i jego
mieszkancow. Jedynie niemal co 6sma osoba podejmowata takg aktywnos¢ kilka razy w roku
lub czesciej. Wiekszo$¢ osdb przyswaja zatem zarO6wno Stereotyp zycia miejskiego jako
niewigzacego si¢ z zainteresowaniem sprawami lokalnymi, jak tez stereotyp emeryta jako
osoby zorientowanej na odpoczynek w domu i pomoc rodzinie. Informacje o wydarzeniach
spotecznych krajowych i miejskich respondenci czerpia glownie z telewizji, przy czym
korzystajg przewaznie z kanalow ogdlnopolskich. Zainteresowanie sprawami miasta wigze si¢
glownie z lektura lokalnej prasy. Opisana struktura komunikacyjna moze nie sprzyjaé
promocji dziatan na rzecz starszych mieszkancow. Jednocze$nie mimo wszystko wigkszo$¢
respondentow korzystnie ocenia dostep do informacji o sprawach miasta. Osoby powyzej 50.
roku zycia oczekuja przewaznie zwigkszenia ilosci komunikatow oraz poprawy promocji
wydarzen miejskich. Zdecydowana wickszo$¢ respondentéw deklaruje aktywny udzial
w wyborach prezydenckich. Nieco mniej takich deklaracji dotyczy wyborow parlamentarnych

i samorzagdowych.

Typologia uczestnictwa osob powyzej 50. roku zycia w Zyciu spotecznym

W  odniesieniu do poziomu uczestnictwa w zyciu spotecznym mozliwe jest
wyroznienie czterech gléwnych typéw uczestnictwa os6b powyzej 50. roku zycia. Pierwszy
typ dotyczy osob zupetnie niezaangazowanych w Zycie spoteczne. Jest to przypuszczalnie co
piaty ze starszych mieszkancow miasta, ktory nie utrzymuje zadnego kontaktu ze znajomymi
1 sgsiadami. Osoby te sa $cisle skupione badz na pracy, na obowigzkach domowych lub
rodzinnych, badz na opiece nad czlonkami rodziny. Cze$¢ z tych osob jest narazona na
ubostwo 1 marginalizacje, co prowadzi do poszukiwania dodatkowych zrodet dochodu.
Przypuszczalnie posiadajac uprawnienia emerytalne lub majac trudnos¢ w ich uzyskaniu
cze$¢ z tych 0sob podejmuje si¢ pracy w szarej strefie. Osoby te nie uczestniczg w zadnych
dzialaniach podejmowanych na rzecz spotecznosci lokalnej 1 miasta oraz nie nalezg do
zadnych organizacji.

Drugi typ to sporadyczne i powierzchowne uczestnictwo w zyciu publicznym. Sg to
te osoby powyzej 50. roku zycia, ktore utrzymuja przynajmniej minimalny kontakt
ze znajomymi i sgsiadami kilka razy w roku - jest to niemal, co trzeci z respondentow. Osoby

te pracujg lub sa juz na emeryturze, ale utrzymujg kontakty ze znajomymi z dawnych miejsc
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ksztatcenia si¢ lub zatrudnienia. Osoby te doraznie sg w stanie zaangazowac si¢ w dziatania
na rzecz spotecznosci lokalnej, ale raczej nie posiadaja czlonkostwa w zadnej organizacji.
Raczej uznaja odpowiedzialno$¢ innych, w tym administracji i wtadz publicznych za tad
1 rozw0Oj miasta 1 jego dzielnic. Osoby te z uwagi na brak przygotowania do starosci
w poprzednich latach zycia oraz przyjmowanie stereotypdéw zycia miejskiego 1 starosci
posiadaja status osob zaleznych od innych — gléwnie od sytuacji najblizszej rodziny.

Trzeci typ — uczestnictwo systematyczne, ale powierzchowne — dotyczy réwniez
blisko co trzeciego mieszkanca po 50. roku zycia. Osoby te wprawdzie znacznie czeSciej,
bo juz kilka razy w miesigcu, spotykaja si¢ ze znajomymi, a w przypadku sgsiadow
przypuszczalnie nawet czgsciej, to jednak rowniez wykazujg niewielkie zainteresowanie
sprawami wykraczajacymi poza zycie rodzinne i zawodowe. Cz¢$¢ z tych osob by¢ moze
chciataby si¢ bardziej zaangazowa¢ w wiele spraw i inicjatyw, ale nie wystarcza im na to
czasu i/lub jest on stabo zorganizowany. Mozliwe tez, ze obawiaja si¢ dyskryminacji z uwagi
na wiek, wyksztalcenie czy sytuacj¢ materialng.

Czwarty typ stanowi uczestnictwo systematyczne i wszechstronne. Jest on
reprezentowany przez blisko co szostg osobg w wieku powyzej 50. roku zycia. Podstawowym
wskazaniem jest tu utrzymywanie bardzo czestych kontaktow ze znajomymi i sgsiadami,
ktére maja miejsce kilka razy w tygodniu lub nawet codziennie. Sg to osoby bardzo
zaangazowane w zycie publiczne, dziatajace na rzecz innych, deklarujace czionkostwo
w organizacjach oraz aktywnie wykorzystujace czas wolny poza domem. Wigkszos¢ z tych
0sOb juz nie pracuje 1 postrzega wkraczanie w staro$¢ jako szans¢ na petne spozytkowanie
swojego doswiadczenia 1 rozw0j pasji z korzyscig takze dla innych. Sg to osoby, ktére mniej

lub bardziej §wiadomie podwazaja stereotypy dotyczace zycia w staro$ci.

II. Potrzeby i oczekiwania mieszkaricow Poznania powyzej 50. roku
Zycia w obszarze zdrowia

Niniejszy podrozdzial zostat zogniskowany wokol spraw zwigzanych ze zdrowiem
mieszkancow Poznania, ktorzy ukonczyli wiek 50 lat. Poruszona w ramach badania tematyka
jest niezwykle istotna, poniewaz osoby starsze, ze wzgledu na swoj wiek, narazone sg na
wiele chordb i1 dolegliwosci, ktore czesto ograniczaja dostep do uczestnictwa w zyciu

spotecznym i kulturalnym miasta Poznania. Okreslenie najwazniejszych problemow
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zdrowotnych i oczekiwan mieszkancow Poznania w zakresie ochrony zdrowia moze stanowic¢
podstawe do optymalizacji programéw 1 dzialan zwigzanych z opieka zdrowotng
i profilaktyka wsrdd osob, ktore ukonczyty 50 lat. W ramach badania uzyskano odpowiedzi
na takie pytania badawcze jak: subiektywne postrzeganie stanu zdrowia, subiektywne
postrzeganie wlasnego samopoczucia, stosowanie profilaktyki zdrowotnej, korzystanie
z pomocy lekarza publicznej opieki zdrowotnej, dostepnos¢ do lekarza publicznej opieki

zdrowotnej oraz dostgpnos¢ do lekarza specjalisty.

Ocena stanu zdrowia i samopoczucia mieszkanncow Poznania powyzej 50. roku
zycia

Respondenci, ktorzy ukonczyli 50 lat generalnie oceniajg swoj stan zdrowia jako
dobry lub bardzo dobry, lacznie az 74,6% respondentow subiektywnie postrzega swoj stan
zdrowia jako ponadprzecietny. Przecictnie swoj stan zdrowia ocenito 13,5% sposréd
wszystkich respondentéw uczestniczagcych w badaniu. Natomiast negatywne oceny stanu
zdrowia ankietowanych osob stanowity tacznie 11,9% wszystkich wskazan, w tym zaledwie
1,6% badanych ocenia stan swojego zdrowia jako bardzo zly, natomiast co dziesigty
mieszkaniec Poznania powyzej 50. roku zycia, okresla stan swojego zdrowia jako raczej zty.
Powyzsze wyniki s3 niezwykle optymistyczne w kontek$cie wieku respondentow
1 problemow zdrowotnych, ktore nasilajg si¢ wraz z uptywem lat. Nalezy jednak zaznaczy¢
i podkresli¢, ze subiektywne postrzeganie stanu zdrowia nie zawsze pokrywa si¢
z faktycznym stanem zdrowia. Ocena wlasnego zdrowia ma czgsto bardziej charakter

deklaratywny niz faktyczny.

Wykres nr 33. Jak ocenitby/aby Pan/Pani swdj ogdlny stan zdrowia w skali od 1 do 9, gdzie 1 oznacza

bardzo zly stan zdrowia natomiast 9 bardzo dobry stan zdrowia? (N=496, w %).
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Istotne informacje uzyskano po uwzglednieniu zmiennych. W przypadku wieku okazuje sie,
ze najmniej zadowoleni ze swojego stanu zdrowia sg najstarsi respondenci w wieku powyzej
70 lat — odsetek osob dobrze oceniajacych stan swojego zdrowia wyniost 66%. Co ciekawe
druga grupa, ktora nizej od pozostatych grup wiekowych ocenia stan swojego zdrowia — 68%
pozytywnych wskazan, to osoby w wieku od 55 do 59 lat. Najwyzsze oceny stanu zdrowia
odnotowano wsrod najmtodszych respondentow w wieku od 50 do 54 lat (81%) oraz od 60 do
64 lat (79%). Znaczace dysproporcje wystapily takze w przypadku sytuacji materialnej
respondentéw. Zdecydowanie lepiej swoj stan zdrowia oceniaja ankietowani o wyzszych
dochodach - lepszej sytuacji materialnej, niz ankictowani okreSlajacy swoja sytuacje
materialng jako z13.

Kolejnym wskaznikiem badajacym subiektywne postrzeganie stanu zdrowia badanych
jest ocena wlasnego samopoczucia respondentéw. Ogdlna ocena samopoczucia niewatpliwie
koresponduje z samopoczuciem i odczuwanym stanem psychicznym respondentow.
W s$wietle badan wynika, ze zdecydowana wigkszo$¢ badanych 85,3% pozytywnie ocenia
swoje samopoczucie. Roznice wystepuja jedynie w natezeniu pozytywnych ocen.
Przeciwnego zdania bylo tacznie zaledwie 6,5% sposrod wszystkich respondentow
uczestniczacych w badaniu, ktérzy oceniaja swoje samopoczucie jako zle tub bardzo zle.
Przecigtna ocena wlasnego samopoczucia zostala wskazana przez 8,3% respondentow
udzielajgcych odpowiedzi w ankiecie. Deklarowang przez respondentdw ocen¢ samopoczucia
nalezy interpretowa¢ w konteks$cie pozostatych danych. Nalezy zauwazyé¢, ze wysoka
samoocena wprawdzie S$wiadczy o korzystnym stanie zdrowia starszych mieszkancoéw
Poznania, ale tez znacznie kontrastuje z niskg oceng dostgpu do wolnych $rodkow

finansowych, ztym stanem zdrowia, jako argumentem za niepodejmowaniem dalszej pracy
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zarobkowej i wykorzystaniem roznorodnych form aktywnosci fizycznej oraz z brakiem czasu,
jako wyjasnieniem dla ograniczonych kontaktow spolecznych i stabosciag aktywnego
zagospodarowania czasu wolnego. Innymi slowy wysokie samopoczucie raczej hamuje
dazenie oséb powyzej 50. roku zycia do poprawy swojej sytuacji materialnej 1 pozycji
spotecznej oraz ogranicza dziatalno$¢ na rzecz realizacji nowych rol i karier. Moze to tez
$wiadczy¢ o powigzaniu aspiracji respondentow z nabytymi w poprzednich etapach Zycia
kompetencjami i nawykami, przewadze uznania dla wartosci materialistycznych oraz o braku
motywacji do osiggania potrzeb zwigzanych z szacunkiem i uznaniem oraz samorealizacja.

Wykres nr 34. Jak ocenitby/aby Pan/Pani swoje samopoczucie w skali od 1 do 9 gdzie 1 oznacza bardzo
zle samopoczucie natomiast 9 bardzo dobre samopoczucie? (N=495, w %).
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17,2%
15,8%

8,3%

0,
2.2% 3,4%

0,2% 0,6%

Ocenal Ocena2 Ocena3 Ocena4 Ocena5 Ocena6 Ocena7 Ocena8 Ocena%

Podobnie jak w przypadku oceny stanu zdrowia, tak oceny wlasnego samopoczucia
s3 najwyzsze wsrdd najmtodszych respondentow w wieku od 50 do 54 lat — odsetek osob
pozytywnie oceniajacych swoje samopoczucie wynosit 92%. Analogicznie do oceny stanu
zdrowia podobnie w przypadku oceny samopoczucia nizsze oceny wskazali najstarsi
respondenci w wieku powyzej 70 lat — odsetek ponadprzecictnych wskazan 79% oraz
respondenci w wieku od 55 do 59 lat — 78%. Ocena wiasnego samopoczucia jest wyzsza

w przypadku mezczyzn — 87% pozytywnych ocen, niz wérdd kobiet — 82%.

Najwazniejsze elementy dla utrzymania zdrowia i profilaktyka zdrowotna

Badani uwazaja, ze najwazniejszymi aspektami niezbednymi dla utrzymania zdrowia
sg przede wszystkim: aktywnos$¢ ruchowa - 63,2% wszystkich wskazan oraz prawidtowe

odzywianie - 44,0%. Ankietowani uwazaja, ze istotnymi elementami przyczyniajacymi si¢ do
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utrzymania zdrowia sg takze: umieje¢tnos$¢ radzenia sobie ze stresem - 33,8% oraz higiena
osobista. Natomiast zdaniem 26,8% respondentéw niezwykle wazng sprawa jest stosowanie
profilaktyki zdrowotnej, co $wiadczy o niskim poziomie przygotowania si¢ do starosci.
W tym miejscu nalezy przypomnie¢, ze blisko potowa respondentéw korzystnie ocenia swojg
aktywno$¢ fizyczng, a zarazem nieco ponad potowa z nich nie uczestniczy w zadnych
formach aktywnos$ci fizycznej. Jednocze$nie starsi mieszkancy Poznania do$¢ czesto
sg zainteresowani gotowaniem, a juz bardzo rzadko - i zasadniczo niemal tylko w$rdd kobiet -
zdrowiem i urodg. Oznacza to, ze znaczna cz¢$¢ 0sOb powyzej 50. roku zycia uznaje, ze nie
tylko zna dziatania istotne dla utrzymania dobrego stanu zdrowia, ale tez je podejmuje, cho¢
wcale nie muszg przynosi¢ korzystnych efektow, a nawet mogg szkodzi¢. Dane te pozwalaja
tez przypuszczac, ze wielu respondentow moze co najmniej sceptycznie postrzegac i stosowaé

diagnozy i zalecenia formutowane przez lekarzy.

