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Pomorski senior

Działania Samorządu Województwa Pomorskiego w dobie pandemii

Samorząd seniorom 
Okres pandemii COVID-19 był i jest ogrom-
nym wyzwaniem, w szczególności dla sys-
temu usług zdrowotnych i społecznych. 
Wymagał podjęcia wzmożonych działań 
obejmujących zapewnienie bezpieczeń-
stwa epidemicznego w podmiotach lecz-
niczych, jak i w podmiotach świadczących 
usługi społeczne.

Agnieszka Kapała-Sokalska*, 
radna Sejmiku Województwa 
Pomorskiego i członkini Zarządu 
Województwa Pomorskiego

W odniesieniu do ochrony zdro-
wia, w pierwszym okresie pande-
mii konieczne stało się zakupie-
nie środków ochrony indywidu-
alnej w szpitalach, DPS-ach, ZOL-
-ach, a także inwestycje w labora-
toria wykonujące testy wykrywają-
ce chorobę. Następnie podjęliśmy 
cały szereg decyzji dotyczących do-
stosowania pomieszczeń szpital-
nych do wzmożonych wymogów 
sanitarnych, a także dokonaliśmy 
zakupów oraz wymiany sprzętów 
medycznych (w tym respiratorów, 
aparatów EKG, USG, RTG, TK) i nie-
medycznych, tak aby zapewnić jak 
najpełniejszą ochronę przed koro-
nawirusem pacjentom i persone-
lowi medycznemu i niemedyczne-
mu. Środki na te cele zostały w du-
żej mierze wygospodarowane w ra-
mach Programu Operacyjnego dla 
Województwa Pomorskiego na la-
ta 2014-2020, którym zarządzamy 
jako Zarząd Województwa Pomor-
skiego, czyli z funduszy unijnych.

Łączne wydatki poczynione 
przez Samorząd Województwa 
Pomorskiego, dotyczące szero-
ko pojętej ochrony zdrowia, wy-
niosły w latach 2020-2021 prawie 
170 mln zł, w tym w ramach środ-
ków unijnych, którymi zarządzamy 
– około 135 mln zł. Środkami tymi 
wsparliśmy w naszym wojewódz-
twie, obok marszałkowskich pod-
miotów leczniczych, także podmio-
ty lecznicze powiatowe i miejskie, 
w tym szpitale, pogotowia ratunko-
we oraz resortowe podmioty lecz-
nicze, w tym szpitale, Wojewódzką 
Stację Sanitarno- Epidemiologicz-
ną w Gdańsku, czy Regionalne Cen-
trum Krwiodawstwa i Krwiolecz-
nictwa w Gdańsku.

Niezależnie od powyższego, ja-
ko Samorząd Województwa Pomor-
skiego przeznaczyliśmy w latach 
2020-2021 kwotę prawie 170 mln 
zł na inne działania inwestycyjne 
w podległych nam podmiotach lecz-
niczych (m.in. Copernicus Podmiot 
Leczniczy Sp. z o.o.; Szpitale Pomor-
skie Sp. z o.o.; Szpital Specjalistycz-
ny w Kościerzynie Sp. z o.o.; Szpi-
tal Specjalistyczny w Prabutach Sp. 
z o.o.; Wojewódzki Szpital Specjali-
styczny w Kościerzynie Sp. z o.o.).

Niektóre prace i zakupy jesz-
cze trwają. Jestem przekonana, że 
mieszkańcy naszego regionu do-
strzegą ich pozytywne przełożenie 

na bezpieczeństwo, a także na pod-
wyższenie jakości czy wręcz kom-
fortu pobytu w podmiotach lecz-
niczych.

Chciałabym jeszcze wspomnieć 
o bardzo ważnym, choć już zakoń-
czonym przez nasze województwo 
projekcie grantowym pn. „Pomor-
skie S.O.S.”. Objął on wsparciem pra-
cowników i podopiecznych (m.in. 
osoby starsze, przewlekle lub ter-
minalnie chore) domów pomocy 
społecznej, zakładów pielęgnacyj-
no-opiekuńczych, zakładów opie-
kuńczo-leczniczych i hospicjów sta-
cjonarnych z terenu województwa 
pomorskiego. Łączna kwota wspar-
cia w ramach projektu wyniosła ok. 
10,3 mln zł. 

Aktualnie otwarty jest jeszcze 
nabór w stworzonym przez nas pro-
jekcie pn. „Pomorscy medycy – bez-
pieczni w pracy, bezpieczni dla pa-
cjentów”, który wart jest ok. 25 mln 
zł. O granty w ramach tego projektu 
mogą się ubiegać podmioty leczni-
cze, które zabezpieczają dla pacjen-
tów na Pomorzu tzw. łóżka covido-
we, ale skierowany jest on również 
do zespołów ratownictwa medycz-
nego i do podmiotów leczniczych, 
stowarzyszeń, fundacji, przedsię-
biorców prywatnych prowadzących 
leczenie psychiatryczne i terapię 
uzależnień. W ramach grantu moż-
na zakupić m.in. środki ochrony in-
dywidualnej (np. gogle, maseczki, 
rękawiczki), dezynfekujące (np. ste-
rylizatory, lampy bakteriobójcze), 
a także sprzęt medyczny (np. de-
fibrylatory z wyposażeniem) i za-
kupić wyposażenie obiektowe i bu-
dowlane (np. agregaty, nagrzewni-
ce, zbiorniki tlenowe).

Niezwykle ważnym projektem 
służącym osobom dotkniętym skut-
kami pandemii, a będącym aktu-
alnie w końcowej fazie przygoto-
wania, jest projekt pn. „Pomorskie 
Wspiera”. Z projektu skorzystać 
będą mogły osoby znajdujące się 
w trudnej sytuacji społeczno-go-
spodarczej, między innymi osoby 
z niepełnosprawnościami, zagro-
żone ubóstwem lub wykluczeniem 
społecznym oraz ich rodziny. War-
tość całkowita projektu to prawie 
8 mln zł. Wsparcie w ramach pro-
jektu będzie bezpłatne i obejmowało 
będzie: usługi opiekuńcze w formie 
wolontariatu, specjalistyczne usłu-
gi opiekuńcze – fizjoterapia odde-
chowa, wsparcie psychologiczne, 
profilaktyczne szczepienia przeciw 
pneumokokom, zajęcia edukacyjne 
związane z profilaktyką zdrowotną.

Odnośnie do szczepień przeciw-
ko pneumokokom, które to szcze-

pienia wspierają dodatkowo bez-
pieczeństwo Seniorów w kontek-
ście m.in. chorób płuc, chciałabym 
nadmienić, że od 2018 roku, wspól-
nie ze zdecydowaną większością 
powiatów i miast na prawach po-
wiatu z terenu naszego wojewódz-
twa, realizowaliśmy wspólnie pro-
gram szczepienia przeciw pneumo-
kokom osób powyżej 65. roku życia 
z grupy ryzyka. W 2020 roku z bez-
płatnych szczepień skorzystało oko-
ło 3000 osób. Na ten cel przezna-
czonych zostało ponad 880 tys. zł. 
Z programu skorzystali mieszkań-
cy powiatów: bytowskiego, chojnic-
kiego, człuchowskiego, kościerskie-
go, gdańskiego, kwidzyńskiego, lę-
borskiego, tczewskiego, kartuskie-
go, malborskiego, nowodworskie-
go, słupskiego, sztumskiego, puc-
kiego, wejherowskiego oraz miast: 
Gdańsk, Gdynia, Sopot i Słupsk. 
W 2021 roku, tak jak wyżej nadmie-
niłam, z (bezpłatnych) szczepień 
przeciwko pneumokokom będzie 
można skorzystać w ramach pro-
gramu pn. „Pomorskie Wspiera”. 
Już teraz bardzo zachęcam do sko-
rzystania.

W związku z wynikającą z pan-
demii koniecznością izolacji spo-
łecznej, którą szczególnie mocno 
odczuli Seniorzy, jako Samorząd 
Województwa Pomorskiego, jesz-
cze w kwietniu 2020 roku, urucho-
miliśmy Pomorski Telefon dla Se-
niora, gdzie Seniorzy mogą uzyskać 
niezbędną koordynację pomocy, 
informację, wsparcie. Telefon cały 
czas funkcjonuje – od poniedziałku 
do niedzieli, w godzinach: 8-22, nr: 
58 326 87 34. Pod tym numerem Se-
niorzy mogą zgłosić problemy (np. 
dotyczące dostępności do różnych 
świadczeń), ale mogą też zadzwo-
nić, żeby po prostu porozmawiać 

w celu przełamania poczucia osa-
motnienia. Bardzo zachęcam do ko-
rzystania.

Z innych działań, o których war-
to wspomnieć, jest rokrocznie ogła-
szany przez Zarząd Województwa 
Pomorskiego otwarty konkurs ofert 
na realizację zadań publicznych dla 
organizacji pozarządowych na dzia-
łania na rzecz Seniorów. W 2021 ro-
ku pierwszy z zaplanowanych kon-
kursów już został rozstrzygnięty, je-
steśmy na etapie zawierania umów 
z organizacjami pozarządowymi. 
Dofinansowaliśmy systematycz-
nie prowadzone działania o cha-
rakterze ponadlokalnym wzmac-
niające kompetencje oraz aktyw-
ność społeczną Seniorów, promu-
jące starzenie się w dobrym zdro-
wiu, a także działania prowadzą-
ce do przeciwdziałania poczucia 
osamotnienia i bezradności osób 
starszych, w szczególności mając 
na uwadze ograniczenia związa-
ne z zagrożeniami wynikającymi 
z COVID-19. W maju 2021 zostanie 
ogłoszony kolejny konkurs z aloka-
cją 100 tys. zł. Bardzo zachęcam do 
śledzenia strony www.rops.pomor-
skie.eu, gdzie będzie umieszczone 
ogłoszenie o naborze.

