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Abstract. The article presents two non-pharmacological therapeutic methods applied to people in 
late adulthood: “Montessori for Seniors” by Cameron Camp (Stroińska, 2017; Stroińska, 2018) 
and “Joy of learning throughout life” by Christine Mitterlechner (Dudek, 2018). The study pre-
sents a practical dimension of their application in the development and rehabilitation of the el-
derly, with varying degrees of cognitive difficulty. Presented views of montessorian geragogy are 
derived from the pedagogy of Maria Montessori, but they focus on other aspects of this method. 
“Montessori for Seniors” puts the focus of daily activities and appropriate adaptation of the en-
vironment to enable the elderly (also with dementia) to function independently. In “Joy of learn-
ing” the main area of ​​issues is sensory stimulation and the proper structure of classes conducive 
to neurocognitive rehabilitation. Although the scope and impact of the two methods are differ-
ent, they can be used complementarily in working with the elderly because their common goal, 
although implemented in other ways, is to support the development and learning of seniors and 
counteract the effects of cognitive deterioration.
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WPROWADZENIE

Pedagogika Marii Montessori dotyczy uczenia 
się przez całe życie, a więc nie tylko w dzie-
ciństwie, ale również w dorosłości. Odnosi 
się głównie do pracy z dziećmi, niektóre jej 
elementy zostały jednak wykorzystane w celu 
zaprojektowania sposobów pracy z seniorami, 
nie wyłączając osób z różnym stopniem nasile-
nia zaburzeń poznawczych. Obecnie w Polsce 
rozwija się nurt opieki nad seniorami wywodzą-
cy się właśnie z tej pedagogiki. Od niedawna 

w Polsce stosowane są jej dwa ujęcia: „Mon-
tessori dla Seniorów” (Camp, 2010; Stroińska, 
2017; Stroińska, 2018) oraz „Radość uczenia 
się przez całe życie” (Dudek, 2018). W niniej-
szym opracowaniu przedstawiono ich charakte-
rystykę i porównano je pod kątem podobieństw 
i różnic, głównie w praktycznym zastosowa-
niu1. Z uwagi na to, że obydwa podejścia wy-
wodzą się z tego samego źródła, ale powsta-
ły niezależnie od siebie, zasadne wydaje się 
podjęcie rozważań nad istniejącymi między 
nimi różnicami i podobieństwami. Ponadto 
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w związku z obserwowanym procesem starze-
nia się społeczeństwa (nie tylko w Polsce) war-
to podjąć zagadnienie wspomagania rozwoju 
osób w późnej dorosłości. Opisywane metody 
mają na celu projektowanie form wsparcia 
w kompensowaniu deficytów wynikających 
zarówno z normatywnego (tj. neurofizjolo-
gicznego), jak i patologicznego (tj. wynika-
jącego z procesów otępiennych) starzenia się 
organizmu. Zmiany w zakresie poznawczego 
funkcjonowania wymagają adaptacji otocze-
nia i odpowiednich, dobrze zaplanowanych, 
dostosowanych do trudności i odpowiadają-
cych na potrzeby form pracy, pozwalających 
na trenowanie zachowanych umiejętności, by 
osoba starsza mogła jak najdłużej utrzymać 
samodzielność w tych obszarach, w których 
jej funkcjonowanie pozostaje wciąż sprawne 
(Byczewska-Konieczny, 2017). 

W okresie późnej dorosłości dominują 
zmiany o charakterze regresywnym. Są to na 
przykład: spadek wydolności pamięci (głównie 
epizodycznej) i możliwości selekcji informacji, 
wydłużanie się czasu reakcji na bodźce, dete-
rioracja w zakresie inteligencji płynnej oraz 
osłabienie intensywności odczuwanych emo-
cji. Mimo to jednocześnie niemal do końca 
życia zachowana zostaje zdolność czytania, 
nieuszkodzona zostaje pamięć proceduralna 
(w tym emocjonalna), inteligencja skrystalizo-
wana pozostaje na stałym poziomie lub nawet 
przyrasta, zachowana zostaje również możli-
wość przyjmowania nowych ról społecznych. 
Rozwój w okresie późnej dorosłości polega więc 
na adaptacji do zmian wynikających z procesów 
neurodegeneracyjnych oraz kompensowaniu 
deficytów, aby wzmacniać poczucie samosta-
nowienia, obniżać ryzyko wykształcenia wy-
uczonej bezradności oraz poprawiać jakość 
życia. Rozwój jest możliwy również wśród osób 
z demencją, które wciąż mogą się uczyć nowych 
czynności i procedur (Byczewska-Konieczny, 
2017; Straś-Romanowska, 2011). 

