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U radu su prikazani rezultati istrazivanja potreba za uslugama iz sustava
socijalne skrbi starijih osoba koje se provodilo pri centrima za socijalnu skrb.
U istrazivanju je sudjelovala 3 001 osoba, a obuhvacene su bile sve Zupanije
u Republici Hrvatskoj. Istrazivanje je provedeno s ciljem utvrdivanja potreba
za uslugama iz sustava socijalne skrbi, a u svrhu poboljsanja kvalitete zZivota
starijih osoba. U radu su prikazana socio-demografska obiljezja anketira-
nih starijih osoba, obiteljsko stanje, clanovi kucanstva, podrska djece, izvo-
ri prihoda, imovinsko i zdravstveno stanje, funkcionalno stanje, prava koja
ostvaruju iz sustava socijalne skrbi te potrebe za uslugama koje nedostaju.
Ispitanici smatraju da su usluge pomoc¢i u kuci najpotrebnije, ali isto tako
postoji znacajan interes za uslugom institucionalnog smjestaja. Postoje razli-
ke u potrebama za uslugama skrbi s obzirom na velicinu mjesta. Prikupljeni
podaci predstavijaju empirijsku podlogu za sustav socijalne skrbi o starijim
osobama u donosSenju strateskih dokumenata kojima je potrebno zastiti ovu
ranjivu populaciju.

Kljucne rijeci: starije osobe, socijalna skrb, potrebe, usluge.

UvOoD

Prema procjeni stanovniStva, sredi-
nom 2018. godine u Hrvatskoj je zivjelo
4 087 843 stanovnika. Broj osoba s navr-
Senih 65 1 viSe godina je 832 612, odno-
sno 20,37% ukupne populacije (Drzavni
zavod za statistiku, 2019.). Ovim udjelom
starijeg stanovnistva u ukupnoj populaciji
Hrvatska je nesto iznad prosjeka zemalja

Europske unije u kojoj je prosjek 19%
(Eurostat, 2017.). Navedeni demografski
pokazatelji govore da se Hrvatska nalazi
u znac¢ajnoj »demografskoj starosti«. Gle-
dajuc¢i zastupljenost osoba starije Zivotne
dobi po zupanijama, najveci udio osoba
starije zivotne dobi je u Licko-senjskoj
(24,88%), a najmanji u Medimurskoj zu-
paniji (18,23%). Treba istaknuti da je ubr-

* Marija Penava Simac, Ministarstvo rada, mirovinskog sustava, obitelji i socijalne politike / Ministry of La-
bour, Pension System, Family and Social Policy, Ul. Grada Vukovara 78, 10000 Zagreb, Hrvatska / Croatia,

Marija.PenavaSimac@mrosp.hr

191


https://doi.org/10.3935/rsp.v29i2.1918

Rev. soc. polit., god. 29, br. 2, str. 191-212, Zagreb 2022

Penava Simac M., Stambuk A., Skokandi¢ L.:Potrebe...

zano starenje stanovniStva veliki izazov
u dugorocnom planiranju skrbi za starije
osobe i kreiranju javnih politika §to po-
sebice dovodi u pitanje financijsku odr-
Zivost sustava mirovinskog osiguranja te
zdravstvenog i socijalnog sustava. Mesec
(2000.) navodi da se produzenjem Zzivot-
ne dobi povecavaju potrebe za tudom
pomoci. Takoder, starije osobe predstav-
ljaju specificnu skupinu s vrlo razli¢itim
potrebama, ovisno o svom fizickom i psi-
hi¢kom zdravstvenom statusu (Stambuk,
Rusac 1 Skokandi¢, 2019.). Uzimaju¢i u
obzir navedene podatke, u ovom istrazi-
vanju zeljeli smo ste¢i uvid u potrebe za
uslugama starijih osoba koje su korisnici
sustava socijalne skrbi, kao posebno ranji-
ve skupine starijih osoba.

Organizacija skrbi starijih osoba u da-
nasnje vrijeme predstavlja veliki izazov
za nosioce politika. Starenje stanovnis-
tva, promjene u strukturi i ulozi obitelji u
drustvu, migracije selo-grad te porast za-
posljavanja Zena doveli su do smanjenja
kruga neformalnih pruzatelja skrbi starijih
osoba. Navedene promjene rezultirale su
time da se skrb o starijim osobama vise ne
moze osigurati niti ocekivati unutar obite-
lji, odnosno putem neformalnih oblika te
se zahtijeva vec¢i angazman drustva. Kako
koncept tradicionalne obitelji slabi, ulo-
gu skrbi o starijima preuzimaju institucije
(Jedvaj, Stambuk i Rusac, 2014.).

Opredjeljenje Republike Hrvatske za
zastitu starijih osoba kao ranjive skupine
proizlazi iz Ustava RH (1990.). Tako je u
¢lanku 58., stavak 1. navedeno da slabim,
nemo¢nim i drugim, zbog nezaposlenosti
ili nesposobnosti za rad, nezbrinutim oso-
bama drzava osigurava pravo na pomoc¢
za podmirenje osnovnih Zivotnih potreba.
Nadalje, u ¢lanku 64., stavak 4. navedeno
je da su djeca duzna brinuti se za stare i
nemoc¢ne roditelje, a ¢lankom 65., stavak
1. propisano je da je duznost svih da Stite
djecu i nemo¢ne osobe. Starije i nemoc¢ne
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osobe u sustavu socijalne skrbi prepoznate
su kao posebno osjetljiva kategorija kori-
snika §to je propisano ¢lankom 21. Zako-
na o socijalnoj skrbi (2013.). Takoder se u
Obiteljskom zakonu (2017.) u ¢lanku 292.
navodi da je punoljetno dijete duzno uzdr-
zavati roditelja koji nije sposoban za rad, a
nema dovoljno sredstava za zivot ili ih ne
moze ostvariti iz svoje imovine.

U sustavu socijalne skrbi donesen je
poseban dokument za starije osobe, Stra-
tegija socijalne skrbi za starije osobe u
RH za razdoblje od 2017. do 2020. godi-
ne kako bi se stvorili preduvjeti da starije
osobe dobiju usluge koje im povecavaju
kvalitetu zivota (Ministarstvo rada, mi-
rovinskoga sustava, obitelji 1 socijalne
politike, 2020.). Glavni povod za izra-
du Strategije bio je osigurati viSu razinu
kvalitete socijalne skrbi za starije osobe
u Republici Hrvatskoj. U planiranju skrbi
potrebno je uvazavati demografske tren-
dove, socioloska obiljezja i potrebe stari-
jih osoba. Despot-Luéanin, Lu¢anin i Ha-
velka (2000.) navode da je za planiranje i
vrednovanje ucinkovitosti skrbi za starije
osobe potrebno provesti istrazivanja koja
¢e ukljuciti demografska obiljezja, socijal-
ne i zdravstvene potrebe.

Potrebe starijih osoba

»Potreba se odnosi na jaz ili neslaganje
izmedu sadasnjeg stanja i zeljenog (kraj-
njeg), odnosno buducéeg stanja« (Witkin i
Altschuld, 1995.: 9). Dakle, potreba nije
stvar sama po sebi, ve¢ zakljucak koji se
izvlai iz ispitivanja sadasnjeg stanja i
njegove usporedbe s vizijom buduceg (bo-
ljeg) stanja. U odredenom smislu, potreba
je poput problema ili brige. Bratko i Sabol
(2006.) isticu da su potrebe po svojoj defi-
niciji, fizioloska ili psiholoska stanja koja,
ako su zadovoljena, vode prema zdravlju
i dobrobiti. Nezadovoljenje potreba prido-
nosi patologiji i nedostatku dobrobiti. Sta-
rije osobe su osjetljiva skupina ¢ije potre-
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be su raznovrsne, specificne 1 nedjeljive.
Najéescée se razvrstavaju na zdravstvene,
socijalne i ekonomske potrebe. Medusob-
no su povezane i isprepletene te sustinski
predstavljaju jednu neodvojivu cjelinu
(Sevo, 2007.). Procjena potreba starijih
osoba nije svrha sama sebi, veé sredstvo za
poboljsanje kvalitete Zivljenja svih starijih
osoba kroz planirane intervencije prilago-
dene potrebama osobe i1 njezine obitelji
(Petrak, Despot-Lucanin, Lucanin, 2006.).
Svjetska zdravstvena organizacija (WHO,
2015.) navodi da potrebe starijih osoba
moraju biti zadovoljene kroz sveobuhvat-
ne sustave. U sustavu socijalne skrbi po-
trebe starijih osoba zadovoljavaju se kroz
nov¢ane naknade i socijalne usluge (Za-
kon o socijalnoj skrbi, 2013.). Uvazavaju-
¢i demografske trendove kod utvrdivanja
potreba starijih osoba, potrebno je uzeti
u obzir podjelu starijih osoba po dobnim
skupinama (mlada, starija i stara). Tako se
broj starije dobne skupine (75-84) i stare
(85 1 vise godina) povecava dok se broj
mlade dobne skupine (65-74) smanjuje
(Ministarstvo rada, mirovinskoga sustava,
obitelji 1 socijalne politike, 2020.). Gleda-
juéi potrebe starijih osoba, mozemo reci
da mlada starosna skupina uz ocuvanost
zdravlja ne postavlja puno zahtjeva prema
drustvu u smislu osiguranja pomoc¢i i uslu-
ga. To je skupina koja je najcesc¢e aktivna,
bilo drustveno ili unutar svoje obitelji kroz
pomo¢ u ¢uvanju i odgoju unucadi pa bi
prilikom kreiranja radnog zakonodavstva
trebalo voditi racuna da se izrade fleksibil-
ni modeli kako bi se omogucilo da poten-
cijal ove dobne skupine dode do izrazaja.
Mali i Grebenc (2019.) isticu da je promje-
na u omjeru stanovni$tva na ono koje treba
pomo¢ i ono koje moze pomoci alarman-
tna, medutim autorice navode da drustvo
to treba iskoristiti kao priliku za kreiranje
novih oblika solidarnosti u drustvu. Sred-
nja starosna skupina zbog svoje dugovjec-
nosti i Cesto fizicke slabosti i nemoc¢i, zbog

