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Priporocila za vodje izobrazevanja odraslih

Metodoloski uvod v izobrazevanje odraslih

Odgovorni partner: Emphasys Centre (Ciper)

O poglavju: »Kdor se neha uciti, je star. Kdor se uci, ostane mlad.« IzobraZevanje in zmoZnost nadaljnjega
usposabljanja sta temeljni ¢lovekovi pravici. Pravici, ki sta kljucnega pomena za osebni razvoj drZavljanov, za
spodbujanje k bolj enakopravni druzbi in pravici, ki povecujeta demokraticno udeleZbo posameznika in
zmanjsujeta druZbene neenakosti. Namen poglavja je predstaviti uvod v metode ucenja odraslih in znacilnosti
odraslih ucecih se.

Biti ucinkovit izobrazevalec odraslih vkljuCuje sposobnost razumevanja, kako se odrasli najbolje ucijo. Gre za

znanje, ki izobraZzevalce podpira pri uresnicevanju potreb njihovih ucecih se, pri ¢emer je pomembno

upostevati, da za vse ni mogoce uporabiti eno samo teorijo, saj je vsak uceci se edinstven.

Andragogika se nanaSa na umetnost in znanost ucenja odraslih in je ena ®
najvplivnejsih teorij s podrocja izobraZevanja odraslih (Kearsley, 2010).

Izraz izhaja iz grskega jezika in pomeni (odraslega) cloveka, ki vodi. ‘ ‘
Andragogika analizira posebne zahteve in pristope v izobraZevanju
odraslih, pri ¢emer je v sredis¢u odrasli uceci se kot neodvisen in

samostojen posameznik. Pedagogika Andragogika

Po Malcomu Knowlesu (1984) poznamo pet predpostavk o znacilnostih odraslih uéecih se:

v

AR N NN

Pojem jaz: ¢lovek se skozi odrascanje, dozorevanje od odvisnega posameznika spreminja v vse bolj
samostojnega.

Izkusnje: v ¢asu dozorevanja si oseba nabira vse vec izkusenj, ki so pomemben vir ucenja.

Pripravljenost na ucenje: v odraslosti se pripravljenost za ucenje vse bolj usmerja v razvojne naloge.
Usmerjenost v ucenju: pri uenju se osredotocenost vse bolj usmerja na reSevanje problemov.
Motivacija za uc€enje: pri odraslih je motivacija za u¢enje notranja.

Priporocljivo je, da se izobraZevanje/usposabljanje odraslih za¢ne z aktivhostmi, ki spodbujajo samostojno

ucenje. Za andragogiko je znacilna uporaba metodologije, ki spodbuja aktivno udelezbo ucelih se, se jim

prilagaja (tudi pri oblikovanju kurikuluma) in se, s ciljem uresni¢evanja u¢nih potreb odraslega, osredotoca

bolj na sam proces ucenja kot pa na vsebino.
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Usposabljanje mora odraZati prakse sposStovanja, sodelovanja, medsebojnega zaupanja, podpore in pomoci,
odprtosti in pristnosti ter celo uZivanja, pri cemer mora vedno vkljuCevati vse udeleZence, tj. ucece se in
izobraZzevalce. Po andragoskem modelu ima spodbudno u¢no okolje znacilnosti udobja in neformalnosti, kar
zagotavlja, da se uceci pocuti varno in samozavestno. IzobraZevalci veljajo za pospesevalce ucenja, zato je
njihov odnos z ucelimi se horizontalen, glavne znacilnosti pa so dialog, spoStovanje, sodelovanje in
zaupanje. Zato je pomembno, da vsi izobraZevalci odraslih ob nacrtovanju in izvajanju izobraZevanj
upostevajo omenjena nacela in smernice, da bi zagotovili ve¢jo vklju¢enost in motivacijo ucecih se.
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Uvod

Odgovorni partner: ASL TO3 (Italija)

O poglavju: Znanstvena literatura o demenci in metodah ucenja odraslih zagotavlja vsebine in pristope za
spodbujanje vkljucujocih skupnosti.

Politike za osebe, ki Zivijo z demenco

Svetovna zdravstvena organizacija (SZO) in Mednarodna zveza nacionalnih Alzheimer zdruZenj demenco

opredeljujeta kot prednostno nalogo javnega zdravja (SZO in ADI, 2012).

PrepreCevanje in diagnoza demence sta danes tezavni, deloma zaradi razlicnih kulturnih prepri¢anj o

etiologiji (veda o vzrokih pojavov), deloma zaradi stigmatiziranih druzbenih vedenj, ki ustvarjajo stereotipe o

osebah z demenco in jih umeséajo v eno, nediferencirano kategorijo. Zaradi stigme in predsodkov ljudje

neradi govorijo o demenci, kar prispeva k zamudi pri diagnostiki in nizki prioriteti storitev oskrbe oseb z

demenco.

Glede na velik vpliv na druzbeno blaginjo, dusevno ter fizicno zdravje posameznikov in javnofinancne

izdatke drzav je klju¢nega pomena uvesti programe za odpravo stigme in spodbujanja vseZivljenjskega

ucenja odraslih, ki morajo temeljiti na visokokakovostnih raziskovalnih dokazih. Politike morajo prav tako:

temeljiti na dokazih,

biti stroskovno ucinkovite,

trajnostno in cenovno dostopne,

upostevati nacela javnega zdravja in kulturoloske vidike.

@

EPIDEMIOLOSKI FOKUS

Razsirjenost demence se bo do leta 2030 podvojila, do leta 2050 pa vec kot potrojila. Danes po vsem svetu
priblizno 50 milijonov ljudi Zivi z demenco, do leta 2050 naj bi se to Stevilo povzpelo na 152 milijonov
(Livingston et al. 2020). Namen priporoCil MYH4D je, da vodjem izobraZevanja odraslih, izobrazevalcem
odraslih, ki izvajajo izobraZevanja in usposabljanja o demenci in drugim zainteresiranim olajSa spopadanje s
posledicami demence.

Studije kaZejo, da imajo na tretjino primerov demence velik vpliv spremenljivi dejavniki, kot so kajenje,
hipertenzija, debelost, sladkorna bolezen, depresija, telesna nedejavnost, nizka izobrazba, izolacija in
kognitivna nedejavnost. Zato bi spremenjen Zivljenjski slog in izboljSanje kakovosti Zivljenja lahko znatno
prispevala k zmanjsanju pojavnosti demence (SZO, 2019). Prisotnost spremenljivih dejavnikov tveganja
pomeni, da je mogoce kognitivni upad odloziti ali upocasniti, in sicer z ozavescanjem ljudi in uporabo
javnozdravstvenega pristopa za sooCanje s to prioriteto. Intervencije, ki se osredoto¢ajo na spreminjanje
posameznikovega vedenja in Zivljenjskega sloga, lahko predstavljajo obetavno podrocje pri preprecevanju
razvoja demence.
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e Vec informacij:

Kot navaja Svetovno porocilo o Alzheimerjevi bolezni 2021: »Demenca je zdaj sedmi

vodilni vzrok umrljivosti na svetovni ravni in, kot vemo iz prejsnjih svetovnih porocil, ena
tistih bolezni, ki ima najvecjo druZbeno ceno. Na obzorju se pripravlja popolna nevihta
in vlade po vsem svetu bi se morale spoprijeti z njo.« Porocilo se osredotoCa na
pomembnost pravocasne diagnoze, ki je v svetovnem merilu Se vedno velik izziv, saj
ljudje pogosto predolgo ¢akajo nanjo, pogosto jo pa tudi ne prejmejo. Druzbena stigma
in samostigma tudi prispevata k poslabsanju Ze tako tezke poti.

