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Symptomy kryzysu spotecznego

w Polsce

Badania przeprowadzone w Europie
pokazuja, ze osoby o lepszym zdrowiu
podejmuja decyzje o przejsciu na
emeryture przecietnie dwa lata pozniej.

U oséb powyzej 50 lat ubéstwo okazywato
sie silnie powigzane z pogorszeniem
warunkow zdrowotnych. Bardzo istotny
jest tez fakt, ze przejscie na emeryture nie
oznacza zaprzestania pracy, gdyz zgodnie
z badaniami ok. 1/3 osob powyzej 65 roku
zycia pomaga w wychowaniu wnukdw, na
czym spedza ok. 4,5 godziny dziennie.
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Polacy na tle Europy

Kwestiami dotyczacymi starzenia si¢ spoteczeristwa,
pomagajacymi zrozumieé, na czym ten skomplikowany
proces polega i w jaki sposéb nas dotyka, zajmuje si¢
Unia Europejska. Ostatnio zostal udost¢pniony raport
,Health, Ageing and Retirement in Europe” (SHARE),
w keérym analizowane sg procesy zachodzace na tym
polu w Unii Europejskiej. Dotyczy on zaréwno starych
krajéw UE, jak i Polski oraz Czech, a takze Izraela.
Ostatnio wiele méwi si¢ i pisze o tym, ze obecnie
najmlodsze spoleczeristwa wystepuja na Bliskim
Wschodzie — $rednia wieku w spoleczefistwach arabskich
wynosi 24 lata, a wigc jest nizsza nawet od tej, jaka
maja Indie. Badania SHARE s3 pomocne ze wzgledu na
ograniczono$¢ danych ilustrujacych powyzsze procesy
w UE. Dane zawarte w rozdziale ,Israel: Diversity
Among Population Groups” moga by¢ ilustracja skali
migracji, jaka czeka Europe juz w najblizszym czasie.
Wedtug nich okazuje sig, ze przeci¢tna rodzina
arabsko-izraelska posiada o§mioro dzieci, podczas gdy
w rodzinach zydowsko-izraelskich jest ich jedynie
troje, a w rodzinach imigrantéw z Rosji zaledwie 1-2.
Zamieszczony wykres ukazuje ze 2/3 0s6b zaliczonych
do tej drugiej grupy posiada tréjke lub wigcej dzieci,
podczas gdy wsréd imigrantéw z Europy/Rosji co
najmniej troje dzieci posiada zaledwie ponizej 5 proc.,
podczas gdy rodzing wielodzietng jest prawie kazda
(ponad 90 proc.) rodzina arabska.

Powyzsze dane pokazuja, ze procesy demograficzne

nie bedg przebiegaly w tym kraju dramatycznie

w przeciwienistwie do Polski. Obecnie liczba oséb
powyzej 50 roku zycia jest stosunkowo niska

— wynosi 23 proc., a wérdd spotecznosci obywateli
arabskojezycznych jeszcze mniej, gdyz ok. 10 proc.

— podczas gdy w Polsce starzejemy si¢ w tempie
zatrwazajacym o rok co dwa lata, bo przeci¢tna

Polka posiada zaledwie 1,3 dziecka, co znaczy, ze do
prostej zastgpowalnosci mamy w rodzinach o jedno
dziecko za malo.

Wsréd analizowanych krajéw Polska charakteryzuje

si¢ nie tylko najnizszym poziomem dochodéw wsréd
0s6b w wieku 50+, lecz réwniez ich najwyzszym
rozwarstwieniem. O ile w krajach nordyckich, zwlaszcza
w Szwegji i Danii, przy znacznie wyzszym poziomie
dochodéw wystepuje najnizsza skala ich dysproporgji, to
w Gregji i Hiszpanii rozwarstwienie jest najwyzsze wérod
krajow ,starej Unii”. Poziom dysproporcji w dochodach
0s6b 50+ w Niemeczech i Austrii jest réwniez niski,

aw Czechach w przeciwieristwie do Polski poziom
dyspropordji jest tylko nieznacznie wyzszy niz w krajach
nordyckich.