prisutnosti mnogih bolesti, postavlja pred
obitelj i drustvo izvjesne zahtjeve. To je
dob do koje uglavnom zavrSavaju obitelj-
ske obveze u smislu pomoci oko ¢uvanja
1 odgajanja unucadi i vrijeme kad su nji-
hova djeca zaokupljena problemima ve-
zanim uz posao i vlastite uvjete Zivota pri
¢emu ih briga o roditeljima dovodi u polo-
zaj »sendvi¢ generacije« (Schaie 1 Willis,
2000.: 54). To je razdoblje u zivotu do ko-
jega i u tijeku kojega se najcesce gube zi-
votni partneri. Prema podacima o umrlim
osobama u 2015. godini, od ukupnog broja
umrlih starijih osoba 44,83% su pripadni-
ci srednje dobne skupine, 22,14% mlade i
33,02% stare (Drzavni zavod za statistiku,
2016.). Pripadnici srednje dobne skupine
su najc¢esce donekle funkcionalno oCuvani
inije im potrebna svakodnevna cjelodnev-
na skrb, ali uz pripomo¢ bi uspjesno zado-
voljavali sve svoje potrebe, pa je za njih
neophodno razvijati usluge u zajednici
kako bi im se osigurala bolja kvaliteta Zi-
vota. Neka istrazivanja o dugotrajnoj skrbi
starijih osoba demografske promjene vide
kao priliku za zaposljavanje mladih ge-
neracija, njegovanje meduljudskih odno-
sa 1 priliku za poboljSanje opc¢e dobrobiti
(Kane i Kane, 2005.; Osterle i sur. 2011.;
Leichsenring i sur., 2013.; Mali, 2014.).

Despot-Lucanin 1 suradnici (2006.)
ukazuju na sljedece prediktore za izraze-
nijim potrebama za uslugama skrbi: samo-
procjena zdravlja, funkcionalna sposob-
nost, psihosomatske tegobe i zadovoljstvo
zivotom. Naime, loSija samoprocjena
zdravlja 1 funkcionalne sposobnosti, uce-
stalije psihosomatske tegobe i veée neza-
dovoljstvo Zivotom — znacajno predvidaju
potrebe starijih za uslugama skrbi. Leutar,
Stambuk i Rusac (2007.) isti¢u da su broj-
ni autori prepoznali kako spol, samostal-
no Zzivljenje, poteskoce u koriStenju jav-
nog prijevoza i loSije zdravstveno stanje
mogu indicirati potrebu za tudom pomoci
u svakodnevnom zivotu. Prema podacima
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iz popisa stanovni$tva (Drzavni zavod za
statistiku, 2011.) udio starijih osoba koje
imaju teskoce u obavljanju svakodnevnih
aktivnosti su sljedeci: mlada dobna skupi-
na (65—74 godine) — 38,44%, srednja dob-
na skupina (75—84) — 53,85% i stara dob-
na skupina (85+) — 67,93%. Iz podataka
je razvidno da starenjem rastu i poteskoce
u obavljanju aktivnosti, odnosno da je taj
postotak vrlo visok kod osoba koje su sta-
rije od 85 godina.

UN-ova rezolucija o skrbi za starije na-
glasava kako je potrebno da se starijim oso-
bama smanji osjecaj da su marginalizirane,
izolirane i zaboravljene te da se potakne
donosenje odredenih mjera protiv njihova
zlostavljanja, siromastva i zanemarivanja
(Pravna klinika Zagreb, 2014.). Svjetska
zdravstvena organizacija (WHO, 2015.)
zagovara holistic¢ki pristup skrbi koji obu-
hvaca perspektivu starijih osoba, obitelji
i zajednice. Stoga je u planiranju skrbi za
starije osobe nuzno obuhvatiti korisnicku
perspektivu kako bismo na temelju njiho-
vih iskaza mogli planirati, razvijati i una-
predivati usluge koje su im potrebne.

CILJ ISTRAZIVANJA

Cilj istrazivanja je utvrditi neka obi-
ljezja osoba starijih od 65 godina koje
koriste usluge centara za socijalu skrb u
Republici Hrvatskoj te njihove potrebe za
primanjem razli¢itih oblika organizirane
skrbi.

METODOLOGIJA
ISTRAZIVANJA

Sudionici

Kriterij za izbor sudionika predstavljala
je dob Sto znaci da su sve osobe starije od
65 godina, koje su dosle u centar za socijal-
nu skrb, potencijalno usle u uzorak. Radi
se o prigodnom uzorku u kojem su agre-
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girani podaci koje je dostavio svaki centar
za one korisnike koji su pristali sudjelo-
vati u istrazivanju. lako je namjera bila
obuhvatiti cjelokupnu populaciju starijih
osoba koje su korisnici usluga centara na
podrucju RH, u istrazivanju nije postignuta
reprezentativnost uzorka buduci da se nije
ostvario ni o¢ekivani odaziv ispitanika, niti
centara, jer je sudjelovanje u istrazivanju
bilo temeljeno na dobrovoljnosti.

Po zavrSetku istrazivanja, od centara za
socijalnu skrb prikupljen je 3 001 ispunje-
ni anketni upitnik. Podaci su prikupljeni iz
svih zupanija. Najveci broj ispitanika koji
je sudjelovao u istrazivanju je iz Sisac-
ko-moslavacke zupanije (311), Grada Za-
greba (286) te Zagrebacke zupanije (266).
Ako gledamo strukturu uzorka po centri-
ma za socijalnu skrb, najveéi odaziv stari-
jih osoba bio je iz Centra za socijalnu skrb
Hrvatska Kostajnica — podruznica Dvor
(126), a zatim Centra za socijalnu skrb
Zagreb — podruznica Dubrava i Centra za
socijalnu skrb Sveti Ivan Zelina (104).

IstraZzivacki postupak

U procesu donoSenja novog strateskog
dokumenta za starije osobe kao podloga za
donosenje mjera i usmjeravanje aktivnosti
nadlezno ministarstvo je donijelo odluku
da ¢e anketnim ispitivanjem utvrditi za ko-
jim uslugama starije osobe imaju najvise
potrebe. Anketni upitnici s uputama posla-
ni su putem elektronicke poste u sve centre
za socijalnu skrb u RH te su stru¢ni radnici
centara svim starijim osobama (65+) neo-
visno o razlogu njihova dolaska u centar,
ponudile ispunjavanje anketnog upitnika.
Ispunjavanje upitnika bilo je anonimno i
dobrovoljno. Ispitanici su prije anketiranja
upoznati pisanim putem s ciljem, svrhom
1 etickim aspektima istrazivanja. Vecina
ispitanika anketirana je od socijalnih rad-
nika, dok je mali dio samostalno popunio
anketu. Ispitivanje je provedeno u periodu
od 15.7. do 15.9.2020.
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Instrumentarij

Za potrebe istrazivanja sastavljen je
anketni upitnik koji je sacinjavao 15 pita-
nja zatvorenog tipa, koja su se odnosila na:
socio-demografska obiljezja — pripadnost
starosnoj skupini, obiteljsko stanje, ¢lano-
ve kucanstva; podrsku djece; izvor priho-
da; imovinsko stanje; zdravstveno stanje;
funkcionalno stanje (pokretnost); prava
koja ostvaruju iz sustava socijalne skrbi te
potrebe za uslugama.

