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V prispevku obravnavamo problematiko staranja prebivalstva, ki
postaja kljucni izziv za vzdrznost pokojninskih sistemov in javnih
financ. Drzave se na to najveckrat odzovejo z dvigom
upokojitvene starosti, kar prinasa tako pozitivne kot negativne
posledice. Med slednjimi se najveckrat omenja slabo zdravje
starejsih, zato smo se v prispevku osredotocili predvsem na
problematiko spreminjanja upokojitvenih pogojev, povezanih z
zdravstvenim stanjem starejSih zaposlenih. Analizirali smo
podatke bolniskega staleza razli¢nih starostnih skupin med
zaposlenimi v Sloveniji in predstavili samoocene zdravja splosne
in delovno aktivne populacije. Samoocenjeno zdravje se s starostjo
slabsa, absentizem pa s starostjo pricakovano narasca, kar
nakazuje na potrebo po prilagoditvah delovnega okolja in drugih
ukrepih pri ravnanju s starej$imi delavci. Glede na prouceno
literaturo in predstavljene negativne posledice zviSevanja
upokojitvene starosti prispevek zaklju¢imo z mnenjem, da bi
morala odlo¢itev o nadaljevanju dela po 65. letu temeljiti na
prostovoljni izbiri in individualnih zmoznostih, ne pa na prisili

neoliberalne politike.
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This paper addresses the issue of ageing populations, a key
challenge for the sustainability of pension systems and public
finances. In response, countries often raise the retirement age,
which has both positive and negative effects. Poor health of older
individuals is frequently mentioned as a negative consequence.
Therefore, the paper focuses on changes in retirement conditions
related to the health of older workers. We analyzed sick leave data
across different age groups of employees in Slovenia and
presented self-assessed health for both the general and working-
age populations. Self-reported health declines with age, and
absenteeism increases, indicating a need for adjustments in the
work environment and other measures for older workers. Based
on the reviewed literature and the negative consequences of
raising the legal retirement age, we conclude that the decision to
continue working after 65 should be based on voluntariness and

individual abilities, not forced by neoliberal policies.
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1 Uvod

V drzavah EU se v zadnjih desetletjth soo¢amo z narascajocim delezem starejSega
prebivalstva, kar je posledica nizke rodnosti in daljSe pricakovane zivljenjske dobe.
To prinasa Stevilne izzive in odpira pomembna vprasanja, saj gre za vecplastno
problematiko staranja prebivalstva. Z vidika drzave in gospodarstva je fokus
najpogosteje usmetjen na vzdrznost pokojninskih sistemov. Pri tem je $e posebej
zaskrbljujoce dejstvo, da se bo v naslednjem desetletju upokojila celotna babyboom
generacija, kar pomeni, da bo ve¢ ljudi zapustilo trg dela, kot jih bo nanj vstopilo. V
prizadevanju za ohranitev vzdrznega javnega pokojninskega sistema vlade zvisujejo
zakonsko dolo¢eno upokojitveno starost in s tem odlozijo pridobitev pravice do
pokojnine. To utemeljujejo z dejstvom, da zdaj generacije zivijo dlje, in menijo, da

lahko le na ta nacin zagotovijo ustrezen zivljenjski standard v starosti.

Z vidika posameznika se podaljSevanje delovne aktivnosti odraza v prilagajanju
zivljenjskih nacrtov. Res je, da delo cloveku prinasa obcutek samospostovanja, saj
mu omogoca obvladovanje sebe in okolice. S sodelovanjem v razli¢nih aktivnostih
prispeva k ustvarjanju dobrin ali storitev, ki jih druzba ceni, ter si poleg zadovoljivega
zivljenjskega standarda oblikuje tudi ustrezen druzbeni polozaj. Vendar pa ne
smemo prezreti dejstva, da je zakonsko zviSevanje upokojitvene starosti pravzaprav
vsiljeno, kar pomeni, da ni nujno najboljsa resitev. Na to opozarjajo Stevilni avtorjii
(npr. De Grip, Lindeboom in Montizaan, 2012; Shai, 2018; Barschkett, Geyer, Haan
in Hammerschmid, 2022), ki so proucevali posledice zviSevanja upokojitvene
starosti. Njihove ugotovitve kazejo, da ta ukrep pogosto negativno vpliva na zdravje
zaposlenih. Pirani et al. (2022) pa poudarjajo, da Stevilni starejsi delavci prenchajo
delati, ze preden dosezejo upokojitveno starost, najpogosteje zaradi fizi¢nih ali

psihi¢nih obremenitev, slabega zdravja ali obveznosti oskrbe druzinskih ¢lanov.

Tudi delodajalci obcutijo posledice staranja prebivalstva, saj se v delovnem procesu
srecujejo z vedno vedjim delezem starejsih zaposlenih, kar prinasa specifi¢ne izzive.
Po eni strani se zavedajo potrebe po podaljsanju delovne aktivnosti (Van Dalen,
2010) in zato izvajajo razlicne ukrepe za izboljsanje delovne storilnosti,
zdravstvenega stanja ter zadovoljstva starejsih zaposlenih. Po drugi strani pa
raziskave (npr. Derous in Decoster, 2017) kazejo, da delodajalci starejse delavee
pogosto diskriminirajo ali se jim izogibajo. Eden glavnih razlogov so obstojeci

stereotipi o staranju in delovni zmoznosti starejsih, pri cemer se najveckrat omenja
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njihovo zdravstveno stanje in povecan zdravstveni absentizem (v nadaljevanju
absentizem). Ker so negativna prepric¢anja o starejsih zaposlenih v druzbi moc¢no

zakoreninjena, to otezuje njihovo spreminjanje.

Ob tem se postavlja vprasanje, kako lahko podjetja ustvarijo delovno okolje, ki bo
starejSim zaposlenim omogocalo nadaljnjo delovno aktivnost na nacin, ki bo v
skladu z njihovimi potrebami in zmoznostmi. Raziskave na tem podrodju (npr.
Bellés, Jiménez in Ye, v Perez, 2024; Eibich, Lorenti in Mosca, 2022; Shai, 2018)
opozatjajo na negativne posledice zakonskega zviSevanja upokojitvene starosti, kar
zahteva celovitejsi premislek o strategijah podpore starejSim zaposlenim. Zato se v
tem prispevku osredoto¢amo na iskanje nacinov, kako omogociti starejsim
zaposlenim, da bi ostali delovno aktivni ¢im dlje — ne zaradi prisile zakonodaje,
temvec¢ zaradi lastne Zelje in ustrezne podpore podjetja. To pomeni, da bi se starejsi
kljub izpolnjenim pogojem za upokojitev odlocili nadaljevati z delom, ker se v
podjetju pocutijo cenjene in jih delo osebno izpolnjuje. Taksen pristop koristi tudi
podjetjem, ki vse bolj prepoznavajo vrednost delovne aktivnosti starejsih zaposlenih
— ne le zaradi pomanjkanja delovne sile, temve¢ predvsem zaradi njihovih bogatih

izkuSenj, znanja in osebnostnih lastnosti.

Omenjena problematika nas je spodbudila k nadaljnjemu raziskovanju. V
naslednjem poglavju najprej obravnavamo stereotipe o starejsih zaposlenih, saj ti
pomembno vplivajo na delovanje celotne druzbe. Nato se osredoto¢imo na delovno
aktivnost starejsih in upokojevanje ter poudarimo pomen zdravja starejsih
zaposlenih. V osrednjem poglavju predstavimo samoocene zdravja prebivalstva v
Sloveniji ter analizitamo podatke o bolniskem stalezu, pridobljene s podatkovnega
portala NIJZ. Ugotovitve nato smiselno povezemo s posledicami zviSevanja

upokojitvene starosti ter jih podrobneje obravnavamo v razpravi.
2 Starejsi zaposleni in stereotipi

Ker obravnavamo problematiko starejsih zaposlenih, je smiselno, da najprej
natan¢no opredelimo ta pojem, saj razli¢ni avtotji v svojih raziskavah med starejse
zaposlene uvrscajo razlicne starostne skupine. Nekateri avtorji tako pod pojmom
starejsi delavec obravnavajo osebe, stare 50 let in ve¢ (npr. Hilsen & Olsen, 2021;
van Dalen & Henkens, 2020; ZDS 2010), spet drugi osebe v starosti nad 55 let (npr.
Munell & Wettstein, 2020; Voss et al., 2020; Lazazzara & Bombelli, 2011). Nekateri
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avtotji pa v svojih raziskavah uporabljajo pojem starejsi delavci Ze za tiste v starosti
40 ali 45 let in ve¢ (npr. Ybema et al.,, 2016; Bayl-Smith & Griffin, 2014; Ng &
Feldman, 2012). V nasem prispevku smo uporabili pojem starejsi delavec oz. starejsi
zaposleni za tiste, ki so stari 55 let in vec, kar je tudi skladno z definicijo starejsih
delavcev, ki jo je sprejel Evropski svet v Lizboni in Stockholmu (European
Communities, 2003), pa tudi s slovensko zakonodajo (ZDR-1, 2010).

