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DISSERTATION SUMMARY 

Practical and theoretical relevance of the topic. The development of 
home care services for the elderly is one of the developments in the care 
sector which became more pronounced in the second half of the twentieth 
century. According to Jacobs (2003), the purpose of home care is to keep 
persons in need of care independent as long as possible and thus to delay 
their entry into residential care. The growing interest in caring for the el-
derly in their own homes is closely related to the fact that the eldercare 
sector as a whole is facing challenges caused by demographic, social and 
economic changes. The share of the population aged 65 and over and the 
share of those aged 80 and over is projected to increase across the EU, 
respectively, from 19.5% and 5.5% in 2016 up to 29.2% and 12.9% by 2070 
(The 2018 Aging Report, 2017). Another challenge for the EU to face in 
addressing long-term care issues is the shrinking supply of care providers 
due to the declining working-age population and changing possibilities 
of family members to look after their elderly relatives at home (Adequate 
social protection for long-term care needs in an ageing society, 2014). 
Therefore, many countries find themselves in a situation where the gro-
wing needs for home care for the elderly cannot be met by care services 
organised and delivered separately by the public and/or private sector, 
referred to as formal care in this dissertation paper, or by care services 
provided by family members or relatives, referred to as informal care in 
the dissertation. 

Another aspect of the dissertation’s practical relevance is the importan-
ce of balancing formal and informal home care for the elderly and benefits 
of such balancing both for the elderly in need of care and for representati-
ves of the informal and formal care sectors. From the perspective of care 
recipients, the balance between formal and informal home care is impor-
tant for meeting care recipients’ multiple emotional, physical and social 
care needs. From the informal caregivers’ point of view, balancing formal 
and informal care can be seen as a way of reducing the burden of caring 
for an elderly person at home on the family. From the formal caregivers’ 
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point of view, informal carers facilitate the work of professional carers; in-
formal care contributes to reducing state spending for social security and 
health care; informal caregivers help solving the problem of attracting and 
retaining workers in the care sector by filling the gap in the formal care sector. 

The author justifies the theoretical relevance of the topic by the need, 
which has been increasingly emphasised in research articles (Lyons and 
Zarit, 1999; Ward-Griffin and Marshall, 2003; Timonen, 2009; Kemp et al., 
2013; Barrett et al., 2014), for a better understanding of how the care sys-
tem, as a whole of formal or informal care, functions and transforms, and 
in what directions the links between formal and informal care transform 
the whole care system. It is argued that existing works do not provide a 
comprehensive explanation of the links between formal and informal 
care, and that the understanding of the links between formal and informal 
care becomes more and more complex as a result of cash benefits getting 
established in the area of in-home services which blurs the boundary bet-
ween formal and informal care and gives rise to hybrid forms of care. In 
addition, by raising hypotheses both at the individual and systemic levels, 
Timonen (2009) emphasises the importance of the theory of integral care 
which is supposed to explain both the micro and macro aspects of the so-
cial context. 

Thus, in the context of the aforementioned demographic and social de-
velopments, the links between formal and informal home care for the el-
derly need to be explored in order to meet the needs of home care for the 
elderly and to develop effective long-term care policies. 

Research problem. A distinction can be made between at least three 
aspects/levels of the research problem. Firstly, it is important to look at 
the benefits of balancing formal and informal home care for the partici-
pants of the care process. Secondly, it is important to understand the com-
plexity of the links between formal and informal care, which determines 
the need for more in-depth scientific knowledge of this phenomenon. And 
thirdly, as the interaction between formal and informal care manifests 
both at the micro and macro levels, it is important at the outset here to 
look for indicators that would allow the linking of these levels. 
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Through the analysis of the links between informal and formal home 
care for the elderly, the dissertation paper raises the following research 
questions: What kind of links between informal and formal home care for 
the elderly are shaped in Lithuania by social policy measures? What are 
the attitudes of older people towards formal and informal care in old age? 
What support measures are requested by informal carers for the elderly? 
How is the role of informal home carers for the elderly seen by formal 
carers? What kind of relationship between informal and formal care is 
supported by formal and informal home carers for the elderly? Does the 
policy pursued by state in the area of care for the elderly reflect caregivers’ 
attitudes towards the links between formal and informal care? 

The object of the research is the links between informal and formal home 
care for the elderly as shaped by social policies and experiences of caregivers. 

The aim of the research is to reveal the links between informal and for-
mal home care for the elderly shaped by social policy measures and care-
givers’ experiences. 

The objectives set to achieve the aim are as follows:  
1. To analyse the concepts of informal and formal home care for the 

elderly. 
2. To reveal the diversity of links between formal and informal care. 
3. To assess the links between informal and formal home care for the 

elderly shaped by social policies pursued in the Lithuanian care sector. 
4. To identify the links between informal and formal home care for 

the elderly constructed by experiences of informal and formal 
caregivers: 
4.1. To analyse informal caregivers’ experiences and their need for 

support in caring for the elderly at home. 
4.2. To analyse formal caregivers’ experiences in providing home 

care services to the elderly. 
5. To determine whether the links between informal and formal home 

care for the elderly shaped by social policies are consistent with the 
links between informal and formal home care for the elderly cons-
tructed by experiences of informal and formal caregivers. 
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Statements to be defended. The author of the dissertation formulates 
the following statements to be defended: 

1. The links between informal and formal home care for the elderly 
constructed by social policy measures and the attitudes of people 
aged 50-65 are specific to the types of implicit and supportive fami-
lialism that are characterised by the dominance of informal care 
over formal care. De-familialising policies, although entrenched in 
legislation, are poorly implemented in practice. 

2. The links between informal and formal home care for the elderly 
built on experiences of informal caregivers are characteristic to the 
type of supported familialism where family care is considered a 
priority form of care, but there are various social policies in place to 
support families caring for their elderly relatives. 

3. The links between informal and formal home care for the elderly 
constructed by experiences of formal caregivers are specific to the 
types of supported and implicit familialism. Formal caregivers pla-
ce a particular emphasis on the task-specific model of interaction 
between formal and informal care, characterised by the fact that ho-
me care services requiring higher skills are provided by the staff of 
social services and those requiring less skills are provided by family 
members, relatives, friends and/or neighbours. 

4. The links between informal and formal home care for the elderly 
shaped by social policy measures in the Lithuanian eldercare sector 
correspond to the links between informal and formal care built on 
caregivers’ experience. In the context of de-familialising policies 
being adopted in legislation, expressing the intent of social policyma-
kers to move towards de-familialisation in the sector of home-based 
care for the elderly, caregivers support the status quo situation.  

Theoretical basis of the dissertation. An institutional approach is used 
in the thesis as the basic theoretical structure allowing the linking of micro 
and macro levels of the analysis. One of the core premises of the theore-
tical institutional approach is that institutions shape behaviours, or that 
the behaviour of actors is conditional on the external institutional environ-
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ment (Lawrence et al., 2009). The dissertation uses the definition of insti-
tutions proposed by Helme and Levitsky (2004, p. 727) who define insti-
tutions as rules and procedures (both formal and informal) that structure 
social interaction by constraining and enabling actors’ behaviour. In this 
thesis, formal institutions refer to social policy measures that shape certain 
links between informal and formal home care for the elderly, while in-
formal institutions refer to population’s attitudes towards care in old age. 
According to Peters (2000), there is a widespread agreement in the institu-
tional approach that institutions shape the behaviour of individuals and 
that individuals can shape and reform institutions. Given this provision 
of the theoretical approach to institutionalism, the dissertation incorpo-
rates approaches based on the experiences of home carers for the elderly 
for the purpose of analysis of the links between informal and formal care. 

On the other hand, institutionalism offers little detailed insights in how 
the institutional level interacts with the individual level (Vandenabeele, 
2007). Therefore, the dissertation uses the concept of familialism which focu-
ses on the distribution of the caring role between family and state. The 
state regulates the fulfilment of family caring responsibilities by increa-
sing or decreasing them through application of familialising and/or de-
familialising policies (Leitner, 2003, 2014). This, in turn, influences the 
relationship between informal and formal care provision. Thus, the con-
cept of familialism, with its emphasis on the impact of such institutions as 
public policy measures on the fulfilment of familial care responsibilities, 
provides an insight into the links between informal and formal home care 
for the elderly from a macro-level perspective. 

The institutionalism theory focuses on the impact of macro-level struc-
tures on individuals and their behaviour, but care, as will be emphasised 
in the theoretical part of the thesis, is not only a policy-regulated activity, 
but also a phenomenon encompassing emotions, feelings, interpersonal 
relationships or, in other words, micro-level phenomena. Thus, in order 
to take a deeper insight into these aspects of the links between informal 
and formal care, the dissertation also uses feminist care ethics. Feminist care 
ethics focuses on the relationship between caregivers and recipients, em-



– 10 – 

phasising care-based values, care-produced dependency on other people 
and institutions, and vulnerability of caregivers. The importance of femi-
nist care ethics in this dissertation is not only conducive to a better under-
standing of care as a phenomenon, but also to the fact that works by the 
representatives of this theoretical approach (Kittay, 1999; Held, 2004; Fine 
and Glendinning, 2005), while emphasising the vulnerability of caregi-
vers, express criticism towards state’s policy pursued in respect of caregi-
vers. Thus, the use of feminist care ethics by the author of the dissertation 
not only provides insights into issues relevant to formal and informal 
caregivers of elderly people, but also allows viewing them from a critical 
perspective. In addition, the theory of care ethics allows the linking of 
micro and macro levels in the analysis of policy measures.  

Novelty and importance of the dissertation. Analysing the links bet-
ween formal and informal care, foreign scholars tend to focus on criticism 
of traditional models of formal and informal care interactions and search 
for new models (Lyons, Zarit, 1999; Ward-Griffin and Marshall, 2003; Lit-
win and Attias-Donfut, 2009; Timonen, 2009; Kemp et al., 2013; McPher-
son et al., 2014), relationships between formal and informal caregivers 
(Agee and Blanton, 2000; Twigg and Atkin, 2002; Jacobs et al., 2016; Lee et 
al., 2018) and support for informal caregivers (Kosloski et al., 2001; Sil-
verstein and Parrot, 2001; Jegermalm, 2003, 2004, 2005; Stoltz et al., 2004; 
Koopmanschap et al., 2004; Exel et al., 2008; Carers in Europe, 2009; Cour-
tin et al., 2014; Lethin et al., 2016; Dam et al., 2016). The research carried 
out by the author of the dissertation complements this line of research 
with a newly constructed multidimensional research object, i.e. it looks at 
and compares the links between formal and informal care from three pers-
pectives – social policymakers, informal caregivers and formal carers, con-
currently combining macro- and micro-level factors. 

