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KLINIKAI ISMERETEK IIl. GERIATRIAI ISMERETEK II.

(GERATRIAI GONDOZAS)

ESETFELVETES - MUNKAHELYZET

S. Janosné Marika néni 69 éves. Férje harom évvel ezel6tti haldla 6ta egyediil él egy
kistelepiilésen, 800 f6s kisfaluban. Két l[anya és négy unokaja van, férje allatgondozé volt, 6
pedig varrénd. Mivel egyedil él csalddtagjaitdl segitségre nem szdmithat, hiszen lanyainak
mas gondja is van , 6 rajta kiviil. Egészségi allapotat tekintve, kordhoz képest lényegesen
rosszabb allapotban van, mint az atlagos id6s népesség. Sulyos sziv-és érrendszeri
megbetegedésben szenved, valamint csontritkulasa van, melynek koszonhetéen tavaly egy
kis Gt6édést kovetben alkarcsontja is eltorott, mely nehezen gyogyult.

Sok izileti gyulladasos megbetegedés miatt, rendszeres fajdalmai vannak, mely kihat a
mozgdsara is, tobbszor allt mar gydgyintézeti kezelés alatt. Onellatasi képességét tekintve
részben tudja dnmagat elldtni megfigyelésre, rendszeres orvosi ellenérzésre és segitségre
szorul.

A fent felsorolt problémakra, tud-e adekvat megoldasokat ajanlani sziikség esetén?

A kérdés pontos megvalaszoldasa érdekében kérem, olvassa el az alabbi szovegrészt,
melyben vdlaszt kaphat, hogy az idés ember esetében milyen gondozasi formak vehetdek
igénybe.

SZAKMAI INFORMACIOTARTALOM

1. A lakossag egészségi allapota, demografiai mutatok

Magyarorszagon a lakossagszam évek éta csokkend tendenciat mutat, a haldlozdsok szama
meghaladja a sziiletések szamat. A csecsem@haldlozds az utdbbi évtizedekben jelentés
mértékben csdokkent, 2000-ben meghaladta a 9%.-et, 2007-ben mar 6%, alatt volt, ez az EU
atlaganal (4,6%o) jelenleg is magasabb.

A sziletéskor varhato atlagos élettartam jelentésen elmarad az Eurdpai Unid tagorszagainak
atlagatél. 2007-ben a férfiaknal 69,2 év volt, ami kozel 7 évvel marad el az EU atlagtél
(a régi 15 tagallamtol tébb mint 8 évvel), néknél 77,3 év volt 2007-ben, ez mintegy 5 évvel
kevesebb, mint az EU atlag.
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A vezetdé haldlokok kozil a 65 évnél fiatalabbak korében a legtobben rosszindulatu
daganatos betegségek miatt halnak meg Magyarorszagon. Ezen betegségek miatti haldlozas

rendkiviil magas az EU atlaghoz viszonyitva, a 65 év alatti férfiaknal csaknem kétszerese, bar
az utébbi években mind a férfiaknal, mind a ndéknél csokkent. Ezen beliil hasonldé képet
mutat a légcs6-, horg6- és tudbérak miatt bekodvetkez6 halalozas, viszont a nék korében
novekvd tendenciat mutat (az EU Aatlaghoz hasonléan). Az emlérak miatti haldlozas
jelent6sen csokkent az utobbi néhdny évben és csak kismértékben haladja meg az EU
tagorszagainak atlagat, a méhnyakrak miatti haldlozas viszont csaknem kétszerese annak (a
régi EU tagorszagokhoz viszonyitva a kiilonbség még jelentésebb).

A keringési rendszer betegségei miatti haldlozds a 65 évnél fiatalabbak korében
Magyarorszagon az 1990-es évek 6ta csokkend tendenciat mutat, de az Eurdpai Unié
tagorszagainak atlagahoz képest rendkiviil magas. Ezen belil az ischaemias szivbetegségek
miatti haldlozds a korabbi évek csokkenését kovetéen az utdbbi néhany évben mind a
férfiakndl, mind a ndéknél novekedett (eltéréen az unidés orszagok atlagatél). Az
agyérbetegségek miatt bekovetkezé haldlozas - az utébbi években jelentésen - csokken, de
még igy is nagymértékben meghaladja az EU atlagot.

Az emésztérendszer betegségeit tekintve a magyar lakossag helyzete rendkivil kedvezétlen,
bar az utobbi évtizedben csdokkend tendencia figyelheté meg, még igy is sokszorosan
meghaladja az EU atlagot. Néhany, az alkoholfogyasztassal 6sszefliggésbe hozhaté betegség
esetében szintén hasonlét tapasztalhatunk.

A balesetek, mérgezések, erGszak, tehat a kils6 okok miatti haldlozas szintén csokkend
tendenciat mutat, de lényegesen magasabb, mint az EU atlag .

A légzbszervi betegségek miatti haldlozds 65 éves kor alatt mind a férfiak, mind a nék
korében jelent6sen novekedett az utdbbi években . Egyes, a dohdnyzassal 6sszefliggésbe
hozhat6 betegségek tekintetében még riasztobb a kép, hiszen mindkét nem vonatkozasaban
az EU atlag tobb mint kétszerese ezen betegségek miatt bekdvetkezé haldlozas és - eltéréen
az uniés orszagok atlagatol - novekszik is.

Az asztma miatt regisztralt betegek szama az elmult évtizedben folyamatos novekedést
mutatott, az Uj betegek szama (incidencia) 2007-ben meghaladta minden korabbi év adatat.

A tidégondozokban nyilvantartott 1éguti allergias betegek szdma is jelentésen novekedett
az utébbi években.
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2. A tarsadalmi-gazdasagi helyzet és az egészség

A lakossag egészségi dallapotanak elemzésekor a kornyezeti és az életmodbeli tényezdk
mellett tekintettel kell lenni a szocio-6kondémiai tényezdékre is. A lakossag tarsadalmi-
gazdasagi helyzete és egészségi allapota 6sszefiigg egymassal. A tarsadalmi-gazdasagi
helyzet jellemzésére egy Osszetett mutatd kerilt kidolgozasra (deprivaciés index), amely -
kilonb6z6 mértékben sulyozva - a kovetkezd 7 tényezét foglalja magdban: a jovedelmi
viszonyokat, az iskolazottsagot, a munkanélkiiliséget, a gyermekiiket egyedil nevelé nék
aranyat, a nagycsaladok aranyat, a lakoésiriiséget, valamint a 100 fére juté személyautdk
szamat. Az ilyen méddon kifejlesztett mutaté telepilésszintli vizsgdlata alapjan
megallapithatd, hogy a deprivacio novekedése és a korai haldlozas (15-64  évesek)
emelkedése kozott statisztikailag szignifikans O0sszefliggés van mindkét nem esetében. A
legmagasabb a halanddésag a leginkabb deprivalt észak-magyarorszagi és észak-alfoldi
régidban.

Hasonldan fligg 6ssze a szocidlis helyzet és a tiid6, a gyomor, a méhnyak rosszindulatu
daganatos betegségei, valamint a keringési betegségek miatti haldalozas terileti eloszlasa.
Ezzel szemben a vastagbél- és emlédaganatok miatti haldlozas a jobb szocidlis helyzeti
orszagrészekben gyakoribb. Az emlitett 06sszefliggések Budapest keriiletei kozott is
kimutathatéak, legkedvez6bb a halandésag a Xll. kertiletben, mig legkedvezétlenebb a VIII.
keriletben.

A népesség egészségi egyenlétlenségeinek kezelése
Helyzet

A lakossag egészségi allapota a tarsadalmi jélét indikatora. Populaciés szinten az egészség
egyik legfontosabb meghatadrozéja a tarsadalmon beliili egyenl6tlenség - a legszegényebb
és leggazdagabb rétegek egymastél valo tadvolsaganak mértéke iskoldzottsag, foglalkozas és
jovedelem tekintetében. A népesség egészségi allapota, leghatékonyabban és legnagyobb
mértékben a legszegényebb rétegeket megcélzé intervencidkkal javithatd, amelyek egyuttal
az egyenlétlenséget is csokkentik. Az elérheté adatok alapjan, Magyarorszagon példaul a
cigdnysdg az a legnagyobb Ilétszamu csoport, amely minden tarsadalmi-gazdasagi
paraméter vonatkozasaban a legnagyobb mértékben kilonbozik a lakossag atlagatdl.

Az egészségi allapot és a tarsadalmi-gazdasagi helyzet osszefiiggéseit jelzi, hogy az
északkeleti régidban a legalacsonyabb az egy f6ére jutd brutté hazai termék (GDP); magasan
az orszagos atlag folott van a munkanélkiiliségi rata; harom észak-keleti megye (Borsod,
Hajdu, Szabolcs) a pénzbeli rendszeres szocidlis segélyezettek 42%-4at mondhatja magdaénak.

Az orszagban, Szabolcs-Szatmar megyében a legmagasabb a korhatar alatti rokkantsagi
nyugdijasok ardnya; az anyagi raszorultsag alapjan fizetett gyermekvédelmi tamogatas teljes
orszagos 6sszegének 60,6%-at 1998-ban Borsod, Hajdu és Szabolcs megye 6nkormanyzatai
fizették ki, mikdzben e megyékben a 19 éven aluliak 6sszlétszdma az orszagos 6sszesnek
mindossze 20,1%-a volt.
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A hatranyos helyzet(i népesség problémai abba az iranyba hatnak, amelyben - kiilsé
segitség nélkil - az egészség-problémak hosszu tava halmozdédasa josolhatd meg. A
mindennapos gyakorlati tapasztalatok azt mutatjak, hogy a rossz szocialis korilmények
kozott élék, kulonosen a gyermekek, nemcsak nagyobb valdszinliséggel szenvednek el
egészségkarosodast, de komplex okok miatt igen gyakran kimaradnak az egészségligyi
ellatasbél is, vagy oda csak sulyos, elérehaladott karosodassal jaré allapotban keriilnek be.

Az egészségi allapottal kapcsolatos néhany probléma felvetését kovetéen , az alabbiakban
ismertetésre kertilnek az alapvet6 emberi sziikségletek, hiszen ezen sziikségletek
kielégitésének hidnya az ami kihat az egészségi allapotra, valamint jelentés mértékben
meghatarozzak a geriatriai gondozas fontossagat, feladatait, formait.

3. A geriatria fogalma

A geriatriai az altalanos medicina egyik agazata, amely az id6sek egészségével, valamint
betegségeik klinikai, preventiv és gyégykezelést aspektusaival foglalkozik. Maga a kifejezés
gorog eredetl szdosszetétel: geron=id8s, o6reg: inter=orvos, iatria=orvoslas, orvostan (v.
O.pediatria, pszichiatria). Mig angolszasz nyelvteriileten kezdett6l a geriatria elnevezést
alkalmaztak, a kontinentdlis Europaban inkabb a gerontolégia megnevezés terjedt el.