Obrada podataka

Podaci su obradeni u programskim ala-
tima MS Excel i SPSS 23. Izracunati su
osnovni deskriptivni statisti¢ki pokazatelji
te neparametrijski Kruskal Wallis testovi,
kako bi se provjerila znacajnost razlika u
iskazanim potrebama sudionika s obzirom
na veli¢inu mjesta zivljenja.

REZULTATI

Socio-demografska i obiteljska

obiljezja ispitanika

Iz prikupljenih odgovora vidljivo je
da najveci dio ispitanika (45,5%) pripada
starosnoj grupi od 65 do 74 godine, zatim
starosnoj grupi 75—84 godine (38,7%), a
najmanji postotak onih koji su stariji od 85
godina (12,5%).

Gotovo polovica osoba su samci
(49%), zatim 30% Zivi s bra¢nim partne-
rom, dok s rodbinom, djecom i drugima
zivi 18,6% ispitanika. Kada gledamo ti-
pologiju kuéanstva, ona je gotovo sli¢na,
prednjace jednoclana/samacka kucanstva,
zatim dvoclana dok je viSeclanih kucan-
stava svega 15%. Kada je u pitanju oceki-
vana podrska, gotovo je udvostru¢en broj
starijih osoba koje mogu ocekivati podrsku
od svoje djece — 44,4% naspram onih koji
ne mogu — 24,5%. Mali udio starijih osoba
obuhvaéenih ovim ispitivanjem ima sklo-
pljen ugovor o dozivotnom ili dosmrtnom
uzdrzavanju — svega 2,2% (Tablica 1.).

Lzzgia}s;(.:io—demografskih i obiteljskih obiljeZja te ocekivana podrska djece
Varijable Frekvencija odgovora %
Dobne kategorije (N = 2 985)
65-74 1366 45,5%
75-84 1162 38,7%
85 ivise 457 12,5%
Obiteljski status (N = 3 001)
samac 1498 49,6%
s bra¢nim partnerom 921 30,7%
s drugim ¢lanovima obitelji
(djeca, rodbina) 561 18,6%
drugo 30 1%
Podaci o broju ¢lanova kuc¢anstva (N = 3 001)
jednoclano 1498 49,6%
dvoclano 1043 34,8%
viSe od dva ¢lana 469 15,6%
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Podaci o o¢ekivanoj podrsci od djece (N =2 982)

Imaju djecu i mogu racunati na njihovu pomo¢ 1332 44,4%
Imaju djecu, ali ne mogu racunati na njihovu podrsku 736 24,5%
Nemaju djecu 808 26,9%
Imaju djecu, ali se nisu izjasnili vezano uz pomo¢ 125 4,2%
Ugovorna obveza o uzdrzavanju (N = 3 001)

imaju potpisan ugovor 65 2,2%
nemaju potpisan ugovor 2936 97,8%

Podaci o imovinskom i
prihodovnom stanju

Podaci prikazani u Tablici 2. pokazu-
ju da polovica ispitanika posjeduje kucu
1 525 (50,8%), a najcesca povrsine kuca
je od 41 do 80 m?> Nasuprot tome, 759
(25,3%) ispitanika odgovorilo je kako ne
posjeduje nekretninu za stanovanje. Po
pitanju prihoda, vecina ispitanika izjavila
je da im je mirovina u rangu od 2 001 do
4000 kn (17,1%). Treba istaknuti da preko

tre¢ine ispitanika — 35,1% ima mirovinu
do 2 000 kn §to ukazuje na vrlo lo§ ma-
terijalni polozaj ispitanika. Nadalje, svega
5,2% ispitanika ima mirovinu veéu od 4
001 kn. Ovaj podatak takoder govori da u
centre za socijalnu skrb ne dolaze iskljuci-
vo starije osobe koji su primatelji zajam-
¢ene minimalne naknade, ve¢ je centar
prepoznat u zajednici kao ustanova koja
pruza i druge oblike pomo¢i i usluge.

Tablica 2.

Prikaz imovinskog i prihodovnog stanja ispitanika

Varijable F;Z';‘:I'L‘;:a %
Imovinsko stanje (N = 3 001)

stan 701 23,5%
kucéa 1525 50,8%
nemaju nekretninu 775 25,7%
Obiljezja nekretnine

stan povrsine do 35 m? 85 2,8%
stan povrsine od 35 do 60 m? 312 10,4%
stan povrsine od 61 do 80 m? 192 6,4%
stan povrsine vise od 80 m? 64 6,4%
stan povrsine, ali se nisu izjasnili koje povrsine 45 2,1%
kuca povrsine do 40 m? 101 3,4%
kuca povrsine od 41 do 80 m? 709 23,6%
kuca povrsine od 81 do 100 m? 300 10,0%
kuca povrsine vise od 100 m? 257 8,6%
kuca, ali se nisu izjasnili koje povrSine 158 5,3%
ne posjeduju nekretninu za stanovanje 759 25,3%
nisu se izjasnili 19 0,6%
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Prihodovno stanje prema izvoru prihoda (N = 2 989)

mirovina do 1 500 kn 554 18,0%
mirovina od 1 501 do 2 000 kn 512 17,1%
mirovina od 2 001 do 4 000 kn 705 23,5%
mirovina viSe od 4 001 kn 157 52%
mirovina i prava iz sustava socijalne skrbi, ali bez navedenih iznosa 35 1,2%
prava iz sustava socijalne skrbi 413 13,8%
mirovina do 1 500 kn i prava iz sustava socijalne skrbi 188 6,3%
mirovina od 1 501 do 2 000 kn i prava iz sustava socijalne skrbi 135 4,4%
mirovina od 2 001 do 4 000 kn i prava iz sustava socijalne skrbi 160 5,3%
mirovina vi§a od 4 001 kn i prava iz sustava socijalne skrbi 53 1,8%
pomoc¢ djece ili drugih obveznika uzdrzavanja 36 1,2%
pomo¢ drugih osoba prijatelji, rodbina 13 0,4%
ostalo 28 0,9%

12 0,4%

nisu se izjasnili

Zdravstveno stanje

U Tablici 3. prikazana je samoprocjena
zdravstvenog i funkcionalnog stanja stari-
jih osoba. Najvise ispitanika svoje zdrav-
stveno stanje procjenjuje loSim 1 789
(59,6%), zatim vrlo losim 616 (20,5%)
ispitanika, 566 (18,9%) smatra da im je
zdravstveno stanje dobro, a samo 30 (1%)
smatra kako je njihovo zdravstveno stanje
vrlo dobro. Kada je u pitanju invaliditet,
najzastupljeniji odgovori su u varijabli

koja oznaCava nepostojanje invaliditeta,
1 205 (46,6%). Nije zanemariv i posto-
tak onih koji imaju utvrden invaliditet od
nadlezne sluzbe — 1 083 (31,6%). Visoki
postotak ispitanika ima kroni¢ne bolesti —
2 444 (81,4%). 1 rezultati o pokretljivosti
ne idu u prilog ovoj dobnoj skupini. Ne-
Sto manje od polovice ispitanika — 1 397
(46,6%) je pokretno, a tesko pokretnih
koji koriste pomagalo pri kretanju je 1 451
(48,4%), dok je nepokretnih 153 (5,1%).

Tablica 3.

Prikaz zdravstvenog i funkcionalnog stanja ispitanika

Varijable F;Z';‘;ev’;‘:ga %
Zdravstveno stanje (N = 3 001)
vrlo dobro 30 1%
dobro 566 18,9%
lose 1789 59,6%
vrlo lose 616 20,5%
Prisutnost kroni¢ne bolesti (N = 2 987)
da 2444 81,4%
ne 543 18,1%

14 0,5%

nisu se izjasnili
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Invaliditet (N = 3 001)

utvrden od nadlezne sluzbe 1083 31,6%
HRVI 39 1,3%

ima, ali nije utvrden od nadlezne sluzbe 674 22,5%
ne 1205 40,3%
Fizicka pokretljivost (N = 3 001)

u potpunosti pokretan 1397 46,6%
teSko pokretan — koristi pomagalo 1451 48,4%
nepokretan 153 51%

Potrebe za uslugama iz sustava
socijalne skrbi

Po pitanju statusa ispitanika u sustavu
socijalne skrbi najviSe ispitanika ostva-
ruje materijalno pravo — 1 300 (43,3%),
a nesto vise od jedne tre¢ine, odnosno 1
162 (38,0%) ne ostvaruju nikakva prava.
Takoder, vec¢ina ispitanika ne koristi nika-
kvo pravo ili uslugu iz drugih sustava — 2
339 (77,9%). Kada su u pitanju potrebe
za organiziranim uslugama, tada pred-
njace usluge koje se pruzaju u vlastitom
domu te je 1 527 (50,9%) izrazilo potrebu
za istima dok je 13,5% izrazilo zelju za
smjeStajem u dom, a za uslugom organi-
ziranih dnevnih aktivnosti izrazilo je po-
trebu 3,4%. Zanimljivo je da je najmanja

potreba za uslugom dnevnog boravka i to
svega 1,4%.

