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Santrauka. Socialinés globos sektoriui susiduriant su spar¢iai auganciu globos
poreikj turin¢iy asmeny skaiciumi bei su darbuotojy pritraukimo ir iSlaikymo Siame
sektoriuje problema, vis aktualesniu klausimu tampa formalios ir neformalios globos
integravimas. Formalios ir neformalios globos integravimo poreikis siejamas tiek su
siekiu geriau tenkinti pagyvenusiy asmeny ir suaugusiy nejgaliyjy globos poreikius,
tiek su siekiu i§saugoti neformalius globéjus kaip svarby globos istekliy. Taip pat
pastaruoju deSimtmeciu, vykstant rinkos santykiy jsitvirtinimui globos paslaugy
sektoriuje, itin akcentuojamas ir globos paslaugy kokybés standartizavimo klausimas.
Tad S$io straipsnio tikslas — iSanalizuoti formalios ir neformalios globos paslaugy
pagyvenusiems asmenims bei suaugusiems nejgaliesiems integravimo prielaidas
paslaugy kokybés standartizavimo kontekste. Tikslui pasiekti straipsnyje pristatomos
sistemy integravimo ir globos paslaugy standartizavimo sampratos, formalios ir ne-
formalios globos pagyvenusiems bei suaugusiems nejgaliems asmenims sektoriy
ypatumai, globos paslaugy organizaciniy modeliy jvairové. Straipsnis baigiamas
iSvadomis, kad formalios ir neformalios globos sektoriy skirtumai, tiek kalbant apie
$iy sektoriy mastus, tiek apie struktiira, darbo organizavimo ypatumus, globéjy liikes-
Formalios globos sektorius eina kokybés vis didesnio standartizavimo keliu, o $tai
neformalaus sektoriaus paslaugy kokybé iSlicka asmeninio susitarimo reikalu.

Raktazodziai: formali globa, neformali globa, pagyvene asmenys, suauge nejgalieji,
integracija, paslaugy kokybé, paslaugy standartizavimas.

Ivadas

Socialinés globos sektoriui susiduriant su sparciai auganc¢iu globos poreikj turinéiy asmeny
skai¢iumi bei su darbuotojy pritraukmo ir iSlaikymo Siame sektoriuje problema, literatiiros
apzvalga rodo, kad vis aktualesniu klausimu tarp globos tema raSanciy autoriy tampa
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formalios ir neformalios globos?® sgsajos. Pavyzdziui, tokie autoriai, kaip Ungerson (2005),
Timonen (2009) bei Genet ir kt. (2012) savo darbuose globos tematika akcentuoja, kad
pastaruoju metu nyksta riba tarp formalios ir neformalios globos, o tam didelés jtakos, anot
Ungerson (2005) bei Genet ir kt. (2012), turi piniginiy iSmoky jsitvirtinimas paslaugy
namuose srityje. Kiti autoriai, pavyzdziui, Twigg ir Atkin (2002) bei Agee ir Blanton (2000),
analizuoja saveikos tarp formaliy ir neformaliy globos paslaugy teikéjy tipus ar bendravimo
biidus. Kas lemia formalios ir neformalios globos integravimo poreikj?

Straipsnio autoriy nuomone, formalios ir neformalios globos integravimo poreikis turéty
biiti siejamas ne tik su siekiu geriau patenkinti pagyvenusiy asmeny ir suaugusiy nejgaliyjy
globos poreikius, bet ir su siekiu i§saugoti neformalius globéjus kaip svarby globos istekliy.
Nors, viena vertus, formalios globos sektorius plétojamas atliepiant pagyvenusiy bei nejgaliy
zmoniy pagalbos poreikius, kita vertus, neformalus sektorius ir toliau islieka svarbiu
pagalbos istekliu Europoje. Taciau reikéty atkreipti démesj j tokias visuomenés raidos
tendencijos, kaip sparti migracija, motery dalyvavimas darbo rinkoje, Seimos struktiiros
keitimas, kurios ,,sekina“ neformalios globos resursus. Salia minéty visuomenés raidos
tendencijy veikia ir subjektyvus faktorius — keiciasi visuomenés poziiiris j globos
jsipareigojimus, nusenusiy tévy ar nejgaliy Seimos nariy priezitirg norima patikéti formalios
globos institucijoms. Siekiant neprarasti §io svarbaus globos istekliaus — neformalios globos
— svarby vaidmenj vaidina valstybés socialiné politika, numatanti pagalbg neformaliems
glob¢jams, palengvinant jiems globos nasta, sudarant palankesnes galimybes derinti darba
ir globa. Taigi, kaip ir minéta, kalbame apie formalios ir neformalios globos integravimo
poreikj ne tik dél to, kad geriau buity tenkinami globojamy asmeny poreikiai, bet ir todél, kad
bty islaikytas neformaliy globéjy nusiteikimas globoti (ryZtas imtis globé&jo vaidmens).

Visgi Hengelaar ir kt. (2017) pastebi, kad nors profesionaliy darbuotojy
bendradarbiavimo su neformaliais globéjais nauda yra suvokiama, praktikoje formaliy ir
neformaliy globos paslaugy lygiagretus teikimas susiduria su jvairiais sunkumais. Kodél for-
malios ir neformalios globos integravimas susiduria su praktiniais i$§tikiais? Atsakymui j §j
klausima pasitelkiama Holzner (1967) sistemy integravimo samprata.

