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ABSZTRAKT Magyarorszagon mas orszagokhoz hasonldéan demografiai atalakulasok zajlanak: az idés-
koruak tarsadalmon beliili aranya novekszik, ez a tarsadalmi ellatorendszereket jelent6s kihivas elé allit-
ja. A demografiai valtozasokbol szarmazo hatasok és feladatok az informalis, féként csaladi-hozzatarto-
z6i alapu rendszerben és a formalis, intézményesiilt egészségligyi és szocidlis ellatorendszerben jelennek
meg. Mindkét rendszer sajatos problémarendszerrel rendelkezik. Ezek megoldasa sem az informalis, sem
az intézményesiilt rendszerek nem képesek teljes értékii megoldast kinalni, a lehetséges megoldasok a
rendszerek egymast tamogaté Ujraszervezésével lehetséges. A gondoz6-apol6 rendszer problémai kiter-
jednek az elméleti szemléletére és elvi keretrendszerére, az eréforrasrendszerre (ezen beliil kiemelten a
pénziigyi és humaneréforras-rendszerre), az intézményi struktirara és az ellitdendszer szervezési-m(i-
kodési teriileteire. A megoldast egy, a jelenlegi és a belathatd jov6é demografai kihivasainak megfelelni
képes, modern, funkcionalis megkozelitést alkalmazo, ellatasi elemeket integraltan miikodtetd ellato-
rendszer nyUjthatja.

Kulcsszavak: iddskor, szocialis ellatdendszer, tartés apolas-gondozas, gondozasi valsag, szocialpolitika

Challenges and Opportunities in the Institutional System of Elderly Care

ABSTRACT Like in many other countries, Hungary is undergoing demographic transformations: the
proportion of elderly people within the population is increasing, posing significant challenges to the
social care systems. The effects and responsibilities arising from demographic changes manifest in
both the informal, primarily family- and relative-based care systems and the formal, institutionalized
healthcare and social service systems. Both systems have their own specific sets of problems. Neither
the informal nor the institutionalized systems are able to provide a fully adequate solution on their
own; potential solutions lie in the reorganization of these systems to support each other. The problems
of the caregiving and nursing system extend to its theoretical approach and conceptual framework,
its resource system (especially the financial and human resource systems), the institutional structure,
and the organizational and operational areas of the service system. The solution may be provided by
a care system that applies a modern, functional approach capable of meeting current and foreseeable
demographic challenges and that operates its service elements in an integrated manner.

Keywords: old age, social care system, long term care, care crisis, social policy

BEVEZETES

A gondoskodas alapvet6 emberi cselekvés, bioldgiai szerepe mellett nagyon jelentds szocialis
funkciokkal is bir, fontos eleme a tarsadalmi integracionak, a szolidaritas egy formajaként is
értelmezhetd, er6siti a tarsadalmi kohéziot (Acsady 2014). A j6léti allam megjelenése elétt a
gondoskodasi feladatok kivitelezéje nem az allam volt, hanem a csalad, a rokonsag és a helyi
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kozosségek, illetve az intézményesiilt formakat az egyhazak mukodtették. A joléti allam hozta
létre a szocialis jogok rendszerét és tudatos gazdasag- és tarsadalompolitikai megoldasokkal
ellatasi és professzionalis intézményrendszert épitett ki (Pongracz 2011). Az egyes allamokban
a szocialis rendszerek szervezési alapelvei és kiépitettségi szintje eltéré. Magyarorszag sajatos
torténelmi utat bejarva, de folyamatosan fejlesztette a szocialis intézményrendszerét, mely a
posztszocialista tombon belil kifejezetten erésnek volt mondhato (Orosz 2019).

Az elmult évtizedek demografiai és tarsadalmi valtozasai a gondoskodas teriiletén is jelen-
t6s kihivasokat hoztak magukkal: a tarsadalmak korstruktdrajanak atalakulasaval egyitt je-
lentdsen valtozott a gondoskodasi feladatokhoz valé viszony is. Az Eurdpai Unid orszagaiban
id6sodik a lakossag, ez noveli a tartds apolasi-gondozasi feladatok iranti igényeket. A jelenség
Osszekapcsolodik az EU-n kiviili orszagokbol érkezé migracioval és erés gender dimenziodval is
rendelkezik. Emiatt a jelenség kiemelt fokuszt kap az EU szocialpolitikai stratégiaalkotasa so-
ran (European Union 2021a).