Na pitanje o potrebi za vrstama usluga
bilo je moguce davati viSestruke odgovo-
re. Najveca frekvencija odgovora biljezi
se u varijabli pomo¢ u obavljanju kuéan-
skih poslova — 1 330 (44,3%), zatim orga-
niziranje ili pomo¢ pri pripremi prehrane
— 1124 (37,5%), pa pomoc¢ pri odrzavanju
doma 908 (30,3%). Ako se uzmu u obzir
podaci dobiveni za zdravstveno i funkci-
onalno stanje (Tablica 4.), tada je prihvat-
ljivo da su navedene usluge koje imaju
za cilj pomoc¢i starijoj osobi kako bi bolje
funkcionirala u vlastitom domu, najtraze-
nije.

Tablica 4.

Prikaz potreba za uslugama iz sustav socijalne skrbi

Varijable F;Z';‘;f";‘iga %
Status u sustavu socijalne skrbi (N = 2 982)

ostvaruje materijalna prava iz sustava 1300 43,3%
ostvaruje povremeno materijalno pravo 285 9,6%
ostvaruje pravo na uslugu pomo¢ u kuéi (PUK) 118 3,8%
ostvaruje pravo na uslugu smjestaja 26 0,8%
ostvaruje neko drugo pravo 20 0,6%
ostvaruje kombinaciju materijalno pravo i PUK 71 2,4%
ne ostvaruje prava 1162 39,0%
nisu se izjasnili 19 0,5%
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Ostvarivanje usluga iz drugih sustava (N = 3 001)

koristi usluge i pomoc¢ iz programa Zazeli 480 16,0%
koristi usluge pomoc¢ iz nekog drugog projekta 182 6,1%
ne koristi usluge niti pomodi iz drugih sustava 2 339 77,9%
Podaci o potrebama za organiziranim uslugama (N = 3 001)

pomoc u kuci 1527 50,9%
smjestaj u dom 404 13,5%
dnevni boravak 41 1,4%
organizacija dnevnih aktivnosti 110 3,7%
nema potrebu za niti jednom uslugom 919 30,6%
*podaci o vrstama usluga (N = 3 001)

organiziranje ili pomoc¢ kod pripreme hrane 1124 37,5%
pomo¢ u obavljanju kuéanskih poslova 1330 44,3%
njega i pomo¢ u obavljanju osobe higijene 642 21,4%
popravci, pomo¢ oko odrzavanja doma 908 30,3%
druzenje 490 16,3%
usluga prijevoza 677 22,6%
psihosocijalna podrska 277 9,2%
pomo¢ putem SOS telefona 288 9,6%
nemam potrebu 947 31,6%

(*mogucnost viSestrukih odgovora)

Usporedba rezultata istraZivanja s
obzirom na veli¢inu mjesta u kojem

Zive starije osobe

S obzirom na veli¢inu mjesta zivljenja
korisnika koju obuhvacaju centri za so-
cijalnu skrb!, analizirani su podaci iz tri
kategorije, odnosno proucavane su razlike

izmedu korisnika centara iz vec¢ih gradova
(N,=15), srednje velikih gradova (N,=16)
i manjih gradova i mjesta (N,=68).

! Varijabla veli¢ina mjesta zivljenja formirana je tako $to su centri za socijalnu skrb rasporedeni u tri kategorije
prema broju starijih osoba koji zive na podrucju njihove nadleznosti: centri koji imaju u nadleznosti od 0 do
7 000 starijih osoba nazvani su »manji gradovi i mjesta«, od 7 001 do 15 000 starijih osoba nazvani su »srednje
veliki gradovi«, te od 15 001 i viSe starijih osoba nazvani su »veci gradovi« (ukljucujuci sve podruznice u Gra-
du Zagrebu). Odabir ovih granica razreda proizasao je iz dijeljenja stanovnika u tri priblizno sli¢ne kategorije
prema brojnosti stanovni$tva i udjela starijih u tom broju, kako bi relativni udio osoba starijih od 65 u tim kate-
gorijama bio oko 17% kao §to je i u ukupnom stanovnistvu. Zbog lakSeg pracenja ¢e se navoditi naziv varijable
»veli¢ina mjesta zivljenja, iako se pod tim podrazumijevaju podaci o korisnicima centara za socijalnu skrb

koji se nalaze u mjestima i gradovima razli¢ite veli¢ine.
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Tablica 5.

Raspodjela korisnika usluga razlicitih starosnih skupina ovisno o veli¢ini mjesta Zivijenja
CZSS prema veli¢ini mjesta N f TS
Zivljenja CZSS 65-74 godine 75-84 godine 85 i vise godina
veci gradovi 15 372 237 74 683
srednje veliki gradovi 16 219 175 65 459
manji gradovi i mjesta 68 775 750 318 1843
Ukupno 99 1366 1162 457 2985

Slika 1.

Prikaz razlika u starosnim skupinama korisnika usluga ovisno o veli¢ini mjesta Zivljenja

Starosne skupine korisnika usluga ovisno o veli¢ini mjesta Zivijenja
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m vedi gradovi

Iz Tablice 5. i Slike 1. vidljiva je ras-
podjela ukupnog broja korisnika razlicitih
dobnih skupina s obzirom na veli¢inu mje-
sta zivljenja. Od ukupnog broja korisnika,
za koje su centri dostavili podatke o dobi na
razini Hrvatske (N=2 985), najve¢i broj se
odnosi na korisnike koji zive u manjim gra-
dovima i mjestima (f=1 843 iz N,=68), za-
tim korisnike koji zive u ve¢im gradovima
(=683 iz N =15) te konacno korisnike koji
zive u srednje velikim gradovima (=459 iz
N, =16). Kod sve tri kategorije veli¢ine mje-
sta zivljenja vidljiva je sli¢na raspodjela ko-
risnika prema dobnoj strukturi, odnosno da
su najzastupljeniji korisnici koji imaju od
65 do 74 godine, zatim korisnici u dobi od
75 do 84 godine te su najmanje zastupljeni
korisnici koji imaju 85 i vise godina.
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75-84 godine

w srednje veliki gradovi

750 318

85 i vise godina

manji gradovi i mjesta

Kruskal Wallis-ovim testom utvrdene
su znacajne razlike u dobnoj strukturi ko-
risnika starije zivotne dobi s obzirom na
mjesto Zivljenja. Prema vrijednostima pro-
sjeCnog ranga za svaku kategoriju (MRang
iz Tablice 6.), moZe se pretpostaviti da u
veéim gradovima u prosjeku ima znacaj-
no vise korisnika u dobnoj skupini od 65
do 74 godine, u odnosu na srednje velike i
manje gradove i mjesta (y’=11,967; df=2;
p<0,01). Takoder, u ve¢im gradovima ima
u prosjeku znacajno vise korisnika u dob-
noj skupini od 75 do 84 godine (y*=6,958;
df=2; p<0,05) u odnosu na ostale gradove i
mjesta. Razlike u prosje¢noj brojnosti ko-
risnika u dobnoj skupini 85 i vise godina
obzirom na veli¢inu mjesta Zivljenja, nisu
bile znacajne.
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Tablica 6.
Razlike u starosnim skupinama korisnika usluga ovisno o veli¢ini mjesta Zivljenja
Dobna skupina korisnika CZSS prema veli€ini mjesta zivlienja N  MRang Ve p
vecdi gradovi 15 73,60
65-74 godine srednje veliki gradovi 16 46,09 11,967 0,003
maniji gradovi i mjesta 68 45,71
vedi gradovi 15 67,73
75-84 godine srednje veliki gradovi 16 44,00 6,958 0,031
maniji gradovi i mjesta 68 47,50
veci gradovi 15 57,67
85 i viSe godina srednje veliki gradovi 16 45,75 1,479 0,477
maniji gradovi i mjesta 68 49,31

ukupno

99

*0<0,05; **p<0,01

Korisnici iz razli¢itih mjesta zivljenja
razlikuju se u iskazanim potrebama. U Ta-
blici 7. prikazana je raspodjela ukupnog
broja korisnika koji koriste usluge centara
u pojedinoj kategoriji mjesta zivljenja. Po-
mo¢ u kuéi (N=1527) je najzastupljenija

Tablica 7.

potreba za organiziranom skrbi kod kori-
snika iz razli¢itih mjesta Zivljenja, dok je
najmanje zastupljena potreba usluge kori-
Stenja dnevnog boravka (N=41) kroz sve
tri kategorije veli¢ine mjesta Zivljenja.

