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szolgaltatasi/ellatasi nehézségei, bels6 megoldasi mechanizmusai és
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alapvonalai
A tanulmany alapjat jelento empirikus kutatas a Magyar Maltai Szeretetszolgalat Egyesiilet
TSZR2021-1481 szamu és Szakmafejlesztési és szakmatamogatasi rendszer kialakitasa Gyor-
Moson-Sopron és Veszpréem megyékben cimii projektjének keretében valosult meg.

Absztrakt

A tanulmany fokuszpontjdban az 4ll, hogy a szocidlis intézmények milyen aktualis
szolgaltatasi/ellatasi nehézségekkel és kihivasokkal szembesiilnek mindennapi miikodésiik
soran, ezekre miként tudnak sajat bels6 eréforrasaik, mechanizmusaik €s kapacitasaik mellett
adott pillanatban reagalni, illetve milyen konkrét, kézzelfoghato sziikségletek és igények
fogalmazdodnak meg a modszertani szakmai tdmogatas, a szakmafejlesztés lehetséges iranyai,
formai és beavatkozasai szempontjabol. Osszesen 24 altalanos, és 55 specifikus probléma lett
beazonositva és felmérve. A feltart eredmények egy szakmatamogatéasi- ¢s fejlesztési
problématérkép kidolgozasat alapozzédk meg. Az ezen elemzési célokat szolgald empirikus
vizsgalat alapjat 2022 novemberében és decemberében, két varmegye (Gyor-Moson-Sopron €s
Veszprém) szocidlis szolgaltatdsi helyein készitett, online, szakmai célcsoport altal kitoltott
kérddives felmérés adatbazisa jelenti. Osszesen 201 darab elemezhetd személyi kérdéiv alkotja
a mintat, amely 166 szocidlis szolgaltatasi helyet reprezental a vizsgalt két térségben. Harom
markans alapprobléma egyértelmiien kiemelkedik sulyossaga, jelentdsége szempontjabol a
felmért tényezdk komplex halmazabol. A szocidlis ellatorendszer legnagyobb probléméja
egyértelmiien az alacsony bérekkel Osszefliggd komplex kihivas. A miikodési nehézségek
rangsoranak masodik elemét az adminisztracios terhek jelentik, a harmadik kulcstényez6 pedig
a munkatarsak pszichés-mentalis leterheltsége.

Kulcsszavak: szocialis szolgaltatasok, altalanos és specialis problémak, tamogatasi igények,
szakmafejlesztési iranyvonalak, problématérkép

Abstract

The focus of the study is on the current difficulties and challenges that social care institutions
face in their daily operations, how they can respond to them within their internal resources,
mechanisms and capacities, and what concrete, tangible needs and demands emerge in terms of
possible directions, forms and interventions for external professional support and development.
The findings provide the basis for developing a map of general and specific problems. The
empirical study for these analytical purposes is based on a database of online questionnaires
completed by a group of experts in social care institutions in two counties (Gy6r-Moson-Sopron
and Veszprém) in November and December 2022. 201 analysable personal questionnaires are
included in the sample, representing 166 social care service sites in the study area. Three main
problems stand out in terms of their importance among the factors analysed. The main problem
of the social care system is the complex challenge of low wages. Administrative burdens rank
second in the rating of operational difficulties, and the third key factor is the psycho-mental
condition of the workforce.

Keywords: social care services, general and specific problems, external assistance needs,
professional development guidelines, problem map



1. Bevezetés — vizsgalati célok és kérdésfelvetések

A tanulmany célja annak bemutatasa, hogy a szocidlis intézmények milyen aktualis
szolgaltatasi/ellatasi nehézségekkel és kihivasokkal szembesiilnek (problémék) mindennapi
mukodésiik soran, ezekre miként tudnak sajat belsO erdforrasaik, mechanizmusaik ¢és
kapacitasaik mellett adott pillanatban reagédlni (megoldéasok), illetve milyen konkrét,
kézzelfoghat6 sziikségletek és igények fogalmazodnak meg a mddszertani szakmai tdmogatas,
a szakmafejlesztés lehetséges irdnyai, formai és beavatkozasai szempontjabol (tdmogatasi
formak). A feltart eredmények egy szakmatdmogatasi- ¢és fejlesztési problématérkép
kidolgozésat alapozzék meg, amely a sulypontokat, a prioritdsokat hivatott lattatni é&s
rendszerezni. A fenti elemzési célokat szolgdld empirikus vizsgadlat alapjat a Magyar Maltai
Szeretetszolgalat Nyugat-Dunantili Regionalis Kozpontja altal 2022 novemberében ¢és
decemberében, két varmegye (Gyo6r-Moson-Sopron és Veszprém) szocidlis szolgaltatasi
helyein (0sszesen 377 db intézményi egység) készitett, online, szakértéi célcsoport altal
kitoltott kérdéives felmérés adatbézisa jelenti. Osszesen 201 darab elemezhetd személyi
kérdéiv alkotja a mintat, amely 166 szocidlis szolgaltatasi helyet reprezentdl a vizsgalt
térségben.

Alapvetd szakmai kihivast jelentett a szocidlis intézmények szolgaltatasi telephelyeinek
vonatkozasdban értelmezhetd miikodési nehézségek és problémak éltalanos (minden szereplore
értelmezhetd) és  specifikus  (szolgaltatési/ellatdsi  formanként,  célcsoportonként
megkiilonboztetett) elemeinek a beazonositisa és rendszerezése (1asd 1. melléklet). Osszesen
24 darab altalanos probléma keriilt beazonositasra ¢s felmérésre harom dimenzi6 (eréforras
alapt, pénziigyi alapu és szakmai jellegii) mentén rendezve. A nyolc kiillonbozd ellatasi
terlileten (csalad- és gyermekjoléti szolgalat, csalad- és gyermekjoléti kdzpont, gyermekek
atmeneti gondozdsa, hajléktalan ellatas, szenvedélybetegek ellatasa, fogyatékossaggal €16
személyek ellatdsa, pszichiatriai betegek ellatasa, iddsek szakositott ellatdsa, iddsek
alapszolgaltatasa) pedig 6sszesen 55 specidlis probléma véleményezése tortént meg. A szocialis
intézmények mindennapi miikodését befolydsold 4ltalanos és specidlis problémak
eléfordulasanak valosziniiségét és az érintetts€ég mértékét (mennyire jelentds probléma) teszi
vizsgalhatovd a modszer. Az ezzel kapcsolatos beazonositasi és rendszerezési megoldasunk
tekinthetd az els6 szakmai vonatkozasu eredménynek, amely tovabbi értelmezési és fejlesztési
lehetdségeket hordoz magéaban.

A kutatas empirikus kérdésfelvetéseinek felépitése a fentebb ismertetett harmas logika mentén
szervezddik (aktudlis problémak/nehézségek — megoldasi lehetdségek — kiilsé szakmai
tamogatasi igények). Osszesen 6t kutatasi kérdéskor keriilt kialakitdsra. Véalaszokat kerestiink
arra, hogy...

— K1: A szocialis intézmények mindennapi miitkddését milyen alapproblémak nehezitik meg
a leginkabb, milyen a problémarendszer fontossagi rangsora? Melyek a legfontosabbnak
tekintett kihivasok, nehézségek az érintett szakemberek szerint?

— K2: Az egyes ellatasi teriileteken melyek a legjelentésebb specidlis, célteriilet- és
célcsoport specifikus problémak?

— K3: A ,jelentés” vagy kimondottan ,,nagyon nagy problémanak”™ tekintett jelenségek
esetében milyen konkrét megoldasokat alkalmaznak az érintett intézmények, milyen
mechanizmusokat, gyakorlatokat alkalmaznak azok enyhitése, kezelése érdekében?

— K4: A fenti problémdk kapcsdn milyen kiilsd segitségre lenne sziikségiik, milyen
valtozasok lennének indokoltak azok enyhitése, csokkentése vagy megsziintetése
érdekében?



— Kb5: Melyek a legfontosabbnak itélt kiilsé szakmatamogatasi megoldasok, melyekre lenne
leginkabb sziiksége a szocialis intézményeknek jelen pillanatban?

A tanulmany egyes fejezeteiben attekintésre keriil a szocialis intézmények altalanos és specialis
mukodési problémainak, nehézségeinek felmérésében elért eddigi eredmények szakirodalmi
Osszefoglalasa, az itt alkalmazott kutatdsi mddszertan (kérdéiv, minta stb.) bemutatdsa, a
legfontosabb szamszeriisithetd empirikus eredmények (problémak eléforduldsa, fontossaga,
rangsora, timogatasi igények) és az ezekhez kapcsold6do nyitott kérdések formajaban kifejtett
vélemények (sajat belsé problémakezelési megoldasok) részletes ismertetése, valamint egy
szakmatamogatési- és fejlesztési problématérkép alapvonalainak a felvazolasa, tovabba az ezen
eredményekre épiild intézményi-miikodési fejlesztési javaslatok kdrvonalazésa.

2. A szocialis ellatasi-szolgaltatasi nehézségek, kihivasok és sziikségletek felmérésének
eddigi tapasztalatai

A vizsgélat hazai és nemzetkozi szakirodalmi hatterét jelenté tanulmanyok alapjan kirajzolodo
kép a problémarendszer Osszetettségét és rendszerszintli jellegét egyértelmlivé teszi. A hazai
szocialis szolgaltatasok fobb jellemzait (1993 és 2018 kozott) 0sszefoglalod tanulmény szerint a
,,szocialis szabalyozas ala tartoz6 szolgaltatasok naponta mintegy 600 000 embernek nytjtanak
segitséget ma Magyarorszagon” (CZIBERE-MESTER, 2020: 435). A szektorra 1993 és 2018
kozott a dinamikus fejlodés volt jellemzd, mind a szolgaltatasokat igénybevevok korét, mind a
szolgaltatasi strukturat, kapacitast és a szolgaltatdsokat fenntartokat, mind pedig a szocialis
szolgaltatdsokban dolgozé szakembereket figyelembe véve. A legkiemelkeddbb novekedés a
szocialis alapszolgaltatasok tekintetében lathatd, mivel a teriiletet szabalyoz6 jogszabalyok a
szocialis alapszolgaltatasok biztositasat telepiilési szinthez kotik (CZIBERE-MESTER, 2020).
Ez a dinamikus fejlédés azonban olyan probléméakat generdlt a jelenlegi szocialis
ellatorendszerben, melyekre a korabbi problémafelvetések (GYC")RI, 2012; DARVAS ET. AL.
2013) ellenére sem sziilettek valaszok. Ferge (2017) 6t, Meleg (2021) kilenc problémateriiletet
(azon beliill pedig tovabbi jelenségeket) azonosit a szemeélyes gondoskodast nyd;jtd szocialis
szolgaltatasok teriiletén. Tovabbi szerzék (KOZMA, 2007: httpl; BUGARSZKI, 2014;
KOZMA, 2020; MELEG, 2020; NYITRAI, 2021; CSOBA-OLAH-MASZLAG, 2022) pedig a
kérdéskor egyes részeivel (finanszirozas, életpalya modell, bérek, szocialis vezetdk
értékrendszere, szakemberhidny stb.) foglalkoznak behatobban. A hivatkozott tanulmanyokban
a leggyakrabban emlitett problémateriiletek a kovetkezok:

1. Problémak a finanszirozas kérdéskérében: Feszitd aktualitast jelent a szektorban dolgozo
szakemberek bérrendezése, hiszen enélkiil a szakemberek palyan tartasa és az 0j szakemberek
beléptetése sem lehetséges. Lényeges problémaként meriil fel az allami finanszirozas
rendezése, a fejlesztési forrasok kiszamithato biztositasa infrastrukturalis jellegli beruhazasokra
(is). Fontos lenne a szocidlis szolgéltatasok fenntartdé szerinti finanszirozasi
diszkriminacidjanak megsziintetése, a valddi szektorsemlegesség megteremtése, mivel jelenleg
az allami és egyhazi fenntartok szamara a szolgaltatdsok biztositasara bévebb forrasok allnak
rendelkezésre, mint a civil/nonprofit fenntartoknak (FERGE, 2017; CZIBERE — MESTER,
2020; MELEG, 2021; NYITRAI, 2021).