Warto podkreślić, że konsekwencją bio
logicznej różnorodności procesu starzenia się 
są: interindywidualne zróżnicowanie w zakresie 
funkcjonowania poznawczego osób starszych 
oraz intraindywidualna różnorodność w od-
niesieniu do poszczególnych funkcji poznaw-

czych. Prezentowane metody pracy z seniora-
mi pozwalają zaprojektować skuteczne formy 
pracy, w których możliwe będzie rozwijanie 
potencjału seniorów i kompensowanie deficy-
tów z uwzględnieniem tych różnic. 

Metody proponowane przez Campa i Mit-
terlechner nie są, jak podkreślają ich twórcy, 
bezpośrednimi adaptacjami technik pedagogiki 
montessoriańskiej do pracy z osobami starszy-
mi. Metody pracy zostały odpowiednio dosto-
sowane do możliwości i ograniczeń seniorów. 
Zadania i zajęcia projektowane są z uwzględ-
nieniem indywidualnych potrzeb i możliwości 
poznawczych osób starszych, w odniesieniu 
do ich (najczęściej przeszłych, ale także aktu-
alnych) zainteresowań, preferencji oraz tego, 
czym zajmowały się w życiu. Dzięki temu 
sposoby pracy mogą być stosowane zarówno 
wobec osób zdrowych, jak i osób z demencją 
oraz zarówno w warunkach domowych, jak 
i instytucjonalnych. Dostosowania wymaga 
jedynie poziom trudności i treść zadań, a istotą 
działań jest zaprojektowanie pracy w odpowie-
dzi na indywidualne i dokładnie zdefiniowane 
trudności w funkcjonowaniu osoby starszej. 
Prezentowane modele geragogiczne mogą być 
więc wykorzystywane jako formy rehabilitacji 
osób z demencją oraz jako profilaktyka dla osób 
starszych bez cech otępienia, a  efektywności 
obu metod dowodzą badania (Gutowska, 2017; 
Sheppard i in., 2016; Feng i in., 2017; Hindt 
i in., 2018; Lee i in., 2007; Camp, Skrajner, 
2004; Skrajner, Camp, 2007; van der Ploeg 
i in., 2013; Stroińska, 2017; Stroińska, 2018; 
Dudek, 2018). 

Ze względu na wzrastającą w społeczeństwie 
liczbę osób starszych coraz więcej uwagi po-
święca się formom wsparcia i opieki nad senio-
rami. W Polsce opiekę tę najczęściej sprawują 
bliscy (tzw. opiekunowie naturalni) i/lub instytu-
cje pomocowe (personel, czyli tzw. opiekunowie 
formalni). Głównym celem tych ostatnich jest 
zaspokajanie podstawowych potrzeb seniorów, 
rzadko natomiast podejmuje się działania mają-
ce wymiar edukacyjny. Prezentowane modele 
geragogiki montessoriańskiej mogą być jednym 
ze sposobów uzupełnienia braku edukacyjnego 
kontekstu opieki formalnej nad osobami starszy-
mi, co pozwoli na wykorzystywanie potencjału 
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seniorów, a tym samym na zwiększenie poczucia 
autonomii i samodzielności, co z kolei wpły-
nie na odciążenie opiekunów. Edukacja osób 
starszych obejmuje w tym kontekście rozwój 
i samorozwój osób starszych, rozwijanie ich 
potencjału i zachowanych umiejętności oraz 
uczenie nowych czynności, aby zniwelować 
deficyty wynikające z obniżenia sprawności 
poznawczej (zarówno w normatywnym, jak 
i patologicznym starzeniu się; Kijak, Szarota, 
2013; Waligórska, Kostrzewa, Potyra, Rutkow-
ska, 2014; Gutowska, 2017). 

PEDAGOGIKA MARII MONTESSORI

Pedagogika Marii Montessori wpisuje się w nurt 
edukacji alternatywnej i jest stosowana w szko-
łach każdego stopnia. Została opracowana na 
podstawie obserwacji dzieci i im też była po-
czątkowo dedykowana (Puślecki, 1996; Miksza, 
2009; Gutowska, 2017). 

