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Bojan Macuh in Andrej Raspor
Duhovna oskrba starejših v domovih za starejše 

Povzetek: Poudarek naše raziskave na verskih dejavnostih duševnega velnesa v do-
movih za starejše zajema področja staranja, starosti, starostnikov in – v ožjem 
smislu – oskrbovancev v domovih za starejše na eni strani ter duhovnosti in – v 
ožjem smislu – verskih dejavnosti na drugi strani. Z raziskavo, ki obsega velik delež 
domov za starejše in oskrbovancev v slovenskih domovih za starejše, smo želeli 
raziskati urejenost te duhovne oskrbe v domovih za starejše in obiskanost verskih 
dejavnosti. Starostnikom v tretjem in četrtem življenjskem obdobju duhovnost vse 
pogosteje postaja prioriteta in se kot posledica tega odločajo za obiskovanje ver-
skih obredov, ki so jim na voljo v kraju bivanja ali v institucionalni oskrbi. Glede na 
njihovo finančno pokrivanje storitev v domovih za starejše je prav, da imajo za to 
tudi izpolnjene možnosti. Ugotovili smo: v vseh domovih za starejše še vedno ni 
poskrbljeno, da bi imeli starostniki prostor, ki je namenjen za izvajanje verskih de-
javnosti, čeprav se s starostjo potrebe po tem povečujejo. Zanimivo pa je tudi 
dejstvo, da se svojci in starostniki skupaj zelo redko udeležujejo verskih obredov. 
Prav ta vidik bi morali še podrobneje raziskati v eni od prihodnjih raziskav.

Ključne besede: starost, staranje, duhovnost, dom za starejše, družina, svojci, družba

Abstract: Spiritual Support of the Elderly in Homes for the Elderly

Our research focus on religious activities of spiritual wellness in care homes for 
the elderly encompasses the scope of ageing, old-age, the elderly and in the 
strict sense care recipients in care homes of the elderly on the one hand, and 
spirituality and in the strict sense religious activities on the other. With the 
present research, which covers a large percentage of Slovenian care homes for 
the elderly and care recipients, we attempt to research the regularity and at-
tendance of religious activities. Spirituality is increasingly becoming a priority 
with the elderly in the third and fourth age of life and consequently the elder-
ly opt for attendance of religious ceremonies, which are available in their place 
of residence or in institutional care. Given their financing of services in the care 
homes, it is appropriate that their spiritual needs are met. We conclude that 
premises used for religious activities for the elderly are not yet available in all 
care homes, while at the same time the demands for them are increasing. Also 
interesting is the fact that the elderly and their kin rarely attend religious cere-
monies together. This aspect should be studied further in future research.
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1.	 Uvod
Živimo v času, ko se dviguje starostna doba posameznika. Starejše osebe tretje in 
četrto življenjsko obdobje vse pogosteje preživljajo v domovih za starejše, v varo-
vanih stanovanjih in v drugih oblikah oskrbe. Tako se dnevni cikli in navade staro-
stnikov prilagodijo institucijam, v katerih so nastanjeni. Svojci k njim prihajajo le 
na obiske in občasna druženja z njimi, ki jih pripravljajo institucije. Za bolj kakovo-
stno staranje, ne samo v materialnem in organizacijskem, temveč tudi v duhovnem 
smislu, v domovih za starejše izvajajo tudi verske dejavnosti. 

Poudarek naše raziskave na obiskovanju verskih dejavnostih v domovih za sta-
rejše se dotika področja staranja, starosti, starostnikov in – v ožjem smislu – oskr-
bovancev v domovih za starejše na eni strani ter duhovnosti in – v ožjem smislu 
–verskih dejavnosti na drugi strani. Z raziskavo, ki zajema velik delež oskrbovancev 
v slovenskih domovih za starejše, smo želeli raziskati možnosti in obiskanost ver-
skih dejavnosti in dejavnike, ki vplivajo nanje, s tem pa prepoznati dejanske po-
trebe po teh dejavnostih in njihov pomen za starostnike; to bi lahko vključili v eno 
od prihodnjih poglobljenih raziskav. 

Čeprav vključevanje verskih obredov v dejavnosti domov za starejše poteka že 
dalj časa, podobnih raziskav v Sloveniji še ni bilo. Naša raziskava se zato lahko 
uporabi kot referenčni okvir za načrtovanje kakovostne oskrbe starostnikov tako 
na ravni državne politike kakor na ravni posameznih domov za starejše in njihovih 
oskrbovalcev. Raziskava daje tudi relevantne informacije rimskokatoliški Cerkvi na 
Slovenskem o stanju v slovenskih domovih za starejše. 

S prispevkom smo prvenstveno želeli raziskati, kako je v Republiki Sloveniji za-
gotovljeno celovito spoštovanje verske svobode posameznikom v domovih za sta-
rejše, v skladu z 12. členom Sporazuma med Republiko Slovenijo in Svetim sede-
žem o pravnih vprašanjih. Poleg pregleda zakonodajne ureditve, ki je prikazana v 
teoretičnem delu, smo izvedli priložnostno terensko raziskavo. Zastavili smo si 
štiri hipoteze, s katerimi smo ugotavljali, ali se starostniki z nižjo izobrazbo pogo-
steje udeležujejo verskih obredov; ali se starostniki, ki so dalj časa v domovih za 
starejše, pogosteje udeležujejo verskih obredov; ali se – vedno starejši, kakor so 
– starostniki pogosteje skupaj s svojci udeležujejo verskih obredov in ali se svojci 
pogosteje udeležujejo verskih obredov s starostnicami kakor s starostniki (glede 
na spol starostnikov torej).

V raziskavi in v teoretičnem uvodu, ki sledi, izhajamo iz prepoznanih in splošno 
sprejetih ugotovitev, da sta v sodobni zahodni kulturi tako starost kakor duhovnost 
tabuizirani vsebini, da sta zaradi trendov staranja prebivalstva potrebna celovita 
obravnava in zagotavljanje kakovostnega staranja danes in v prihodnosti in da je 
prav duhovnost – v okviru slovenske družbe pa posebno tradicionalna krščanska 
vera – ključ do kakovostnega staranja.
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2.	 Staranje in starost
Starost ali tudi tretje življenjsko obdobje je eno od arbitrarno določenih življenj-

skih obdobij v tridelni delitvi celote človeškega življenja; pri tem ni splošno spre-
jete definicije starosti. Večinoma jo razumemo kot obdobje po upokojitvi, torej po 
tem, ko posamezniki prenehajo biti delovno aktivni državljani, in ob dosegu izbra-
ne starostne meje, ki je v Sloveniji določena nad 60 ali 65 let. (Vertot 2010, 8)

Ob študiju različne literature s področja starosti in staranja pa Macuh (2017, 
29) ugotavlja, da se ob uporabi obeh terminov mnogokrat enačita pojma starost 
in staranje. S tega vidika želimo poudariti, da termina nista sopomenska: staranje 
je proces, ki zajema vsa živa bitja in traja od rojstva do smrti, starost pa je le del 
ciklusa staranja, navadno je povezana z letnico rojstva.

