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Proces starzenia się współczesnych społeczeństw cywili-
zacyjnych – zwłaszcza europejskich – dynamizując się 
od początku XX wieku, wpływa na wiele aspektów ich 
funkcjonowania. Obecnie udział osób w wieku powyżej 
60 lat w ogólnej liczbie mieszkańców Europy wynosi 25%, 
natomiast według prognoz (World Population Prospects 
2017, s. 13) w roku 2050 sięgnie 35% ogółu ludności. 
Sytuacja ta niesie za sobą konieczność pochylenia się nad 
problemami osób starszych. W obliczu ciągłych przemian 
rzeczywistości w sferze technicznej, technologicznej, 
kulturowej i społecznej, jedną z kluczowych kwestii staje 
się zagadnienie uczenia się w późnej dorosłości. Z jednej 
bowiem strony nadążanie za postępującymi zmianami 
wymaga całożyciowej edukacji, a drugiej zaś – uczestni-
ctwo w niej jest jedną z głównych strategii utrzymywania 
bądź zwiększania dobrostanu psychologicznego w wieku 
podeszłym.

Wyzwania: zmiany związane 
ze starzeniem się

Zjawisko starzenia się jest nieodwracalnym, nie-
uniknionym i dotyczącym każdego organizmu żywego 
procesem, który rozpoczyna się już w wieku średnim 
i nasila wraz z upływem czasu. Granice starości są 
bardzo płynne, a sam proces starzenia się przebiega 
etapami. Światowa Organizacja Zdrowia (World He-
alth Organization, WHO), za początek starości uznaje 
60. rok życia. Wyróżnia w niej trzy zasadnicze etapy: 
wiek podeszły (lata 60–74), wiek starczy (75–89 lat) 
oraz wiek sędziwy (90 i powyżej). Za podstawowe ce-
chy starzenia się uważa się znaczny spadek zdolności 
adaptacyjnych człowieka we wszystkich wymiarach 
jego funkcjonowania, postępujące ograniczenie samo-
dzielności życiowej oraz stopniowe nasilanie się za-
leżności od otoczenia. Proces starzenia się przebiega 
w kilku płaszczyznach: biologicznej, psychologicznej, 
a także społeczno-kulturowej.

W sensie biologicznym jest on utrudnieniem ad-
aptacji organizmu do zmieniających się warunków, 
powodującym utratę adaptacyjnej odpowiedzi na stres 
(ograniczenie rezerwy homeostazy) i rosnące ryzyko 

chorób zależnych od wieku. Obejmuje zarówno zmia-
ny inwolucyjne, jak i nabyte. W trakcie starzenia się 
procesy kataboliczne przeważają nad anabolicznymi, 
a cały organizm, nie nadążając z procesami odnowy 
i regeneracji, wykazuje zmiany regresywne. Wraz 
z wiekiem pogarszają się więc wskaźniki fizjologicz-
ne, co dotyczy pracy w zasadzie wszystkich układów 
i narządów. Charakterystyczne zmiany, wpływające na 
zdolność uczenia się, obejmują zarówno ośrodkowy 
i obwodowy układ nerwowy, procesy poznawcze, 
zmysły, jak i sferę osobowości. W obrębie ośrodko-
wego układu nerwowego następuje zmniejszenie 
się masy mózgu: dotyczy to zarówno objętości, jak 
i liczby neuronów i synaps. Obserwuje się zmniej-
szenie stosunku objętości mózgu do pojemności 
czaszki, co jest wynikiem zaniku obserwowanego 
przede wszystkim w zakresie płatów czołowych, 
skroniowych, hipokampa, spoidła wielkiego i komór 
mózgu. Obniża się gęstość i sprawność receptorów 
(D1, D2 i D3, NMDA, muskarynowych, nikotynowych, 
serotoninowych, noradrenergicznych), dochodzi 
do spadku syntezy neuroprzekaźników (dopaminy, 
acetylocholiny, noradrenaliny) przy wzroście syntezy 
enzymów odpowiedzialnych za ich postsynaptyczna  
degradacje . Strukturami dotkniętymi zmianami są 
przede wszystkim kora przedczołowa, zwoje pod-
stawy (głównie jadro ogoniaste i skorupa) oraz hipo-
kamp (Łęt, Polak-Szabela i Porzych, 2013, s. 24–25). 
Ponadto zmniejsza się poziom hormonów tarczycy, 
hormonu wzrostu, testosteronu, insuliny, androge-
nów, aldosteronu, DEA i melatoniny, prowadząc do 
wolniejszego reagowania układu endokrynnego na 
zmiany środowiskowe. 