Galima teigti, kad integruota globa (formali + neformali) — susiety, viena kitg
papildanciy, bendradarbiaujan¢iy techniky ir organizaciniy modeliy visuma, uZztikrinanti
adekvaty kliento poreikiy tenkinima tinkamu laiku. Integracijos pagrindinis tikslas yra
uztikrinti kuo geresnj kliento poreikiy tenkinima. Kita vertus, ziiirint i§ socialinés politikos
perspektyvos, integracijos tikslas taip pat yra padéti pritraukti, iSlaikyti neformalios globos
teikéjus kaip substituta formaliai globai. Sistemy integravimo samprata (Holzner, 1967)
pabrézia sunkumus, kylanéius dél skirtingy integruojamy sistemy charakteristiky. Viena i$

2 Formali globa — tai globa, susijusi su sutartimi pagrjstais santykiais vie$ajame arba privatiame sektoriuje,
iskaitant globa, kuri yra teikiama tokiose institucijose, kaip, pavyzdziui, slaugos namai. Prie formalios globos taip
pat priskiriama globa, teikiama profesionaliy darbuotojy asmens namuose. Neformali globa — tai globa, kuri yra
teikiama neformaliy globéjy, tokiy kaip sutuoktiniai/partneriai, kiti namy tkio nariai ir giminaiciai, draugai,
kaimynai ir kt. Neformali globa paprastai teikiama globos gavéjo namuose ir yra nemokama, pagrista jau
egzistuojanciais socialiniais rySiais (Kraus ir kt., 2010).
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Sias sistemas skirian¢iy charakteristiky Siame straipsnyje laikomas skirtingas paslaugy
standartizavimo lygis formalios ir neformalios globos sistemose. Kitaip tariant, laikomasi
prielaidos, kad standartizuodami formalios globos paslaugas dél kokybés uztikrinimo,
didiname $ios sistemos skirtumg nuo neformalios globos, kur kokybés supratimas remiasi
asmeniniu susitarimu ir dazniausiai néra standartizuotas.

Beje, kalbant apie globos paslaugy standartizavimg galima pastebéti, kad pastaruoju
desimtmeciu, sené¢jant Europos visuomenei, globos sektoriaus paslaugy kokybés klausimai
ypa¢ akcentuojami ir Europos Sajungos lygmenyje (European Commission, 2016).
Siuolaikinése visuomenése, ypa¢ vykstant rinkos santykiy jsitvirtinimui globos paslaugy
sektoriuje, vis svarbesni tampa $iy paslaugy kokybés standartizavimo klausimai. Globos kaip
prekés samprata reikalauja apibrézti ne tik jos kiekj, bet ir kokybe, nes tai susij¢ su paslaugos
kainos nustatymu rinkoje. Kita vertus, globos paslaugy teikimas rinkos salygomis iskelia
problema uztikrinti tinkama pazeisty socialiniy grupiy asmeny poreikiy tenkinimg Siomis
paslaugomis, ypac, kai Sias paslaugas teikti pasirenkamas privatus sektorius, kuris
maksimizuodamas savo interesus (pelng) gali teikti nepakankamos kokybés paslaugas.

Taigi $io straipsnio tikslas — iSanalizuoti formalios ir neformalios globos paslaugy pagy-
venusiems bei nejgaliesiems suaugusiems asmenims integravimo prielaidas paslaugy koky-
bés standartizavimo kontekste. Pagrindiné keliama analizés prielaida, kad vienas i$§ formalios
ir neformalios globos integravimo trukdziy gali biiti skirtingas kokybés standartizavimo lygis
formalios ir neformalios globos sektoriuose. Jeigu formalia globa sickiama vis labiau
ir labiau standartizuoti formaliomis kokybés sistemomis, rodikliais, tai neformalios globos
kokybé iSlicka dazniausiai tik neformalaus susitarimo tarp globéjo ir globojamojo reikalas.

1. Analizés metodologinés prielaidos

Siekiant jvertinti formalios ir neformalios globos kokybés standartizavimo priclaidas, biitina
aptarti du pagrindinius metodologinius klausimus. Pirma, apsibrézti globos paslaugy
(sistemy) integravimo samprata bei kriterijus. Antra, apsibrézti globos paslaugy kokybés
sampratg bei pagrindines indikatoriy grupes (parametrus).

Kalbant apie formalios ir neformalios globos integravimg, galime taikyti sistemy
integravimo sampratg ir kriterijus, kadangi, kliento poreikiy poziiiriu, globos paslaugos,
kurios jam yra reikalingos, gali biiti traktuojamos kaip sistema. O §tai pac¢iy paslaugy teikimo
poziliriu, jos gali biiti traktuojamos kaip subsistemos, nes kiekviena funkcionuoja
savarankiSkai (viena pagal formaliy paslaugy organizavimo reikalavimus, kita — pagal
neformaly susitarimg su klientu). Sistemy integracijos poziiiriu, objektai yra integruoti, jeigu
jie sudaro bendrg visuma, turi visumos formg. Integracija — tai santykiai tarp daliy,
suformuojantys bendra visumg. Tos dalys gali bti identiskos, tada integracija neproble-
miska. Jeigu jos skiriasi, suformuoti bendrg visumg yra sudétinga (Holzner, 1967). Taigi gali-
me teigti, kad formalios ir neformalios globos skirtumai jy integravimg apsunkina ar daro
sunkiai jmanomg. Turint galvoje, kad formalios globos, kaip socialinés politikos ar gerovés
srities, kokybe siekiama vis labiau standartizuoti, o neformalios globos kokybé vis dar islieka
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labiau susitarimo tarp jos gavéjo ir teikéjo reikalu, Sie skirtumai trukdo suformuoti bendra
integruotg globos paslaugy visuma. Kita vertus, Siuolaikiniy valstybiy socialinéje politikoje
atsiranda tokie instrumentai, kaip pagalbos pinigai neformaliems globé¢jams, kurie sudaro
prielaidas kokybés standartizavimui, t. y. valstybé gali jvesti reikalavimus neformalios
globos kokybei kaip salyga globos pinigams gauti.