Starosta slovenske gerontologije Jože Ramovš (2003, 24) je ocenjeval, da je v 
Sloveniji javna institucionalna struktura oskrbe starostnikov v domovih za starejše 
na evropski ravni. Gerontološka stroka se je začela razmeroma hitro razvijati že v 
sedemdesetih letih, pokojninski sistem je socialno ugoden, razvijajo se razni med-
generacijski programi, izobraževanje za tretje življenjsko obdobje itd., vendar: 

»Najšibkejša točka pa so pri nas – in po vseh deželah zahodnega sveta – 
zelo slabi pogoji za kakovostno staranje na osebnostni ravni in na ravni 
medčloveških odnosov. Javno vzdušje današnjega časa staranje prezira in 
ignorira, stare ljudi pa družbeno izloča in marginalizira.« (24) 

Iz tabuizacije starosti izhaja pet vrst množične patologij v stališčih in ravnanjih 
glede starosti: med mlado, srednjo in staro generacijo ni dovolj osebne poveza-
nosti, stara generacija ne sprejema svoje starosti, stari ljudje so marginalizirani 
v družbi, srednja generacija zanemarja pripravo na svojo lastno starost in druž-
ba zamuja s potrebno pripravo na množico starega prebivalstva v prihodnjih 
letih (27).

Natančne statistične podatke, dejavnike ter kazalce in trende, povezane s po-
spešenim staranjem prebivalstva v Sloveniji, pa tudi na evropski ravni, navaja N. 
Vertot (2010) v brošuri, ki jo je izdal Statistični urad Republike Slovenije, in jih tu 
posebej ne navajamo. Dejstvo pa je, da demografski trend staranja močno vpliva 
in bo v prihodnosti še bolj vplival na ekonomsko in zaposlitveno strukturo družb 
z ne še povsem jasnimi posledicami in načini njihovega reševanja.

Dimovski in Colnar (2018) ugotavljata, da se je v zadnjih petdesetih letih v Slo-
veniji pričakovana življenjska doba podaljšala za dobrih 11 let, za moške na več 
kakor 77 let in za ženske na več kakor 83 let. V prihodnjih petdesetih letih lahko 
pričakujemo, da se bo življenjska doba pri obeh spolih podaljšala vsaj za dodatnih 
6 let pri moških in pri ženskah. Podrobno je treba omeniti starostno skupino sta-
rejših nad 64 let, ki danes obsegajo več kakor šestino prebivalstva Slovenije (18,4 
%), v prihodnjih štirih desetletjih pa bo njihov delež narasel na skoraj tretjino vse-
ga prebivalstva (29,5 %), in skupino delovno aktivnih (od 20 do 64 let), ki se zanje 
predvideva, da bo v obdobju od leta 2016 do leta 2026 vsako leto v povprečju 10 
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tisoč ljudi manj, do leta 2060 pa naj bi jih bilo v primerjavi z letom 2013 skoraj 280 
tisoč manj. 

Avtorja ugotavljata, da bo v prihodnosti družba še starejša. Današnje demo-
grafsko stanje in pričakovane spremembe v starostni strukturi populacije bodo 
pomembno vplivali na načrtovanje prihodnjih ukrepov na trgu dela. Demografski 
trendi staranja bodo vplivali na ekonomsko in zaposlitveno strukturo družbe, po-
sledice bodo vidne na različnih ravneh družbe. Stanje v Sloveniji je zaskrbljujoče, 
saj projekcije do leta 2060 kažejo, da bi se ob osnovnem scenariju izdatki za sta-
ranje v Sloveniji povečali s sedanjih 24,7 % na 31,5 % v deležu BDP oziroma za kar 
6,8 odstotne točke, to je največ med 28 državami Evropske unije. Tudi po višini 
izdatkov v deležu BDP bi bila Slovenija v letu 2060 v samem vrhu (pred nami sta 
Finska in Belgija). Največ izdatkov, povezanih s staranjem, je v Sloveniji s pokoj-
ninskim sistemom, v katerem naj bi do leta 2060 doživeli pri nas največje poveča-
nje med vsemi 28 državami Evropske unije. Razlog je v naraščanju števila starejših, 
ki bodo zaradi podaljšane pričakovane življenjske dobe dalj časa prejemali pokoj-
nino, že omenjeni upad delovno aktivnih prebivalcev pa pomeni, da se bo razmer-
je med zaposlenimi in upokojenci še dalje poslabševalo. Med drugim se bodo v 
povprečju bolj povečali tudi izdatki za zdravstveno varstvo in za dolgotrajno oskr-
bo. Prav tako bo to močno vplivalo na oskrbo starostnikov, saj bo potrebnih vedno 
več kadrov v domovih za starejše.

Že samo dejstvo, da se danes posameznikovo življenje deli na ločena življenjska 
obdobja, vsako s svojimi značilnostmi in potrebami, kaže na odtujenost sodobne 
družbe od naravnih in kulturnih ciklov, v katere so bili vpeti predniki. Življenje je bilo 
še do pred nekaj generacijami razumljeno celovito, med generacijami je veljala med-
sebojna solidarnost, saj je koristila vsem, z življenjskimi dogodki pa so se predniki 
odprto soočali. Med življenjskimi dogodki, ki so vezani na starostnike, je izpostavlje-
na le tabuizirana smrt, zato Šolar in Mihelič Zajec (2007, 138) ugotavljata:

»Umreti v današnjih časih je težje kot kdaj prej. Nekoč je bilo umiranje ži-
vljenjski dogodek, katerega pomen in smisel sta bila jasna. Naši predniki so 
živeli v tesnejšem stiku z ritmi narave in tudi sami so umirali naravne smrti. 
Človek je umiral doma in smrt je imela človeški, moralni in družbeni smisel. 
Smrt vsakega posameznika je občutila skupnost; vtkala se je v njeno kultu-
ro, čustvovanje, zavedanje, vest. Odstranitev umiranja iz domačega okolja 
in preselitev v bolnišnice ni pomenila samo konkretnega prostorskega pre-
mika, ampak tudi simbolno razmejitev življenja in smrti. ›Hospitalizacija 
smrti‹ je prinesla paradoksalno situacijo, saj so bile bolnišnice namenjene 
preprečevanju, še bolj pa zdravljenju bolezni in ne skrbi za umirajoče.«

2.1	 Staranje in duhovnost

Kot posledica sodobne, pretežno sekularne družbe, ki je individualistična in 
pluralistična, vse pogosteje doživljamo krizo smisla in vrednot, ki se kaže tako na 
ravni posameznika kakor na ravni celotne družbe. Družbeni pluralizem resda spre-
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jema in omogoča sobivanje raznolikih kultur in družbenih skupin in posamezniku 
omogoča svobodnejšo izbiro načinov življenja in vedenja, vendar pa je njegov 
učinek tudi: 

»relativizacija sistemov vrednot in tolmačenj ter posledična izguba samo-
umevnosti in možna dezorientacija posameznikov ali celih družbenih sku-
pin. Resno ukvarjanje s problematiko smisla je pomembno, saj jasna du-
hovna orientacija nosi v sebi ›protistrup zoper eksistenčno ogroženost la-
stnega samorazumevanja‹ in zagotavlja moralna merila, na podlagi katerih 
posameznik presoja svojo umeščenost v družbo.« (Gedrih in Pahor 2009, 
192–193).