A geriatria” csak az utébbi idében kezd terjedni. Geron= I. el6bb: onton=Iétezé6, lény:
ligia=tan, ismeretek 0sszessége, valamely targykoérben (I. ornitolégia, pszicholégia,
paleontoldgia, stb.).

Etimologidja alapjan a gerontoldgia, a geriatridnal jéval kiterjedtebb tartalmu, valamennyi
idGs lényre (nemcsak az emberre) vonatkozé valamennyi ismeretanyag atfogé megnevezése.

4. Az alapveté emberi szlikségletek:

A sziikséglet olyan hidny , amely tartés fennallds esetén az egészséget, vagy az életet
fenyegeti. A biolégiai sziikséglet nyoman keletkezd jellegzetes belsé allapot olyan
cselekvésre készteti az emberi szervezetet, amelynek kovetkeztében a hiany megsziinik, az
egyensuly helyreall.. Ezt a belsé egyensulyi dllapotoz homeosztazisnak nevezziik.

Az egyént személyisége és sziikségletei alapjan is meg kell ismernink. A segité munka
sikere érdekében meg kell ismerniink kliensiink tényleges sziikségleteit és igényeit.

Nagyon fontos elem a szikségletfelmérés, melynek legfébb célja, hogy minél tobb
informaciot nydjtson az alapsziikségletektdl az intellektualis sziikségletekig.

Az emberi sziikségletek hierarchiaja Maslow szerint:

Fiziologiai sziikségletek (alapvet6 problémak kore, éhség, szomjlsdg, testi sziikségletek, a
legerételjesebb sziikségletek).

Hianyuk esetén ezek kielégitése az egyén egyetlen célja. A sziikséglet kielégiilését kovetben
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mar megjelenhetnek a magasabb rend( sziikségletek (hierarchikus felépités).

Szocidlis szolgaltatasban, geriatriai gondozasban - fizikai ellatas szintje, étkezés, hideg-
meleg viz, lakhatas, létfenntartds sziikségleteinek 6sszessége, ami az életben maradas
alapfeltételei.

Biztonsdgi sziikségletek
Biztonsagi igények: domindans sziikséglet, a Iét biztonsag, balesetvédelem, kiszamithat6sag,
stabilitas igénye, a megszokott dolgok elényben részesitése az ismeretlenekkel szemben.

Szocialis szolgaltatdsoknal és a geriatriai gondozasban a stabil, biztonsagos kornyezet,
védelem a sériiléstdl, védelem a betegségektdl, batorzat, kapaszkodék, fény, megszokott
gondozdk, ismert, kiszamithat6 szabalyok.

Tdrsadalmi sziikségletek

Szeretet, baratsag, elfogadas iranti szikséglet: a fiziolégias és biztonsagi sziikséglet
kielégitettségekor felmeril a szeretet, gyengédség szikséglete. (valahova valo tartozas
igénye, tars, barat, feleség, gyerek(szeretetet adni és kapni, a simogatas, érintés ereje).

Megbecsliilés sziikséglete:

Az az érzés, hogy fontosak vagyunk, hasznosak és sziikségesek a tarsadalomban, a kisebb
k6zosségekben.

Onbecsiilés, masok megbecsiilése, elismerés, teljesitmény, tisztelet iranti igény:

- J6l megalapozott dnértékelés, dnbecsiilés, dnérzet, a masok részérdl megnyilvanulé
tisztelet elvardsa.

- Szociadlis szolgaltatasban respektdlni és tisztelni kell az igénybevevét! Elismert tagja
legyen a kozosségnek, visszajelzést kapjon, hogy 6 fontos. Foglalkoztatds, cél,
értelmes élet.

- Joga van az emberi méltésaghoz, megbecsiiléshez!

Onmagunkat csak akkor tudjuk megbecsiilni, ha masok is megbecsiilnek!

Onmegvalositds sziikséglete

Onbeteljesulés iranti vagy, az ember abban tevékenykedjen, amiben ki tud teljesedni. Az
egyénben rejlé lehet6ségek megvalésitasa. Szocidlis szolgdltatasokban alkotd csoportok,
egyéni mulvészeti tevékenységek tamogatdsa, kiallitasokon bemutatkozds, képzés
tamogatasa.

Tarsadalmunkban minden ember 6nmaga szamara jél megalapozott értékelést, dnbecsiilést ,
vagy Onérzetet és masok részér6l megnyilvanulé tiszteletet igényel. A jol megalapozott
Onbecsilés és tényleges képességeken, az elért eredményeken és masok részérdl érzett
tiszteleten alapszik. Amit az ember tud , azzd kell lennie. Ezt nevezhetjiik
onmegvalésitasnak.
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Tudds és megértés irdnti vdgy:
Kivancsisag, kutatds, a vilagban valé biztonsagos eligazodas vagya.

Nagyon fontos szempontok a sziikségletek kielégitése sordn a geriatriai gondozas teriiletén:

A mesterséges tamaszok csak akkor Iépjenek be, amikor mar az egyén

teljesit6képességének hatarat elérte.

- Csak abban kell segiteni, amire a kliens, természetes erdéforrasainak hiadnydban mar
képtelen kielégiteni.

- Alul-gondozas - a sziikségletek kielégitetleniil maradnak, a természetes eréforras és
a mesterséges er6forras kozott hidny, viakuum keletkezik.

- Tulgondozas - tulsegités, megoldjuk kliensiink problémajat helyette, nem vessziik
igénybe sajat er6forrasait.

- Az egyén er6forrasait meg kell ismerni és aktivitdsdra alapozva csak ott kell

beléptetni a

A sziikségletek kielégitése és hidnyuk esetén nagyon fontos ismerniink a fiziolégiai
elvaltozasokat idéskorban.

5. Fizioldgiai valtozasok idéskorban

Az oOregkori valtozdsok lassan, évek hosszu soran alakulnak ki, és kozben az egyén
igyekszik a valtozasokhoz idomulni.

BGr védbrendszere

- subcutan szovet és a rugalmas rostok tomege csokken, ezdltal a bér vékonyabb és
rugalmatlanabb lesz

- faggyumirigyek kisebbek lesznek, a kivalasztasuk csdokken, a nedvességképzés
lelassul, viszketést okozva: bérkarosodas kockazata magas

- csokkené mértékld izzadas miatt a test hémérséklet-szabdlyozdsa karosodik:
hatastalan hészabalyozas

- a hajszalerekben a véraramlas csdokken: sebgydgyulas lelassul, fert6zés magas
kockazata

- vérellatds csokken kulonos tekintettel az alsé végtagokra: megvaltozott szoveti
perfaziéo magas kockazata

- erek torékenyekké valnak

- a bdér megvaltozott nyomas- és h6éérzékenysége: decubitusok és hé okozta sérilések
magas kockazata

- csOkken a melanintermelés, amely kdovetkezménye a sziirkésfehér haj

- haj elvékonyodik, szemérem- és honaljszérzet nbéknél csokken, de az arcon
sz6érnovekedés tapasztalhato

- Az dnbecsiilés lehetséges csokkenése a fizikai megjelenés valtozasa miatt.

Vaz- és izomrendszer
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az izomzat tomege és rugalmassaga csokken, ezaltal csokken az er6- és a

tlir6képesség, a reakcididé hosszabba valik, és koordinaciés zavarok keletkezhetnek

- a csontok asvanyianyag-tartalma csokken, ez a csontvaz instabilitasdahoz és a
csigolyakozi porckorong zsugorodasahoz vezet, a gerinc rugalmassaga csokken, és
meghajlasa is bekdvetkezhet

- izlileteken degenerativ elvaltozasok alakulnak ki, amely fajdalom, merevség
kialakulasdahoz és mozgdssor elveszitéséhez vezet /fizikai mobilitds karosodasa,
sériilés magas kockdazata, trauma magas kockazata/

- fizikai gyakorlatok hidnya miatt kialakult székrekedés

- funkciondlis incontinencia, oka: beteg nem képes eljutni id6ben a fiirdészobaba

- Az inakivitasbél eredé problémak magas kockazata.

- Cardiovascularis rendszer:

- csoOkken a szivteljesitmény, és a megterhelés utani helyredllas ideje hosszabb

- a szivnek sokkal tobb idére van sziksége a fizikai aktivitas utani normal
szivfrekvencia helyredllitdsdahoz

- szivfrekvencia a kor el6rehaladtaval lassubba valik

- a szervekbe aramlé vér mennyisége csokken /agy és a szivkoszorlerek nagyobb
mennyiségli vért kapnak a tobb szervnél

- csokken az artéridk rugalmassaga, amely csokkent periférids ellenallast eredményez,
ebbdl kovetkezi, a systolés vérnymas megemelkedése, és a diastolés vérnyomas is
enyhe emelkedést mutat

- véndk kitagulnak, és a feszini véredények jobban kiemelkednek

Légzdérendszer

- légz6rendszerhez tartozé izmok merevebbekké valnak, amelynek kovetkeztében
- atidd vitalkapacitdsa csokken, mig a rezidudlis kapacitasa né

- tuddéhélyagocskak elvékonyodnak, igy a gdzcsere kevésbé hatékonnya valik:

- fizikai megterhelés hatasdra szapora légzés alakulhat ki

- kohogés mechanizmusa kevésbé hatékony, léguti fert6zés magas kockazata

Gastroitestinais rendszer

- fogzomanc elvékonyodik

- periodontalis megbetegedések fokozédnak, kezelés nélkiil a fogak kihullasahoz
vezet

- izlel6bimbdk szama, és ezzel az étvagy is csokken

- nyaltermelés kevesebb, nehezebbé vdlik a ragds és a nyelés

- a gyomoriirités késleltetett, az étel hosszabb ideig marad a gyomorban, ez csokkenti
a gyomor kapacitasat, és til hamar okoz telitettséget: sziikségesnél kevesebb
taplalék fogyasztasa

- a garatreflex kevésbé hatékony, az aspiracé magas kockazata

- vastagbél perisztaltikus mozgasa és idegi érzékelése csokken, ez hozzajarul a
székrekedés kialakulasahoz

- 70 éves kor utdna maj mérete csokken
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maj enzimtermelése csokken, hatassal van a gydgyszer metabolizdlasra és a
detoxicatids folyamatra

epehodlyag urilése kevésbé hatékony, epe vastagabba valik, koleszterin szint megnd,
epeké el6fordulasanak gyakoribba valasa

Vizeletrendszer

csokken a nephronok szama, vesecsatorna kivalaszté és Ujra felszivd képessége is
fokozatos gyengllést mutat.

