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WSTEP

Jednym sposrod szeroko dyskutowanych skutkow starzenia si¢ ludno$ci jest
wzrost liczby 0sob starszych wymagajacych wsparcia i tym samym zwickszenie
zapotrzebowania na réznego rodzaju ustugi opiekuncze (zaré6wno formalne, jak
i nieformalne') (por. np. Abramowska-Kmon 2011, de Jong-Gierveld i van Solinge
1995, Doblhammer i Ziegler 2006, Vaupel i von Kistowski 2008). Ponadto na sku-
tek zmniejszenia podazy nieformalnych ustug opiekunczych, na ktoérg wptywa m.in.
liczba potencjalnych opiekunéw nieformalnych i ich dostgpno$¢ (bliskie zamiesz-
kiwanie, obecno$¢ na rynku pracy) (por. np. Wolf i Ballal 2006) zapotrzebowanie
na opieke nad osobami starszymi moze okazaé si¢ jeszcze wigksze. Osoby star-
sze w Polsce w zdecydowanej wigkszosci otrzymuja pomoc w ramach nieformal-
nych sieci wsparcia, glownie sprawowang przez kobiety — zony, corki, synowe
i inne krewne (por. np. Paczkowska 2002, Bien 2006, Golinowska 2006, Szczer-
binska 2006, Czekanowski 2002, 2006, Grotowska-Leder 2008, Woycicka 2009,
Abramowska-Kmon i Kotowska 2009, Abramowska-Kmon 2011).

W tym kontek$cie wiele miejsca w literaturze naukowej poswigca si¢ kwestii
sprawowania opieki nad starszymi rodzicami przez doroste dzieci. Wyniki analiz
pokazuja, ze na sprawowanie opieki nad niesamodzielnymi rodzicami wpltywaja
zardbwno charakterystyki indywidualne dorostych dzieci-opiekunow (pte¢, wiek,
poziom wyksztatcenia, jak i cechy rodzicow (wiek, stan zdrowia) (por. np. Albuqu-

I Zrodlem opieki nieformalnej sa przede wszystkim cztonkowie rodziny (z tego samego lub spoza
gospodarstwa domowego), a takze inni krewni, przyjaciele lub sgsiedzi $wiadczacy pomoc nieodptatnie.
Z kolei opicka formalna jest dostarczana przez organizacje publiczne, charytatywne i komercyjne. Gra-
nice migdzy opieka formalng i nieformalng nie s3 wyrazne (por. Abramowska-Kmon 2011).
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erque 2014, Ogg 1 Renaut 2006). Ponadto niezwykle wazng determinantg jest jakos¢
relacji rodzice-dzieci, a takze opinie na temat odpowiedzialno$ci dzieci za opieke
nad starszymi rodzicami.

W zwiagzku z tym gléwnym celem artykutu jest wskazanie indywidualnych deter-
minant sprawowania opieki nad starszymi rodzicami przez osoby w wieku 45-69 lat.
Do analiz wykorzystano dane pochodzace z pierwszej rundy badania Generacje,
Rodziny i Ple¢ Kulturowa (GGS-PL) przeprowadzonego na przetomie 2010 i 2011
roku. Niniejszy artykul rozpoczyna si¢ od przegladu literatury poswigconej poten-
cjalnym determinantom sprawowania opieki nad niesamodzielnymi starszymi rodzi-
cami przez osoby w wieku 45-69 lat. Uwzgledniono zobowigzania opiekuncze tej
grupy ludzi wobec starszych rodzicow oraz jakos¢ relacji migdzy dorostymi dzie¢mi
i starszymi rodzicami. W kolejnej czgéci opisano zrodlo danych oraz metodg analizy.
W nastegpnej przedstawione zostaly wyniki analiz empirycznych. Artykut konczy
podsumowanie.

PRZEGLAD LITERATURY, CELE PRACY I PYTANIA BADAWCZE

Obserwowane od kilkudziesigciu lat zmiany spoteczno-demograficzne oznaczaja,
oprocz zmian struktury wieku ludnosci, takze glebokie przemiany modelu rodziny
(por. np. Abramowska-Kmon 2011). Sa one uwarunkowane przede wszystkim prze-
obrazeniami wzorcéw ptodnosci i umieralnosci, a takze zwigkszeniem migracji.
Spadek dzietnos$ci oznacza, ze w rodzinach rodzi si¢ mniej dzieci, przyczyniajac si¢
do zmniejszenia liczby os6b nalezacych do jednej generacji (tj. rodzenstwa, kuzy-
néw). Natomiast spadek umieralnosci i w konsekwencji wydluzenie zycia sprawia,
ze wspolegzystuje coraz wigcej osob z kilku generacji. Ten typ wig¢zi rodzinnych
jest poroéwnywany do ‘tyczki do fasoli’ (bean-pole) i oznacza wertykalizacje wiezi
rodzinnych (verticalisation of kinship) (Saraceno 2008, Grundy, Henretta 2006, de
Sandre 2006, de Jong Gierveld i Dykstra 2006, 2008, Fokkema, ter Bekke i Dyk-
stra 2008). W przesztosci rodziny ztozone z czterech generacji (ktére najczesciej
wspotegzystowaty ze sobg jedynie przez krotki czas) byly rzadkoscia, zas obecnie
przypadki jednoczesnego egzystowania trzech, czterech czy nawet pigciu generacji
w rodzinie sg relatywnie coraz czegstsze i, co warto podkresli¢, sytuacje te trwaja
coraz dtuzszej (Golini i lacoucci 2006, Saraceno 2008, Szukalski 2002, 2008). Warto
wspomnieé, ze w minionym wieku znaczaco zwigkszyt si¢ czas bycia (dorostym)
dzieckiem (Golini i Tacoucci 2006). W zwiazku z tym nierzadko relacja rodzice-
dzieci trwa 50—60 lat. Fakt ten ma takze istotne znaczenie z punktu widzenia 0séb
okreslanych w literaturze jako ,,sandwich generations” (generacje srodkowe), ktore
opiekuja si¢ zarowno swoimi dzie¢mi, jak i niesprawnymi starszymi rodzicami
(por. np. Myers 1988, Chisholm 1999, Grundy i Henretta 2006, Golini i lacoucci
2006, Kiinemund 2006). Nalezy zwroci¢ uwagg na to, iz wyniki analiz empirycznych
nie zawsze potwierdzaja to podwojne obciazenie ,,sandwich generations”, czyli jed-
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noczesnego sprawowania opieki nad dzie¢mi i starszymi rodzicami. Na ogoét dorosli
zajmujacy pozycje srodkowej generacji sg w wieku 30—60 lat. W przypadku mtod-
szych os6b z tej grupy (tzn. tych zajmujacych si¢ dzie¢mi), rodzice najczesciej sa
osobami sprawnymi, a wigc samodzielnymi. Natomiast w przypadku osob starszych
z tej grupy wieku (czyli opiekujacych si¢ niesprawnymi rodzicami) dzieci juz sg
raczej doroste i najczesciej opuscilty dom rodzinny. W zwigzku z tym wydaje sie,
ze koncepcja ,,sandwich generations” jako opiekujacych si¢ jednoczesnie rodzicami
i dzie¢mi nie zawsze jest wlasciwym podejsciem do wieku dojrzatego (Agree, Bis-
set i Rendall 2003, Dykstra 1997, Dykstra i Komter 2006). Bardziej odpowiednie
jest traktowanie osob dojrzatych jako podwojne obcigzonych. Obcigzenie to taczy
si¢ z wykonywaniem pracy zarobkowej 1 ze zobowigzaniami opiekunczymi wobec
jednej generacji (wnukéw lub starszych rodzicow). Warto podkresli¢, iz zdecydo-
wana wiekszo$¢ osob najprawdopodobniej bedzie zaangazowana w sprawowanie
opieki nad innymi osobami dorostymi w pewnym momencie swojego zycia (Agree
1 1in. 2003), ale z r6zna czgstotliwoscia i rodzajem dostarczanego wsparcia (finanso-
wego, emocjonalnego, opieki osobistej).