6 Vec informacij:

Smernice SZO o zmanjSanju tveganja kognitivnega upada in demence (2019) nudijo, na

RISK REDUCTION

OF COUNTIVE Baci o dokazih temeljeca, priporocila o vedenju, Zivljenjskem slogu in ukrepih za
D Innia
[ p——— preprecevanje demence. Narascanje Stevila oseb, ki zbolijo za demenco, ima velike

druzbene in gospodarske posledice. Smernice SZO so pomembno orodje za izvajalce
zdravstvenih storitev, vodje izobraZevanja odraslih, izobraZevalce odraslih, javne
subjekte in druge zainteresirane za krepitev odziva na izzive demence.

(Vir: World Health Organization. (2019). Risk reduction of cognitive decline and dementia: WHO
guidelines.)

Ucinkovite politike o vseZivljenjskem ucenju in izobraZevanju odraslih

IzobraZevanje je bilo kot ¢lovekova pravica prvic mednarodno priznano s Splosno deklaracijo ¢lovekovih
pravic (UDHR 1948), ki v 26. ¢lenu navaja, da ima »vsak pravico do izobraZevanja«. Po mnenju Odbora
Zdruzenih narodov za ekonomske, socialne in kulturne pravice (CESCR) pravica do izobraZevanja »pooseblja
nedeljivost in soodvisnost vseh ¢lovekovih pravic« (CESCR, 1999, Splosna pripomba st. 11: Akcijski nacrti za
osnovnosolsko izobraZzevanje, dokument E/C.12/1999/4).

@ Vec informacij:

Cilj Trajnostnega razvoja 4 — Kakovostno izobrazevanje Agende 2030 je bil

! sprejet z namenom zagotavljanja vkljucujocega, enakega in kakovostnega

Education izobraZevanja ter spodbujanja vseZivljenjskega ucenja. Opisuje, kako priporocila
2030 ?j:‘;n in nacela prenesti v prakso na drzavni/nacionalni, regionalni in globalni ravni.
Njegov namen je mobilizirati vse drzave in partnerje okoli trajnostnega
N D AR razvojnega cilja o izobraZzevanju in njegovih ciljih ter predlagati nacine za
izvajanje, usklajevanje, financiranje in spremljanje izobrazevanja do leta 2030.
Predlaga tudi okvirne strategije, na katere bi se drzave lahko oprle pri
oblikovanju akcijskih nacrtov, ob upostevanju razlicnih nacionalnih realnosti,

zmogljivosti, ravni razvoja ter spostovanju nacionalnih politik in prednostnih

Framework for Action

nalog.

(Vir: Sachs-Israel, M. (2016). The SDG 4-education 2030 agenda and its framework for
action—the process of its development and first steps in taking it forward. Bildung und
Erziehung, 69(3), 269-290.)
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e METODOLOSKI POUDAREK NA IZOBRAZEVANJU ODRASLIH

Vsezivljenjsko uc¢enje o demenci bi lahko bil nacin, kako to temo pribliZati Zivljenju vseh drzavljanov in ne samo tistih, ki
Zivijo z demenco. VseZivljenjsko ucenje je odlicno orodje za naslavljanje socialne izkljucenosti, ki podpira izvajalce
oskrbe, daje glas osebam z demenco ter promovira demenci vkljucujoce skupnosti.

Po Smernicah OZN za krepitev pravice do izobraZevanija v nacionalnih okvirjih (2021) se lahko za izvajanje izobraZzevanja

odraslih in vseZivljenjskega ucenja, v skladu z obveznostmi drzave, uporablja metodologija po naslednjih korakih:

1. Zbiranje podatkov: analiza sploSnega konteksta drzave in zbiranje informacij o trenutnem stanju pravice do
izobraZevanja na nacionalni ravni.

2. Analiza: uporaba dokazov kot osnova za primerjavo, analizo, oceno in vrednotenje podrocja skladnosti ali
vrzeli med nacionalno in mednarodno izobrazevalno politiko, priprava zakljuckov in zagotavljanje boljse
usklajenosti.

3. Oblikovanje priporocil: na podlagi analize podatkov, zbranih za obvescanje o pravni in politicni pripravi ter
reformi za polno uresniCevanje pravice do izobraZevanja in napredovanja.

4. Implementacija: na podlagi ugotovljenih vrzeli sestava porocila v podporo, krepitev in izvajanje vkljucujocih
politik in strategij.

=
"N
o~

V skladu z Unescovo metodologijo 2021 vodjem izobrazevanja odraslih predlagamo:

1. Zbiranje informacij/dobrih praks o demenci. Da bi podprli integracijo in vklju¢enost v skupnost ter izboljsali
kakovost Zivljenja oseb z demenco, njihovih oskrbovalcev in druzin, je participativni proces bistvenega
pomena.

2. Metodoloske spodbude. V razvoj strategij in pobud bi morali biti neposredno vkljuceni ne le ministrstva in
mednarodni/regionalni strokovnjaki, ampak tudi civilna druzba, sindikati, zdruZenja zaposlenih, vodje
izobraZzevalnih ustanov, ucitelji in uceci se (zasebni in javni sektor), tudi druZine. Raznolikost in pluralnost sta
pomembni za zagotavljanje angaZiranosti in vkljuujoce udelezbe.

3. Upostevanje priporocil za vodje izobrazevanja odraslih. Podpreti je potrebno lokalne skupine za
samopomoc, spodbujati aktivnosti v skupnosti in izboljSati participacijo oseb z demenco pri aktivhem
drzavljanstvu in pri odlocitvah, ki jih zadevajo.

4. Zapolnjevanje vrzeli. Spodbujati je potrebno zanimanje in odprtost za najucinkovitejSe politike ter jih
primerjati z obstojecimi. Potrebno je podpirati kroZenje informacij za vzajemno ucenje iz obstojecih politik.
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e Vec informacij:
s

Ce 7elite izvedeti ve¢ o metodah izobrajevanja odraslih za
spodbujanje lokalnih skupnosti k dvigu zdravstvene pismenosti o
demenci in spoznati politike dobrih praks, se vpisite na brezplacni
spletni te¢aj MYH4D Bodi povezan MOOC (2022).

(1]

(2]
(3]

(4]

(5]

(6]
(7]

(8]
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Poglavje 1 — Moc vkljucevanja in integracije

Odgovorni partner: ASL TO3 (Italija)

O poglavju: Podpreti integracijo in vkljucenost v skupnost pomeni zapolniti vrzeli med ljudmi, ki Zivijo z demenco,
njihovimi oskrbovalci in skupnostjo. Boj proti stigmatizaciji demence postaja cedalje vecja javna druZbena prioriteta.

1.1 Vkljucevanje in integracija: javna druzbena prioriteta

Vse pogosteje se priznava, da so demenca, boj proti njeni stigmatizaciji in potreba po izvajanju strategij za
njeno obvladovanje prednostne naloge javnega zdravja.

Oblikovalci politik se morajo zavedati, da:

- Pri staranju ne gre le za ranljivost in odvisnost. Starejsi z leti postanejo bolj modri in zaupljivi, sposobni
so ohraniti druzbeno angaziranost v skupnosti, dostojanstvo in neodvisnost.

- Osebe, ki Zivijo z demenco, niso zgolj njihova diagnoza. So posamezniki s preteklostjo, izkusnjami,
potrebami in Zeljami.