Globos paslaugy standartizavimas suprantamas kaip $iy paslaugy kokybés reguliavimas
taikant jvairias kokybés vadybos sistemas. Globos paslaugy kokybés vertinimo sampratoje
iSskiriama vadinamoji kokybés triada: strukttiros, proceso ir rezultato kokybé (Donabedian,
1988). Konkretizuojant §iuos lygmenis, globos kokybé dazniausiai siejama su tokiais paslaugy
parametrais kaip saugumas, efektyvumas, orientacija i klienta, savalaikiSkumas, adekvatumas,
lygybé (Zuidgeest, 2011). Europos savanoriskas socialiniy paslaugy kokybés modelis i$skiria
tokius kokybés indikatorius, kaip lankstumas ir reagavimas j pokycius, gebéjimas atliepti
klienty poreikius, prieinamumas, atskaitomybé, elgsena, pasitikéjimas, privatumas etc.
(A voluntary European quality framework for social services, 2010). Taigi formalios ir nefor-
malios globos paslaugy pagyvenusiems asmenims bei suaugusiems nejgaliesiems kokybés
standartizavimas reik§ty struktiiros, proceso ir rezultaty kokybés uZtikrinimg bei tokius
paslaugy parametrus, kaip saugumas, orientacija j klienta, savalaikiskumas, adekvatumas,
lygybé, lankstumas ir reagavimas | pokycius, gebéjimas atliepti klienty poreikius,
prieinamumas, atskaitomybe, elgsena, pasitikéjimas, privatumas, efektyvumas.

Kalbant ne Siaip apie globos paslaugy kokybés indikatorius formalioje ir neformalioje
globoje, o apie globos kokybe kaip apie Siy dviejy sistemy integruoto darinio parametrus,
tampa aisku, kad tiek kokybés indikatoriy pasirinkimas, tiek jy uztikrinimas gali biiti
sudétingas (pvz., jeigu atskaitomybé yra biitinas kokybés indikatorius formalioje globoje,
kiek jis turi buti taikomas neformalioje globoje; arba jeigu efektyvumas yra svarbus rodiklis
formalioje globoje, neformalus globéjas gali biti linkes paaukoti didesnius resursus
aukstesnei kokybei uztikrinti ir kt.). Zidirint per neformalios globos specifika, ypatingai
svarby vaidmen] globos kokybés vertinime, kaip rodo tyrimai (Christie ir kt., 2009;
McClendon ir Smyth, 2013), vaidina emocinis rysys tarp globotinio ir globéjo, o kiti paslaugy
kokybés parametrai — maZziau svarbis.

Sistemos integracija reiSkia skirtingy subsistemy apjungima j vieng didesne sistema,
kuri funkcionuoja taip, kaip reikalinga. Kita vertus, bendros sistemos sukiirimas gali turéti
ir pridéting verte, kurios nebuvo funkcionuojant atskiroms sistemoms (pvz., iSSauggs paslau-
gy gavéjo pasitikéjimas, didesnis saugumo jausmas). Integracijos metodai: vertikali integra-
cija — subsistemy integracija pagal jy funkcijas / funkcijy pasidalinimag. O Stai horizontali
integracija yra komunikacijos tarp skirtingy subsistemy uztikrinimas, subsistemy parametry
suderinamumas (Bailey, 1994).

Integruota globa reiskia, kad formali ir neformali globa sukuria visuma, kuri uztikrina
kliento poreikiy tenkinima, t. y. kiekviena atlieka savo funkcijas, papildo viena kita. Integracija
gali bti visiSka, gali biiti daliné. Integracijos lygis reiskia santykiy tarp sistemos daliy pobiid;.
Kitaip tariant, sistemy sgveika gali buti jvairaus lygio. Galime kalbéti apie separatizmg —
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visiSkai atskirg sistemy darba; apie konkurencijos modelj — kai sistemos konkuruoja dél klienty,
resursy etc.; partneryste — bendrg darbg tam tikrais klausimais; integracija (klienty, profesijy,
paslaugy, pastaty visuma, kuri turi bendra klienta, kaip juos apjungiantj riipest;j). Integracija —
paslaugy teikimo sistema, kuri apima kartu dirbanciy ir islaikanciy juridinj (teisinj)
nepriklausomuma partneriy veikla. Si sistema apima: bendrg misijg, kultiira, vadovavima ir
administravimg, bendrg sprendimy priémimo procesa, biudzeta, jrasy tvarkyma.

Toliau straipsnyje aptariami formalios ir neformalios globos pagyvenusiems asmenims
bei suaugusiems nejgaliesiems sektoriy ypatumai: apimtis, struktiira, darbo organizavimo
ypatumai, veiklos principai. Remiantis atlikta analize, daromos i§vados apie globos paslaugy
integravima bei standartizavimo svarba ir poreikj, uztikrinant pagyvenusiy bei nejgaliy
zmoniy poreikiy tenkinima.

2. Formalios ir neformalios globos paslaugu pagyvenusiems asmenims
ir suaugusiems asmenims su negalia sektoriy ypatumai Lietuvoje
Formalios globos sektorius. Formalios globos sektoriaus mastus pirmiausia atspindi

valstybés iSlaidos globos paslaugoms. 1 lenteléje galime stebéti daugumos socialinés apsau-
gos islaidy paramai negalios atveju ir paramai senatvéje augima.*

1 lentelé. Socialinés apsaugos iSlaidos paramai negalios atveju ir paramai senatvéje
(mln. eury) (2010-2016 m.)

2010 2013 2014 2015 2016 Pokytis 2010—
2016 (proc.)
Paramai negalios atveju
Globos pasalpa* 33,5 26,5 32,4 33,7 35,9 7,2
Apgyvendinimas 32,5 29,1 31,9 33,8 448 37,8
Pagalba namuose 1,1 1,1 1,2 0,9 1,2 9,1
Paramai senatveéje
Globos pasalpa** 132,7 105,2 105,4 130,2 136,8 3,1
Apgyvendinimas 17,1 16,7 17,8 19,5 27,8 62,6
Pagalba namuose 6,5 5,9 6,8 7,0 8,4 29,2

* Slaugos ir priezitiros (pagalbos) islaidy tikslinés kompensacijos gavéjams, nesulaukusiems senatvés
pensijos amziaus.

**Slaugos ir priezitiros (pagalbos) i$laidy tikslinés kompensacijos senatvés pensijos amziaus gavéjams.

Saltinis: Socialiné apsauga Lietuvoje 2016. (2017).