Wykres nr 35. Jakie elementy wedfug Pana/Pani sq najwazniejsze dla utrzymania zdrowia? (N=999, w %).

A

Inne — jakie 8,0%
Profilaktyka zdrowotna 26,0%
Higiena osobista 24,8%
Umiejetnosc radzenia sobie ze stresem 33,8%
Prawidlowe odzywianie ‘ 44,0%

Aktywnosc ruchowa 63,2%

Ve

Profilaktyka zdrowotna jest dziataniem majacym na celu zapobieganie chorobom
poprzez ich wczesne wykrycie i leczenie, dlatego tak wazne jest utrwalanie prawidtowych
wzorcoOw zdrowego stylu zycia przede wszystkim wsrdd starszych osob. Wyniki badan
niestety nie napawajg optymizmem 1 potwierdzaja wystepowanie nieprawidtowych wzorcow
zdrowego stylu zycia wsrod osob powyzej 50. roku zycia, poniewaz az 47,2% sposrod
wszystkich 0s6b uczestniczacych w badaniu nie stosuje profilaktyki zdrowotnej i nie
przeprowadza kontrolnych diagnostycznych badan lekarskich. Profilaktyki nie prowadzi
50,2% mezczyzn 1 44,8% kobiet. Uwzgledniajac podziat ze wzgledu na grupy wiekowe,

stwierdza si¢, ze w badaniach profilaktycznych nie uczestniczy 50,5% osob w wieku 50-54
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lat, 31,1% w grupie 55-59 lat, 46,8% w grupie 60-64 lat, 61,5% w grupie 65-69 lat, 57,1% w
grupie 70-74 lat oraz 60,9% os6b o wieku powyzej 75. lat. Dysproporcje migdzy grupami 50-
54 i 55-59 lat mozna tlumaczy¢ faktem, ze w tej drugiej grupie znajdujg si¢ osoby, ktore
najpewniej poddaty si¢ badaniom po zaobserwowaniu pierwszych dolegliwosci zwigzanych
ze starzeniem si¢ organizmu. Takie wyniki sg bardzo niepokojace w kontekScie wzrostu
zachorowalno$ci wsrdd osob powyzej 50. roku zycia na niektore jednostki chorobowe, jak na
przyktad choroby uktadu krazenia, cukrzyca czy nowotwory. Nieprzeprowadzanie
kontrolnych badan diagnostycznych moze przyczyni¢ si¢ do znaczacego postepu lub
powiktan juz istniejacej choroby. Co trzecia osoba uczestniczagca W badaniu (32,9%)
przeprowadza kontrolne diagnostyczne badania lekarskie systematycznie przynajmniej raz w
roku. Systematycznie raz na kilka lat badania profilaktycznie przeprowadza 6,6% badanych,
sporadycznie takie badania przeprowadza 5,8% respondentow, natomiast 7,2% stosuje
profilaktyke ze skierowaniem z zaktadu pracy. Reasumujac blisko potowa respondentéw w
wieku powyzej 50. roku zycia nie stosuje zadnej profilaktyki, nie przeprowadza
diagnostycznych, kontrolnych badan lekarskich. Jak powszechnie wiadomo profilaktyka
zdrowotna jest duzo tansza od leczenia i daje znaczace efekty zdrowotne. Wyniki badan
dotyczace profilaktyki zdrowotnej nalezy skonfrontowaé z subiektywng oceng wlasnego
zdrowia i samopoczucia ankietowanych. Okazuje si¢, ze zdecydowana wigkszo$¢ badanych
pozytywnie ocenia stan swojego zdrowia i Samopoczucia, nie majac ku temu zadnych
medycznych podstaw, poniewaz nie przeprowadza badan mogacych potwierdzi¢ dobry stan
zdrowia. Mamy wigc do czynienia z sytuacjg, gdzie wskazania o charakterze deklaratywnym

nie s poparte rzeczywistymi wskaznikami.

Wykres nr 36. Czy stosuje Pan/Pani profilaktyke zdrowotna (przeprowadza kontrolne, diagnostyczne
badania lekarskie)? (N=492, w %).
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Systematycznie raz na kilka lat —

Stosuje profilaktyke ze skierowaniem z . 7,3%
zaktadu pracy

32,9%

Systematycznie przynajmniej raz w roku

Nie prowadze profilaktyki 47,2%

L

Korzystanie i dostepnosc¢ do publicznej opieki zdrowotnej

Kolejnym wymiernym wskaznikiem zwigzanym z ochrong zdrowia i profilaktyka
zdrowotng, jest czestotliwos$¢é korzystania z pomocy lekarza publicznej opieki zdrowotnej.
Zgodnie z przedstawionymi ponizej danymi okazuje sie¢, ze najwiekszy odsetek respondentow
(30,0%) korzysta z opieki lekarza publicznej opieki zdrowotnej raz na pot roku. Znaczny
procent ankietowanych bardzo rzadko korzysta z pomocy lekarza publicznej opieki
zdrowotnej — raz w roku - 22,0% lub rzadziej niz raz w roku - 20,6%. Laczny odsetek
ankietowanych, ktorzy uczeszczaja do lekarza publicznej opieki zdrowotnej przynajmniej raz

na trzy miesigce lub czg$ciej to 27,3%.

Wykres nr 37. Jak czesto korzysta Pan/Pani z pomocy lekarza publicznej opieki zdrowotnej? (N= 490,
w %).
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M raz na pot roku 4 razw roku ™ rzadziej niz raz w roku

i raz na trzy miesigce 4 raz w miesigcu M raz w tygodniu
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Interesujagce wyniki w rozkladzie odpowiedzi widoczne s3 po zastosowaniu podzialu
z uwzglednieniem zmiennych niezaleznych. W przypadku wieku symptomatycznym jest fakt,
ze zdecydowanie rzadziej z pomocy lekarza publicznej opieki zdrowotnej korzystaja
najmtodsi respondenci w wieku od 50 do 54 lat. W przypadku pozostatych respondentow
wyroznionych ze wzgledu na wiek nie wida¢ wyraznych réznic w czestotliwosci kontaktu
z lekarzem. Okazuje si¢, ze kobiety w wieku powyzej 50. lat zdecydowanie czesciej
korzystajg z pomocy lekarza rodzinnego niz me¢zczyzni.

Inny problem badawczy poddany diagnozie dotyczyt dostgpnosci do lekarza
publicznej opieki zdrowotnej w Poznaniu. W tym aspekcie, zdaniem badanych, wystepuja
znaczne problemy. tacznie az 61,2% ankietowanych os6b wskazato odpowiedzi $§wiadczace

0 utrudnionym dostepie do lekarza rodzinnego w Poznaniu.

Wykres nr 38. Czy Pana/Pani zdaniem dostepnos¢ do lekarza publicznej opieki zdrowotnej w Poznaniu
jest wystarczajgca?( N=476, w %).

8,8% 4,6%

34,7%
26,5%
4 zdecydowanie nie M raczejnie 4 raczejtak
M trudno powiedziec ™ zdecydowanie tak

Wyniki badan wskazuja, ze badani dostrzegaja istotne problemy w zakresie dostepu do
lekarza rodzinnego, dlatego tez na potrzeby badania dokonano szczegdtowej analizy rozktadu
odpowiedzi z uwzglednieniem zmiennych. Dostepno$¢ do lekarza rodzinnego nie jest
wystarczajgca, zdaniem najstarszych respondentow, a wiec oséb w wieku od 70 do 74 lat oraz
powyzej 75 lat. Pozytywniej na temat dostepu do lekarza wypowiadaja si¢ ankietowani
w wieku od 55 do 59 lat oraz od 50 do 54 lat. Moze to wynika¢ z faktu, ze mtodsze osoby
zarOwno rzadziej uczestnicza w badaniach profilaktycznych, jak tez rzadziej korzystaja
z pomocy lekarskiej. Interesujace wyniki uzyskano takze po uwzglednieniu miejsca
zamieszkania respondentéw. Wedlug danych wynika, Zze najwigksze zastrzezenia dotyczace

dostepnosci do lekarza rodzinnego formutuja mieszkancy dzielnic Grunwald oraz Jezyce.
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Catkowicie odmienng percepcje omawianego zjawiska majg mieszkancy dzielnic Poznania —
Nowe Miasto i Wilda, wyzej oceniajacy dostepnos$¢ do lekarza publicznej opieki zdrowotne;j.
Co ciekawe, to osoby lepiej sytuowane nizej oceniajg dostepnos$¢ do porad lekarza rodzinnego

Niz osoby gorzej sytuowane.

Ocena dostepnosci do lekarza specjalisty w Poznaniu

Ponizej przedstawiona zostata pelna lista lekarzy specjalistow, ktorych zdaniem
respondentéw jest w Poznaniu zbyt mato. Wedtug ankietowanych najbardziej utrudniony jest
dostep do ortopedy. Takg opinie wyrazil co trzeci uczestnik badania. Problemy dostrzegane sg
takze w dostepic do opieki lekarza neurologa (26,8% wskazan), okulisty (24,6%) oraz
endokrynologa (23,8%). Takze dostgpnos¢ do takich specjalistow jak: kardiochirurg (23,2%),
onkolog (23%) oraz gastrolog (20,2%) jest zdaniem badanych znaczaco ograniczona.
Podkreslenia wymaga obserwacja, ze dostep do lekarza geriatry - specjalisty zajmujacego si¢
leczeniem os6b, ktore znajduja si¢ w okresie staro$ci — zdaniem respondentéw stanowi
najmniejszy problem. Taki wynik nalezy traktowac krytycznie, gdyz geriatrow jest w Polsce
niewielu 1 nie jest to znana specjalizacja. Wedtug szacunkow ekspertow zdrowia publicznego
w 2005 roku w Polsce na 10 000 oséb w wieku powyzej 65. lat przypadato jedynie 0,2
lekarzy geriatrow — bylo to az dwudziestokrotnie mniej niz w takich krajach Unii

Europejskiej jak Austria, Szwecja i Wielka Brytania.

Tabela nr 2. Ocena dostepnosci do lekarza specjalisty w Poznaniu (N=1538, w %).

Dostep, do ktorego lekarza specjalisty w Poznaniu jest utrudniony
llos¢é Procent

Ortopeda 168 33,6%
Neurolog 134 26,8%
Okulista 123 24,6%
Endokrynolog 119 23,8%
Kardiochirurg 116 23,2%
Onkolog 115 23,0%
Gastrolog 101 20,2%
Chirurg 89 17,8%
Stomatolog 85 17,0%
Reumatolog 67 13,4%
Laryngolog 55 11,0%
Ginekolog 49 9,8%

Urolog 49 9,8%

Hematolog 48 9,6%
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Psychiatra 47 9,4%
Dermatolog 46 9,2%
Inny specjalista — jaki 42 8,4%
Alergolog 39 7,8%
Androlog 28 5,6%
Geriatra 18 3,6%

Poczucie samotnosci, bezpieczenstwa, afiliacji oraz stresu

Kolejny problem badawczy, ktory zwigzany jest z jako$cig zycia osob powyzej 50.

roku zycia dotyczy okreslenia 1 oceny stopnia zaspokojenia jednych z najwazniejszych

potrzeb kazdego cztowieka, jakimi sg potrzeby bezpieczenstwa i przynalezno$ci. Mieszkancy

Poznania, ktorzy ukonczyli 50 lat nie czujg si¢ samotni. Lacznie az 85,4% respondentow

wskazato taka odpowiedz. Blisko 13,1% badanych 0s6b odczuwa samotno$¢. W przypadku

tak jednorodnego rozktadu odpowiedzi zrezygnowano ze szczegdtowej analizy wskazan

respondentow.

Wykres nr 39. Czy czuje sie Pan/Pani samotn(a)y? (N=488, w %).

38,3%

4 Zdecydowanie nie

™ Raczej tak

M Nie wiem/trudno powiedzied

2,7% 1,4%

47,1%

™ Raczej nie
®m Zdecydowanie tak

Zgodnie z przedstawionymi danymi okazuje si¢, ze w aspekcie poczucia bezpieczenstwa

respondenci maja trudnosci z oceng wystgpowania problemow. Takie opinie wyrazito 48,5%

respondentéw. Jednoczesnie, tacznie 49,5% badanych czuje si¢ bezpiecznie w miejscu

swojego zamieszkania. Jedynie 2% badanych nie odczuwa bezpieczenstwa w miejscu

zamieszkania.
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Wykres nr 40. Czy czuje sie Pan/Panibezpiecznie w miejscu zamieszkania? (N=489, w %).

0,
0,6% 1,4% 9,8%

48,5%
4 Zdecydowanie nie M Raczej nie
M Raczej tak ® Zdecydowanie tak

4 Nie wiem/trudno powiedzieé

Bycie potrzebnym — poczucie przynalezno$ci jest niezwykle istotng potrzeba kazdego
cztowieka, a szczegodlnie 0sob starszych. Jak wynika z przeprowadzonych badan, ankietowani
W przewazajacej mierze majg trudnos$ci z oceng poczucia przynaleznoSci — problem taki
deklaruje 64,6% respondentow. Potrzebnymi czuje si¢ 33,9% mieszkancow miasta powyzej

50. roku zycia. Jako niepotrzebni innym postrzega si¢ 1,4% respondentow.

