Hronyecz Ildiko - Matics Katalin
A pszichiatriai betegek apolast, gondozast nyujto intézményeinek

vizsgalata I.

A pszichiatriai betegek &polast, gondozast nyujtd intézményeinek vizsgalatdit 2003-ban
végezte a Nemzeti Csalad-és Szocidlpolitikai Intézet Szocidlpolitikai Féosztalya, onkitdltds
kérddives modszerrel. A KSH adatai szerint 63 ilyen jellegli intézmény talalhatd hazankban.
Ezeket az adatokat felhasznalva, valamint a Pszichiatriai Betegek Otthona és Rehabilitacios
Intézete- Orszagos Modszertani Intézet adatait figyelembe véve kerestiik fel az intézményeket
(66 intézmény). Ezek koziil értékelhetd adatokat 53 intézménybdl kaptunk. Ez a

megkérdezettek 80, 3 szazalékat jelentette.

A mintavétel sajatossagai és a minta

A kérdo6iv onkitolto jellegli, és onkéntes volt. A kikiildott kérddivek visszakiildési aranya
regionalisan eltéréseket mutat, ami a kovetkez6 aranyokat eredményezte:
K6zép-Magyarorszagrol 50%-os (10-bél 5 intézmény), Eszak-Magyarorszagrol 66, 6%-os
(9-bél 6 intézmény), Dél- Alfoldrél 80 %-os (10 intézménybdl 8), Eszak- Alfoldrol 84, 6 %-os
(13 intézménybdl 11), Nyugat-Dunantulrél 90 %-os (10 intézménybdl 9), Kozép- és
Dél-Dunantualrél 100%-os ( mindkét régio esetében 7 intézménybdl 7) visszratat kaptunk.
Annak ellenére, hogy a valaszadodi aranyok eltéréek, s a vizsgalat targyat képezd intézmények
szamossaga orszagosan viszonylag alacsony - igy a hidnyz6 adatok dvatossagra sarkallnak-,
mégis azt mondhatjuk, hogy a legalacsonyabb arany (50%) is ,,elég magas”, igy a

tanulmanyban szerepld adatok is nagy valoszinliséggel relevansnak tekinthetdek.

Megyei bontdsban vizsgalva a visszaérkezett kérdéivek aranyait, azt tapasztaltuk, hogy
jelentds eltérés nem mutatkozik. 6 megyébdl legfeljebb egy vagy két intézmény nem kiildte
vissza kérdoiviinket. Itt figyelembe kell venniink, hogy megyénként egy és hét kozott van a
pszichiatriai bentlakdsos intézmények szama (atlagosan egy megyére ¢és Budapestre 2,65

intézmény jut szamtanilag), amib6l az elébb emlitett szamok erds aranyeltolodast



okozhatnanak, de jelen esetben ezzel nem kell szamolnunk, minden megyébdl megfeleld

mennyiségli mintaval rendelkeziink.

Ugyanigy szerencsés a visszaérkezés aranya a telepiilési tipusok aranyaban is. Az adathianyok

ellenére azt mondhatjuk, hogy aranyaiban jol reprezentalja a teljes minta eloszlasat.

Az apolast, gondozast nydjto intézmények strukturalis elhelyezkedése az

ellatorendszerben az 1993. évi Szocialis torvény alapjan

A pszichiatriai apolast, gondozast nytjto intézmények ellatasa a szocialis szolgaltatasok
korébe tartozo ellatasi forma, ami személyes gondoskodas keretébe tartozo szakositott ellatas.
A szocidlisan raszorultak részére személyes gondoskodast nyu;jto ellatast az allam, valamint
az dnkormanyzat biztositjak. A megyei és a fodvarosi onkormanyzat gondoskodik ennek a

szakositott ellatasnak a megszervezésérdl, modszertani feladatainak ellatasarol.

Az intézményekrol nagy vonalakban

A pszichiatriai betegek  apolast, gondozast nyujtdé intézményeinek régidkon,
telepiiléstipusokon beliili elhelyezkedése nem egyenletes. Ha regionalis viszonylatban
szemléljiik, azt lathatjuk, hogy legnagyobb szamban az észak-alfoldi régioban fordulnak eld,
ami 13 intézményt jelent, legkevesebb intézmény pedig a Kozép- és Dél-Dunantilon miikodik

(7-7 intézmény). Ez kozel 50 %-os eltérés.

Telepiiléstipusok viszonylatdban azt lathatjuk, hogy nagykozségben, illetve kozségben az
intézmények 50 %-a helyezkedik el, varosokban 30,8%-a, megyei jogli varosban 10,8%-a,
mig a fovarosban 7,7%-a. Tendenciaszerli, hogy a felkeresett intézmények gyakorisdga no,

minél kisebb, igy periférikusabb a telepiilés.

A régidkat és telepliléstipusokat egylittesen vizsgdlva azt tapasztaljuk, hogy a Dél-
Dunantulon és az észak-magyarorszagi régioban van legmagasabb aranyban kozségekben,
illetve nagykodzségekben vizsgalt intézmény (85,5% ¢és 75%). A régiok koziil a varosokban

1év6 intézmények ardnya Dél- és Eszak-Alfoldon a legmagasabb (46,2% és 50%), mig megyei



jogu varosban Nyugat- és Kozép-Dunantulon legmagasabb az aranyuk (30% és 28,6%). A

kozép-magyarorszagi intézmények fele Budapesten talalhato.

1. sz tablazat

A felkeresett intézmények regionalis megoszldsa a telepiiléstipusok viszonylataban

megyei
fovaros |jogu varos| varos |nagykozség| kozség osszesen

Ko6zép-Magyaror | Intézmények szdma 5 - 2 1 2 10
szag % 50 - 20 10 20 100

Intézmények szama - 2 2 - 3 7
K6zép-Dunantal % - 28,6 28,6 - 42,9 100

Intézmények szama - 3 2 - 5 10
INyugat-Dunantul % - 30 20 - 50 100

Intézmények szama - - 1 1 5 7
Dél-Dunantul % - - 14,3 14,3 71,4 100
Eszak-Magyarors| Intézmények szama - - 2 1 5 3
zag % - - 25 12,5 62,5 100

Intézmények szama - 1 6 2 4 13
Eszak-alfold % - 7,7 46,2 15,4 30,8 100

Intézmények szama - 1 5 2 2 10
Dél -Alfold % - 10 50 20 20 100

Intézmények szama 5 7 20 7 26 65
Osszesen % 7,7 10,8 30,8 10,8 40 100

Az intézmények megnyitdsanak iddszaka figyelemre mélto eltéréseket mutat. Kategoridink az

elmult kozel szdz év nagyobb torténelmi-politikai idészakait fogjak at. Ez tobb szempontbdl is

jelentdséggel bir. Egyrészt érdekesség, mivel felvazol egyfajta torténeti ivet, masrészt a nyités

1d6szakabol némiképp kovetkeztetni lehet az intézmények koriilményeire. Feltételezhetjiik,

hogy a régebbi intézmények tobb vagy mas jellegli problémaval kiizdhetnek, mint a kés6bb

nyiltak, s felhivhatja a figyelmet markdns anomalidkra. Ezt a vatozét a késdbbiekben

Osszehesonlitdsainkndl hasznalni fogjuk, itt leirjuk sajatossagait.

A II. vilaghaboru el6tt 6sszesen 3 intézményt nyitottak meg, ami a vizsgalt intézmények 3,8

%-at teszi ki. A legmagasabb aranyban, 50%-ban a vilaghaborat kovetd idészakban, de 1961




elétt nyitottdk meg kapuikat az intézmények (holott ez idéaranyosan lényegesen rovidebb
id6szak, mint az azt kovetd). 1961-tdl az intézmények gyarapodasa csokkend tendenciat
mutat. 1989-ig nyitott a vizsgalt intézmények 27 szazaléka, mig az 1989-es rendszervaltas
utdn mar csak a 17,3 szdzaléka. Az intézmények tobb mint 80%-a a rendszervaltozas elott,

illetve a Szocialis torvény megjelenése elétt kezdte meg miikodését.

Megvizsgaltuk, hogy mely iddszakokban melyik telepiiléstipust preferaltdk inkabb az
intézmények elhelyezésére. Nagykozségekbe, kozségekbe 1946-60 kozott az intézmények
kozel 60 %-at, mig az ezt kovetd idészakban, 1961 és 1989 kozott 71,4 %-at telepitették. 1989
utdn ez a tendencia megvaltozott. Ekkor mar csak az intézmények 37,5 %-a keriilt
nagykozségekbe, kozségekbe, és 50%-a inkdbb varosokba. A ,periféridra” valo telepités
tendencidja enyhiilni latszik. Ez tobb szempontbdl is jelentds. Egyrészt a nagyobb telepiilések
jobb infrastrukturaval rendelkeznek, igy az intézményben ¢él0k kevésbé elszigeteltek
csaladjuktol, konnyebben latogathatok, adott esetben 6k is konnyebben kozlekedhetnek.
Részesiilnek egy nagyobb telepiilés ,,elonyds” szolgaltatasaibol, kulturdlis, fogyasztodi
lehetdségeibdl. Masrészt az apoltak szegregacidja oldddni latszik, a normalizacios elvek
konnyebben érvényesiilhetnek. A szolgaltatast igénybe vevok jelenléte egy nagyobb telepiilés
¢letében mindenképpen magasabb szamu lakos tolerancidjat novelheti, elditéleteit
valtoztathatja. Hiszen ha a pszichiatriai elldtdsban részesiild emberek a telepiilés ¢€letének
szinterein jelen vannak, személyes kapcsolataik alakulnak, a tapasztalatok alapjan ez a

kézmegitélést javitja, a sztereotipidkat feliilirja.

2. sz tablazat

A vdlaszolo intézmények nyitdsi éve a telepiiléstipusok viszonylatiban

megyei
fovaros |jogu varos| varos |nagykozség| Kkozség osszesen

Intézmények szama - 1 - - 1 2
1894-1933 % - 50 - - 50 100

Intézmények szama - - 1 - - 1
1934-1945 % - - 100 - - 100

Intézmények szama 1 2 8 2 13 26
1946-1960 % 3.8 7,7 30,8 7,7 50 100

Intézmények szdma - 2 2 3 7 14
1961-1989 % - 14,3 14,3 21,4 50 100




Intézmények szama 1 - 4 2 1 8
1990-2003 % 12,5 - 50 25 12,5 100

Intézmények szama 2 5 15 7 22 51
Osszesen % 3,9 9,8 29,4 13,7 43,1 100

Az intézmények megnyitési idészaka regionalis tekintetben az aldbbi sajatossagokat mutatja:

A legrégebben miikodd intézmények Eszak- és Dél-Alfoldon taldlhatok, Osszesen 3
intézmény. 1946-1960-as 1idészakban a kozép- ¢és nyugat-dunantali, valamint a
kbézép-magyarorszagi régid intézményeinek aranya novekedett jelentés mértékben: 75-60%-a
nyilt ekkor az adott régiok intézményeinek. A Dél-Dunéantilon 1961 és 1989 kozott nyitottak
intézeteket a legmagasabb aranyban (57,1%). 1990 utan legmagasabb régids intézménynyitasi

aranyt (42,9%) Eszak-Magyarorszagon talaltuk.

Az intézmény épiilete

Az 1/2000. SzCsM rendelet eldirasa alapjan a személyes gondoskodast nyujté intézményeket
akadalymentes ugy kell kialakitani, hogy épiileteinek épitészeti megoldasai tegyék lehetové az
kozlekedést.

Erre vonatkoz6 kérdésiinkre 52 intézmény valaszolt: 28,5%-ukban (15 intézmény) biztositott
az akadalymentes kozlekedés, 42,3%-ukban (22 intézményben) csak részben biztositott, mig

28,5%-ukban nem biztositott.