The second aspect of the novelty of the dissertation is the choice of the 
theoretical construct of analysis – institutional approach, the concept of fami-
lialism and feminist care ethics – for the analysis of the links between formal 
and informal home care for the elderly. By using the concept of familia-
lism in the analysis of elderly care, the dissertation not only looks for the 
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links between conventional formal and informal care interaction models 
and different types of familialism, but also develops an extended list of 
indicators that help identify the role of eldercare policy pursued in the 
country in the dichotomy of familialism – de-familialism. Hence, the dis-
sertation contributes to the operationalisation of the concept of familia-
lism which, according to Lohman and Zagel (2015), although being crucial 
for the development of comparative family policy research, is still a matter 
of debate. As regards the novelty of the dissertation in the context of Lit-
huanian research, it is of note that if the use of the institutional approach 
in various social services research studies is not a novelty, feminist care 
ethics and the concept of familialism represent theoretical approaches that 
have been rarely used by Lithuanian researchers, all the more so as regards 
the combination of the three approaches which has not been applied. 

It could be noted that Lithuanian researchers mainly focus on residen-
tial care (Bikmanienė, 2005; Žalimienė, 2007; Spirgienė and Macijauskienė, 
2008; Spirgienė, 2010; Vaškevičiūtė and Naujanienė, 2011; Lukamskienė, 
2012; Orlova, 2014; Charenkova, 2017, 2018) and aspects of formal home 
care (Guogis and Gudelis, 2005; Tamutienė and Naujanienė, 2013; Žali-
mienė et al., 2017a). The limited area of informal care research is domi-
nated by research on the experiences of family members caring for elderly 
relatives (Užaitė and Naujanienė, 2006; Macijauskienė and Spūdytė, 2006; 
Žydžiūnaitė et al., 2009; Gevorgianienė and Pilkytė, 2016). Therefore, this 
dissertation not only contributes to the development of informal eldercare 
research in the country, but also lays the foundation for a new field of 
research in Lithuania – the links (interaction) between formal and infor-
mal home care for the elderly.  

Methods of research and data analysis. This dissertation combines a 
quantitative research strategy with a qualitative research strategy. A se-
condary analysis of quantitative data is used for the purpose of the quan-
titative research. Data sources: Official Statistics Portal of Statistics Lithu-
ania; database of the statistical office of the European Union (EUROS-
TAT); data of a representative survey of Lithuanian population aged  
50–65 carried out in December 2015 – March 2016. 



– 12 – 

Semi-structured interviews with informal caregivers and formal care-
givers (staff) were used for carrying out the qualitative research, and the 
data were analysed using a qualitative content analysis technique. From 
June 2016 to March 2019, a total of 33 interviews with 20 informal caregi-
vers of elderly people and 13 formal caregivers (social work organisers who, 
in accordance with their job description, provide information and consul-
tancy to persons on the receipt, organisation and provision of social servi-
ces, carry out assessment of the need for personal (family) social services). 

In addition, a review of the scientific literature and analysis of legal acts 
regulating the social protection of the elderly (social insurance pensions, 
cash social assistance, social services) and labour market policy measures for 
informal caregivers was carried out to achieve the aim of the dissertation. 

Structure of the dissertation. The dissertation consists of the introduc-
tion, three main sections, conclusions, recommendations and a list of refe-
rences and appendixes at the end of the paper. 

The first section of the dissertation is intended to reveal the theoretical 
fundamentals for the links between informal and formal home care for the 
elderly. This section analyses the semantic meanings of the term “care”, 
the notions of informal and formal care, the variety of links between in-
formal and formal care. The basic premises for the theoretical approaches 
chosen for analysis –institutionalism, concept of familialism and feminist 
care ethics – are also reflected in this section and the justification of the 
appropriateness of the theoretical approaches for the analysis of the 
research object of the dissertation is provided. 

The second section of the dissertation presents the methodology of em-
pirical analysis. The first subsection of this part reveals and justifies the 
methodology of quantitative research by describing the list of indicators 
compiled by the author of the dissertation for the analysis of the research 
object and the secondary data analysis method as the research method. 
The second subsection introduces and justifies the qualitative research 
methodology, including the justification of the choice of the qualitative 
descriptive method, description of the process of qualitative data collec-
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tion and the selection of informants, limitations of the qualitative research, 
ethical issues and data analysis phases. 

The third section of the dissertation is intended to present and analyse 
research results. The first subsection analyses the links between formal 
and informal home care for the elderly constructed by social policy me-
asures. The second subsection of this part explores the links between in-
formal and formal care built on experiences of home carers for the elderly. 
Finally, the third subsection provides a summary of the results of both 
quantitative and qualitative research and assesses whether the links bet-
ween informal and formal home care for elder people shaped by social 
policies are consistent with caregivers’ experience-based approach towards 
the links between informal and formal care (i.e. whether measures at the 
macro level shape the policy in the direction supported by formal and 
informal caregivers or, on the contrary, social policies dissonant with ca-
regivers’ attitudes). 

RESEARCH RESULTS 

Links between formal and informal home care for the elderly construc-
ted by social policy measures. Social policy measures established in the 
Lithuanian legislation create preconditions for different types of familia-
lism to manifest in the eldercare sector. It is of note that the legislation is 
dominated by social policies which are of the type of supported familia-
lism associated, in the concept of familialism, with the attribution of elder-
ly care responsibilities to the family, while also recognising the importan-
ce of support for the family. In terms of abundance of social policy measu-
res in the Lithuanian legislation, the manifestations of the type of suppor-
ted familialism are followed by the manifestations of the de-familialism 
type, whereas measures addressing implicit familialism appear to be the 
least reflected in the Lithuanian legislation. 

Evaluation of criteria that allow identifying the direction in which so-
cial policy measures function in practice (towards familialism or de-fa-
milialism) shows that the implementation of most of the social policy 
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measures shapes the eldercare sector towards familialism and even crea-
tes preconditions for implicit familialism, whereas de-familialising policy 
measures entrenched in legal acts are poorly implemented in practice. The 
preconditions for implicit familialism in Lithuania are clearly evidenced 
by the lack of cash benefits for caregivers, very limited social protection of 
informal caregivers guaranteed by state funds, and underdeveloped mea-
sures for reconciling work and responsibilities to care for an elderly family 
member at home. Incidentally, from the perspective of an elderly person, 
the state social insurance pension and cash social assistance systems which 
insufficiently guarantee the economic well-being of the elderly and thus 
create preconditions for their dependence on family support are “pu-
shing” towards familialism in Lithuania. 

The social policy measures defined in the Lithuanian legislation are 
attributed to formal institutions, but informal institutions, which are re-
presented in this thesis by the attitudes and viewpoints of people aged  
50–65 towards care in old age, are also important in shaping the links bet-
ween informal and formal home care for the elderly. The summary of tho-
se attitudes points to the manifestations of strong familialism in Lithuania 
(priority for family members as carers in old age given by the majority of 
the population; sticking to the traditional principle that it is the duty of 
children to take care of the parents in their old age; etc.). On the other 
hand, a large proportion of respondents in the survey said they would 
prefer cash for care to direct service provision in the future, which means 
support for de-familialising policies. The fact that the direction of elderca-
re policy shaped by population’s attitudes is not one-sided is also eviden-
ced by the preference, expressed by the majority of respondents, for the 
state to pay for all or part of care services. Linking this preference with the 
preference for being cared for by immediate family members in old age, 
it can be stated that Lithuanian residents aged 50–65 are also for the 
features of supported familialism being established in the eldercare sector.  

Informal caregivers’ experiences and their need for support in caring 
for the elderly at home. The summary of the reasons for deciding to care 
for an elderly family member at home shows the dominance of altruistic 
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(e.g., sense of duty), social (e.g., distrust in institutions), and economic 
(e.g., high price of formal care services) aspects among the reasons identi-
fied by informal caregivers during the qualitative research. The comple-
xity of the reasons for deciding to care for an elderly relative at home also 
confirms the multidimensionality of care as a phenomenon emphasised in 
the theoretical part of the work. 

Difficulties with day-to-day routines identified during interviews with 
informal carers for the elderly support the assumption that caring for a 
loved one at home is both psychologically and physically demanding and 
that care-giving becomes a second, but unpaid, job for employed carers. It 
is interesting to note that the informal caregivers’ activities revealed in the 
research have been found to be similar in many respects to those of formal 
service providers. 

According to the research participants, family members, other relati-
ves and privately hired persons can be identified as substitute caregivers 
because they allow the primary caregivers to break away from caring acti-
vities emotionally and physically. The Internet, general practitioners and 
the Alzheimer’s Association can be seen as the most important sources of 
various information useful to informal caregivers. It is important to note 
the versatility of assistance provided by municipal agencies, as informants 
mentioned both the importance of those agencies as sources of informa-
tion and the specific services provided by professional staff. As regards 
support from the employer and colleagues, the informants highlighted 
being given understanding and support which can be qualified as a source 
of emotional support. 

Informal carers for the elderly in Lithuania expressed the need for both 
specific-direct formal support measures and non-specific-indirect formal 
support measures. In other words, informal carers expressed the need for 
measures that would help them fulfil their home care responsibilities rat-
her than for measures that would “liberate” them from their care responsi-
bilities. Even working caregivers mentioned the need for extra rest days, 
longer lunch breaks, and possibilities to work sliding or flexible hours that 
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would help them stay active in the labour market without abandoning 
their responsibilities of caring for a family member at home. 

The summary of the results of interviews with informal carers for el-
derly people at home leads to the conclusion that informal carers support 
the links between informal and formal care that are characteristic to the 
type of supported familialism, where family care is considered a priority 
form of care, but there are various instruments in place to support families 
caring for their elderly relatives at home. 

Experiences of formal home carers for the elderly. The summary of the 
peculiarities of establishing and maintaining contacts between formal and 
informal carers for the elderly shows that social work organisers particu-
larly emphasise the distribution of duties and responsibilities both at the 
phase of establishing contacts and at later phases of relationships with in-
formal carers. This emphasis on the distribution of duties and responsibi-
lities between formal and informal carers suggests that social work orga-
nisers tend to maintain a task-specific relationship model between formal 
and informal care. The assumption of the acceptability of the task-specific 
model to social work organisers is reinforced by the fact that, in providing 
examples of successful communication with informal caregivers, social 
work organisers highlight the importance of cooperation between formal 
and informal caregivers and their common purpose. 

Social work organisers admit that informal carers can be both useful 
and useless in the process of caring for the elderly at home. This argument 
is based on the fact that formal caregivers not only emphasise the impor-
tance of the role of informal caregivers, but also identify situations where 
relatives of elderly persons become an obstacle to the smooth functioning 
of formal caregivers. 