Globalizacja oraz ogdlnoswiatowa dyfuzja nowych technologii komunikacyjnych
1 informacyjnych sprzyjaja nasileniu migracji i migdzynarodowej mobilno$ci ludno-
Sci. W rezultacie w ostatnich dekadach zaobserwowano w Europie szybki wzrost
liczby imigrantéw, ktéra osiggneta najwyzszy poziom od drugiej wojny $wiatowej
(Attias-Donfut, Wolff 2008). Rosnaca liczba migrantow wptywa nie tylko na struk-
tury demograficzne ludnosci regionu odptywu i naptywu, ale réwniez na wielko$¢
rodzin i gospodarstw domowych oraz ich struktur¢ w tych regionach. Ponadto wpty-
wajac na zmniejszenie si¢ wielkoS$ci rodziny i sieci krewniaczych, moga przyczynic¢
si¢ rowniez do zmian w przeplywach miedzygeneracyjnych od migrantow do innych
cztonkow rodziny (zwlaszcza tej pozostajacej w regionie odplywu). Migracje 0séb
miodych i1 dorostych przyczyniaja si¢ do zmniejszenia liczby potencjalnych opie-
kunéw osob starszych w regionie pochodzenia, ktorzy z powodu zamieszkiwania
w duzej odlegtosci od krewnych, nie sg w stanie wypeltnia¢ swoich funkcji opiekun-
czych (Abramowska-Kmon 2011, Szweda-Lewandowska 2014).

W krajach, gdzie zmiany demograficzne s3 zaawansowane” coraz czesciej opieka
nad sedziwymi rodzicami jest sprawowana rowniez przez osoby starsze (tzw. ,,mto-
dzi starzy”). Dane GGS dla Polski pokazuja, ze ponad 7% respondentow w wieku
65-69 lat ma przynajmniej jednego Zyjacego rodzica, z czego jedna piata sprawuje
nad nim opieke. Warto podkresli¢, ze zajmowanie pozycji Srodkowej w rodzinie trzy-
lub czterogeneracyjnej stalo si¢ naturalnym do$wiadczeniem oséb w wieku pdéznym
dojrzatym 1 wczesnej starosci (de Jong Gierveld 1 Dykstra 2008, Dykstra i in. 2013).

Majac powyzsze rozwazania na uwadze, w niniejszej pracy do grupy ,,sandwich
generations” wlaczono osoby w wieku 45-69 lata, z tym ze uwaga skupiona bedzie

2 Symptomami zaawansowanych zmian demograficznych s3: niska plodno$é¢ i umieralno$é oraz
wysoki sredni wiek rodzenia, w tym pierwszego, dziecka.
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jedynie na jednej stronie obcigzenia opieka tych osdb, a mianowicie tylko na zaan-
gazowaniu w opieke nad starszymi rodzicami. Ponizej przedstawiono przeglad lite-
ratury odnos$nie do czynnikow wpltywajacych na sprawowanie opieki nad starszymi
rodzicami. W rozwazaniach tych uwzgledniono zaréwno uwarunkowania indywi-
dualne opiekundéw determinujgce udzielanie pomocy starszym rodzicom (np. ptec,
wiek, sytuacje rodzinng, poziom wyksztatcenia), charakterystyki rodzicow (np. stan
zdrowia), jako$¢ relacji miedzy rodzicami a dorostymi dzie¢mi, jak i opinie wobec
odpowiedzialno$ci dzieci za opieke nad rodzicami w potrzebie.

Pte¢ jest jedna z glownych charakterystyk opiekunow, ktéra znaczaco deter-
minuje szanse sprawowania opieki nad starszymi rodzicami. Kobiety, postrzegane
jako dostarczycielki roznego rodzaju wsparcia w sieciach spotecznych (w rodzinie,
wsrod znajomych), znaczaco czeSciej opiekuja sie¢ osobami niesprawnymi (rodzi-
cami/ wspotmatzonkiem/sasiadami/innymi krewnymi) niz mezczyzni (por. np. Ger-
stel 1 Gallagher 2001, Haberkern i in. 2015, Haberkern i Szydlik 2010, Sherman
i1in. 1988, Bromley i Blieszner 1997, Bonsang 2007, Jang i in. 2012, Ogg i Renaut
2006, Szweda-Lewandowska 2014). Niemniej jednak warto podkresli¢, iz wyniki
analiz pochodzace z réznych krajow nie sg spojne: w niektorych krajach kobiety
charakteryzujg sie mniejszym poczuciem obowigzku rodzinnego niz mezczyzni’,
co z kolei moze przektada¢ si¢ na zachowania, w za$ innych kobiety odczuwaja
silniejsze zobowigzania wobec rodziny* (por. np. Dykstra i in. 2013). Wyniki analiz
przeprowadzonych dla Polski pokazuja, Ze kobiety cze$ciej niz mezczyzni opiekuja
si¢ osobami starszymi, ktdre potrzebuja pomocy (por. np. Paczkowska 2002, Bien
2006, Golinowska 2006, Szczerbinska 2006, Czekanowski 2002, 2006, Grotow-
ska-Leder 2008, Woycicka 2009, Abramowska-Kmon i Kotowska 2009, Abramow-
ska-Kmon 2011).

Kolejng cechg opiekundéw determinujacg sprawowania opieki nad starszymi
rodzicami jest wiek (Bromley i Blieszner 1997). Mozna przypuszczaé, ze wraz
z wiekiem dorostego dziecka wzrasta takze wiek zyjacego rodzica, a tym samym
prawdopodobienstwo wystgpienia u niego probleméw zdrowotnych i niepetno-
sprawnosci powodujac zwiekszenie ryzyka potrzeby pomocy w codziennym zyciu.

Wplyw poziomu wyksztatcenia na sprawowanie opieki nad osobami starszymi
jest niejednoznaczny. Na przyktad wyniki analiz przeprowadzone przez Bonsang
(2007) pokazaty, ze im wyzszy jest poziom wyksztalcenia dorostych dzieci, tym
wicgksze jest prawdopodobienstwo udzielania pomocy starszym rodzicom. Moze to
by¢ zwigzane z poczuciem obowigzku wobec starzejacych si¢ rodzicow. Z jednej
strony, osoby lepiej wyksztalcone mogag charakteryzowac si¢ silniejszymi normami
poczucia obowiazku, gdyz czuja si¢ bardziej zobligowane do pomocy/wspierania
rodzicow z uwagi na poniesione wigksze inwestycje w ich wyksztatcenie niz osoby
stabiej wyksztatcone (por. Dykstra i in. 2013). Z drugiej za$ strony osoby lepiej

3 Na przyktad w Norwegii, Holandii, Niemczech i we Francji.

4 Na przyktad w Rumunii, Bulgarii i Rosji kobiety odznaczaly si¢ silniejszymi normami wobec
obowigzkoéw rodzinnych niz mezczyzni.
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wyksztalcone charakteryzujg si¢ wiekszym poczuciem niezaleznosci i bardziej indy-
widualistycznym stylem zycia, co zmniejsza poczucie obowigzku wobec rodzicow
1 tym samym sprawowanie opieki. Nalezy takze podkresli¢, iz koszty alternatywne
opieki dla tych oséb sg wieksze niz dla 0séb o nizszych kategoriach wyksztalcenia,
co takze moze przetozy¢ si¢ na mniejsza sktonno$¢ do sprawowania bezposred-
niej (osobistej) opieki nad niesamodzielnymi rodzicami. Ponadto lepsza sytuacja
finansowa 0s6b z wyzszym wyksztalceniem moze zwickszyé mozliwosci objecia
starszego rodzica odptatng opieka.

