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KSZTALTOWANIE PLACOWEK POBYTU STALEGO  DLA
ZMIENIAJACYCH SIE W CZASIE POTRZEB | OCZEKIWAN OSOB
STARSZYCH

1. Wprowadzenie

Wraz z ,procesem globalnego starzenia si¢ spolecznos$ci” pojawiajg si¢ NOWe,
wazne problemy zwigzane ze stworzeniem tej wzrastajacej grupie spotecznej
nalezytych, godnych warunkow egzystencji, ktore zabezpieczatyby ich indywidualne
potrzeby i oczekiwania. W $wiadomos$ci spotecznej obraz starzejacego si¢ $wiata
zaczyna si¢ dopiero pojawiac, dla Polski staros¢ jest zjawiskiem stosunkowo mtodym,
dlatego tez budzi ona powszechny niepokoj. Jednakze jesien zycia nie musi kojarzy¢
si¢ wylacznie z cierpieniem, problemami zdrowotnymi czy poczuciem osamotnienia.
W krajach zachodnich, gdzie podejscie spoteczenstwa do faktu starzenia si¢ ludnosci
jest inne, staros¢ bywa rowniez postrzegana pozytywnie i moze kojarzy¢ sie
z radoscia.

Przedstawione opracowanie wpisuje si¢ w aktualny nurt tematyczny zwigzany
z demograficznymi procesami starzenia si¢ spoteczenstwa. Odpowiada na konkretny
problem w kwestii tworzenia dla tej grupy uzytkownikow odpowiedniego srodowiska
zycia i zamieszkania, czyli jak najbardziej dost¢pnego i bezpiecznego srodowiska
zbudowanego. Ukazuje ono potrzeb¢ wprowadzenia niezbednych zmian zarowno
w planowaniu urbanistycznym, jak i w projektowaniu architektonicznym, zmian
zwigzanych wiasnie z tym zjawiskiem.

! Politechnika Slaska w Gliwicach, Wydzial Architektury. Katedra Teorii, Projektowania i Historii
Architektury. maria.bielak@polsl.pl
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mailto:maria.bielak@polsl.pl

126 M. Bielak, M. Bogdanski

2. Zréznicowane formy zamieszkania dla oséb starszych

Funkcjonujace obecnie w Polsce formy opieki nad osobami starszymi dzielg si¢ na
dwa podstawowe typy: instytucjonalne i nieinstytucjonalne z ustugami domowymi.
Opieka instytucjonalna dotyczy domoéw opieki zapewniajacych ustugi  bytowe,
pielegniarskie oraz opiekuncze. Do nieinstytucjonalnych form opieki nalezg wiasne
mieszkania, domy lub osiedla emeryckie z mozliwosciag Kkorzystania z ustug
medycznych i opiekunczych. [1] Jest to jednak skromna oferta form opieki skierowana
do seniorow, nie uwzgledniajaca do konca ich indywidualnych preferencji i potrzeb.

Kraje Europy Zachodniej, Ameryki Pétnocnej oraz Japonia powoli odchodza od
zinstytucjonalizowanej formy opieki nad osobami starszymi na rzecz integracji
spotecznej tej grupy. W przeciggu ostatnich dekad wypracowano tam metody
wspierania opieki instytucjonalnej, co doprowadzito do podniesienia standardow
I jakosci oferowanych przez te placéwki ustug. Spoteczenstwa zachodnie dopracowaty
si¢ juz licznych wzorcow i modeli zarowno przestrzennych jak i organizacyjnych,
ktore niestety nie moga by¢ przenoszone w sposob automatyczny do naszego kregu
kulturowego.

Formy opieki w krajach wysoko rozwinietych sa wecigz udoskonalane
I dostosowywane do biezacych potrzeb seniorow. Uwzgledniaja one status materialny
i roznorodnos¢ indywidualnych potrzeb przestrzennych wynikajacych z poziomu
aspiracji kulturowych i stanu zdrowia poszczegolnych uzytkownikéw. W Polsce
natomiast powstate koncepcje architektoniczne placowek opiekunczych sa nadal
siermiezne i z reguty niedostosowane do fizycznych i psychicznych potrzeb cztowieka
z uwagi na niski poziom materialny ludzi starych.

