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Postrzeganie starosci przez osoby w starszym wieku
Perception of old age by older people
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Niespetna dwie dekady temu Laidlaw i in. stwierdzili, ze zrozumienie procesu starzenia, powinno obejmowac badanie
postaw wobec starzenia sig z perspektywy samych osob w starszym wieku. Celem artykutu jest przedstawienie w opar-
ciu o przeglgd literatury, sposobu postrzegania przez osoby w starszym wieku wiasnej starosci, czynnikow ktdre jq de-
terminujq oraz oddziatywanie prezentowanych postaw na dobrostan seniorow. (Gerontol Pol 2024; 32; 276-282) doi:
10.53139/GP.20243229
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Abstract

Less than two decades ago, Laidlaw et al. stated that understanding the aging process should include examining attitudes
towards aging from the perspective of older people themselves. The aim of the article is to present, based on a literature
review, how older people perceive their own old age, the factors that determine it and the impact of the presented attitudes

on the well-being of seniors. (Gerontol Pol 2024, 32; 276-282) doi: 10.53139/GP.20243229
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Wstep
Starzenie  si¢  spoleczeristwa  jest  nieodwra-
calnym, globalnym trendem wynikajgcym

z zachodzacych przemian demograficznych. W 2021 r.
liczba osé6b w wieku 65 lat i wigcej na calym Swiecie
wynosita 761 mln. Prognozuje si¢, ze w 2050 r. wzro-
$nie do 1,6 mld [1]. Jeszcze szybciej bedzie wzrastata
liczba os6b po 80 roku zycia, ktéra na przestrzeni lat
2020-2050 potroi si¢ i osiggnie 426 milionéw [2].
Szybki wzrost liczby 0s6b w starszym wieku wskazu-
je na potrzebe nie tylko zapobiegania chorobom, ich le-
czenia ale takze promowania zdrowia, w tej stale zwigk-
szajacej sie grupie spolecznej. Zrozumienie potrzeb se-
nior6w i zarzadzanie nimi na przestrzeni czasu jest in-
tegralng czescig ,,pomyslnego starzenia si¢”’. Pomyslne
starzenie jest procesem, ukierunkowanym na osigganie
przez senioréw najlepszej jakosci zycia, poprzez two-
rzenie optymalnych warunkéw sprzyjajacych ich zdro-
wiu i ich uczestnictwie w zyciu spolecznym. Swiatowa
Organizacja Zdrowia (ang. World Health Organization
— WHO) w opublikowanym raporcie ,,World Report on

Ageing and Health”, wzywa do podejmowania w tym
zakresie dziatan, zmierzajacych do utrzymania optymal-
nych zdolnosci funkcjonalnych senioréw [3].

W koncepcje ,,pomyslnego starzenia si¢” wpisuja si¢
dziatania ukierunkowane na poznanie postaw senioréw
do wiasnej starosci, w tym czynnikéw wptywajacych na
te postawy i ich oddzialywania na senioréw. Istotne staje
si¢ zrozumienie w jaki sposb osoby starsze postrzega-
ja swoja starosC i starzenie si¢, co nie jest mozliwe bez
analizy postaw wobec starzenia si¢ z perspektywy sa-
mych os6b w starszym wieku [4].

Celem artykutu jest przedstawienie sposobu postrze-
gania przez osoby w starszym wieku wlasnej starosci,
czynnikéw ktére ja determinujg oraz oddziatywanie pre-
zentowanych postaw na dobrostan senioréw.

Postawy os6b w starszym wieku wobec
starosci

Postawy wzgledem starosci mozna rozpatrywaé w za-
kresie postaw spotecznych wobec oséb starszych i w za-
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kresie postrzegania wtlasnej starosci przez senioréw.
W ostatnich latach wzrosto zainteresowanie tematykag
dotyczaca postrzegania przez senioréw swojej starosci,
co znalazlo odzwierciedlenie w licznie prowadzonych
z tego zakresu badaniach.

W literaturze przedmiotu funkcjonujg terminy odno-
szace si¢ do sposobu podejscia oséb starszych do wia-
snej starosci tj. samoocena wtlasnej starosci (ang. self-
-perception of aging — SPA) [5] czy — stosowana czgsto
zamiennie — postawa wobec wlasnego starzenia si¢ (ang.
attitude towards own aging — ATOA) [6].