Sprawowanie opieki moze mie¢ duzy wpltyw na zycie codzienne opiekunow,
ograniczajac ich mozliwo$ci zaangazowania si¢ w inne aktywnosci, wlgczajac prace
zarobkowa, zwykle domowe prace, zobowigzania spoteczne, spedzanie wolnego
czasu i higiene osobistg (Bittman i in. 2004). Powszechnie uznaje sie, ze fakt zatrud-
nienia (pracy zarobkowej) bardzo czesto konkuruje z obowigzkami rodzinnymi
réowniez w odniesieniu do starszych rodzicéw. Jednakze, sprawowanie opieki nie-
formalnej przez kobiety nie oznacza obecnie ich wycofania si¢ (wylaczenia) z rynku
pracy. Coraz czgsciej jest to tymczasowa rezygnacja z udzialu w rynku pracy na
pewnych etapach zycia, a czasowe wycofanie si¢ z rynku pracy jest coraz czesciej
wspierane przez regulacje prawne’. Warto podkresli¢, iz analizy pokazujg, ze duza
czg$¢ 0sob sprawujacych opieke taczy ja z pracg zarobkowa kosztem innych aktyw-
nosci, czasu wolnego itp. (Stuifbergen i in. 2008, Leopold i in. 2014).

Stan cywilny i bardziej ogolnie sytuacja rodzinna opiekunow to kolejny czyn-
nik wptywajacy na sprawowanie opieki nad starszymi rodzicami. Na og6t rozwod
1 powtorne matzenstwo postrzegane sg jako zdarzenia, w wyniku ktorych ulega
ostabieniu poczucie obowiazku pomagania innym cztonkom rodziny (Rossi i Rossi
1990, Dykstra i in. 2013). Z drugiej strony osoby rozwiedzione i te, ktdre nigdy nie
zawarly zwigzku matzenskiego, wykazujg silniejsze poczucie odpowiedzialnosci za
bliskich cztonkéw rodziny (Wijckmans i van Bavel 2010, Dykstra i Fokkema 2012).
Ich wigksze poczucie obowigzku udzielania wsparcia innym osobom z rodziny
wynika prawdopodobnie z tego, jak sami chcieliby by¢ traktowani.

Kolejna cecha wplywajacg na $wiadczenie pomocy starszym rodzicom jest posia-
danie rodzenstwa. Brat lub siostra moze by¢ alternatywnym lub dodatkowym zro-
dlem wsparcia dla starszych rodzicow (Leopold i in. 2014), a posiadanie rodzenstwa
moze zmniejszy¢ liczbe kontaktow i pomoc dostarczang rodzicom przez doroste
dzieci (Spitze i Logan 1991). Warto podkresli¢, iz osoby posiadajace jedno dziecko
odznaczajg si¢ najwickszym prawdopodobienstwem otrzymania pomocy (Haber-
kern i in. 2015). Jedynacy kontaktujg si¢ czgsciej i pomagaja rodzicom wigcej niz
nie-jedynacy. W szczego6lnosci posiadanie siostry znaczgco zmniejsza liczbg kon-

3 Nalezy rowniez podkresli¢, ze wycofanie sie z rynku pracy (czasowy lub nawet staly brak pracy
zarobkowej) zwigzane ze sprawowaniem opieki nad niesamodzielnym cztonkiem rodziny, ma dtugo-
trwate konsekwencje dla osoby sprawujacej opieke. W szczegdlnosci ogranicza (a nawet blokuje) rozwaj
zawodowy, akumulacj¢ $rodkow na wlasnym koncie emerytalnym, a takze zwigksza ryzyko ubostwa
(por. Abramowska-Kmon 2011).
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taktow i wielko$¢ dostarczanego wsparcia starszym rodzicom®. Z punktu widzenia
opieki nad osobami starszymi struktura pici rodzenstwa wplywa na relacje mig-
dzy rodzicami a dorostymi dzie¢mi, ksztaltujac takze sposéb sprawowania opieki
i jej ilos¢. Uznaje sie, ze osoby starsze posiadajace niewiele dzieci lub niemajace
corki sa w niekorzystniej sytuacji w kontekscie otrzymywania nieformalnej opieki
i w zwiagzku z tym wymagaja wigcej opieki formalnej. Spitze i Logan (1991) wska-
zali trzy mechanizmy, ktére wyjasniaja, w jaki sposob struktura rodzenstwa wedlug
ptci determinuje relacje starsi rodzice-doroste dzieci. Po pierwsze, struktura rodzen-
stwa wedlug plci moze ksztattowaé rozne postawy i oczekiwania wobec obowigzku
dzieci wzgledem rodzicéw. Po drugie, dzieci wychowywane w roéznych strukturach
rodzinnych moga utworzy¢ relacje z ich rodzicami o réznym stopniu blisko$ci. Po
trzecie, potrzeby rodzicéw i czas przeznaczany na kontakty i wsparcie moga by¢
widziane r6znie w réznych konstelacjach rodzenstwa wedtug ptci jako zaspokajane
przez zrodla alternatywne. Ponadto, mniejsze zaangazowanie w opieke nad rodzi-
cami nie-jedynakoéw w poréwnaniu do jedynakéw moze by¢ zwigzane z mniejszym
poczuciem obowigzku wobec rodzicow wykazywanym przez osoby posiadajace
rodzenstwo, wynikajace z roztozenia opieki na wigkszg liczbe oséb (por. np. Dykstra
i Fokkema 2012, Dykstra i in. 2013).

Poza charakterystykami indywidualnymi dorostych dzieci jako opiekunow
starszych rodzicow znaczacg role w sprawowaniu opieki odgrywajg takze cechy
rodzicow takie jak: ple¢, wiek, stan zdrowia (por. np. Bonsang 2007), jako$¢ relacji
rodzice-dzieci oraz opinie na temat odpowiedzialnosci dorostych dzieci za opieke
nad niesprawnymi starszymi rodzicami.

Kobiety cze$ciej niz me¢zczyzni otrzymuja réznego rodzaju wsparcia, nie tylko
od wiasnych dzieci (por. np. Attias-Donfut i in. 2005, Ogg i Renaut 2006). Na
0go6t wraz z wiekiem znaczaco pogarsza si¢ stan zdrowia (Abramowska i in. 2005,
Abramowska 2005, Abramowska-Kmon 2007, 2008, Abramowska-Kmon 1 Kotow-
ska 2009, Bledowski 2011, 2012, Doblhammer i in. 2008, Vaupel 2010, Wizner
iin. 2012). W szczegdlnosci dotyczy to osob sedziwych (tj. w wieku 80 lat lub
wiecej). W zwigzku z tym, a takze zwazywszy na odstep miedzy generacja rodzicow
1 dzieci, mozna zatozy¢, iz starsi rodzice 0sob z ,,sandwich generations” odznaczaja
si¢ ztym lub bardzo zlym stanem zdrowia. Stan zdrowia rodzica jest jedna z klu-
czowych determinant wptywajacych na sprawowanie opieki nad nim (Ogg i Renaut
2006, Albuquerque 2014).

Kolejnym, waznym czynnikiem wplywajacym na szans¢ sprawowania opieki
nad starszymi rodzicami jest jako$¢ relacji miedzy nimi a dorostymi dzie¢mi (lub
inaczej stopien zadowolenia z tej relacji). Brak wiekszych problemoéw emocjonal-
nych w relacji starsi rodzice — doroste dzieci oznacza, ze istnieje mi¢dzy nimi dobra
jako$ciowo wiez, ktéra moze determinowac¢ mozliwosci i chgci udzielania wsparcia
rodzicom w potrzebie (Bromley i Blieszner 1997). Osobiste kontakty miedzy rodzi-

© W przeliczeniu na jedng osobe udzielajacg wsparcia.
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cami i dzieémi tworzone w ciggu catego zycia (i jakos$¢ relacji) wpltywaja na cheé

opieki nad starszymi rodzicami i rzeczywiscie otrzymywane wsparcie (Stuifbergen

1 in. 2008). Warto takze podkresli¢, iz jakos¢ relacji miedzy ludzmi ulega ciggtym

przeobrazeniom (por. np. van Galen i Dykstra 2006), zwtaszcza w sytuacji wysta-

pienia znaczgcych zdarzen w zyciu jednostki (np. urodzenie dziecka, owdowienie,
rozwod itp.). Taka sytuacjag moze by¢ takze pojawienie si¢ probleméw zdrowot-
nych i tym samym potrzeby wsparcia starszego rodzica. Zatem jako$¢ relacji miedzy
dorostymi dzie¢mi a rodzicami moze z jednej strony wptywac na szans¢ sprawowa-
nia opieki nad niesamodzielng matka/ojcem, a z drugiej strony moze by¢ ksztalto-
wana pod wplywem wypelniania tych obowigzkow rodzinnych przez doroste dzieci.