Social work organisers tend to view informal carers as resources. This 
assumption is reinforced by the fact that, when speaking about the role of 
informal caregivers and recognising the importance of their role, infor-
mants emphasise the function of the family members of an elderly person 
as that of payers for services. The informants further point out that infor-
mal caregivers facilitate the work of care staff. The assumption of the tre-
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atment of informal caregivers as resources is also reinforced by the fact 
that home-based social services for elderly people who have close rela-
tives are only provided with a written request of the relatives, justifying 
the need for such services and explaining the reasons why they are not 
able to assume care responsibilities themselves. On the other hand, social 
work organisers’ viewpoints also reveal certain features suggesting the 
treatment of informal caregivers as colleagues. This is evidenced by the 
efforts of formal caregivers to adjust to unusual working hours when 
providing services. In addition, although this was not highlighted in pre-
senting the findings of the research, it is important to note here that social 
work organisers admitted that home help services make life easier for the 
loved one. 

Formal caregivers advocate for the right of the elderly in care to main-
tain their autonomy in decision making. It means that elderly persons can 
retain their autonomy in decision making, even though the implementa-
tion of the decisions is assisted by others. This statement is supported by 
the observation of research participants that relatives’ willingness to receive 
as many services as possible restricts the autonomy of the elderly and that 
capable care recipients should decide themselves which services they need. 

The summary of the results of interviews with formal home carers for 
the elderly suggests that formal carers support the nature of the links bet-
ween informal and formal care that are characteristic to the types of sup-
ported and implicit familialism. In addition, interviews with formal home 
carers for the elderly confirm the conclusion drawn from the results of the 
quantitative research that social policy measures implemented in the Lit-
huanian care sector are familialising. Referring to the system of formal ca-
re instruments for the elderly, social work organisers highlighted prob-
lems related to long queues of persons awaiting home-based care services, 
staff shortages in the care sector, bureaucracy in determining the need for 
care, and limited opportunities for more flexible services towards family 
carers. In the context of the links between formal and informal care, all 
this may be associated with the attribution of greater responsibility for 
meeting care needs of the elderly to informal carers. 
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Summary of the results of quantitative and qualitative research. The 
integrated results from the quantitative and qualitative dissertation rese-
arch suggest that the links between informal and formal home care for the 
elderly shaped by social policies and population attitudes, which are the 
predominant characteristics of the types of supported and implicit fami-
lialism, are consistent with the links constructed by carers’ experiences, 
because carers for the elderly also express support for establishing the 
characteristics of the above-mentioned types of familialism in the elder-
care sector. Figure 1 provides a diagram summarising the results from the 
quantitative and qualitative dissertation research discussed above.  

As Figure 1 shows, the movement towards de-familialism in Lithuania 
can be viewed as vague and uncertain (dashed line in Fig. 1) given that 
the implementation of statutory de-familialising social policy measures 
(residential care, home-based day (social) care, sheltered accommodation, 
cash for care, nursing and palliative care services) are rather sluggish in 
practice in terms of the coverage, accessibility and level of funding of the 
measures, and dynamics of changes. According to the author of the disser-
tation, the results of the qualitative research partly explain why de-fami-
lialising policies are poorly put into practice. According to the institutio-
nal approach, for an institutional change to occur or, in this particular ca-
se, for the eldercare sector to move towards de-familialism, it is necessary 
for the actors to reject the status quo, i.e. the existing configuration of im-
plicit-supported familialism in the care sector established by social policy 
measures. However, the analysis of formal and informal caregivers’ ex-
periences has shown that the current situation constructed by social policy 
measures in the care sector is acceptable for them, with some modifica-
tions in terms of ensuring better support for informal caregivers. Thus, it 
can be concluded that the actors support the status quo thus impeding the 
implementation of any major changes in the care sector. By the way, the 
Lithuanian population aged 50–65 is also not firmly determined as to the 
direction the construction of the elderly care sector should take.  
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Directions of the links between formal and informal care constructed by 
social policy measures, caregivers’ viewpoints and population attitudes  

Uncertain movement towards de-familialism 

Fig. 1. Links between informal and formal home care for the elderly shaped by 
social policies, attitudes of adults aged 50–65 and caregivers’ attitudes  

within the context of the concept of familialism 

Source: developed by the author of the dissertation. 

 
Implicit familia-
lism: the comple-

mentary model 

Supported familialism: 
the task specifity and the 
complementary models 

Defamilialism: 
the substitution 

model 

Social policy measures 
Attitudes of adults aged 

50–65 

FA
M

IL
IA

LI
SM

 

D
EF

A
M

IL
IA

LI
SM

 

Formal and informal 
institutions 

Formal caregivers’ 
view 

Informal 
caregivers’ view 

Actors’ views 



– 20 – 

CONCLUSIONS 

1. The duty of children to take care of the parents in their old age entren-
ched in the Constitution and Civil Code of the Republic of Lithuania 
creates preconditions for the model of implicit familialism in the elder-
care sector (primacy of informal care over formal one).  

2. This constitutional provision is reflected in the attitudes of adults aged 
50–65 towards the type of care they would prioritise in old age. Most 
of the population give priority for family members as carers in old age 
and support the assertion that adult children must take care of their 
parents in old age what demonstrates the manifestations of strong fa-
milialism. Likewise, the majority of the population agrees with the as-
sertion that all care services should be paid by the state which is cha-
racteristic to supported familialism. At the same time, there are indica-
tions of certain future changes, given that some adults in this age group 
give priority to cash for care rather than to direct services, i.e. support 
the orientation towards de-familialising care policy.  

3. Social policy measures established in the Lithuanian legislation create 
preconditions for different types of familialism to manifest in the elder-
care sector:  
3.1. The manifestations of supported familialism are reflected by the 

following measures: home help; respite service; day centres; special 
compensations for nursing and attendance costs; pension and un-
employment social insurance from state resources; home-based 
outpatient care services; adjustment of housing and its environment 
to the needs of a disabled person; compensations for the acquisition 
and maintenance of cars; sickness benefit to care for a sick family 
member; unpaid leaves to care for a sick family member; part-time 
work; flexible working hours.  

3.2. The manifestations of de-familialism are reflected by the follo-
wing measures: residential care services; home-based day (social) 
care; sheltered accommodation; cash for help; nursing and 
palliative care services.  
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4. For a more in-depth analysis of the implementation of the aforementio-
ned social policies in practice, a framework of criteria was developed 
comprising such indicators as the coverage of the measure and its 
dynamics; the level, structure of and changes in funding; the period of 
application of the measure. The analysis of the implementation of soc-
ial policy measures in practice has shown the orientation towards the 
model of stronger familialism or even the development of precondi-
tions for implicit familialism. The emerging of the latter model is evi-
denced by the lack of cash benefits for caregivers, very limited social 
protection of informal caregivers guaranteed by state funds in their old 
age, and underdeveloped system for reconciling work and care respon-
sibilities. The relatively weak performance of de-familialising policies in 
practice is confirmed by such indicators as insignificant growth of the 
scope of residential care, low spread of cash for help, poorly developed 
sheltered accommodation services, a declining trend in social protection 
expenditures for residential care accommodation, and a large number of 
unsatisfied requests for integrated home-based social services.  

5. The state social insurance pension and cash social assistance systems 
insufficiently guarantee the economic well-being of the elderly in Lit-
huania and thus create preconditions for their dependence on family 
support, i.e. are familialising.  

Conclusions in paragraphs 1 to 5 confirm the first statement to be 
defended, as formulated in the introduction to the doctoral dissertation: 
“The links between informal and formal home care for the elderly cons-
tructed by social policy measures and the attitudes of people aged 50-65 
are specific to the types of implicit and supportive familialism that are 
characterised by the dominance of informal care over formal care. Defa-
milialising policies, although entrenched in legislation, are poorly imple-
mented in practice.”  

6. The analysis of informal caregivers’ experiences and their need for 
support in caring for the elderly at home suggests that:  
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6.1. Decisions of informal caregivers to assume responsibilities of ca-
ring for an elderly family member are dictated by altruistic (e.g., 
sense of duty), social (e.g., distrust in institutions), and economic 
(e.g., high price of formal care services) considerations.  

6.2. Informal caregivers’ activities are in many respects similar to those 
of formal service providers: both of them perform the same tasks 
related to day-to-day routines; both formal and informal caregivers 
lack the means to deliver work to a high standard of quality; acti-
vities of both of them are physically and psychologically deman-
ding; both of them resent bureaucracy in the eldercare system.  

6.3. Family and other close people are the primary source of help for 
informal caregivers in overcoming care-related difficulties. Infor-
mal carers for elderly people view formal care as a form of support 
that should help them cope with home care related challenges for 
carers’ health, financial resources, personal life and reconciliation 
of care and work.  

6.4. Informal carers for the elderly in Lithuania express the need for 
both specific-direct measures of formal support, such as nursing 
courses, psychological assistance, extra rest days, etc. (i.e. measu-
res targeting informal caregivers and designed to assist them in 
performing care activities) and non-specific-indirect measures of 
formal support, like transport services, more generous cash bene-
fits, etc. (i.e. measures primarily targeting elderly people).  

Conclusions in paragraph 6 confirm the second statement to be defen-
ded, as formulated in the introduction to the doctoral dissertation: “The 
links between informal and formal home care for the elderly built on expe-
riences of informal caregivers are characteristic to the type of supported 
familialism where family care is considered a priority form of care, but 
there are various social policies in place to support families caring for 
their elderly relatives.” 

7. The analysis of experiences of formal caregivers for the elderly at home 
suggests that:  
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7.1. The distribution of duties and responsibilities between formal and 
informal caregivers emphasised by social work organisers gives 
reasons to presume that the social work organisers tend to main-
tain a task-specific relationship model between formal and infor-
mal care, which essence lies in that the choice of carer is linked to 
the task, care services requiring higher skills are provided by for-
mal and skilled care providers and formal and informal care is 
mutually complementary.  

7.2. Social work organisers are not unambiguous about the role of in-
formal carers for the elderly in the process of assistance. On the 
one hand, the social work organisers recognise the importance of 
the role of informal carers for the elderly in the process of assis-
tance, pointing out that informal carers facilitate the work of home 
help staff. On the other hand, the social work organisers note that 
informal carers’ being demanding, their reproaches and abuse of 
services become an obstacle to the smooth service delivery.  

7.3. Social work organisers tend to view informal carers as resources: 
they pay attention to the avoidance of the children’s duty to look 
after their parents; emphasise the requirement to justify in writing 
why family members are not able themselves to care for an elderly 
relative at home; emphasise the role of informal carers as payers 
for home-based social services; stress that home help services 
provide opportunities for informal carers to work; but little has 
been said about other needs of informal caregivers.  