W konsekwencji spada szybkość operacji mózgo-
wych, przy czym w pierwszej kolejności degeneracji 
podlegają funkcje zlokalizowane w płatach czołowych, 
zwłaszcza koncentracja. Ponadto następuje zmniej-
szenie efektywności spostrzegania oraz pojemności 
i przerzutności uwagi, wydłużenie się czasu reakcji, 
zmniejszenie szybkości ruchów dowolnych. Zmniejsza 
się również pojemność pamięci operacyjnej i ela-
styczność umysłowa; osłabia się pamięć semantyczna 
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(odpowiedzialna za reguły, definicje, zasady ogólne) 
i epizodyczna (zapisująca wydarzenia w czasie), nastę-
puje pogorszenie pamięci krótkotrwałej; jednocześnie 
wzrasta efektywność pamięci proceduralnej i działań 
wyuczonych, rutynowych, często powtarzanych. 
Zadania wykonywane płynnie wywołują mniejszą 
aktywność mózgu, co zwiększa wydajność przetwa-
rzania informacji. Z tego powodu w wieku starszym 
rośnie rola doświadczenia, liczba przechowywanych 
w umyśle wzorców oraz szybkość ich rozpoznawania, 
umiejętność integrowania wiedzy z różnych dziedzin, 
a także efektywność reakcji intuicyjnych i automatycz-
nych (Neuroandragogika, 2017, s. 6). 

W odniesieniu do zmysłów, pogarsza się wzrok 
i słuch (Klimek, Wizner, Skalska i Grodzicki, 2012, 
s. 110). Zmniejsza się obszar pola widzenia, a u czę-
ści osób pojawiają się schorzenia uniemożliwiające 
poprawne widzenie, np. katarakta, zaćma, jaskra, 
zwyrodnienie plamki żółtej (Starzycka, 2006, s. 358). 
Słuch słabnie stopniowo w ciągu dorosłego życia, 
przy czym zmiany najczęściej dotyczą niezrozumienia 
mowy słyszanej i słabej słyszalności dźwięków wyso-
kich. Występuje spowolnienie czasu reakcji na bodźce 
wzrokowe, słuchowe oraz szybkość wykonywania 
określonych czynności.

Zmiany dotykają także sfery psychologicznej: 
charakterystyczne są skłonność do unikania ryzyka, 
niechęć do zmian, zubożenie emocjonalne, zmiany 
wrażliwości uczuciowej, czy ograniczenie zdolności 
twórczych (Rudnik, 2017, s. 118). Ponadto zmniejsze-
nie liczby zainteresowań, zwłaszcza rzeczami nowy-
mi; ich zakres najczęściej ograniczony jest do tych, 
które w największym stopniu zajmowały daną osobę 
w przeszłości; upór i niewielka elastyczność, będące 
skutkiem przyjęcia postawy obronnej, wynikającej 
z problemów w przystosowaniu się do dynamicznie 
zmieniającej się rzeczywistości. Osoby starsze często 
przejawiają postawę retrospektywną, obawę przed 
nowością i zmianami, unikanie niepewności, a tak-
że poczucie niedopasowania i irytacji otaczającym 
światem, a wreszcie – lęki egzystencjalne, skłonność 
do zamykania się w sobie, koncentrację na swoich 
dolegliwościach (Beck, Kędziora-Kornatowska i Mo-
nastryska, 2015, s. 158).

W wymiarze społecznym starzenie się skutkuje 
stopniowym wycofywaniem się z życia społeczno-
zawodowego, zwłaszcza w momencie przekraczania 
granicy wieku emerytalnego. Interesujące, iż przyj-
mowanie biernej postawy po zakończeniu pracy 
zawodowej przez wielu seniorów w dużej mierze 
spowodowane jest właśnie czynnikami społecznymi, 
a nie biologicznymi. Istotną rolę tworzącą doświad-
czenie jednostki odgrywają poglądy na temat starości 
płynące ze strony rodziny i społeczeństwa (Steuden, 
2011, s. 48), a otoczenie nierzadko przypina seniorom 
etykietkę osób niedołężnych mimo generalnie dużego 
poziomu sprawności. Ze względu na nasilający się 
ageizm, niechęć do starszych ludzi i tendencję do ich 
ekskluzji, współczesna starość stała się przede wszyst-
kim ważną kwestią społeczną. Myślą przewodnią 
gerontologii społecznej powinna być więc  edukacja 

