WSTEP

Osoby starsze stanowia coraz wiekszy procent polskiego spoteczenstwa.
Tendencja ta jest efektem miedzy innymi wzrostu $redniej dtugosci zycia,
ktéra w niektdrych krajach dla kobiet wynosi okoto 85 lat. W Polsce za$ jest
to prawie 81 lat dla kobiet i 73 lata dla mezczyzn (Giéwny Urzad Statystycz-
ny, 2014). Sprawia to, ze stale przybywa os6b w wieku emerytalnym, kt6-
rym trzeba zapewnié¢ mozliwos¢ podejmowania réznorodnej aktywnosci.
Istotng role w tym zakresie petnia dziatania prewencyjne, ktére zapobiega-
ja pogarszaniu sie sprawnosci oso6b w starszym wieku, a takze réznorodne
formy aktywizacji spowalniajace ten proces i zapobiegajace zjawisku wyklu-
czenia spolecznego. Istotng role odgrywa tu terapia zajeciowa.

Terapia zajeciowa w Polsce jest definiowana, a co za tym idzie, takze pro-
wadzona w sposéb wyraznie odmienny niz poza Polska - szczeg6lng r6zni-
ce wida¢ w stosunku do krajéw Unii Europejskiej i Stanéw Zjednoczonych.
Nie jest tez dostosowana do swiatowych standardéw prowadzenia tej for-
my usprawniania skierowanej do osob starszych. Istotne wydaje sie zatem
wskazanie r6znic w podejsciu do terapii zajeciowej w Polsce i za granica,
odmiennych metod pracy oraz tych obszaréw, w ktérych wymaga ona zhar-
monizowania ze §wiatowymi standardami. Omawiajac to zagadnienie, ana-
lizuje rowniez regulacje prawne, ktére wptywaja bezposrednio na sposéb
prowadzenia tej formy terapii w Polsce.

Konsekwencje takiego definiowania terapii zajeciowej, a takze niejasno-
Sci dotyczacych kwalifikowania do grupy senioréw, pokazuje na przykla-
dzie przeprowadzonych badan empirycznych, uwzgledniajacych uczestni-
kow terapii zajeciowej prowadzonej w dziennych domach pomocy spotecznej
(DDPS) w Poznaniu. W swojej ksigzce staram sie przede wszystkim pokazac
problemy teoretyczne i definicyjne zwiazane z terapia zajeciowa w Polsce.
Stanowi to glowna 0§ moich rozwazan. Badania empiryczne stuzyly pokaza-
niu konsekwengji takich zatozen teoretycznych. Koncentrowaly sie miedzy



innymi na okresleniu oferty zaje¢ proponowanych w ramach terapii zajecio-
wej oraz analizie sposobéw jej prowadzenia.

Ze wzgledu na szeroki potencjal, jaki ma terapia zajeciowa, stanowi ona
bardzo wazny element dzialarh prewencyjnych, a takze forme aktywizacji
i usprawniania senioréw w starzejacym sie spoteczenistwie. W swoich roz-
wazaniach korzystalam z koncepcji z obszaru psychologii rozwojowej, socjo-
logii oraz geragogiki, jako dyscypliny koncentrujacej sie w szczegdélny sposéb
na réznych aspektach edukacji oséb w okresie p6znej dorostosci.

Na ksigzke sklada sie czes¢ teoretyczna (rozdzialy pierwszy i drugi),
w ktorej prezentuje zagadnienia zwigzane z procesami starzenia sie cztowie-
ka w perspektywie psychologicznej i spolecznej oraz definicje terapii zaje-
ciowej, koncepcje teoretyczne z nig zwigzane i regulacje prawne. W rozdzia-
le trzecim przedstawiam zalozenia metodologiczne, problemy oraz hipotezy
badawcze, a takze narzedzia zastosowane w prowadzonych badaniach. Czes¢
poswiecong wynikom badar otwiera analiza oferty innych niz terapia zaje-
ciowa aktywnosci dla os6b w okresie p6zZnej dorostosci dostepnych na terenie
Poznania. Nastepnie prezentuje wyniki badan przeprowadzonych na grupie
terapeutéw zajeciowych oraz uczestnikéw zaje¢ w dziennych domach pomo-
cy spotecznej. Na koniec, w rozdziale czwartym, omawiam konsekwencje spe-
cyficznego podejscia do tej formy terapii w Polsce oraz wskazuje koniecznos¢
uwzglednienia podczas jej organizowania szerszego niz dotychczas spektrum
czynnikow.