csokken a glomerularis sz(rés

a vérkarbamid nitrogén szintje 70 éves korra 20%-kal emelkedik

csokken a szervezet natrium-visszatartd képessége

csokken a hélyag kapacitasa, vizeletirités gyakorisaga né

lefekvéskor a vesefunkcié né, a vizeletirités lefekvés utan azonnal sziikségessé
valhat

a hélyagizmai és a gatizmok gyengilésével az id6és emberek képtelenek a hodlyag
teljes kilritésére, ez pedig Urités utani vizeletmaradvanyt eredményez, huagyuti
fert6zése magas kockazata

prostata megnovekedhet

vizeletcsopogés gyakorisdga

Idegrendszer

agyi keringés és az oxigén hasznositdsa csokken: tobb idére lesz sziikség a
gyorsasagot koordindciét, egyensulyérzést és finom kézmozdulatokat igényl6
motoros és szenzoros feladatok teljesitéséhez, ha nem all fenn patolégias eset, akkor
elmondhatd, hogy az intelligencia, a tanulasi képesség nem romlik

rovid tavi emlékezet valamennyire csokkenhet, de a hosszu tavd memodria
valtozatlan marad

éjszakai alvas csokken az egyre gyakoribb és hosszabb ébrenléti periodusok miatt
alvaszavar

Erzékelés valtozasai

Ldtds

Hallds

a lencse kevésbé hajlékony, besargul, ez zavart okoz a szinlatasban, a zéldek és
kékek 0sszemosddnak, meleg szinek sokkal jobban elkilonilnek, halyog
keletkezésének valoszinlisége megné

pupilla 6sszeszukiil, kevesebb fényt engedve at

csarnokviz konzisztencidja megvaltozik, homdlyos latast okozva

a retina megvaltozik, késleltetve érzékeli a fényvaltozasokat, gyengébb a fényerdsség
tlirés

szemcsarnok el6kamrajaban tortént valtozasok hatasdra novekedhet a csarnokviz
nyomasa, amely glaucoma (zold halyog) kialakulasahoz vezethet
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- fulkagylé rugalmatlanabb, szérzet a fiilben megvastagodik, sorvadas alakul ki, fllzsir
mennyisége megnd

- neuronok szama csokken, és a vérellatds gyengébb, csigaszovete leépil, és a
hall6csontocskak degeneralédnak

- kialakul az idéskori hallascsokkenés /presbyacusia , el6sz6r a magas frekvenciaju
hangok érzékelése szlinik meg

- A sérilés, trauma magas kockazata. Tarsadalmi elszigeteltség. Az 6nbecsiilés zavara.

Szaglds

- izlel6bimbdk szama csokken, izlel6érzékenységiik gyengiil
- szikségesnél kevesebb taplalék fogyasztasa

Orr
- orrban lévé receptorok megvaltozasa a szagloérzék csokkenéséhez vezet
Mozgdsérzékelés
- csokkent helyzetérzés, egyensuly- és koordindciés problémat okoz, sériilés és
trauma kockazata megné
Immunrendszer

- novekedik az autoantitestek szama, amely noveli az autoimmun megbetegedések
eléfordulasi aranyat
- fert6zések magas kockazata

Endokrin rendszer

- pancreas béta-sejtei késleltetik az inzulintermelést, vércukorszint megemelkedését
okozza

- a pajzsmirigy valtozasai csdkkentik az alapanyagcsere-értékét
Pszichoszocialis valtozasok

- aszeretet lény elvesztése halal, athelyezés, valas, elidegenedés kovetkeztében

- kapcsolatok elveszitése a veszteségek miatt

- veszteség miatti szerepvesztés

- érzékelés karosodasa miatt kialakulé szocializaciés nehézségek

- egészségi dllapot, a kapcsolatok és az anyagi helyzet valtozasaihoz valé
alkalmazkodds sziikséglete: tarsadalmi elszigeteltség, megvaltozott szerepvallalas,
megvdltozott csalddi folyamatok, megvaltozott szexualis szokdsok, bankédas

6. Gondozas

Az allam gondozasa lehet anyagi (pl. pénzbeli juttatasok, nyugdij), lehet testi, lelki és
szocidlis allapotnak megfelel6 gondozas.
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Gondozas

Bizonyos betegség miatt veszélyeztetett személyeket és csoportokat megfigyelés alatt
tartanak azért, hogy a betegségeket megel6zzék, gydgyitsak, vagy legaldbb az allapot
romlast megakadalyozzak. A gondozdsban mindig a megel6zés szempontjai érvényesiilnek.

Gondozas feladata

Az eredményre torekvé gondozas jellemzdéje az aktivitas: nem varja be, amig a karos
tényezd6k hatasa kialakul, hanem azokat id6ben észlelve megfelel6 intézkedéseket hoz.

A gondozas nemcsak az egészségeseket, hanem a betegeket is védi, az allapot romlas
megakadalyozasa miatt.

Az oOregség regressziv (lelassuldé) folyamata az embereket testi,  lelki, szocidlis
vonatkozasban nem beteggé, hanem veszélyeztetetté teszi.

A hatékony gondozas elemei

Aktiv felkutatds: felkutatni a veszélynek kitett csoportokat. Regisztralni 6ket. Sziikségleteiket
felmérjuk. A szolgaltatdsokat hozzarendeljik a sziikségletekhez. Itt nem 4all meg a munka,
ezt folyamatosan ellendrizni kell. A folyamatos ellenérzés a hatékony gondozas feltétele.

7. A komplex gondozas

Szocidlis gondoskodas: komplex tevékenység, mely célja egy-egy korcsoport, népréteg vagy
problémakkal kiizdé csoport életminéségének javitdsa, fenntartasa, jogi eszkozok és etikai
szabdlyok adta lehetdségek kihaszndlasdval. A szocidlis gondozas komplexitdsa,a gondozas
céljainak és feladatainak megvaldsulasa érdekében, a segitségre szoruld bevonasaval végzett
kilonb6z6 tevékenységek oOsszessége, a gondozas elemeinek egyiittes gyakorlati
végrehajtasa.

Szocialis gondozas elemei

El6gondozas
A gondozasi igények felmérése
A gondozott megismerése

A bekoltozés, beilleszkedés eldsegitése

Szocidlis gondozds a szocidlis gondoskodds egyénhez kotott, gyakorlati megvaldsitdsa, az
eszkozok és médszerek szintjén.
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Célja és feladata: A gondozas

sziikségletekhez igazodd, személyre szabott

segitségnyuljtas, melynek mértékét, terjedelmét, gyakorisdgat és formadjat a segitségre
szoruld egyén testi, lelki és szocialis allapota hatarozza meg.

Fizikai ellatas

A szlikebb és tagabb koérnyezet

Elelmezés

Ruhazat (textilia)

Egészséglgyi ellatas

Egészségugyi alapapolasi feladatok ellatasa

Rendszeres orvosi felligyelet

Szakorvos ellatas

Gybgyszer-és gydgyaszati segédeszkoz ellatas

Kérhazi ellatas

Mentalhigiénés gondozas (pszichés gondozas)

Mentdlis irdanyitas

Egyéni banasmod

Tarsas kapcsolatok fenntartasa,kiépitése

A kornyezet artalmainak megel6zése

Foglalkoztatas

Fizikai foglalkoztatas

Szellemi- kulturalis foglalkoztatas

Erdek-képviseleti forumok igénybevétele

Személyiségi jogok védelme

Az id6s személyek gondozasaba bevonhat6 szolgdltatasok és intézmények, szabalyozasok:

Az ellatdas megtervezése soran figyelembe kell venni a torvényi szabdlyokat és lehetGséget,

valamint az ellatasra szorulé sziikségleteit, egyéni adottsagait.

Torvényi lehetéségek

1) 1993. évi lll. térvény a szocidlis igazgatasrél és szocidlis ellatasokroél

Alapszolgaltatasok

Hazi seqitségnyujtas
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Hazi segitségnyljtds keretében a szolgaltatast igénybe vevé személy sajat
lakékornyezetében kell biztositani az o6nallé életvitel fenntartasa érdekében sziikséges
ellatast.

A hazi segitségnyujtas keretében biztositani kell:
az alapvet6 gondozasi, apolasi feladatok elvégzését,

az onallé életvitel fenntartdsdban, az ellatott és lakékornyezete higiénias koriilményeinek
megtartasdban valé kézremiikodést,

a veszélyhelyzetek kialakuldsanak megel6zésében, illetve azok elhdritdsaban vald
segitségnyujtast.

A hazi segitségnyujtast a szakvéleményben meghatarozott napi gondozasi sziikségletnek
megfelel6 idétartamban, de legfeljebb napi 4 éraban kell nydjtani. Ha a gondozasi
szikséglet a napi 4 orat meghaladja, a szolgaltatast igényl6t az intézményvezetd
tdjékoztatja a bentlakasos intézményi ellatdas igénybevételének lehet6ségérdl.

Falugondnoki és tanyagondnoki szolgaltatas

A falugondnoki, illetve tanyagondnoki szolgaltatds célja az apréfalvak és a kilterileti vagy
egyéb belteriileti, valamint a tanyasi lakott helyek intézményhidnydbol ered6é hatranyainak
enyhitése, az alapvet6 szlkségletek kielégitését segité szolgaltatasokhoz,
kézszolgdltatashoz, valamint egyes alapszolgaltatasokhoz valé hozzdajutds biztositasa,
tovabba az egyéni, kozosségi szintl szikségletek teljesitésének segitése.

Etkeztetés

Az étkeztetés keretében azoknak a szocidlisan rdszorultaknak a legaldbb napi egyszeri
meleg étkezésérdl kell gondoskodni, akik azt 6nmaguk, illetve eltartottjaik részére tartésan
vagy atmeneti jelleggel nem képesek biztositani, kiilondsen

a) koruk,

b) egészségi allapotuk,

c) fogyatékossaguk, pszichiatriai betegségiik,
d) szenvedélybetegségiik, vagy

e) hajléktalansaguk

miatt.
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Csaladsegités

A csalddsegités a szocidlis vagy mentdlhigiénés problémak, illetve egyéb krizishelyzet miatt
segitségre szoruld személyek, csaladok szamdara az ilyen helyzethez vezeté okok
megel6zése, a krizishelyzet megsziintetése, valamint az életvezetési képesség megdrzése
céljabdl nyujtott szolgaltatas.

A csaladsegités keretében biztositani kell

a szocidlis, életvezetési és mentalhigiénés tanacsadast,

- az anyagi nehézségekkel kiizd6k szdmara a pénzbeli, természetbeni ellatdsokhoz,
tovabba a szocidlis szolgaltatdsokhoz valé hozzajutas megszervezését,

- a csaladgondozast, igy a csalddban jelentkezé miikodési zavarok, illetve konfliktusok
megoldasanak elGsegitését,

- kozosségfejlesztd, valamint egyéni és csoportos terapids programok szervezését,

- a tartés munkanélkiliek, a fiatal munkanélkiliek, az adéssagterhekkel és lakhatasi
problémakkal kizddék, a fogyatékossdggal él6k, a kronikus betegek, a
szenvedélybetegek, a pszichidtriai betegek, a kabitészer-problémaval kiizdék, illetve
egyéb szocidlisan rdszorult személyek és csalddtagjaik részére tandcsadds nyujtasat,

- a csaladokon belili kapcsolaterdsitést szolgalé k6zosségépitd,

csaladterapids,konfliktuskezelé mediaciés programokat és szolgaltatasokat, valamint

a nehéz élethelyzetben é16 csalddokat segité szolgaltatasokat.