do starości, której priorytetowym celem, oprócz 
wdrażania zasad prawidłowego stylu życia i pomocy 
w wytwarzaniu nawyków profilaktycznych, winno być 
podjęcie działań ukierunkowanych na wykreowanie 
właściwych postaw całego społeczeństwa wobec 
procesu starzenia się (Zawada, 2011, s. 123).

Należy zaznaczyć, iż rozwój biologiczny ludzi 
starych, pomimo że charakteryzowany przez pewne 
powszechne modyfikacje, różnicowany jest przez 
czynniki jednostkowe. Osoby starsze tworzą więc 
zbiorowość niehomogeniczną, przy czym generalnie 
ich stan funkcjonalny poprawia się na przestrzeni 
ostatnich dekad, przesuwając granice starości. Szero-
ko rozumiana sprawność człowieka starego uzależnio-
na jest od wcześniejszych etapów życia, ról społecz-
nych, stylu życia, przejawianej aktywności, zachowań 
zdrowotnych, a także zmiennych środowiskowych. 
Wpływ na tworzenie się tożsamości osoby starszej 
mają nie tylko czynniki biomedyczne, ale także kultu-
rowe, społeczne i ekonomiczne. W procesie starzenia 
sie  prawidłowego (fizjologicznego – w opozycji do 
niepomyślnego, patologicznego) zmiany następują 
stopniowo i pozwalają adaptować się do nich. Jest to 
więc proces rozłożony w czasie, a nie nagle pojawia-
jące się wydarzenie (Niezabitowski, 2007, s. 143). 

Zdolność i efektywność uczenia się osób 
starszych – perspektywa historyczna

Wyniki pierwszych badań dotyczących analizy 
poziomu sprawności uczenia się w kontekście wieku 
donosiły, że sprawność ta jest najlepsza w 25. roku 
życia, po czym powoli opada – o mniej niż o 1% rocz-
nie. Uczące się osoby dojrzałe w wieku 35–45 lat 
osiągały na ogół słabsze wyniki od uczniów w wieku 
20–24 lat (Thorndike, 1950, s. 58). Osoby dorosłe wy-
padają gorzej od młodszych w rozwiązywaniu zadań 
wymagających dobrej pamięci mechanicznej. Różnice 
te są szczególnie wyraźnie u jednostek o wysokiej 
inteligencji, częściej w procesie uczenia bazujących na 
pamięci logicznej. Atutem aktywnego intelektualnie 
uczącego się dorosłego jest więc kompensacja pogar-
szającej się pamięci mechanicznej poprzez pamięć 
logiczną. Przytaczane badania nie obejmowały osób 
w wieku powyżej 45 lat, co nie oznacza jednak, że jest 
to granica efektywnej edukacji. Obecnie, na podstawie 
nowszych badań, można uznać, że wykryte prawidło-
wości z powodzeniem mogą zostać odniesione także 
do osób w okresie późnej dorosłości (Matlakiewicz 
i Solarczyk-Szwec, 2009, s. 36–37).

W odniesieniu do inteligencji, klasyczne badania 
nad jej zmianami w okresie dorosłości zostały prze-
prowadzone w latach 50. XX wieku. Wynika z nich, 
że szczyt możliwości intelektualnych osiągamy mając 
23–25 lat, a spadek inteligencji w okresie dorosłości 
następuje stopniowo i wolno. Ponadto podkreślono, 
że nie wszystkie zdolności intelektualne maleją 
z wiekiem w jednakowym tempie. Najmniejsze po-
gorszenie wyników odnotowano w testach sprawdza-
jących znajomość i rozumienie wielu słów, natomiast 
zdecydowanie większe w testach wymagających 



e-mentor nr 2 (79)   57

 zapamiętywania i wykonywania operacji arytmetycz-
nych (tamże, s. 32). Możliwości uczenia się mogą 
zależeć w większym stopniu od inteligencji ogólnej 
danej jednostki niż od jej wieku (tamże, s. 36). 