Megvizsgaltuk, hogy az intézmények fenntartéinak szervezeti formdja szerint milyen képet
kapunk az akadalymentes kozlekedés biztositasarol. E kérdéscsoportndl egy intézmény

vélaszanak hidnyaval kell szamolnunk.

Az alabbi (3. szamu) tablazatban lathatd, hogy a természetes személy (szocialis vallalkozo),
valamint a gazdasagi tarsasagok esetében talalunk legnagyobb aranyban olyan intézményeket,
melyekben biztositott az akadalymentes kozlekedés. Az egyetlen természetes személy altal

fenntartott intézmény megfelel az akadalymentesités kovetelményének, a gazdasagi tarsasag



altal fenntartott intézmények koziil pedig 60% (3 intézmény) felel meg. Az dnkormanyzati

fenntartast intézmények esetében ez az ardny 22-25% kozotti.

Az oOnkormanyzatok altal fenntartott intézmények esetében legnagyobb aranyban olyan
intézményeket talalunk, ahol csak részben biztositott az akaddlymentes kozlekedés. A
telepiilési onkormanyzati intézmények esetében a legnagyobb ez az ardny 55,6%, ami 5
intézményt jelent, a fOvéarosi onkormanyzat intézményei esetében 50% (2 intézmény), a

megyei onkormanyzati fenntartdsuaknal 42,4% (14 intézmény).

Mindezek tiikrében, legnagyobb aranyban és szdmban a megyei fenntartdst intézményekben
nem biztositott az akadalymentes kozlekedés, 33,3% azaz 11 intézmény.
A gazdasagi tarsasag altal fenntartott intézmények kozott egy intézmény van, ahol részben

oldottdk meg az akadalymentesitést, és szintén egyben nem megoldott (20-20%).

3. sz tablazat

Az akaddlymentes kozlekedés az intézmény fenntartojanak szervezeti formdja megoszldasaban

Biztositott-e az akadalymentes
kozlekedés? Osszesen
nem igen részben
int. szama 11 8 14 33
megyei onkormanyzat
% 33,3 242 42,4 100
int. szama 2 2 5 9
telepiilési onkormanyzat
% 22,2 22,2 55,6 100
int. szama 1 1 2 4
févarosi 6nkormanyzat
% 25 25 50 100
gazdasagi tarsasag (Bt., Kft., [ int. szima 1 3 1 5
Kht.) % 20 60 20 100
természetes személy (szocidlis| int. szima - 1 - 1
vallalkozo) % - 100 - 100
. int. szama 15 15 22 52
Osszesen
% 28,8 28,8 42,3 100

Az adatbazisunkban szerepld 53 intézmény koziil a valaszok hianyaban 51 intézmény
esetében tudtuk megvizsgalni, hogy az intézmény megnyitasanak éve ¢€s az akadalymentes

kozlekedés biztositottsaga kozott milyen Osszefiiggés van. Az 1945 eldtt nyitott hdrom



intézmény kozilil kettében részben, egyben pedig teljesen megoldott az akadalymentes
kozlekedés. Az 1946-60 kozott nyilt intézmények 40%-dban (10 intézmény) még nem
megoldott ez a probléma. A 60-as évek utan nyilo intézmények esetében csokken azoknak az
aranya, akiknek ezzel a feladattal meg kell birkézniuk. Ez 6sszesen 6t intézményt jelent, 4
koziiliik még 1990 eldtt nyilt (28,6%-a az 1960-89 kozott nyilt intézményeknek), egy pedig

mar 1990 utan.

Akadalymentesités szempontjabol Eszak-Magyarorszagon tekintheté legjobbnak a helyzet.
Kevésbé kedvezd, de még viszonylag jonak mondhatdo a dél-alfoldi régidoban. A
nyugat-dunantuli intézmények korében talalunk legnagyobb aranyban olyan intézményeket,
ahol az akadalymentesités kérdése nem megoldott. Dél-Dunantilon és Kozép-Dunantilon
hasonld aranyban taldlunk intézményeket, melyek nem tesznek eleget a vizsgalt
kovetelménynek (42,9 - 42, 9%). A Kozép-Magyarorszagon talalhato intézmények koziil
egyben teljesen, kettOben részben biztositott az akadalymentes kozlekedés, szintén kettdben
egyaltalan nem biztositott. Eszak-Alfoldon négy-négy intézményben biztositott teljesen,

illetve részben, mig harom intézményben egyaltalan nem.

4. sz. tablazat

Akadalymentes kozlekedés biztositisa a régiok megoszlasdaban

Biztositott-e az akadalymentes
Régio kozlekedés? Osszesen
nem igen részben
int. szama 2 1 2 5
Kozép-Magyarorszag
% 40 20 40 100
int. szama 3 1 3 7
IK6zép-Dunantul
% 42,9 14,3 429 100
int. szama 4 1 2 7
Nyugat-Dunantul
% 57,1 14,3 28,6 100
int. szama 3 - 4 7
IDél-Dunantul
% 42,9 - 57,1 100
B int. szama - 6 1 7
Eszak-Magyarorszag
% - 85,7 14,3 100
| int. szama 3 4 4 11
Eszak-Alfold
% 27,3 36,4 36,4 100
Dél -Alfold int. szama - 2 6 8




% - 25 75 100

int. szama 15 15 22 52
% 28.8 28.8 42,3 100

Osszesen

Mivel a féréhelyekre vonatkozo kérdésekre adott valaszokbol kideriilt, hogy 14 intézményben
fogyatékkal ¢loket is ellatnak, megnéztiik, mennyivel arnyaltabb a kép, ha ilyen jellegli
bontasban is megvizsgaljuk az akadalymentesitést. Meglepetésiinkre a fogyatékkal €éloket is
ellatd intézményekben sem mindeniitt biztositott az akadalymentes kozlekedés. A valaszold
13 intézmény koziil haromban egyaltalan nincs megoldva ez a probléma, 5 intézményben
pedig csak részben megoldott. Az 1998. évi XXVI. A fogyatékos személyek jogairol és
esélyegyenldségilik biztositasarol szold torvény megfeleld feltételek biztositasdhoz szabott
hatarideje a fogyatékos személyek szdmara tartds bentlakast nydjtod intézmények esetén 2010.
januar 1., a mar meglevé kozépiiletek akadalymentesitésének hatarideje 2005. januar 1. Az
épiilet felajitasara vonatkoz6 kérdésekbdl kideriil, hogy 6t intézménynél az akadalymentesités

a felujitas legsilirgdsebb elemei koz¢ tartozik.

5. sz tablazat

Akaddlymentesités a fogyatékkal éloket is elldto intézményekben

Fogyatékkal éloket Biztositott-e az akadalymentes kozlekedés? .
Osszesen
is ellatnak nem igen részben
3 5 5 13
igen
23,1 38,5 38,5 100
12 9 17 38
nem
31,6 23,7 44,7 100
. 15 14 22 51
Osszesen
29,4 27,5 43,1 100

Az intézmény elhelyezkedése a telepiilésen

A személyes gondoskodast nyujté intézményeknek tomegkdzlekedési eszkodzzel konnyen
megkozelithetonek kell lenniiik, ezért fontos, hogy a telepiilés mely részén helyezkedik el az
intézmény. Az adatbazisunkban szerepld pszichiatriai apolast, gondozast nyujté intézmények
60,4%-a (32 intézmény) a telepiilés belteriiletén talalhato. Kiilteriileten nyolc intézmény

talalhat6, a telepiilés hataran, illetve azon kiviil 13 intézmény.



Megvizsgaltuk, hogy mely telepiiléstipusra az intézmény milyen elhelyezkedése jellemzd.
Telepiilés hataran, illetve azon kiviil megyei jogu varosban, varosban és kozségekben talalunk
intézményeket. A varosokban taldlhato intézmények 43,75%-a (7 intézmény) a varos hataran,
illetve azon kiviil helyezkedik el, ezt kovetik a kozségek 6t intézménnyel (22,75%), am
aranyaiban tekintve a kozségekben talaljuk a legtobb intézményt a telepiilés belteriiletén

(63,64%).

Mindkét valaszado fovarosi intézmény belteriileten talalhato.

A intézmények megnyitasanak figyelembevételével lathatjuk, hogy az 1945-ig nyilt
intézmények koziil valamennyi a telepiilés belteriileten helyezkedik el (ez harom intézményt
jelent.). Az 1946-1960 kozott nyitott intézmények kozel egyharmada (34,62%) kiilteriileten,
illetve a telepiilés hataran, vagy azon kiviil taldlhat6é. Ez az arany napjainkig folyamatosan
nétt. Az intézmények 42, 86%-a telepiilés kiilteriiletén, hataran kiviil nyilt a hatvanas évektdl,
1989-ig. 1990 utan 9 pszichiatriai betegek apolast, gondozast nyjtod intézménye nyilt, ebbdl 5

a telepiilés kiiltertiletén, hataran kiviil.

A jogszabalyi eldirason tul kivancsiak voltunk arra, hogy magunk az intézmények milyennek
itélik meg foldrajzi elhelyezkedésiiket, mennyire tartjadk célnak megfelelonek. A valaszokbol
kideriil, hogy az intézmények talnyomo része elégedett, csupan négy intézmény volt, mely

egyaltalan nem tartja megfelelének elhelyezkedését.

A vélemények arnyaltabb képét kapjuk, ha megnézziik, hol is talalhatok ezek az intézmények,

a telepiilés mely részén.

A telepiilés belteriiletén talalhatd intézmények legnagyobb aranyban inkdbb megfelelonek
tartjak a foldrajzi elhelyezkedésiiket, pozitiv vélaszt 81,3%-uk (26 intézmény) adott, ezen
belil 37,5 % (12 intézmény) kifejezetten idedlisnak tekinti. Nem elégedett 18,7% (6
intézmény), koziliik kettd egyaltalan nem tartja megfelelének az intézmény elhelyezkedését.
A kiilteriileten nyitott intézmények 50-50%-a tartja megfelelonek, illetve nem megfelelonek

foldrajzi elhelyezkedését.



A telepiilés hataran, illetve azon kiviil talalhaté intézmények 76,9%-a (10 intézmény) inkabb
megfeleldnek taldlja az intézmény elhelyezkedését. S ezen beliil legnagyobb ardnyban, 46,1%

kifejezetten megfelelonek itéli.

6. sz. tablazat

Az intézmény elhelyezkedésének megitélése

A telepiilés mely részén talilhaté az intézmény?
a telepiilés hataran, Osszesen
belteriileten kiilteriileten
illetve azon Kkiviil
egyaltalan nem int. szama 2 1 1 4
tartja megfelelonek % 6,2 12,5 7,7 7,6
int. szama 4 3 2 9
kissé megfeleld
% 12,5 37,5 15,4 17
tobbnyire int. szama 7 1 4 12
megfelelé % 21,9 12,5 30,8 22,6
int. szama 7 1 6 14
megfeleld
% 21,9 12,5 46,1 26,4
int. szama 12 2 - 14
idealisnak tartja
% 37,5 25 - 26,4
. int. szama 32 8 13 53
Osszesen
% 100 100 100 100

Az intézmények 82%-a (41 intézmény) vidéken miikodik, és felvételi illetékessége az adott
megye terlletére terjed. Az adatbazisunkban 4 fOvarosi Onkormanyzat altal fenntartott
intézmény szerepel, felvételi illetékességiik a fovarosra terjed ki. Koziiliikk egy a févarosban

talalhato, 3 pedig vidéken miikodik.