Jelz6rendszeres hazi seqgitségnyujtas

A jelzérendszeres hazi segitségnyujtas a sajat otthonukban é16, egészségi allapotuk és mivel
o6nmaga ellatdsara képtelen, emiatt allandd jelleggel felligyeletre szorul, a
hazisegitségnyujtas, nem a sziikségleteknek megfelelé ellatasi forma. Szocialis helyzetik
miatt raszoruld, a segélyhivd készilék megfelel6 hasznalatara képes iddéskoru,vagy
fogyatékos személyek, illetve pszichiatriai betegek részére az onallé életvitel fenntartdsa
mellett felmerilé krizishelyzetek elharitasa céljabol nydjtott ellatas.

Kozosségi ellatasok

Kozosségi ellatdsok a pszichiatriai, illetve a szenvedélybetegek részérenyuljtott kozosségi
alapellatas, valamint a szenvedélybetegek részére nyljtott (3) bekezdés szerinti
alacsonykiiszobd ellatast foglalja magaba.

A pszichiatriai, illetve a szenvedélybetegek részére a kozosségi alapellatas keretében
biztositani kell :

- alakokornyezetben torténd segitségnyuljtast az onallé életvitel fenntartasaban,

- a meglevé képességek megtartasat, illetve fejlesztését,

- a haziorvossal és a kezel6orvossal valé kapcsolattartas révén a szolgaltatast igénybe
vevé allapotanak folyamatos figyelemmel kisérését,

- a pszichoszocialis rehabilitaciot, a szocialis és mentalis gondozast,
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- az orvosi vagy egyéb terapias kezelésen, szolgdltatasban, szirdévizsgalaton valé
részvétel 0sztonzését és figyelemmel kisérését,
- megkeres6 programok szervezését az ellatasra szorulé személyek elérése érdekében.

Utcai szocidlis munka

Az utcai szocialis munka keretében biztositani kell, az utcan tartézkodé hajléktalan személy
helyzetének, életkoriilményeinek figyelemmel kisérésének, sziikség esetén ellatasanak
kezdeményezését, illetve az ellatas biztositasahoz kapcsolddo intézkedés megtételét.

Tamogatod szolgaltatas

A tdmogatd szolgaltatds célja a fogyatékos személyek lakokornyezetben torténd ellatasa,
els@sorban a lakason kivili kozszolgdltatasok elérésének segitése, valamint életvitelik
onallésaganak megérzése mellett a lakason bellli specidlis segitségnyudjtas biztositasa
révén.

Nappali ellatas

A nappali ellatds hajléktalan személyek és elsésorban a sajat otthonukban élg,
a) tizennyolcadik életéviiket betoltott, egészségi allapotuk vagy id6s koruk miatt szocialis és
mentdlis tdmogatasra szoruld, oOnmaguk ellatasdra részben képes személyek
b) tizennyolcadik életéviiket betoltott, fekvébeteg-gyogyintézeti kezelést nem igénylé
pszichiatriai betegek, illetve szenvedélybetegek vehetik igénybe.

Szakositott ellatasi formak

Ha az életkoruk, egészségi allapotuk, valamint szocidlis helyzetiilk miatt a raszorult
személyekr6l az alapszolgaltatasok keretében nem lehet gondoskodni, a rdszorultakat
allapotuknak és helyzetiiknek megfelel6 szakositott ellatasi formdaban kell gondozni.

Apolast, gondozast nyujtd intézmények

Az onmaguk ellatdsara nem, vagy csak folyamatos segitséggel képes személyek napi
legalabb haromszori étkeztetésérdl, sziikség szerint ruhazattal, illetve textilidval valé
ellatasarol, mentalis gondozasarél, a kilon jogszabalyban meghatarozott egészségligyi
ellatasarol, valamint lakhatasarél (a tovabbiakban: teljes kord ellatas) az dpolast, gondozast
nyujté intézményben kell gondoskodni, feltéve, hogy ellaitasuk mds mddon nem oldhaté
meg.

Apolast, gondozast nyljtd intézmény az idések otthona, a pszichiatriai betegek otthona, a
szenvedélybetegek otthona, a fogyatékos személyek otthona, valamint a hajléktalanok
otthona.
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Az iddsek otthonaban a 4 o6rat meghaladd gondozasi szikséglettel rendelkezé, de
rendszeres fekvGébeteg-gyogyintézeti kezelést nem igényl6, a ra iranyadd oOregségi
nyugdijkorhatart bet6ltott személy lathatd el.

A pszichiatriai betegek otthonaba az a krénikus pszichiatriai beteg veheté fel, aki az ellatas
igénybevételének idépontjaban nem veszélyeztetd allapotl, akut gydgyintézeti kezelést nem
igényel, és egészségi allapota, valamint szocidlis helyzete miatt 6nmaga ellatasara
segitséggel sem képes. Azon ellatast igényld, akinek a kezel6orvos altal meghatarozott
alapbetegsége

idéskori vagy egyéb szellemi leépllés,
- sulyos antiszocialis, kozosségi egyittélésre képtelen személyiségzavar,
szenvedélybetegség,

csak abban az esetben vehetd fel a pszichiatriai betegek otthonaba, ha az intézmény az
alapbetegségével 6sszefliggésben is szolgaltatast képes nyljtani szamara.

A pszichiatriai betegek otthondba torténdé felvételhez a teriletileg illetékes pszichiatriai
gondozé szakorvosanak, illetve - amennyiben az ellatas igénylése idépontjdban korhazi
kezelésben részesil - a fekvébeteg-gyogyintézet pszichidtriai osztdlya vezetéjének - az
intézménybe torténd felvételt megel6zé - harom hoénapnal nem régebbi szakvéleménye
sziikséges.

Rehabilitaciés intézmények

A rehabilitaciés intézmény a bentlakék 6nallé életvezetési képességének kialakitasat, illetve
helyreallitasat szolgalja.

Rehabilitacios intézmény: a pszichiatriai betegek, rehabilitadciés intézménye.

Pszichiatriai betegek, illetve szenvedélybetegek rehabilitdcids intézményében azt a 18.
életévét betoltott pszichiatriai beteget, illetve 16. életévét betoltott szenvedélybeteget kell
ellatni, aki rendszeres vagy akut gyégyintézeti kezelésre nem szorul és utégondozasdra
nincs mas mod.

Atmeneti elhelyezést nyujtd intézmények

Az atmeneti elhelyezést nyljté intézmények - a hajléktalanok éjjeli menedékhelye és
atmeneti szallasa kivételével - ideiglenes jelleggel legfeljebb egyévi idétartamra teljes kord
ellatast biztositanak.

Az Aatmeneti elhelyezés kiilonds méltanylast érdemlé esetben az intézmény orvosa
szakvéleményének figyelembe vételével egy alkalommal, egy évvel meghosszabbithatd.

Az adtmeneti elhelyezést nyljtd intézmények tipusai:
- pszichiatriai betegek dtmeneti otthona;
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A pszichiatriai betegek atmeneti otthonaban az a pszichiatriai beteg helyezheté el,akinek
ellatasa atmenetileg mas intézményben vagy a csaladjaban nem oldhaté meg, viszont tartés
bentlakasos intézményi elhelyezése vagy fekvébeteg-gyogyintézeti kezelése nem indokolt.

Lakdotthonok

A lakéotthon olyan nyolc-tizenketté, a kilon jogszabdlyban meghatdrozott esetben
tizennégy pszichiatriai beteget vagy fogyatékos személyt - ideértve az autista személyeket
is, illetéleg szenvedélybeteget befogadd intézmény, amely az ellatast igénybevevd részére
életkoranak, egészségi allapotanak és onellatasa mértékének megfelel6 ellatast biztosit.

A lakéotthonok tipusai a kovetkezdk:

- pszichiatriai betegek lakéotthona;
- pszichiatriai, illetve szenvedélybetegek lakootthona esetében rehabilitaciés céli
lakootthon.

8. Gondozasi sziukséglet vizsgalat szabalyainak valtozasarél
A gondozasi sziikséglet vizsgalattal kapcsolatos valtozasokrol szé6l6 6sszefoglaldja:

Jogszabalyok

2010. évi LXXXIX. torvény egyes egészségligyi és szocidlis targyu torvények modositasarél
Megjelent: Magyar Koézlony 2010/131. (VIIl. 12.) http://www.magyarkozlony.hu/pdf/7946
Hatdlyos:2010. 08. 17.

229/2010. (VHII. 16.) Korm. rendelet egyes szocidlis targyd kormanyrendeletek
modositasardl

Megjelent: Magyar Koézlony 2010/133. (VIII. 16.) http://www.magyarkozlony.hu/pdf/7966
Hatalyos: 2010. 08.17.

8/2010. (IX. 3.) NEFMI rendelet az egyes szocidlis tArgyu miniszteri rendeletek modositasarél
Megjelent: ‘Magyar Kozlony 2010/140. (IX. 03.) http://www.magyarkozlony.hu/pdf/7980
Hatalyos: 2010. 09.03.

Az egyes egészségligyi és szocialis targyl torvények modositasardl 2010. évi LXXXIX.
torvény tobb ponton modositotta a szocidlis igazgatdsrél és szocialis ellatasokrol széld
1993. évi lll. torvényt (tovabbiakban: Szt.). A médositdsok koziil az egyik legfontosabb a
gondozasi szukségletvizsgalat szabalyainak moddositasa, annak intézményvezetdi
hataskorbe valo helyezése.
Az Szt. modositas az egyes egészségiigyi és szocialis targyu torvények médositasarol 2010.
évi LXXXIX. torvény kihirdetését kévet6 5. napon, azaz 2010. augusztus 17-én Iép hatalyba.
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A gondozasi szikséglet vizsgalattal oOsszefliggésben az alabbi kormanyrendeletek is
modosultak 229/2010. (V. 16.) Korm. rendelet altal:
- A szocidlis, gyermekjoléti és gyermekvédelmi szolgaltaték, intézmények 4agazati
azonositojarél és orszagos nyilvantartasarol szélé 226/2006. (XI. 20.) Korm. rendelet
- Az Orszagos Rehabilitacios és Szocialis Szakérti Intézetrdl, valamint eljarasanak részletes
szabalyairol sz6l6 213/2007. (VIII. 7.) Korm. rendelet
- A személyes gondoskodds igénybevételével kapcsolatos eljarasokban kozremi(kodd
szakértbkre, szakértbi szervekre vonatkozé részletes szabalyokrél sz6l6 340/2007. (XII. 15.)
Korm. rendelet
A kormanyrendeletek médositasa — az Szt. médositassal egy idében - 2010. augusztus 17-
én |ép hatdlyba.