W ostatnich czasach, niezależ-
nie od pandemii, znacznie wzrosło 
zapotrzebowanie na wsparcie osób 
z niepełnosprawnościami, długo-
trwale chorych oraz Seniorów w za-
kresie usług społecznych, opiekuń-
czych. Realizatorzy tych usług bo-
rykają się jednak nierzadko z pro-
blem deficytu w zakresie odpowied-
niej infrastruktury, w której mo-
głoby być realizowane tego typu 
wsparcie. Wychodząc naprzeciw 
tym potrzebom, jako Zarząd Wo-
jewództwa Pomorskiego, ogłosili-
śmy nabór o dofinansowanie na re-
alizację projektów zintegrowanych, 
których celem jest wsparcie budo-
wy, rozbudowy, remontów lub ada-
ptacji obiektów, w których świad-
czone będą usługi na rzecz osób 
z niepełnosprawnościami, długo-
trwale chorych, Seniorów. Przewi-
dywana alokacja to ok. 30 mln zł. 
Przedsięwzięcie to ma charakter 
pilotażu. Nie ulega wątpliwości, że 
potrzeby w tym zakresie są znacz-
nie wyższe. Działania nakierowane 
na rozwój infrastruktury społecznej 
w naszym województwie chcemy 

kontynuować w nadchodzącej, no-
wej perspektywie UE na lata 2021-
2027 w ramach Programu Regional-
nego Fundusze Europejskie dla Po-
morza (powinien zacząć być reali-
zowany pod koniec 2021 roku lub 
na początku 2022 roku).

Chciałabym jeszcze wspomnieć 
o konferencjach informacyjno-edu-
kacyjnych dla pomorskich Senio-
rów, które – w związku z pandemią 
– odbywają się online. W 2021 ro-
ku już dwa razy zorganizowaliśmy 
takie konferencje, podczas których 
zaproszeni eksperci (reprezentują-
cy m.in. branżę prawną, bankową 
i uczelnianą) prezentowali Senio-
rom ważne i praktyczne zagadnie-
nia, przydatne w codziennym życiu. 
W szczególności odbyły się panele 
dotyczące zagadnień prawnych (Se-
nior jako pacjent, Senior jako konsu-
ment), bezpieczeństwa w korzysta-
niu z produktów bankowych przez 
Seniora, a także na temat wagi ak-
tywności fizycznej, Narodowego Spi-
su Powszechnego Ludności i Miesz-
kań oraz działań instytucji kultury 
adresowanych dla Seniorów. Kon-
ferencje były dostępne nie tylko dla 
osób, które się zapisały do udziału 
w danej konferencji, ale dodatko-
wo transmitowaliśmy je też na ży-
wo na Facebooku oraz na YouTu-
bie. Cieszy mnie, że poruszane te-
maty spotkały się z dobrym przyję-
ciem przez Seniorów. Otrzymywa-
liśmy sporo wiadomości, m.in. ma-
ilowych i telefonicznych, wskazują-
cych, jak ważne i potrzebne to były 
spotkania. W związku z coraz szer-
szą akcją szczepień i postępującym 
zmniejszaniem obostrzeń covido-
wych, mam nadzieję, że niedługo 
uda nam się już spotkać osobiście. 

Tymczasem, bardzo zachęcam 
do zgłaszania w Konkursie o Na-
grodę Marszałka Województwa Po-
morskiego „Pomorskie dla Seniora” 
osób szczególnie zaangażowanych 
w realizację w naszym wojewódz-
twie różnych ważnych inicjatyw 
skierowanych do Seniorów. 

Zachęcam do pobrania formu-
larza zgłoszeniowego – dostępnego 
na stronie internetowej: www.rops.
pomorskie.eu i złożenia go w termi-
nie do 28 maja br. drogą pocztową 
lub w kancelarii Urzędu Marszał-
kowskiego Województwa Pomor-
skiego, przedkładając w zamknię-
tej kopercie z dopiskiem „Pomor-
skie dla Seniora”. Rozstrzygnięcie 
konkursu nastąpi w terminie do 
15 czerwca 2021 r. 

Opisane działania są jedynie 
przykładami inicjatyw podejmo-
wanych przez Samorząd Wojewódz-
twa Pomorskiego w odniesieniu do 
kwestii zdrowotnych oraz w zakre-
sie polityki społecznej. Są to działa-
nia, które w mojej ocenie, w ostat-
nim, pandemicznym czasie przy-
niosły (lub za moment przyniosą) 
największe przełożenie na popra-
wę w zakresie, szeroko pojętego, 
bezpieczeństwa Seniorów.

Życzę Państwu dużo zdrowia, 
optymizmu oraz całych pokładów 
dobrej energii! l

Agnieszka Kapała-Sokalska*  
– z zawodu adwokat. W samorzą-
dzie zajmuje się przede wszystkim 
polityką zdrowotną oraz społeczną. 

• Agnieszka Kapała-Sokalska FOT. MATERIAŁY PRASOWE

Okres pandemii 
COVID-19 był i jest 

ogromnym wyzwaniem, 
w szczególności 

dla systemu usług 
zdrowotnych 
i społecznych 
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„Pomorskie dla Seniora”

Rozkręciła akcję
W 2020 roku laureatką konkursu „Pomor-
skie dla Seniora” została Marlena Kułak 
z gminy Człuchów. Rozpoczęła akcję szycia 
maseczek i zaangażowała w nią innych.

Sławek Szymański 

Pani Marlena jest naturalnym lide-
rem. W październiku 2019 roku zo-
stała przewodniczącą Koła Gospo-
dyń Wiejskich Jaromierki ze wsi Ja-
romierz w gminie Człuchów – ty-
dzień po wprowadzeniu się do tej 
miejscowości. 

– Jak tylko wznowiliśmy działa-
nie koła, z pomocą gminy od razu 
rozkręciliśmy na nowo naszą wiej-
ską świetlicę, która także była niety-
powa: przychodziły tu dzieci z rodzi-
cami, ale i nasi miejscowi seniorzy. 
Połączenie tych dwóch-trzech poko-
leń pozwoliło stworzyć wspaniałe 
relacje – opowiada Marlena Kułak.

Akcja rusza
Jak rozpoczęła akcję szycia mase-
czek? Pani Marlena z wykształce-
nia jest technologiem odzieży. Pra-
cowała w wielu zawodach, ale szy-
cie to jej pasja. – W 2020 roku mia-
łam już swoja firmę, szwalnię, szy-
łam, projektowałam i haftowałam 

na zamówienie. Firma była nowa, 
dopiero się rozwijała, bo jeszcze do 
połowy 2019 roku pracowałam ja-
ko programista.

W pierwszym okresie pandemii 
pojawił się problem braku mase-
czek jednorazowych i postanowiła 
działać: – Zaczęłam kupować w su-
permarketach ściereczki bawełnia-
ne jednorazowe i prześcieradła fize-
linowe kosmetyczne, bo do innych 
jednorazowych materiałów nie było 
już dostępu. Gumki też szybko stały 
się produktem bardzo drogim i nie-
dostępnym, więc kupowałam, ile tyl-
ko mogłam i na ile było mnie stać.

Szybko opracowała sposób 
sprawnej produkcji maseczek z tych 
materiałów i razem ze swoimi dzieć-
mi i partnerem kroili i szyli masecz-
ki w każdym wolnym czasie.

– Maseczki zaczęliśmy rozda-
wać szpitalowi, pogotowiu ratun-
kowemu, przychodni, pracowni-
kom sklepów, urzędów, szkół, se-
niorom. W bardzo szybkim czasie 
szycie tych maseczek zajmowało 

mi całe dnie, prywatna praca ze-
szła na drugi plan, zapotrzebowa-
nie było tak wielkie, że zaczęliśmy 
produkować w setkach, aż zaczę-
ło brakować środków na materia-
ły i rąk do pracy – wspomina Mar-
lena Kułak. 

Najpierw zaangażowała do po-
mocy panie z KGW w Jaromierzu, 
później mieszkańcy gminy i miasta 
Człuchów zaczęli przywozić ma-
teriały.

– Po jakimś czasie odezwał się do 
mnie nasz wójt Paweł Gibczyński. 
Poprosił nas o wykonanie maseczek 
wielorazowego użytku dla seniorów 
z naszej gminy. Zakupił wszystkie 
potrzebne materiały i zmotywował 
inne koła, by nam pomogły – mówi 
pani Marlena.

Idą w tysiące
Wkrótce produkcja maseczek szła 
pełną parą. W ciągu dwóch tygo-
dni uszyli ok. 3 tys. sztuk. Wtedy 
zadzwoniła do burmistrza Człucho-

wa, proponując, że jeśli zakupi po-
trzebne materiały, mogą uszyć ma-
seczki także dla seniorów z miasta. 

– Pan burmistrz myślał na 
początku, że żartuję, ale szyb-
ko zorganizował środki i popro-
sił o maseczki dla wszystkich 
mieszkańców Człuchowa. Naj-
pierw o 10 tys. maseczek. Wtedy 
ja myślałam, że on żartuje, ale 
podjęłam wyzwanie. Wiedzia-
łam, że uda mi się zmotywować 
jeszcze więcej osób.

Na Facebooku rozkręciła akcję 
pod nazwą „Człuchów – Przeszyjmy 
to Razem!”, w którą zaangażowało 
się mnóstwo osób. W sumie wzię-
ło w niej udział 80 wolontariuszy. 

– Niezłe wyzwanie logistyczne, 
ale w ciągu miesiąca praktycznie 
wszyscy zameldowani mieszkańcy 
mieli już gotowe, spakowane ma-
seczki w swoich skrzynkach pocz-
towych! To było wspaniałe! I nie za-
pomnijmy, że cały czas w trakcie tej 
akcji nadal kontynuowaliśmy szy-
cie maseczek dla szpitala, ratowni-
ków medycznych, policji – zaznacza 
pani Marlena.