Maria Montessori była włoską lekarką pra-
cującą z dziećmi, które uznano za niezdolne do 
uczenia się. Obserwacje podopiecznych dopro-
wadziły ją do wniosku, że potrzebują one do 
nauki odpowiednio dostosowanego środowiska 
zapewniającego stymulację sensoryczną i po-
znawczą, a także możliwości samodzielnego 
działania, by wiedzę zdobywać poprzez prakty-
kę. Na tej podstawie opracowała wiele sposobów 
pracy, które miały na celu efektywne uczenie 
się dzieci upośledzonych. Z czasem zaczęła 
dostosowywać swój sposób edukacji także do 
dzieci zdrowych. Metoda Montessori charakte-
ryzuje się szczególną dbałością o poszanowanie 
godności osoby, jej samodzielności i niezależ-
ności oraz rozwoju psychicznego, fizycznego 
i społecznego (Puślecki, 1996; Miksza, 2009; 
Gutowska, 2017). 

Metodę Montessori zaczęto z czasem wyko-
rzystywać coraz szerzej, także w pracy z dzieć-
mi z zaburzeniami ze spektrum autyzmu w celu 
wspierania ich rozwoju poznawczego i społecz-
nego. Zasady, na których opiera się edukacja 
Montessori, to: rozkładanie zadania na prostsze 
części, stopniowe przechodzenie od prostych do 
złożonych elementów zadania i od konkretnych 
do abstrakcyjnych oraz utrwalanie (ćwiczenie) 

zdobytych umiejętności. Zasady te zawiera tak-
że geragogika montessoriańska (Puślecki, 1996; 
Camp, 2010; Gutowska, 2017). 

GERAGOGIKA MONTESSORIAŃSKA

Koncepcja Montessori w adaptacji dla osób 
starszych wpisuje się w nurt geragogiki, czyli 
działu gerontologii, który zajmuje się uwa-
runkowaniami rozwoju człowieka starszego – 
w tym między innymi jego edukacją oraz samo
kształceniem (Uzar, 2011; Gutowska, 2017). 
W geragogice przyjmuje się założenie, że osoby 
starsze, niezależnie od stopnia nasilenia trud-
ności poznawczych, wciąż mogą się rozwijać 
i uczyć, a pomocy w tym zakresie udzielają im 
inni ludzie oraz instytucje, takie jak dzienne lub 
całodobowe domy pomocy społecznej (Kijak, 
Szarota, 2013). 

W geragogice postuluje się pewne zasa-
dy, które określają kierunki rozwoju seniorów 
oraz sposoby pracy z nimi. Są to: poszanowa-
nie godności osoby, jednostkowe traktowanie 
każdego człowieka, realizowanie jego poten-
cjału, odkrywanie sensu życia, odniesienie do 
duchowości oraz życie we wspólnocie (Uzar, 
2011). Można zauważyć podobieństwo tych 
zasad do idei pedagogiki montessoriańskiej 
oraz jej naczelnych zasad, jakimi są: godność, 
równość i szacunek (Miksza, 2009; Stroińska, 
2017; Stroińska, 2018; Dudek, 2018). W ujęciu 
Campa (2010) powyższe postulaty realizowa-
ne są poprzez umożliwianie osobom starszym 
wyboru i samodzielnego podejmowania decy-
zji, indywidualnie zaprojektowane formy pracy 
oparte na zainteresowaniach i doświadczeniach 
seniorów, określanie celu wykonywanych czyn-
ności, skupienie na zachowanych umiejętnoś-
ciach (czyli potencjale) zamiast na dysfunkcjach 
oraz grupowe formy aktywności włączające we 
wspólnotę osoby żyjące w instytucjach pomo-
cowych. Ta ostatnia zasada jest silnie zaakcen-
towana również w ujęciu Mitterlechner,  w któ-
rym zajęcia grupowe są jednym z ważniejszych 
elementów terapii osób starszych. Dowolność 
wyboru pracy i szeroki zakres materiałów są 
wyrazem poszanowania godności i pozwalają 
na urzeczywistnianie potencjału seniora. Ak-
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centowany jest tutaj także wymiar duchowy 
człowieka starszego, realizowany poprzez włą-
czenie tego aspektu w strukturę zajęć (Miksza, 
2009; Dudek, 2018). 

Prezentowane dwa ujęcia geragogiki mon-
tessoriańskiej odnoszą się zarówno do osób 
zdrowych, jak i z różnym nasileniem trudności 
poznawczych. Proponowane przez ich autorów 
sposoby pracy z seniorami mają charakter uni-
wersalny, ponieważ naczelną zasadą podczas ich 
projektowania jest indywidualne odniesienie do 
każdej osoby. Sposoby pracy mogą przybierać 
formę zarówno całych programów, jak i poje-
dynczych ćwiczeń dostosowanych do potrzeb 
konkretnej osoby. Poniżej przedstawione zostały 
ogólne zasady obydwu ujęć z uwzględnieniem 
ich praktycznego zastosowania. 