Conclusions in paragraph 7 confirm the third statement to be defen-
ded, as formulated in the introduction to the doctoral dissertation: “The 
links between informal and formal home care for the elderly constructed 
by experiences of formal caregivers are specific to the types of supported 
and implicit familialism. Formal caregivers place a particular emphasis 
on the task-specific model of interaction between formal and informal 
care, characterised by the fact that home care services requiring higher 
skills are provided by the staff of social services and those requiring less 
skills are provided by family members, relatives, friends and/or neighbours.” 
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8. The integrated results from the quantitative and qualitative disserta-
tion research suggest that:
8.1. The configuration of implicit-supported familialism in the care sec-

tor, as embedded in social policy, is acceptable both to informal 
and formal carers for the elderly. However, carers note the lack of 
extension of the measures of supported familialism, i.e. measures 
such as more flexible hours in providing social services at home, 
ensuring access to information for caregivers, reducing the burden 
related to documentation, increasing the number of staff provi-
ding home care services, etc.  

8.2. Poor implementation of de-familialising social policy measures in 
practice can be associated both with diverging attitudes among 
the elderly (some of them support familialising and others – de-
familialising social policies), and caregivers’ attitudes that reflect 
altruism and non-seeking to “liberate” from responsibilities of 
caring for close relatives.  

Conclusions in paragraph 8 confirm the fourth statement to be defen-
ded, as formulated in the introduction to the doctoral dissertation: “The 
links between informal and formal home care for the elderly shaped by 
social policy measures in the Lithuanian eldercare sector correspond to 
the links between informal and formal care built on caregivers’ experien-
ce. In the context of de-familialising policies being adopted in legislation, 
expressing the intent of social policymakers to move towards de-familia-
lisation in the sector of home-based care for the elderly, caregivers sup-
port the status quo situation.”  
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DISERTACIJOS SANTRAUKA 

Temos praktinis ir teorinis aktualumas. Pagyvenusių asmenų globos 
jų namuose paslaugų plėtra yra viena iš XX a. antroje pusėje ėmusių ryš-
kėti globos sektoriaus tendencijų, kurios tikslas, anot Jacobs (2003), yra 
kuo ilgiau išsaugoti globos poreikį turinčių asmenų nepriklausomybę ir 
per tai atitolinti globą stacionarioje globos paslaugų įstaigoje. Didėjantis 
domėjimasis pagyvenusių asmenų globa jų namuose yra glaudžiai susijęs 
su tuo, kad apskritai visas pagyvenusių žmonių globos paslaugų sektorius 
susiduria su iššūkiais, nulemtais demografinių, socialinių ir ekonominių 
pokyčių. Prognozuojama, kad 65 metų ir vyresnių asmenų dalis visoje ES 
išaugs nuo 19,5 proc. 2016 m. iki 29,2 proc. 2070 m., o 80 metų ir vyresnių 
asmenų – nuo 5,5 proc. iki 12,9 proc. (The 2018 Ageing Report, 2017). Kitas 
išbandymas, kurį turės įveikti ES, spręsdama ilgalaikės globos klausimus, – 
tai dėl mažėjančio darbingo amžiaus asmenų skaičiaus ir besikeičiančių 
šeimos narių galimybių prižiūrėti pagyvenusius artimuosius namuose ma-
žėjanti globos teikėjų pasiūla (Adequate social protection for long-term 
care needs in an ageing society, 2014). Tokiu būdu daugelis šalių atsiduria 
situacijoje, kai augančio pagyvenusių asmenų globos jų namuose poreikio 
negali atskirai patenkinti nei valstybės ir / ar privataus sektoriaus organi-
zuojamos ir teikiamos globos paslaugos, kurios šioje disertacijoje yra įvar-
dijamos kaip formali globa, nei šeimos narių ar giminių teikiamos globos 
paslaugos, kurios disertacijoje įvardijamos kaip neformali globa. 

Kitas disertacijos temos praktinio aktualumo aspektas – formalios ir 
neformalios globos pagyvenusio asmens namuose derinimo svarba ir 
nauda tiek globos poreikį turinčiam pagyvenusiam asmeniui, tiek nefor-
malios, tiek formalios globos sektorių atstovams. Žvelgiant iš globojamo 
asmens pozicijos, formalios ir neformalios globos namuose derinimas yra 
svarbus siekiant patenkinti jo įvairiapusius emocinius, fizinius ir sociali-
nius globos poreikius. Žvelgiant iš neformalaus globėjo pozicijos, forma-
lios ir neformalios globos derinimas gali būti traktuojamas kaip būdas 
mažinti šeimos nariams ir artimiesiems tenkančią pagyvenusio asmens 
globos jo namuose naštą. Žvelgiant iš formalios globos sektoriaus atstovų 
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pozicijos, neformalūs globėjai palengvina profesionalių globėjų darbą, ne-
formali globa turi įtakos valstybės socialinės apsaugos ir sveikatos išlaidų 
sumažėjimui, neformalūs globėjai padeda spręsti darbuotojų pritraukimo 
ir išlaikymo globos sektoriuje problemas, užpildydami formalių globos 
darbuotojų trūkumo spragą.  

Teorinį temos aktualumą disertacijos autorė grindžia moksliniuose 
straipsniuose (Lyons ir Zarit, 1999; Ward-Griffin ir Marshall, 2003; Timo-
nen, 2009; Kemp ir kt., 2013; Barrett ir kt., 2014) vis dažniau akcentuojamu 
poreikiu geriau suprasti, kaip funkcionuoja ir transformuojasi globos sis-
tema kaip formalios ar neformalios globos visuma, kokia linkme sąsajos 
tarp formalios ir neformalios globos transformuoja visą globos sistemą. 
Teigiama, kad egzistuojantys darbai nepateikia visapusio ryšių tarp for-
malios ir neformalios globos paaiškinimo, kad formalios ir neformalios 
globos sąsajų supratimas tampa vis sudėtingesnis, nes paslaugų namuose 
srityje įsitvirtinant piniginėms išmokoms nyksta riba tarp formalios ir ne-
formalios globos, atsiranda hibridinės globos formos. O štai Timonen (2009) 
pabrėžia ir integralios globos teorijos, kuri turėtų paaiškinti tiek mikro, 
tiek makro socialinio konteksto aspektus, keldama hipotezes tiek indivi-
dualiame, tiek sisteminiame lygmenyse, svarbą.  

Aukščiau įvardytų Europos, kartu ir Lietuvos, demografinių ir sociali-
nių tendencijų kontekste, siekiant patenkinti pagyvenusių žmonių globos 
jų namuose poreikius ir apskritai siekiant parengti efektyvias ilgalaikės 
priežiūros politikos priemones, būtina tirti formalios ir neformalios glo-
bos pagyvenusių žmonių globos jų namuose sąsajas. 

Tyrimo problema. Galime išskirti bent tris tyrimo problemos aspektus / 
lygmenis. Pirma, aktualu gilintis į formalios ir neformalios globos namuose 
derinimo naudą globos proceso dalyviams. Antra, svarbu suprasti forma-
lios ir neformalios globos sąsajų sudėtingumą, kuris lemia poreikį giles-
niam šio reiškinio moksliniam pažinimui. Ir trečia, formalios ir neforma-
lios globos sąsajos reiškiasi tiek mikro, tiek makro lygmenyse, todėl čia 
pirmiausia svarbu ieškoti indikatorių, kurie leistų susieti šiuos lygmenis.  

Disertacijoje, analizuojant neformalios ir formalios pagyvenusių žmo-
nių globos jų namuose sąsajas, keliami šie tyrimo klausimai: kokias ne-
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formalios ir formalios pagyvenusių žmonių globos jų namuose sąsajas 
Lietuvoje formuoja socialinės politikos priemonės? Kokios yra vyresnio 
amžiaus gyventojų nuostatos formalių ir neformalių globos paslaugų se-
natvėje atžvilgiu? Kokių paramos priemonių pageidauja neformalūs pa-
gyvenusių asmenų namuose globėjai? Kaip neformalių pagyvenusių as-
menų globėjų namuose vaidmenį vertina formalūs globėjai? Kokį nefor-
malios ir formalios globos sąsajų pobūdį palaiko pagyvenusių asmenų na-
muose formalūs ir neformalūs globėjai? Ar valstybės įgyvendinama pagy-
venusių žmonių globos politika atitinka globėjų požiūrį į tai, kaip jie mato 
formalios ir neformalios globos sąsajas?  

Tyrimo objektas – neformalios ir formalios pagyvenusių žmonių glo-
bos jų namuose sąsajos, formuojamos socialinės politikos priemonėmis ir 
globėjų patirtimi. 

Tyrimo tikslas – atskleisti, kokias neformalios ir formalios pagyvenu-
sių žmonių globos jų namuose sąsajas formuoja socialinės politikos prie-
monės ir globėjų patirtis. 

Tikslui įgyvendinti keliami uždaviniai:  
1. Išnagrinėti neformalios ir formalios pagyvenusių žmonių globos jų 

namuose sampratas. 
2. Atskleisti formalios ir neformalios globos sąsajų įvairovę. 
3. Įvertinti, kokias neformalios ir formalios pagyvenusių žmonių glo-

bos jų namuose sąsajas formuoja Lietuvos globos sektoriuje įgyven-
dinamos socialinės politikos priemonės. 

4. Atskleisti, kokias neformalios ir formalios pagyvenusių žmonių 
globos jų namuose sąsajas konstruoja neformalių ir formalių glo-
bėjų patirtis: 
4.1. Ištirti neformalių pagyvenusių asmenų globėjų namuose patirtį 

ir poreikį paramai. 
4.2. Ištirti formalių pagyvenusių asmenų globėjų namuose patirtį. 

5. Nustatyti, ar socialinės politikos priemonėmis formuojamos nefor-
malios ir formalios pagyvenusių žmonių globos jų namuose sąsajos 
atitinka globėjų patirtimi konstruojamas neformalios ir formalios 
globos sąsajas.  
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Disertacijos ginamieji teiginiai. Disertacijos autorė formuluoja šiuos 
ginamuosius teiginius: 

1. Socialinės politikos priemonėmis bei 50–65 metų amžiaus gyven-
tojų nuostatomis formuojamos neformalios ir formalios pagyvenu-
sių žmonių globos jų namuose sąsajos, būdingos implicitinio ir re-
miamo familializmo tipams, kurie pasižymi neformalios globos do-
minavimu formalios globos atžvilgiu. Defamilializuojančios politi-
kos priemonės, nors ir įtvirtintos teisės aktuose, yra silpnai reali-
zuojamos praktikoje.  