Dzięki jej inicjatywie uszyto i roz-
dysponowano łącznie ponad 15 tys. 
sztuk maseczek.

Gmina doceniła 
Laureatkę zgłosił do konkursu sa-
morząd – gmina Człuchów. 

– Pani Marlena Kułak jako akty-
wistka społeczna swą charyzmatycz-
ną osobą przyciąga grono ludzi podej-
mujących oddolne inicjatywy społecz-
ne skierowane do mieszkańców gmi-
ny Człuchów, których celem jest bu-
dowanie więzi międzypokoleniowych 
oraz aktywizacja seniorów. Przedsię-
wzięcia podejmowane przez panią 
Marlenę kierowane są do mieszkań-
ców gminy i cieszą się ich ogromnym 
zainteresowaniem – mówi Paweł Gib-
czyński, wójt gminy Człuchów.

Jakie znaczenie dla gminy ma 
wspieranie aktywności seniorów, 
zarówno dzisiaj, jak i w przyszło-
ści? – W myśl zasady, że lepiej za-
pobiegać niż leczyć, dbamy o ak-
tywność fizyczną i poznawczą se-
niorów mieszkających na terenie 
gminy Człuchów. W tym celu orga-
nizujemy dla seniorów liczne warsz-
taty i szkolenia, począwszy od ak-
tywizacji cyfrowej, poprzez zaję-
cia fitness, warsztaty historyczne 
czy manualne rozwijające ich za-
interesowania, a także warsztaty 
związane z ochroną zdrowia czy 
pierwszą pomocą. Dążymy do tego, 
by nasi seniorzy czuli się potrzeb-
ni i „zaopiekowani”, ma to bezpo-
średni wpływ na jakość ich życia – 
podsumowuje Paweł Gibczyński.

Kandydatów do tegorocznej edy-
cji konkursu „Pomorskie dla Senio-
ra” można zgłaszać do 28 maja. l 

Prawa konsumenta, czyli ochrona, z której warto korzystać
Oliwia Likierska, adwokat

Nie wszyscy uświadamia-
ją sobie, że w ramach 
każdej umowy, którą 

zawieramy z przedsiębiorca-
mi, a więc nie tylko w ra-
mach umowy sprzedaży, ale 
także umowy o świadczenie 
usług czy umowy o dostawę 
mediów, o ile umowa ta nie 
ma bezpośredniego związku 
z naszą działalnością go-
spodarczą lub zawodową, 
działamy jako konsumenci. 
Przykładowo więc osoba, któ-
ra kupuje maszynę do szycia, 
aby w wolnym czasie móc 
szyć sobie ubrania, będzie 
uznawana za konsumenta, 
ale już krawcowa, która 
nabywa tę samą maszynę do 
szycia, aby wykorzystywać 
ją w zakładzie krawieckim, 
konsumentką nie będzie. 
Okoliczność ta ma bardzo 
istotne znaczenie dla naszej 
sytuacji prawnej, gdyż konsu-
mentom przysługuje szereg 
uprawnień ochronnych, 
o których warto wiedzieć 
i z których warto korzystać.

Jednym z najważniej-
szych uprawnień konsu-
menta jest możliwość od-
stąpienia od umowy zawar-
tej poza lokalem przedsię-
biorstwa w ciągu 14 dni od 
dnia jej zawarcia bez ko-
nieczności uzasadniania 
takiej decyzji i bez pono-
szenia jakichkolwiek kon-
sekwencji finansowych. 

W konsekwencji każdy 
konsument, który zawarł 
umowę nie w pomiesz-
czeniu, w którym zazwy-
czaj dana firma lub insty-
tucja funkcjonuje, ale po-
za lokalem przedsiębior-
stwa, a więc np. na prezen-
tacji w sanatorium, na uli-
cy lub we własnym domu 
podczas odwiedzin przed-
stawiciela handlowego fir-
my, może się z takiej umo-
wy wycofać bez podawania 
przyczyny. Oczywiście za-
kupiony przedmiot należy 
w takiej sytuacji oddać, ale 
równocześnie na sprzedaw-
cy ciążyć będzie obowiązek 
zwrotu otrzymanych pie-
niędzy – nie może on doko-
nywać z tej sumy potrąceń 
jakichkolwiek kar umow-
nych za rezygnację przez 
konsumenta z umowy. Co 
bardzo istotne, zwrot pie-
niędzy powinien nastą-
pić w ten sam sposób, w ja-
ki dokonano zapłaty. Jeże-
li zatem klient płacił gotów-
ką, przedsiębiorca ma obo-
wiązek zwrócić gotówkę, 
jeżeli klient płacił przele-
wem, zwrot powinien na-
stąpić przelewem – przed-
siębiorca nie może wymu-
sić na konsumencie, aby 
ten przyjął bon towarowy. 
Warto również pamiętać, 
że termin 14 dni na wyco-
fanie się z umowy jest za-

chowany, jeżeli przed jego 
upływem konsument wyśle 
oświadczenie o odstąpie-
niu od umowy – decyduje 
zatem data stempla poczto-
wego (jeżeli oświadczenie 
wysyłamy tradycyjną pocz-
tą) lub wysłania e-maila (je-
żeli oświadczenie wysyła-
my przez internet).

Kolejnym nie mniej waż-
nym prawem konsumen-
ta jest prawo wycofania się 
z umowy zawartej na od-
ległość, a więc umowy za-
wartej bez obecności obu 
stron w tym samym miej-
scu i czasie, kiedy to strony 
komunikują się np. telefo-
nicznie lub przez internet. 
Rezygnacja z takiej umo-
wy odbywa się analogicznie 
jak w przypadku umowy za-
wartej poza lokalem przed-
siębiorstwa, a więc po-
przez wysłanie przez klien-
ta-konsumenta oświadcze-
nia o odstąpieniu od umo-
wy w ciągu 14 dni od dnia 
jej zawarcia. Oświadcze-
nie to może być sporządzo-
ne na druku lub formularzu 
przygotowanym i udostęp-
nionym przez przedsiębior-
cę, ale równie dobrze może 
być napisane własnymi sło-
wami – ważne jest jedynie, 
aby wynikało z niego jasno, 
że nie chcemy już być dłu-
żej związani umową zawar-
tą na odległość.

Mówiąc o umowach za-
wieranych na odległość, na-
leży zwrócić szczególną 
uwagę na umowy zawiera-
ne przez telefon. Jeżeli bo-
wiem przedsiębiorca pro-
ponuje konsumentowi za-
warcie umowy przez te-
lefon, ma obowiązek po-
twierdzić treść propono-
wanego porozumienia po-
przez jego utrwalenie na 
papierze lub innym trwa-
łym nośniku, takim jak 
choćby wiadomość e-ma-
il czy SMS. Oświadczenie 
konsumenta o zawarciu ta-
kiej umowy jest skutecz-
ne, jeżeli zostało złożone po 
otrzymaniu potwierdzenia 
od przedsiębiorcy i rów-
nież zostało utrwalone na 
papierze lub innym trwa-
łym nośniku. Oznacza to, że 
z prawnego punktu widze-
nia niemożliwe jest zawar-
cie umowy w ten sposób, 
że przedstawiciel jakiejś fir-
my dzwoni do klienta będą-
cego konsumentem, propo-
nuje mu zawarcie umowy 
(np. zmianę dostawcy prą-
du czy też zawarcie aneksu 
do już obowiązującej umo-
wy i zmianę taryfy), a klient 
niezwłocznie zgadza się 
na to również telefonicz-
nie, nie mając możliwości 
w międzyczasie zapozna-
nia się z zaproponowany-
mi warunkami umowy na 

piśmie lub w innej utrwa-
lonej postaci, gdzie będą 
one podane „czarno na bia-
łym”. Jeżeli więc po rozmo-
wie telefonicznej, a przed 
potwierdzeniem zawar-
cia umowy, konsument nie 
otrzymał od przedsiębior-
cy utrwalonej treści propo-
nowanej umowy (a podej-
mując decyzję bazował np. 
jedynie na swoich notat-
kach, które zrobił w trakcie 
rozmowy telefonicznej), do 
skutecznego zawarcia umo-
wy nie dochodzi. Zatem na-
wet jeżeli konsument po-
twierdził wolę związania 
się umową, to oświadczenie 
takie będzie bezskuteczne 
i nie będzie rodzić żadnych 
skutków, a w szczególności 
nie będzie zobowiązywać 
do zapłaty.

Warto również wiedzieć, 
że otrzymanie niezamówio-
nej rzeczy nie nakłada na 
konsumenta żadnych obo-
wiązków. W związku z tym, 
jeżeli z zaskoczenia, nicze-
go uprzednio nie zamawia-
jąc, dostajemy np. pierwszy 
album z serii książek o dzi-
kich zwierzętach z adnota-
cją, że ten egzemplarz jest 
darmowy, ale jego nieode-
słanie w określonym ter-
minie do nadawcy równo-
znaczne będzie z zawar-
ciem umowy o prenumera-
tę całej serii, to w żadnym 

razie nie jesteśmy związani 
takimi „zobowiązaniami”. 
W efekcie otrzymaną książ-
kę możemy zatrzymać, od-
dać komuś czy nawet wy-
rzucić, podobnie jak kolejne 
wydawnictwa z serii – o ile 
również zostaną nam przy-
słane. Oczywiście niechcia-
ną przesyłkę można rów-
nież odesłać do nadawcy, 
ale nie trzeba tego robić, 
zwłaszcza że generuje to 
dodatkowe koszty i niedo-
godności, takie jak koniecz-
ność udania się na pocztę.