A megyei Onkormanyzatok altal fenntartott intézmények felvételi illetékessége egy kivételével
(ennek illetékessége az egész orszagra kiterjed) az adott megyére terjed ki. A telepiilési
onkormanyzatok altal fenntartott intézmények koziil hatnak az adott megyére terjed a felvételi
illetékessége, egynek pedig a fovarosra. Az 6t gazddsagi tarsasag altal fenntartott intézmény
koziil harom vidéken mukodik, adott megyére terjed ki a felvételi illetékessége, egy a

fovarosban talalhato, és az orszag minden teriiletérdl vesz fel kérelmezdket. Az adatbazisban
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egyetlen természetes személy (szocidlis vallalkoz6 altal fenntartott, miikddtetett) intézmény

szerepel, ez vidéken talalhato, és felvételi illetékessége az egész orszag teriiletére kiterjed.

Amennyiben megvizsgaljuk a felvételi illetékesség, valamint az intézmény foldrajzi
elhelyezkedésével kapcsolatos véleményeket, az aldbbi, érdekes képet kapjuk. A vidéken
mukodoé azon intézmények, melyek felvételi illetékessége az egész orszagra kiterjed, kivétel

nélkiil megfelelonek tartjak az intézmény foldrajzi elhelyezkedését.

Azok az intézmények, melyek vidéken miikddnek, és felvételi illetékességiik az adott megyére
terjed, tobbnyire pozitivan vélekednek az intézmény elhelyezkedésérél. Az ilyen tipusu
intézmények tobb mint fele, 22 intézmény (53,7%) megfelelonek itéli elhelyezkedését,
koziilik 10 (24,4%) kifejezetten idedlisnak. Nem teljesen elégedett tovabbi 24,4%-uk, 6k
tobbnyire megfeleldnek talaljak elhelyezkedésiiket. Am 9 intézmény (21,9%) nem tartja
megfelelonek foldrajzi elhelyezkedését. E tablazat szerint 2 intézmény van, melyek a
fovarosban talalhatok. Az egyik illetékességi kore az egész orszagra kiterjed, ez az intézmény
idedlisnak tartja foldrajzi elhelyezkedését, a masik illetékességi kore a fovarosra terjed, s

foldrajzi elhelyezkedését kdzepesen megfeleldnek tartja.

A négy intézmény, melyek vidéken miitkddnek, am felvételi illetékességiik a fOvarosra terjed

ki. Koziilik egyik sem tartja megfelelonek foldrajzi elhelyezkedését.

Az intézmények 67,3%-anak (35 intézmény) a miikodtetdje tulajdonosi jogcimen haszndlja az
¢épiiletet, amelyben az intézmény jelenleg miikodik, 8 esetben az ingatlan kezeldje, 7
intézmény miikodtetéje bérloként, ingyenesen, két intézmény pedig bérldként, bérleti dij

fejében hasznalja. Egy intézmény esetében nem érkezett valasz.

A pszichiatriai betegek apoldsa, gondozédsa a valaszado 53 intézmény esetében Osszesen 119
épiiletben zajlik, melybdl 10 épiiletet miiemléknek nyilvanitottak. Az épiiletek 29,66%-a (35

épiilet) épiilt arra a célra, amelyre jelenleg is hasznaljak, 24 intézményben talaljuk Sket.

7. sz. tablazat
Milyen célra épiilt a pszichiatriai betegek dpolast, gondozdst nyujto intézményének épiilete?

‘ Epiilet % ’
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szama
arra a célra, amelyre jelenleg is hasznaljak 35 29,66
Lakoépiiletnek 19 16,10
oktatasi célra 4 3,39
egészségiigyi célra 6 5,08
az épiilet eredetileg kastély, kuria volt 25 21,19
az épiilet eredetileg gazdasagi épiilet volt 14 11,86
egyéb 15 12,71
Osszesen 118 100

Az intézmények ugy latjak, hogy az épiiletek jelenlegi allapotat figyelembe véve 35,9%-uk

tobbnyire alkalmas az ellatas biztositasara.

34 épiilet arra a célra épiilt, melyre jelenleg is hasznaljak, az intézmények valaszaibol kideriil,
hogy 73,53%-uk alkalmas, illetve teljesen alkalmas az ellatds biztositdsdra. Tobbnyire
alkalmasnak tekintik 23,53%-ukat, ¢és egyetlen épiiletet, annak ellenére, hogy pszichiatriai
betegek 4apoldsara, gondozdsara épiilt, egyaltalan nem itélnek alkalmasnak az ellatés

biztositasara.

A valaszado 50 intézmény koziil 41-ben (82%) sziikség van az ¢épiilet feltjitasara, 4

intézményben jelenleg is folynak a felujitasi munkalatok.

Ot intézmény kivételével, amelyekben tgy itélik meg, hogy nincs sziikség az épiilet
feltjitasara, minden intézmény esetében sziikség van tovabbi rekonstrukciora, két intézmény

esetében a meglevo épiilet teljes felujitasara lenne sziikség.

Az intézmények miitkodési keretei

A valaszolo intézmények miukodtetdje és fenntartdja - két intézmény kivételével -
megegyezik. Az esetek 61,5%-aban (32 intézmény) a miikodtetd és a fenntartd a megyei
onkormanyzat, 15,4%-aban (8 intézmény) telepiilési onkormanyzat, 7,7 %-aban (4 intézmény)
fovarosi dnkormanyzat, 9, 6%-aban (5 intézmény) gazdasagi tarsasag €és egy esetben szocialis

vallalkozo.
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Az intézmények koziil 21-nek van végleges miikddési engedélye, 32-nek ideiglenes, és
minddssze egy nem rendelkezik miikddési engedéllyel. Olyan intézményt nem talaltunk
mintankban, amelynek elvi miikodési engedélye lett volna. A miikddési engedély tipusat azért
tekintjiik fontosnak, mert ha az ideiglenes, akkor az intézmény valamilyen jogszabalyi
feltételnek nem tesz eleget, s potlando feladata van, szolgaltatasa valamilyen — kés6bbiekben
targyalt — szempontbo6l hianyt szenved. A végleges miikodési engedéllyel bird intézményekrol

pedig feltételezhetjiik, hogy szolgaltatasuk, koriilményeik az elvarasnak megfeleldek.

Az ideiglenes miikodési engedélyek kiadasanak legkorabbi idOpontja — hasonldan a végleges
mukodési engedélyekéhez — 1992, a legutobbiak 2002-b6l szarmaznak. Az ideiglenes
miikddési engedéllyel rendelkezd 32 intézmény kozil 28 intézmény adatait ismerjiik arra
vonatkozoan, hogy melyik évben kaptdk, és melyik évben jar le. Tapasztalataink szerint
legnagyobb gyakorisaggal (18 eset, 64,3%) egy vagy két évre adtdk ki az ideiglenes
engedélyeket: 10 olyan intézményt talaltunk, az esetek 35,5%-a, ahol az ideiglenes engedélyt
2 évre, 8 intézményben, az esetek 28,6%-aban 1 évre kaptak meg az engedélyt. Nyolc olyan
esettel talalkoztunk (28,5%), ahol az ideiglenes miikddési engedélyt 3-5 évre adtak ki. Egy
esetben tiz éves intervallumra szolt az ideiglenes miikodési engedély, szintén egy esetben

pedig a kiadas évében le is jart az engedély.

Megvizsgaltuk, hogy talalunk-e valamilyen tendenciat arra vonatkozoan, hogy mely
tulajdonsdgu intézmények rendelkeznek ideiglenes, illetve végleges miikodési engedéllyel.
Ezért megvizsgaltuk az intézmények miikddési engedélyét Osszevetve a régiokkal, a

telepiiléstipussal, az ellatottak szdmaval (6t0dok), illetve a megnyitas idészakaval (harmadok).

Regiondlis viszonylatban azt mondhatjuk el, hogy Ko6zép-Dunantilon és Dél-Dunantulon
legmagasabb az ideiglenes miikodési engedéllyel rendelkezd intézmények ardnya
(85,7-85,7%). E tekintetben legkedvezébb a helyzet Eszak-Magyarorszagon, ahol minddssze

28,6 %-ban rendelkeznek az intézmények ideiglenes miikddési engedéllyel.

Ha a miikddési engedélyek tipusat telepiiléstipusok szerint is megvizsgaljuk, akkor eltéréseket

talalunk. A fovarosbdl egyetlen intézménybdl kaptunk erre a kérdésre vonatkozoan adatot,
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ennek az intézménynek végleges a miikodési engedélye. A megyei jogu varosok miikddési

engedélyeinek 80%-a ideiglenes (4 intézmény), 20%-a végleges (1 intézmény). A varosokban

50-50%-0s az engedélyek ideiglenességének ¢és véglegességének aranya. A nagykdzségekben

¢s kozségekben egymashoz hasonld aranyokat kaptunk: végleges miikddési engedéllyel

28,6%-31,8% mikodik, mig ideiglenessel 71,4%-58,2%. Az eltéréseket a telepiiléstipusok

szerint megfigyelhetjiik, de tendenciat nem talaltunk benne.

8. sz. tablazat

A miikddési engedélyek tipusa a telepiiléstipus viszonylataban

megyei nagykozsé
A miikodési engedély... fovaros |jogu varos| varos g kozség osszesen
Intézmények szama 1 1 8 2 7 19
'Végleges % 100 20 50 28,6 31,8 37,3
Intézmények szama - 4 8 5 15 32
ideiglenes % - 80 50 71,4 68,2 62,7
Intézmények szama 1 5 16 7 22 51
Osszesen % 100 100 100 100 100 100

Az intézmények 4altal ellatott gondozottak szdmaval dsszevetve a miikddési engedélyeket azt

tapasztaljuk, hogy a legalacsonyabb 1étszammal miikodok kozott kiemelkedden magas a

végleges miikddési engedéllyel rendelkezOk aranya: 72,7%. Az 0sszes tobbi kategoridban az

arany megfordul, mindeniitt 60% feletti az ideiglenes miikddési engedélyek aranya.

9. sz tablazat

A miikodési engedélyek tipusa az intézményben elldtottak szamdnak étodeivel osszevetve

15-53 54-100 101-131 132-185 186-720
A miikédési engedély... f6/intézmény|fé/intézmény | f6/intézmény | f6/intézmény |f6/intézmény| Gsszesen
Intézmények szama 8 4 2 2 4 20
Végleges % 72,7 33,3 22,2 22,2 36,4 38,5
Intézmények szama 3 8 7 7 7 32
ideiglenes % 27,3 66,7 77,8 77,8 63,6 61,5
Intézmények szama 11 12 9 9 11 52
Osszesen % 100 100 100 100 100 100

Az intézmény megnyitasanak iddszakaval vizsgalva a miikodési engedélyeket azt latjuk, hogy

a sz€ls6 két harmadban (1895-1951 és 1965-2000) az aranyok teljesen megegyeznek,
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50-50%-o0s az ideiglenes ¢és a végleges miikodési engedélyek ardnya, ugyanakkor az 1952 és
1964 kozott nyitottak esetében lényegesen magasabb az ideiglenes mukodési engedélyek

aranya, 88, 2%.

A miikodési engedélyek ideiglenességének okai harom csoportba oszthatok. Egyrészt
valamilyen hivatalos szerv engedélyének hidnya, masrészt a személyzet 1étszamaval, iskolai
végzettségével kapcsolatos problémak, harmadrészt az intézet lakhatasi feltételeinek

hidnyossaga eredményezi.

A hivatalos engedélyek hidnya kapcsan van legkisebb aranyban ideiglenes miikddési
engedélyiik az intézményeknek. Ez a probléma Osszesen 5 intézményt (15,63%) érint.
Tiizoltosagi engedélye négy intézménynek nincsen, két intézménynek (6,25%) ANTSZ-
engedélye hidnyzik, s egy intézmény (3,13%) nem rendelkezik hasznalatba vételi engedéllyel.
Az elébb emlitett 6t intézménybdl kettdnek (6,25%) két hivatalos szervtdl szdrmazo

engedélye is hianyzik.