A gondozasi sziikséglet vizsgdlattal o6sszefliggésben az aldbbi miniszteri rendeletek is

modosultak 8/2010. (IX. 3.) NEFMI rendelet altal:
az egyes szocialis targyu miniszteri rendeletek modositasarol
- A személyes gondoskodast nyujtod szocidlis ellatdsok igénybevételérél szé6lé6 9/1999. (XI.
24.)) SzCsM rendelet

- A gondozasi sziikséglet, valamint az egészségi allapoton alapuld szocialis raszorultsag
vizsgdlatanak és igazoldsanak részletes szabalyairdl szélé 36/2007. (XIl. 22.) SZMM rendelet
A miniszteri rendeletek modositasa a kihirdetésiikkel egy idében 2010. szeptember 03-an
lép hatalyba.

A hazi segitségnyujtas szolgaltatast érinté valtozasok

Az Szt. 63. § (4) bekezdése mébdosult. A hdzi segitségnyljtds esetében a gondozasi
sziikségletet az intézményvezetd, ennek hidnydban a jegyz6 altal felkért szakérté végzi el a
szolgaltatds iranti kérelem alapjan.

Ha a helyi 6nkormanyzat vagy a tarsulds a hazi segitségnyujtast szakfeladatként nyujtja, a
szolgaltatdst igénylé6 személy lakohelye, tartézkoddasi helye szerint illetékes telepiilési
onkormanyzat jegyzéje (a tovabbiakban: jegyz6) a személyes gondoskodasban
kozremikodsé szakképzett szocidlis gondozdét vagy vezeté gondozot kér fel
szakértének.(340/2007. (XIl. 15.) Korm. rendelet moédositott 2. § (1) bekezdése)
Ha nincs olyan szolgaltatd, intézmény, amely a telepllésen hdzi segitségnyujtast biztosit, a
szolgdltatast igényl6 személy (t6rvényes képviselGje) a jegyz6nél kérheti a gondozasi
szlUkséglet megallapitdsat. A jegyzdé - a kérelem beérkezését kovetd tizendt napon belil - a
szakképzett szocidlis gondozékra vagy vezet6 gondozdkra jogszabdlyban (a személyes
gondoskodast nyujtd szocialis intézmények szakmai feladatairdl és miikodésiik feltételeirdl
szo6lé 1/2000. (I.7.) SzCsM rendelet 3. szamu melléklete 2. pontjaban meghatarozott
képesités) meghatarozott képzettséggel rendelkezé személyt kér fel szakértének, aki a
vizsgalatot a felkérést koveté harminc napon belul végzi el. (340/2007. (XIIl. 15.) Korm.
rendelet médositott 2. § (2) bekezdése)

Amennyiben az intézményvezeté végzi a gondozasi sziikséglet vizsgalatot, akkor az
egyszerlsitett elégondozas soran kell a gondozasi sziikséglet vizsgalatot elvégezni.
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Médosultak a 8/2010. (IX. 3.) NEFMI rendelet altal a személyes gondoskodast nyujto
szocialis ellatasok igénybevételérdl szélé 9/1999. (XI. 24.) SzCsM rendelet egyszerdsitett
elégondozasra vonatkozo szabdlyai a hazi segitségnyujtas esetében.
Hazi segitségnyujtas esetében az egyszerisitett elégondozas a szolgaltatast igénylének a
szolgaltatassal kapcsolatos tajékoztatasabodl all. Az egyszerusitett elégondozas soran kell
elvégezni a gondozasi szikséglet vizsgalatat. Az egyszerlsitett el6égondozast érinté
valtozasok 2010. szeptember 3-atél hatalyosak. (9/1999. (XI. 24.) SzCsM rendelet 4. §
modositott (5) bekezdése)

A jogorvoslatrol részletesen a 340/2007. (XII. 15.) Korm. rendelet rendelkezik. A jogorvoslat
esetei az alabbiak attél fiiggben, hogy ki végezte a gondozasi sziikséglet vizsgalatat:

1. Intézményvezetd altal végzett gondozasi szlikséglet vizsgalat
Ha a szolgaltatd, vagy intézmény vezetGje végzi a gondozdasi szikséglet vizsgalatat és a
szolgaltatast igénylé személy (torvényes képviselGje) a gondozasi sziikséglet vizsgalatanak
eredményét vitatja, a gondozasi sziikséglet fellilvizsgdlatat az ellatasi kérelemrél szélo
dontésnek az Szt. 94/A. § (3) bekezdése vagy az Szt. 94/D. § (2) bekezdése szerinti
fellilvizsgdlata sordn, egyéb esetben a szocidlis szolgaltatds iranti kérelemrél szél6 dontés
meghozataldat megel6z6en a fenntartonal kérheti. A fenntarté a felulvizsgalatba koteles
bevonni olyan személyt, aki rendelkezik a szakképzett szocidlis gondozékra vagy vezeté
gondozékra jogszabdlyban meghatarozott képzettséggel, és a gondozasi sziikséglet
vizsgalataban nem vett részt. (340/2007. (XIl. 15.) Korm. rendelet modositott 2. § (3)
bekezdése)

2. Jegyz6 altal kijelolt szakérté = altal végzett gondozasi sziikséglet vizsgdlat
Ha a jegyzd altal kijelolt szakérté végzi a gondozasi sziikséglet vizsgdlatot és a szolgaltatast
igénylé személy (torvényes képviseldje) a gondozasi sziikséglet vizsgdlatdnak eredményét
vitatja, a gondozasi sziikséglet fellilvizsgalatat - a gondozasi szikségletrdl kiallitott igazolas
kézhezvételét kovetd nyolc napon beliil - a jegyzénél kezdeményezheti. A jegyzé - a
kérelem beérkezését koveté ot napon belil - a szakképzett szociadlis gondozékra vagy
vezetd gondozdkra jogszabdlyban meghatarozott képzettséggel rendelkez6 masik szakért6t
kér fel, aki 6t napon belil elvégzi a gondozasi sziikséglet feliilvizsgalatat. (340/2007. (XII.
15.) Korm. rendelet modositott 2. § (4) bekezdése)

Hatalyat veszti az Szt. 63. § (8) bekezdése altal az a rendelkezés, amely szerint, ha a
szolgaltatast igénylé személy egészségi allapota vagy személyes koriilményei a szolgdltatas
atmeneti jellegl vagy halaszthatatlan biztositasat teszik sziikségessé, a hazi segitségnyujtas
az intézményvezetd dontése alapjan legfeljebb harom hénapos idétartamra a gondozasi
sziikséglet vizsgdlata nélkil is nydjthaté.

Pontositasra keriilt a hazi segitségnyujtas biztositasara vonatkozé szabaly az Szt. 63. § (7)
bekezdésében: Uj elem, hogy szabdlyozasra keriil a 4 o6ran tuli gondozasi sziikséglettel
rendelkezék esetében a szolgaltatasnyujtas maximalis idétartama.
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A hazi segitségnyljtast a megallapitott napi gondozasi sziikségletnek megfeleld
idétartamban, de legfeljebb napi 4 6raban kell nydjtani. Ha a gondozasi sziikséglet a napi 4
orat meghaladja, a szolgaltatast igénylét az intézményvezetd, ennek hidnyaban a jegyzé
altal felkért szakérté tajékoztatja a bentlakdsos intézményi ellatas igénybevételének
lehetdségérdl, ebben az esetben a szolgaltatast igényl6 az intézményi elhelyezés id6pontjaig
napi 4 6raban torténd hazi segitségnyujtasra jogosult.

Médosultak a 8/2010. (IX. 3.) NEFMI rendelet altal a személyes gondoskoddast nyujté
szocidlis ellatasok igénybevételérél szélé6 9/1999. (XI. 24.) SzCsM rendelet
alapszolgdltatasok igénybevételére vonatkozé szabalyai a hazi segitségnyujtas
vonatkozasaban.

A hazi segitségnyujtast igénylének a kérelemben (az 9/1999. (XI. 24.) SzCsM rendelet 1.
szamu melléklet 3.2. pontjaban) feltiintetett, a szolgdltatds gyakorisdgdra vonatkozo6 igényét
az Szt. 63. § (7) bekezdésének keretei kozott kell figyelembe venni (Azaz, a hazi
segitségnyuljtast a megallapitott napi gondozasi sziikségletnek megfelel6 idétartamban, de
legfeljebb napi 4 éraban kell nydjtani.

Ha a gondozasi szikséglet a napi 4 6rdt meghaladja, a szolgaltatast igényl6t az
intézményvezetd, ennek hianyaban a jegyzd altal felkért szakérté tdjékoztatja a bentlakasos
intézményi ellatas igénybevételének lehet6ségérél, ebben az esetben a szolgaltatast igénylé
az intézményi elhelyezés idépontjaig napi 4 éraban torténé hazi segitségnyujtasra jogosult.).
Ha a szolgdltatast igénybe vevé nem igényli a gondozasi szikséglet vizsgalatarol kidllitott
igazolas szerinti napi 6raszdmnak megfelel6 id6étartamd hazi segitségnydjtast, a
szolgaltatast az altala igényelt id6tartamban kell nydjtani.

Uj szabdly, hogy a szolgéltatast igénybe vevé személy a gondozasi sziikséglet vizsgélatardl
kiallitott igazolas szerinti, vagy az altala igényelt, annal alacsonyabb napi éraszdmnak
megfelelé id6tartamu hazi segitségnyuljtast hetente - a hét egy vagy tobb napjara -
dsszevontan is igénybe veheti.
Az igénybevételt érintd valtozdsok 2010. szeptember 3-atél hatdlyosak. (9/1999. (XI. 24.)
SzCsM rendelet médositott 19. §)

Id6sek otthonait érinté valtozasok
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Az id6sek otthona esetében moddosult az Szt. 68/A. §-a, szintén intézményvezetGi
hataskorbe kerdl at a gondozasi sziikséglet vizsgalat.
Az idGsotthoni ellatas iranti kérelem alapjan az intézményvezet6 végzi el az ellatast igényld
gondozasi sziikségletének vizsgalatat. Beutald hatarozat esetében a vizsgdlatot a beutald
szerv kezdeményezi a hatarozat hozatalat megel6zéen az intézményvezet6nél.
Az intézményvezeté a gondozasi szikségletet jogszabalyban meghatdrozottak szerint
megvizsgalja és megallapitja a napi gondozasi szikséglet mértékét, tovabba a jogszabaly
szerinti korilmények fennallasat.
Médosultak a 8/2010. (IX. 3.) NEFMI rendelet Aaltal a személyes gondoskoddast nyujté
szocidlis ellatasok igénybevételérdl sz6lé6 9/1999. (XI. 24.) SzCsM rendelet elégondozasra
vonatkoz6 szabalyai az id&sotthoni ellatds esetében gondozasi szikséglet vizsgalattal
osszefliggésben.