2. Humdan erdforras valsag: a szocialis életpalyamodellel foglalkoz6 egyik legfrissebb
értékeld tanulmany alapjdn megallapithatd, hogy ,,a nagymértékli fluktuacio, a novekvod
szakemberhiany, a fels6foku szocidlis képzésekre jelentkezd fiatalok szamanak folyamatos
csokkenése, a palyan 1évd szakemberek kiégése arra hivja fel a figyelmet, hogy az agazat
fejlesztése terén rendszerszinti valtozasokra van sziikség (ASQUITH ES MTS., 2005;



BUGARSZKI, 2014; GYORI, 2014; NEMETH, 2014; KOZMA, 2020; KREMER, 2021). Az
agazat szamos kiemelten fejlesztendd teriilete kozott a humaneréforras-fejlesztés, a szocialis
szakma presztizsének ndvelése, a szakemberek motivalasa, a mindségi munka elismerése, a
karrierpalya egységes rendszerének kialakitasa napjainkra kiemelt aktualitdsu feladattd valt”
(CSOBA-OLAH-MASZLAG, 2022:2; MELEG, 2021; NYITRAI, 2021).

3. Szabdlyozas elégtelen volta: jogalkotasi kiszdmithatatlansag jellemzi a szocidlis
szolgaltatdsokat szabalyozd jogszabalyokat, amik a folyamatos valtoztatdsok miatt egyre
nehezebben atlathatok, méretiikbdl és szerkezetiikbdl adéddan pedig nehezen kezelhetdk a
gyakorlo szakemberek szamara (FERGE, 2017; CZIBERE-MESTER, 2020; MELEG, 2021).

4. A szolgaltatasi szerkezet, intézményi hal6zat nem megfeleld, sok esetben csak névlegesen
fedi le az ellatasi teriiletet, illetve a tényleges igényeket kapacitashiany miatt nem tudja ellatni.
A szolgaltatasi struktara elaprozott, nem hatékony; a modellkisérleti programok mitkddése tobb
éve esetleges (FERGE, 2017; CZIBERE-MESTER, 2020; MELEG, 2021; NYITRAI, 2021).

5. A szektor adminisztrdacios kotelezettségei az elmult évek soran a szakmai munka karara
tovabb ndttek, a jelenlegi adatkezelés nem felel meg a GDPR kovetelményeknek (MELEG,
2021).

A fenti, tagadhatatlanul sulyos problémak ellenére, felelds szakemberként nem lehet eltekinteni
attol a ténytdl, hogy a felsorolt problémadk mind kiilsé jellegiiek, a finanszirozéasra, a
szolgaltatasi szerkezetre, a human er6forras valsagra, a jogszabalyi eldirasokra - valtozasokra,
tehat olyan tényezOkre mutatnak r4, melyekre — a szektor gyenge 6nérvényesitd / érdekvédelmi
erejét alapul véve (MELEG, 2021) - cleve kevés a rahatasa az egyes szocialis
szolgéaltatdsoknak.

,,A szakmai 6nsajnalattal szemben a kritikai magatartas jelenthetne elmozdulast” (VARSANYI,
2006). Varsanyi elsddlegesen arra hivja fel a figyelmet, hogy a szocidlis szolgaltatdsok
miikodési problémdinak belsé alapjai 1s vannak. Tanulmanyaban a szakemberek
egylttmiikodési készségének hidnyossdgaira, az esetkezelés dominanciajara (ami sokszor
eredményez hierarchikus és pszichologizal6 kapcsolatot a szolgaltatast igénybevevdvel), az oly
sokszor betdltott, degradald adomanyosztd szerepre és a problémakat elfogadod, azok nyoman
magukat sajnalé szakmai szerepekre vilagit ra. ,,B. Erdos Marta megjegyzése szerint a szocialis
munka gyengén monopolizalt teriilet, a szakma képviseldi nincsenek abban a pozicidban, hogy
meg tudjak védeni a sajat teriiletiiket. Ezt jol jelzik azok a folyamatok, amelyek soran ujabb és
ujabb foglalkozasok jonnek létre, amelyek a szocidlis munka tertiletébdl hasitanak ki egy részt
(példaul a mentalhigiénikusok, kozosségszervezok)” (BERGER, 2019:107). A szocialis munka
gyenge monopolizaltsdga egyuttal a szolgaltatdsok miikddésére is hatast gyakorol. A szektor
fent felsorolt problémai talan ebbdl is eredeztethetdk.

3. Az online kérddives felmérés modszertani sajatossagai

A kutatas sordn a szakértdi vélemények felmérése online kérdodives lekérdezéssel valosult meg.
¢s/vagy gyermekjoléti szolgéltatast nyajtdé intézmények szolgaltatasi telephelyei alkottak.
Vagyis egy szocialis intézmény tobbszor is megjelenhetett a lekérdezésben, az 6nkitdltds online
kérddiv (CAWI) kitoltésére mindannyiszor az adott szolgaltatasi telephely vezetdje kapott
felkérést. Az adatszolgaltatasban vald részvételre torténd felhivast e-mailben kaptdk meg
harom, egymast koveté hullamban az érintettek a Magyar Maltai Szeretetszolgalat
munkatarsaitol.
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¢s gyermekjoléti szolgalat, csalad- és gyermekjoléti kozpont, gyermekek atmeneti gondozasa,
hajléktalan ellatas, szenvedélybetegek ellatasa, fogyatékossaggal €16 személyek ellatasa,
pszichiatriai betegek ellatasa, idosek szakositott ellatasa, iddsek alapszolgaltatdsa. Kimaradtak
a felmérésbdl a szocialis alapszolgaltatasok koziil a tanyagondnoki ¢és a falugondnoki
szolgalatok, a gyermekjoléti alapellatasok koziil az esélyteremtd szolgaltatdsok, valamint a
gyermekek napkozbeni ellatasai, illetve a gyermekvédelmi szakellatasi intézmények.

A kérdoiv szerkezete a fentiekben leirt szolgaltatasi listdhoz igazodott. A kérddiv négy
kérdéscsoportra volt oszthatd. Az elsé kérdéscsoport a szolgaltatési telephely, az ott végzett
szolgaltatasok beazonositasara €s a telephely alapvetd statisztikainak begytjtésére szolgalt. A
masodik kérdéscsoport olyan altalanos problémak észlelésével, értékelésével és a problémakra
adott valaszokkal, megoldasi Gtletekkel foglalkozott, ami minden telephelyre vonatkoztathatd
volt. A kérdéssor harmadik kérdés csoportjaval a telephely altal nyujtott szolgaltatasokhoz
kapcsolhatd specialis problémak azonositasa és értékelése tortént. A kérdéiv utolsd kérdés
csoportja a Magyar Maltai Szeretetszolgalat altal jovOben nyujtani kivant szolgaltatdsok
értekelésével foglalkozott. A megoldasokkal és a segitségkéréssel kapcsolatos kérdések
esetében nyilt kérdések kertiltek megfogalmazasra, mig a problémaékkal kapcsolatos attitidoket
skala-jellegli kérdésekkel mértiik fel. Az altalanos, illetve szolgaltatdshoz kdthetd problémak
listdja a Magyar Maltai Szeretetszolgalat munkatérsaival eldzetes konzultacio keretében keriilt
specifikalasra.

A mintavételi alappopuldcio lehatdrolasa sordn a varmegyei jelenlétet a szolgaltatdsi hely
telepiilése adta meg, igy lekérdezésre keriiltek olyan intézmények szolgaltatasi telephelyei is,
amiknek a kozpontja a vizsgalatba bevont varmegyéken kiviil talalhatdé. A kutatési
alappopulacio kialakitisdhoz a Magyar Allamkincstar Orszagos Szocialis Informacids
Rendszerében (Szolgéltatéi Nyilvantartas — MUKENG) talalhato adatbazisok keriiltek
felhasznalasra. Ezen adatbazisok Osszevonasaval ¢€s tisztitdsaval eldzetesen 377 szolgaltatasi
helyet sikeriilt azonositani a két varmegyében.

Az online adatfelvétel 2022 novemberében és decemberében zajlott. Az adatfelvétel ideje alatt
a kérddivet 431-szer nyitottdk meg. Az adatbazis tisztitasdval a regisztralt kitoltési
probalkozasok fele kikeriilt az elemzés alol, mivel nem tartalmazott érdemben annyi adatot,
hogy a tovabbiakban hasznalhato forrasként lehetett volna hasznalni. Tovabbi elemzésre 201
db részben, vagy egészben kitoltott kérddiv adatai kertiltek felhasznalasra. A kitoltések kozott
35 duplikatum is akadt, ami az adatbazisban szolgéltatasi telephelyi egyezésnek feleltethetd
meg. A kitdlték személye azonban eltérd volt, igy a személyes vélemények kiilonbozdsége
miatt ezen adatok is feldolgozasra keriiltek, azonban a szolgaltatasi telephelyre vonatkozo
kemény adatokat csak egyszer hasznaltuk fel az elemzés soran.

A 1. tablazatban Osszegeztiik a szolgaltatasi telephelyek legfontosabb jellemzd adatait.
Tobbséglikben Onkormanyzati fenntartdsu szolgaltatokrol, vagy intézményi telephelyekrdl
beszélhetiink, a kitoltdk tobb mint fele ebbe a kategdridba tartozik. Tovabbi egynegyediik
nonprofit fenntartasi, mig a maradék egynegyed kitoltd egyik fele egyhazi, a masik fele pedig
allami fenntartast intézményként végzi tevékenységét a két varmegye valamelyikében. Méret
tekintetében domindlnak a kisebb létszamu, 0-5 fovel milkddtetett telephelyek, amelyek az
Osszes szolgaltatasi telephely tobb mint egyharmadat teszik ki.