Poziom opieki nad seniorami w Polsce odbiega niestety od standardoéw i modeli
placowek funkcjonujacych w krajach zachodnich. Niezbedne jest wiec wypracowanie
wspotczesnych wzorcow - nowoczesnych modeli funkcjonowania i uzytkowania form
opieki dostosowanych do naszej kultury i oczekiwan oraz mozliwosci finansowych
naszego spoteczenstwa. Polityka spoteczna panstwa jako dziatalnos¢ praktyczna
powinna zmierza¢ nie tylko do zapewniania miejsc w domach pomocy spotecznej czy
roznych form doraznych ustug opiekunczych, ale takze dazy¢ do coraz bardziej
efektywnego wykorzystywania przeznaczonych na ten cel w budzecie srodkow
finansowych [1].
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3. Nowe, zréznicowane formy zamieszkania

Nowe tendencje w zakresie opieki nad seniorami rozwijane w krajach zachodnich
idg w Kkierunku rozszerzania wachlarza roéznorodnych form opieki. Placowki
opiekuncze przestajg by¢ jedynie domami opieki - stajg sie one nowoczesnymi
jednostkami  oferujgcymi  szeroki zakres ustug, spetniajgcymi indywidualne
oczekiwania 0sob starszych. Jednym z gtéwnych celow jest maksymalnie ograniczanie
liczby miejsc w placowkach typu rezydencjonalnego i zastepowanie je
zroznicowanymi, bardziej ,.humanitarnymi” formami zamieszkania. Wiasnie takie
podejscie do problemu pozwala na dokonywanie indywidualnego wyboru formy
zamieszkania przez seniora. Decyzja ta powinna gtownie zaleze¢ od stanu zdrowia,
mozliwosci samodzielnego funkcjonowania, zakresu wiasnych potrzeb, warunkow
dotychczasowego zamieszkania, w koncu stosunkéw rodzinnych oraz mozliwosci
finansowych. Niestety, cze¢sto w Polsce przy wyborze formy zamieszkania decydujaca
role¢ odgrywaja ciagle $rodki finansowe, ktore wsrod polskich emerytow sa
ograniczone. Istotnym faktem jest takze stosunkowa nieszeroka oferta samych form
zamieszkania skierowana do seniorow oraz niski stan tego typu mieszkalnictwa.
Sytuacja ta spowodowana jest przestankami ekonomicznymi oraz brakiem
nowoczesnego normatywu uwzgledniajacego, obok przepisow i norm, petng game
potrzeb i oczekiwan senioréw wzgledem srodowiska zamieszkania. Oferowany przez
niektore instytucjonalne placowki ,,substandard” powinien zosta¢ jak najszybciej
zmieniony i dostosowany do standardow krajow wysoko rozwinietych.

W europejskim czy amerykanskim modelu opieki nad ludzmi starszymi dominuje
tendencja do optymalnego wydtuzania czasu ich pobytu w miejscach zamieszkania.
Widoczne sg dazenia do zapewnienia osobom starszym wszechstronnego wsparcia, do
stworzenia jak najlepszych warunkow zycia w dotychczasowych srodowiskach. Polski
system pomocy seniorom powinien takze opiera¢ si¢ na tej zasadzie i korzystac¢
z wypracowanych juz przez inne kraje modeli. Seniorzy powinni jak najdiuzej
pozostawa¢ w dotychczasowym otoczeniu, przy jednoczesnym stopniowym
zwiekszaniu jego standardow, poziomu i rodzaju ustug, z poszanowaniem swobody
wyboru miejsca pobytu przez zainteresowanych. Warto zaznaczy¢, ze prawo chroni
0soby starsze pozwalajac im samodzielnie wybra¢ sposob zycia.

Dotychczasowe zbiorowe formy zamieszkania dla osob w podesztym wieku
powinny by¢ zastepowane przez mieszkania samodzielne, mieszkania indywidualne
,»pod opieka”, wspolnoty mieszkaniowe, sasiedzkie czy domy mieszkalne grupowe.
Srodowiska te powinny byé catkowicie dostosowane do potrzeb ludzi starszych i nie-
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petnosprawnych, pozbawione barier architektonicznych, odpowiednio wyposazone we
wiasciwe urzadzenia i instalacje. Powinny by¢ zapewnione: blisko$¢ urzadzen
infrastruktury spotecznej i placowek ustugowo-handlowych, a przede wszystkim
koszty utrzymania powinny by¢ przystepne dla kazdego zainteresowanego [1].