- Diagnoza demence ne opredeljuje vseh vidikov Zivljenja, niti ne pomeni, da je Zivljenja konec.

- Za osebe, ki Zvijo z demenco, je pogosto mogoca socialna vkljucenost ter popolna in pravi¢na
vkljucenost v vsakdanje Zivljenjske dejavnosti.

e STIGMA POVEZANA Z DEMENCO

DEFINICUJA
Po Linku in Phelanu (2004) stigmo povezano z demenco lahko opredelimo kot: »sopojavnost komponent:
oznacevanje, stereotipiziranje, loCevanje, izguba statusa in [...] Custveni odzivi [...]«. Demenca velja za zelo
stigmatizirano stanje, ki vpliva na posameznikovo:

e  splosno dobrobit,

e dusevno zdravje,

e fizicno zdravje,

e druZbene odnose in hierarhijo.

Vodje izobraZevanja odraslih in izobraZevalci odraslih bi morali poudarjati pomen ukrepov za destigmatizacijo ter
spodbujati vkljuevanje in integracijo.

1.2 Naslavljanje stigme povezane z demenco

Zakaj je pomembno zmanjsSevati stigmo? Zaradi nujnosti pravocasne diagnoze, ustreznejSe oskrbe in visje
kakovosti Zivljenja. Vodje izobraZevanja odraslih morajo biti pozorni na sledece:

- Osebe, ki Zivijo z demenco, ohranjajo Stevilne navade, ki so jih imeli, kot je sposobnost prejemanja,
dostopanja in razumevanja zdravstvenih informacij.

- Simptomi se sCasoma spreminjajo, vendar se kompleksne funkcionalnosti (kot so npr. kuhanje,
vrtnarjenje, petje, igra ...) lahko ohranijo ves ¢as bolezni.

- Obstaja veliko druzbenih aktivnosti (npr. potovanje, prostovoljstvo, sprehodi in telesna aktivnost),
ki jih je mogoce prilagoditi, da se osebi omogoci sodelovanje.
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Trije nasveti za podporo integraciji in vklju¢enosti oseb z demenco

1. Spodbujajte izobrazevanja o demenci, pridobivanje znanj in kompetenc, saj to prispevka k opolnomoceniju,
spodbuja k iskanju inovativnih resitev, izboljSanju lastnih ves¢in, negovanju lastnega socialnega in
Custvenega Zivljenja.

2. Zagotovite varno, podporno okolje z visoko stopnjo dostojanstva in spostovanja.

3. Imejte v mislih edinstvenost vsake osebe, na katero morate gledati kot na cutece bitje s pomembnimi
zivljenjskimi izkusnjami, ki jih je treba priznati in upostevati.

1.3 Zagovornistvo javnih akcij: oblikovanje politik za izboljSanje izobraZevanja odraslih

Vodje izobraZevanja odraslih morajo spodbujati pridobivanje novih znanj, spretnosti in kompetenc v druzbi,

da bi podprli integracijo in vklju¢enost v skupnosti. Stigme se je treba lotiti ne samo z izpodbijanjem osebnih
prepricanj, ampak tudi z izpodbujanjem druzbenih vidikov, ki poudarjajo diferenciacijo oseb z demenco.

Positive language ‘._,_ JP—

An fzhwmecs fociety S0 . 1l Aktivno sodelovanje oseb z demenco v zagovorniskih dejavnostih.
U Lo L king alou 0 A -
ot

@ Trije stebri za ucinkovite politike in iniciative

1 Pravilna raba jezika in uporaba ucinka uokvirjanja. Za vec kliknite na vodnik.

Ill Politike celostne obravnave.

V naslednjih odstavkih lahko vodje izobrazevanja odraslih spoznajo razlicne spodbude in primere dobrih praks.

1.4 Politike preprecevanja demence

Politike in strategije preprecevanje demence morajo obravnavati celoten obseg dejavnikov, specificnih za

demenco, vkljucno s socialno izklju¢enostjo in pomanjkanjem kognitivne stimulacije. Vkljucevati morajo:

Spodbujanje ozaves$cenosti o virih, ki SirSi javnosti zagotavljajo informacije o dejavnikih tveganja za demenco
in ukrepih, ki jih lahko sprejmejo za zmanjsanje le-tega.

ZmanjSevanje zaznanih spremenljivih dejavnikov tveganja in izboljSanje dostopa do izobraZzevanja.
Vklju€evanje in spodbujanje intervencij, ki omogocajo vedenje, osredotoceno na preventivo.

IzboljSanje kakovosti in dostopnosti oskrbe. Kombinacija iskanja zdravil z nujnimi nalozbami v primarno
preventivo.

ﬁ Dobra praksa

Dober primer politike naslavljanja in obvladovanja demence je Globalni akcijski nacrt o
odzivu javnega zdravja na demenco 2017-2025. Dokument je v angleskem jeziku
dostopen tukaj.
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1.5 Celostne politike

Vodje izobraZevanja odraslih bi si morali prizadevati za vzpostavitev integrirane mreze za demenco. To
pomeni:

- Zagotavljanje jasnih in lahko dostopnih informacij ter razpoloZljivih storitev. Spodbujanje ozave$cenosti o
virih in zagotavljanje dostopnosti splosnih informacij o demenci.

- Homogenost oskrbe, upostevanje socialnih neenakosti in specificnosti zdravstvene oskrbe. Spodbujanje
preventive, zgodnje diagnoze, ustreznih medsektorskih politik, zagotavljanje delovanja mrez za demenco v
skladu s standardi oskrbe in pristopom osredotocenim na osebo.

- Usposabljanje zdravstvenega in socialno-varstvenega osebja za pridobivanje ustreznih ves¢in, znanj,
vedenj in vrednot za podporo osebam, ki Zivijo z demenco.

- lzboljsanje kakovosti Zivljenja in oskrbe ter spodbujanje popolne socialne integracije. Oblikovanje
podporne skupnosti, ustvarjanje moznosti za osebe z demenco, da kar najbolje izkoristijo svoje potenciale,
v skladu z njihovimi osebnimi Zeljami. Zagotavljanje priloZznosti za opravljanje dela, vkljuéno s
prostovoljnimi dejavnostmi, na primer v projektih kot je DemenTalent.

ﬁ Dobra praksa

Cilj kanadske strategije za demenco 2019 je, da se v vladne politike in programe
£ vkljudijo ukrepi zagotavljanja enakosti v zdravju in dostopa do podpornih storitev.
Strategija je v angleskem jeziku dostopna tukaj.

1.6 Participatorne politike

V razvoj politik in nac¢rtovanje oskrbe je bistveno vkljuciti osebe z demenco, njihove oskrbovalce in druZine.
Vodje izobraZevanja odraslih bi morali opozarjati:

- Osebe, ki Zivijo z demenco, so strokovnjaki z izkusnjo.

- Prednost je potrebno dati vsem oblikam udelezbe, z vkljuCevanjem druZin in zdruzenj, pri cemer je poleg
posameznikov potrebno opolnomoditi tudi skupnosti.

- Potrebno je podpreti integracijo in vkljuenost v skupnost, Se posebej je nujno v razprave in nacrtovanje
dejavnosti neposredno vkljuciti osebe z demenco.

- Potrebno je zagotoviti podporo, osredotoceno na osebo in oskrbo, ki pri negi uposteva spolne in
kulturoloSke posebnosti. Bolnisni¢no oskrbo je potrebno prenesti v multidisciplinarna okolja v skupnosti.