Wykres nr 41. Czy czuje sie Pan/Pani potrzebn(a)y (N=492, w %).

0,2% 1,2% 4,9%

’ 29,1%
64,6%

m Zdecydowanie nie 4 Raczej nie
M Raczej tak m Zdecydowanie tak

“ Nie wiem/trudno powiedzied

Respondenci nie czujg si¢ zestresowani, taki wniosek wynika z przeprowadzonych badan.
Zdecydowana wiekszo$¢ badanych 78,3% uznata, Ze nie czuje si¢ zestresowana, w tym az

49,6% wymienita odpowiedz , zdecydowanie nie” natomiast 28,7% , raczej nie”.
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Permanentny stres odczuwa 19,9% respondentéw. Dane statystyczne potwierdzaja, ze wraz
z wiekiem maleje poziom stresu wsrod respondentdéw, najmniej zestresowane s3 0soby
powyzej 70. roku zycia. Mgzczyzni deklaruja mniejszy poziom stresu niz kobiety.
Ankietowani, ktorzy gorzej oceniajg swojg wlasng sytuacje materialng odczuwajg wyzszy
poziom stresu niz osoby lepiej sytuowane. Najwigkszy poziom stresu odczuwaja rencisci

I rencistki oraz osoby pracujace, natomiast poziom stresu jest najmniejszy wsrdod emerytow.

Wykres nr 42. Czy czuje sie Pan/Pani zestresowan(a)y (N=488, w %).

3,5% 18%

16,4%

28,7%
M Zdecydowanie nie 4 Raczej nie
M Raczej tak ® Zdecydowanie tak

4 Nie wiem/trudno powiedzieé

Ponizej przedstawiono liste¢ najwazniejszych czynnikéw determinujacych i wywotujacych
stres  wsrod respondentéw. Zgodnie z przedstawionymi wynikami, okazuje sig,
ze ankietowanych najbardziej stresuja przede wszystkim sprawy zwiagzane z rodzing oraz
sprawy finansowe. Takie odpowiedzi wymienito odpowiednio 28,8% oraz 26,8% badanych.
Znaczny odsetek badanych (17,9%) uwaza, ze zréodlem i podtozem stresu jest przede
wszystkim praca zawodowa. Innymi czynnikami stresogennymi jest stan zdrowia i obawa
przed choroba (7,9% opinii), zycie codziennie i sytuacje z nim zwigzane (7,6%) oraz polityka
(3,5%). Pozostate sytuacje i elementy wywolujace u starszych osob stres przedstawione
zostaly na wykresie zamieszczonym ponizej. Obserwacje te potwierdzaja silne zwigzki
respondentow z najblizsza rodzing i ograniczony dostep do wolnych $rodkéw finansowych,

ktore zarazem stanowia wskazywane przez nich gtéwne przyczyny braku czasu wolnego.
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Wykres nr 43. Czym sie Pan/Pani najbardziej stresuje? (N=340, w %).

28,8%
. — 26,8%
17,9%
7,9% 7,6%
i i o
T T T T T i
Sprawy Finanse Praca Stan zdrowia Zycie Polityka
rodzinne -choroba codzienne

Odzwierciedleniem dobrego stanu psychicznego uczestnikow badania, ktore potwierdzone
zostalo licznymi wskaznikami przedstawionymi w raporcie jest takze bardzo rzadkie
korzystanie z pomocy psychologicznej. Zaledwie 5,3% badanych w okresie ostatnich 5 lat
korzystato z profesjonalnej pomocy psychologiczne;j.

Wykres nr 44. Czy w okresie ostatnich 5 lat korzystat(a) Pan/Pani z profesjonalnej pomocy
psychologicznej? (N=492, w %). 5,3%

94,7%

“nie Mtak

Potrzeby i oczekiwania mieszkarnicow Poznania powyzZej 50. roku Zycia w obszarze
zdrowia - podsumowanie

Wigkszos¢ mieszkancow Poznania powyzej 50. roku zycia korzystnie ocenia zarowno

swoj stan zdrowia, jak tez swoje samopoczucie. Najgorzej swoj stan zdrowia oceniajg

respondenci najstarsi 1 znajdujacy si¢ w gorszej sytuacji materialnej. Subiektywne opinie nie
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sg jednak w przewazajacej mierze poparte zapoznaniem si¢ z opiniami lekarzy, gdyz tylko
niewielka czg¢$¢ respondentéw deklaruje, ze dla utrzymania dobrego stanu zdrowia istotne jest
branie udzialu w systematycznych badaniach profilaktycznych. Blisko polowa 0sdb powyzej
50. roku zycia w ogole nie stosuje profilaktyki zdrowotnej i nie przeprowadza kontrolnych
diagnostycznych badan lekarskich. Swiadczy to o niskim zainteresowaniu przygotowaniem
si¢ do zycia w starosci. Wiekszo$¢ respondentow zaktada, ze wystarczy aktywno$¢ ruchowa i
prawidlowe odzywianie, przy czym jak sami twierdzg - raczej nie korzystajg z zadnych form
aktywnos$ci fizycznej zwigzanych ze sportem 1 rekreacjg oraz dos$¢ czesto deklarujg
zainteresowanie gotowaniem w czasie wolnym. Innymi stowy niemal potowa 0sdb powyzej
50. roku zycia uznaje si¢ za ekspertow od swojego zdrowia nie majac ku temu
wystarczajacych przestanek i1 kwalifikacji. Pozwala to tez przypuszczaé, ze osoby te raczej
nieufnie traktuja diagnozy i1 zalecenia lekarzy. Jednocze$nie wysoka ocena samopoczucia
wyrazana przez zdecydowang wigkszo$¢ respondentdw moze stanowi¢ istotny czynnik
hamujacy dazenie starszych mieszkancow miasta do poprawy swojej sytuacji materialnej
i pozycji spolecznej oraz ogranicza¢ sktonnos¢ do podejmowania nowych rol i karier. Osoby,
ktore sa zadowolone ze swojej sytuacji raczej nie podejmuja dzialan wymagajacych ryzyka
1 innowacji, lecz daza do utrzymania sprzyjajacego im tadu.

Respondenci rzadko korzystaja z pomocy lekarza publicznej opieki zdrowotnej.
Potrzeba ta jednak wzrasta wraz z ich wiekiem. Oceniajac dost¢p do stuzby zdrowia, ponad
potowa 0sob powyzej 50. roku Zycia uznala, Ze napotyka na trudnosci w przypadku kontaktu
z lekarzami medycyny rodzinnej. W przypadku lekarzy specjalistow opinie byly bardzo
zroznicowane — glownie wskazywano na trudnosci w dostepie do ortopedy, neurologa,
okulisty i endokrynologa. Za najmniejszy problem uznano dostep do lekarza geriatry,
specjalisty od chordb oséb starszych. Taki wynik nalezy traktowaé krytycznie, gdyz oséb
wykonujacych ten zawod jest w kraju zdecydowanie za mato 1 jest to malo znana
specjalizacja. Zebrane odpowiedzi §wiadczg raczej o tym, ze osoby powyzej 50. roku zycia sg
narazone na przyjmowanie jednoczesnie wielu wzajemnie wykluczajacych si¢ lekow
wynikajacych z odmiennych diagnoz poszczegdlnych specjalistow, co moze prowadzi¢ do
wystepowania powiklan i dziatan niepozadanych.

Wiegkszo$¢ 0sob powyzej 50. roku zycia ma trudnoSci z oceng SWO0jego poczucia
przynalezno$ci. Pozostajac niezdecydowanymi w ocenie osoby te w zasadzie nie wiedzg, czy
sa akceptowane przez innych ludzi i czy chcg utrzymywaé z nimi kontakty. Stan ten nie

powinien jednak dziwié, jesli bra¢ pod uwage fakt, ze respondenci sporadycznie utrzymuja
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kontakty ze znajomymi i sgsiadami. Co istotne nalezy uznaé, ze stan taki nie pozwala
respondentom na dazenie do zaspokajania potrzeb zwigzanych z szacunkiem i uznaniem oraz
samorealizacja. Blisko potowa starszych mieszkancéw miasta Poznan czuje si¢ bezpiecznie
W miejscu swojego zamieszkania, ale jednocze$nie prawie tyle samo ma trudnosci z oceng
tego stanu. Swiadczyé to moze zaréwno o dosé czestym dostrzeganiu zjawisk zagrazajacych
zyciu, zdrowiu, czy mieniu respondentéw, jak tez o czestych watpliwosciach co do
otrzymania wsparcia ze strony innych w sytuacji zagrozenia. Poczucie samotnosci deklarowat
co dziesigty respondent, co mozna interpretowaé jako wyrazanie niezgody na watpliwe
poczucie bezpieczenstwa i przynaleznos$ci, ale zarazem oczekiwanie na pomoc ze strony
innych. Co piaty respondent deklaruje odczuwanie stalego stresu, przy czym zrodia stresu

wiaza si¢ gldwnie ze sprawami rodzinnymi, finansowymi i zawodowymi.

III. Potrzeby i oczekiwania mieszkaricow Poznania powyzej 50. roku
zZycia w obszarze kultury i sztuki

Prezentowany podrozdziat diagnozy potrzeb i1 oczekiwan mieszkancow Poznania
powyzej 50. roku zycia skoncentrowany zostal wokot partycypacji w zyciu kulturalnym
miasta Poznania oraz oczekiwan zwigzanych z obszarem kultury i sztuki w miescie. Ocenie
badanych poddane zostaty takie aspekty jak: generalna ocena oferty kulturalnej miasta
Poznania skierowanej do osob powyzej 50. roku zycia, zainteresowanie uczestnictwem
w imprezach kulturalnych, bariery uczestnictwa w wydarzeniach kulturalnych miasta
Poznania, cze¢stotliwos¢ odwiedzania instytucji dziatajacych w sferze kultury na terenie
Poznania, czgstotliwo$¢ uczestnictwa w imprezach artystycznych i kulturalnych oraz
okreslenie dziatan, ktore powinny zosta¢ podjete w celu lepszego dostosowania oferty
kulturalnej miasta Poznania do potrzeb 1 oczekiwan mieszkancow Poznania, ktorzy ukonczyli
50 lat. Ankietowani oceniali takze stopien poinformowania o imprezach kulturalnych miasta

Poznania.

Ocena oferty kulturalnej miasta Poznania skierowanej do osob powyzej 50. roku
Zycia, zainteresowanie uczestnictwem i bariery uczestnictwa

Zdecydowanie najwickszy odsetek badanych (48,4%) przecigtnie ocenito oferte

kulturalng miasta Poznania. Opinie o pozytywnej konotacji generowaty tacznie 34,8%. Taki
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odsetek ankietowanych osob uwaza, ze oferta kulturalna Poznania spelnia oczekiwania
badanych. Na przeciwleglym biegunie znajdujg si¢ opinie 0 negatywnej konotacji, ktore
stanowity tacznie 16,8% wszystkich wskazan. Ponadto w podziale na dzielnice negatywne
opinie dotyczace oferty kulturalnej miasta Poznania zglaszali gtéwnie mieszkancy dzielnic:
Nowe Miasto (20,7%), Wilda (18,9%) i Stare Miasto (18,5%). Znacznie rzadziej byly to
osoby z dzielnic Grunwald (12,5%) 1 Jezyce (11,2%). Wysoki poziom niezdecydowania
w ocenie oferty kulturalnej mozna thumaczy¢ poprzez fakt, ze ponad polowa mieszkancow
miasta powyzej 50. roku zycia twierdzi, ze nie dysponuje wolnym czasem oraz fakt,
ze aktywno$¢ zwigzana z kulturg lokuje si¢ stosunkowo nisko w ich hierarchii zainteresowan,
czego przejawem jest minimalny udzial deklaracji §wiadczacych o spedzaniu czasu wolnego

w osrodkach kulturalnych miasta Poznan.

Wykres nr 45. Jak generalnie ocenit(a) by Pan/Pani oferte kulturalng miasta Poznania skierowang do oséb
powyzej 50 tego roku zycia? (N=483, w %).

48,4%
29,6%
14,1%
5,2%
2,7%
T T T T
bardzo staba raczejstaba przecietna raczejdobra bardzo dobra

Najmniej zadowoleni z oferty kulturalnej miasta Poznan sa badani w wieku od 60 do 64 lat —
odsetek negatywnych wskazan wyniost 21,6%. Takze respondenci w wieku od 65 do 70 lat
oraz powyzej 70 lat nizej oceniajg ofert¢ kulturalng miasta. Procentowy udzial negatywnych
opinii wyniost w tych grupach po 17,3% wszystkich wskazan. Najmniejszy odsetek
negatywnych opinii odnotowano wsrod respondentow w wieku od 50 do 54 lat — 11,7%.
Najwiecej pozytywnych ocen deklarowaly za§ osoby powyzej 75. roku zycia - az 42,6%
mieszkancow miasta w tej grupie wiekowej, Co moze $wiadczy¢ o poréwnywaniu stanu oferty
do stanu z przeszto$ci, badz o ich wyzszym zainteresowaniu uczestnictwem w wydarzeniach

kulturalnych przy jednoczesnym wystgpowaniu barier w dostepie do nich. Zdecydowane
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réznice w ocenie odnotowano takze W odniesieniu do sytuacji materialnej respondentow.
Osoby o nizszych dochodach i1 gorszej sytuacji materialnej uwazaja, ze oferta kulturalna
miasta Poznania nie jest kompletnie dostosowana do potrzeb i oczekiwan badanych. Innego
zdania sg osoby majace lepsza sytuacje materialng, ktorzy uwazaja, ze oferta skierowana
do 0so6b starszych jest odpowiednia. Na podstawie tych danych mozna stwierdzi¢, ze istotng
bariera dostepu sa koszty partycypacji w ofercie kulturalnej miasta Poznania, ktoére
uniemozliwiajg gorzej sytuowanym respondentom korzystanie z niej. Mozna przypuszczac,
ze respondenci postrzegaja oferte kulturalng poprzez pryzmat dziatalnosci komercyjnych
instytucji kultury i sa stosunkowo stabo poinformowani o wydarzeniach i inicjatywach
podmiotdéw publicznych i pozarzadowych.