Az intézmények személyi feltételeivel kapcsolatos hianyossagok 21 helyen (65,63%) okoznak
problémat. Az eldirt alkalmazotti 1étszamnal alacsonyabb szamu munkatarssal 18 intézmény
(56,25%) mukodik, és 8 intézményben (25%) nem megfeleld az alkalmazottak iskolai
végzettsége. Az alkalmazottakkal kapcsolatos, elébb emlitett probléma 5 (15,63%) valaszolo

intézményben jar egyiitt.

Leggyakoribb hianyossag az intézmények lakhatési feltételeiben jelentkeznek. Ez a kérdés 29
intézményt (90,62%) érint. Ebb6l 26 intézményben (81,25%) az a probléma, hogy egy-egy
lakoszobaban négy fonél tobben laknak, ami nem felel meg a rendeleti szabalyozasnak. 22
intézményben (68,75%) az egy fore jutd lakoteriilet kevesebb mint 6 négyzetméter, s 18
intézményben (56,25%) hidnyzik valamilyen, rendelet altal eldirt helyiség. A vélaszolo
intézményekben leggyakrabban a tarsalgo, kozosségi helyiség hidnyzik (6 eset), de emlitették
még a mosdokkal, fiirdékkel, foglalkoztatdo helyiségekkel, betegszobaval, teakonyhaval,
latogatdszobaval, kiszolgalo helyiségekkel, akadalymentesitéssel kapcsolatos problémaikat,
amiért meghatdrozott idejii miikodési engedélyliket kaptak. A lakhatasi feltételek fentiekben

leirt hidnyossadgai gyakran egyiittesen, halmozottan jelentkeznek: 12 esetben (37,5%)
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egyszerre mindhdrom paraméterben hidnyossagok tapasztalhatok, 13 (40, 63%) esetben két
lakhatasi feltétel nem teljesiil, s négy olyan esetet taldltunk a valaszadok kozott, ahol egy

rendeleti feltételnek nem felel meg az intézmény.

A tényekhez az is hozzatartozik, hogy azon intézmények kozott, amelyeknek ideiglenes
mukodési engedélylik van, egyetlen olyan sincs, ahol minddssze egyetlen hianyossaggal
talalkoznank a fentiekben részletezettek koziil. Tovabb menve: 20 olyan intézményt (62,5%)
talaltunk, ahol két-harom vizsgalt szempont is hidnyossagot szenved, s 11 olyan intézmény
(43,37%) is szerepel a mintdban, ahol négy-6t feltételnek nem tudnak az intézmények

megfelelni, s ez miikddésiiket akadalyozza.

Az intézményekben ellatottak, a gondozas keretei

Az altalunk vizsgalt intézmények tobbnyire nem csak pszichiatriai betegek éapolasaval,
gondozasaval foglalkoznak. Tobbségiik ennél tobbrétii feladatot 14t el, egyrészt az ellatas
tipusat tekintve (&polast, gondozast nyua;jto, rehabilitacios, lakdotthon, nappali ellatast nyu;to,
atmeneti elhelyezést nyajtdé szolgaltatasok), masrészt az ellatottak korét figyelembe véve

(pszichidatriai, idéskortak, fogyatékkal €16k, szenvedélybetegek, hajléktalanok).

Mintankban 29 olyan intézménnyel talalkoztunk, ahol nem csak pszichiatriai betegek apolasa,
gondozésa folyik. Az intézmények koziil 26 esetben valamilyen ,,mas” apolast, gondozast
nyjto részleg is miikddik. Ezek koziil 8 intézményben 1ddsek, 14-ben fogyatékkal €16k, 3-ban
szenvedélybetegek, 1-ben hajléktalanok &polésaval, gondozésaval is foglalkoznak. Tobb
intézményben egyszerre tobb tipust problémaval kiizdd ellatottak szdméra is nyUjtanak

apolast, gondozast.

Rehabilitacios ellatast pszichiatriai teriileten a szenvedélybetegek szamara két (kiilonbozo)

intézményben nyujtanak.

Lakootthonokkal pszichiatriai ellatottak szamara 5 valaszadd intézményben talalkoztunk.

Ebbdl egy intézményben fogyatékosok szdmara fenntartott lakdotthon is miikodik.
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Nappali ellatast két intézmény nyujt. Az egyik iddsek, a masik hajléktalanok részére.

A valaszold intézmények kozott egy olyan szerepelt, ahol hajléktalanok szamara atmeneti
szallast tartanak fenn.

A miikodési engedélyekben szerepld ellatotti kor férdhelyei szamban is valtozatossagot
mutatnak. Pszichidtriai betegek ellatasara sszesen 7315 hely, fogyatékkal €16k szamara 1421
hely, iddsek ellatasara 831 hely, szenvedélybetegek szdmara 300 hely, hajléktalanok szaméara
130 hely rogzitett.

Regionélis megoszlasat tekintve legnagyobb szamban Eszak-Alfoldon (9 intézmény), illetve a
Dél-Dunéntalon (5 intézmény) miikddnek olyan intézmények, ahol az elézéekben emlitett
tobb réti ellatast nyujtjak. A tobbi régioban egy és harom kozott mozog az ilyen jellegi

intézmények szama.

10. sz tablazat

A valaszolo intézmények miikodési engedélyében szereplo férchelyek

Intézménye

férdéhely k szama

Pszichiatriai betegek ellatasara fenntartott helyek

Apolast, gondozast nyijto 7203 53
Rehabilitacios 38 2
Lakootthon 74 5
Osszesen 7315 53

Fogyatékkal élok ellatasara fenntartott helyek

Apolast, gondozast nyujto 1393 14
Lakodotthon 28 1
Osszesen 1421 14

Hajléktalanok ellatasara fenntartott helyek

Apolast, gondozast nyujto 80 1
Hajléktalanok atmeneti ellatasa 20 1
INappali ellatas 30 1
Osszesen 130 2

Szenvedélybetegek ellatasara fenntartott helyek
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Apolast, gondozast nyijto 200 3
Rehabilitacios 100 2
Osszesen 300 4

Idosek ellatasara fenntartott helyek

Apolast, gondozast nyijto 659 8
INappali ellatas 180 1
Osszesen 839 8

A 29 intézményt, amelyek nem csak pszichiatriai betegeket latnak el, illetve nem csak
pszichiatriai apolédst, gondozast nyujtd részlegliik van (pszichiadtriai betegeket ellatd
rehabilitacios részleg vagy pszichiatriai betegeket ellato lakootthon is), megvizsgaltuk abbol a
szempontbol, hogy intézményen beliil tudnak-e szakositott ellatast biztositani (azaz olyan

ellatast, amely az egyes problémakdrnek, a specialis igényeknek megfelel).

Leggyakrabban (10 esetben) kiilon részlegekben helyezik el a kiilonboz6 ellatast igényld
gondozottakat, s nyQjtanak szakositott ellatdst. Harom régioban miikodik ilyen jellegii
intézmény: Eszak-Alfoldon (5 intézmény), Nyugat-Dunantilon (4 intézmény), valamint

Eszak-Magyarorszagon (1 intézmény).

Kiilon emeleten elkiilonitett részlegek Osszesen 5 intézményben vannak. Ezek 6t régidban
talalhatd 1-1 intézményen beliil kaptak helyet (Ko6zép-Magyarorszag, Nyugat-Dunantul,
Dél-Dunantul, Eszak-Magyarorszag, Dél-Alfold).

Harom intézményben kiilon elhelyezés nélkiil nyudjtanak szakositott ellatast. Kozép- ¢és

Nyugat-Dunéntilon talalkoztunk ezekkel az intézményekkel.

Olyan intézmény, ahol nyljtanak szakositott ellatast, és kiilon szobat biztositanak

ellatottjaiknak, 6sszesen ketté mitkddik, mindkettd a Dél-Alfoldon.
Négy olyan intézmény szerepelt a valaszolok kozott, amelyek tobbféle ellatast is végeznek, de

nem tudnak szakositott ellatast nyGjtani. Ilyen intézmény a Kozép-Dunantulon, Eszak- és

D¢l-Alfoldon talalhato.
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A szakositott ellatasok imént taglalt mibenléte és az intézmények miikodési engedélyének
ideiglenessége, illetve véglegessége érdekes Osszefiiggést mutat. A kiilonbozo ellatasokat
ny(jtd intézmények koziil 1ényegesen tobbnek (15 intézmény) van ideiglenes miikodési
engedélye, mint végleges (9 intézmény). Az ideiglenes mitkddési engedéllyel rendelkezok
kozel fele nem tud szakositott ellatast nyQjtani, vagy nydjt ugyan, de nem tud kiilon
elhelyezést biztositani. Ezeknél az intézményeknél feltételezhetjiik, hogy ez a tény (is)

hozzajarulhat az engedély mindsitéséhez.

A vonatkoz6 rendelet szerint a szakositott ellatast nyujtod intézményben gondozasi egységeket
¢s gondozasi csoportokat kell kialakitani. A gondozasi egység a személyes gondoskodast
nyujtd szocialis intézményben elhelyezett személyek ellatdsanak szervezeti egységei. A
szakositott ellatds keretén beliil 20-50 f0s gondozasi egységeket, ¢s 10-20 f6s gondozasi

csoportokat kell kialakitani.

A gondozasi egységek létszamanak tekintetében 34 intézmény (64,1%) felel meg a
jogszabalyban foglaltaknak, azaz a vélaszadok kozel kétharmadar6l mondhatjuk el, hogy
megfelel, s egyharmadarol, hogy nem tesz eleget annak. Ot olyan intézmény van, amely
jogszabalyi eloirasnal kevesebb ellatottal miikddteti a gondozasi egységeket, 29 pedig a
jogszabalyban megfogalmazottaknak megfelelden. Az intézmények koziil 17-ben a
jogszabalyban meghatarozottnal magasabb 1étszdmmal miikddnek gondozasi egységek.

Osszesen két intézményben nincs gondozasi egység.

11. sz tablazat

Gondozasi egységekre juto elldtottak szamdnak jogszabdlyi megfelelése

Jogszabalyi megfelelés| Intézmények
szama %

1-19 f6 gondozasi egységenként megfelel 5 9,4
20-50 6 gondozasi egységenként 29 54,7
51 fo6 feletti 1étszam gondozasi nem felel meg 17 32,1
egységenként 2 3,8
Nincs gondozasi egység

Osszes valaszado - 53 100
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Az intézmények 30,1%-a megfelel a gondozasi egységek létszdmanak szempontjabol a
jogszabalyi eldirasnak, de miikddési engedélye ideiglenes. Feltételezhetjiik, hogy mas jellegli
probléma miatt nem végleges a mukodési engedélylik. A vizsgalt intézmények 33,96%-a
szintén megfelel a jogszabalyi eldirdsnak, és miikddési engedélye is végleges. Anomaliat
ebben az esetben az a 3 intézmény jelent (5,66%), ahol a miikodési engedélyek véglegesek,
ugyanakkor ennek a jogszabalyi feltételnek nem felelnek meg. A jogszabalyi eldirasnak nem
megfeleld, egyben ideiglenes engedéllyel rendelkezd intézmények 30,17%-ot tesznek ki,
egyben feltehetd, hogy ez a jogszabalyi nem megfelelés okozza, vagy hozzéjarul a miikodési

engedély ideiglenességéhez.