2. Neformalių globėjų patirtimi konstruojamos neformalios ir forma-
lios pagyvenusių žmonių globos jų namuose sąsajos yra būdingos 
remiamo familializmo tipui, kai globa šeimoje yra laikoma priori-
tetine globos forma, tačiau pagyvenusius artimuosius globojančios 
šeimos yra remiamos įvairiomis socialinės politikos priemonėmis.  

3. Formalių globėjų patirtimi konstruojamos neformalios ir formalios 
pagyvenusių žmonių globos jų namuose sąsajos yra būdingos re-
miamo ir implicitinio familializmo tipams. Formalūs globėjai itin 
akcentuoja užduoties specifiškumu paremtą formalios ir neforma-
lios globos ryšių modelį, pasižymintį tuo, kad daugiau įgūdžių rei-
kalaujančios globos namuose paslaugos yra teikiamos socialinių 
paslaugų įstaigų darbuotojų, o mažiau įgūdžių – šeimos narių, gi-
minaičių, draugų, kaimynų.  

4. Socialinės politikos priemonėmis Lietuvos pagyvenusių žmonių 
globos sektoriuje formuojamos neformalios ir formalios pagyvenu-
sių žmonių globos jų namuose sąsajos atitinka globėjų patirtimi 
konstruojamas neformalios ir formalios globos sąsajas. Teisės ak-
tuose įtvirtinant defamilializuojančias politikos priemones, išreiš-
kiančias socialinės politikos formuotojų siekį judėti defamilializmo 
tipo pagyvenusių žmonių globos jų namuose sektoriuje link, globė-
jai palaiko status quo situaciją.  

Teorinis disertacijos pagrindas. Kaip pamatinė teorinė struktūra dar-
be naudojamas institucinis požiūris (angl. institutional approach), kuris lei-
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džia susieti mikro ir makro analizės lygmenis. Viena iš institucionalizmo 
teorinės prieigos bazinių prielaidų yra ta, kad institucijos formuoja elgesį, 
arba kad veikėjų elgesys yra sąlygojamas išorinės institucinės aplinkos 
(Lawrence ir kt., 2009). Disertacijoje vadovaujamasi Helme ir Levitsky 
(2004, p. 727) pateikiamu institucijų kaip taisyklių ir procedūrų (formalių 
ir neformalių), kurios, suvaržydamos ir įgalindamos veikėjų elgesį, struk-
tūruoja socialinę sąveiką, apibrėžimu. Formaliomis institucijomis darbe 
laikomos socialinės politikos priemonės, kurios formuoja vienokias ar ki-
tokias neformalios ir formalios pagyvenusių žmonių globos jų namuose 
sąsajas, o neformaliomis – gyventojų nuostatos globos paslaugų senatvėje 
atžvilgiu. Institucionalizmo prieigoje, remiantis Peters (2000), pripažįsta-
ma, kad institucijos formuoja individų elgesį ir kad individai gali formuoti 
ir reformuoti institucijas. Atsižvelgiant į šią institucionalizmo teorinės pri-
eigos nuostatą, disertacijoje, analizuojant neformalios ir formalios globos 
sąsajas, įtraukiami ir pagyvenusių asmenų globėjų namuose patirtimi pa-
remti požiūriai.  

Kita vertus, institucionalizmo teorinė prieiga neleidžia detaliau paaiš-
kinti sąveikos tarp individualaus lygmens ir institucijų (Vandenabeele, 
2007), todėl disertaciniame darbe pasitelkiama familializmo koncepcija, kur 
pagrindinis dėmesys skiriamas globos vaidmens tarp šeimos ir valstybės 
pasiskirstymui. Valstybė, taikydama familializuojančias ir / ar defamiliali-
zuojančias politikos priemones, reguliuoja šeimai tenkančių artimųjų glo-
bos įsipareigojimų vykdymą – įsipareigojimus arba padidina, arba suma-
žina (Leitner, 2003, 2014), o tai, savo ruožtu, daro įtaką neformalios ir for-
malios globos teikimo santykiui. Taigi familializmo koncepcija, akcentuo-
dama tokių institucijų, kaip valstybės politikos priemonės, poveikį globos 
šeimoje įsipareigojimų vykdymui, sudaro sąlygas pažvelgti į neformalios 
ir formalios pagyvenusių žmonių globos jų namuose sąsajas iš makro 
lygmens perspektyvos.  

Institucionalizmo teorinėje prieigoje dėmesys sutelkiamas į makro lyg-
mens struktūrų įtaką individams ir jų elgesiui, tačiau globa, kaip bus ak-
centuota ir teorinėje darbo dalyje, yra ne tik politikos priemonėmis regu-
liuojama veikla, bet ir fenomenas, kuriame susipina emocijos, jausmai, 
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žmonių tarpusavio santykiai, arba, kitaip tariant, mikro lygmens reiški-
niai. Taigi, siekiant giliau pažvelgti į šiuos neformalios ir formalios globos 
sąsajų aspektus, disertacijoje pasitelkiama ir feministinė globos etika. Femi-
nistinėje globos etikoje dėmesys sutelkiamas į globėjų ir globos gavėjų 
santykius, akcentuojamos globą grindžiančios vertybės, globos sukuriama 
priklausomybė nuo kitų žmonių ir institucijų, globėjų pažeidžiamumas. 
Feministinė globos etika šioje disertacijoje svarbi ne tik tuo, kad padeda 
geriau pažinti globą kaip fenomeną, bet ir tuo, kad šios teorinės prieigos 
atstovių darbuose (Kittay, 1999; Held, 2004; Fine ir Glendinning, 2005), 
akcentuojant globėjų pažeidžiamumą, kartu išreiškiama ir kritika valsty-
bės politikai, vykdomai globėjų atžvilgiu. Taigi feministinės globos etikos 
naudojimas disertacijos autorei padėjo ne tik įžvelgti formaliems ir nefor-
maliems pagyvenusių asmenų globėjams aktualius klausimus, bet ir ver-
tinti juos iš kritinės perspektyvos. Be to, globos etikos teorinė prieiga poli-
tikos priemonių analizėje leido susieti mikro ir makro lygmenis. 

Darbo naujumas ir reikšmė. Užsienio šalių mokslininkai, analizuoda-
mi formalios ir neformalios globos sąsajas, dėmesį sutelkia į tradicinių 
formalios ir neformalios globos ryšių modelių kritiką ir naujų modelių 
paiešką (Lyons ir Zarit, 1999; Ward-Griffin ir Marshall, 2003; Litwin ir At-
tias-Donfut, 2009; Timonen, 2009; Kemp ir kt., 2013; McPherson ir kt., 
2014), formalių ir neformalių globėjų santykius (Agee ir Blanton, 2000; 
Twigg ir Atkin, 2002; Jacobs ir kt., 2016; Lee ir kt., 2018) bei paramą 
neformaliems globėjams (Kosloski ir kt., 2001; Silverstein ir Parrot, 2001; 
Jegermalm, 2003, 2004, 2005; Stoltz ir kt., 2004; Koopmanschap ir kt., 2004; 
Exel ir kt., 2008; Carers in Europe, 2009; Courtin ir kt., 2014; Lethin ir kt., 
2016; Dam ir kt., 2016). Disertacijos autorės atliktas tyrimas papildo šią 
tyrimų kryptį naujai sukonstruotu daugiadimensiniu tyrimo objektu, t. y. 
į formalios ir neformalios globos sąsajas žvelgia ir jas lygina iš trijų – 
socialinės politikos formuotojų, neformalių ir formalių globėjų – perspek-
tyvų, kartu apjungdama makro ir mikro lygmens veiksnius. 

Antras disertacinio darbo naujumo aspektas yra susijęs su analizės 
teorinio konstrukto – institucinės prieigos, familializmo koncepcijos ir feminis-
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tinės globos etikos – pasirinkimu formalios ir neformalios pagyvenusių žmo-
nių globos jų namuose sąsajų analizei. Disertacijoje, pasitelkus familia-
lizmo koncepciją pagyvenusių asmenų globos analizei, ne tik ieškoma 
sąryšio tarp tradicinių formalios ir neformalios globos ryšių modelių ir 
skirtingų familializmo tipų, bet ir suformuojamas išplėstinis rodiklių, pa-
dedančių nustatyti šalies pagyvenusių žmonių globos politikos vietą fa-
milializmo–defamilializmo konfigūracijoje, sąrašas. Taigi šia disertacija 
prisidedama prie familializmo koncepcijos operacionalizacijos, kas, anot 
Lohman ir Zagel (2015), yra labai svarbu plėtojant lyginamuosius šeimos 
politikos tyrimus, tačiau tai vis dar yra diskusijas keliantis klausimas. Kal-
bant apie disertacijos naujumą Lietuvos tyrimų kontekste, verta paminėti, 
kad jeigu institucionalizmo prieigos taikymas įvairiose socialinių paslau-
gų tyrimuose nėra naujiena, tai feministinė globos etika ir familializmo 
koncepcija retai lietuvių tyrėjų darbuose taikomos teorinės prieigos, tuo 
labiau, nėra naudota minėtų trijų teorinių prieigų kombinacija.  

Galima pastebėti, kad Lietuvos tyrėjai daugiausia dėmesio skiria sta-
cionarios globos (Bikmanienė, 2005; Žalimienė, 2007; Spirgienė ir Maci-
jauskienė, 2008; Spirgienė, 2010; Vaškevičiūtė ir Naujanienė, 2011; Lu-
kamskienė, 2012; Orlova, 2014; Charenkova, 2017, 2018) ir formalios glo-
bos namuose aspektams (Guogis ir Gudelis, 2005; Tamutienė ir Nauja-
nienė, 2013; Žalimienė ir kt., 2017a). Negausioje neformalios globos ty-
rimų srityje dominuoja pagyvenusius artimuosius globojančių šeimos na-
rių patirties tyrimai (Užaitė ir Naujanienė, 2006; Macijauskienė ir Spūdytė, 
2006; Žydžiūnaitė ir kt., 2009; Gevorgianienė ir Pilkytė, 2016). Taigi šia 
disertacija ne tik prisidedama prie neformalios pagyvenusių žmonių glo-
bos tyrimų plėtros mūsų šalyje, bet ir padedami pagrindai Lietuvoje dar 
naujai tyrimų krypčiai – formalios ir neformalios pagyvenusių žmonių 
globos jų namuose sąsajoms. 

Tyrimo ir duomenų analizės metodai. Šioje disertacijoje kiekybinio ty-
rimo strategija derinama su kokybinio tyrimo strategija. Kiekybinio tyri-
mo įgyvendinimui pasitelkiama antrinė kiekybinių duomenų analizė. 
Duomenų šaltiniai: Lietuvos statistikos departamento Oficialiosios statis-
tikos portalas; Europos Sąjungos statistikos tarnybos (EUROSTAT) duo-
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menų bazė; 2015 m. gruodžio – 2016 m. kovo mėn. atliktos reprezenta-
tyvios 50–65 metų amžiaus Lietuvos gyventojų apklausos duomenys.  