Remiantis 1 lenteléje pateiktais duomenimis galima teigti, kad 2010-2016 m. tiek
paramos negalios atveju, tiek paramos senatvéje atveju didziausias pokytis stebimas
socialinés apsaugos iSlaidose, skirtose apgyvendinimui, o maziausias — socialinés apsaugos
i8laidose, skirtose globos pasalpai.

Lietuvos praktikoje ir jstatyminéje bazéje pagyvenusiy asmeny ir suaugusiy asmeny su
negalia globos paslaugoms jvardinti naudojamas socialiniy paslaugy terminas, o $ios

241 lentelg jtrauktos tik tos socialinés apsaugos islaidos, kurios yra susijusios su globos paslaugomis.
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paslaugos klasifikuojamos i dvi pagrindines grupes: tai ,,socialinés priezidiros paslaugos®
ir ,,socialinés globos paslaugos®. Socialinés priezitiros paslaugos apima pagalbg | namus,
socialiniy jgudziy ugdyma ir palaikyma, apgyvendinima savarankisko gyvenimo namuose,
laiking apnakvindinimg ir intensyvig kriziy jveikimo pagalba. Socialinés globos paslaugos
apima dienos socialing globg, trumpalaik¢ socialing globa ir ilgalaike socialing globa.
Tiek socialinés priezitiros, tiek socialinés globos paslaugos yra priskiriamos specialiyjy
socialiniy paslaugy grupei (Socialiniy paslaugy katalogas, 2006).

2017 m. Lietuvoje veiké 125 globos jstaigos seniems zmonéms ir 39 globos jstaigos
suaugusiems asmenims su negalia (Oficialiosios statistikos portalas (a)). 2016 m. stacionarias
globos paslaugas, t. y. socialines paslaugas, teikiamas globos jstaigose suaugusiems
asmenims su negalia ir globos jstaigose seniems Zmonéms, i$ viso gavo 4193 suauge asmenys
su negalia, nesulauke¢ senatvés pensijos amziaus. O kalbant apie senatvés pensijos amziaus
sulaukusius asmenis, stacionarias globos paslaugas i§ viso gavo 7687 asmenys.
Beje, remiantis Blazienés ir Zalimienés (2017) pateikiamais duomenimis, per 2000-2015 m.
Lietuvoje 65+ mety amziaus gyventojy dalis, gaunanti stacionarias globos paslaugas, isliko
beveik nepakitusi: 2000 m. §is rodiklis sieké 0,98 proc., 0 2015 m. — 1,13 proc. Kalbant apie
65+ mety amziaus gyventojy dalj, gaunancia stacionarias globos paslaugas, kity Europos
Saliy kontekste ir vadovaujantis pricinama statistika, galima pastebéti, kad, pavyzdziui,
Svedijoje 2010 m. $is rodiklis sieké 6,4 proc. (Karlsson ir kt., 2010), Italijoje 2008 m. —
apie 3 proc. (Colombo ir kt., 2011), Latvijoje 2003 m. — apie 2 proc. (Saraceno, 2010).

Zemiau pateiktame paveiksle galime matyti, kaip spar¢iai Lietuvoje 2010-2017 m. augo
pagalbos j namus ir socialinés globos namuose gavéjy skaicius.

1 pav. Pagalbos j namus ir socialinés globos namuose gavéjai (2010-2017 m.)
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Saltinis: Oficialiosios statistikos portalas (c).
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Toks ryskus socialiniy paslaugy namuose gavéjy skaifiaus, ypa¢ tarp sulaukusiyjy
senatvés pensijos amziaus, augimas Lietuvoje atspindi bendra Europos globos sektoriuje, anot
Jacobs (2003), XX a. antroje puséje émusig ryskéti tendencija — globos namuose paslaugy
plétra. Jacobs (2003) teigia, kad globa namuose pradéta vertinti kaip geriausias sprendimas
tiek i§ ekonominés, tiek i§ zmogiSkosios pusés. Tarricone ir Tsouros (2008) priduria,
kad auganti globos namuose paslaugy paklausa ir pasitila yra nulemta veiksniy, susijusiy
su demografiniais, socialiniais, technologiniais, epidemiologiniais ir politiniais poky¢iais.

Nors socialiniy paslaugy namuose gavéjy skaiciaus augimas ir atspindi bendra Europos
globos sektoriui biidingg tendencija, taciau Lietuva vis dar stipriai atsilicka nuo daugelio kity
Saliy pagal 65+ mety amZiaus gyventojy, gaunanciy globos paslaugas namuose, dalj. Remiantis
Blazienés ir Zalimienés (2017) pateikiamais duomenimis, 2015 m. Lietuvoje §is rodiklis sieké
2,63 proc. O vadovaujantis Saraceno (2010) duomenimis, apie 2003 m. 65+ mety amziaus
gyventojy, gaunanciy globos namuose paslaugas, dalis Norvegijoje sieké 18 proc., Danijoje —
29 proc., Austrijoje — 15 proc., Jungtinéje Karalystéje — 10 proc., Estijoje — 10 proc.,
Portugalijoje — 7 proc.

LR Socialiniy paslaugy jstatyme (Zin., 2006, Nr. 17-589), kaip alternatyva tiesioginiy
asmeniniy socialiniy paslaugy teikimui yra numatyta galimybé¢ skirti pagalbos pinigus, kurie
gali biiti panaudoti sumokéti uz socialinés priezitiros paslaugas. Statistikos departamento
duomenimis, 2010 m. pagalbos pinigus Lietuvoje gavo 31 darbingo amziaus asmuo su negalia
ir 302 senatvés pensijos amziaus asmenys. O 2017 m. tarp darbingo amziaus asmeny su negalia
pagalbos pinigy gavéjy jau buvo tik 13, tarp senatvés pensijos amziaus asmeny — tik 98
(Oficialiosios statistikos portalas (c); Socialin¢ apsauga Lietuvoje 2016, 2017). Zalimiené ir
Dunajevas (2015) teigia, kad nors daugelyje Europos $aliy pagalbos pinigai vis placiau
naudojami kaip tiesioginiy paslaugy alternatyva, viena i§ pagalbos pinigy neprigijimo Lietuvoje
priezaséiy yra socialinés paramos administratoriy pasiprieSinimas §ios politikos jgyvendinimui.