El6gondozast kell végezni bentlakdsos intézményi elhelyezés el6tt, az éjjeli menedékhely és
a hajléktalan személyek atmeneti szdallasa kivételével. Id6ésotthoni ellatds esetében
a) az el6gondozas |. szakasza az 9/1999 (IX.24.) SzCsM rendelet 5. § (2) bekezdése szerinti,
az ellatott, illetve torvényes képvisel6je részére  szo6lé  tajékoztatasbdl  all,
b) az el6gondozas I. szakaszdban kell elvégezni a gondozasi sziikséglet vizsgdlatat, kivéve a
9/1999 (I1X.24.) SzCsM rendelet 7. § (2) bekezdés szerinti beutald hatarozattal torténé

felvétel esetét,
c) az el6gondozas Il. szakaszdt a gondozasi sziikséglet megallapitasat kovetéen kell
elvégezni.

Az el6gondozast érint6 valtozasok 2010. szeptember 3-4at6l hatadlyosak. (9/1999 (I1X.24.)
SzCsM rendelet 4. § modositott (2) bekezdése)

IdGsotthoni ellatds napi 4 6rat. meghaladé vagy a jogszabdlyban meghatarozott egyéb
korilményeken alapulé gondozasi sziikséglet megallapitasa esetén nyujthaté.

A jogorvoslatrol részletesen a 340/2007. (Xll. 15.) Korm. rendelet rendelkezik.
Ha a szolgdltatd, vagy intézmény vezetdje végzi a gondozdsi sziikséglet vizsgdlatat és a
szolgdltatast igénylé személy (t6rvényes képviselGje) a gondozasi sziikséglet vizsgalatanak
eredményét vitatja, a gondozasi sziikséglet felllvizsgdlatat az ellatasi kérelemrdl széléd
dontésnek az Szt. 94/A. § (3) bekezdése vagy az Szt. 94/D. § (2) bekezdése szerinti
feliilvizsgdlata soran, egyéb esetben a szocidlis szolgaltatas irdnti kérelemrdl sz6l6 dontés
meghozataldt megel6zéen a fenntarténal kérheti. A fenntarté a feliilvizsgalatba koteles
bevonni olyan személyt, aki rendelkezik a szakképzett szocidlis gondozdkra vagy vezetd
gondozdkra jogszabdlyban meghatarozott képzettséggel, és a gondozasi sziikséglet
vizsgalatdban nem vett részt. (340/2007. (XIl. 15.) Korm. rendelet mddositott 2. § (3)
bekezdése)

Ha az iddésotthoni ellatast igénylé személy gondozasi sziikséglete fenndll, de nem haladja
meg a napi 4 orat, és az idGsotthoni elhelyezést a jogszabdlyban meghatarozott egyéb
korilmények sem indokoljak, az intézményvezet6 tajékoztatast ad a hazi segitségnyujtas
igénybevételének lehet6ségérdl.

Hatalyat veszti az Szt. 68/B.§-a, amely a szolgaltatas halaszthatatlan, gondozasi sziikséglet
vizsgalat nélkiili biztositasarol és annak részletszabalyairdl rendelkezett.
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Valtozik az id6sek otthona szolgdltatas esetében a jelentési kotelezettség tartalma. A
226/2006. (XI. 20.) Korm. rendelet 5. szami mellékletének 2.1.1.4. pontjaban a
,szakvéleménnyel" szOovegrész helyébe a ,szakvéleménnyel vagy gondozasi sziikségletrél
kidllitott igazolassal" szoveg lép, annak megfeleléen, hogy az intézményvezet6 nem
szakvéleményt, hanem igazolast allit ki.

Moédosult a 8/2010. (IX. 3.) NEFMI rendelet altal a személyes gondoskodast nyljtoé szocidlis
ellatasok igénybevételérél szo6lé 9/1999. (XI. 24.) SzCsM rendelet 1. szamu mellékletében
lévé kérelem nyomtatvany a gondozasi sziikséglet szabdlyainak és az egyszer(sitett
foglalkoztatas szabalyainak valtozasaval 6sszhangban.
A kérelem A" részének 2.4. pontja helyébe bekeriilnek idések otthona esetében az Szt.
68/A. § (3) bekezdése szerinti gondozasi sziikségletet meghatarozo egyéb korilmények,
amelyeket a 36/2007. (XIl. 22.) SZMM rendelet 4. § (1) bekezdése szabalyoz részletesen.

A kérelem A" része kiegésziilt egy 3.8. ponttal, amely a gondozasi sziikségletet vizsgalat
sordn a gondozdasi szikséglet megitélését szolgaléd, valamint az egyéb korilmények
fenndllasanak igazolasdhoz sziikséges, bemutatandd dokumentumok korét hatdrozza meg.
A kérelmet érinté valtozasok 2010. szeptember 3-atél hatdlyosak.(9/1999 (IX.24.) SzCsM
rendelet médositott 1. szamu melléklete)

Eljarasi rendelkezések k6zds szabalyai

Az egyes egészségligyi és szocidlis targyl torvények modositdsardl sz6ldé 2010. évi LXXXIX.
torvény hatdlybalépésének napjat (azaz 2010. augusztus 17-ét) megel6zé napon
folyamatban |évé, gondozasi sziikséglet megallapitasara iranyulé eljarasokat, valamint azok
felilvizsgdlatdt az akkor hatalyos szabalyok alapjan kell lefolytatni. A rendelet hatalyba
[épését megel6z6en az ORSZI Altal kiadott szakvélemények tovabbra is felhaszndlhaték a
gondozasi szilikséglet Ujabb vizsgalata nélkil. (213/2007. (VIIIl. 7.) Korm. rendelet 16. § (5)
bekezdés)

Az igazolds kiallitdsatél szamitott egy évig a gondozdasi sziikséglet vizsgalatat csak akkor
kell elvégezni, ha a benyujtott iratokbdl megallapithaté, hogy a szolgdltatast igénylé személy
gondozasi  szlkségletében vagy a gondozdsi sziikségletet megalapozé egyéb
korilményeiben lényeges valtozads kovetkezett be. (340/2007. (XIl. 15.) Korm. rendelet
modositott 2. §-anak (5) bekezdése)

A gondozadsi szlkséglet vizsgalatdért, felilvizsgalatdért a szolgdltatast igénylé személytdl és
torvényes képvisel§jétdl térités nem kérhetd. (340/2007. (XII. 15.) Korm. rendelet mddositott
2. §-anak (6) bekezdése)

Az egyes egészségligyi és szocialis targyl torvények mdédositasardl sz6ld 2010. évi LXXXIX.
torvény hatalybalépésének napjat (azaz 2010. augusztus 17-ét) megel6zé napon
folyamatban lévd, gondozasi sziikséglet megallapitasara iranyuld eljarasokat, valamint azok
feluilvizsgalatat az akkor hatdlyos szabalyok alapjan kell lefolytatni. Az 2010. augusztus 17-
ét megel6zd6en kiadott szakvélemények tovabbra is felhaszndlhatok a gondozasi sziikséglet
Ujabb vizsgalata nélkil. (340/2007. (XIl. 15.) Korm. rendelet médositott 11. § (2) bekezdése)
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Médosult a 8/2010. (IX. 3.) NEFMI rendelet altal a gondozasi sziikséglet, valamint az
egészségi allapoton alapuld szocialis raszorultsag vizsgalatanak és igazolasanak részletes
szabdlyairél szolé 36/2007. (XIl. 22.) SZMM rendelet. A rendelet mddositdsa 2010.
szeptember 03-atdl hatalyos.

A miniszteri rendeletben az Szt. médositasanak és az ORSZI-t6l valé hataskor elvonasnak
megfeleléen a rendeletben moddositasra keriilnek a gondozasi szilikséglet vizsgalat
elvégzésének szabalyai.

Az igénylének vagy torvényes képviselGjének a gondozasi sziikséglet vizsgalatahoz be kell
mutatnia a gondozasi sziikséglet megitélését szolgald, rendelkezésre allo leletek és
szakvélemények masolatat vagy a 36/2007. (Xll. 22.) SZMM rendelet 4. § szerinti, gondozasi
szlikséglet egyéb korilmények alapjan valé fennallasat bizonyité igazolasokat. (36/2007.
(XIl. 22.) SZMM rendelet médositott 3. § (1) bekezdés)

Az igazolasok beszerzésében a személyes gondoskodast nyujté szocidlis ellatasok
igénybevételérdl sz6lé6 miniszteri rendelet szerinti elégondozast végz6é személy segitséget
nydjt az ellatast igénylének. (36/2007. (Xll. 22.) SZMM rendelet 4. § modositott (3)
bekezdés)

A gondozasi szlikséglet vizsgdlata a 36/2007. (XIl. 22.) SZMM rendelet 3. szdmu melléklete
szerinti értékelé adatlapon torténik. A vizsgalat eredményérél a 36/2007. (XIl. 22.) SZMM
rendelet 4. szamu melléklete szerinti igazolast kell kidllitani. Az értékel6 adatlap masolatat
és az igazolas egy példanyat a vizsgalat elvégzését kovetéen at kell adni az igénylének és
torvényes képviseléjének. (36/2007. (XIl. 22.) SZMM rendelet moédositott 3. § (2) bekezdés)

A gondozasi szikséglet vizsgalatrél nem szakvélemény, hanem igazolas kerul kiallitasra
0sszhangban a vizsgalat intézményvezetdi hataskorbe torténd helyezésével. Az igazolas
szOveg atvezetésre keril a 36/2007. (XIl. 22.) SZMM rendelet 4. § (4) bekezdésében, 5. §-
aban.

Az modositott Szt. 63. §-ara valé hivatkozas atvezetésre kerult a 36/2007. (XIl. 22.) SZMM
rendelet 1. § B) pontjaban.

Hatalyat veszti a 36/2007. (XIl. 22.) SZMM rendelet 6. § (3)-(4) bekezdése, amely a korabbi
szabalyok szerinti hatdlyba lépteté és atmeneti rendelkezéseket tartalmazta, valamint a 2.
szamu melléklete, amely az ORSZI, illetve a jegyz6 bizottsag fele benyljtandé gondozasi
szukséglet vizsgalat iranti kérelem formai és tartalmi kovetelményeit tartalmazta.

Médosult a 36/2007. (XIl. 22.) SZMM rendelet 4. szamu melléklete, amely a gondozasi
szikséglet vizsgalatrél szakvélemény mintdja helyett a tovabbiakban az igazolds
megallapitasanak és fellilvizsgdlatanak mintajaként funkcional.
Hazi segitségnyujtas esetében az intézményvezetd, illetve a jegyzd altal felkért szakértd,
idések otthona esetében az intézményvezetd allitja ki az igazolast.

