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Magistro darbo santrauka

Siame magistro darbe analizuojamas salygy oriam senéjimui sudarymas, teikiant
socialines paslaugas senyvo amziaus asmenims namuose. Siekiant atskleisti tyrimo problema
iSkeliami klausimai: kaip senyvo amziaus asmenys ir jiems socialines paslaugas namuose
organizuojantys ir / ar teikiantys darbuotojai konceptualizuoja ory senéjimg ir sglygas oriam
sen¢jimui Lietuvoje ir Ukrainoje? Kokios senyvo amziaus asmenims namuose teikiamos
socialinés paslaugos aktualizuojamos salygy oriam senéjimui kontekste? Kaip oraus senéjimo
koncepcijy pagrindu sudaryti geresnes sglygas oriam sené¢jimui, teikiant socialines paslaugas
senyvo amziaus asmenims namuose? Tyrimo objektas — sglygos oriam senéjimui, teikiant
socialines paslaugas senyvo amziaus asmenims namuose. Tyrimo tikslas — atskleisti salygas
oriam senéjimui, teikiant socialines paslaugas senyvo amziaus asmens namuose. Tikslui pasiekti,
iSkelti uzdaviniai: 1.Atlikus teoring orumo ir sen¢jimo koncepty analize, aktualizuoti salygas
oriam sen¢jimui socialiniy paslaugy teikimo kontekste. 2.Taikant kokybinius tyrimo metodus,
konceptualizuoti ory senéjimg ir salygas oriam sené¢jimui Lietuvoje ir Ukrainoje. 3.Pritaikius
kokybinius tyrimo metodus, identifikuoti oriam senéjimui aktualias socialines paslaugas
Lietuvoje ir Ukrainoje. 4.Remiantis kokybinio tyrimo rezultaty analize, numatyti salygy oriam
sen¢jimui gerinimo galimybes teikiant socialines paslaugas senyvo amZiaus asmenims namuose.

Tyrime dalyvavo senyvo amziaus asmenys, kuriems teikiamos socialinés paslaugos
namuose: Ukrainoje — 6, Lietuvoje — 10 bei darbuotojai teikiantys ir / ar organizuojantys
socialines paslaugas senyvo amziaus asmenims namuose: Ukrainoje — 6, Lietuvoje — 10.

Siekiant tyrimo tikslo, taikyta teoriné analizé, naudotas pusiau struktiiruotas interviu
Lietuvoje bei apklausa rastu pateikiant atviro tipo klausimus Ukrainoje, turinio analizé, tyrimo
duomeny validavimui — eksperty metodas. Svarbiausios empirinio tyrimo iSvados: oraus
senéjimo kontekste iSrySkinama pagarba. Ukrainoje — gyvenimas namuose su tinkamomis
pajamomis bei buitinémis salygomis, bei savikontrolés, savarankiSkumo, bei sveikatos
iSsaugojimu. Lietuvoje — gyvenimas namuose, kas suteikia saugumo jausmg. Abiejose Salyse
aktualizuojami senéjimui buidingi procesai turintys jtakos oriam senéjimui: prastéjanti sveikata,
ribotas judéjimas bei sumaZéjes savarankiskumas. Siame kontekste salygos oriam senéjimui
konceptualizuojamos kaip pagalbos nukreiptos | procesy turin¢iy jtakos oriam senéjimui
pasekmiy kompensavimg, socialinémis paslaugomis namuose. Aktualizuojamos socialinés
paslaugos namuose: maisto gaminimas bei prekiy pirkimas ir pristatymas; pagalba buityje, namy
ruoSoje bei remonto darbai; medikamenty organizavimas; asmens higienos uZtikrinimas.
Remiantis empirinio tyrimo rezultaty analize, numatytos salygy oriam senéjimui gerinimo
galimybes teikiant socialines paslaugas senyvo amziaus asmenims namuose kryptys: paslaugy

organizavimas ir teikiamy socialiniy paslaugy namuose struktiira.



IVADAS

Problema ir tyrimo aktualumas. Daugelis pasaulio valstybiy susiduria su senyvo
amziaus asmeny Skai¢iaus didéjimu, $ios tendencijos taip pat pastebimos Lietuvoje bei
Ukrainoje. Pasaulyje 65 mety ir vyresniy gyventojy skai¢ius nuo 1960 mety iki 2018 mety
padidéjo nuo 5 proc. iki 9 proc. (World population data sheet, 2018). Remiantis Lietuvos
statistikos departamento duomenimis (2019), 2019 mety pradzioje 19,8 proc. nuolatiniy Lictuvos
gyventojy sudaré vyresni (65 mety ir vyresnio amziaus) asmenys, tai yra kas septintas vyras ir
kas ketvirta moteris buvo 65 mety ir vyresnio amziaus. Vyresniy asmeny skaiCius Salyje,
palyginti su 2018 m. pradzia, padidéjo 0,1 proc. Prognozuojama, kad Ukrainoje iki 2025 mety
vyresni nei 65 mety ir vyresnio amziaus asmenys sudarys 18,4 proc. visy gyventojy, o 2030
metais — 20 proc. (Jleonosa, 2018). Manoma, kad iki 2050 mety pasaulyje vyresniy asmeny
skaiCiaus rodiklis padidés iki 16 proc., o 85 mety ir vyresniy asmeny skaicius augs sparciausiai
(World population data sheet, 2018). Atsizvelgiant j tai, kad visuomené sensta ir
Salies socialinés politikos sistemai ir socialiniy paslaugy organizavimui (Zalimiené ir kt., 2017),
bitina analizuoti senyvo amziaus asmeny gyvenimo pokycius bei siekti sudaryti poreikius
atitinkancias orias gyvenimo salygas (Europos Sgjungos oficialusis leidinys, 2010).

Orumas savaime néra konkreti sgvoka ir kiekvienoje srityje reikalauja savito
paaiskinimo bei pagristumo. Zmogaus orumo terminas demokratinés valstybés teisés sistemoje
naudojamas dviem aspektais: kaip Zmogaus teisiy sistema pagrindZiantis principas ir kaip
savarankiSkos teisés objektas (Venckiené, 2008). Lietuvos mokslinéje duomeny bazé¢je orumas
nagrinéjimas itin siaurai. Daugiau S$iai temai aktualiy aspekty nagrinéjo Ruské (2011, 2014),
analizuodama asmeny, turin¢iy negalig, orumo sampratg bei Venckiené (2008), kuri oruma
nagringjo kaip teising kategorija. Tuo tarpu analizuojant uZsienio mokslines bazes, galima rasti
daugiau informacijos $ia tema: Chan (2004) teigia, kad orumas yra svarbi salyga siekiant
socialinés gerovés; Gallagher ir kt.(2008), aktualizuoja orumo iSsaugojimo svarbg senatvéje;
Jacobson (2009) sieké istirti aplinkybes, lemiancias orumo pazeidimus; Anicimos (2014) teigia,
Jog orumas — pagrindiné zmogaus vertybé; O'Mahony (2012) apibrézia asmens teis¢ j oruma;
Bowers (2013) nagrinéjo darbuotojy jtaka senyvo amziaus asmens orumui; Heggestad ir kt.
(2015) aktualizuoja, kad orumas iSsaugojamas gyvenant namuose. Analizuojant salygas oriam
sengjimui reikia isanalizuoti ir senéjimo koncepta. Senéjimo tematika labai aktuali ir
analizuojama mokslininky, teigianciy, kad senatvé ir asmens senéjimas yra sudétingas procesas,
kuris reiSkiasi kiekvienam asmeniui individualiai ir apima biologinius, psichologinius bei
socialinius poky¢ius (Mikulioniené¢, 2011; Mockus ir Zukaité, 2012; Jankiinaité ir Naujanieng,

2012; Sukyté ir Cepukiené, 2017; Bagdonas, Kairys ir Zamalijeva, 2017; Gustainiené ir



Burauskaité, 2018; Franceschi ir kt., 2018; Hedman, 2018; Jlconona, 2018). Senyvo amziaus
asmenys yra viena i§ socialiai pazeidziamiausiy grupiy, ieSkanciy pagalbos. Todél svarbus
senyvo amziaus asmeny teisiy uztikrinimas, kaip orumo salygy sudarymas — laisvai pasirinkti
gyvenimo biudg ir gyventi nepriklausomiems, jprastoje aplinkoje tiek, kiek jie patys nori ir gali
(Europos Sajungos oficialusis leidinys, 2010). Gyvenimo aplinkybés ir objektyvios priezastys
nulemia senyvo amziaus asmens bikle bei situacijg priversdamos ieSkoti pagalbos, todél
socialinés paslaugos namuose gali padéti iSspresti  iSkilusias problemas paciomis
priimtiniausiomis priemonémis — galimybe islikti namuose. 2016 metais Lietuvoje socialinés
paslaugos asmens namuose buvo suteiktos 18,6 tukst. asmeny arba 4,5 proc. daugiau Zzmoniy nei
2015 metais, o 2017 metais Siomis paslaugomis jau naudojosi — 21,3 tukst., o tai jau yra 14,35
proc. daugiau negu 2016 metais (Lietuvos statistikos departamentas, 2018). Dauguma (82,2
proc.) asmeny Lietuvoje, gavusiy socialines paslaugas namuose, buvo senyvo amziaus asmenys
(Lietuvos statistikos metrastis, 2018). Pateikti duomenys reprezentuoja socialiniy paslaugy
asmens namuose poreikio didéjima. Nacionalingje gyventojy senéjimo jveikimo strategijoje
(2004)! teigiama, kad ,socialiniy paslaugy senyvo amziaus asmenims sistemos turi biiti
organizuojamos laikantis pagrindinio principo — Zmogus kuo ilgiau turi gyventi savo namuose‘*.
Socialiniy paslaugy namuose teikimas remiasi tokiais pagrindiniais principais: saves vertinimas
(saviraiska); pagarba; privatumas; nepriklausomumas (autonomija); dalyvavimas; teisiy
uztikrinimas; pasirinkimo laisvé (Zalimiené, 2005; Gallagher ir kt., 2008). Tod¢l pagrindiné
salyga — uztikrinti teikiamy socialiniy paslaugy prieinamuma ir sudaryti salygas asmeniui rinktis
socialines paslaugas atitinkanc¢ias jo poreikius. Socialiniy paslaugy, teikiamy biitent senyvo
amziaus asmens namuose aktualumg patvirtina empiriniy tyrimy rezultatai (MuukoBckas, 2011;
Naujaniené ir Tamutiené, 2013; JlaBuarok, 2013; Naujaniené ir kt., 2015; Heggestad ir kt., 2015;
Zalimien¢ ir kt., 2017), kurie atskleidzia, jog teikiant socialines paslaugas namuose Zenkliai
did¢ja gerovés uztikrinamas senyvo amziaus asmeny gyvenimo kokybei, mazéja socialine
atskirtis ir stigmatizacija, o taip pat yra uztikrinamos oraus sen¢jimo sglygos.

Socialiniy paslaugy prieinamumo namuose tyrimai yra nauja sritis, taip pat
pasigendama darby, kuriais buty gilinamasi j sglygy oriam senéjimui sudarymg, teikiant
socialines paslaugas senyvo amziaus asmenims namuose, todél Sis magistro darbas suteikty
galimybe atskleisti salygas oriam sené¢jimui socialiniy paslaugy namuose teikimo kontekste.

Probleminiai tyrimo klausimai: kaip senyvo amziaus asmenys ir jiems socialines
paslaugas namuose organizuojantys ir / ar teikiantys darbuotojai konceptualizuoja ory senéjima

ir salygas oriam senéjimui Lietuvoje ir Ukrainoje? Kokios senyvo amziaus asmenims namuose

! Lietuvos Respublikos vyriausybés nutarimas dél nacionalinés gyventojy senéjimo pasekmiy jveikimo strategijos
patvirtinimo. 2004 m. birzelio 14 d. Nr. 737.Vilnius. https://e-seimas.Irs.It/portal/legal Act/It' TAD/TAIS.235511
(ziaréta 2019-04-15).



teikiamos socialinés paslaugos aktualizuojamos salygy oriam senéjimui kontekste? Kaip oraus
senéjimo koncepcijy pagrindu sudaryti geresnes salygas oriam senéjimui, teikiant socialines
paslaugas senyvo amziaus asmenims namuose?

Tyrimo objektas — sglygos oriam senéjimui, teikiant socialines paslaugas senyvo
amziaus asmenims NAMUOSe.

Tyrimo tikslas — atskleisti salygas oriam senéjimui, teikiant socialines paslaugas
senyvo amziaus asmens Namuose.

UZdaviniai:

1. Atlikus teoring orumo ir sen¢jimo koncepty analize, aktualizuoti sglygas oriam
sen¢jimui socialiniy paslaugy teikimo kontekste.

2. Taikant kokybinius tyrimo metodus, konceptualizuoti ory senéjima ir sglygas oriam
senéjimui Lietuvoje ir Ukrainoje.

3.  Pritaikius kokybinius tyrimo metodus, identifikuoti oriam senéjimui aktualias socialines
paslaugas Lietuvoje ir Ukrainoje.

4. Remiantis kokybinio tyrimo rezultaty analize, numatyti salygy oriam senéjimui
gerinimo galimybes teikiant socialines paslaugas senyvo amziaus asmenims namuose.

Tyrimo metodologija ir metodai. Magistro darbo tyrimas grindZiamas
egzistencializmo ir humanizmo teorinémis nuostatomis. Esminé egzistencialistinio pozitirio
ypatybé yra ta, kad asmuo yra traktuojamas / suvokiamas Kkaip ,,pasaulio butybé®“, turinti
biologinius, socialinius ir psichologinius poreikius. Humanizmo teorija darbe leido nagrinéti
senyvo amziaus asmenj kaip zmogiskyjy savybiy visuma, pripazjstant pagarba zmogaus orumuli,
jo teises ] laisve bei lygias galimybes. Humanistinés teorijos pabrézia auksCiausig Zmoniy gerj ir
Ju potencialg, kiurybinguma, sveikatg, viltj, prasme, rysj, tikslg ir sugebéjima pasiekti saves
aktualizavimg arba asmenims pasiekti visg savo potencialg (Teater, 2015). Tyrimo metodika
buvo pagrista egzistenciniy — humanistiniy teorijy pozituriu | zmogy, kuris bet kokioje
visuomenéje neturi biiti dehumanizuotas, jis pats savarankiSkai gali pasirinkti sprendimus ir likti
uz juos atsakingu (Alifanoviené, 2003).

Magistro darbe taikyti Sie tyrimo metodai: mokslinés literatiiros analizé, tyrimo objekto
operacionalizacija, pusiau struktiiruotas interviu, apklausa rastu pateikiant atviro tipo klausimus,
kokybiné turinio analizé. Tyrimo duomeny validavimui taikytas eksperty metodas.

Tyrimo dalyviai. Tyrime dalyvavo 32 asmenys: 16 darbuotojy, teikianciy ir / ar
organizuojanciy socialines paslaugas senyvo amziaus asmenims namuose (10 i§ Lietuvos, 6 1§
Ukrainos) ir 16 senyvo amziaus asmeny, kuriems teikiamos socialinés paslaugos namuose (10 i$
Lietuvos, 6 1§ Ukrainos). Tyrimo imtis parinkta taikant netikimybinj patogyji imties atrankos

metoda, esant] tyrimui aktualiame kontekste.



1skyrius. ORAUS SENEJIMO IR SALYGU ORIAM SENEJIMUI
KONCEPTUALIZAVIMAS SOCIALINIU PASLAUGU TEIKIMO KONTEKSTE

1.1. Teisiné ir socialiné orumo koncepto traktuoté

Orumas yra pamatiné ir pagrindiné koncepcija Zmogaus teisiy sistemoje, tai pirmasis ir
pagrindinis vertybiy ir visuotinis zmogaus teisiy jsipareigojimas (O'Mahony, 2012). Orumo
verte, tai esminé sgvoka — konstitucing teisé j pagarba, kuri yra reikSminga kiekvienam asmeniui
(Anicimos 2014).

Lietuvos Respublikos Konstitucija? — 1992 m. spalio 25 diena referendumu priimtas
pagrindinis Lietuvos jstatymas, jtvirtinantis pilieiy laisves ir teises, privalo biti paminétas
kalbant apie vieng i§ prigimtiniy zmogaus teisiy — oruma. Lietuvos Respublikos konstitucijos
(1992) 21 straipsnis skelbia, kad Zzmogaus orumg gina jstatymas, taip pat draudziama zmogy
kankinti, zaloti, Zeminti jo orumg; 22 straipsnis — jstatymas ir teismas saugo, kad niekas nepatirty
késinimosi j asmens garbe ir orumg bei 25 straipsnis — laisvé reiksti jsitikinimus, gauti ir skleisti
informacijg gali biiti ribojama tik jstatymu, jei tai biitina apsaugoti zmogaus sveikata, garbe ir
oruma. UKrainos Konstitucija® — 1992 m. birzelio 28 dieng priimtas pagrindinis Ukrainos
jstatymas. Sis dokumentas reglamentuoja pamatinius Ukrainos valstybés ir visuomenés
gyvenimo aspektus. Ukrainos konstitucijos (1996) 21 straipsnis skelbia, kad visi Zmonés yra
laisvi ir lygiis savo orumu ir teiséms ir Sios teisés bei laisvés yra neatimamos ir nelie¢iamos; 28
straipsnis — kiekvienas zmogus turi teis¢ j pagarbg savo orumui.

Zmogaus orumg teisine prasme, kaip konstitucing koncepcija jtvirtina $ie nuostatai:

- Nepriklausomai nuo iSoriniy savybiy, kiekvienas Zmogus turi savo oruma dél savo
ZzmogiSkumo, jskaitant, bet neapsiribojant lytimi, amziumi, rase ar etnine kilme, religiniais ar
politiniais jsitikinimais, tautybe, statusu, seksualine orientacija, psichine ar fizine padétimi.

- Orumas reikalauja apsaugoti Zzmogaus teises.

- Orumas nepriklauso nuo zmogaus iSoriniy savybiy, kiekvienas Zzmogus turéty turéti
teis¢ naudotis teisémis, nedarant jokios diskriminacijos ar skirtumo, grindziamo jokiomis
1Sorinémis savybémis (O'Mahony, 2012).

Venckienés (2008) teigimu, zmogaus orumas teisés sistemoje naudojamas dviem
aspektais: kaip Zmogaus teisiy sistema pagrindZiantis principas ir kaip savarankiSkos teisés
objektas. O'Mahony (2012) teigia, kad teisé atskleidzia du budus apibuidinti Zmogaus oruma:

pirmasis yra pamatinis principas, kuris yra zmogaus teisiy norma bei antrasis — savaiminé

2 Lietuvos Respublikos Konstitucija (1992). Skelbta: Lietuvos Aidas, 1992, Nr. 220 (1992-11-10); Valstybés Zinios,
1992, Nr. 33-1014 (1992-11-30). https://www.Irs.It/home/Konstitucija/Konstitucija.htm (zitréta 2019-10-15).
3 Koncrutymis VYkpaimm - Posmin I1(1996). IlpaBa, cBoGomum Ta O0OOB'SI3KM JIOAMHM 1 TPOMAISHHHA.
https://www.president.gov.ua/ua/documents/constitution/konstituciya-ukrayini-rozdil-ii (ziaréta 2019-10-15).
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zmogaus teis€¢ ] orumg ir ory gyvenimg. Teisés moksle iSskirtinos Sios orumo kategorijos:
zmogaus orumas kaip zmoniy biologinés ruiSies vertingumas, kaip teisés ] fizinj ir moralinj
zmogaus integralumg objektas bei zmogaus orumas kaip socialiai aktyvios asmenybés
vertingumas, kaip teisés j susikurtg individualy socialinj vertinguma objektas (Venckiené 2008).
Orumas néra tikslas pats savaime, tai pozitrio ] gyvenimg iSraiSka. Savo prigimtimi orumas
negali buti nei vykdomas, nei naudojamas, o tik puoselé¢jamas bei stiprinamas (O‘Mahony,
2012).

Analizuodama orumo koncepta Venckiené (2008) iSskiria zmogaus orumg ir asmenybés
oruma. Zmogaus orumas — tai zmogaus kaip biologinés rii§ies vertingumas, kurio apsauga reiskia
zmogaus fizinio ir moralinio integralumo, iSskirtinumo gamtos pasaulyje pripazinimg ir
kiekvieno asmens teisinio subjektiSkumo pagrindg, o asmenybés orumas — tai fizinio asmens
individualus socialinis vertingumas, kurio iseities pozicija yra koncepcija, kad Zmogus yra ne tik
biologing, bet ir socialiné biitybé, taciau néra kulttriskai sau pakankamas ir tik per bendravima ir
bendradarbiavimg su kitais visuomenés nariais jis kuriasi kaip asmenybé, jsisgmonina Savo
pareiga ir atsakomybg visuomenei, kuria savo individualy vertingumg. O‘Mahony (2012)
pabrézia, kad Zmogus vertingas savo teisémis ir tai, kas daro Zmogy unikaliu yra proto galia ir
gebéjimas formuoti savo likimg. Taigi galima pastebéti, kad orumas, kaip teisinis konceptas
jtrauktas ] zmogaus teisiy sistema kaip teorinis pagrindas — pagrindinis principas.

Pagrindiniy Zzmogaus teisiy ataskaitoje* (2018) teigiama, kad Siuolaikinéje ir sparciai
besivystanioje visuomenéje vyresnio amziaus asmenys suprantami kaip naSta. Taciau
pabréZziama, kad 2018 metais daug démesio buvo skiriama létam, bet neiSvengiamam peréjimui
nuo mastymo apie senatve ,,deficito® poziiiriu, kuris sukuria ,,poreikius®, | iSsamesnj, apimantj
teisémis pagrjsta* pozitrj j senéjima. Sis palaipsniui besikeiGiantis paradigmos pokytis siekia
gerbti pagrinding teis¢ | vienoda pozilir]  visus asmenis, neatsizvelgiant | jy amziy, nepamirStant
apsaugos ir paramos tiems, kuriems jos reikia labiausiai. Venckiené (2008) pabrézia, kad
kiekvieno zmogaus orumas tampa pagrindu teiséms, kurios reikalingos kurti kitg — socialing
Zmogaus verte ir praktiSkai pasireiSkia kiekvieno Zmogaus kasdieniniuose santykiuose su
visuomene, valstybe, kurioje jis gyvena. Kiekvieno Zmogaus kaip socialinés asmenybés
vertingumas skiriasi, taigi prieSingai nei Zmogaus orumas, jis leidzia asmenybes diferencijuoti.

Asmenybés socialinis orumas gali biiti jvardijama ne tik kaip socialiniy santykiy iSdava,
bet ir salyga, nes Zmogus elgdamasis pagal bendruomenés nustatytas elgesio taisykles rodo
pagarbg Salia esantiems zmonéms. Jacobson (2009) sitilo asmens socialinj oruma suskirstyti j dvi

kategorijas: saves orumas ir orumas santykiuose. Saves orumas yra abstrakti, visuotiné vertés

“Shifting perceptions: towards a rights - based approach to ageing (2018).
https://fra.europa.eu/en/publication/2018/frr-2018-focus-rights-based-ageing (zitréta 2019-10-15).



kokybé, priklausanti kiekvienam zmogui tiesiog dé¢l to, kad jis yra zmogus, ta¢iau orumas
santykiuose ar santykyje iSryskéja sgveikoje tarp asmeny, kolektyvy ir visuomenés. Senyvo
amziaus asmenims yra labai svarbis tiek saves orumas, tiek orumas santykiuose ar santykyje.
Heggestad su bendraautoriais (2015) teigia, kad senyvo amziaus zmonéms orumas siejasi su
savigarba, pasitikéjimu, lygybe, autonomija, nepriklausomybe bei kontrole. Jacobson (2009)
iSryskina, kad socialinis orumas yra tokia pagarbos sau ir savivertés savybé, kuri tapatinama su
tokiomis savybémis kaip pasitikéjimas savimi ir sgziningumas bei elgesys. Orumas santykyje
reiSkia, kaip pagarba ir verté yra perteikiama per individualy ir kolektyvinj elgesj. Lukesciai,
koks turéty buti orumas ir suvokimas, kada jis egzistuoja ar jo néra, priklauso nuo konkrecios
bendruomenés ar Visuomenés paprociy ir tradicijy. Pazymétina, jog teisé | zmogaus orumg
atsiranda tik i§ socialinio solidarumo — susitarimo laikyti kiekvieng zmogy vertingu, siekiant
uztikrinti asmens laisve savirealizacijoje ir pacios visuomenés sauguma (Venckieng, 2008).
Apibendrinimas. Orumas yra pamatiné ir pagrindiné koncepcija Zzmogaus teisiy
sistemoje. Teiséje zmogaus orumas priskiriamas biologinés rusies vertingumui, kaip teisé j fizinj
ir moralinj zmogaus integralumg bei zmogaus orumg. Socialiniame orume isskiriamas savegs
orumas ir orumas santykiuose. Senyvo amziaus asmeny Orumas siejasi su savigarba,
pasitikéjimu, lygybe, autonomija, nepriklausomybe, kontrole bei pagarbos sau ir savivertés
savybémis, kurios tapatinamos su tokiomis savybémis kaip pasitikéjimas savimi ir sgZiningumas
bei elgesys. Pastebéta, kad asmens teis¢ ] orumg atsiranda tik i§ socialinio solidarumo siekiant

uztikrinti asmens laisve savirealizacijoje ir pacios visuomenés sauguma.