1. tdblazat: A kérddives minta jellemzdi (elemszdm, szdzalékos gyakorisag, medidn és atlag)

Jellemzé N Szazalék
Intézményi kitoltés 166 82,6%
Duplikalt (6sszes személyi) kitoltés 35 17,4%
Osszes valasz 201 100,0%
Varmegye
- Gyo6r-Moson-Sopron varmegye 79 47,6%
- Veszprém varmegye 87 52,4%
Fenntarto
- Onkormanyzati 85 51,2%
- Nonprofit 43 25,9%
- Egyhazi 21 12,7%
- Kozponti korméanyzati / allami 17 10,2%
Méret
- 0-5 {6 szakmai létszam 56 34,8%
- 6-10 f6 szakmai 1étszam 38 23,6%
- 11-20 f6 szakmai létszam 31 19,3%
- 21-... f6 szakmai létszam 36 22,4%
Miikédés Median Atlag
—  Szakmai munkatarsak 1étszama, f6 10 13
—  Egyéb munkatarsak 1étszama, 6 2 4
—  Betoltetlen szakmai munkatarsi 1étszam, fo 1 2
— Betoltetlen egyéb munkatarsi 1étszam, 6 0 1
—  Varakozok szama, varolista, f6 8 16
—  Esetszam 43 80
— Ellatottak szama 60 121
Ellatasi teriilet N Szazalék
—  Idések alapellatasa 48 28,9%
—  Idések szakositott ellatasa 36 21,7%
— Fogyatékossaggal é16 személyek ellatasa 37 22,3%
—  Csalad- és gyermekjoléti kozpont 20 12,0%
—  Szenvedélybetegek ellatasa 19 11,4%
—  Pszichiatriai betegek ellatasa 17 10,2%
— Hajléktalan ellatas 10 6,0%
—  Gyermekek atmeneti gondozasa 7 4,2%
Célcsoport N Szazalék
—  Idések 95 57,2%
—  Gyermekek 63 38,0%
—  Csaladok 62 37,3%
—  Fogyatékossaggal é16 személyek 46 27,7%
—  Szenvedélybetegek 28 16,9%
—  Pszichiatriai betegek 24 14,5%
— Hajléktalanok 17 10,2%

Forras: online kérdéives felmérés alapjan sajat szerkesztés

A szakmai munkatéarsak létszama telephelyenként atlagosan 13 f6t tesz ki, amit atlagosan
tovabbi 4 fOnyi egyéb munkatars munkdja egészit ki. Az atlagos betoltetlen szakmai, illetve
munkatarsi 1étszam alacsonynak tlinhet, azonban ennek mértéke eléri a teljes munkatarsi
l1étszam 10-15 szazalékat. Az ellatasi teriiletek kapcsan elmondhatd, hogy az adatfelvétel soran
tobb multifunkcids intézményrdl is keriilt be informécié az adatbazisba, igy az itt talalhato
értekek Osszege magasabb, mint a szolgaltatasi telephelyek szama. Az ellatasi tertiletek koziil
kiemelkedik emlitettség szempontjabodl az iddsek alapszolgéltatasai, illetve szakositott ellatasa
¢s a fogyatékossaggal €16 személyek ellatasa. Ebbdl kovetkezik, hogy a kérddivre valaszold
szolgaltatasi telephelyek kozel 60 szazaléka (57,4%) az idoseket jelolte meg {6
célcsoportjaként. A szolgaltatasi helyek kozel 40 szazaléka (38-37,3%) pedig a gyermekeket és
a csaladokat jelolte meg f6 célcsoportként. Ezzel szemben a szenvedélybetegek, a hajléktalanok



¢s a pszichiatriai betegek szamara nyujtott specialis szolgéltatasok joval kisebb aranyban
szerepelnek az intézményi emlitések €s a célcsoportok kozott.

4. Eredmények — altalanos és specifikus problémak, sziikségletek és igények

A szakért6i kérdoives felmérés legfontosabb eredményeinek 0sszefoglalasa problématipusok
szerint torténik. A problémak jelentéségének, stlyossaganak mindsitése mellett az ezekhez
kapcsolddd megoldasi mechanizmusok is ismertetésre keriilnek. Harom részre tagolédik az
eredmények részletesebb ismertetése. Az altalanos és a specialis problémak mellett ebben a
részben kerilil sor a lehetséges tamogatasi formakkal kapcsolatos sziikségletek, 1gények
beazonositasara is. Elsddlegesen csak az empirikus vizsgalatok Osszefoglald téblazatait
kozoljik, amelyekben vagy a szocidlis intézmények miikodésével Osszefiiggd nehézségek,
kihivasok jelentoségét mérd pontatlagok, vagy pedig el6fordulasi valdszinliségek szerepelnek.
Minden esetben, ahol értelmezhetd, pontatlag szerinti rangsorok formdjadban keriilnek
ismertetésre az eredmények ezzel is segitve a prioritasok, a legfontosabb tényezok vilagos és
egyértelmi kiemelését.

4.1. Altaldnos problémdk és megolddsi lehetdségek

Az empirikus felmérés leglényegesebb pontja az altalanos miikodési problémak ¢€s kihivasok
fontossagi sorrendjének a meghatarozasa, annak tisztazasa, hogy mely tényezdk tekinthetdk a
szocialis ellatérendszer legfajstilyosabb, legégetébb nehézségeinek jelen pillanatban. Az
altalanos problémak volumenének négy fokozatli skalaval mért pontszamainak rangsoraban (2.
tablazat) egyértelmiien kirajzolédnak a f6 kihivasok: az alacsony bérek, az egyre nagyobb
adminisztracios feladatok, illetve a szakemberek pszichés-mentalis leterheltsége. A
problémarangsor tovabbi elemei koz¢ tartozik a tulterheltség, bizonyos ellatasi formék hianya,
az allashelyek betdltésének a nehézsége, a szakemberhiany, a kiégés, a megfeleld karrierut és
a szupervizio hidnya.

2. tablazat: Az altalanos problémak rangsora, pontértékek atlaga alapjan (minimum érték 1 pont
— maximum érték 4 pont)

Probléma tipusa Pontszam
— Alacsony bérek 3,72
— Adminisztracios terhek 3,24
— Munkatarsak pszichés-mentalis leterheltsége 3,06
— Az egyes ellatasokhoz rendelt alacsony jogszabalyi minimumlétszam 2,82
— Ellatottak, igyfelek, kliensek szamanak emelkedése (ttlterheltség) 2,82
— Ellatasi formak hianya 2,82
— Allashelyek betoltésének nehézségei / csak nem megfeleld munkaerével potolhato a 2,80

szakemberhiany, vagy egyaltalan nem talal munkaer6t a feladatra
— Burnout/ki¢gés 2,79
— Megfelel6 karriertt hidnya 2,70
— Szupervizi6 hidnya 2,62
— Epitett és miiszaki infrastruktira elavult 2,55
— Szakmai egyiittmiikodések gyengesége 2,51
— Fluktuacid, a munkaerd elvandorlasa, és annak novekedése 2,46
— Tuloérazas, munkaiddn kiviili vagy hétvégi munkavégzés (talterheltség) 2,43
— Szakmai egyiittmiikddés hianya 2,42
— Szakmai informaciok hianya (aktualitasokrol, valtozasokrol, ijdonsagokrol) 2,42
— Betoltetlen allashelyek magas szama 2,41




— Technikai és munkaeszkdzok elavultak 2,40
— Meglévé munkaer6 alacsony tudasszintje, szakismerete 2,37
— Szupervizié nem megfeleld volta 2,32
— Kollégak testi épségének, egészségének veszélyeztetettsége 2,32
— Szakmai konzultacio lehetéségének a hianya 2,30
— Bels6 szakmai protokoll nem egyértelmii volta 2,04
— Bels6 szakmai protokoll hidnya 1,99

Magyarazat: a pontszamok minimum értéke = 1 (egyaltaldn nem probléma); maximum érték = 4 (nagyon nagy
probléma)
Forras: online kérddives felmérés alapjan sajat szerkesztés

A probléma-itemek komplex valtozoszettje lehetévé teszi a szocidlis szolgaltatasi helyekre
vonatkoztathatd, de konnyebben értelmezhetd, egységes, a problémarendszer egészét
megragadd indikator alkalmazésat is. Az altalanos miikddési problémateriiletet mérd 24 db
valtozéitem pontszamainak szamtani atlaga egy dsszesitett dltalanos probléma-index
kialakitasat is lehetévé teszi. Hasonld modszerrel a problémateriileti részindexek s
meghatarozhatok (erdforras, pénziigyi, szakmai részindex). Az eredmények (3. tablazat)
Osszefoglald jelleggel reprezentdljdk az intézmények véleményét a vizsgalt kérdéskorben
jelezve a miikodési nehézségek €s kihivasok mértékének altalanos (Osszesitett) volumenét. Az
Osszevont értékek lehetdvé teszik a mitkddési problémak stulyossaganak differencialt elemzését
is (variancia-analizis) a fenntarto tipusa, az intézmény szakmai létszama alapjan kialakitott
méret-csoportok, az ellatasi teriilet és a miikodésben elsddlegesen érintett célcsoportok jellege
szerinti bontasban.

3. tdblazat: Az Osszesitett és a problématipus alapu részindexek atlagos pontszamai
(a 24 &ltalanos problémateriileti atlagpontszambol szamitott dsszevont mutatészamok)

Probléma-indexek ) Vilasz Atlag  Mediin
_ i Ervényes Hidnyzd
s et e w6 2 s
Fg%grggfl;Zéﬁ?ﬁ;?ﬁ?ﬂﬁlet atlagpontszama 187 14 26 2.7
{Dgnjgijgnig?gﬁegz;{]éﬁzterﬁlet atlagpontszama 195 6 2.9 3.0
tqzla2k(rinba;fglgﬂlz:in;i;g{jé‘iﬁaterﬁlet atlagpontszama 169 32 2.5 2.5

Magyarazat: a pontszamok minimum értéke = 1 (egyaltalin nem probléma); maximum érték = 4 (nagyon nagy
probléma)
Forras: online kérdéives felmérés alapjan sajat szerkesztés

Az Osszesitett altaldnos probléma-index értéke 2,6, amely a négyfokozatu értékeld skala
atlagatol (2,5) minimalisan tér csak el. Amennyiben a négyes értéket tekintenénk teljeskorii
miikodési anomalidnak (azaz minden problémateriileten nagyon nagy problémak
mutatkoznédnak), akkor a fenti érték alapjan az intézmények ennek a legrosszabb allapotnak
mintegy kb. 65 szazalékat érik el jelenleg. A harom problémateriilet kozott — a varakozasoknak
megfelelden — a pénziigyi részindex a legmagasabb (3 pont koriili atlaggal), amely viszont mar
a 75 széazalékpontos problémaszintet képviseli. A fenntartd tipusa alapjan az Osszesitett
probléma-index az egyhdzi fenntartasu intézményeknél a legmagasabb (2,8 pont). Az eréforras
alapti problémaknal az egyhazi és kdzponti fenntartast intézmények pontszamai emelkednek
ki (2,9 pont). A pénziigyi probléma-index mind a négy fenntartasi tipusnal kiugr6 (2,8 - 3,0
pont), a rendszer egészében jelentkezd generalis kihivasként. A szakmai probléma-index értéke
a kdzponti fenntartasu intézményeknél viszont joval alacsonyabb (2,2 pont).



Az Osszesitett altalanos probléma-index, valamint a harom részteriileti probléma-index
esetében is jol lathatd osszefiigges rajzolodik ki a szakmai létszam alapjan meghatarozott
intézmeénymeéret és a problémak sulyossaganak megitélése kozott (4. tablazat). A 20 {6 feletti,
nagyobb méretli szocidlis intézmények atlagértékei a legmagasabbak. A mérettel ardnyosan
emelkedd probléma-index atlagok a legtobb részmutatonal egyértelmiien megfigyelhetdek.
Kivételt képez ezen Osszefliggés alol a szakmai probléma-index, amelynél viszont nem
jelentkeznek szignifikdns eltérések a pontatlagokban az egyes intézményi méretkategoriak
mentén.