V drzavah clanicah EU daljsa zivljenjska doba prebivalstva in upadanje rodnosti
vodita v iskanje resitev za podaljSanje delovne aktivnosti prebivalstva. Seveda se pri
tem stecujemo s Stevilnimi izzivi na podrocju ageizma. V povezavi s tem lahko
omenimo pozitivhe premike na podroé¢ju zakonodaje proti starostni diskriminaciji,

kljub temu pa je ageizem Se vedno prisoten v smislu stereotipov in starostnih norm.

Ko govorimo o starostnih stereotipih, mislimo na predsodke in pri¢akovanja, ki se
samodejno pripisujejo dolocenim starostnim skupinam (WHO, v Officer in de la
Fuente-Nufiez, 2018). Obravnava starostnih stereotipov je kompleksna, saj jih lahko
presojamo na razlicnih ravneh — individualni, organizacijski in druzbeni. Poleg tega

k njeni zapletenosti prispevajo e naslednji razlogi:

—  stereotipi pogosto temeljijo na obseznih posplositvah, pri cemer se ne uposteva
niti raznolikost aktivne populacije niti dejstvo, da veliko raziskav obravnava
trenutno stanje, ki pa se lahko v naslednjih letih Ze spremeni;

—  vecina stereotipov se nanasa na kompetence, vendar se pojavlja vprasanje, kako
posamezni avtorji opredeljujejo kompetentnost. Zaradi neenotne definicije in
prekrivanja vsebine kompetenc z drugimi lastnostmi je te stereotipe tezko
razvozlati;

—  upostevati moramo tudi dejstvo, da je bil namen vecine raziskav ugotoviti, ali
stereotipi za starejSe zaposlene veljajo, niso pa raziskali, kako moc¢no so ti
stereotipi dejansko zakoreninjeni;

—  velik vpliv na dojemanje stereotipov ima tudi starost in spol zaposlenih ter
dejavnost zaposlitve. Znano je npr., da se vodje razlikujejo v svojih stereotipih
do starejsih podrejenih (Munnell & Wettstein, 2020). Avtorja sta dokazala, da
imajo starejsi vodje manj negativnih in ve¢ pozitivnih stereotipov o starejsih

zaposlenih.
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Mnogo avtotjev (npr. Turek & Henkens, 2020; Van Dalen & Henkens, 2020; Parry
& Smeaton, 2018; Munnell & Wettstein, 2019) med najpogostejSe negativne
stereotipe starejsih zaposlenih uvr$cajo manjSo prilagodljivost na spremembe,
manj$o ustvarjalnost, manjso produktivnost, manjSo zainteresiranost za nadaljnje
izobrazevanje in usposabljanje, slabo poznavanje IT, slabse zdravje in vedj
absentizem. Negativni stereotipi lahko vodijo do diskriminacije starejSega aktivnega
prebivalstva, kar se odraza Ze pti iskanju (nove) zaposlitve, na samem delovnem
mestu, npr. pri usposabljanju ali napredovanju, pa tudi pri nagovarjanju k

upokojevanju.

Glede na dejstvo, da je med delovno silo vedno vec starejsih delavcev, drzave ¢lanice
EU aktivno spodbujajo vkljucevanje starejsih v delovno aktivnost in priznavajo
njithov pomemben prispevek h gospodarstvu. Zato se spreminjajo tudi stalis¢a in
prepricanja glede starejsih zaposlenih. Med pozitivnimi stereotipi starejsih delavecev
avtorji (npr. Linneman, 2022; Parry & Smeaton, 2018; Harris et al., 2018; Van Dalen
& Henkens 2017) omenjajo visoko razvite socialne kompetence, zanesljivost,
natan¢nost, predanost in pripadnost organizaciji, veliko delovnih izku$enj, moc¢no

delovno etiko, nizko fluktuacijo ter voditeljske in mentorske sposobnosti.

Medtem ko pozitivni stereotipi ugodno vplivajo na starejse delavce, saj so ti bolj
zainteresirani za lasten razvoj, imajo bolj$o samopodobo in delajo dlje, pa negativni
stereotipi moc¢no vplivajo na prepricanja starejsih delavcev. Postanejo lahko bolj
nesamozavestni in se pogosto upokojijo takoj, ko je to mozno, ali pa se upokojijo
celo pred¢asno. Donizettijeva (2019) zato poudarja pomen preventivnih programov,

s katerimi ozaves¢amo druzbo in tako spodbujamo pozitiven odnos do starejsih.
3 Zaposlovanje starej$ih delavcev in upokojevanje

Gospodarska rast v vecini drzav EU kaze pozitiven trend, kar se odraza na trgu dela,
in sicer v pomanjkanju delovne sile. Posledi¢no so se stopnje brezposelnosti v
zadnjih letih opazno zmanj$ale. Po podatkih Eurostata (20252) se je med letoma
2017 in 2023 stopnja brezposelnosti v starostni skupini od 15 do 64 let v povprecju
drzav EU zmanjsala za 2,2 odstotne tocke (o.t.), v Sloveniji pa za 3,1 o.t. Podrobnejsi
podatki o brezposelnosti po starostnih skupinah v Sloveniji na sliki 1 kazejo splosno
zmanjSanje brezposelnosti, z izjemo najmlajse skupine (15-19 let). Najvecji upad

brezposelnosti je bil med mladimi od 25 do 29 let (5 o.t.), sledita starostni skupini
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50-54 let (4 o.t.) in 55-59 let (3,9 o.t.). Najmanj se je brezposelnost zmanjsala med
starej$imi od 60 do 64 let (0,2 o.t.), vendar tudi v tej skupini ostaja trend upadanja.

V obdobju gospodarske rasti podjetja uporabljajo razlicne strategije za resevanje
pomanjkanja delovne sile, kot so spodbujanje rodnosti, zaposlovanje tujih delavcev
ter avtomatizacija in robotizacija. Znatno zmanjsanje brezposelnosti v starostni
skupini 55-59 let pa kaze, da je bila upostevana tudi strategija ustvarjanja pogojev za
vecjo delovno aktivnost prebivalstva, starejsega od 55 let. Da so delodajalci vse bolj
aklonjeni starej$im zaposlenim, potrjujejo tudi rezultati raziskave (Vidmar, Jerebic in
Nowvak, 2021), ki kazejo, da delodajalci vse pogosteje uvajajo razlicne ukrepe za

ucinkovitejse vkljucevanje starejsih zaposlenih v delovni proces.

8,0

6,0
4,0

2,0

0,0 . —

©

-4,0

R & & A \Q} \Qfk \‘Z‘:\’ & & e
D A % P el b LK o U &>

Slika 1: Razlike v stopnji brezposelnosti med letoma 2023 in 2017 po starostnih skupinah
Vir: Lastni izracun; Eurostat (2025a).

Tudi podatki o delovni aktivnosti kazejo pozitiven trend (Eurostat, 2025b). S slike 2
je razvidno, da se je stopnja delovne aktivnosti med letoma 2017 in 2023 najbolj
povecala v starostnih skupinah nad 50 let. Najvedji porast je bil pri skupini 60—64 let
(12,1 o.t) in 55-59 let (11,5 o.t.). Razlog je predvsem v spremenjenih pogojih
upokojevanja, ugodnejsi zaposlovalni politiki za tiste, ki pogoje ze dosegajo, in

nenazadnje tudi v Zze omenjenem splosnem pomanjkanju delovne sile. Med mladimi
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do 24 let pa se je delovna aktivnost zmanjsala, najbolj v starostni skupini 15-19 let

(2,4 o.t.), kar je povezano z vkljucenostjo mladih v formalno izobrazevanje.
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Slika 2: Razlike v stopnji delovne aktivnosti med letoma 2023 in 2017 po starostnih skupinah
Vir: Lastni izracun; Eurostat (2025b).

Kljub povecanju delovne aktivnosti, zlasti v starostnih skupinah nad 50 let, ostajajo
napovedi Eurostata (2021) zaskrbljujoce. Projekcije namre¢ kazejo, da se bo delez
prebivalstva, starejsega od 65 let, v Sloveniji med letoma 2020 in 2050 povecal za
10,5 o.t., medtem ko se bo delez prebivalstva v starostni skupini 15-64 let zmanjsal
za 8,7 o.t. Ker vsi v tej starostni skupini niso zaposleni (npr. mladi pogosto vstopajo
na trg dela Sele po 24. letu), je jasno, da bo staranje prebivalstva imelo resne
posledice. Najvecji izzivi bodo zagotavljanje zdravstvene, socialne in financne
varnosti starejsih in s tem povezana vzdrznost pokojninskega sistema. V Evropi in
sirSem mednarodnem prostoru so se na problematiko staranja prebivalstva, v skladu
s predlogi OECD (2006, 2018), ve¢inoma odzvali z najhitrej$im in najpreprostejsim
ukrepom — zviSevanjem upokojitvene starosti. Poraja pa se vprasanje, ali je taka
vsiljena politika res najboljsa resitev za vse. V zadnjem casu namre¢ nekateri avtorji

ugotavljajo, da je to lahko zaskrbljujoce z razli¢nih vidikov.