Raspodjela razliCitih oblika potreba korisnika za organiziranom skrbi ovisno o veli¢ini mjesta Zivljenja

f

CZSS prema veli€ini

mjesta zivljenja Nczss pomoé smijestaj dnevni organizirane nezn;aofgat::f)e W oo
ukuéi udomu boravak aktivnosti . .
ziranom skrbi
veci gradovi 15 281 143 10 32 218 684
srednje veliki gradovi 16 214 58 8 14 167 461
maniji gradovi i mjesta 68 1032 203 23 64 534 1856
ukupno 99 1527 404 41 110 919 3001

Usporedba raznih potreba korisnika za
organiziranom skrbi prema veli¢ini mjesta
zivljenja, pokazala je znacajne razlike kod
nekih oblika pomoc¢i. Prema rezultatima
Kruskal Wallis-ovog testa te vrijednosti-
ma prosjecnih rangova iz Tablice 8., moze
se zakljuciti kako u prosjeku u ve¢im gra-
dovima korisnici znacajno vise iskazuju
potrebu za uslugom smjestaja u dom za
starije osobe (y=11,196; df=2; p<0,01), za
uslugom organiziranih dnevnih aktivnosti
x*=11,201; df=2; p<0,01) te za uslugama
pomoci u kuci/vlastitom domu (y=6,127,

df=2; p<0,05), u odnosu na manje grado-
ve i mjesta. Takoder, u ve¢im gradovima u
prosjeku znacajno veci broj korisnika ne
iskazuje potrebu za organiziranom skrbi —
u odnosu na korisnike iz manjih gradova
i mjesta (¥*=6,098; df=2; p<0,05; Tablica
8.).
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Tablica 8.

Razlike u potrebama korisnika za razlicitim oblicima organizirane skrbi ovisno o veli¢ini mjesta Zivijenja

Oblici organizirane skrbi za

CZSS prema veli¢ini mjesta

2
starije Zivljenja W LA L p
. o ) veci gradovi 15 66,77
32':1%8 pomodi u kudivlastitom  ~ S liki gradovi 16 48,94  6,127* 0,047
maniji gradovi i mjesta 68 46,55
L o veci gradovi 15 70,23
i?ﬁéﬂe“o‘i‘cﬁ: zastarije | srednje veliki gradovi 16 5569 11,196™ 0,004
manji gradovi i mjesta 68 44,20
o veci gradovi 15 60,93
koriStenje dnevnog boravka u  “gpoqi6 yeliki gradovi 16 53,69 5102 0,078
domu za starije i nemocéne osobe
manji gradovi i mjesta 68 46,72
organizirane dnevne aktivno- veci gradovi 15 71,10
sti (organiziranje rekreativnih, srednje veliki gradovi 16 44,31  11,201* 0,004
zabavnih ... aktivnosti) maniji gradovi i mjesta 68 46,68
) veci gradovi 15 65,63
nemam potrebu za organi- srednje veliki gradovi 16 41,31 6,098" 0,047
ziranom skrbi
maniji gradovi i mjesta 68 48,60

*0<0,05; *'p<0,01

Sli¢ni odnosi, prema ucestalosti iska-
zivanja potrebe za pojedinim oblikom
pomo¢i u kuéi vidljivi su kod korisnika
razli¢itih mjesta zivljenja (Tablica 9.).
Korisnici u veé¢im gradovima smatraju
najviSe potrebnima usluge organiziranja
prehrane i1 obavljanja kucanskih poslova

(=231; /=231). Korisnici iz manjih grado-
va nesto vise isticu potrebu za mogucénosti
dobivanja pomo¢i u obavljanju kucéanskih
poslova (=192), dok je korisnicima iz ma-
njih gradova i mjesta ovaj oblik pomo¢i
najistaknutiji prema brojnosti, u odnosu na
ostale oblike pomo¢i u kuéi (=907).

Tablica 9.
Raspodjela razlic¢itih oblika potreba korisnika za pomoci u kuci ovisno o veli¢ini mjesta Zivljenja
f
vedi srednje ve-  maniji gra-
gradovi  liki gradovi dovii mjesta ukupno
(N1=15) (N2=16) (N3=68)
usluge u organiziranju prehrane 231 167 726 1124
usluge pomodi u obavljanju kuc¢anskih poslova 231 192 907 1330
njega i pomoc¢ u odrzavanju osobne higijene 113 100 429 642
obavljanje odredenih popravaka u kuci 121 136 651 908
obilazak radi drustvenog kontakta i komunikacije 85 67 338 490
prijevoz radi obavljanja bitnih Zivotnih aktivnosti 86 107 484 677
psihosocijalna pomoc¢ 68 44 165 277
pomo¢ putem dojavnog sustava za izvanredne situacije 54 47 187 288
ostalo 3 5 17 25
nije potrebna pomo¢ 334 127 486 947
ukupno 1326 992 4390 6708
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Tablica 10.

Znacajnost razlika u iskazanim potrebama za pomoci u kuci s obzirom na mjesto Zivljenja korisnika provje-

rena je Kruskal Wallis-ovim testom

CZSS prema velicini

Oblici pomodi u kuéi mjesta Ziviienja N MRang ) P
L veci gradovi 15 69,10
;f;‘:ﬁ:n‘;organ'z'ram“ srednje veliki gradovi 16 50,25 8,160 0,017
manji gradovi i mjesta 68 45,73
B ~vedi gradovi 15 65,30
usluge pomoci u obavlianiu "o oy el gradovi 16 49,13 5111 0,078
kucanskih poslova
maniji gradovi i mjesta 68 46,83
L ] ; _ veci gradovi 15 62,50
njega i pomoc u odrzavaniu "oy e aradovi 16 53,72 4239 0,120
osobne higijene
maniji gradovi i mjesta 68 46,37
o ) veci gradovi 15 56,87
obavijanje odredenin po- "oy el gradovi 16 52,53 1,354 0,508
pravaka u kuci
manji gradovi i mjesta 68 47,89
] o veci gradovi 15 65,53
obilazak radi drustvenog  ~C e oradovi 16 46,84 5264 0,072
kontakta i komunikacije
maniji gradovi i mjesta 68 47,32
. di obaviiani veci gradovi 15 57,07
prijevoz radi obavljanja - — -
bitnih Zivotnih aktivnosti srednje veliki gradovi 16 57,44 2,907 0,234
maniji gradovi i mjesta 68 46,69
) . ] veci gradovi 15 71,07
psiho-socijaina pomoc srednje veliki gradovi 16 52,25 10,830 0,004
(savjetodavni razgovor)
manji gradovi i mjesta 68 44,82
pomoé putem dojavnog veci gradovi 15 67,37
sustava za izvanredne srednje veliki gradovi 16 49,75 6,982* 0,030
situacije maniji gradovi i mjesta 68 46,23
veci gradovi 15 49,40
ostalo srednje veliki gradovi 16 50,06 0,016 0,992
maniji gradovi i mjesta 68 50,12
vecdi gradovi 15 76,20
nije potrebna pomo¢ srednje veliki gradovi 16 43,78 15,095 0,001
manji gradovi i mjesta 68 45,68

Utvrdene su znacajne razlike (Tablica
10.) u potrebama za uslugama u organizi-
ranju prehrane (}’=8,160; df=2; p<0,05),
koja je prema vrijednosti prosje¢nog ran-
ga znacajno potrebnija korisnicima koji
zive u ve¢im gradovima u odnosu na one
koji Zive u manjim gradovima i mjesti-
ma. Takoder, korisnicima koji Zive u
ve¢im gradovima je znacajno potrebnija

psihosocijalna pomo¢ (y’=10,830; df=2;
2<0,01) te pomo¢ putem dojavnog susta-
va (¥*=6,982; df=2; p<0,05) u odnosu na
korisnike iz manjih mjesta zivljenja. No,
u odnosu na korisnike koji Zive u manjim
gradovima i mjestima, u ve¢oj mjeri na-
vode kako im nije potrebna pomo¢ u ku¢i
(x*=15,95; df=2; p<0,01). Nisu utvrdene
znacajne razlike medu ostalim oblicima
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pomoc¢i u kuéi, s obzirom na veli¢inu
mjesta Zivljenja.