1.2. Senéjimo koncepcija: biopsichosocialinis aspektas

Sen¢jimas tampa vis aktualesné XXI amZiaus tema, nes senyvo amziaus Zmoniy
skaiCius nuolat did¢ja ir yra prognozuojama, kad Sis skaiCius praaugs jauny zmoniy skaiciy.
Sen¢jimo procesas demografiniu pozitriu — did¢ja vyresnio amziaus Zmoniy dalis bendroje
populiacijoje. Sis procesas charakterizuojamas gyventojy sené¢jimo rodikliu, kuris gali biti
nustatomas keliais budais. Bagdono, Kairio ir Zamalijevos (2017) teigimu, senatvés amziaus
tarpsnio riba, tiek pradzia tiek ir pabaiga yra labai individuali. Teigiama, kad Zzmogaus amzius —
biologinio, psichologinio bei socialinio funkcionavimo integralas atitinkantis normalyjj skirstinj,
kad 70 proc. zmoniy biidami 65 mety pasiekia senatvés pradzig. Mikulionienés (2011) teigimu
moksle ir praktikoje paplites brandos ir senatvés ribozenklis, kuris dazniausiai yra siejamas su
asmens chronologisku amziumi: Jungtiniy Tauty Organizacijos patvirtintas senatvés amziaus
kriterijus — 60 mety amziaus riba, o Pasaulio sveikatos organizacijos taikomas standartas

senatvei — 65 mety amziaus riba.
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Senéjimas neturi buti suprantamas, kaip vientisas procesas, tai — labai individualus
reiSkinys, pasireiskiantis subtiliais biidais, taciau dazniausiai parodomas i§ neigiamos pusés, tai
senstantis zmogaus kiinas, Siam amziui biudingos ligos, sumazéje kognityviniai gebéjimai,
didéjanti priklausomybé nuo artimos aplinkos, kartais atsiranda ir socialiné izoliacija.
Vaizduojama senyvo amziaus asmens vienatvé, skurdas, taip pat pabréziamas, kaip maziau
gebancio, o taip pat nerangaus zmogaus vaizdas (Janktinaité ir Naujanien¢, 2012). Senéjimas ir
pati senatvé traktuojama, kaip vienas i§ sunkiausiy zmogaus gyvenimo etapy. Taciau reikia
pabrézti, kad senéjimo samprata ir poziiiris ] jg priklauso nuo sociokulttirinés aplinkos ir istorinio
laikotarpio, Kkurie supa senstantj zmogy (Mikulioniené, 2011). JIpa6 (2016) pastebi, kad
sen¢jimas lemia gyvenimo pokycius, taip pat yra susijes su ligomis, sunkiais emociniais
iSgyvenimais ir tai ne vien tik materialiniai sunkumai, bet ir psichologiniai. Mockus ir Zukaité
(2012) senéjimg jvardija, kaip nuosekly, laipsniSkg procesa, tai nevienodas visy fiziniy pozymiy
bei psichiniy struktiry kitimo procesas, kuris prasideda nuo apvaisinimo momento ir palengva
bei natdiraliai vyksta visg asmens gyvenimg iki pat jo mirties, net geriausiomis gyvenimo
salygomis. Visuomenés senéjimo reiskinys yra nevienareikSmis procesas, i§ vienos pusés jis
susijes su teigiamais poky¢iais, nes atspindi medicinos mokslo pasiekimus, rodancius ligy bei
sergamumo sumazéjima bei gyvenimo trukmés pailgéjima (Sukyté ir Cepukiene 2017).
Senéjimas yra sudétingas kompleksinis procesas, kuris vyksta visg Zmogaus gyvenimg ir Kuris
neturi buti suprantamas kaip vientisas procesas. Jis apima Zzmogaus biologinius, psichologinius
bei socialinius poky¢€ius, kurie reiSkiasi labai individualiai, o taip pat ir subtiliai (Jankiinaite,
Naujanien¢, 2012; Bagdonas, Kairys ir Zamalijeva, 2017). Senéjimas gali biiti apiblidinamas,
kaip tarpusavyje susijusiy psichikos poky¢iy procesas, kuris pasireiskia informacijos jsisavinimo
ir apdorojimo sulétéjimu arba atminties silpné¢jimu senstant, o tai pat sen¢jimas yra procesas,
atspindintis Zzmogaus santykij su sociumu (Mikulionien¢, 2011).

Pasaulio sveikatos organizacija (2018) sen¢jimg apibrézia kaip procesa nukreipty i
funkciniy gebéjimy iSlaikyma ir plétojima, kas leidZia uZtikrinti gerove vyresnio amZziaus
asmenims. Senéjimui priskiriami keturi esminiai principai: taip, kaip mes galvojame apie
sen¢jimg ir vyresnio amziaus zmones; amziui palankios aplinkos kiirimas; sveikatos priezitiros
sistemy pritaikymas vyresnio amziaus zmoniy poreikiams; ilgalaikes priezitiros sistemy kiirimas.
Wong (2018) teigia, kad Sie keturi reikalavimai turi klinikiniy, moksliniy tyrimy, politikos
aspekty, todeél jie yra ramsciai sukurti naujam strateginiam pozidiriui ] s€ékmingg senéjima.

Mikulioniené (2011) teigia, kad Zmonijos istorija dar néra susidiirusi su senéjimo
klausimais, todél sudétinga formuoti adekvaty visuomenés atsaka i §j reiSkinj. Taigi Siuo metu
visuomen¢ vis daugiau démesio pradeda skirti senyvo amziaus Zmoniy gyvenimo salygy

palengvinimui bei pagerinimui, didina pasitenkinimg gyvenimu ir sveikesnio bei sékmingesnio
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sen¢jimo skatinimg (Gustainien¢, Burauskaité, 2018). Tyrimai apie sekminga senéjima ilgg laika
buvo lydimi diskusijy apie §io termino prasme, kurioje senéjimas paprastai susijes su iS¢jimu |
pensijg, sumazéjusiu aktyvumu ir jvairiomis netektimis ir Salia to derinamas su sékme,
reiskian¢ia zmogaus jéga, pasiekimus ir produktyvumg. Tod¢l sékmingg senéjimg taip paprastai
yra sunku apibtdinti, taciau kuriant sékmingo senéjimo modelius ir atliekant tyrimus jiems
patvirtinti, o tai pat aiskintis i§ vyresnio amziaus asmeny perspektyvos apie sékmingg senéjima
galima rasti atsakymus (Mockus ir Zukaité, 2012). Sékmingas sené¢jimas prilyginamas gerai
sveikatai ir visiSkai nekreipiamas démesys ] tai, kad sékmé kiekvieno zmogaus yra suprantama
skirtingai, tai yra individualus dalykas, apimantis asmens funkcionavimo aspektus (Gustainiené
ir Burauskaité, 2018).

_— o o e e e - ==
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I |
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1 pav. Sékmingas senéjimas: daugiadimensis poziliris
(sudaryta pagal Gustainien¢ ir Burauskaite, 2018)
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Analizuojant sékmingo senéjimo apibréztis (zr. 1 paveikslg), buvo pastebétas
daugiadimensinis pozitiris, kurj galima suskirstyti j §iuos sékmingo senéjimo veiksnius: ego
integracija — pozityvus senéjimo procesas; aktyvumas — aktyvus jsitraukimas ir dalyvavimas
jvairiose veiklose; multidimensija — skatina sociokulttrines veiklas; atsiskyrimas — pasyvesnis
gyvenimo budas; procesas — susitaikymas su poky¢iais bei pasitenkinimas praeitimi ir dabartimi;
trys kriterijai — mazos su ligomis susijusios tikimybés, kognityvinis bei fizinis funkcionavimas ir
aktyvus socialinis gyvenimas; du faktoriai: objektyvus — ligy, negaliy ir skausmo nebuvimas bei
subjektyvus — individualus sveiko senéjimo patyrimas; keturi faktoriai — fiziniai, psichologiniai,
socialiniai ir laisvalaikio; individualistinis — plataus pasirinkimo, apimantis biologinius —
psichologinius — socialinius — dvasinius; harmoningas — individualumas, aktyvumas,
tarpasmeniniy  santykiy vienové bei pusiausvyra. Sékmingas sen¢jimas susiveda |
daugiadimensinj pozitrj ir galima isskirti Sesias pagrindines sékmingo senéjimo salygas: fiziné,
psichologing, kognityviné, socialiné, dvasiné bei finansiné.

Wong (2018) teigia, jog sékmingas sen¢jimas néra nauja koncepcija, nors jos
apibrézimas tebéra priestaringas dél jo daugialypio pobudzio. Biomedicinos mokslininkui
s¢kmingas sen¢jimas apibréziamas tuo, kad néra ligos, fizinés ir pazinimo negalios. Tai skiriasi
nuo jprasto sen¢jimo, kuris yra susijes su dé¢l amziumi susijusio fizinio ir paZinimo funkcijy
sumazéjimu. Senéjimas yra sudétingas kompleksinis procesas, o sékmingas senéjimas
suvokiamas, kaip jvairiapusiS$kas biopsichosocialiniy aspekty procesas, kuris apima asmens
biologinius, psichologinius ir socialinius pokycius, kurie reiSkiasi labai individualiai
(Naujanien¢, 2002; Pivoriené, 2008; Jankiinaité ir Naujaniené, 2012; Gustainien¢ ir Burauskaite,
2018). Sickiant iSsamiau suvokti senéjimo procesg, reikia jj iSanalizuoti i§ biologinés,
psichologings ir socialinés perspektyvos.

Biologinis senéjimas, tai negriZtamasis asmens senéjimo procesas, kurio metu visas
kiinas kei¢ia savo struktira, funkcines galimybes bei savybes (Mockus, Zukaité, 2012). Tai
vyksta nuo asmens gimimo iki pat mirties, atsiranda iSoriniai pokyciai, laipsniSkai mazéja
funkcinis rezervas ir gebéjimas adaptuotis (Garlauskaité ir Zabarauskaité, 2015). Pirmieji
sen¢jimo pozymiai, tai fizinés iSvaizdos pokyciai — pilkos spalvos plaukai, raukslés ant veido,
kurie turi didelj vaidmenj senéjimo procese (Reece ir kt., 2011). Biologinj senéjimg biity galima
skirstyti | pirminj ir antrinj. Pirminis senéjimas, tai vidinis organizmo procesas, lemiamas
paveldimy veiksniy. Antrinis senéjimas yra saglygojamas iSoriniy poveikiy ir ligy (Garlauskaité ir
Zabarauskaité, 2015).

Psichologinis senéjimas. Sen¢jimas lemia gyvenimo pokycius, ligas, sunkius emocinius
1Sgyvenimus, todél senyvo amziaus asmenys atsiduria nuosalyje, iSkyla psichologiniy sunkumy

(pa6, 2016). Prasidéjus senéjimo procesui daznas zmogus netekdamas fizinés galios jauciasi
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kitaip, nei jautési biidamas jaunas. Prasideda ne tik fizinis, bet ir psichologinis senéjimas.
Psichiné sveikata prasidéjus senéjimo procesui yra labai daznai jtakojama daugybés veiksniy,
tokiy, kaip depresija, vieniSumas. Ypatingai yra svarbu paties zmogaus zvilgsnis | pasaulj,
aplinkg, zmogaus savarankiSkumg, savigarbg ir sveikatos suvokimg. [Ipa6 (2016) teigimu,
senyvo amziaus asmenys turi tam tikras specifines psichologines savybes, kurias lemia fizinio
pajégumo pokyciai, socialinés padéties praradimas, ekonominiy gyvenimo salygy pablogé¢jimas,
profesinés veiklos nutraukimas sukelia radikaly gyvenimo pasikeitima. Mockaus, Zukaités
(2012) teigimu, senéjimo procese psichologinis komponentas glaudziai sgveikauja su Kitais
démenimis, todél psichologiné senyvo amziaus Zmoniy gerove yra labai svarbus veiksnys gerai
savijautai. JIpa6 (2016) pastebi, kad reikia sudaryti sglygas laisvam ir jvairiapusiam Senyvo
amziaus asmeny bendravimui, tai gali bati Seimos nariai, draugai, kaimynai, buve bendradarbiai,
taip pat pagal galimybes lankyti kiirybinius ir meninius uzsiémimus. Bagdono ir bendraautoriy
(2017) atliktas tyrimas parodé, kad amzius néra svarbiausias veiksnys psichologinei asmens
gerovei, svarbiausias psichologinés gerovés veiksnys — asmeninés savybés.

Socialinis senéjimas. Zmogus yra socialiné biitybé, tod¢l einant metams, Zmogui
senstant, jo socialumas niekur nedingsta, bet atvirks¢iai, jo socialiné priklausomybé vis didéja.
Senatvéje socialiné parama turi vieng didziausiy jtaky. ISéjus j pensijg mazéja asmens socialiniai
rySiai, ir tokiu biidu gali atsirasti vienatves, nevilties jausmas. Be to, gali padidéti 1étinés ir
nejgalumo ligos rizikos ar stresiniai jvykiai, pvz. sutuoktinio mirtis gali prisidéti prie depresijos.
Sen¢jimas kaip procesas yra neiSvengiamas kiekvienam zmogui. Taciau kiekvieno Zmogaus
sen¢jima gali paveikti atskiri veiksniai, taip formuodami senéjimo proceso rezultatus.
PasiruoSimas sen¢jimui turéty prasideéti anksti. Démesys turéty biiti skiriamas sveiky jprociy
karimui, kad jie trukty visg gyvenima ir skatinty zmones nuolat biti visuomenéje. Svarbiausia,
kad senyvo amziaus asmenims biity taikomos tinkamos paramos sistemos norint pasiekti
s¢kmingg sen¢jima, todel gydytojai turéty skirti daugiau démesio psichikos sveikatos tikrinimui,
nes psichologiniai sutrikimai daznai diagnozuojami kaip fiziniai negalavimai (Wong, 2018).

Apibendrinimas. Senéjimas — aktuali tema, 0 senéjimo procesas demografiniu poZitiriu yra tada,
kai didéja vyresnio amziaus zmoniy dalis bendroje populiacijoje. Sékmingas senéjimas yra
sudétingas kompleksinis procesas, kuris susiveda | daugiadimensinj pozilirj, taciau galima
1§skirti SeSias pagrindines salygas: fizing, psichologing, kognityving, socialine, dvasiné bei
finansiné. Senéjimas suvokiamas, kaip jvairiapusiskas procesas biopsichosocialiniu aspektu,
kuris apima asmens biologinius, psichologinius ir socialinius pokycius ir reiskiasi labai
individualiai. Siekiant iSsamiau suprasti senéjimo procesg, reikia jj Suvokti i§ biologinés,

psichologinés ir socialinés perspektyvos.
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1.3. Socialiniy paslaugy organizavimas ir teikimas Lietuvoje ir Ukrainoje
Visuomenei senstant visos Salys siekia uztikrinti, kad kiekvienas S$alies pilietis,
atsizvelgiant j jo poreikius, gauty atitinkama pagalba bei prieziira. Salys keidia sistemas

kurdamos naujas arba keisdamos egzistuojancias finansavimo tvarkas pagalbai bei priezitrai, bet

TV —

ir kt., 2015).

Lietuvoje socialiniy paslaugy politika reglamentuojancius teises aktus, priima Lietuvos
Respublikos Seimas, kaip jstatymy leidybos institucija. Lietuvos Respublikos Vyriausybé kartu
su Socialinés apsaugos ir darbo ministerija vykdo jy kompetencijai priskirtus leisti norminius
aktus (nutarimus, jsakymus ir kt.), taip pat $iy subjekty kompetencijai priskirtas ir socialiniy
paslaugy sistemos vystymas vykdant ilgalaikj planavima bei socialinés politikos sistemos
tobulinima, socialiniy paslaugy proceso reguliavima (Andrijauskaite, 2015). Ukrainoje socialiniy
paslaugy politikag reglamentuojancius teisés aktus priima Ukrainos AuksSciausioji Rada, o
Ukrainos socialinés politikos ministerija orientuota ] konstituciniy teisiy, susijusiy su
pagyvenusiy zmoniy socialine apsauga, jgyvendinimg (OCHOBHI acHeKTH 3aKOHOTBOPYOTO
npouecy, 2014). Ukrainoje pagrindiné gyventojy socialinés apsaugos sistemos dalis -
apripinimas pensijomis, kuri apima ir senyvo amziaus asmenis. Ukrainos socialinés politikos
ministerija yra pagrindinis organas centriniy vykdomyjy organy sistemoje, uZztikrinancioje
valstybinés politikos jgyvendinimg pensijy skyrimo srityje.

Lietuvos Respublikos Socialinés apsaugos ir darbo ministerija, Socialiniy paslaugy ir
prieziliros departamentas, savivaldybiy socialinés paramos skyriai uztikrina socialiniy paslaugy
sistemos veikimg, tai yra: administruoja, organizuoja, planuoja, vertina bei kontroliuoja
socialiniy paslaugy teikimg. Ukrainoje, kaip ir Lietuvoje pagrindiniais socialiniy paslaugy
teikimo proceso organizatoriais laikomi teritoriniai socialiniy paslaugy centrai (UKkrainoje) ir
savivaldybés (Lietuvoje), kurie atsako uz socialiniy paslaugy teikimo, savo teritorijos
gyventojams uztikrinima.

Lietuvoje socialiniy paslaugy teikéjai — socialiniy paslaugy centrai, o pagrindiniai
socialiniy paslaugy namuose gavéjai — Senyvo amziaus asmenys ir jy Seimos, laikinai dél ligos ar
kity priezasCiy neteke savarankiSkumo. Ukrainoje socialiniy paslaugy teikéjai senyvo amziaus
asmenims — teritoriniy centry struktiiroje esantys padaliniai. Teritoriniai centrai apima
departamentus teikiancius: socialing pagalbg namuose, socialing adaptacijg ir socialines bei
medicinos paslaugas; organizacijas, teikiancias tiksling pagalba, stacionarias nuolatinés ar

laikinosios gyvenamosios vietos skyriuose.
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Lietuvoje Socialiniy paslaugy jstatyme (2006)° socialinés paslaugos jvardijamos, kaip
paslaugos, kuriomis suteikiama pagalba asmeniui, d¢l amziaus, nejgalumo, socialiniy problemy
i§ dalies ar visiSkai neturiniam, nejgijusiam arba praradusiam gebéjimus ar galimybes
savarankiskai rapintis asmeniniu gyvenimu ir dalyvauti visuomenés gyvenime. Socialiniy
paslaugy teikimas skirstomas pagal Siy paslaugy suteikimo vietg ir gali biiti teikiamos tiek
socialiniy paslaugy jstaigose (socialinés globos namuose, Seimynose, laikino gyvenimo
namuose, dienos socialinés globos centruose, savarankisko gyvenimo namuose, socialinés
priezitiros centruose, bendruomeninése jstaigose ir kt.), tick asmens namuose. Kalbant apie
tikslinius $iy paslaugy gavéjus — senyvo amziaus asmenys yra iSskiriami kaip atskira Siy
paslaugy gavéjy grupé. Ukrainos socialiniy paslaugy jstatymas (2003)° socialines paslaugas
jvardija, kaip socialiniy priemoniy sistemg, kuria siekiama suteikti pagalbg, paramg bei
paslaugas asmenims ar grupéms, kad bty jveiktos ar sumazintos problemos, iSlaikytas statusas
bei uztikrintas visavertis gyvenimas. Sis jstatymas taip pat nustato pagrindinj organizacinj ir
teisinj pagrinda teikiant socialines paslaugas asmenims, kurie yra sunkiose gyvenimo Situacijose,
ypac susijusiose su senatve ir socialinés paslaugos teikiamos asmens gyvenamojoje vietoje
(namuose) ar teritoriniuose socialiniy paslaugy centruose.

Tiek Lietuvoje, tiek Ukrainoje pagalbos |} namus paslaugos gali biti teikiamos
nemokamai arba mokamai. Lietuvoje Mokéjimo uz socialines paslaugas tvarkos aprasas’
apibrézia mokejima uz socialines paslaugas. Asmens mokejimas uz socialines paslaugas
priklauso nuo asmens pajamy, tai yra mokéjimo uZz socialines paslaugas namuose dydis
Nustatomas atsizvelgiant | asmens pajamas ir gali biiti nustatytas tik pinigine iSraiSka: asmeniui
(Seimai), kurio pajamos (vidutinés Seimos pajamos, tenkan¢ios vienam $eimos nariui) mazesnés
uz valstybés remiamy pajamy dvigubg dydj (1 VRP — 122 Eur., planuojama, kad 2020 m. VRP
dydis sieks 150 Eur.), paslaugos namuose teikiamos nemokamai. Atskai¢iavus nustatyta asmens
(Seimos) mokejimo uz paslauga namuose dalj, asmens (vidutinés Seimos pajamos, tenkancios
vienam Seimos nariui) ménesio pajamos negali likti maZesnés uz valstybés remiamy pajamy
dviguba dydj. Pagal Ukrainos socialiniy paslaugy jstatyma (2003)° pilie¢iai, kurie dél senatvés,
ligos ar negalios negali savarankiskai apsitarnauti ir neturi artimyjy, kurie galéty suteikti jiems
pagalba, turi teis¢ ] nemokamas paslaugas valstybinése ir savivaldybiy socialinése jstaigose.

VieniSy asmeny kategorija apima tuos, kurie neturi darbingy giminaiciy, tai yra jei senyvo

5 Lietuvos Respublikos socialiniy paslaugy jstatymas. (2006). 2006 m. sausio 19 d. Nr. X-493. https:/e-
seimas.Irs.It/portal/legal Act/It/ TAD/TAIS.270342 (zitiréta 2019-10-14).

® 3akom Vkpammer O commaneHeix ycmyrax  (2003).  Copmepsxanme oT  19.06.2003 Ne  966-1V.
https://kodeksy.com.ua/ka/o_socialnyh_uslugah.htm (zitréta 2019-10-14).

" Lietuvos Respublikos Vyriausybés nutarimas dél mokéjimo uZ socialines paslaugas tvarkos apraso patvirtinimo
(2006). 2006 m. birZelio 14 d. Nr. 583. https://e-seimas.Irs.It/portal/legal Act/IV TAD/TAIS.278281 (ziaréta 2019-10-
14).
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amziaus asmuo turi nejgaliy giminaiciy (pensinio amziaus, taip pat ir nejgaliy), tada jis taip pat
laikomas vieniSu ir turi teis¢ ] nemokamas socialines paslaugas namuose. ISimtiniais atvejais
senyvo amziaus asmenys ar jy giminaiciai gali buti atleisti nuo mokescio uz socialiniy paslaugy
teikimg teritoriniame centre, jeigu artimieji turi mazas pajamas ir gauna valstybing socialing
pagalbg jstatymy nustatyta tvarka, yra priklausomi nuo psichoaktyviy medziagy, alkoholio, yra
kaléjime. Jeigu senyvo amziaus asmuo neturi teisés ] nemokamas socialines paslaugas, jis gali
gauti mokamas socialines paslaugas.

Socialiniy paslaugy organizavimas bei teikimas yra reglamentuotas socialiniy paslaugy
valdymo, skyrimo ir teikimo principais, kurie gali uztikrinti ir garantuoti teikiamy socialiniy
paslaugy kokybe, paslaugy gavéjy teises bei sudaryti orumo nezeminancias salygas. Remiantis
teisés aktais nustatyta, kad Lietuvoje ir Ukrainoje socialiniy paslaugy teikimas organizuojamas
vadovaujantis $iais pagrindiniais principais (zr. 1 lentelg).

1 lentelé

Lietuvoje ir Ukrainos socialiniy paslaugy valdymo, skyrimo ir teikimo principai
(sudaryta remiantis: Lietuvos Respublikos socialiniy paslaugy jstatymu (2006)® ir
Ukrainos socialiniy paslaugy jstatymu (2003))8

LIETUVA UKRAINA
- Bendradarbiavimas. - Tiesioginé pagalba ir individualus
- Dalyvavimas. poziuris.
- Kompleksiskumas. - Prieinamumas ir skaidrumas.
- Prieinamumas. - Pasirinkimo laisvé.
- Socialinis teisingumas. - Uzuojauta.
- Tinkamumas. - ISsamumas.
- Veiksmingumas. - Tinkamas 1éSy panaudojimas.
- VisapusiSkumas. - Teisétumas.
- Socialinis teisingumas.
- Konfidencialumas.