Nowe formy zamieszkania powstaty na bazie przyjetego w latach 80. przez kraje
zachodnioeuropejskie paradygmatu ,,normalnosci” lub tez ,,normalizacji zycia” 0sob
niepetnosprawnych. Cechami charakterystycznymi dla tych form sa:

= ,lokalizacja zintegrowanych jednostek mieszkaniowych w centralnych miejscach
gmin lub miast,

= tworzenie w nich obszarow wspolnego uzytkowania, zapewniajacych integracje
Z mieszkancami i otoczeniem,

= zapewnienie zasady samopomocy i wsparcia publicznych stuzb ustugowych,

= przyjecie rozwigzan budynkow mieszkalnych i mieszkan sprzyjajacych
samodzielnosci ich mieszkancow i zwigzkow ,,rodzinnych”,

= poszukiwanie atrakcyjnych, wspotczesnych rozwigzan —architektonicznych,
odbiegajacych od dotychczas realizowanych form ,,szpitalnych”.

Widoczny wplyw na nowe rozwigzania srodowiska zamieszkania miat obowigzek

uwzgledniania tzw. o$miu podstawowych ,,zasad normalnosci™®, okreslajacych zycie

przysztych uzytkownikow, wykluczajacy instrumentalny sposob ich traktowania.
wZasady normalnosci” odnosity sie do wszystkich grup 0sob niepetnosprawnych,

starszych i brzmiaty one nastepujaco:

1) ,,Normalny schemat dnia (poranek, kilka godzin pracy, zaj¢¢, popotudnie, wieczor
I wspolna kolacja oraz odpoczynek).

2) Normalny schemat tygodnia (5 dni pracy, zajec¢ i czas wolny, przeznaczony na
rekreacje i spotkania towarzyskie, weekend).

3) Normalny przebieg roku (wyraznie ,,odczuwane” pory roku, dni swigteczne, okres
wakacji i urlopow).

4) Mozliwos¢ przejscia przez wszystkie etapy zycia (okres dziecinstwa, wiek
mtodzienczy, okres dojrzatosci, wiek starszy).

% ,Zasada normalno$ci” powstata w Danii, rozpowszechnita si¢ na kraje europejskie, gtosita rownos¢
wszystkich. Wedtug niej osoby niepelnosprawne powinny moc korzysta¢ z tych samych ustug,
instytucji i zaopatrzenia, co pozostata czgs¢ spoteczenstwa. Jednostki mieszkaniowe powinny mie¢
charakter wspolnot, by¢ usytuowane w osiedlach mieszkaniowych, a wszystkie obiekty uzyteczno$ci
publicznej powinny by¢ dostepne dla wszystkich.
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5) Mozliwos$¢ zaspokojenia wszystkich zyczen, potrzeb i wyboréw (korzystanie ze
wszystkich dostepnych dla tzw. sprawnej czesci spoteczenstwa urzadzen, dobr
materialnych, ustug, pomocy itp.).

6) Mozliwos¢ zycia w $wiecie biseksualnym (aby tzw. rodzinki dobieraty sie¢ wg
wzajemnej przyjazni i sympatii, co pozwalato na taczenie si¢ w pary).

7) Normalny standard zycia (dotyczyto to wyposazenia mieszkan, ubiorow itp.).

8) Dostep do tych samych instytucji i ustug, przewidzianych dla wszystkich
ludzi.” [3, s.123]

Przytoczone powyzej ,,zasady normalnosci” niewatpliwie staty si¢ jedna z podstaw
tworzenia nowych wzorcow uzytkowania dla polskich placowek opiekunczych
I tworzacych si¢ nowych form zamieszkania dla ludzi starszych. Analizujac wytyczne
zawarte w polskim Rozporzadzeniu Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 19
pazdziernika 2005 r. w sprawie domoéw pomocy spotecznej, okreslajace warunki, jakie
powinna spetnia¢ dana placowka opiekuncza oraz okreslajace ogolnikowo potrzeby jej
mieszkancoéw, mozemy zaobserwowacé bezposrednie odniesienia do poszczegoélnych
punktow, tzw. osmiu podstawowych ,.zasad normalnosci”. Jednakze w przypadku
naszego panstwa panujaca rzeczywistos¢ w tej sferze znacznie odstaje od wytycznych
I zatozen, zapisanych na kartach ustaw czy rozporzadzen [13].