4. tablazat: Osszesitett és problématipus alapu probléma-indexek atlagos pontszdmai az
intézmény szakmai 1étszama szerint szdmolt méret-csoportokra

Probléma-indexek Méret - szakmai létszaim alapjin szamolva (f6)
“ _ 0-5 16 6-10 f6 11-20 f6 21-x f6
e i b
f?gognggf};geiliToab-_llgriiéerﬁlet atlagpontszama 2.3 2.6 28 3.0
I-Dgnjg%gnl;’iﬁiog];liegz;{]éii;(teriilet atlagpontszama 28 28 3.1 3.0
tqZIaZkgil;lgfgggjin;isgiiﬁaterﬁlet atlagpontszama 2:5 2.1 2.6 2.6

Magyarazat: a pontszamok minimum értéke = 1 (egyaltalan nem probléma); maximum érték = 4 (nagyon nagy
probléma)
Forras: online kérddives felmérés alapjan sajat szerkesztés

Az egyes ellatasi teriiletek szerint az altalanos problémék Osszesitett indexe az alabbi
hierarchiaba rendezett:

— hajléktalan ellatas 2,87
— 1d0Osek szakositott ellatasa 2,80
— csalad- és gyermekjoléti kozpont 2,73
— gyermekek dtmeneti gondozasa 2,73
— 1d6sek alapszolgaltatasa 2,68
— csalad- és gyermekjoléti szolgalat 2,54
— fogyatékossaggal €16 személyek ellatasa 2,50
— pszichiatriai betegek ellatasa 2,43
— szenvedélybetegek ellatasa 2,34

A kiilonb6z6 célcsoportokra szamolt Gsszesitett altalanos problémaindex pontatlagainak a
rangsora azonos logikat kovet.

A vélaszadok az éltalanos problémak megkérdezése soran lehetdséget kaptak egyéni gondok
(olyan, a sajat szolgaltatdsukra jellemzd problémak, melyek a fentiekben nem keriiltek
nevesitésre) megnevezésére is. Az egyéni valaszok harom nagy kategoriaba sorolhatok:

- egyrészt ugyanazokat, a fentieckben mar besorolt problémakat ismételték meg a
vélaszadok (pl. szupervizid hidnya, infrastrukturalis problémak, talterheltség stb.);

- masrészt olyan valdoban nagyon specialis, csak az adott intézményre jellemzd
problémakat vetettek fel, melyekre szakmatamogatdsi véalasz nem adhaté (pl. ,,SNI
gyermekek specialis iskoldjaba nehéz a bejaras. Pl. ,,Kamond - Ajka tavolsag” vagy
,»szolgalati lakas hianya palyakezddknek™);



- harmadrészt pedig az aktualis torténések fényében reagaltak, szintén nem a
szakmatamogatasi csoport hatokorébe tartozd kérdéseket felvetve (pl. rezsiaremelés,
megélhetési valsag).

Relevans és sokak altal emlitett egyéni probléma egy szirheto le a valaszokbol: a pszichologus
— pszichiater — pszichoedukacié hidnya, vagy nehezen elérhetd volta a szolgaltatasokat
igénybevevok szamara. Szolgaltatasi teriilettdl, tipustdl fliggetlentil a pszicholdgiai tanacsadas
nehezen elérhetd, vagy teljesen hianyzik is a szocidlis szolgéltatdsok szamara.

A fenti problémakra adott 6nalld sajdt belso megolddasok rovid szoveges valaszok formajaban
fogalmazodtak meg. Az erdforrasokkal kapcsolatos jelentos problémakra adott valaszok
tobbségében: a jelenlegi kollégak ttlorazasa / helyettesités / teamen belill egymas segitése /
rugalmas munkamegosztas / atszervezés intézményen beliil / 6sszevonas. Tulajdonképpen a
szolgaltatdsok szakembereinek nincs mas valasztasa, mint a fenti megoldasok alkalmazésa,
ugyanakkor mindez egy 6rdogi kort mutat: a talorazés, a jelenleg hidnyzo emberi eréforras
pétlasa a meglevd kollégdkkal talterheléshez, kiégéshez vezet(het), illetve a palya
elhagyasahoz, ezért nem végleges megoldas. Tobb szolgaltatds igyekszik megragadni azokat a
gyakorlatra kiildott, felsGoktatasban tanulokat, akik érdeklédést mutatnak az adott teriilet irant,
¢s/vagy nyugdijas kollégait maradasra birni, esetleg visszahivni feladatok ellatasara. A nyitott
kérdésre adott valaszban tobb intézmény szamolt be esetmegbeszélés / szupervizid / intézményi
pszichologus igénybevételérdl sajat megoldasként az emberi eréforrdssal kapcsolatos
problémak esetében. ToObb intézményben miikodik mentorrendszer, beiskoldzzdk a
szakképzetlen munkaerdt, nyilt napokat szerveznek a munkaerd toborzésra, vagy éppen helyi
médidban reklamozzak magukat. Fontos megoldasi lehetdség volt az eddigiekben a munkaerd
megtartasara, illetve a feladatot ellatok bovitésére a palyazatokbol adhatd illetménykiegészités
a dolgozdk szémara. Ett6l az évtdl az Eurdopai Unids forrasok kozvetlen lehivasa miatt tobb
kicsi, palyazati tapasztalattal és palyazatir6 forrasokkal nem rendelkezd szolgaltatas szamara
ez a forras elapadt. A szdveges valaszokban — nem stirlin ugyan, de — el6fordult, hogy nem volt
emberi eréforrassal kapcsolatos problémaja az intézménynek, vagy egyszeriien kijelentették,
hogy ez egy megoldhatatlan probléma.

A pénziigyi problémdk ,,megoldéasa” elsdédlegesen ugyantigy a palyézati forrasokra €piil, mint
az emberi erdforrds esetében. Emellett a probléméak csokkentésére adoményt gyiijtenek,
atcsoportositanak, 0Osszevonnak az érintett szervezetek. A fenntartok sokszor élnek
kompenzalassal az altaluk fenntartott intézmények tekintetében, ha erre lehetdségiik van
(pénzmaradvany, atcsoportositas stb.). A legjobban azonban az alabbi vélemény foglalja 6ssze
a helyzetet: ,,Pénziigyileg a fenntarté a dontéshozd, amelyre egyre kevesebb rahatdsa van a
szakmanak. A szakma, a szolgiltatas aldrendelddik a pénziigyeknek. Teljes forrashiany
jellemzd. Ezeket a problémakat nem lehet kezelni. Vannak helyi szponzorok és palyazati
anyagok beadasa, de ez csak tlizoltas, semmiképpen sem megoldas!”

A szakmai probléemak esetében a legtobb szolgéltatas valasza a varakozasoknak megfeleld
megoldasokat érintette. A szocialis ellatorendszerben jol bejaratott férumokat hasznaljak:
esetmegbeszElés, szupervizio, konzultacid a szakmai vezetdvel, pszichologussal, modszertani
intézménnyel, szakmai kapcsolatokkal, képzések, szakmai féorumok, szakmai miihelyek, jo
gyakorlatok atvétele. Ugyanakkor elgondolkodtatd, hogy tobb szolgaltatas azt allitotta, hogy a
szakmai problémateriilethez sorolt 12 probléma koziil naluk egy sem jellemz6 (ezért meg sem
kell oldani), illetve  volt  olyan szolgaltatas is, mely szerint az
intézményben/szervezetben/szolgaltatdsban a szakmai probléma egyaltalan nem kertil
kezelésre.



4.2. Specialis problémak és megoldasi lehetoségek

Specialis problémaknak az adott szolgaltatasi teriilet specifikus, elsddlegesen az érintett
szolgaltatasi formara jellemzd, és az altalanos nehézségeknél-kihivasoknal nem szerepeltetett
tényezok tekinthetok. Specifikus problémakat a kérddivben ellatasi teriiletenként,
célcsoportonként hataroztunk meg (1. melléklet). A célcsoportok koziil az iddsek esetében
valasztottuk szét a szamukra nyujtott alap- és szakositott ellatasokat, illetve a csaladok és
gyermekek esetében a szolgaltatas és a kozpont teriileteket, valamint az dtmeneti gondozés
teriileteket. A tobbi célcsoportnal (hajléktalanok, fogyatékkal ¢lok, szenvedélybetegek,
pszichiatriai betegek) az alapszolgaltatasok és szakositott ellatdsok specialis problémait
Osszesitve kezeltiik.

A szakemberek valaszainak egy része kozismert problémakra hivja fel ismét a figyelmet (pl.
idoések szakositott ellatdsaiban egyre magasabbak az ellatasi sziikségletek, egyre novekvo a
gondozasi igény; kevés az 6vodai, iskolai szocialis segitd, kevés a pszichidter szakorvos stb.),
tovabba voltak olyan valaszok is, melyek klasszikus, sok évre visszanyulo, dllandoan felmeriilo
gondokat jeleztek (pl. jelzérendszeri tagok nem ismerik a gyermekjoléti alapellatasokat...).
Tobb teriilet esetében (iddseknek nyujtott szolgaltatasok, gyermekek atmeneti gondozasa,
hajléktalanoknak sz616 szolgéltatasok) meriilt fel problémaként a szolgéltatdsban megjelend,
gyakran diagnosztizalatlan, vagy éppen kezelés alatt 4ll6, amde nem a pszichiatriai ellatasban
megjelend pszichiatriai betegek nagy aranya.

A kérdoiv vélaszai alapjan leginkabb problémdkkal terheltnek a hajléktalanokkal foglalkozo
szocialis szolgaltatasok teriilete tekinthetd. Az itt dolgozdk az Gsszes felsorolt specialis
problémat 3.5 feletti pontszammal értékelték, kiemelve, hogy a hajléktalanellatas teriiletén
komplett ellatasi formak hianyoznak, illetve szamuk nem elegendd. A problémakat legkevésbé
sulyoz¢ teriilet a szenvedélybetegek ellatasa, ahol egyik problémakor sem érte el a 3-as pontot,
illetve a csalad- €és gyermekjoléti szolgalatok, ahol csak két specidlis probléma meriilt fel és
ezek pontszamai is 3 alatt maradtak. Ez utobbi jelenség azért is elgondolkodtatd, mert a csalad-
¢s gyermekjoléti szolgaltatas a legkevésbé specializalt teriilete a szocidlis ellatorendszernek, 0
- 99 éves korig (és még azon is tl) nyujt szolgaltatdsokat, minden telepiilésen jelen kell, hogy
legyen, gyakorlatilag a szocialis halo alapjat képezi, tehat itt csapodik le elméletileg az 6sszes
probléma. Felmertil tehat a kérdés, hogy miért nem “érzékeli” azokat a gondokat, amiket mas
teriilet sulyosnak jelolt (pl. pszichiatriai betegek szamanak ndvekedése a szolgaltatast
igénybevevok korében)?