Kolejng wazng kwestig w udzielaniu pomocy starszym rodzicom jest to, w jaki
Sposob opinie i postawy na temat odpowiedzialnosci za opieke nad osobami star-
szymi ksztaltuja decyzje 1 zachowania jednostek. Analizy opinii, warto$ci i postaw
wobec wsparcia migdzygeneracyjnego mogg wskazaé przestanki, ktore stojg za tym
zachowaniem (Finch i Mason 1990). Moga one takze by¢ zrodlem informacji na
temat potencjalnej solidarno$ci rodzinnej (migdzygeneracyjnej). Warto zaznaczyc,
iz analizy laczace poczucie obowigzku rodzinnego i1 fakt sprawowania opieki nad
starszymi rodzicami dostarczaja r6znych wynikoéw (por. np. Cooney i Dykstra 2011).
Z jednej strony, osoby, ktore charakteryzuja sie¢ wigkszym poczuciem obowigzku
wobec rodzicow i1 zdecydowang opinig na temat odpowiedzialnos$ci dzieci za opieke
nad starszymi rodzicami, czgsciej sa zaangazowane w dostarczanie emocjonalnego
1 instrumentalnego wsparcia rodzicom (Dykstra i in. 2013, Dykstra i Fokkema 2012).
Z drugiej za$ strony, wyniki analiz pokazujg brak zwigzku migedzy postawami wobec
odpowiedzialno$ci za opieke nad osobami starszymi a rzeczywistym zaangazowa-
niem si¢ w opieke nad niesprawnym rodzicem (Cooney i Dykstra 2011).

Celem niniejszego artykutu jest okreslenie determinant sprawowania opieki nad
starszymi rodzicami przez osoby w wieku 45-69 lat w Polsce. W szczegdlnosci
chcemy uzyskac¢ odpowiedzi na nastepujace pytania badawcze:

1. W jaki sposob indywidualne charakterystyki dorostych dzieci (pte¢, wiek, poziom
wyksztatcenia, sytuacja rodzinna, status na rynku pracy, miejsce zamieszkania,
posiadanie rodzenstwa, stan zdrowia) wpltywaja na szans¢ sprawowania opieki
nad starszymi rodzicami?

2. W jaki sposob charakterystyki rodzicow (stan zdrowia) i jako$¢ relacji miedzy
rodzicami a dorostymi dzie¢mi wptywaja na prawdopodobienstwo dostarczania
wsparcia instrumentalnego starszym rodzicom?

3. Czy (i jesli tak, to w jaki sposob) opinie na temat odpowiedzialno$ci dorostych
dzieci za opieke nad starszymi rodzicami wptywaja na szanse sprawowania opie-
ki nad matkg lub ojcem w potrzebie pomocy?

Innymi slowy chcemy ustali¢, czy rezultaty analiz dla Polski sa podobne do
wynikéw analiz przeprowadzonych dla innych krajow i opisanymi w niniejszym
rozdziale. W szczeg6lnosci interesujgca jest kwestia, czy jakos$¢ relacji migdzy
dorostymi dzie¢mi a starszymi rodzicami determinuje udzielanie wsparcia rodzicom
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w potrzebie. Czy doroste dzieci, mimo negatywnej oceny stosunkow ze starszymi
rodzicami, sprawujg nad nimi opieke? Ponadto, zastanawiajgce jest to, czy panujace
w Polsce dosy¢ powszechne przekonanie o odpowiedzialno$ci dzieci za niesamo-
dzielnych rodzicow, przektada si¢ na rzeczywiste dostarczanie im wsparcia. Wedlug
wiedzy Autorki, tego typu analizy do tej pory nie byty prowadzone w Polsce.

DANE I METODA ANALIZY

DANE I ZMIENNE W ANALIZIE

Dla przeprowadzenia analiz sprawowania opieki nad starszymi rodzicami przez
osoby w wieku 45-69 lat w Polsce wykorzystano dane pochodzace z pierwszej
rundy badania Generacje, Rodziny i Pte¢ Kulturowa (GGS-PL), zrealizowanego na
przetomie lat 2010-2011 przez Instytut Statystyki i Demografii SGH we wspotpracy
z Gtéwnym Urzedem Statystycznym’. Badanie to przeprowadzono w ramach mie-
dzynarodowego programu badan Generations and Gender Programme (GGP)3. Jego
celem byto pozyskanie informacji o procesach demograficznych w Polsce umozli-
wiajacych zrozumienie mechanizmow przyczynowo-skutkowych dotyczacych two-
rzenia, rozwoju 1 rozpadu rodzin, relacji migdzy generacjami, zmian spotecznych
rol kobiet i mezezyzn (Kotowska 1 Jozwiak 2011). W badaniu tym obok biografii
rodzinnych, zawodowych, edukacyjnych i migracyjnych respondentow w wieku
18-79 lat zebrano informacje o ich sytuacji materialnej i kontaktach spolecznych,
a takze o normach, wartosSciach, zamierzeniach i1 oczekiwaniach o0sob ankietowa-
nych. Oryginalna baza danych zawierata informacje o blisko 20 tysigcach respon-
dentow w wieku 18-79 lat.

Dla celéw niniejszej analizy proba zostala ograniczona do oséb w wieku 45-69
lat, ktore miaty przynajmniej jednego zyjacego rodzica. Ostateczna baza danych
zawierala informacje o prawie 3800 osobach. W zwiazku z tym, Zze oszacowano
dwa modele (osobno dla sprawowania opieki nad matka oraz nad ojcem), utworzone
zostaly dwie binarne zmienne zalezne, gdzie 1 — oznaczalo sprawowanie opieki,
0 — brak sprawowania opieki nad rodzicem danej ptci. Utworzona zmienna bazowata
na informacjach uzyskanych na podstawie nastepujacych pytan:

1. ,,Czy w ciaggu ostatnich 12 miesiecy udzielat(a) Pan(i) regularnej pomocy innym
osobom dorostym w czynnos$ciach codziennych, takich, jak jedzenie, wstawa-
nie, ubieranie si¢, kapiel, czy korzystanie z toalety?” z odpowiedziami 1 — tak,
2 — nie.?

7 Projekt badawczy realizowany ze $rodkéw Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyzszego, nr pro-
jektu 554/N-UNECE/2009/0. Wigcej informacji na stronie: http://kolegia.sgh.waw.pl/pl/KAE/struktura/
ISiD/projekty/ggs-pl/Strony/default.aspx.

8 Wiecej na stronie: www.ggp-i.org.

® Mankamentem tego pytania jest brak informacji o czestotliwoéci udzielanej opieki.
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2. ,,Komu Pan(i) pomagal(a)?” z 19 kategoriami odpowiedzi (m.in. matka, ojciec)
1 mozliwoscig wyboru do 5 0sob, dzigki czemu mozliwe bylo uzyskanie infor-
macji, o sprawowanej opiece nad rodzicami.

Zmiennymi niezaleznymi w modelu byty podstawowe zmienne spoleczno-demo-
graficzne dorostych dzieci (ple¢, wiek, miejsce zamieszkania, stan zdrowia mierzony
wystepowaniem ograniczen przy wykonywaniu podstawowych czynno$ci zycio-
wych) oraz zmienne opisujace sytuacje rodzinng (typ gospodarstwa domowego:
mieszkajacy samotnie, tylko ze wspotmatzonkiem, ze wspotmalzonkiem i innymi
osobami, bez wspéimatzonka z innymi osobami), aktywnos¢ zawodowa, poziom
wyksztalcenia oraz posiadanie rodzenstwa. Ponadto, z uwagi na cel niniejszej pracy,
do modeli wlaczono zmienne opisujace opini¢ o odpowiedzialno$ci za opieke nad
rodzicami w potrzebie'?, zadowolenie z relacji z danym rodzicem, a takze stan zdro-
wia rodzica (mierzony wystgpowaniem ograniczonej zdolnosci wykonywania pod-
stawowych czynnosci).