Gondozasi csoportok tekintetében kisebb aranyban felelnek meg a valaszold intézmények a
jogszabaly eldirasanak, mint a gondozési egységekében. Husz, vagy anndl alacsonyabb
gondozotti 1étszdmmal 20 intézményben (37,8%) miikddik gondozasi csoport. Ennek fele, 10
intézmény mitkddteti a jogszabalyi minimum alatti 1étszammal (10 f6 alatt), és ugyanannyi a
jogszabalyban leirtak betartdsaval (10-20 f6). A valaszold intézmények tobb mint fele nem
felel meg e tekintetben a jogszabalyi eldirasnak: 28 esetben magasabb l1étszammal miikodnek

a gondozasi csoportok, 5 esetben pedig nem miikédik gondozasi csoport.

12. sz tablazat

A gondozdsi csoportok létszama a jogszabdlyi megfelelés viszonylatiban

Intézmények
A gondozasi csoportok létszama jogszabalyi megfelelés szama %

1-10 f6 gondozasi csoportonként 10 18,9
11-20 f6 gondozasi csoportonként megfelel 10 18,9
21 feletti 1étszam gondozasi 28 52,8
csoportonként 5 9,4
Nincs gondozasi csoport nem felel meg

Osszes valaszado - 53 100

A gondozasi egységek és gondozdsi csoportok jogszabalyi megfelelését regiondlis
viszonylatban is megvizsgaltuk. A gondozési egységek esetében legrosszabb helyzetet a
Dél-Alfoldon és az Eszak-Alfoldon tapasztaltuk, ahol a jogszabalyhoz képest az intézmények

50, illetve 36,4%-aban nincs megfelelés. E tekintetben legkevésbé rossz helyzetben 1évonek
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Ko6zép-Magyarorszag ¢és Nyugat-Dunantil tekinthetd, itt az intézmények ,,mindossze”
20-25%-0s ardnyban nem felelnek meg a jogszabalyi kovetelményeknek, amely

aranyszamokat ezekben az esetekben sem tekinthetjiik elenyészonek.

A gondozasi csoportok esetében legmagasabb aranyd jogszabdlyi nem megfelelés
Eszak-Magyarorszagon és Eszak-Alfoldon (85,7-72,2%) van. Legkedvezdbb helyzetiinek —
ebben a vonatkozasban is — a Nyugat-Dunantul tekinthetd, itt az intézményeknek ,,csak”

negyede nem felel meg az eldirasnak.

A vizsgalt intézmények 11,32%-a megfelel a jogszabdlyi eldirasoknak, ¢és miikodési
engedélyiik is végleges. Azok az intézmények, amelyeknek mitkodési engedélye ideiglenes, €s
megfelelnek a gondozasi csoportokra vonatkozd jogszabalynak az intézmények 26,4%-at
teszik ki. Azok az intézmények, amelyeknek a mitkddési engedély végleges, de a jogszabaly
ide vonatkozd feltételeinek nem felelnek meg, a valaszold intézmények 28,3%-at teszik ki.
Ezt az ardnyt meglehetdsen magasnak tekinthetjiik. Az intézmények tobb mint harmadaban
nem felelnek meg a jogszabalyi eldirasnak, s egyben miikodési engedélyiik is ideiglenes.
Ebben az esetben is, mint a gondozasi egységeknél, feltételezhetjiik, hogy a jogszabalyi

megfelelés hianya hozzajarult a miikkodési engedélyek ideiglenes mivoltahoz.

13. sz. tablazat

A gondozdsi csoportok létszamdnak jogszabadlyi megfelelése a miikodési engedélyek viszonylataban

Miikodési Miikodési
A gondozasi csoportok jogszabalyi engedélye engedélye
létszama megfelelés végleges ideiglenes osszesen
1-10 f6 gondozasi Intézmények szama 3 7 10
csoportonként % 5,66 13,2 18,86
11-20 f6 gondozasi Intézmények szama 3 7 10
csoportonként Megfelel % 5,66 13,2 18,86
21 feletti 1étszam Intézmények szima 12 16 28
gondozasi csoportonként % 22,64 30,18 52,82
Nincs gondozasi csoport Nem felel | Intézmények szama 3 2 5
meg % 5,66 3,77 9,43
- Intézmények szama 21 32 53
Osszes valaszadé % 39,62 60,35 100
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A pszichiatriai apolast, gondozast nyijto intézmények férohelyeirol

Pszichiatriai apolast, gondozast nyujté férohelyek a mikodési engedélyek alapjan — ahogy az
eléozoekben mar irtunk rola — 7203 gondozott elhelyezésére nyujtanak lehetdoséget. A
féréhelyek regiondlis eloszldsa az orszdgban egyenetlen. Ardanyuk Nyugat-Dunantilon
legmagasabb, ez az orszagos Osszes férohely 24,17%-4at jelenti, legalacsonyabb aranyban
Kozép-Magyarorszagon, illetve Dél-Dunantulon talalunk férdhelyeket (7,2% és 7,89%). (A
kozép-magyarorszagi adatokat orientadlonak kell tekintenilink, adataink hidnyossaga miatt.) Az
orszagnak az elébb emlitett régidit nézve igen egyenetlen a féréhelyek eloszlasa. Ezzel
szemben az orszag intézményi férdhelyeinek 52,03%-a, tobb mint fele egyenletes eloszlasban
(16,24%-18,21%), harom régidban foglal helyet: Eszak-Magyarorszagon, Eszak-Alfoldon és

D¢l-Alfoldon, azaz az orszag keleti részében.

A legalacsonyabb gondozotti 1étszam egy intézményen beliil 15 f6, mig a legmagasabb 720 f6.
Az intézmények atlagosan 141 gondozottat latnak el. A valaszolo intézmények koziil 22 olyan
intézményt talaltunk (42,3%), amelyek 100 fonél kevesebb gondozottal miikodnek, 101-200
f6s intézmény 20 volt (38,5%), és 200 {6 feletti gondozotti 1étszdmmal bird intézményt 10-et

talaltunk (19,2%).

Megvizsgaltuk, hogyan befolyasolja az intézmény nyitdsanak idészaka a férdhelyek szamat.
Feltételeztiik, hogy a kordbban nyilt intézmények nagyobb létszamuak. Azt tapasztaltuk, hogy
abban az iddszakban, amikor az intézmények elsé egyharmada nyitotta meg a kapuit
(1895-1951), legmagasabb aranyban ,,k6zepes” méretii (86-140 f6s) intézményeket hoztak
létre. Az ezt kovetd idészakban (1952-1964) legnagyobb aranyban a legtobb férdhellyel
rendelkezd intézmények nyiltak. A legutobbi idészakban (1965-2000) legmagasabb aranyban
az alacsony féréhelyszdmmal mikodod intézmények nyitottak meg kapuikat. Tehat
feltételezéslink nem teljesen igazolodott, hiszen az 1952-1964 kozotti idészakban nyiltak a
legmagasabb 1étszamu intézmények, eldtte és utana is tobbnyire kisebb férdhelylieket

alapitottak, bar ezek mértéke eltér.
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A pszichiatriai gondozottak 1étszama

A pszichiatriai apolast, gondozast nyajté részlegekben Gsszesen 7385 gondozottat latnak el.
Magasabb az dpolds-gondozasban részesiilok szama, mint a miikddési engedélyekben foglalt
ellatotti keretszam. Emlékezziink vissza korabbi adatainkra: a miikodési engedélyek alapjan
Osszesen 7315 pszichiatriai féréhely ismert, melybdl 7203 lenne betdlthetd pszichiatriai
apolas, gondozésban részesiild ellatottakkal. Tehat a kiilonbség szembetiing, 182 olyan ellatott
lehet, akik pszichiatriai 4polasban, gondozasban részesiilnek, de a miitkodési engedély alapjan
— feltehetden — valamilyen mas ellatasra fenntartott helyet vesznek igénybe. Ez a miikodési
engedélyben lefektetett Osszes apolast, gondozast nyajtd helynek kozel 3%-aval torténd
megnovelését jelenti. Ezt az értéket nem tekinthetjiik nagynak, ugyanakkor felhivja a
figyelmet a meglévé anomalidra. Tovabba azt is lathatjuk, hogy korabbi adatainkban az
apolast, gondozast nyujto részlegeken kiviil rehabilitacios és lakdotthoni adatokat is nyertiink,
amelyek az ellatottak szdmanak ismeretében nehezen értelmezhetdk. Vagy az az esett all fenn,
hogy a pszichiatriai férohelyeket, fiiggetleniil mindsitésiikt6l, az intézmények rugalmasan
kezelik, vagy ugyanezt a rugalmassadgot alkalmazzak, csak mas jellegii ellatasoktol
csoportositanak at helyeket. Késébbi szamitisaink sordn esetenként az ellatottak szaméval
kalkulalunk, mashol a miikodési engedélyekben foglalt szdmokkal, attol fiiggden, hogy az

elemzés szempontjabol melyiket tekintettiik adekvatnak.

Visszatérve az ellatottakra: 3562 gondozott nd, 6k az ellatottak 48%-at képviselik, és 3823
férfi, akik az ellatottak 52%-at adjak. Az ellatottak nemének megoszlasa korcsoportonként
valtozik. Az elsé négy vizsgalt korcsoportban (18-64 év) a gondozottak kozt a férfiak ardnya
kiemelkedéen magasabb. Ugyanakkor 65 év felett ez az arany megfordul, s a nok lesznek

magasabban reprezentalva. Ez a tendencia Osszefligg a magyar haldlozasi statisztikakkal.

14. sz tablazat

Az ellatottak nem és kor szerinti megoszldisa

N6 (f6) Férfi (o)
0-17 éves - -
18-24 éves 9 28
25-34 éves 132 228
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35-44 éves 367 606
45-54 éves 784 1121
55-64 éves 874 1021
65-74 éves 764 577
75 évnél
idésebb 632 242
3562 3823
Osszesen (48%) (52%)

A gondozottak koreloszlasa

Az ellatottakhoz viszonyitva a 18-34 ¢év kozotti korosztdly legmagasabb aranyban
Eszak-Alfoldon (7,59%) és Nyugat-Dunantilon (6,48%) taldlhato. Ez az arany legalacsonyabb
Ko6zép-Magyarorszagon (2, 65%) és Eszak-Magyarorszagon (2,95%). A 35-54 év kozottiek
legmagasabb ardnyban Dél-Alfoldon (39,67%) és Eszak-Alfoldon (39,1%) taldlhatok, mig
ennek a korcsoportnak Kozép-Magyarorszagon legkisebb az aranya (22, 54%). A kovetkezo
vizsgalt korcsoport az 55-74 éveseké. Koziilik Dél-Dunantilon (47,16%), valamint
Nyugat-Dunéantilon (46, 39%) reprezentdljdk legnagyobb aranyban a gondozottak ezt a
korcsoportot, legalacsonyabb aranyban pedig (36,2%) Kozép-Magyarorszagon. A 75 év
felettiek aranya kiemelkedden magas Kozép-Magyarorszagon, ahol a gondozottak 38,61%-a
tartozik ide, mig legalacsonyabb aranyban Ko&zép-Dunantilon (5, 95%), és Dél-Alfoldon
(10,55%) fordulnak eld.

Ha telepiiléstipusonként megvizsgaljuk a lakok koranak megoszlasat, azt lathatjuk, hogy a
fovaros intézményeiben az orszagos atlaghoz viszonyitva rendkiviil kis ardnyban élnek 75 év
alatti gondozottak, mig a 75 év felettiek ardnya kozel 50%, ami az atlagérték kozel
3,5-szerese. Megyei jogu varosokban magasabb aranyba fordul eld a legfiatalabb korosztaly
(18-34 ¢év kozott, 8,42%), valamint az 55-74 év kozottiek (46,19%). Ugyanakkor az orszagos
adatokhoz viszonyitva lényegesen kisebb aranyban talaltunk 75 év feletti gondozottat
(8,56%). Azokban az intézményekben, amelyek varosokban talalhatok, az elsé két korcsoport
(18-34 éves és 35-54 éves) magasabban reprezentalt, mint az orszagos atlag, a felsébb
korosztalyok az atlagérték koriil helyezkednek el. A nagykozségek intézményeiben az elsé két

korosztalyba tartozé gondozottak aranyai szintén az orszagos adatok kdrnyékén helyezkednek
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el. Kissé alacsonyabb aranytiak azok, akik az 55-74 éves korcsoportba tartoznak, s magasabb
aranyuak a 75 év felettiek. A kozségekben elhelyezkedd intézmények gondozottjai kozott
kisebb ardnyban fordulnak elé a legals6 (18-34 évesek, aranyuk 3,91%) ¢és legfelsé (75 év
felettiek, aranyuk 11,98%) korcsoportok, kissé magasabb az atlagértéknél az 55-74 évesek
aranya (38, 25%).