5. tablazat: A specidlis problémak rangsora ellatasi formanként, pontértékek atlaga alapjan
(minimum érték 1 pont — maximum érték 4 pont)

Idések szakositott ellatdsa Pontatlag
— Novekvo gondozasi igény, magasabb ellatasi sziikségletek 3,50
— Egészségiigyi és szocialis szolgaltatok kozti egytittmiikodés hianya 3,17
— Infrastruktira fejlesztése, igazodva a sziikségletekhez 3,09
— Egyszerti, atlathato, tomdr szakmai protokollok hianya 2,85
— Személyi allomany alacsony felkésziiltsége 2,83
Idések alapszolgaltatasa
— Pszichiatriai betegek novekvo szama az ellatasokban 3,12
— Olyan demens személyek megjelenése az ellatdsokban, akik nincsenek gondnoksag ala 2,91
helyezve
— Specialis sziikségletekkel rendelkezok ellatasanak nehézségei kapacitas hiany miatt 2,88
— Kozépstlyos, sulyos demenciaval €16 személyek jogaival, érdekérvényesitésével kapcsolatos 2,76
problémak (aldiras, gondnoksag kérdése, képviselet)




— Idések eljuttatasa a nappali ellatasba

2,45

Fogyatékossaggal €16 személyek ellatasa

— Specialis szakképesitéssel rendelkez6 szakemberek hidnya 3,05

— Gyogytornasz foglalkoztatasi lehetdségének hianya (forras hiany) 2,89

— A fejlesztd foglalkoztatasra jelentkez6 sziikségletek nem kielégithetdk a jelenlegi 2,81
finanszirozassal

— A nappali ellatasban eldirt csoportbontas nem biztosithaté a kotelezé6 minimum szakmai 2,39
létszammal

— Nehéz a mas szocialis és egészségiigyi szolgaltatasokkal val6 egyiittmiikodés 2,34

— Jogszabalyi ellentmondas: Tamogato szolgalatndl a személyi segit6bol segitd, mig a 2,33
gépkocsivezetobol gondozo lett

— A tervszeri gondozas dokumentacidjahoz nincs szakmai irdanymutatas 2,27

Szenvedélybetegek ellatasa
— Specifikus képzések nem elégségesek 2,67

— Péarhuzamos igénybevételekbdl adodé finanszirozas, 1étszam kiesés (pl: hajléktalan ellatas és 2,58
a szenvedélybeteg ellatas titkdzése)

— Nehéz a célcsoport elérése, bevonasa 2,50

— Kevés a szakmai modszertar bvitését célzo tamogatas 2,38

— Informaciokhoz vald hozzaférés lehetéségei nem kielégitéek 2,29

— Fejleszt6 foglalkoztatasi lehetoségek sziikdssége 2,08

— Hiényzik a team munka a szocialis munkas, a pszichiater, pszichologus kozott 2,08

Hajléktalanok ellatisa

— Komplett ellatasi formak nem elegend6 szamban vannak jelen a szocialis és az egészségiigyi 3,92
rendszerekben

— Kevés az onellatasra képtelen személyek fogadasara alkalmas férohely 3,92

— Pszichiatriai betegek szamanak emelkedése a hajléktalanellatason beliil 3,92

— Szenvedélybetegek szamanak emelkedése a hajléktalanellatason beliil 3,75

— TEVADMIN rendszerben iitkdzések (pl. Pszichiatriai Betegek Nappali Intézménye {itkdzik a 3,67
Hajléktalanok Atmeneti Szallasaval)

— Az elvonas okozta egészségiigyi problémak esetén nincs kovetendd gyakorlat, protokoll 3,58

Pszichiatriai betegek ellatasa

— Kevés pszichiater szakorvos 3,32

— Egészségiigyi és szocialis szolgaltatok kozti egylittmiikodés hianya 2,77

— Specifikus képzések nem elégségesek 2,67

— Kiilonbozo pszichiatriai betegségekben szenvedd személyek egyiittes ellatasa sok nehézséget 2,67
general

— Fejleszto foglalkoztatasi lehetoségek sziikdssége 2,64

— Szenvedélybetegek, neuroldgiai betegségben, demenciaban szenvedd személyek, a 2,48
hajléktalan szenvedélybetegek megjelenése a pszichiatriai intézményrendszerben
— TEVADMIN iitkdzése (pl. hajléktalanellatassal) 2,40

Csalad- és gyermekjoléti szolgalatok

— Prevencios, szabadidds és gyermekprogram forrashianyos teriilet, holott a jogszabalyban ezek 2,81
ellatasa alapfeladat

— Pedagobgiai szakszolgalatokkal vald egyiittmiikodés nehézsége 2,43

Csalad- és gyermekjoléti kozpontok

— Gyamhivatal felé a javaslattételi hataridd rovidsége 2,92

— Mediéci6 szabalyozasarol, finanszirozasardl, masok tapasztalatair6l kevés az informacio 2,84

— Pedagobgiai szakszolgalatokkal vald egyiittmiikodés nehézsége 2,63

— Kapcsolatiigyelet szabalyozasarol, finanszirozasardl, masok tapasztalatairdl kevés az 2,58
informacio

— Kapcsolatiigyelet szakmai protokolljanak hianya. (pl: A kapcsolatiigyeleti szolgéltatas 2,50
idépontja maskorra esik, mint a hivatalos munkaido)

— Kevés az ovodai, iskolai szocidlis segiték 1étszama 2,48

Gyermekek dtmeneti gondozisa

— Pszichiatriai esetek szdma mind a gyermekek, mind a felndttek kdrében megnétt, melyekre 3,80
nincs felkésziilve az intézménytipus

— Kriziskozpontba valo bekeriilés esetén a bantalmazo sziil6 feliigyeleti joga, kapcsolattartasi 3,67
joga tovabb ¢l

— Lassu gyamhivatali igyintézés 3,40

— Krizisk6zpont esetén rovid az tigyintézési hataridé (56 nap), nem tudnak eredményt elérni 3,38




— Nem kételezd a tanulast segité pedagogus a csaladok atmeneti otthonaban, pedig sziikség 3,30
lenne ra

— A kotelezden biztositando zsebpénz felhasznalasanak szabalyozasara nem terjed ki kontroll, 3,22
nem ellendrizhetd a felhasznalas

— A szolgaltatast igénybe vevok szallitdsa nem fedezi a finanszirozast 3,11

— Erdekképviseleti forumok miikodésébe a gyermekek bevonasa nem mindig megvaldsithato 3,10

— Jelzdrendszeri tagok nem ismerik a gyermekjoléti alapellatasokat és gyermekvédelmi 2,80
szakellatasokat, ezért rossz helyre megy a jelzés konfliktus helyzetek alakulnak

— Kirizis és titkos ellatas integralodott a csaladok dtmeneti otthonaba, ami neheziti a csaladok 2,80
védelmét és a finanszirozas sem elégséges

Magyarazat: a pontszamok minimum értéke = 1 (egyaltaldn nem probléma); maximum érték = 4 (nagyon nagy
probléma)
Forras: online kérddives felmérés alapjan sajat szerkesztés

Ahogy az 4ltalanos problémdk esetében, igy itt is tobb olyan kitdltd volt, aki nem latott sajadt
megoldast a specialis problémak kezelésére. A ,,nincs megoldas” jellegli valaszokhoz adott
indoklasok kiemelik, hogy a szakmaisag mindig alarendelt a pénziigyi megoldasoknak. Szintén
indokként szerepel, hogy a tarsszakmak sokszor nem tekintik partnernek a szocialis ellatasbol
érkezd, alacsonyabb tarsadalmi presztizzsel bird szakmdkat (pl. pszichidter szakorvos a
szocialis munkast), ezért az egyiittmikodési problémakat bizonyos teriileteken nehéz
megoldani. A harmadik indok pedig egyszeriien a szolgéltatasok hianya, melyekkel nem tudnak
mit kezdeni a terepen dolgozé szakemberek, hiszen a szolgaltatasok létrehozasa nem az 6,
hanem a fenntartok dontésén mulik, akik nem szakmai indokok, hanem financialis érdekek
mentén dontenek.

A belsé megoldasok kdzott nagyon gyakran szerepel, akar sajat, személyes kapcsolati tokét is
mozgoésitva az egyiittmiikodés keresése mas teriiletekkel, szakemberekkel, intézményekkel,
szolgaltatasokkal. Ezek az egyiittmiikodések viszont sokszor az adott szakember kapcsolati
haldjanak kovetkezményeként allnak eld, nem feltétlen azért, mert kotelezd jogszabalyi eldiras
a kooperaci6. Mindez azt is jelenti, hogy ha a személyes kapcsolat nincs meg, nincs
egyittmiikodés sem. Ha létezik maés, a szolgéltatast igénybevevd szamara megfeleld
szolgaltatasi forma az adott teriileten, akkor tovabbgondozzdk az adott tigyfelet. Ez egyfajta
profiltisztitasnak is felfoghat6 a szocidlis szolgéltatasok teriiletén. A kulcskérdés mindig az,
létezik-e a megfeleld szolgaltatas? Végiil, a nagyon specialis probléméak esetében (pl.
szenvedélybeteg ellatasok teriiletén nehéz az ellatottak bevonasa a szolgaltatasba), specialis
eszk6z0khoz nyalnak a szakemberek. Ilyen lehet példaul a lakossag, a kozvélemény
befolyasolasa, érzékenyitése a probléma és az ezzel a problémaval €10k felé.

4.3. Szakmatamogatdsi formak- és igények

A kérddives felmérés soran a Magyar Maltai Szeretetszolgdlat altal megtervezett és a
kozeljovében véarhatéan elérhetévé valo tdmogatasokat, miitkodést eldsegitd szolgaltatasokat
kellett értékelni olyan szempontbol, hogy mennyire lennének fontosak az adott szolgaltatasi
helynek (1 = egyaltalan nem fontos... 4 = nagyon fontos), illetve, hogy igénybe vennék-e az
adott tAmogatasi format, ha lehetdségiik lenne ra (6. és 7. tablazat). Ezek az itemek alkalmasak
a tamogatdasi igények iranyainak és a sziikségletek meértékének a beazonositasara is.



6. tablazat: A tamogatasi formak fontossagi rangsora, pontértékek atlaga alapjan (minimum
érték 1 pont — maximum érték 4 pont)

Tamogatasi forma Pontatlag

— jogszabalyvaltozasokrol, szakmai feladatellatast érintd szabalyokrol tajékoztatas kiildése, 3,52
figyelemfelhivas

— tovabbképzésekkel, szakképzésekkel kapcsolatos informaciokrol folyamatos tajékoztatas 3,38
kiildése

— palyazati lehet6ségekrél folyamatos tajékoztatas kiildése 3,38

— szakmacsoportonkénti szakmai mithelyek szervezése 3,33

— moédszertani segédletek, ajanlasok készitése 3,30

— egyéni konzultacio és szakmai tanacsadas biztositasa 3,20

— internetes forum mikddtetése — (weboldal, kdzosségi oldal) 3,16

— szakmai ajanlasok, utmutatok készitésében valo részvétel a teriileten jelentkezd 3,15
sziikségletek, és jelzett problémak alapjan

— konkrét igyekben, krizishelyzetekben esetmegbeszélések szervezése 3,07

— gyakran ismételt kérdések Osszeallitasa 3,06

— szakmai iranymutatasok készitése egyedi megkeresésre, hogy az adott szabalyozas 3,05
gyakorlati megvaldsitasaban miként jarjanak el

— szakmai program készitéséhez timogatas nyujtasa 3,02

— felmérések, kutatasok végzése az egyes ellatasi tipusoknal 2,88

— negyedévenként hirlevél megjelenitése 2,87

— miitkodési engedélyek ellendrzése soran segitség nyujtasa intézkedési terv elkészitéséhez 2,86

Magyarazat: a pontszamok minimum értéke = 1 (egyaltalan nem fontos); maximum érték = 4 (nagyon fontos)
Forras: online kérd6ives felmérés alapjan sajat szerkesztés

A valaszadok tamogatasi igényeiben egyértelmiien megjelennek a szocialis ellatérendszer
korabbiakban azonositott altalanos és specialis problémai. Az informacidatadas (jogszabalyi
valtozasokrol, palydzatokrol, tovabbképzésekrdl) a legfontosabb tamogatasi forma, amit a
véalaszadok kérnek és igénybe is vesznek. Az atlathatatlan, folyamatos jogszabalyvaltozasok
dzsungelében, a korlatozott pénziigyi lehetdségek vilagaban, illetve a pszichésen erdsen terhelt
munkatarsak korében nem meglepd ez az igény. Az elsé harom legnépszeriibb tdimogatési igény
a kérdéivben azonositott harom nagy problémateriilethez illeszkedik.