Co niezwykle istotne, 
konsument nie może zrzec 
się praw przyznanych mu 
w ustawie, a postanowienia 
umów mniej korzystne dla 
konsumenta niż postano-
wienia ustawy są nieważne, 
a w ich miejsce stosuje się 
przepisy ustawy. Oznacza 
to, że nawet, jeżeli podpi-
szemy umowę, która będzie 
pogarszać naszą sytuację ja-
ko konsumenta lub też takie 
niekorzystne postanowie-
nia zawarte będą np. w re-
gulaminie sklepu, to nie bę-
dą one dla nas wiążące. Do-
brze zatem nie tylko znać 
prawa konsumenta, ale 
i wiedzieć, że są one wiążą-
ce – nawet, jeżeli przedsię-
biorca, będący naszym kon-
trahentem, twierdzi inaczej, 
próbując tym samym wpro-
wadzić nas w błąd.l

Maseczki zaczęliśmy 
rozdawać szpitalowi, 

pogotowiu 
ratunkowemu, 

przychodni 
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Zastępcza zgoda sądu 

Szczepienie  
przeciwko COVID-19
W myśl obecnie obowiązujących regulacji 
prawnych, wykonanie jakiejkolwiek inter-
wencji medycznej, w tym szczepienia, wy-
maga zgody osoby uprawnionej. 

Agnieszka Zabłocka  
radca prawny zastępca dyrektora 
Regionalnego Ośrodka Polityki 
Społecznej w Gdańsku

O takiej konieczności stanowi prze-
pis art. 16 ustawy z dnia 6 listo-
pada 2008 r. o prawach pacjenta 
i Rzeczniku Praw Pacjenta (tj. Dz.U. 
z 2020 r. poz. 849.), który brzmi: „Pa-
cjent ma prawo do wyrażenia zgo-
dy na udzielenie określonych świad-
czeń zdrowotnych lub odmowy ta-
kiej zgody”. 

Lekarz na wykonanie zabiegu 
medycznego musi uzyskać zgodę 
od pacjenta (lub innej osoby upraw-
nionej) co wynika przede wszystkim 
z przepisu art. 32 ust. 1 i art. 34 ust. 
1 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. 
o zawodach lekarza i lekarza den-
tysty (tekst jedn. Dz.U. z 2020 r. poz. 
514 z późn. zm.). 

Podobne unormowanie znajdu-
je się w art. 15 ust. 1 Kodeksu etyki 
lekarskiej, zgodnie z którym: „Po-
stępowanie diagnostyczne, leczni-
cze i zapobiegawcze wymaga zgo-
dy pacjenta”. W przypadku, gdy pa-
cjent nie może samodzielnie udzie-
lić zgody (np. ze względu na wiek), 
stosuje się konstrukcję tzw. zgody 
zastępczej. Wyraża ją wówczas tzw. 
przedstawiciel ustawowy. Wykona-
nie zabiegu, w tym profilaktyczne-
go, jakim są obowiązkowe lub za-
lecane szczepienia ochronne, bez 
zgody osoby uprawnionej powodu-
ją, że jest on nielegalny. Przeprowa-
dzenie go bez zgody pacjenta może 
uzasadnić odpowiedzialność leka-
rza, zarówno cywilną jak i karną.

Gdy decyduje sąd
W związku z powszechną akcją 
szczepień pojawił się problem 
w grupie seniorów i osób z nie-
pełnosprawnościami, które nie są 
ubezwłasnowolnione, a których 
stan – z powodu choroby czy za-
burzenia świadomości – wyklucza 
z nimi logiczny kontakt i nie są one 
w stanie świadomie wyrazić swojej 
woli w zakresie wyrażenia zgody 
bądź odmowy przyjęcia szczepie-
nia przeciwko COVID-19.

W takich sytuacjach o zaszcze-
pieniu nie może zdecydować rodzi-
na, może to zrobić tylko sąd opie-
kuńczy. 

I. Jeśli senior lub osoba z niepeł-
nosprawnością przebywa w placów-
ce opiekuńczej całodobowego poby-
tu, wniosek do sądu w sprawie wy-
rażenia zgody na zabieg medyczny 
składa taka placówka. 

II. Jeśli senior lub osoba z niepeł-
nosprawnością przebywa w domu, 
członek rodziny ewentualnie opie-
kun faktyczny opiekujący się nim 

na co dzień może złożyć do sądu 
rodzinnego wniosek o wszczęcie 
z urzędu postępowania o zgodę na 
działanie medyczne w postaci szcze-
pienia przeciwko COVID-19, o ile 
posiada pełnomocnictwo udzielo-
ne przez osobę, która ma zostać za-
szczepiona do reprezentowania jej 
we wszystkich sprawach dotyczą-
cych jej osoby.

Oczywiście pełnomocnictwo 
takie musiałoby zostać udzielone 
w momencie, gdy osoba ta była 
jeszcze świadoma i działała z do-
statecznym rozeznaniem. Nale-
ży pamiętać o dołączeniu takiego 
pełnomocnictwa do wniosku kie-
rowanego do sądu (w przypadku 
złożenia wniosku bez pełnomoc-
nictwa, może się zdarzyć, że zosta-
nie on przez sąd oddalony). Wnio-
sek powinien zawierać także inne 
załączniki w postaci aktualnych 
zaświadczeń lekarskich dotyczą-
cych stanu jego zdrowia, w tym 
psychiatry ew. neurologa o tym, 
że stan świadomości uniemożli-
wia konkretnej osobie osobiste 
wyrażenie zgody na szczepienie. 
Do wniosku należy również dołą-
czyć zaświadczenie lekarza (np. ro-
dzinnego) stwierdzające koniecz-
ność zaszczepienia. Może się zda-
rzyć, że sąd rodzinny wezwie do 
złożenia dodatkowych załączni-
ków. W uzasadnieniu wniosku na-
leży szczegółowo opisać stan fak-
tyczny. Sąd opiekuńczy rozpoznaje 
każdy wniosek bardzo indywidu-
alnie i orzeka postanowieniem na 
posiedzeniu niejawnym na podsta-
wie dołączonych do wniosku do-
kumentów. 

III. Wniosek do sądu rodzin-
nego może złożyć przede wszyst-
kim lekarz wystawiający skierowa-
nie na szczepienie. Szczepienie na 
chorobę zakaźną COVID-19 w myśl 
przepisu art. 2 pkt 27 ustawy z dnia 
05.12.2008 r. o zapobieganiu i zwal-
czaniu chorób zakaźnych (tekst 
jedn. Dz.U. z 2020 r. poz. 1845, 
z późn. zm.) jest świadczeniem 
zdrowotnym tj. świadczeniem pro-
filaktycznym służącym ratowaniu, 
zachowaniu, poprawie, przywra-
caniu zdrowia, w związku z tym to 
w oparciu o przepisy ustawy z dnia 
5 grudnia 1996 r. o zawodach leka-
rza i lekarza dentysty (tekst jedn. 
Dz.U. z 2020 r. poz. 514 z późn. zm.) 
i par. 68a Rozporządzenia Ministra 
Zdrowia z 06.04.2020 r. w sprawie 
rodzajów, zakresu i wzorów doku-
mentacji medycznej oraz sposo-
bu jej przetwarzania, lekarz wy-
stawiający skierowanie na szcze-
pienie powinien zwrócić się do są-
du opiekuńczego właściwego dla 
miejsca przeprowadzenia szczepie-

nia, o wyrażenie zgody na szcze-
pienie dla konkretnej osoby, któ-
ra z powodu swojego stanu zdro-
wia nie może świadomie wyrazić 
takiej zgody. Sąd opiekuńczy wi-
nien rozważać celowość takiej zgo-
dy i w przypadku oceny zasadno-
ści szczepienia wydać orzeczenie 
zawierające zgodę na przeprowa-
dzenie szczepienia.

Należy zaznaczyć, że poszczegól-
ne sądy opiekuńcze, wobec niejed-
noznacznych regulacji prawnych, 
stosują różne praktyki, przykładem 

jest opłata sądowa, która jest przez 
niektóre sądy pobierana, czy kwe-
stia właściwości miejscowej (miej-
sce zamieszkania wnioskodawcy/
miejsce szczepienia) lub legityma-
cji do złożenia wniosku. Jak już wy-
żej zaznaczono sąd opiekuńczy roz-
poznaje każdy wniosek bardzo in-
dywidualnie, dlatego warto zadbać 
o prawidłowe sformułowanie wnio-
sku, jego podpisanie oraz o kom-
pletność załączników. 

Warto też rozważyć wszczęcie 
postępowania o ubezwłasnowol-
nienie osoby, która nie jest w sta-
nie świadomie decydować o swo-
ich sprawach. W takich wypad-
kach ustanawiany jest opiekun 
prawny, który podejmuje wszyst-
kie decyzje odnośnie osoby ubez-
własnowolnionej, w tym te doty-
czące leczenia. Szczepienie to tyl-
ko jedna z procedur medycznych. 
Z uwagi na stan zdrowia może 
zajść konieczność przeprowadze-
nia innych zabiegów medycznych 
(nie tylko ratujących życie, stwa-
rzających ryzyko dla pacjenta, ale 
koniecznych z uwagi na stan zdro-
wia). W takich sytuacjach podej-
mowanie decyzji przez opiekuna 
prawnego na pewno będzie trwa-
ło krócej, niż konieczność zwró-
cenia się do sądu opiekuńczego 
o zgodę na zabieg.

Legitymacja do złożenia wniosku 
do sądu opiekuńczego o wszczęcie 
z urzędu postępowania o zgodę na 
działanie medyczne w postaci szcze-
pienia przeciwko COVID-19:
• członek rodziny np. syn, córka lub 
opiekun faktyczny, tj. osoba sprawu-
jąca bezpośrednią opiekę nad senio-

rem, posiadający pełnomocnictwo 
udzielone przez osobę, która ma zo-
stać zaszczepiona do reprezentowa-
nia jej we wszystkich sprawach do-
tyczących jej osoby. W przypadku 
braku takiego pełnomocnictwa mo-
że się zdarzyć, że wniosek złożony 
przez członka rodziny zostanie od-
dalony z uwagi na brak legitymacji; 
• lekarz wystawiający skierowanie 
na szczepienie.