Kalbant apie siekj skatinti negalig turin¢iy asmeny ir pagyvenusiy asmeny nepriklauso-
mybeg, svarbu paminéti, kad Lietuvoje pastaruoju deSimtmeciu stebimas savarankisko
gyvenimo namy seneliams ir suaugusiems nejgaliesiems skaiciaus did¢jimas. Jei 2010 m. miisy
Salyje veike 12 savarankiSko gyvenimo namy minétoms asmeny grupéms, tai 2016 m. —jau 21.
Gyventojy skaiCius savarankisko gyvenimo namuose atitinkamai iSaugo nuo 227 asmeny
(i$ kuriy 103 nesulauke senatvés pensijos amziaus ir 124 senatvés pensijos amziaus) 2010 m.
iki 477 asmeny (i$ kuriy 235 nesulauk¢ senatvés pensijos amziaus ir 242 senatvés pensijos
amziaus) 2016 m. (Socialiné apsauga Lietuvoje 2016, 2017). Socialines paslaugas dienos
centruose 2017 m. gavo 15,3 tukst. darbingo amziaus asmeny su negalia ir 16,9 tikst. senatvés
pensijos amziaus sulaukusiy asmeny (Oficialiosios statistikos portalas (d)).

Neformalios globos sektorius. Tyrimy duomenimis, apie trecdalis vyresniy nei 50 mety

amziaus gyventojy pagyvenusiems asmenims teikia pagalba atliekant instrumentines veiklas
ir / ar riipinasi asmenine globa (Colombo ir kt., 2011). Zvelgdami j ateityje prognozuojamus
demografinius ir socialinius poky¢ius, daugelis autoriy atkreipia démesj, kad neformalios
globos poreikis ir reik§mé dar labiau didés (Colombo ir kt., 2011; Kehusmaa ir kt., 2013;

38



FORMALIOS IR NEFORMALIOS GLOBOS PAGYVENUSIEMS BEI SUAUGUSIEMS NEJGALIEMS
ASMENIMS INTEGRAVIMAS PASLAUGU KOKYBES STANDARTIZAVIMO KONTEKSTE

Pickard, 2013). Kalbant apie §io sektoriaus mastus, literatiiroje atkreipiamas démesys,
kad socialinés globos sektoriy analizuojantys autoriai susiduria su statistikos palyginamumo
problema. Pavyzdziui, Simonazzi (2009) pastebi, kad patikimy duomeny gavimag sunkina
ilgalaikés priezifiros sasajos su sveikatos ir socialinémis paslaugomis, neaiskios ribos tarp
skirtingy profesijy. Be to, globos sektoriaus darbuotojy struktiira gali skirtis priklausomai
nuo Salies, o profesijy pasiskirstymui jtakos gali turéti socio-ekonominiai ir politiniai
poky¢iai Salyse. Kraus ir kt. (2010) taip pat pastebi, kad itin sudétinga skirtingose Salyse gauti
specifing informacijg apie pagyvenusiy zmoniy globos sektoriy, pavyzdziui, apie skaiéiy
asmeny, gaunanciy institucing globg, ir skai¢iy darbuotojy, teikianéiy institucing globg
ir paslaugas namuose. Dar sudétingiau, kaip teigiama leidinyje ,,Carers in Europe®, gauti
duomenis apie neformalius globéjus, nes Europos Sajungos valstybése narése skiriasi globéjy
apibrézimas ir metodai, naudojami identifikuoti globéjus (Carers in Europe, 2009).

Nepaisant statistikos prieinamumo ir palyginamumo problemos globos paslaugy
sektoriuje, remiantis egzistuojanc¢iais duomenimis apie neformalios globos mastg, galima
teigti, kad Europos Sajungoje apie 80 proc. globos yra teikiama neformaliy globéjy
(Eurocares, 2017). Neformali globa yra placiai paplitusi tiek tose Salyse, kur yra iSplétotos
formalios paslaugos, tiek tose, kur minétos paslaugos maziau i$plétotos (Angermann ir Eich-
horst, 2012). Pavyzdziui, Svedijoje 70 proc. visy 75+ mety pagyvenusiy asmeny, gyvenanéiy
namuose, yra globojami Seimos nariy. Italijoje du tre¢daliai pagyvenusiy asmeny, turinciy
globos poreikj ir netgi esant didelei priklausomybei, yra globojami Seimos, ir tik 3 proc.
pagyvenusiy asmeny gauna stacionarias globos paslaugas (Triantafillou ir kt., 2010).

Dél duomeny trikumo sunku jvertinti neformalios globos paplitima ir Lietuvoje.
Remiantis pasitelkus Eurobarometro duomenis atliktais skai¢iavimais, 2011 m. Lietuvoje
asmeniSkai senyvg Seimos narj nuolatos ar dalj dienos nurodé prizitrintys 14,7 proc. 15+
mety amziaus gyventojy. Atlikti skai¢iavimai taip pat leidzia teigti, kad senyva Seimos narj
prizitrin¢iy gyventojy dalis auga didéjant respondenty amziui. Kaip antai, asmeniskai
—35-44 mety amziaus ir net 30,1 proc. —45-54 mety amziaus gyventojy (Juneviciené, 2018).

Visgi, reikéty atkreipti démesj, kad neformalios globos populiarumg Lietuvoje liudija
tyrimai, atskleidziantys gyventojy poziiirj i prioritetines globos formas. Pavyzdziui,
Gedvilaités-Kordusienés (2013) atlikto tyrimo duomenimis, net 76,2 proc. respondenty
sutinka su teiginiu, kad vaikai turéty prisiimti atsakomybe uz tévy prieziiira, jei pastariesiems
jos reikia, 62,8 proc. respondenty mano, kad vaikai turéty priimti tévus gyventi kartu, jei
tévai nebegali savimi pasiriipinti. Blazienés ir Zalimienés (2017) tyrimo duomenimis, net
67,8 proc. 50-65 mety amziaus Lietuvos gyventojy, prireikus globos paslaugy senatvéje,
rinktysi §eimos nariy ar artimyjy teikiamg globa.