7. tablazat: A tamogatasi formdk igénybevételének valdsziniisége (Igen vélasz, %)

Tamogatasi forma Igen, %

— tovabbképzésekkel, szakképzésekkel kapcsolatos informaciokrol folyamatos tajékoztatas 96
kiildése

— jogszabalyvaltozasokrol, szakmai feladatellatast érintd szabalyokrol tajékoztatas kiildése, 93
figyelemfelhivas

— szakmacsoportonkénti szakmai miihelyek szervezése 92

— palyazati lehetdségekrol folyamatos tajékoztatas kiildése 89

— internetes forum miikddtetése — (weboldal, kozdsségi oldal) 87

— modszertani segédletek, ajanlasok készitése 87

— szakmai ajanlasok, utmutatok készitésében valo részvétel a teriileten jelentkez6 sziikségletek, 85
és jelzett problémak alapjan

— egyéni konzultacid és szakmai tanacsadas biztositasa 84

— szakmai irdnymutatasok készitése egyedi megkeresésre, hogy az adott szabalyozas gyakorlati 81
megvalositasaban miként jarjanak el

— negyedévenként hirlevél megjelenitése 80

— gyakran ismételt kérdések &sszeallitasa 80

— konkrét iigyekben, krizishelyzetekben esetmegbeszélések szervezése 79

— szakmai program készitésé¢hez tamogatas nyujtasa 77

— miikddési engedélyek ellenérzése soran segitség nyljtasa intézkedési terv elkészitéséhez 74

— felmérések, kutatasok végzése az egyes ellatasi tipusoknal 67

Forras: online kérdéives felmérés alapjan sajat szerkesztés



A tamogatasi igények korében hangsuly keriil a tAmogatas formajara is (egyéni és csoportos,
online ¢és offline stb.). Legkevésbé népszerii a felmérés, hirlevél és intézkedési terv, mint
szakmatamogatasi formak, bar ezek sem érdektelenek. Az igénybevétel valdszintisége ugyanezt
a mintat koveti. Valdjdban a kérddivben nem taldlni olyan tdmogatasi format, amire nemet
mondtak volna a szocialis szolgaltatasok. Valtozé intenzitassal (67-t61 96 szazalékos
valdsziniiségig), de gyakorlatilag minden lehetdséget megragadnak arra, hogy elébbre 1épjenek,
minden férumot alkalmasnak itélnek arra, hogy problémaikon enyhitsenek.

5. Egy szakmatamogatasi- és fejlesztési problématérkép alapvonalai

Az elemzd részben ismertetett empirikus adatok alapjan kirajzolodo aktualis problémarendszer
Iényeges, kiemelt elemeit harom kiilonb6zd szakmatdmogatasi- és fejlesztési problématérkép
foglalja 0ssze. Az altalunk megvizsgalt kdzel 80 db altalanos (minden szocialis intézményre,
szolgaltatdsi helyre jellemzd) és specialis (ellatasi formék szerint differencialt) miikodési /
szolgaltatasi kihivas koziil kiemelkedik 12 altalanos, és 19 specialis probléma a hozzdjuk
kapcsolodo  aktualis helyzet sulyossaga miatt, amit a megkérdezett szolgaltatasi helyek
tobbsége megerdsitett. A problématérképre keriilés feltétele a tényezdre adott ,,sulyossagi
pontszam” relative (egymdashoz viszonyitott) magas atlagértéke volt.

Az els6 két abra egyfajta vizudlis 6sszefoglalasnak mindsiil a miikodési nehézségek mértékét,
fajsulyat alapul véve. A harmadik, ugynevezett komplex problématérkép viszont arra is
ravilagit, hogy milyen kélcsénhatasok, 6sszefiiggések feltételezhetok ezen problématertiiletek és
problémaelemek kozott. A harom legjelentdsebb altalanos, illetve a kilenc legmarkansabb
specialis problémat kiilon is kiemeltiik az 6sszefoglald abrakon.

1. abra: Kiemelt jelentdségli altalanos problémak problématipusok szerint

Adminisztracios terhek (3,2)

Alacsony bérek (3,7)

Pén;Ugyi Az es ellatasokhoz rendelt alacsony
Epitett és miiszak alapu o /i minimumlétszam (2,8
nfrastruktara elavult (2,6)
Ellatottak, Ggy ¢, kliensek
Munkatarsak pszichés- . KIGT’TG_H B Szak.mai szamanak emelkedése,
mentalis leterheltsége (3,0) jelentéségl alapu tulterheltség (2,8
Allashelyek betdltesének ALTAL.AN.OS Ellatasi formak hianya (2,8
-*.r.w;:f‘\r-' | |-"‘ “\ o Eréforras problémak .
. : alapu Szupervizio hianya (2,6)
Burnout / kiégés (2,8) Szakmai egylttmikddések
Megfeleld karrier(t gyengesege (2.5)

hianya (2,7

Magyarazat: a pontszamok minimum értéke = 1 (egyaltalan nem probléma); maximum érték = 4 (nagyon nagy
probléma)
Forras: online kérdéives felmérés alapjan sajat szerkesztés

A harom pénziigyi jellegili probléma koziil kettd, a kilenc er6forras alapt probléma koziil pedig
négy keriilt fel a problématérképre, a tizenkét szakmai problémdbdl pedig hat esetében
prognosztizalhatd nagyobb jelentOségii kihivés, nehézség a vizsgalt szocidlis szolgaltatasi
helyek korében.



2. adbra: Kiemelt jelent0ségli specialis problémak ellatasi teriiletenként

Specialis sgakkcpcsl’fcsscf Pszichiatriai betegek névekvd
rendelkezd szakemberek szama az ellatasokban (3,1)
hianya (3,0)
ldGsek Olyan demens személyek
C alapellatasa " z ellatasokban
Fogyatékossaggal ek gondnoksag ala
él6k
Ndvekvd gondozasi igeny,
jelentkezC szuksegletek nem Idosek magasabb ellatasi sziikségletek (3,5)
kielégithetdk a jelenleg szakositott
finanszirozassal (2,8) ellatasa Egészseglgyi és szacialis
z Ozt
Prevencios, szabadidds és Csalad- és agylttmiikodés hianya (3,2
gyermekprogram forrashianyos gyermekjoléti )
terilet (2,8) szolgalatok Komplett ellatasi formak nem
o elegendd szamban vannak jelen (3,9)
Gyamlh;:'.ﬂ‘ta‘\. fhelte a | Kiemelt
avaslattételi hatarido . i ailéktals
Jm\udsege (2,9) ad- é elentoségd Hlllljlle'khm"mk
i ' e et SPECIALIS ~— \ciadsa |
Mediacié szabalyozasardl gyermekjolet! :
Mediacic balyozasaro roblémak .
finansziroz ol, masok kdzpontok P m
tapasztalat az
nformacio (2,8 Specifikus képzések nem
Pszichiatriai esetek szama Szenvedélybetegek elégségesek (2,7)
megnott, melyekre nincs ellatasa Nehéz a célesoport elérése.
felkészilve az intézménytipus (3,8) Gyermekek bevondsa (2.5)
Kriziskdzpontba valé bekerilés atmeneti ichi.
eaotbr & BAnlEkrazt oo gondozésa o Kevés pszichiater
selén a bantalmazo szi Pszichiatriai szakorvos (3,3)
feligyeleti joga, kapcsolattartas betegek
joga tovabb él (3.7) ellatasa Egészséqgligyi és szocialis

320N ok kozt

egylttmikddés hianya (2,8

Magyarazat: a pontszamok minimum értéke = 1 (egyaltalin nem probléma); maximum érték = 4 (nagyon nagy
probléma)
Forras: online kérd6ives felmérés alapjan sajat szerkesztés

A specialis probléemateriiletek esetében a felmért tényezOk egyharmada tekinthetd kiemelt
jelentdséglinek abbdl a szempontbol, hogy a két vizsgalt varmegye érintett szervezeteinek
¢letében az atlagosnal nagyobb jelentdségli zavarokat, nehézségeket teremtenek a mindennapi
mitkddésben.

A vizsgalat dsszefoglalo komplex problématérképe (3. abra) arra vilagit r4, hogy a harom f6
problématertilet, azon beliil is az altalanos €s specialis problémak hogyan kapcsolodnak Gssze.
Az abra értelmezése szintjén nem okoz til nagy meglepetést és trividlis a kovetkeztetés, hogy
minden mindennel kapcsolodik. Az 4bra tlizenetét tekintve azonban a halmozott problémak
nyilvanval6 volta és ebbdl kovetkezden a rendszerszemlélet kialtd sziikségessége tlinik fel. A
szocialis munka folyamatédban egy hasonlo abra lattan a gyakorlott szocidlis munkas a gyokeér
okokat, a problémat kivaltd tényezoket keresi. Amennyiben jelen helyzetben eltekintiink
azoktol a tarsadalmi okoktol (pl. eloregedd tarsadalom), melyek példaul a szocialis
szolgaltatasokat igénybevevOk szamanak emelkedését befolyasoljak, és pusztan a szocialis
szolgaltatdsok rendszerére (természetesen ehhez értve az azt befolyasold jogszabalyokat,
felettes szerveket, illetve magat a szolgaltatast igénybevevok rendszerét is) koncentralunk, a
komplex problématérkép belsdé harmas egysége (harom f6 problémateriilet) tlinik a problémak
gyokerének. Az abra szélei felé haladva pedig inkabb kdvetkezményeket és a gydkérokok altal
kivaltott tiineteket lathatjuk.

Amennyiben tehat az aldbbi 4brat a rendszerszemlélet (LUSSI, 2004; WOODS, 1996;
ZASTROW, 1994) segitségével értelmezziik, a harom belsé problémateriilet sz6 szerinti
jelentésén tl a gyokér okokat €s egyuttal a szolgaltatasokat fenntartokhoz és szabalyozokhoz
kothetd problémakat is jelzi. A téglalapokban jelzett problémak a szocidlis szolgaltatasokban
kozvetleniil megjelend gondok, melyek a belsé problémateriiletek kovetkezményei, tlinetei.
Végiil a lekerekitett narancssarga téglalapok az Gjabb kovetkezmények vagy tiinetek, melyek



elsdsorban a szocidlis szolgaltatasok igénybevevdi korében, illetve a szakemberek korében
jelentkeznek.

3. abra: A vizsgalat 6sszefoglald komplex problématérképe
Specialis probléma: Specidlis probléma:
Kiilondsen leterhelt Pszicholdgus,
kollégik a pszichiater,
hajléktalanellatasban. pszichoedukacié
) kevés vagy nincs.