Właściwość miejscowa: właści-
wy jest sąd opiekuńczy, w którego 
okręgu czynności mają być wyko-
nane (czyli tam, gdzie ma być wy-
konany zabieg, procedura medycz-
na, np. szczepienie), a w przypad-
ku złożenia wniosku do niewłaści-
wego sądu, sąd ten przekaże spra-
wę sądowi właściwemu, przy czym 
będzie to oznaczało przedłużenie 
postępowania, co zwłaszcza w te-
go rodzaju sprawach nie jest ko-
rzystne.

Opłata sądowa: istnieje różna 
praktyka sądów w zakresie pobiera-
nia opłaty – zaleca się kontakt z wła-
ściwym sądem rodzinnym (punk-
tem informacyjnym sądu) w celu 
ustalenia czy opłata jest koniecz-
na; w razie nieuiszczenia opłaty 
sądowej – gdyby się okazało, że ta-
ka opłata jest konieczna – sąd opie-
kuńczy nie zwraca wniosku, tylko 
wzywa do uiszczenia opłaty.

W celu uzyskania szczegółowych 
informacji dotyczących procedury 
związanej z uzyskaniem zastępczej 
zgody sądu opiekuńczego na szcze-
pienie przeciwko COVID-19 proszę 
o kontakt z Regionalnym Ośrod-
kiem Polityki Społecznej w Gdań-
sku – tel. 58 32 68 734. l

W celu uzyskania 
szczegółowych 

informacji dotyczących 
procedury związanej 

z uzyskaniem 
zastępczej zgody sądu 

opiekuńczego na 
szczepienie przeciwko 

COVID-19 proszę 
o kontakt z Regionalnym 

Ośrodkiem Polityki 
Społecznej w Gdańsku  

– tel. 58 32 68 734

FOT. MATERIAŁY PRASOWE
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Diagnostyka, leczenie, rehabilitacja 

Już w pełni dostępne
Kompleksową ofer-
tę dla seniorów ma 
Pomorskie Centrum 
Reumatologiczne 
w Sopocie. Wszyst-
kie poradnie i od-
działy są dostępne 
dla pacjentów. 

Sławek Szymański

– Jako jedyny szpital w wojewódz-
twie pomorskim proponujemy kom-
pleksową opiekę nad pacjentem ge-
riatrycznym. Jest ona niezmiernie 
istotna dla tak szybko starzejącego 
się społeczeństwa. Pomimo trwa-
jącej pandemii COVID-19 kontynu-
ujemy działalność w tym zakresie, 
oferując szereg świadczeń zdrowot-
nych dla seniorów – mówi Barba-
ra Gierak-Pilarczyk, prezes Zarzą-
du Pomorskiego Centrum Reuma-
tologicznego w Sopocie.

Geriatria i psychogeriatria
W PCR do dyspozycji pacjentów jest 
m.in. poradnia geriatryczna, specja-
lizująca się w problemach zdrowot-
nych seniorów. Można tam liczyć 
na kompleksową pomoc w zakre-
sie diagnostyki, leczenia i planowa-
nia rehabilitacji. 

Oddział geriatryczny dysponu-
je 24 łóżkami w salach 2-3-oso-
bowych. Pacjenci pozostają pod 
opieką doświadczonego zespo-
łu lekarskiego i pielęgniarskie-
go. Średni czas hospitalizacji to 
5-7 dni. Oprócz diagnostyki i lecze-
nia pacjenci otrzymują tam rów-
nież tzw. całościową ocenę geria-
tryczną (więcej na ten temat w roz-
mowie poniżej). 

W ośrodku działa również od-
dział dzienny psychogeriatrii, zaj-
mujący się terapią oraz diagnosty-
ką stanu emocjonalnego, funkcji 
poznawczych, potencjału osobo-
wościowego osób w wieku powyżej 
60 lat. Jak informuje PCR, kandy-
datami do terapii są pacjenci z de-
presją, zespołami otępiennymi czy 
innymi problemami natury psy-
chofizycznej (niezbędne jest skie-
rowanie od lekarza POZ lub inne-
go specjalisty).

Rodzaj terapii dobierany jest in-
dywidualnie do możliwości i po-
trzeb pacjentów, którzy są anga-
żowani w różne formy aktywno-
ści i ćwiczenia, działające zarów-
no na sprawność psychiczną i fi-
zyczną pacjenta, a przede wszyst-
kim na jego samopoczucie emo-

cjonalne. Zajęcia wspierają rów-
nież integrację społeczną.

Rehabilitacja 
i reumatologia 
Osoby po 60. roku życia mogą ko-
rzystać również z oddziałów reha-
bilitacji stacjonarnej oraz dziennej. 

Pierwszy z nich jest przeznaczo-
ny przede wszystkim dla pacjen-
tów po urazach, leczonych opera-
cyjnie oraz po zabiegach napraw-
czych narządu ruchu np. wszcze-
pieniu stawów biodrowych i ko-
lanowych. Leczenie trwa do 6 ty-
godni, w zależności od rodzaju 
schorzenia i stanu funkcjonalne-
go pacjenta. 

W ramach rehabilitacji dziennej 
pacjenci mają do dyspozycji czte-
rotygodniowe pobyty z zabiega-
mi rehabilitacyjnymi, obejmujące 
5 zabiegów dziennie wraz z pora-
dą lekarską przed i w trakcie trwa-
nia rehabilitacji.

W PCR funkcjonuje również 
poradnia rehabilitacyjna poma-
gająca chorym m.in. z zwyrodnie-
niami stawów, po urazach i sta-
nach przeciążeniowych układu 
ruchu, a także poradnia reuma-
tologiczna i trzy oddziały reuma-
tologiczne zajmujące się różnymi 
formami zapalenia stawów, cho-
robami tkanki łącznej czy zapa-
lenia naczyń 

Wszelkie informacje o udzie-
lanych świadczeniach i warun-
kach przyjęć znajdują się na stro-
nie PCR. l

Rehabilitacja  

Nie czekaj na koniec pandemii
ROZMOWA Z 
DR DAGMARĄ  
WIEWIÓRKOWSKĄ- 
-GARCZEWSKĄ, 
kierownik Poradni Geriatrycznej 
w Pomorskim Centrum 
Reumatologicznym

SŁAWEK SZYMAŃSKI: Jakie są 
dziś możliwości rehabilitacji po-
covidowej?
DAGMARA WIEWIÓRKOWSKA-
-GARCZEWSKA: Dopiero taką roz-
poczynamy, więc będziemy się pa-
cjentów uczyć. Wszystko zależy od 
tego, jakie zmiany w organizmie wy-
wołało przechorowanie COVID-19. 
Dziś wiemy, że mogą one być bar-
dzo różne. To nie tylko covidowe za-
palenie płuc czy zatorowość płuc, 
ale również powikłania kardiolo-
giczne, neurologiczne czy po pro-
stu potężne osłabienie.

Powinniśmy zacząć od ćwiczeń 
ogólnorozwojowych, poprawiają-
cych funkcjonowanie układu od-
dechowego i krążenia. A co za tym 
idzie – również do poprawy funk-
cjonowania układu nerwowego.

Jak taka rehabilitacja powinna 
przebiegać w przypadku senio-
rów?
– W zasadzie nie ma różnicy, czy 
rehabilitacji potrzebuje senior, czy 
osoba młodsza. Zresztą grupa se-
niorów jest bardzo zróżnicowana 
– od pacjentów bardzo aktywnych 
i sprawnych, do wymagających sta-
łej opieki. I ponownie wszystko za-
leży od tego, z jakim bagażem cho-
rób startuje nasz senior. Czyli na 
jakie choroby przewlekłe nałożył 

się covid i jak ciężko przechorował 
go senior. Myślę, że najważniejsze 
jest stopniowe i delikatne zwiększa-
nie obciążeń.

Jak długo można czekać z roz-
poczęciem rehabilitacji pocovi-
dowej?
– Nie należy zwlekać zbyt długo. 
Lepiej, jeśli senior ma taką możli-
wość, rozpocząć nawet bardzo deli-
katne usprawnianie niż czekać. Po-
czątek rehabilitacji powinien opie-
rać się na kinezyterapii, czyli ćwi-
czeniach ruchowych dobranych od-
powiednio do pacjenta.

Musimy też pamiętać o pacjen-
tach, u których pojawiła się tzw. 
mgła pocovidowa. Są to pacjenci, 
u których występują zaburzenia 
pamięci lub nasiliły się już wcze-
śniej występujące zaburzenia po-
znawcze. To grupa, która może wy-
magać zupełnie innego podejścia. 
Do pracy z takim pacjentem po-
trzebny będzie dodatkowo psycho-
log, być może terapeuta zajęciowy, 
by maksymalnie przywrócić wcze-
śniejszy stan. Tu dobrym miejscem 
może być Oddział Dzienny Psych-
ogeriatrii.

Czy można oszacować, ilu senio-
rów zrezygnowało z rehabilitacji, 
niecovidowej oczywiście, w ciągu 
ostatniego roku? Czy przyczyną 
rezygnacji były przede wszyst-
kim obawy przed zakażeniem?
– Myślę, że moglibyśmy podać bar-
dzo konkretne dane, licząc niezre-
alizowane skierowania. A szacun-
kowo było to ok. 40-45 proc. pacjen-
tów. Powody rezygnacji były bardzo 

różne, począwszy od lęku przed ho-
spitalizacją czy przychodzeniem do 
oddziału dziennego, przez – niestety 
aktualne – zachorowanie na covid, 
po odroczenie zabiegu ortopedycz-
nego, którego konsekwencją miała 
być rehabilitacja. We wszystkich by-
ło i jest nadal dużo lęku. W senio-
rach zwłaszcza, głównie ze wzglę-
du na wielochorobowość. Dotyczy 
to zarówno rehabilitacji, jak i trzech 
oddziałów reumatologicznych, na 
których największą grupę pacjen-
tów stanowią właśnie seniorzy. 