Montessori dla Seniorów 

Metoda „Montessori dla Seniorów”, której au-
torem jest Cameron Camp (2010) to imple-
mentacja niektórych zasad neuronauki do prak-
tycznych działań względem osób z demencją. 
Odnosi się więc do kompensowania deficytów 
poznawczych związanych z uszkodzeniami 
neurodegeneracyjnymi mózgu. W tym celu 
otoczenie osoby starszej organizuje się w taki 
sposób, aby wszystkie codzienne czynności były 
celowe, sensowne oraz miały wymiar rehabilita-
cji poznawczej i społecznej (Cohen-Mansfield, 
Dakheel-Ali, Marx, 2009; Volicer, van der Steen, 
2014). W celu wzmacniania orientacji w rze-
czywistości (w miejscu, czasie i co do własnej 
osoby) stosuje się wskazówki zewnętrzne (tzw. 
protezy poznawcze). Są to materialne sygnały, 
które pozwalają zorientować się w wydarze-
niach, których osoba z demencją nie pamięta 
ze względu na trudności w zakresie kodowa-
nia informacji (np. pozostawiony na stole po 
śniadaniu pusty talerz z okruchami, oznaczenie 
drzwi pokoju znanym i/lub bliskim osobie ele-
mentem itd.). Trudności wynikające z zaburzeń 
neuropoznawczych kompensuje się poprzez 
wykorzystanie potencjału osoby starszej, ja-
kim jest między innymi pamięć proceduralna, 
która w procesie neurodegeneracji pozostaje 
najdłużej nieuszkodzona (Volicer, van der Steen, 
2014). Wykorzystując tę prawidłowość Camp 

po raz pierwszy zastosował technikę odroczo-
nego przypominania (tzw. spaced retrieval, 
SR), jako sposób uczenia osób starszych, także 
z demencją (Hopper, Mahendra, Kim, Azuma, 
Bayles, Cleary i Tomoeda, 2005). Technika ta 
opiera się na czasowym wymiarze transferu 
informacji z pamięci roboczej do długotrwałej. 
Stosowanie odpowiednich, coraz dłuższych in-
terwałów czasowych pomiędzy powtarzaniem 
danej informacji pozwala na efektywne kodo-
wanie w sposób nieświadomy (utajony). Nieza-
leżnie od głębokości otępienia osoby pamiętają 
sposób, w jaki wykonuje się pewne czynności 
(np. posługiwanie się łyżką, otwieranie ust pod-
czas jedzenia, gryzienie) i mogą je wykonać, 
a z wykorzystaniem SR są również w stanie 
uczyć się nowych (Zanetti, Zanieri, Giovanni, 
De Vreese, Pezzini, Metitieri, Trabucchi, 2001; 
Hopper i in., 2005; Han, Son, Byun, Ko, Kim, 
Hong, Kim, 2017; Stroińska, 2017; Stroińska, 
2018; Zimbardo, Johnson, McCann, 2010). 

W metodzie „Montessori dla Seniorów” 
dąży się do zwiększania samodzielności oso-
by z demencją. Dlatego bardzo istotne jest to, 
aby przedmioty, których używa się w pracy, 
zawierały w sobie zrozumiałą instrukcję dzia-
łania (np. druty wraz z włóczką pozostawio-
ne w widocznym miejscu sugerują możliwość 
rozpoczęcia/kontynuowania robienia na dru-
tach; wyprane obrusy pozostawione w koszyku 
z podpisem „Do poskładania”; gazety w gazet-
niku z oznaczeniem: „Do czytania”). Chodzi 
o to, aby pomoc opiekuna była potrzebna w jak 
najmniejszym stopniu. Konieczna jest również 
informacja zwrotna o poprawności wykonania 
oraz zapewnienie wysokiego prawdopodobień-
stwa sukcesu, by zwiększyć chęć powtórzenia 
zadania następnym razem (opiekun powinien 
podejść do osoby, podziękować za pracę, po-
chwalić). Materiały wykorzystywane do pracy 
są elementami codziennego otoczenia. To na-
rzędzia służące wzmacnianiu samodzielności, 
zgodnie z założeniem, że ćwiczenie używania 
rzeczy, z których osoba korzysta na co dzień, 
wzmacnia jej kompetencje w zakresie korzy-
stania z nich (Camp, 2010; Stroińska, 2017; 
Stroińska, 2018). 