Tablica 1 przedstawia statystyki opisowe zmiennych objasniajacych w modelu.
Sredni wiek respondentéw w wieku 45-69 lat wyniost 53,6 lat. Ponad 57% osta-
tecznej proby stanowity kobiety. Natomiast 64% analizowanej grupy mieszkalo
w miesécie. Zdecydowang wiekszo$¢ (ponad 70%) stanowily osoby legitymujace
si¢ wyksztatceniem $rednim. Mniej niz potowa (45%) mieszkala ze wspotmalzon-
kiem/partnerem i innymi osobami w jednym gospodarstwie domowym. Ponad 90%
respondentdw nie odczuwalo ograniczen przy wykonywaniu podstawowych czyn-
nos$ci zyciowych, za$ ponad polowa z nich posiadata zatrudnienie. Rzadziej niz co
10 respondent w tej probie byt jedynakiem. Zdecydowana wigkszo$¢ ankietowanych
zgadzata si¢ z opinig, ze dzieci powinny by¢ odpowiedzialne za opieka nad rodzi-
cami, gdy sg oni w potrzebie. Jako$¢ relacji z rodzicem zostala wyrazona poprzez
satysfakcje ze stosunkow z rodzicem. Zmienna ta byta mierzona w skali od 0 (zupel-
nie niezadowolony) do 10 (catkowicie zadowolony). Zadowolenie z relacji z rodzi-
cami byto wysokie, nieco wigksze dla relacji z matka niz z ojcem ($rednie wyniosty
odpowiednio 8,5 i 8,4). Matka niemal co czwartego respondenta odczuwata pro-
blemy zdrowotne (niepetnosprawnos$¢), sytuacja ta dotyczyta 18% ojcoéw. Prawie
wszystkie zmienne niezalezne (z wyjatkiem wieku, satysfakcji z relacji z rodzicem
i opinii o odpowiedzialnosci za opieke nad rodzicami w potrzebie) wiaczono do
modelu jako zmienne jakoSciowe przekodowane odpowiednio na zmienne binarne.
W przypadku zmiennych przyjmujacych wigcej niz dwie kategorie zastosowano
standardowg procedur¢ wyodrebnienia kategorii odniesienia polegajacg na utworze-
niu zestawu zmiennych zero-jedynkowych dla kazdej wartosci zmiennej. Nastepnie

10 Na podstawie pytania: W jakim stopniu zgadza si¢ Pan(i) z nastepujacymi stwierdzeniami? ,,Dzie-
ci powinny by¢ odpowiedzialne za opiek¢ nad rodzicami, gdy sa oni w potrzebie.” Z odpowiedziami
na skali Likerta: od 1 — zdecydowanie zgadzam si¢ do 5 — zdecydowanie nie zgadzam si¢. Na potrzeby
niniejszej analizy odpowiedzi te zostaly odpowiednio przekodowane, tzn. 1 oznaczato: zdecydowanie
nie zgadzam si¢, a 5 — zdecydowanie zgadzam sig.
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do modelu wiaczono wszystkie nowopowstate zmienne binarne oprocz jednej — tej,
ktora miata by¢ wiasnie kategorig referencyjng (odniesienia). W kolejnej podsekcji
przedstawiono, jakie kategorie zmiennych niezaleznych w modelu byty kategoriami
odniesienia.

METODA

Do okreslenia czynnikow, ktore wpltywaja na sprawowanie opieki nad starszymi
rodzicami przez respondentdw w wieku 45—69 lat, zastosowano model regresji logi-
stycznej dla zmiennej binarnej, ktéry moze by¢ zapisany nastepujaco (Wooldridge
2006):

exp(, + xB) 0

Ply=0= 1+exp(B,+ xB)

gdzie:
xf — wektor niezaleznych zmiennych losowych (x) wraz z odpowiadajacymi im
wspotczynnikami regresji logistycznej (B):

Xp = pixi + foxa + .+ Brxk )
o — stata w modelu.

W przypadku jakoSciowych zmiennych niezaleznych kategorie odniesienia (refe-
rencyjne) byty nastepujace: pte¢ (ref. mgzczyzna), poziom wyksztalcenia (ref. zasad-
nicze zawodowe 1 nizsze), sytuacja rodzinna (ref. mieszkajacy samotnie), status na
rynku pracy (niepracujacy), stan zdrowia respondenta (ref. bez niepetnosprawnosci),
miejsce zamieszkania (ref. wie$), stan zdrowia rodzica (ref. bez niepetnosprawno-
$ci), posiadanie rodzenstwa (ref. brak rodzenstwa).

WYNIKI

Na wykresie 1 przedstawiono informacje obrazujace zaangazowanie o0sOb
w wieku 45-69 lat w opieke przynajmniej nad jednym zyjacym rodzicem. Zaan-
gazowanie w opieke wyrazone zostato jako udziat osob, ktore sprawowaty opieke
nad starszymi rodzicami, wsérdd osob danej kategorii posiadajacych przynajmniej
jednego zyjacego rodzica. Dane z badania GGS-PL pokazuja, iz co dziesigty respon-
dent w wieku 4569 lat byl opiekunem starszego rodzica. Generalnie wraz z wie-
kiem dorostego dziecka rosnie udziat oséb opiekujgcych si¢ regularnie starszymi
rodzicami, czego mozna bylo oczekiwaé, ze wzgledu na wigksze problemy zdro-
wotne do$§wiadczane przez sedziwych rodzicow.
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Wykres 1. Udziat 0sob w wieku 45—69 lat sprawujacych opieke przynajmniej nad jednym rodzicem
wedhug wieku dorostego dziecka

Figure 1. Proportion of persons aged 45—69 years providing care to at least one parent by age
of an adult child

0,25
0,20 0,19
0,17
0;15 ;13
0,11
0,10 0,08
0,06
0,05 -+
0,00 - . g : = i

45-49 50-54 55-59 60-64 65-69 ogotem total

Uwaga: Wielko$ci dla grupy wieku 65-69 lat nalezy traktowaé z ostrozno$cia z uwagi na mata
liczebnos¢.
Note: Results for the age group 65—69 should be treated with caution due to small numbers.

Zrodlo: obliczenia wiasne na podstawie danych z I rundy badania Generacje, Rodziny i Pleé

Kulturowa (GGS-PL).
Source: own calculations based on data from the first wave of the Polish Generations and Gender

Survey (GGS-PL).

W tablicy 2 podano oszacowania wartosci parametrow obu modeli przy poszcze-
gblnych zmiennych niezaleznych w postaci tzw. ilorazow szans (odds ratio), czyli
stosunku szans zaj$cia danego zdarzenia w poréwnaniu do szans zaj$cia tego zda-
rzenia dla wybranych grup referencyjnych. Generalnie uzyskane rezultaty pokazuja,
ze wpltyw wigkszosci zmiennych objasniajacych jest zgodny z ustaleniami pocho-
dzgcymi z innych analiz opisanych w literaturze dotyczacej sprawowania opieki nad
starszymi rodzicami przez doroste dzieci.

Wyniki niniejszych analiz pokazaly, ze wplyw miejsca zamieszkania, sytuacji
rodzinnej, statusu na rynku pracy i stanu zdrowia respondenta na szans¢ sprawowa-
nia opieki nad starszym rodzicem sg nieistotne statystycznie dla obu modeli. Ponadto
w Modelu 2 nieistotny statystycznie okazal si¢ wptyw posiadania rodzenstwa oraz
satysfakcja z relacji z ojcem (rodzicem). W pozostatych przypadkach oszacowania
parametrow sg statystycznie istotne na poziomie istotnosci 0,05 oraz w niektdrych
przypadkach na poziomie 0,1.