Badani w odpowiedzi na pytanie - w jakich imprezach kulturalnych chetnie by
Pan/Pani uczestniczyta? najcz¢sciej wskazywali zainteresowanie uczestnictwem w festynach
I jarmarkach - 38,6% wszystkich opinii. Znamienne jest, ze takie deklaracje sktadaty
dwukrotnie czesciej osoby w wieku 50-54 lat i 55-59 lat, niz w pozostatych grupach
wiekowych, co moze §wiadczy¢ o pewnego rodzaju sentymentalnym podejsciu do tradycji
1 checi poznania swojego pochodzenia. Mieszkancy Poznania, ktérzy ukonczyli 50 lat, bardzo
chetnie skorzystaliby z ofert kulturalnej i mozliwosci uczestnictwa w widowiskach
kabaretowych. Taka odpowiedz wymienito az 27,2% ankietowanych — tu rowniez byty to
glownie osoby na przedpolu starosci. Znaczny odsetek ankietowanych jest zainteresowany
wyj$ciem do kina oraz wyjsciem do teatru. Wymienione dwa rodzaje imprez kulturalnych
generowaty odpowiednio 24,8% oraz 19,6% sposrod wszystkich odpowiedzi. Przy czym,
w przypadku kina zainteresowanie osOb z grupy powyzej 75. roku zycia bylo trzykrotnie
nizsze niz respondentdow z najmtodszych grup wiekowych, za§ w przypadku teatru takie
zainteresowanie w zasadzie prawie nie wystgpowato. Tlumaczy¢ to mozna nawykami
w spedzaniu czasu wolnego z poprzednich lat zycia, postrzeganiem kina i teatru, jako miejsc
mato przyjaznych osobom starszym, badz luksusowych 1 wymagajacych szczegdlnych
naktadow finansowych. Uczestnicy badania wymieniali takze takie imprezy kulturalne
i wydarzenia jak: festiwale filmowe (15,6%), mozliwo$¢ wyjscia do opery, operetki (12,6%),
festiwale teatralne (10,6%) oraz koncerty w filharmonii (9,8%). Zaznaczy¢ nalezy, ze
najstarsi respondenci powyzej 75. roku zycia najczesciej deklarowali cheé uczestnictwa w
operach i operetkach (17% w stosunku do $rednio 9% wsrdd osob na przedpolu starosci).
Jednocze$nie ,,mtodsi-starzy” miedzy 60. a 74. rokiem zycia wyrazali najwigksze

zainteresowanie koncertami w filharmonii. Wszystkie rodzaje imprez i1 wydarzen
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kulturalnych, w ktoérych chcieliby uczestniczy¢ badani prezentuje tabela znajdujaca si¢

ponize;j.
Wykres nr 46. W jakich imprezach kulturalnych chetnie by Pan/Pani uczestniczyl(a)? (N=1041, w %).

koncerty w filharmonii
festiwale teatralne
opera, operetka
festiwale filmowe
wyjscie do teatru
wyjscie do kina
widowiska kabaretowe

38,6%

festyny, jarmarki

Tabela nr 3. W jakich imprezach kulturalnych chetnie by Pan/Pani uczestniczyf(a)? (N=1041, w %).

Zainteresowanie uczestnictwem w imprezach kulturalnych

llosé Procent
festyny, jarmarki 193 38,6%
widowiska kabaretowe 136 27,2%
wyjscie do kina 124 24,8%
wyjscie do teatru 98 19,6%
festiwale filmowe 78 15,6%
opera, operetka 63 12,6%
festiwale teatralne 53 10,6%
koncerty w filharmonii 49 9,8%
widowiska folklorystyczne 47 9,4%
wystawy, wernisaze 46 9,2%
wielkie koncerty uznanych gwiazd 43 8,6%
spotkania autorskie, wieczorki literackie 34 6,8%
klubowe koncerty zespotow 29 5,8%
koncerty swiatowych gwiazd na stadionie miejskim w
Poznaniu 27 5,4%
inne imprezy 21 4,2%
Suma 1041 208,2%

Podstawowa 1 powszechng bariera uczestnictwa w wydarzeniach kulturalnych jest
glownie brak wystarczajacych $rodkoéw finansowych. Taka bariere wskazalo az 47,0%
ankietowanych osob. Uzasadnieniem tym znacznie czesciej postugiwali si¢ respondenci

znajdujacy si¢ na przedpolu starosci. Warto takze zwrocié uwage, ze CO trzeci respondent
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uczestniczacy w badaniu nie jest zainteresowany partycypacja w ro6znego rodzaju
wydarzeniach 1 imprezach kulturalnych. Przy czym warto$¢ ta jest zrdznicowana
w poszczegolnych grupach wiekowych — najrzadziej na bariere t¢ wskazywali respondenci
w wieku 55-59 lat (17,5%), najczgsciej w grupach powyzej 65. roku zycia (Srednio 48,7%).
Inne powody, ktore uniemozliwiaja respondentom skorzystanie z takiej oferty to przede
wszystkim: brak czasu, choroba, konieczno$¢ opieki nad cztonkiem rodziny, brak darmowych
imprez 1 wydarzen kulturalnych, brak towarzystwa, ktopoty z dojazdem oraz brak osrodkow
kulturalnych w poblizu zamieszkania. Powody takie wymienito tacznie 21,0% badanych
osob. Kolejne obiektywne bariery uczestnictwa w wydarzeniach kulturalnych miasta
Poznania to takze: brak odpowiedniej oferty kulturalnej skierowanej do 0sob powyzej 50 tego
roku zycia oraz brak informacji o imprezach kulturalnych odbywajacych si¢ w miescie. Takie
powody wymienito odpowiednio 20,8% oraz 17,0% ankietowanych respondentow. Przy czym
na brak oferty najczes$ciej wskazuja osoby na przedpolu staro$ci a na brak informacji

najrzadziej osoby powyzej 75. roku zycia.

Wykres nr 47. Co uniemozliwia/ogranicza Panu/Pani uczestnictwo w wydarzeniach kulturalnych miasta
Poznania? (N=701, w %).

Brak informacji o imprezach kulturalnych o
odbywajacych sie w miescie —l 17,0%

Brak odpowiedniej oferty kulturalnej

skierowanej do oséb powyiej 50 tego | 20,8%
roku zycia

Inne powody — jakie _ 21,0%

Brak chegci do uczestnictwa w takich

Q,
wydarzeniach 34,4%

Brak wystarczajacych srodkéw
finansowych

Czestotliwos¢ odwiedzania instytucji dziatajgcych w sferze kultury i uczestnictwa
w imprezach artystycznych i kulturalnych na terenie Poznania

Wyniki badan wskazuja, ze mieszkancy Poznania powyzej 50 tego roku zycia bardzo
rzadko lub wcale nie odwiedzaja instytucji dziatajacych w sferze kultury na terenie Poznania.
Najwigkszy odsetek respondentow — az 43,9% badanych wcale nie odwiedza instytucji

funkcjonujagcych w sferze kultury w Poznaniu, natomiast 13,3% badanych przyznato,
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ze odwiedza takie jednostki rzadziej niz raz w roku. Tylko 13,8% respondentéw przyznato,
ze uczeszeza do jednostek i instytucji kulturalnych przynajmniej raz w kwartale, w tym 8,0%
raz na trzy miesigce i 5,1% raz w miesigcu. Rezygnacja z odwiedzania instytucji kultury
wiaze si¢ z wiekiem respondentdw - osoby powyzej 75 roku zycia (84,4%) kilkakrotnie
czesciej deklarujg niekorzystanie z tych instytucji niz osoby z grup 50-54 lat (34%) i 55-59 lat
(23%).

Wykres nr 48. Jak czesto odwiedza Pan/Pani instytucje i inne jednostki dzialajace w sferze kultury na
terenie Poznania? (N=487, w %).

5,1%

8,0%

43,9%
19,1%
I - 10,5%
13,3%
M raz w miesigcu M raz na trzy miesigce 4 raz na pot roku
M raz w roku M rzadziej niz raz w roku M wcale

Partycypacja w imprezach artystycznych i kulturalnych odbywajacych si¢ na terenie
Poznania charakteryzuje si¢ réwnie niskg czestotliwo$cig jak czestotliwo$¢ odwiedzania
instytucji dziatajacych w obszarze kultury. Statystyki uczestnictwa osob powyzej 50. roku
zycia w takich wydarzeniach na pewno nie jest zadowalajaca. Nalezy stwierdzi¢, ze badani
incydentalnie, sporadycznie uczestnicza w szeroko rozumianej ofercie kulturalnej miasta
Poznania. Odsetek osob, ktore nie partycypujg wcale w takich imprezach wynosi az 41%
sposrdd wszystkich 0s6b uczestniczacych w badaniu. Tu réwniez zauwaza si¢ znaczace
réznice w podzialem na grupy wiekowe — najrzadziej z uczestnictwa rezygnuja osoby
na przedpolu starosci (Srednio 26,5%), czesciej ,,mlodsi-starzy” miedzy 60. a 74. rokiem zycia
(53,4%) a najczesciej powyzej 75 roku zycia (80,4%). Bardzo sporadycznie — rzadziej niz raz
w roku w takich imprezach i wydarzeniach uczestniczy 12,6% badanych. Raz na trzy
miesigce lub cze$ciej w imprezach artystycznych i kulturalnych na terenie miasta Poznania
uczestniczy tacznie 13,4% ankietowanych. Nalezy wskazaé, ze zauwazalna jest rdznica,
ze wzgledu na wiek, wérdd osob deklarujgcych uczestnictwo w wydarzeniach przynajmniej

raz w miesigcu — zatamanie aktywnos$ci nastgpuje wsroéd osob miedzy 60. a 64. rokiem Zycia
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oraz powyzej 70. roku zycia. Okresy te mozna uzna¢ za znamienne dla fazy rozczarowania
przejsciem na emerytur¢ — do 0s6b w tych grupach wiekowych powinny by¢ w szczegolnosci
skierowane informacje pozwalajgce na utrzymanie wysokiego poziomu uczestnictwa, ktory
jak pokazuja zebrane dane jest osiggany gtownie w wieku 65-69 lat. Zatamanie polega na
blisko o$miokrotnych réznicach w deklaracjach aktywnosci wérod osoéb migdzy 60-64 i 70-74
rokiem zycia a miedzy 65-69 rokiem zycia.

Wykres nr 49. Jak czesto w uczestniczy Pan/Pani w imprezach artystycznych i kulturalnych na terenie
Poznania? (N=493, w %).

% 5,5%
0,2% 7,7%

41,0%
19,3%
13,8%
12,6%

M raz w tygodniu M raz w miesigcu

4 raz na trzy miesiace H raz na pot roku

™ raz w roku ™ rzadziej niz raz w roku
4 wcale

Tabela nr 4. Zmiany aktywnosci wsrod oséb uczestniczagcych w imprezach artystycznych i kulturalnych
na terenie Poznania przynajmniej raz na po6f roku i czesciej (N=161, w %).

Czestotliwosé 50-54 lat | 55-59 lat | 60-64 lat | 65-69 lat | 70-74 lat zvsig.-lgéjl Ogotem
Raz w tygodniu 1,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,20%
Raz w miesigcu 4,00% 7,40% 2,70% 16,00% 2,00% 2,20% 5,50%
Raz na trzy miesigce 8,00% 11,10% 9,00% 2,00% 3,90% 4,30% 7,70%
Raz na pot roku 24,00% | 28,10% [ 18,00% | 12,00% 9,80% 4,30% 19,30%
Razem 37,00% | 46,70% | 29,70% | 30,00% | 15,70% | 10,90% | 32,70%

Dziatania, ktére powinny zostaé¢ podjete w celu lepszego dostosowania oferty
kulturalnej miasta Poznania do potrzeb oséb powyzej 50. roku Zycia

Respondenci wskazali szereg dziatan, ktore winny zosta¢ podjete w celu optymalnego
dostosowania oferty kulturalnej miasta Poznania do potrzeb i oczekiwan osob powyzej 50.
roku zycia. Wymienione dzialania moga, zdaniem oséb powyzej 50. roku zycia, przyczynic¢
si¢ do wigckszego i szerszego uczestnictwa w wydarzeniach, ktore odbywajg si¢ w Poznaniu.

Propozycje dziatan dotycza przede wszystkim pieciu obszarow. Pierwsza propozycja
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dotyczyla obnizenia cen biletéw lub wprowadzenia darmowych karnetéw wstepu na
imprezy kulturalne i artystyczne w Poznaniu dla oséb powyzej 50. roku zycia. Zdaniem
badanych ceny biletow uniemozliwiajg aktywna partycypacje W tego rodzaju wydarzeniach.
Nalezy przypuszczaé, ze czg¢$ciowa refundacja biletow zwigkszylaby aktywno$¢ osob
powyzej 50. roku zycia w sferze kultury. Druga propozycja dotyczy polepszenia
i uskutecznienia promocji wydarzen kulturalnych w Poznaniu. Respondenci uwazaja, ze
powazng barierg uczestnictwa w takich wydarzeniach jest niska skuteczno$¢ dziatan
promocyjnych podejmowanych w zwigzku z organizacja imprez, wydarzen kulturalnych
I artystycznych w Poznaniu. Informacje te powinny by¢ przekazywane bezposrednio
1 dostgpne przede wszystkim w miejscu zamieszkania respondentdw: informacje na osiedlach,
ulotki w skrzynkach pocztowych. Wydarzenia powinny by¢ takze bardziej promowane
w lokalnych mediach. Trzecia propozycja to stworzenie lub dostosowanie oferty
Kulturalnej, ktora skierowana bedzie do osob, ktore ukonczyly 50 lat. Ankietowani
wyrazaja opini¢, ze w Poznaniu brakuje imprez i wydarzen, ktére kierowane bytyby do oséb
starszych. Stworzenie odpowiedniego profilu takich wydarzen mogloby przyczyni¢ sig
do zwigkszenia aktywno$ci badanych w tym obszarze. Badani postulowali roéwniez
wyprowadzenie cze$ci imprez i wydarzen artystycznych z centrum miasta i przyblizenie
wydarzen artystycznych Srodowisku lokalnemu, spolecznosci lokalnej poprzez
organizowanie wi¢kszej ilosci imprez na terenie osiedla, czy tez dzielnicy. Ostania

propozycja dotyczyla zwiekszenia liczby wydarzen plenerowych.