Kokybinio tyrimo įgyvendinimui pasitelkiami pusiau struktūruoti in-
terviu su neformaliais globėjais ir formaliais globėjais (darbuotojais),  
o duomenų analizei taikytas kokybinės turinio analizės metodas. Iš viso 
2016 m. birželio – 2019 m. kovo mėn. atlikti 33 interviu: 20 su neformaliais 
pagyvenusių asmenų namuose globėjais ir 13 su formaliais globėjais (so-
cialinio darbo organizatorėmis, kurios, vadovaudamosi savo pareigybės 
aprašymu, informuoja ir konsultuoja asmenis socialinių paslaugų gavi-
mo, organizavimo ir teikimo klausimais, atlieka asmens (šeimos) sociali-
nių paslaugų poreikio vertinimą). 

Taip pat disertacijoje iškeltam tikslui pasiekti atlikta mokslinės litera-
tūros apžvalga ir teisės aktų, reglamentuojančių pagyvenusių žmonių so-
cialinę apsaugą (socialinio draudimo pensijas, piniginę socialinę paramą, 
socialines paslaugas) ir darbo rinkos politikos priemones neformaliems 
globėjams, analizė. 

Darbo struktūra. Disertaciją sudaro įvadas, trys pagrindinės dalys, iš-
vados, rekomendacijos ir darbo pabaigoje pateikiamas naudotos literatū-
ros sąrašas bei disertacijos priedai.  

Disertacijos pirma dalis yra skirta atskleisti neformalios ir formalios 
pagyvenusių žmonių globos jų namuose sąsajų tyrimo teorinius pagrin-
dus. Šioje dalyje nagrinėjamos sąvokos „globa“ semantinės reikšmės, ne-
formalios ir formalios globos sampratos, neformalios ir formalios globos 
sąsajų įvairovė, atskleidžiamos analizei pasirinktų teorinių prieigų – insti-
tucionalizmo, familializmo koncepcijų ir feministinės globos etikos – pag-
rindinės prielaidos ir pagrindžiamas teorinių prieigų tinkamumas diser-
tacijos tyrimo objekto analizei.  

Disertacijos antra dalis yra skirta pristatyti empirinio tyrimo metodiką. 
Pirmame šios dalies skyriuje atskleidžiama ir pagrindžiama kiekybinio 
tyrimo metodika, aprašant tyrimo objekto analizei disertacijos autorės 
sudarytą rodiklių sąrašą ir tyrimo metodą – antrinę duomenų analizę. An-
trame šios dalies skyriuje atskleidžiama ir pagrindžiama kokybinio tyri-
mo metodika: pagrindžiamas kokybinio aprašomojo metodo pasirinki-
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mas, apibūdinama kokybinių duomenų rinkimo eiga ir informantų atran-
ka, atskleidžiami kokybinio tyrimo apribojimai, tyrimo etika ir duomenų 
analizės žingsniai.  

Trečia disertacijos dalis yra skirta pristatyti ir išanalizuoti tyrimo rezul-
tatus. Pirmame šios dalies skyriuje nagrinėjamos socialinės politikos prie-
monėmis formuojamos neformalios ir formalios pagyvenusių asmenų glo-
bos jų namuose sąsajos. Antrame šios dalies skyriuje tiriamos neformalios 
ir formalios globos sąsajos, konstruojamos pagyvenusių asmenų globėjų 
namuose patirtimi. Galiausiai trečiame skyriuje, apibendrinant kiekybinio 
ir kokybinio tyrimo rezultatus, įvertinama, ar socialinės politikos priemo-
nėmis formuojamos neformalios ir formalios pagyvenusių žmonių globos 
jų namuose sąsajos atitinka globėjų patirtimi paremtą požiūrį į neformalios 
ir formalios globos sąsajas (t. y. ar makro lygmens priemonės formuoja 
politiką tokia pat linkme, kokią palaiko formalūs ir neformalūs globėjai, ar 
priešingai, socialinės politikos priemonės disonuoja su globėjų požiūriais). 

TYRIMO REZULTATAI 

Socialinės politikos priemonėmis formuojamos neformalios ir forma-
lios pagyvenusių žmonių globos jų namuose sąsajos. Lietuvos teisės ak-
tuose įtvirtintos socialinės politikos priemonės kuria prielaidas skirtingų 
familializmo tipų apraiškoms pagyvenusių žmonių globos sektoriuje. 
Verta pastebėti, kad teisės aktuose dominuoja socialinės politikos priemo-
nės, priskirtinos remiamo familializmo tipui, kuris familializmo koncepci-
joje siejamas su pagyvenusių asmenų globos pareigų priskyrimu šeimai, 
tačiau kartu suvokiant paramos šeimai svarbą. Po remiamo familializmo 
tipo apraiškų Lietuvos teisės aktuose pagal socialinės politikos priemonių 
gausą seka defamilializmo tipo apraiškos, o mažiausiai Lietuvos teisės 
aktuose įtvirtinta priemonių, atspindinčių implicitinį familializmą.  
Įvertinus kriterijus, leidžiančius nusakyti teisės aktuose įtvirtintų so-

cialinės politikos priemonių veikimo kryptį praktikoje (familializmo ar 
defamilializmo link), matyti, kad daugumos socialinės politikos priemonių 
įgyvendinimas formuoja pagyvenusių žmonių globos sektorių familializ-
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mo link ir netgi kuria prielaidas implicitiniam familializmui. O štai defa-
milializuojančios politikos priemonės, įtvirtintos teisės aktuose, yra silp-
nai realizuojamos praktikoje. Apie prielaidas implicitiniam familializmui 
Lietuvoje ryškiausiai liudija piniginių išmokų globėjams nebuvimas, labai 
ribota valstybės lėšomis garantuojama neformalių globėjų socialinė ap-
sauga, neišplėtotos darbo ir pagyvenusio artimojo globos namuose deri-
nimo priemonės. Beje, žvelgiant iš pagyvenusio asmens perspektyvos, fa-
milializuojančiai Lietuvoje veikia ir valstybinio socialinio draudimo pen-
sijų bei piniginės socialinės paramos sistemos, nepakankamai užtikrinan-
čios pagyvenusių asmenų ekonominę gerovę ir taip sukuriančios prielai-
das šių žmonių priklausomybei nuo šeimos paramos. 

Socialinės politikos priemonės, įtvirtintos teisės aktuose, priskiriamos 
formalioms institucijoms, tačiau formuojant neformalios ir formalios pa-
gyvenusių žmonių globos jų namuose sąsajas, kaip jau minėta, svarbios 
yra ir neformalios institucijos, kurioms šiame darbe atstovauja 50–65 metų 
amžiaus gyventojų nuostatos / požiūriai į globą senatvėje. Apibendrinant 
šias nuostatas, galima kalbėti apie stipraus familializmo apraiškas Lietu-
voje (daugumos gyventojų prioritetas artimųjų teikiamai globai senatvėje; 
laikymasis tradicinės nuostatos, kad vaikai privalo rūpintis savo tėvais 
senatvėje ir kt.). Kita vertus, didelė dalis tyrimo respondentų išsakė norą 
ateityje gauti pinigines išmokas užuot gavus tiesiogines paslaugas, kas 
yra defamilializuojančios politikos palaikymas. Kad gyventojų nuostato-
mis formuojama pagyvenusių žmonių globos politikos kryptis nėra vien-
pusė, liudija ir daugumos respondentų išreikštas pageidavimas, kad už 
visas ar dalį globos paslaugų mokėtų valstybė. Susiejant šį pageidavimą 
su gyventojų noru, kad senatvėje juos globotų artimiausi šeimos nariai, 
galima teigti, kad 50–65 metų Lietuvos gyventojai pasisako ir už remiamo 
familializmo bruožų įtvirtinimą pagyvenusių žmonių globos sektoriuje.  

Neformalių pagyvenusių asmenų globėjų namuose patirtis ir poreikis 
paramai. Apibendrinant sprendimo globoti savo pagyvenusį artimąjį na-
muose priežastis, galima pastebėti, kad tarp kokybinio tyrimo metu nefor-
malių globėjų įvardytų priežasčių dominuoja altruistiniai (pvz., pareigos 
jausmas), socialiniai (pvz., nepasitikėjimas institucijomis) ir ekonominiai 
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aspektai (pvz., formalių globos paslaugų brangumas). Sprendimo globoti 
savo pagyvenusį artimąjį namuose priežasčių kompleksiškumas kartu 
patvirtina ir teorinėje darbo dalyje akcentuotą globos kaip reiškinio dau-
giadimensiškumą. 

Interviu su neformaliais pagyvenusių asmenų globėjais namuose metu 
įvardyti kasdienybės sunkumai leidžia tik patvirtinti prielaidą, kad arti-
mojo globa namuose – iš tiesų tiek psichologiškai, tiek fiziškai sunkus dar-
bas, o jeigu globėjas yra dirbantis asmuo, tai globa tampa antru, tačiau 
neapmokamu darbu. Įdomu pastebėti, kad tyrimo metu atskleista nefor-
malaus globėjo veikla ne vienu aspektu yra panaši į formalaus paslaugų 
teikėjo veiklą.  

Remiantis tyrimo dalyvių pasakojimu, šeimos nariai ir kiti artimieji, pri-
vačiai samdomi asmenys gali būti įvardijami kaip pakaitiniai globėjai, nes 
jie sudaro galimybę pagrindiniams globėjams emociškai ir fiziškai atitrūkti 
nuo globos veiklų. Internetas, šeimos gydytojas, Alzheimerio asociacija gali 
būti traktuojami kaip svarbiausi įvairios neformaliems globėjams naudin-
gos informacijos šaltiniai. Pabrėžtinas savivaldybės įstaigų teikiamos pagal-
bos įvairiapusiškumas, nes informantai minėjo tiek šių įstaigų kaip infor-
macijos šaltinių svarbą, tiek konkrečias profesionalių darbuotojų teikiamas 
paslaugas. Tyrimo dalyviams kalbant apie darbdavio ir kolektyvo paramą, 
akcentuota, kad iš pastarųjų sulaukiama supratingumo ir palaikymo, kas 
gali būti įvardijama kaip emocinės pagalbos šaltinis. 