Jak mozna bylo oczekiwac, kobiety odznaczajg si¢ wiekszym prawdopodo-
bienstwem sprawowania opieki nad rodzicami niz m¢zczyzni. W przypadku opieki
nad matka (model 1) szanse te byly niemalze 3-krotnie, za§ w modelu 2 (opieka
nad ojcem) ponad 5-krotnie wyzsze niz dla me¢zczyzn. Wraz z wiekiem dorostego
dziecka rosnie prawdopodobienstwo sprawowania opieki nad ojcem lub matka, co
wydaje si¢ zrozumiate, gdyz im starsze dziecko, tym starszy rodzic i tym wicksze
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Determinanty sprawowania opieki nad starszymi rodzicami w Polsce...

jego problemy zdrowotne i potrzeba wsparcia przy wykonywaniu podstawowych
czynnosci zyciowych. Osoby o wyzszych kategoriach wyksztatcenia (Srednie i poli-
cealne oraz wyzsze) charakteryzowatly si¢ istotnie wicksza szansg opiekowania si¢
starszymi rodzicami: w modelu 1 byly one blisko dwukrotnie wyzsze, a w modelu 2
nawet 5,5-6 krotnie wyzsze niz dla oséb z wyksztalceniem co najwyzej zasadniczym
zawodowym. Zty stan zdrowia rodzica w znaczacy sposob zwicksza prawdopodo-
bienstwo matka lub ojcem: sg one odpowiednio ponad 9-krotnie i ponad 13-krotnie
wyzsze niz w przypadku braku niepetnosprawnosci. Podobnie im bardziej doroste
dziecko zgadzato si¢ z opinig, ze dzieci powinny by¢ odpowiedzialne za opieke nad
rodzicami, gdy sa oni w potrzebie, tym wigksza byta szansa sprawowania opieki nad
rodzicem. Podobnie, im wigksza satysfakcja z relacji z matka, tym wicksze praw-
dopodobienstwo udzielania jej pomocy, z kolei w przypadku ojca wplyw jakos$ci
relacji na szanse¢ sprawowania opieki okazal si¢ nieistotny statystycznie. Posiada-
nie rodzenstwa znaczaco zmniejszato szanse sprawowania opieki nad matka: osoby
posiadajace brata lub siostre charakteryzowaty si¢ o 40% mniejszym prawdopodo-
bienstwem sprawowania opieki, za§ w przypadku ojca obecno$¢ rodzenstwa okazata
si¢ nieistotne statystycznie.

PODSUMOWANIE

Celem artykutu byto wskazanie determinant sprawowania opieki nad starszymi
rodzicami przez doroste dzieci. Wyniki analiz s w wigkszo$ci zgodne z wynikami
uzyskanymi przez innych badaczy i1 opisanymi w literaturze przedmiotu. Generalnie
wraz z wiekiem ros$nie prawdopodobienstwo sprawowania opieki nad ojcem lub
matkg. Kobiety odznaczajg si¢ wigckszym ryzykiem sprawowania opieki nad rodzi-
cami niz m¢zezyzni. Osoby lepiej wyksztalcone ($rednie i policealne oraz wyzsze)
charakteryzowaly si¢ wickszym prawdopodobienstwem opiekowania si¢ starszymi
rodzicami. Miejsce zamieszkania (miasto — wie$), sytuacja rodzinna, status na rynku
pracy i stan zdrowia respondenta nie wplywatly istotnie na szans¢ sprawowania
opieki nad starszym rodzicem. W Modelu 1 (sprawowanie opieki nad matka) istotny
statystycznie okazal si¢ wpltyw posiadania rodzenstwa oraz satysfakcja z relacji
z rodzicem. Jak mozna bylo przypuszczaé, stan zdrowia rodzica w znaczacy sposob
zwigksza prawdopodobienstwo sprawowania opieki nad matka lub ojcem. Podobnie,
im bardziej doroste dzieci zgadzaty si¢ z opinig na temat odpowiedzialno$ci dzieci
za opieke¢ nad rodzicami, tym wigksze bylo ryzyko udzielania im pomocy. Takze im
lepsze byly relacje migdzy rodzicami i dorostymi dzie¢mi, tym wieksze byly szanse
sprawowania opieki nad ojcem lub matka.

Warto podkresli¢, iz w badaniu GGS-PL zebrano informacje o regularnej pomocy
innym osobom przy wykonywaniu podstawowych czynnosci zyciowych. Brakuje
niestety danych, jaka jest to pomoc i jaka jest jej czestotliwo$é (raz w tygodniu,
kilka razy w tygodniu czy kilka razy dziennie), ani jak dlugo trwa. Te szczegotowe
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informacje dotyczace sprawowania opieki moglyby by¢ przydatne w ocenie jej deter-
minant. Poza tym wyniki te zostaly uzyskane na podstawie danych przekrojowych,
a wydaje si¢, ze bardziej odpowiednie do tego celu bylyby dane panelowe, dzigki
czemu mozliwe bytoby wychwycenie momentu rozpoczecia sprawowania opieki,
bowiem — jak podajg Schulz i Sherwood (2008) — na przyklad wzrost poziomu
stresu i depresji najbardziej widoczny jest w momencie podjecia takiego zobowig-
zania. Dzigki temu mozna byloby rowniez zauwazy¢ zmiang (jes$li taka mialaby
miejsce) w ocenie jakosci relacji migdzy rodzicami a dorostymi dzie¢mi w momen-
cie zaangazowania si¢ w opiek¢ nad rodzicem. Mozna przypuszczaé, iz wykorzy-
stanie tego typu danych pozwolitoby na poszerzenie zakresu analiz i dostarczytoby
nowych, interesujgcych wnioskoOw na temat sprawowania opieki nad niesamodziel-
nymi rodzicami. Zatem, mozna oczekiwac, ze realizowana na przelomie lat 2014
1 2015 kolejna runda badania GGS w Polsce uzupelni t¢ luke.

Podsumowujac, nalezy stwierdzi¢, iz sprawowanie opieki nad niesamodziel-
nym krewnym, a w szczego6lnosci rodzicem jest zajeciem trudnym zaréwno pod
wzgledem fizycznym, jak i emocjonalnym. Prowadzi to do zwigkszenia poziomu
stresu, spadku dochodow (zwigzanych z czasowym lub stalym zaniechaniem lub
ograniczenia zatrudnienia) i moze przyczynia¢ si¢ do pogorszenia jakosci zycia/
zadowolenia z zycia 1 tym samym do powstania lub nasilenia si¢ zlych rela-
cji migdzy dorostymi dzie¢mi a starszymi rodzicami. Z drugiej strony, moze by¢
postrzegane jako pozytywne doswiadczenie, zwtaszcza w przypadku dobrych rela-
¢ji miedzy dorostymi dzie¢mi i starszymi rodzicami. Kwestia dostarczania pomocy
starszym rodzicom (i szerzej innym czlonkom rodziny i znajomym) jest niezwy-
kle wazna z punktu widzenia starzenia si¢ ludnosci w Polsce i zmniejszania si¢
tzw. potencjatu opiekunczego w spoteczenstwie (Szweda-Lewandowska 2014).
Stopien niedopasowania zapotrzebowania na opieke i potencjalnych zasobow
opieki moze w przyblizeniu pokazywaé¢ popyt na formalne ustugi opiekuncze
(zarobwno dostarczane przez instytucje publiczne jak i nabywane na rynku ustug).
A to z kolei znaczaco zwigksza koszty zwigzane z populacja 0sob starszych i star-
zeniem si¢ ludnosci. W zwiazku z tym warto prowadzi¢ dalsze analizy w tym
zakresie.

LITERATURA

Abramowska A., 2005, Projekcja liczby 0sob starszych wymagajqcych opieki w Polsce, raport z badan
whasnych, ISiD, KAE, SGH.

Abramowska A., Gourbin C., Wunsch G., 2005, Projections of the dependent elderly population by age,
sex, and household composition: Scenarios for Belgium, ,,Archives of Public Health”, nr 63(5):
243-257.