Analiza podataka o broju korisnika koji
ostvaruju razli¢ita prava pokazala je da na
ukupnom uzorku korisnici najcesce kori-
ste materijalna prava iz sustava socijalne
skrbi: redovito — zajamcéenu minimalnu
naknadu, doplatak za pomoc¢ i njegu, inva-
lidnina i dr. (/= 1 300) te povremenu mate-
rijalnu pomo¢ (/=285), dok dosta mali broj
korisnika koristi usluge pomoéi u kuci
(~=118). Kada se usporede prosjecne vri-
jednosti koristenja pojedinih prava obzi-
rom na mjesto zivljenja, rezultati Kruskal
Wallis-ovog testa upucuju na znacajno
razlikovanje korisnika iz vecih gradova u
odnosu na one iz manjih gradova i mje-
sta, u pogledu veceg ostvarivanja prava
na redovitu materijalnu pomo¢ (%*=9,207;
df=2; p<0,05) i povremenu materijalnu
pomo¢ (x>=10,316; df=2; p<0,01), ali i na
neznacajnu razliku u pogledu koristenja
usluge pomoc¢i u kuéi.

RASPRAVA

Rezultati nam pokazuju da je najveéi
broj korisnika usluga u centrima za soci-
jalnu skrb iz dobne kategorije od 65 do 74
godine, zatim od 75 do 84 godine, a naj-
manje starijih od 85 godina. Takoder, veci-
na ih zive kao samci (49,6%) te s bra¢nim
drugom (30,7%). Podaci o ocekivanoj
podrsci od djece, iako je ona dosta visoka
— 44%, mogu se protumaciti u kontekstu
kulturnog podneblja jer u zemljama juzne
Europe u kojima je zastupljen koncept tra-
dicionalne obitelji, briga i skrb za osobe
starije zivotne dobi odvija se unutar obite-
lji (Puljiz, 2016.; Dobroti¢, 2016.). Naime,
zadnjih desetljec¢a prisutni su i trendovi
iseljavanja, promjene u radnoobiteljskim
ulogama i obavezama koje smanjuju kapa-
citete djece da se brinu o svojim roditelji-
ma (Jedvaj, Stambuk, Rusac, 2014.; Suéur,
2000.). Kod planiranja skrbi vazno je uzeti
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u obzir socijalnu podrsku jer ima poziti-
van utjecaj na tjelesno i mentalno zdravlje
(Freund, Nikitin i Ritter, 2009.), djelujuéi
pozitivno na emocije, kogniciju i ponasa-
nje (Cohen, Underwood i Gottlieb, 2000.).
Takoder, mnogi empirijski dokazi sugeri-
raju da je socijalna podrska vrlo znacajna
u starijoj dobi te moze biti jedna od vaznih
prednosti produljenja zivota. Istrazivanje
koje je provedeno u Republici Hrvatskoj
pokazuje da su vrsta i koli¢ina socijalne
podrske kao i veli¢ina socijalne mreze vrlo
vazne odrednice kvalitete i duzine Zivota
(Havelka, 2000.). Despot Lucanin (2008.)
istice kako su brojna istrazivanja pokazala
da su razli¢iti oblici socijalne podrske po-
vezani s promjenama u tjelesnom i psihic-
kom zdravlju starijih osoba te da je manji
mortalitet starijih osoba povezan s veli-
kom socijalnom podrskom. Suéur (2007.)
navodi da starije osobe imaju povecan ri-
zik siromastva u zemljama EU-a, ali Hr-
vatska ima ve¢i rizik od prosjeka zemalja
EU-a. Takoder, autor istice da kvaliteta
zivota i materijalni polozaj ove populacije
ovise o reformama mirovinskog sustava.
U riziku od siromastva, prema danasnjim
dostupnim podacima, zivi skoro tre¢ina
starijih osoba i1 Cak polovica starijih sa-
maca (Pucki pravobranitelj, 2021.). Pod
vidom ovih spoznaja, a uzimajuéi u obzir
da je oko 55% sudionika ovog istrazivanja
izjavilo da nema ili ne dobiva podrsku ¢la-
nova svoje obitelji, smatramo da bi trebalo
dodatnu paznju posvetiti razvijaju usluga
koje bi mogle unaprijediti kvalitetu njiho-
vog zivota.

Svi navedeni sociodemografski po-
kazatelji kao i zdravstveno i funkcional-
no stanje ispitanika ukazuju da se radi o
specifi¢noj podskupini starijih osoba kojoj
je potrebno neko pravo i/ili usluga iz su-
stava socijalne skrbi koje sada ne ostva-
ruje. Iz literature nam je poznato da vise
od 85% starijih osoba u opcoj populaciji
(kao i 81,4% sudionika u ovom istraziva-
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nju!) ima barem jednu ili vise kroni¢nih
bolesti, medu kojima su bolesti srca, plu-
¢a, tumori, psihijatrijske bolesti, dijabetes,
pusenje i sl. (Musi¢, 2005.). Despot-Lu-
¢anin (2003.) navodi da u dobi od 70 do
80 godina visoki postotak osoba bez po-
teskoca obavlja aktivnosti svakodnevnog
zivota (preko 80%). Tek u skupini ljudi
starijih od 85 godina znacajno raste udio
funkcionalno nesposobnih osoba. Ovo
istrazivanje pokazuje da su starije osobe
koje dolaze u centre za socijalnu skrb kako
bi ostvarile neko pravo ili uslugu, puno
vulnerabilnija skupina i loSijeg su zdrav-
stvenog, funkcionalnog, ali i materijalnog
stanja u odnosu na svoju generaciju. Tako-
der, i projekcije za opc¢u populaciju poka-
zuju da se sve vec¢i udio izdataka odnosi
za lijeCenje starijih gradana (65 godina i
vise), a oCekuje se povecanje tog udjela s
25% ukupnih izdataka u 2005. godini na
preko 40% ukupnih izdataka za zdravstvo
u 2050. godini (Nesti¢ i Svaljek, 2007.).
Naime, funkcionalna sposobnost je kri-
tiéni pokazatelj kvalitete zivota i zdravlja
medu starijim osobama, ponekad i vazni-
ji od prisustva neke bolesti. Prema tome,
mjerenje funkcionalne sposobnosti omo-
gucuje, osim pracenja promjena, planira-
nje potreba za zdravstvenom i socijalnom
skrbi te planiranja preventivnih programa
usmjerenih na $to duze odrzavanje dobrog
funkcionalnog stanja starije osobe (Ikega-
mi, 1995.; prema Despot-Lucanin, 2003.).

Nisku obuhvacenost starijih osoba
uslugama pokazali su i nalazi nekih rani-
jih istrazivanja iz Gorskog kotara kada je
samo oko 3% ispitanika izjavilo da su pri-
mili neki oblik pomo¢i od lokalne samou-
prave te da dobivenu pomo¢ ne smatraju
adekvatnom (Spitek-Zvonarevi¢ i1 Taksic,
2004.). Takoder, u istom istraZivanju veli-
ki broj ispitanika ukazuje da im je pomo¢
nuzna, no da predstavnici lokalne samou-
prave ne pokazuju nikakav interes za njih.
Rezultat dobiven u nasem istrazivanju u

pogledu slabe obuhvaéenosti starih osoba
pravima i uslugama ne iznenaduje previ-
Se jer ako se pogledaju statisticki podaci
iz godisnjih izvjes¢a nadleznog Ministar-
stva, takoder je vidljiva niska obuhvace-
nost starijih osoba uslugama iz sustava
socijalne skrbi. Primjerice, u Izvjeséu o
provedbi mjera Strategije socijalne skrbi
za starije osobe za 2019. godinu, u ko-
jem stoji da 1,02% starijih osoba koristi
zajamc¢enu minimalnu naknadu, doplatak
za pomo¢ 1 njegu 5,4%, osobnu invalidni-
nu 1,25%, uslugu pomo¢ u kuéi 0,49%, a
uslugu smjestaja temeljem rjeSenja centra
za socijalnu skrb 0,95% (MROSP, 2021.).
Kod usluge boravka obuhvaéenost je izni-
mno niska. Temeljem rjeSenja centra za
socijalnu skrb, u 2020. bilo je 150 korisni-
ka ove usluge u RH (MROSP, 2021.). Bu-
duc¢i da se demografski trendovi u smislu
povecanja broja starijih osoba u RH i dalje
nastavljaju, svakako bi trebalo povecati
dostupnost 1 vrstu razli€itih usluga te pa-
zljivim pracenjem razvijati one usluge za
kojima postoji najveci interes.