- Potrebno je zagotoviti opolnomocenje oseb z demenco, da se lahko samostojno odlocajo o svoji oskrbi.

! i‘ Dobra praksa

Nizozemska nacionalna strategija za demenco 2021-2030 je namenjena izboljSanju
it S oskrbe oseb z demenco in ustvarjanju demenci prijazne druzbe. V angleSkem jeziku je

- e
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1.7 Preverjene in odmerjene politike

Vodje izobraZevanja odraslih bi morali:

Spodbujati dostop do najboljsih razpolozljivih raziskav in podatkov, ki so zdruZljivi z lokalnimi razmerami in
razvojnimi konteksti, za zagotavljanje ucinkovitosti in sodelovanja lokalnih skupnosti.

Ugotoviti potrebe po znanju in tehni¢ni podpori ter zbrati dokaze (vklju¢no z izkusnjami tistih, ki Zivijo z
demenco in izku$njami oskrbovalcev).

Upostevati kvantitativne podatke (npr. epidemioloske) kot kvalitativne (npr. narativne izjave). Uporabiti
raziskave o najboljSih praksah za zbiranje dragocenih informacij.

Identificirati merilna orodja in kazalnike (procesa, vsebine in rezultatov) za ocenjevanje intervencij in
rezultatov.

Ucinkovito sporocati podatke z uporabo obstojecih analiticnih orodij, izvajati nadzor politik in slediti
rezultatom.

Podpreti vzpostavljanje partnerstev, vecsektorskih povezav in medsebojnega sodelovanja z delezniki,
institucijami, znanstveno skupnostjo in lokalnimi univerzami. Izboljsati transdisciplinarne in participativne
procese.

= G Dobra praksa

Nacionalni nacrt za boj proti Alzheimerjevi bolezni: posodobitev za leto 2021 ponuja
pregled strategij in programov, ki temeljijo na raziskavah. Nacrt je v angleskem jeziku
dostopen tukaj.
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Poglavje 2 - Vsezivljenjsko e-uc¢enje za starejse

Odgovorni partner: Foundation Compassion Alzheimer Bulgaria (Bolgarija)

O poglavju: Predstavija glavne znacilnosti vseZivljenjskega e-ucenja za starejse, navaja koristi za vodje
izobraZevanj in ponazarja dobre prakse na tem podrocju.

2.1 Kaj je vsezivljenjsko ucenje za starejse

Staranje evropske druzbe je eden najvecjih druzbenih in gospodarskih izzivov, ki bo zajel skoraj vsa podrocja
politik EU. Institucije, ki poucujejo starejse, morajo ciljne skupine nagovoriti z razlicnimi metodami ter
oblikovati posebej prilagojene tecaje, dejavnosti in gradiva. Glavni cilj vseZivljenjskega ucenja starejsih je
izboljSanje dobrega pocutja in kakovosti Zivljenja.

Zakaj je vsezivljenjsko ucenje tako pomembno za starejse

- Omogoca pridobitev samozavesti, izkazovanje ustvarjalnosti ter izmenjavo praks in izkuSenj. Z
moralno podporo za vsezZivljenjsko u¢enje zmanjSujemo tveganje socialne izklju¢enosti starejsih v druzbi
in spodbujamo razumevanje med generacijami.

- Tretje Zivljenjsko obdobje ponuja priloZnost za pridobivanje novih znanj, saj imajo ljudje na splosno vec
¢asa za sodelovanje v druzbenih dejavnostih. Pri vseZivljenjskem ucenju je prednost ta, da se lahko
ucimo z drugimi! Ucni tecaji, pogovorne skupine in knjizni klubi lahko sprozijo socialno interakcijo, ki je
intelektualno zanimiva in pomaga preprecevati depresijo in osamljenost.

Kognitivno stimulativne dejavnosti, kot so branje, gledanje dokumentarcev, resevanje krizank, nudijo
naslednje kognitivne zdravstvene koristi:

Povecano nastajanje nevronov. Ugotovitve kaZzejo, da vsezZivljenjsko ucenje spodbuja povecano nastajanje
nevronov in njihovo povezovanje v mozganih.

Zmanjsano tveganje za razvoj demence. To povecano nastajanje nevronov lahko ohranja in krepi zdravje
mozganov. Dejavnosti, kot sta u¢enje novega jezika in obvladovanje nove tehnike vrtnarjenja, so kognitivno
spodbudne in lahko zmanjsajo tveganje za Alzheimerjevo bolezen in druge oblike demence.

IzboljSana sposobnost obvladovanja izzivov. Preprosto branje knjige ali vadba instrumenta lahko zmanjsa
misSi¢no napetost in krvni tlak. NiZje ravni stresa lahko pomagajo, da se bolje spopadamo z zahtevnimi
situacijami in spremembami v Zivljenju.

IzobraZevanje postaja potreba pri uresnicevanju in varovanju pravic starejsih ter prevzemanju odgovornosti
za lastno usodo. StarejSi potrebujejo znanje in ves¢ine za skrb za zdravje, za vsakodnevne aktivnosti,
hobije, prostovoljno in humanitarno delo, skrb za vrstnike in za ohranjanje medgeneracijskih odnosov.

Starejsi bi morali sodelovati pri oblikovanju izobraZevalnega procesa, pri cemer je za oblikovanje starejsim
prilagojenih programov potreben mehanizem stalnega zbiranja povratnih informacij.
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2.2 Koristi za vodje izobrazevanja odraslih in lastnosti, ki bi jih morali razviti

- Obstaja empiri¢na podpora ucinkovitosti spletnih u¢nih okolij, ki morajo biti strukturno urejeni na
posebne nacine (z ucnimi interakcijami, nalogami in besedili). Posledic¢no so olajsani u¢ni procesi, ki
starejsSe spodbujajo k udelezbi in vztrajanju pri uénih aktivnostih.

- Merrillovih 5 nacel poucevanja je povezanih z naslednjimi elementi: 1) Problemska usmerjenost:
uceci se ukvarjajo z vprasanji iz resni¢nega Zivljenja; 2) Aktivacija: predhodno znanje ucecih se
uporabi za aktiviranje novega znanja; 3) Demonstracija: novo znanje se ucecim pokaze; 4) Uporaba:
novo znanje ali ves¢ine se uporabijo za resitev problema; 5) Integracija: uceci uporabljajo novo
znanje ali vescine v resnicnem Zivljenju.

- Po Medicinski 3oli Harvard se lahko uéni vzorci spremenijo in hitrost u¢enja zmanjsa, a osnovna
sposobnost ucenja ostaja. Spodbujanje novih socialnih povezav z drugimi in vkljuCevanje v
druzbene aktivnosti, npr. plesni tecaj, knjizni klub, foto kroZzek bodo ohranili moZzgane aktivne in
lahko izbolj$ajo kognitivno zdravje. Stevilne nevladne organizacije, visoke $ole in ljudske univerze
so oblikovale stalne izobrazevalne programe za starejse, ki so Zeljni u¢enja.

Poucevanje postane socialno-izobrazevalna dejavnost, kjer se uporablja ve¢ formalnih, neformalnih in
priloZznostnih dejavnosti. Znanje, ki ga uceci se pridobijo, je pomembno, ne smemo pa pozabiti na druge
vescine in cilje, kot so socializacija, integracija, prilagajanje druzbi, aktivno drZavljanstvo itd. Vloga ljudi in
institucij, ki oblikujejo programe, se mora osredotociti na motiviranje ucecih se.