Ogodlnie pojecie postawy mozna zdefiniowac jako po-
glady, rodzaj postepowania, stosunek do oséb, zdarzeri.
Postawa wyraza si¢ w sposobie myslenia, stosunku do
otaczajacej rzeczywistosci, sktlonnosci do pewnego ro-
dzaju zachowan, nastawieri, bywa zalezna od wlasciwo-
Sci indywidulnych jednostki (cech osobowosci), wpty-
wow srodowiskowych, ksztalceniowych, spotecznych
i kulturowych [7].

Postawy seniorow do wtasnej starosci odnoszg si¢ do
ogolnego postrzegania przez nich starosci oraz do ocze-
kiwan i zachowan zwigzanych z tym okresem [8]. Low
i in. zdefiniowali postaw¢ wobec wiasnej starosci jako
spdjne stanowisko, ktére podsumowuje mysli, uczucia
1 wspomnienia obiektow lub sytuacji danej osoby [9].

Samoocena wlasnej starosci moze by¢ pozytywna
badZ negatywna i oceniana w réznych wymiarach. Jed-
nym z narzgdzi, do oceny postaw 0séb starszych wobec
starosci jest Kwestionariusz Podstaw wobec Starzenia
si¢ (ang. Attitudes to Ageing Questionnaire — AAQ),
ktéry zostat opracowany przez Laidlaw i in. Odzwier-
ciedla on zaréwno pozytywne jak i negatywne aspekty
starzenia si¢ w oparciu o indywidualne doswiadcze-
nia jednostki i ogdlng opini¢ procesu starzenia si¢. Za
jego pomocg mozna oceni¢ 0gdlng postawe seniora do
wlasnego starzenia oraz w zakresie trzech wymiaréw
zaproponowanych przez jego autoréw tj.: strat psycho-
spotecznych, zmian fizycznych i rozwoju psychologicz-
nego. W zakresie strat psychospotecznych ocenia si¢
na ile okres starosci postrzegany jest przez seniora jako
strata, czas samotnosci, w jakim stopniu czujg si¢ oni
wykluczeni ze wzgledu na swdj wiek i w jakim stopniu
angazujg si¢ w zycie spoleczne. Negatywne postrzega-
nie starosci w tej domenie utozsamiane jest z odczuwa-
niem samotnosci, depresjg, poczuciem wykluczenia ze
spoleczeristwa, utratg niezaleznosci fizycznej i trudno-
§ciami w nawigzywaniu znajomosci. W zakresie zmian
fizycznych ocenia si¢ m.in. poczucie starosci, posia-
danie energii, utrat¢ zaleznosci fizycznej, problemy ze
zdrowiem fizycznym oraz znaczenie ¢wiczen fizycz-
nych dla osoby starszej. Rozwdj psychologiczny, ktéry
pojawia si¢ wraz ze starzeniem si¢, dotyczy lepszego

radzenia sobie w tym okresie i samoakceptacjg. Obej-
muje postrzeganie tego okresu jako przywileju i przy-
jemnosci oraz bycia dobrym przyktadem dla innych [4].
Kwestionariusz AAQ zostal przettumaczony na wiele
jezykow 1 po kazdorazowej walidacji jest stosowany
w wielu krajach [10] i w réznych grupach senioréw np.
mieszkajacych w srodowisku domowym [11] czy opig-
tych opiekg instytucjonalng [12]. Stwarza to mozliwos¢
poréwnywania uzyskanych wynikéw wsréd badanych
starszych respondentéw zyjacych w réznych krajach
oraz w réznych kulturach i srodowiskach.

Czynniki wplywajace na postawy wobec
wlasnego starzenia

Doswiadczanie starzenia si¢ jest subiektywne i zalezy
od réznych czynnikéw fizycznych, psychicznych i spo-
teczno-kulturowych. Obejmuje rézne powigzane kon-
cepcje, ktore odzwierciedlajg sposob, w jaki cztowiek
doswiadcza procesu starzenia [13].