Innym sposobem zwiększania (lub przy-
wracania) samodzielności osobie zdrowej lub 
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z demencją jest umożliwienie jej bycia liderem 
grupy. Technika ta wykorzystywana jest w insty-
tucjach zrzeszających seniorów (takich jak domy 
pomocy społecznej czy kluby seniora). Celem 
jest to, aby seniorzy o wyższych możliwościach 
poznawczych sami przeprowadzali zajęcia dla 
osób z większymi trudnościami, podczas któ-
rych opiekun będzie biernym uczestnikiem, 
a nawet tylko obserwatorem. Samodzielne pro-
wadzenie zajęć przyczynia się do zwiększenia 
samodzielności i poczucia kontroli u osób będą-
cych liderami (Camp, Skrajner, 2004; Skrajner, 
Camp, 2007; Camp, 2010). 

W metodzie „Montessori dla Seniorów” 
podkreśla się znaczenie dawania wyboru oso-
bom starszym. Podejmowanie za kogoś decyzji 
odbiera możliwość samostanowienia. Takie po-
stępowanie może powodować również zmianę 
poczucia kontroli w kierunku zewnętrznym. 
Niezależnie od głębokości otępienia osoba star-
sza powinna mieć możliwość decydowania, 
szczególnie w kwestiach, które dotyczą jej samej 
(np. ubrania, jedzenia, spędzania czasu). Dawa-
nie wyboru to ważny element poszanowania 
godności, co jest istotną wartością pedagogiki 
Marii Montessori (Rotter, 1966 Szmigielska, 
1995; Drwal, 1995; Miksza, 2009; Stroińska, 
2017; Stroińska, 2018; Gutowska, 2017).

Podstawowym elementem metody „Mon-
tessori dla Seniorów” są zachowane umiejęt-
ności. W nurcie tym zmierza się do odwrócenia 
perspektywy, czyli innego spojrzenia na osobę 
starszą, także z demencją. Zamiast koncentro-
wania się na deficytach, należy dostrzegać to, co 
osoba starsza potrafi, i dążyć do rozwijania jej 
potencjału (Vance, Porter, 2001; Lee, Camp, Ma-
lone, 2007; Van der Ploeg, O’Connor, 2010; 
Stroińska, 2017; Stroińska, 2018). Uczenie się 
nowych umiejętności oraz trenowanie (utrwala-
nie) już posiadanych pozwala na rozwój i radze-
nie sobie ze skutkami deterioracji poznawczej – 
zarówno osobie starszej, jak i jej opiekunom. 

Radość uczenia się przez całe życie 

„Radość uczenia się przez całe życie” to kon-
cepcja Christine Mitterlechner, w ramach której 
opracowana została technika L3M (Life Long 
Learning). Jej ideą jest organizowanie właści-

wych warunków, w jakich przebiega nauka osoby 
starszej. Metoda Mitterlechner koncentruje się 
na organizacji zajęć dla seniorów oraz przy-
gotowaniu narzędzi pracy z  uwzględnieniem 
ograniczeń i możliwości osób starszych 
(również z demencją), a także z wykorzystaniem 
wiedzy z zakresu andragogiki, psychologii 
uczenia się i psychologii pastoralnej. Ważne 
jest, aby materiały do zajęć miały charakter 
polisensoryczny, pozwalający na stymulację wielu 
zmysłów jednocześnie. Uczestnikom zostawia się 
swobodę wyboru spośród zaproponowanych 
materiałów. Zajęcia mają określoną strukturę 
i czas trwania (Mitterlechner sugeruje, aby 
zajęcia odbywały się przynajmniej raz w tygodniu 
i trwały półtorej godziny; Dudek, 2018). 

Strukturę zajęć tworzy sześć etapów (faz). 
Składają się one na tzw. fazę wolnego uczenia 
się, czyli formę uczenia się, w której osoba 
starsza samodzielnie, bez przymusu i niczyjej 
sugestii decyduje o swojej aktywności, ukie-
runkowuje ją, steruje jej dynamiką. Realiza-
cja wspomnianych etapów jest konieczna do 
osiągnięcia określonych celów terapeutycz-
nych. Są nimi: aktywizacja, stymulacja wielo-
sensoryczna, integracja społeczna, swobodne 
działanie oraz relaksacja. Pierwsza faza polega 
na zbudowaniu nastroju w grupie oraz przy
witaniu i aktywizacji uczestników. Trwa około 
10 minut. Druga faza to wolny wybór pracy. 
W tym celu prowadzący przygotowuje różne 
pod względem tematycznym „kąciki pracy” 
(np. kulinarny, przyrodniczy itd.). Uczestnicy 
mogą dowolnie wybrać jeden z nich. Ten etap 
trwa również około 10 minut. Faza trzecia to 
realizacja samodzielnie wybranej pracy (zajmuje 
30–40 minut). W tym etapie dochodzi do po-
laryzacji uwagi, czyli głębokiego skupienia na 
wybranej czynności (przedmiocie pracy) oraz 
wewnętrznej kontroli błędu podczas pracy na 
materiale. Umożliwia to efektywne nabywanie 
nowych kompetencji. Następna jest faza ciszy 
trwająca 10–15 minut. Uczestnicy przyjmują 
wówczas pozycje medytacyjne, można włączyć 
relaksacyjną muzykę. Jest to czas na wyciszenie 
i uspokojenie po pracy. W tej fazie można wy-
korzystać ćwiczenie polegające na chodzeniu 
po narysowanej na podłodze linii. Pozwala to na 
trenowanie równowagi i jest formą profilaktyki 
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przeciwupadkowej. W fazie refleksji (zajmu-
jącej około 10 minut) uczestnicy opowiadają 
o swoich doświadczeniach z materiałem, dzielą 
się wrażeniami po pracy. Ostatnia, szósta faza 
to wzmocnienie duchowe. Ma na celu głównie 
wyciszenie. Zajęcia kończą się na rytuałem po-
żegnalnym (Dudek, 2018). 