A valtozasokbdl fakado, szocidlis ellatdrendszer egészét, illetve szegmenseit érint kihiva-
sokat tobb hazai stratégiai dokumentum is meghatarozta az elmult években és megfogalmaz-
ta a maga javaslatait. Ezek koziil jelen elemzésben a Nemzeti szocidlpolitikai koncepcio (Czibere
et al. 2011), a Pdrbeszéd a romok kozétt (Meleg 2021), a Tartés dpolds-gondozdsra vonatkozo
stratégia 2030 (Belligyminisztérium 2025), illetve a NYUSZET szakpolitikai ajanlata az Integralt
Szocidlis és Egészségiigyi Rendszer (ISZER) bevezetésére (Falus 2022) f6bb megallapitasai és ja-
vaslatai képezik az elemzés targyat. Megemlitend6 még az Iddsiigyi Nemzeti Stratégia®, mely
altalanossagban fogalmazta meg a problémakat. Mivel a stratégia felllvizsgalata nem tortént
meg, adatai mara elavultak, érvényessége napjainkra igen korlatozottnak tekinthet6. A Szocid-
lis, gyermekjoléti és gyermekvédelmi szolgaltatasok sziikségletalapu megkozelitése (Kis 2014)
ciml dokumentum az ellatérendszer egy Uj, sziikségletalapti megkozelitését tartalmazza, a
célcsoport-specifikus helyzetelemzésre nem tér ki.

A problémafeltarasokban tobb, rendszerszintt atalakitasra vonatkozd javaslatot fogalmaz-
tak meg a szakérték. Az elmult években kisebb korrekciok torténtek ugyan az ellatérendszer-
ben, de rendszerszint(i atalakitasokra nem kertilt sor, [ényegében ugyanazokat a problémakat
gorgeti maga eldtt az ellatérendszer évek 6Ota. Egyre siirgetobb a jelenlegi és a belathatd jovo
demografiai kihivasainak megfelelni képes, modern, funkcionalis megkozelitést alkalmazo, el-
latasi elemeket integraltan mikodtetd ellatorendszer kialakitasa, melynek kidolgozasahoz az
eddig megjelent szakmai koncepcidk és Uj innovativ elemek egytittes alkalmazasa vezethet.

A problématérképet és megoldasi javaslatokat tartalmazo, fentebb emlitett dokumen-
tumban az idGskoruak ellatorendszerét illetéen az alabbi fobb problémateriiletekkel talalkoz-
hatunk:

- az igényeket meghataroz6 demografiai helyzet és életmindséget befolyasol6 tényezok;
- gondoskodas szemléleti megkozelitése;

— intézményrendszeri struktura, szolgaltatasszervezés és jogosultsagvizsgalat;

- finanszirozas és pénziigyi forrasok;

— humaneroforras biztositasa.

1 81/2009. (X. 2.) OGY hatérozat.
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DEMOGRAFIAI HELYZETBOL FAKADO KIHIVASOK

Magyarorszag népessége a nemzetkozi trendekhez igazodéan demografiai mutatoit tekintve
szamottevden id6sodott az elmult évtizedekben. Emelkedett a median életkor és a 65 évesek
és idosebbek aranya, a teljes lakossagon beliil a 60 év felettiek aranya meghaladja a 25, a 65 év
felettiek aranya pedig a 20%-ot, ez utdbbi korcsoport is osszességében csaknem 2 millio fot
jelent. Az el6rejelzések szerint Magyarorszagon a csokken6 lakossagszam mellett az idGskoru-
ak szama és aranya is emelkedni fog az elkovetkez6 évtizedekben, ez 2045-re meghaladhatja a
26%-ot is. Ezzel egy id6ben az aktiv kortak, illetve a tarsadalmi utanpatlast jelent6 gyermekek
szama és aranya is jelent6sen csokken majd a tarsadalomban.

1. abra Magyar tarsadalom korcsoport szerinti megoszlasa
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Forras: KSH (2025) sajat szerkesztés

Az id6sodés magaval hozza az egészségi allapot és az Onellatasi képesség terliletein megjelend
korlatozottsagot. Nemzetkozi 6sszehasonlitasban a magyar lakossag varhato élettartama je-
lent6sen elmarad az OECD és az Eurdpai Unid atlagatol, a 65 éves korban varhato, és egészség-
ben eltoltott élettartam szintén, bar a varhato élettartamon beliili egészséges élettartam ara-
nya nem rosszabb az OECD atlagnal (OECD 2023). Magyarorszagon Osszességében idGsko-
ruak egészségligyi mutatdi és varhato életkilatasai az uniods atlagnal jelentésen rosszabbak
(Krémer 2021). Ez tobbletterhet jelent az egészségligyi és szocidlis ellatorendszernek akkor is,
ha az alacsonyabb varhat6 élettartam miatt ez korlatozottan is érvényesiil.

Ugyanakkor az aktiv életszakasz és az idGskor hatara is magasabb életkorra tolodott (Boros
2024). A munkaerépiac elhagyasanak atlagos életkora a fejlett orszagokban emelkedett az el-
mult évtizedekben, ez részben a nyugdijkorhatar emelkedéséhez kapcsolddott, de részben
attol fuiggetlendil zajlott. A hazai 65+ korosztaly nyilt munkaer6piaci részvétele Magyarorsza-
gon az elmult években kismértékben emelkedett. A motivacio részben az anyagi biztonsag
megteremtése, a legfébb aktivitasi akadaly pedig az egészségi allapot és a munkavallal6i kész-
ségek terén jelentkeznek (Csoba 2025). Emiatt a munkaer6piacrél valé kilépés idépontjaban
varhaté élettartam inkabb csokkend trendet mutat (Boros 2024). Magyarorszagon ellent-
mondasos helyzetet teremtett az, hogy az altalanos 6regségi nyugdijkorhatar 62 évrdl 65 évre
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emelkedett, ugyanakkor legalabb 40 év jogosultsagi idovel rendelkezé n6k esetében pont egy
ellentétes hatasu intézkedés kertilt bevezetésre (N6k 40).