15. sz. tablazat

Az ellatottak kormegoszldsa a telepiiléstipusok viszonylataban

18-34év | 3554év | 55-74év
kozotti kozotti kozotti 75 feletti 0sszesen
ellatottak ellatottak ellatottak ellatottak

Févaros (%) 2,84 19,15 28,83 49,18 100
Megyei jogu varos 100
(%) 8,42 36,83 46,19 8,56

Viros (%) 6,88 37,78 42,94 12,82 100
Nagykozség (%o) 4,90 34,72 39,49 20,89 100
Kozség (%) 3,91 38,25 45,86 11,98 100
Orszagos adatok (%) 532 36,76 43,48 14,54 100

A ,kisebb” méretli intézményekben (15-86 féréhelyes) alacsonyabb, vagy az atlagosnak
megfeleld a fiatalabb korosztalyok aranya (18-34 évesek és 35-54 évesek), ugyanakkor a 75 év
felettiek joval magasabb aranyt képviselnek (20,89%). A ,,kézepes” méretli intézmények azok,
amelyek kormegoszlas szempontjabol tobbnyire atlagosnak tekinthetdk, de kissé¢ alacsonyabb
aranyban (4,41%) talalkoztunk ezekben az intézményekben 18-34 év kozotti ellatottakkal. A
»magas” féréhelyszdmmal miik6dd intézményekben viszont magasabb a 18-34 évesek
(6,02%) és a 35-54 évesek aranya (40,38%), ugyanakkor az atlagértéknél lényegesen
alacsonyabb aranyban ¢élnek ezekben az intézményekben 75 év felettiek (9, 88%).

16. sz tablazat
Az ellatottak koreloszlasa az intézményi férohely szamdnak viszonylataban

18-34 év | 35-54 év 55-74 év

kozotti kozotti kozotti 75 feletti oOsszesen
ellatottak | ellatottak | ellatottak | ellatottak
15-85 férdhelyes intézmény(%) 5,24 31,95 42,23 20,89 100
86-140 férdhelyes intézmény (%) 4,41 37,64 45,12 12,83 100
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141-720 férohelyes intézmény (%) 6,02 40,38 43,72 9,88 100
Orszagos adatok (%) 5,22 36,75 43,72 14,42 100

Az intézménybe valo felvétel, illetve az intézménybdl torténé kikeriilés

A kérelmek kezdeményezdje kozel 50 %-os ardnyban a hozzatartoz6 gondnok, az esetek kozel
negyedében a hivatasos gondnok, kézel 6todében pedig a kérelmezd sajat elhelyezését kéri. A
kérelmezok fennmaradd 8 %-a bird, orvos, mas szocialis ellatast nydjtd szocidlis intézmény

vezetdje, egyéb (jogi) személy.

17. sz tablazat

A benyujtott felvételi kérelmek kezdeményezoi

Kérelmek

szama %
Hozzatartozé gondnok 753 47
Hivatasos gondnok 426 26, 6
A kérelmezé személyesen 306 19,1
Masik szocialis ellatast nyijté intézmény
vezetdje 41 2,6
Orvos 16 1
Biro (bir6i dontés alapjan) 5 0,4
Egyéb 53 3,3
Osszesen 1600 100

A pszichidtriai apolast, gondozast nyujtdo részlegekbe 2002-ben Osszesen 1600 f6 kérte
felvételét. Ebbol 170 {6t (a kérelmezdk 10,6 %-a) elutasitottak, 855 {6 varolistara kertilt (a
kérelmezdk 53,4 %-a) és 575 6 felvételt nyert (a kérelmezdk 36 %-a). Azt lathatjuk, hogy az
igényeknek mindossze valamivel tobb mint egyharmada realizalodott, az igényldk tobb mint

fele varakozasra kényszertilt.

A kérelmezok adatainak regiondlis vizsgélatakor nem szabad figyelmen kiviil hagyni az egy
féréhelyre jutod lakosok szamat sem. Ez az érték orientalhat az igénybe vevok korérével, azok

sziikségleteivel kapcsolatban, bar tudjuk, hogy az intézmények szabadon véalaszthatok az
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orszag lakosai szamara, de van ellatasi kotelezettségiik is. Adataink és a KSH adatai eltérnek,
ami feltehetden egyrészt az adathianybodl, masrészt az adatbazis (cimlista) eltérésébdl adodik.
Ezért azt gondoljuk, hogy sziikséges ebben az esetben a KSH adataival is Osszevetni
eredményeinket. Szamszaki eltéréseket ott is tapasztaltunk a két adatsor kozott, ahol 100%-o0s
visszratat kaptunk (Ko6zép- és Dél-Dunéntil). Ugyanakkor tendencidjaban azt lathatjuk, hogy
az orszagos atlaghoz képest mindkét adatsor alapjan az egy férdhelyre jutd lakosok szédma
Ko6zép-Dunantalon és Kozép-Magyarorszagon kiemelkedéen magas, tehat e tekintetben
rosszabbul ellatott teriiletek. Eszak-Magyarorszagon és Nyugat-Duantilon lényegesen
alacsonyabb ugyanennek a paraméternek az értéke, férdhelyek szempontjabdl jobban ellatott

tertiletnek tekinthetjiik.

18. sz. tablazat

Egy férohelyre juto lakosok szama

Egy férohelyre | Egy féréhelyre
juté lakosok juté lakosok
szama szama
(KSH) (a kutatas
eredményei)
K6zép-Magyarorszag 2725 1690
K6zép-Dunantual 1548 1794
INyugat-Dunantual 450 1045
Dél-Dunantul 1000 1016
Eszak-Magyarorszag 671 917
Eszak-Alfold 1128 1070
Dél —Alfold 1034 1263
Orszagos atlaga az egy féréhelyre
juto lakosok szamanak 1222 1256

Az adatokat a miikddési engedélyekben foglalt férohelyek szamanak ¢€s a régid lakosai szamanak egybevetésébol

nyertiik.
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A kérelmek elbiralasa

A valaszold intézmények 58,5%-aban, azaz 31 intézményben szakmai team biralja el a
kérelmeket. A 31 teammel dolgozd intézmény koziil 29-bél vannak adataink arrél, hogy
milyen szakemberek dolgoznak egyiitt. A teamet tobbféle végzettségli, statusu szakember
alkotja. A teamek koziil 26-ban (89, 65%) intézményvezetd, 23-ben (79, 31%) orvos vagy
pszichiater, 7-ben (24, 13%) f6apol6 vagy fondvér, 6-ban (20, 7%) mentalhigiénés szakember,
ugyanilyen szamban és aranyban el6gondozo, 4-ben (13, 8%) szocialis munkas is részt vesz.
A teamekben, kis aranyban megjelenik még a gazdasagi vezetés és az érdekképviseleti forum

1S.

Az esetek 41,5%-aban, azaz 22 intézményben egy személy dont a kliensek felvételérol. Ezek
koziil 20 esetben az intézményvezetd, egy-egy esetben az intézmény pszichiatere, illetve a

fenntartd dont egy személyben.

A 170 elutasitott kérelem koriilményeit, okait is vizsgaltuk. Az okok kozott leggyakrabban az
szerepelt, hogy a kérelmezd mas szocidlis ellatast igényel (114 eset, 67%). A kovetkezd
leggyakoribb indoklas az volt, hogy a kérelmezdnek korhazi pszichiatriai ellatasra lett volna
sziiksége (34 eset, 20%). Az el6z6 indokokon kiviil 13 esetben (7,64%) ugy itélték meg, hogy
a kérelmezd magatartasa nem illesztheté az intézmény ¢letébe, 8 esetben (4,7%) a
kérelmezOnek egyéb mas egészségiigyi ellatasra volt sziiksége, s egy esetben a kérelmezé nem

rendelkezett elegend6 jovedelemmel, vagyonnal.

Arra a kérdésre, hogy mutat-e regionalis kiilonbségeket, tendencidkat az elutasitdsok okaként
megjelolt tényezd, a kovetkezd adatokat kaptuk: Orszagosan legmagasabb elutasitasi okként
az szerepelt, hogy a kérelmezonek mas szocialis ellatdsra van sziiksége. Regionalisan
legmagasabb aranyban ez Kozép-Magyarorszagon és Eszak-Magyarorszagon jelent meg,
mindkét régidban minden elutasitdsndl a mas szocialis ellatas sziikségességére hivatkoztak.
Ko6zép-Magyarorszagon két intézményben Osszesen 36 elutasitds, Eszak-Magyarorszagon

négy intézményben dsszesen 40 elutasitas tortént.
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A kovetkezd leggyakoribb elutasitasi ok az volt, miszerint a kérelmezd korhazi pszichiatriai
ellatasra szorul. Ez az indok elsésorban az Eszak-Alfoldon, illetve Dél-Dunantiilon gyakori:
Eszak-Alfoldon az elutasitisok 70%-aban, 28 esetben fogalmazodott meg, mig
Dél-Dunéntalon 71,4%-ban, ami 5 esetet jelentett. Az eldbb emlitett két régional
szamossagaban nagy kiilonbségeket tapasztalhatunk, ugyanakkor aranyait tekintve a tendencia

mérvado lehet.

A fenti kérdést azért gondoltuk érdemesnek arra, hogy részletesebben megvizsgaljuk, mert
feltételezhetjiik, hogy a kérelmezdk problémainak eloszlasa orszdgosan egyenletes, aminek a
kérelmekben is meg kell nyilvanulniuk. Nincs okunk feltételezni anomalidkat Az elutasitasok
indokléasa viszont jelentds eltéréseket mutat. Ebbdl arra kovetkeztethetiink, hogy regionalisan
vagy intézményi szinten megjelenhetnek ,,elutasitasi szokasok”, amelyek nem, vagy nem csak
a tényleges helyzetet tiikrozik. Ez a késdbbiekben tovabbgondolasra késztethet. Az
elutasitasok okainak kiilonbozdsége utalhat netan arra, hogy az orszagon beliil nincs teljes
Osszhangban a szakmai megitélés. A protokoll harmonizacidja, az egységes nézetrendszer

talan segithetné az intézményrendszer harmonizéciojat is.

Az elébb problémahoz kapcsoldoddan vizsgaljuk meg regiondlis viszonylatban a valaszadd
intézményeket abbol a szempontbdl, hogy milyen ardnyban alkalmazzdk az elutasitast.
Nyugat-dunantuli és a dél-alfoldi intézmények koziil 75-75%-ban fordult el elutasitds, ami a
legmagasabb arany. Kozép-Magyarorszdgon és Dél-Dunantilon az intézmények 40%-aban,
illetve 42,8%-aban utasitottak el kérelmeket. Ezek az adatok arra utalnak, hogy regionalisan
kiilonbségek vannak az ,elutasitasi protokoll”-t illetden. Az elsé két esetben, azaz
Nyugat-Dunantiilon és a D¢Il-Alfoldon arra kovetkeztethetiink, hogy az elutasitdsok
egyenletesen oszlanak meg az intézmények kozott, mig az utobbi két esetben,
Ko6zép-Magyarorszagon ¢és a Dél-Dunantilon kevesebb intézményben &sszpontosul az

elutasitasok szama.
Osszesen 9 olyan elutasitas sziiletett 2002-ben, amellyel szemben fellebbeztek. Ebbdl 4

fellebbezés ugyanabba az intézménybe érkezett. Regionalisan a — kis szdmu — fellebbezések

egyenletesen oszlottak meg.
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A valaszolo intézmények koziil 46-bol (amelyek utasitottak el kérelmezdt) kaptunk
informaciot arrdl, hogy vezetnek-e nyilvantartast az elutasitdsokrol. A valaszok szerint

75%-ban, azaz 30 intézményben vezetnek, 25%-ban nem vezetnek nyilvantartast.