Če smo prej omenjali tabuizacijo starosti in staranja v zahodnih pluraliziranih 
in sekularnih družbah, pa to morda še bolj velja za duhovnost: 

»Najpogosteje v celoti ignoriramo ali podcenjujemo duhovno dobro po-
čutje, morda zaradi eterične in intuitivne narave duhovnosti, oziroma zato, 
ker duhovnosti drugače kot v odnosu z vernostjo sploh ne pripoznavamo 
in jo tabuiramo.« (Skoberne 2002, 23) 

Duhovnosti ni mogoče natančno definirati, večina avtorjev pa govori o dveh 
dimenzijah (Gedrih in Pahor 2009, 192; Skoberne 2002, 23; Šolar in Mihelič Zajec 
2007, 139). Horizontalna dimenzija je vezana na odnos s samim seboj, z drugimi 
ljudmi, z okoljem in z naravo in pomeni nereligiozno občutenje smisla življenja. 
Vertikalna dimenzija je vezana na odnos do Boga oziroma drugega božanstva ali 
višje sile. M. Burkhardt (1993) navaja štiri značilnosti duhovnosti: odnos posame-
znika do samega sebe, do okolja oziroma narave, do drugih ljudi in do Boga. Po-
trebe, ki izhajajo iz naše duhovnosti, naj bi bile univerzalne in značilne za vsa ver-
stva. Potreba po pomenu in smislu, potreba po ljubezni in vezeh z drugimi in po-
treba po odpuščanju. Duhovnost lahko razdelimo tudi na dve kategoriji, ki se uje-
mata s prej omenjeno horizontalno in vertikalno dimenzijo duhovnosti ali sta vsaj 
sorodni z njo. Vera je tako univerzalna, je način življenja, delovanja in razumevanja 
samega sebe in poskus posameznika, da spozna in osmisli svoje mesto v okolju in 
v družbi. Religija pa je organiziran sistem čaščenja s temeljnimi načeli, vedenjski-
mi pravili, obredi in običaji, ki so vezani na ključne življenjske dogodke v življenju 
posameznika in družbe.

2.2	 Duhovne potrebe starostnikov (zgodovinski pregled)

Kot odziv na brezbrižnost odtujene in institucionalizirane oskrbe starejših se nekje 
od sredine 20. stoletja začno dvigati pozivi po bolj kakovostni in celoviti oskrbi pa-
cientov v bolnišnicah in starostnikov po domovih za starejše, ki bi vključevala tudi 
zadovoljevanje duhovnih potreb. Ti pozivi so v Zahodni Evropi in v Ameriki prišli s 
področja zdravstvene, predvsem paliativne nege, oziroma natančneje, od medicin-
skih sester (Conrad 1985; Fish in Shelly 1978; Stoll 1979), pri katerih se o duhovni 
oskrbi prej resda ni veliko razpravljalo, je pa bila udejanjena v dnevnih aktivnostih, 
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izvedenih z empatijo in s pravo mero sočutja do bolnika (Skoberne 2002, 25; Tušar 
1997, 47). Tako iz Velike Britanije in Združenih držav Amerike poznamo knjige, zbor-
nike in priročnike, ki povezujejo duhovnost in staranje s stališča zdravstvene nege 
(Carson Benner in Koenig 2008; Cobb, Puchalski in Rumbold 2012; Greenstreet 
2006). Po drugi strani pa so se skoraj istočasno predvsem v Ameriki, kjer je versko 
življenje v javnosti bolj razširjeno, družba pa manj sekularizirana kakor v Evropi, z 
odnosom med duhovnostjo in staranjem začeli ukvarjati evangeličanski duhovniki 
različnih ločin in še danes večina del na to temo izhaja iz teh okvirov (Jewel 2004; 
Kimble in McFadden 2003; MacKinley 2004; 2006; 2008). V Srednji Evropi se v dru-
gače razviti medicinski gerontološki stroki sprva z duhovnimi vidiki staranja niso 
veliko ukvarjali (Oswald, Gatterer in Fleischmann 2008).

Kljub relativno hitremu razvoju gerontološke stroke v Sloveniji (Accetto 1987) 
in kljub dobrem institucionalnem varstvu in oskrbi starostnikov v takratni sociali-
stični družbeni ureditvi, pa tudi verjetno zaradi hkratnega ohranjanja tradicional-
nih družbenih vezi med generacijami, ki so zmanjševale pritisk na institucije, na-
stopi celovita obravnava kakovostne oskrbe, vključno z zadovoljevanjem duhovnih 
potreb starostnikov, razmeroma pozno. Odnosu med duhovnostjo in zdravjem ter 
staranjem so se najprej posvečali v okviru pastoralne gerontologije in psihologije 
(Trstenjak 1987). Tako je bila, na primer, leta 1985 v sklopu ljubljanskega Klinične-
ga centra ustanovljena bolniška župnija. Šele z ustanovitvijo društva Hospic, ki si 
od sredine devetdesetih prizadeva za detabuizacijo smrti, za celovito oskrbo umi-
rajočih in njihovih družin in za bolj človeški odnos do umiranja in žalovanja v slo-
venski družbi (Skoberne 1993; 2002), so se razmere pri nas začele približevati tistim 
na zahodu, z duhovno oskrbo pa so se začele ukvarjati tudi medicinske sestre 
(Tušar 1997).

V svetovnem merilu so se ob vse bolj pogostih poročilih o svetovnih trendih 
staranja prebivalstva bolj resni in splošni pozivi k celovitemu in kakovostnemu 
varstvu in oskrbi starostnikov v politiki pokazali šele v devetdesetih letih in pred-
vsem na prehodu v novo tisočletje. Združeni narodi so leto 1999 razglasili za med-
narodno leto starih ljudi, istega leta je parlamentarna skupščina Sveta Evrope 
sprejela odmevno priporočilo o varstvu človekovih pravic bolnih in umirajočih, v 
katerem se je zavzela za uveljavitev pravice do celovite blažilne (paliativne) oskr-
be, sledilo pa je več odmevnih mednarodnih konferenc. (Ramovš 2003, 22; Šolar 
in Mihelič Zajec 2007, 139) Sočasno s politiko je tem vprašanjem več pozornosti 
namenila tudi rimskokatoliška Cerkev, na primer v pismu starejšim papeža Janeza 
Pavla II., v cerkvenem dokumentu o dostojanstvu starejših ljudi in o njihovem po-
slanstvu v Cerkvi in v svetu in v drugih dokumentih (Ramovš 2003, 123). 

Ključno delo s področja slovenske gerontološke stroke, ki oskrbo starostnikov 
obravnava celovito in poziva h kakovostni oskrbi, v katero vključuje zadovoljevanje 
duhovnih potreb starostnikov, je objavil J. Ramovš (2003). Izvedel je tudi obsežno 
raziskavo o potrebah, zmožnostih in stališčih nad petdeset let starih prebivalcev 
Slovenije (2011, 2013). V zadnjih letih se izkazuje v Sloveniji porast zanimanja za 
duhovnost med starostniki. Dobili smo večje število diplomskih in magistrskih na-
logah na to temo (Drev 2015; Kete 2014; Ložar 2016; Navernik 2014; Saje 2010; 
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Šanc 2017), pred leti so bili objavljeni tudi nekateri ključni članki, vezani na medi-
cinske sestre (Šolar in Mihelič Zajec 2007), na negovalce v domovih za starejše 
(Gedrih in Pahor 2009) in na duhovnike (Mlinar 2009).

