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Abstract

The pandemic highlighted the specific vulnerabilities of the elderly, but also the need for specific policies
and measures to protect this category of population. During this period, governments applied different isolation
strategies, often imposing social restrictions. The imposed isolation overlapped with an existing unfavorable
situation in which seniors experienced significant feelings of loneliness. While social isolation is associated with
poorer health outcomes, the psychological experience of loneliness makes an additional, unique contribution to
illness and mortality. The resulting complex individual and multiple health needs place a burden on health systems
and, in combination with social vulnerability during COVID-19, loneliness of the elderly is a growing public
health problem.
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Istoria ne aratd ca umanitatea s-a confruntat de multe ori cu epidemii care au avut
consecinte devastatoare asupra populatiei. Pandemia de Covid-19 a determinat o serie de
schimbari si efecte semnificative asupra populatiei Romaniei, in special asupra persoanelor in
varsta. Cu toate cd masurile luate au avut ca scop asigurarea unui grad mai mare de protectie,
Ingrijire si sprijin pentru persoanele varstnice, acestea au afectat negativ drepturile si libertatile
acestora. Criza actuald a avut un impact major asupra sanatatii mintale din cauza masurilor de
distantare 11 1zolare.

Pandemia de coronavirus SARS-CoV-2 reprezinta o amenintare la sanatatea publica. Cea
mai vulnerabila categorie de varsta este cea a persoanelor de peste 65 de ani, deoarece aceasta
varsta este asociatd cu existenta bolilor cronice. Recunoscut ca o preocupare importantd pe
agendele de sandtate publica, sentimentul de singurdtate s-a extins si mai mult in randul
varstnicilor din cauza pandemiei, adancindu-li-se si mai rau tristetea. In acest sens, un numar
mai mare de persoane varstnice au fost expuse fenomenului de izolare sociala, fiind lipsite de
activitatile de socializare cu familia si prietenii mai apropiati. Sentimentul de singuratate a fost
asociat cu predispozitia dezvoltarii problemelor de sandtate mintala.

Insotita de diferite schimbiri in plan biologic, fizic, dar si psihologic si emotional,
batranetea reprezintd ultima etapa fireasca a vietii. De regula, acesta etapa a vietii este insotita
prin scaderea stimei de sine, anxietate, depresie .Persoanele varstnice tind sd fie mai tematoare
si ajung sa sufere de singurdtate. Depresia devine astfel un element-cheie in dezvoltarea
fragilitdtii la persoanele varstnice care traiesc in toate partile lumii. Multi dintre varstnici au
experimentat in acesta perioada, stiri de confuzie, anxietate, depresie sau stres generate de
pierderea unor persoane apropiate, teama de infectare sau ingrijorarea privind sanatatea proprie
sau a celor dragi. Sentimentul de singuratate s-a adancit. Conform unui studiu realizat recent de
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IRES despre cum au petrecut romanii perioada de izolare, 24% dintre varstnicii de peste 65 de
ani au traversat acesta perioada singuri.

Astéazi mediul in care traieste varstnicul a devenit tot mai stresant, iar factorii psihosociali
conduc, fara indoiala, la experimentarea depresiei, impactand in mod negativ calitatea vietii si
bunastarea acestora. Perceputa adesea ca fiind legata de imbatranire si de persoanele varstnice,
singurdtatea este asociatd cu sentimente de egoism, alegeri autoimpuse si depresie.

Riscul cel mai mare de contactare a virusului a fost constatat in centrele rezidentiale
pentru varstnici. Conform Organizatiei Mondiale a Sanatatii, datele estimative pentru Europa
indica faptul ca pana la jumatate dintre decesele de COVID-19 au fost ale persoanelor din
centrele rezidentiale pentru ingrijiri de lunga durati. In plus avand in vedere constrangerile de
circulatie, persoanele varstnice din aceste centre nu au mai beneficiat de suportul emotional,
fizic si psihologic din partea familiei ceea ce le accentueaza sentimentul de singuritate si
izolare sociald. In Romania situatia a fost critica in unele centre rezidentiale pentru persoane
varstnice unde au fost inregistrate un numar mare de imbolnaviri cu COVID-19 atat in randul
rezidentilor, cat si a personalului.