A gondozasi-apolasi igényeket befolyasolja az idések szolgaltatasvasarlasra fordithat6 jo-
vedelme. A nyugdijra forditott kiadasok csékkend trendet mutattak az elmdlt években? a
nyugdijak netté nominalis atlagkeresethez viszonyitott 6sszege is csokkend trendet mutat®.
Lathatd, hogy a hazai nyugdijak nem elégségesek arra, hogy az ellatérendszeri hozzaférési
problémakat esetleg szolgaltatasvasarlassal megoldjak. Erre csak akkor van lehet6ség, ha a
hozzatartozok képesek anyagilag tdmogatni az apolasra-gondozasra szoruldé hozzatarto-
zbjukat.

GONDOSKODAS SZEMLELETI MEGKOZELITESE

A gondoskodasi rendszer jelenleg két f6 stratégiara épiil: az els6ben a gondozasi-apolasi fel-
adatok a csaladra és/vagy a hozzatartozdi kornyezetre (informalis gondoskodas) harulnak, a
masodik esetben valamilyen professzionalis szolgaltatas a meghatarozo elem, ez tobbnyire a
szocialis és egészségiigyi ellatorendszer kozott oszlik meg (formalis gondoskodas). A modern
allamokban a gondoskodasi rendszerek minden érintett célcsoport esetében a természetes
halézatok feldl a professzionalis, intézményesiilt formak felé tolodott, a gyakorlatban a két
stratégia egyidejlileg érvényesiil.

A jelenlegi szocialpolitikai rendszer elméleti keretrendszerében magatol értet6donek veszi,
hogy a gondoskodas terheit meghatarozé6 modon az egyén és a csalad viselje, ezt a jelenlegi
szocialis torvényben deklaraltan megjelenitik, az allami beavatkozas csak komplementer,
sziikséges minimum elven jelenik meg (Meleg 2024). Egyes szerz6k magat a szocialis intéz-
meényrendszert is a csaladi, rokonsagi és kozosségi funkciok gyengiilése miatt kialakult tarsa-
dalmi pétcselekvésnek tekintik (Farkas 2024).

A szocialpolitikai rendszer ugyanakkor nem teremti meg a feltételeit annak, hogy a csaladi
és kozosségi gondozasi rendszerek képesek legyenek megfelelGen ellatni ezen feladataikat.
A szektor gerincét ad6 csaladi otthongondozas jellemz6en a n6k terheit noveli (Acsady 2014),
ez mind az informalis, mind az intézményesiilt formaban hozzajarul a nemek kozotti gazdasa-
gi és tarsadalmi egyenlGtlenségekhez (European Union 2021). A gondozasi feladatok fizikailag
és mentalisan is rendkiviil megterheld, jelent6sen rontja a gondozd személy életmindségét és
jelentds karosodassal jarhat egylitt, ezt a hazai kutatasok is alatdmasztjak (Polonyi 2011; Ko-
pasz 2021). A jelenlegi rendszerben a legtobb gondozot a szocialis és egészségligyi rendszer
nem késziti fel a gondozasi feladatokra, nincs lehetdségiik pihenésre, rekreaciora, a Nyugat-
Eurdpaban elterjedt, nalunk szérvanyosan el6fordulé Un. tehermentesitd szolgaltatasok is
csak korlatozottan allnak rendelkezésre*.

2 Eurostat adatok alapjan 2008-2013 kozott meghaladta a GDP 11%-at, 2024-ben mar csak 8,3%.

3 Az ezredfordulét kovetéen a legmagasabb értéket 2008-ban érte el (69,1%), azéta csokken, 2020-ban 51,3%-ig
csokkent, azota kis mértékben javult.

* Fogyatékossaggal él6knél ilyen szolgaltatas a FECSKE (Fogyatékos Embereket Nevel$ Csaladok Otthonaban nyu;j-
tott id8szakos kisérés és ellatas), apolasi dij mellett gondozott személyeknél a hazi segitségnyujtas igényelhetd
atmeneti jelleggel, de ez inkabb krizishelyzetek kezelésére, mintsem tehermentesitésre alkalmas.
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Az id6skori sziikségletek fedezetére a részben piaci, ongondoskodasra alapuld biztositasi
rendszerek nem épiiltek ki Magyarorszagon®, bar ennek bevezetése felmeriilt kormanyzati
szinten is (Czibere et al. 2011), érdemi elGrelépés nem tortént. A maganbiztositasi rendszer
alapvetéen a magasabb jovedelmiek szamara lenne hozzaférhet6, az allami tarsadalombizto-
sitasi rendszerbe pedig a meghatarozé addpolitika nem enged tovabbi terheket beépiteni.