Analizuojant abiejy Saliy socialiniy paslaugy pricinamumo principus, iSryskéja
tinkamumo principas, kuriuo siekiama teikti socialines paslaugas, kurios atitinka asmens
interesus bei nustatytus poreikius. Tiek Lietuvos, tiek Ukrainos principai yra beveik panasis ir
vienas kitg papildantys. Todél galima teigti, kad abiejose Salyse uztikrinama teikiamy paslaugy
kokybé ir orientuojamasi ] socialiai pazeidziamus asmenis, siekiant ugdyti jy socialing gerove.
Lietuvoje socialiniy paslaugy poreikis nustatomas remiantis Lietuvos Respublikos socialinés
apsaugos ir darbo ministro (2006)® jsakymu. Sis apraSas taikomas nustatant individualy

socialiniy paslaugy poreikj, priimant sprendimg dél socialiniy paslaugy. Senyvo amziaus asmens

8 Lietuvos Respublikos socialinés apsaugos ir darbo ministro jsakymas dél asmens (Seimos) socialiniy paslaugy
poreikio nustatymo ir skyrimo tvarkos apraso ir senyvo amziaus asmens bei suaugusio asmens su negalia socialinés
globos poreikio nustatymo metodikos patvirtinimo (2006). 2006 m. balandzio 5 d. Nr. A1-94. https://e-
seimas.Irs.It/portal/legal Act/It/ TAD/TAIS.278281 (zitiréta 2019-10-14).
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galimybe gauti socialines paslaugas namuose nustato socialiniai darbuotojai vertindami asmens
socialiniy paslaugy poreikj. Vertinat socialiniy paslaugy poreikj, kompleksiSkai vertinami
asmens gebéjimai, galimybés bei motyvacija spresti savo socialines problemas, palaikyti rySius
su visuomene bei galimybes tai ugdyti ar kompensuoti, interesus ir poreikius atitinkanciomis
bendrosiomis socialinémis paslaugomis ar socialine prieziiira, medicininé pazyma. Sprendimas
dél socialinio darbuotojo skyrimo socialinéms paslaugoms asmeniui (Seimai), nustacius asmens
(Seimos) socialiniy paslaugy poreikj, priimamas savivaldybés institucijos nustatyta tvarka.
Ukrainoje ministry kabineto (2009)° patvirtinto socialiniy paslaugy saraso, jy teikimo salygy ir
tvarkos, susijusios su socialiniy paslaugy teritorinio centro (socialiniy paslaugy teikimu),
socialinés paslaugos namuose teikiamos asmenims, kurie negali savimi pasirtpinti dél fizinio
aktyvumo praradimo (turi III, IV, V fizinio aktyvumo grupe) ir kuriems reikalinga iSoriné
pagalba, socialinés paslaugos namuose teikiamos pagal medicining i$vada. Pagalbos poreik]j ir
daznuma nustato gydytojai, nuo kuriy ir priklauso teikiamy paslaugy daznumas (nuo dviejy karty
per savaite iki keliolika karty per dieng, jeigu reikalinga papildoma priezitira). Abiejose Salyse
senyvo amziaus asmenys, norintys gauti socialines paslaugas namuose turi pateikti praSyma rastu
socialines paslaugas organizuojanciai jstaigai, pagal savo gyvenamaja vieta, gauti paslaugy
paskyrimo sprendima ir tada sudaryti paslaugy teikimo sutartj, kurioje nurodyta: paslaugy
teikimo daZnumas, paslaugy raSys, trukmé. Darbuotojai pagal socialiniy paslaugy namuose
sutarties salygas ir sudarytg bei patvirtintg grafikg ne reciau kaip du kartus per savaite teikia
paslaugas senyvo amziaus asmenims jy namuose.

Ukrainos ministry kabineto nutarimas (2009)° reglamentuoja teikiamy socialiniy
paslaugy sarasa, socialiniy paslaugy salygas, organizavimg, jgyvendinimg bei jstaigas
organizuojancias bei koordinuojancias socialines paslaugas senyvo amziaus asmenims. J{aBuarok
(2013) teigia, kad socialiniy paslaugy sarase turi buiti nustatytos tos paslaugos, kurios reikalingos
ir atitinka paslaugy gavéjy poreikius, todél pagrindiné socialiniy paslaugy standarty Kryptis, tai
tinkamas socialiniy paslaugy senyvo amziaus asmenims sudarymas. Lietuvoje Socialiniy
paslaugy katalogas (2006)X° apibrézia teikiamas socialines paslaugas, taip pat numato jy turinj,
sudét], taip pat i$skiria socialiniy paslaugy rusis, kurios yra iSsamiai apibiidinamos: apibréziamas

paslaugy teikimo tikslas, gavéjai, teikimo vieta, paslaugos teikimo trukmé bei daznumas,

® Kabiner Minictpis Ykpainu Jleski NUTaHHS JisIHOCTI TEPUTOPIAJILHUX LEHTPIB COLIANLHOrO 0OCIyrOBYBaHHS
(mamanus comianmeHux mocayr (2009). Ilocranosa Bim 29 rpymas 2009 p. N 1417. Kuis.
https://zakon.rada.gov.ua/laws/show/1417-2009-%D0%BF (zitréta 2019-10-14).

10 Lietuvos Respublikos socialinés apsaugos ir darbo ministro jsakymas dél socialiniy paslaugy katalogo
patvirtinimo (2006). 2006 m. balandzio 5 d. Nr. A1-93. https://e-seimas.Irs.It/portal/legal Act/It/TAD/TAIS.274453
(ziuréta 2019-10-18).
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paslaugos sudétis (zr. 2 lentelg), paslaugas teikiantys specialistai, taip pat apraSomi kai kuriy

paslaugy ypatumai.

2 lentelé

Lietuvoje ir Ukrainoje teikiamos socialinés paslaugos senyvo amzZiaus asmenims namuose
(sudaryta remiantis: Lietuvos Respublikos socialiniy paslaugy katalogu (2006) ir
Ukrainos ministry kabineto nutarimu (2009)%)

LIETUVA

UKRAINA

bendravimas;

konsultavimas;

tarpininkavimas ir atstovavimas;
informavimas;

maitinimo organizavimas (kai
pristatomas 1§ kity tarnyby);

maistas

- maisto produkty nupirkimas, pristatymas;
- pagalba ruoSiant maista;

- pagalba buityje ir namy ruoSoje
(skalbiant, tvarkant namus, apsiperkant,
ripinantis asmens higiena ir kt.);

- lydéjimas | jvairias jstaigas;

- kitos  paslaugos (reikalingos  norint
asmeniui sudaryti galimybes jam gyventi
savo namuose).

- maisto gaminimas (pagalba gaminant maistg)
namuose, maitinimas, karSty patiekaly tiekimas,
jskaitant maitinimo jstaigas, kavines ir kitas
restorany pramonés jmones;

- prekiy pirkimas ir pristatymas i§ parduotuveés
ar turgavietés, knygy, laikras¢iy, Zurnaly, vaisty
pristatymas aptarnaujamy pilieciy sgskaita;

- gydytojo  iSkvietimas, pagalba atlickant
periodinius sveikatos patikrinimus ir
hospitalizavima, pacienty lankymas sveikatos
prieziiiros jstaigose, konsultacijy su gydytojais ir
Kitais specialistais organizavimas;

- pagalba valant patalpas, skalbiant, vykdant
asmens higieng, smulkius drabuziy ir avalynés
remontus, degaly tiekima;

- dokumenty, skirty gauti subsidijas bisto ir
komunalinéms paslaugoms bei kitoms socialinés
paramos ruSims gauti, registravimas, mokéjimy
atlikimas;

- spaudos skaitymas;

- sanatorinio kurortinio gydymo dokumenty
registravimas, apgyvendinimas pensione,
geriatriniame pensione, karo ir darbo veterany
pensione,  psichoneurologingje  internatingje
mokykloje, kitose socialinése jstaigose;

- pagalba teikiant reikalingas technines ir kitas
reabilitacijos priemones;

- kitos socialinés paslaugos.

Analizuojant teikiamy socialiniy paslaugy sudétj (2 lentelé) senyvo amziaus asmenims
namuose Lietuvoje ir Ukrainoje stebimas bendras teikiamy paslaugy tikslas — sudaryti sglygas
asmeniui kuo ilgiau visavertiSkai gyventi namuose, bendruomengje, uztikrinti tinkamg socialiniy
paslaugy organizavimg ir teikimg, stiprinti asmens gebéjimus ir savarankiSkuma, palaikyti
socialinius rysius su Seima, bendruomene, padéti iveikti negalia, liga, socialine atskirtj ir uzkirsti

kelig kitoms socialinéms problemoms kilti.

19



Naujaniené ir bendraautoriai (2015) teigia, kad darbuotojy, kurie teikia socialines
paslaugas senyvo amziaus asmenis darbg organizuoja, koordinuoja, kontroliuoja bei prizitiri
socialiniai darbuotojai, 0 pagrindinis socialiniy paslaugy teikéjas senyvo amziaus asmenimis tiek
laikomas sunkiu tiek fiziniu, tiek psichologiniu poziiiriu ir dauguma socialinio darbuotojo
padéjéjy yra priversti dirbti su senyvo amziaus zmonémis dél tam tikry gyvenimo aplinkybiy, o
ne dél tikro profesinio pasaukimo. Analizuojant Lietuvos ir Ukrainos darbuotojy, teikianciy
socialines paslaugas namuose darbo kriivius dideliy skirtumy nepastebéta. Lietuvoje vienas
socialinio darbuotojo padéjéjas vidutiniSkai socialines paslaugas namuose teikia 10 senyvo
amziaus asmeny. Paslaugy gavéjy skai¢ius priklauso nuo teikiamy socialiy paslaugy kiekio ir
daznumo, analogiska situacija yra ir Ukrainoje — vienas darbuotojas paskiriamas aptarnauti 6
asmenis kaimo vietovése, 10 asmeny miesto teritorijoje, regione vidutinis darbuotojo krivis yra
12 asmeny.

Apibendrinimas. Lietuvoje ir Ukrainoje pagrindiniais socialiniy paslaugy teikimo
proceso organizatoriais laikomi savivaldybés (Lietuvoje) ir teritoriniai socialiniy paslaugy
centrai (Ukrainoje), kurie atsako uz socialiniy paslaugy teikimo savo teritorijos gyventojams
uztikrinima. Abiejy Saliy socialiniy paslaugy prieinamumo principuose, iSrySkéja tinkamumo
principas, kuriuo siekiama teikti socialines paslaugas, kurios atitinka asmens interesus bei
nustatytus poreikius. Abiejose Salyse uztikrinama teikiamy paslaugy kokybé ir orientuojamasi j
socialiai pazeidZiamus asmenis, siekiant ugdyti jy socialing gerove. Analizuojant teikiamy
socialiniy paslaugy sudétj senyvo amziaus asmenims namuose Lietuvoje ir Ukrainoje stebimas
bendras teikiamy paslaugy tikslas — sudaryti sglygas asmeniui kuo ilgiau visavertiskai gyventi
namuose, bendruomené¢je, uZtikrinti tinkamg socialiniy paslaugy organizavimg ir teikima,
stiprinti asmens geb¢jimus ir savarankiSkumg, palaikyti socialinius rySius su Seima,
bendruomene, padéti jveikti negalia, liga, socialing atskirtj ir uzkirsti kelig kitoms socialinéms

problemoms kilti.

1.4. Salygu oriam senéjimui sudarymas: namuose teikiamy socialiniy paslauguy kontekstas

Organizuojant socialiniy paslaugy sistemg prioritetu turi biiti laitkomas principas — zmogus
kuo ilgiau turi gyventi savo namuose. Socialinés gerovés valstybiy socialinéje politikoje
pabréZiamas pagrindinis dalykas — senyvo amZiaus asmeny savarankiSkumo palaikymas,
skatinimas ir rémimas. Todél geriausia pagalba senyvo amziaus asmeniui, tai sudaryti salygas
pilnai kontroliuoti savo gyvenimg. Katz ir bendraautoriai (2011) isskiria tris skirtingas, taciau

tarpusavyje glaudziai susijusias senyvo amziaus asmens geroves sritis:
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1. Socialiné¢ tai santykiai, socialinis dalyvavimas ir visuomenin¢ veikla. Senyvo
amziaus asmenims labai svarbu turéti prasmingus santykius su $Seima, draugais, kaimynais ir pan.
Si salyga ypatingai svarbi tiems asmenims, kuriems sudétinga iSeiti i§ savo namy. Siems
asmenims bendravimas turi ypatingg reikSme¢ bei prasme jy gyvenime ir leidzia neuzmirsti
praeities jvykiy bei prisiminimy.

2. Psichologiné tai psichiné ir emociné senyvo amziaus asmens biisena. Siems
asmenims labai svarbu islikti savarankiskiems bei nuo nieko nepriklausyti. Tai jtakoja jy
psiching savijautg bei atitolina nerimo, baimés ir kitus neigiamus jausmus.

3. Fiziné tai aplinka ir kiino fiziologija. Senyvo amziaus asmenims labai svarbu
tinkamos gyvenimo ir buitinés salygos bei jy saugumo uztikrinimas. Sie asmenys nori saugiai
jaustis ne tik savo namy aplinkoje, bet ir i$é¢j¢  lauka. Nuo fizinés asmens gerovés taip pat
priklauso ir sveikata, tai ligy ar skausmo nebuvimas ir kiti panasis dalykai.

Siekiant sukurti senyvo amziaus asmenims fizinés gerovés sglygas, pirmiausia reikia
uztikrinti pagrindinius fiziologinius poreikius: maista, asmens higieng, sveikatos priezitirg ir kt.
Siuos poreikius patenkinti galima teikiant socialines paslaugas namuose. Socialiniy paslaugy
asmens namuose teikimas remiasi tokiais pagrindiniais principais: saves vertinimas (saviraiska);
pagarba; privatumas; nepriklausomumas (autonomija); dalyvavimas; teisiy uZztikrinimas;
pasirinkimo laisvé (Zalimien¢, 2005; Gallagher ir kt., 2008). Heggestad ir kt. (2015) teigia, kad
teikiant socialines paslaugas senyvo amziaus asmenims namuose orumo i$saugojimas yra
pagrindiné salyga. Asmens orumas yra glaudZiai susijgs su Zmogaus santykiu tarp orumo ir
savarankiSkumo. Egzistuoja senyvo amziaus asmens nepriklausomo gyvenimo kontrastas:
Senyvo amziaus asmenys, gyvenantyS SavO Namuose ir senyvo amziaus asmenys, gyvenantys
institucijoje, kurioje jie laikui bégant praranda savarankiSkumag ir visiskai tampa priklausomi nuo
kity, kai nepriklausomybé¢ ir laisvé yra laikoma pagrindine vertybe. Senyvo amziaus asmenys
turi teise¢ 1 nepriklausomybe, pagarba, privatumg, savo gyvenimo kiirimo ir aplinkos kontrole,
teis¢ 1 pasirinkimg, dalyvavima priimant sprendimus, kurie jtakoja jy gyvenima.

Gallagher ir kt. (2008) pastebi, kad socialiniy paslaugy namuose teikimas gali sudaryti
salygas orumui ir tai priklauso nuo keturiy pagrindiniy komponenty:

1. Priezitiros aplinka. Nepatenkinama priezitiros aplinka reiskia senyvo amziaus asmens
vertés nesuvokimg, kenkia tiek pagrindiniam zmogaus orumui, tiek asmens orumui.

2. Prieziiros organizavimas. Su senyvo amziaus asmenimis reikéty elgtis teisingai,
nepriklausomai nuo jy amziaus, lyties, rasés ar etninés kilmés, negalios ar Kito statuso, ir vertinti
nepriklausomai nuo jy ekonominio indélio. Siame kontekste senyvo amziaus asmens orumo gali
buti keliamas klausimas, kodél asmuo laiku negauna tinkamo asmens sveikatos priezitiros

jvertinimo ir laiku negauna socialiniy paslaugy namuose.
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3. Darbuotojy pozitiris ir elgesys. Darbuotojy pozitris ir elgesys dazniausiai biina
infantilus ir turi globojamg pozitrj. Darbuotojy poziiiris ir elgesys gali sustiprinti orumg, kai
priezitra individualizuojama ir asmenys néra stereotipuojami, kai susitarta dél tinkamy

4. Specifiné paslaugy namuose teikimo tvarka. Socialiniy paslaugy organizavimas ir
teikimas gali biiti skirtingas ir priklausyti nuo teritorijos bei Salies.

Zalimienés ir kt. (2017) teigimu, socialiniy paslaugy teikimas senyvo amziaus asmens
namuose sukuria specialia darbo aplinkg, kuri turi jtakos paslaugas namuose teikiancio
darbuotojo paslaugy teikimo kokybei. Socialiniy paslaugy namuose teikimo laikas reikalauja
pakankamo lankstumo, nes darbuotojas turi derintis prie konkreciy senyvo amziaus asmens
poreikiy, tai gali buti ir poilsio ar piety laikas, palydéjimas pas gydytoja, tarpininkavimas ir
atstovavimas jvairiose institucijose tvarkant paslaugy gavéjo reikalus ir kt. Sis procesas
reikalauja i§ darbuotojo kasdieninio lankstumo planuojant savo darbo laika, siekiant suspéti
aptarnauti jam priskirtus senyvo amziaus asmenis, 0 senyvo amziaus asmeniui svarbu, kad buty
sudarytos orumo nezeminancios sglygos bei patenkinti biitinieji poreikiai.

Apibendrinimas. Geriausia pagalba senyvo amziaus asmeniui, tai sudaryti salygas pilnai
kontroliuoti savo gyvenima, laikantis trijy gerovés sri¢iy: socialinés, psichologinés bei fizinés.
Senyvo amziaus asmenys turi teis¢ ] nepriklausomybe, pagarba, privatuma, savo gyvenimo
kiirimo ir aplinkos kontrole, teis¢ ] pasirinkimg, dalyvavima priimant sprendimus, kurie jtakoja
ju gyvenima. Siekiant uztikrinti orias salygas senyvo amziaus asmeniui reikalinga tinkama
prieziiira ir jos organizavimas, svarbus darbuotojy poziiris ir elgesys bei tinkama socialiniy
paslaugy namuose teikimo tvarka. Visa tai turi biiti pagrindinémis sglygomis siekiant i§saugoti

senyvo amziaus asmeny oruma.
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2skyrius. SALYGU ORIAM SENEJIMUI, TEIKIANT SOCIALINES PASLAUGAS
SENYVO AMZIAUS ASMENS NAMUOSE, EMPIRINIS TYRIMAS

2.1. Tyrimo metodologija

Empirinis tyrimas grindziamas egzistencializmo ir humanizmo metodologinémis
nuostatomis. Egzistencializmas pagrindiniu objektu laiko Zmogy ir teigia, kad asmens biitj lemia
Jo egzistencija, t.y. kasdiené butis. Tyrime $i teorija buvo plétojama siekiant iStirti sené&jimo
koncepcijg, kadangi esminé egzistencinio poziiirio savybé yra ta, kad asmuo yra ,,pasaulio
butybé®, turinti biologinius, socialinius ir psichologinius poreikius. Buvimas apima fizinj
pasaulj, santykius su kitais asmenimis ir savo paties santykj su savimi (Hounkpatin, Wood,
Boyce, Dunn, 2015). Egzistencializmas leidZzia atskleisti senyvo amziaus asmens Dbiities
struktiirg, zmogy suvokiant kaip vidiniy savybiy visumg (Vitkauskiené, 2003). Godvado (2008)
teigimu, egzistencializmo idéjy taikymas socialiniy paslaugy teikime sudaro galimybes
optimistiSkesnéms ir nuoseklesnéms paslaugy teikimo veikloms, kadangi priart¢jama prie
realybés, kokia ja patiria ir suvokia senyvo amziaus asmenys, o ne kokig ja noréty matyti
paslaugas organizuojantys ir / ar teikiantys darbuotojai.

Humanistinés teorijos principai yra priémimas ir augimas, o pagrindinés egzistencinés
teorijos — asmens atsakomybé ir laisvé (Hounkpatin, Wood, Boyce, Dunn, 2015). Humanizmo
teorija darbe leido nagrinéti senyvo amZiaus asmenj kaip Zmogiskyjy savybiy visuma,
pripazjstant pagarbg Zmogaus orumui, jo teises ] laisve bei lygias galimybes. Humanistinés
teorijos pabrézia aukS¢iausig Zzmoniy gérj ir jy potencialg, kiirybinguma, sveikata, vilt], prasme,
rys], tiksla ir sugeb¢jimg pasiekti saves aktualizavimg arba asmenims pasiekti savo potencialg
(Teater, 2015). Tyrimo metu taikant humanisting teorijg buvo galima jvertinti senyvo amziaus
asmeny bei darbuotojy organizuojanciy ir / ar teikian¢iy socialines paslaugas supratima, pozitrj,
santykius bei pamatyti, kaip suprantama senatvé, orumas bei teikiamos socialines paslaugas
namuaose.

Tyrimo metodika buvo pagrjsta egzistenciniy — humanistiniy teorijy pozitiriu j zmogy,
kuris bet kokioje visuomenéje neturi biiti dehumanizuotas ar tapti socializacijos proceso auka, jis
pats savarankiskai gali pasirinkti sprendimus ir likti uz juos atsakingu (Alifanoviené, 2003), taip

uztikrinant senyvo amziaus asmeny pasirinkimo galimybes dél jy gyvenimo salygy.

2.2. Tyrimo metodai
Svarbiausia yra suprasti pasaulj, kuriame gyvename ir dirbame, taip pat aktualus
nuomoniy kompleksiSkumas, telkimasis | sgveikas, kuriose tyrimo dalyviai gyvena ir veikia,
atkreipiant démesj j tai, kaip patirtys formuoja asmenines prasmiy interpretacijas (Zydzitinaité,

Sabaliauskas, 2017). Siekiant atskleisti salygy oriam senéjimui sudarymg teikiant socialines
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paslaugas senyvo amziaus asmenims namuose buvo atlikti kokybiniai tyrimai, leidziantys giliau
pazvelgti | tiriamajj reiSkinj (Corbin, Strauss, 2015). Gaizauskaité ir Valavic¢iené (2016) teigia,
kad atliekant kokybinj tyrimg galima atskleisti tiriamo reiskinio visybg jam jprastame kontekste
ir iSrySkinti pagrindinius ir svarbiausius dalykus, tai tyrimo dalyviy subjektyvias sampratas bei
patirtis, perspektyvas, kasdienius kontekstus. Tyrima atlickantis tyréjas, taip pat tampa
refleksyvus saveikos dalyvis, kuris aktyviai veikia rinkdamas duomenis. Tyréjo saveika su
tirlamuoju kontekstu ir tyrime dalyvaujanciais asmenimis yra daug glaudesnis, nei atliekant
kiekybinj tyrima. Zukauskiené (2008) teigia, kad kokybinis tyrimas, tai geriausias tyrimas
nattralioje aplinkoje, siekiant suprasti tiriamuosius reiskinius, o taip pat pateikiant i§ apklausos
kylan¢ias analizes. Kokybinio tyrimo metodui budingas lankstumas, taip pat jis neturi
standartinés tyrimo strukttiros, tinkancios bet kuriai tiriamai aplinkai (Kardelis, 2007), o tai
leidzia atlikti iSsamig tiriamos problemos analizg, surinkti jvairiapusiskus duomenis bei atlikti
analizg.

Atlikus teoring analizg, buvo sudaryta tyrimo objekto operacionalizacija (zr. 1 priedg),
kurios pagrindu sudaryti tyrimo klausimai. Gaizauskaités ir Valavicienés (2016) teigimu, norint
gauti duomenis kokybiniam tyrimui, daZzniausiai naudojamas duomeny rinkimo metodas —
interviu. Siekiant atskleisti sglygas oriam senéjimui teikiant socialines paslaugas senyvo amziaus
asmenims namuose naudotas pusiau struktiiruotas interviu Lietuvoje (Zr. 2 priedg) bei apklausa
rastu pateikiant atviro tipo klausimus Ukrainoje (Zr. 3 priedg). Ukrainoje atliktos apklausos rastu
medziaga (apklausos protokolai) yra pateikiami 6 priede, Lietuvoje atlikto interviu apklausos
medZiaga (interviu protokolai) yra pateikiami 7 priede. Pusiau struktiiruotas interviu ir apklausa
raStu leido gimtgja kalba tyrimo dalyviams atsakyti ] pateiktus klausimus. Remiantis
Gaizauskaite ir Valaviciene (2016), interviu yra labai svarbus kontekstas, kuomet norima ne vien
tik informacijos, bet siekiama ja suprasti bei jprasminti interviu metu gautas pozicijas.

Visi tyrimo metu gauti duomenys analizuoti taikant turinio (content) analizés metoda.
Tai metodas, kuris naudojamas socialiniuose moksluose bendravimo (komunikavimo) supratimui
(Zukauskiené, 2008) tam, kad biity galima gilintis j tyrimo objekta analizuojant pana$umus tarp
Kategorijy (Zydzianaite, Sabaliauskas, 2017). Tyrimo proceso savitumas pasireiskia per
duomeny rinkima, jy interpretavima bei konceptualaus darbo etapy tarpusavio rysj
(Gaizauskaite, Valavicieneé, 2016). Todé¢l surinkus tyrimo duomenis buvo ieskoma ,,raktiniy‘
7odZiy, taip yra sugrupuotos kategorijos bei subkategorijos, po to jos interpretuojamos.

Pagrindiné kokybiniy tyrimy, salygy oriam sen¢jimui sudarymg teikiant socialines
paslaugas senyvo amziaus asmenims namuose, analizé apémé keturis zingsnius: 1) teksto
skaitymas daug karty ir taip remiantis didziausiy teiginiy skai¢iumi iSskirtos kategorijos; 2)

kategorijy iSskyrimas remiantis “raktiniais” zodziais; 3) atliktas kategorijy turinio skaidymas j
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subkategorijas; 4) atliktas kategorijy ir subkategorijy interpretavimas ir pagrindimas i§ teksto
ekstrahuotais jrodymais. Visa turinio analizé yra grindziama gauty duomeny interpretacija, kai
kategorijy ir subkategorijy formulavimas tampa kiirybiSkumo procesu, tam siekiant paaiskinti ir
taip pat atskleisti gautas reikSmes. ISsamis teksty analizés duomenys pateikti 4 ir 5 priede,
magistro darbe pateikiami teiginius jrodantys pavyzdziai, Subkategorijos bei kategorijos.
Kokybinio tyrimo gauty duomeny validavimui buvo pasirinktas eksperty metodas.
Tyrimo duomeny validavimui pasitelkti du ekspertai, kurie turi ne mazesnj kaip 5 mety darbo
stazg socialiniy paslaugy teikimo srityje ir turintys socialinio darbo magistro kvalifikacinj
laipsnj. Duomeny validavimui ekspertams buvo pateikta 19 lenteliy. Ekspertai iSanalizave
pateiktus duomenis nustaté, kad teikiant paslaugas senyvo amziaus asmenims svarbios visoS trys
diagnostinés tyrimo sritys. Eksperty nuomonés buvo panasios ir labiausiai akcentavo trecigja
diagnosting tyrimo sritj, kurioje atskleidziamos socialiniy paslaugy namuose gerinimo sritys.