4. Podzial form mieszkalnictwa dla osob starszych.

Przedstawiona ponizej tabela zawiera wykaz wyst¢pujacych na $wiecie
roznorodnych form opieki i zamieszkania dla seniorow. Powstata ona na bazie analiz
dostepnych danych dotyczacych srodowiska zycia i zamieszkania osob starszych
zawartych w pozycjach ksiazkowych krajowych i zagranicznych oraz na podstawie
informacji przedstawionych na stronach internetowych. [1], [3], [5], [7].

Trudno jest jednoznacznie stwierdzi¢, ktora forma jest preferowana w danym
kraju. Roznice w krajach zachodnich moga wystepowaé w organizacji podobnie
funkcjonujacych osrodkéw, co wynika z przepisow prawa danego Kkraju, miasta,
stanu czy regionu. Wybor rodzaju formy opieki powinien zaleze¢ od osoby
najbardziej zainteresowanej, od przysztego mieszkanca, jego indywidualnych
preferencji i potrzeb. Jest on wynikiem ztozonych czynnikoéw, tj. prowadzonej przez
dane panstwo polityki spotecznej, zamoznosci, stopnia ,,otwartosci” i wyedukowania
spoteczenstwa, dominujacego w danym kraju stylu zycia mieszkancow, ich kultury,
tradycji, przyzwyczajen czy typu zycia rodzinnego. Istotne jest to, aby kazde
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panstwo zapewnito szeroka game ofert zamieszkania skierowang do seniorow
i oferowato wiele réznorakich opcji wyboru srodowisk mieszkalnictwa o godnym
standardzie. W tym wzgledzie polska rzeczywistosé, spowodowana rowniez
historycznymi uwarunkowaniami i panujacym wtedy systemem politycznym, jest
ubozsza i monotonna.

Tabela 1
Ogolny podziat form mieszkalnictwa dla 0sob starszych.
Zrbdto: Opracowanie wilasne - M. Bielak

OGOLNY PODZIAL. FORM MIESZKALNICTWA DLA OSOB STARSZYCH

FORMY INDYWIDUALNE —FORMA MIESZKALNICTWA, RODZAJ MIESZKAN

MIESZKANIA * czgsto stanowig sarr_lodzielne jednostki mieszkaniowe
SAMODZIELNE w dowolnym domu mieszkalnym,

Skierowane do os6b starszych | ® moga one by¢ zgrupowane w jednym obiekcie (np. dom
niewymagajacych opieki dla ludzi starszych) lub znajdowac si¢ W réznych domach,
osobistej, medycznej; mogacych w wickszym kompleksie mieszkaniowym (np. na
zy¢ samodzielnie, szukajacych osiedlu),

bezpieczenstwa udogodnien * wyposazenie tych mieszkan powinno odpowiadac
ptynacych z zamieszkania okreslonym przepisom; powinny by¢ przystosowane dla
W spotecznosci wozka inwalidzkiego, catkowicie pozbawione barier

architektonicznych,

* istniejgce Mieszkania wiasnosciowe Czy wynajmowane
bardzo rzadko sa odpowiednio dostosowane do potrzeb
0s6b  niepelnosprawnych, jednakze dzigki Ssamo-
dzielnemu zamieszkiwaniu umozliwiaja maksymalna
niezalezno$¢ pod wieloma wzglgdami,

= osoby starsze chwalg sobie najbardziej zycie,
zamieszkiwanie whasnie w takich mieszkaniach.