Osszességében a csaladi (informalis) gondoskodas fenntartasa is igényelné a professzio-
nalis hattértamogatast, melyre jelen pillanatban a hazai ellatérendszer nem helyez kell6 hang-
sulyt.

Ennek ellenére azért a hazai egészségligyi és szocialis ellatorendszer (ideértve a pénzbeli,
természetbeni ellatasokat és szolgaltatasi szektort) mélységben tagolt és tobb célcsoport-spe-
cifikus, illetve altalanosan hozzaférhet6 elemet tartalmaz, ezekre a kovetkez6 fejezetben té-
rek ki.

ELLATASOK ES INTEZMENYI STRUKTURA

A gondozasi feladatok tamogatasara létrejové rendszer tartalmaz pénzbeli, természetbeni és
szolgaltatasi elemeket.

1. abra Gondozd-apol6 tevékenységhez kapcsolddo ellatasok és szolgaltatasok

Egészségiigyi Szocialis
— Fogyatékossagi tamogatas
- Apolasi dij
Pénzbeli - Gyermekek otthongondozasi dija
— Tartds apolast végzok id6skori
tamogatasa
Természetbeni | — Gydgyszer és segédeszkoz timogatas | — Kozgydgyellatas
- Hazi szakapolasi szolgalat - Hazi segitségnyujtas
- Fekvobeteg szakellatas — Jelzérendszeres hazi segitségnyujtas
Szolgaltatas (krénikus ellatas) - Tamogat6 szolgaltatas
— Hospice ellatas — Nappali intézményi ellatasok
- Szocidlis szakositott ellatasok

Forras: Belligyminisztérium (2025)

A pénzbeli juttatasok rendszere elég bonyolult, a jelenlegi rendszerben vannak ugyan ellata-
sok, melyek egészségkarosodastol, fogyatékossagtol fliggdek (megvaltozott munkaképessé-
gliek ellatasai, fogyatékossagi tamogatas), de az apolasi sziikséglettel rendelkez6 id6sek tobb-
nyire az oregségi nyugdijra jogosultak csak, a kapott pénzbeli ellatas 6sszege nem veszi figye-
lembe az egészségligyi korlatozottsagot. A természetbeni ellatasok kore szlik, akar a szocialis
(kozgyogyellatas), akar az egészségligyi (segédeszkozok, otthonadpolasi eszk6zok tamogatasa)

5 Lasd 81/2009. (X. 2.) OGY hatarozat az |d3stigyi Nemzeti Stratégiar6l.
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nézzilk. A gondozast végzok szamara differencialt apolasi dij (ide értendd a gyermekek ott-
hongondozasi dija) érhetd el.

A szolgaltatasi szektor mind az egészségligyi, mind a szocialis oldalrél intézményi és ott-
honkozeli szolgaltatasokra bonthatd. Kapacitasait tekintve a szocialis szektor kiterjedtebb és
differencialtabb szolgaltatast nyuijt.

FINANSZIROZAS ES PENZUGY!I FORRASOK

A gondozasi rendszer miikddtetése jelentGs pénziigyi forrasokat igényel. Jelenleg sem a pénz-
tgyi forrasokrol, sem a kifizetésekrdl nem allnak rendelkezésre publikus, elemzésre alkalmas
adatok, a magyar szocialpolitikai rendszer ellatasai sem képeznek olyan egységes rendszert,
mely a funkcionalis bontast lehetévé tenné. Az egészségiigyi tipusu ellatasok koltségeit je-
lentos részben a tarsadalombiztositas fedezi, ezt egésziti ki a kozponti koltségvetés. A szocialis
ellatasok kifizetése a kdzponti koltségvetésbdl torténik, a szocialis szolgaltatasok finansziroza-
sa a kozponti koltségvetésre épill, ezt a felhasznalok téritési dijai és a fenntartdi hozzajarulas
egésziti ki.

Ugyanakkor mind az egészségligyi, mind a szocialis részrdl jelentds forrashianyt allapithaté
meg altalanossagban (Belligyminisztérium 2025), illetve az allami finanszirozas sem biztositja
a szolgaltatasok miikodési koltségeit (Czibere et al. 2011). Raadasul a kiilonb6z6 rendszerek
eltérd finanszirozdsa 6nmagaban is kaotikus helyzetet teremt (Czibere et al. 2011; Meleg
2021).

HUMANEROFORRAS-RENDSZER

A gondozasi rendszer tiszta humaner6forras-igényét szintén nem tudjuk behatarolni. 2024-
ben Magyarorszagon apolasi dijat 24 ezer, gyermekek otthongondozasi dijat csaknem 34 ezer
fé szamara folydsitottak®, viszonyitasként érdemes megemliteni, hogy a kozépfoku végzett-
séggel rendelkezd, féként gondozasi feladatot végzé szakdolgozok szama a teljes szocialis el-
latorendszerben ezzel egyidGben kozel 46 ezer f6 volt (Beliigyminisztérium 2025).