Singurdtatea este si mai frecventa in aceste centre de Ingrijire pe termen lung. Prevalenta
singuratatii severe in randul persoanelor in varstd care sunt institutionalizate, este cel putin
dubla fatd de populatia care locuieste in comunitate. Persoanele varstnice instiutionalizate se
confruntd adesea cu excluziunea sociala, deoarece institutionlizarea este un indicator ce a fost
asociat cu cresterea fenomenului de singuratate. Aceasta categorie de persoane nu are acces la
aceleasi activitati ca ale varstnicilor care nu sunt institutionalizati, lucru ce ar putea fi perceput
de catre acestia ca pe o forma de excludere din societate.

In timp ce izolarea sociald este asociatid prin ea insdsi cu rezultate mai slabe asupra
sanatatii, experienta psihologicd a singuratatii aduce o contributie suplimentara, unica, la boala
si mortalitate. Singuratatea prezice scaderi specifice ale capacitatilor fizice, cognitive si de
reglare a emotiilor. Sentimentul de singuratate are multe consecinte ddunatoare. Acestea includ
risc crescut de depresie, alcoolism, ganduri suicidare, comportamente agresive, anxietate si
impulsivitate. Unele studii au descoperit ca singuratatea este, de asemenea, un factor de risc
pentru declinul cognitiv si progresia bolii Alzheimer, accident vascular cerebral recurent,
obezitate, tensiune arteriald crescuta si mortalitate.

Singurdtatea are 3 dimensiuni. Prima este singuratatea personald, care este adesea legata
de absenta unei persoane semnificative, cum ar fi sotul sau partenerul, care oferd sprijin
emotional si este cineva care isi afirmad valoarea ca persoand. A doua dimensiune a singuratatii
este absenta unui grup de simpatie, care poate include intre 15 si 50 de persoane care sunt
vazute in mod regulat. Acesta poate fi un grup de carti, bridge sau canasta sau un alt joc
popular, Bingo, de care se bucura multi seniori pensionari. A treia dimensiune este lipsa unui
grup de retea activ, format din 150 pana la 1500 de persoane, care oferd sprijin doar fiind
impreuna Intr-un grup.

Suspendarea activitatii centrelor de zi a afectat calitatea vietii varstnicilor. Aceste centre
de zi ofereau persoanelor varstnice posibilitatea de a socializa cu alte persoane (cluburile
varstnicilor), de a participa la activitati de formare profesionald, de a se implica voluntar in
activitati sociale, precum si de a beneficia de o serie de servicii de socio-medicale de suport
(hrana, terapie, kinetoterapie, consiliere etc). Lipsa de participare a varstnicilor la aceste
activitati de grup prezintd o serie de riscuri pentru calitatea vietii acestora cum ar fi: izolarea
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sociald, acutizarea sentimentului de singurdtate si a unor probleme de sandtate fizica si psihica.
Acelasi riscuri existd si in cazul suspendarii sau limitarea furnizarii altor servicii sociale
(consiliere, informare, recuperare, kinetoterapie).

Desi interzicerea activitdtilor de grup reduce riscul de raspandire a infectiei cu COVID-
19 in centre, creste semnificativ izolarea si singuratatea rezultatd a rezidentilor. Unitétile de
ingrijire pe termen lung interzic, de asemenea, vizitele din exterior, inclusiv vizitele membrilor
familiei. Acest lucru este Tmpovarator in special pentru rezidentii cu deficiente cognitive si
dementa.

Pentru a gestiona sentimentul de singurdtate, persoanele varstnice aflate in aceasta
situatie adoptd strategii individuale si sociale de tipul a face ceva placut prin angajarea in
activitati de ocupare a mintii. Singuratatea printre persoanele varstnice a dobandit un interes
crescut, prevalenta crescand si mai mult cu aplicarea masurilor de distantare fizica legate de
pandemia COVID-19. Literatura de specialitate indica faptul ca un rol important in reducerea
sau combaterea singuratatii, Tn mod special, la persoanele n varsta il detin suportul social,
precum si pastrarea relatiilor interpersonale. Legaturile strAnse cu familia, prietenii si
comunitatea contribuie semnificativ la cresterea incluziunii sociale si protejeaza in fata
riscurilor reprezentate prin singurdtate. Pe de altd parte, odatd cu scaderea in intensitate a
interactiunilor sociale, apare riscul de excluziune.