MIESZKANIA . typ’ pos’redpi _ po_mie;dzy m_ieszkaniem samodzielnym

INDYWIDUALNE a osro@ka_ml OPIekI m(.adyczr)ej, -

,POD OPIEKA” * przewidziana jest w nich opieka medyczno-socjalna,

Skierowane do osob starszych | * moga by¢ dostosowane do opieki nad osobami z choroba

niebedacych W stanie Alzheimera czy innymi formami demencji,

zy¢ samodzielnie, ale nie * w zaleznoSci od wymagaf, potrzeb mieszkancow

potrzebujacych rowniez statej, wiekszo$¢ Mieszkan z Opiekg tworzy indywidualny plan

wykwalifikowanej opieki ustug, ktory jest regularnie uaktualniany,

medycznej * mieszkania powinny by¢ wyposazone w odpowiednie
systemy alarmowo-przywotawcze, umozliwiajace

wezwanie niezbednej pomocy lub ustugi pielggniarskiej
przez catg dobe.
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FORMY WSPOLNE —FORMA MIESZKALNICTWA, RODZAJ MIESZKAN

Alternatywg dla indywidualnych mieszkan ,,pod opiekq” sq wspélne formy zamieszkiwania;
roznig sie od tradycyjnych tym, Ze niezbedne ustugi i ewentualna opieka usytuowane sg na
wspolnym terenie i sq do dyspozycji na wezwanie kazdego mieszkarca.

WSPOLNOTA
MIESZKANIOWA

(3-15 osob)

Skierowana do osob starszych
niewymagajacych opieki

osoby starsze zyja samodzielnie we wiasnych pokojach,
w wyodrebnionej jednostce mieszkalnej i wspdlnie
uzytkuja inne pomieszczenia (kuchnig, pokdj dzienny,
hol, taras, balkon, piwnice itp.)

WSPOLNOTA DOMOWA
(moga byé¢ liczniejsze od
wspolnot mieszkaniowych)
Skierowana do osob
niewymagajacych opieki

osobne mieszkania znajdujace si¢ w jednym budynku lub
kompleksie mieszkalnym (4-12 jednostek
mieszkaniowych),

wielko$¢ mieszkan zalezy od potrzeb lub wymagan
mieszkancow,

mieszkania maja potaczenie telefoniczne z dyzurujaca
pielegniarka,

mieszkancy moga korzysta¢ z systematycznej opieki
lekarskiej, majg mozliwos¢ zlecania pracownikom,
zatrudnionym w takim domu, wykonanie réznych
czynnosci, tj. robienie zakupow, sprzatanie.

WSPOLNOTA SASIEDZKA
Czgéciowo samodzielne
wspolnoty mieszkaniowe
przeznaczone sa dla 0sob
majacych problemy z
samodzielnym prowadzeniem
gospodarstwa domowego
(przynalezno$¢ do wspolnoty
jest czesciowa; powrdt do
dobrej kondycji umozliwia
ponowne osiagniecie pelnej
samodzielnosci 0soby)

mieszkancy osiedla, bloku mieszkalnego lub Scisle
okreslonego kompleksu mieszkaniowego maja stworzone
warunki do nawigzania wspdlnych kontaktow,

programy wspolnego zamieszkiwania sg cze$ciowo
uzaleznione 0od wieku mieszkancow, mieszkancy sami
ksztaltujg program i wspotdziatajg przy opracowaniu
projektu dla samodzielnie organizowanej wspolnoty
mieszkanioweyj,

wspolnoty mieszkaniowe z zapewniong pelng pomocg
i opieka pielegniarska korzystaja z pomocy zewnetrznych
zaktadow zaopatrzeniowo-ustugowych w celu utrzymania
na wilasciwym poziomie wilasnych  gospodarstw
domowych.

WSPOLNOTY CIAGLEJ
OPIEKI NAD

OSOBAMI STARSZYMI
Kampusy mieszkaniowe
zapewniajace ciaglos¢ opieki:
od doméw prywatnych,
Mieszkania Niezaleznego,

do Mieszkania z Opieka,
wreszcie Osrodkow Opieki
Medycznej

oferujg seniorom niezalezny tryb zycia we wilasnych
domach, daja rowniez mozliwos¢ Korzystania z ustug
zwigzanych ~z  Mieszkaniem z  Opieka oraz
wykwalifikowang opieke pielegniarska,

forma ta pozwala na starzenie si¢ w ,,jednym miejscu”,
oferuja réznorodne ustugi: sprzatanie, pranie, positki we
wspolnych jadalniach, opieke nad domem i terenem,
bezpieczenstwo,  programy  socjalne,  rekreacyjne
i kulturalne,

mozliwos¢ korzystania z wustug medycznych: opieki
osobistej i pomocy przy codziennych czynnosciach,
opieki pielggniarskiej, rehabilitacji, opieki w hospicjum,
specjalistycznej opieki nad osobami z choroba
Alzheimera.
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OSRODKI OPIEKI . dostos_owane sag do opieki nad osobami z choroba
MEDYCZNEJ Alzheimera, demencja starcza,