A szolgaltatoi szektort érintéen a szakemberhianyt is emliteni kell. A szocialis szakositott
ellatasok kozott az idGseket ellatd intézmények az atlaghoz kozeli aranyban mutattak lét-
szamhianyt (6,1%), ez ugyanakkor az intézményrendszer mérete miatt jelentGs létszamhianyt
jelent a gyakorlatban. Szintén problémat jelent a hianyz6 vagy nem megfelel$ szakképzettség,
ami az id6sek otthonainal a dolgozok 13,5%-at érintette (Gyetvai 2023). A szakdolgozok kriti-
kusan alacsony bérezése miatt allandoésult szakemberhiany akadalyozza a m(ikodést.

SZOLGALTATASFEJLESZTESEK CELRENDSZERE

Az elmdlt id6szakban sziiletett stratégiai dokumentumok alapvetéen ugyanazokat a problé-
makat rogzitették és ebbdl fakadodan a célrendszeriik is koherensnek tekinthetd. A felvetett

¢ KSH-STADAT 25.1.1.25.
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problémarendszerbdl a demografiai elemek korlatozottan kezelhetdk, erre a kozvetlen gon-
dozo6-apoldi ellatérendszer 6nalld startégiat nem tud alkotni. A szolgaltatasfejlesztés stratégia
fobb elemei igy a kovetkezbk:
1. Gondoskodasi szemléletvaltas;
2. A gondozasi-apolasi sziikséglettel rendelkezé személy otthonkozeli ellatasanak biztosi-
tasa;
3. Gondozasi-apolasi kapacitasok fejlesztése, az ehhez kapcsolddo személyi és targyi fel-
tételek biztositasa;
4. Szolgaltatasi rendszer integracioja, terliletileg centralizalt, de sokszerepl0s ellatasszer-
vezés;
5. Stabil, fenntarthato finanszirozasi rendszer kialakitasa.

GONDOSKODASI SZEMLELETVALTAS

A gondozasi-apolasi rendszerrel foglalkozé dokumentumokban (Czibere et al. 2011, Falus
2022, Beltigyminisztérium 2025) kifejezetten szemléleti jellegli megkozelitést tartalmazo egy-
ség nem talalhato. A leirt rendszermddositasokat alapvetden a meglévo ellatérendszer modo-
sitasaval kivanjak elérni. Bizonyos elemeiben a meglévé rendszerek felhasznalasa hatékony le-
het, de kétséges, hogy a rendszer alapvetd kialakitasaban rejl6 akadalyokat képes-e felszamolni.

A stratégiai dokumentumok eltéré szemszogbdl vizsgaljak a gondozas-apolas teriileteit,
igy nem is jutnak sok tekintetben azonos kdvetkeztetésekre. A NYUSZET koncepcidja tekint-
het6 leginkabb klienskozponti megkozelitésnek, ebbdl fakaddan a felhasznal6 oldal sziik-
ségleteire épiil, komplex, multidiszciplinaris és kozosségi szemléletli. Erdteljesen képviseli a
felhasznald oldal szemszogébadl fontos rendszerek integraciojat és a hozzaférést segit6 koor-
dinaciot.

A kormanyzati tartés apolas-gondozasi stratégia leginkabb az ellatdrendszer szemszogé-
bdl vizsgalja a terliletet, foként a gondozasi rendszer problémaira 6sszpontosit. Tikrozi az in-
tegralt és emberkdzpontl iranyokat, de kevésbé innovativ, hiszen a meglévo ellatdrendszer
struktdrait adottnak veszi.

A 2011-es Nemzeti Szocialpolitikai Koncepcio a szakpolitikai iranyU, rendszerszintl meg-
kozelitésbol indul ki, er6sen megjeleniti a szocialpolitika gazdasagi és strukturalis szempont-
rendszerét. Szemléletében konzervativabb és gazdasagi racionalizalashoz igazitott, kevésbé
jelennek meg a korszer(, integralt, gondozasi szintli megkozelitések.

Az eltér6 hangsulyok, szemszogek ellenére a harom dokumentumban 6sszhang van abban,
hogy:

— az otthonkozeli ellatasi rendszert kell erésiteni,

— acsaladokat, az 6nallo életvitelt kell erdsiteni,

— sziikség van a szolgaltatasok integralt biztositasara,

- agondozasi-apolasi rendszer kulcsfontossagu eleme a szakképzett személyi allomany,
- megoldast kell talalni a finanszirozas biztositasara.
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OTTHONKOZELI ELLATASOK FEJLESZTESE ES A CSALADOK TAMOGATASA

Az otthonkdzeli gondozasi-apolasi feladatok megtartasanak szamos elénye van. Az otthon-
kozeli ellatas elGszor is jelentds megtakaritast jelent a gondozasi-apolasi infrastruktura létre-
hozasa terén, korlatozottan (csak az otthonaban nem ellathat6 személyeknek) kell intézmé-
nyeket létrehozni, épiteni és fenntartani.