Regiondlis viszonylatban kiemelhetd, hogy Ko6zép-Dunantilon minden intézmény vezet
nyilvantartast az  elutasitdsokrol. Legkisebb  gyakorisaggal  Dé¢l-Dunéantilon  és
Kozép-Magyarorszagon végzik ezt a tevékenységet. Arra a kérdésre, hogy felhasznaljak-e
valamire a nyilvantartasban szerepld adatokat, 67,6% adott nemleges valaszt. Ez igen nagy
aranynak tekinthetd, holott ezek az adatok felhasznalhatok lennének pontosabb statisztikdk
készitéséhez, ami a sziikségletek kielégitésében segithetne, vagy a mindennapokban példaul a

megujitott kérelmek esetén.

A varodlistan 1évokrol

A varakozok szama adataink alapjan 1818 f6 volt az adatfelvétel id6pontjaban. Ebbdl 433 16
kevesebb mint fél éve, 400 f6 tobb mint fél éve, de kevesebb, mint egy éve, 985 6 egy éve,
vagy annal régebben varakozik intézményi elhelyezésre. A varakozok koziil a szakemberek
megitélése szerint 1122 {0 siirgés varakozd. Ha az elébbi adatokat Gsszehasonlitjuk a
miukodési engedélyekben foglalt férdhelyekkel (7315 féréhely), akkor azt mondhatjuk, hogy a
varakozok elhelyezéséhez 24,85%-kal tobb féréhelyre volna sziikség. A siirgdsséggel
varakozok elhelyezésére is igen magas aranyu féréhelybdviilésre volna sziikség, ami

15,33%-ot tesz ki.

Megvizsgaltuk, hogy regiondlis viszonylatban milyen viszonyok mutatkoznak a milkodési

engedélyben foglalt férdhelyek és a vardlistan 1évok szama kozott.

Ko6zép-Magyarorszagon az egy intézményre juto siirgds varakozok aranya orszadgos szinten a
legmagasabb, ami 60 {6t jelent atlagosan intézményenként, s a féréhelyekhez viszonyitva
50,2%-o0s helysziikségletet. A vardlistan 1évok szamat tekintve azok, akik kevesebb mint fél
éve, és azok, akik tobb mint fél éve, de kevesebb, mint egy éve varakoznak, szintén az

orszagos atlagot meghaladd szamuak ¢és ardnytak, de az egy éve, vagy annal régebben
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varakozok lényegesen magasabb aranyt képviselnek, az orszagban itt a legmagasabb az egy

intézményre jutd szamuk: 57 f6, ami a fér6helyekhez viszonyitva 44,4%-ot jelent.

Ko6zép-Dunantilon a varakozok vizsgalt paraméterei az orszagos atlagokhoz kdozelitenek

1-2%-o0s eltéréssel.

Nyugat-Dunantulon a siirgdsségi varakozok egy intézményre jutd szama ¢€s aranya lényegesen
alacsonyabb az orszagos atlagnal, annak kozel 50%-a. A kevesebb mint fél éve varakozok
ardnya is alacsonyabb, bar Iényegesen kisebb mértékben. A fél évnél régebben varakozok

aranya kozel megegyezik az orszagos aranyokkal.

Dél-Dunéntualon a siirgdsségi varakozok, fél évnél rovidebb ideje varakozok, illetve a fél évnél
régebben, de egy évnél kevesebb ideje varakozok esetében az orszagos atlageredményekhez
képest nincs jelentds eltérés. Ugyanakkor az egy évnél régebben varakozok aranya az orszagos

adatokhoz viszonyitva Iényegesen kedvezdbb, 50%-kal kevesebb.

Eszak-Magyarorszagon a siirgésségi varakozok 4%-kal magasabb ardnyban jelennek meg,
mint az orszagos atlag. A fél, illetve egy évnél rovidebb ideje varakozok aranya az orszagos

atlagnal alacsonyabb, mig az egy évnél hosszabb ideje varakozoké kozel 3%-kal magasabb.

Eszak-Alfoldon a siirgésségi varakozok aranya alacsonyabb az orszagos atlagnal, kozel
5%-kal. Az varakozok ardnya az iddtartalomtol fiiggden 2-5%-kal magasabb az orszagos

viszonyoknal.

D¢l-Alfoldon a varakozok aranya barmely vizsgalt dimenzidban joval az orszagos
atlageredmények alatt van. A siirgdsségi varakozok 58%-kal kisebb aranyban jelennek meg, a
fél évnél rovidebb ideje varakozok 53%-kal, a tobb mint fél éve, de kevesebb, mint egy éve

varakozok 70%-kal, s az egy évnél régebben varakozok 63%-kal.

19. sz tablazat

Az intézményi ellatasra varakozok varakozasi idejiik és regiondlis megoszlasuk viszonydban
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Siirgdsségi Kevesebb | Tobb mint fél
varakozok | mint fél éve éve, de Egy éve, vagy
varakoznak |kevesebb mint annal
egy éve régebben
varakoznak | varakoznak
atlagosan egy intézményre jutd
varakozo (f6) 60,2 10,4 17 56,8
Osszes varakozé (f6) 301 52 85 284
Kozép-Magyaro|A féréhelyekhez viszonyitva
rSZAg hany % a varakozo? 50,2 12,7 11,7 44 .4
atlagosan egy intézményre jutd
varakozo (f6) 13,29 5,57 4,71 13,14
Osszes varakozé (f6) 93 39 33 92
A féréhelyekhez viszonyitva
Ko6zép-Dunantillhany % a varakozo? 14,1 6,4 5,3 15,7
atlagosan egy intézményre jutd
varakozo (f6) 26,88 13,13 12,63 27,13
Osszes varakozo (f8) 215 105 101 217
Nyugat-Dunant |A féréhelyekhez viszonyitva
ul hany % a varakozo? 7,63 5,57 5,30 12,23
atlagosan egy intézményre juto
varakozo (f6) 10,14 7 4,29 4,86
Osszes varakozo (f8) 71 49 30 34
A féréhelyekhez viszonyitva
Dél-Dunantal  |hany % a varakozo? 13,04 9,1 6,07 6,39
atlagosan egy intézményre juto
varakozo6 (f6) 31,57 8,57 7,14 27,29
Osszes varakozo (f6) 221 60 50 191
Eszak-Magyaro |A férohelyekhez viszonyitva
rszag hany % a varakoz6? 19,94 4,96 3,85 17,10
atlagosan egy intézményre juto
varakozo6 (f6) 10,91 7,64 7,09 8,45
Osszes varakozo (f6) 120 84 78 93
A féréhelyekhez viszonyitva
Eszak-Alfold hany % a varakoz6? 10,20 9,56 8,54 8,41
IDél -Alfold atlagosan egy intézményre jutd
varakoz6 (f6) 12,63 5,50 2,88 9,25
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Osszes varakozo (f6) 101 44 23 74

A féréhelyekhez viszonyitva

hany % a varakoz6? 6,90 3,42 1,78 5,17
atlagosan egy intézményre
jutd varakozo (f6) 21,17 8,17 7,55 18,58
Orszag egészére Osszes varakozé (f6) 1122 433 400 985
vonatkozé A férohelyekhez viszonyitva
adatok hiny % a varakoz6? 15,36 7,27 5,90 13,83

A vardlistara keriiltek elégondozasa

A 9/1999. SzCsM rendelet alapjan, amely a személyes gondoskodast nyt;td szocialis ellatasok
igénybevételérdl szol, 2001. januar 1-t6l kotelezOvé teszi a pszichiatriai apolast, gondozast
nyyjtd intézményekbe bekeriild gondozottak szdmara az eldgondozast. Az orszagos ellatasi
terililettel rendelkezd allami vagy egyhazi fenntartasi intézmény vezetdje az elégondozast

indokolt esetben a megyei, fovarosi, egyhdzi modszertani kozpont bevonasaval végzi.

Az eldgondozasi feladatokat a valaszol6 intézményekben Osszesen 173 {6 latja el. Az esetek
79,3%-4aban az eldgondozas intézményenként 1-3 fOre harul. Hat intézményben, azaz

11,4%-ban 4-14 6 végzi ezt a munkat.

A valaszadd intézmények 96,1 %-a, azaz 49 intézmény végez eldgondozast, és felel meg a

jogszabaly eldirdsanak, s mindossze 3,9%-a, azaz 2 intézmény nem.

A fent emlitett rendeletet megel6zden igen elenyészé mértékben végeztek az intézményekben
elédgondozast, ami a valaszolo intézmények 15,3%-at érintette, azaz 7 intézményt. A rendelet
megjelenésének évében 17,4%-kal, 2000-ben 43,5%-kal nétt az elégondozast végzod
intézmények aranya. A rendelet 2001. januarjatdl tette kotelezOvé az elédgondozast. 2001-t6l

az itt megjelend intézmények 23,9%-a potolta jogszabalyi kotelezettségét.
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Egyéb ellatasi formak az intézményi elhelyezésre varok részére

Az elégondozason kiviil igen kevés intézményben nyujtanak egyéb szolgaltatast az
elhelyezésre vardk szamara. Az intézmények 24,5%-dban biztositanak személyes
kapcsolattartasi lehetdséget az intézménnyel, 17%-ban nyQjtanak szocialis segitséget, illetve
tandcsadast, 9,4%-ban hazi segitségnyujtasban részesitik a varakozokat. Egy-két esetben

talalkoztunk étkeztetéssel, nappali ellatassal, pszichés gondozassal.

Regionalis viszonylatban gy tiinik, hogy K6zép-Magyarorszagon nem mitkddnek olyan
szolgaltatdsok, amely a varakozokat segitené. Legnagyobb szamu, és legtobbféle szolgaltatast

Eszak-Alfoldon és a Dél-Alfoldon nyijtjak az intézmények a varakozok szamara.

Az intézményi felvételek, kérelmek, vardlistan 1évok szamanak egymashoz valo viszonya

Az alabbiakban a benyujtott felvételi kérelmek, felvettek, vardlistara kertiltek, elutasitottak
egy intézményre jutd ardnyat vizsgaltuk regiondlis viszonylatban. Ebben az esetben azért volt
érdemes ezt a modszert alkalmazni, mivel egyrészt az intézmények szamossaga alacsony,

masrészt pedig a regiondlis eloszlasuk egyenetlen.