Przeznaczone dla oséb nie * zapewniajag indywidualng opieke¢ oraz zatrudniaja
mogacych zy¢ samodzielnie, specjali_styczny personel, przeszkolony w zakresie technik
wymagajacych stalej kontroli zachowan,

profilaktycznej, * s3 jednostkami zamknigtymi — nie chodzi tu
terapeutycznej oraz 0 ograniczenie wolnosci pacjentow, tylko ograniczenie
rehabilitacyjnej opieki mozliwo$ci wyjscia poza oddzial,

pielegniarskiej w stanach * posiadaja indywidualne rozwigzania funkcjonalno-
przewlektych behawioralne, ze wzgledu na swoiste potrzeby tej grupy

pensjonariuszy,

* sg catkowicie pozbawione barier oraz posiadaja System
alarmowo-przywotawczy,

* we wnetrzach znajdujg si¢ dodatkowe wskazowki
orientacyjne w postaci obrazkéw, napisow, a brak
nadmiernej dekoracji zmniejsza mozliwo$¢ dezorientacji.

Obserwowane w $wiecie tendencje w zakresie opieki nad osobami w podesztym
wieku idag w kierunku powstawania i oferowania coraz bogatszego wachlarza
roznorodnych form. Pomimo tych staran liczba miejsc w placowkach opieki
diugoterminowej (domoéw opieki) w wielu krajach wzrasta. Coraz wigksza liczba 0sob
wymagajacych wsparcia powoduje, iz kraje musiatyby intensywnie poszerzaé¢ baze
w tego typu placowkach. Uruchomienie opieki w réznorodnych formach ograniczy te
tendencje, a wzrost liczby w placéowkach rezydencjonalnych bedzie nastgpowac
wolniej anizeli przyrost oséb kwalifikujacych si¢ do nich.

Rzeczywistos¢ panujaca w naszym kraju wskazuje na to, ze tylko w ograniczonym
zakresie bedzie mozna zmniejsza¢ zapotrzebowanie na miejsca w domach pomocy
spotecznej dla osob starszych wprowadzajac subwencjonowane formy pomocy
srodowiskowej. Przewidywane jest powigkszanie liczby osob kwalifikujacych si¢ do
umieszczenia w domu pomocy spotecznej. Tendencje wskazuja, ze prawdopodobnie
bedzie istnialo stale zwiekszajace si¢ zapotrzebowanie takze na miejsca
w specjalistycznych placéowkach dla osob z chorobg Alzheimera czy demencja. Skala
tego przyrostu zaleze¢ bedzie od jakosci alternatywnych swiadczen, jakie bedzie
mozna uzyska¢ w lokalnej gminie. Obecnie zakres tych swiadczen jest minimalny, co
sugeruje, ze w najblizszej przysztosci zapotrzebowanie na placowki stacjonarne
bedzie duze.
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5. Przyklady amerykanskich rozwiazan form zamieszkania skierowanych
do seniorow.

Seniorzy w krajach zachodnich korzystaja z réznych, opracowywanych przez lata
modeli opieki. Majg dostep do znacznie szerszej oferty ustug i moga oczekiwac
wysokiej jakosci zamieszkania. Wystarczy spojrze¢ na przyktady realizacji
architektonicznych obiektow pobytowych, ktore charakteryzujg sie¢ wysoka jakoscia
srodowiska mieszkaniowego, wyczuciem architektonicznym oraz dbatoscia o estetyke,
ergonomig i stosowania wszelkich norm dotyczacych oséb starszych.