Az otthonkozeli ellatas lehet6vé teszi, hogy a csaladtagok, illetve egyéb természetes tamo-
gato6 személyek bekapcsolddjanak a feladatokba, nem kell minden szolgaltatast professziona-
lizalni. Ez a természetes tamogatok szakmai edukacidjat és feltigyeletét is elésegiti. Fontos
hangsulyozni, hogy ha a természetes tamogato6 kdzeg végzi is a gondozasi-apolasi feladatok
jelentOs részét, sziikséges az 6 tamogatasuk, akar id6szakos (rekreacios céll) tehermentesité-
stik. Amennyiben ez a természetes tamogatorendszer hianyzik, gy a kornyezettdl és a szik-
ségletektdl fiiggd intenzitassal a professzionalis hal6zat veheti at annak funkcidit. Bar a jelen-
legi rendszer a csaladok iranyaba terelné a gondozasi feladatokat, a munkaerdpiaci aktivitas
kérdése itt kritikusnak mondhato, kiilonosen a jovoben varhaté demografiai valtozasok tiik-
rében, ahol az aktiv kortak szama és aranya is csokkenni fog, mikozben a szocialis rendszer
fenntartasa az 6 befizetéseikre épiil.

Az otthonkozeli ellatas az igénybevevo szempontjabdl is magasabb biztonsagot jelent, el-
kertilhet6k az intézményi hospitalizaidé kockazatai (bar ezzel szemben 6nall6 kockazatként
felléphet az izolacio).

Az otthonkdzeli ellatdsok megerdsitése operativ szempontbdl is kedvezd, jelen pillanatban
ugyanis rendelkezésre allnak azok a szakmai szolgaltatasok (hazi szakapolas, hazi segitségnyuj-
tas, nappali ellatasok, jelzorendszeres szolgaltatasok), melyek halozatta szervezve képesek a
feladatot ellatni. Az alapszolgaltatasi rendszer kelléen diverz és adaptiv tud lenni az igények
térbeli és id6beli valtozasanak kezelésére. A rugalmas miikodést segithetik az egyre szélesebb
korben elérhetd digitalis technoldgiai megoldasok is (Toth 2021).

KAPACITASOK FEJLESZTESE

A kapacitasok fejlesztése mennyiségi és mindségi kérdéseket is felvet. Az ellatérendszerre a
demografiai folyamatokbol fakaddan a jovoben nagyobb létszam( lakos tart majd igényt és
varhatdan az igények mindségi jellemzdi is valtoznak, allapottdl, élethelyzettdl fiiggéen hete-
rogénebb lesz az igények megjelenése. A varhato élettartam novekedése a gondozas-apolas
idotartamat is elnyUjtja majd. A jelenlegi adatok elnagyoltak és nem alkalmasak érdemi don-
téseldkészitésre, rendkivill tavlati képet nyujtanak csak az ellatorendszer egyes szegmenseirdl
(Beluigyminisztérium 2025). Sziikségesek olyan kutatasi programok, melyek az igények, sziik-
ségletek és a szolgaltatasi kornyezet minGségi megismerését teszik lehetové.

A kapacitasok fejlesztése igen koltségigényes feladat, pont ezért hangsulyos, hogy az ott-
honkozeli ellatasok iranyaba torténjen. A kapacitasok bovitéséhez tovabba elengedhetetlen a
mindségi elvarasok definialasa és kovetkezetes betartasa, illetve a megfelelé szakmai-mod-
szertani tamogatasi hattér kiépitése (Czibere et al. 2011).
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RENDSZERINTEGRACIO ES KOORDINACIO

Konszenzusosnak mondhato az allaspont, hogy a széttordelt ellatasok és szolgaltatasok rend-
szerét valamilyen egységes rendszerben, erés koordinacioval kell mikodtetni. Erre jelenleg a
jarasi szint tlnik a legalkalmasabbnak (Czibere et al. 2011, Falus 2022). Ez a jelenség mar most
is megjelenik az ellatasszervezésben, a Csalad- és Gyermekjoléti Kézpontok tobb szolgalta-
tastipus esetén ellatnak a telepuilési hierarchia feletti szint( szolgaltatasszervezési, koordinala-
si feladatokat. De az ellatas mas teriiletein is sziikséges lenne egy altalanos integracio. Ez nem
a teleplilési intézményrendszer felszamolasat vagy a nem allami szolgaltatdk kivonasat jelenti,
hanem egy erdsen lokalis igényekre éplil6 hatékonyabb ellatasszervezést tenne lehet6vé.

A rendszerintegracio alapjanak alapvetéen a funkcionalis megkozelitésnek kell lennie, a
gondozasi-apolasi sziikséglettel rendelkezd személy sziikségleteibdl, illetve a nydjtott szolgal-
tatasi tevékenységekbdl kell feléplilnie (Kis 2014).