2.3	 Vpliv duhovnosti na kakovostno staranje

M. Skoberne (2002, 25) pravi: 

»Duhovna in religiozna stališča so pomembna v človekovem življenju. Vpli-
vajo na življenjski slog, vedenja in čustva glede bolezni in smrti ... Izrazit je 
pomen duhovnih stališč v času bolezni, ko pomagajo bolniku in svojcem 
sprejeti bolezen in jim olajšati njeno breme.« 

Duhovnost pa ima pozitiven vpliv ne le pri soočanju pacientov in oskrbovancev 
z boleznijo in smrtjo, temveč tudi drugače pri osmišljanju življenja v starosti in pri 
sprejemanju staranja. Iz tujine prihajajo številna poročila o pozitivnem vplivu du-
hovnosti, posebno pa tudi religioznosti na duševno, na psihično in kot posledica 
tega tudi na fizično zdravje oskrbovancev v domovih za starejše (Bernard idr. 2017; 
Braam et al. 2001; Ballew et al. 2012; Manning in Miles 2018). Najdejo se resda 
tudi poročila o nekaterih negativnih vplivih religioznosti (Pargament et al. 2004), 
vendar pa jih moramo razumeti z vidika različnih vrst religiozne motivacije, ki jih 
navajata O'Connor in Vallerand (1989). Avtorja namreč, tako kakor večina drugih 
študij, ugotavljata pozitivno korelacijo med vernostjo in soočanjem s staranjem, 
kadar je religiozna motivacija samoiniciativna, rahlo negativno korelacijo pa opa-
žata ob prisili, torej kadar se od starostnikov pričakuje, da so verni ali se udeležu-
jejo verskih obredov.

Kljub dolgi zgodovini gerontologije, pa tudi pastorale v slovenskih domovih za 
ostarele in ob vse večji aktualnosti tematike duhovnosti in staranja in njunega 
medsebojnega vpliva na zdravje in počutje starostnikov je bilo v Sloveniji izvedeno 
le manjše število študij, ki bi neposredno raziskovale odnos med duhovnostjo ali 
vernostjo in staranjem. Prvo večjo raziskavo o potrebah po duhovni oskrbi stano-
valcev in oskrbovalcev sta objavili M. Gedrih in M. Pahor (2009) ob preučevanju 
domov za starejše v Ljubljani. Rezultati te raziskave so zanimivi, saj dajejo vpogled 
v dejanske duhovne (tako horizontalne kakor vertikalne dimenzije) potrebe sta-
rostnikov, vendar pa je bila raziskava izvedena le na vzorcu populacije starostnikov 
iz urbanega ljubljanskega okolja, zato menimo, da rezultatov ni mogoče povsem 
posplošiti na območje celotne Slovenije in tako ni primerljiva z našo raziskavo.

2.4	 Pravna podlaga

V Republiki Sloveniji je zagotovljeno celovito spoštovanje verske svobode posa-
meznikom v domovih za ostarele v skladu z ustavo (Ustava RS, 7. člen) in s Spora-
zumom med Republiko Slovenijo in Svetim sedežem o pravnih vprašanjih (BHSPV, 
12. člen). V 12. členu preberemo naslednje: 

»V Republiki Sloveniji je zagotovljeno celovito spoštovanje verske svobode 
posameznikom v bolnišnicah, domovih za ostarele, zaporih in drugih usta-
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novah, v katerih je oteženo svobodno gibanje oseb, ki se v njih nahajajo. 
Katoliška cerkev ima pravico do pastoralnega delovanja v teh ustanovah v 
skladu z ustreznimi zakoni s tega področja.« 

Iz tega člena izhaja, da ne obstaja samo moralna dolžnost, ampak je to tudi za-
konska dolžnost, da v navedenih institucijah poskrbijo za izvedbo pastoralnega 
delovanja.

V naši raziskavi smo se omejili le na vertikalno dimenzijo duhovnosti: razisko-
vali smo, do kolikšne mere starostniki in oskrbovanci v domovih za starejše izko-
ristijo že obstoječe možnosti zadovoljevanja potreb po duhovnosti, ki je v sloven-
ski družbi tradicionalna in jo ureja Pravilnik o organizaciji in izvajanju verske du-
hovne oskrbe v bolnišnicah in pri drugih izvajalcih zdravstvenih storitev (5. in 6. 
člen). Tukaj omenjamo zgolj 5. in 6. člen pravilnika in naloge verske duhovne oskr-
be, ki jih lahko izvajajo v zdravstvenih ustanovah, kot posledica tega pa tudi v do-
movih za starejše: organiziranje in omogočanje verskih dejavnosti in obredov, 
obiskovanje in duhovno spremljanje pacientov, zagotavljanje pogovorov in verske 
duhovne pomoči oskrbovancem, priprava obredov ob verskih praznikih, verski 
obredi ob umrlih pacientih, verska in duhovna oskrba v nujnih primerih in druge 
naloge s področja verske duhovne oskrbe. Vse dejavnosti so na voljo starostnikom 
v domovih v za to namenjenih prostorih, v katerih navadno izvajajo bogoslužje. 
Duhovniki in duhovni spremljevalci opravljajo naloge tako, da ne motijo ali ovira-
jo postopka zdravljenja oskrbovancev oziroma rednega dela zdravstvenih delavcev 
in zdravstvenih sodelavcev, zdravstveni delavci in zdravstveni sodelavci pa spoštu-
jejo pravico oskrbovanca do verske duhovne oskrbe, tako da duhovnikom oziroma 
duhovnim spremljevalcem zagotavljajo nemoteno opravljanje službe ob primer-
nem času. Nesporazumi, ki nastanejo v zvezi z uresničevanjem pravice do verske 
duhovne oskrbe, se rešujejo na podlagi sporazuma med posamezno registrirano 
Cerkvijo oziroma drugo versko skupnostjo in Vlado Republike Slovenije.

V nadaljevanju predstavljamo raziskavo, ki smo jo izvedli med starostniki v do-
movih za starejše. Zanimalo nas je, kako je poskrbljeno za njihovo duhovno oskr-
bo oziroma koliko poznajo delovanje verskih dejavnosti.

3.	 Raziskava o navzočnosti verskih dejavnosti v domovih 
za starejše po Sloveniji

3.1	 Metodologija

V okviru raziskave, ki smo jo izvajali v domovih za starejše po Sloveniji, smo izvedli 
dve raziskavi: prvo med vodstvi domov za starejše in drugo med starostniki, ki so 
varovanci teh domov za starejše. Ankete so izvajali neposredno zaposleni vodstve-
ni in strokovni delavci v domovih za starejše, tudi starostniki sami in študentje 
Fakultete za uporabne družbene študije v Novi Gorici v obdobju med 15. oktobrom 
in 15. novembrom 2017.
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Podatke za našo raziskavo smo zbirali z anketnim vprašalnikom. Vprašalnik je za 
vodstva vseboval 13, za starostnike pa 14 vprašanj. V nadaljevanju navajamo le ti-
sta vprašanja, ki so relevantna za ta znanstveni prispevek (zaradi omejenega obse-
ga ne predstavljamo vseh sklepov). Za vodstvo domov za starejše je vprašalnik 
vključeval demografske podatke (oblika zavoda, podružnice, skupno število staro-
stnikov) in vprašanja, ki zadevajo predmet raziskave (Ali so v domu za starejše na 
voljo prostori za obiskovanje verskih obredov? Kolikokrat tedensko se izvajajo ver-
ski obredi? Kdo izvaja verske obrede v njihovem domu za starejše?). Pri starostnikih 
je poleg demografskih podatkov (spol, starost, čas bivanja v domu za starejše, izo-
brazba) vključeval še vprašanja iz predmeta raziskave (ista vprašanja kakor za vod-
stveni kader, ki jih drugače v članku ne navajamo, poleg tega pa še: Kolikokrat se 
udeležujete verskih obredov? Se svojci skupaj z vami udeležujejo verskih obredov?). 

Anketiranci so imeli možnost, pri drugi skupini vprašanj dati tudi odprte opisne 
odgovore.

V raziskavo smo vključili vse domove v Sloveniji in starostnike, ki prebivajo v 
teh domovih za starejše v Sloveniji. Glede na to, da se vsi domovi za starejše niso 
odzvali, je raziskovalni vzorec zajel 43 domov v različnih regijah Slovenije in 202 v 
njih bivajoča starostnika.