Interesujacymi propozycjami formy zamieszkania skierowanymi do amerykanskich
seniorow sg przedstawione ponizej dwa przyktady rozwigzan: The Garlands of
Barrington — kampus ztozony z réznych form mieszkalnictwa oraz The Moorings of
Arlington Heights — strzezone osiedle. Obie te oferty sa skierowane raczej do os6b
zamoznych, jednak oferujg rozne sposoby finansowania pobytu, w zaleznosci od
dochodéw. Sa to osiedla dostosowane do potrzeb seniorow z roéznymi formami
zamieszkania, przemieszane z inng zabudowa i funkcjami. Seniorzy moga tu
samodzielnie prowadzi¢ swoje gospodarstwo, a w przypadku zaistnienia potrzeby
moga skorzysta¢ z odpowiednich ustug medycznych, sprzatania, gotowania, opieki
domowej. Stwarza to mozliwos¢ osobom starszym jak najdtuzszego pozostania we
wiasnym domu na terenie osrodka.

The Garlands of Barrington — kampus dla senioréw ztozony z réznych form
mieszkalnictwa, w zaleznosci od potrzeb i stanu zdrowia jego uzytkownikow.
Zatozenie potozone jest w $rodkowej czesci spokojnego i zamoznego centrum
miasteczka Barrington na poétnocno-zachodnich przedmiesciach miasta Chicago.
Usytuowany w spokojnej enklawie z jednoczesng bliskoscig centrum, charakteryzuje
si¢ architekturg o bardzo wysokiej jakosci, inspirowang nurtami pétnocnej Europy.

Oferuje kontinuum opieki i starzenie si¢ w jednym miejscu do konca zycia,
posiadajac przy tym bardzo rozbudowang oferte ustug. Potrzeby i oczekiwania 0sob
zamieszkujacych The Garlands spetniane sa przez szeroki wachlarz ustug
towarzyszacych, znajdujace si¢ w osrodku centrum spa, fitness, basen, cztery
restauracje o roznych charakterach, kawiarnie, ogrodki i patia. Liczne przestrzenie
prywatne, potprywatne i publiczne w gtownym budynku oferuja wysoki komfort,
poczucie intymnosci i bezpieczenstwa. Wystroj wnetrz inspirowany jest mocno stylem
Franka Lloyda Wrighta i motywami pochodzacymi ze stanu lIllinois.
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I1.1.Wejscie gtowne do kompleksu The Garlands of Barrington.
Pic. 1. Main entrance to The Garlands of Barrington facility building.
Zrodto: Fot. - M. Bogdanski

Ustugi dopasowywane sa indywidualnie do potrzeb uzytkownikéw - do wyboru
jest wiele roznych typow mieszkan. Biorac pod uwage osoby nie mogace opuszczac
osrodka, na terenie kampusu odbywaja si¢ koncerty i inne wydarzenia kulturalne,
prowadzone sg zajecia dla 0sob starszych z réznych dziedzin nauki. By zapewni¢ jak
najbardziej domowg atmosfere wspierane sg réznego rodzaju hobby. W budynkach
mieszkan niezaleznych zapewniony jest program utrzymania, obstugi i wszelkich
napraw domow, tacznie z dostawg produktow spozywczych. Jako, ze wiele oso6b wcigz
opiera si¢ na posiadaniu wilasnego samochodu, co zdecydowanie zwigksza
niezaleznos¢, w kondygnacji podziemnej zlokalizowane sa parkingi.

The Moorings of Arlington Heights — Strzezone osiedle dla osob starszych zostato
zlokalizowane na ponad 17 hektarach w miasteczku Arlington Heights, rowniez
znajdujacego si¢ na potnocno-zachodnich przedmiesciach Chicago. Skitada sie
z domoéw do samodzielnego mieszkania, wielopoziomowych budynkéw mieszkalnych
oraz centrum zdrowia i rehabilitacji. Teren zagospodarowany jest wokot dwoch
sztucznie uformowanych jezior wieloma alejami spacerowymi, ciggami pieszo-
jezdnymi oraz matg architektura.

Gtowny budynek stanowi centrum aktywnosci catego osrodka, skupiajacy jadalnie,
kawiarnie, pomieszczenia nauki oraz hobby. Do ustug jest dobrze wyposazona
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biblioteka, salon pieknosci oraz bank. Osrodek oferuje wiasny transport. Zajecia
z aktywnosci fizycznej odbywajg sie migdzy innymi na basenie wewnatrz obiektu.