Jednym z elementéw, ktéry znaczaco wplywa na
ksztattowanie postrzegania wlasnej starosci jest opinia
na temat starosci i starzenia si¢ spolecznosci, w kt6-
rej zyje senior. Postawy wobec oséb starszych sg jed-
nym z gléwnych predyktorow negatywnych postaw
wobec wilasnego starzenia si¢. Dyskryminacja i styg-
matyzowanie senior6w nazywane jest ageizmem
[14]. Wyraza si¢ on mi¢dzy innymi w przekonaniu, ze
osoby starsze sg nieproduktywne, roztargnione, po-
zbawione energii, majg trudnosci w uczeniu si¢ no-
wych umiejetnosci, s3a niekreatywne, nadmiernie
zalezne od rodziny, aseksualne czy izolowane spo-
tecznie. Takie poglady i napigtnowanie oséb w star-
szym wieku moga prowadzi¢ do zaakceptowania
1 przyjecia negatywnego obrazu wlasnej starosci przez
seniora, ktéry zaczyna postrzegac siebie jako osobe sta-
ba, tracacg funkcje i status spoteczny, jako cigzar dla
rodziny i spoteczenistwa [15]. Wyrazane przez jednost-
ke w ciggu zycia opinie na temat starosci, i oséb w star-
szym wieku takze wptywaja na samoocen¢ wlasnej sta-
rosci po osiggnieciu przez nig tego etapu w zyciu [16].
Swift i in., opracowali ,,Model Ryzyka Ageizmu (ang.
Risks of Ageism Model — RAM), ktéry zaktada miedzy
innymi, Ze podzielane w ciggu zycia stereotypowe prze-
konania na temat starosci wptywaja negatywnie na po-
strzeganie wlasnego starzenia i starosci przez seniorow
[14]. Takie przekonania stopniowo stajg si¢ szkodliwe
dla jednostek, ktére je przyjmuja, prowadzac do pogor-
szenia ich zdrowia w zakresie fizycznym, psychicznym
i spotecznym [17].

Niska samoocena wiasnego starzenia moze wynikaé
z braku lub nieprawidlowych kontaktéw w przesztosci
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z osobami starszymi. W licznych badaniach wykazano,
ze pozytywny kontakt ze starszymi dorostymi wiaze
si¢ ze zmniejszeniem negatywnych postaw wobec 0s6b
starszych, wplywajac jednoczesnie pozytywnie na po-
dejscie do wlasnego starzenia [18]. Manzi i in. w prze-
prowadzonych badaniach na grupie liczacej 753 losowo
wybranych mieszkaricow Wioch udowodnili, ze jakos¢
1 czgstos¢ pozytywnych kontaktéw z seniorami dodatnio
oddzialuje na postawy wobec o0s6b starszych, a to w po-
taczeniu z wysokg samoskutecznoscig tych oséb sprzyja
ich pozytywnemu podejsciu do wlasnego starzenia [19].

Poczucie wiasnej skutecznosci jest kolejng zmien-
ng wplywajacg na postawe wobec wlasnego starzenia.
Wieksza sprawczos¢ jednostki odpowiada bardziej po-
zytywnemu postrzeganiu wlasnej starosci. Bezsprzecz-
nie cechy osobowosci oddziatywujg takze na podejscie
do wtiasnej starosci w tym poziom neurotycznosci. Se-
niorzy cechujacy si¢ duza neurotycznoscig prezentu-
ja bardziej negatywne podejscie do wlasnej starosci
w przeciwienstwie do senior6w z nizszg [20].

W licznych publikacjach autorzy opisujag wplyw
zmiennych socjodemograficznych na postrzeganie wia-
snej starosci przez seniorow. Najczesciej badanymi
determinantami w tym zakresie jest wiek i ple¢ respon-
dentéw. Badania wykazuja, ze wraz z wiekiem postawy
wobec wlasnego starzenia si¢ staja si¢ coraz bardziej ne-
gatywne [19] szczegblnie w wymiarze strat psychospo-
tecznych. Osoby zawansowane wiekiem czgsciej utozsa-
miaja ten okres ze strata, wykluczeniem, uzaleznieniem
i depresja niz miodsi seniorzy [11].

Koleja badang determinantg jest pte¢. Kobiety zgta-
szajg wiecej negatywnych postaw wobec wlasnego sta-
rzenia si¢ [19,21] niz m¢zczyZni, np. czescy mezczyz-
ni mieszkajagcy w srodowisku domowym wykazywali
bardziej pozytywne nastawienie do zycia niz kobiety
w wymiarze rozwoju psychicznego, takg samg zaleznos¢
wykazano wsréd czeskich seniorow objetych opieka in-
stytucjonalng [11]. Takiego wptywu nie wykazali Top
i Dikmetas badajac tureckich senioréw mieszkajacych
w domach opieki [12].