3.2	 Obravnavana populacija

Najprej predstavljamo demografske podatke za vodstva domov za starejše (pre-
glednica 1), v katerih smo izvajali raziskavo. 

V Sloveniji je 99 domov za starejše in posebnih domov, v njih pa je na voljo 20 
537 mest. Od tega je v 54 javnih domovih za starejše 13 165 mest, v 40 zasebnih 
domovih za starejše s koncesijo 5010 mest in v 5 posebnih zavodih za odrasle 2362 
mest. Mi smo izvedli raziskavo v 43 domovih za starejše (25 javnih, 15 zasebnih, 
2 zasebna domova za starejše – Karitas in en posebni zavod za starejše).

POPULACIJA (vsi slovenski domovih za starejše) N = 99 n Delež (%)
VZOREC (vključeni domovi za starejše) 43 43,4 %

OBLIKA DOMA ZA STAREJŠE 
 Javni dom za starejše 25 58,1 %
 Zasebni dom za starejše 15 34,9 %
 Zasebni dom za starejše – Karitas 2 4,7 %
 Posebni zavod za starejše 1 2,3 %
Skupaj 43  

ŠTEVILO VAROVANCEV 
Do 100 8 18,6 %
Od 101 do 300 28 65,1 %
Od 301 do 600 4  9,3 %
Od 601 do 1000 1  2,3 %
Več kakor 1000 2  4,7 %
Skupaj 43  

Tabela 1:	 Podatki o domovih za starejše
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V nadaljevanju (preglednica 2) predstavljamo demografske podatke o starejših 
v domovih za starejše. V raziskavi sta sodelovala 202 starejša, od tega 122 žensk 
in 80 moških. Odločili smo se za priložnostni vzorec, saj ni bilo mogoče vključiti 
vse starostnike v raziskavo. Tako smo v vsakem od vključenih domov za starejše 
anketirali po pet starostnikov. V našem vzorcu je bilo največ (79) starejših anketi-
rancev v starosti med 79 in 84 let, sledijo starejši od 85 let (55), stari od 65 do 74 
let (49), najmanj pa je bilo anketiranih, starih do 65 let (načeloma so to gibalno 
ovirani starejši ali drugi, ki imajo posebne potrebe in zadostijo kriterijem bivanja 
v domovih za starejše zelo mladi). Pri tem moramo upoštevati dejstvo, da so to 
starostniki v tretjem in v četrtem življenjskem obdobju, ki se soočajo s številnimi 
ovirami. Na podlagi tega smo z njihovo udeležbo pri raziskovanju teh odnosov 
vseh starostnikov v domovih za starejše v Sloveniji zelo zadovoljni.

POPULACIJA (vsi starostniki v slovenskih domovih za starejše) N = 13.165 n Delež (%)
VZOREC (vključeni starostniki) 202 1,5 %

SPOL
Moški 80 39,6 %
Ženski 122 60,4 %
STAROST    
Do 65 let 19 9,4 %
Od 65 do 74 let 48 23,8 %
Od 75 do 84 let 79 39,1 %
Nad 85 let 55 27,2 %

LETA BIVANJA V DOMU ZA STAREJŠE 
Do 5 let 119 58,9 %
Od 6 do 10 let 59 29,2 %
Nad 10 let 19 9,4 %

IZOBRAZBA 
Osnovna šola 72 35,6 %
Poklicna oziroma srednja šola 100 49,5 %
Višješolsko oziroma visokošolsko izobraževanje 29 14,4 %
Magisterij, doktorat 0 0,0 %

Tabela 2:	 Demografski podatki o starostnikih, ki bivajo v domovih za starejše

Glede na trajanje bivanja je bila največja skupina tistih, ki so v domu do 5 let 
(119), sledijo jim tisti, ki so v domu med 6 do 10 let (59), in tisti, ki so v domu za 
starejše nad 10 let (19). Največ anketiranih (100) ima poklicno oziroma srednje 
šolsko izobrazbo, sledijo jim tisti z osnovnošolsko (72) in nato starejši, ki imajo 
končano višjo oziroma visoko šolsko izobrazbo. V vzorcu ni bil zajet nihče z magi-
sterijem ali doktoratom.

3.3	 Hipoteze

V raziskavi smo si zastavili štiri osnovne hipoteze, k jih bomo na podlagi dobljenih 
rezultatov potrdili oziroma ovrgli.
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–– H 1: Starostniki z nižjo izobrazbo se pogosteje udeležujejo verskih obredov.
–– H 2: Starostniki, ki so dalj časa v domovih za starejše, se pogosteje udeležuje-

jo verskih obredov.
–– H 3: Starejši ko so starostniki, pogosteje se svojci z njimi udeležujejo verskih 

obredov.
–– H 4: Svojci se pogosteje udeležujejo verskih obredov s starostnicami.

3.4	 Interpretacija raziskave 

Najprej nas je zanimalo, kako je prostorsko poskrbljeno za izvedbo verskih obre-
dov v slovenskih domovih za starejše. Žal vsi vodje domov za starejše niso odgo-
vorili na to vprašanje (preglednica 3). Med tistimi, ki pa so odgovorili, je 90 % (39 
od 43 vseh vključenih domov za starejše) takšnih domov, kjer imajo v domu za 
starejše prostor, v katerem se izvajajo verski obredi.

   Javni dom za 
starejše

 Zasebni dom za 
starejše

 Zasebni dom za 
starejše – Karitas

 Posebni zavod za 
starejše Skupaj

Da 22 14 2 1 39
Ne 3 3

Skupaj 25 14 2 1 42

Tabela 3:	 Ali imate v domu za starejše na voljo prostor za obiskovanje verskih obredov?

Na vprašanje, kako pogosto se izvaja verski obred, smo dobili odgovore: od vsak 
dan v domovih Karitas in v nekaterih privatnih domovih, pa do večkrat tedensko, 
vsak teden in le ob velikih praznikih (božič, velika noč ipd.). Večinoma izvajajo ver-
ske obrede lokalni duhovniki (preglednica 4) oziroma duhovniki, ki bivajo kot sta-
rostniki v domu za starejše. 

   Javni dom za 
starejše

 Zasebni dom 
za starejše

Zasebni dom za 
starejše – Karitas

 Posebni zavod 
za starejše Skupaj

Duhovnik/dekan/kaplan z 
lokalne fare 25 12   1 38

Duhovnik v domu     1   1
Duhovnik, ki biva v domu 1 3 2   6
Duhovniki iz druge fare 1 1     2
Nune   2     2
Prostovoljka 1 1     2
Skupaj 28 19 3 1 51

Tabela 4:	 Kdo izvaja verske obrede v vašem domu za starejše?

Pri verskih obredih so fleksibilni, saj se izmenjujejo tako lokalni (domači) kakor 
gostujoči duhovniki (iz drugih župnij). Pomagajo jim tudi prostovoljci in redovnice. 
V enem od domov imajo poleg katoliške tudi evangeličansko mašo. 

V nadaljevanju predstavljamo rezultate raziskave med starostniki v slovenskih 
v domovih za starejše. 
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Pri izvedbi prve analize smo uporabili spremenljivki (preglednica 5): starostni 
razredi starostnikov in udeležba starostnikov pri verskih obredih.