Atsizvelgiant j eksperty pateiktus pasitilymus pakoreguota keletas subkategorijy.

Tyrimo instrumentas. Siekiant gauti i§samius duomenis apie tiriamg objekta, buvo
atliekamas pusiau struktiruotas interviu (Lietuvoje) ir apklausa rastu pateikiant atviro tipo
klausimus (Ukrainoje). Pusiau strukttiruoto interviu ir apklausos rastu klausimai buvo vienodi.
Tyrimo instrumentai pateikti magistro darbo prieduose (zr. 2 ir 3 priedai). Tyrimo klausimai
sudaryti remiantis tyrimo objekto operacionalizacija (zr. 1 prieds).

Tyrimo instrumente suformuluota 13 atviro tipo klausimy, kuriais siekiama atskleisti
salygas oriam senéjimui, teikiant socialines paslaugas senyvo amziaus asmenims namuose ir 1
uzdaras (demografinis) klausimas, kuriuo siekiama i$siaiskinti tyrimo dalyviy amziy, lyti,
Seimyning padétj, iSsilavinimg, gyvenamajg vietg. Kiti interviu klausimai buvo priskirti
diagnostinéms sritims:

1.0rus senéjimas — pirmoji diagnostiné tyrimo sritis, kurioje siekiama atskleisti tyrime
dalyvavusiy senyvo amziaus asmeny ir darbuotojy, organizuojanciy ir / ar teikianciy socialines
paslaugas senyvo amziaus asmenims hamuose supratimg apie oruma bei senéjima, taip pat siekta
identifikuoti oraus senéjimo koncepta (2, 3, 4, 5, 6 interviu / apklausos rastu klausimai).

2.8qlygos oriam senéjimui — antroji tyrimo diagnostiné sritis, kuria siekiama atskleisti
kokie procesai jtakoja sglygas oriam senéjimui, aiSkinamasi Kaip sveikatos problemos riboja /
neriboja senyvo amziaus asmens galimybes gyventi namuose, kokios paslaugos teikiamos
siekiant salygy oriam senéjimui (7, 8, 9 interviu / apklausos rastu klausimai).

3.Socialinés paslaugos namuose — trecioji diagnostiné sritis, kuria sickiama atskleisti
teikiamas socialines paslaugas namuose, kurios uztikrina ory senéjimg ir sudaro sglygas gyventi

namuose, taip pat atskleisti kokiy paslaugy triiksta, sickiant sudaryti sglygas oriam senéjimui
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teikiant socialines paslaugas namuose. Siame tyrimo etape aptariamos konkredios socialinés
paslaugos, kurios senyvo amziaus asmenims teikiamos namuose, kokie teigiami ir neigiami Siy
paslaugy aspektai, kaip Sios paslaugos padeda iSlaikyti zmogaus orumg, kaip prisideda prie
orumo islaikymo ir kg reikéty keisti Siy paslaugy teikime (10, 11, 12, 13, 14 interviu / apklausos

raStu klausimai).

Tyrimo organizavimas. Gaizauskaité ir Valavi¢iené (2016) pabrézia, kad visas
kokybinio tyrimo procesas privalo biiti grindziamas etika, todé¢l renkant tyrimo duomenis buvo
laikomasi $iy etikos principy: pripazinti ir gerbti asmens nepriklausomybe, jo pasirinkimg sutikti
dalyvauti tyrime arba atsisakyti; suteikti tyrimo dalyviui pakankamai informacijos apie tyrima: jo
tikslus, duomeny panaudojimg ir kt.; iSlaikyti tyrime dalyvaujan¢iy asmeny anonimiskuma,
uztikrinti konfidencialumg bei privatumg; siekti apsaugoti tyrimo dalyvius nuo moralinés zalos
arba siekti jos iSvengti bei riipintis jy saugumu. Tyrimo duomenys buvo renkami Lietuvoje ir
Ukrainoje 2019 m. balandzio — rugséjo ménesiais.

Lietuvoje pusiau struktiiruotas interviu atliktas Radviliskio rajone, socialiniy paslaugy
centre, kuris teikia bei organizuoja socialines paslaugas senyvo amziaus asmenims namuose.
Pusiau strukttiruoto tyrimo Lietuvoje dalyviai buvo supaZindinti su tyrimo tikslais ir kam bus
panaudojami surinkti duomenys, todél i§ visy tyrimo dalyviy buvo gautas zodinis sutikimas
anonimiskai dalyvauti tyrime. Ne visi tyrimo dalyviai sutiko, kad interviu bity jraSinéjamas
diktofonu, todé¢l tyrimo metu gauti duomenys buvo fiksuojami uzsirasant. Interviu vidutiniskai
truko 30 min., tyrimo dalyviai j visus pateiktus klausimus turéjo teis¢ atsakyti kaip jiems atrodo
teisingai. Tyrimo metu surinkta informacija transkribuota (visa garsin¢ informacija perrasyta
tekstu).

Ukrainoje siekiant atskleisti salygas oriam senéjimui teikiant socialines paslaugas
senyvo amziaus asmenims namuose buvo atlikta apklausa raStu pateikiant atviro tipo klausimus,
socialines paslaugas teikiancioje jstaigoje, Kijevo mieste. IS dvylikos tyrime dalyvavusiy dalyviy
SeSiems apklausos raStu klausimai jteikti asmeniskai, taip pat jie buvo supazindinti su tyrimo
tikslu bei tyrimo duomeny panaudojimu. Likusiems tyrimo dalyviams apklausos rastu klausimai
iteikti per jstaigoje dirbancius socialinius darbuotojus. Tyrimo dalyviai j pateiktus rastu

klausimus atsake jiems patogiu laiku.

2.3. Tyrimo imtis
Tyrime dalyvavo 32 asmenys: 16 darbuotojy, teikianciy ir / ar organizuojanciy
socialines paslaugas senyvo amziaus asmenims namuose (Lietuvoje — 10, Ukrainoje — 6) ir 16

senyvo amziaus asmeny, kuriems teikiamos socialinés paslaugos namuose (Lietuvoje — 10,
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Ukrainoje — 6). Tyrimo imtis parinkta taikant netikimybinj patogyjj imties atrankos metoda,
esant] tyrimui aktualiame kontekste, t. y. tyrime dalyvavo darbuotojai, organizuojantys ir / ar
teikiantys socialines paslaugas senyvo amziaus asmenims namuose bei senyvo amziaus asmenys,
gaunantys socialines paslaugas namuose. Tyrimo dalyviy demografiniai pozymiai i$skiriami

vienoje lentel¢je pagal tyrimo atlikimo salis (zr. 3 lentele).

3 lentelé
Tyrimo dalyviy demografiné charakteristika
Tyrimo dalyviai i§ LIETUVOS Tyrimo dalyviai i§ UKRAINOS
Senyvo amziaus Paslaugas teikiantys Senyvo amziaus Paslaugas teikiantys
asmenys (N=10) darbuotojai (N=10) asmenys (N=6) darbuotojai (N=6)
amZius lytis amZius lytis amZius lytis amZius lytis

70 mety Vyras 61 mety Moteris | 71 mety | Moteris 33 mety Moteris

74 mety Vyras 57 mety Moteris | 63 mety | Moteris 40 mety Moteris

73 mety Moteris | 50 mety Moteris | 90 mety | Moteris 40 mety Moteris

70 mety Moteris | 48 mety Moteris | 99 mety Vyras 46 mety | Moteris

69 mety Moteris | 60 mety Moteris | 63 mety | Moteris 58 mety Moteris

85 mety Moteris | 54 mety Moteris | 63 mety | Moteris 52 mety Moteris

83 mety Moteris | 39 mety Moteris - - - -

77 mety | Moteris | 27 mety | Moteris - - - -

75 mety Moteris | 49 mety Moteris - - - -

73 mety | Moteris | 55mety | Moteris - - - -

Tyrimo rezultatai atskleide, kad tyrime dalyvave asmenys didzigja dalimi yra moterys.
Dorelaitiené ir Mazeikiené (2011) teigia, kad socialinio darbo iSskirtinis bruozas — tai lytiSkai
apibrézta veikla, nes socialines paslaugas daugiausiai teikia moterys, kurios pagrinde yra ir
socialiniy paslaugy gavéjos. Tyrime dalyvavusiy darbuotojy amzius yra nuo 33 — 58 mety —
Ukrainoje (amziaus vidurkis — 45 metai) ir nuo 27 — 61 mety (amziaus vidurkis — 50 mety) —
Lietuvoje. Zalimienés ir kt. (2017) atliktas tyrimas atskleidé, kad absoliu¢ia dauguma socialines
paslaugas namuose teikia moterys, taip pat isskirtinis ir darbuotojy amziaus rodiklis: apie 50
mety amziaus darbuotojai sudaro daugiau kaip pus¢ visy teikianCiy socialines paslaugas
namuose.

Senyvo amziaus asmeny, kurie dalyvavo tyrime ir jiems yra teikiamos socialinés
paslaugos namuose, amzius Ukrainoje nuo 63 — 99 mety (amziaus vidurkis — 75 metai ) ir
Lietuvoje nuo 67 — 85 mety (amziaus vidurkis — 75 metai). Pasaulio sveikatos organizacijos

taikomas standartas senatvei — 65 mety amziaus riba.
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2.4. Kokybinio tyrimo rezultaty analizeé ir interpretacija: Ukrainos kontekstas
Orus senéjimas. Orumas yra ne asmens biologinés savybés, o visuomeninis vertybinis
santykis. Pats orumas yra ne subjektyvi sgvoka, o vertybé, priklausanti nuo visuomenés
vertinimo, kad kiekvieno senyvo amziaus asmens orumas néra vienodas ir jis gali priklausyti nuo
vaidmens Kkuriant savo Socialinj vertingumg (Venckiené, 2005). Atlikus apklausos rastu gauty
duomeny analize, iSskirtos dvi teminés kategorijos: socialinis gerbiivis ir pagrindinés vertybés

(zr. 4 lentele).

4 lentele
Orumo konceptas
Kategorija Subkategorija Irodanciy teiginiy pavyzdziai Teiginiy
sk.!
D/UA |S/UA
Socialinis Poreikius Orumas, tai tinkama pensija Kkuri
gerbiivis atitinkancios gyvenimui suteikty tinkamas sqlygas 3 8
pajamos Poreikius atitinkanti pensija.
Tinkamos Tai tinkamos sqlygos gyventi. Man
gyvenimo salygos | orumas, tai geros gyvenimo sqlygos, 0 7
tinkamas bustas <...>.
Pagrindinés Savigarba bei <..>aukSta moralée, 0 taip pat
vertybés pagarba pagarba sau <..>.<..> pagarba 2 3
Zmogui.
Vertingumas <...> skirtingy socialiniy sluoksniy
nepriklausomai nuo | asmeny  tinkamas — démesys<...>. 4 1
socialinio Orumgq suprantu kaip teisingumgq ir
sluoksnio sqzZiningumaq.

Tyrime dalyvave senyvo amziaus asmenys orumg supranta kaip poreikius atitinkancias
pajamas. Kpusokosns (2010) teigimu, pagrindiné pagalba senyvo amziaus asmenims yra finansiné
parama. Pastebéta, kad paslaugas gaunantys senyvo amZiaus asmenys orumg aktualizuoja, kaip
tinkamas gyvenimo sqlygas, taciau darbuotojai to visai neaktualizuoja. Atlikto tyrimo duomenys
parodé¢, kad tiek darbuotojai, tiek patys senyvo amziaus asmenys, pagrindinémis vertybémis
orumo sampratoje isryskina savigarbq bei pagarbg. Savigarba yra asmens galimybé realizuoti
savo elgesj ir poziiir] | save, o tai yra besalyginé vertybe, kuri prisideda prie kiekvieno asmens
pagarbos. Vertingumg nepriklausomai nuo socialinio sluoksnio, kaip reikSminga salyga orumui
iSskiria tyrime dalyvave darbuotojai. Pagarba tai auksc¢iausia socialiné verté, kuri parodo asmens
svarbuma, todél turi nepriklausyti nuo padéties visuomenéje (Anicimos, 2014).

Sen¢jimas — daugialypis procesas ir Siame etape zmones patiria gyvenimo pokycius

(Naujaniené, 2003). Kpusokonsr (2010) teigia, kad mokslininkai senéjimo procesg vertina

skirtingai ir tai priklauso nuo biologiniy, socialiniy bei psichologiniy veiksniy. Atlikus rastu

11 D/UA — Ukrainos darbuotojy organizuojanéiy ir / ar teikian¢iy socialines paslaugas teiginiai, S/JUA — Ukrainos
senyvo amziaus asmeny teiginiai.
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atsakyty klausimy turinio analize, iSskirta viena teminé kategorija: biopsichosocialinis senéjimo

procesas (zr. 5 lentelg).

Senéjimo konceptas

5 lentelé

Kategorija | Subkategorija Irodancdiy teiginiy pavyzdziai Teiginiy sk.
D/UA |S/IUA
Biopsichoso- | Poilsio bei | Man senatvé, tai poilsis <...>. Senatvé —
cialinis ramybés laikas | tai poilsio laikas. 2 2
senéjimo ir psichika Man  pirmiausiai senatvé — ramybe.
procesas Senatvé, tai ramybé. 3 1
<...> 0 taip pat pablogéjusi sveikata. 2 2
Pilnavertiskas Ir tai pat pilnavertiskumas ir poreikiy
poreikiy tenkinimas. Senatvé — tai reikalinga kity 1 2
tenkinimas, pagalba.
pagalba bei | <..>naudingas visuomenéje. Taip kaip
iSlikimas Jjaunystéje, gyventi aktyviai. 1 2
aktyviu

ISanalizavus 5 lentel¢je pateiktus duomenis matyti, kad darbuotojai ir senyvo amziaus
asmenys senatve supranta vienodai, nes teiginiy skaiCius pasiskirsté tolygiai. Tyrimo dalyviai
senatve supranta panasiai, tai poilsio bei ramybés laikas ir Kintanti asmens psichiné buklé, taciau
senyvo amziaus asmenys labiau aktualizuoja senatve kaip ramybés laika. Siuo laikotarpiu asmuo
jau gali skirti laiko sau ir uzsiimti savo mégstama veikla. Pastebéta, kad tyrimo dalyviai
senatvéje akcentuoja naudingumo visuomengje tarpsnj, o taip pat iSryskina pilnavertiska poreikiy
tenkinimg gaunat pagalba i$ Salies. Senatvéje labai svarbu tenkinti savo poreikius ir turéti
pilnavertiska gyvenima, taiau taip pat svarbu jaustis naudingu visuomengje ir turéti galimybe
priimti sprendimus dél gyvenimo kokybés (Tepemenko, Haymerns, 2011).

Orumas yra pagrindiné asmens vertybé, kuri atspindi bet kokio amziaus asmens
vertinguma (IlxinpHa, 2014), toks vertingumas islieka ir senatvéje. Atlikus tyrimo duomeny
analizg, i§skirta viena teminé Kategorija: orus senéjimas (6 zr. lentele).

6 lentelé
Oraus senéjimo konceptualizavimas

Kategorija Subkategorija Irodanciy teiginiy pavyzdziai Teiginiy sk.
D/UA |S/UA
Orus Gyvenimas <...>ir buitinés sqlygos. Orus senéjimas,
senéjimas namuose su tai geros buitinés sqlygos <..>. Orus 3 7
tinkamomis senéjimas, tai tinkamos buitinés sqlygos,
pajamomis ir Jjai buti.
buitinémis Aisku, labai svarbi tinkama pensija.
salygomis Normali pensija, kuri leisty isgyventi. 3 6
Svarbu ir tinkamos pajamos.
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6 lentelés tesinys

Kategorija Subkategorija Irodancdiy teiginiy pavyzdziai Teiginiy sk.
D/UA |S/IUA
Ripestis ir Kad jaustum kity Zmoniy ripestj <...>.
aplinkiniy Labai svarbu kity zZmoniy pagarba, o 2 4
pagarba ypac paciy artimiausiy ir, kad jaustum
jauny Zmoniy pagarbg . <..>nes taip
Jjauciama pagarba.
Savikontrolés, Ori senatve, tai likti paciu savimi. Orus
savarankiSkumo | senéjimas, tai galimybé savarankiskai 4 1
bei sveikatos judéti<..>. <..> o0 taip pat gera
iSsaugojimas sveikata.

Analizuojant 6 lenteléje pateiktus duomenis iSrySkéja, kad senyvo amziaus asmenys
orumui senyvame amziuje priskiria gyvenimg savo namuose su tinkamomis pajamomis bei
buitinémis sglygomis. Svarbios sglygos sickiant oraus sen¢jimo paslaugas gaunantiems
asmenims yra gyvenimas savo namuose su tinkamomis buitinémis sglygomis bei pajamomis.
Atsiradus sveikatos problemoms ar iskilus kitiems sunkumams, senyvo amziaus asmenys, NOri
jausti rupestj ir pagarbg i$ aplinkos. Heggestad (2015) teigia, kad pagarba tai gerbti senyvo
amziaus asmeny teis¢ jiems patiems priimti svarbius sprendimus ir sudaryti jiems galimybe
gyventi pagal jy valig, norus ir vertybes. Darbuotojai oraus sen¢jimo kontekste aktualizuoja
savikontrolg, savarankiSkumag bei sveikatos i$saugojima, kas siejasi su asmens savikontrolés
iSsaugojimu. Asmens orumas yra glaudziai susij¢s su savarankiskumu, 0 ypatingai senyvame
amziuje atsiranda labai glaudus rySys tarp savarankiSkumo ir orumo (Heggestad ir kt, 2015).

Salygos oriam senéjimui. Atlikus rastu gauty duomeny analiz¢ apie salygas oriam
senéjimui, sudarytos dvi teminés kategorijos: fizinés oraus senéjimo sqlygos ir socialinés oraus
senéjimo sqlygos (7 zr. lentele).

7 lentele
Salygos oriam senéjimui

Kategorija Subkategorija Irodanciy teiginiy pavyzdziai Teiginiy sk.
D/UA |S/UA

Fizinés Sveikatos Sveikatos  problemos man neleidzia
oraus problemos mazina | savarankiskai gyventi. Sveikatos 8 9
senéjimo savarankiSkumga | problemos senyvame amZiuje riboja
salygos zZmogaus galimybes biiti savarankisku.

Mobilumo Problemos, su kuriomis susiduriama, tai

maz¢jimas ribotas judéjimas. <..> tai ribotas 0 3

Jjudéjimas.

Socialinés Pagalbg suteikia | <...>o0 turimas galiu iSspresti gaunant
oraus ir problemas socialiniy darbuotojy teikiamas 4 6
senéjimo iSsprendzia paslaugas. Man padeda giminaiciai ir
salygos darbuotojai ir / ar | socialiniai darbuotojai. <..> ir reikia

giminaiciai socialiniy darbuotojy pagalbos.
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7 lentelés tesinys
Kategorija Subkategorija Irodancdiy teiginiy pavyzdziai Teiginiy sk.
D/UA |S/UA

Pajamy ir iSlaidy | Nedidelés pensijos, aukStos kainos uz
dishalansas biisto komunalines paslaugas. 2 3

Tyrimo dalyviai aktualizavo saglygas trukdancias oriam senéjimui: sveikatos problemos
mazinancios savarankiskumg bei mobilumo sumazéjimas. Senyvo amziaus asmeny blogéjanti
sveikata ir prarandamas savarankiskumas riboja galimybe laisvai judéti. Asmeniui svarbu savo
gyvenime iSsaugoti savarankiskuma, taciau senstant vis dazniau yra susiduriama su sveikatos ir
savarankiSkumo lygio maz¢jimu. Visa tai sukelia judé¢jimo veiklos sutrikimus, gyvybingumo
sumaz¢jima, tacCiau tai gali buti paaiSkinama pesimistiSku ateities jvertinimu bei nerimu
(Tepemienko, Haymens, 2011), jtakoti ir psichologines oraus senéjimo salygas. Senyvas amzius
jtakoja ir socialiniy salygy pokytj, todél svarbu pripazinti ir suprasti, kad pasikeité socialinis
gyvenimas, atsiranda jvairiausiy problemy, trukdandiy pasiripinti savimi. Siame amZiaus
tarpsnyje reikia iSmokti priimti pagalba: pagalbq suteikia ir problemas issprendzia darbuotojai
ir / ar giminaiciai, tai aktualizuoja visi tyrimo dalyviai. Tamutiené ir Naujaniené (2013) teigia,
kad panasiis duomenys yra gauti ir uzsienio $aliy mokslininky (Dakar-White, Beattie, Gilliard,
Means) — suprastéjusi senyvo amziaus asmeny sveikata, ribotas judéjimas ar savarankiSkumas
gali biti traktuojami kaip skatinamieji veiksniai, apsisprendziant naudotis socialinémis
paslaugomis namuose, tai yra priimti darbuotojy pagalba. Individualus pagalbos poreikis ir
teikimas gali sudaryti galimybe¢ jausti aplinkiniy supratinguma bei suteikti savarankiSkumo
pajamas, kuriy neuztenka pagrindiniy poreikiy tenkinimui: pajamy ir islaidy disbalansas.

Pagrindinis socialiniy paslaugy tikslas — patenkinti asmens gyvybinius poreikius ir
sudaryti Zmogaus orumo neZeminancias gyvenimo salygas, kai Zmogus pats nepajégia to
padaryti, o galutinis socialiniy paslaugy tikslas — grazinti asmenims gebéjima pasiripinti savimi
ir integruotis visuomenéje (Adomaitiené ir BalCitiniené, 2017). Atlikus apklausos rastu teksty

analizg, iSskirta viena teminé kategorija: nestacionarios ir stacionarios socialinés paslaugos (zr.

8 lentelg).
8 lentele
Socialiniy paslaugu pasirinkimo galimybés
Kategorija Subkategorija Irodanciy teiginiy pavyzdziai Teiginiy sk.
D/UA [S/IUA

Nestacionarios | Socialinés Paslaugos namuose, kur zmogus gyvena.
Ir stacionarios | paslaugos Paslaugos senyvo amziaus asmenims gali 7 6
socialinés namuose biiti teikiamos jy namuose.
paslaugos Paslaugos O taip pat pensionatuose. <...>ir

pensionatuose pensionatuose.<...>ir jstaigose. 2 1
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Kategorijos turinys rodo, kad tyrimo dalyviai aktualizuoja socialines paslaugas
namuose. Tyrimo dalyviai iSryskina, kad tai socialinés paslaugos, teikiamos asmens namuose,
ten kur jis gyvena, taiau, kaip alternatyva jvardija: paslaugas pensionatuose.

Socialinés paslaugos namuose. Atlikus tyrimo teksty analiz¢ apie teikiamas socialines
paslaugas namuose sudaryta viena kategorija: paslaugos gerinancios fizines sqlygas oriam

senéjimui (zr. 9 lentele).

9 lentelé
Socialinés paslaugos oraus senéjimo kontekste
Kategorija Subkategorija Irodancdiy teiginiy pavyzdziai Teiginiy sk.
D/UA |S/UA
Paslaugos Maisto maisto  gaminimas <..>. maisto
gerinancios | gaminimas bei gaminimas <..>. produkty pirkimas 7 9
fizines prekiy pirkimas ir | <...>maisto gaminimas <...>.
salygas pristatymas
oriam Pagalba buityje, | <...> gaunu pagalbq namy tvarkyme
senéjimui namy ruo$oje bei | <...>.<...> taip pat remonto darbai <...> 5 7
remonto darbai [U1].]. <...> pagalba buityje <...>.
Medicininés <...> medicinos paslaugos <..> .<..>
paslaugos visos medicinos paslaugos <...> . 3 6
Kitos paslaugos | <...> kirpéjo <..>. <..> Siuksliy
iSnesimas <..>. <..> skaitymas <...>. 4 4
<..> skaitymas <..>. <..> ir Kkitos
pagal asmens poreikius <...>.
Asmens higiena <...> vykdant asmens higieng <...>.<...>
asmens higieng <...>. 1 2
Skalbimas <...>skalbiant <...> . <...>skalbiant.
1 2

Nustatyta, kad tyrimo dalyviai siekiant oraus senéjimo sglygy iSryskina socialines
paslaugas teikiamas senyvo amZziaus asmenimis, kurios uztikrina senyvo amziaus asmens fizinés
geroveés sritj, tai: maisto gaminimas bei prekiy pirkimas ir pristatymas, pagalba buityje, namy
ruosoje bei remonto darbai. {asumrox (2013) teigia, kad Ukrainoje atliktas tyrimas parodé, jog
senyvo amziaus asmeniui gyvenant namuose labiausiai reikalingos: maisto produkty, pramoniniy
ir namy Ukio paslaugos. Senyvo amziaus asmenys akcentuoja medicinines paslaugas, kaip
svarbias ir dalis tyrime dalyvavusiy darbuotojy tam pritaria. Senyvo amziaus asmenys taip pat
iSryskina ir kitas paslaugas, teikiamas namuose: kirpéjo paslauga, Siuksliy iSnesimas, skaitymas,
kaip svarbias salygas oriam senéjimui. Analizuojant tyrimo duomenis atkreiptas démesys, kad
atsiranda socialiniy paslaugy poreikis, kuris néra numatytas nei socialiniy paslaugy teikimo
sutartyje, nei socialiniy paslaugy teikimo sgrase.

