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Grаdul de civilizаţie аl unei societăţi este determinаt de аtitudineа pe cаre o mаnifestăm fаţă de persoаnele în vârstă. 

Persoаnele în vârstă sunt un аdevărаt exemplu pentru întreаgа societаte, аtât prin experienţа de viаţă bogаtă, mаturitаteа 

gândirii şi а luării deciziilor, precum şi printr-o serie de аptitudini şi competenţe cаre sunt, uneori, pe cаle de dispаriţie, 

deşi reprezintă o moştenire culturаlă semnificаtivă. În multe comunităţi vârstnicii joаcă rolul de păstrători аi culturii, 

consilieri educаţionаli şi sociаli. Contribuţiа pe cаre o аduc şi respectul de cаre se bucură аsigură păstrаreа аtât а demnităţii, 

cât şi а sănătăţii lor, deşi sub аnumite аspecte ei devin tot mаi vulnerаbili. 

În аcest аrticol ne propunem să reflectăm аsuprа problemelor de ordin psihologic şi educаţionаl cu cаre se confruntă 

persoаnele în vârstă, fаpt ce аr oferi o deschidere pentru vаlorificаreа аcestui аspect în pregătireа speciаliştilor prin 

progrаmele de mаsterаt în domeniul consilierii pentru probleme de fаmilie.  

Cuvinte-cheie: îmbătrânire activă, îmbătrânire demografică, persoane în etate, vulnerabilitate, comunicare, atitudini, 

consiliere educațională. 

 

WORKING COMPETENCES WITH ELDERLY PEOPLE 

The level of civilization in the society can be determined by the attitude on which we face the elderly. Older people 

are an example of truth for society as a whole, through rich experience, the maturity of thinking and decision-making, 

as well as through a series of skills and competencies that  sometimes dissappear despite their cultural significance. In 

many communities the older persons play the role of source of traditions, educational counselors and social workers. 

Recognition of their contributions and their respect can ensure both their dignity and their health, although in certain 

aspects they become more and more vulnerable. 

In the article we aim to reflect on the psychological and educational issues faced by the elderly people, fact that 

would provide an openness for this aspect apprectation cocerning of the specialists the training at the master programs 

in the field of family counseling. 
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Introducere în abordarea fenomenului îmbătrânirii 

Îmbătrânirea reprezintă un fenomen social multidimensional. Pornind de la faptul că îmbătrânirea este 

legată de factorul vârstei, în diverse documente şi în literatura de specialitate găsim mai multe definiţii ale 

fenomenului.  
Din perspectiva Organizaţiei Mondiale a Sănătăţii, „procesul de îmbătrânire este, desigur, o realitate 

biologică care îşi are propria sa dinamică, situată, în mare parte, în afara controlului uman. Pe de altă parte, 

acesta face obiectul anumitor structuri care influenţează percepţia societăţii asupra noţiunii de bătrâneţe. În 

lumea dezvoltată, timpul cronologic joacă un rol fundamental în acest sens. Vârsta de 60 sau 65 de ani, 

aproximativ echivalentă vârstei de pensionare în majoritatea ţărilor dezvoltate, se consideră a fi începutul 

bătrâneţii. În numeroase părţi ale lumii în curs dezvoltare, timpul cronologic joacă, însă, un rol mai mic sau 

inexistent în perceperea termenului de bătrâneţe. Mai importante sunt alte sensuri social construite ale 

conceptului de vârstă, aşa cum ar fi rolurile atribuite persoanelor în vârstă. În multe cazuri, anume pierderea 

acestor roluri, cauzată de declinul fizic, constituie un factor fundamental în definirea bătrâneţii. Astfel, spre 

deosebire de ţările dezvoltate, în care diferitele etape ale vieţii sunt delimitate de referinţe cronologice, în 

multe ţări în curs de dezvoltare se consideră că bătrâneţea începe în momentul în care contribuirea activă nu 

mai este posibilă” [1]. 

Îmbătrânirea demografică, în context european, este văzută ca evoluţie demografică – consecinţa inevi-

tabilă a progreselor considerabile înregistrate de societate: o rată a mortalităţii substanţial redusă şi deci o 

speranţă de viaţă mai mare [2]. Îmbătrânirea demografică presupune o serie de provocări: pentru piaţa muncii, 
pentru sistemele de sănătate, dar şi pentru calitatea vieţii după pensionare. Mulţi se aşteaptă la o degradare a 

calităţii vieţii persoanelor ieşite la pensie; alţii consideră că pensionarii vor fi preocupaţi doar de propriile 

interese, lăsând astfel pe umerii tinerei generaţii o povară grea. 
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Îmbătrânirea activă înseamnă înaintarea în vârstă în condiţii optime de sănătate, un rol activ în societate 

şi împlinirea pe plan profesional, dar şi autonomie în viaţa de zi cu zi şi implicare în activităţi civice. 