Podkreślenia wymaga to, że w zajęciach tych 
duże znaczenie ma odpowiednie zaaranżowa-
nie przestrzeni i przygotowanie materiałów do 
pracy. Narzędzia dydaktyczne są skonstruowane 
w taki sposób, aby umożliwić osobom (także 
z otępieniem) aktywizację informacji zakodo-
wanych w pamięci długotrwałej po to, aby je 
utrwalać. Celem takich działań jest przeciwdzia-
łanie regresji funkcji poznawczych. Aktywizacja 
seniorów ma sprzyjać dążeniu do utrzymywania 
i/lub budowania ich samodzielności, co w zało-
żeniu autorki metody prowadzi do zwiększania 
satysfakcji z życia osób starszych, poczucia sa-
mostanowienia i autonomii (Gutowska, 2017; 
Dudek, 2018).

Kluczowa w ujęciu Mitterlechner jest ra-
dość z procesu uczenia się, czyli wywołująca 

pozytywne emocje współpraca opiekuna i oso-
by starszej (także z otępieniem). Uczenie się 
polega na zdobywaniu lub utrwalaniu wiedzy 
o otaczającej rzeczywistości poprzez manipu-
lowanie znanymi przedmiotami. Pobudzenie 
wielozmysłowe ma na celu aktywizację jak 
największej liczby neuronów w mózgu. Po-
nadto zajęcia służą integracji społecznej oraz 
nawiązywaniu i utrzymywaniu relacji między 
uczestnikami (Gutowska, 2017; Dudek, 2018). 

„Radość uczenia się przez całe życie” za-
kłada również edukację osób towarzyszących 
seniorom. W tym celu organizowane są szko-
lenia dla opiekunów, pozwalające zdobyć kom-
petencje w zakresie wspomagania procesu edu-
kacyjnego osób starszych (Gutowska, 2017; 
Dudek, 2018).

PORÓWNANIE UJĘĆ „MONTESSORI 
DLA SENIORÓW” I „RADOŚĆ UCZENIA 
SIĘ PRZEZ CAŁE ŻYCIE”

Prezentowane ujęcia geragogiki montessoriań-
skiej wywodzą się z tego samego nurtu peda-
gogiki, koncentrują się jednak wokół innych 
jej aspektów. Na podstawie przedstawionych 
wyżej cech można wyciągnąć kilka wniosków 
na temat podobieństw i różnic między nimi. 

W obydwu podejściach podkreśla się holi-
styczne spojrzenie na osobę starszą, przy czym 
w „Radości uczenia się” realizuje się to poprzez 
aktywizację polisensoryczną w trakcie zajęć, 
podczas gdy w „Montessori dla Seniorów” ca-
łościowe spojrzenie na osobę polega na interpre-
towaniu jej zachowania w kontekście procesów 
neurodegeneracyjnych w przebiegu otępienia, 
warunków zewnętrznych, przeszłej i aktualnej 
sytuacji oraz zachowanych umiejętności (Stroiń-
ska, 2017; Stroińska, 2018; Dudek, 2018). 