Iz raziskave izhaja, da je pri starostnikih s starostjo do 65 let v največji meri (41,2 
%) prevladoval odgovor, da se verskih obredov udeležujejo vedno, ko so na voljo. 
Pri sodelujočih v raziskavi s starostjo od 65 do 74 let je skoraj polovica vprašanih 
(48,9 %) navedla, da se verskih obredov nikoli ne udeležujejo. Za starostno skupi-
no od 75 do 84 let pa je značilno, da sta prevladovala dva odgovora pogostosti 
udeležbe pri verskih obredih: največ 39,7 % vprašanih je odgovorilo, da se jih ne 
udeležujejo nikoli, sledili so odgovori starejših nad 85 let z 31,5 %, ki se udeležu-
jejo verskih obredov vedno, ko so na voljo.

V katero starostno skupino sodite? * Kolikokrat se udeležujete 
verskih obredov?

Kolikokrat se udeležujete verskih obredov?
Občasno, ko 
sem zainte-

resiran

Vedno, ko 
so na voljo 

Redko, le ob 
večjih praz-

nikih
Nikoli Skupaj

V 
ka
te
ro
 st
ar
os
tn
o 
sk
up

in
o 
so
di
te
?

Do 65 let

Izračun 7 3 3 4 17
V katero starostno 
skupino sodite? 41,2 % 17,6 % 17,6 % 23,5 % 100,0 %

Skupaj 3,7 % 1,6 % 1,6 % 2,1 % 9,0 %

Od 65 do 
74 let

Izračun 9 11 4 23 47
V katero starostno 
skupino sodite? 19,1 % 23,4 % 8,5 % 48,9 % 100,0 %

Skupaj 4,8 % 5,9 % 2,1 % 12,2 % 25,0 %

Od 75 do 
84 let

Izračun 23 11 10 29 73
V katero starostno 
skupino sodite? 31,5 % 15,1 % 13,7 % 39,7 % 100,0 %

Skupaj 12,2 % 5,9 % 5,3 % 15,4 % 38,8 %

Nad 85 
let

Izračun 20 11 6 14 51
V katero starostno 
skupino sodite? 39,2 % 21,6 % 11,8 % 27,5 % 100,0 %

Skupaj 10,6 % 5,9 % 3,2 % 7,4 % 27,1 %

Skupaj

Izračun 59 36 23 70 188
V katero starostno 
skupino sodite? 31,4 % 19,1 % 12,2 % 37,2 % 100,0 %

Skupaj 31,4 % 19,1 % 12,2 % 37,2 % 100,0 %

Tabela 5:	 Kontingentna tabela povezanosti med starostnimi razredi in udeležbo na verskih 
obredih

Za starostno skupino nad 85 let velja, da so bili odgovori med skupinami še naj-
bolj enakomerno razporejeni. Največ vprašanih starostnikov (39,2 %) je odgovo-
rilo, da se udeležujejo verskih obredov vedno, ko je mogoče. Sledili so odgovori 
(27,5 %), da nikoli, in v podobno veliki meri (21,6 %) odgovori, da občasno, ko so 
zainteresirani. Iz navedenega izhaja, da obstajajo razlike med starostnimi razredi 
v pogostosti obiskovanja verskih obredov. Ali so te razlike statistično značilne, smo 
preverjali z izvedbo hi-kvadrat testa (preglednica 6). 
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Chi-Square test
Vrednost df Asymp. Sig. (2-stranski)

Pearson Chi-Square 10,109a 9 ,342
Razmerje verjetnosti 10,483 9 ,313

Linearno-linearno združenje 1,290 1 ,256
 N veljavnih primerov 188

2 celici (12,5%) sta pričakovali število manj kakor 5. Najmanjše pričakovano število je 2,08.

Tabela 6:	 χ2 test med spremenljivkama starostni razredi in udeležba na verskih obredih

Iz rezultata izhaja, da je signifikanca pri Pearsonovem χ2 testu znašala 0,342. 
To pomeni, da je p > 0,05 in povezanost med spremenljivkama ni statistično zna-
čilna, zato rezultata ne moremo posplošiti na celotno populacijo starostnikov.

Pri izvedbi druge analize smo uporabili spremenljivki (preglednica 7): koliko 
časa starostniki bivajo v domu in udeležba starostnikov pri verskih obredih.

Iz raziskave izhaja, da so starostniki, ki so navedli, da so v domu za starejše do 
5 let, v največji meri (43,2 %) odgovorili, da se nikoli ne udeležujejo verskih obre-
dov v domovih za starejše. Starostniki, ki so bivali v domu za starejše od 6 do 10 
let, so prav tako (36,4 %) odgovorili, da se nikoli ne udeležujejo verskih obredov 
v domovih. Starostniki, ki pa so bivali v domu več kakor 10 let, so v več kakor po-
lovici primerov (61,1 %) odgovorili, da se vedno udeležujejo verskih obredov v 
domovih, ko so na voljo.

Koliko časa ste že v domu za starejše? * Kolikokrat se udeležujete verskih obredov?
Kolikokrat se udeležujete verskih obredov?

Vedno, ko so 
na voljo

Občasno, ko sem 
zainteresiran

Redko, le ob 
večjih praznikih Nikoli Skupaj

Ko
lik
o 
ča
sa
 st
e 
že
 v
 d
om

u 
za
 st
ar
ej
še
?

Do 5 let

Izračun 31 21 11 48 111
Koliko časa ste že v 
domu za starejše? 27,9 % 18,9 % 9,9 % 43,2 % 100,0 %

Skupaj 16,8 % 11,4 % 6,0 % 26,1 % 60,3 %

Od 6 do 
10 let

Izračun 13 14 8 20 55
Koliko časa ste že v 
domu za starejše? 23,6 % 25,5 % 14,5 % 36,4 % 100,0 %

Skupaj 7,1 % 7,6 % 4,3 % 10,9 % 29,9 %

11 let in 
več

Izračun 11 1 3 3 18
Koliko časa ste že v 
domu za starejše? 61,1 % 5,6 % 16,7 % 16,7 % 100,0 %

Skupaj 6,0 % 0,5 % 1,6 % 1,6 % 9,8 %

Skupaj

Izračun 55 36 22 71 184
Koliko časa ste že v 
domu za starejše? 29,9 % 19,6 % 12,0 % 38,6 % 100,0 %

Skupaj 29,9 % 19,6 % 12,0 % 38,6 % 100,0 %

Tabela 7:	 Kontingentna tabela povezanosti med časom bivanja v domu za starejše in udelež-
bo pri verskih obredih

Iz raziskave tako izhaja, da obstajajo razlike glede pogostosti obiskovanja verskih 
obredov, in to med starostniki, ki so v domu nad 10 let, in drugima skupinama 
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starostnikov, ki so v domu manj let. Ali so te razlike statistično značilne, smo pre-
verjali z izvedbo hi-kvadrat testa (preglednica 8).

Chi-Square test
Vrednost df Asymp. Sig. (2-stranski)

Pearson Chi-Square 13,503a 6 ,036
Razmerje verjetnosti 13,380 6 ,037
Linearno-linearno združenje 3,951 1 ,047
N veljavnih primerov 184

a. 2 celici (16,7 %) sta pričakovali število manj kakor 5. Najmanjše pričakovano število je 2,15.

Tabela 8:	 χ2 test med spremenljivkama starostni razredi in udeležba na verskih obredih

Iz rezultata izhaja, da je signifikanca pri Pearsonovem χ2 testu znašala 0,036. 
To pomeni, da je p < 0,05 in je povezanost med spremenljivkama statistično zna-
čilna oziroma obstajajo razlike v pogostosti obiskovanja verskih obredov glede na 
obdobje bivanja starostnikov v domu za starejše. Na podlagi tega rezultat velja za 
celotno populacijo starostnikov. 