Na potrzeby niniejszych rozważań należy wspo-
mnieć hierarchiczną teorię inteligencji Cattella, 
postulującą istnienie inteligencji płynnej i skrystali-
zowanej. Pierwsza, uwarunkowana biologicznie, jest 
w znacznym stopniu dziedziczona, a druga powstaje 
jako wynik uczenia się pod wpływem indywidualnych 
doświadczeń w określonym kontekście kulturowym 
i jako efekt ich kumulowania nakłada się na inteli-
gencję płynną. Inteligencja płynna dostarcza więc 
informacji o potencjalnych możliwościach jednostki, 
podczas gdy skrystalizowana pozwala określić aktual-
ny poziom zdolności, czyli to, co dotąd człowiek zrobił 
z inteligencją płynną (Marcinek, 2007, s. 70). Ponieważ 
inteligencja płynna wiąże się głównie z czynnikami 
neurofizjologicznymi, postępująca z wiekiem redukcja 
elementarnego tempa przetwarzania informacji oraz 
zmniejszająca się pojemność pamięci operacyjnej 
prowadzą do nieuchronnego obniżenia sprawności 
w jej zakresie. Pogorszenie jakości wykonania zadań 
umysłowych wymagających inteligencji płynnej rozpo-
czyna się stosunkowo wcześnie, bo już po 35. roku 
życia i dotyczy głównie rozumowania figuralnego oraz 
indukcyjnego. U osób starszych wyraźne trudności 
można zaobserwować w zakresie radzenia sobie 
z problemami abstrakcyjnymi i wymagającymi szyb-
kiego rozwiązania. Tym niemniej, regres w zakresie 
inteligencji płynnej u osób aktywnych umysłowo nie 
jest tak duży, aby uniemożliwiał kumulację wiedzy 
i doświadczenia intelektualnego (tamże, s. 72). 

Interesującą hipotezą jest, że niektóre funkcje 
poznawcze związane z inteligencją płynną pogarszają 
się z wiekiem nie dlatego, że podlegają procesom 
deterioracji, ale ponieważ stają się coraz mniej 
przydatne. Ich obniżanie się można interpretować 
specyfiką nowych zadań życiowych w starości, zmianą 
wymagań społecznych i koniecznością rozwijania in-
nego rodzaju kompetencji niż te, których potrzebują 
i z których korzystają ludzie młodzi (Liguz-Lecznar, 
2014, s. 169). Mimo zmian regresywnych w inteli-
gencji płynnej wyniki badań podłużnych wskazują, że 
krzywa inteligencji pozostaje praktycznie statyczna 
do 70. roku życia, a inteligencja skrystalizowana 
generalnie wykazuje wzrost do późnej starości 
(Marczuk, 1994, s. 116). Oznacza to, że niekorzystne 
zmiany w inteligencji płynnej są kompensowane przez 
utrzymujące się dość długo na wysokim poziomie 
zdolności skrystalizowane, czyli wiedzę o świecie 
wraz z umiejętnością jej wykorzystania. Inteligencja 
skrystalizowana rozwija się w efekcie inwestowania 
inteligencji płynnej w różne formy aktywności i zależy 
od doświadczenia. Niebagatelne znaczenie odgrywają 
tu stan funkcjonalny i poziom aktywności, a także roz-
wijająca się z wiekiem rola indywidualnych preferencji 
w wyznaczaniu jej rodzajów i kierunków. Ten rodzaj 
inteligencji przejawia się w rozwoju nowych sposo-
bów myślenia i lepszego dostępu do zasobów pamięci 
w wyniku odpowiedniej integracji i organizacji wiedzy 

(Marcinek, 2007, s. 72). Średni poziom inteligencji 
skrystalizowanej wzrasta do około 50. roku życia, 
później łagodnie maleje do około 75. roku życia, 
a następnie wyraźnie się obniża (Nęcka, 2003).

Prawdopodobnie najbardziej stabilne w ciągu życia 
są zdolności werbalne, związane z wiedzą, zasobem 
słownictwa i umiejętnością jego zastosowania. Wraz 
z wiekiem pewnemu pogorszeniu ulegają zdolności 
arytmetyczne, wzrokowe i przestrzenne. Największy 
spadek dotyczy zaś zdolności abstrakcyjno-logicz-
nych. Zmniejszająca się przerzutność uwagi, spowol-
nienie psychomotoryczne i spowolnienie myślenia 
abstrakcyjnego mogą utrudniać proces uczenia się 
osobom starszym, ale pozostająca u nich na niezmie-
nionym poziomie wiedza, zdolność rozwiazywania 
codziennych problemów i umiejętność wnioskowania 
pomagają wciąż podejmować wyzwania edukacyjne 
(Marcinek, 2007, s. 73). 