Stopien poinformowania o imprezach kulturalnych miasta Poznania

Jednym z problemow sygnalizowanych bardzo licznie przez respondentow, byt brak
informacji lub niewystarczajace informacje o imprezach kulturalnych, ktére odbywaja si¢
W Poznaniu. Wczesniejsze opinie potwierdza ocena stopnia poinformowania o imprezach
kulturalnych miasta Poznania. Respondenci uczestniczacy w badaniu uwazajg, ze nie sg
dobrze i odpowiednio poinformowani o imprezach kulturalnych organizowanych w Poznaniu.
Lacznie ponad potowa ankietowanych 53,5% wskazata odpowiedzi $wiadczace
0 wystegpowaniu istotnego problemu w tym zakresie. Co trzeci respondent (34%) uwaza, ze
przepltyw informacji 1 jej dostepnos¢ jest odpowiednia. Odpowiedzi te jednak odbiegaja od
deklaracji, co do dostepnosci informacji dotyczacych spraw miasta, ktora nie stanowi

problemu dla blisko dwukrotnie wigkszej czesSci respondentow. Moze to wynikac
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z deklarowanego bardzo niskiego zainteresowania kultura, zorientowania aktywnos$ci czasu
wolnego na zajecia zwigzane wlasnym domem oraz czerpania informacji raczej z mediow
ogoblnopolskich niz lokalnych. Z punktu widzenia miejsca zamieszkania 0osob powyzej 50.
roku zycia wynika, ze najstabiej poinformowani o wydarzeniach, imprezach oraz o ofercie
kulturalnej sa mieszkancy dzielnicy Jezyce i Grunwald, natomiast najlepiej poinformowani
czujg si¢ mieszkancy dzielnic Stare Miasto oraz Nowe Miasto. Ponizej przedstawiono wyniki,
ktore moga postuzy¢ do dostosowania oferty kulturalnej i odpowiedniego informowania
wybranych grup badanych. Wyniki badan jednoznacznie wskazuja, ze grupa najgorzej
poinformowang o wydarzeniach i imprezach kulturalnych odbywajacych si¢ w Poznaniu sg
seniorzy w wieku powyzej 70. lat. W analizowanej grupie wiekowej odsetek osob, ktore

uwazaja, ze nie s3 odpowiednio informowane o wydarzeniach kulturalnych wyniost az 60%.

Wykres nr 50. Czy uwaza sie Pan/Pani za dobrze poinformowana/ego o imprezach kulturalnych
organizowanych w Poznaniu? (N=468, w %).

11,5% 2,6%

g

31,4% 50,9%

M zdecydowanie nie 4 raczejnie 4 raczejtak

M zdecydowanie tak ™ trudno powiedziec

Potrzeby i oczekiwania mieszkarnicow Poznania powyzej 50. roku Zycia w Zyciu
w obszarze kultury i sztuki - podsumowanie

Blisko potowa respondentoéw powyzej 50. roku zycia przecigtnie ocenia oferte
kulturalng miasta Poznania. Oznacza to, Zze osoby te sg raczej niezdecydowane w swoich
opiniach z uwagi na staba znajomo$¢ tej oferty. Na takie wyjasnienie pozwala fakt,
ze jednoczes$nie ponad potowa starszych mieszkancow miasta uznaje, ze nie ma wolnego
czasu. Do tego zaréwno aktywno$Ci zwigzane z kulturg, jak i spedzanie czasu wolnego
w miejskich osrodkach kulturalnych znajduja si¢ nisko w hierarchii zainteresowan osob po

50. roku zycia. Najmniej zadowolone z sa oferty kulturalnej miasta Poznania sa osoby w
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wieku 60-70 lat, a wiec gtdéwnie takie, ktore przewaznie zakonczyly juz aktywnos$¢ zawodowsa
1 by¢ moze chciatyby spedza¢ wigcej czasu wolnego poza domem. Ponadto zle oceny oferty
przewazaja wsérod respondentow o gorszej sytuacji materialnej. Przypuszczalnie cze$¢
respondentéw ocenia oferte kulturalng przez pryzmat dziatan instytucji komercyjnych, a nie
publicznych i pozarzadowych, ktorych naktady na reklamg i promocj¢ wydarzen kulturalnych
$3 znacznie nizsze.

Wisrod preferowanych imprez kulturalnych przewazaja festyny i jarmarki, widowiska
kabaretowe, wyjscia do kina lub teatru, festiwale filmowe i teatralne oraz opery i operetki.
Glowna bariere uczestnictwa w wydarzeniach kulturalnych miasta Poznania stanowi dla
blisko potowy respondentow brak wystarczajacych $rodkow finansowych i dla co trzeciej
osoby brak zainteresowania wydarzeniami i imprezami kulturalnymi. Prawie potowa
respondentow deklaruje, ze zarowno w ogole nie odwiedza instytucji kulturalnych, jak tez nie
uczestniczy w jakichkolwiek imprezach artystycznych i kulturalnych. W opinii respondentow
na lepsze dostosowanie oferty kulturalnej miasta Poznan do potrzeb oséb powyzej 50. roku
zycia powinny pozwoli¢: organizowanie bezptatnych imprez, wprowadzenie ulg dla
seniorow, poprawa skutecznos$ci informacji o wydarzeniach kulturalnych oraz zwigkszenie
liczby imprez kulturalnych przeznaczonych tylko dla senioréow. Jednoczesnie nieco ponad
potowa starszych mieszkancoOw miasta uznaje, ze jest stabo poinformowana o wydarzeniach
1 imprezach kulturalnych. Niemniej nalezy pami¢taé, ze takich problemow respondenci nie
zglaszali w odniesieniu co do dostepnosci informacji dotyczacych spraw miasta — zasadne jest
zatem twierdzenie, ze wiadomosci zwigzane z imprezami 1 wydarzeniami kulturalnymi sg
z gory odrzucane jako nieistotne z uwagi na niskie zainteresowanie kulturg i zorientowanie
aktywnosci w czasie wolnym na zajecia zwigzane wilasnym domem. Do tego wiedza
respondentow o wydarzeniach lokalnych moze by¢ ograniczona z uwagi na korzystanie

glownie z medidow ogoélnopolskich.

Typologia uczestnictwa oséb powyzej 50. roku zZycia w Zyciu kulturalnym

Zebrane dane pozwalajg na przedstawienie trzech typow uczestnictwa w kulturze os6b
powyzej 50. roku zycia: absencji kulturalnej, uczestnictwa sporadycznego oraz uczestnictwa
aktywnego i ograniczonego. Pierwszy typ stanowi absencja kulturalna. Do Kkategorii tej
mozna zaliczy¢ prawie potowe starszych mieszkancoéw miasta Poznan. Sg to osoby, ktore w

ogble nie odwiedzaja instytucji kulturalnych, nie uczestnicza w imprezach artystycznych
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I kulturalnych, uznaja si¢ za stabo poinformowane, niezdecydowanie oceniaja oferte
kulturalng, nie maja wystarczajacych srodkéw finansowych oraz brakuje im wolnego czasu
z uwagi na obowigzki rodzinne, domowe lub zawodowe. Sg tez w niewielkim stopniu
zainteresowane kulturg 1 sztuka. Wsrdd tych oséb znajduja sie osoby, ktére rzeczywiscie
mozna uzna¢ za ubogie i zmarginalizowane, ale tez osoby, ktére przyjmuja status osob
zaleznych i osoby, ktore nie mialy wyksztalconych nawykoéw uczestnictwa w kulturze na
poprzednich etapach zycia.

Drugi typ przybiera form¢ uczestnictwa sporadycznego i przypadkowego — dotyczy
blisko 40% osob powyzej 50. roku zycia, ktore odwiedzaja instytucje kultury i uczestnicza
w wydarzeniach rzadziej niz raz w roku, raz w roku lub raz na pét roku. Swiadczy to
o ograniczonych kontaktach z osobami spoza grona najblizszej rodziny oraz poszukiwaniu
gléwnie prostej 1 biernej rozrywki.

Trzeci typ - uczestnictwo aktywne i ograniczone - reprezentuje blisko co dziesigty
mieszkaniec Poznania po 50. roku zycia. Osoby te odwiedzajg instytucje kultury i uczestnicza
w wydarzeniach przynajmniej raz na trzy miesiace lub czesciej. Ta niewielka cze$¢ starszych
mieszkancoOw miasta wyraza wigksze niz w pozostatych przypadkach zainteresowanie kulturg
i sztuka, bardziej $§wiadomie selekcjonuje wydarzenia, ale tu roéwniez sg one czgsto
traktowane jako sposob na odpoczynek w czasie wolnym, a rzadziej jako zrodto inspiracji dla
wlasnych dzialan tworczych czy swiadomego ksztattowania gustow 1 aspiracji.

Profile uczestnictwa w kulturze mozna przedstawi¢ tez w podziale na grupy wiekowe
respondentéw. Najmtodsi respondenci, znajdujacy si¢ na przedpolu starosci, sg bardziej
zainteresowani uczestnictwem w festynach i jarmarkach, widowiskach kabaretowych oraz
wyjsciem do kina lub teatru. Przypuszczalnie wynika to z faktu, ze osoby te czgsciej
podejmuja pracg zarobkowa i majg dos¢ dobra sytuacje materialng oraz przejawiajg sentyment
do tradycji 1 pochodzenia. Osoby te czgSciej korzystaja z oferty instytucji kultury niz
w pozostatych grupach, ale tez najczesciej rezygnacje z uczestnictwa w kulturze tlumacza
brakiem wolnych srodkow finansowych. Czgsto tez deklarujg niezadowolenie z oferty.

,Mlodsi-starzy", osoby migdzy 60. a 74. rokiem Zzycia, wyrazaja szczegolnie wysokie
zainteresowanie koncertami w filharmonii. Wsrod nich sa tez osoby najmniej zadowolone
z oferty kulturalnej miasta Poznania, co moze wynika¢ z checi spedzania wigkszej iloSci
czasu wolnego poza domem tuz po zakonczeniu aktywnosci zawodowej, ale tez posiadaniem
obaw co do wystapienia przejawdw dyskryminacji ze strony ludzi miodych w tym

pracownikow instytucji kultury. Blisko potowa z tych osdb nie jest w ogole zainteresowania
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wydarzeniami i imprezami kulturalnymi, i rezygnuje z uczestnictwa w nich. Wsréd
reprezentantow tej grupy wiekowej dostrzegalne sg wahania w czgstotliwosci wykorzystania
oferty kulturalnej — przypuszczalnie nasila si¢ ono tuz po przejéciu na emeryturg, a nastepnie
spada, kiedy odczuwalne jest rozczarowanie oczekiwaniami co do zycia w okresie staro$ci,
nastgpnie wzrasta, gdy nast¢puje pogodzenie z wlasnymi ograniczeniami i mozliwo$ciami.
Istotne jest zatem zlagodzenie przebiegu procesu przej$cia na emeryture i stworzenie oferty
zajec, ktore pozwolg na utrzymanie wysokiego poziomu uczestnictwa, ktore wystepuje tuz po
zakonczeniu pracy zawodowe;.

Najstarsi sposrod respondentow, osoby powyzej 75. roku zycia, najczesciej deklaruja
che¢ uczestnictwa w operach i operetkach, a zarazem wyrazaja najmniejsze zainteresowanie
kinem i teatrem przypuszczalnie z uwagi na postrzeganie tych miejsc, jako luksusowych,
drogich i mato przyjaznych osobom starszym. Wigkszo$¢ z tych osob czuje si¢ dobrze
poinformowana co do wydarzen imprez i kulturalnych, ale blisko polowa z tych oséb nie
wyraza nimi wiekszego zainteresowania. Osoby te bowiem w zdecydowanej wigkszosci
$wiadomie rezygnuja z odwiedzania instytucji kultury i uczestnictwa w imprezach
kulturalnych i artystycznych — takie deklaracje sa w ich przypadku nawet trzykrotnie wyzsze
niz wsrodd osob na przedpolu starosci i dwukrotnie wyzsze niz wsrdd osob w okresie wczesnej

staro$ci.

IV. Potrzeby i oczekiwania mieszkaricow Poznania powyzej 50. roku
Zycia w obszarze edukacji

Ostatni z blokow tematycznych dotyczacych aktywnosci oséb powyzej 50. roku zycia
oraz oczekiwan w szeroko rozumianej sferze spotecznej, zdrowotnej i kulturalnej zwigzany
jest z potrzebami i oczekiwaniami badanych w obszarze edukacji. Osoby, ktore ukonczyty 50
lat coraz cze¢sciej, aktywniej i chetniej korzystajg z oferty edukacyjnej: studiujg, uczeszczaja
na kursy i szkolenia, ucza si¢ jezykow obcych, rozwijaja swoje pasje i podnosza kwalifikacje.
Chcac okresli¢ poziom aktywnosci respondentow w tym obszarze postanowiono uzyskaé
odpowiedzi na nastgpujace pytania badawcze: uczestnictwo badanych w kursach
i szkoleniach zwigzanych z podnoszeniem wlasnych kwalifikacji oraz okreslenie barier

w dostepie do edukacji 0sob powyzej 50. roku zycia w Poznaniu. Na potrzeby diagnozy
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oczekiwan mieszkancoOw Poznania powyzej 50. roku zycia zapytano takze 0 stosunek,

gotowos¢ 1 zainteresowanie podejmowaniem dziatan wolontaryjnych.