Podaljsanje delovne aktivnosti starejsih ima sicer nesporne prednosti, saj prispeva k
vzdrznosti pokojninskega sistema (Pilipiec et al, 2021). Daljse vplacevanje

prispevkov zmanjsuje obremenitev javnih financ, hkrati pa izboljsuje financno
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varnost posameznikov, saj jim omogoca stabilnejsi dohodek, veéjo pokojninsko
osnovo in aktivnejSo vkljuéenost v druzbo. Pozitivhe ucinke daljse delovne
aktivnosti sta opazila tudi Nikolov in Hossain (2023) v smislu pocasnejsega upada
kognitivnih sposobnosti starejsih zaposlenih v primerjavi s tistimi, ki ne delajo. Hess
(2017) omenja, da zvisanje upokojitvene starosti pozitivho vpliva na pricakovanja
posameznikov, da se tudi sami Zelijo upokojiti pri viji starosti. Bertoni, Brunello in
Mazzarella (2018) so pozitivne ucinke daljse delovne aktivnosti opazili pri veéjem
zadovoljstvu starejsih z zdravjem, Wahrendorf et al. (2017) pa izpostavljajo boljse

dusevno in fizicno zdravje starejsih.

Zaskrbljujoci so predvsem izsledki raziskav, ki poudatjajo, da (vsiljena) politika

zviSevanja upokojitvene starosti prinaga stevilne negativne posledice, in sicer:

— soocamo se s Stevilnimi protesti delavcev in sindikatov, s katerimi izrazajo
nezadovoljstvo zaradi dvigovanja upokojitvene starosti (Shah, 2023; Hill, 2018;
Heintz, 2018), kar lahko vodi do napetega in negativnega vzdusja v druzbi;

—  zaznani so posredni negativni ucinki na zagotavljanje prostovoljnega dela, saj z
zviSanjem upokojitvene starosti starejsi delavel manj ¢asa prezivijo v
prostovoljstvu ali pa sploh ne (Eibich et al, 2022). Avtorji dodatno
izpostavljajo, da lahko vi$ja upokojitvena starost vodi v slabse zdravje, kar pa
moznosti za prostovoljno delo zmanjsuje celo dolgorocno;

—  zaradi daljSe delovne aktivnosti starejsih se pricakuje zmanjSana zmoznost
oskrbe pomoci potrebnih druzinskih ¢lanov, tako ostarelih starsev kot vaukov
(Diamond, 2016), kar pomeni dodaten financni zalogaj tako na strani drzave
kot vkljucenih posameznikov;

—  veliko starejsih delavcev zapusti trg dela Se pred dosego upokojitvene starosti.
Nekateri odhajajo zaradi napornega ali zahtevnega dela, drugi zaradi
zdravstvenih tezav, tretji pa zaradi obveznosti oskrbe druzinskih clanov
(Piranni et al., 2022; Voss et al., 2020; TUC, 2021);

— mnogi avtorji omenjajo, da zvisanje upokojitvene starosti vpliva na splosno
poslabsanje zdravja starejsih. Barschkett et al. (2022) dokazujejo negativen vpliv
na dusevno zdravie, migi¢no-skeletne bolezni in debelost. Se posebej kriti¢na
do zvisanja upokojitvene starosti je raziskava Belles et al. (v Perez, 2024), ki
omenja, da odlozitev odhoda s trga dela za eno leto poveca tveganje smrti med
60. in 69. letom za 4,4 odstotne tocke;
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—  ker se z leti fizicna zmogljivost zmanjsuje, starejsi delavci v fizicno zahtevnih
panogah proizvedejo manj izdelkov ali pa je njihova kakovost slabsa, kar
povzroca zamude v dobavni verigi in vpliva na produktivnost (Bogataj et al.,
2019). Pogosto pa ti delavci niso sposobni delati do predpisane upokojitvene
starosti;

—  tudi visoko izobrazeni starej$i zaposleni imajo tezave. Standing (2018) omenja
povecano intenziteto dela in stresno delovno okolje, ki vplivata na njihovo
zdravie in pocutje. Se posebej visoka stopnja stresa med visoko izobrazenimi
starej$imi je zaznana v zdravstvu in izobrazevanju (Flynn, 2014);

—  starejSi zaposleni na splosno tezje obvladujejo stres, ki negativno vpliva na
njthovo zdravje. Posledice stresa so lahko mocna in dolgotrajna negativna
Custva, ki $e poslabsajo njihovo telesno in dusevno stanje in so lahko vzrok za
dolgotrajno bolnisko odsotnost ali manjso zavzetost pri delu (Rozman, 2018);

— v primeru brezposelnosti so starejsi pogosteje dolgotrajno brezposelni
(Eurostat, 2024), kar lahko vodi v neprostovoljno upokojitev. Dokazano je tudi,
da brezposelnost starejsih vodi v depresijo in anksioznost, nizje
samospostovanje, poslabsata se pocutje in dusevno zdravje (Blomqvist et al.,
2020; Whitley & Popham, 2017; Voss et al., 2020);

— nenazadnje omenimo Se delodajalce, ki se kljub zavedanju potreb po daljsi
delovni aktivnosti prebivalstva starejsi delovni sili izogibajo (Derous &
Decoster, 2017).

Vecina negativnih posledic visje upokojitvene starosti oz. daljSe delovne aktivnosti
je neposredno ali posredno povezana z zdravstvenim stanjem starejsih. Zato v
naslednjih poglavjih najprej predstavimo pomen zdravija in samooceno zdravja, nato

pa analiziramo absentizem v Sloveniji, s poudarkom na starejsih zaposlenih.

4 Zdravje kot klju¢ni dejavnik daljSe delovne aktivnosti

41 Pomen zdravja starejSih zaposlenih

S staranjem se zdravstveno stanje ljudi praviloma slabsa. Povecujejo se predvsem
dolgorocne zdravstvene tezave in kroni¢ne bolezni (Ilmarinen, 2012). Ker delez

starejsih zaposlenih v podjetjih iz leta v leto narasca in je slabo zdravje najpogostejsi

razlog za zapu$canje dela in predc¢asno upokojevanje (TUC, 2021), je za delodajalce
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$e posebej pomembno, da skrbijo za njihovo zdravje. Slabo zdravstveno stanje
starej$ih zaposlenih podjetjem namre¢ povzroca dodatne stroske, npr. zaradi
absentizma in manjse delovne zmogljivosti (Bogataj et al., 2019). Zato ne preseneca
dejstvo, da delodajalci vse bolj uveljavljajo prakse ravnanja z zaposlenimi, ki so
povezane s staranjem (Previtali et al., 2022). Ustvariti zelijo starosti prijazno okolje,
s tem pa podpreti zdravo staranje in omogociti daljSo delovno aktivnost starejsih

delavcev.

Slabo zdravstveno stanje zaposlenih je pogosto povezano z neugodnimi delovnimi
razmerami, pogoji dela in nezgodami pri delu. Zato so kljuéni temeljita ocena
tveganja za posamezno delovno mesto ter ustrezni ukrepi za odpravo ali
preprecevanje negativnih vplivov, ki poslabsujejo zdravje zaposlenih, $e posebej
starejsih (ZDS, 2010). Na primer dodatne nalozbe v ergonomijo in sodelujoce
robote lahko prispevajo k zmanjsanju utrujenosti in kognitivnega stresa starejsih
delavcev (Bogataj et al., 2019). Vedno vedjo intenziteto dela in stresne situacije pa
lahko uspesno obvladujemo z uvedbo prilagodljivega delovnega ¢asa, skrajSanega
delovnega c¢asa ter z ustreznimi prerazporeditvami (Standing, 2017). Torej je
pomembno delovno okolje oblikovati tako, da se bodo starejsi delavei pocutili dobro

in bodo pri delu zadovoljni.

Klju¢no vlogo pri tem imajo delodajalci z vizijo pozitivhega staranja, ki, kot pravi
Donizetti (2019), izvajajo programe za krepitev pozitivhe samozaznave staranja.
Avtorica navaja Studije, ki pozitivnho samozaznavo staranja povezujejo z Visjo
stopnjo dobrega pocutja, boljsim zdraviem in dolgozivostjo. Nasprotno pa je
negativna samozaznava staranja povezana z zmanjSano samoucinkovitostjo,
depresijo in slabsim fizicnim zdravjem. Glavni cilj ozaves$¢anja zaposlenih glede

zdravja torej je, da zaposleni spremenijo odnos do zdravja.