Srodowisko zamieszkania miasto/wies jest kolejnym
czynnikiem branym pod
respondentow. Seniorzy mieszkajacy w spotecznosciach
postrzegaja  swojg
niz osoby zamieszkujace Srodowisko wiejskie, co

uwag¢ przy badaniu

miejskich  pozytywniej staros§¢
potwierdzily badania uzyskane miedzy innymi przez
chiriskich badaczy [22]. Istotnych réznic w tym zakresie
nie wykazaty badania przeprowadzone wsréd duzej gru-
py 1180 seniorow z Nigerii zamieszkujacych zaréwno
obszary wiejskie i miejskie [23].

Posiadanie wyzszego wyksztalcenia, dobrej sytu-
acji finansowej, bycie w zawigzku malzenskim badZ
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nieformalnym i posiadanie dzieci to kolejne czynniki,
ktére pozytywnie wpltywaja na samoocen¢ wilasnej sta-
rosci [23]. Osoby starsze, ktére mieszkajg z drugg oso-
ba w tym samym gospodarstwie domowym wykazuja
bardziej pozytywne postawy wobec starzenia. W mniej-
szym stopniu odbierajg staros¢ jako okres strat w poréw-
naniu z osobami, ktére mieszkaja samotnie [20,23]. Bez-
dzietni seniorzy czesciej negatywnie postrzegajg swoja
staros$¢ kojarzac ten czas ze strata, wykluczeniem, zalez-
noscig, czujg si¢ mniej witalni i bardziej chorzy [11].

Negatywnie do starzenia podchodzg starsi responden-
ci z gorszg samooceng zdrowia, oceniajac je czesto jako
okres wykluczenia, zaleznos¢ oraz czas utraty sit wital-
nych. [9,11,24]. Gu i in. badajgc chiiskich senioréw wy-
kazali zwigzek miedzy wystepowaniem choréb przewle-
ktych, w tym choroby nadcisnieniowej a negatywnym
podejsciem do wlasnej starosci [25]. Jednak zwigzek
miedzy zdrowiem a postawami wobec starzenia si¢ nie
jest tak do korica oczywisty. Nawet starsi dorosli z pro-
blemami zdrowotnymi mogg nadal by¢ pozytywnie na-
stawieni do wlasnego starzenia si¢. Yamda i in. w prze-
prowadzonym badaniu wsréd starszych pacjentéw ob-
jetych opieka domowa w Republice Czeskiej wykazali,
ze seniorzy z problemami zdrowotnymi, ktére wynikaty
z wystgpujacych u nich choréb wspétistniejacych dzigki
pozytywnej perspektywie wilasnej starosci nie odczuwa-
li pogorszenia jakosci wlasnego zycia [26]. Nie doty-
czylo to senioréw z dolegliwosciami bélowymi, ktérzy
czesciej odbierali staros¢ jako wykluczenie i samotnos¢é
[11].

Statystycznie istotnym predyktorem gorszego nasta-
wienia do wlasnej starosci jest depresja. Starsi respon-
denci bez depresji bardziej pozytywne postrzegaja wia-
sng staros¢ w poréwnaniu do tych, u ktérych rozpoznano
tagodne czy nasilone objawy depresji. Seniorzy, ktérzy
na nig cierpig wykazuja negatywne podejscie do sta-
rzenia si¢ we wszystkich jego wymiarach, szczegdlnie
w obszarze strat psychospotecznych. Depresja powigza-
na jest réwniez z brakiem witalnosci w obszarze fizycz-
nym i ograniczonymi mozliwosciami w obszarze rozwo-
ju psychicznego [11].

Réznego rodzaju ograniczenia w zakresie aktywnosci
fizycznej wplywaja negatywnie na samoocen¢ wiasnej
starosci szczeg6lnie w wymiarze fizycznym. Odwrotnie
aktywnos¢ fizyczna w tym zawodowa oddzialuje pozy-
tywne [11,23].