Dobiveni rezultati koji se odnose na
vrstu usluga takoder su potvrdili rezultate
ve¢ nekih ranije provedenih istrazivanja.
Naime, Despot-Lucanin, Lu¢anin i Havel-
ka (2006.) dosli su, ispitujuci potrebe sta-
rijih osoba, do podataka da su usluge po-
mo¢i u kuci jako potrebne. Nadalje, usluge
vezane za slobodno vrijeme i aktivnosti
starijih osoba su najmanje dostupne iako
potrebne. Da su organizirane aktivnosti
potrebne starijoj populaciji, potvrdeno je
istrazivanjem o stanju, potrebama i zado-
voljstvu zivotom osoba starijih od 60 go-
dina u Istarskoj Zupaniji (Plavsi¢, Ambro-
si-Randi¢, 2005.), gdje je najveci interes
pokazan za odlaskom na izlete, predavanja
1 organizirano pjeSafenje. Prema rezulta-
tima navedenih istrazivanja, ¢ini se da su
prava starijih osoba (posebno onih koji su
korisnici usluga socijalne skrbi) u RH do-
sta zanemarena i na neki nacin ova pod-
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skupina starijih, postaje marginalizirana,
nevidljiva 1 prepustena sama sebi, na $to
upucuju i nasi rezultati iz kojih je vidljivo
da ih oko 70% trazi usluge pomoc¢i centra
za socijalnu skrb, odnosno ¢ak 50% nasih
ispitanika su tesko pokretni i nepokretni.

Prava koja su osobito vazna u kontek-
stu starijih osoba su: pravo na Zivot, au-
tonomija, pravo na dostojanstvo, sloboda
govora, misljenja, savjesti, kulture i reli-
gije, pravo na najvisi dostupan standard
tjelesnog 1 mentalnog zdravlja, pravo na
adekvatan zivotni standard, poslovna spo-
sobnost, ravnopravan tretman pred zako-
nom, pravo na privatnost i obiteljski zivot,
pravo na sudjelovanje i socijalnu ukljuce-
nost, jednakost i nediskriminacija, pristup
dugotrajnoj skrbi (ravnopravan pristup
dostupnim zdravstvenim uslugama za sve
osobe i odabir institucije za dugotrajnu
skrb), zabrana mucenja, nasilja i zlostav-
ljanja, sloboda kretanja, zabrana vezivanja
itd. (European Network of National Hu-
man Rights Institution, 2017.). Mali i Gre-
benc (2019.) isticu da je u kontinuiranoj
pomo¢i i podrsci starijim osobama jedna-
ko vazna formalna i neformalnu skrb koju
Cesto pruzaju Zene. Takoder, Mali (2018.)
istiCe da su te zene najceSce migrantice.
U Hrvatskoj je situacija vezana uz nefor-
malnu skrb potpuno drugacija. Naime,
istrazivanje Stambuk, Rusac i Skokandi¢
(2019.) pokazuje da su najc¢es¢i neformal-
ni njegovatelji starijih osoba u gradu Za-
grebu Zene, ali prije svega kceri te da one,
takoder, ukazuju na potrebu usluge pomo-
¢i 1 njege u kuci (28,1%), slijedi potreba
za patronaznom sestrom (22,7%), dostava
obroka (21,7%) te potreba za stacionarom
(18,1%). Ovi razliciti rezultati ukazuju na
specifiénosti pojedine zemlje u nacinu skr-
bi te bi u kreiranju politika trebalo voditi
brigu o tim specifi¢nostima, a u skladu s
prethodno navedenim pravima.

Mozemo zakljuciti da su usluge u za-
jednici kao i usluge institucionalnog smje-
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Staja slabo razvijene te da je veliki priti-
sak skrbi za starije upravo na neformalnoj
(obiteljskoj) skrbi koja nije u moguénosti
adekvatno odgovoriti na potrebe svojih
ostarjelih ¢lanova. Naime, i sami ispitanici
u ovom istrazivanju su izjavili (24,5%) da
ne mogu racunati na podrsku svoje djece.
Takoder, treba uzeti u obzir i samopro-
cjenu zdravstvenog stanja gdje je gotovo
80% ispitanika loseg ili vrlo loSeg stanja.
Dakle, visestruki razlozi kao i rezulta-
ti istrazivanja razli¢itih autora govore u
prilog velikog nesrazmjera realnog stanja
1 stvarnih potreba za uslugama u sustavu
socijalne skrbi ove populacije.

Suvremene medunarodne smjernice
za brigu o starijim osobama (npr. The Eu-
ropean Charter of Rights and Responsibili-
ties of Older People in Need of Long-term
Care and Assistance, 2010.; The Common
European Guidelines on the Transition-
from Institutional to Community-Based
Care, 2012.) naglasavaju vaznost pruzanja
dugotrajne skrbi, ali i vaZznost pruzanja
skrbi u kuénom okruzenju, po mogucno-
sti gdje je osoba zivjela cijeli svoj zivot.
Ageing in place (starenje u mjestu) odnosi
se na sposobnost starije osobe da nastavi
zivjeti u zajednici, ¢esto uz podrsku obite-
lji, prijatelja ili formalnih pruzatelja skrbi
(Fields i Dabelko-Schoeny, 2015.). Ve¢ina
zemalja EU-a (npr. Austrija, Njemacka,
Danska, Spanjolska, Finska, Francuska,
Norveska, Svedska, Slovenija i dr.) su veé¢
pred dvadeset godina u svojim politikama
1 nacionalnim strategijama dale prednost
skrbi u zajednici, slijedeci koncept stare-
nja u mjestu (Jacobzone, 1999.). Razlozi
jacanja skrbi u zajednici leze u vecoj kva-
liteti zivota 1 zastiti temeljnih ljudskih pra-
va. Nagode i Lebar (2019.) isti¢u da skrb
utemeljena u zajednici, uz nize ili slicne
troskove, vodi do boljeg ishoda za korisni-
ke. Mali i Grebenc (2019.) u svom istra-
Zivanju isticu da starije osobe (posebno
muskarci) odlazak u instituciju vide kao
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prijetnju s jedne strane, no s druge kao je-
dinu mogu¢énost ako postanu nepokretni ili
tesko bolesni.

Jos$ je 2001. godine u RH izmjenama
Zakona o socijalnoj skrbi institucijska
skrb o starijim osobama decentralizirana
na jedinice regionalne samouprave. Na-
kon provedbe procesa decentralizacije
osnivacka 1 upravljacka prava drzavnih
domova za starije osobe prenesena su na
zupanije. Od tada u Hrvatskoj gotovo da
nije bilo otvaranja drzavnih domova u
vlasnistvu Zupanija, iako prema podacima
ovog istrazivanja, 13,5% sudionika izra-
Zava potrebu za smjeStajem u dom, Sto je
puno vise u odnosu na postojece kapaci-
tete. Iz Grupacije Svjetske banke (2019.)
istiCu da je decentralizacija sustava soci-
jalne skrbi pozeljna jer to pretpostavlja
da se procjena potreba i planiranje usluga
odvijaju na nizoj, lokalnoj razini, odnosno
blize izravnim korisnicima.

Privatizacija u ovom podrucju stvara
velike razlike izmedu korisnika drzavnih
i privatnih domova, $to se tice cijene, kva-
litete i pristupacnosti smjestaja. Dogada se
da u privatnim domovima za starije ipak
ima slobodnih mjesta, $to se pripisuje u
prosjeku vec¢im cijenama smjestaja (u od-
nosu na decentralizirane domove) ili neu-
skladenosti ponude i potraznje medu po-
jedinim Zupanijama (Babi¢, 2018.). Treba
napomenuti da u podrucju institucionali-
zacije, unato¢ jasno izrazenim strué¢nim
misljenjima struke, jo§ uvijek nemamo
jasne kriterije niti standarde vezane uz
cijene, kvalitetu usluga, broj strucnih rad-
nika ovisno o stupnju njege korisnika itd.
(Stambuk, Sugié¢ i Vrh, 2014.).

Usporedba rezultata istraZivanja s
obzirom na veli¢inu mjesta u kojoj stari-
je osobe zive, ukazala je na to da starije
osobe koje Zive u ve¢im gradovima vise
iskazuju potrebu za uslugom smjestaja u
dom za starije osobe, uslugom organizira-
nih dnevnih aktivnosti te uslugama pomo-

¢i u kuéi/vlastitom domu (organiziranje
prehrane, psihosocijalnu pomo¢, pomoc¢
putem dojavnog sustava) u odnosu na
manje gradove 1 mjesta, gdje su joS uvi-
jek nacin Zivota 1 socijalni odnosi medu
¢lanovima obitelji prisniji nego u ve¢im
gradovima kao i blizina stanovanja, a mo-
guénost pomo¢i vjerojatnija nego kada je
u pitanju geografska udaljenost. Takoder,
u ve¢im gradovima u prosjeku znacajno
vedi broj korisnika ne iskazuje potrebu za
organiziranom skrbi. Naime, starije osobe
koje dolaze u centar za socijalnu skrb radi
ostvarenja nekog prava/usluge, mozda do-
laze samo radi informiranja o moguénosti
ostvarenja prava/usluge u buduénosti (npr.
Cesto se starije osobe unaprijed informi-
raju o mogucénostima smjestaja u dom za
starije, ako se teSko razbole ili se informi-
raju o uvjetima za dobivanje nekog prava).
Isto tako, rezultati istrazivanja ukazali su
na to da starije osobe koje zive u veéim
gradovima vise ostvaruju prava i usluge
iz sustava socijalne skrbi od starijih oso-
ba koje zive u manjim sredinama, ¢emu
vjerojatno doprinosi bolja informiranost i
veca dostupnost istih.

