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VWprowadzenie

Temat infantylizacji oséb starszych jest bardzo istotny, a zarazem po-
mijany w codziennych refleksjach opiekunéw rodzinnych i pracownikow
instytucji sprawujacych opieke nad osobami starszymi. Zjawisko to jest
wielowymiarowe. Wynika to z przekonania, ze seniorzy upodabniaja sie
do dzieci na skutek mniejszej sprawnosci fizycznej oraz intelektualne;j.
Infantylizacja w wielu wymiarach codziennego zycia skutkuje nado-
piekuniczoscia, a w konsekwencji buduje obraz cztowieka starego, ktory
jest bezradny i zalezny od opiekuna, ktérym moze by¢ czlonek rodziny
lub pracownik instytucji, np. domu dziennego pobytu, domu pomocy
spolecznej i in. (Bielak 2017, s. 91). W komunikacji z osobami starszy-
mi bardzo czesto mozemy spotka¢ sie¢ z charakterystyczng odmiang je-
zyka, ktéra badacze nazywaja baby talk (mowa-do-dzieci) (Parlak 2000,
s. 40). Okreglenie to zwiazane jest z tym, ze przypomina ono mowe, kté-
ra jest zwykle kierowana do dzieci. Nie jest ona zlozona, poniewaz po-
slugujac sie nia stosuje si¢ liczne uproszczenia'. Przedstawiony wycinek
badan dotyczacy infantylizacji oséb starszych ma na celu wykazanie, ze
ze zjawiskiem tym mamy do czynienia w wielu aspektach opiekuriczych
objawiajacych sie na licznych polach Zycia rodzinnego i instytucjonalne-
go. Wyniki badant moga zosta¢ wykorzystane przez pracownikéw insty-
tucji zajmujacych sie opieka nad osobami starszymi. Jedng z takich jed-
nostek sa domy dziennego pobytu, w ktérych cztowiek stary przebywa
kilka godzin w ciagu dnia. To $wiadomo$¢ personelu tych placéwek na te-
mat zjawiska infantylizacji moze przyczyni¢ sie do edukacji opiekunéw

! Szerzej na temat specyficznego jezyka baby talk w: Szostakowska K. (2019), Infan-
tylizacja 0séb starszych nie tylko w sferze jezyka — raport z bada#, ,Praca socjalna”
5(34),s. 8-10, doi: 10.5604/01.3001.0013.7255.
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rodzinnych zwiazanej z prowadzeniem prawidlowej komunikacji z seniorem,
aby nie traktowa¢ go jak dziecka, lecz jak doroslego czlowieka majacego te same
prawa — mimo ograniczen intelektualnych.

Senior w rodzinnym i instytucjonalnym systemie opieki

W Polsce z roku na rok obserwujemy poglebianie si¢ procesu starzenia
spoleczenstwa. Systematycznie przybywa liczba oséb powyzej 65 roku zycia.
Wedlug Rocznika Demograficznego z 2019 r. przygotowanego przez Gléwny
Urzad Statystyczny w naszym kraju w 2018 roku bylo niemal 7 milionéw oséb
w przedziale 65-80 lat i wigcej. Jest to wzrost o ponad dwa miliony w stosunku
do 2000 roku (Rocznik Demograficzny 2019, s. 138-139). Osoby, ktére osia-
gaja wiek 65 lat, zazwyczaj sa samodzielne i nie wymagaja opieki. Koniecznoé¢
wsparcia i troski pojawia sie najczeéciej po ukonczeniu 75 roku zycia. Odnoszac
sie do danych GUS widzimy, ze liczba 0s6b w przedziale 75 lat-80 lat i wigcej
na przestrzeni niemal dwudziestu lat wzrosta 0 985 tysiecy (Rocznik Demogra-
ficzny 2019, s. 138-139). Zwiekszajaca sie liczba 0séb starszych wymagajacych
opieki przyczynia sie¢ do pojawiania si¢ nowych wyzwan zwiazanych z opie-
ka nad ludZmi starymi. W Polsce funkcja opiekuricza realizowana jest przede
wszystkim w systemie rodzinnym, gdyz to na rodzinie spoczywa gléwny obo-
wiazek opieki. W przypadku pojawienia si¢ koniecznosci sprawowania opieki
nad seniorem system rodzinny zostaje uruchomiony jako pierwszy, poniewaz
najszybciej potrzebe jego wsparcia zauwazaja czlonkowie rodziny. Oproécz ich
checi i posiadanych mozliwosci podjecia opieki, czlowiek stary musi pozosta-
wac we wzglednie bliskiej odlegloéci terytorialnej, aby bezposrednia i wzajem-
na pomoc byla mozliwa. W nielicznych przypadkach senior zmienia swoje $ro-
dowisko Zycia i zamieszkuje wraz z rodzing, ktéra sprawuje nad nim opieke.
Najwazniejsza podstawa $wiadczenia opieki jest wymiana miedzygeneracyjna,
ktéra jednocze$nie wyznacza potencjal opiekuiiczy rodziny (Kawczyriska-
-Butrym, Czapka 2015, s. 67). Przemiany, jakie zachodza w spoleczeristwie
polskim i zmieniajacy si¢ model rodziny, s3 wyzwaniem wszystkich cztonkéw
spoleczenstwa, a szczeg6lnie tych, ktérzy zdaja sobie sprawe lub wiedza, ze to
na nich spadnie obowiazek sprawowania opieki nad starzejacym sie rodzicem.
Troska czlowieka starzejacego sie o swoja przyszlos¢ wydaje si¢ coraz wigk-
szym wyzwaniem, gdyZz zmieniajacy si¢ model rodziny z wielopokoleniowej
na nuklearng powoduje, ze potencjal opiekuniczy rodziny stabnie. W zwiazku
z tym coraz czesciej ludzie, ktorzy zblizaja sie do wieku emerytalnego, zadaja
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sobie pytanie: Kto bedzie si¢ mna opiekowal w okresie starosci? Jak ta opieka
bedzie przebiega¢? Czesto wystepujacym problemem w opiece nad czlowie-
kiem starym sa formy i $rodki opieki. Stad réwniez przed rodzing pojawiaja sie
dylematy i poszukiwanie odpowiedzi na nast¢pujace pytania: Kto podejmie sie
sprawowania opieki? Gdzie bedzie ona sprawowana? Jakie przyjmie formy? To
ostatnie pytanie zwigzane jest ze sprawowaniem opieki rodzinnej, pélinstytu-
cjonalnej oraz instytucjonalnej. Decyzja, przed ktorg staje rodzina o wyborze
jednej z tych form, jest ztozona. Dotyczy ona przede wszystkim dylematéw
o charakterze moralnym i spotecznym, gdyz opieka instytucjonalna odbierana
jest przez znaczng cze$¢ polskiego spoleczenstwa w sposdb negatywny.