A modellben integralni kell a pénzbeli, természetbeni és szolgaltatasként nyujtott eleme-
ket, meg kell vizsgalni, hogy a tamogatasi 6sszegek differencialt folyositasa révén hogyan ta-
mogathatok hatékonyabban az apolasi-gondozasi sziikséglettel rendelkezdk és az 6ket tamo-
gatok. A koordinalo szervezetnek ralatassal kell rendelkeznie a pénzbeli-természetbeni ellata-
sokra, szlikség esetén e téren a szocialis diagnézishoz hasonld feltaro-tamogatoé jogkoroket
kell biztositani.

A rendszerintegracio egy tovabbi hozomanya, hogy az er6forrasrendszer, a kapacitasok
nyomon kovetése sokkal atlathatdbb és hatékonyabb tud lenni, esetlegesen olyan tobb-
let-er6forrasok is jol hasznosithatok lennének, mint az 6nkéntesek.

HUMANEROFORRAS-FEJLESZTES

A gondozasi feladatokhoz a személyi feltételrendszer megteremtése sziikséges. Mind a forma-
lis, mind az informalis gondozasban résztvevok szamara sziikséges biztositani a megfelel6 kép-
zési és tovabbképzési rendszert, amiben a megfelel6 szakismereteket megkapjak. Ez kiterjed a
kozépfoku és felséfoku képzésekre és a szakmai tovabbképzések rendszerére is (Belligyminisz-
térium 2025).

Az informalis gondozasban megjelenik a csaladtagok megfelel6 tamogatasa, akar 6nkén-
tesek bevonasaval, digitalis technologiakkal, illetve akar szakmai esetmegbeszél6, szupervizios
lehet6séggel is (killonosen olyan specialis esetekben, mint pl. a demenciaval él6k ellatasa).

Kiemelt jelentdségli a szakdolgozok megfeleld 6sztonz6 rendszerének kiépitése, mely a
bérrendezés mellett egyéb elemeket is magaban foglal, pl. az utazas és lakhatas tamogatasat.

FINANSZIROZASI KERDESEK

A gondozasi-apolasi rendszer finanszirozasi stabilitasainak megteremtése nélkiil nem lehetsé-
ges érdemi reformot végrehajtani. A miikddéshez felhasznalhatdk a rendszerben jelen 1évé
eddigi forrasok, ugyanakkor ezek kiegészitése sziikséges. Jelen pillanatban a szocialis védelmi
kiadasok jelentGsen elmaradnak az unids szintektél, az unids atlag megkozelitése egy tobb
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éves felzarkdzasi folyamat eredménye lehet, de kislépték(i emelés is jelentds forrasboviilést
jelentene’.

A raforditasok jelent6s része a jovedelmi és fogyasztasi adokon keresztil révid tavon meg-
tériilne a koltségvetésnek. Amennyiben sikeriilne az (ij rendszerrel a gondozasi-apolasi szektor
kifehéritését elGsegiteni, Ugy ez tovabbi gazdasagi elonyokkel jarna a gazdasagnak.

Alapveté kérdés, hogy a rendszer finanszirozasa koltségvetési alapon vagy tarsadalombiz-
tositasi alapokon torténjen, mekkora legyen a felhasznaléi téritési dij szerepe a rendszerben,
esetlegesen megjelenjenek-e maganbiztositasi elemek, logikusan kovetkezik, hogy a rendszer
koltségeit a lehetd legtobb elemi bevételi portfdlié timassza ala. Logikus, de politikailag koc-
kazatos dontés a koltségek beépitése a jovedelmeket terheld jarulékrendszerbe, mint apolasi
biztositas. A tarsadalombiztositasi jarulék vagy a szocialis hozzajarulasi add 1%-os mddositasa
is jelentGs bevételt eredményezne®.

DILEMMAK A JOVOBENI SZOLGALTATASFEJLESZTESI KONCEPCIOKHOZ

A szakmai koncepciokkal kapcsolatos egyik f6 kérdés, hogy képesek-e a meglévo rendszer
helyett valami Uj koncepcionalis keretrendszert definialni? A jelenlegi rendszer szélsGségesen
célcsoport-specifikus, ezaltal hozzajarul az ellatérendszer erGteljes széttoredezettségéhez. Ha
csak a célcsoportra fokuszal az ellatorendszer a nydjtott szolgaltatasok és végzett tevékenysé-
gek helyett, azzal nem tud érdemi valaszt adni az ellatérendszerrel szemben fellép6 igényekre,
s kilondsen nehezen tud alkalmazkodni azok térbeli és idébeli valtozasaihoz. A tartalom ala-
pu szolgaltatasszabalyozas (Kis 2014) mas elméleti keretrendszerekkel kiegészitve lehetGséget
adna egy joval adaptivabb megkozelitésre, egyben joval inkluzivabb kdzeget teremtene azzal,
hogy nem valasztana szét egymastdl az azonos sziikségletekkel, igényekkel bird tarsadalmi
csoportokat. A fogyatékossaggal é16 személyek esetében az inkluziv szemléletek (emberjogi-
tarsadalmi modellek) joval elfogadottabbak, az id3skortak ellatasaban ez joval kevésbé jele-
nik meg. Bar az ellatorendszer a szolgaltatashiany enyhitésére, az iddsellatas intézményrend-
szerére terhel mas gondozasi-apolasi feladatokat, ezt nem tekinthetjiik valddi inkluzionak.
A valddi elorelépést egy funkcionalis és sziikségeletalapu rendszer kiépitése hozhatna el, egy
ilyen rendszerben sokkal jobban optimalizalhatok a meglévé eréforrasok is, illetve a ma mar
meglehetdsen széles spektrumon eloszlé egyéni élethelyzetekre is jobb valaszok lennének ke-
resheték.