Uczestnictwo i zainteresowanie udziatem w kursach i szkoleniach zwiqgzanych
z podnoszeniem wtasnych kwalifikacji

Okazuje sie¢, ze zdecydowana wigkszos¢ badanych (81,5%) w okresie ostatnich 5 lat
nie uczestniczyla w jakichkolwiek szkoleniach i1 kursach w zakresie podnoszenia wlasnych
kwalifikacji. Pomimo duzego odsetka negatywnych wskazan, nalezy zauwazy¢, ze blisko
CO pigta osoba powyzej 50. roku zycia aktywnie uczestniczyta w szkoleniach i rozwijata
swoje kompetencje oraz kwalifikacje. Wsrod uczestniczacych w kursach i szkoleniach
przewazaja osoby na przedpolu starosci, miedzy 50. a 59. rokiem zycia (Srednio 29,5%).
Poziom ten nalezy uznaé jednak za bardzo niski, majac na uwadze fakt, ze wspolczesnie
rozw0j gospodarki opiera si¢ przede wszystkim na wiedzy posiadanej i wykorzystywanej
przez jednostki 1 grupy spoteczne. Uczestnictwo radykalnie spada po 64. roku zycia (3,3%),
co dowodzi przede wszystkim wciaz niewystarczajacej popularyzacji oferty Uniwersytetow
Trzeciego Wieku i innych jednostek ksztatcenia ustawicznego. Swiadczyé to moze rowniez
o instrumentalnym traktowaniu edukacji, taczeniu jej raczej z karierg zawodowsg, a nie
z checig poznania $wiata 1 aktywnego wykorzystania czasu wolnego. Starsi mieszkancy
miasta zatem w przewazajace] mierze wyraznie wycofuja si¢ z Zycia spolecznego

I publicznego.

Wykres nr 51. Czy w okresie ostatnich 5 lat uczestniczyl(a) Pani/Pan w kursach i szkoleniach zwigzanych

z podnoszeniem wifasnych kwalifikacji ? (N=497, w %).

18,5%

M nie M tak
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Zainteresowanie respondentéw uczestnictwem w szkoleniach i1 kursach ksztaltuje si¢

na takim samym poziomie jak odsetek osob, ktore w okresie ostatnich 5 lat w takich kursach
uczestniczyly. Lacznie 18,8% sposrdd wszystkich badanych jest zainteresowanych i chetnie
wzietoby udzial w szkoleniach, kursach i zajeciach organizowanych na terenie Poznania.
Okazuje si¢, ze zainteresowanie uczestnictwem w szkoleniach i1 kursach pokrywa sie¢
z wezesniejszym aktywnym uczestnictwem w tego rodzaju formach edukacyjnych. Powyzsze
wyniki oznaczaja, ze mamy do czynienia z dwoma postawami wobec edukacji — aktywng -
wspomniane 18,8% uczestnikow badania zainteresowanych poszerzaniem wiasnych
kwalifikacjg 1 postawa pasywng - pozostata grupa 81,2% respondentow niezainteresowanych
podnoszeniem kwalifikacji udziatem w szkoleniach 1 kursach. Ws$réod pasywnych
respondentow dominujg osoby z najstarszych grup wiekowych oraz posiadajace nizszy

poziom wyksztalcenia.

Wykres nr 52. Czy chciat(a)by Pan/Pani uczestniczy¢ w szkoleniach i kursach? (N=497, w %).

5,4% 3,9%

9,5%

24,4%
56,8%
m zdecydowanie nie 4 raczejnie ™ raczejtak
M zdecydowanie tak 4 trudno powiedzied

Rodzaje kursow i szkolen, w ktorych uczestniczyli i chcieliby uczestniczy¢ badani

Ankietowani respondenci powyzej 50. roku zycia, w okresie ostatnich 5 lat
uczestniczyli zar6wno w kursach zwigzanych z podnoszeniem wlasnych kwalifikacji
zawodowych jak i rozwijaniem zainteresowan. Najwickszy odsetek 0osob w wieku powyzej
50. roku zycia uczestniczyl w kursach zwigzanych z obsluga komputera oraz w Kkursach
jezykowych, ktore przewaznie nie sa zwiagzane ze zdobyciem praktycznych - zawodowych

kwalifikacji, ale wukierunkowane s3 na zdobycie nowych umiejetnosci, rozwijanie
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zainteresowan mogacych przydaé¢ si¢ zyciu codziennym. Liczna grupa respondentow
ukonczyta natomiast szkolenia i kursy zawodowe, ktore zwigzane sg z podnoszeniem
kwalifikacji zawodowych 1 mogg przyczyni¢ si¢ do mobilnosci zawodowe]j respondentow.
Kursy zawodowe, ktére ukonczyli respondenci to miedzy innymi: kursy ksiegowo-
finansowe, kurs operatora wozka widlowego, AUTOCAD, kurs BHP, grafika komputerowa,
obstuga kas fiskalnych, czy tez pozyskiwanie $rodkéw unijnych. Osoby powyzej 50. roku
zycia sg gltdbwnie zainteresowane uczestnictwem w kursach zwigzanych z wykorzystaniem
nowoczesnych technologii: kursy komputerowe, obstuga internetu, grafika komputerowa oraz

kursy informatyczne.

Bariery w dostepie do edukacji osob powyzej 50. roku zycia w Poznaniu

Zgodnie z przedstawionymi wynikami okazuje si¢, ze przewazajaca wickszosé
uczestnikow badania (86,0%) nie dostrzega jakichkolwiek barier w dostepie do edukacji 0sob
powyzej 50. roku zycia w Poznaniu. Moze to wynika¢ z wiedzy o obecnosci szkol, osrodkdéw
szkoleniowych i uczelni wyzszych w mieScie oraz szerokiego promowania projektow,
szkolen 1 kursow wspotinansowanych ze $rodkéw Europejskiego Funduszu Spotecznego.
Przeciwnego zdania byto 14% ankietowanych, ktorzy uwazaja, ze wystgpuja okreslone
przeszkody ograniczajace dostep badz uniemozliwiajace skorzystanie z oferty edukacyjne;j.
Co istotne, bariery dostrzegaty glownie osoby migdzy 50. a 64. rokiem zycia, wsrod ktorych
najczesciej znajduja si¢ aktywni zawodowo respondenci. Ankietowani wymieniali
nastepujace bariery: wysokie koszty szkolen, brak $rodkéw finansowych, brak czasu, wiek
uniemozliwiajagcy nauke, zbyt mata dostepnos¢ szkolen dla osob powyzej 50 lat, brak lub
staba informacja o takich kursach 1 szkoleniach, brak oferty bezptatnych kursow 1 szkolen

przeznaczonych dla 0s6b powyzej 50. roku zycia.

Wykres nr 53. Czy dostrzega Pan/Pani bariery w dostepie do edukacji os6b powyzej 50 tego roku zycia
w Poznaniu? (N=484, w %).
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86,0%

14,0%

nie tak

Zainteresowanie podejmowaniem dziatan wolontaryjnych

Jednym z celow badania byto zdiagnozowanie zainteresowania 0sob powyzej 50. roku
zycia podejmowaniem dziatan wolontaryjnych. Wyniki badan jednoznacznie wskazuja, ze
taki pomyst i propozycja nie cieszy si¢ zainteresowaniem mieszkancow Poznania, ktorzy
ukonczyli 50 lat. tacznie az 90,3% respondentoéw wskazata odpowiedzi o negatywnej
konotacji $wiadczace o braku checi do podejmowania takich dziatan. Jedynie 6,9%
ankietowanych o0s0b wyrazito zainteresowanie 1 gotowo$¢ do podejmowania dziatan
wolontaryjnych. Wsrdd zainteresowanych przewazaty osoby migdzy 50. a 59. rokiem zycia -
okoto 11,2% sposrod wszystkich osob w tym wieku. Warto zauwazy¢, ze blisko 16%
respondentdow na przedpolu starosci posiada juz status emeryta - oznacza to, ze przynajmniej
cze$¢ z tych osob chciataby zastapi¢ zakonczong karier¢ zawodowa dobrowolng i1 nieodptatng
praca na rzecz szerszej spotecznos$ci. Istotne powinno by¢ dotarcie do takich oséb poprzez

przedstawienie im dobrych praktyk wolontariatu osob starszych.

Wykres nr 54. Czy jest Pan/Pani zainteresowan(a)y i gotow(a)y do podejmowania dziatarn wolontaryjnych?
(N=492, w %).
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® zdecydowanie nie 4 raczejnie M raczejtak
4 zdecydowanie tak M trudno powiedzied

Badani nie sg zainteresowani wolontariatem, poniewaz nie majg na to czasu. Takie opinie
wyrazito az 48% ankietowanych. Kolejne dwie przyczyny determinujace brak gotowosci do
wolontariatu wérod respondentéow to: brak checi i motywacji oraz wiek i stan zdrowia
uniemozliwiajagcy podejmowanie takiej dziatalno$ci. Wymienione przyczyny wskazato
odpowiednio 16,6% oraz 16,1% respondentow. Co dziesiaty uczestnik badania twierdzi,
ze nie nadaje si¢ do pelnienia takiej funkcji. Taki rozktad odpowiedzi pozwala sadzic,
ze wiekszos$¢ respondentow thumaczy nieche¢ do dziatan wolontarystycznych z jednej strony
praca, obowigzkami zawodowymi oraz obowigzkami domowymi 1 rodzinnymi, ktore byly
wskazywane jako glowne przyczyny braku czasu wolnego. Z drugiej za$ brakiem tradycji
1 $wiadomosci potrzeby zainteresowania i zaangazowania si¢ w zycie spotecznosci lokalnej
oraz przyjeciem statusu osoby zaleznej, przyswojenie stereotypu staro$ci jako okresu

wymagajgcego wycofania si¢ z interakcji z innymi 1 korzystania z odpoczynku na emeryturze.

Wykres nr 55. Powody braku zainteresowania podejmowaniem dziatan wolontaryjnych. (N=410, w %).
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Brak cierpliwosci

Koniecznosc opieki nad cztonkami
rodziny

Brak zainteresowania
Nie nadaje sie do takiej roli
Wieki stan zdrowia

16,1%

Brak checi i motywacji 16,6%

Brakczasu | 28,0%

Pozytywne i negatywne aspekty wolontariatu

Uczestnikow badania zapytano o wskazanie pozytywnych i negatywnych aspektow
zwigzanych z wolontariatem o0sob powyzej 50. roku zycia. Pytanie to miato charakter
jakosciowy, a swobodne wypowiedzi ankietowanych ze wzgledu na swoja range zostaly
zagregowane i przedstawione w szerszym konteks$cie. W opinii 0sob powyzej 50. roku zycia
z wolontariatem wiaze si¢ kilka pozytywnych aspektow, motywacji 1 potencjalnych korzysci
osobistych i grupowych. Skojarzenia respondentow dotyczace wolontariatu koncentrujg si¢ na
kilku ptaszczyznach. Najwazniejsza pozytywna cechg wolontariatu wymieniang najczesciej
przez uczestnikow badania byta mozliwos¢ niesienia bezinteresownej pomocy, pomocy
drugiej osobie, pomocy ludziom chorym, ludziom potrzebujacym, osobom starszym.
Pomoc innym sama w sobie jest wartoscig. Zdaniem badanych pomagajac czujemy si¢
potrzebni. Poczucie bycia potrzebnym - cheé bycia potrzebnym, zrobienie czego$
pozytecznego, szczegllnie wsrdd osob, ktore ukonczyty juz 50 lat jest istotng wartoscig. Jest
to kolejny pozytywny aspekt wolontariatu wskazany przez ankietowanych. Bezinteresowna
pomoc wykonywana w ramach wolontariatu przyczynia si¢ takze do zwigkszenia
czestotliwosci interakcji spolecznych i nawigzania nowych kontaktow interpersonalnych.
Jest to kluczowe w kontekscie wieku wolontariuszy, ktérzy ukonczyli 50 lat. Wolontariat
moze by¢ skuteczng recepta na zanikanie kontaktow spotecznych wsrod starszych osob, na
marginalizacje, odosobnienie 1 postgpujaca izolacj¢ senioréw. Inny pozytywny aspekt
wolontariatu odwotuje si¢ takze do wieku osob, ktore mogtyby swiadczy¢ pomoc w ramach

wolontariatu. Wedlug respondentéw wolontariat 0sob powyzej 50. roku zycia jest dobra
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metodg na wypelnienie wolnego czasu. Inna, rownie wazna pozytywna warto§¢ dodana
wolontariatu, ktéra dotyczy bezposrednich osobistych korzysci czerpanych przez
wolontariuszy to podniesienie swojej wartosci - podnoszenie wlasnej samooceny. W ocenach
wolontariatu przewazajg i dostrzegane sg jednak jego negatywne aspekty. Brak
zainteresowania dobrowolng pracg na rzecz szerszej spoteczno$ci respondenci tlumacza
przede wszystkim: brakiem korzysci finansowych, brakiem zainteresowania taka forma
zagospodarowania czasu wolnego, lekiem przed chorobami i cierpieniem innych, stabg
wytrzymalos$cia psychiczng oraz obawa przed brakiem akceptacji dla dzialan
wolontaryjnych ze strony innych oséb - w tym brak zrozumienia i wzajemnosci ze

strony oséb otrzymujacych pomoc.