2.3 Kako uresniciti vseZivljenjsko e-ucenje starejSih. Dobre prakse

Pri starejsSih so najpogostejSi razlogi za motivacijo pri ucenju: pridobivanje ve¢ informacij o temi, ki jih
zanima; vec znanja o sodobni druzbi in njeni zgodovini; razumevanje sodobne druzbe in biti na tekocem s
spremembami, da bi se izognili izklju¢enosti in ostali aktivni in ustvarjalni. UspeSno staranje ni samo
Zivljenje brez bolezni, temvec zahteva tudi subjektivno zadovoljstvo z Zivljenjem, socialno udelezbo in dobro
kognitivno zmogljivost.

Do znanja je mogoce dostopati prek spleta in medijev ter preko specializiranih agencij za starejSe ucece se.
V Veliki Britaniji so to t.i. »odprte univerze« in Univerza za tretje Zivljenjsko obdobje (U3A), v ZDA so to
izobraZevalne ustanove za upokojence (Institutes for Learning in Retirement) in penzioni za upokojence
(Elderhostel), v Nemciji poznajo Akademije za starejSe (Seniorenakademien) in javne Sole (Volksschulen)
(Vyssotskaya in Mitina, 2010).

Spodaj je nekaj primerov dobrih praks. IzobraZevalci morajo imeti ustrezno strokovno usposobljenost za
njihovo izvajanje:

- Ponuditi je potrebno izobrazevanja in seminarje iz razlicnih predmetov. Tiste z dobrimi povratnimi
informacijami in visoko udelezbo je potrebno redno ponavljati, hkrati pa ponujati nove vsebine.

- Reminiscencna skupina ima jasne cilje in podpira dobro psihicno pocutje oseb. Spominjanje je
obic¢ajno naravni del staranja, kjer ¢lovek podoZivi svoje Zivljenje. Vodja reminiscen¢ne skupine
mora imeti ustrezne strokovne kvalifikacije. Tovrstna skupina je zaprtega tipa in se srecuje
tedensko, za dolocen cas.

- Vrstniska podporna skupina z individualnim fokusom, npr. o delitvi obcutkov vdovstva ali
osamljenosti. Vodja mora imeti ustrezne strokovne kvalifikacije.

Z e-ucenjem in novimi tehnologijami lahko ucenje postane ucinkovitejse in doseZe vec ljudi. Na primer z
uporabo tehnologij v oblaku, tablicami, pametnimi telefoni, obiskovanjem virtualnih skupnosti.
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VseZivljenjsko ucenje za starejSe mora biti dostopno, brezpla¢no in z zagotovljeno pomocjo in podporo
tistim, ki nimajo digitalnih vescin. Vse generacije je treba izobraZevati o specificnih temah, kot sta
medgeneracijski dialog in demenca. Mlada generacija lahko sodeluje pri podpori in izobrazevanju starejsih.
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https://epale.ec.europa.eu/en/blog/proposals-professional-training-adult-educators

[8] Training club EU. Supporting elderly. A practitioner’s guide. Available at: https://trainingclub.eu/senior/ and
at: https://zenodo.org/record/5594887#.YyXD5nZBybF
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Poglavje 3 - Vsezivljenjsko ucenje odraslih in komunikacija

Odgovorni partner: Zveza drustev upokojencev Slovenije (Slovenija)

O poglavju: Ponuja vpogled v pomen vseZivljenjskega ucenja odraslih o demenci, izobraZevalcem odraslih daje
osnovne nasvete o tem, kako pripraviti in izvajati usposabljanja za podporo in opolnomocenje skupnosti, ki Zivijo z

demenco.

3.1 Zagovarjanje pomena izobraZevanja o demenci

Splosno znano dejstvo je, da ima vsezivljenjsko ucenje potencial za izboljSanje kakovosti Zivljenja ljudi in je
izhodis€e za spreminjanje dojemanja in narativa o demenci v skupnostih. IzobraZevalci odraslih igrajo
kljuéno vlogo pri zagovarjanju pomena ucenja o demenci zunaj formalnega izobrazevanja in ne samo za
zdravstvene delavce, temvec za ¢lane celotne skupnosti. VsezZivljenjsko ucenje je orodje opolnomocenja za
aktivno naslavljanje druzbene nevidnosti in izkljuenosti oseb, ki Zivijo z demenco, podporo oskrbovalcem,
ki so svojevrstni glasniki oseb z demenco ter za spodbujanje vkljuc¢ujocih skupnosti in demenci prijaznih
pobud. Vec znanja o tej bolezni in razumevanje s strani skupnosti omogoca spremembe, ki lahko osebam z
demenco omogocajo kakovostno Zivljenje ¢im dlje.[”

Izobrazevalci odraslih, ki izvajajo usposabljanje o demenci v skupnostih, morajo:
- izstopiti iz »tradicionalne miselnosti« in se osredotociti na poucevanje v neformalnih okoljih,
- pripraviti smiselno in koristno poucevanje, ki bo motiviralo ucece se,
- posebno pozornost posvetiti pravilni rabi jezika in slikovnega materiala v uénemu gradivu o
demenci,
- ozavescati s prikazom primerov demenci vkljucujocih skupnosti.

) »Zdravje nasih druzb je odvisno od vseZiviljenjskega ucenja«, pravi Manifest za
Adult Learning ucenje odraslih v _21. stoletju: Moc¢ in radost do ucenja, ki poudarja pomen
(neformalnega) izobraZevanja odraslih.

Na podrocju zdravja in dobrega pocutja izobraZevalci odraslih opravijajo pomembne
naloge pri spodbujanju sodelovanja ucecih se in skupnosti, pri ¢emer morajo
posegati po neformalnih metodah in metodologijah, da bi svoje poucevanje

prilagodili potrebam ucecih se in jih opremili z osnovnimi ves¢inami za upravljanje
[2]

svojega zdravja.

Forum Skupnostnih praks MYH4D ponuja moZnost izobraZevalcem odraslih, da razpravljajo in izmenjujejo izkusnje

z drugimi izobraZevalci o teh temah.

3.2 Priblizevanje skupnosti

VsezZivljenjsko ucenje odraslih o demenci bi moralo potekati v neformalnih skupnostih. Te lahko igrajo
pomembno vlogo pri doseganju in motiviranju ucecih se za sodelovanje. Demenca ima Se vedno veliko

negativnega prizvoka in uceci se si morda ne Zelijo usposabljanj, ki so organizirana v formalnih okoljih, kot

so na primer zdravstveni domovi ali instituti itd.™
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Izobrazevalci odraslih bi morali'”:

- Opraviti zacetno raziskavo in spoznati cilje ucecih se. Na primer: udeleziti se lokalnih festivalov in
dogodkov v skupnosti, saj je to lahko koristno za pripravo ciljnega poucevanja.

- Poiskati neformalna okolja, skupne javne prostore, ki jih uporablja lokalna skupnost in poskrbeti, da
usposabljanje postane del programov. Na primer: poiskati bralni kroZek za starejsSe, katerih clane bi
morda zanimala debata o knjigi, ki pripoveduje, kako je Ziveti zdemenco.

- Ugotoviti, katere lokalne medije ciljna skupina spremlja in uporabiti uveljavljene storitve skupnosti,
za nagovarjanje potencialnih ucecih se. Na primer: prositi lokalnega prodajalca, da v svoji trgovini
obesi plakat o usposabljanju.