Mozemo zakljuciti da bez obzira na
op¢i drustveni (prije svega tehnologijski)
napredak, mnoge starije osobe koje su
korisnici prava iz sustava socijalne skrbi
zbog siromastva, bolesti 1 visoke dobi,
ostaju osamljene i ostavljene na margi-
nama te su manje primjetljive od ostalih
¢lanova drustva kao i pripadnika svoje
dobne skupine. Mogli bismo re¢i da su
postali »zaboravljeni osamljenici« unato¢
mnogobrojnim debatama, politici i posto-
je¢im resursima te da je ocita potreba za
donosenjem bolje zakonske regulative kao
i razvojem usluga za ovu populaciju.

ZAKLJUCAK

Demografski pokazatelji upozorava-
ju na vaznost osmisljavanja dugoro¢nih
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i cjelovitih politika skrbi za starije osobe
jer utjeCu na funkcioniranje drustva i svih
sustava unutar njega. Zadovoljiti potrebe
starijih osoba i odgovoriti na izazov proce-
sa starenja nije moguc¢e samo primjenom i
razvojem jednog oblika skrbi ve¢ su po-
trebni noviji 1 drugaciji pristupi u mnogim
drugim sustavima (npr. zdravstvenom i
mirovinskom).

Podaci dobiveni ovim istrazivanjem
ukazuju na lo§ materijalni status starijih
osoba korisnika socijalne skrbi. Naime,
vec¢ina ispitanika (35,1%) ima mirovinu
do 2 000 kn. Takoder, veliki dio ispitanika
su teSko pokretni (48,4%). Stoga ne izne-
naduje da 50,9% ispitanika iskazuje po-
trebu za uslugom pomo¢i u kuéi, a 13,5%
potrebu za uslugom smjestaja u instituciju.

Ispitanici naj¢es¢e koriste materijalna
prava iz sustava socijalne skrbi: redovito —
zajam¢enu minimalnu naknadu, doplatak
zapomoc¢ injegu, invalidnina i dr. (43,3%),
dok mali broj koristi usluge pomo¢i u kuéi
(3,8%). Rezultati dobiveni u ovom istrazi-
vanju ukazuju da starije stanovnis$tvo ima
nisku dostupnost usluga i prava iz sustava
socijalne skrbi — bilo da se radi o manjim
mjestima ili ve¢im gradovima. Oko 70%
ispitanika izjavilo je da ima potrebu za ne-
kom vrstom usluga, a svega oko 3% istu i
ostvaruje. lako u ovom istrazivanju nije
postignuta reprezentativnost uzorka budu-
¢i da se nije ostvario ni oc¢ekivani odaziv
ispitanika, niti centara (jer je sudjelovanje
u istrazivanju bilo temeljeno na dobrovolj-
nosti) Sto ujedno predstavlja i ograni¢enje
ovog istrazivanja (uz nedostatak podataka
o spolu), ipak mozemo zakljuciti da po-
daci ukazuju na jasnu sliku zanemarene
podskupine starijih osoba koje na nekoli-
ko razina trpe razlic¢ite oblike siromastva,
bolesti, usamljenosti i zaboravljenosti.

Navedeni rezultati pokazuju da razvoj
usluga treba i¢i u smjeru Sirenja i unapre-
denja usluga u zajednici/izvaninstitucijskih
usluga (dostava obroka, pomo¢ u kuéi, or-
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ganizirane dnevne aktivnosti, pratnja na
lije¢nicke preglede, dostava lijekova, unap-
redenje digitalnih vjestina, organizacija tri-
bina i edukacija), ali se ne smije izostaviti
razvoj i Sirenje 1 institucijskih oblika skrbi
(usluge smjestaja) koji trebaju biti dostupni
u sredini u kojoj starija osoba zivi. Usluga
smjestaja primjerena je za one starije 0so-
be ¢ije potrebe ne mogu biti zadovoljene
primjenom izvaninstitucijskih usluga. Mali
1 Grebenc (2019.) isticu da se suvremeni
oblici pomo¢i trebaju temeljiti na znanji-
ma, vjeStinama 1 iskustvima starijih osoba
umjesto nekriticnog »nudenja« novih sadr-
zaja za koje oni nemaju interesa ni potrebe.

Sustav socijalne skrbi treba razvijati
modele skrbi koji ¢e biti temeljeni na po-
trebama starijih za koje je neophodno pro-
voditi istrazivanja na nacionalnoj razini te
voditi brigu o specificnostima pojedinih
regionalnih razlika (s obzirom na ekonom-
sko-gospodarsku razvijenost, broj starijih
osoba, dostupnost i razvijenost razli¢itih
oblika skrbi kao i uvazavanje specifi¢nih
obiljezja korisnika skrbi) vode¢i racuna o
socijalnoj pravdi i jednakosti kao vaznim
nacelima socijalnog rada i socijalne poli-
tike.

U Hrvatskoj, kao i u veéini zemalja
srednje i1 juzne Europe, briga o starijim
osobama u najvecoj je mjeri prepustena
obitelji, temelje¢i se na obiteljskoj soli-
darnosti, ali i obavezama obitelji prema
starijim ¢lanovima (Dobroti¢, 2016.). No,
ovi rezultati pokazuju da korisnici sustava
socijalne skrbi (uglavnom samci i oni koji
zive s bra¢nim drugom) trebaju pomo¢ dr-
zave/jedinica lokalne uprave u zadovolja-
vanju nekih osnovnih potreba te ukazuju
na drustvene promjene koje treba pratiti
i adekvatna socijalna politika, koja u od-
nosu na druge zemlje EU-a, u Hrvatskoj
jako kasni. Smatramo da je to moglo biti
dodatno otezano zbog konteksta COVID
19 pandemije, buduci da su podaci za ovo
istrazivanje prikupljani tijekom njenog
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trajanja. Mozemo pretpostaviti da su nji-
hove potrebe za uslugama mogle biti izra-
zenije zbog epidemioloskih mjera koje su
dodatno otezale primanje podrske od ne-
formalne/formalne socijalne mreze.

Jasno iskazane potrebe za uslugama iz
sustava socijalne skrbi pokazuju veliki ra-
skorak izmedu stvarnih potreba i realnog
stanja s ciljem da donosioci i kreatori po-
litika njihove potreba promatraju u kon-
tekstu dobrobiti za cijelu zajednicu (npr.
moguénost otvaranja novih radnih mjesta,
medugeneracijska povezanost i solidar-
nost, ucenje svih ¢lanova drustva o vaz-
nosti skrbi o potrebama starijih i ranjivih
osoba kroz vidljive i dostupne institucije/
usluge u zajednici) te dugoro¢no plani-
ranje skrbi za buduce generacije starijih
osoba koje ¢e, s obzirom na demografska
kretanja, takve usluge takoder trebati.

Zahvala

Autorice zahvaljuju svim stru¢nim rad-
nicima u centrima za socijalnu skrb koji su
proveli istrazivanje te djelatnicima Mini-
starstva rada, mirovinskoga sustava, obite-
lji 1 socijalne politike koji su bili ukljuceni
u dio procesa obrade podataka.
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Summary

THE NEEDS OF THE OLDER PEOPLE FOR SERVICES FROM THE SOCIAL
WELFARE SYSTEM IN THE REPUBLIC OF CROATIA

Marija Penava Simac
Ministry of Labour, Pension System, Family and Social Policy
Zagreb, Croatia

Ana Stambuk
Lea Skokandié¢
Department of Social Work, Faculty of Law, University of Zagreb
Zagreb, Croatia

The paper presents the results of the research on the needs of the older people for ser-
vices from the social welfare system, which was conducted at social welfare centres. 3001
people from all Croatian regions or counties participated in the research. The research
was conducted with the aim of determining the needs for services from the social welfare
system, in order to improve the quality of life of the older people. The paper presents
the socio-demographic characteristics of the surveyed older people, their marital status,
number of household members, support provided by their children, sources of income,
property and health status, functional status, rights exercised from the social welfare sys-
tem and the need for missing services. Respondents feel that they need home help services
the most, but there is also a significant interest in institutional accommodation services.
There are differences in the needs for care services, depending on how big is the respond-
ent s place of living. The collected data represent the empirical basis for the social welfare
system on the older people, aiming to serve as help in adoption of strategic documents that
need to protect this vulnerable population.

Key words: the older people, social welfare, needs, services.
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