Rozman et al. (2019) omenjajo, da lahko delodajalci z ustreznimi ukrepi za
spodbujanje zdravega in aktivnega staranja pomagajo, da se zaposleni zacnejo
zavedati negativnih posledic nezdravega zivljenja. Tudi Previtali et al. (2022)
poudarijajo, da je pri ravnanju s starejSimi delavci kljuéna organizacijska skrb za
zdravie in dobro pocutje zaposlenih ter pozitivna podpora vodstva. Avtorji
predlagajo spodbujanje politike in izvajanje ukrepov za promocijo zdravja, saj se
lahko tako povecuje u¢inkovitost starejsih delavcev. Podobno menijo tudi Neupane

et al. (2022), ki pravijo, da so bistveni dejavniki za zagotavljanje ustreznih delovnih
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pogojev ozavescanje zaposlenih, spodbujanje zdravih Zivljenjskih navad in
oblikovanje spodbudnega delovnega okolja. S tem pa delodajalci neposredno
vplivajo na starejSe delavce, da lahko delajo dlje. Prav zato je pomembno preuditi,
kako posamezniki — e posebej starejsi delavei — sami ocenjujejo svoje zdravstveno

stanje.
4.2 Samoocena zdravja

Zdravje je v vecini sodobnih druzb uvrséeno med najpomembnejse vrednote, saj je
predpogoj za kakovostno zivljenje in blaginjo. Prispeva k vedji produktivnosti,
zmanjSuje obremenitev zdravstvenega sistema, posamezniku pa omogoca osebni in

poklicni razvoj. Na zdravije vplivajo Stevilni dejavniki, npr. (Lesnik, 20106):

—  zivljenjski slog, ki zajema posameznikove vsakodnevne navade, vedenja in
odlocitve, ki vplivajo na njegovo zdravije in splosno dobro pocutje. Kljucni
elementi so prehrana, telesna aktivnost, spanje, obvladovanje stresa, neuporaba
skodljivih substanc, dusevno zdravje in druzbene interakcije;

—  socialno-ckonomski  pogoji kot temeljni dejavniki, ki izhajajo iz
posameznikovega druzbenega in ckonomskega polozaja ter pomembno
vplivajo na zdravje in kakovost zivljenja. Sem spadajo izobrazba, zaposlitev in
dohodek, stanovanjski pogoji, dostop do zdravstvenih storitev, socialna
vkljucenost in podpora;

—  dostop do zdravstvenih stotitev oz. moznost posameznika, da pravocasno in
brez vedjih ovir pridobi ustrezno zdravstveno oskrbo. Na dostopnost vplivajo
razlicni dejavniki, ki dolocajo, ali lahko posameznik izkoristi zdravstvene
storitve, kadar jih potrebuje, npr. geografska dostopnost, finan¢na dostopnost,
organizacijska dostopnost, kultura in ozavescenost in kakovost storitev;

—  fizi¢no in socialno okolje, ki pomembno vplivata na zdravje posameznika in
skupnosti. Fizi¢no okolje vkljucuje dejavnike, kot so kakovost zraka, vode,
hrane, stanovanjski pogoji, delovni pogoji, prometna infrastruktura,
izpostavljenost hrupu ali onesnazenju ter dostop do zelenih povrsin. Socialno
okolje pa zajema druzbene odnose, podporo skupnosti, ekonomski status,

kulturne norme in vrednote, izobrazbo ter delovne in Zivljenjske razmere.
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Za uspesno ohranjanje zdravja je klju¢no, da skrbimo za redno telesno dejavnost,
uravnotezeno prehrano, obvladovanje stresa in redne zdravstvene preglede. Po
Svetovni zdravstveni organizaciji (WHO) zdravje namre¢ ni le odsotnost bolezni,
temvec celostno telesno, dusevno in socialno blagostanje, ki posamezniku omogoca
aktivno in zadovoljno zivljenje. Wu et al. (2013) podarjajo klju¢no vlogo samoocene
zdravja, ki odraza posameznikovo zaznavo lastnega telesnega in dusevnega
blagostanja ter njegov odnos do zdravia. Se posebej pomembna je samoocena
zdravija pri starejsih, saj omogoca boljse razumevanje, kako se ljudje spopadajo z
zdravstvenimi tezavami, in hkrati spodbuja razmisljanje, s kaksnimi ukrepi bi jim
lahko pomagali pri ohranjanju delovne sposobnosti in kakovosti Zivljenja.
Samoocena zdravja pa je bistvena tudi za oblikovanje u¢inkovitih politik na podrocju

zdravja in dela, e posebej v sklopu sprejemanja novih upokojitvenih pogojev.

Na sliki 3 so prikazane samoocene dobrega in zelo dobrega zdravja po razlicnih
starostnih skupinah od 16. do 74. leta, in sicer glede na splo$no populacijo in glede
na njihovo delovno aktivnost. Pricakovano se delez tistih, ki so svoje zdravje ocenili
kot dobro ali zelo dobro, s starostjo manjsa, in sicer tako med splosno populacijo

kot med delovno aktivnimi.

Zanimivo je, da primerjava samoocene zdravja med splosno populacijo in delovno
aktivno populacijo kaze na boljSo samooceno delovno aktivnih v vseh starostnih
skupinah, z izjemo prve starostne skupine. Poleg tega se s starostjo veca razlika med
ocenami splo$ne populacije in med delovno aktivnimi, in je Se posebej ocitna pri
starostnih skupinah od 55 do 64 let ter 65 do 69 let. Ceprav delovna aktivnost po
mnogih raziskavah pozitivno vpliva na zdravstveno stanje posameznika, je v starosti
od 60 let dalje treba upostevati tudi moznost upokojitve. Upostevati namrec¢
moramo, da tisti s slabsim zdravstveni stanjem in dosezenimi upokojitvenimi pogoji

najveckrat niso ve¢ delovno aktivni.

To je Se posebej razvidno iz primetjave samoocene zdravja po spolu. V vseh
starostnih skupinah delovno aktivnih je samoocena zdravja nizja pri zenskah, razen
v starostni skupini od 65 do 74 let, ko vec¢inoma ostajajo na delu le tiste z dobrim
pocutjem in zdravstvenim stanjem. Slabse samoocenjeno zdravje Zensk je lahko
posledica druzbene vloge Zensk in skrbi za druge v vseh starostnih obdobijih in s tem

dodatno obremenjenostjo. To pa bi zahtevalo drugacno obravnavo zensk pri
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oblikovanju politik in zakonodaje s podrocja upokojevanja, kar omenjata tudi Street
in Ni Léime (2020).
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Slika 3: Samoocena zdravja po starostnih skupinah, spolu in delovni aktivnosti v letu 2023
Vir: Eurostat (2025c).

Na sliki 4 je prikazana samoocena zdravja splo$ne populacije po starostnih skupinah
od 16 do 74 let glede na izobrazbo. V obeh starostnih skupinah starejsih (od 55 do
64 letin od 65 do74 let) je pri samooceni zdravja najvecji razkorak med posamezniki
s primarno in terciarno izobrazbo. Dejstvo je, da ima izobrazba velik vpliv na
samooceno zdravja, saj je izobrazba povezana z delom, ki ga posameznik opravlja v
sklopu svoje zaposlitve. Svoje zdravje najslabSe ocenjujejo tisti s primarno
izobrazbo, ki najveckrat opravljajo fizi¢cno zahtevna dela. Poleg tega delo pogosto
opravljajo v slabsih delovnih razmerah. Ker ima delo posameznika oz. poklic, ki ga
opravlja, velik vpliv na njegovo zdravstveno stanje, bi bilo smiselno to upostevati
tudi pri oblikovanju zakonodaje o upokojitvenih pogojih. V samih organizacijah pa
bi lahko ob podporti ustrezne zakonodaje ali v obliki dolocenih olajsav razmislili v
smeri pravocasno zagotovljenih moznosti za premescanje delavcev na manj
obremenjujoc¢a in manj nevarna delovna mesta. Glede na dejstvo, da je z uvedbo
robotizacije to ze mogoce (Bogataj et al., 2019), lahko nove tehnologije v sklopu

razbremenitve delavcev obravnavamo samo pozitivno.
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Slika 4: Samoocena zdravja po starostnih skupinah in izobrazbi v letu 2023
Vir: Eurostat (2025c¢).