Odzialywanie nastawienia do wlasnej starosci
Badania przekrojowe i longitudinalne wykazujg liczne

korzysci plynace z pozytywnego postrzegania wiasnego
starzenia, na lepsze funkcjonowanie fizyczne, czy szyb-
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szy powr6t do zdrowia po przewleklych schorzeniach.
Tovel i in. badajgc osoby starsze w Izraelu wykazali, ze
wyzsza samoocena wlasnej starosci na poczatku bada-
nia wigzala si¢ z lepszym funkcjonowaniem fizycznym
po 2 latach [27]. Ponadto osoby starsze z pozytywnymi
stereotypami dotyczacymi bycia starszym szybciej wra-
cali do zdrowia po incydencie sercowo — naczyniowym
[28]. Pracownicy naukowi Uniwersytetu Kalifornijskie-
go w San Diego badali wplyw postawy wobec wlasnego
starzenia wsréd seniorOw z rozpoznang chorobg nowo-
tworowg i bez niej. W grupie badanych respondentéw
z chorobg nowotworowa postrzeganie wiasnej starosci
byto nieznacznie nizsze w poréwnaniu do grupy bada-
nych senioréw bez nowotworu. Zaré6wno w obu grupach
bardziej pozytywne postrzeganie tego okresu wigzato si¢
z lepszym zdrowiem fizycznym, psychicznym i wigksza
odpornoscig. Wyniki tego badania pokazujg znaczenie
podejmowania interwencji ukierunkowanych na popra-
we wynikdw zdrowotnych i wzmacnianie profilakty-
ki nowotworowej u oséb starszych poprzez dazenie do
podnoszenia samooceny starosci wsrod senioréw [29].
Zhang i in., opierajac si¢ na danych uzyskanych z bada-
nia Health and Retirement Study (HRS) zbadali grupe
1707 oséb starszych, po incydencie upadku w przeciggu
dwéch lat od zebrania danych wyjsciowych, wykazu-
jac szybszy powr6t do sprawnosci po upadku i wigksze
zaangazowanie spoleczne przez senioréw z pozytyw-
nym nastawieniem do wtlasnej starosci [30]. Levy i in.
analizujac wyniki swoich badan wysuneli wnioski, ze
osoby starsze z optymistyczng postawg czesciej podej-
mujg dziatania profilaktyczne takie jak: stosowanie zbi-
lansowanej diety, wykonywanie ¢wiczen, kontrolowanie
spozycia alkoholu i palenia wyrobéw tytoniowych oraz
przestrzeganie zaleceri dotyczacych przyjmowania prze-
pisanych lekéw [31]. Zaleznos¢ pomiedzy postawami
wobec starzenia si¢ a zachowaniami prozdrowotnymi
potwierdzily takze badania przeprowadzone wsréd osob
starszych w Turcji [32]. Jednoczesnie stwierdzono wy-
stepowanie korelacji pomigdzy zanizong samooceng
wilasnej starosci a negatywnymi skutkami zdrowotnymi
wynikajagcymi z przewlektych schorzen diagnozowa-
nych u senioréw takich jak cukrzyca, choroby uktadu
oddechowego, pokarmowego, choroby serca [16]. Oso-
by starsze z negatywnym nastawieniem do starzenia
wykazuja wigcej probleméw zdrowotnych, ograniczenia
w funkcjonowaniu, gorsze wyniki zdrowotne, w mniej-
szym stopniu podejmujg zachowania prozdrowotne co
przektada si¢ na wyzsze prawdopodobieristwo wcze-
$niejszego zgonu [33]. Seniorzy, ktérzy przejawiajg po-
zytywne postawy wobec starosci zyjq srednio o 7,5 roku
dluzej od swoich réwiesnikow, ktérzy myslg o procesie
starzenia w sposob negatywny [7]. Zwigzek miedzy po-

zytywng samooceng wiasnej starosci a dlugowiecznoscig
autorzy badari ttumacza wystgpowaniem w tej grupie ba-
danych, akceptacji przez nich negatywnych stereotypéw
starosci, podejmowaniem zachowan prozdrowotnych
oraz korzystaniem z opieki medycznej w sytuacji pogor-
szenia si¢ stanu zdrowia.

Dodatnia samoocena starosci wptywa nie tylko na
poprawe w zakresie zdrowia fizycznego ale takze i na
zdrowie psychiczne. Seniorzy pozytywnie oceniajacy
swojg staros¢ wykazujg lepsze wyniki w zakresie zdro-
wia psychicznego, w tym nizszy poziom leku i depresji
[21], lepsza pamig¢ oraz funkcjonowanie w zakresie
poznawczym [34]. Cechujg si¢ wyzszym poziomem po-
czucia wlasnej skutecznosci [27]. W przeciwienistwie do
senioréw z nizszg samoocena, ktérzy wykazujg wyzszy
wskaznik depresji i samotnosci [35].