A gondozasi sziikséglet vizsgdlat szempontjairdl rendelkezé (pontozast tartalmazo) 3.
szamu melléklet nem valtozott jelen médositasi csomagban.
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o 7

Jogszabdlyok a 2010. augusztus 17-i idéallapotban:
1993. évi lll. térvény a szocidlis igazgatasrol és szocialis ellatasokrol

213/2007. (VIIl. 7.) Korm. rendelet az Orszagos Rehabilitdciés és Szocidlis Szakértéi
Intézetrdl, valamint eljarasanak részletes szabalyairdl

340/2007. (Xll. 15.) Korm. rendelet a személyes gondoskodas igénybevételével kapcsolatos
eljarasokban kozrem(ikodé szakért6kre, szakért6i szervekre vonatkozé részletes
szabalyokrél

Jogszabalyok a 2010. szeptember 03-i id6allapotban:
8/2010. (IX.3.) NEFMI rendelet egyes szocialis targyu miniszteri rendeletek médositasarol

9/1999. (XI.24.) SzCsM rendelet a személyes gondoskodast nyuljté szociadlis ellatasok
igénybevételérdl

36/2007. (XIl. 22.) SZMM rendelet a gondozasi sziikséglet, valamint az egészségi allapoton
alapulé szocialis raszorultsag vizsgdlatanak és igazoldsanak részletes szabalyairél

Nyomtatvanyok:
2010. szeptember 03-an moéditott KERELEM nyomtatvany

Igazolas gondozasi sziikséglet vizsgalatrél
9. A rehabilitacio fogalma, fajtai

Rehabilitacion azt a szervezett tevékenységet értjik, amelyet a tarsadalom biztosit a
huzamosan vagy véglegesen fogyatékos vagy rokkant embereknek, hogy megmaradt
képességeikkel ismét elfoglalhassak helyiiket a kozosségben.

A rehabilitacié orvosi, nevelési, foglalkoztatasi és szocialis intézkedések tervszerd, egyiittes
és 0Osszehangolt, az egyénre szabott alkalmazdsa, amelyben a rehabilitalandé ember
tev6leges részvétele nélkilozhetetlen.

Orvosi rehabilitacion értjik azt a tevékenységet, amelyet az orvostudomany sajat
eszkozeivel (diagnosztika, terapia, prevencid, gondozas) nyudjt a fogyatékos és rokkant
embereknek, hogy meglévé képességeik kifejlesztésével oOndllésagukat részben vagy
egészében visszanyerjék és képessé valjanak a csaladba, munkahelyre, tarsadalomba val6
beilleszkedésre. Lényege tehat a meglévl funkcidk és a teljesitéképesség pontos megitélése,
kompenzatorikus fejlesztése és tréningje.

A szocialis modell tehat hangsulyozza, hogy nem a fogyatékossag vagy rokkantsag az, ami
megakadalyozza az embereket, hogy elérjék a kivant vagy megcélzott életvitelt és
életminéséget, hanem a beszikité kornyezeti tényez6k és az akadalyozo korlatok.
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Vagyis a mindenkori tarsadalom szerkezetébdl eredeztetheté diszkriminacio, ami
kirekesztéshez vezet.

A szociadlis modell tehat egyre szélesedd tevékenységet jelol ki a rehabilitacio szamara,
aminek célja a sériilt, akadalyozott, fogyatékos ember aktiv és alkoté részvétele a
tarsadalom életében a lehetd legnagyobb 0ndllosag és fliggetlenség elérése vagy megtartasa
mellett, s ezzel parhuzamosan a tdrsadalom felkészitése az akadalyozott emberek
befogadasara.

A rehabilitacié komplexitasa, folyamat jellege

A rehabilitacié: ,az egészségligyi, mentalhigiénés, oktatasi, képzési, atképzési,
foglalkoztatdsi, szocidlis rendszerekben megvaldsuld folyamat, amelynek célja a fogyatékos
személy képességeinek fejlesztése, a tarsadalmi életben valé részvételének szinten tartasa,
valamint 6nall6 életvitelének elGsegitése.

Komplex szemléletet jelent, ami csak a kilonbozé szakteriiletek és szakemberek
egyuttmiikodésének megvaldsitasa esetén nyer gyakorlati értelmet, hozza létre azt a
komplex gyakorlatot, ahol minden tevékenység a rehabilitdciés célra, vagyis a sériilt,
akadalyozott, fogyatékos ember megsegitésére és a tarsadalomra iranyul a minél teljesebb
beilleszkedés érdekében. Nem egyiranyu folyamatrél van sz6, hanem az egyes teriletek
mind-mind egy koézos cél érdekében munkdlkodnak: a tarsadalmi integracio felé, és a
tevékenységek egyarant iranyulnak a sérilt, akadalyozott emberre és az 6t befogadd
tarsadalomra. Ez a koérkorosen-kolcsonosen hatd folyamat alkot egy kozos rehabilitacids
programot.

A rehabilitaciés szolgaltatasok fGbb elvei, célkitlizései

- jelenlét: az akadalyozott embereknek is ott kell éInilik, dolgozniuk és szabadidejiiket
eltoltenitik, ahol a tarsadalom tobbi tagja él, dolgozik, szérakozik, életkori
sajatossagaiknak megfeleléen részt kell venniiik a tarsadalom mindennapi életében, s
ehhez a szolgaltatasokat a lakohelyhez minél kézelebb kell biztositani;

- valasztas és autonémia: a szolgaltatasoknak ki kell alakitani a valasztas lehet6ségét,
tamogatni kell az akaddlyozott ember képességeit és tudatos dontéseit; ehhez
természetesen minden informaciét biztositani kell a sérilt ember és hozzatartozoi
szamara, hogy azok birtokdban hozhassdk meg a nekik leginkabb megfelelé
rovidebb vagy hosszabb tava dontéseket;

- kompetencia: a szolgdltatasoknak folyamatosan segiteni kell az emberek Uj
készségeinek kialakulasat, és ennek fényében Uudjabb és Ujabb felel6sségek
felvallalasat; csak a megfelel6 kompetencidk kialakitasaval johet létre a sziikséges
autondémia, ami egyben a felel6sségvallalasnak is el6feltétele;

- tarsadalmi status: a fogyatékossdggal él6 embereket gyakran megbélyegzik, a
szolgaltatasoknak azon kell faradozniuk, hogy erdsitsék pozitiv megitélésiket a
tarsadalomban;

- participacié (részvétel):
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A rehabilitacié célja

A W N =~

Onallo életvitel kialakitasa

Tarsadalmi integracié

A tarsadalom hasznos tagjava valas
Esélyegyenléség-tarsadalmi befogadas megteremtése

A rehabilitaci6é szinterei

Rehabilitacié kérhazi és otthoni kdrnyezetben:
Egészségiigyi rehabilitacio

Szocialis rehabilitacié

Képzési rehabilitacio

Foglalkozasi rehabilitacio

Egészségiigyi rehabilitacio

Az a tevékenység, amelyet az orvostudomany sajat eszkozeivel nyudjt a fogyatékos és
rokkant embereknek, hogy meglévé képességeik kifejlesztésével onallésagukat részben vagy
egészében visszanyerjék, és képessé vdljanak a csaladba, munkahelyre, tarsadalomba valo
beilleszkedésre.

Lényege: a meglévé funkcidk és teljesitéképesség pontos megitélése, kompenzatorikus
fejlesztése és tréningje.

Rehabilitaciés team minimalis személyi 0sszetétele:

rehabilitdcids szakorvos
pszicholégus

gyoégytornasz

foglalkoztatd terapias szakember
szakapolo

szocialis munkas

Az egészségiigyi rehabilitacio torténhet egészségiigyi rehabilitacids otthonban, haziorvosi

szolgdlat bevonasaval , valamint otthondapolasi szolgalat igénybevételével.

Szocialis rehabilitacié

A korhazi szocialis munkas és a telepilési szocidlis és egészséglgyi ellatérendszer
kozott kapcsolatfelvétel még a hazabocsatas elétt.

Lakékornyezet atalakitasa: akadalymentesités, gk. atalakitas - MEOSZ

Pénzbeli- és természetbeni elldtasok igénylése: FOT, rokkant nyugdij, apolasi dij-
hozzatartozé részére, kozgydgy-igazolvany igénylés, kozlekedési tamogatas,
energiafelhaszndlasi tamogatas,...
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- Lakoéhelyen miikodé szocialis  alapszolgaltatast biztosito intézmények
bekapcsolédasa a team munkaba, mint az utdgondozast végzdé - helyi ismeretekkel,
kompetenciaval rendelkezé szakemberek, intézmények, szolgaltatasok:

»  Etkeztetés,

= (Csaladsegités,

= Tamogato szolgalat,

= Falu- tanyagondnoki szolgalat

= Hazi segitségnyujtas,

= Jelz6rendszeres hazi segitségnyuijtas,

= Nappali ellatast végz6 intézmények

= Ha a fogyatékkal él6 személy ellatdsa a _szocidlis
alapszolgaltatasok igénybevétele mellett nem biztosithato,
sziikséglethianya nem oldédik meg, a szocialis szakositott
ellatasokat biztosité intézmények szolgdltatdsait veheti
igénybe:

* Apolast-gondozast nyujté intézmények- fogyatékkal él6k
otthona

» Atmeneti gondozast biztositd intézmények- fogyatékkal é16
személyek gondozéhaza (1 év)

= Rehabilitdciés intézmények- fogyatékkal él6 személyek

rehabilitdciés intézménye
Lakéotthonok- fogyatékkal él6 személyek lakéotthona

Az aldbbi két rehabilitdciés elemnek, a geriatriai gondozas soran nem feltétlenil van lényegi
értelme, de el6fordulhat. A gondozas témakorén belil igy emlitést érdemel.

Képzési rehabilitacié

Az elvesztett képességek mellett megmaradt képességek, készségek fejlesztése
- Oktatas: - képzések, atképzések
- Szakképzések-feln6ttképzési programok
- Tavoktatas

- Szocialis felzarkoztaté programok,
- Tarsadalmi befogadast el6segité programok.

Foglalkozasi rehabilitacié
2008. januar 1-jét kdvetden:

Az Orszagos Rehabilitacios és Szocidlis Szakértbi Intézet az 0j mindsitési rend szerint végzi
el az egészségkarosodas, illetve a szakmai munkaképesség-csokkenés mértékének
vizsgdlatat. gy az Aatmeneti jaradékra, illetve a rendszeres szocidlis jaradékra vald
jogosultsag legalabb 50%-ot elér6 munkaképesség-csokkenés helyett 40%-ot elérd
egészségkarosodas, esetén all fenn.
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A jaradék folyositasa melletti keresétevékenységbdl szarmazo kereset, jovedelem hat havi
atlaga nem haladhatja meg a mindenkori kotelezé legkisebb munkabér 6sszegének 80%-at.

Szocidlis intézményen beliili foglalkoztatds - munka-rehabilitacié (dotacié nincs!)

Azoknak az egészségkarosodast vizsgald szakért6i bizottsdg altal rehabilitadlhatonak
mingsitett rendszeres szocialis jaradékban részesiléknek, akik tiz éven belil még nem érik
el a nyugdijkorhatart és nem foglalkoztatottak, az ujbéli elhelyezkedés esélyének novelése
céljabdl a jogszabaly a munkaligyi kozponttal valé egyittm(ikodési kotelezettséget ir elé.