Należy pamiętać, iż na obraz faktycznej sprawności 
poznawczej starszych osób składają się efekty zmian 
związanych z biologicznym procesem starzenia się 
oraz konsekwencje indywidualnych doświadczeń 
i osobistych preferencji w zakresie całożyciowej 
aktywności jednostki. Natura wpływu czynników 
związanych z wysiłkiem umysłowym w wieku średnim 
na neuroprotekcję w starości została podjęta poprzez 
ocenę korelatów strukturalnych mózgu u osób spraw-
nych poznawczo powyżej 70. roku życia. Atrofia hipo-
kampa u osób pełniących w przeszłości zawodowej 
funkcje nadzorcze była pięciokrotnie wolniejsza niż 
u osób bez takiego doświadczenia. Zróżnicowania 
tego nie tłumaczyły wiek, płeć, aktywność fizyczna, 
symptomy depresyjne ani styl życia w starości. Po raz 
pierwszy dowiedziono, że zawodowe doświadczenie 
nadzorcze i managerskie jest związane z integracją 
hipokampa po przejściu na emeryturę, 20–30 lat 
później. Wyniki te podkreślają znaczenie stylu życia 
w okresie dorosłości w kontekście obniżania ryzyka 
zaburzeń poznawczych w starości (Suo i in., 2017). 

Niewątpliwie zdolność i efektywność uczenia się 
w starości ulega pogorszeniu, jednak w miejsce części 
uszczuplonych zasobów pojawiają się nowe. Zmia-
ny towarzyszące procesowi starzenia rzeczywiście 
decydują o tym, że seniorzy uczą się w inny sposób 
niż ludzie młodzi i wymusza dostosowanie procesu 
kształcenia oraz autoedukacji. Współcześnie nikt 
nie kwestionuje jednak faktu, iż osoby starsze mogą 
nabywać nową wiedzę i umiejętności (Rudnik, 2017, 
s. 117), wymaga to jednak zastosowania metod, form 
i środków geragogicznych.

Szanse: Uczenie się jako strategia 
kompensacyjna

Pod koniec lat 90. XX wieku WHO wprowadziła 
w sferę polityki i gospodarki koncepcję aktywnego 
starzenia się. Jest ona „procesem optymalizacji szans 
zdrowotnych oraz związanych z uczestnictwem 
i bezpieczeństwem, w celu polepszenia jakości życia, 
kiedy ludzie się starzeją” (World Health Organization, 
2002). Koncepcja ta zwróciła uwagę opinii publicznej 
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na zjawisko starzenia się współczesnych społeczeństw 
cywilizacyjnych, a także wpłynęła zarówno na polity-
kę, jak i działania związane ze starzeniem się na wielu 
szczeblach, przyczyniając się do społecznego odbioru 
okresu starości nie tylko z perspektywy ograniczeń 
i deficytów, ale również kompetencji i wiedzy (Bo-
udiny, 2013, s. 1078). 

Jak wykazano w poprzednich akapitach, seniorzy 
nie są w stanie utrzymać identycznych poziomów 
aktywności jak w wieku średnim; powinna ona więc 
oznaczać angażowanie się w jakąkolwiek społeczną, 
ekonomiczną czy kulturalną działalność na dostępnym 
danej osobie poziomie. W tym kontekście uczenie 
się w późnej dorosłości, niezbędne do realizacji 
różnorakich form aktywności, nabiera szczególnego 
znaczenia (McFarlane i Kędziora-Kornatowska, 2017, 
s. 215). Według WHO, uczenie się całożyciowe razem 
z edukacją formalną oraz umiejętnością czytania i pisa-
nia, stanowi ważny czynnik promujący uczestnictwo, 
zdrowie i bezpieczeństwo w wieku starszym. Wydaje 
się, że zasługuje ono na uwagę większą niż poświę-
cana w obecnym dyskursie dotyczącym aktywnego 
starzenia się. Edukacja w trzecim wieku uwzględnia 
wymiar autoformacyjny, aksjologiczny i egzysten-
cjalny, pozwalający jednostce podnosić jakość życia 
(Dubas, 2008, s. 51). Zasady krytycznej gerontologii 
edukacyjnej sprowadzają się do funkcji takich jak: 
emancypacja, transformacja, sprawstwo, podnoszenie 
świadomości oraz empowerment (Formosa, 2002). Tak 
rozumiana edukacja wyzwala człowieka z różnego 
rodzaju zależności i ograniczeń.