Nalezy jednak zwréci¢ uwagg, ze samotne zamieszkiwanie 0séb starszych,
opuszczanie malych ojczyzn i podejmowanie pracy zawodowej przez kobiety
przyczynia si¢ do zmniejszenia zakresu wzajemnych $wiadczenn w opiece ro-
dzinnej. Czes$¢ rodzin nie chce lub nie jest w stanie sprawowac¢ opieki nad se-
niorem. Skutkuje to tym, ze wladze samorzadéw lokalnych musza podejmowa¢
dzialania zwiazane z opieka nad coraz wigksza liczba 0séb starszych. Ze wzgle-
du na zmieniajacy si¢ model rodziny lokalni decydenci nie moga liczy¢ tylko
na rodzinny model opieki, mimo ze jest on okre$lany kulturowo i wymuszany
przez spoleczenstwo. Obecnie obcigzenie opieka nad starzejacymi sie senio-
rami zaczyna by¢ przekazywane wladzom oraz instytucjom formalnym. Jesli
sytuacja czlonkéw rodziny na to pozwala, to pokrywaja oni pobyt seniora w ta-
kiej instytucji. W przeciwnym razie, gdy dochody czlowieka starego sa ponizej
minimum socjalnego i nie posiada on najblizszej rodziny lub rodzina ta nie jest
wstanie pokry¢ kosztéw opieki instytucjonalnej, wydatki zwiazane z jego poby-
tem pokrywaja samorzady terytorialne, gminy (Kawczynska-Butrym, Czapka
201S,5.69-73).

W Polsce réwnolegle funkcjonuja réznego rodzaju placéwki pobytu cza-
sowego i stalego sluzace osobom starszym. Uzupelnieniem pomocy oferowa-
nej przez panstwo s3 jednostki prowadzone przez osoby prywatne, fundacje
i stowarzyszenia. Zofia Szarota wymienia nastepujace rodzaje doméw wraz ze
wskazaniem profilu ich ustug o charakterze opiekuriczym: 1. Domy Pomocy
Spotecznej: dla przewlekle chorych somatycznie, dla oséb starszych (eme-
rytéw i rencistéw), dla 0séb chorych psychicznie, dla 0séb uposledzonych
umystowo, dla 0s6b niepelnosprawnych fizycznie; 2. Dzienne Domy Pomocy
Spolecznej: dzienny pobyt osob starszych, dzienny pobyt chorych psychicz-
nie; 3. Zaklady Opiekuniczo-Lecznicze: stala opieka medyczna, pielegnacja;
4. Prywatne Domy Opieki: opieka czasowa, pielegnacja; 5. Hospicja: opieka pa-
liatywna nad osobami terminalnie chorymi (Szarota 2010, s. 85). Swiadomos¢
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starzejacego sie spoleczenstwa ze strony panstwa uwidacznia si¢ w danych za-
mieszczonych przez Gtéwny Urzad Statystyczny dnia 24.05.2019 roku. Wyni-
ka z nich ze liczba miejsc w domach pomocy spolecznej systematycznie rosnie.
yWedlug stanu z dnia 31 grudnia 2018 roku na terenie calego kraju dziatato
1831 zakladéw stacjonarnych pomocy spolecznej, w ktorych bylo 118,9 tys.
miejsc. Przebywalo w nich 113,1 tys. mieszkancéw, w tym 53,3 tys. kobiet.
W poréwnaniu z 2017 rokiem liczba zaktad 6w stacjonarnych pomocy spolecz-
nej zwiekszyla si¢ 0 6,3%, liczba miejsc w tych zakladach o 2,4%, a mieszkan-
céw 0 3,5%. (...)