Pri izvedbi tretje analize smo uporabili spremenljivki (preglednica 9): koliko časa 
starostniki bivajo v domu in udeležba pri verskih obredih skupaj s svojci.

Iz raziskave izhaja, da so starostniki ne glede na to, kako dolgo že bivajo v domu 
za starejše, v največji meri odgovorili z »nikoli«. Iz navedenega izhaja, da ni mo-
goče prepoznati povezanosti med dolžino bivanja v domu in obiskovanjem verskih 
obredov skupaj s svojci. 

Koliko časa ste že v domu za starejše? * Se svojci in sorodniki skupaj z vami udeležujejo verskih obre-
dov?

Se svojci in sorodniki skupaj z vami udeležujejo verskih obredov?
Vedno Včasih Redko Nikoli Drugo Skupaj

Ko
lik
o 
ča
sa
 st
e 
že
 v
 d
om

u 
za
 st
ar
ej
še
?

Do 5 let

Izračun 4 10 15 84 5 118
Koliko časa ste že v 
domu za starejše? 3,4 % 8,5 % 12,7 % 71,2 % 4,2 % 100,0 %

Skupaj 2,1 % 5,2 % 7,8 % 43,5 % 2,6 % 61,1 %

Od 6 do 
10 let

Izračun 0 6 13 38 1 58
Koliko časa ste že v 
domu za starejše? 0,0 % 10,3 % 22,4 % 65,5 % 1,7 % 100,0 %

Skupaj 0,0 % 3,1 % 6,7 % 19,7 % 0,5 % 30,1 %

11 let 
in več

Izračun 0 2 3 12 0 17
Koliko časa ste že v 
domu za starejše? 0,0 % 11,8 % 17,6 % 70,6 % 0,0 % 100,0 %

Skupaj 0,0 % 1,0 % 1,6 % 6,2 % 0,0 % 8,8 %

Skupaj

Izračun 4 18 31 134 6 193
Koliko časa ste že v 
domu za starejše? 2,1 % 9,3 % 16,1 % 69,4 % 3,1 % 100,0 %

Skupaj 2,1 % 9,3 % 16,1 % 69,4 % 3,1 % 100,0 %

Tabela 9:	 Kontingentna tabela povezanosti med časom bivanja v domu za starejše in udelež-
bo pri verskih obredih skupaj s svojci



655655Bojan Macuh in Andrej Raspor - Duhovna oskrba starejših v domovih za starejše

Ali so te razlike statistično značilne, smo preverjali z izvedbo hi-kvadrat testa 
(preglednica 10). 

Chi-Square test
Vrednost df Asymp. Sig. (2-stranski)

Pearson Chi-Square 6,668a 8 ,573
Razmerje verjetnosti 8,507 8 ,386

Linearno-linearno združenje ,204 1 ,651
N veljavnih primerov 193

a. 8 celic (53,3%) je pričakovalo število manj kakor 5. Najmanjše pričakovano število je 35.

Tabela 10:	 χ2 test med spremenljivkama čas bivanja v domu za starejše in udeležba pri ver-
skih obredih skupaj s svojci

Iz rezultata izhaja, da je signifikanca pri Pearsonovem χ2 testu znašala 0,573 (p > 
0,05), zato povezanost med spremenljivkama ni statistično značilna. 

Pri izvedbi četrte analize smo uporabili spremenljivki (preglednica 11): koliko 
časa starostniki bivajo v domu in udeležba pri verskih obredih skupaj s svojci.

Iz raziskave izhaja, da je bila udeležba na verskih obredih skupaj s svojci neko-
liko večja pri tistih starostnicah, ki vedno obiskujejo verske obrede s svojci. Pri 
tistih, ki včasih obiskujejo skupaj s svojci verske obrede, je kar 14,2 % starostnic 
odgovorilo, da jih obiskujejo občasno skupaj s svojci, medtem ko so starostniki 
tukaj odgovorili s 3,8 %. Pri starostnikih, ki so odgovorili, da občasno, so v večji 
meri prevladovali odgovori starostnikov moškega spola. Pri tistih, ki so odgovori-
li z nikoli, so bili odstotki odgovorov glede na spol dokaj podobni.

Spol * Se svojci in sorodniki skupaj z vami udeležujejo verskih obredov?
Se svojci in sorodniki skupaj z vami udeležujejo verskih obredov?

Vedno Včasih Redko Nikoli Drugo Skupaj

Sp
ol

M
oš

ki Izračun 1 3 18 53 3 78
Spol 1,3 % 3,8 % 23,1 % 67,9 % 3,8 % 100,0 %

Skupaj 0,5 % 1,5 % 9,1 % 26,8 % 1,5 % 39,4 %

Že
ns
ki Izračun 3 17 14 83 3 120

Spol 2,5 % 14,2 % 11,7 % 69,2 % 2,5 % 100,0 %
Skupaj 1,5 % 8,6 % 7,1 % 41,9 % 1,5 % 60,6 %

Skupaj 
Izračun 4 20 32 136 6 198

Spol 2,0 % 10,1 % 16,2 % 68,7 % 3,0 % 100,0 %
Skupaj 2,0 % 10,1 % 16,2 % 68,7 % 3,0 % 100,0 %

Tabela 11:	 Kontingentna tabela povezanosti med časom bivanja v domu za starejše in udelež-
bo pri verskih obredih skupaj s svojci

Ali so te razlike statistično značilne, smo preverjali z izvedbo hi-kvadrat testa 
(preglednica 12). 



656 Bogoslovni vestnik 78 (2018) • 2

Chi-Square test
Vrednost Df Asymp. Sig. (2-stranski)

Pearson Chi-Square 9,433a 4 ,051
Razmerje verjetnosti 10,061 4 ,039

Linearno-linearno združenje 1,530 1 ,216
N veljavnih primerov 198
a. 4 celice (40,0 %) so pričakovale število manj kakor 5. Najmanjše število pričakovanj je 1,58.

Tabela 12:	 χ2 test med spremenljivkama spol starostnikov in udeležba pri verskih obredih 
skupaj s svojci

Iz rezultata izhaja, da je signifikanca pri Pearsonovem χ2 testu znašala 0,051. 
Na podlagi tega velja rezultat za celotno populacijo starostnikov. 

4.	 Rezultati
V okviru ugotovitev raziskovalnega dela predstavljamo rezultate našega razisko-
vanja in interpretacijo hipotez, ki smo si jih zadali. 

Najprej predstavljamo analizo in interpretacijo hipoteze H 1, v kateri smo pred-
videvali, da se starostniki z nižjo izobrazbo pogosteje udeležujejo verskih obredov. 
Iz rezultata izhaja (preglednica 5), da je signifikanca pri Pearsonovem χ2 testu 
znašala 0,342. To pomeni, da je p > 0,05 in povezanost med spremenljivkama ni 
statistično značilna, zato rezultata ne moremo posplošiti na celotno populacijo 
starostnikov. Na podlagi dobljenih rezultatov smo H 1 zavrnili.

Pri hipotezi H 2 smo predvidevali, da se starostniki, ki so dalj časa v domovih za 
starejše, pogosteje udeležujejo verskih obredov. Iz raziskave izhaja, da obstajajo 
razlike glede pogostosti obiskovanja verskih obredov, in to med starostniki, ki so 
v domu nad 10 let, in drugima dvema skupinama starostnikov, ki v domu za sta-
rejše bivata manj let. Iz rezultata izhaja (preglednica 7), da je signifikanca pri Pe-
arsonovem χ2 testu znašala 0,036. To pomeni, da je p < 0,05 in je povezanost med 
spremenljivkama statistično značilna oziroma obstajajo razlike v pogostosti obi-
skovanja verskih obredov glede na obdobje bivanja starostnikov v domu za starej-
še. Na podlagi tega rezultat velja za celotno populacijo starostnikov in zato smo H 
2 potrdili.