Bet kokiu atveju galima teigti, kad neformalios globos sektoriaus mastai yra gerokai
didesni negu formalios globos sektoriaus, kas leidzia kalbéti apie integravimo sunkumus,
kylancius dél labai skirtingy Siy globos sektoriy dydziy.
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Suvokiant neformaliy globéjy svarbg globos poreikj turintiems pagyvenusiems ir nejga-
liems asmenims bei nauda demografiniy ir socialiniy pokyc¢iy kontekste visos valstybés
mastu, vienose $alyse neformaliems globé¢jams ir jy paramai yra skiriama daugiau démesio,
kitose maziau. Europoje yra paplitusios jvairios paramos globéjams priemonés: finansiné
parama glob¢jams (pvz., globos pasalpa Jungtin¢je Karalystéje, Airijoje), globéjy uzimtumo
rémimas (pvz., teisé | apmokamas atostogas Nyderlanduose, teisé neatvykti j darbg darbdavio
leidimu Suomijoje), vietos mastu veikiantys paramos Seimos globéjams centrai (pvz., Nyder-
landuose, Jungtinéje Karalyste, Airijoje), globéjy mokymas / Svietimas (pvz., pirminés svei-
katos prieziliros centrai, sitilantys globéjy mokymus ir priziiirintys globéjy programas Ispa-
nijoje), atokvépio paslauga (pvz., trumpalaiké instituciné globa, dienos globa ar neformalaus
globéjo pavadavimas Svedijoje ir Airijoje) (Carers in Europe, 2009).

Kalbant apie paramos priemones neformaliems globéjams Lictuvoje, pirmiausia reikty
pasakyti, kad miisy Salyje neformaliis globéjai negauna jokiy piniginiy globos iSmoky, taciau
turi teis¢ j atokveépio paslauga. Atovépio paslauga yra teikiama tada, kai globé¢jai laikinai dél
tam tikry priezaséiy (ligos, komandiruotés, atostogy ir kt.) negali prizitiréti asmeny, kuriems
reikalinga nuolating prieziiira (Socialiniy paslaugy katalogas, 2006). Taip pat, vadovaujantis
Ligos ir motinystés socialinio draudimo jstatymu (Zin., 2000, Nr. 111-3574), susirgus §eimos
nariui, kurj, gydytojo nurodymu, biitina slaugyti, artimieji turi teis¢ j mokamas atostogas,
kuriy maksimali trukmé yra 7 dienos ir per kurias mokama 85 proc. darbo uzmokescio dydzio
socialinio draudimo iSmoka. Pagyvenusiy ar nejgaliy asmeny namuose glob¢jai turi teis¢
kreiptis | darbdavij ir su nemokamy atostogy prasymu. Verta paminéti, kad, vadovaujantis
Valstybinio socialinio draudimo jstatymu (Zin., 1991, Nr. 17 — 447), asmuo, slaugantis
nejgaly asmenj, kuriam nustatytas specialusis nuolatinés slaugos poreikis, valstybés 1¢éSomis
draudziamas pensijy ir nedarbo socialiniu draudimu, taciau tik tais atvejais, kai patss neturi
draudziamyjy pajamy arba jo pajamos yra mazesnés nei minimalus darbo uzmokestis.

3. Globos paslaugy organizaciniy modeliy ivairové

Organizaciniy formy jvairovés aptarimas leidzia suprasti, kad formalios ir neformalios
globos integravimo modeliy gali buti ne vienas, kaip ir kokybés standartizavimas
kiekviename i§ modeliy gali turéti savo ypatumy, t. y. standartizavimo rodikliy ar sri¢iy
ivairovg. Kaip pavyzdys toliau aptariami pagalbos namuose paslaugy organizaciniai
modeliai, atspindintys galimg Siy paslaugy formalizavimo jvairove, kur persipina uzimtumo
modeliai, formaliis ir neformalis paslaugy teikéjai. Zemiau pateikiama schema, kurioje
pavaizduotos galimos globos paslaugy namuose organizacines formos pagal uZimtumo
formalizavimo laipsnj (Zalimiené, Blaziené, Mieziené, Juneviciené, 2016).

Kiekvienas organizacinis modelis turi ypatumy pirmiausia pagal darbo santykiy
reglamentavima. Tai gali biiti darbas teikiant paslaugas pagal terminuotg ar neterminuotg
darbo sutartj; fiksuotg ar ne darbo valandy skai¢iy (per ménesj, savaite ar dieng); atlyginimo
ypatumus; darbas, kuris iSeina uz darbo santykiy riby (pvz., taikomos civilinés teisés
nuostatos) ir kt. Formali globa gali biiti standartizuota nevienodai, nes butina jvertinti

40



FORMALIOS IR NEFORMALIOS GLOBOS PAGYVENUSIEMS BEI SUAUGUSIEMS NEJGALIEMS
ASMENIMS INTEGRAVIMAS PASLAUGU KOKYBES STANDARTIZAVIMO KONTEKSTE

kiekvieno organizacinio modelio uzimtumo ypatumus (pvz., kai dirbama pagal darbo sutartj
ir kai dirbama pagal vouceriy sistema).

2 pav. Globos paslaugy namuose organizaciniai modeliai

Ne $eimos nariy teikiamos globos namuose paslaugos

e N

/Sa\mdomi Asmuo, Asmuo, Asmuo, Neformali
globos teikiantis idarbintas dirbantis kaimynuy,
paslaugas paslaugas paslaugy pagal pazjstamy
namuose pagal gavejo ar Savanoriai neformaly parama
teikian¢ig verslo jo Seimos susitarima
imoniy liudijima nariy
darbuotojai
‘ Labai formalizuota Visiskai neformali
Seimos narys, Seimos narys,
gaunantis darbo gaunantis globéjo Neformali Seimos
uzmokest] i§ pasalpa nariy parama
\ savivaldybes /

—

Seimos nariy teikiamos globos namuose paslaugos

Saltinis: Zalimiené, Blaziené, MieZiené, Juneviiené (2010).