Samoocena  zdravja  predstavlja  subjektivho  zaznavo  posameznikovega
zdravstvenega stanja in lahko pomembno vpliva na njegovo delovno zmoznost. Se
posebej pri starejsih zaposlenih slabsa samoocena zdravja pogosto odraza prisotnost
kroni¢nih bolezni ali vecjo fizi¢no in psihi¢no obremenitev pri delu, kar se lahko
neposredno odraza v pogostejsi bolniski odsotnosti. Zato je smiselno prouciti

absentizem, ki ga analiziramo v naslednjih poglavjih.
5 Starej$i zaposleni in absentizem

Analiza stanja bolniske odsotnosti je pomemben vir informacij tako glede
zdravstvenega stanja delovno aktivnih kot glede financne vzdrznosti zdravstvenega
sistema. Podatke smo pridobili na Podatkovnem portalu Nacionalnega instituta za
javno zdravje (NIJZ). Vsi izracuni se po metodoloskih pojasnilih (NIJZ, 2023)
»nanasajo na delovno aktivno populacijo, ki so zdravnisko opravi¢eno nezmozni za
delo. Izracuni se nanasajo na polni delovni ¢as, stopnja absentizma oz. odstotek
bolniskega staleza (% BS) pa je opredeljen kot odstotek izgubljenih koledarskih dni
v opazovanem letu na enega zaposlenega na leto.« V analiziranih podatkih smo

izlocili starostno skupino 70 let in vec, saj je v tej skupini delovna aktivnost izredno
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majhna. Poleg tega se za delovno aktivnost v omenjeni starostni skupini odlocijo

vecinoma tisti, ki nimajo vecjih zdravstvenih tezav.
5.1 Bolniski staleZ po starostnih skupinah in spolu

Na sliki 5 je prikazan bolniski stalez (% BS) oz. stopnja absentizma aktivnega
prebivalstva za razlicne starostne skupine v letu 2023. S starostjo se stopnja
absentizma opazno poveca, in sicer je absentizem najvecji v starostni skupini od 60
do 64 let (9 %), sledi starostna skupina od 55 do 59 let (8,3 %), v starosti od 65 do
09 let pa je stopnja absentizma 7,3 %. Pri tem moramo upostevati, da je to odraz
dejstva, da je upokojitvena starost v Sloveniji 65 let, pri ¢emer lahko zaposleni
preidejo med neaktivne Ze pri starosti 60 let in 40-ih letih delovne dobe ali celo prej,
ce izpolnjujejo upokojitvene pogoje. To pomeni, da med delovno aktivnimi ostanejo
vecinoma le tisti, ki se pocutijo zdrave oz. so dovolj zdravi, da lahko nadaljujejo z

delom. Primerjava absentizma med spoloma pa kaze, da je v vseh starostnih
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Slika 5: Stopnja zdravstvenega absentizma po starostnih skupinah in spolu
Vir: NIJZ (2025).
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5.2 Primerjava bolniskega staleZa za leti 2017 in 2023

Primerjali smo stopnjo absentizma po starostnih skupinah zaposlenih v letu 2023 z
letom 2017, torej z obdobjem pred dokonéno uveljavitvijo upokojitvenega pogoja
za moske (starost 60 let in 40 let delovne dobe). Iz tabele 1 je razvidno, da se je
stopnja absentizma v vseh starostnih skupinah povecala, vendar so razlike posebej
ocitne med starejsimi zaposlenimi. V starostni skupini od 50 do 54 let se stopnja
absentizma poveca za 1,5 odstotne tocke (0.t.), v starostni skupini od 55 do 59 let za
2,1 o.t. in najve¢ v starostni skupini od 65 do 69 let (3,2 o.t.). V drugih starostnih
skupinah se razlike gibljejo do najvec 0,8 o.t. Narasc¢ajo¢ absentizem med starejsimi
zaposlenimi tako predstavlja velik izziv predvsem zaradi dodatnih stroskov, ki jih
prinasajo nove usmeritve ob zakonsko doloc¢enem pogoju visje starosti, Se posebej

ob predlagani starosti 67 let.

Tabela 1: Absentizem po starostnih skupinah med letoma 2017 in 2023

Leto 2017 Leto 2023 Razlika
BS (%) (o.t.)
15 do 19 let 1,7 0,4
20 do 24 let 30 0,6
25 do 29 let 37 0,8
30 do 34 let 4.4 0,8
35 do 39 let 44 0,7
40 do 44 let 4,4 0,8
45 do 49 let 4,7 0,7
50 do 54 let 59 0,8
55 do 59 let 8,3 1,5
60 do 64 let 9,0 2,1
65 do 69 let 73 3,2
Vir: NIJZ (2025); lastni izracom

53  Stevilo primerov na 100 zaposlenih

S slike 6 je razvidno, da je $tevilo primerov na 100 zaposlenih vedje pri mlajsih
generacijah in v zgodnjih srednjih letih. Najvedje je v starostni skupini od 35 do 39
let, in sicer 192,3 primera, nato pa s starostjo postopoma upada. Med starejSimi
zaposlenimi je v starostni skupini od 55 do 59 let 99,3 primera, v skupini od 60 do
64 let 90,9 primera in v skupini od 65 do 69 let 55,3 primera na 100 zaposlenih. Ti
podatki bi lahko vodili do napac¢ne razlage, da se absentizem s starostjo zmanjsuje.
Res je, da je pri starejsih zaposlenih Stevilo primerov na 100 zaposlenih manjse,

vendar posamezna odsotnost traja bistveno dlje. To pa pomembno vpliva na skupno
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stopnjo absentizma. Analiza po spolu kaze, da je stevilo primerov v vseh skupinah

vedje prti zenskah.
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Slika 6: Stevilo primerov na 100 zaposlenih
Vir: NIJZ (2025).

5.4 Povprecno trajanje ene odsotnosti

Na sliki 7 prikazujemo povprecno trajanje ene odsotnosti, ki se s starostjo podaljsuje.
Najdaljse trajanje je v starostni skupini od 65 do 69 let, kjer odsotnost v povprecju
traja 48,1 dneva. Sledi starostna skupina od 60 do 64 let s povpre¢jem 36,2 dneva ter
skupina od 55 do 59 let (30,6 dneva). Povprecno trajanje ene odsotnosti je v vseh
starostnih skupinah starejsih zaposlenih veckratnik v primerjavi z mlaj$imi (v
starostni skupini od 15 do 19 let povprecno 8,4 dneva, v starostnih skupinah od 20
do 24 let in od 25 do 29 let pa po 9,3 dneva). Rezultati potrjujejo dejstvo, da je s
starostjo absentizem dolgotrajnejsi. Analiza po spolu kaze, da je v vseh starostnih
skupinah povprecno trajanje ene odsotnosti daljSe pri moskih, najvedja razlika pa je
v starostni skupini od 65 do 69 let (moski 59,2 dneva, zenske 34,9 dneva). Ker se z
leti zdravstvene tezave povecujejo, lahko predvidevamo, da bo zvisanje upokojitvene
starosti vplivalo na daljso bolnisko odsotnost zaposlenih. To pa predstavlja izziv
tako za delodajalce kot za pokojninski in zdravstveni sistem.
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Slika 7: Povprecno trajanje ene odsotnosti
Vir: NIJZ (2025).

6 Ravnanje s starejS$imi zaposlenimi: izzivi za daljSo delovno aktivnost

Spremembe v demografski strukturi in narascajo¢ delez starejSe delovne sile
pomembno vplivajo na aktivnosti kadrovskega managementa. To zahteva
prilagojene strategije za ravnanje s starejSimi delavci, vkljuéno z ustvarjanjem
ustreznega delovnega okolja, skrbjo za njihovo zdravie in dobro pocutje,
upostevanjem njihovih specificnih potreb ter spodbujanjem starostne raznolikosti.
Raziskave kazejo, da delodajalci z uspesno oblikovanimi kadrovskimi praksami
prispevajo k vedji delovni uspesnosti starejsih zaposlenih, njithovem zadovoljstvu in
s tem k vedji konkurencnosti. Poleg tega Kooji et al. (2010) omenjajo, da zaposleni
kadrovske prakse dojemajo kot priznanje njthovemu prispevku, kar krepi njihovo
pripadnost organizaciji in povecuje pripravljenost starejsih zaposlenih, da bodo v

podjetju ostali tudi po izpolnitvi pogojev za upokojitev.

Ceprav so podjetja v veliki meri Ze ozaves¢ena o izzivih staranja prebivalstva in
pomenu daljSe delovne aktivnosti starejsih zaposlenih (Van Dalen et al., 2010), to
pogosto ne zadostuje za konkretne spremembe. V praksi se Se vedno pojavljajo
diskriminacija in predsodki do starej$ih delavcev. Najpogosteje se sreCujemo s

stereotipi o njihovi domnevni neprilagodljivosti, manjsi ustvarjalnosti, nizji
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motivaciji za ucenje, slabsih digitalnih spretnostih ter vedji verjetnosti zdravstvenih
tezav (Turek & Henkens, 2020; Van Dalen & Henkens, 2020; Parry & Smeaton,
2018; Munnell & Wettstein, 2019). Taksna prepricanja ne vplivajo zgolj na odnos
delodajalcev, temvec¢ tudi na samozavest starejsih zaposlenih, ki se pogosto odlocijo
za predcasno upokojitev. Ker so tovrstni stereotipi moc¢no zakoreninjeni in jih je
tezko odpraviti, je klju¢no izvajanje preventivnih programov, ki ozavescajo o
procesu staranja in prispevajo k oblikovanju pozitivhega odnosa do statejsih
zaposlenih (Donizetti, 2019).