Elementy dotyczace dochodéw oraz poziomu zycia sa
bardzo istotne, jesli chodzi o kwestie dotyczace stanu
zdrowia, a takze zatrudnienia, jak i zabezpieczenia
obywateli na staro$¢. Tak krytykowana w Polsce

kwestia niskiego poziomu zatrudnienia okazuje si¢

z jednej strony elementem braku atrakcyjnosci rynku
pracy, z drugiej — niskiego poziomu zabezpieczenia
zdrowotnego. Dzialania majace na celu zwigkszenie
aktywnosci zawodowej moga w efekcie zakoniczy¢ sig

ich porazka. Jednym z istotnych pytan scawianych

w raporcie jest poziom polityki zdrowotnej — lepszy

stan zdrowia spowodowalby wicksze mozliwosci
kontynuowania pracy zawodowej. Niestety w Polsce
zdiagnozowano niski poziom zabezpieczenia medycznego
obywateli i fakt ich gorszego stanu zdrowia. Ponadto caly
system zdrowotny w kraju znajdzie si¢ pod dodatkowa
presja spowodowang starzeniem si¢ spofeczeristwa oraz
tym, ze ludzie starsi beda potrzebowali dlugoterminowe;j
opieki, ktéra w Polsce jest w powijakach. Inne analizy
pokazuja z kolei, ze zdrowi ludzie pracuja dtuzej i wiecej
zarabiaja.

Niemcy bardziej zadowoleni z pracy

W globalizujacym si¢ $wiecie kluczowe dla pozycji
konkurencyjnej kraju jest poréwnanie z sytuacja
najblizszego sasiada, ktéry jest gléwnym konkurentem
do przejecia zaméwien i utylizacji $wiatowego kapitatu.
Gdy poréwnujemy Polske z Niemcami, w tym ich
wschodnia czgécia, pod wzgledem podejscia do pracy,
to zauwazamy znaczace roznice. Charakterystyczne dla
0s6b w wieku 50-55 lat jest to, ze Polacy chea przej$¢ na
emeryture jak najwczesniej, kiedy to mozliwe — w Polsce
zyczyloby sobie tego 70 proc. kobiet, podczas gdy

w Niemczech ponizej 50 proc. Postrzeganym problemem
jest to, ze w przypadku obu plci w Polsce permanentne
zatrudnienie ma o 20 p.p. mniej 0s6b niz za Odra.
Podobnie w poréwnaniu z Niemcami ponad 20 proc.
Polakéw wiecej uznaje, ze ich zarobki sa nieatrakcyjne

i nieadekwatne do wlozonej pracy. Polacy skarza si¢
réwniez, ze nie majg warunkéw do poprawiania swoich
umiejetnosci zawodowych. Nic zatem dziwnego, ze
chcg jak najszybciej skorzystaé z emerytury w sytuacji
duzego dyskomfortu pracy w poréwnaniu z niskim
wynagrodzeniem. Jesli wzia¢ pod uwage poczucie
bezpieczedistwa finansowego zaréwno zatrudnionych,
jak i niezatrudnionych, Polacy majg réwniez mniejsza
mozliwo$¢ pokrycia swoich niezbednych wydatkéw.
Kluczowym w analizie czynnikiem motywujacym

do dalszej pracy sa subiecktywne poczucie zdrowia

i obiektywny jego stan wsréd oséb powyzej 50 roku
zycia. Dokonana samoocena pokazuje, ze Polacy pod
wzgledem zdrowotnym czuja si¢ parokrotnie gorzej niz
ich zachodni sasiedzi. W przypadku oceny obicktywnej,
bioracej pod uwage 3+ symptomy zlego stanu zdrowia
wisrdd oséb powyzej 50 roku zycia, w Polsce 0séb

o stabym zdrowiu jest o okoto 20 p.p.. wiecej niz
Niemczech, przy czym zgodnie z danymi SHARE
dotyczy to az ok. 55 proc. Polek. Jesli wzia¢ pod uwage
obiektywne sprawdzenie w postaci sity, uwzgledniajac
wzrost i wage obywateli, wskazniki pokazuja stabsza
kondycje w przypadku obu plci. Podobnie jest w kwestii
zawaléw serca. Za$ o stabym poziomie stuzby zdrowia
$wiadczy fakt wystgpowania bardzo wielu oséb

z niezdiagnozowang cukrzyca i wysokim ci$nieniem.