Abramowska-Kmon A., 2007, Indywidualne demograficzno-spoleczne determinanty stanu zdrowia 0sob
starszych — proba kwantyfikacji ich wplywu, raport z badan wiasnych, ISiD KAE, SGH.

Abramowska-Kmon A., 2008, Indywidualne demograficzno — spoleczne determinanty stanu zdrowia
0s0b starszych — proba kwantyfikacji ich wpltywu, [w:] Kowaleski J.T., Szukalski P. (red.), Pomysine

56



Determinanty sprawowania opieki nad starszymi rodzicami w Polsce...

starzenie si¢ w swietle nauk o zdrowiu (s. 206-218), Zaktad Demografii i Gerontologii Spoteczne;j
UL, Lodz.

Abramowska-Kmon A., 2011, Zmiany modelu rodziny a zapotrzebowanie na ustugi opiekuncze dla
0s0b starszych, maszynopis pracy doktorskiej, Instytut Statystyki i Demografii, Kolegium Analiz
Ekonomicznych, Szkota Gtoéwna Handlowa w Warszawie, Warszawa.

Abramowska-Kmon A., Kotowska 1.E., 2009, Usfugi opiekuncze dla osob starszych, [w:] Kotowska I.E.
(red.), Rynek pracy i wykluczenie spoleczne w kontekscie percepcji Polakow — Diagnoza Spoteczna
2009 (s. 73-88), Raport tematyczny dla Ministerstwa Pracy i Polityki Spotecznej, Warszawa.

Agree E., Bisset, B., Rendall, M.S., 2003, Simultaneous care for parents and care for children among
mid-life British women, ,,Population Trends”, nr 112, 29-35.

Albuquerque P.C., 2014, Intergenerational private transfers: Portugal in the European context,
,European Journal of Ageing”, nr 11(4), 301-312.

Attias-Donfut C., Ogg J., Wolff F.-C., 2005, European patterns of intergenerational financial and time
transfers, ,,European Journal of Ageing”, nr 2(3), 161-173.

Attias-Donfut C., Wolff F.-Ch., 2008, Patterns of intergenerational transfers among immigrants in
France: a comparative perspective, [w:] Ch. Saraceno (red.), Families, Ageing and Social Policy:
Intergenerational Solidarity in European Welfare States (s. 259-284), Edward Elgar Publishing,
Cheltenham, UK.

Bien B. (red.), 2006, Family caregiving for the elderly in Poland, Wydawnictwo Uniwersyteckie
Transhumana, Biatystok.

Bittman M., Fast J.E., Fisher K., Thomson C., 2004, Making the invisible visible: the life and time(s)
of informal caregivers, [w:] N. Folbore, M. Bittman (red.), Family time: the social organization of
care (s. 69-90), Routledge, London and New York.

Btedowski P., 2011, Sytuacja ekonomiczna i potrzeby opiekuricze osob starszych w Polsce, ,Polityka
Spoteczna”, nr specjalny ,,Aspekty medyczne, psychologiczne, socjologiczne i ekonomiczne
starzenia si¢ ludzi w Polsce. PolSenior”, 31-36.

Bledowski P., 2012, Potrzeby opiekurncze osob starszych, [w:] M. Mossakowska, A. Wiecek, P. Btedowski
(red.), Aspekty medyczne, psychologiczne, socjologiczne i ekonomiczne starzenia sie ludzi w Polsce
(s. 449—-466), Termedia Wydawnictwo Medyczne, Poznan.

Bonsang E., 2007, How do middle-aged children allocate time and money transfers to their older parents
in Europe?, ,,Empirica”, nr 34(2), 171-188.

Bromley M.C., Blieszner R., 1997, Planning for Long-Term Care: Filial Behavior and Relationship
Quality of Adult Children with Independent Parents, ,,Family Relations”, vol. 46, nr 2, 155-162.

Chisholm J.F., 1999, The Sandwich Generation, ,,Journal of Social Distress and the Homeless”, vol. 8,
nr 3, 177-191(15).

Cooney T.M., Dykstra P.A., 2011, Family obligations and support behaviour: a United States—Nether-
lands comparison, ,,Ageing & Society”, nr 31, 1026-1050.

Czekanowski P., 2002, Rodzina w zZyciu osob starszych i osoby starsze w rodzinie, [w]: B. Synak (red.),
Polska Staros¢ (s. 140-172), Wydawnictwo Uniwersytetu Gdanskiego.

Czekanowski P., 2006, Family carers of elderly people, [w:] Bien B. (red.), Family caregiving for the
elderly in Poland (s. 85-111), Wydawnictwo Uniwersyteckie Transhumana, Biatystok.

De Jong Gierveld J., Dykstra P.A., 2006, Impact of longer life on care giving from children, [w:] Yi Z.,
Crimmins E.M., Carriére Y., Robine J.-M. (red.), Longer life and healthy aging (s. 239-259),
Springer, Dordrecht.

De Jong Gierveld J., Dykstra P.A., 2008, Virtue is its own reward? Support-giving in the family and
loneliness in middle and old age, ,,Ageing and Society”, nr 28, 271-287.

De Jong-Gierveld J., van Solinge H., 1995, Ageing and its consequences for the socio-medical system,
Population Studies 29, Council of Europe Press, Strasbourg.

De Sandre P., 2006, From the Life Cycle to Life Paths and to Life Transitions, [w:] G. Casselli, J. Vallin,
G. Wunsch (red.), Demography: analysis and synthesis: a treatise in population studies (s. 399—417),
Elsevier.

57



Anita Abramowska-Kmon

Doblhammer G., Zieger U., Martikainen P., Nihtild E., Apt W., 2008, Health and its effect on the future
demand for care, [w:] Gaymu J., Festy P., Poulain M., Beets G., Future Elderly Living Conditions
in Europe (s. 141-163), Les Cahiers de 1’Ined, INED.

Doblhammer G., Ziegler U., 2006, Future elderly living conditions in Europe: demographic insights,
[w:] Backes G.M., Lasch V., Reimann K. (red.), Gender, health and ageing: European perspectives
on life course, health issues and social challenges (s. 267-292), VS Verlag, Wiesbaden.

Dykstra P.A., 1997, Employment and caring, NIDI Working Paper 1997/7. The Hague: Netherlands
Interdisciplinary Demographic Institute.

Dykstra P. A., Komter, A.E., 20006, Structural characteristics of Dutch kin networks, [w:] P.A. Dykstra,
M. Kalmijn, T.C.M. Knijn, A.E. Komter, A.C. Liefbroer & C.H. Mulder (Eds.), Family solidarity
in the Netherlands (s. 21-42). Amsterdam: Dutch University Press.

Dykstra P. A., Fokkema T., 2012, Norms of filial obligation in the Netherlands, ,,Population-E”, nr 67(1),
97-122.

Dykstra P., van den Broek T., Muresan C., Haragus M., Haragus P.-T., Abramowska-Kmon A.,
Kotowska LE., 2013, State-of-the-art report Intergenerational linkages in families, Families and
Societies Working Paper Series 1(2013).

Finch J., Mason J., 1990, Filial obligations and kin support for elderly people, ,,Ageing & Society”,
nr 10, 151-175.

Fokkema T., ter Bekke S., Dykstra P.A., 2008, Solidarity between Barents and their adult children in
Europe, NIDI Report No. 76.

Folbore N., Bittman M., 2004, Family time: the social organization of care, Routledge, London and
New York.

Gerstel N., Gallagher S. K., 2001, Men s caregiving: Gender and the contingent nature of care, ,,Gender
& Society”, nr 15(2), 197-217.

Golini A., Tacoucci R., 2006, Demographic trends and relationships between generations, [w:] G. Casselli,
J. Vallin, G. Wunsch (red.), Demography: analysis and synthesis: a treatise in population studies
(s. 305-325), Elsevier.

Golinowska S., 2006, Przedmowa, [w:] Szczerbinska K., (red.), Dostepnosc opieki zdrowotnej i pomocy
spolecznej dla osob starszych w Polsce (s. 13—17), Wydawnictwo Uniwersytetu Jagiellonskiego,
Krakow.