- Premostiti zadrzke, da se v skupnostih ne razpravlja o vprasanjih duSevnega zdravja, tako da se
vkljuci predstavnike lokalne skupnosti, ki imajo izkusnjo z demenco.

@ »Ce bi ljudje bolj razumeli demenco, bi osebe z demenco bolje obravnavali. M

Zgornja izjava je iz britanske raziskave, ki je bila izvedena po narocilu ekipe programa IDEAL in je raziskovala, kaj bi
lahko spremenili v lokalni skupnosti, da bi osebam z demenco omogocili dostojno Zivljenje. Sodelujoci, osebe z
demenco in njihovi neformalni oskrbovalci, so ugotovili, da bi izobraZevanje in usposabljanje lokalnih skupnosti o
demenci prineslo vedjo druzbeno ozavescenost in razumevanje, kar bi jim konkretno omogocilo dostop do
dejavnosti in podpornih storitev ter vkljucitev v druzabno Zivljenje. Raziskava v angleskem jeziku je objavljena tukaj.

3.3 Kako naj uc¢enje o demenci postane vklju€ujoce

Prakse poucevanja o demenci in z njo povezanih temah morajo biti prilagojene potrebam ucecih se. Izku$nje
izobraZevalcev odraslih, ki izvajajo usposabljanje neformalnih oskrbovalcev in osebe z demenco kaZejo, da
skupnosti potrebujejo ucenje, ki izhaja iz izkusenj in omogoca ciljnim skupinam, da pridobijo spretnosti in
kompetence, ki bodo vplivale na njihovo vsakdanje Zivljenje in ga izboljsale.

Izobrazevalci odraslih bi morali:

- Upostevati, da obstajajo razli¢ne vrste ucecih se in da se bodo ucni cilji in rezultati razlikovali glede
na njihovo vlogo pri obvladovanju demence.

- Ciljati na potrebe ucecih se, biti odzivni in uporabljati individualizirane pristope pri poucevanju, ter
zagotoviti, da bo ucenje ustrezno in uporabno v Zivljenju ljudi.

- Uporabljati metode in orodja, ki so interaktivna, saj se po piramidi ucenja Edgarja Dala ljudje
najbolje ucijo, ko so aktivno vkljuceni v proces. Na primer: ne zacnite usposabljanja o demenci z
omembo deset opozorilnih znakov, ampak ucece se vkljucite v aktivnost, s katero bodo posredno
ugotovili, kateri so ti.

- Ne predavajte, ampak ustvarite priloZznosti, da se ljudje odprejo in delijo svoje tezave in izku$nje
Zivljenja z demenco. Naj povedo, kar Zelijo.
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@»Vkljuéite metode, kot so razprava, skupinsko delo, prakticne dejavnosti, izkustvene vaje, simulacija,
realisti¢ni scenariji, ogled videoposnetkov, pogovori oskrbovalcev in oseb z demenco, multimedijske spletne
vsebine ...«.”!

Obsezen pregled »Kaj deIuje«lG] pri usposabljanju o demenci je na voljo v Studiji, ki jo je opravil Center za raziskave
demence z Nacionalnim institutom za zdravstvene raziskave Velike Britanije. Raziskovalci so identificirali u¢inkovite
pristope, ki prinasajo najboljSe rezultate pri izobraZevanju in usposabljanju o demenci, v smislu vpliva na
pridobljeno znanje in spremenjenega odnosa do oseb z demenco in njihovih oskrbovalcev. Celoten prirocnik o
nacrtovanju usposabljanja za demenco je v angleskem jeziku na voljo tukaj.

3.4 Moc pravilne rabe jezika in slikovnih gradiv

Uc¢na gradiva oblikujejo naSe znanje in vplivajo na to, kako uceli se ponotranji informacije, ki so
predstavljene. Zato morajo ucna gradiva o demenci spodbujati vkljuujoce prakse, razbijati napacne
predstave o demenci ter odpravljati starizem in stigmo. Ustrezna raba jezika in vizualnih podob o demenci

lahko okrepi in ozavesti o pomenu spostljive komunikacije.[a' &l

IzobraZevalci odraslih bi morali:

- Biti predani pri pripravi u¢nih gradiv, ki jih uporabljajo in spodbujati pozitiven govor o demenci.
Besede opolnomodijo ljudi in lahko spremenijo pogled druzbe na demenco.

- Posebno pozornost posvetiti uporabi ustreznih slik ali fotografij v uénem gradivu. Ceprav uporaba
vizualnih elementov pomaga pri razumevanju, je vizualni starizem o demenci Se vedno mocno
zasidran in prisoten, saj prikazuje ¢esar osebe, ki Zivijo z demenco, ne zmorejo, namesto da bi se
osredotocale na to kaj zmorejo.

‘! DOBRA PRAKSA

Dementia Diaries je britanski projekt, spletna stran, ki ponuja vrsto video in avdio zgodb oseb z demenco, ki
dokumentirajo svoja Zivljenja in izkusnje. Daje vpogled s ¢im vse se v javnosti soofajo in omogoca globlje
razumevanje, zakaj je pozitivna komunikacija pomembna.

3.5 Opolnomocenje skupnosti

Spremembe za osebe z demenco in njihove svojce se zacnejo v skupnostih, kjer Zivijo. Poucevanje o
demenci v skupnostih bi moralo vkljuéevati aktivno ucenje ali u¢enje z zgledom, saj to poveca razumevanje
in spodbuja kriticno misljenje. U¢enje o moznih resitvah, ki delujejo in pozitivno vplivajo na Zivljenja ljudi,

lahko vodi do sprememb in vecje angaziranosti skupnosti[g].

IzobrazZevalci odraslih bi morali:

- Prikazati primere demenci vkljucujocih druzb za Siritev obzorij ucecih se in pokazati, kaj je mogoce storiti
za izboljsanje kakovosti Zivljenja oseb z demenco in njihovih oskrbovalcev.

- Poiskati demenci prijazne pobude in zgodbe, jih vkljuciti v spodbujanje pozitivnih izkusenj. Ne pozabite,
da se skupnosti lahko ucdijo druga od druge.
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(1]

(2]
3]

(4]

(5]

(6]
(7]

(8]

(9]

g! DOBRA PRAKSA

Obstaja veliko demenci prijaznih in vkljuCujoc¢ih pobud, ki jih lahko delite. Ni nujno, da so vsem znane, velike
po obsegu in da zahtevajo znatna finan¢na sredstva za izvedbo. IzobraZevalci odraslih bi morali spodbujati
izvedljive pobude, ki bi jih lahko izvajali tudi v skupnostih, kjer poucujejo. Taksen je primer dobre prakse
mobilnega brivca Lennyja, prvega demenci prijaznega brivca za domove za starejSe na Severnem Irskem:
https://lennythedementiafriendlybarber.com/

Dodatne vire za izobraZevalce odraslih lahko najdete na spletnem tecaju MYH4D Bodi povezan MOOC, ki

ponuja u¢ne metode in predlaga aktivnosti za izvajanje usposabljanja na temo zdravstvene pismenosti o
demenci.
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Zakljucek

Odgovorni partner: Zorg Kortrijk (Belgija)

O zakljucku: vodje izobraZevanja odraslih prispevajo k boju proti stigmi, spodbujanju vseZivijenjskega ucenja in

opolnomocenju skupnosti.

Kot navajata SZO in Mednarodna zveza nacionalnih Alzheimer zdruZenj je demenca prednostna naloga
javnega zdravja po vsem svetu. Vodje izobrazevanja odraslih lahko znatno prispevajo k uresni¢evanju teh

nalog. Kako?