Allasok
betoltése
nehéz

ERGFORRAS
alapu
problémak

PENZUGYI Elavult
problémak infrastruktara

Alacsony
Karrierat SZAKMAI jogszabalyi
hidnya alapt minimum-
problémak |étszam

Szupervizié

Nagy Szakmai
adminisztrdciés egyiitt-

terhek miikédések

Kliensszam gyengesége
emelkedés

Ellatasi
formak
hianya

Magyarazat: ellipszisek — 3 f6 problémateriilet; téglalapok — altalanos problémak; zold téglalapok — a harom
legfontosabb altalanos probléma; lekerekitett narancssarga téglalapok — legfontosabb specialis problémak.
Forras: online kérd6ives felmérés alapjan sajat szerkesztés

Mit iizen tehat a vizsgalatunk komplex problématérképe? Azt, hogy a szocialis szolgaltatasok
vizsgalt problémai nem oldhatok meg tiineti kezeléssel (jogszabalyok éallandé mddositasaval,
ujabb és ujabb szabalyozd elemek (pl. protokollok) beépitésével a rendszerbe, ad hoc
béremeléssel életpalyamodell helyett, palyazati forrasokbdl iddszakosan finanszirozott
szupervizidval, szakmai létszamok csokkentésével, bizonytalan palyazati forrasokra alapozott
modellprogramokkal stb.). Ez a rendszer, jelen allapotdban, nem sok szerepldjének nyujt
biztonsagot, igy szisztematikus, dtgondolt, rendszerszintii beavatkozasra van sziikség a helyzet
javitasa érdekében.

Erdekes lehetéséget hordoz magaban a felmérés azzal kapcsolatban is, hogy szocialis
intézmények miikodési problémainak komplex rendszerében milyen belsé latens struktura
korvonalazddik. Kiilondsen, ha abbol indulunk ki, hogy milyen a paronkénti lineéris
Osszefliggés (korrelacio) az egyes probléma-itemek kozott annak sulyossagi volumene alapjan,
milyen problémék jarnak egyiitt, kapcsolodnak Ossze nagyobb valdsziniiséggel a szocialis
szolgaltatasi helyek mindennapi miikddése soran. Az ilyen alapon végzett faktorelemzés
lehetdve teszi a kiinduld harom dimenzio6 (eréforrasok, pénziigyek/infrastruktira, szakmaisag)
finomitasat, tovabb bontésat, egy Osszetettebb, arnyaltabb dimenzidstruktira alkalmazésat a
késdébbi kutatasok soran.



A kérdoives felmérésben alkalmazott 24 kiilonbozé altalanos probléma kapcsan adott
fontossagi, sulyossagi pontszamokkal végzett faktorelemzés eredményeit 6sszefoglald tdblazat
alapjan hat problémadimenzio koérvonalazodik (8. tablazat). Az alacsony bérek pontatlaga
altalanossagban olyan magas volt minden intézménynél, szolgaltatasi egységnél és személyes
véleményalkotonal, hogy nem is épithetd be a dimenzidcsokkentd adatredukcios eljarasba
sikeresen. Lényegében egy 6nallo és a legfontosabbnak tekinthetd problémadimenziot jelenti a
munkabérek szintje. Az eredeti infrastrukturalis dimenzi6 tovabbra is egy 6nallo faktornak (6.
problémadimenzid) tekinthetd. Az eréforras alapt és a szakmai jellegli tényezdk eredeti két
nagy csoportja viszont tovabb finomithat6 a faktorelemzés eredményei alapjan.

8. tdblazat: Problémadimenziok - az altalanos problémak rendszerének belso latens struktaraja
(Faktorelemzés)
Problémarendszer Problémadimenziék
1 2 3 4 5 6

Betoltetlen allashelyek magas szama 947

Allashelyek betoltésének nehézségei .823

Fluktuacio, a munkaerd elvandorlasa, és annak .697 .286

novekedése

Meglévé munkaerd alacsony tudésszintje, 590 .339

szakismerete

Bels6 szakmai protokoll nem egyértelmii volta 914

Bels6 szakmai protokoll hianya .897

Szakmai konzultacio6 lehetéségének a hidnya 537 342 .308

Szakmai informaciok hidnya (aktualitasokrol, .500 404

valtozasokrol, Gjdonsagokrol)

Szupervizi6 hianya .359 271

Szupervizié nem megfeleld volta .349 391

Szakmai egyiittmiikodések gyengesége .859

Szakmai egyiittmikodés hianya 837 .255
Munkatarsak pszichés-mentalis leterheltsége 334 165

Burnout/kiégés 371 .626

Kollégak testi épségének, egészségének 493 284
veszélyeztetettsége

Megfeleld karrierat hidnya 484 .328
Tulorazas, munkaidon kiviili vagy hétvégi 332 429 .345
munkavégzés (tilterheltség)

Ellatottak, tigyfelek, kliensek szamanak emelkedése 744

Az egyes ellatasokhoz rendelt alacsony jogszabalyi .580
minimumlétszam

Adminisztracios terhek 557

Ellatasi formak hianya 375

Epitett és miiszaki infrastruktara elavult 963
Technikai és munkaeszkdzok elavultak .599
Magyarazat: Faktorelemzés, Maximum Likelihood mddszer, Varimax rotacidé; KMO: 0,829; Megmagyarazott
variancia hanyad (TVE) 58%. A 0,250-nél kisebb faktorsulyok le vannak takarva.
Forrés: online kérd6ives felmérés alapjan sajat szerkesztés

Az erdforras alapu problémak kilenc tényezds valtozdszettje igazabol ugy bonthatd két nagy
egységre, hogy megkiilonboztetjik az aktudlis és potencidlis munkaerd elérhetdségét,
rendelkezésre allasat, fluktuaciojat és tudas-ismeret szintjét (1. problémadimenzid) €s az
aktualis szakember/munkaerd adllomany allapotat, munkakdriilményeit (4. problémadimenzid)
egymastol. A szakmai jellegii problémak tizenkét tényezOs valtozoszettje pedig harom
lehetséges dimenziora bonthato tovabb. A szakmai problémak egyik dimenzidjat a protokoll-
informacio-kommunikéacido vonal alkotja (2. problémadimenzi6), kiilon dimenziot jelent a
szakmai egylittmiikodések hidnya vagy gyengesége (3. problémadimenzid), és az



ellatas/szolgaltatds mindségét befolyasold strukturalis vagy szabalyozasi tényezok hatasa (5.
problémadimenzio).

Bizonyos problématényezék oOsszekoté kapcsok az egyes dimenzidok kozott mert annyira
Osszetettek. A munkaerd tudasszintje, szakismerete példaul 6sszekoti a két eréforras dimenziot,
a potencialis és aktudlis munkaerd vonatkozasaban. A szakmai konzultaciok €s informéciok
hidnya vagy esetlegessége Osszefliggésben 4all az egylittmikodések hianyaval vagy
gyengeségével, €s a miikodési strukturalis-szabalyozasi feltételekkel is. A szupervizié hianya
vagy nem megfeleld volta pedig 0Osszekapcsolja a szakmai ¢és az erdforras alapa
problémadimenzidkat, hiszen Osszefiigg az egyiittmiikddésekkel, informacios-kommunikaciods
mechanizmusokkal, de leginkdbb az aktualis szakember/munkaerd alloméany allapotaval,
munkakoriilményeivel.

6. Kovetkeztetések és javaslatok

Hérom markans alapprobléma egyértelmiien kiemelkedik sulyossaga, jelentdsége
szempontjabol a vizsgalt tényezok halmazabol. A szocidlis elldtorendszer legfontosabb
probléméja egyértelmiien az alacsony bérekkel Osszefiiggd komplex kihivds. A miikodési
nehézségek rangsoranak masodik elemét az adminisztracios terhek jelentik, a harmadik
kulcstényezd pedig a munkatirsak pszichés-mentalis leterheltsége. A kutatasba bevont
szakemberek lehetdséget kaptak egyeéni problémak megnevezésére is a kérddiv kitdltése soran.
Relevans és sokak altal emlitett egyéni probléma egy sziirhetd le a valaszokbdl: a pszichologus,
pszichidter, pszichoedukéci6 hidnya, vagy nehezen elérhetd volta a szolgéltatasokat
igénybevevok szdmara.

Az erbforrasokkal kapcsolatos jelentés problémakra adott vailaszlépések, belsé megolddsi
mechanizmusok kozott szerepel a jelenlegi kollégak talorazasa, helyettesitése, a teamen beliil
egymas segitése, rugalmas munkamegosztas kialakitasa, intézményen beliili atszervezés vagy
Osszevonas. Tulajdonképpen a szolgaltatisok szakembereinek nincs mas valasztasa,
ugyanakkor mindez egy ,,0rdogi kort” mutat, ezért nem tekinthet6 végleges megoldasnak.
Fontos megoldas volt az eddigiekben a munkaerd megtartasara, illetve a feladatot ellatok
bdvitésére a palyazatokbol adhatd illetménykiegészités a dolgozok szdmara. A palyazati
forrasok csokkenése vagy megsziinése ezt a megoldast is veszélyezteti. Kiemelt iizenetként
fogalmazodott meg, hogy pénziigyileg a fenntarté a dontéshozo, amelyre egyre kevesebb
rahatdsa van a szakmanak. A szakma, a szolgaltatas alarendelddik a pénziigyeknek. Teljes
forrashiany jellemzd. Ezeket a problémaékat nem lehet kezelni. Vannak helyi szponzorok és
palyazati lehetdségek, de ez csak tlizoltas, semmiképpen sem megoldas! A szakmai problémak
esetében a szocidlis ellatorendszer olyan jol bejaratott féorumait haszndljak megoldasként a
szereplok, mint példaul az esetmegbeszélés, szupervizid, konzultacié a szakmai vezetdvel,
pszicholdgussal, moddszertani intézménnyel, szakmai kapcsolatokkal, képzések, szakmai
forumok, szakmai miihelyek, j6 gyakorlatok atvétele.

Az egyes ellatasi teriiletenként specifikalt kihivasok és nehézségek esetében, a kérddivet
kitoltdk visszajelzései alapjan a hajléktalanellatas alapszolgaltatdsai és szakositott ellatasai
tlinnek a legnagyobb problémahordozonak. A harom legjelentdsebb problémanak itélt jelenség
a kovetkez0 ezen a szakteriileten: komplett ellatasi formak nem elegendd szamban vannak jelen
a szocialis és az egészségiigyi rendszerekben, kevés az Onellatdsra képtelen személyek
fogadasara alkalmas féréhely, a pszichitriai betegek szama emelkedik tobb szolgaltatasban
(id6sek, gyermekek atmeneti gondozasa), de leginkabb a hajléktalan ellatason beliil.



A kiilonboz6 ellatasi teriiletek belsé probléemakezelé valaszai, megolddsai szintén nagyon
valtozatosak a specialis kihivasok és nehézségek vonatkozéasaban is. Tobb olyan kitdltd volt,
aki nem latott sajat megoldast a specialis problémak kezelésére. Az indoklasok kiemelik, hogy
a szakmaisag mindig alarendelt a pénziigyi megoldasoknak, a tdrsszakmak sokszor nem tekintik
partnernek a szocialis ellatasbol érkezo, alacsonyabb tarsadalmi presztizzsel bird szakmakat,
illetve tovabbi indok a szolgaltatasok hidnya, melyekkel nem tudnak mit kezdeni a terepen
dolgozd szakemberek, hiszen a szolgaltatasok létrehozdsa nem az 6, hanem a fenntartok
dontésén mulik, akik nem szakmai indokok, hanem financialis érdekek mentén dontenek. A
sajat megoldasok kozott gyakran szerepel, akar sajat, személyes kapcsolati tokét is mozgositva
az egyittmikodés keresése mas teriiletekkel, szakemberekkel, intézményekkel,
szolgaltatasokkal. Ezek az egyiittmiikodések viszont sokszor az adott szakember kapcsolati
haldjanak kovetkezményeként allnak eld. Mindez azt is jelenti, hogy ha a személyes kapcsolat
nincs meg, nincs egyiittmiikodés sem. Ha létezik mas, a szolgaltatast igénybevevd szdmara
megfeleld szolgaltatasi forma az adott teriileten, akkor tovabbgondozzak az adott ligyfelet. Ez
egyfajta profiltisztitisnak is felfoghatdé a szocidlis szolgaltatdsok teriiletén. A kulcskérdés
mindig az, 1étezik-e a megfeleld szolgaltatas?