Îmbătrânirea activă include atât procesul individual, cât şi oportunităţile sociale ale structurilor de sănătate, 

participare şi integrare. Obiectivul fundamental al intervenţiilor în domeniul îmbătrânirii active este de a 

optimiza oportunităţile pentru sănătate, participare şi securitate, astfel încât să sporească calitatea vieţii 

populaţiei odată cu îmbătrânirea [3]. 

Îmbătrânirea activă înseamnă a ajuta oamenii să rămână responsabili de propria lor viaţă cât mai mult 

timp pe măsură ce îmbătrânesc şi, acolo unde este posibil, să contribuie la dezvoltarea economiei şi a 

societății [4].  

Schimbarea demografică poate fi gestionată printr-o abordare pozitivă, axată pe potenţialul grupelor de 

vârstă înaintată. Îmbătrânirea activă are trei dimensiuni principale [5]:  

1. Angajarea în câmpul muncii: crearea posibilităţii ca atât femeile, cât şi bărbaţii să rămână mai mult 

timp în viaţa activă – depăşind barierele structurale (inclusiv lipsa sprijinului pentru carierele informale) şi 

oferind stimulente adecvate; numeroase persoane în vârstă pot fi ajutate să rămână active pe piaţa muncii, 

fapt ce creează avantaje la nivelul sistemului şi la nivel individual;  

2. Participarea în viaţa societăţii: facilitarea cetăţeniei active prin asigurarea unor medii care valorifică 

aportul posibil al femeilor şi al bărbaţilor în vârstă la dezvoltarea societății;  

3. Viaţă independentă: crearea posibilităţii ca atât femeile, cât şi bărbaţii să se menţină sănătoşi şi să 

trăiască independent pe măsură ce înaintează în vârstă, printr-o abordare a îmbătrânirii active pe tot parcursul 

vieţii.  

Numai printr-o îmbătrânire activă ţările pot face faţă provocărilor schimbării demografice, de aceasta 

depinzând în mare măsură prosperitatea şi coeziunea lor socială viitoare. Astfel, indiferent de vârstă, 

persoanele în etate pot avea un rol important în societate şi se pot bucura de un bun nivel de trai, chiar şi la 

vârste înaintate. Menţionăm necesitatea promovării explicite a acestui concept, dat fiind faptul că, conform 

studiilor, vârstnicii nu au o percepţie pozitivă despre fenomenul îmbătrânirii, iar conceptul de îmbătrânire 

activă generează confuzii [6]. 

Particularităţile specifice ale vârstnicilor 

Din punct de vedere cognitiv-afectiv, bătrâneţea poate fi o perioadă de consolidare şi stabilitate, dar poate 

fi şi o perioadă de mare instabilitate şi, implicit, involuţie. În plan afectiv, această vârstă e marcată de o serie 

de evenimente care pot avea efecte dezintegratoare asupra psihicului. Persoana vârstnică urmează să se 

adapteze, să gestioneze o serie de elemente stresoare de tipul pensionare, sănătate precară, pierderea rudelor, 

prietenilor, scăderea veniturilor. Deseori, vârstnicii consumă foarte multă energie psihoemoţională în 

încercarea de a-şi asuma aceste probleme şi de a le face faţă. De exemplu, doliul pentru pierderea unei 

persoane apropiate este mai accentuat în comparaţie cu alte vârste. Efectul acestei situaţii este creşterea 

tulburărilor psihice, în special a depresiilor. 

Conform lui Erickson (1968), ultima criză este generată de conflictul „integrare versus disperare“. Astfel, 

integrarea presupune dragoste faţă de ceilalţi şi absenţa egoismului, acceptarea propriei vieţi şi asumarea 

întregii vieţi aşa cum a fost, absenţa regretelor pentru ceea ce ar fi putut face, acceptarea morţii, acceptarea 

propriilor imperfecţiuni şi pe ale celorlalţi [apud 7, p.113]. 