O stai neformalaus globéjo, Seimos nario globa ar savanoriy darbas néra reglamentuotas.
Kalbant apie neformalios globos organizavimo ypatumus dazniausiai §i globa apiblidinama
kaip neapmokama, jai buidingas artimas emocinis glob¢jo ir globojamo asmens rySys,
akcentuojama, kad globéjai néra profesionalai globos srityje, kad jie atlicka daugybe
uzduodiy ar dirba neapibréztu darbo grafiku. Twigg ir Atkin (2002) pastebi, kad neformaliy
globéjy darbas apima tokius penkis elementus, kaip fizinis darbas, giminystés jsiparei-
gojimai, emocinis jsitraukimas, gyvenimas kartu ir atsakomybés jausmas. Taigi, neformalioje
globoje isryskéja aplinkybes, kurios néra budingos arba maziau svarbios formalios globos
darbui. Neformalaus globéjo, dirbancio pagal asmeninj susitarimg su $eimos nariu, globos
standartizavimui néra teisiniy prielaidy, kita vertus, pagalbos pinigy atsiradimas atveria kelia,
kad gaunancio globé&jo pasalpa darbo kokybé galéty buti pradéta reglamentuoti. Vis délto
kalbant apie Lietuva, kadangi pagalbos pinigai ir slaugos priezitiros iSmokos skiriamos ne
globéjui, o globojamam asmeniui (pagalbos pinigy globéjui mes neturime), galimybés forma-
liai reglamentuoti teikiamos globos kokybe¢ yra mazos.

Formalios ir neformalios globos integravimas bty skirtingas kalbant apie dirbancius
arba nedirbancius globéjus, kadangi jy galimybés teikti paslaugas Seimos nariui yra
nevienodos, taigi funkcijy pasidalinimas, formalios ir neformalios globos sistemy sgveika
apimty skirtingus elementus (pvz., dirban¢iam Seimos nariui biity svarbu ir darbo rinkos
priemoniy palankumas globos darbui, kad galéty teikti kokybiskas paslaugas).
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Kalbant apie teisines prielaidas neformalios ir formalios globos paslaugy integravimui
Lietuvoje, galima pastebeéti, kad teisés aktuose tiesiogiai néra kalbama apie Siy sektoriy
(formalaus ir neformalaus) integravimo kelius, principus ar kitus integravimui svarbius
dalykus. Taciau tokios socialinés politikos priemonés kaip atokvépio paslauga, numatyta
Socialiniy paslaugy kataloge (2006), ar artimyjy teis¢ pasinaudoti pagalbos namuose
paslaugomis, kol jie yra darbe, atspindi Siy sistemy bendradarbiavima.

Diskusija ir iSvados

Zitrint i§ globos poreikj turindio asmens pozicijy, formali ir neformali globa yra jam
reikalingos pagalbos visuma. Todél tos pagalbos efektyvumui bei kokybei uztikrinti svarbu,
kad formali ir neformali pagalba ,,bendradarbiauty®, dirbty iSvien. Sistemy teorijos pozitriu,
tai reiksty, kad formali ir neformali globa yra kliento globos sistemos posistemés. Sios savo
ruoztu yra tam tikry elementy visuma, kuri pati savaime yra sistema, kita vertus, yra didesnés
sistemos dalis. Taigi, zitrint i§ globojamo asmens perspektyvos, formalios ir neformalios
globos posistemeés ir jas sudarantys elementai sgveikauja tarpusavyje, taip formuodami
visuming¢ asmens poreikiams tenkinti reikalingg globos sistema. Realiame gyvenime formali
ir neformali globa yra santykinai savarankiskos sistemos, tik globojamo asmens poreikiy
geresnis tenkinimas vercia kalbéti apie tai, kad jos turéty tapti bendros sistemos dalimis.
Taigi funkcionuoty kartu viena kitg papildydamos ir atliepdamos visus kliento poreikius ar
net sukurdamos papildoma vert¢ asmeniui.

Tam, kad bty galima sukurti integruota sistemga i§ dviejy skirtingy posistemiy, biitina,
kad §iy posistemiy struktiiriniai elementai, veiklos principai, vertybés nepriestarauty vieni
kitiems. Taip pat ir globos kokybés samprata turéty biti vienodai suprantama. Pavyzdziui,
jeigu formali globa plétojama vis didesnés formalios standartizacijos linkme, jos struktiiriniai
elementai tampa vis skirtingesni neformalios nestandartizuotos globos pozitriu. Taigi, tokiy
labai skirtingy sistemy apjungimas, siekiant sukurti bendra sistema, tampa komplikuotas.

Kita vertus, kai kurie autoriai iSskiria skirtingus integracijos lygmenis naudodami
bendradarbiavimo koncepcija: elementaraus bendradarbiavimo (bendravimas per atstuma,
veikia kaip atskiros sistemos ir atskiros infrastruktiiros); glaudaus bendradarbiavimo (dalinai
integruota sistema) ir artimo bendradarbiavimo (visiskai integruota sistema) (Doherty,
McDaniel, Braid, 1996). Keliamas klausimas ir apie tai, ar integruota sistema reiskia
partneriy, i$laikanciy juridinj (teisinj) nepriklausomuma, veikla.