Związki pomiędzy uczeniem się w starości a su-
biektywnym poczuciem dobrostanu i zdrowia – nie-
zależnie od indywidualnego stopnia narażenia na 
skutki starzenia się – potwierdza coraz więcej badań 
(Narushima, Liu i Diestelkamp, 2018; Dolan, Fujiwara 
i Metcalfe, 2012; Field, 2011). Osiągnięty wyższy 
poziom edukacyjny w młodości generalnie związany 
jest z wyższym poczuciem dobrostanu psychologicz-
nego w starości; jednakże, wraz z wiekiem poczucie 
to stopniowo obniża się, niezależnie od osiągniętego 
wcześniej stopnia edukacji (Narushima i in., 2018). 
Wydaje się, że osoby starsze powinny wobec tego 
podejmować starannie dobierane działania mające 
na celu skompensowanie upływu czasu, choć ze 
względu na to, że – zgodnie z teorią ciągłości (por. 
Sokołowska 2014, s. 255) – często styl życia w starości 
jest następstwem wcześniejszych etapów rozwojo-
wych, niejednokrotnie postulat ten niełatwo spełnić. 
Szczególnie pomocne w utrzymywaniu dobrostanu 
jest branie udziału w edukacji nieformalnej i nie-
związanej z ocenianiem, czyli często niedocenianej 
rekreacji i wypoczynku. Najlepsze efekty przynoszą 
zajęcia muzyczne, artystyczne, sportowe czy ruchowe 
(Jenkins i Mostafa, 2015), zwłaszcza jeśli oznacza to 
długotrwałe uczestnictwo w jednym kursie, w przeci-
wieństwie do angażowania się w kilka krótkotrwałych 
aktywności jednocześnie (Leung i Liu, 2011, Narushi-
ma i in., 2018). Podejmowanie nieformalnej edukacji 
całożyciowej wpływa zarówno na sferę psychologicz-
ną, jak i społeczną. W tej pierwszej, kształtując cechy 

takie jak poczucie własnej wartości, skuteczności 
i odporność psychiczną (Hammond, 2004), pozwala 
sprostać zwiększonej potrzebie radzenia sobie ze 
zmianami towarzyszącymi starzeniu się. Na poziomie 
społecznym uczestnictwo w tym samym kursie przez 
dłuższy czas pomaga nawiązywać, utrzymywać i roz-
wijać związki międzyludzkie, kształtując poczucie 
wspólnoty z innymi, co zapewnia jednostce wsparcie 
społeczne (Withnall, 2009). Podobny pozytywny efekt 
daje podtrzymywanie hobby i zainteresowań z młodo-
ści, nadając poczucie sensu i satysfakcji kompensują-
cych negatywne skutki procesu starzenia. 