Robert Peck (1955) descrie trei crize specifice vârstei a treia, şi anume: 

a) Diferenţierea dintre Eu-l intim şi Eu-l profesional. Pensionarea este un eveniment esenţial la această 

vârstă. Identificarea Eu-lui cu Eul profesional este o asociere fericită şi eficientă pentru perioada adultă, dar 

acum se impune renunţarea la carieră şi regăsirea propriilor atribute ale Eu-lui. Acesta este motivul pentru 

care pensionarea e trăită ca o traumă şi are efecte destructurante. 

b) Transcendenţa sănătăţii fizice şi acceptarea simptomelor inerente involuţiei fizice. Declinul fizic e 

factorul generator al celei de a doua crize. Persoanele care se vor concentra pe starea de sănătate fizică riscă 

să dezvolte sentimente depresive, spre deosebire de cei care acceptă că sănătatea fizică nu mai poate fi cea de 

la 20 de ani sau se orientează spre alte activităţi, cum ar fi relaţiile sociale. 

c) Transcendenţa Eu-lui versus preocuparea pentru Eu. Această criză se asociază sentimentului morţii. 

Non-acceptarea morţii se asociază cu trăiri depresive, acceptarea morţii ca un fapt inevitabil şi natural 

conferă o stare de bine şi echilibru [8].  
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Cercetări efectuate de Bernice Neugarten (1973) au demonstrat că persoanele care dispun sau îşi for-

mează capacităţi de coping îşi păstrează aceste capacităţi şi la vârsta a treia. Alte caracteristici ale personali-

tăţii care rămân constante sunt impulsivitatea, simţul ordinii, respectul faţă de sine sau sentimentul de umi-

linţă. Din punctul de vedere al atitudiniilor, la această vârstă se constată două direcţii de evoluţie:  

a) dezangajare/ demisie, care presupune creşterea preocupării faţă de sine şi absenţa intereselor pentru 

alţii, pentru lumea exterioară;  

b) activism, care presupune menţinerea preocupărilor prezente la vârstele anterioare şi depăşirea pierderii 

persoanelor apropiate prin găsirea de substitute, fie prin investiții afective în persoane, fie compensarea prin 

activităţi [apud 9]. 

Gradul mărit de vulnerabilitate a vârstnicilor în faţa actelor violente şi a conduitelor agresive din contul 

unor caracteristici este generat de nivelul scăzut de trai, nivelul inferior de studii, capacităţile fizice funcţio-

nale deficitare, informarea extrem de scăzută, deseori traiul în comun cu rudele care manifestă parazitism 

social, toleranţa personală alimentată de prejudecăţi şi stereotipuri, frica şi ruşinea de a fi lăsat într-un azil; 

pierderea statutului de persoană activă prin pensionarea şi neimplicarea în alte tipuri de activităţi; conflictul 

dintre generaţii şi tendinţa vârstnicilor de a-şi trata copiii adulţi ca şi cum ar fi încă copii, contestându-le 

dreptul de a lua decizii, manifestând irascibilitate în diferite situaţii, motiv pentru care se instalează un climat 

de tensiune. Acest climat este cu atât mai conflictual, cu cât între copii şi părinţi există incompatibilităţi în 

ceea ce priveşte valorile, atitudinile religioase, politice, morale şi nu există preocuparea pentru achitarea 

reciprocă a unor obligaţii financiare. 

Pentru mulţi oameni îmbătrânirea devine o adevarată criză de viaţă. Criza se manifestă atunci când omul 

se află intr-o situaţie în care atitudinilie sau comportamentele obişnuite până în momentul respectiv nu mai 

corespund. Situaţia se prezintă sub un dublu aspect: există şansa ca persoana respectivă să se schimbe, să se 

reorienteze sau pericolul că ea să se cramponeze de obiceiurile dobândite în timp. Reorientarea facilitează o 

schimbare, cramponarea poate furniza baza unui atac de panică. Conștientizarea vârstei poate să se manifeste 

ca un semnal că ne-am poziţionat greşit faţă de noi înşine sau faţă de viaţă şi că trăim trecând pe lângă ce 

este esenţial. În momente de criză se comit sinucideri ca expresie a celei mai profunde resemnări. Din acest 

punct de vedere, pericolul apare pentru cei care au avut de timpuriu succese neobişnuite şi este vorba despre 

oamenii care şi-au datorat satisfacţiile exclusiv tinereţii, frumuseţii şi atractivităţii lor. Aceste valori, odată 

dispărute, pot genera o disperare profundă, depresii împinse până la melancolie, iar unii încearcă să le suprime 

prin consumul de alcool. 