Izolarea sociald si singuratatea, erau unele dintre problemele cele mai importante
percepute de persoanele varstnice din Romania si inainte de pandemia COVID-19 (FPMR,
2015). Acestea s-au acutizat in perioada pandemiei COVID-19 ca urmare a masurilor de
distantare fizicd impuse. Pandemia a ardtat, de asemenea, nevoia esentiald pentru servicii de
asistentd sociald destinate batranilor care trdiesc singuri si nu au apartindtori. Accesul
persoanelor varstnice la servicii sociale si medico-sociale in Romaénia este deficitar in
continuare in ciuda progreselor facute in domeniu. Cauzele principale sunt legate de slaba
dezvoltare la nivel national a domeniului serviciilor sociale in conditiile unei finantdri publice
extrem de reduse, numarului redus al furnizorilor licentiati si a serviciilor acreditate pentru
varstnici comparativ cu nevoile existente, inegalitatilor in distributia acestor servicii intre
mediul rural si urban. Pandemia a scos la iveala disfunctiile din mai multe sisteme , inclusiv cel
de sanitate, ingriire si sprijin pe termen lung , protective sociala, etc. Sistemul de ngrijire pe
termen lung a persoanelor varstnice este slab dezvoltat in tara noastra.

Reflectia asupra persoanelor varstnice care trdiesc in institutii de lungd durata, fie ele
filantropice sau publice, ne permite sa afirmam ca acestia experimenteaza, de la o varsta foarte
frageda, efectele nocive ale izolarii sociale, absenta afectivitatii si a contactului familial si a
sedentarismului, care ajung sd genereze frica, tristete profunda, depresie, decompensare si
agravare a bolilor de inima, probleme musculare si osoase, neurologice, printre altele.

Cu alte cuvinte, persoanele in varsta institutionalizate au fost intotdeauna mai vulnerabile
la factorii enumerati mai sus, dar odata cu pandemia, vulnerabilitatea la imbolnavire cauzatd de
COVID-19 a devenit mai intensa si ingrijoratoare. Acest lucru se datoreaza letalitatii ridicate a
acestei boli la varste mai inaintate, prezentei comorbiditatilor, din cauza neglijentei autoritatilor
publice, a societatii civile, a conducerii acestor unitati si a familiilor. Amenintarea contaminarii
cu coronavirus si imposibilitatea implementarii masurilor eficiente de prevenire si combatere a
COVID-19 in cadrul institutiilor fac optiunile de control destul de limitate si, in consecinta,
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penalizeaza persoanele in varstd care trebuie sa devind si mai izolate social pentru a se proteja
de contaminare.

In plus, trebuie si reflectim asupra scenariului post-pandemic si si recunoastem ci
masurile de combatere a COVID-19 vor trebui implementate pentru o lunga perioada de timp,
ceea ce va necesita eforturi din partea guvernului, a intretintorilor, a membrilor familiei si a
ingrijitorilor pentru a proteja si garanta supravietuirea. Strategiile de atenuare a efectelor
negative ale izolarii sociale pot include interventia tehnologica, participarea la evenimente
virtuale, activitatile in aer liber distantate social, conexiunea familiald si activitdtile de
stimulare cognitiva sau de petrecere a timpului liber.

Izolare, carantind si distantare sociald — acesti termeni au devenit toti sinonimi cu
strategia de sanatate publica a izolarii sociale cauzate de noul coronavirus SARS-CoV-2. De
cand Organizatia Mondiald a Sanatatii (OMS) a declarat COVID-19 o pandemie globala,
masurile de Incetinire a raspandirii virusului au fost implementate si, in unele cazuri, mandatate
de guvernele federale si de stat. Eforturile de a reduce transmiterea de la o persoana la alta au
inclus distantarea de cel putin 3 m de o alta persoand, purtarea echipamentului personal de
protectie, masuri de control al infectiilor si evitarea locurilor publice sau a contactului cu
grupurile sociale. Se stie cd izolarea umana sau izolarea sociald au efecte adverse. Desi aceste
eforturi au fost provocatoare pentru intreaga populatie, a existat un efect disproportionat asupra
grupurilor minoritare, comunitatilor cu venituri mici si a unui grup deosebit de vulnerabil care a
aparut: varstnicii.
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