Priporocila MYH4D nakazujejo:
o zakaj je izobraZevanje odraslih o demenci pomembno in katera znanja povecujejo zdravstveno
pismenost skupnosti,
e kako lahko izobraZevalci odraslih podprejo in izboljSajo kompetence in znanje skupnosti o osebah z

demenco in njihovih oskrbovalcih.

Q Znanje o demenci se osredotoca na dva stebra:

e Preventiva: Ali lahko demenco prepre¢imo? Studije kaZejo, da je mogoce do 40 %
pojavnosti demence prepreciti. Zdrav nacin Zivljenja in dostop do primarnega
zdravstvenega varstva sta osnovi. Zdrav Zivljenjski slog pomeni posvecanje pozornosti
fizicnemu, kognitivnemu, socialnemu in duhovnemu Zivljenju, tako na ravni posameznika
kot druzbe. Dostop do primarne zdravstvene oskrbe pomeni, da je mogoce prepoznati in
zdraviti zdravstvene teZave za katere je znano, da so dejavniki tveganja za razvoj
demence (npr. visok krvni tlak, depresija, okvara sluha itd.).

o Diagnostika in obravnava oseb z demenco: Vec znanja o demenci zagotavlja, da se lahko
diagnosticiranje in obravnava oseb z demenco izvajata ob upostevanju osebe kot ¢lana
druzbe. lzobraZevanje o demenci ni pomembno le za oskrbovalce, ampak za vse.
VsezZivljenjsko ucenje o demenci bi lahko bil nacin, kako to temo priblizati splosni

populaciji in ne le neposredno vpletenim.

Priporocilo 1: Boj proti stigmi

Vodje izobraZevanja odraslih imajo klju¢no vlogo pri naslavljanju stigme ter zagotavljanju ves¢in in znanj za
boj proti njej z:

e dvigom znanj, vescéin in kompetenc o demenci,

e dajanjem vidnosti osebam z demenco, krepitvijo njihove aktivne vloge v skupnosti,

e drugacnim nacinom govora o demenci, uporabo pozitivnega jezika in uokviranjem starizma.

Stigmo moramo zmanjsati, da bi osebe z demenco in njihovi oskrbovalci zacutili, da pripadajo druzbi in da
bi njihove izkusnje resno obravnavali. Vodje izobraZevanja odraslih prispevajo k zbiranju in izmenjavi znanj,
vescin in dobrih praks. Slednje mora potekati na spostljiv nacin, biti stroskovno ucinkovito, na podlagi

dokazov in z upostevanjem nacela javnega zdravja in kulturoloskih vidikov bolezni.
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6 Za vec o stigmi glejte poglavje 1:

Prvo poglavje obravnava stigmo, ki je Se vedno povezana z demenco. Stigma je, ko nekdo na vas
gleda negativno, ker imate razlikovalno ali osebno lastnost, za katero mislite, da je ali pa
dejansko je slabost (negativen stereotip). Na Zalost so negativni odnosi in prepricanja o ljudeh, ki
imajo tezave z duSevnim zdravjem, pogosti. Na ta nacin lahko osebe z demenco dobijo oblutek,
da niso vredni, da so breme druzbi. To vpliva tudi na neformalne oskrbovalce, ki vse manj delijo
svoje zgodbe. Zaradi stigme je manj verjetno, da bodo ljudje prisli do diagnoze in pomoci. Na ta
nacin se povecuje izoliranost oseb z demenco in njihovih neformalnih oskrbovalcev.

Priporocilo 2: Vec vsezZivljenjskega ucenja

Vsezivljenjsko ucenje je pomembno za pridobivanje znanj in ucenje novih ves¢in. Pomaga povecati
samozavest in v starosti zmanjsSuje druzbeno izklju¢enost. Poleg tradicionalnega izobraZevanja je e-ucenje
tisto, ki ponuja nove priloZznosti. Se posebej v lu¢i pretekle koronakrize, kjer so bili stiki zmanj$ani in
omejeni. Deljenje znanja, dobrih praks tako postane lazje z uporabo npr. tehnologije v oblaku, tablic,
pametnih telefonoy, ... . Interaktivni programi povecujejo vklju€enost razli¢nih deleznikov.

e Za vec o spletnem ucenju glejte poglavje 2:
Prednosti e-ucenja so:
e fleksibilnost,
e stroskovna in ¢asovna ucinkovitost,
e prilagojeno ucenje,
e zabavnost,
e omogoca pregled dosezkov,
e nudi moZnost interakcije,

e udobnost.

Priporocilo 3: Opolnomocenje skupnosti z vsezZivljenjskim ucenjem

Vsezivljenjsko ucenje je eno od orodij opolnomocenja za doseganje demenci prijazne in vkljucujoce
druZbe. Zato je nepogresljivo, da izobrazevalci odraslih poznajo skupnost, v kateri in za katero poucujejo.
Tako lahko posredujejo znanje o demenci na mikaven in skupnosti ustrezen nacin. Poglavje daje konkretne
nasvete in zunanje povezave za prilagoditev izobraZevanj ciljnemu obdinstvu. Pozornost je potrebno
posvetiti pravilni rabi jezika, ustrezni uporabi slikovnih podob, z navajanjem primerov demenci vkljucujocih
skupnosti, v katerih se osebe z demenco in njihovi oskrbovalci pocutijo sprejete v skupnosti.

e Za vec o vsezivljenjskem ucenju glejte poglavje 3:

Zadnje poglavje daje vecC vpogleda v pomen vseZivljenjskega ucenja o demenci. Svetuje
izobrazevalcem odraslih, kako pripraviti in izvajati usposabljanja. Izobrazevalci odraslih imajo
kljuéno vlogo pri zagovarjanju vsezivljenjskega ucenja o demenci. To ne velja le za (neformalne)
oskrbovalce, ampak za celotno druzbo.
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Poziv vodjam izobraZevalcev odraslih k dejanjem:
IzobraZevanje ali usposabljanje je pomembno orodje za boj proti socialni izklju¢enosti, ki podpira osebe z
demenco in njihove oskrbovalce. K temu lahko prispevajo tudi programi e-ucenja, ki omogocajo izmenjavo

znanj, dobrih praks in medsebojno interakcijo.

@ Za vec o vklju€ujocih skupnosti in prispevku izobrazevalcev odraslih sta na voljo:

Evropski Erasmus+ program MYH4D Bodi povezan MOOC daje izobraZevalcem odraslih priloznost,
da prilagodijo svoja izobrazevanja in usposabljanja o demenci. Svoje izkusnje pa lahko izmenjujejo
na spletnem forumu Skupnostne prakse MYH4D.
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https://www.myh4d.eu/mooc/
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Postface 1: Eticna analiza

Odgovorni partner: Instituto Etica Clinica Francisco Valles (Spanija)

O poglavju: Priporocila MYH4D za vodje izobraZevanja odraslih se zgledujejo po t.i. pristopu zmozZnosti
(capability approach), normativnem okvirju za oceno blaginje posameznika in okoliscin, ki vplivajo na
kakovost Ziviljenja ljudi. Glavna ideja te teorije je upostevati preference, Zelje in svobodo osebe pri odlo¢anju.