Pastebéta, kad asmenys gaunantys socialines paslaugas namuose jvardija | kategorijg
nepatekusius teiginius ,,bendravimas‘‘ ir ,taip pat ateina savanoriai, kurie man papildomai

padeda‘‘. Savanoriai socialiniy paslaugy teikimo procese gali vaidinti svarby vaidmeni,
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sitilydami savo pagalbg socialiniy problemy sprendimui, taip pat gali padéti tobulinti teikiamy
socialiniy paslaugy kokybe bei kiekybe ir aisku prisidéti prie naujy paslaugy atsiradimo.
Atlikus gauty tyrimo duomeny analizg, sudarytos dvi teminés Kategorijos: geresnés

gyvenimo sqlygos ir psichologinis palaikymas (zr. 10 lentele).

10 lentele
Socialinés paslaugos gerina salygas oriam senéjimui
Kategorija Subkategorija Irodanciy teiginiy pavyzdziai Teiginiy sk.
D/UA |S/UA
Geresnés Padedancios Aisku, labai  padeda,  jauciame
gyvenimo socialinés palengvéjimg jas gaudami. Jos labai 5 7
salygos paslaugos padeda  <..>.  Padeda, ripinasi
zmonemis, tai labai svarbu.
Pagalba Matau pacius geriausius, teigiamus
suteikiancios dalykus. Teigiamas dalykas, kad atnesa j 0 10
paslaugos namus, nereikia prasinéti pas vaikus.
Psichologinis | Gerinancios Bendravimas, psichologinis palaikymas
palaikymas | bendravima, padeda islaikyti orumq, tai galiu pasakyti 4 0
supratimg, démesj | i§ savo patirties dirbant su senyvo
amziaus asmenimis.
Reikalingas Tai, kad jy artimieji daugiau ripintysi
artimyjy démesys | jais. Semyvo amziaus asmeny artimieji 2 0
galéty daugiau démesio skirti paslaugy
teikimo procese.

Nustatyta, kad paslaugas gaunantys asmenys ir darbuotojai teikiantys ir / ar
organizuojantys socialines paslaugas namuose skirtingai iSrySkina sglygas oriam senéjimui,
kurias gerina teikiamos socialinés paslaugos namuose. Visi tyrimo dalyviai aktualizuoja
socialines paslaugas namuose kaip: padedancias socialines paslaugas. ISrySkindami, kad
teikiamos paslaugos padeda ir jau€iamas palengvéjimas jas gaunant, galima gaunamas paslaugas
priskirti prie padedanciy islaikyti orumg. Paslaugas gaunantys senyvo amziaus asmenys is$skiria,
kad Sios socialinés paslaugos yra pagalbq suteikiancios paslaugos, Ko darbuotojai visai
neakcentuoja. Darbuotojai teikiamas paslaugas jvardija, kaip: gerinancias bendravimg,
supratimg bei démesj. Pasak Yorkston, Bourgeois, Baylor (2009) bendravimo pokyciai
senyvame amziuje atsiranda dél jprasto sené€jimo proceso, todél bendravimas su paslaugas
teikian¢iu darbuotoju ir senyvo amziaus asmeniu namuose gali paskatinti teigiamus pokycius,
tokius kaip pozityvesni santykiai, kasdieninés, socialinés ir laisvalaikio veiklos planavimas,
dalyvavimas bendruomenéje, bei tinkamas kasdieniniy poreikiy tenkinimas. Pastebéta, kad
darbuotojai socialiniy paslaugy teikimo procese pasigenda artimyjy démesio senyvo amziaus
asmenims.

Atlikus apklausos rastu teksty analizg, iSskirtos dvi teminés kategorijos: gyvenimas

namuose ir orumo issaugojimas (zr. 11 lentelg).
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Salyga oriam senéjimui — gyvenimas namuose

11 lentelé

Kategorija Subkategorija Irodancdiy teiginiy pavyzdziai Teiginiy sk.
D/UA |S/UA
Gyvenimas | Galimybé gyventi | <...>gyventi namuose, tai labai svarbios
namuose namuose paslaugos <...>. <..>sqlygas gyventi 4 )
namuose. <...>ir galimybes gyventi savo
namuose.
Pagalbos Visa pagalba, kurig gaunu, yra labai
suteikimas svarbi, reikalinga ir dzZiaugiuosi ja. 2 4
namuose
Orumo Prisideda prie Aisku  prisideda ir  prie  orumo
iSsaugojimas | orumo iSlaikymo | iSsaugojimo <...>.Pas juos viskas gerai 4 2
su orumu, jis issaugomas daugiau <...>.
Padeda ir Visos paslaugos labai padeda <...>.
uztikrina Visos teikiamos paslaugos tikrai padeda 2 2
ir uztikrina <...>.

Tyrime dalyvave senyvo amziaus asmenys ir darbuotojai teikiantys ir / ar organizuojantys

socialines paslaugas namuose aktualizuoja, kad teikiamy socialiniy paslaugy déka yra sudaryta

galimybé senyvo amziaus asmenims gyventi savo namuose, O tai yra labai svarbi sglyga siekiant

oraus senéjimo: galimybé gyventi namuose ir pagalbos suteikimas namuose. Tyrimo dalyviai

akcentuoja, kad teikiamos paslaugos labai prisideda prie orumo islaikymo, jos taip pat padeda ir

uztikrina orias salygas paslaugas gaunantiems asmenims gyventi namuose. Atkreipiamas

démesys, kad tyrimo duomenys parodé, jog salyga oriam senéjimui yra gyvenimas namuose, O

teikiamos socialinés paslaugos senyvo amziaus asmenimis namuose sudaro geresnes salygas

oriam senéjimui.

Analizuojant gautus tyrimo duomenis, sudarytos dvi teminés kategorijos: patenkintas

poreikis ir tobulintinas socialiniy paslaugy organizavimas (zr. 12 lentelg).

12 lentele
Gerinamos socialiniy paslaugy namuose sritys
Kategorija Subkategorija Irodan¢iy teiginiy pavyzdZiai Teiginiy sk.
D/UA | SIUA
Patenkintas Socialinés Musy teikiamy paslaugy pilnai uztenka .
poreikis paslaugos tenkina | Senyvo amzZiaus asmenys pas mus yra | 2 3
apripinti ir gauna  daugiau, negu
priklauso  pagal paslaugy teikimo
sutartj.
Padeda gyventi <..>kad mums padeda <...>. <...> be
namuose Siy  paslaugy, tikrai labai  sunku | O 3
iSgyventi namuose.
Tobulintinas | Materialinés ir Noreétysi gauti dar didesnés pagalbos is
socialiniy komunalinés valstybés, ypac¢ materialinés. Oriam | 0 2
paslaugy pagalbos gyvenimui reikalingos tinkamos
organizavimas | trakumas komunalinés paslaugos.
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12 lentelés tesinys

Kategorija | Subkategorija Irodancdiy teiginiy pavyzdziai Teiginiy sk.
D/UA | SIUA
Neuztikrinama Skirti daugiau laiko vienam paslaugy
bendravimo gavéjui. Gal daugiau laiko vienam | 2 0
paslauga Zmogui skirti pabendrauti, dabar 10
Zmoniy ir galéty biiti mazesni kriviai.

Kaip matyti i§ duomeny pateikty lenteléje tyrimo dalyviai teigia, kad teikiamos
socialinés paslaugos namuose patenkina senyvo amziaus asmeny poreikius: socialinés paslaugos
tenkina ir padeda gyventi namuose. Pastebéta, kad senyvo amziaus asmeniui tapus paslaugy
gaveéju, sudaroma paslaugy teikimo sutartis, kurioje numatoma, kiek karty per savaite, kokias
paslaugas konkretus darbuotojas teikia. Pablogéjus sveikatai, kei¢iasi poreikiai, kyla problemy,
taciau formali paslaugy teikimo sutartis nekei¢iama (Tamutiené, Naujaniené 2013). Tyrimo
duomenys atskleidé, kad teikiamy socialiniy paslaugy sarasas nepilnai atitinka senyvo amziaus
asmeny poreikius, taip pazeidZiant paslaugy teikimo ribas ir sudarant sglygas darbuotojo
pazeidziamumui, nes jis priverstas prisitaikyti prie senyvo amziaus asmens pageidavimy.
Paslaugas namuose gaunantys senyvo amziaus asmenys pageidauty didesnés materialinés ir
komunalinés pagalbos, taciau tai néra socialiniy paslaugy teikimo namuose kompetencijos sritis.
Darbuotojai nurode, kad reikéty tobulinti socialiniy paslaugy organizavima, tai yra maZzinti darbo
kriivius, taip siekiant tobulinti bendravimo paslaugos teikima: neuZtikrinama bendravimo
paslauga.

Apibendrinimas. Senyvo amziaus asmenys orumo koncepte aktualizuoja poreikius
atitinkancias pajamas, taip pat tinkamas gyvenimo salygas. Orumas kaip savigarba bei pagarba
iSrySkinamas visy tyrime dalyvavusiy asmeny. Vertinguma nepriklausomai nuo socialinio
sluoksnio, kaip svarbia salyga orumui, i$skiria darbuotojai. Senéjimg tyrimo dalyviai supranta
kaip poilsio, ramybés laikg bei psichinés biiklés pokyc€ius, taip pat tyrimo dalyviai akcentuoja
pilnavertiSka poreikiy tenkinima, gaunamag pagalba bei iSlikimg aktyviu. Oraus senéjimo
konceptas senyvo amZiaus asmenims, tai gyvenimas namuose su tinkamomis pajamomis bei
buitinémis sglygomis. Darbuotojai ory sen¢jimg konceptualizuoja kaip savikontrolés,
savarankiSkumo bei sveikatos i§saugojima. Kaip fizinius oraus senéjimo salygy trukdzius tyrimo
dalyviai jvardijo blogé¢janciag senyvo amziaus asmeny sveikata, problemas maZinancias
savarankiSkumg bei mobilumo mazéjimg. Tyrimo dalyviai socialinémis oraus senéjimo
saglygomis jvardijo: pagalbg suteikia ir problemas i$sprendzia darbuotojai ir / ar giminaiciai bei
pajamy ir iSlaidy disbalansa. Socialiniy paslaugy pasirinkimo galimybémis visi tyrimo dalyviai
jvardino socialines paslaugas namuose. Teikiamos socialinés paslaugos namuose Senyvo

amziaus asmenims gerina salygas oriam senéjimui tokiomis teikiamomis paslaugomis: maisto
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gaminimas bei prekiy pirkimas ir pristatymas; pagalba buityje, namy ruoSoje bei remonto darbai,
medicininés paslaugos; asmens higiena; skalbimas, kitos paslaugos. Isskirti ir papildomi
pagalbos teikéjai — savanoriai. Tyrimo duomenys parodé, jog salyga oriam senéjimui yra
gyvenimas namuose, o teikiamos socialinés paslaugos senyvo amziaus asmenimis namuose
sudaro geresnes sglygas oriam sen¢jimui. Socialinés paslaugos namuose apibiidinamos kaip
prisidedancios prie sglygy Oriam senéjimui ir jvardija salyga oriam senéjimul — gyvenimas
namuose. Nustatyta, kad dalis socialiniy paslaugy teikiamos atsizvelgiant j paslaugas gaunanciy
asmeny pageidavimus. Labiausiai iSryskéjo dideli darbuotojy darbo kruviai, neleidziantys

uztikrinti bendravimo paslaugos.

2.5. Kokybinio tyrimo rezultaty analizé ir interpretacija: Lietuvos kontekstas
Orus senéjimas. Atlikus interviu gauty duomeny analize, iSskirtos dvi teminés

kategorijos: socialinis vertingumas ir pagrindiné vertybé (zr. 13 lentele).

13 lentele
Orumo konceptas
Kategorija | Subkategorija Irodanciy teiginiy pavyzdziai Teiginiy
sk.1?
D/LT | SILT
Socialinis Sveikatos Orumas  — tai  gebéjimas buti
vertingumas | iSsaugojimas ir | savarankiskam.  <..>ir  aiSku  svarbu | 11 9
funkcinio sveikata, kad ji buty gera ir leisty man
savarankiSkumo | savarankiskai judeéti. <..> ir buiti geros
1Slaikymas sveikatos.<...> turéti truputj daugiau
sveikatos.
Savirealizacija, | Artimy Zmoniy, nebiitinai vaiky, buvimas
aplinkos Salia, ty. esant bitinybei galima bity | kg | 13 6
démesys bei kreiptis. <...> priziurimas artimyjy, jauciasi
ripestis reikalingas ir jam nieko netriiksta.
<..>démesingumq, kuris buvo per visg
gyvenimgq, tai noriu jausti ir Ssenyvame
amziuje gali save realizuoti, tai yra biiti
kazZkam naudingas ir reikalingas.
Sprendimy <...>viskuo apripinty. <..>kas galéty
priémimas, padeéti ir suprastu, kad nesmerkty ir | 11 7
poreikiy neteisty.  <..> galiu pati priimti
tenkinimas bei | sprendimus. Pagrindiné sqlyga, manau, yra
pagalba saugumas, kai Zmogus jauciasi saugus.
Pajamy Stabilios pajamos <...>. Tai pensijos, kad
stabilumas buty didesnés <...>. 5 7
Gyvenimas savo | <...> savo namai. <...>tai kad galiu gyventi
namuose savo namuose. <..>gal gyventi savo 1 7
namuose seniems svarbiausias dalykas.

2 D/LT - Lietuvos darbuotojy organizuojanéiy ir /ar teikianéiy socialines paslaugas teiginiai, S/LT — Lietuvos
senyvo amziaus asmeny teiginiai.
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13 lentelés tesinys

Kategorija | Subkategorija Irodancdiy teiginiy pavyzdziai Teiginiy sk.
D/ILT | SILT
Pagrindiné | Savigarba, Orumas man yra tai, kai sugebi islaikyti bet
vertybé sukaupta patirtis | kokioje  situacijoje  savigarbg,  saves 7 11
bei aplinkiniy | nenuvertinant. Orumas — pagarba Zmogui.
pagarba Labai norisi, visus Siuos dalyku jausti is

aplinkos, bet ne visada taip bina
<...>pagarba is aplinkos svarbus.

Savivertés, Kad Zmogus jaustysi, kad yra pilnavertis.
vertingumo bei | Man orumas tai savo vertingumas, Orumas 7 6
pilnavertiskumo | — tai asmenybés vertingumas. <...>orumas
pajauta senyvame amziuje, kai pats senyvo amziaus

Zmogus jaucia savo saviverte ir jaucia
atitinkamgq elgesj su juo <...>kad mane vis
dar vertinty.

Tyrimo dalyviai kalbédami apie orumg aktualizuoja senyvo amziaus asmeny Sveikatos
iSsaugojimq ir funkcinio savarankiskumo islaikymg. ISlikimas savarankisku senatvéje lemia
auksta savivertg, savigarbos, nepriklausomybés, savo gyvenimo kontrolés ir savarankiSkumo
jausmus, taip pat laisve iSlaikyti savo gyvenimo autonomijg (Phillips ir kt. 2010). Paaiskejo, kad
tiek sveikatos i$saugojima, tiek funkcinio savarankiSkumo iSlaikyma tyrimo dalyviai sieja su
salyga orumui. Sen¢jimas taip pat yra vienas 1§ pagrindiniy rizikos veiksniy jtakojantis asmens
sveikatos bikle, taciau vis dar vyksta diskusijos, ar sen¢jimas savaime néra siejama su sveikatos
blogé¢jimu (Franceschi ir kt., 2018). 2012 metais Juozulynas ir bendraautoriai nustate, kad
senyvo amziaus asmeny gyvenimas yra susijes su jy sveikata, todél orumas kaip ir gyvenimo
kokybés jvertinimas glaudziai koreliuoja su sveikatos jvertinimu. Kiekvienas asmuo sendamas
vis dazniau ima nerimauti dél savo sveikatos, todél funkcinio savarankiSkumo iSlaikymas
svarbus senyvame amziuje, nes jis leidzia atlikti kasdieninius darbus bei pasiriipinti savimi
(Phillips ir kt., 2010). Aktualizuojama ir senyvo amziaus asmeny savirealizacija, aplinkos
démesys bei riupestis, Kad jie galéty save realizuoti, tai yra buti naudingais ir reikalingais
visuomenés nariais. Sias salygas tyrimo metu ypatingai idryskino darbuotojai teikiantys ir / ar
organizuojantys socialines paslaugas namuose. Senyvame amziuje asmenys siekia iSsaugoti ir
palaikyti santykius, kuriuos buvo sukiire ankstesniuose gyvenimo tarpsniuose (Mikulioniené,
2011), todél aplinkiniy démesys iSlieka labai svarbus. Analizuojant tyrimo duomenis paaiskéjo,
kad ne tik démesys, bet ir ripestis i§ aplinkos yra suprantamas kaip viena i§ sglygy orumui.
Tyrimo duomenys aktualizavo, kad tyrimo dalyviai orumui priskiria: sprendimy priémimg,
poreikiy tenkinimg bei pagalbg. Didelé dalis senyvo amziaus asmeny, kalbédami apie oruma

i§skiria gyvenimg savo namuose kaip svarbig salyga orumui iSlaikyti. Siekiant sudaryti salygas
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gyventi namuose pastebétas svarbus momentas — poreikiy tenkinimas yra viena i§ problemy
sprendimo galimybiy. Senyvo amziaus asmenims pablogéjus jy fizinei bei psichinei sveikatai, o
taip pat sumazéjus savarankiSkumui, atsiranda poreikis gauti pagalbg, kuri jiems suteikty
saugumg. Mikulionienés (2011) teigimu, biitina atpazinti senyvo amziaus asmeny riipesc¢ius ir
problemas, jvertinti poreikius ir siekti sukurti tokig socialing aplinka, kurioje jiems bty gera
gyventi. Tyrime dalyvave darbuotojai iSrySkina poreikiy tenkinimo ir pagalbos suteikimo
galimybes, kurios gali uztikrinti senyvo amziaus asmeny sauguma bei sudaryti galimybes
gyventi namuose. Senyvame amziuje pajamy stabilumas gali biti viena i$ sglygy orumui, kurig
jvardija tyrimo dalyviai. Jankiinaités ir Naujanienés (2012) atliktame tyrime traktuojama, kad
finansinis saugumas ir materialiné gerové — svarbiis sékmingo senéjimo komponentai, o taip pat
juos galima priskirti ir prie orumo salygy.

Kategorijoje pagrindiné vertybé aktualizuojama savigarba, kaip savo vertingumo
iSsaugojimas bei saves nenuvertinimas. Taip pat iSrySkinta sukaupta patirtis bei aplinkiniy
pagarba, kaip svarbus orumo komponentas. Paslaugas gaunantys asmenys turi sukaupg
pakankamai gyvenimiskos patirties, kuri reikalauja pagarboS. Senyvo amziaus asmens savijauta,
kuri jam leidziama jaustis pilnaveréiu kelia teigiamas emocijas (Petronyté ir Zebrauskaité 2018),
tai parodé ir gauti tyrimo duomenys, nes tiek darbuotojai, tiek senyvo amziaus asmenys oruma
vardija, kaip saviverte, vertingumqg bei pilnavertiskumqg. Bowers (2013) pamin¢jo pagrindinius
orumo prieziiiros aspektus, kurie galéty biiti taikomi daugumai senyvo amziaus asmeny, tai —
asmens pilnavertiskumo iSsaugojimas, o taip pat jy autonomijos stiprinimas.

Atlikus interviu turinio analizg, i$skirta viena teminé kategorija: biopsichosocialinis

senéjimo procesas (zr. 14 lentele).

14 lentele
Senéjimo konceptas
Kategorija Subkategorija Irodanciy teiginiy pavyzdziai Teiginiy sk.
D/LT |S/ILT
Biopsicho- Pilnatvés ramybés, | <...> tai gyvenimo patirties sukaupimas.
socialinis dziaugsmo, <..> gyvenimas su didele patirtimi. | 10 9
senéjimo sukauptos patirties | <..> kai galima ramiai dZiaugtis
procesas bei dvasinis laikas | nugyventy gyvenimu, savo ir savo vaiky
pasiekimais, graziy poilsiu <...>.
Sveikatos <...> daug sveikatos problemy, keiciasi
prastéjimas bei Zmogaus psichologija. Savarankiskumas 6 9
savarankiskumo sumazéja, pats daug ko negaliu, reikia
praradimas pagalbos
Socialinio statuso | <...> vienisumas, as tai nenoriu niekur
pokytis eiti, bet ir pas save nenoriu nieko 3 3
priimti, nezinau kodél, taip yra. <...> Kai
nebegali dirbti, buti reikalingas, as tiek
darbinés patirties turiu.
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Tyrimo duomenys rodo, kad tyrimo dalyviai senéjimg suvokia, kaip biopsichosocialinj
procesa. Teiginiy skai¢iumi iSrySkéja, kad senatvé yra gyvenimo tarpsnis, kuriame atsiranda
daugiau pilnatvés, ramybés, dZziaugsmo, sukauptos patirties bei padid¢ja dvasingumas. Remiantis
gautais tyrimo duomenimis galima teigti, kad senéjimas yra gyvenimo ir amziaus tarpsnis
formuojantis skirtingus pozitrius. Mikulioniené ir bendraautorés (2018) teigia, kad senatvé yra
natiiralus gyvenimo kelio etapas. Janktnait¢ ir Naujaniené¢ (2012) senatve apibiidina, kaip
procesa, kuris neturi biiti suprantamas kaip vienas procesas, tai individualus asmens reiskinys ir
pasireiskia skirtingais biidais. Tyrimo dalyviai aktualizuoja socialinio statuso pokyt] senyvame
amziuje. Lemme (2003) socialinj vaidmenj jvardija kaip veiklg ir santykius. Senyvo amziaus
asmuo formuoja savo elgesj, taip pat ir elgesj su kitais, jam mazéja socialinés veiklos apimtys,
kadangi senyvo amziaus asmuo pasitraukia i$ socialiniy vaidmeny ir tolsta nuo kity asmeny.

Atlikus interviu teksty analize apie oraus sené¢jimo sampratg, iSskirta viena teminé

kategorija: orus senéjimas (zr. 15 lentelg).

15 lentele
Oraus senéjimo konceptualizavimas
Kategorija Subkategorija Irodanciy teiginiy pavyzdziai Teiginiy sk.
D/ILT | SILT
Orus Gyvenimas savo | Manau gyvenimas namuose gali atitikti
senéjimas namuose asmens orumo sqvokq . Tai labai svarbu, 15 14
suteikia nes man namuose yra geriausia. Zmogus
sauguma jauciasi saugus savo aplinkoje, savo
namuose, kurie gydo ir leidZia gyventi
tokiy rézimy kokiu pats Zmogus nori
Sveikatos ir <...>nebegali jaustis nepriklausomas,
savarankiSkumo | praranda  savarankiskumq.  <..>bet | 14 10
problemos sveikata tai neleidzia daug ko. Riboja
mane ir mano orumgq. Oriam senéjimui
didzZiausias isSiikis gali biiti vis blogéjanti
sveikata.
Poreikius <...> jam reikalinga nuolatiné aplinkiniy
tenkinancios pagalba. <..>bei tinkamqg pagalbg ir | 10 5
paslaugos ir pozityviai jq priima. Reikia pagalbos is
prieinama Salies, nebijoti priimti pagalbos.
pagalba
Pakankamos <...> geros pajamos <...>. Jeigu asmuo
pajamos bei gauna pakankamas pajamas<...>. <..>| 10 2
tinkama buitis ir geros buitinés sqlygos, atninkancios jy
poreikius <...>[L14].
Savigarba ir <...> pagarba is aplinkiniy <...> . Orus
pagarba, senéjimas — pirmiausia savigarba<...> 7 4
supratimas bei turésime pagarbos kity Zmoniy atzvilgiu,
aplinkiniy manau, kad senatvé bus ori [L17]. Noriu
démesys, ypac pagarbos ir supratimo, net tik is
artimiausiyjy artimyjy, bet ir i§ visos aplinkos,
kaimyny, politiky, as juk pats Zzmogus.
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Analizuojant tyrimo duomenis i$ry§kéjo, kad oraus senéjimo konceptas, tai gyvenimas
savo namuose suteikiantis saugumg. Tiek darbuotojai, tiek senyvo amziaus asmenys vienodai
aktualizuoja ory senéjimg. Gyvenimas namuose yra pagrindiné ir svarbiausia salyga siekiant
oraus senéjimo. Petronyté ir Zebrauskaité (2018) teigia, kad laikui bégant senyvo amzZiaus asmuo
susiduria su jvairiais i$§ukiais, i§ kuriy vienas - maz¢jantis savarankiSkumo lygis, kuris siejamas
su tokiais veiksniais, kaip: mazos pajamos ir sveikatos problemos bei su amziumi susijusi
negalia. Analizuojant tyrimo metu gautus duomenis pastebéta, kad visi tyrime dalyvave asmenys
oriam senéjimui priskiria: sveikatos ir savarankiskumo problemas. Darbuotojai pirmiausia
pastebi senyvo amziaus asmeny sveikatos bei savarankiSkumo problemas, taciau ir nemaza dalis
senyvo amziaus asmeny taip pat akcentuoja senatvéje prastéjancia sveikata bei sumazéjusj
savarankiSkumo lygj. Heggestad ir kt. (2015) teigia, kad tyrimais yra nustatyta, jog senyvo
amziaus asmeny orus senéjimas yra susijes su pagarbos, savarankiskumo bei nepriklausomumo
jausmu, kad privalome gerbti senyvo amZziaus asmeny autonomijg ir sudaryti sglygas jiems
gyventi namuose, pagal jy valig ir vertybes. Pagarba i§ aplinkos reiskia, kad reikia leisti jiems
patiems priimti svarbius sprendimus dél kasdienio gyvenimo namuose. Matonyté ir
bendraautorés (2019) teigia, kad senyvame amziuje susiduriama su mazéjanciu fiziologiniu bei
psichologiniu funkcionavimu, dél ko prastéja sveikata, taip pat sumazéja gaunamos pajamos.
Darbuotojai aktualizuoja: poreikius tenkinancias paslaugas ir prieinamg pagalbg. Senyvo
amziaus asmenys didelés reikSmés tam nerodo, bet supranta, kad gali gauti pagalbg 1§ Salies ir
nereikia bijoti priimti pagalbos, tadiau isryskina paslaugy reikalinguma. Kaip svarbias oraus
senéjimo salygas paslaugas teikiantys darbuotojai ivardija: pakankamas pajamas bei tinkamg
buitj, kas sudaro tinkamas sglygas gyventi namuose. Savigarbq ir pagarbg, supratimg bei
aplinkiniy démesj, ypac¢ artimyjy tai svarbios sglygos, kurias i$skiria didesné dalis darbuotojy,
bet atsirado ir senyvo amziaus asmeny, kurie pritaria, Sioms sglygoms. Bowers (2013) atliktas
tyrimas parod¢, kad siekiant skatinti senyvo amziaus asmeny orumg aplinkiniai turéty sutelkti
démesj ] pagrindines asmens vertybes tokias, kaip savigarba ir saviverteé.