Tarptautiné sen¢jimo federacija (angl. International Federation on Ageing) jvardija
penkis i$§ukius, kurie daro poveikj neformaliam globos sektoriui ir galimybei §j sektoriy
s¢kmingai integruoti su formaliu globos sektoriumi: islaidos, dabartiné instituciné
infrastruktiira, Ziniy trikumas, vie$oji politika ir vieSoji nuomoné (International Federation
on Ageing, 2014). Kalbant apie i$laidas, turima omenyje, kad nors vyriausybés yra linkusios
pasikliauti neformalia globa, taciau kartu jos suvokia, kad neformali globa taip pat yra neat-
sicjama nuo did¢janciy iSlaidy, susijusiy, pavyzdziui, su piniginémis iSmokomis
neformaliems globéjams, su neformaliy globéjy sveikata ir t. t. Kalbant apie institucing
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infrastruktiirg, viesaja politika, pabréziama, kad Siuo metu triikksta institucijy, kurios bty
orientuotos | neformaliy globos teikéjy mokymus, nes daugelis programy akcentuoja tik
kliento ar globos gavéjo poreikius. Teigiama, kad politikos formuotojai daznai tiesiog
nepastebi neformalios globos sudétingumo. Kaip klititis formalios ir neformalios globos
integravimui, yra jvardijimas ir Ziniy trikumas bei paslaugy prieinamumas. Turima omenyje
ne tik tai, kad kartais neformaliis globéjai nezino apie jvairias formalios globos paslaugas,
bet ir tai, kad pacius neformalius globéjus sunku pasiekti, nes jie dirba namuose ir tampa
matomi tik tada, kai iSkyla problemos su globa ar paciy globéjy sveikata (International
Federation on Ageing, 2014). Galiausiai, remiantis Tarptautinés senéjimo federacijos
leidiniu, formalios ir neformalios globos glaudesniems rySiams kliitimi tampa ir vyraujanti
vie$oji nuomoné bei visuomenés liikesCiai. Pavyzdziui, visuomenéje vis dar gaji nuomoné,
kad pagyvenusiy asmeny priezilira yra Seimos pareiga, todél pasitaiko atvejy, kai besikrei-
piantieji dél formaliy globos paslaugy laikomi tinginiais ir savanaudziais (International
Federation on Ageing, 2014).

Klit¢iy formalios ir neformalios globos integravimui galima jzvelgti ir formaliy
paslaugy teikéjy santykiy su neformaliais glob¢jais lygmenyje. Triantafillou ir kt. (2010)
pastebi, kad globos sektoriuje formaliy ir neformaliy globos paslaugy teikéjy tiesioginis
bendradarbiavimas yra problemiskas, nes profesionaliis globos teikéjai ne visada vertina
neformaliy globéjy indélj, néra linke integruoti savo kaip profesionaly jgiidziy su praktiniais
neformaliy globéjy jgiidziais. Tyrimai taip pat rodo, kad formaltis globéjai kartais jauciasi
tiesiog stebimi neformaliy globéjy, kurie trukdo atlikti globos veiklas ir netgi jtraukia
darbuotojus j Seiminius konfliktus (Triantafillou ir kt., 2010, p. 45). Hengelaar ir kt. (2017)
priduria, kad formaliy ir neformaliy globos paslaugy teikéjy tiesioginj bendradarbiavimg
apsunkina ir skirtingi globéjy lukesciai.

Formalios ir neformalios globos sektoriy skirtumai, tick kalbant apie jos mastus, tiek
apie struktiira, darbo organizavimo ypatumus, globéjy liikesCius, leidZia konstatuoti, kad jy
integracija i$lieka dideliu i§8tuikiu. Prielaidos $iai integracijai mazéja, jeigu lyginame paslaugy
kokybés standartizavimo ypatumus. Formalus sektorius eina vis didesnio kokybés
standartizavimo keliu, o neformalaus sektoriaus paslaugy kokybé iSlicka asmeninio
susitarimo reikalu. Taigi dviejy skirtingo standartizavimo lygio sektoriy integravimas yra
apsunkintas, nes bendros sistemos kiirimas remiasi panasumo prielaidomis.

Integracija — paslaugy teikimo sistema, kuri apima kartu dirbanciy partneriy veikla.
Si sistema apima bendra misija, kultiira, vadovavima ir administravima, biudZeta, jrasy
tvarkyma. Kg reiskia bendras sistemy darbas? Attwood ir kt. (2003) pabrézia, kad kuriant
bendrg sistemy darbg yra svarbios tokios vertybés kaip optimizmas, empatija, mokymasis,
mazy zingsniy vertinimas, platus pozitris, atkaklumas, bendros sistemos perspektyvos
matymas, socialinio kapitalo vystymas ir kt. Lictuvoje tokio lygmens formalios ir nefor-
malios globos integravimo tikrai neturime. Kickvienas sektorius veikia savarankiSkai,
nederindamas savo veikly, vertybiy ir kt. Todél vertinant globos paslaugy integravimo
galimybes, biity svarbu toliau vykdyti tyrimus $ioje srityje.
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INTEGRATION OF FORMAL AND INFORMAL
CARE FOR ELDERLY AND ADULT DISABLED
PERSONS IN THE CONTEXT OF THE QUALITY
OF SERVICE STANDARDIZATION
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Summary. Recently, social care sector faces with rapidly growing number of people
with the need of care and the problem of attracting and retaining employees in this
sector. In this context, the integration of formal and informal care becomes more and
more relevant. The need for formal and formal care integration is linked both to the
aim of better meeting the care needs of the elderly and adults with disabilities, and the
of preserving informal caregivers as an important source of care. Moreover, in the last
decade, in the process of establishing market relations in the care services sector, the
issue of care services standardization is also highlighted. Thus, the purpose of this
article is to analyze the preconditions for integration of formal and informal care
services for the elderly and adults with disabilities in the context of service quality
standardization. In order to achieve the aim of the article, firstly, the concepts of
systems integration and care services standardization are presented. Also the peculiar-
rities of formal and informal care sectors for the elderly and adults with disabilities are
revealed. In addition, a variety of organizational models of care services is introduced.
The article ends with the conclusions that the differences between the formal and
informal care sectors, both in terms of the scales of these sectors, as well as the
structure, peculiarities of work organization, and expectations of caregivers, determine
that the integration of formal and formal care remains a major challenge. The formal
care sector is in a way of increased quality standardization, while the services quality
of informal care sector remains a matter of personal agreement.

Keywords: formal care, informal care, the elderly, adults with disabilities, integra-
tion, quality of services, standardization of services.
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