W obydwu ujęciach pracę z seniorami pla-
nuje się z uwzględnieniem ich możliwości. 
Deficyty kompensowane są poprzez realizowa-
nie i rozwijanie potencjału. W „Montessori dla 
Seniorów” wyraża się to głównie poprzez taką 
organizację otoczenia, która umożliwia osobie 
starszej swobodne poruszanie się i orientację 
w rzeczywistości oraz ćwiczenie zachowanych 
umiejętności w celu ich utrwalania oraz za-

Rysunek 1. Faza wolnego uczenia się – etapy (opra-
cowanie własne na podstawie materiałów z konfe-
rencji „Radość uczenia się przez całe życie”, Lublin 
2018)
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pobiegania deterioracji zachowanych funkcji. 
W „Radości uczenia się” zdolności starszych 
osób rozszerza się i/lub odzyskuje podczas 
ustrukturowanych zajęć, które mają charak-
ter polisensoryczny, a poziom ich trudności 
również nie powinien przekraczać możliwości 
osób starszych, także z demencją (Camp, 2010; 
Stroińska, 2017; Stroińska, 2018; Dudek, 2018). 

W obydwu metodach podkreśla się rolę 
emocji. W ujęciu Mitterlechner zwraca się uwa-
gę przede wszystkim na doświadczanie przez 
seniorów pozytywnych uczuć. Proces uczenia 
się powinien wywoływać radość, co z kolei 
przyczynia się do wzrostu satysfakcji z życia 
u osób starszych. Metoda Campa odnosi się do 
neuronalnych aspektów emocji, czyli do pamięci 
utajonej i systemu limbicznego, w którym ko-
dowane są informacje emocjonalne, związane 
na przykład z osobami, miejscami czy wyda-
rzeniami. W  pracy z seniorami wykorzystuje 
się właśnie pamięć emocjonalną, która pozo-
staje bardzo długo nieuszkodzona w procesie 
zmian neurodegeneracyjnych mózgu w demen-
cji. Szczególne ważne jest obserwowanie za-
chowania osoby starszej, ponieważ często może 
mieć ona problem z właściwym wyrażeniem 
swoich emocji w danej sytuacji. Dlatego tak 
ważne jest budowanie pozytywnej atmosfery 
podczas kontaktu opiekuna z osobą starszą, 
przebywania w miejscach, które osoba lubi, 
unikania zaś tych, które kojarzy z czymś ne-
gatywnym (np. lepiej wybrać kąpiel w wannie 
zamiast pod prysznicem, pod którym osoba kie-
dyś się przewróciła). Takie działania wynikają 
z założenia lepszej pamięci emocji niż zdarzeń 
(Camp, 2010; Stroińska, 2017; Stroińska, 2018; 
Dudek, 2018). 

W metodach pracy proponowanych przez 
Campa dąży się do tego, aby każda czynność 
osoby starszej była celowym i sensownym dzia-
łaniem, rehabilitacją poznawczą oraz ćwicze-
niem zachowanych umiejętności. Materiały do 
zajęć zawierają instrukcję wykonania. Są nimi 
głównie przedmioty codziennego użytku po to, 
aby działania wykonywane w trakcie treningu 
rehabilitacji poznawczej były jak najbardziej 
zbliżone do rzeczywistości. Mitterlechner na-
tomiast proponuje opracowanie konkretnych, 
ograniczonych w czasie zajęć, których celem 

jest stymulacja poznawcza oraz sensoryczna. 
Materiały do pracy również zawierają zrozu-
miałą i jasną strukturę, nie są nimi jednak co-
dzienne przedmioty, lecz elementy nawiązujące 
do doświadczeń i przestrzeni życiowej oso-
by starszej (np. odpowiednio zaprojektowane 
plansze z obrazkami i podpisami; Camp, 2010; 
Stroińska, 2017; Stroińska, 2018; Gutowska, 
2017; Dudek, 2018). 

Ważną zasadą obydwu ujęć jest rozpoczy-
nanie pracy od czynności prostych i stopniowe 
przechodzenie do coraz bardziej złożonych. 
Obydwie metody mają również na celu włą-
czanie osób starszych we wspólnotę, co jest 
szczególnie istotne w instytucjach pomoco-
wych. W „Montessori dla Seniorów” ważnym 
aspektem jest również nadawanie osobom roli 
społecznej. Z upływem lat ubywa ról, które 
człowiek odgrywa w życiu (m.in. rodzinnych 
i zawodowych), co może powodować poczu-
cie bycia niepotrzebnym, dlatego ważne jest, 
aby temu przeciwdziałać. Nadawanie ról może 
polegać na proponowaniu osobom starszym 
stałych zobowiązań i zadań do wykonania, na 
przykład codzienne zmienianie daty w kalen-
darzu zawieszonym w holu2. Przyczynia się to 
do wzrostu poczucia kompetencji i przynależ-
ności (Camp, 2010; Stroińska, 2017; Stroińska, 
2018; Dudek, 2018).