Sposréd wszystkich zaktadow stacjonarnych pomocy spolecznej dzialaja-
cych w dniu 31 grudnia 2018 roku 876 to domy pomocy spotecznej, a 364 to
placéwki zapewniajace calodobowg opieke osobom niepetnosprawnym, prze-
wlekle chorym lub osobom w podesztym wieku” (Zaklady stacjonarne pomocy
spolecznej w 2017 roku, s. 1). Jest to zmiana dajaca mozliwo$¢ wyboru rodzinie.
Zazwyczaj konieczno$¢ opieki nad seniorem pojawia si¢ niespodziewanie i je-
$li czlowiek starszy nie ma najblizszej rodziny, ktéra mogtaby podja¢ sie opieki
nad nim, pracownicy socjalni zatrudnieni w osrodkach pomocy spolecznej wy-
daja skierowanie o umieszczeniu go w domu pomocy spolecznej, w ktoérym sa
wolne miejsca.

Dzigki tym rodzajom instytucji zaréwno opieka jak i wsparcie sa wréznorod-
ny sposob realizowane w zaleznosci od mozliwoéci finansowych i lokalowych
danej gminy badZ miasta. W krajach europejskich, gdzie dominuje wyznanie
rzymsko-katolickie (jak Polska, Hiszpania, Portugalia i Wlochy), gtéwny obo-
wiazek opieki nad niesamodzielnym seniorem spoczywa na rodzinie. Zgodnie
z zasada subsydiarnosci, zapisang w Konstytucji Rzeczypospolitej, instytucje
panstwowe maja za zadanie wspiera¢ rodzine w jej funkeji opiekuriczej, a nie
ja wyreczaé. W sytuacji, gdy niemozliwe jest zaspokojenie potrzeb seniora, gdy
zasoby rodziny s niewystarczajace, opieke nad nim przejmuja placowki stuzace
pomoca osobom starszym (Iwariski 2016, s. 173-174).

Kompetencje komunikacyjne senioréw a zaburzenia wystepujace w okresie
starosci

W przypadku podjecia sie opieki nad czlowiekiem starym przez cztonkéw
najblizszej rodziny bardzo istotna jest prawidlowa komunikacja z nim, a wiec
yproces porozumiewania si¢ ludzi, ktérego celem jest przekazywanie informa-
cji lub zmiana zachowania osoby badz grupy oséb” (Pilch 2003, s. 707). Nalezy
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zwrdcié uwage, ze proces ten jest najistotniejszy podczas interakeji spotecznych
oraz integracji senioréw ze $rodowiskiem. U 0s6b starszych wraz z wiekiem po-
jawiaja sie problemy sluchu, mowy, zaburzen poznawczych oraz zmian w sferze
osobowosci. W obliczu wystepowania zasygnalizowanych probleméw wieku
starczego opiekunowie nie zdaja sobie sprawy, z jakimi trudnosciami moga
sie spotka¢ podczas komunikacji z cztowiekiem starym. Najczestszym proble-
mem, jaki wystepuje w wieku starczym, jest obnizenie ostroéci stuchu. Osoby
z takimi ograniczeniami nie odbieraja mowy w taki sam sposob jak inni ludzie.
Dzwigki, ktére do nich docieraja, maja te same natezenie, wysoko$¢, tonirytm,
ale sa znieksztalcone. Poza tym u 0séb z niedostuchem wystepuje problem ze
zrozumieniem jezyka, poniewaz wylapuja one ze zdania tylko niektére stowa,
ktore interpretuja na swoj sposob. Drugi rodzaj zaburzen wplywajacych na nie-
poprawna komunikacje to zaburzenia mowy. Wéréd nich wyrézniamy dyzatrie
oraz afazje. Mézg os6b majacych wymienione zaburzenia mowy funkcjonuje
w sposob prawidlowy, dlatego podczas komunikacji bardzo wazne s3 gesty,
mimika oraz cierpliwo$¢ rozméwcy. Kolejna dysfunkcja wpltywajaca na proces
komunikacji s3 zaburzenia widzenia, np. dalekowzroczno$¢. Jest to bardzo cze-
ste zaburzenie u 0s6b starszych. Utrudnia w szczegélny sposéb komunikacje,
gdyz seniorzy majacy problemy ze wzrokiem nie zdaja sobie z tego sprawy. Naj-
wazniejsze podczas komunikowania z osobami borykajacymi si¢ z problemami
widzenia jest stowo méwione oraz dotyk. Ostatnia nieprawidlowoscia mogaca
wystepowa¢ u senioréw sa zaburzenia poznawcze, do ktérych zaliczamy m.in.
demencje oraz zaburzenia pamieci. W przypadku tej pierwszej podczas komu-
nikacji istotne jest brzmienie glosu, jego intonacja, glosno$¢, szybkos¢ oraz
odstepy miedzy zdaniami (Szkolak 2011, s. 111-113). A zatem komunikacja
to przede wszystkim kompetencje komunikacyjne, od ktérych zalezy to, czy
w ogdle do tego procesu dojdzie migdzy przynajmniej dwiema osobami. Se-
nior, ktéry porozumiewa si¢ w postaci mowy werbalnej, dysponuje réwniez
kompetencjami komunikacyjnymi®. O tym, czy spelnia wszystkie warunki
umozliwiajace efektywna komunikacje, mozna si¢ przekona¢ tylko i wylacznie
podczas dluzszej rozmowy, ktéra wymaga od niego dostosowania przekazywa-
nych informacji zaréwno do kontekstu wypowiedzi, jak i do stuchacza. W przy-
padku oséb starszych dostosowanie sposobu komunikacji do sytuacji, w jakiej
sie znajduje, powoduje wiele trudnosci, zwigkszaja si¢ one wraz z poglebianiem