A jak wyglądała dostępność usług 
związanych z taką „zwykłą” re-
habilitacją?
– Ze względu na oddział covidowy 
mieliśmy zmniejszoną liczbę łóżek 
rehabilitacyjnych w oddziale stacjo-
narnym. Natomiast oddział dzien-
ny pracował na pełnych obrotach. 
Ograniczenia związane były głów-
nie z decyzjami administracyjny-
mi Ministerstwa Zdrowia w zakre-
sie wstrzymania przyjęć pacjentów. 

I tu wrócę do poprzedniego py-
tania – to, co nam najbardziej zmie-
niło charakter pracy, to lęk pacjen-
tów przed zakażeniem i zdecydowa-
nie mniejsza liczba planowych za-
biegów ortopedycznych. Na szczę-
ście – dla pacjentów – koledzy orto-
pedzi powoli ruszają z operacjami.

Jakie są dziś możliwości rehabi-
litacji niezwiązanej z covidem? 
Z czego już można korzystać?
– Możliwości rehabilitacji są peł-
ne. Wszyscy pracują: lekarze i fi-
zjoterapeuci. Przyjmujemy pacjen-
tów w normalnym trybie. Zarówno 

w Oddziale Szpitalnym Rehabilita-
cji, jak i w Oddziale Dziennym Re-
habilitacji, w Zakładzie Balneolo-
gii czy w Oddziałach Reumatolo-
gicznych. Tak naprawdę każdy pa-
cjent leczony reumatologicznie wy-
maga rehabilitacji. Wszyscy ze sobą 
współpracują. Ta kompleksowość 
opieki pozwala na szersze spojrze-
nie na pacjenta.

Z jakiego rodzaju formami reha-
bilitacji, oprócz pocovidowej, nie 
można czekać?
– Przede wszystkim z kinezytera-
pią pozabiegową. Z przywróceniem 
sprawności w okresie pooperacyj-
nym. Fizjoterapeuci podkreślają, 
że bardzo ważna jest też kinezyte-
rapia przedzabiegowa. To przygo-
towanie do operacji i pozwala też 
skrócić czas powrotu do sprawno-
ści. Nie można również zwlekać 
z fizykoterapią – pomaga uśmie-
rzyć ból, zapobiega bólom utrwa-
lonym, obrzękowi, zmniejsza ogra-
niczenia ruchomości.

Na czym polega dziś geriatria, 
do czego służy, komu pomaga? 
Seniorzy spotykają się z tą dzie-
dziną medycyny coraz częściej 
i pewnie w przyszłości będzie od-
grywała coraz ważniejszą rolę. 
– Geriatria to poszerzona interna, 
ze specyficznym spojrzeniem na 
problem starzenia się.

Z wyczuleniem na to, co jest fizjo-
logicznym starzeniem się, a co pato-
logią. Przy czym zaciera się dziś po-
jęcie normy. Nie wszystko możemy 
zrzucić na wiek. Geriatra powinien 
spojrzeć na seniora holistycznie. Za-

czynając na chorobach, a na warun-
kach w domu kończąc. Dlaczego to 
jest ważne? Bo w geriatrii stawiamy 
nacisk na to, co poprawia komfort 
życia, ponieważ nie zawsze jesteśmy 
w stanie pacjenta wyleczyć. Czasa-
mi drobna zmiana może znacząco 
poprawić życie pacjenta.

Oddział Geriatrii w Sopocie nie 
jest miejscem długich pobytów. 
Traktujemy go jako miejsce szyb-
kiej diagnostyki, głównie dla pacjen-
tów, którzy z powodu starości czy 
niesprawności nie są w stanie wy-
konać badań w warunkach ambu-
latoryjnych. Poza postępowaniem 
ściśle medyczny w oddziale prze-
prowadzana jest całościowa oce-
na geriatryczna.

Jak to wygląda?
– Dokonuje jej zespół w składzie: le-
karz, pielęgniarka, fizjoterapeuta, 
psycholog. COG to zespół skal i te-
stów służących do oceny samodziel-
ności w codziennym funkcjonowa-
niu. W geriatrii istnieje pojęcie „wiel-
kich zespołów geriatrycznych”. Nale-
żą do nich: zespoły otępienne, depre-
sje, wielolekowość i wielochorobo-
wość, geriatryczny zespół jatrogenny, 
nietrzymanie moczu i stolca, a tak-
że upadki i zaburzenia lokomocji.

Czy upadek to choroba? 
– Nie, podobnie jak wielolekowość 
i powikłania polekowe. Ale u se-
niorów upadek może zakończyć 
się złamaniem, powikłanym nie-
sprawnością, a co za tym idzie po-
gorszeniem komfortu życia i zależ-
nością od innych. l
Rozmawiał Sławek Szymański

• Osoby po 
60. roku życia 
mogą korzy-
stać również 
z oddziałów 
rehabilitacji 
stacjonarnej 
oraz dziennej 
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Dziewięć propozycji

Skorzystaj z aktywności
Organizacje pozarządowe proponują  
m.in. zajęcia sportowe, warsztaty kulinarne, 
taniec, wycieczki, szachy i szkolenia kom-
puterowe. Z tej oferty można korzystać bez-
płatnie. Dostępna jest już od maja  
tego roku. 

Sławek Szymański

Oferta przygotowana specjalnie 
dla seniorów obejmuje znaczną 
część województwa pomorskiego: 
od Trójmiasta i okolic, przez By-
tów, Kartuzy, Czarne, Chojnice, po 
Malbork czy Sztum. Wachlarz moż-
liwości jest szeroki, a propozycje 
różnorodne. 

Sport, rekreacja i nie tylko
• Gdańska Fundacja „I Ty Możesz 
Wszystko” (tel. 58 341 42 48) orga-
nizuje zajęcia taneczne, muzyczne, 
warsztaty z zakresu pielęgnacji ro-
ślin, warsztaty kulinarne, przegląd 
sztuki w wykonaniu seniorów pod 
nazwą „Muzy 60+”, „Kolbudy Senior 
Challenge”, czyli drużynowe zma-
gania sportowe seniorów, jak rów-
nież spacery z przewodnikiem tu-
rystycznym. 

• Pomorskie Zrzeszenie Ludowe Ze-
społy Sportowe (519 181 492) propo-
nuje zajęcia sportowo-rekreacyjne 
oraz wojewódzkie zawody sporto-
we dla seniorów. W ramach tej ofer-
ty systematycznie działa pięć grup: 
w Pucku, Trąbkach Wielkich, Luzi-
nie, Chmielnie oraz Sztumie. 
• Stowarzyszenie na rzecz 
osób potrzebujących „Malwa” 
(518 267 791) z Malborka orga-
nizuje ćwiczenia w wodzie z ele-
mentami refleksologii, nordic wal-
king, zajęcia z tańca z elementami 
gimnastyki i wycieczki. Skorzystać 
można również z prelekcji na te-
mat bezpieczeństwa, profilakty-
ki zdrowotnej i obsługi pulsok-
symetrów oraz ze szkoleń kom-
puterowych. 
• Stowarzyszenie PORT (664 991  
396) z Pucka zachęca do udziału 
w zajęciach gerontokinezytera-

peutycznych, prowadzonych on-
line lub stacjonarnie.
• Oddział Okręgowy Polskiego 
Związku Emerytów, Rencistów i In-
walidów w Gdańsku (58 341 07 07) 
proponuje grę w szachy, warcaby, 
turniej tenisa stołowego w Klubie 
Seniora przy ul. Sobótki 5 w Gdań-
sku, a także jednodniową wyciecz-
kę Kanałem Elbląskim. 

Haft, sesja i sprawy 
obywatelskie
• Fundacja „My Kaszubi...” z Gdyni 
(609 708 506) proponuje warszta-

ty kroju i szycia oraz warsztaty rę-
kodzielnicze. Jako jedyna w Polsce 
uczy haftu wstążeczkowego. Orga-
nizuje również warsztaty kulinarne 
odbywające się stacjonarnie i w for-
mie online.
• Oddział Fundacji „Sprawni Ina-
czej” (59 822 79 87) w Bytowie daje 
możliwość udziału w warsztatach 
ruchowo-tanecznych, ale ma też 
oryginalną propozycję: stylizowaną 
sesję zdjęciową, jak również plene-
rową wystawę obrazów z tej sesji. 
• Stowarzyszenie Inspiracja 
(796 587 515) z Czarnego (pow. człu-

chowski) oferuje warsztaty diete-
tyczno-kulinarne, a także warszta-
ty wokalne, zajęcia sportowo-rekre-
acyjne, spotkania edukacyjne z za-
kresu udzielania pierwszej pomo-
cy oraz z zakresu bezpieczeństwa 
seniorów. 
• Innego rodzaju aktywność 
– o charakterze społecznym – pro-
ponuje Obywatelskie Biuro Inter-
wencji – Ogólnopolska Organiza-
cja Obywatelska (58 555 11 42). Za 
cel stawia sobie upowszechnia-
nie Obywatelskiego Parlamentu 
Seniorów, czyli ruchu społeczne-
go zrzeszającego przedstawicieli 
wszystkich środowisk senioral-
nych w Polsce. Osoby zaintere-
sowane problematyką senioral-
ną w województwie pomorskim 
mogą tu liczyć na wsparcie me-
rytoryczne. 