Podsumowanie potrzeby i oczekiwania mieszkanicow Poznania 50. roku Zycia
w obszarze edukacji - podsumowanie

Poziom uczestnictwa w kursach 1 szkoleniach zwigzanych z podnoszeniem
kwalifikacji jest wsréd osob powyzej 50. roku zycia bardzo niski. Zdecydowana wigkszos¢
badanych w ciggu ostatnich 5 lat nie korzystata z zadnych form ksztalcenia. Zdobywanie
nowych umiej¢tnosci cechowalo gtownie blisko co trzecig osobe na przedpolu starosci
1 radykalnie malalo w starszych grupach wiekowych. Stan ten nalezy uzna¢ za
niezadowalajagcy w warunkach wspotczesnego rozwoju gospodarki opartej na wiedzy.
Swiadczy to rowniez o stabej popularyzacji oferty edukacji ustawicznej w tym
Uniwersytetow Trzeciego Wieku oraz o instrumentalnym, a nie autotelicznym traktowaniu
edukacji - jest postrzegana, jako wymodg rynku pracy, a nie jako szansa na lepsze poznania
Swiata 1 aktywnego wykorzystanie czasu wolnego. Zainteresowanie uczestnictwem
w szkoleniach i kursach wyraza tylko niemal co piaty respondent.

Tematyka zaje¢ zwigzanych z podnoszeniem kwalifikacji, w ktorych brata niewielka
czg$¢ o0sob powyzej 50. roku Zycia dotyczyla glownie obstugi komputerow i programow
komputerowych, finansow i zarzadzania oraz przygotowania do konkretnych stanowisk pracy
np. do obstugi kas fiskalnych, woézkéow widlowych, czy prawa jazdy. Swiadczy to
o nierownosciach - czes¢ osob ksztalcita si¢ wyraznie w zwigzku z biezacymi wymogami
wykonywanej pracy zarobkowej, cze$¢ zdobywata kwalifikacje do podjecia jakiejkolwiek
pracy. Wsrod preferowanych typow szkolen, w ktérych chcialaby wzig¢ udziat czes$¢

respondentow poza wskazanymi kategoriami zauwazalna jest jeszcze obecno$¢ tematow
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raczej niezwigzanych z wykonywaniem pracy. Cz¢$¢ oséb powyzej 50. roku zycia wyraznie
chcialaby poszerzy¢ wiedze o swoich pasjach lub zrealizowa¢ niespetnione marzenia
np. uczac si¢ nurkowania, fotografii, szycia, rgkodzieta czy pszczelarstwa. Zdecydowana
wiekszo$¢ respondentdw nie dostrzega zadnych barier w dostepie do edukacji dla osob
powyzej 50. roku zycia w Poznaniu. Przypuszczalnie wynika to z wiedzy o dzialalno$ci
szeregu szkol, osrodkéw szkoleniowych i uczelni wyzszych oraz z szerokiego promowania
w ostatnich latach projektow, szkolen 1 kurséw wspotfinansowanych ze $rodkow
Europejskiego Funduszu Spotecznego.

Zainteresowanie  podejmowaniem dzialan  wolontaryjnych  wyraza jedynie
co czternasty mieszkaniec Poznania powyzej 50. roku zycia. Zdecydowana wigkszos¢
mieszkancoOw negatywnie wypowiada si¢ na temat dobrowolnego pomagania innym.
Co istotne wsrod nielicznych zainteresowanych przewazaty osoby na przedpolu starosci
miedzy 50. a 59. rokiem zycia. Brak zainteresowania dzialaniami wolontaryjnymi thumaczono
przede wszystkim brakiem czasu, checi i motywacji oraz wiekiem i stanem zdrowia. Tym
samym kluczowe bariery stanowig praca zarobkowa oraz obowigzki domowe i rodzinne, jak
rowniez brakiem tradycji 1 $wiadomos$ci potrzeby zaangazowania si¢ w zycie spolecznosci
lokalnej. Przypuszczalnie czesé¢ osob mniej lub bardziej $wiadomie przyjmuje status osoby
zaleznej lub przyswaja stereotyp biernego zycia w okresie starosci. Respondenci dostrzegali
kilka gtéwnych pozytywnych aspektéw wolontariatu - motywacji do podejmowania dziatan:
che¢ bycia potrzebnym dla innych, mozliwo$¢ zagospodarowania czasu wolnego, zdobycie
nowych kontaktow oraz wykorzystanie doswiadczenia zyciowego. Czynniki negatywnie
oddzialujagce na podejmowanie dzialan wolontaryjnych to: brak korzysci finansowych,
niech¢¢ do wykorzystywania czasu wolnego z pozytkiem dla innych, lek przed chorobami
1 cierpieniem innych, staba wytrzymalo$¢ psychiczna oraz obawa przed brakiem akceptacji ze

strony innych os6b, W tym, otrzymujacych pomoc.
Whnioski

Przeprowadzone badania socjologiczne wsrod osob powyzej 50. roku zycia stanowig
niezwykle cenne zrodio informacji dotyczace wielu aspektow zycia mieszkancéw Poznania,
ktorzy ukonczyli 50 lat. Poglebione badania i1 analizy danych umozliwity poznanie warunkow
socjalno-bytowych, struktury rodzin oraz sytuacji materialnej ankietowanych. Diagnoza
potrzeb i oczekiwan mieszkancéw umozliwita przede wszystkim opisanie partycypacji osob,

ktore ukonczyty 50 lat w obszarze edukacji, zdrowia, kultury 1 sztuki oraz ich uczestnictwa w
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szeroko rozumianym zyciu spotecznym. Wyniki niniejszej diagnozy spotecznych potrzeb
stanowi¢ powinny podstaw¢ do optymalizacji dziatan ukierunkowanych na poprawe jakosci
zycia seniorow, szczegolnie w obszarach, ktore takiego wsparcia wymagaja. Bardzo cennym
aspektem niniejszej diagnozy jest fakt, ze badania zostaty przeprowadzone na zréznicowanej
wewnetrznie probie badawczej, dlatego wnioski pltynace z badan powinny mie¢ odniesienie
1 zastosowanie do bardzo szerokiego spectrum odbiorcoOw. Ponizej przedstawiono gléwne
konkluzje, ktore powstalty na podstawie przeprowadzonych szczegdlowych badan potrzeb
1 oczekiwan mieszkancoOw Poznania powyzej 50. roku zycia.

Niemal polowe respondentow stanowily osoby znajdujace si¢ na przedpolu starosci,
przed 60. rokiem zycia, zdolne do podejmowania samodzielnych dzialanh na rzecz
przygotowania si¢ do kolejnych etapéw zycia, cechujacych si¢ wigkszym ryzykiem
wystapienia ograniczen funkcjonalnych, chordb wieku podesztego, samotnos$cig i ubdstwem.
Sa to osoby szczegolnie narazone na utrat¢ zatrudnienia i bezrobocie. Nieco mniej niz potowe
respondentéw stanowili ,,mtodsi-starzy”, osoby w wieku od 60. do 74. lat, cechujace si¢
glownie nieznacznie obnizong sprawnos$cig, w znacznej mierze powinny by¢ tez zdolne do
samodzielnego utrzymania i wykonywania czynno$ci zycia codziennego. Blisko co dziesiaty
respondent reprezentowat kategori¢ osob w poOznej starosci, ktore glownie nie moga
prowadzi¢ zycia bez pomocy innych oraz wymagaja wsparcia ekonomicznego
i opiekunczego. Korzystnie nalezy oceni¢ strukture wyksztatcenia respondentow — niemal
polowa ukonczyta szkoly wyzsze lub Srednie. Najlepszym wyksztalceniem cechujg sig
gtéwnie osoby znajdujace si¢ na przedpolu starosci.

Wigkszos¢ respondentow zamieszkuje mieszkania wilasnosciowe lub spotdzielcze.
Fakt ten pozwala sadzi¢, ze odpowiedzialno$¢ za adaptacje¢ mieszkan do potrzeb oséb
starszych ponoszg gléwnie badz one same, badz spotdzielnie mieszkaniowe. Sytuacja ta
bedzie w najblizszych latach utrudnia¢ ksztattowanie przestrzeni przyjaznych i bezpiecznych
dla seniorow, co moze przyczyni¢ si¢ do wzrostu ilosci wypadkow o negatywnych skutkach
dla zdrowia osob starszych. Nalezy zaznaczyc¢, ze juz teraz respondenci zglaszajg przewaznie
potrzebe poprawy dostepu do lekarzy ortopedow. Wiekszos¢ respondentdéw mieszka
w mieszkaniach dwu- lub trzypokojowych w towarzystwie jednej Iub dwoch osob.
Co dziesigta osoba zamieszkuje samotnie, przy czym ws$rod najstarszych osob powyzej 75.
roku zycia samodzielnie i samotnie Zyje co piata osoba. Swiadczy to o ograniczonej
potencjalnej sieci wsparcia na wypadek choroby lub wypadku oraz o ponoszeniu przez

najstarsze osoby znacznie wyzszych kosztow utrzymania.
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Potowa respondentéw przecigtnie ocenia swoja sytuacje materialng. Co trzecia osoba
uznaje jednak, ze jest to sytuacja dobra lub bardzo dobra. Wynika to zapewne z faktu,
ze blisko potowe respondentow stanowily osoby aktywne zawodowo lub znajdujace si¢ we
wczesnej fazie zycia na emeryturze. Blisko potowa respondentéw uznaje, ze biezace wydatki
pochtaniaja 75% lub wigcej uzyskiwanych przychodéw. Dysponowanie wolnymi $rodkami
finansowymi deklarowata jedynie, co czwarta osoba powyzej 50. roku zycia, przy czym
wsrdd oséb po 75. roku zycia jest to juz tylko co szosta osoba. Zatem, cho¢ wigkszo$¢ osdb
przecigtnie lub dobrze ocenia swojg sytuacj¢ materialng, to juz wydatki zwigzane z dobrami
trwatego wuzytku, kultursg, edukacja, zdrowiem czy inwestycjami | gromadzeniem
oszczgdnosci moga stanowi¢ trudno$ci szczegodlnie w najstarszych grupach wiekowych.

Uwzgledniajac podzial na dzielnice stwierdza si¢, ze prawie polowa 0sob powyzej 50.
roku zycia zamieszkuje dzielnice Grunwald i Jezyce, ktore cechuja si¢ starsza i raczej
niedostosowang do potrzeb seniorow zabudowa - dzielnice te nalezy zatem uznaé za
najbardziej narazone na wystapienie zjawiska marginalizacji osob starszych i degradacje
przestrzeni. Jednocze$nie rozmieszczenie respondentdw pozwala sadzi¢, ze w miescie raczej
nie wystapi zjawisko rozwoju subkultury staros$ci z uwagi na fakt, ze starsze osoby raczej nie
zamieszkuja S$cistego centrum miasta i posiadaja do$¢ wysoki poziom wyksztalcenia.
Z zebranych danych wynika tez, ze najwigksze trudnosci w dostepie do lekarza rodzinnego
maja mieszkancy dzielnic Grunwald i Jezyce. Najlepszy dostep do informacji o sprawach
miasta oraz o wydarzeniach kulturalnych dostrzega si¢ w dzielnicach Nowe Miasto i1 Stare
Miasto, najgorszy w dzielnicach Jezyce i Grunwald. Jednocze$nie w tych pierwszych
wyrazano najwiecej negatywnych opinii o ofercie kulturalnej miasta, w tych drugich za$
najmniej. Podziat ten znajduje tez odzwierciedlenie w aktywnosci osob powyzej 50. roku
zycia na rzecz spoteczno$ci lokalnej, dzielnicy i miasta. Niemniej, zaznaczy¢ nalezy,
ze roznice, jakie wystepuja pod tym wzgledem migdzy dzielnicami Nowe Miasto i Wilda,
a mniej aktywnymi waha si¢ od wielkosci trzykrotnej w przypadku dzielnic Grunwald i Stare
Miasto, do dziesieciokrotnej w przypadku dzielnicy Jezyce. W miesdcie, W Szczegodlnosci
istotny jest podzial miedzy najstarszymi osobami powyzej 75. roku zycia - najbardziej
aktywne z nich zamieszkuja dzielnice Nowe Miasto, najmniej aktywne gléwnie dzielnice
Grunwald. Podzial ten najpewniej bedzie utrzymywac si¢ w kolejnych latach z uwagi na
zamieszkiwanie tych dzielnic przez wigkszo$¢ oséb znajdujacych si¢ obecnie na przedpolu

staro$ci lub we wczesnym jej etapie.
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W odniesieniu do uczestnictwa w zyciu spolecznym osob powyzej 50. roku zycia za
najwazniejsze uznaje si¢ silne przywigzanie respondentdow do utrzymywania kontaktow
niemal wylacznie z rodzing, nielicznymi znajomymi i bardzo rzadko z sgsiadami. Gtowna
bariera w kontaktach interpersonalnych i spotecznych jest brak czasu i ochoty na spotkania
towarzyskie. Do kontaktow nie wykorzystuje si¢ tez sieci internet, cho¢ korzystanie z niej
deklaruje nieco ponad potowa respondentow. Nowe technologie stuza gléwnie do czytania
aktualnych wiadomos$ci 0 wydarzeniach krajowych i miejskich oraz do korzystania z ustug
bankowosci elektronicznej. Ponad potowa starszych mieszkancow Poznania uznaje, ze nie ma
czasu wolnego z uwagi na obowigzki zawodowe lub domowe i rodzinne. Czas wolny jest
spedzany glownie w sposob bierny w domu. Osoby powyzej 50. roku zycia sg
zainteresowanie gtownie wiasnym domem i ogrodem lub gotowaniem i turystyka, a dos¢
rzadko kulturg i sztuka.