? Szerzej na temat kompetencji komunikacyjnych w: Szostakowska K. (2019), Infantyli-

zacja os6b starszych nie tylko w sferze jezyka — raport z bada#, ,Praca socjalna” S(34),
s. 10-13, doi: 10.5604/01.3001.0013.7255.
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sie roznych zaburzen charakterystycznych dla okresu staro$ci. Ocenienie pra-
widlowego przebiegu rozmowy mozna dokona¢ poprzez prébe odpowiedzi
na nastepujace pytania: Czy senior potrafi za pomoca jezyka wyrazi¢ pozytywne
inegatywne emocje? Czy w toku konwersacji umie zadawac zrozumiale pytania
adekwatne do kontekstu rozmowy? W poszukiwaniu odpowiedzi na postawio-
ne pytania nalezy przeanalizowa¢ schemat kompetencji zaproponowany przez
Morreale S.P,, Spitzberg B.H. i Barge ].K., w odniesieniu do senioréw. Autorzy
ci wyrdzniaja dwa kryteria kompetencji: stosownos¢ i skutecznosé. W zwiazku
z tymi kryteriami istnieja cztery rodzaje komunikacji: 1. stosowny i skuteczny;
2. stosowny i nieskuteczny; 3. niestosowny i skuteczny; 4. niestosowny i nie-
skuteczny. Pierwszy typ, zarazem najbardziej efektywny, dotyczy komunikacji
zoptymalizowanej. Jest on najczeéciej pozadany w przypadku komunikatéw
przekazywanych na linii senior—opiekun. Senior osiaga sukces w postaci pra-
widlowo przekazanego komunikatu. Drugi typ to komunikacja bierna. Ma ona
miejsce zazwyczaj podczas pobytu seniora w instytucji pobytu dziennego, gdy
senior w ogole nie udziela si¢ towarzysko. Przyglada on si¢ biernie odbywaja-
cym zajeciom, a jego celem jest przetrwanie do momentu powrotu do domu.
Trzeci typ to komunikacja zmaksymalizowana. Polega ona na osiaganiu celu
tylko w przypadku, gdy jest asertywna lub agresywna. Osoba taka nie zwraca
uwagi na to, czy zachowuje si¢ stosownie do sytuacji. Czwarty typ to inaczej
komunikacja zminimalizowana, podczas ktérej senior nie osiaga zamierzonych
celow interakcji i odpycha innych swoim zachowaniem. Przykladem moze by¢
sytuacja, w ktdrej osoba starsza podnosi glos na opiekuna chcac uzyska¢ kon-
kretna rzecz, np. sweter, nie potrafiac prawidlowo nazwa¢ tej czesci garderoby
(Morreale, Spitzberg, Barge 2015, s. $1-52). Seniorzy, u ktérych stabng umie-
jetno$ci komunikacyjne, wypracowujg sobie strategie kamuflowania ich braku.
Dopiero podczas zadawania pytan, ktore wymagaja ztozonej odpowiedzi, oka-
zuje sie, ze albo ich nie rozumieja, badz tez ich kompetencje komunikacyjne sa
juz na bardzo niskim poziomie. Odpowiadaja wtedy tylko za pomoca krétkich
réwnowaznikéw zdan (Kolaczyniska, Szostakowski 2014, s. 156-157).

Procedura badan wiasnych

W artykule zostal zaprezentowany fragment szerszych badan, ktére doty-
czyly funkeji opiekunczej nad osoba starsza. Wsréd wypowiedzi dwudziestu
opiekunéw poszukiwano przejawéw infantylizacji w réznych kontekstach sy-
tuacyjnych. Autorka tekstu zdaje sobie sprawe, ze tego typu badania nie daja
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podstaw do generalizacji wynikéw badan. Jest to spojrzenie wycinkowe, skon-
centrowane wokol badanej grupy. W badanych rodzinach seniorzy zapadali
na choroby z postepujacymi objawami, prowadzacymi do stopniowej zalezno-
$ci od 0s6b trzecich, tzn. cierpieli na jedna z form demencji, jaka jest choroba
Alzheimera. Autorka demencje rozumie jako zesp6l objawdw, ktére wynikaja
z uwarunkowan genetycznych lub innych chordb. Jest to uszkodzenie mézgu.
Demencja prowadzi do stopniowego zaniku pamigci, znaczacego obnizenia
umiejetnoéci wydawania ocen, rozumienia, myslenia i trudnoéci z porozumie-
waniem si¢. Wraz z postepujaca choroba senior zaczyna wymaga¢ pomocy
w podstawowych czynnosciach dnia codziennego, takich jak toaleta, ubieranie
sie oraz jedzenie (Boss 2013, s. 19). Najczestsza forma demenciji jest choro-
ba Alzheimera. Charakteryzuje si¢ ona objawami ogniskowego uszkodzenie
mozgu, przejawiajacego si¢ w zaburzeniach pamieci, myslenia abstrakcyjnego,
funkcji wzrokowo-przestrzennych oraz w zaburzeniach mowy prowadzacych
do probleméw z komunikacja (Zych 2010, s. 28). Opieka nad cztowiekiem sta-
rym rozpoczynala si¢ w momencie, gdy osoby badane zauwazaly, ze jego stan
zaczyna sie pogarsza¢, prowadzac nieuchronnie do zaleznosci od 0séb trzecich.