Ze wszystkich wymienio-
nych propozycji można korzy-
stać bezpłatnie dzięki finansowa-
niu ze środków samorządu wo-
jewództwa pomorskiego. W ra-
mach otwartego konkursu: „Upo-
wszechnianie i promowanie po-
lityki senioralnej oraz działalno-
ści seniorów” wsparcie na warsz-
taty – zaplanowane w okresie od 
maja do października, listopada 
lub grudnia tego roku – uzyskało 
łącznie dziewięć organizacji po-
zarządowych. l

Trening zdrowotny

Wybierz coś dla siebie
Rozmowa z dr Moniką Wiech, 
dyrektorem Uniwersytetu 
Trzeciego Wieku Akademii 
Wychowania Fizycznego 
i Sportu w Gdańsku.

SŁAWEK SZYMAŃSKI: Kim są 
uczestnicy waszych zajęć? 
MONIKA WIECH: To osoby po 60. 
roku życia z Trójmiasta, głównie ko-
biety, o różnym poziomie sprawno-
ści fizycznej. Część uczestników roz-
poczyna przygodę z aktywnością 
fizyczną, ale są też osoby z boga-
tym doświadczeniem sportowym, 
nawet na wysokim szczeblu krajo-
wym. Osoby te zwykle mają wiele 
zainteresowań: od fotografii, przez 
podróże i modę, po prace artystycz-
ne i plastyczne. 

Co ich motywuje do aktywności fi-
zycznej?
– Przede wszystkim chęć zacho-
wania zdrowia, sprawności i nie-
zależności. Ale liczy się również 
chęć wsparcia młodszych pokoleń. 
Chcą mieć kondycję do opieki nad 
wnukami, ale także do samoreali-
zacji i spełniania własnych marzeń.

Jakie formy aktywności fizycz-
nej są najlepsze w wieku 65+ dla 
utrzymania zwykłej kondycji?
– Zgodnie z wytycznymi towarzystw 
naukowych na całym świecie, ze 
Światową Organizacją Zdrowia 
na czele, w treningu zdrowotnym 
osób dorosłych i starszych powinien 

dominować wysiłek o charakterze 
wytrzymałościowym, który należy 
wzbogacać ćwiczeniami wzmacnia-
jącymi, siłowymi, równoważnymi, 
gibkościowymi (rozciągającymi).

Zatem im bardziej różnorodna 
jest podejmowana aktywność, tym 
większe korzyści zdrowotne może-
my osiągnąć. Dlatego warto space-
rować, z akcentem na marsz, pły-
wać, jeździć na rowerze, maszero-
wać z kijkami (nordic walking), tru-
chtać w tempie slow jogging, a do-
datkowo uczestniczyć w zajęciach 
gimnastyki ogólnokondycyjnej, gim-
nastyki w wodzie, treningu na siłow-
ni – pod okiem wykwalifikowanego 
instruktora, a także tańca, jogi, pila-
tesu czy NTM, czyli zajęć ukierun-
kowanych na problem nietrzyma-
nia moczu. Możliwości jest wiele. 

Czym kierować się przy wybo-
rze aktywności?
– Ważne jest, aby czerpać radość 
z podejmowanej aktywności i nie 
zmuszać się do form, które wywo-
łują negatywne emocje.

Jakie zajęcia u was cieszą się naj-
większym powodzeniem?
– Największym zainteresowaniem na 
UTW AWFiS cieszą się zajęcia w wo-
dzie, czyli aqua fitness, a także nordic 
walking, bungy pump, gimnastyka 
ogólnokondycyjna i gyrokinesis. Są 
to formy bardzo różnorodne, odby-
wające się zarówno w środowisku 
wodnym, jak i lądowym, na sali, jak 

i w otwartej przestrzeni, zatem trud-
no szukać wspólnego mianownika. 
Różnią się poziomem intensywno-
ści, czasem trwania, tempem pracy, 
wielkością obciążeń treningowych 
i temperamentem instruktorów, nie-
mniej wszystkie wywołują pozytyw-
ne emocje dzięki niesamowitej inte-
rakcji grupa – instruktor oraz możli-
wości wytworzenia endorfin – hor-
monów szczęścia. A co za tym idzie 
– takie zajęcia dają poczucie zadowo-
lenia, satysfakcji i spełnienia.

Czy są takie formy aktywności, 
z którymi w wieku powyżej 65 lat 
lepiej uważać? Pytam zarówno 
o formy aktywności, jak np. piłka 
nożna, jak i o ich intensywność?
– Punktem wyjścia do każdej ak-
tywności jest kwalifikacja lekar-
ska i związany z nią stan zdrowia, 
które dotyczą nie tylko osób star-
szych, ale także osób po 40. roku 
życia rozpoczynających przygodę 
z aktywnością fizyczną. Tutaj klu-
czowe są występujące jednostki cho-
robowe obciążające organizm i zja-
wisko wielochorobowości. 

Istotny jest fakt, że w przypadku 
różnych jednostek chorobowych po-
winien dominować inny charakter 
wysiłku. Np. w chorobach układu 
krążenia wskazany jest trening wy-
trzymałościowy o umiarkowanej in-
tensywności. Z kolei w osteoporo-
zie kluczową rolę pełni trening si-
łowy, umożliwiający wzrost gęsto-
ści mineralnej kości, ewentualnie 

zmniejszenie postępującego ubyt-
ku masy kostnej. W treningu zdro-
wotnym należy stosować się do za-
sad treningowych, m.in. indywidu-
alizacji czy stopniowania obciążeń 
treningowych, umożliwiających 
bezpieczne uczestnictwo w aktyw-
ności i uzyskanie jak największych 
korzyści zdrowotnych.

Aktywność fizyczną dla seniorów 
postrzega się często: albo jako 
profilaktykę, albo jako rehabilita-
cję. Czy to pełny obraz? Może jest 
tu miejsce też na zwykłą satysfak-
cję z ruchu (nie tylko w przypad-
ku tych najbardziej wysportowa-
nych), może nawet na jakieś for-
my sportowej rywalizacji?
– Aktywność seniorów zazwyczaj 
kojarzono jako profilaktykę lub re-
habilitację, niemniej aktualnie mó-
wi się o treningu zdrowotnym. To 
proces, a zatem działanie wpisane 
w całe życie człowieka i ukierunko-
wane na zdrowie. Coraz częściej se-
niorzy uczestniczą w zajęciach ru-
chowych dla własnej satysfakcji, dla 
lepszego samopoczucia w aspek-
cie psychosomatycznym, dla rela-
cji społecznych, interakcji z drugim 
człowiekiem. Aktywność ta nie jest 
już przykrą powinnością. Coraz wię-
cej osób starszych widać podczas 
wydarzeń sportowych: zawodów, 
pucharów, olimpiad czy seniorad, 
na których zdobywają piękne tro-
fea i mogą pochwalić się nimi za-
równo rówieśnikom, jak i dzieciom 

czy wnukom, skłaniając ich niejed-
nokrotnie do wspólnej aktywno-
ści, a tym samym promując dzia-
łania prozdrowotne.

W jakiej formie jest obecne poko-
lenie 60-latków? Czy widać, że dba-
ją o siebie bardziej niż starsze ko-
leżanki i koledzy, kiedy byli w ich 
wieku? A może to mit, że seniorzy 
są coraz bardziej świadomi, że ak-
tywność fizyczna im służy?
– Dzisiejsi seniorzy to ludzie z bo-
gatym bagażem doświadczeń, co-
raz bardziej świadomi, samo-
dzielni, niezależni. To osoby, któ-
re w większości dbają o siebie za-
równo w aspekcie fizycznym, jak 
i psychicznym czy duchowym. To 
osoby, które poszukują rzetelnych 
źródeł wiedzy, które niejednokrot-
nie swoją sprawnością i charyzmą 
mogłyby zawstydzić młodsze po-
kolenia. To ludzie konsekwentni 
w swoich działaniach, którzy wie-
dzą, jakie działania służą ich zdro-
wiu. Wiedzę tę pozyskują, ale także 
szerzą – w stowarzyszeniach, kołach 
czy uniwersytetach trzeciego wie-
ku, do których chętnie przybywają.

UTW AWFiS Gdańsk planu-
je wznowienie zajęć od czerwca. 
Zapisać się można poprzez stro-
nę internetową www.utw.awfis.net 
w zakładce kontakt, przez profil 
na Facebooku, mailem: utw.awfis.
gda@gmail.com lub telefonicznie 
609 161 879. l
Rozmawiał Sławek Szymański

• Oferta przygotowana specjalnie dla seniorów obejmuje m.in. zaję-
cia sportowe 
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Pomorski senior

Pomoc psychologiczna

Pandemia przyniosła 
skrajne doświadczenia
Izolacja społeczna, poczucie zagrożenia, 
konflikty rodzinne. Z takimi wyzwaniami 
mierzyli się i ciągle jeszcze mierzą się senio-
rzy. Jak sobie radzić w trudnych sytuacjach 
i gdzie szukać pomocy psychologicznej?

ROZMOWA Z 
DR ALEKSANDRĄ  
SZULMAN-WARDAL
adiunktem w Zakładzie 
Psychologii Klinicznej i Zdrowia 
UG oraz kierownikiem Pracowni 
Psychologicznej z Zespołem 
Psychologów, Logopedów, 
Psychoterapeutów i Terapeutów 
Zajęciowych

SŁAWEK SZYMAŃSKI: To już rok 
pandemii, czy do takiej sytuacji 
można się przyzwyczaić?
ALEKSANDRA SZULMAN-WAR-
DAL: Przyzwyczaić się, czyli spra-
wić, żeby ktoś zaczął traktować 
coś nieznanego jak coś normal-
nego… Czy to jest możliwe? Uwa-
żam, że jest to raczej bardzo trud-
ne. Musiałaby tu nastąpić utrata 
nadziei na zmianę sytuacji – tego, 
dzięki Bogu, w sytuacji tej pande-
mii jeszcze nie ma! Jednak pan-
demia na pewno zmienia i zmie-
ni cały świat, a tym samym nasze 
niektóre zwyczaje, przyzwyczaje-
nia. Najprawdopodobniej pozosta-
nie efekt przyspieszonej cyfryza-
cji. Technologia „zajrzy w każdy 
kąt” – myślę o powszechnym mo-
nitoringu naszego stanu zdrowia, 
zmianach w sposobie robienia za-
kupów, opłat itd. 