În general, toţi vârstnicii se confruntă cu cele două adevăruri grave: perioada scurtă de viaţă ce le-a mai 

rămas şi ceea ce numim „boala pensionării” sau „patologia pensionării”. Vârstnicul percepe modificările 

fiziologice caracteristice etapei sale de viaţă ca pe o „criză” ce poate fi resimţită dureros din punct de vedere 

fizic, dar şi psihic sub aspectul afectării demnităţii. Acest moment de „criză” apare atunci, când preocuparea 

pentru propriul corp devine explicită și manifestă. Ca o consecinţă firească a acestui moment dramatic al 

vieţii sale este problema concepţiilor individului (filosofice, stiinţifice, morale și religioase). Încep să apară 

întrebări de genul „daca viaţă a meritat sau mai merită să fie trăită”, dacă propria viaţă a fost un succes sau 

eşec. Pesimismul este cel care începe să câstige teren, explicabil şi prin inţelepciunea populară, conform 

căreia „nimeni nu este fericit înainte de moarte”. Optimismul nu este complet absent, poate exista sub forma 

de proiecte, uneori artificiale sau chiar fanteziste. Simţirea şi trăirea religioasă se amplifică cu înaintarea în 

vârstă, argumentată la persoanele bolnave, care au suferit pierderi personale. Practica ritualurilor religioase a 

vârstnicilor o întrece pe aceea a altor categorii de vârsta, influenţa religiei asupra calităţii vieţii bătrânilor 

fiind pozitivă. 

Există multiple teorii cu privire la procesul de îmbătrânire şi factorii fiziologici, patologici sau genetici 

care il determină şi sunt mai puţine teorii care se ocupă de rezistenţa individuală la agresiunile bătrâneţii. 

Adaptarea la vârsta a treia este un proces dificil din multe puncte de vedere. De obicei, după 65 de ani 

oamenii se pensionează şi nu mai desfășoară activități retribuite, mulţi dintre prieteni şi rude apropiate dispar, 

forţa şi sănătatea fizică sunt în declin, iar ocaziile de a se implica activ în activităţi sociale scad. În plus, per-

soanele ajunse la vârsta a treia trebuie să înfrunte o multitudine de stereotipuri negative cu privire la batrâneţe. 

Goldman & Goldman (1981) au realizat un studiu în care au discutat cu peste 800 de copii din diferite ţări 

din Europa de Vest şi SUA despre modul în care aceştia percepeau batrâneţea. În multe cazuri, rezultatele 

obţinute la diverse chestionare nu prezintă clar reacţia de respingere a batrâneţii exprimată de copii de toate 
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vârstele. Însa, în acest caz în descrieri s-au observat: pielea brăzdată de riduri, boli diverse, slăbiciune şi lipsă 

de putere, fragilitatea tot mai mare care vine odată cu batrâneţea. Acestea au fost însoţite de foarte multe ori 

de comentarii şi grimase exprimând reacţii emoționale negative (respingere, dezgust etc.) [apud 10]. 

Problemele adaptarii psihice la procesul de îmbătrânire au evidenţiat rolul proceselor de compensare. 

Există o serie de stări sufletești care subminează sănătatea şi scurtează viaţa: tristetea, supărările frecvente, 

atitudinea pesimistă în viaţă. Împotriva durerilor fizice există medicamente analgezice, durerile sufleteşti au 

însa un singur leac: uitarea. Toate stările sufleteşti negative pot fi combătute, chiar anihilate, prin altele 

pozitive, favorabile sănătăţii şi longevităţii. Buna dispoziţie reprezintă un remediu dintre cele mai eficiente. 

În acest sens reiterăm opinia lui William James, potrivit căreia fericirea este creată ca rezultat al partici-

pării noastre active la jocul vieţii. În loc să ne îngrijim de suferinţele şi relele existenţei, trebuie să ne reajustăm 

atitudinile şi să acţionăm ca şi când viaţa are un înţeles final, chiar dacă acest lucru nu poate fi demonstrat de 

mintea raţională. James atenționa: „Credeţi în faptul că viaţa merită a fi trăită, iar credinţa voastră va contribui 

la crearea faptului” [11].  

Totodată, aderăm la spusele lui Diener & Chan (2011): „Sentimentul pozitiv prezice longevitate şi sănătate 

dincolo de sentimentele negative. Dar agitarea intensă poate fi în detrimentul sănătăţii” [apud 12]. 

Comparativ cu bătrânii de acum 20-30 de ani, cei de astăzi au mai pierdut puţin din singurătate, iar com-

poziţia sociologică s-a transformat: a crescut numărul celor cu studii superioare, nu mai este aceeaşi propor-

ţie de agricultori, deși majoritatea bătrânilor trăiesc în mediul rural. Situaţia lor economică este încă diso-

lubilă, dar pentru mulţi mai favorabilă: pensiile, până la un anumit nivel, nu sunt impozabile, iar unele din 

sistemul asigurărilor agricole s-au dublat în ultimii ani. Locuinţa lor este mai confortabilă, s-au înregistrat 

ameliorări şi în privinţa stării de sănătate. 