Neformalūs pagyvenusių asmenų globėjai Lietuvoje išreiškė poreikį 
tiek specifinėms-tiesioginėms formalios paramos priemonėms, tiek ne-
specifinėms-netiesioginėms formalios paramos priemonėms. Kitaip tariant, 
neformalūs globėjai išreiškė poreikį priemonėms, kurios jiems padėtų 
vykdyti artimojo globos namuose įsipareigojimus, o ne priemonėms, ku-
rios juos „išlaisvintų“ nuo globos įsipareigojimų vykdymo. Net dirbantys 
globėjai kalbėjo apie papildomų poilsio dienų, ilgesnių pietų pertraukų, 
galimybės dirbti slenkančiu ar lanksčiu darbo grafiku būtinybę, kas padė-
tų jiems išlikti aktyviais darbo rinkoje neatsisakius savo artimojo namuose 
globos įsipareigojimų. 
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Apibendrinant interviu su neformaliais pagyvenusių asmenų globėjais 
namuose rezultatus, galima teigti, kad neformalūs globėjai palaiko remia-
mo familializmo tipui būdingą neformalios ir formalios globos sąsajų pobū-
dį, kai globa šeimoje yra laikoma prioritetine globos forma, tačiau pagyve-
nusius artimuosius namuose globojančios šeimos yra remiamos įvairio-
mis priemonėmis. 

Formalių pagyvenusių asmenų globėjų namuose patirtis. Apibendri-
nant formalių pagyvenusių asmenų globėjų kontakto su neformaliais glo-
bėjais užmezgimo ir palaikymo ypatumus, galima pastebėti, kad sociali-
nio darbo organizatorės tiek kontakto užmezgimo su neformaliais globė-
jais pradžioje, tiek ir tolesniuose santykiuose, itin akcentavo pasiskirsty-
mą pareigomis ir atsakomybe. Toks pareigų ir atsakomybės pasiskirsty-
mo tarp formalių ir neformalių globėjų akcentavimas leidžia daryti prie-
laidą, kad socialinio darbo organizatorės yra linkusios palaikyti užduoties 
specifiškumu paremtą ryšių tarp formalios ir neformalios globos modelį. 
Prielaidą apie užduoties specifiškumu paremto modelio priimtinumą so-
cialinio darbo organizatorėms sustiprina ir tai, kad pateikdamos sėkmin-
go bendravimo su neformaliais globėjais pavyzdžius, socialinio darbo 
organizatorės akcentavo formalių ir neformalių globėjų bendradarbiavi-
mo ir bendro tikslo svarbą. 

Socialinio darbo organizatorės pripažįsta, jog neformalūs globėjai gali 
būti tiek naudingi, tiek nenaudingi pagyvenusių žmonių globos jų namuo-
se procese. Šis teiginys grindžiamas tuo, kad formalūs globėjai ne tik ak-
centuoja neformalių globėjų vaidmens svarbą, bet ir identifikuoja situacijas, 
kai pagyvenusių asmenų artimieji tampa kliūtimi sklandžiam jų darbui. 

Socialinio darbo organizatorėms būdingas požiūris į neformalius glo-
bėjus kaip išteklius. Šią prielaidą patvirtina tai, kad, kalbėdami apie nefor-
malaus globėjo vaidmenį ir pripažindami šio vaidmens svarbą, tyrimo da-
lyviai akcentuoja pagyvenusio asmens artimųjų kaip mokėtojų už paslau-
gas funkciją. Taip pat informantės pabrėžia, kad neformalūs globėjai pa-
lengvina lankomosios priežiūros darbuotojų darbą. Prielaidą apie nefor-
malių globėjų kaip išteklių traktavimą sustiprina ir tai, kad turintiems 
artimųjų pagyvenusiems asmenims socialinės paslaugos namuose yra tei-
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kiamos tik artimiesiems raštiškai pagrindus jų būtinumą ir paaiškinus 
priežastis, kodėl jie patys negali prisiimti globos įsipareigojimų. Kita ver-
tus, socialinio darbo organizatorių pasakojimai leidžia įžvelgti ir tam tik-
rus neformalių globėjų kaip bendradarbių traktavimo požymius. Tai liudija 
formalių globėjų pastangos teikiant paslaugas derintis prie neįprastinio 
darbo grafiko. Taip pat, nors pristatant tyrimo rezultatus neakcentuota, 
tačiau šioje vietoje svarbu paminėti, kad socialinio darbo organizatorės 
pripažino, jog pagalbos į namus paslaugos palengvina artimojo gyvenimą. 

Formalūs globėjai pasisako už globojamų pagyvenusių asmenų teisę 
išsaugoti sprendimo autonomiją, kuri reiškia, kad pagyvenę asmenys gali 
išlaikyti sprendimo autonomiją, nors tuos sprendimus įgyvendinti pade-
da kiti. Šį teiginį pagrindžia tyrimo dalyvių pastebėjimas, kad artimųjų 
noras gauti kuo daugiau paslaugų varžo pagyvenusių asmenų savaran-
kiškumą ir kad pajėgūs globojami asmenys turėtų patys spręsti, kokių 
paslaugų jiems reikia. 

Apibendrinant interviu su formaliais pagyvenusių asmenų globėjais 
namuose rezultatus, galima teigti, kad formalūs globėjai palaiko remiamo 
ir implicitinio familializmo tipams būdingus neformalios ir formalios globos 
sąsajų pobūdį. Taip pat interviu su formaliais pagyvenusių asmenų glo-
bėjais namuose patvirtina ir kiekybinio tyrimo rezultatais paremtą išvadą, 
kad Lietuvos globos sektoriuje įgyvendinamos socialinės politikos prie-
monės veikia familializuojančiai. Socialinio darbo organizatorės, kalbėda-
mos apie formalios globos pagyvenusiems asmenims priemonių sistemą, 
pabrėžė problemas, susijusias su ilgomis eilėmis laukiant paslaugų na-
muose teikimo, darbuotojų trūkumu globos sektoriuje, su biurokratizmu, 
nustatant globos poreikį, su ribotomis lankstesnių paslaugų globėjų šei-
moje atžvilgiu galimybėmis. Visa tai formalios ir neformalios globos są-
sajų kontekste gali būti susieta su didesnės atsakomybės už pagyvenusio 
asmens globos poreikių tenkinimą priskyrimu neformaliems globėjams. 

Kiekybinio ir kokybinio disertacijos tyrimo rezultatų apibendrinimas. 
Susiejant kiekybinio ir kokybinio disertacijos tyrimų rezultatus, galima 
teigti, kad socialinės politikos priemonėmis ir gyventojų nuostatomis for-
muojamos neformalios ir formalios pagyvenusių žmonių globos jų na-
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muose sąsajos, labiausiai būdingos remiamo ir implicitinio familializmo 
tipams, atitinka globėjų patirtimi konstruojamas sąsajas, mat, pagyvenu-
sių asmenų globėjai taip pat išreiškė palaikymą minėtų familializmo tipų 
bruožų įtvirtinimui pagyvenusių žmonių globos sektoriuje. 1 paveiksle 
pateikiama schema, apibendrinanti aukščiau aptartus kiekybinio ir koky-
binio disertacijos tyrimų rezultatus.  

Kaip pavaizduota 1 paveiksle, judėjimas defamilializmo link Lietuvoje 
gali būti vertinamas kaip „miglotas“ ir neužtikrintas (1 pav. vaizduojamas 
punktyrine linija), nes teisės aktuose įtvirtintų defamilializuojančių socia-
linės politikos priemonių (stacionarios globos paslaugų, dienos socialinės 
globa asmens namuose, apgyvendinimo savarankiško gyvenimo namuo-
se, pagalbos pinigų, slaugos ir palaikomojo gydymo paslaugų) įgyvendi-
nimas praktikoje vyksta gana vangiai, vertinant pagal priemonių aprėp-
tumą, prieinamumą, finansavimo lygį, pokyčių dinamiką. Disertacijos au-
torės nuomone, kokybinio tyrimo rezultatai iš dalies leidžia paaiškinti, 
kodėl defamilializuojančios politikos priemonės silpnai realizuojamos 
praktikoje. Vadovaujantis institucionalizmo prieiga, tam, kad įvyktų ins-
titucinis pokytis, šiuo konkrečiu atveju, pagyvenusių asmenų globos sek-
torius judėtų defamilializmo link, reikia, kad veikėjai nepritartų status 
quo, t. y. socialinės politikos priemonėmis įtvirtintai implicitinio-remiamo 
familializmo konfigūracijai globos sektoriuje. Tačiau formalių ir nefor-
malių globėjų patirties tyrimas atskleidė, kad su tam tikrais pakeitimais, 
užtikrinančiais didesnę paramą neformaliems globėjams, jiems yra priim-
tina dabartinė socialinės politikos priemonėmis formuojama situacija glo-
bos sektoriuje. Taigi, galima teigti, kad veikėjai pritaria status quo, kas 
apsunkina didesnių pokyčių įgyvendinimą globos sektoriuje. Beje, 50–65 
metų Lietuvos gyventojai taip pat nėra tvirtai apsisprendę, kuria kryptimi 
turėtų būti formuojamas pagyvenusių žmonių globos sektorius.  
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IŠVADOS 

1. Lietuvos Respublikos Konstitucijos ir Civilinio kodekso nuostatos, kad 
vaikų pareiga yra globoti tėvus, kuria prielaidas implicitinio familia-
lizmo modeliui pagyvenusių žmonių globos sektoriuje (neformalios 
globos dominavimas prieš formalią globą).  

2. Ši konstitucinė nuostata atsispindi ir 50–65 metų amžiaus gyventojų 
požiūriuose į tai, kokiai globai jie teiktų prioritetą senatvėje. Dauguma 
gyventojų teikia prioritetą artimųjų teikiamai globai senatvėje ir prita-
ria teiginiui, kad vaikai privalo rūpintis savo tėvais senatvėje, kas liu-
dija stipraus familializmo apraiškas. Taip pat dauguma gyventojų pri-
taria teiginiui, kad už visas globos paslaugas mokėtų valstybė, kas yra 
remiamo familializmo bruožas. Nors galima kalbėti ir apie tam tikrus 
galimus pokyčius ateityje, nes dalis šios amžiaus grupės gyventojų pa-
laikė pagalbos pinigų teikimo užuot teikus tiesiogines paslaugas idėją, 
t. y. defamilializuojančios globos politikos kryptį.  

3. Socialinės politikos priemonės, įtvirtintos teisės aktuose Lietuvoje, kuria 
prielaidas skirtingų familializmo tipų apraiškoms pagyvenusių žmo-
nių globos sektoriuje:  
3.1. Remiamo familializmo apraiškas atspindi tokios priemonės: pagal-

ba į namus; atokvėpio paslauga; dienos centrai; slaugos išlaidų ir 
priežiūros (pagalbos) išlaidų tikslinės kompensacijos; draudimas 
valstybės lėšomis pensijų ir nedarbo socialiniu draudimu; ambula-
torinės slaugos paslaugos namuose; būsto ir jo aplinkos pritaikymas 
neįgalaus asmens poreikiams; lengvųjų automobilių įsigijimo, jų 
techninio pritaikymo išlaidų kompensacijos; ligos išmoka sergan-
čiam šeimos nariui slaugyti; nemokamos atostogos sergančiam šei-
mos nariui slaugyti; darbas ne visą darbo laiką; lankstus darbo laikas.  