A szemléletvaltas nehézsége, hogy az inkluzivabb, integralt ellatorendszer kialakitasa és
mukodtetése egyszerre igényli mind a kliensek, mind a szolgaltatok és az allami ellatorendszer
vezetGinek nyitottabb, rugalmasabb hozzaallasat.

Ez utdbbibol kovetkezik a masik kritikus pont, a rendszer alapvetd reformjahoz sziikséges
politikai akarat kérdése. Rendszerreformok szakmai el6készitése a szakpolitikai akarat és er6-
forrasok biztositasa nélkil nem jelent el6relépést. Az elmult 15 évben tobb rendszerszintl
reformot el6készitd dokumentum sziiletett, ennek ellenére egészen kisléptékti atalakitasok
torténtek. A gyermekvédelemben a csalad- és gyermekjoléti struktara alakult at a legnagyobb

7 A 2024. évi GDP-adatokat tekintve 1% emelés kb. 800 milliard forintos forrasbéviilést jelent.
8 A 2025. évi kozponti koltségvetési torvény adatai alapjan kb. 30 milliard forintos tételt jelentene.
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meértékben, a szocidlis terlileten kozel sem zajlottak ilyen mértékii atalakitasok. A szocialis
terlileten megjelent Uj szemlélet, a gondoskodaspolitika (Farkas 2024) jelen pillanatban csak
elméleti konstrukcioként létezik, ellaitdrendszeri szinten nincsenek kapcsolédé markans, meg-
foghato valtozasok.

OSSZEGZES

A hazai egészségligyi és szocialis ellatérendszer elemei sajatos torténelmi fejlédés keretében
nyerték el mai formajukat. Az adott korok sajatos tarsadalmi kihivasaira az adott id6szak
szocialpolitikai modelljében reagaltak, mindig mddositva, kiegészitve az addig kiépiilt rend-
szereket.

A napjainkra kialakult rendszer szimos teriileten hianyos, a teriiletek kozotti egytittmiko-
dés nehézkes, szemlélete korszerlitlen. A jelenlegi és az el6re lathato kihivasok hatarozottan
igénylik egy rendszerszintl reform kidolgozasat és ennek végrehajtasat, mely magaban foglal-
ja egy Uj, inkluziv, sziikséglet-alapu szemlélet kidolgozasat és az ellatasok-szolgaltatasok atala-
kitasat, hatékony, szinergiara épil6 dsszehangolasat.

Az eddig megsziiletett fobb stratégiai dokumentumok a problémak beazonositasaban
egyetértenek, az erre adott valaszaikban is sok egybecsengé elem van, bar az eltér6 (felhasz-
nald, intézményi vagy szocialpolitikai fokuszt) szemléletbdl fakadéan mas-mas teriileteket
tartanak hangsulyosnak. Osszességben ugyanakkor rendelkezésre allnak azok a szakmai isme-
retek, melyek kiegészitve megfelel6 kutatasi-adatelemzési szakasszal alkalmasak egy Uj kon-
cepcio kidolgozasara.

A megvalositassal kapcsolatban a f6 dilemma, hogy a rendszer szerepl6i képesek és hajlan-
ddak-e Gj szemléletben gondolkodni, illetve létrehozhaté-e az a szakpolitikai akarat, mely a
szakmai-jogi szabalyozas és a rendszerreform végrehajtasat felvallalja és ehhez (ha tobb lép-
csbben is), de hajlandé biztositani a sziikséges eréforrasokat.
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KSH-STADAT 25.1.1.25. Apoldsi dijra és gyermekek otthongondozdsi dijdra jogosultak nem és
korcsoport szerint, december 31.

KSH-STADAT 25.1.1.37. Nyugdijak, ellatdsok, jaradékok és egyéb jarandosdgok, sajatjogu nyug-
dijak

KSH, Magyarorszag népességének szama nemek és életkor szerint, januar 1. (interaktiv korfa),
URL: https://www.ksh.hu/interaktiv/korfak/orszag.html (Letoltés: 2025. oktdber 1.)

MELEG S. ZS.
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