Polska geragogika dysponuje niewieloma konkret-
nymi wskazaniami dydaktycznymi do pracy z senio-
rami (por. Skibińska, 2008). Jednym z nich, wartym 
odnotowania, jest model Montessori, przystosowany 
nie tylko do tych doświadczających prawidłowego, ale 
również patologicznego procesu starzenia, umożli-
wiający wsparcie jednostek z deficytami mogącymi 
utrudniać efektywne uczenie się. Model zakłada, że 
wykorzystanie odpowiednich metod, form i treści 
może pozwolić uwzględnić ich specjalne potrzeby 
edukacyjne, tym samym zwiększając poziom autono-
mii i redukując potrzebę korzystania z pomocy innych 
(Gutowska, 2017, s. 232). Istotą podejścia jest forma 
edukacji akcentująca samodzielność i sprawczość 
jednostki, pozwalająca m.in. na podejmowanie decy-
zji dotyczących materiału, miejsca i formy edukacji. 
Umożliwienie holistycznego uczenia się dzięki akty-
wizacji wszystkich zmysłów, budzenie radości z samo-
dzielnej pracy, wzmacnianie poczucia własnej wartości 
poprzez możliwość skorygowania błędu, możliwość 
wielokrotnego powtarzania każdego ćwiczenia, 
a także uwzględnianie potencjalnych ograniczeń 
i deficytów oraz motywowanie do zdobywania nowej 
wiedzy, to przydatne wskazówki w pracy z seniora-
mi. Jak już wspomniano, w procesie wspomagania 
rozwoju człowieka starszego oprócz uwzględnienia 
zmian typowych dla wieku, powinno się brać pod 
uwagę także czynniki indywidualne – od możliwości 
psychofizycznych, poprzez temperament, styl życia, 
sytuację społeczną, po doświadczenia życiowe. Warto 
również podkreślić aspekt społeczny pracy z osobami 
starymi. Podczas gdy ten etap życia postrzegany jest 
raczej w kategoriach ubytku, satysfakcja z podjętej 
w starszym wieku nauki wydaje się być mocno warun-
kowana pozytywnym stosunkiem nauczycieli do osób 
starszych (Kilian, 2015, s. 181). Empatia, szacunek 
i autentyczność powinny stanowić więc nieodzowne 
cechy instruktorów (Miksza, 2014, s. 45).

Podsumowanie

Okres starości, niewątpliwie niosący za sobą wiele 
zmian natury psychofizycznej powodujących spadek 
sił i możliwości, nie oznacza życiowej stagnacji. Mimo 
nieuniknionych i niepodważalnych zmian degrada-
cyjnych, starość nie uniemożliwia nabywania wiedzy 
i umiejętności oraz kształtowania nowych kompe-
tencji. Kluczowym zagadnieniem staje się dostoso-
wanie metod i sposobów uczenia się do możliwości 
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seniorów. Aktywność edukacyjna, przyczyniając się do 
poprawy stanu zdrowia w aspekcie psychofizycznym, 
wpływa na wszystkie pozostałe sfery egzystencji, 
warunkując bardziej satysfakcjonujące przeżywanie 
starości. Długotrwałe uczestnictwo w nieformalnych, 
niezwiązanych z ocenianiem zajęciach, kształtując 
cechy indywidualne i umożliwiając integrację ze 
środowiskiem, stanowi szczególnie cenną strategię 
kompensującą zmiany będące wynikiem starzenia 
się. I choć późna dorosłość podlega procesom regre-
syjnym, nie można patrzeć na ten okres wyłącznie 
przez pryzmat ograniczeń. Uczenie się przez całe 
życie nie tylko jest możliwe, ale stanowi warunek 
konieczny dla zachowania sprawności do późnych lat. 
Warto również zauważyć, iż osoby starsze nie tylko 
przystosowują się do świata, ale również go współ-
tworzą. Seniorzy, ucząc się, poprzez interpretowanie 
nowych doświadczeń i działań, kreują otaczającą 
rzeczywistość (Candy, 1991). W tym kontekście trafne 
stwierdzenie, że nie tylko osoba starsza musi zaadap-
tować się do życia w nowoczesnym społeczeństwie, 
ale także to społeczeństwo powinno przystosować 
się do życia z coraz większą liczbą seniorów, nie traci 
na aktualności.
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Lifelong learning of the elderly from the biopsychosocial perspective
Currently, when rapid transformations in all aspects of human functioning are observed, education has grown in importance. 

People, including the elderly, continuously explore the areas and actions that can help them adjust to a new reality. Regarding 
both the current situation and the predicted demographic trends of modern societies, characterized by a significant increase in 
the number of the elderly in the general population, lifelong learning has become a vital issue. Based on the review of the latest 
literature, the article discusses the process of aging from two perspectives. The first one considers the challenge associated with 
biological, psychological, and social changes which impact both learning ability and its effectiveness while the other points to 
the opportunities brought by participation in activities – especially of an educational nature – in the old age. 

As research indicates, the process of aging itself does not pose an obstacle to engage in lifelong learning, although there is 
no doubt that it requires adjustments of educational methods to functional capabilities of the recipients. Moreover, it has been 
proved that long-term participation in non-formal, non-credit courses is a valuable strategy compensating changes resulting 
from the process of aging. 

Keywords: activity, active aging, education, lifelong learning, wellbeing
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