Blisko potowa z respondentow — gldwnie osoby przed 60. rokiem zycia — pozostaje
aktywna zawodowo. Druga polowa za$§ korzysta z uprawnien emerytalnych. Status emeryta
ma co czwarta osoba w wieku 55-59 lat, co pozwala przypuszcza¢ o korzystaniu
z wczesniejszych uprawnien emerytalnych i potencjalnym zagrozeniu ubdstwem w raz
z osiggnieciem wieku powyzej 75. lat. Jest to tez oznaka nieprzystosowania przedsiebiorcéw
do =zatrudniania o0s6b starszych, wykorzystania ich potencjatu i doswiadczenia oraz
funkcjonowania stereotypoéw mozliwo$ci rozwigzania swoich probleméw poprzez wycofanie
si¢ z rynku pracy. Zdecydowana wigkszo$¢ niepracujacych respondentoéw nie jest
zainteresowana podjeciem pracy. Ci, ktorzy sg zainteresowani woleliby wykonywac ja
w ramach elastycznych form zatrudnienia i organizacji czasu pracy. Jednocze$nie respondenci
sa jednoznacznie przeciwni podwyzszeniu wieku emerytalnego.

Blisko polowa respondentow wysoko lub bardzo wysoko ocenia stan swojej
aktywnosci fizycznej, cho¢ zarazem ponad polowa z nich nie uczestniczy w zadnych formach
aktywnosci fizycznej. Korzysta si¢ gtdwnie z jazdy rowerem, turystyki pieszej oraz ptywalni
lub basenu. Potencjalnie pozgdana jest poprawa dostepu do ptywalni i basenu, turystyki
pieszej, nordic walking i zaje¢ gimnastycznych. Glownag bariera uczestnictwa
w aktywnos$ciach fizycznych jest brak checi, potrzeby i zainteresowania.

Aktywno$¢ w dziataniach na rzecz spotecznosci lokalnej, osiedla, dzielnicy czy miasta
Poznania 1 jego mieszkancéw deklaruje jedynie niemal co 6sma osoba. Respondenci swojg
wiedze¢ o wydarzeniach miejskich czerpia gtownie z telewizji i prasy. W wickszosci

przypadkoéw korzystnie oceniaja dostep do informacji o sprawach miasta oraz oczekuja
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zwigkszenia iloéci komunikatow i poprawy promocji wydarzen miejskich. Osoby powyzej 50.
roku zycia przewaznie korzystaja z czynnego prawa wyborczego.

Wyrézniono cztery typy uczestnictwa w zyciu spolecznym: braku zaangazowania
w zycie spoteczne (okoto 20% mieszkancow), uczestnictwo sporadyczne i powierzchowne
(okoto 30%), uczestnictwo systematyczne, ale powierzchowne (okoto 30%) oraz
uczestnictwo systematyczne i wszechstronne (od okoto 15 do 20%).

W obszarze zdrowia zauwazalny jest wysoki poziom deklaracji o dobrym stanie
zdrowia. Wyjatkiem sa tylko osoby najstarsze i najubozsze. Opinie nie sg zwigzane z wiedza
wynikajacg z diagnoz medycznych. Blisko potowa 0s6b powyzej 50. roku zycia w ogole nie
stosuje profilaktyki zdrowotnej. Respondenci uwazaja, ze istotna jest jedynie aktywno$¢
ruchowa i prawidtowe odzywianie. Ponadto, wigkszos¢ osob deklaruje wysoki poziom
samopoczucia, co moze hamowaé aktywno$¢ na rzecz poprawy swojej sytuacji materialnej,
dalszego rozwoju i zaangazowania w zycie publiczne. Osoby po 50. roku zycia rzadko
korzystaja z pomocy lekarza publicznej opieki zdrowotnej. Ponad potowa respondentow
dostrzega w tym zakresie bariery w dostepie. W przypadku lekarzy specjalistow gléwnie
trudno o dostep do ortopedy, neurologa, okulisty i endokrynologa. Badani raczej nie znajg
specjalnosci lekarza geriatry, stad tez nie zauwazaja probleméw z dostepem do tego typu
specjalistow.

Ocena poczucia przynaleznosci i bezpieczenstwa w miejscu swojego zamieszkania
sprawia trudno$¢ dla wiekszosci os6b powyzej 50. roku zycia. Tym samym, osoby te nie sg
w stanie dgzy¢ do zaspokajania potrzeb zwigzanych z Szacunkiem i uznaniem oraz
samorealizacja wobec posiadanych watpliwosci, czy ich codzienna aktywnos$¢ spotyka sie
z akceptacja innych oraz, czy moga otrzyma¢ wsparcie w sytuacji zagrozenia. Staly stres
odczuwa co piaty respondent, a samotno$¢ co dziesiaty.

Oferta kulturalna jest przecietnie oceniana przez niemal potowg respondentéw
powyzej 50. roku zycia. Jest ona zatem albo slabo znana, albo mato atrakcyjna wobec
deklarowanego braku czasu wolnego i niskiej pozycji kultury w hierarchii zainteresowan
respondentow. Gorsze oceny te wigza si¢ tez z okresem tuz po przejSciu na emeryturg oraz
stabg sytuacja materialng czeSci respondentdw. Osoby powyzej 50. roku zycia preferuja
festyny i jarmarki, widowiska kabaretowe, wyjécia do kina lub teatru, festiwale filmowe
i teatralne oraz opery i operetki. Barierg w korzystaniu z oferty Kkulturalnej stanowi
deklarowany brak wystarczajacych $rodkow finansowych lub brak zainteresowania

wydarzeniami i imprezami kulturalnymi. Potowa respondentéw w ogole nie odwiedza
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instytucji kulturalnych i nie uczestniczy w imprezach kulturalnych. Poprawie tej sytuacji
moga stuzy¢ zdaniem respondentdw: organizacja bezptatnych imprez, ulgi dla seniorow,
lepsza informacja o wydarzeniach i imprezy planowane specjalnie dla seniorow. Ponad
potowa oséb po 50. roku zycia twierdzi, ze jest stabo poinformowana o wydarzeniach
I imprezach kulturalnych.

W opracowaniu wskazano takze trzy typy uczestnictwa w kulturze osob powyzej 50.
roku zycia: absencji kulturalnej (okoto 50% mieszkancow), uczestnictwa sporadycznego
(okoto 40%) oraz uczestnictwa aktywnego 1 ograniczonego (okoto 10%). Bardziej
szczegotowe profile dotycza podzialu na grupy wiekowe: osoby na przedpolu starosci, ktore
najczesciej korzystaja z oferty kulturalnej, a zarazem gltownie rezygnuja z uczestnictwa
z uwagi na brak wolnych $rodkéw finansowych; ,,mtodsi-starzy" - mi¢dzy 60. a 74. rokiem
zycia — ktorzy sa najmniej zadowoleni z oferty kulturalnej miasta, ale i tak do$¢ czesto z niej
korzystaja; oraz najstarsi - powyzej 75 roku zycia — ktorzy cho¢ sg najlepiej poinformowani
o ofercie to jednak nie wyrazaja niag wigkszego zainteresowania i $wiadomie rezygnuja
z uczestnictwa w imprezach.

W obszarze edukacji mieszkancy Poznania powyzej 50. roku zycia nie wyrazaja zbyt
wymagajacych potrzeb. Zdecydowana wigkszo$¢ badanych w ciggu ostatnich 5 lat nie brata
udzialu w zadnych szkoleniach i kursach. Zdobywanie wiedzy jest przewaznie traktowane
instrumentalnie, jako sposdb na utrzymanie swojej pozycji na rynku pracy. Tylko niewielka
cze$¢ respondentow wyraza zainteresowanie ksztalceniem ustawicznym. Wsrod zagadnien z
jakich szkolity si¢ osoby po 50. roku zycia przewazajg zwigzane z obstuga komputerow oraz
przygotowaniem do pracy biurowej lub fizycznej. Posréd oczekiwanych zaje¢ znajdujg sie
dodatkowo tematy zwiazane z hobby lub niezrealizowanymi marzeniami. Starsi mieszkancy
Poznania raczej nie dostrzegaja barier w dostepie do edukacji.

Dziatania wolontaryjne sa nieatrakcyjne dla niemal wszystkich respondentow. Osoby
powyzej 50. roku zycia nie sg zainteresowanie takg aktywnoscig z uwagi na brak czasu,
nawykow oraz posiadanie stereotypow zwigzanych z dobrowolng praca na rzecz innych.
Niemniej wskazywano na kilka potencjalnych korzys$ci z wolontariatu, takich jak lepsze
zagospodarowanie czasu wolnego, bycie potrzebnym innym, czy wykorzystanie wtasnego

doswiadczenia.
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Rekomendacje badawcze

Zgromadzone dane pozwalaja na sformulowanie nastepujacych rekomendacji:

1. Niezbedne jest stworzenie spojnego programu uwzgledniajacego trzy typy polityk:
przygotowania do staro$ci, wobec ,trzeciego wieku” oraz wobec ,czwartego wieku”.
W pierwszym wymiarze powinny zosta¢ zgromadzone pomysty projektow, ktore umozliwia
aktywizacje 0s0b znajdujacych si¢ na przedpolu starosci do samodzielnego podejmowania
dziatan celem poprawy swojej sytuacji po osiggnigciu wieku emerytalnego. Polityka wobec
»trzeciego wieku” powinna zosta¢ zaadresowana do 0sob znajdujacych si¢ we wezesnej fazie
staro$ci. Powinna obejmowac projekty zwigzane z rozwojem aktywnosci spolecznej,
kulturalnej, edukacyjnej i zdrowotnej osob, ktére znajduja si¢ w okresie przej$cia na
emeryture 1 tuz po zakonczeniu aktywnosci zawodowej. Projekty te powinny uwzgledniaé
promocje¢ elastycznych form zatrudnienia i organizacji czasu pracy, promocj¢ wolontariatu
1 prac na rzecz spotecznosci lokalnej, odnawianie kontaktow ze znajomymi i sgsiadami oraz
tworzenie grup samopomocowych i1 bankoéw czasu. Polityka wobec ,.czwartego wieku”
powinna by¢ zorientowana na mozliwie jak najdtuzsze utrzymanie aktywnos$ci najstarszych
0sOb w miejscu zamieszkania. Powinna obejmowac projekty opieki otwartej i pototwartej, jak
np. ,obiady na koétkach” i1 domowe ustugi medyczne, organizacj¢ pracy socjalnej
w mieszkaniach i srodowiskowych centrach socjalnych, tworzenie domow czasowego pobytu
oraz projekty modernizacji mieszkan i rewitalizacji celem lepszego dostosowania przestrzeni

do potrzeb niepetnosprawnych.

2. Za istotne nalezy uzna¢ poszukiwanie sposobow na zniwelowanie réznic w aktywnosci
najstarszych osob zamieszkujacych dzielnice Grunwald i Nowe Miasto. Zamieszkuje je
najwigksza czg$¢ osob po 50. roku zycia, obie s3 tez narazone na wystgpienie zjawiska
marginalizacji osOb starszych i degradacj¢ przestrzeni. Jednak dzielnica Nowe Miasto
wyroznia si¢ aktywno$cig mieszkancow, co moze by¢ negatywnie odbierane przez seniorow
w pozostatych czg$ciach miasta. Za istotne nalezy uzna¢ podjecie poglebionych jakosciowych

analiz wyjasniajacych te roéznice.
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3. Lepsze zaspokojenie potrzeb i oczekiwan osob powyzej 50. roku zycia bedzie mozliwe,
gdy podjeta zostanie spdjna polityka wobec staro$ci zorientowana na zmiang wizerunku
jakosci 1 warunkéw zycia w tym okresie. Niezbedna jest promocja przyktadow dobrych
praktyk zaprzeczajacych stereotypom zwigzanym z tym etapem zycia. Przede wszystkim
polityka taka powinna uwzglgdnia¢: blgdne wyobrazenia o emeryturze, jako Szansie na
poprawe warunkéw zycia wsrdod osob na przedpolu starosci, ktore maja trudnosci ze
znalezieniem zatrudnienia; zjawisko dyskryminacji ze wzgl¢du na wiek, prowadzace do
niewykorzystywania potencjalu starszych pracownikdw 1 automarginalizacji o0s6b na
przedpolu staro$ci; stereotyp powszechnego ubdstwa senioréw; przekonanie o koniecznos$ci
statego pomagania przez senioré6w najblizszej rodzinie z cze¢stym zanegowaniem wiasnych
potrzeb, marzeh 1 aspiracji; stereotyp zycia miejskiego, jako niewymagajacego
zaangazowania si¢ w sprawy spolecznosci lokalnej; stereotyp skuteczno$ci leczenia
domowymi metodami oraz zdrowego stylu zycia opartego na tradycyjnej diecie i na minimum
aktywnosci ruchowej podczas pracy; stereotyp dobrego samopoczucia, jako zjawiska
korzystnego wobec jednoczesnego wystepowania probleméw z oceng przynaleznosci
i akceptacji ze strony innych; oraz wizerunek instytucji publicznych, jako mniej i bardziej

przyjaznych osobom w ré6znym wieku z uwagi na ich wyposazenie, dostepnos¢ i oferte.

4. Zasadna jest promocja ksztalcenia ustawicznego poprzez rdéznego rodzaju placoéwki
szkoleniowe 1 szkoly wyzsze w odniesieniu do o0s6b na przedpolu starosci i przez
Uniwersytety Trzeciego Wieku w przypadku osob w okresie wczesnej i pdznej starosci.
Roéznego rodzaju zajecia moga by¢ proponowane w ramach projektoéw organizacji
pozarzadowych, ktore beda uwzglednia¢ aktywne formy nauczania i promocje¢ wolontariatu.
Wsrdd zalecanych tematow zaje¢ powinny znalezé si¢ takie, ktore umozliwig obsluge
komputeréw i internetu, wykorzystanie tych technologii do poszukiwania pracy, jak rowniez
zwigzane z autoprezentacja, zarzadzaniem czasem, prowadzeniem budzetu domowego oraz
traktowaniem wiedzy nie tylko w sposéb instrumentalny, ale tez, jako wartosci
umozliwiajacej samodzielne poznawanie $wiata i rozwigzywanie problemow. Programy takie
powinny zawiera¢ przyktady dobrych praktyk oraz by¢ taczone z ustugami kulturalnymi,

promocja aktywnosci fizycznej i profilaktyki zdrowotne;.
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