Grotowska-Leder J., 2008, Sieci spoleczne seniorow mieszkajgcych w rejonach niezurbanizowanych
w perspektywie teoretycznej i empirycznej, [w:] Kowaleski J.T, Szukalski P. (red.), Pomysine
starzenie si¢ w perspektywie nauk o pracy i polityce spolecznej (s. 171-185), Zaktad Demografii
i Gerontologii Spotecznej UL, £6dz.

Grundy E., Henretta J.C., 2006, Between elderly parents and adult children: a new look at the
intergenerational care provided by the ‘sandwich generation’, ,,Ageing & Society”, nr 26.

Haberkern K., Schmid T., Szydlik M., 2015, Gender differences in intergenerational care in European
welfare states, ,,Ageing and Society”, nr 35(2), 298-320.

Haberkern K., Szydlik M., 2010, State care provision, societal opinion and children’s care of older
parents in 11 European countries, ,,Ageing & Society”, nr 30(2), 299-323.

Jang S.-N., Avendano M., Kawachi 1., 2012, Informal Caregiving Patterns in Korea and European
Countries: A Cross-National Comparison, ,,Asian Nursing Research”, nr 6(1), 19-26.

Kotowska L.E., Jozwiak J., 2011, Panelowe badanie przemian relacji miedzy pokoleniami, w rodzinie
oraz miedzy kobietami i mezczyznami: generacje, rodziny i ple¢ kulturowa — GGS-PL, ,.Studia
Demograficzne”, nr 1/159, 99—-106.

Kiinemund H., 2006, Changing Welfare States and the “‘Sandwich Generation”: Increasing Burden for
the Next Generation?, ,International Journal of Ageing and Later Life”, nr 1(2), 11-29.

Leopold T, Raab M., Engelhardt H., 2014, The Transition to Parent Care: Costs, Commitments, and
Caregiver Selection Among Children, ,Journal of Marriage and Family”, nr 76, 300-318.

Myers J.E., 1988, The Mid/Late Life Generation Gap: Adult Children with Aging Parents, ,,Journal of
Counseling & Development”, vol. 66, nr 7, 331-335.

58



Determinanty sprawowania opieki nad starszymi rodzicami w Polsce...

Ogg J., Renaut S., 2006, The support of parents in old age by those born during 1945—1954: a European
perspective, ,,Ageing & Society”, nr 26(5), 723-43.

Paczkowska M., 2002, Samopomoc, pomoc i opieka spoteczna, [w:] J. Halik (red.), Starzy ludzie
w Polsce. Spoleczne i zdrowotne skutki starzenia sig¢ spofeczenstwa (s. 61-70), Instytut Spraw
Publicznych, Warszawa.

Rossi, A.S., Rossi, PH., 1990, Of human bonding: Parent-child relations over the life course. New
York: Aldine de Gruyter.

Saraceno Ch., 2008, Introduction: Intergenerational relations in families — a micro-macro perspective,
[w:] Ch. Saraceno (red.), Families, Ageing and Social Policy: Intergenerational Solidarity in
European Welfare States (Globalization and Welfare) (s. 1-19), Edward Elgar, Cheltenham.

Shemmings D., 2006, Using adult attachment theory to differentiate adult children’s internal working
models of later life filial relationships, ,JJournal of Aging Studies”, nr 20, 177-191.

Sherman S.R., Ward R.A., LaGory M., 1988, Women as Caregivers of the Elderly: Instrumental and
Expressive Support, ,,Social Work”, vol. 33, nr 2, 164-167.

Spitze G., Logan J.R., 1991, Sibling Structure and Intergenerational Relations, ,Journal of Marriage
and Family”, vol. 53, nr 4, 871-884.

Stuifbergen M.C., van Delden J.J.M., Dykstra P.A., 2008, The implications of today's family structures
for support giving to older parents, ,,Ageing and Society” nr 28: 413-434.

Szczerbinska K., 2006, Korzystanie 0sob starszych ze swiadczen medycznych i opiekunczych w Polsce,
[w:] Szczerbinska K. (red.), Dostepnosé opieki zdrowotnej i pomocy spotecznej dla 0sob starszych
w Polsce (s. 45-54), Wydawnictwo Uniwersytetu Jagiellonskiego, Krakow.

Szukalski P., 2002, Przeplywy migdzypokoleniowe i ich kontekst demograficzny, Wydawnictwo
Uniwersytetu Lodzkiego, Lodz.

Szukalski P., 2008, Relacje miedzypokoleniowe z demograficznego punktu widzenia w starzejgcym sie
spoleczenstwie polskim, [w:] Rzadowa Rada Ludno$ciowa, Sytuacja demograficzna Polski. Raport
2007-2008 (s. 206-223), Zaktad Wydawnictw Statystycznych GUS, Warszawa.

Szweda-Lewandowska Z., 2014. Status rodzinny i nieformalne nierodzinne sieci wsparcia a zamiesz-
kiwanie w instytucjach, ,,Studia Demograficzne”, nr 2(166), 79-95.

Van Gaalen R.1., Dykstra P.A., 2006, Solidarity and conflict between adult children and parents: A latent
class analysis, ,,Journal of Marriage and Family”, nr 68, 947-960.

Vaupel J.W., von Kistowski K.G., 2008, Living longer in an ageing Europe: a challenge for individuals
and societies, ,,European View”, nr 7(2): 255-263.

Vaupel J.W., 2010, Biodemography of human ageing, ,Nature”, nr 464: 536-542.

Wijckmans B., Van Bavel J., 2010, Divorce and intergenerational family obligations: Past research
and current patterns in the Netherlands, Interface Demography Working Paper 2010-1, Brussels,
Free University.

Wizner B., Skalska A., Klich-Raczka A., Piotrowicz K., Grodzicki T., 2012, Ocena stanu funkcjonalnego
u 0sob w starszym wieku, [w:] M. Mossakowska, A. Wigcek, P. Btedowski (red.), Aspekty medyczne,
psychologiczne, socjologiczne i ekonomiczne starzenia si¢ ludzi w Polsce (s. 81-94), Termedia
Wydawnictwo Medyczne, Poznan.

Wolf D.A., Ballal S.S., 2006, Family support for older people in an era of demographic change and
policy constraints, ,,Ageing and Society”, nr 26, 693-706.

Wooldridge J. M., 2006, Introductory econometrics: a modern approach, Thomson/South-Western.

Woycicka 1., 2009, Model opieki w Polsce, [w:] LE. Kotowska (red.), Strukturalne i kulturowe
uwarunkowania aktywnosci zawodowej kobiet w Polsce (s. 99-118), Wydawnictwo Scholar,
Warszawa.

59



Anita Abramowska-Kmon

DETERMINANTS OF CAREGIVING
FOR ELDERLY PARENTS IN POLAND
BASED ON THE GGS-PL SURVEY

ABSTRACT

The main aim of the paper was to analyse determinants of care for elderly parents
provided by adult children in Poland. The data were from the first wave of the Pol-
ish Generations and Gender Survey (GGS-PL) carried out in 2010 and 2011. The
logistic regression model with the dependent binary variable describing the fact of
providing care to elderly mother or father has been applied. The obtained results
are mostly in line with those described in the literature on this topic. Generally
the probability of giving care to elderly parents increases with respondent’s age.
Women have higher chances of providing care to older mother or father than men
do. Persons better educated (with secondary or higher level of education) are char-
acterized by higher probability of caring for elderly parents. Parameters estimates
for several variables such as place of residence, living arrangements, employment
status and health status were statistically insignificant. As it would have been antici-
pated health status of a parent significantly increases the probability of providing
care to a mother or a father. Moreover, the better the relationship between children
and parents, the higher chances of taking care of older parents. In addition, the more
respondents agreed with the opinion of responsibility of children for care for elderly
parents, the higher the risk of providing an instrumental help by them was.

Keywords: elderly care, sandwich generations, population ageing, intergenera-
tional relations
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