Prav zato je pomembno, da delodajalci svoje ravnanje s starej$imi zaposlenimi stalno
izbolj$ujejo in uvajajo ukrepe, ki jim omogocajo boljsi izkoristek potenciala starejsih
delavcev in s tem kakovostnejSe opravljanje dela. Spremljati je treba tudi dejavnike,
ki starejSe zaposlene motivirajo in jim zagotavljajo zadovoljstvo in zavzetost pri delu,
saj so Anxo et al. (2012) ugotovili, da zadovoljstvo pri delu pomembno vpliva na
odlocitve glede upokojitve. Pri tistih delavcih, ki so bili zadovoljni s svojo sluzbo, se
je verjetnost zgodnjega upokojevanja zmanjsala za 14,2 odstotne tocke. Marvell in
Cox (2017) pa navajata, da starejsi delavei med dejavniki, ki jih motivirajo in prinasajo
zadovoljstvo, Se posebej izpostavijo zdravje, saj moc¢no vpliva na njihovo delovno
ucinkovitost in odlocitev za podaljsanje delovne aktivnosti. Zato mora kadrovski
management pravocasno uvesti ustrezne ukrepe, ki starejsim zaposlenim omogocijo
dalj$o in produktivno delovno aktivnost. Ce tega ne storijo, obstaja veliko tveganje,
da bodo ti delavci zaradi neustreznih delovnih pogojev in zdravstvenih tezav trg dela

predcasno zapustili.

V Sloveniji podjetja izvajajo razlicne ukrepe v sklopu Sestih predlaganih vidikov
Zveze delodajalcev Slovenije (ZDS, 2010), katerih cilj je, da bi starejSe zaposlene
obdrzali delovno aktivne ¢im dlje. Prva analiza izvajanja vidikov v velikih podjetjih
v Sloveniji je bila izvedena 2014, ¢ez Sest let pa so Vidmar in sodelavke (2021) stanje

primerjale in ugotovile pozitivne premike pri izvajanju posameznih ukrepov.

Delodajalci se torej zavedajo, da starejsi delavci potrebujejo dolocene posebne
obravnave in posebne delovne pogoje, zato posledi¢no izvajajo ustrezne ukrepe za
starejSe. Glede na visok odstotek absentizma ne preseneca, da veliko pozornost
namenjajo prav zdravju zaposlenih. Vidmar in sodelavke (2021) so namre¢ pri vidiku
upravljanja z zdravjem na delovnem mestu ugotovile pogostejse izvajanje vseh

ukrepov, ki so bili vezani na ta vidik, Se posebej pti naslednjih:
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Tzvajanje programov za iskanje ravnovesia med poslovnim in asebnim Zivljenjen, 1zvajanje programov in
orodij 3a upravljanje s stresom pri starejsib delaveib in programov ga dobro polutie, V' kljucevanje promocije

zdravja v komunikacijo podjetia in Spodbujanje zavedanja pomena dravja med 3aposleninii.

Prav omenjeni ukrepi so pogosto izpostavljeni v literaturi v povezavi z dobrim
pocutjem zaposlenih in njihovim zadovoljstvom (npr. Crawford et al., 2017; Rozman

et al., 2019; Buckle, 2015), kar vpliva na odlocitev starejsih delavcev, da delajo dlje.

Tudi izvajanje ukrepa zagotavljanja ravnovesja med delom in zasebnim Zivljenjem je
za starejse delavce klju¢nega pomena, saj se mnogi poleg sluzbenih obveznosti
soocajo tudi z odgovornostjo za vnuke in oskrbo starejsih druzinskih ¢lanov. Zato
lahko neupostevanje tega ukrepa poveca obcutek utrujenosti in poslabsa njihovo
zdravie (Rozman et al, 2019). Prav tako je pomembno izvajanje ukrepa glede
upravljanja s stresom, ki postaja vse bolj razsirjen problem v druzbi in lahko
negativno vpliva na splosno zdravstveno stanje starej$ih zaposlenih (Buckle, 2015).
Zato je bistveno, da podjetja v svoje komunikacijske strategije vkljuc¢ujejo promocijo
zdravja, saj to spodbuja zdrave zivljenjske navade, ustvarja podporno delovno okolje

in prispeva k odlozitvi upokojitve starejsih delavcev.

Poleg vidika upravljanja z zdravjem so za zadrzanje starej$ih delaveev v podjetju
pomembni tudi drugi vidiki, $e posebej izobrazevanje in usposabljanje v podjetju.
Razvoj sodobne tehnologije namre¢ prinasa potrebo po nenehnem ucenju, hitrem
prilagajanju in sprejemanju novosti. Zato delodajalci pri ravnanju s starejSimi
zaposlenimi pogosto izpostavljajo izziv, kako ucinkovito in v dovolj kratkem casu
zagotoviti ustrezno usposobljenost starejsih delaveev za delo z novo tehnologijo
(Parry & Smeaton, 2018; Van Dalen & Henkens, 2020). Klju¢no je, da so metode
izobrazevanja prilagojene potrebam starejsih, saj ti v primerjavi z mlaj§imi pogosto
potrebujejo ve¢ casa za osvojitev novih znanj (Bogataj et al, 2019). Zato je
pomembno spodbujati motiviranost starejsih delavcev za usposabljanje na podrocju
nove tehnologije ter s prilagojenimi nacini izobrazevanja zmanjsati obcutek dvoma
v lastno uspesnost. Starejsi zaposleni, ki imajo dostop do tako prilagojenega
izobrazevanja in usposabljanja, so podaljsanju svoje delovne aktivnosti bolj
naklonjeni. Tisti, ki novostim ne sledijo, pa se pogosto srecujejo z neprijetnimi

dogodki in stresom, kar negativno vpliva na njihovo zdravje.
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Izvajanje ukrepov pri ravnanju s starejSimi zaposlenimi je klju¢no za zmanjsanje
absentizma, saj lahko prilagojeni delovni pogoji, ustrezno usposabljanje in podpora
pri obvladovanju stresa prispevajo k vecji delovni zavzetosti in boljSemu pocutju
starejsih. S spodbujanjem zdravih delovnih navad, prilagajanjem delovnih nalog ter
izvajanjem programov za ravnovesje med delom in zasebnim Zivljenjem pa lahko
delodajalci zmanjsajo absentizem starejsih in postredno vplivajo na njthovo odlocitev

za podaljsanje delovne aktivnosti.
7 Razprava

Pokojninski sistem v sredini in drugi polovici 20. stoletja je temeljil na konceptu, da
je vecina delovno sposobnega prebivalstva vstopala na trg dela kot najstniki in se je
po upokojitvi soocala z bistveno krajso pricakovano zivljenjsko dobo. Demografske
in zaposlitvene razmere so bile namre¢ povsem drugacne kot danes, ko se mladi v
povprecju vkljucujejo na trg dela razmeroma pozno. To pomeni manj let placevanja
prispevkov v pokojninsko blagajno, hkrati pa se podaljsuje povprecna zivljenjska
doba, kar vodi v vse vedji delez neaktivnega prebivalstva in povzroca pritisk na
dolgoro¢no vzdrznost pokojninskega sistema. Zato je bilo v zadnjih treh desetletjih

nujno sprejeti razlicne ukrepe in pokojninski sistem veckrat prilagoditi.

Drzave imajo pri tem na voljo razlicne resitve, najpogosteje pa se odlocijo za
najhitrejsi in najbolj neposreden ukrep — zviSanje upokojitvene starosti. Ta ukrep
Stevilni avtotji pogosto povezujejo z neoliberalno politiko in prepri¢anjem, da si
staranja druzba ne more privosciti, pri cemer je starajoc¢a se populacija obravnavana
predvsem kot financno breme. Vickerstaff in Loretto (2017) na primer menita, da
neoliberalna politika poudarja individualno odgovornost, da bi morali biti vsi zdravi
in aktivni sposobni za delo in ekonomsko produktivni, ne pa da postanejo porabniki
javnih sredstev. Macnicol (2015) je $e bolj kriticen in pravi, da je temeljno nacelo
neoliberalizma, da starost ne bi smela imeti posebnega statusa za$citenega
zivljenjskega obdobja. Zato je treba starejse prisiliti, da ostanejo delovno aktivni tudi
v poznih letih. Neoliberalna politika tako v ekonomiji nadomesc¢a prejsnji obcutek
druzbene pravicnosti, v katerem so imeli mlajsi in starejsi privilegiran polozaj v
druzbi, ki je temeljil na njihovih prihodnjih in preteklih prispevkih. Zato menimo,
da bi morale vlade pri obravnavi problematike staranja upostevati Phillipsonovo

(2018) misel, da naj cilj ne postane daljse, ampak polnejse delovno Zivljenje.
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Prav zakonska dolocitev zvisanja upokojitvene starosti in s tem prisiljeno podaljsanje
delovne aktivnosti starej$ih vodi tudi v najve¢ nasprotovanj pri delavcih in
delodajalcih. To dokazujejo stavke in protesti sindikatov in delavcev, ki so v zadnjih
desetletjih pogosto izbruhnili ob uvedbah ali napovedih reform pokojninskih
sistemov. Nasprotovanja na stavkah so se najveckrat nanasala prav na podaljsanje
delovne aktivnosti, saj so mnogi menili, da zviSevanje upokojitvene starosti
predstavlja nesprejemljivo breme, zlasti za delavce v fizicno zahtevnih poklicih.
Poleg tega so se protesti osredotodili na socialno nepravi¢nost teh reform, saj naj bi

te imele najvedji vpliv na ranljivejse druzbene skupine.