W obydwu podejściach do opieki nad se-
niorami bardzo istotnym zagadnieniem jest 
rozwój rozumiany jako zapobieganie negatyw-
nym skutkom demencji poprzez zastosowanie 
takich metod terapeutycznych, które pozwolą na 
wykorzystanie potencjału i możliwości osoby 
starszej. W „Montessori dla Seniorów” realizuje 
się to poprzez wykorzystywanie zachowanych 
umiejętności w celu kompensowania deficytów 
poznawczych (i pojawiających się w ich wy-
niku „niewłaściwych zachowań”). W „Radości 
uczenia się” natomiast zajęcia dla osób starszych 
projektuje się w taki sposób, aby dostarczały jak 
najwięcej bodźców sensorycznych, by stymulo-
wać jednocześnie różne obszary kory mózgowej 
(Camp, 2010; Stroińska, 2017; Stroińska, 2018; 
Dudek, 2018). 

Ważnym elementem geragogiki montesso-
riańskiej jest wsparcie opiekunów osób star-
szych. W ramach metody „Radość uczenia się” 
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organizowane są warsztaty szkoleniowe dla 
opiekunów osób z demencją. W ujęciu „Mon-
tessori dla Seniorów” bliscy osób starszych uczą 
się nowego spojrzenia na otępienie poprzez 
obserwację relacji seniorów z opiekunami for-
malnymi w instytucjach pomocowych. 

PODSUMOWANIE

Pedagogika Marii Montessori stała się inspi-
racją do tworzenia nowych sposobów pracy 
z osobami starszymi. Geragogika montesso-
riańska jest wciąż rozwijającym się nurtem 
opieki. Holistyczne spojrzenie na osobę starszą, 
dostrzeganie i rozwijanie jej potencjału oraz pro-
ponowanie rozwiązań w celu przezwyciężaniu 
trudności poznawczych to tylko niektóre aspek-
ty tych metod, które pozwalają na zwiększenie 
samodzielności osób starszych. Należy jeszcze 
raz podkreślić, że techniki pracy proponowane 
w ramach opisywanych metod dotyczą zarówno 
osób zdrowych, jak i z różnym nasileniem trud-
ności poznawczych. Dostosowania wymaga na-
tomiast poziom trudności i zakres tematyczny 

zajęć (dopasowany do indywidualnych przeżyć, 
preferencji, zainteresowań itd. (Lee i in., 2007; 
Camp, 2010; Stroińska, 2017; Stroińska , 2018; 
Dudek, 2018). 

Zmiany demograficzne w postaci zwięk-
szającej się proporcji osób starszych – obser-
wowane nie tylko w polskim społeczeństwie – 
implikują konieczność tworzenia systemów 
wsparcia dla seniorów. Zaprezentowane dwa 
ujęcia geragogiki montessoriańskiej mogą być 
korzystną alternatywą tradycyjnych form re-
habilitacji poznawczej i aktywizacji społecz-
nej osób starszych, w szczególności dla tych, 
którzy korzystają z pomocy instytucjonalnej. 
Należy podkreślić, że przynoszą one korzyści 
także opiekunom. 

„Montessori dla Seniorów” oraz „Radość 
uczenia się przez całe życie” wyrastają z tej 
samej pedagogiki i realizują te same cele, ale 
w odmienny sposób. Warto więc czerpać inspi-
racje z każdej z nich i wykorzystywać elementy 
obydwu – w zależności od możliwości i potrzeb, 
aby jak najpełniej wykorzystywać potencjał 
osób starszych w dążeniu do ich rozwoju. 

Przypisy

1	 Charakterystyki metod autorka tekstu dokonuje głównie na podstawie informacji pochodzących od jej 
twórców i propagatorów uzyskanych podczas konferencji i szkolenia. Opis „Montessori dla Seniorów” 
powstał na podstawie informacji pozyskanych z konferencji „Metoda Montessori dla Seniorów z zaburze-
niami poznawczymi – inna wizja opieki (Montessori Inspired Lifestyle®)” z udziałem dr. Camerona 
Campa, która odbyła się 16.09.2017 roku w Warszawie, oraz z warsztatów szkoleniowych z zakresu „Me-
tody Montessori dla Seniorów z zaburzeniami poznawczymi – Montessori Lifestyle®”, które odbywały 
się 3–4.02.2018 roku w Warszawie.

	 Charakterystyki metody „Radość uczenia się przez całe życie” autorka dokonuje głównie na podstawie 
informacji z Międzynarodowej Konferencji „Radość uczenia się przez całe życie według Marii Montes-
sori”, która odbyła się 25.10.2018 r. w Lublinie. W konferencji uczestniczyła Christine Mitterlechner. 

2	 Przykład pochodzi z doświadczenia autorki będącego rezultatem z pracy w domu pomocy społecznej. 
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