A jakie zjawiska towarzyszące 
pandemii są najbardziej dotkliwe 
dla seniorów: izolacja społeczna, 
poczucie zagrożenia, może kon-
flikty rodzinne?
– Doskonale pan je wszystkie wy-
mienił. Jednak chciałabym pochy-
lić się nad kwestią mniej oczywi-
stą – nad dotykiem. Seniorom za-
brakło chyba najbardziej właśnie 
bliskości fizycznej i obecności. Do-
tyk to pierwsze wrażenie, które-
go doświadczamy jako ludzie za-
raz po urodzeniu, bezwzględnie 
daje nam poczucie bezpieczeń-
stwa, ukojenia, uspokojenia i satys-
fakcji. Niestety im jesteśmy starsi, 
tym bardziej zawężana jest ta prze-
strzeń – jesteśmy coraz mniej do-
tykani, przytulani! A już na pew-
no nie da się sprowadzić kontak-
tu interpersonalnego do wymia-
ru internetowego. A nawet gdy-
by było inaczej, to niestety senio-

rzy wstydzą się tego, że nie radzą 
sobie tak biegle ze sprzętem elek-
tronicznym i raczej odmówią ko-
rzystania z niego, niż w ich mnie-
maniu narażą się na śmieszność 
i poproszą o instruktaż. 

Kolejna rzecz, która w mojej oce-
nie najbardziej przytłoczyła senio-
rów, to brak bezpośredniego kon-
taktu z lekarzem POZ czy innymi 
specjalistami. Opowiem o rzeczy-
wistej sytuacji mojej pacjentki: na 
początku pandemii zdiagnozowa-
no u niej chorobę Parkinsona. Za-
skoczona diagnozą oraz nowymi 
objawami zadzwoniła po telepora-
dę do lekarza na SOR. Usłyszała, że 
na wizytę u specjalisty poczeka kil-
ka miesięcy. Ta wiadomość przybi-
ła tę wcześniej dynamiczną osobę. 
Po kilku miesiącach, gdy wreszcie 
mogła zgłosić się do lekarza, potrze-
bowała także mojej pomocy. Przy-
padek tej pani nie był odosobniony.

Czy izolacja była najtrudniej-
szym doświadczeniem?
– Może tak do końca i skrajnie nie 
demonizowałabym izolacji społecz-
nej. Proszę sobie wyobrazić, że część 
seniorów – szczególnie tych, którzy 
byli zdominowani przez swoje doro-
słe pociechy, odczuło ulgę z powodu 
izolacji. Nie było nieoczekiwanego 
obdarzania dziadków „weekendo-
wą” wizytą „ukochanego wnuczka”. 
I ta przymusowa izolacja dla niektó-
rych z nich była paradoksalnie prze-
strzenią dawno utraconej wolności. 
Niektórzy seniorzy ze wstydem się 
do tego przyznawali. 

Dla wielu izolacja była jednak po 
prostu zamknięciem.
– Oczywiście pozostała szeroka rze-
sza tych, dla których izolacja była 
traumatycznym doświadczeniem, 
podobnym do przeżywania więzie-
nia, i każde luzowanie obostrzeń by-
ło jak zaczerpnięcie głębszego odde-
chu. Myślę, że te skrajne doświad-
czenia rzeczywiście pokazały róż-
nice indywidualne w tym obszarze 
i niektórym seniorom dały szansę 
na myślenie o swojej przestrzeni 
wolności i niezależności. 

Jednak największym problem 
dla osób starszych, poza strachem 
przed śmiercią z powodu COVID-19, 
jest niemożność adekwatnego prze-
życia żałoby po bliskich, przyjacio-
łach czy znajomych, którzy zmarli 
przez koronawirusa lub z powodu 
innych chorób, nie otrzymując na 
czas pomocy w wyniku pandemii. 
Żal po stracie jest procesem: ma 
swój tradycyjny początek związany 
z ceremonią pożegnania – pogrze-

bu, która tak dramatycznie zosta-
ła odebrana przez pandemię, oraz 
czas celebracji odchodzenia „w ser-
cu” tego, kogo straciliśmy… Restryk-
cyjne ograniczenia i izolacja bardzo 
to utrudniły. Z tego powodu czasa-
mi pojawiają się objawy zaburzeń 
adaptacyjnych, dystymii czy wręcz 
zaburzeń ze spektrum afektywne-
go – depresji. 

Innym rozdziałem są moi pa-
cjenci pocovidovi – seniorzy, 
którzy przeszli chorobę i prze-
żyli swoich bliskich – partne-
rów czy dzieci. Te osoby pozo-
stają z ogromnym poczuciem wi-
ny. Śmierć bliskiego ich zaskoczy-
ła, nie dała szansy na pożegnanie 
się. Taka sytuacja może wywoły-
wać spektrum zaburzeń, w przy-
padku których konieczna jest nie 
tylko interwencja psychologiczno-

-psychoterapeutyczna, ale także 
farmakoterapeutyczna z poziomu 
innego specjalisty niż psycholog.

W jaki sposób seniorzy mogą so-
bie radzić z takimi problemami?
– Mogą otrzymać wsparcie od spe-
cjalistów. Np. Centrum Zdrowia Psy-
chicznego w Szpitalu Specjalistycz-
nym w Kościerzynie, gdzie pracu-
ję, udziela tzw. pomocy czynnej. 
Obejmuje ona leczenie i wsparcie 
dla osób dorosłych z przewlekłymi 
zaburzeniami psychicznymi oraz 
dla tych, którzy wymagają świad-
czeń opieki zdrowotnej, aktywne-
go podtrzymywania kontaktu i wy-
przedzającego rozwiązywania pro-
blemów. Pomoc może mieć cha-
rakter krótko- lub długotermino-
wy, a także doraźny. 

W Centrum funkcjonuje rów-
nież Poradnia Zdrowia Psychicz-
nego, gdzie pacjenci mają do dys-
pozycji lekarzy psychiatrów, psy-
chologów, psychoterapeutów. Do-
datkowo, co ważne dla pacjentów, 
możliwe są wizyty środowiskowe 
w miejscu zamieszkania w ramach 
Zespołu Leczenia Środowiskowego, 
gdzie zainteresowani mogą otrzy-
mać wsparcie od interdyscyplinar-
nego zespołu. 

Jak wyglądała wasza pomoc 
w okresach lockdownu? 
– Oczywiście, w pierwszym okre-
sie pandemii zostały uruchomione 
kontakty online. Najczęściej przez 
telefon lub platformy internetowe. 
Wielu pacjentom brakowało kon-
taktu twarzą w twarz, ale też wie-
lu z nich odkryło wygodę kontak-
tu online. Znakomita większość se-
niorów, a także medyków to benefi-
cjenci grupy zero. Zostali zaszcze-
pieni przeciwko COVID-19 na prze-

łomie grudnia i stycznia. Dlatego 
nasi seniorzy, o ile chcą i wymaga-
ją kontaktu bezpośredniego ze spe-
cjalistami, mają do nich dostęp na 
bieżąco. Istnieje duże prawdopodo-
bieństwo, o ile NFZ na to przyzwo-
li, że zostanie zachowany charak-
ter hybrydowy kontaktów, z uwa-
gi na potrzeby i wygodę pacjentów. 

Czy formy pomocy dostępnej 
przez ostatni rok spełniały ocze-
kiwania seniorów?
– Wszyscy – nie tylko seniorzy ocze-
kiwali jak najszybszego powrotu do 
normalności. Formy pomocy ewolu-
owały, wszyscy uczyliśmy się nowe-
go – zarówno pacjenci, jak i udziela-
jący pomocy. Wiemy jedno: na mia-
rę naszych możliwości nikogo nie 
pozostawiliśmy samego. Czy moż-
na byłoby coś poprawić? Na pewno 
tak, ale strategie zaradcze będziemy 
pewnie tworzyć po ewaluacji tych, 
które zastosowaliśmy.

W tunelu widać już światełko: 
czy po pandemii seniorzy po pro-
stu powrócą do dawnego życia, 
czy okres pandemii wpłynie jed-
nak negatywnie na relacje z inny-
mi, postrzeganie świata, poczu-
cie bezpieczeństwa?
– Odpowiedź zależy od tego, czym 
będzie dla nas kryterium normal-
ności, a może być ich kilkanaście. 
Pewne jest to, że przeżywanie pan-
demii daje nam nowe doświadcze-
nia. Nowe doświadczenia zaś to roz-
wój. No a rozwój zawsze zmienia… 
Każdy z nas w naszym indywidual-
nym, wewnętrznym mikrokosmo-
sie wprowadzi zapewne zmiany – 
seniorzy także. A jakie? To już za-
leży od różnic indywidualnych każ-
dego z nas… l
Rozmawiał Sławek Szymański
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• Przeżywanie pandemii daje nowe doświadczenia, a to rozwój poprzez zmianę   

Każdy z nas w naszym 
indywidualnym, 

wewnętrznym 
mikrokosmosie 

wprowadzi zapewne 
zmiany. Seniorzy także. 

A jakie? To już zależy  
od różnic 

indywidualnych 
każdego z nas

ALEKSANDRA  
SZULMAN-WARDAL
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