Opiekunami rodzinnymi byly gléwnie kobiety — 17, oraz trzech mezczyzn.
Odnoszac si¢ do stopnia pokrewienistwa, w badanych rodzinach opieke spra-
wowaly w wigkszosci dzieci senioréw — 14, trzy synowe oraz po jednym wspol-
matzonku, zieciu i rodzenstwie czlowieka starszego. Wiek opiekunéw rodzin-
nych byl zréznicowany w przedziale 50-75 lat, sprawowali oni opieke w dniu
przeprowadzania wywiadu od okolo 4,5 roku. U szesnastu opiekunéw spra-
wowanie opieki odbywato sie wspélnie z innymi cztonkami rodziny. Pozostali
czterej sprawowali ja samodzielnie bez pomocy najblizszej rodziny ani oséb
z zewnatrz. Wywiady z opiekunami oséb starszych zostaly przeprowadzone
na terenie wojewddztwa kujawsko-pomorskiego, w srodowisku miejskim (15
wywiadéw) i w srodowisku wiejskim (S wywiadéw). Analize materiatu badaw-
czego przeprowadzono z wykorzystaniem programu MAXQDA. Wywiadom
nadano kolejne numery od W1-W20.

Wielowymiarowos¢ infantylizacji oséb starszych w wypowiedziach opiekunéw
rodzinnych

Rodzina jako fundament spoteczenstwa stanowi najwazniejsze $rodowisko
wychowawcze dla dzieci. To zar6wno matka jak i ojciec oddzialuja na swoje
potomstwo od samego poczatku ich zycia. Ucza je kontaktu ze $wiatem oraz
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innymi ludzmi, ktérzy pojawiaja si¢ w ich zyciu. Wiele umiejetnosci, ktore
nabywaja dzieci, jest przyswajana w toku socjalizacji przez nasladownictwo.
Wychowanie w licznych momentach zycia mlodego czlowieka ma charakter
spontaniczny. Dzieci ucza sie podczas obserwacji swoich rodzicéw w codzien-
nych sytuacjach w domu i poza nim. Zostaja im wpajane normy religijne, war-
tosci, tradycje, zasady moralne oraz etyczne (Matyjas 2014, s. 87-88). Obser-
wacja przez dzieci swoich rodzicéw, ktdrzy sprawuja opieke nad najstarszymi
czlonkami rodziny, wplywa na zakorzenienie w mlodym czlowieku postawy
opiekuniczo$ci w stosunku do starszego pokolenia. Owe wartosci zwigzane
z dbaniem o swoich czlonkéw rodziny tworza tym samym ,lancuch miedzy-
pokoleniowych tradycji” (Matyjas 2014, s. 88). Tradycje miedzypokoleniowe
to zasady i normy przekazywane z pokolenia na pokolenie. Sg to rowniez efek-
ty dziatan, jakie osiagnela rodzina, aby opiekowac sie i dba¢ o poszczegdlnych
cztonkéw rodziny (Matyjas 2014, s. 108). Jednakze oprécz wzrastania w $ro-
dowisku, ktore interesuje sie osobami starszymi wymagajacymi opieki, dzieci
ucza sie réwniez sposobu komunikacji z nimi, nasladujac niczym kalka sposéb
zwracania sie do babci lub dziadka.

Material badawczy, ktéry poddano analizie, dotyczyl funkcji opiekuriczej
sprawowanej w stosunku do czlowieka starego bedacego czlonkiem rodziny
i zamieszkujacego wspolne gospodarstwo domowe. Jednym z aspektow, kto-
ry poddano wnikliwej analizie, dotyczyl zjawiska infantylizacji. W wypowie-
dziach o0séb badanych, bedacych opiekunami senioréw, przewazalo myslenie
o seniorze w kategoriach ,dziecka’, co jest charakterystyczna cecha omawiane-
go zjawiska infantylizacji. Opiekunowie skupiali sie przede wszystkim na za-
spokojeniu podstawowych potrzeb czlowieka starego, ktore byly odzwiercie-
dleniem potrzeb niemowlecia.

Opieka nad seniorem dotknietym choroba Alzheimera w przeprowadzo-
nych badaniach byla poréwnywana do opieki nad malymi dzie¢mi. Staro$¢ po-
woduje, ze czlowiek musi przyja¢ nowe role, ktore nie s juz tak dominujace
jak poprzednie. Od tego, jak beda odbierane te nowe role i zadania senioréw,
zalezy zachowanie 0s6b z najblizszego otoczenia. Zmiana roli pelnionej w ro-
dzinie, np. z matki na babke, z biegiem czasu prowadzi do tego, ze dawniej se-
nior bedacy opiekunem i Zywicielem rodziny staje si¢ osoba wymagajaca opieki
i wsparcia od tych czlonkéw rodziny, ktérymi wczeéniej sie zajmowat (Szarota
2010, s. 39).