Egészségiigyi gondozas:

A geriatriai gondozas terén nem csak a szocidlis gondoskodast kell megemliteni, az id6s
emberek egészségi és fizikai allapotdban megfigyelheté a munltimorbiditas fogalma (t6bb
megbetegedés jelenléte).

A kor el6rehaladtaval egyre tobb betegség jelentkezik, melyek egészségligyi ellatast és
kezelést igényelnek, utégondozas terén pedig a kilonb6z6 gondozéi ellatasok szerepe
jelentés.

Diabetes gondozo6i ellatas: Diabetes mellitusban szenved6 betegek folyamatos ellenérzése,
gondozasa,

Corondria gondoz6: Sziv-és érrendszeri megbetegedésben szenved6k folyamatos
monitorozasa, gondozasa,

Vese gondozd: A kivalasztdé rendszer megbetegedéseiben szenvedd betegek ellatdsa és
gondozasa

A gondozas soran is beszélnlink kell a prevenciérol, hiszen a megel6zés elvét minden
szinten alkalmaznunk kell.

Prevenci6 - Megel6zés

1. Primer - elsédleges: egy betegség, devidns magatartas, tarsadalmi jelenség

kialakulasanak megakadalyozadsa, a karosodast és a betegséget el6zzilk meg.
Eszkozei: - genetikai tandcsadas, - véddoltds, - baleset megel6zés, - munkavédelmi
intézkedések, - egészséges életmddra nevelés, - kérnyezet, —-eii-i rendszabalyok

2. Secunder - madsodlagos: ezzel el6zziik meg, hogy a karosodasbol ne alakuljon ki
fogyatékossdg, ill. ne alakuljanak ki masodlagos karok. Magdba foglalja: - a korai
kezelésbe vételt, - nevelési - foglalkozasi tanacsadas, rizik6tényez6ék kikapcsoldsat,
- kockazatmentes munkakoriilmények kialakitasat.

3. Tercier - harmadlagos: sulyosboddas elkerilése, progresszié ledllitdsa. A rokkantsdg
megel6zése (pl:- gydgytorna, - foglalkoztaté terdpia, - beszédterdpia, segédeszkoz
ellatas) Terapias és nem eli-i tevékenység: - gydgypedagdgiai nevelés, - szakmai képzés
és atképzés

Prevencio
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Aktiv folyamat, amely lehetévé teszi, hogy az egyének és csoportok olyan moddon
szembesiiljenek az egészség szempontjabdl kockazatos helyzetekkel és tényezdkkel, hogy
az egészséges magatartas és életstilus érvényesiljon.

- Altalanos prevencié: a teljes populaciéra, vagy a populacié egy csoportjara iranyul .
( pl: gyerekeket nevelS csaladokra)

- Szelektiv prevencié:az atlagndl nagyobb kockazatu csoportok.

- Indikalt prevencié: olyan személyekre iranyul, akiknél halmozdédnak a kockdazati
tényezdk.

- Masodlagos prevencio: a korai kezelésbe vételre torekszik; keresletcsdkkentésre
iranyul.

- Harmadlagos prevencié: a rehabilitdcié javitasara iranyul; artalomcsokkentés,
specialis rehabilitaciot foglalja magaba.

TANULASIRANYITO

1.Feladat

Tajékozdédjon a lakdhelyén, vagy a kozelében igénybe vehetd Szocialis gondozasi forma
lehetéségérél az iddés emberek esetében. Térképezze fel lakdhelyének Szocidlis ellatéd
rendszerét!

2.Feladat

Feladata a jegyzet elején az esetfelvetésben ismertetett id6s néni egészségi és fizikai
allapotanak , valamint a szocidlis helyzetének megfelel6 gondozasi forma kivalasztasanak
segitése, a pontos lakohely és az ottani Szocialis ellaté rendszer ismeretében.

3.Feladat
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Az interneten és a jogszabalykeresd segitségével keresse meg a 1993. évi lll. torvényt a
szocidlis igazgatasrdl és szocidlis ellatasokrol. Tanulmanyozza at a jogszabalyt és
ismertesse a szocialis alapellatasi formakat!

MEGOLDASOK

1.Feldat

A kérdésre adott helyes valaszt, minden esetben, az egyén lakéhelyének ismerete hatarozza meg.

2.Feladat

S. Janosné Marika néni egészségi allapotat és Onellatasi képességét tekintve igénybe vehetd szocialis ellatasi

forma:

Idések nappali ellatasa, vagy

Hazi segitségnyujtas,

Etkeztetés

Allapotrosszabbodas esetén bentlakasos intézményi elhelyezés kezdeményezése.

Tekintettel a telepiilés jellegére (800 fos kisfalu ), a koriiltekintd feltaras érdekében pontosan kell ismerni a

telepiilés nyujtotta szolgaltatasi formakat.
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3.Feladat

Falugondnoki és tanyagondnoki szolgaltatas

Etkeztetés

Hazi segitségnyujtas

Csaladsegités

Jelzorendszeres hazi segitségnytjtas

Kozosségi ellatasok

Tamogatd szolgaltatas

Utcai szocialis munka

Nappali ellatas
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| 1.Feladat

A jegyzet attanulmanyozasa sordn hatdrozza meg a szikséglet fogalmat!

2.Feladat

Ismertesse a gondozas fogalmat!

3.Feladat

Ismertesse a komplex gondozas fogalmat!

4 .Feladat

Mit biztosit az id6s ember szdmdra a hazi segitségnyujtas?
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5. Feladat

Mely személyek vehetik igénybe a nappali ellatast?

6.Feladat

Mi a rehabilitacié célja?

7.Feladat

A gondozasi sziikséglet vizsgalat szerint ki helyezheté el idések otthondban, a jelenleg
hatalyos jogszabdly értelmében, kinek hataskérében van ez a feladat?
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MEGOLDASOK

| 1.Feladat

A sziikséglet olyan hidny , amely tartés fennallds esetén az egészséget, vagy az életet
fenyegeti. A biolégiai sziikséglet nyoman keletkezd jellegzetes belsé allapot olyan
cselekvésre készteti az emberi szervezetet, amelynek kovetkeztében a hiany megszlinik, az
egyensuly helyreall.. Ezt a belsé egyensulyi dllapotoz homeosztazisnak nevezziik.

2.Feladat

Bizonyos betegség miatt veszélyeztetett személyeket és csoportokat megfigyelés alatt
tartanak azért, hogy a betegségeket megel6zzék, gydgyitsak, vagy legaldbb az allapot
romlast megakadalyozzak. A gondozdsban mindig a megel6zés szempontjai érvényesiilnek.

3.Feladat

Szocidlis gondoskodas: komplex tevékenység, mely célja egy-egy korcsoport, népréteg vagy
problémakkal kiizdé csoport életmindségének javitasa, fenntartdsa, jogi eszkdzok és etikai
szabalyok adta lehet6ségek kihasznalasaval. A szocialis gondozas komplexitdsa,a gondozas
céljainak és feladatainak megvalésulasa érdekében, a segitségre szorulé bevonasaval végzett
kilonb6z6 tevékenységek oOsszessége, a gondozas elemeinek egyiittes gyakorlati
végrehajtasa.

4 Feladat

A hazi segitségnyujtas keretében biztositani kell:
az alapvet6é gondozasi, apolasi feladatok elvégzését,

az onallé életvitel fenntartdsdban, az ellatott és lakékornyezete higiénids koriilményeinek
megtartasaban valé kézremiikodést,

a  veszélyhelyzetek kialakuldsanak megel6zésében, illetve azok elhdritdsaban vald
segitségnyujtast.

5.Feladat

a) tizennyolcadik életéviiket betoltott, egészségi allapotuk vagy id6s koruk miatt szocialis és
mentdlis tamogatdsra szoruld, 6nmaguk ellatasara részben képes személyek,

b) tizennyolcadik életéviiket betoltott, fekvébeteg-gyodgyintézeti kezelést nem igényld
pszichiatriai betegek, illetve szenvedélybetegek vehetik igénybe.
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6.Feladat
A rehabilitacié célja:
Onalld életvitel kialakitasa
Tarsadalmi integracié
A tarsadalom hasznos tagjava valas

Esélyegyenldség-tarsadalmi befogadas megteremtése

7.feladat

Az idbések otthonaban a 4 6rat meghaladé gondozasi szikséglettel rendelkezé, de
rendszeres fekvébeteg-gydgyintézeti kezelést nem igényl6, a ra irdnyadd Oregségi
nyugdijkorhatart betoltott személy lathato el.
Az intézményvezet6 hatdskodre a gondozasi sziikséglet vizsgdlata és az apolasi sziikséglet
megallapitasa.
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(1999)

1993. évi lll. torvény a szocialis igazgatasrol és szocialis ellatasokral.

1997. évi CLIV. Tv. az egészséguigyrél

1/2000.(1.7) SzCsM rendelet

http:/ /www.szocialis—-gondozo.lapunk.hu

http:/ /www.magyarorszag.hu

http//www.cssk.hu/modszertani_informaciok

213/2007. (VIIl. 7.) Korm. rendelet az Orszdgos Rehabilitaciés és Szocidlis Szakértdi
Intézetrdl, valamint eljardsanak részletes szabalyairél

340/2007. (Xll. 15.) Korm. rendelet a személyes gondoskodds igénybevételével
kapcsolatos eljardsokban kozremikodé szakértSkre, szakértéi szervekre vonatkozé
részletes szabalyokrol

8/2010. (IX.3.) NEFMI rendelet egyes szocidlis tdrgyd miniszteri rendeletek
modositasaroél

9/1999. (X1.24.) SzCsM rendelet a személyes gondoskoddst nyujtd szocidlis ellatasok
igénybevételérdl

36/2007. (Xll. 22.) SZMM rendelet a gondozasi sziikséglet, valamint az egészségi
allapoton alapulé szocidlis raszorultsag vizsgdlatdnak és igazolasanak részletes
szabalyairol




A(z) 1865-06 modul 019-es szakmai tankonyvi tartalomeleme
felhasznalhat6 az alabbi szakképesitésekhez:

A szakképesités OKJ azonosité szama: A szakképesités megnevezése
33 762 01 0000 00 00 Szocidlis gondozd

3376201 0010 3301 Fogyatékosok gondozdja

33762 01 0010 33 02 Szocialis gondoz6 és apold

A szakmai tankonyvi tartalomelem feldolgozasahoz ajanlott 6raszam:
16 ora



A kiadvany az Uj Magyarorszag Fejlesztési Terv
TAMOP 2.2.1 08/1-2008-0002 ,A képzés minéségének és tartalmanak
fejlesztése” keretében készilt.
A projekt az Eurdpai Unié tamogatasaval, az Eurépai Szocialis Alap
tarsfinanszirozasaval valdsul meg.

Kiadja a Nemzeti Szakképzési és Felnottképzési Intézet
1085 Budapest, Baross u. 52.
Telefon: (1) 210-1065, Fax: (1) 210-1063

Felel6s kiadé:
Nagy Laszlé féigazgatd