Mnogi avtorji razpravljajo o problematiki dvigovanja upokojitvene starosti. Street in
Ni Léime (2024) na primer opozatjata na pomanjkanje sistemati¢nih podatkov o
ravnanju delodajalcev, ki raziskovalcem in oblikovalcem politik niso na voljo ter
predstavljajo resno oviro za razumevanje, kako in kateri starejsi zaposleni bi lahko
delali dlje in za katere delodajalce. Poleg tega menita, da so nasveti nadnacionalnih
akterjev (npr. OECD, EU, nevladnih organizacij) ve¢inoma splosni in dogmaticno
usmerjeni v zviSanje upokojitvene starosti. Pri tem pa premalo upostevajo
mednacionalne, veckulturne in regionalne razlike, kar lahko povzroca resne tezave

doloc¢enim skupinam starejSega prebivalstva.

Shai (2018) pa je opozoril, da zvisanje upokojitvene starosti sicer vodi do vzdrznosti
pokojninskih sistemov, vendar se prihranki na ravni drzave izravnajo s povecanjem
izdatkov za zdravstveno varstvo starejsih delavecev, ki jih upokojitvena reforma
prizadene. Avtorjeva raziskava je zanimiva tudi zaradi druga¢ne metodologije v
primerjavi z drugimi raziskavami in se je izkazala za izredno zanesljivo. Prejsnje
raziskave so namre¢ vprasdljive prav zaradi dejstva, da je bilo tezko dolociti, ali
posameznik dela, ker je zdrav, ali pa je zdrav, ker dela. Shai (2018) pa je prvi uporabil
metodologijo, ki je omogocila analizo resni¢nega vpliva podaljsane zaposlitve na
zdravie. Zato avtor ponuja zelo verodostojne dokaze, da podaljSanje delovne
aktivnosti negativno vpliva na zdravje, Se posebej pri manj izobrazenih in fizicno
bolj obremenjenih delavcih. Menimo, da bi morali pri razpravah o zviSevanju
upokojitvene starosti upostevati tudi finan¢no vzdrznost zdravstvenih sistemov, ki
so zaradi bolj pogostih zdravstvenih tezav starejsih bolj obremenjeni, tako v obdobju
podaljsane delovne aktivnosti kot tudi po upokojitvi.
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Prav rezultati omenjene raziskave (Shai, 2018) so nas spodbudili, da smo najprej
preucili samooceno zdravja starej$ih, ki se — pricakovano — s starostjo slabsa.
Ugotovili smo, da svoje zdravje v vseh starostnih skupinah slabse ocenjujejo zenske
in manj izobrazeni posamezniki. Pri tem smo upostevali, da je samoocena zdravija
subjektivna zaznava, kar pomeni, da posameznikova percepcija zdravja ni vedno
skladna z objektivnimi zdravstvenimi kazalniki. Zato smo v osrednjem delu
prispevka analizirali absentizem starejsih zaposlenih v Sloveniji in ga primetjali z

absentizmom drugih starostnih skupin.

cvee

sledi skupina od 55 do 59 let (8,3 %). V primerjavi z mladimi je absentizem tudi
trikrat visji (mladi od 20 do 24 let 3%, mladi od 25 do 29 let pa 3,7 %). V najstarejsi
proucevani starostni skupini od 65 do 69 let pa je absentizem v primerjavi z obema
skupinama starejsih sicer nizji (7,3 %), vendar Se vedno dvakrat visji kot med
mladimi. Dodatno moramo upostevati, da je v Sloveniji upokojitvena starost 65 let,
pri ¢emer se lahko zaposleni iz delovno aktivne populacije umaknejo ze pri 60-ih
letih in 40-ih letih delovne dobe, ali celo prej, ¢e izpolnjujejo pogoje za upokojitev.
Posledi¢no med delovno aktivnimi ve¢inoma ostajajo predvsem tisti, ki so v dovolj

dobrem zdravstvenem stanju, da lahko $e naprej opravljajo svoje delo.

Predvidevamo lahko, da bi bila stopnja absentizma v Sloveniji najvisja prav v
starostni skupini od 65 do 69 let, ¢e bi seveda bili pogoji upokojevanja glede starosti
taki, kot jih predvideva nova zakonodaja (upokojitvena starost 67 let oz. 62 let in 40
let delovne dobe). Starejsi delavei se namre¢ bolj pogosto spopadajo s kroni¢nimi
zdravstvenimi tezavami, kot npr. bolezni bolezni misi¢no-skeletnega sistema ter srca
in ozilja (Crawford et al.,, 2017), poleg tega pa potrebujejo vec Casa za okrevanje.
Prav na problemati¢nost zvisanja upokojitvene starosti na 67 let je v svoji raziskavi
opozoril Shai (2018), pri cemer je izpostavil poslabsanje zdravstvenega stanja teh

delaveev in s tem dodatno finan¢no obremenitev zdravstvenega sistema.

Se posebej problemati¢no je zdravstveno stanje starejsih delaveev v fiziéno
zahtevnih poklicih, zato veéina avtorjev poudarja pomen njihove pravocasne
prerazporeditve na manj obremenjujo¢a delovna mesta ali prilagoditve
upokojitvenih pogojev glede na naravo dela, ki ga posameznik opravlja. Po drugi
strani pa je treba upostevati, da so starejsi delavci vecino svoje poklicne poti preziveli

v obdobju, ko tehnologija $e ni nudila tak$ne podpore fizicnim delavcem kot danes.
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Bogataj et al. (2019) poudarjajo, da nove tehnologije, avtomatizacija in robotizacija
ze uspesno nadomescajo vecino fizi¢no zahtevnih opravil. Zato lahko v prihodnosti
pricakujemo, da bo napredek tehnologije omogocil daljSe opravljanje dela tudi na

trenutno fizi¢no zahtevnih delovnih mestih.

Cedalje vegjo tezavo zdraviu starejsih predstavlja tudi intenziteta dela, veckrat
povezana z delom za racunalniskimi zasloni in s pametnimi telefoni, kar se odraza v
vse vecjem stresu tudi na delovnih mestih z vijo stopnjo izobrazbe. Pri nekaterih
delavcih je digitalizacija prispevala k povecanju digitalnega nadlegovanja, saj
uporabniki pri¢akujejo hitrejSe odzive in obdelavo zahtevkov, kar ima negativne
posledice za telesno in dusevno zdravje (Ogg in Rasticova, 2020). Uporaba nove
tehnologije pa za starejse zaposlene ni problemati¢na samo zaradi intenzitete dela in
zaradi pocasnejSega prilagajanja na novosti. Pefla-Casas et al. (2018) namrec
opozatjajo, da digitalizacija zaradi intenzivne uporabe racunalnikov vpliva na tezave
z vidom ter kostno-misicna obolenja in fizicno utrujenost delavcev. Poleg tega se
zaradi zmanjsane telesne dejavnosti lahko poveca tveganje za sréno-zilne bolezni in
debelost.

Pri razpravah o absentizmu se veckrat navaja, da je med mladimi absentizma vec.
Res je, da je v Sloveniji ve¢ primerov odsotnosti na 100 zaposlenih pri mlajsih
starostnih skupinah, in sicer najve¢ v starosti od 35 do 39 let. Vendar analiza
povprecnega trajanja ene odsotnosti pokaze, da je odsotnost enega primera najbolj
dolgotrajna prav v najstarejsi skupini od 65 do 69 let (v povprec¢ju 48,1 dni). V
primerjavi s skupinami mladih je to povprecje vec kot petkrat visje, kar dodatno
potrtjuje dejstvo, da so s starostjo kronic¢ne in bolj resne bolezni veliko pogostejse in
okrevanje daljse (Crawford et al., 2017). Mlajsi zaposleni obi¢ajno izostanejo zaradi
krajsih bolezni, kot so prehladi, viroze ali manjse poskodbe, starejsi zaposleni pa so
pogosteje odsotni zaradi kroni¢nih bolezni, kostno-misi¢nega obolenja, sr¢no-zilnih
obolenj in drugih resnejsih zdravstvenih stanj, ki zahtevajo tudi daljse okrevanje. Ob
tem lahko omenimo vedno pogostejsi stres, ki se mu starejsi tezje prilagajajo
(Rozman, 2018), kar lahko privede do mocnih in dolgotrajnih negativnih custev, ki

dodatno poslabsajo njihovo telesno in dusevno stanje.