To samo dotyczy depresji — w przypadku oséb,

ktére si¢ na nig leczyly, jestesmy na poziomie
poréwnywalnym do Niemiec, jednak w sytuacji,

kiedy bada si¢ pig¢ kluczowych symptoméw depresiji,

to okazuje si¢, ze polskie kobiety maja ich az trzykrotnie
wiecej niz Niemki. Na to naklada si¢

takze zdiagnozowany przez SHARE niezdrowy

tryb zycia.

Dlatego diagnozujac przyczyny niskiego poziomu
zatrudnienia w$réd oséb po 50 roku zycia nalezy po
pierwsze stwierdzié, ze w Polsce po prostu wystepuje
brak miejsc pracy dla oséb w tym wieku, na to naktada
si¢ staba satysfakcja finansowa z pracy oraz niesprzyjajace
rozwojowi warunki pracy, a do tego dochodzi jeszcze
gorszy stan zdrowia pracownikéw.

Ilo§¢ koniecznych zabiegéw medycznych majacych na
celu polepszenie samopoczucia i zdolnosci wykonywania
pracy jest réwniez niewystarczajaca.

Z badain SHARE przeprowadzonych w Europie
wynikalo, ze osoby o lepszym zdrowiu podejmuja
decyzj¢ o przejéciu na emeryture przecigtnie dwa lata
p6zniej. U Europejezykéw powyzej 50 lat ubdstwo
okazywalo si¢ silnie powigzane z pogorszeniem
warunkéw zdrowotnych. Bardzo istotny byt tez fake, ze
przejscie na emeryture nie oznaczato zaprzestania pracy,
gdyz zgodnie z badaniami ok. 1/3 0séb powyzej

65 roku zycia pomaga w wychowaniu wnukéw, na

co poswigca ok. 4,5 godziny dziennie. Silne relacje
rodzinne, bycie blisko dzieci sa takze bardzo

waznym elementem zabezpieczenia na staros¢.

Dlatego gdy patrzymy na aktualne trendy, polegajace

z jednej strony na obnizaniu wysokosci $wiadczent
emerytalnych, przesuwaniu w czasie mozliwosci ich
uzyskania, a z drugiej faczace si¢ z niska majatkows
pozycja Polakéw i coraz mniej liczng mloda generacja
mogaca si¢ zaopiekowa¢ rodzina, to widzimy symptomy
kryzysu spofecznego w naszym kraju.

Okazuje si¢, ze rozwazania dotyczace niskiego poziomu
zatrudnienia sa blednie opisywane, poniewaz nie
uwzgledniajg aspektéw zdrowotnych spoleczeristwa, jego
starzenia si¢ i braku przystosowanych do pogarszajacej
si¢ struktury demograficznej miejsc pracy.

W przypadku lepszych warunkéw zycia starszych

os6b i ich wigkszej satysfakcji z pracy wzrasta cheé

do jej kontynuowania, a w sytuacjach kryzysowych
kluczowe jest podtrzymywanie relacji rodzinnych.

Aby pafstwo moglo tym wezwaniom sprostaé, musi
przeorientowal swe dziatania na skuteczne wsparcie dla
instytucji tworzacych miejsca pracy i prowadzi¢ polityke
prorodzinng poprzez wsparcie dla rodzin zaréwno
wychowujacych dzieci, jak i utrzymujacych starsze
pokolenie, dla ktérych utrzymanie relacji rodzinnych
powoli staje si¢ sprawa ,,zycia i $mierci”.
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