Salygos oriam senéjimui. Atlikus interviu metu gauty duomeny analize, iSskirtos trys
teminés kategorijos: fizinés oraus senéjimo sqlygos, socialinés oraus senéjimo sqlygos,

psichologinés oraus senéjimo sqlygos (zr. 16 lentelg).

16 lentele

Salygos oriam senéjimui

Kategorija Subkategorija Irodanciy teiginiy pavyzdziai Teiginiy sk.
D/LT | SILT

Fizinés oraus | Prastéjanti <..>  sveikatos  problemos  pacios
senéjimo sveikata pagrindinés, blogéjanti sveikata. | 12 15
salygos Pagrindinés  problemos  su  kuriomis

susiduriame senyvame amZiuje yra prasta

sveikata, tai yra sveikatos problemos.
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16 lentelés tesinys

Kategorija Subkategorija Irodancdiy teiginiy pavyzdziai Teiginiy sk.
D/LT | SILT
Judéjimo ir Senyvame  amziuje  susiduriama  su
savarankiSkum | judéjimo problemomis. Judéjimas labai 15 11
0 maz¢jimas riboja, sunkiausia Ziemos metu. Negaliu
savarankiskai judeti <...>. <...>neleidzia
savarankiskai priimti sprendimy<...>.
Socialinés Pagalbos <..>tada  jau  prireikia  artimyjy
oraus poreikis pagalbos, o kai jy néra reikia ieskoti 8 8
senéjimo sprendimy kur kreiptis. O padéti gali, gal
salygos darbuotojai, padédami su paslaugomis.
Aplinkos <...>jei néra pritaikytos aplinkos. Viskas
pritaikymas priklauso nuo namy aplinkos, jei Zmogus 4 2
sunkiai juda<...>. Judéjimo problemas
kompensuoti techninés
Nepakankamos | <...>mazos pensijos, kurios neleidzia
pajamos senyvam zmogui jaustis saugiai dél savo 3 0
ateities [L18]. Kiekvienas asmuo ir
situacija yra unikali, nes nevienodos
zmogaus tiek finansinés [L13].<...>taip
pat ieSkant finansiniy resursy, kaip biity
galima  uztikrinti  Zmonéms  orig
senatve[L18].
Psichologinés | Vienatvés <...>psichologiniai sunkumai, tokie kaip
oraus pojutis, nepasitenkinimas — gyvenimu,  tuStuma, 6 4
senéjimo nepasitenkinim | nugyventy mety ir patirties nuvertinimas
salygos as gyvenimu <...>. Senyvame amziuje zmogus lyg jau
ir pasijaucia niekam nereikalingas.
Visuomenés Keiciant jaunimo poziirj j seng Zmogy.
poziiirio Sias problemas reikty spresti naudojant 3 2
formavimas Svieciamgsias priemones apie Zmogaus
senatve.

Analizuojant tyrimo duomenis pastebéta, kad tiek darbuotojai, tiek senyvo amZiaus
asmenys aktualizuoja prastéjanciq sveikatq, kaip svarbia sglygg trukdancig oriam senéjimui.
Darbuotojai pastebi senyvo amziaus asmeny judéjimo ir savarankiskumo sumazéjimg, Kuris
suteikia nepilnavertiSkumo jausma, taciau senyvo amziaus asmenys kaip pagrinding problemag
ivardija prastéjancig sveikatg. Petronyté ir Zebrauskaité (2018) teigia, kad laikui bégant senyvo
amziaus asmuo susiduria su jvairiais i$Stukiais, i§ kuriy vienas — maz€jantis savarankiskumo
lygis, kuris siejamas su tokiais veiksniais, kaip: sveikatos problemos bei su amZiumi susijusi
negalia. Visos iSryskintos salygos trukdo oriam senéjimui, tadiau ieSkoma sglygy Siems
trukdziams sumazinti ar kompensuoti. Visi tyrimo dalyviai iSrySkina pagalbos poreikj senyvame
amziuje, o pagalbos teik¢jai gali biiti artimieji arba asmenys i§ Salies. Paslaugas gaunantys

asmenys, kaip vienus 1§ pagalbos teikéjy jvardija darbuotojus. Socialiniy darbuotojy pagalba
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senyvo amziaus asmenims yra svarbi, nes padeda sukurti savarankiSkuma, kuris leidzia jaustis
reikSmingu, pilnaveréiu, vertingu, taip pat gali prisidéti prie laisvalaikio bei bendravimo
uztikrinimo (Matonyté, Kazlauskaité, Poskuté, 2019). Tiriamieji kaip problemy sprendimo
galimybes Siek tiek maziau akcentuoja: aplinkos pritaikymg, bet laiko viena i$ sglygy, galinCiy
prisidéti prie sglygy oriam senéjimui. Darbuotojai iSryskina: nepakankamas pajamas, taciau
paslaugas gaunantys asmenys visai neaktualizuoja Sios salygos. Pastebéta, kad visi tyrime
dalyvave asmenys pabrézia psichologinius sunkumus senyvame amziuje: vienatvés pojiitis,
nepasitenkinimas gyvenimu, tai pat iSskiria visuomenés poZiirio formavimg, kaip alternatyva
sudarant sglygas oriam sen¢jimui.

Atlikus interviu analizg, iSskirtos dvi teminés kategorijos: nestacionarios socialinés

paslaugos ir stacionarios socialinés paslaugos (zr. 17 lentelg).

17 lentele
Socialiniy paslaugu pasirinkimo galimybés
Kategorija Subkategorija Irodanciy teiginiy pavyzdziai Teiginiy sk.
D/LT |S/ILT
Nestacionarios | Pagalbos <..> aiSku paslaugas teikiamos ir jy
socialinés namuose namuose. Pagalbos j namus paslaugos 4 11
paslaugos paslaugos labai palengvina senyvy asmeny buitj.
Paslaugos namuose<...> as tai noriu tik
namuose gyventi, todél jos man sudaro
galimybe biiti namie.
Paslaugy Zmogui nereikia prasyti kaimyny, kad
namuose nauda | atlikty Sias paslaugas ir uz jas zZymiai | 11 3
daugiau mokéti. Sios paslaugos senyvo
amziaus  zmonéms,  kuriems  reikia
pagalbos, leidZia jaustis saugiau, ramiau,
nes jie zino, kad yra Zmoneés, kurie jiems
padeés reikiamu atveju, taip pazvelgus
Zmogus visada bus apripintas ir
sutvarkytas.
Stacionarios Globos namai | <...> globos namuose <..>. Miesto,
socialinés kuriame gyvenu, globos namy. 4 7
paslaugos Slaugos Seniems ~ Zmonéms  yra  teikiamos
ligonineés paslaugos slaugos ligoninése <...>. <...> 3 1
slaugos ligonines.

Atlikto interviu tyrimo duomenys atskleidé, kad senyvo amziaus asmenys kaip

svarbiausig socialing paslaugg iSskiria — pagalbos namuose paslaugas, taip pat mingjo apie
stacionarias paslaugas (globos namuose ar slaugos ligoninéje), darbuotojai aktualizuoja teikiamy
paslaugy j namus naudq. Pastebéta, kad darbuotojai jvardija i kategorija nepatekusius teiginius:
,»taip pat yra invalidy draugijos, kurios organizuoja namy laisvalaikj ir uzimtuma‘* ir ,,dienos
centrai‘‘. IndraSienés ir Katkonienés (2011) atliktas tyrimas rodo, kad socialinés paslaugos

namuose turi biiti prioritetine socialiniy paslaugy rusimi, suteikiancia galimybes senyvo amziaus
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asmenims gyventi namuose. Senyvo amziaus asmenys vis daZniau norédami patenkinti savo

poreikius ] pagalba pasitelkia socialinius darbuotojus, kurie ne tik padeda poreikiy tenkinime, bet

ir padeda dziaugtis dabartiniu gyvenimo etapu, taip suteikdami saugumag bei pilnavertiSkuma

(Matonyte, Kazlauskaité, Poskuté, 2019).

Socialinés paslaugos namuose. Atlikta interviu duomeny analizé leido sudaryti dvi

temines kategorijas: paslaugos gerinancios fizines sqlygas oriam senéjimui ir paslaugos

gerinandios psichologines ir socialines sqlygas oriam senéjimui (zr. 18 lentelg).

18 lentele
Socialinés paslaugos oraus senéjimo kontekste
Kategorija | Subkategorija Irodanciy teiginiy pavyzdziai Teiginiy sk.
D/ILT | SILT
Paslaugos Maisto Perkamas maistas <...>.Maisto pirkimas,
gerinancios produkty maisto pasildymas <...>. 10 10
fizines salygas | nupirkimas,
oriam pristatymas
senéjimui Pagalba Pagalbos | namus  paslaugos apima
buityje ir namy | pagalbg asmeniui atliekant namy tvarkymg | 8 8
ruosoje <...>.<..> pagalba buityje <...>.
Medikamenty | <...> medikamenty pirkimo paslauga.
organizavimas | <...> bei vaisty nupirkimas <...>. 7 8
Asmens asmens higiena <...>. Asmens higienos
higienos palaikymas maudymas, prausimas, galvos | 8 7
uztikrinimas plovimas.
Mokesciy <...> uzmokami mokesciai <..>. <..>
mokéjimas mokesciy sumokéjimas <...>. 8 1
Kuro <..> malky atnesimas <..> .<..> kuro
apripinimas <..>. 5 3
Kitos <..>laikrasciy skaitymas <..>. <..>
paslaugos lankymas  ligoninéje <.> <.>| 4 1
pramoninés prekés <..>. <..> padeda
pajudeéti <...>.
Vandens <.> vandens atneSimas <.>.
atneSimas <...>vandens atnesimas <...>. 2 1
Paslaugos Bendravimo Pacios  pagrindinés  paslaugos  ir
gerinancios paslauga reikalingiausios,bendravimas.<...>bendra 6 7
psichologines vimas<...>.<..>bendravimas<...>.<...>be
ir socialines ndravimas.
salygas oriam | Konsultavimo, | <...>informavimas, konsultavimas
senéjimui tarpininkavimo | tarpininkavimas bei atstovavimas. | 2 6
ir atstovavimo, | Informavimas, konsultavimas <.>
informavimo tarpininkavimas.
paslauga

Tyrimo dalyviai interviu

metu iSrySkino konkrecias socialines paslaugas teikiamas

namuose, kuriomis siekiama sudaryti orias senéjimo saglygas. Visi tyrimo dalyviai akcentavo

maisto produkty nupirkimq ir pristatymgq, taip pat svarbiomis paslaugomis laikomos — pagalba

buityje ir namy ruosoje bei medikamenty organizavimas. Socialiniy paslaugy teikimas namuose
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taip pat apima asmens higienos uztikrinimg. Darbuotojai aktualizuoja mokesciy mokéjimo
paslaugg, taCiau paslaugas gaunantys asmenys Sios paslaugos visai neiSrySkina. Ne maziau
reikSmingos paslaugos, kurias i$skiria darbuotojai — kuro apripinimas bei vandens atnesimas.
Inrasienés ir Katkonienés (2011) atlikto kokybinio tyrimo rezultatai rodo, kad pagrindinés
paslaugos, kurios teikiamos paslaugy gavéjams — maitinimo organizavimo, asmens higienos ir
namy ruosos darby paslaugos.

Visi tyrimo dalyviai akcentavo bendravimo paslaugg, o senyvo amziaus asmenys
papildomai iSrySkino: konsultavimo, tarpininkavimo ir atstovavimo, informavimo paslaugq.
Inrasienés ir Katkonienés (2011) atliktas kokybinis tyrimas rodo, kad ,,didel¢ reikSme pagalbos j
namus paslaugos gavéjai skiria bendravimo ypatumams‘‘. Pastebéta, kad suprastéjus senyvo
amziaus asmeny sveikatai, jie tampa visiSkai priklausomi nuo darbuotojy, kuriy teikiamos
paslaugos prisideda prie orumo salygy sudarymo bei uztikrinimo gyventi namuose.

Atlikus tyrimo dalyviy interviu metu gauty duomeny analizg, iSskirtos dvi teminés
kategorijos: paslaugos sudaro galimybe gyventi namuose ir psichologiniy poreikiy tenkinimas
(zr. 19 lentelg).

19 lentele
Socialinés paslaugos gerina sglygas oriam senéjimui
Kategorija Subkategorija Irodanciy teiginiy pavyzdziai Teiginiy sk.
D/LT | SILT
Paslaugos Padedancios ir | Taip, padeda, nes Zmonés jauciasi
sudaro reikalingos reikalingi, suprasti. Taip, padeda. jos| 19 22
galimybe paslaugos suteikia reikalingumo jausmg, darbuotojai
gyventi Jjais ripinasi. Kas priklauso pagal sutartj
namuose padaro, pinigus sumoki ir ramu, aisku, kad
taip ir turi biti oriai. O cia viskas aisku,
susitarta, sutartyje parasyta, viskq zZinai ir
supranti, ko nezinai paaiskina.
Gyvenimas <...>pagalba seniems Zmonéms
namuose gyvenantiems namuose. <..>namuose | 8 4
pagyventi, gera man cia, viskas sava.
Psichologiniy | Darbuotojai <...>darbuotojos mandagios, suteikia
poreikiy ripestingi, saugumo Jjausmg, pareigingos, | 0 11
tenkinimas supratingi, supratingos, o taip pat ripestingos. Labai
suteikiantys geros, mandagios, iSklausancios
saugumg ir darbuotojos.
pagarba
Bendravimo <..>laiko triksta pakalbéti. Kad ir
poreikis pabendravimas labai reikalingas senyvam | 0 2
ligotam Zmogui.

Atlikus tyrimo duomeny analize galima teigti, kad socialinés paslaugos namuose sudaro
galimybe senyvo amziaus asmenims gyventi namuose. Darbuotojai ir senyvo amziaus asmenys

socialines paslaugas namuose apibtdina kaip padedancias ir reikalingas paslaugas. Paslaugas
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gaunantys asmenys teigiamai vertina socialiniy paslaugy namuose sutarties sudaryma, kurj
apibudina kaip saugumo garantg. Tamutienés ir Naujanienés (2013) atlikto kokybinio tyrimo
duomenys rodo, kad paslaugy teikimo sutartis, kuri suraSoma asmeniui tapus paslaugy gavéju ir
kurioje jrasoma, kiek karty per savaite, kokias paslaugas konkretus darbuotojas teikia, yra
socialiniy paslaugy teikimo nelankstumas, lemiantis paslaugy prieinamumg. Pazymétina, kad
darbuotojai socialines paslaugas namuose prilygina kaip galimybe senyvo amziaus asmeniui
gyventi namuose.

Tyrimas atskleidé, kad senyvo amziaus asmenims labai svarbu darbuotojo, kuris teikia
paslaugas namuose asmeninés savybeés, tokios kaip: rupestingumas, supratingumas. Darbuotojy
elgesys socialiniy paslaugy namuose teikime apibiuidinamas, kaip suteikiantis sauguma ir
pagarba. 2011 metais Indrasienés ir Katkonienés atlikto kokybinio tyrimo duomenys rodo, kad
yra labai svarbiis senyvo amziaus asmeny santykiai su darbuotojais, ypa¢ svarbios darbuotojy
asmeninés savybés, kurios taip pat lemia ir tarpusavio supratimg. Asmenys gaunantys paslaugas
i8ryskino ir bendravimo poreikj, Kuris jiems yra labai svarbus ir reikalingas.

Atlikus atsakymy | interviu turinio analize, iSskirta viena teminé kategorija: poreikiy

tenkinimas gyvenant namuose (zr. 20 lentele)

20 lentele
Salygos oriam senéjimui — gyvenimas namuose
Kategorija | Subkategorija Irodanciy teiginiy pavyzdziai Teiginiy sk.
D/LT |S/ILT
Poreikiy Sudaro Gaudamas socialines paslaugas klientas
tenkinimas galimybe gali gyventi savo namuose, sau jprastoje | 11 11
gyvenant gyventi aplinkoje. Socialinés paslaugos uZtikrina
namuose namuose sqlygas  gyventi  namuose su  Ssoc.
darbuotojy pagalba.
Pagalbos Taip pat  suteikiant informacijq,
suteikimas neiseidamas is namy, padedant 6 6
namuose darbuotojams, gali isspresti iSkilusias
problemas. Paslaugos palengvina
kasdienybe, buitj.

Nustatyta, kad tyrimo dalyviai socialines paslaugas namuose vertina, kaip sudarancias
galimybe gyventi namuose, tai pat tiek darbuotojai, tiek asmenys gaunantys paslaugas, jas
apibiidina, kaip palengvinancias kasdienybe. Indrasienés ir Katkonienés (2011) atlikto kokybinio
tyrimo duomenys rodo, kad teikiamos socialinés paslaugos sudaro sglygas gyventi namuose, nes
padeda uztikrinti asmens gyvybinius poreikius ir sudaro orumg neZzeminancias salygas. Tyrimo
dalyviai iSrySkina ir pagalbos suteikimg namuose, kas prisideda prie salygy oriam senéjimui,
senyvo amziaus asmeniui, gyvenant namuose.

Analizuojant interviu metu gautus duomenis, iSskirta viena teminé kategorija:

tobulintinas socialiniy paslaugy organizavimas (7r. 21 lentelg).
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Gerinamos socialiniy paslaugy namuose sritys

21 lentelé

Kategorija Subkategorija Irodanciy teiginiy pavyzdziai Teiginiy sk.
D/LT |[S/LT
Tobulintinas | Paslaugy Gerai  buty, kad galéciau socialinj
socialiniy teikimas pagal | darbuotojg issikviesti kada man reikia. 3 10
paslaugy individualius | Kartais reikia, kad atvykty, bet negali, nes
organizavimas | poreikius ir ne ta diena priskirta, visko bina, bet
lankstus darbo | isgyvenam kazkaip. Ir kartais sulaukiame
grafikas skambuciy, ne pagal grafikq.
Bendravimo Pritritksta laiko bendravimui, jiems tai,
paslaugos kaip oras ir vanduo. Kartais pritriksta 8 5
trakumas laiko bendravimui.<...>ir skiriant daugiau
laiko bendravimui.
Buitiniy ir <..> gal tik buitiniy daugiau reikéty
tkio paslaugy | pasiripinti <..>. <..>atsiranda poreikis 4 6
plétra buities  darbuose, kuriu  neteikiame:
uzuolaidy pakabinimas, langy nuvalymas,
pilnas namy tvarkymas.
Pavézéjimo Galeéty biiti pavézéjimas iki parduotuvés ar
paslaugos turgaus, kur Zmogus pats galéty issirinkti 4 1
uztikrinimas sau prekes.
Kity Paslaugy teikimo srityje  galéty  biti
specialisty teikiama psichologo konsultacija namuose. 1 4
poreikis Prastéjant sveikatai riekia daugiau slaugos
(medikai, paslaugy.
psichologas)

Senyvo amZiaus asmenys iSskiria, kad susiduriama su sunkumais, kai néra galimybés
18sikviesti darbuotojy pagal poreikj, iSreikSdami norg gauti socialines paslaugas ir savaitgaliais
bei §venciy dienomis. Tyrimo duomenys atskleidé lankstaus darbo grafiko poreikj, nes atsiranda
nenumatyty darby ir paslaugas gaunantys asmenys darbuotojams skambina ne darbo metu. Pasak
Tamutienés ir Naujanienés (2013) socialinés paslaugos namuose turi biiti organizuojamos
vadovaujantis pagrindiniu principu — asmuo turi kuo ilgiau gyventi savo namuose, todél laikantis
Sio principo numatoma plétoti socialines paslaugas namuose, kurios prireikus biity teikiamos 24
valandas per parg ir 7 dienas per savait¢. Gauti tyrimo duomenys atkleidé, kad praktikoje néra
laikomasi Sio principo ir pagalbos poreikio trukmé lieka nepatenkinta. Paslaugas gaunantys
asmenys taip pat pageidauty, kad paslaugos biity teikiamos atsizvelgiant j individualius
poreikius, o ne taip kaip dabar, renkantis i§ teikiamy socialiniy paslaugy saraso.

Darbuotojai ir senyvo amziaus asmenys iSrySkina bendravimo stokg. Bendravimas néra
susijgs vien su tuo, kad keistis informacija ir perduoti praneSimus, jis taip pat atlieka svarby
vaidmen] nustatant ir palaikant socialing nepriklausomybe, nes jeigu bendravimas yra pazeistas,
tai turi jtakos ir senyvo amziaus asmens socialiniam gyvenimui (Yorkston, Bourgeois, Baylor,

2009). Darbuotojai teigia, kad pritriiksta laiko bendravimui, o senyvo amziaus asmenys pazymi,
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kad noréty ilgiau pabendrauti su paslaugas teikianciais darbuotojais. IndraSienés ir Katkonienés
(2011) kokybiniame tyrime nustatyta, kad senyvo amziaus asmenys iSreiské mazas bendravimo
galimybes socialiniy paslaugy namuose teikimo kontekste.

Tyrime dalyvave asmenys iSrySkina buitiniy ir tkio paslaugy trikuma ir sitilo plésti
buitiniy paslaugy pasiiila, nes ji pakankamai siaura, o poreikis daug didesnis. Pastebéta, kad
darbuotojai socialiniy paslaugy teikimo kontekste pasigenda pavézéjimo paslaugos, o senyvo
amziaus asmenys iSreiSkia medicininiy paslaugy poreikj, taip pat iSreikStas pageidavimas
psichologo konsultacijai.

Apibendrinimas. Tyrimo dalyviai kalbédami apie orumg aktualizuoja senyvo amziaus
asmeny sveikatos i§saugojimg ir funkcinio savarankiskumo islaikyma bei savivertés, vertingumo
bei pilnavertiskumo pajautg. Orumo konceptas darbuotojams — savirealizacija, aplinkos démesys
bei riipestis ir sprendimy priémimas, poreikiy tenkinimas bei pagalba suteikianti saugumag.
Senyvo amziaus asmenims — pajamy stabilumas, gyvenimas savo namuose, savigarba, sukaupta
patirtis bei aplinkiniy pagarba. Senéjimo konceptas tyrimo dalyviams tai: pilnatvés, ramybés,
dziaugsmo, sukauptos patirties bei dvasinis laikas bei socialinio statuso pokytis. Senyvo amziaus
asmenys senéjimo procese aktualizuoja sveikatos prastéjimg bei savarankiSkumo praradima.
Tyrimo dalyviai, kaip pagrinding salyga oraus senéjimo konceptui priskiria gyvenimg savo
namuose, kas suteikia saugumo jausmg. Tiek darbuotojai, tiek senyvo amziaus asmenys
kalbédami apie orig senatve iSrySkina sveikatos ir savarankiSkumo problemas, trukdancias oriam
sen¢jimui. Darbuotojai akcentuoja poreikius tenkinancias paslaugas ir prieinama pagalba bei
pakankamas pajamas bei tinkama buitj. Tyrimo dalyviai pagrindinémis saglygomis trukdan¢iomis
oriai senatvei jvardija prastéjancig sveikatg bei judé¢jimo ir savarankiSkumo sumazeéjima. Siekiant
oraus sen¢jimo sglygy atsiranda pagalbos poreikis bei reikalingas aplinkos pritaikymas. Visi
tyrime dalyvave asmenys pabréZia psichologinius sunkumus senyvame amziuje: savirealizacijos,
vienatvés pojltis, nepasitenkinimas gyvenimu, tai pat i$skiria visuomenés pozitrio formavima,
kaip alternatyvg sudarant sglygas oriai senatvei. Senyvo amziaus asmenys problemy sprendimo
galimybémis jvardija — pagalbos namuose paslaugas; darbuotojai teigia, kad biitent Sios
paslaugos yra naudingos senatvéje, nes yra reikalingos siekiant oraus sen¢jimo salygy. Nustatyta,
kad teikiamos socialinés paslaugos namuose senyvo amziaus asmenims gerina sglygas oriam
senéjimui tokiomis paslaugomis: maisto produkty nupirkimas, pristatymas; pagalba buityje ir
namy ruoSoje; medikamenty organizavimas; asmens higienos uZtikrinimas bei bendravimo
paslauga. Darbuotojai aktualizuoja mokes¢iy mokéjimo paslauga, kuro apripinimg bei vandens
atneSima, o paslaugas gaunantys senyvo amziaus asmenys — informavimo, konsultavimo bei
tarpininkavimo paslaugas. Tyrimo dalyviai socialines paslaugas namuose apibudina, kaip

padedancias bei reikalingas, taip iSryskindami, kad teikiamos socialinés paslaugos sudaro
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galimybe gyventi namuose. Tyrimo metu iSrySkéjo tobulintinas socialiniy paslaugy
organizavimas: paslaugy teikimas pagal individualius poreikius bei lankstus darbo grafikas;
daugiau laiko skirto bendravimo paslaugai, buitiniy ir tikio darby plétra. Darbuotojai iSryskino
pavézéjimo paslaugos poreikj, o senyvo amziaus asmenys isreiSké medicininiy bei psichologiniy

paslaugy poreikj.
2.6. Kokybiniy tyrimy rezultaty apibendrinimas: salygy oriam senéjimui sudarymas,
teikiant socialines paslaugas namuose

Apibendrinant Lietuvoje ir Ukrainoje atlikty kokybiniy tyrimy duomenis, galima
aktualizuoti tarpkulttrinj salygy oriam senéjimui sudaryma, teikiant socialines paslaugas senyvo
amziaus asmenims namuose kontekstg (zr. 22 lentele).