Zakres obowiazkéw i sposéb ich realizacji niejednokrotnie przypominat
opiekunom, z ktérymi przeprowadzono wywiady, czasy, gdy sami mieli oni
pod opieka male dzieci. Obszarem udziecinniania oséb starszych byly do-
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Swiadczenia macierzyristwa. Osoby udzielajace wywiadéw same podejmowaty
sie refleksji nad tym, skad posiadaly wiedze i umiejetnosci zwiazane z opieka
nad ich najblizszymi. Ich rozwazania wielokrotnie sprowadzaly si¢ do poczat-
kéw ich macierzynstwa, kiedy to zdobywali wiedze i umiejetnosci zwigza-
ne z opieka i pielegnacja noworodka, a pdzniej niemowlecia. Analiza badan
wykazala, ze bylo to jedno z pierwszych zachowan opiekunéw w stosunku
do senioréw. Osoby badane twierdzily, ze opieka nad matka lub ojcem ko-
jarzy im sie z okresem, gdy mieli wlasne kilkuletnie dzieci. Potwierdzeniem
tego jest wypowiedz jednej z badanych: Mama juz z normalnego kubka nie
pije, ma taki specjalny kubek niekapek [W14]. Inny badany omawia poranne
rytualy zwigzane z troska o swoja matke (...) Pierwsze idg do pokoju zobaczy¢
co i jak. Czy juz oczy otwarte, czy juz odzywa sig i tak dalej. Takze to dostownie
jak mate dziecko czlowiek podchodzi i zajmuje si¢ niq i czy zadowolona, czy wy-
spata sig [W2]. Obie wypowiedzi wskazuja, ze zjawisko infantylizacji pojawia
si¢ na poziomie myslenia o seniorze, troski o niego, wynika z do$wiadczen
nabytych we wczes$niejszym okresie zycia zwigzanym z opiekq nad wlasnymi
dzie¢mi. Wymienianie przedmiotéw dedykowanych niemowletom, a ktére
uzywaja seniorzy, jest potwierdzeniem retrospektywnego podejscia do opie-
ki nad cztowiekiem starszym. Opieka, jak potwierdza to druga wypowiedz,
zaréwno w stosunku do dziecka, jak i do czlowieka starego, nie sprowadza
sie do zaspokojenia podstawowych potrzeb, ale obejmuje réwniez zadbanie
o dobre samopoczucie starszej osoby. Badani opiekunowie wracajac pamie-
cig do poczatkéw okresu macierzynstwa, przypominali sobie, z jakimi pro-
blemami borykaja si¢ mtodzi rodzice. Stad bezposrednie poréwnanie troski
nad czlowiekiem starym do opieki nad dzieckiem. Obrazuje to kolejna wypo-
wiedz: Wydaje mi sig, Ze takg pomocg w tym calym doswiadczeniu jest to, jak sig
ma wlasne dzieci i sig te dzieci wychowuje [W6]. Z wszystkich wypowiedzi wy-
brzmiewa, ze opieka jest naturalng czynnoscia, ktéra z jednej strony wynika
z do$wiadczen zdobytych w ciagu zycia, a z drugiej z instynktu opiekuriczego,
ktoéry posiada kazdy czlowiek.

Innym z obszaréw, w ktérym dostrzezono zjawisko infantylizacji, byta pie-
legnacja. Osoby badane opowiadajac o tym aspekcie opieki méwily o zmia-
nie pieluch jednorazowych i kapieli. M¢zczyzna sprawujacy opieke nad matka
na temat opieki w aspekcie pielegnacyjnym moéwil tak: Taki obowigzek, jak
matego dziecka po prostu, czysto, oporzadzi¢ wokdl, czy pampersa zmieni¢ [W2].
Wypowiedz ta wyraznie wskazuje, ze oprocz eksponowania czynnosci piele-
gnacyjnej, jaka byla zmiana pieluch jednorazowych, badany kojarzyl te zajecie
z opieka nad dzieckiem. W podobny sposob moéwila o tym kolejna badana:
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To po prostu przyszlo samo jakos tak. Bo to trzeba bylo umyé, pieluchg zmienic,
gdy byla lub nakarmi¢ [W16]. W przytoczonej wypowiedzi nalezy zwrécié
uwage, ze oprocz typowych obowiazkéw pielegnacyjnych badana moéwita
o zdobywaniu kompetencji sprawowania opieki nad osoba starsza, a wlasciwie
o wykorzystywaniu wiedzy i umiejetnosci zdobytych w toku zycia. W kontek-
$cie infantylizacji stosowanej wobec 0séb starszych umiejetnosci te dotycza
pielegnacji dzieci.

Nieswiadomo$¢ konsekwencji zachowan w przypadku malych dzieci jest
czyms naturalnym, poniewaz uczg sie one od rodzicéw, dziadkow, spotykanych
0s06b, ktore zachowania sg aprobowane, a ktére nie. Poza tym zapamietuja one
negatywne skutki np. dotknigcia kubka z goracym napojem. W przypadku osob
starszych cierpiacych na chorobe Alzheimera sytuacja jest trudniejsza, ponie-
waz oprdcz utraty nawykéw nabytych w toku zycia dodatkowo uszkodzona jest
pamiec swieza, ktora odpowiada za zapamietywanie. Podczas analizy materialu
badawczego wytoniono kod zachowania seniora. Dobrze obrazuje ten problem
fragment wypowiedzi mezczyzny sprawujacego opieke nad ojcem dotknigtym
chorobg Alzheimera: Ttumacze¢ moim dzieciom, ze dziadek jest dzieckiem, zacho-
wugje si¢ jak dziecko, to nie jest jego wina, ze to nie wynika z jego widzimisig, Ze nie
moze zapamigtal podstawowych zasad panujgcych w naszym domu [W19]. Inna
z przywolanych wypowiedzi dotyczyla przywiazania do miejsca, domu, swo-
jego pokoju. Tak jak dzieci ciesza sie z powrotu do domu z przedszkola, szko-
ly badz wakacji, tak i seniorzy odczuwajg rado$¢, gdy po pobycie w instytucji
sprawujacej nad nim opieke wracaja do domu. Tak o tym moéwila jedna z os6b
badanych: Takze, zupetnie jak dziecko, tak si¢ zachowuje i czeka, i cieszy sig, ze
do tego domu idzie, do tych swoich kqtéw [W12].