3.2. Defamilializmo apraiškas atspindi tokios priemonės: stacionarios 
globos paslaugos; dienos socialinė globa asmens namuose; apgy-
vendinimas savarankiško gyvenimo namuose; pagalbos pinigai; 
slaugos ir palaikomojo gydymo paslaugos. 



– 41 – 

4. Gilinantis detaliau, kaip minėtos socialinės politikos priemonės reali-
zuojamos praktikoje, buvo suformuota kriterijų sistema, apimanti to-
kius rodiklius kaip: priemonės aprėptumas ir jo pokytis; finansavimo 
lygis, struktūra ir jų pokytis; socialinės politikos priemonės taikymo 
trukmė. Socialinės politikos priemonių realizavimo praktikoje analizė 
atskleidė, kad judama stipresnio familializmo modelio link ar netgi 
kuriamos prielaidos implicitiniam familializmui. Pastarojo modelio 
kontūrai ryškėja turint omenyje piniginių išmokų globėjams nebuvi-
mą, labai žemą valstybės lėšomis garantuojamą neformalių globėjų so-
cialinę apsaugą senatvėje, neišplėtotą darbo ir globos derinimo prie-
monių sistemą. Gana silpną defamilializuojančių politikos priemonių 
realizavimą praktikoje liudija tokie rodikliai, kaip nereikšmingai au-
ganti stacionarios globos apimtis, mažas pagalbos pinigų paplitimas, 
silpnai išplėtota savarankiško gyvenimo namų paslauga, socialinės 
apsaugos išlaidų apgyvendinimui globos įstaigose mažėjimas, didelis 
skaičius nepatenkintų prašymų gauti integruotas socialines paslaugas 
asmens namuose.  

5. Valstybinio socialinio draudimo pensijų bei piniginės socialinės para-
mos sistemos Lietuvoje nepakankamai užtikrina pagyvenusių asmenų 
ekonominę gerovę ir taip kuria prielaidas šių žmonių priklausomybei 
nuo šeimos paramos, t. y. veikia familializuojančiai.  

1 – 5 punktų išvados patvirtina pirmą disertacijos įvade suformuluotą 
ginamąjį teiginį – „Socialinės politikos priemonėmis bei 50–65 metų am-
žiaus gyventojų nuostatomis formuojamos neformalios ir formalios pa-
gyvenusių žmonių globos jų namuose sąsajos, būdingos implicitinio ir 
remiamo familializmo tipams, kurie pasižymi neformalios globos domi-
navimu formalios globos atžvilgiu. Defamilializuojančios politikos prie-
monės, nors ir įtvirtintos teisės aktuose, yra silpnai realizuojamos 
praktikoje.“   

6. Atliktas neformalių pagyvenusių asmenų globėjų namuose patirties ir 
poreikio paramai tyrimas leidžia teigti, kad:  
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6.1. Neformalių globėjų sprendimą prisiimti artimojo globos namuose 
įsipareigojimus lemia altruistiniai (pvz., pareigos jausmas), socia-
liniai (pvz., nepasitikėjimas institucijomis) ir ekonominiai (pvz., 
formalių globos paslaugų brangumas) motyvai. 

6.2. Neformalaus globėjo veikla ne vienu aspektu yra panaši į for-
malaus paslaugų teikėjo veiklą: ir vieni, ir kiti atlieka tuos pačius 
su kasdiene rutina susijusius darbus; ir neformaliems, ir forma-
liems globėjams trūksta priemonių kokybiškai atlikti darbą; ir vie-
nų, ir kitų veikla kelia fizinį ir psichologinį nuovargį; tiek vieni, 
tiek kiti piktinasi biurokratizmu, įsigalėjusiu pagyvenusių žmo-
nių globos sistemoje.  

6.3. Šeima ir kiti artimi žmonės yra pirminis pagalbos neformaliam 
globėjui, siekiančiam įveikti globos procese kylančius sunkumus, 
šaltinis. Neformalūs pagyvenusių asmenų globėjai formalią globą 
vertina kaip paramos būdą, kuris jiems turėtų padėti įveikti su 
artimojo globa namuose susijusius iššūkius globėjų sveikatai, 
finansiniams ištekliams, asmeniniam gyvenimui ir globos bei dar-
bo derinimui. 

6.4. Neformalūs pagyvenusių asmenų globėjai Lietuvoje išreiškė po-
reikį tiek specifinėms-tiesioginėms formalios paramos priemo-
nėms, kaip slaugos kursai, psichologinė pagalba, papildomos po-
ilsio dienos ir kt. (t. y. priemonėms, kurios yra nukreiptos į nefor-
malius globėjus ir kurių paskirtis yra padėti jiems įgyvendinti glo-
bos veiklas), tiek nespecifinėms-netiesioginėms formalios para-
mos priemonėms, kaip transportavimo paslaugos, didesnės pini-
ginės išmokos ir kt. (t. y. priemonėms, kurios pirmiausia yra orien-
tuotos į pagyvenusius asmenis).  

6 punkto išvados patvirtina antrą disertacijos įvade suformuluotą 
ginamąjį teiginį – „Neformalių globėjų patirtimi konstruojamos 
neformalios ir formalios pagyvenusių žmonių globos jų namuose sąsajos 
yra būdingos remiamo familializmo tipui, kai globa šeimoje yra laikoma 
prioritetine globos forma, tačiau pagyvenusius artimuosius globojančios 
šeimos yra remiamos įvairiomis socialinės politikos priemonėmis.“ 
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7. Atliktas formalių pagyvenusių asmenų globėjų namuose patirties tyri-
mas leidžia teigti, kad:  
7.1. Socialinio darbo organizatorių akcentuojama svarba pasiskirstyti 

pareigomis ir atsakomybe tarp formalių ir neformalių globėjų, lei-
džia kelti prielaidą, kad socialinio darbo organizatorės yra linku-
sios palaikyti užduoties specifiškumu paremtą ryšių tarp forma-
lios ir neformalios globos modelį, kurio esmė – globėjo pasirinki-
mas yra siejamas su globos užduotimi, kai daugiau įgūdžių reika-
laujanti globa yra teikiama formalių, kvalifikuotų globos teikėjų, 
o formali ir neformali globa papildo viena kitą. 

7.2. Socialinio darbo organizatorės dvejopai vertina neformalių pagy-
venusių asmenų globėjų vaidmenį pagalbos procese. Viena ver-
tus, socialinio darbo organizatorės pripažįsta neformalių pagyve-
nusių asmenų globėjų vaidmens svarbą pagalbos procese, atkreip-
damos dėmesį, kad neformalių globėjų rūpinimasis pagyvenu-
siais asmenimis palengvina lankomosios priežiūros darbuotojų 
darbą. Kita vertus, socialinio darbo organizatorės pastebi, kad ne-
formalių globėjų reiklumas, priekaištai, piktnaudžiavimas paslau-
gomis tampa kliūtimi sklandžiam paslaugų teikimui. 

7.3. Socialinio darbo organizatorėms būdingas požiūris į neformalius 
globėjus kaip išteklius: socialinio darbo organizatorės atkreipė 
dėmesį į vaikų pareigos prižiūrėti tėvus vengimą; akcentavo rei-
kalavimą raštiškai pagrįsti, kodėl artimieji patys negali rūpintis 
pagyvenusiu artimuoju namuose; pabrėžė neformalaus globėjo 
kaip mokėtojo už socialines paslaugas namuose funkciją; pabrėžė, 
kad pagalbos namuose paslaugos sudaro galimybes neforma-
liems globėjams dirbti, tačiau mažai kalbėjo apie kitus neformalių 
globėjų poreikius. 

7 punkto išvados patvirtina trečią disertacijos įvade suformuluotą 
ginamąjį teiginį – „Formalių globėjų patirtimi konstruojamos nefor-
malios ir formalios pagyvenusių žmonių globos jų namuose sąsajos yra 
būdingos remiamo ir implicitinio familializmo tipams. Formalūs globė-
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jai itin akcentuoja užduoties specifiškumu paremtą formalios ir neforma-
lios globos ryšių modelį, pasižymintį tuo, kad daugiau įgūdžių reikalau-
jančios globos namuose paslaugos yra teikiamos socialinių paslaugų įstaigų 
darbuotojų, o mažiau įgūdžių – šeimos narių, giminaičių, draugų, kaimynų.“ 

8. Susiejant kiekybinio disertacijos tyrimo rezultatus su kokybinio tyrimo 
rezultatais, galima teigti, kad:
8.1. Neformaliems ir formaliems pagyvenusių asmenų namuose glo-

bėjams yra priimtina socialinės politikos priemonėmis įtvirtinta 
implicitinio-remiamo familializmo konfigūracija globos sektoriu-
je. Tačiau globėjai pasigenda remiamo familializmo priemonių iš-
plėtimo, t. y. tokių priemonių, kaip lankstesnis socialinių paslau-
gų namuose teikimo laikas, informacijos prieinamumo globėjams 
užtikrinimas, su dokumentų tvarkymu susijusios naštos sumaži-
nimas, globos namuose paslaugų sektoriaus darbuotojų skaičiaus 
padidinimas ir kt. 

8.2. Defamilializuojančių socialinės politikos priemonių silpnas reali-
zavimas praktikoje  gali  būti siejamas tiek su diverguojančiu pa-
gyvenusios visuomenės dalies požiūriu (vieni palaiko familiali-
zuojančią, kiti – defamilializuojančią socialinės politikos kryptį), 
tiek su globojančių asmenų požiūriu, kuris atspindi altruizmą bei 
nesiekia „išlaisvinti“ nuo artimųjų globos įsipareigojimų vykdymo. 

8 punkto išvados patvirtina ketvirtą disertacijos įvade suformuluotą 
ginamąjį teiginį – „Socialinės politikos priemonėmis Lietuvos pagyve-
nusių žmonių globos sektoriuje formuojamos neformalios ir formalios 
pagyvenusių žmonių globos jų namuose sąsajos atitinka globėjų patirti-
mi konstruojamas neformalios ir formalios globos sąsajas. Teisės aktuo-
se įtvirtinant defamilializuojančias politikos priemones, išreiškiančias 
socialinės politikos formuotojų siekį judėti defamilializmo tipo pagyve-
nusių žmonių globos jų namuose sektoriuje link, globėjai palaiko status 
quo situaciją.“ 
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