22 lentelé
Salygos oriam senéjimui, teikiant socialines paslaugas senyvo amZiaus asmenims

namuose: tarikultﬁrinis kontekstas

Diagnostiné sritis: ORUS SENEJIMAS

Subkategorijos: sveikatos Subkategorijos: poreikius
i§saugojimas ir funkcinio Orumas: atitinkan¢ios  pajamos;  tinkamos
savarankiskumo iSlaikymas; | savigarba, pagarba i§ | gyvenimo salygos; savigarba bei
savirealizacija, aplinkos démesys | aplinkos, vertingumas, | Pagarba; vertingumas nepriklausomai
bei ripestis; sprendimy priémimas, tinkamos pajamos nuo socialinio sluoksnio (bendras
poreikiy tenkinimas bei pagalba; teiginiy sk. 28)

pajamy  stabilumas, gyvenimas
savo hamuose; savigarba, sukaupta
patirtis bei aplinkiniu pagarba;
savivertes, vertingumo bei
pilnavertiSkumo pajauta (bendras
teiginiy sk. 108)

Subkategorijos: pilnatvés, ramybés, Subkategorijos: poilsio bei ramybés
dziaugsmo, sukauptos patirties ir Senéjimas: laikas ir psichika; pilnavertiskas
dvasinis laikas; sveikatos ramybés laikas poreikiy tenkinimas, pagalba bei
prastéjimas bei savarankiSkumo iSlikimas aktyviu (bendras teiginiy
praradimas;  socialinio  statuso sk. 18)

pokytis (bendras teiginiy sk. 40)

Subkategorijos: gyvenimas savo Subkategorijos: gyvenimas namuose
namuose suteikia sauguma; Orus senéjimas: su tinkamos pajamos ir buitinémis
sveikatos  ir  savarankiSkumo | gyvenimas namuose, salygomis; rupestis ir aplinkiniu
problemos; poreikius tenkinancios tinkamos pajamos, pagarba; savikontrolés,

paslaugos ir prieinama pagalba; | puitis bei sveikatos ir | savarankiSkumo  bei  sveikatos
pakankamos pajamos bei tinkama iSsaugojimas (bendras teiginiy Sk.
buitis; savigarba, pagarba, 30)

supratimas bei aplinkiniy démesys,
ypac artimiausiyjy (bendras
teiginiy sk. 91)

savarankiskumo
iSsaugojimas, pagarba
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22 lentelés tisinis

Diagnostiné sritis: SALYGOS ORIAM SENEJIMUI

Subkategorijos: prastéjanti
sveikata; judéjimo ir
savarankiSkumo mazéjimas;
pagalbos poreikis; aplinkos
pritaikymas; nepakankamos
pajamos; vienatvés pojtis,
nepasitenkinimas gyvenimu;

visuomenés pozilirio formavimas
(bendras teiginiy sk. 66)

Procesai turintys
jtakos orumui:
prastéjanti sveikata,
ribotas judéjimas bei
sumazejes
savarankiSkumas,
pagalbos poreikis

Subkategorijos: sveikatos problemos
mazina savarankiSkuma; mobilumo
maz¢jimas; pagalbg  suteikia ir
problemas i§sprendzia darbuotojai ir /
ar giminai¢iai; pajamy ir iSlaidy
disbalansas (bendras teiginiy sk.35)

Subkategorijos: pagalbos namuose
paslaugos;  paslaugy namuose
nauda; globos namai; slaugos
ligoniné (bendras teiginiy sk. 44)

Pasirinkimo galimybés:
Socialinés paslaugos
namuose

Subkategorijos: socialinés paslaugos
namuose; paslaugos pensionatuose
(bendras teiginiy sk.16)

Diagnostiné sritis: SOCIALINES PASLAUGOS NAMUOSE

Subkategorijos: maisto produkty
nupirkimas ir pristatymas; pagalba
buityje ir namy  ruoSoje;
medikamenty organizavimas;
asmens higienos uztikrinimas;
mokesciy mokéjimas; kuro
apriipinimas;  kitos  paslaugos;
vandens atneSimas; bendravimo
paslauga; konsultavimo,

tarpininkavimo ir  atstovavimo,
informavimo paslauga (bendras
teiginiy sk.112)

Paslaugos namuose:
maisto produkty
organizavimas, pagalba
buityje ir namy ruosoje,
medikamenty
organizavimas, asmens
higienos paslaugos

Subkategorijos: maisto gaminimas
bei prekiy pirkimas ir pristatymas;
pagalba buityje, namy ruoSoje bei
remonto darbai; medicininés
paslaugos; kitos paslaugos; asmens
higiena; skalbimas (bendras teiginiy
sk.51)

Subkategorijos: padedancios ir
reikalingos paslaugos; gyvenimas
namuose; darbuotojai riipestingi,
supratingi, suteikiantys saugumg ir
pagarba; bendravimo poreikis
(bendras teiginiy sk.66)

Socialinés paslaugos
namuose:
padedancios socialinés
paslaugos, taciau
triiksta bendravimo

Subkategorijos: padedancios
socialinés paslaugos; pagalba
suteikianCios paslaugos; gerinancios
bendravima, supratima, démes]
(bendras teiginiy sk.28)

Subkategorijos: sudaro galimybg
gyventi namuose; pagalbos
suteikimas  namuose  (bendras
teiginiy sk.34)

Sqlygos oriam
senéjimui — gyvenimas
namuose: socialinés
paslaugos — galimybé
gyventi namuose

Subkategorijos: galimybé gyventi
namuose; pagalbos  suteikimas
namuose; prisideda prie orumo
iSlaikymo; padeda ir uztikrina

(bendras teiginiy sk.25)

Subkategorijos: paslaugy teikimas
pagal individualius poreikius ir
lankstus darbo grafikas;
bendravimo paslaugos trikumas;
buitiniy ir dkio paslaugy plétra;
pavézéjimo paslaugos uztikrinimas;
kity specialisty poreikis (medikai,
psichologas)  (bendras teiginiy
sk.46)

Gerinti sqlygas:
bendravimo paslauga

Subkategorijos: socialinés paslaugos
tenkina; padeda gyventi namuose;
materialinés ir komunalinés pagalbos
trukumas ; neuztikrinama
bendravimo  paslauga  (bendras
teiginiy sk.12)
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Atlikty kokybiniy tyrimy duomenys parodé, kad tyrimo dalyviai orumo konceptui
priskiria: savigarba, pagarba i§ aplinkos, vertingumg bei tinkamas pajamas, senéjimas
konceptualizuojamas kaip ramybés laikas, suteikiantis galimybe niekur neskubéti, ilsétis ir skirti
laiko sau, atsiduoti likusiam laikui ir tuo mégautis. Abiejy $aliy tyrimo dalyviai oraus senéjimo
koncepte aktualizuoja: gyvenimg namuose su tinkamomis pajamomis bei buitinémis sglygomis,
taip pat svarbu sveikatos ir savarankiSkumo iSsaugojimas. Pastebéta, kad tyrime dalyvave
asmenys salygy oraus sen¢jimo kontekste iSrySkina pagarbg. Tyrimas atskleidé, kad kiekvienas
senyvo amziaus asmuo yra besglygiSkai vertingas, gerbiamas, turi teis¢ rinktis vertybes,
savarankiskai spresti ir biiti atsakingu uz savo sprendimus. Egzistenciniy — humanistiniy pazitiry
zmogus, bet kokioje visuomengje neturi biiti dehumanizuotas ar tapti socializacijos proceso auka,
jis pats savarankiskai turi pasirinkti savo gyvenimo buidg ir likti uz jj atsakingu (Alifanoviené,
2003). Pablogéjus senyvo amziaus asmeny sveikatai ir negeb¢jimui savimi pasirfipinti
savarankiskai per prievarta neverCiami apsigyventi globos istaigose, jie turi galimybe priimti
geriausig sprendimg — paslaugas namuose. Socialiniy paslaugy namuose teikimo procese,
paslaugy gavéjams suteikiama apsisprendimo, pasirinkimo laisve, sukuriant tinkamg emocing
atmosfera, leidZiancia patiems paslaugy gavéjams lengviau suprasti savo jausmus, socialing
situacija, ieSkoti tinkamy sprendimo budy.

Tyrime dalyvave senyvo amziaus asmenys ir darbuotojai organizuojantys ir / ar
teikiantys socialines paslaugas namuose aktualizuoja procesus jtakojancius sglygas oriam
senéjimui: prastéjanti senyvo amziaus asmeny sveikata, ribotas judéjimas, kas jtakoja
savarankiSkumo mazéjimg. Pastebéta, kad iSkylan¢ius sunkumus siekiant gyventi savo namuose
senyvo amziaus asmenys sprendzia pasirinkdami socialines paslaugas namuose, kurios
nurodomos kaip prioritetiné socialiniy paslaugy rasis, sudaranti sglygas senyvo amziaus
asmenims gyventi savo namuose.

Gauti tyrimo duomenys atkleidé, kad abicjose Salyse aktualizuojamos konkrecios
paslaugos teikiamos senyvo amziaus asmenims namuose, kuriomis siekiama geresniy salygy
oriam senéjimui: maisto produkty organizavimas, pagalba buityje ir namy ruosoje, medikamenty
organizavimas, asmens higienos paslaugos, bendravimas. Abiejy Saliy kokybinio tyrimo
duomenys parod¢, kad teikiamos socialinés paslaugos senyvo amziaus asmenims namuose gerina
salygas oriam sen¢jimui, nes pagalbos suteikimas sudaro galimybe gyventi namuose, o pacios
paslaugos, tai padeda daryti.

Siekiant, kad teikiamos socialinés paslaugos namuose sudaryty salygas oriam senéjimui
reikalingas aktyvus senyvo amziaus asmeny ir darbuotojy organizuojanciy ir / ar teikianciy
socialines paslaugas namuose jsitraukimas j paslaugy gerinimg. Ukrainoje dirbantys darbuotojai

nurodé, kad dideli darbo kriiviai neleidzia pilnai uztikrinti bendravimo paslaugos, nes tam
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pritriiksta laiko. Lietuvoje dirbantys darbuotojai kalbédami apie bendravimo paslaugg iSryskina,
kad reikéty skirti daugiau laiko bendravimo paslaugai, taip pat pabrézia poreikj lanks¢iam darbo
grafikui, buitiniy ir @ikio darby praplétimui, pavézéjimo paslaugos uztikrinimui. Senyvo amziaus
asmenys iSrySkina medicininiy paslaugy poreikj, teikiamy paslaugy kontekste ir ; komanda
jtraukiant medicinos darbuotojus, taip pat iSrysSkina psichologo paslaugy reikalingumg. Senyvo
amziaus asmenys i§ Ukrainos aktualizuoja materialinés pagalbos poreikj ir komunaliniy salygy
gerinimg. Abiejy Saliy tyrime dalyvave asmenys iSrySkina, kad reikia gerinti bendravimo
paslaugos teikima.

Lictuvoje ir Ukrainoje atlikty tyrimy rezultatai leido parengti rekomendacijas siekiant
sudaryti geresnes salygas oriam senéjimui, teikiant socialines paslaugas namuose. Socialiniy
paslaugy namuose gerinimas — tai pagrindas padedant spresti iSkilusias socialines problemas bei
sudarant senyvo amziaus asmenims salygas oriam sen¢jimui. Atlikty tyrimy duomenys i8ryskina
humanistiniy nuostaty laikymasi, teikiant socialines paslaugas senyvo amziaus asmenims
namuose, kurios parodo teikiamos pagalbos efektyvuma, senyvo amziaus asmeny unikaluma,

pagarbg ir vertinguma, stengiantis iSlaikyti juos artimoje namy aplinkoje.
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ISVADOS

1. Atlikus teoring analize galima teigti, kad orumas yra pamatiné koncepcija teisiy Sistemoje,
tal pagrindinis principas, zmogaus teisiy norma bei savaiminé zmogaus teisé¢ j ory gyvenima.
Asmenybés socialinis orumas tai socialiniy santykiy iSdava bei saglyga. Senéjimo konceptas
aktualizuojamas Kkaip jvairiapusiskas procesas biopsichosocialiniu aspektu ir reiskiasi
individualiai. Analizuojant teikiamy socialiniy paslaugy sudét] senyvo amziaus asmenims
namuose Lietuvoje ir Ukrainoje pastebétas bendras abiems salims teikiamy paslaugy tikslas —
sudaryti saglygas asmeniui kuo ilgiau visavertiSkai gyventi savo namuose. Tod¢l pagrindiné
salyga oraus sen¢jimo kontekste — uztikrinti teikiamy socialiniy paslaugy prieinamumag ir

salygas senyvo amziaus asmeniui rinktis jo poreikius atitinkancias socialines paslaugas.

2. Kokybiniy tyrimy rezultaty analizé leido konceptualizuoti ory senéjimg ir salygas oriam
sen¢jimui senyvo amziaus asmenims Lietuvoje ir Ukrainoje:

Lietuvoje atliktas tyrimas atskleidé, kad tiek senyvo amziaus asmenys, tiek darbuotojai,
salygas oriam sen¢jimui konceptualizuoja kaip gyvenimg savo namuose, kas suteikig
saugumo jausma, darbuotojai papildomai prie oraus senéjimo priskiria sveikatos bei
savarankiSkumo 1i$saugojimg. Ukrainoje atliktas tyrimas atskleid¢, kad senyvo amziaus
asmenys ory sen¢jimg konceptualizuoja kaip gyvenimg namuose su tinkamomis pajamomis
bei buitinémis saglygomis, darbuotojams orus sen¢jimas reisSkia savikontrolés, savarankiskumo
bei sveikatos iSsaugojimg. Abiejy Saliy senyvo amziaus asmenys ir socialines paslaugas
namuose organizuojantys ir / ar teikiantys darbuotojai oraus senéjimo kontekste iSrySkina
pagarba.

Tiek Lietuvoje, tiek Ukrainoje socialines paslaugas namuose organizuojantys ir / ar teikiantys
darbuotojai ir senyvo amziaus asmenys aktualizuoja senéjimui biidingus procesus turin¢ius
jtakos oriam senéjimui: prastéjanti sveikata, ribotas judéjimas bei sumazgjes
savarankiskumas. Siame kontekste s3lygos oriam senéjimui konceptualizuojamos kaip
pagalbos nukreiptos | procesy turinCiy jtakos oriam sen¢jimui, pasekmiy kompensavimag

socialinémis paslaugomis namuose.

3. Pritaikius kokybinius tyrimo metodus identifikuotos oriam senéjimui aktualios socialinés
paslaugos Lietuvoje ir Ukrainoje:

Lietuvoje paslaugas namuose organizuojantys ir / ar teikiantys darbuotojai akcentuoja
mokesciy mokéejimo paslauga, kuro apriipinimg bei vandens atneSima, o paslaugas gaunantys
senyvo amziaus asmenys — informavimo, konsultavimo bei tarpininkavimo paslaugas. Tiek

darbuotojai, tiek senyvo amziaus asmenys iSrySkina bendravimo paslaugg. Ukrainoje tiek
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senyvo amziaus asmenys, tiek darbuotojai aktualizuoja skalbimo paslaugg. Abiejy Saliy
senyvo amziaus asmenys ir darbuotojai aktualizuoja socialines paslaugas namuose, kaip
gerinancias salygas oriam senéjimui, teikiant tokias socialines paslaugas namuose: maisto
gaminimas bei prekiy pirkimas ir pristatymas; pagalba buityje, namy ruoSoje bei remonto

darbai; medikamenty organizavimas; asmens higienos uztikrinimas.
4. Remiantis empirinio tyrimo rezultaty analize, numatytos salygy oriam sen¢jimui gerinimo

galimybiy, teikiant socialines paslaugas senyvo amziaus asmenims namuose, Kryptys:

paslaugy organizavimas ir teikiamy socialiniy paslaugy namuose struktiira.
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REKOMENDACIJOS

Atlikty tyrimy rezultatai leidzia pateikti rekomendacijas, siekiant gerinti salygas oriam

sen¢jimuli, teikiant socialines paslaugas senyvo amziaus asmenims namuose:

1. Ukrainoje socialiniy paslaugy jstaigy teikianciy ir organizuojanc¢iy socialines paslaugas
administracijos atstovams:
1.1. Socialines paslaugas senyvo amziaus asmenims organizuoti skiriant daugiau laiko
vienam paslaugy gavéjui.

1.2. Mazinti paslaugas teikianciy darbuotojy darbo kriivius.

2. Lietuvoje socialiniy paslaugy jstaigy teikianciy ir organizuojanc¢iy socialines paslaugas
administracijos atstovams:
2.1. Socialiniy paslaugy organizavimo procese atliepti individualius paslaugy gavéjy
lukescius, tenkinant ne tik jy gyvybinius poreikius, bet sudaryti salygas oriam senéjimui.
2.2. Lankstus paslaugas teikian¢iy darbuotojy darbo grafikas leisty patenkinti senyvo
amziaus asmeny poreikius pagal jy biitinuma, esant nenumatytoms aplinkybéms.
2.3. Papildyti paslaugy struktira tokiomis paslaugomis: uzuolaidy pakabinimas, langy
valymas, pilnas namy tvarkymas, pavéz¢jimo paslauga.
2.4. Paslaugas teikian¢iy darbuotojy komanda papildyti tokiais specialistais kaip medikai
ir psichologai.
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SUMMARY

Zydriiné Plungiené. ,,Creating the conditions for dignified aging providing social services for
the elderly at home’’. Master's thesis. Work manager: Dr. Kristina Radyté. Siauliai University.
University of International Human Development "Ukraine" Opened. Siauliai, 2020

INTRODUCTION

Relevance of the topic. Many countries around the world face a growing number of
older people in the population; this trend is also observed in Lithuania and Ukraine. The people
aged 65 years and older in the population from 1960 to 2018 increased from 5 percent up to 9
percent. According to the Lithuanian Department of Statistics (2019) beginning of the year the
population grew by rounded up19.8 percent permanent residents of Lithuania (65 years and
older), one in seven men and one in four women. The number of older compared with the
beginning of 2018 grew by a rounded up 0.1 percent. In Ukraine by 2025 the total population
aged 65 years or over will grow by rounded up 18.4 percent. (Jleonosa, 2018). It is estimated
that by 2050 the world's elderly population an increase of 16 percent, percentage aged 85 years
or over will grow the fastest (World Population Data Sheet 2018). The population by increasing
the numbers of elderly can be a challenge for each country's social system and social care
(Zalimiené et al., 2017); it important to analyze lifestyle changes and seek to meet the needs of
dignified (Europos Sajungos oficialusis leidinys, 2010).

Dignity does not constitute a specific term and each area requires a distinctive
explanation and / or validity. Human dignity in terms of a democratic state of law is used in two
ways: as a human rights principle underlying the system and as independent rights object
(Venckieng, 2008). According to scientist, dignity is analyzed very narrowly. This aspect has
been examined by Ruskeé (2011, 2014); he is analyzing the concept of dignity of persons with
disabilities and according by Venckiené (2008) dignity, considered as a legal category.
Meanwhile, the analysis of foreign scientific data, you can find more information: Chan (2004)
says that dignity is an essential condition for social work; Gallagher et al. (2008) argues that the
importance of preserving the dignity of old age; Jacobson (2009) talks about preserving dignity;
Amnicimos (2014) argues that dignity fundamental human value; O'Mahony (2012) distinguishes
the individual's right to dignity; Bowers (2013) sees the influence of older workers personal
dignity; Heggestad et al. (2015) sees the preservation of the dignity of living at home. It is so
important to analyze the conditions and the concept of aging.

The topic of aging is very relevant and analyzed by scientists who argue that old age
and a person aging is a complex process that manifests itself and includes biological,

psychological and social changes (Mikulioniené 2011); Mockus and Zukaité (2012); Jankiinaite
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and Naujaniené (2012); Sukyté and Cepukiené (2017); Bagdonas, Kairys and Zamalijeva (2017);
Gustainiené and Burauskaité (2018); Franceschi et al (2018); Hedman (2018); Jleonosa (2018).
An elderly are among the most socially vulnerable groups and groups of people who are looking
for the same support. Therefore so important for the elderly to ensure the inherent rights to
dignity — freely choose the way of life and live on their own as much as they want (Europos
Sajungos oficialusis leidinys, 2010). Life circumstances to determine the condition and situation
of an elderly person make them seek help, so social services at home can help to solve problems
in the most acceptable way — the opportunity to stay at home.

Lithuania‘s social care services at home has been increased by 18.6 thousand people or
by 4.5 percent and its more than 2015, while in 2017 social care at home already has — 21.3
thousand elderly and it's 14.35 percent more than in 2016 (Statistics Lithuania, 2018). This data
shows that social services at home have increased every year. The National Aging Strategy
(2004) states, that ,,Social services care for the elderly should be organized around the basic
principle of staying at home for as long as possible’’. The provision of social services at home is
based on the following principles: self-esteem (self-expression); respect; privacy; independence
(autonomy); participation; rights enforcement; freedom of choice (Zalimiené, 2005; Gallagher et
al., 2008) Therefore, the main condition — to ensure the availability of social services and to
allow a person to choose social services to meet their needs. Social services, provided it is the
elderly person's home confirmed the relevance of empirical studies carried out by MuukoBckas
(2011); Naujanien¢ and Tamutien¢ (2013); JdaBumtok (2013); Naujaniené and others. (2015);
Heggestad et al. (2015); Zalimiené et al., (2017), which reveals that the provision of social
services to the person at home, significantly increasing the quality of life, reduces social
exclusion and stigmatization, but also ensures dignified aging conditions.

Social services at home are new things and there is not lot information about aging,

providing social services for the elderly at home.

Problem areas research questions: How can elderly people and staff who organize
and / or provide social care at home can conceptualize the aging and condition of dignity in
Lithuania and Ukraine? What are the conditions for dignified aging in Lithuania and Ukraine?
What kind of social services can be offered for the elderly at home to improve their conditions of
aging? How dignified aging concept basis can facilitate the aging process by providing social

care for the elderly at home?

Study Objective — the condition of dignified aging, providing social services for elderly

at home.
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The aim of the study — to highlight the process of dignified aging by providing social
services for the elderly at home.
Research tasks:
1. To perform the theoretical concept of dignity and aging, finding out the necessary
conditions for aging with dignity with the provision of social services.
2. Applying qualitative research methods to conceptualize the condition for dignified aging
in Lithuania and Ukraine.
3. Applied qualitative research methods to find out the social services needed for dignified
aging in Lithuania and Ukraine.
4. Based on the results of qualitative research, to provide conditions for dignified aging to
improve the provision of social services for the elderly at home.

Research methodology and methods. The research is based on the theories of
existentialism and humanism. The theory of existentialism is being developed to explore the
concept of aging, since the essential feature of the existential view that the individual is a "world
being" with biological, social and psychological needs. This study develops theory of humanism
to explore the elderly to be examined as a whole of human qualities, recognizing respect for
human dignity, his rights to freedom and equal opportunities. Humanistic theories emphasize the
highest good of people and their potential, creativity, health, hope, meaning, connection,
purpose, and ability to achieve self-actualization or individuals to reach their full potential
(Teater, 2015). The research also is based on methodology provisions of humanistic theories
approaches to people, should not be dehumanized, can independently for choosing the decisions
and have to be responsible for its. (Alifanoviené, 2003). A wide range of research methods are
used: analysis of scientific literature, operationalization of the research object, semi-structured
interview, open-ended questioning, qualitative questionnaire survey. Data validation — expert
insights.

Participants: 16 social workers who organize and / or provide social care at home for
elderly (10 in Lithuania, 6 in Ukraine), 16 elderly people who are receiving social services at

home (10 in Lithuania and 6 in Ukraine).

SUMMARY OF THE THEORETICAL PART
Dignity and aging. Dignity is a fundamental human rights and it‘s the most fundamental
value and universal commitment to human rights (O'Mahony, 2012). The value of dignity is an
essential concept — the constitutional right to respect that is significant to everybody (Anicimos,
2014).