Infantylizacja 0s6b starszych dotyczy réwniez sposobdéw komunikacji
z osobami starszymi. Ze wzgledu na fakt, ze wywiady z opiekunami nie byly
przeprowadzane w obecnosci seniora, autorka badania nie mogla bezpo-
$rednio dostrzec przejawdw infantylizacji w sferze jezyka. Analiza materia-
lu badawczego pod katem leksykalnym umozliwita odnalezienie sformuto-
wan, zwrotéw i stow charakterystycznych dla jezyka uzywanego w stosunku
do dzieci, a przenoszonego na komunikacje z seniorem. Program MAXQDA
umozliwia wyszukiwanie wybranych stéw badz sformulowan. W przypadku
analizy zjawiska infantylizacji osob starszych poszukiwano nastepujacych
stéw: buzia, nézka/noézki, nosek, zabki, oczka. Stowo buzia uzywano najcze-
$ciej w kontek$cie zachowania czystosci okolic twarzy. Potwierdzeniem tego
jest nastepujaca wypowiedz opiekuna: Méwie: dawaj tu buzig masz brudng, co
ty sig nie wytarlas, nie widziatas? [W12]. Stowo nézka i jego odmiany uzywane
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byly w sytuacji opisywania wypadku, ktéry mial miejsce w przeszlosci. W taki
spos6b o tym moéwil jeden z rozméwcdw: Praktycznie nic jej sig nie stato, nézki
byly cale oprécz tego, ze przecigta sobie pod kolanem nézke [W1]. Stowo nosek
zostalo uzyte w kontekscie karmienia seniorki. Zastosowano je wraz ze slo-
wem buzka. Obrazuje to nastepujaca wypowiedz: W tej chwili karmimy mame,
bo sama nie naje si¢, zakladamy oczywiscie fartuszek, zeby si¢ nie ochlapala, zeby
nosek mogla sobie wytrzeé, czy buzke [W1]. Z kolei wyraz zabki pojawiat sie
najczesciej w wypowiedziach oséb badanych, w kilku kontekstach sytuacyj-
nych. Wjednych przypadkach dotyczyl on zakladania protezy zebowej: Potem
6:30 to juz jest wstawanie, idziemy do toalety, robimy siusiu, zakladamy zqbki
i bierzemy te leki, ktére sq na czczo, idziemy do t6zeczka (... ) [W6]. W innych
wypowiedziach uzycie stowa zabki dotyczylo spozywania rozdrobnionych po-
karmoéw, gdyz osoby starsze czesto nie s3 wstanie dobrze pogryz¢ jedzenia. Po-
twierdzeniem jest nastepujaca wypowiedz: Wiadomo, Ze to wigcej musi by¢ takie
jedzenie papka jak to si¢ méwi, bo grubszych rzeczy wiadomo, ze zgbkéw mama
nie ma i to tak jest, musi by¢ wszystko migkkie, rzadkie (... ) [W2]. Stowo oczka
bylo uzyte wraz ze stowami: buzka i zabki. Moze to wskazywa¢ na wzmozona
troske o zachowanie czystosci i schludnego wygladu w okolicach twarzy. Jeze-
li mama ma juz oczka otwarte, to wstajemy, podchodzimy do lazienki, myjemy,
ubieramy pampersa, idziemy do kuchni, staramy si¢ mame, zeby ubrala zqbki, co
jest nieraz bardzo wielkim klopotem wlozy¢ zeby do buZki. Nieraz nam pozwoli,
czgsto nam nie pozwala [W1].

Analiza leksykalna wypowiedzi opiekunéw rodzinnych wykazala, ze naj-
cze$ciej stosuja oni zdrobnienia méwiac o cze$ciach ciala seniora, a w szcze-
gélnosci tych, ktore znajduja si¢ w okolicy twarzy. Z ich wypowiedzi wy-
brzmiewa troska o czlowieka starszego, w stosunku do ktérego sprawuja
opieke. Jednakze nadmierne uzywanie zdrobniert w odniesieniu do seniora
wplywa na jego udziecinnianie nie tylko w sferze myslenia o seniorze jak
o dziecku, ale takze oddzialuje na zachowania w stosunku do niego i w obec-
noéci innych oséb.