Zanimiva je tudi analiza absentizma po spolu. Ugotovili smo, da je absentizem med
zenskami visji v vseh starostnih skupinah. Najvecje razlike v stopnji absentizma med

spoloma se pojavijo v zgodnjih srednjih letih, najbolj izrazito v starostni skupini od
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30 do 34 let (3,2 o.t.), sledijo pa mlajsi odrasli, stati od 25 do 29 let (2,6 o.t.). Po 35.
letu se razlike v absentizmu med spoloma postopoma zmanjsujejo, vendar so Se
vedno opazne. Zenske so namre¢ v svojem Zivljenju dodatno obremenjene z
druzbenimi normami in pri¢akovanji. Poleg materinskih obveznosti $e vedno nosijo
glavno breme gospodinjskih opravil in skrbi za druge, kar lahko negativno vpliva na
njthovo zdravje. Pri mladih Zenskah zato lahko visjo stopnjo odsotnosti z dela
pripiSemo materinstvu in negi otrok, medtem ko splosne razlike v absentizmu med
spoloma v vseh starostnih skupinah pripisujemo vlogi zensk v druzbi, ki temelji na
odgovornosti in skrbi za druge. Ne gre pa spregledati opozorila Krekule in
Vickerstaffa (2020), da se pri podaljSevanju delovne dobe kot norma uposteva
predvsem privilegirana moska zivljenjska pot. Menimo, da bi bilo pri spreminjanju
upokojitvenih pogojev nujno upostevati obstoje¢e neravnovesje v neplacanih

gospodinjskih in skrbstvenih obveznostih.

Dejstvo je, da daljsa pricakovana Zivljenjska doba postavlja pred druzbo nove izzive,
ki zahtevajo celovite resitve na podrocju zaposlovanja, socialne varnosti in zdravstva.
Podaljsevanje zivljenjske dobe pomeni, da moramo spodbuditi aktivho staranje in
zagotoviti ustrezne delovne pogoje za starejSe zaposlene. Menimo pa, da bi morali
biti bolj pozorni na dejstvo, da je staranje individualen proces in da starost ni
najboljsi kazalnik delovne sposobnosti posameznika in njegove uspesnosti. Skladno
z ugotovitvami, da vsiljeno zvisanje upokojitvene starosti prinasa vrsto negativnih
posledic, in ugotovitvami edinstvene raziskave, v kateri je Shai (2018) uporabil
eksogeno spremembo v zakonodaji (zviSanje upokojitvene starosti na 67 let),
menimo, da bi morali pogoje za starostno upokojitev obdrzati pri starosti 65 let.
Posamezniki pa bi se nato prostovoljno odlocili za nadaljevanje delovne aktivnosti.
Prepri¢ani smo, da bi delo starejsim delavcem $e naprej predstavljalo vrsto izzivov,
osebne rasti in zadovoljstva, ¢e bi delodajalci sprejeli ustrezne ukrepe glede pogojev
dela, dobrih odnosov znotraj organizacije, vsezivljenjskega ucenja in skrbi za varnost
in zdravje. Tako bi starejsi delavei ohranili obcutek smisla in pripadnosti organizaciji,
kar bi vplivalo na njihovo motiviranost in splosno dobro pocutje, predvsem pa bi

dosegli, da bi starejsi lahko z delovno aktivnostjo nadaljevali brez zakonske prisile.
8 Zakljucek

Prebivalstvo v drzavah EU se stara, kar vpliva na zmanjsevanje deleza delovno
aktivnih in s tem dejstvo, da bo moral manjsi deleZ prebivalstva finanéno podpirati

vse vecje Stevilo starejsih. Zato drzave intenzivno i$Cejo nacine, kako prilagoditi
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politiko sistema socialne varnosti, Se posebej vprasljiva je vzdrznost pokojninskega
sistema. V tem kontekstu prihaja do sprememb zakonodaje, ki vkljucujejo
spreminjanje upokojitvenih pogojev, predvsem na rac¢un dvigovanja upokojitvene

starosti.

V prispevku smo omenili vrsto pozitivnih posledic dvigovanja upokojitvene starosti
npr. dolgorocno stabilnost pokojninskih sistemov, zmanj$anje pritiska na javne
finance, z daljSo delovno aktivnostjo statejsih pa le-ti obdrzijo socialne stike, njihov
upad kognitivnih sposobnosti je pocasnejsi in imajo zagotovljeno veéjo financno
varnost. Omenili smo tudi negativne posledice, npr. protesti delavcev in sindikatov,
zmanj$anje prostovoljstva starejsih delavcev, zmanjsana moznost pri oskrbi ostarelih
starSev in pri varovanju vaukov, zmanj$ana moznost vkljuc¢evanja mladih v delovno
okolje. Raziskave o vplivu dvigovanja upokojitvene starosti na zdravje so bile
deljenega mnenja, vedinoma pa so porocale o negativnem vplivu. Se posebej
pomembna se nam je zdela raziskava, ki je edinstvena glede vzro¢ne povezanosti
med zaposlitvijo in zdravjem (Shai, 2018). Avtor je ugotovil, da ima zvisanje
upokojitvene starosti negativen vpliv na zdravje, poleg tega se financno breme z
vidika drzave ne zmanjsa, saj se vsa prihranjena sredstva na racun izplacil pokojnin

porabijo za bolj obremenjen zdravstveni sistem.

V osrednjem delu prispevka smo najprej analizirali samooceno zdravja v Sloveniji in
ugotovili, da se samoocena zdravja s starostjo pricakovano slabsa, pri cemer ga
zenske in manj izobrazeni posamezniki ocenjujejo slabse. Ker gre za subjektivno
zaznavo, ki ni vedno skladna z dejanskimi zdravstvenimi kazalniki, smo se
osredotocili na analizo absentizma, da bi pridobili objektivnejsi vpogled v
zdravstveno stanje starej$ih zaposlenih in ga primerjali z drugimi starostnimi
skupinami. Ugotovili smo, da se stopnja absentizma izrazito povecuje s starostjo, pti
cemer je najvi$ja v starostnih skupinah tik pred upokojitvijo, zenske pa imajo v
primerjavi z moskimi v vseh starostnih skupinah visji absentizem. Ti podatki
poudarjajo potrebo po ciljno usmerjenih ukrepih za obvladovanje absentizma, ki bi
morali vkljucevati tako prilagoditve delovnega okolja kot tudi ukrepe za varovanje

zdravja in dobrobit starejsih zaposlenih.

Menimo, da bi dvig upokojitvene starosti v Sloveniji, skladno s predvideno novo
zakonodajo, lahko privedel do se vecjega absentizma med starejsimi delavci, saj se s

staranjem pogosteje pojavljajo kroni¢ne bolezni, daljsi pa je tudi ¢as okrevanja. Zato
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bi bil potreben tehten razmislek o dodatni obremenitvi zdravstvenega sistema ter
povecanju stroskov, povezanih z dolgotrajnimi odsotnostmi. Poleg tega se nam ne
zdi smiselno, da se pri razpravah o upokojitvenih pogojih ne uposteva heterogenosti
starejsih zaposlenih. Pomembno je, da se v odlocitve pri dolo¢anju upokojitvene
starosti vkljucijo razlike glede na poklic, ki ga posameznik opravlja, njegovo
zdravstveno stanje ter tudi spol, saj zenske Se vedno opravijo ve¢ skrbstvenih in

gospodinjskih obveznosti.

Pri dvigu upokojitvene starosti ne moremo prezreti dejstva, da neoliberalna
miselnost starejSe dejansko prisili v nadaljevanje dela, ne glede na njihove
individualne sposobnosti in zelje. Vsak posameznik je edinstven, zato bi morala biti
odlocitev o podaljsanju delovne aktivnosti prilagojena njegovim zmoznostim,
potrebam, predvsem pa njegovi lastni odlocitvi in potrebam. Najnovejsa raziskava
(Belles et al., v Perez, 2024) je pokazala, da podaljSanje odhoda s trga dela za eno
leto poveca tveganje za smrt med 60. in 69. letom kar za 4 o.t. Z eti¢nega vidika bi
bilo zato povsem upravi¢eno, da se upokojitvena starost zakonsko ne zvisuje,
temvec¢ da bi starejsi od 65 let sami odlocali o tem, ali Zelijo nadaljevati z delom.
Menimo pa, da bi morali okrepiti zavedanje delavcev o pomenu zdravija ter posebno
pozornost nameniti zadovoljstvu starejsih zaposlenih, saj bi se tako lazje odlocali za
nadaljevanje delovne aktivnosti tudi po izpolnitvi zakonskih pogojev za upokojitev.
S tem bi brez prisile sprejeli del druzbene odgovornosti pri resevanju izzivov,

povezanih s staranjem prebivalstva.

Zaklju¢imo z navedbo Street in Ni Léime (2020), da bi morali delodajalci, sindikati,
vlada in delavci v medsebojnem sodelovanju oblikovati usklajene in domiselne
politike, ki bodo pri oblikovanju pokojninskih reform obravnavale zdravje pri delu,
poklicno raznolikost in vlogo spolov v celotnem zivljenjskem obdobju. Le tako
bomo lahko zagotovili, da podaljsevanje delovne aktivnosti ne bo kaznovalna prisila,
ampak privla¢na izbira. Starejsi delavci pa bodo delali zaradi dejstva, ker jih delo

ostrecuje in jim predstavlja izpolnitev Zivljenjskega poslanstva.
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