A 15 felsorolt tdmogatasi forma koziil, amit a szakmatamogatasi csoport tudna nytjtani a
szolgaltatdsoknak, mindet fontosnak itélik — és nagy aranyban (70-90 szazalékuk) igénybe is
vennék — a teriileten dolgozok. Minden felsorolt forma legalabb 2,8 pont feletti értéket kapott
az igényfelmérésben. A harom legfontosabbnak itélt tAmogatisi forma a kovetkezd volt:
jogszabalyvaltozasokrol, szakmai feladatellatast érinté szabalyokrol tdjékoztatds kiildése,
figyelemfelhivés; tovabbképzésekkel, szakképzésekkel kapcesolatos informaciokrol folyamatos
tajékoztatas kiildése; palyazati lehetdségekrol folyamatos értesités kiildése.

Konkrét szakmafejlesztési javaslatokat 1s megfogalmaztak a vizsgalt intézmények, szolgaltatasi
helyek vezetdi ¢és munkatarsai. Nagy igény mutatkozik a szakmai miithelymunkakra
szolgalatonként, telephelyenként. Ebben latjak a potencialt arra, hogy tarsszakmakkal (egymas
nézOépontjanak megismerése révén) jobb egylittmiikddést tudjanak kialakitani. Lényeges lenne
minél tobb jo gyakorlat megismerése minden teriilet szamara annak érdekében, hogy specialis
problémaikat utdna sajat er6forrasbol is meg tudjék oldani. Minden kitolté szdméara fontos az
online lehetdségek kihasznalasa, illetve, hogy ily mddon is elérhetd legyen az adott tamogatas.
Szakmai programok, modszertani ajanlasok készitése, miikodési engedélyek ellendrzése
kapcsan sablonok kidolgozésara €s kozzé tételére, valamint konkrét irdnymutatasokra, az adott
szolgaltatasra szabott segitségre szdmitananak a szakemberek. Belsd szakmai felmérésekben is
szivesen részt vennének, de a konkrét kutatasi eredmények megosztasat, visszacsatolasat kérik.
A gyakran ismételt kérdések (FAQ) Osszeallitasa nagyon vart momentum, mivel az azonos
tertileten dolgozok tobbnyire hasonlo problémakkal kiizdenek, a megoldasi javaslatok viszont
eltérdk lehetnek. Nagy igény mutatkozik az internetes forumra, a negyedévente megjelentetett
hirlevélre, a jogszabalyvaltozasokrol szolo, vagy a tovabbképzési lehetdségekrdl €s a palyazati
lehetdségekrol szolo tajékoztatora.

A szocidlis intézmények tehat Osszetett és stlyos szolgéltatdsi/ellatdsi nehézségekkel és
kihivasokkal szembesililnek mindennapi miikddésiik sordn, ezekre kénytelenek sajat belsd
er6forrasaik, mechanizmusaik, kapacitasaik és kényszerlépéseik sokasagaval az adott
pillanatban reagalni, illetve konkrét, kézzelfoghatd azonnali sziikségletek ¢és igények
fogalmazddnak meg a modszertani szakmai tdmogatas, a szakmafejlesztés lehetséges iranyai,
formai és beavatkozasai szempontjabol.
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Melléklet

1. melléklet: A szocidlis szolgaltatd telephelyek altalanos és specialis miikodési problémai

Altalanos (minden intézménynél relevans) problémak (24 db)

Eroforras alapii problémak (9 db)

Betoltetlen allashelyek magas szama

—  Allashelyek betdltésének nehézségei / csak nem megfelelé munkaerével potolhaté a
szakemberhiany, vagy egyaltalan nem talal munkaer6t a feladatra

—  Fluktuacio, a munkaerd elvandorlasa, és annak novekedése

—  Meglévé munkaerd alacsony tudasszintje, szakismerete

—  Burnout/kiégés

—  Munkatarsak pszichés-mentalis leterheltsége

—  Tulorazas, munkaiddn kiviili vagy hétvégi munkavégzés (tilterheltség)

—  Kollégak testi épségének, egészségének veszélyeztetettsége
Megfeleld karriertt hianya

Penzugyz problémdak (3 db)

—  Technikai és munkaeszk6zok elavultak
—  Epitett és miiszaki infrastruktara elavult
—  Alacsony bérek

Szakmai problémdk (12 db)

—  Szupervizi6 hianya

—  Szupervizié nem megfeleld volta

—  Szakmai egyiittmiikdés hianya

—  Szakmai egylittmiikddés gyengesége

—  Adminisztracios terhek

— Az egyes cllatasokhoz rendelt alacsony jogszabalyi minimumlétszam
—  Ellatottak, tigyfelek, kliensek szamanak emelkedése (tulterheltség)

—  Belsd szakmai protokoll hianya

—  Bels6 szakmai protokoll nem egyértelmii volta

—  Szakmai konzultacio lehetéségének a hianya

—  Szakmai informaciok hianya (aktualitasokrol, valtozasokrol, ujdonsagokrol)
—  FEllatasi formak hianya

Specialis problémak (55 db)

Csaldd- és gyermekjoléti szolgdlat (2 db)

—  Prevencios, szabadidds és gyermekprogram forrashianyos teriilet, holott a jogszabalyban ezek
ellatasa alapfeladat
—  Pedagogiai szakszolgélatokkal valo egylittmiikodés nehézsége

Csaldd- és gyermekjoléti kozpont (6 db)

— Gyamhivatal felé a javaslattételi hatarid6 rovidsége

—  Mediacid szabalyozasarol, finanszirozasarol, masok tapasztalatair6l kevés az informacio
Pedagodgiai szakszolgalatokkal valo egylittmiikodés nehézsége

Kapcsolatiigyelet szabalyozasardl, finanszirozasarol, masok tapasztalatairdl kevés az informacid
Kapcsolatiigyelet szakmai protokolljanak hianya. (pl: A kapcsolatiigyeleti szolgaltatas idépontja
maskorra esik, mint a hivatalos munkaid6

Kevés az 6vodai, iskolai szocidlis segitdk 1étszdma

Gyermekek atmeneti gondozasa (10 db)

Pszichiatriai esetek szama mind a gyermekek, mind a felnéttek korében megnétt, melyekre nincs
felkésziilve az intézménytipus

—  Kriziskdzpontba vald bekeriilés esetén a bantalmazo sziilé feliigyeleti joga, kapcsolattartasi joga
tovabb ¢l

—  Lasst gyamhivatali iigyintézés

—  Kiriziskdzpont esetén rovid az ligyintézési hatariddé (56 nap), nem tudnak eredményt elérni

— Nem kotelezo a tanulast segité pedagogus a csaladok atmeneti otthonaban, pedig sziikség lenne ra

— A kotelezden biztositando zsebpénz felhasznalasanak szabalyozéasara nem terjed ki kontroll, nem
ellendrizhetd a felhasznalas

— A szolgaltatast igénybe vevok szallitdsa nem fedezi a finanszirozast

—  Erdekképviseleti forumok mitkodésébe a gyermekek bevonasa nem mindig megvalosithato




Jelzérendszeri tagok nem ismerik a gyermekjoléti alapellatasokat és gyermekvédelmi
szakellatasokat, ezért rossz helyre megy a jelzés konfliktus helyzetek alakulnak

Krizis és titkos ellatas integralodott a csaladok atmeneti otthonaba, ami neheziti a csaladok védelmét
¢s a finanszirozas sem elégséges

Hajléktalan ellatas (6 db)

Komplett ellatasi formak nem elegendd szamban vannak jelen a szocialis és az egészségiigyi
rendszerekben

Kevés az onellatasra képtelen személyek fogadasara alkalmas féréhely

Pszichiatriai betegek szamanak emelkedése a hajléktalanellatason beliil

Szenvedélybetegek szamanak emelkedése a hajléktalanellatdson beliil

TEVADMIN rendszerben titkdzések (pl. Pszichiatriai Betegek Nappali Intézménye iitkozik a
Hajléktalanok Atmeneti Szallasaval)

Az elvonas okozta egészségiigyi problémak esetén nincs kdvetendd gyakorlat, protokoll

Szenvedelybetegek ellatasa (7 db)

Specifikus képzések nem elégségesek

Parhuzamos igénybevételekbdl adodo finanszirozas, 1étszam kiesés (pl: hajléktalan ellatas és a
szenvedélybeteg ellatas iitkdzése)

Nehéz a célcsoport elérése, bevonasa

Kevés a szakmai modszertar bovitését célzo tamogatas

Informacidkhoz val6 hozzaférés lehetdségei nem kielégitéek

Fejleszt6 foglalkoztatasi lehetségek szlikossége

Hianyzik a team munka a szocialis munkas, a pszichiater, pszicholégus kozott

Fogyatékossaggal él6 személyek ellatasa (7 db)

Specialis szakképesitéssel rendelkezd szakemberek hianya

Gyogytornasz foglalkoztatési lehetdségének hianya (forras hiany)

A fejleszto foglalkoztatasra jelentkezd sziikségletek nem kielégithet6k a jelenlegi finanszirozassal
A nappali ellatasban eldirt csoportbontas nem biztosithat6 a kotelezd minimum szakmai 1étszammal
Nehéz a mas szocialis és egészségiigyi szolgaltatasokkal valo egyiittmiikodés

Jogszabalyi ellentmondas: Tamogaté szolgalatnal a személyi segit6bol segitd, mig a
gépkocsivezet6b61 gondozc') lett

s

Pszichiatriai betegek ellatasa (7 db)

Kevés pszichiater szakorvos

Egészségiigyi és szocialis szolgaltatok kozti egyiittmiikodés hianya

Specifikus képzések nem elégségesek

Kiilonboz6 pszichiatriai betegségekben szenvedd személyek egyiittes ellatasa sok nehézséget general
Fejleszto foglalkoztatasi lehetségek sziikdssége

Szenvedélybetegek, neuroldgiai betegségben, demenciaban szenvedd személyek, a hajléktalan
szenvedélybetegek megjelenése a pszichiatriai intézményrendszerben

TEVADMIN iitkdzése (pl. hajléktalanellatassal)

Iddsek szakositott szolgaltatasai (5 db)

Novekvo gondozasi igény, magasabb ellatasi sziikségletek
Egészségiigyi és szocialis szolgaltatok kozti egyiittmikodés hianya
Infrastruktira fejlesztése, igazodva a sziikségletekhez

Egyszert, atlathato, tomdr szakmai protokollok hidnya

Személyi allomany alacsony felkésziiltsége

Iddsek alapszolgaltatasa (5db)

Pszichiatriai betegek ndvekvo szama az ellatdsokban

Olyan demens személyek megjelenése az ellatasokban, akik nincsenek gondnoksag ala helyezve
Specialis sziikségletekkel rendelkezdk ellatasanak nehézségei kapacitas hiany miatt
Kozépsulyos, sulyos demenciaval €16 személyek jogaival, érdekérvényesitésével kapcsolatos
problémak (alairas, gondnoksag kérdése, képviselet)

Idések eljuttatdsa a nappali ellatasba

Forras: sajat 0sszeallitas