Przedstawione wyniki wykazaly, ze zachowania opiekunéw $ciéle byly
powiazane ze sfera komunikacji. Opiekunowie w swoich narracjach méwi-
li o tym, ze do ich matki czy ojca nalezy méwic tak jak do dziecka. Tak tez
czynili, co zostalo przedstawione w przytoczonych wypowiedziach oséb ba-
danych. Innym z obszaréw niezwigzanym bezposrednio z infantylizacja 0s6b
starszych bylo przyréwnywanie opieki do okresu wczesnego macierzynstwa.
Dbanie o zachowanie czystosci 0s6b starszych réwniez byto bezposrednio
kojarzone z pielegnacja niemowlat.
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Zakonczenie

Przedstawiony wycinek badan dotyczacy infantylizacji 0s6b starszych po-
kazal, ze ze zjawiskiem tym mamy do czynienia w wielu aspektach opiekun-
czych, objawiajacych sie¢ na licznych polach zycia rodzinnego. Wyniki badan
moga zosta¢ wykorzystane przez pracownikéw instytucji zajmujacych sie
opieka nad osobami starszymi. Jedna z takich jednostek s3 domy dziennego
pobytu, w ktérych czlowiek stary przebywa kilka godzin w ciggu dnia. To
$wiadomos¢ personelu tych placéwek na temat zjawiska infantylizacji moze
przyczyni¢ sie do edukacji opiekunéw rodzinnych zwiazanej z prowadzeniem
prawidlowej komunikacji z seniorem, aby nie traktowac go jak dziecka, lecz
jak doroslego cztowieka majacego te same prawa, mimo ograniczen intelek-
tualnych.

W przestrzeni publicznej i medialnej duzo méwi sie o godnosci osob star-
szych, w przypadku ich choroby i niedolezno$ci nadal s3 traktowani jak dzieci.
W procesie komunikowania sie, pielegnacji oraz w kontaktach miedzyludzkich
opiekunowie najczesciej swoje do$wiadczenia czerpia z okresu opieki i wycho-
wania wlasnych dzieci. Brak jest przygotowania opiekunéw do sprawowania
opieki w oparciu o wiedze dotyczaca zachowan czlowieka starego. Niezrozu-
mienie okresu starczego prowadzi do sprowadzania senioréw do roli dzieci —
ich infantylizacje. Dla wielu opiekundéw jest to najprostsze i jedyne podejscie
do czlowieka starego. Aby zmienic¢ to zjawisko, wazne jest przygotowanie i zro-
zumienie starzenia jako odrebnego okresu zycia. Powinni to czynié nauczyciele,
lekarze oraz pracownicy socjalni.

Zaprezentowane wyniki badan pokazaly, ze opiekunowie bardzo czesto
nie$wiadomie dokonuja udziecinniania senioréw. Najcze$ciej zauwazali oni
zachowania, ktére mozna przypisa¢ dzieciom: obrazanie sig, zazdro$¢ oraz
nieprawidlowe zachowania przy stole. Widoczne to byto w réznych sytuacjach
zycia codziennego odnoszacych sie do opieki, zaspokajania podstawowych
potrzeb, zachowania higieny oraz na plaszczyznie jezykowej. Uzywaja oni wte-
dy charakterystycznego jezyka, ktory staje si¢ zubozonym jezykiem specyficz-
nym dla porozumiewania si¢ z malymi dzie¢mi, tzw. baby talk.

Traktowanie ludzi starych jak dzieci moze nie$¢ ze sobg negatywne kon-
sekwencje dla nich samych. Mimo, ze wigkszos$¢ przejawéw infantylizacji jest
nieswiadoma, zwigzana z troska i checia jak najlepszego sprawowania funkcji
opiekunczej, moze prowadzi¢ do sytuacji, w ktorej opiekun ma calkowita wta-
dze nad osoba starsza. Z kolei brak mozliwosci podejmowania samodzielnych
decyzji przez osoby, wobec ktérych jest sprawowana opieka, moze prowadzi¢
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do coraz wiekszej ich zaleznosci, a zatem do poglebiania si¢ niesprawnosci
psychofizycznej czlowieka starszego.
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STRESZCZENIE

Podczas sprawowania opieki nad czlowiekiem starym pojawiaja si¢ charaktery-
styczne zachowania opiekunéw rodzinnych wzgledem seniora. Dotycza one traktowa-
nia czlowieka starego jako dziecka w wielu aspektach codziennego funkcjonowania.
Prezentowany artykut dotyczy zjawiska infantylizacji, ktére polega na traktowaniu se-
nioréw jako dzieci w réznych sytuacjach. Moga one dotyczy¢ wielu zachowan wzgle-
dem czlowieka starego, wérdd ktérych wyrdzniono: opieke, pielegnacje oraz komuni-
kacje. W artykule zaprezentowany zostal raport z badai przedstawiajacy to zjawisko
wielowymiarowo. Koncentruje sie on na jego analizie w perspektywie spolecznej.-

SEOWA KLUCZOWE: czlowiek stary, infantylizacja, komunikacja, opieka, pielegna-
cja, opiekun

SUMMARY

When family is looking after an elderly person, there appear characteristic
behaviors of family carers towards the senior. They treat an old man as a child in
many aspects of everyday tasks. The presented article concerns the phenomenon of
infantilization, which consists in treating seniors as children in various situations. They
may related to behaviors towards the old man, among which were distinguished: care,
taking care and communication. The article presents a research report presenting this
multidimensional phenomenon. It focuses on its analysis in a social perspective.

KEYWORDS: old man, infantilization, communication, care, taking care, cerers of
senior
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