Pozytywne nastawienie do starzenia zwigksza za-
dowolenie z zycia i wplywa pozytywnie na samooce-
n¢ co wykazali w swoich przekrojowych badaniach
chinscy badacze [13,35]. Podobng zaleznos¢ stwier-
dzono wsréd starszych respondentéw z Korei [36],
Australii [21], Japonii [37], Kanady [38] oraz wsréd
seniorOw niemieckich [39]. Zaleznos¢ ta zwigzana jest
z lepszym przystosowaniem si¢ do procesu starzenia
przez osoby pozytywnie nastawione do tego okresu [35].
Osoby starsze z bardziej negatywng postawg stosujg
mniej strategii adaptacyjnych, aby stawi¢ czota zycio-
wym wyzwaniom jakie niesie ten okres zycia

Funkcjonowanie w sferze fizycznej, emocjonalnej,
spotecznej, problemy zdrowotne, a takze stosunek do
choroby oraz radzenie sobie z problemami na danym
etapie zycia sktadajg si¢ na jakos$¢ zycia. Badania pod-
kreslajg silny zwigzek migdzy jakoscig zycia a samo-
oceng wlasnej starosci, w tym we wszystkich jej kluczo-
wych obszarach to jest zdrowia fizycznego i funkcjono-
wania, zdrowia psychicznego, relacji z innymi i ogdlne-
go samopoczucia [21,40].

Podsumowanie

Poznanie postaw oséb w starszym wieku wobec sta-
rosci jest istotne dla podejmowania skutecznych dzia-
taf, zmierzajacych do wspierania ich w przezywaniu
tego okresu. Prezentowane przez senioréw postawy
wplywaja na to, jak radza sobie z wyzwaniami jakie
niesie ze sobg czas starzenia si¢, co przekiada si¢ na
ich jakos¢ zycia i wyniki zwigzane ze zdrowiem. W li-
teraturze przedmiotu publikowanych jest coraz wie-
cej badan oceniajgcych postawy oséb starszych wobec
ich wlasnego starzenia si¢. Obszar ten bada pozytywne
i negatywne poglady oséb starszych na temat tego jak
sie starzeja, czynniki ktére determinujg te postawy oraz

GERONTOLOGIA POLSKA, 2024, 4



280 BEATA BORATYN, MALGORZATA DZIECHCIAZ, DOROTA TALARSKA

jak seniorzy radza sobie z wyzwaniami starzenia Si¢.
Istniejg przekonujgce dowody na to, ze seniorzy, kto-
rzy majg pozytywne nastawienie do starzenia sie, po-
dejmujg zachowania prozdrowotne, czgsciej angazujg
si¢ w dzialania spoleczne, zyja dluzej i czujg si¢ szczg-
Sliwsi. Natomiast osoby, ktére oceniajg swoja staros¢
jako negatywne doswiadczenie wykazujg wigcej pro-
bleméw zdrowotnych i sg bardziej bierni w podejmo-
waniu zachowan zdrowotnych. Promowanie subiektyw-
nego pozytywnego postrzegania wlasnego starzenia si¢
i starosci odgrywa wazng rol¢ w zdrowym procesie sta-
rzenia si¢ i pomaga zapobiegac pogorszaniu si¢ zdrowia
fizycznego i psychicznego oséb starszych.

Badanie postaw o0s6b starszych wobec starzenia si¢
niesie ze sobg wiele korzysci. Umozliwia lepsze zrozu-
mienie postrzegania przez osoby starsze ich wlasnego
wieku, a tym samym oczekiwain wobec zycia. Znajgc
nastawienie seniora do wlasnego starzenia si¢, mozemy
przewidzie¢ jego poziom samopoczucia, zdrowia psy-
chicznego i gotowos¢ do podejmowania zachowan zdro-
wotnych. Wszystko to mozna przetozy¢ na projektowa-
nie skutecznych interwencji zmierzajacych do wspiera-
nia aktywnego starzenia si¢ i poprawe jakosci zycia tej
grupy spoteczne;.
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