63



The Constitution of the Republic of Lithuania — the law was adopted by a referendum
on 25th of October 1992, which enshrines citizens' freedoms and rights, must be mentioned in
the context of one of the inherent human rights — dignity. Article 21 of the Constitution of
Lithuania (1992) published, that human dignity protected by law also prohibited to torture,
injure, degrade. Article 22 — the law and the court shall protect everyone from attacks on the
honor and dignity. Article 25 — freedom to express opinions and to receive and disseminate
information may be restricted by law only if it is necessary to protect human health, honor and
dignity.

Constitution of Ukraine — the law was adopted by a referendum on 28th of June 1992,
This document regulates fundamental aspects of Ukrainian state and public life. Article 21 of the
Constitution of Ukraine (1996) proclaims that all people are free and equal to their dignity and
rights and that these rights and freedoms are inalienable and inviolable. Article 28 — Everyone
has the right to respect for his of her private life and dignity. The social value / dignity of a
person can be described as a condition not only as a result of a social relationship, but also as a
person behaves according to the rules of behavior set by the community, showing respect for
people around him. Jacobson (2009) proposes to divide a person's social dignity into two
categories: self-dignity and dignity in relationships.

Self-dignity is an abstract, universal quality of value that belongs to each individual
simply because he or she is human, but dignity in a relationship / relationship is manifested in
the interaction between individuals, collectives and society. For the elderly, both self-dignity and
dignity in a relationship / relationship are very important. Heggestad with authors (2015) states
that the dignity of the elderly is related to self-esteem, trust, equality, autonomy, independence
and control. Jacobson (2009) highlights that social dignity is the self-esteem and respect for
yourself feature, which is identified with such qualities as self-confidence and honesty and
behavior. Dignity means in relation to the respect and the value is transmitted through the
individual and collective behavior. Expectations, what should be the dignity and understanding,
when it exists or not, depending on the community or the public customs and traditions.

It is noteworthy that the right to human dignity derives only from social solidarity the
agreement to hold each person as valuable in order to ensure personal freedom of self-realization
and security of the society itself (Venckien¢, 2008). Dignity is a fundamental and basic concept
of the human rights system. The law of human dignity is assigned the value of biological species
such as the right to physical and moral integrity and human dignity. It is noteworthy that the
right to human dignity derives only from social solidarity — the agreement to hold each person as
valuable to ensure personal freedom of self-realization and security of the society itself

(Venckieng, 2008). Dignity is a fundamental and basic concept of the human rights system. The
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law of human dignity is assigned the value of biological species such as the right to physical and
moral integrity and human dignity. Social dignity distinguishes between dignity of self and
dignity in relationships. Older people's dignity is related to self-esteem, trust, equality,
autonomy, independence, control and respect for themselves and self-worth properties, which is
identified with such qualities as self-confidence and honesty and behavior. It has been observed
that the individual's right to dignity derives only from social solidarity in order to ensure the
individual's freedom of self-realization and the safety of society itself. Aging is becoming
increasingly important theme for the twenty-first century, as the number of elderly people is
increasing and predicted to outgrow the number of young people. The process of aging is a
demographic point of view, when growing proportion of elderly in the general population. This
process is characterized by population aging rate, which can be determined in several ways.
According to Bagdonas, Kairys and Zamalijeva (2017), the age limit, both the beginning and the
end, are very individual. It is argued that the human age — biological, psychological and social
functioning of the integral corresponding to the normal distribution, 70 percent people reach the
age of 65 at the age of 65. According to Mikulioniené (2011), the milestone of maturity and old
age is common in science and practice, most often associated with a person's chronological age:
the United Nations — approved age limit is 60, and the World Health Organization standard for
old age is 65.

The World Health Organization (2018) defines aging as a process aimed at maintaining
functional capacity and development, which makes it possible to ensure the well-being of
elderly. Aging includes four basic principles: the way we think about aging and elderly; creating
an age-friendly environment; adapting health care systems to the needs of the elderly;
development of long-term care systems. Wong (2018) argues that these four requirements have
clinical, research, and policy aspects, and are therefore the pillars of a new strategic approach to
successful aging. Mikulioniené (2011) argues that the history of mankind is not yet confronted
with aging issues, making it difficult to form an adequate public response to this phenomenon.
Now more and more attention is initiated for the elderly living conditions and increase life
satisfaction and a healthier and more successful aging promotion (Gustainien¢, Burauskaité
2018).

Research on successful aging has long been accompanied by a debate about the
meaning of the term in which the aging normally associated with retirement, decreased activity
and a variety of bereavement and the next combined with success, meaning human strength,
achievement and productivity. As a result, successful aging is difficult to describe, but the
development of successful aging models and analyzes them to confirm also to clarify the

perspective of elderly on successful aging can be founded (Mockus and Zukaite, 2012).

65



Successful aging is a health and completely ignored the fact that the success of each person
understood in a different ways, it is an individual and covering aspects of personal functioning
(Gustainiené¢ and Burauskaité 2018). For a better understanding of the aging, it is necessary to
analyze the biological, psychological and social perspectives.

Biological aging is an irreversible process of aging of the person, during which the
whole body changes, functional capabilities and properties (Mockus, Zukaite, 2012).
Garlauskaité and Zabarauskaite, 2015). The first signs of aging, it's physical appearance changes:
gray hair, wrinkles on the face, which has a greatest role in the aging process (Reece et al. 2011).
Biological aging could be divided into two major categories it a primary and secondary. Primary
aging it’s the human body internal processes the decisive hereditary factors. Secondary aging is
caused by external influences and diseases (Garlauskaité and Zabarauskaité 2015).

Psychological aspects of Aging. Aging leads to life changes, illness, serious emotional
experiences, so elderly find themselves on the sidelines (Ipa6 in 2016.). The beginning of the
aging process is often a man losing his physical power to feel than felt like a young man. It starts
not only physical, but also psychological aging. During the aging process can cause significant
psychological changes (Karel, Gatz, Smyer, 2012). Mental health beginning of the aging process
is often influenced by many factors, such as depression, loneliness.

Of particular importance is the person's own perspective on the world, the environment,
his / her autonomy, self-esteem and health perception. According to /Ipa6 (2016) elderly have
certain specific psychological characteristics, which caused by changes in physical capacity, loss
of social status, deterioration of economic living conditions, termination of professional activity
causing radical change of life. According to Mockaus, Zukaité (2012) the psychological
component interacts closely with other elements in the aging process, therefore, the
psychological well-being of the elderly is a very important factor for well-being. JIpa6 (2016)
points out needs to create conditions for free and a versatile elderly communication, it can be
family members, friends, neighbors, colleagues, as well as possible to attend local arts and cfats
classes. Bagdonas and co-authors (2017) study showed that age is not the most important factor
in the person's psychological well-being, psychological well-being the most important factor
personal characteristics.

Social aging. Human are a social being, so over the years a person ages his sociability
will not go anywhere, but on the contrary, their social dependence is increasing. In old age,
social support has one of the biggest influences. Retirement reduces a person'’s social connections
and can lead to feelings of loneliness and despair. In addition, there may be an increasing the risk
of chronic and disabling disease or stressful events, e.g. the death of a spouse can contribute to

depression. Aging as a process is inevitable for every person. However, every human aging can
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affect individual factors, including the aging process of forming results. Preparing for aging
should begin early. Attention should be paid to the development of healthy habits that they
would last a lifetime, and encourage people to be constantly in the society. The main thing is that
the elderly are covered by adequate support system to achieve successful aging. In addition,
doctors should pay more attention to mental health assessment for psychological disorders are
often diagnosed as physical ailments (Wong 2018).

Top hot topics in aging is demographic point of view, this is when the growing
proportion of a general elderly population. Aging is a complex integrated process, which comes
down to a multidimensional approach, however, can be divided into six basic conditions:
physical, psychological, cognitive, social, spiritual and financial. Successful aging is seen as
versatile process biopsychosocial aspects, which include the person's biological, psychological
and social changes and expressed very individually. To fully understand the aging process, it is

necessary to comprehend the biological, psychological and social perspectives.

Social service organization and delivery in Lithuania and Ukraine.

Lithuania‘s social services legislation was adopted by the Lithuanian Parliament.
Goverment of the Republic of Lithuania with the Ministry of Social Security and Labor carried
out within their remit regulations (decrees, orders and so on) the development of social services
in the process of regulation (Andrijauskaité, 2015). Ukraine‘s social services legislation
identified practices are appropriate by the Verkhovna Rada of Ukraine and the Ukrainian
Ministry of Social Policy Focused on the Constitutional Rights relating to the elderly to social
protection, Implementation (OcHoBHI acnekTu 3akoHOTBopyoro mpouecy 2014). The main
population of the social security system — provision of pensions, which covers the elderly.
Ministry of social policy of Ukraine the main body of the central executive, ensuring the
implementation of state policy in the field of retirement provision. Both Lithuania‘s and
Ukraine's policies are almost similar and complementary. Therefore, it can be concluded that
both countries ensures quality of service and focus on socially vulnerable persons, in order to
develop their social well-being. Social services are determined on the basis of the order of the
Lithuanian Social Security and Labor (2006). Analyzing the social services provided by the
composition of the elderly at home in Lithuania and Ukraine to enable the person as long as
possible to live at home, in the community, to ensure adequate social service organization and
delivery, to enhance personal skills and independence, to maintain social relationships with the
family, community to help overcome disability, illness, social isolation, and prevent other social
problems arising. In Lithuania and Ukraine, the main organizers of the process of providing

social services are municipalities (in Lithuania) and territorial social service centers (in Ukraine),
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which are responsible for ensuring the provision of social services to the residents of their
territory. In both countries the principle of availability of social services, highlights the
suitability principle aims to provide social services that meet the individual's interests and needs
identified. In both countries, ensure quality of service and focus on socially vulnerable persons,
to develop their social well-being. Analyzing the social services provided by the composition of
the elderly at home Lithuania and Ukraine observed in total of service objective - to enable the
person as long as possible lives at home, in the community, to ensure an adequate social service
organization and delivery, to enhance personal skills and independence, to maintain social
relationships with family, community to help overcome the disability, illness, social isolation,
and prevent other social problems arise. In order to create the elderly physical welfare, in
particular require to ensure the basic physiological: food, personal hygiene, health care and so
on. These needs can be satisfied with the provision of social services at home. Social service
provision is based on the person's home the following fundamental principles: self-assessment
(self-expression); respect; privacy; independence (autonomy); participation; rights enforcement;
freedom of choice (Zalimiené, 2005; Gallagher et al., 2008). Heggestad (2015) states that
preserving dignity at home is a prerequisite for providing social services to elderly people.
Human dignities are closely related to relationship between human dignity and self-sufficiency.
There are two kinds of independent living schemes: an elderly is living in their own
home and an elderly moving to a care home, if an elderly moving to a care home they are losing
their self-sufficiency over time and becoming totally dependent on others, when the
independence and freedom is a core value. An elderly have the right to independence, respect,
privacy, control over their own lives and the environment, the right to choice and participation in
the decisions that affect their lives. The best support for elderly people that allow full control of
life, in accordance with the well-being of three areas: social, psychological and physical. Older
people have the right to independence and respect for the privacy of their living environment and
development control, the right to choice, participation in decisions that affect their lives. To
ensure dignified conditions for elderly necessary properly maintained and the organization of an
important staff attitudes and behavior, and social services at home procedure and keep the

elderly living at home dignity.

GENERALIZATION OF THE QUANTITATIVE STUDY RESULTS
Social work and social care for elderly people is based on various provisions. This study
is based on existentialism and humanism provisions of the methodology. Existentialism main
object of human time and states that persons to be determined by its existence, namely daily

existence. The study of this theory was developed to explore the concept of aging as the essential
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characteristic of existential approach is that the person is a creature of the world with biological,
social and psychological needs. Existentialism allows disclosure of elderly persons to be the
structure of human perception as a whole inner quality (Vitkauskiené, 2003). According to
Godvad (2008) the application of existentialist ideas in the provision of social services provides
opportunities for more optimistic and consistent service delivery activities, as it approaches the
reality experienced and perceived by the elderly rather than what the service organizers and / or
staff would like to see.

Humanistic theories regarding the acceptance and growth and the main existential
theory — personal responsibility and freedom (Hounkpatin, Wood, Boyce, Dunn, 2015).
Humanism theory allowed examining the work of the elderly as a whole human quality,
recognizing the human dignity, the right to freedom and equal opportunities. Humanistic theory
emphasizes the highest good of the people and their potential, creativity, health, hope, meaning,
connection, purpose and ability to achieve self-actualization or individuals to achieve their
potential (Teater, in 2015). This research provided the humanistic theory it was possible to
evaluate the staff organizing and / or providing social services for the elderly at home
understanding, attitudes, relationships with persons receiving services and to see how they view
old age, dignity and services.

According to Gaizauskaité and Valaviciene (2016) the most frequently method of data
collection is — interview. This method has been used to determine the conditions of aging in
providing social services for elderly at home in Lithuania and Ukraine. The ultimate aims of
research was a semi-structured interview in Lithuania and writing survey with open questions in
Ukraine. Semi-structured interviews allowed the study participants directly in their native
language to answer the questions. The data obtained via the research were analyzed by content
analysis method. This method has been used to understand communication (Zukauskien¢, 2008)
to delve deeper into the research object by analyzing similarities between categories. The
peculiarity of the research process is manifested through the collection of data, their
interpretation and the interrelation of the stages of conceptual work (Gaizauskaité, Valaviciené,
2016). Content analysis is based on determine interpretation of the resulting data, the formulation
of categories and subcategories becomes a process of creativity in order to explain and also
reveal the meanings obtained.

An analysis of the conditions for aging the conclusion of the provision of social services
for elderly at home study content analysis technique allowed the study to distinguish meaningful
units. Empirical statements are grouped into categories and subcategories, which highlights what
the study participant is important. Data processing in research and based on the subjective

experience of the subjects, the concept of dignity and old age was distinguished; dignified aging;
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the main problems and solution. Social services and the range of benefits; social services
provided at home; help social services at home; conditions for stay at home and the improvement
of social services at home.

The research instrument. To get more detailed information on an object under
investigation semi-structured interview was carried out in Lithuania and semi-structured survey
questionnaire in Ukraine. Semi-structured interviews and semi-structured interview questions
was handwritten. The research questions are based on a operationalization of the research object.
To expose the conditions for dignified through the provision of social services to the elderly at
home participants were asked open-ended semi-structured interviews and written questions,13
open-ended questions and 1 closed ended question, aimed at the study participants age, sex,
marital status, education, place of residence. Other interview questions are included in diagnostic
areas:

1. Dignified aging is the first diagnostic area of research aimed at revealing the
understanding of dignity and aging among for elderly people and staff who organize and / or
provide social care at home and to identify the conditions for dignified in old age. Questions:
What is dignity to you? How do you understand dignity in old age? What are the conditions for a
person to feel dignity in old age? What is old age? How do you perceive life in old age? What
you need for dignity in old age? What are the interference / challenges of aging? How make
living at home in old age can affect the dignity? (Questions 2, 3, 4, 5, 6).

2. Creating the conditions for dignified aging — The second diagnostic area of the
research, which aims to find out the problems arise in old age and how it affects life at home,
clarifies whether health problems restrict or limit the elderly's ability to live at home, what kind
of services are provided? Questions: What are the problems faced in old age? What are some
ways to resolve? How to health problems can limit (not limit) the opportunities for elderly
people to live at home? What kind of services is available for elderly people? What does the
social service do? (Questions 7, 8, 9).

3. Social services at home — The third diagnostic areas the aims to reveal the availability
of social services at home, which ensure dignified in old age and it safe to live in a house, also
want to know what kind of services are missing to create conditions for dignity for social care at
home. This research deals with investigation of a particular social care, which are provided to the
elderly at home, what are the positive and negative aspects of services? if these services can help
to maintain human dignity, whether they contribute to the maintenance of the dignity and the
need for changes in the provision of these services. Questions: What exactly do social services at
home? What positive and negative aspects could be highlight in the process of providing these

services? Do you think these services are help / don‘t help maintain dignity? What is your
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experience? How social services can ensure good living conditions at home? What do you think
have to change and can improve a home social service to ensure a dignity? What kind of
services? (Questions 10, 11, 12, 13, 14).

Organization of the study. Gaizauskaité, Valavic¢iené (2016) have emphasized that the
entire qualitative research process must be ethically based, and the survey data was collected on
the following ethical principles: recognizing and respecting the individual's independence, his or
her choice to accept or refuse to participate in the research. To learn; provide the study
participants with sufficient information about the study: its objectives, use of data, etc; maintain
the anonymity of those involved in the study, to ensure confidentiality and privacy; seeks to
protect or avoid moral hazard in the study subject and cares for its own safety. This data was
collected from April to September in Lithuania and Ukraine.

A semi-structured interview was conducted in Radviliskis (District Municipality,
Lithuania) a social center that provide and organize social care for elderly at home. Participants
were made aware of the objectives of the study and where the data would be used, so verbal
consent was obtained from all participants to participate anonymously. Not all participants
agreed to record the interview with audio recorder, so the data obtained during the study was
recorded on the paper. Face-to-face interviews tended to last no less than 30 minutes and
participants had enough time to think and answer the questions. The following data were
collected during a study (all audio recorder information was transcription of handwritten) to last
no less than 20-25 minutes.

In Ukraine to reveal the conditions for dignity aging through the provision of social
services to elderly people at home, the written questionnaire was conducted in Social care
Institute of Kiev. 12 participants have been invited in this study, 6 written questionnaire was
been past direct to the partisans and were been aware of the purpose of this study. The remaining
written questionnaire has been left in the office for social workers and participants answered
these questions at a time of their convenience.

Partisans: 16 social workers who organize and / or provide social care for elderly at
home (10 in Lithuania, 6 in Ukraine), 16 elderly people who are receiving social services at
home (10 in Lithuania and 6 in Ukraine). The research was selected using the non-probabilistic
convenient sampling method in the context relevant to the study. The study involved employees
who organize and / or provide social care at home and elderly people who receiving social

services at home.
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Results and analysis of qualitative research in Ukraine

Dignified aging. The first diagnostic area of the study the aims to reveal the surveyed to
Ukrainian elderly and workers who are organizing and / or providing social services for the
elderly at home, how they are understanding dignity and aging? Dignity as self-esteem and
understanding and respect. Participants understand that old age is a time of leisure activities,
quiet time.

Creating the conditions for dignified aging. The second diagnostic areas, which aims
to find the problems faced by elderly people who are living in Ukraine and how it influences if
that are living at home, clarified or health problems limit or restrict the elderly person's ability to
live at home, what services are provided at home and how can help? As the main problem
encountered in old age this study has identified deterioration of health, reduced mobility and
reduced autonomous. All these problems can be solved by social workers and / or relatives by
providing assistance. One of participant’s priorities is home services provided by the social
workers.

Social care at home. The third diagnostic areas the aims to reveal the social services
that provided to elderly at home to ensure dignified in old age and make possible to living at
home. Participants have also had the opportunity to identify what kind of service is lacking to
enable dignified in old age by providing social care at home. It was found that social care at
home for elderly people such as provided the purchase of goods and food / cooking; help at
home, housekeeping and repairs; medical services, hairdressing; personal hygiene; washing;
organization of leisure; rubbish removal, not foreseen in the contract; communication.
Volunteers — were also identified. Participant’s social services at home describe how to ensure
and create conditions to living at home, it has been found that some social services are provided
according to the wishes of individuals receiving services. Most highlighted the heavy workload,

preventing ensure communication services.

Results and analysis of qualitative research carried out in Lithuania

Dignified aging. The first diagnostic study area the aims to reveal for elderly people
and workers, organize and / or provide social care at home, how they are understanding dignity
and aging, also sought to identify the conditions for a dignified in old age. An elderly people are
understanding dignity as self-esteem as gained experience and respect for the environment,
social workers are talking about concept of the dignity as — fulfillment, environmental attention
and concern. Participants are understand aging as a peace. The elderly highlights the
deterioration of health and loss of independence. Participants as a basic condition for a dignified

attributed to living at home its given a sense of security. Social workers and elderly were talking
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about dignify brings health and independence issues that prevent a dignified old age, as well as
the emphasis on assistance available and meet the needs of the services. Social workers believe
that an important condition for ensuring dignity — adequate income and suitable for everyday
life.

Creating the conditions for dignified aging. The second study diagnostic areas aims to
find out what kind of the problems arise in old age how it influences the life of home, clarified or
health problems limit or restrict the elderly person's ability to live at home, what kinds of cares
are provided and what it can do? Participants are the main problems encountered in old age refer
to the movement, independence drop in deteriorating health, giving inferiority. Adapting the
environment to people with disabilities, shaping public attitudes is one of the problem solving
options. Elderly people had mentioned home services as problem solving options.

Social services at home. The third diagnostic areas aims to reveal the availability of
social services at home, which ensure dignified in old age and makes it possible to live at home,
also want to find out what kind of services are missing to create conditions for dignified for
social services at home. It was founded, that social services at home for elderly people such as
provided — food organization; organization of medicines; personal hygiene, communication,
information, counseling and mediation services and paying taxes. Participants had described the
social services at home, as well as help to ensure the conditions for living at home, but are
expressed social services development at home: domestic and economic development work, ride
service assurance, expressed medical and psychological services in demand. Most actualized

individual services, flexible working hours and more time for communication service.

Summarizing the results of qualitative research

Summarizing the data of qualitative researches carried out in Lithuania and Ukraine,
assessment of each diagnostic field, at the same time assessing and surveyed the elderly and
workers who organizing and / or providing social services at home subjective experience, it is
possible to draw conclusions the conditions of aging, through measures providing social services
to the elderly at home. Our participants understood the phenomena of dignity as self-esteem and
respect from the environment, also that it's quiet time, which means don't need to rush, more
time for you. In both countries participants have emphasized that living at home is a key of
dignity. Also stated that adequate living conditions and income were needed to meet of the
elderly. The study participants emphasized maintaining health and independence. Everybody
wants to live a healthy live, independent. They all have agreed that the elderly face many
challenges in later life. However all unanimously agreed, that the main problems are declining

health in the elderly, limited movement, which results in loss of autonomy.

73



Social workers in Ukraine have indicated that the heavy workload has a negative effect
on communication, due to a shortage of time. Social workers in Lithuania had highlighted that
more time required to communication, a flexible schedule would allow an employee to meet the
needs of elderly according to their necessity in case of unforeseen circumstances, to provide the
team of carers with specialists such as doctors and psychologists when required.

The results of the research suggest that the list of social services at home are made
properly, but does not yet ensure availability for a dignified living at home. The results of the
research carried out, provided recommendations for improving the conditions of dignified aging
by providing social services care for the elderly at home. The results of the research allowed to
draw up recommendations for social services at home to create conditions for dignity aging.
When a new list of social care at home will be created this list have focusing on the needs of
individuals, workers' organizing and / or providing social services at home available capacity and

resources.

CONCLUSIONS

1. The theoretical analysis suggests that dignity is a fundamental concept of law, this is the basic
principle of human rights standards and spontaneous human right to a dignified life. Personal
social dignity is the result of social relations and conditions. Aging concept is actualized as
versatile process biopsychosocial aspects and expresses individuality. By analyzing the social
services provided for the elderly at home in Lithuania and Ukraine, it can be observed that both
countries have the same objective — to enable good and dignified standards of living for the
elderly living at home for as long as possible. Therefore, the main condition for dignified aging
is to ensure the availability of social services.

2. Analysis of qualitative research led to conceptualize dignified of aging and the state of
dignified aging in Lithuania and Ukraine: Another Lithuanian study revealed that, for the aid
workers aging conceptualize as living at home, which gives a sense of security, workers
additionally attribute the maintenance of health and independence. In both countries elderly and
workers who organize or provide social services at home distinguish aging as deterioration of
health, restricted movement and loss of autonomy in the elderly. The results of the study
revealed that, in Ukraine the elderly living at home with a decent income and household
conditions show self-control, self-sufficiency and the preservation of health. In both countries
the elderly and workers who organize and provide social service at home, understands that

respect is key to achieve high standards of service.
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3. Qualitative methods has been identified that social services required for dignified aging in
Lithuania and Ukraine: In Lithuania workers who organized or provided social care at home
distinguish help paying utility bills, wood fuel supply and help with bringing water home from
nearby wells, elderly distinguish information, counseling and mediation services. Both
employees and the elderly distinguish communication service. In Ukraine elderly and staff
distinguish laundry services. In both countries elderly and workers highlight social services at
home as contributing to dignified aging through the provision of social services at home such as:
cooking and purchasing and delivery of goods; help at home care, housekeeping and repairs;

organization of medicines; help with personal hygiene.

4. Based on the empirical analysis, the results provided to improve the conditions of aging and
the options to improve the provision of social services for the elderly at home as service

organization and provision of social services at home structure.

RECOMMENDATIONS
The results of the research carried out, provided recommendations for improving the

conditions of dignified aging by providing social services care for the elderly at home.

Recommendations for administrators of social services institutions providing and
organizing social services care in Ukraine:
1. Providers of social services for the elderly must devote more time to help the recipients
in their day to day tasks, necessary to improve their standards of living.
2. Reduce employee workloads therefore reducing stress levels.

Recommendations for administrators of social services institutions providing and
organizing social services in Lithuania:

1. Processes of providing social services care should take into consideration each
individual user’s expectations, not only satisfying their vital needs, but allowing dignified
aging.
2. A flexible schedule would allow an employee to meet the needs of elderly according to
their necessity in case of unforeseen circumstances.
3. A supplementary list of services to include jobs such as hanging curtains, window
cleaning, housekeeping, shuttle service, etc.
4. To provide the team of carers with specialists such as doctors and psychologists when

required.
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