Se consideră că înaintarea în vârstă este mai mult legată de pierderea unor roluri decât de achizitionarea 

unor noi: pierderea partenerului de viaţă, prin decesul acestuia, pierderea rolului de persoană activă social, 

diminuarea drastică a rolului de părinte, odată cu creşterea copiilor. În compensare, apare accentuarea res-

ponsabilităţii persoanei vârstnice faţă de activitatea gospodărească şi întreţinerea spaţiului de locuit. 

Persoanele vârstnice fac faţă pierderilor în mod diferit de persoanele tinere atât datorită faptului că gradul 

de ataşament al vârstnicului faţă de lucrul/persoana pierdută a crescut odată cu trecerea timpului, cât şi fap-

tului că perspectivele asupra viitorului sunt limitate de vârsta înaintată, determinând reticenţă în imaginarea 

viitorului şi „agăţare” de trecut. 

Un mod de a lucra cu persoanele vârstnice care au suferit pierderi este să le întrebăm ce simt în legătură 

cu pierderea respectivă. Este foarte important să fie ascultate şi să li se respecte emoţiile, oricare ar fi ele: 

regret, furie, uşurare, vină etc. După această etapă urmează centrarea pe prezent prin explorarea resurselor 

interne şi externe şi orientarea acestora spre viitor. 

Toate acestea servesc repere importante în lucrul cu vârstnicii, conturându-se necesitatea pregătirii specia-

lizate a consilierilor pentru lucrul cu persoanele în etate. 

Particularităţile comunicării cu persoanele vârstnice 

Spre deosebire de copii, unde comunicarea este mai mult comportamentală, comunicarea cu bătrânii este 

mai mult verbală. Bătrânii au tendinţa de a verbaliza şi emoţionaliza majoritatea aspectelor existenţei cotidiene. 

Comunicarea cu bătrânii este, uneori, influenţătă de deteriorarea cognitivă din cauza vârstei sau a unor cauze 

medicale şi, astfel, limbajul poate fi mai sărac, pot aparea lapsusuri de memorie, probleme de auz sau dificultăţi 

de a menţine focusul conversaţiei.  

Alte bariere în comunicarea cu bătrânii sunt date de tendinţa lor de a exagera prejudiciul, suspiciozitate, 

rigiditate în a recepta alte puncte de vedere, exagerarea distorsiunilor cognitive negative cu inclinaţie spre 

dispoziţie depresivă. În acest context, în comunicarea cu persoanele în vârstă trebuie şă adoptăm o atitudine 

prietenoasă, utilizând limbajul corporal şi tehnicile de ascultare activă şi empatică; să păstrăm un contact 

vizual activ şi o expresie facială receptivă; să folosim un ton şi un ritm de vorbire adaptat la capacitatea de 

recepţie a unui om bătrân; să încurajăm persoana să fie activă, să descrie, să furnizeze informaţii şi să nu se 

limiteze doar la afirmaţii sau negaţii scurte; să folosim un limbaj clar, simplu şi concis; să validăm emoţiile şi 

reacţiile pozitive ale subiectului; să ajutăm subiectul să-şi asume responsabilitatea luării deciziilor şi a schim-

bării; să combatem sentimentul de neajutorare şi lipsa de speranţă. 
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În concluzie menţionăm că în societatea noastră acest sentiment al comunităţii, cu respectul adânc înră-

dăcinat şi sprijinul pentru vârstnici, s-a redus considerabil. Impactul asupra familiei, indus de existenţa unei 

persoane vârstnice care şi-a pierdut autonomia şi depinde de ajutorul unei alte persoane pentru a-şi desfăşura 

actele de bază ale vieţii zilnice, este deosebit de puternic şi conduce la dezorganizarea modului obişnuit de 

viaţă al familiei. Este important ca vârstnicii să nu fie consideraţi o povară, ci o resursă. 

Astfel, având în vedere gradul ridicat de îmbătrânire a populaţiei, devine din ce în ce mai imperioasă 

pregătirea personalului şi difuzarea informaţiilor cu privire la nevoile specifice ale persoanelor vârstnice 

pentru a le putea satisface corespunzător. Considerăm, în acest context, importantă şi necesară încluderea în 

programele de masterat de formare a specialiştilor în probleme de familie a conţinuturilor de ordin psihologic, 

pedagogic şi sociologic, care reflectă problemele persoanelor în etate, inclusiv promovarea în cadrul stagiilor 

de practică a activităţilor ce ar contribui la dezvoltarea competenţei de lucru cu persoanele vârstnice, ca 

imperativ al timpului în care trăim. 
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