S hipotezo H 3 smo predvidevali, da starejši ko so starostniki, pogosteje se svoj-
ci z njimi udeležujejo verskih obredov. Vendar iz raziskave izhaja, da ni mogoče 
prepoznati povezanosti med dolžino bivanja v domu in obiskovanjem verskih obre-
dov skupaj s svojci, saj je (preglednica 9) signifikanca pri Pearsonovem χ2 testu 
znašala 0,573 (p > 0,05), zato povezanost med spremenljivkama ni statistično 
značilna. Na podlagi dobljenih rezultatov smo H 3 zavrnili.

Pri hipotezi H 4 smo predvidevali, da se svojci pogosteje udeležujejo verskih 
obredov s starostnicami. Iz raziskave izhaja, da je bila udeležba pri verskih obredih 
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skupaj s svojci nekoliko večja pri tistih starostnicah, ki vedno obiskujejo verske 
obrede s svojci. Iz rezultata izhaja (preglednica 11), da je signifikanca pri Pearso-
novem χ2 testu znašala 0,051. Pri analizi korelacij smo pri H 4 uporabili povečani 
5,1 % interval zaupanja za povezanost med spremenljivkama spol starostnikov in 
obiskovanje verskih obredov skupaj s svojci. Na tem povečanem intervalu zaupa-
nja obstaja tudi statistično značilna povezanost med spremenljivkama. Hipotezo 
H 4 smo na podlagi dobljenih rezultatov potrdili. 

Glede na ugotovljeno v raziskavi še vedno ni v vseh domovih za starejše poskr-
bljeno, da bi imeli starostniki prostor za verske dejavnosti. Zato obstaja možnost 
za izboljšanje stanja, saj smo v teoretičnem delu prispevka videli, da sta izvajanje 
verskih obredov in temu namenjeni prostor zelo pomembna elementa v procesu 
staranja. Ugotovljeno je bilo namreč, da se povečuje potreba po udeležbi pri ver-
skih obredih s starostjo. V raziskavi smo bili presenečeni, da se svojci redko odlo-
čajo za udeležbo verskih obredov skupaj s starostniki v domovih za starejše. Sta-
tistično pogosteje se jih resda udeležujejo skupaj s starostnicami. To področje 
zahteva podrobno raziskavo, da bi ugotovili vzrok tega stanja. V tem trenutku 
lahko samo ugibamo, kje so razlogi. Ali so razlogi v tem, da želijo svojci, ko obišče-
jo starostnika, ta čas porabiti izključno z njim? Je vzrok morda v tem, da starostni-
ki ne želijo porabljati časa obiskov za verske obrede? Menimo, da je lahko čas, ko 
so svojci skupaj s starostniki pri verskih obredih, prav tako zelo kakovostno izrabljen 
čas sobivanja, saj se, ne nazadnje, takrat združijo v mislih pri bogoslužju. 

Glede na dejstvo, da je bila to ena prvih tovrstnih raziskav, tako v Sloveniji kakor 
tudi v tujini, se seveda odpira nešteto vprašanj. Ta tematika namreč še ni raziska-
na in jo bo treba ponoviti. Predvsem je pomanjkljivost te raziskave v tem, da je bil 
vključen majhen vzorec starostnikov. To izhaja iz dejstva, da za izvedbo raziskave 
nismo imeli nikakršnih finančnih sredstev. Ugotavljamo, da so se drugače staro-
stniki radi odzivali na sodelovanje v raziskavi, saj si želijo družbe, a se jim zaradi s 
starostjo povezanih težav ni možno vedno približati (gibalne in slušne ovire, de-
menca ipd.). To pa še ne pomeni, da se starostniki ne udeležujejo verskih obredov; 
obredi namreč niso neposredno povezani z njihovimi ekonomskimi (neplačljive 
storitve izvajanja verskih obredov) in zdravstvenimi ovirami (npr. pomoč gibalno 
oviranim je zagotovljena). Vse te odgovore bi lahko dobili le z longitudno raziska-
vo in z opazovanjem, to pa zaradi vstopanja v ožje socialno okolje ni možno brez 
nekaterih soglasij (država, vodstva domov, starostniki, svojci ipd.).

Glede na vzorčno populacijo smo zajeli dokaj veliko število oskrbovancev in 
domov za starejše; s tem si prizadevamo za splošnost in primerljivost naših rezul-
tatov na ravni Slovenije in širše. 

5.	 Sklep

V prispevku smo obravnavali izvajanje verskih dejavnosti v slovenskih domovih za 
starejše in vključevanje starostnikov vanje. Ugotavljamo, da ima država Slovenija 
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s Svetim sedežem formalnopravno urejene odnose. Na podlagi tega menimo, da 
bi v tistih domovih za starejše po Sloveniji (v zasebnih in na podlagi dobrega so-
delovanja tudi v javnih), v katerih starostniki še nimajo zagotovljenih možnosti za 
izvajanje verskih dejavnosti, to zagotovo morali urediti. Po zadnjem popisu prebi-
valstva (Popis 2002) se je 57,8 % vseh Slovencev izreklo za kristjane. Pretežno kr-
ščanskemu prebivalstvu Slovenije je zato treba omogočiti, da imajo v obdobju, ko 
pridejo v domove za starejše, na voljo tudi tovrstne storitve. Te storitve nikakor 
niso obvezujoče za vse oskrbovance, vsekakor pa so dobrodošla dopolnitev kako-
vostnega življenja starostnikov v tretjem in v četrtem življenjskem obdobju, saj se 
z višjo starostjo, kakor je pokazala raziskava, te potrebe povečujejo. V 90 % vklju-
čenih domov za starejše iz naše raziskave imajo zgledno urejeno izvajanje verskih 
dejavnosti in s tem možnost, da se jih starostniki udeležujejo (vedno, občasno ali 
vsaj ob večjih praznikih se jih udeležuje 61,4 % v raziskavo vključenih starostnikov). 

Skrbi pa dejstvo, da se svojci in starostniki skupaj zelo redko udeležujejo verskih 
obredov (68,7 % se jih ne udeležuje). Kaj je razlog za to, lahko samo ugibamo, a iz 
individualnih razgovorov je mogoče sklepati, da svojci bodisi nimajo časa bodisi 
ne želijo skupaj s starostniki, ki bivajo v domovih, preživljati časa, ki jim ga name-
nijo za obiske, ob verskih obredih. 

Glede na to, da smo bili pri vzorcu starostnikov za našo raziskavo omejeni, se 
lahko naši izsledki uporabijo le kot izhodišče. Predlagamo, da bi to področje še 
podrobneje raziskali v eni od prihodnjih poglobljenih raziskav.

Slovenska družba se stara. Država in Cerkev bi morali skupaj dopolniti in obli-
kovati celovit program verske oskrbe v državnih institucijah (domovi za starejše, 
bolnice ipd.). Kakšno versko oskrbo bomo imeli v prihodnje v slovenskih domovih 
za starejše, je najprej treba vprašati starostnike, ki v teh domovih bivajo. Ne sme-
mo pa pozabiti na starejše, ki so pred tem, da se jim v domovih za starejše pridru-
žijo. S tem bi starostnikom omogočili še bolj kakovostno staranje, to pa mora biti 
cilj vsake sodobne socialne družbe.
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