Il. 2. Strefa wejsciowa gtownego budynku The Moorings of Arlington Heights
Pic. 1. The Moorings of Arlington Heights main building entrance area.
Zrodto: Fot. - M. Bogdanski

Z racji iz osrodek nalezy do grupy Domow Prezbiterianskich seniorzy objeci sa opieka
duchowg. Opieka medyczna w osrodku kierowana jest przez zespot doswiadczonych
lekarzy réznych specjalizacji, gtownie geriatrow i internistow oraz personel
pielegniarski. Centrum zdrowia oferuje petne ustugi rehabilitacyjne, rowniez dla osob
po udarze moézgu lub wylewie. W ofercie jest rowniez krotkoterminowy pobyt
rehabilitacyjny nastepujacy po hospitalizacji. W gtéwnym budynku oferowane sg trzy
typy mieszkan - od 49 do 88 m2. Niezalezne domy w zabudowie blizniaczej oferuja
przestrzen od 119 do 189 m2. Przedstawione powyzej osiedle jest dobrym przyktadem
wielofunkcyjnego osrodka, ktory proponuje bogata game¢ form zamieszkania wraz
z roznorodng ofertg ustug wspierajacych.

6. Podsumowanie

Zmieniajace si¢ w czasie potrzeby i oczekiwania seniorow powinny mieé
bezposredni wptyw na ksztattowanie nowych wzorcow, form opieki oraz
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zamieszkania, powinny by¢ bezposrednio brane pod uwage w trakcie ksztattowania
ich srodowiska zycia i zamieszkania. Dobrym rozwigzaniem wydaje si¢ propozycja
szerokiej oferty form zamieszkania, $wiadczonych ustug skierowana do tej grupy
spotecznej. Wiasnie tak bogata oferta spowoduje mozliwosé wyboru najdogodniejszej
formy dostosowanej do indywidualnego uzytkownika, do jego wiasnych potrzeb.
Nalezy zatozy¢, ze wszystkie rozwigzania beda spetnia¢ nalezyte standardy,

a zawarte w nich funkcje beda odpowiadaty europejskim wymogom i normom. Beda

one charakteryzowa¢ si¢ wysoka jakoscig i komfortem uzytkowania, duzym
wyczuciem architektonicznego smaku oraz dbatoscia o formg i estetyke. Beda one
tworzy¢ srodowisko, w ktorym cztowiek starszy bedzie czut si¢ dobrze i bezpiecznie,
dzigki ktoremu bedzie on pozytywnie patrzyt na swiat oraz bedzie posiadat mozliwosé¢
wyboru i zapomni o swojej bezradnosci i osamotnieniu.
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ZMIENIAJACE SIE W CZASIE POTRZEBY | OCZEKIWANIA OSOB
STARSZYCH | ICH WPLYW NA KSZTALTOWANIE PLACOWEK POBYTU
STALEGO

Streszczenie

Prezentowane opracowanie ukazuje bezposredni wptyw zmieniajacych si¢ w czasie
potrzeb i oczekiwan 0soéb starszych na nalezyte ksztattowanie placowek opiekunczych
przeznaczonych dla tej grupy spotecznej.

Punktem wyjscia do analizy tego zagadnienia jest teza, ze wraz z procesem
starzenia sie¢ spoleczenstw pojawiajg Si¢ nowe, wazne problemy zwigzane ze
stworzeniem tej grupie nalezytych, godnych warunkoéw zycia i zamieszkania. Wzrasta
zapotrzebowanie na roznorodne formy mieszkaniowe przystosowane dla 0sob
starszych, catkowicie dostepne, rozwigzania o wysokim komforcie uzytkowania,
0 réznym stopniu udogodnien i poziomie oferowanej opieki. Pojawia si¢ koniecznosé
dostosowana tych placowek do indywidualnych, zmieniajacych sie potrzeb
I oczekiwan wspotczesnych seniorow.

CHANGING IN TIME NEEDS AND EXPECTATIONS OF ELDERLY
PEOPLE AND THEIR INFLUENCE ON FORMING SENIOR CARE
FACILITIES

Summary

The article describes direct influence of the changing needs and expectations of
elderly people on forming proper senior care facilities.
The basis of the analysis of the problem is the fact that along with population ageing
there show up new, important issues that concern the creation of proper living
environment for this group of people. A demand for different types of comfortable
and adjusted living space with optimal care for the elderly still grows up. There is a
need of adjusting senior care facilities to the individual, changing needs and
expectations of current senior citizens.