Pristop zmozZnosti pri oskrbi oseb z demenco

Priporocila MYH4D za vodje izobraZevanja odraslih se zgledujejo po t.i. pristopu zmoznosti (capability approach). Ta se
uporablja v zdravstvenem varstvu predvsem za raziskave o oskrbi osredotoceni na osebo, samostojnejSem Zivljenju
oseb z demenco, dostojanstvu bolnikov s hudimi oblikami demence in o svojcih oseb z demenco, ki sprejemajo
odlocitve glede na to, kaj so bolniki povedali pred nastopom bolezni. Glavna ideja te teorije je upostevati preference,
Zelje in svobodo osebe pri odlo€anju. Pristop zmoznosti razlikuje med dvema temeljnima vidikoma: med promocijo
ciljev, ki jih je oseba odlocena doseci glede na svojo predstavo o blaginji in med svobodo doseganja taksnih ciljev.
Predstava o zmozZnostih se postavlja v sredis¢e odlocanja o tem, kaj ¢lovek Zeli biti in poceti ter kolikSno ima svobodo,
da to doseze. Ta pristop lahko pomaga razumeti odnos med neformalnimi oskrbovalci in osebami z demenco ter
raziskuje, kako lahko razlicne stopnje demence in strategije oskrbe svojcev izboljSajo spostovanje svobode in
bolnikovih Zelja. Osebam z demenco, ki imajo mozZnost, da se odlocajo glede na to kaj zmorejo, razmisljanje z vidika
zmoznosti nudi tolazbo. Oskrbovalci in svojci oseb z demenco se na izzive vsakdanje oskrbe odzivajo z razli¢nimi
strategijami. Teorija zmoZnosti preucuje, kako oskrbovalci sprejemajo svoje odlocitve v podporo avtonomnim
odlocitvam osebe, kljub napredujo¢im kognitivnim okvaram. Vloga, ki jo imajo oskrbovalci, Zivljenjski slog druZine,
kulturno ozadje, obcutki in prepri¢anja ali njihova interpretacija »stanja bolnika pred boleznijo«, so klju¢nega pomena
pri dolo€anju zmozZnosti oseb z demenco, saj usmerjajo odlo¢anje v zvezi s potekom bolezni. Kakovost oskrbe oseb z
motnjami v dusevnem razvoju je odvisna od njihovih zmozZnosti, neformalni oskrbovalci pa vplivajo na to, kako se te
zmoznosti spodbujajo. Dvanajsti ¢len Konvencije ZN o pravicah invalidov (2006) pravno sposobnost opredeljuje kot
univerzalno clovekovo pravico, ki je ni mogoce ogroZati zaradi kakrsne koli telesne ali dusevne prizadetosti. Kljub
sprejetju konvencije glavno sporocilo ostaja potreba po podpori osebam z motnjami v dusevnem razvoju, in sicer z
ukrepi, usmerjenimi v spostovanje clovekovih pravic, njihove volje in preferenc. Razlika med zmoZnostjo in
nezmoznostjo pri osebah z demenco predstavlja velik izziv za formalne in neformalne oskrbovalce, ki se trudijo
upostevati mnenja svojih najdrazjih, Se posebej ko ta predstavljajo tveganje za njih same ali za druge. Pri demenci se
zmoznosti progresivno spreminjajo brez nekega standardnega vzorca, razpoloZljiva orodja za njihovo oceno pa so
prilagojena dihotomnemu modelu, za katerega bolnik ima ali nima zmoZnosti. Po eni strani pomanjkanje ucinkovitega
orodja za razlikovanje stopnje zmoZnosti pri demenci zahteva alternativen pristop pri spoStovanju ¢lovekovih pravic,
kot je navedeno v priporocilu Konvencije. Po drugi strani pa progresivna kognitivna okvara, ki jo povzro¢a demenca,
zahteva odlocitve, ki so v najboljSem interesu za posameznikovo zdravje. Pristop zmoZnosti pomaga oskrbovalcem
najti alternativo, ki pomaga spodbujati in spostovati svobodo in Zelje oseb z demenco, kljub njihovem stanju.

22
Co-funded by the ™ fuoses commissicn sappon for e

PPO3ecton of this putiication does N3t conetmes
AN avdcrnerer af the coments whch reflects the
Erasmus+ Programim@ e s o sien s i coremeen

cannot be hwbd responibie for sey use which iy

of the European Un'on e merde <1 Ihe iboreitioe comtatted theren



MOVE YOUR HANDS
FOR DEMENTIA

Stevilka projekta: 2020-1-1T02-KA204-079434

Postface 2: Metode MYH4D

Odgovorni partner: Instituto Etica Clinica Francisco Valles (Spanija)

O poglavju: Projektni konzorcij Move your hands for Dementia (MYH4D) je razvil digitalne vsebine z uporabo
metodoloskih pristopov: agilna metodologija in pristop zmoZnosti. Obe metodi sta bili za raziskovalno
skupino zgolj referenca pri oblikovanju koncnih rezultatov, pri cemer so se upostevale potrebe ciljnih skupin,
vkljucenih v raziskovalne aktivnosti.

Metodoloska opomba o vsebini konénih izdelkov MYH4D (MOOC, skupnostne prakse in priporocila)

Projektni konzorcij Move your hands for Dementia (MYH4D) smo se pri delu osredotocili na delo in vlogo
izobraZzevalcev odraslih ter neformalnih oskrbovalcev, in sicer z uporabo prakse temeljece na dokazih. Delo
smo strukturirali v dve fazi: prvo, v kateri smo se lotili sistematicnega pregleda znanstvene literature in
kvalitativne raziskave s petdesetimi poglobljenimi intervjuji, ki smo jih opravili v vseh partnerskih drzavah z
neformalnimi oskrbovalci in osebami z demenco. Z literaturo in individualnimi izkusnjami o oskrbi smo
ugotovili razmerje med okolis¢inami bolezni in individualnim dozivljanjem oseb, vkljuéenih v formalno in
neformalno oskrbo. Strategijo, ki smo jo oblikovali v projektu MYH4D za razvoj digitalnih ucnih vsebin, je
ocenila skupina predstavnikov ciljnih skupin, ki so med celotnim potekom projekta ocenjevali njihovo
uporabnost. V koncni fazi oblikovanja projektnih izdelkov je potekalo ocenjevanje kakovosti, s ¢imer smo
preverili, ali so bile oblikovane vsebine prilagojene potrebam ucecih se in kakSna je njihova uporabnost.
Druga faza je pomagala definirati okvir, katerega klinicni, socialni in eti¢ni vidiki so bili usklajeni in teoreti¢no
utemeljeni. Nepredvidljivost bolezni, s katero se neformalni oskrbovalci in najblizji sorodniki oseb z
demenco soocajo na dnevni ravni, je zahtevala oceno njihove dobrobiti z dvojne perspektive: trenutno
doseZene in mozne bodoce. Britanski ekonomist in filozof Amartya Sen je slednje opredelil kot nekaj, kar se
meri z delovanjem in zmoZnostmi. Progresivni razvoj demence zahteva strategijo za soocanje s sedanjimi
okolis€¢inami in nacrtovanjem prihodnosti, v kateri bo priSlo do poslab3anja kakovosti Zivljenja bolnikov.
Martha Nussbaum, ameriska filozofinja, ki jo je navdusila Senova teorija, je pristop zmozZnosti opredelila kot
osredotocenost na to, »kaj ljudje lahko postanejo in kaj lahko po¢no«. Zato je ta pristop predstavljal
referenco pri nastajanju digitalnih vsebin projekta: spletnega tecaja Bodi povezan MOOC in spletnega
foruma skupnostih praks za izobrazZevalce odraslih in neformalne oskrbovalce oseb z demenco.
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