A legmagasabb felvételi aranyokat Dél-Dunantulon (43,75%), és a Dél-Alfoldon talaltuk, a
legalacsonyabbat pedig Ko6zép- Dundntilon, ahol mindossze 17,64%-0s volt a felvettek
aranya, valamint Nyugat-Dunénttlon, ahol a K6zép-Dunantiulhoz képest kozel 50%-kal tobb
gondozottat vettek fel, mégis a masodik legalacsonyabb aranyua (30,95%). Az alacsony
felvételi aranyokkal nyilvanvaloan dsszefliggésben all az, hogy K6zép- és Nyugat-Dunantilon
legmagasabb a kérelmezdk varolistara kertilése (70,58% ¢€s 66,6%). Az adatok alapjan tehat
elmondhatjuk, hogy ez utobbi két régioban vannak az igények kielégithetdségében a
legnagyobb problémék. Ha a 18. szamu tablazatunkra is visszapillantunk, a kovetkez6 érdekes
megfigyelést tehetjiik: annak ellenére, hogy Nyugat-Dunantilon (joval) orszadgos atlag alatti
az egy férdhelyre jutd lakosok szédma, mégis kiemelkedéen magas a jelentkezok, illetve a
varolistara keriilok aranya. Az el6z6 régidhoz hasonléan Eszak-Magyarorszagon is igen

kedvezd a helyzet a férohelyek és a lakosok aranyat tekintve. Itt is igen magas (a
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legmagasabb) az egy intézményre juto felvételi kérelmek szama. Ugyanakkor a felvételi arany
¢s a varolistara keriiltek ardnya az orszagos atlagnak megfeleld, vagy az alatti értéket
mutatnak. K6zép- és D¢l -Dunanttlon legalacsonyabb atlagosan az egy intézménybe érkezo
felvételi kérelmek szama. Az el6z6 szempontbol ezek a régiok hasonlok, ugyanakkor

Dél-Dunéntalon a felvételi ardny lényegesen magasabb, mint Kozép-Dunantilon

(megkozelitben annak kétszerese). Ugyanakkor Kozép-Dunantulon tapasztaltuk a

rom

legkedvezbtlenebb helyzetet az egy férdhelyre jutd lakosok tekintetében, Dél-Dunéantulon

pedig az egyik legkedvezdbbet.

20. sz tablazat

Az intézményi felvételi kérelmek, azok eloremenetele regiondalis viszonylatban

2002-ben az 2002-ben az |2002-ben az egy
intézményekbe | intézményekbe | intézményre [2002-ben az egy
atlagosan atlagosan juto intézményre
benytjtott felvettek elutasitottak |juté varolistara
kérelmek (a kérelmezo6k atlagosan  |keriiltek
koziil) (a kérelmezok | (a kérelmezok
koziil) koziil)
Kérelmezdk egy intézményre
Kozép-Magya jutd atlaga (o) 38 16 7 15
rorszag % 100 42,1 18,4 39,5
Kérelmezdk egy intézményre
Kozép-Dunan juté atlaga (f6) 17 3 2 12
tal % 100 17,64 11,76 70,58
Kérelmezok egy intézményre
Nyugat-Duna juto atlaga (f6) 42 13 1 28
ntul % 100 30,95 2,38 66,6
Kérelmezdk egy intézményre
juté atlaga (f6) 16 7 1 8
IDél-Dunantil % 100 43,75 6,25 50
Kérelmezok egy intézményre
Eszak-Magya juté atlaga (f6) 44 16 6 22
rorszag % 100 36,4 13,6 50
Eszak-Alfold | Kérelmezoék egy intézményre
juté atlaga (f6) 28 10 4 14
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% 100 35,7 14,3 50

Kérelmezdk egy intézményre

juté atlaga (£6) 28 12 3 13

Dél -Alfold % 100 42,9 10,7 46,4

Kérelmezok egy intézményre

juté atlaga (6) 30 11 3 16

Osszesen % 100 36,6 10 53,3

Atlagosan= ebben az esetben a régioban 1évé egyes intézményekre jutd adatok

Kérelmezok= 2002-ben felvételi kérelmiiket benyujtok

A fenti képet tovabb finomithatjuk, ha megvizsgaljuk a miikddési engedélyben foglalt
férohelyek szamat és a varolistara keriiltek aranyat. Ezek az aranyok arra utalnak, hogy az
egyes régiokban a sziikségletek szerint (varolista) még hany féréhely kellene a teljes korti
ellatds megvalositdsdhoz. Feltételezziik, hogy azok a személyek keriilnek varolistara, akiket
valamilyen ok miatt, jelen esetben helyhiany miatt nem képesek felvenni. Orszdgosan a
meglévo féréhelyek aranyat 11,9%-kal kellene novelni, ami 855 1j hely teremtését jelentené.
Az orszagos atlagnal kedvezébb helyzetben DéEl-Alfold (8,12%) és Dél-Dunantul (9,31%) van
adataink szerint, amelyek férOhely-sziikségletét Osszesen 156 tjabb férdhellyel lehetne
kielégiteni. Eszak-Magyarorszagon az igények az orszagos atlagnak megfeleléek, 12%, s ezt a
helyhianyt 157 1j hellyel lehetne athidalni. A tovéabbi régidk az orszagos atlagnal magasabb,
egymashoz erdsen kozelit aranyszamu helyhidnnyal kiizdenek. Ugyanakkor szamossagukban
jelentdsen eltérnek. Kozép-Magyarorszag: 75 1) hely, Kozép-Dunantul: 83 10j hely,
Eszak-Alfold: 159 1j hely, Nyugat-Dunantal: 225 @j hely. Aranyukat tekintve a régiokban
12,62% ¢és 14,4% kozott mozog az 0j helyek sziikséglete.

A gondozottak idébeni benntartdozkoddsa magyarazatot adhat arra (vagy legalabbis kijelolheti
az oknyomozas iranyat), hogy az intézmények elébbiekben vazolt felvételi lehetdségei miért
olyan szlkosek. Tudjuk, hogy minden intézmény felvételi képessége tobb 0Osszetevobol
adodik: egyrészt az Uj helyek megteremtésébdl, amire fentebb tettiink utaldst, masrészt az

intézménybdl valo kikeriilések aranyabdl €s a benntartdzkodas id6tartamabol.

A pszichiatriai apolast, gondozast nyujté intézményekben az ellatottak 16,23 %- a (1193 6)
kevesebb mint két éve lakik az intézményben, 44%-a (3245 {6) legalabb két éve, de kevesebb,
mint 10 éve, 26,46 %-a (1974 f6) legaldbb 10 éve, de kevesebb, mint husz éve all gondozas

36



alatt. Kozel 13%-a az ellatottaknak (946f6) tobb mint husz éve ¢l az adott intézet keretei
kozott.

Regionadlis tekintetben legnagyobb aranyban Kozép-Magyarorszagon, Dél-Dundntalon és
Eszak-Alfoldon miikddnek olyan intézmények, ahol a tobbi régiohoz viszonyitva magas a két
éve, vagy annal korabban bekeriiltek aranya. Ezekben a régiokban az utdbbi években az
intézmények felvételi lehetdségei jobbak voltak, mint az orszdg mas teriiletén. A rendkiviil
hosszl ideje, azaz tobbé-kevésbé az intézmények nyitasa oOta, de legalabb 20 éve bentlakok
aranya Dél-Dunantilon a legmagasabb, 24,1%. E tekintetben magas aranyszdmot talaltunk a

D¢I-Alf6ldon is, ahol ez az arany 16, 4%.

A gondozottak cserélddésérdl tobbet elarul, ha egyiittesen vizsgaljuk a nemrégiben bekertiltek
(kevesebb mint 2 éve intézményi ellatdsban részesiilok), illetve a rendkiviil hosszu ideje (20
évnél régebben) bentlakok aranyat. Feltételezhetjiik, hogy azokban a régiokban, ahol
viszonylag magas az intézményekbe nemrégiben bekeriiltek aranya, és nem til magas a
hosszll ideje bentlakoké, a lakdk ,,aramldsa” erdteljesebb, jobbak a bekeriilés lehetdségei.
Ezzel szemben azokban az intézményekben, ahol alacsony a kdzelmultban bekeriiltek, de
magas a hosszu ideje bentlakdk aranya, azt feltételezhetjiik, hogy az intézet erdteljesebben

,bedugult”.

Ezt a sémét alkalmazva Kozép-Magyarorszagon és Eszak-Alfoldon magas a 2 évnél korabban
bekeriiltek, €s viszonylag alacsony a 20 évnél régebben ellatottak aranya, itt a cserélddés az
orszagos adatokhoz képest fokozottabb. A D¢l-Alf6ldon alacsony a kozelmultban felvettek
aranya, mig igen magas a hosszl ideje benntartozkodoké, ebben a régidban a ,,bedugulés”
bizonyosabbnak tlinik. Ezen régiokban az adatok meglehetdsen markansak, ezért
kockaztathattuk meg kovetkeztetéseinket; a tobbi régioval kapcsolatban ugyanezt nem

tehetjiik meg.

21. sz. tablazat

Az intézményi elldatds idejének hossza régionkénti megoszlasban
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Kevesebb
mint két éve 30 éve vagy | Osszesen
élnek az 5-10 éve 10-20 éve 20-30 éve régebben
intézménybe | 2-5 éve élnek| élnek az élnek az élnek az élnek az
n az intézetben [intézményben|intézményben(intézményben|intézményben
fo % fé % fo % fo % fo % fo % | 16 | %
Kozép-Magyarorszag| 105 | 20,2 | 118 [22,7 | 116 | 22,3 | 146 | 28,1 | 24 | 46 | 11 | 2,11 |520] 100
Ko6zép-Dunantil 89 | 142 | 141 | 225 | 174 | 27,8 | 158 | 25,2 | 48 7,7 16 2,6 1626 100
Nyugat-Dunantal | 279 | 15,8 | 276 | 15,7 | 445 | 25,3 | 538 | 30,6 | 152 | 8,6 71 4 [1761] 100
Dél-Dunantil 101 | 17,7 | 100 | 17,5 | 117 | 20,5 | 115 | 20,2 | 78 | 13,7 | 59 | 10,4 |570| 100
Eszak-Magyarorszag| 218 | 16,8 | 227 | 17,5 | 333 | 25,6 | 371 | 28,6 | 113 | 87 37 2,8 [1299| 100
Eszak-Alfold 224 | 17,7 | 297 | 23,5 | 329 | 26 | 294 | 232 | 98 7,7 23 1,8 [1265| 100
Dél -Alfold 177 | 13,4 | 212 16 | 360 | 27,3 | 352 | 26,8 | 131 10 85 6,4 (1317 100
Osszesen
1193 [ 16,23 | 1371 | 18,63 | 1874 | 25,46 | 1974 | 26,46 | 644 | 8,75 | 302 | 4,1 |7358| 100

Az intézményekbdl valo kikeriilés okai

Az intézményekbdl 2002-ben Osszesen 398 {6 keriilt valamilyen mas helyre (a kikeriilések
36%-a), és 708 {0 halalozott el. Ennek kovetkeztében 1107 férdhely szabadult fel, ami az

Osszes miikodési engedélyben foglalt dpolast-gondozast nyujtd féréhely 16,9%-4t teszi ki.

Az intézményekbdl torténd tavozasok a kovetkezdképpen alakultak: csalddjahoz 96 6
(24,1%) tavozott, sajat otthonaba 23 {6 (5,8%), korhazba 117 16 (29,4%), pszichiatriai betegek
lakéotthonaba 26 6 (6,5%), pszichiatriai betegek rehabilitacios intézményébe 6 {6 (1,5%),
iddsek ellatasara szolgald intézménybe 75 {6 (18,8%), fogyatékosok ellatasat szolgald
intézménybe 14 {6 (3,5%), szenvedélybetegek ellatdsara szolgald intézménybe 8 {6 (2%),

ismeretlen helyre 19 {6 (4,8%), egyéb helyre 14 {6 (3,5%).

Az intézményekbdl eltdvozok szdma (a haldlesetekkel egyiitt) regiondlis viszonylatban
valtozatosan alakul. Az orszagos atlag azt mutatja, hogy intézményenként kozelitdleg 21 f6
keriilt ki egy intézménybdl. Ezt lényegesen meghaladé eredményt Eszak-Magyarorszagon és

D¢l-Alfoldon kaptunk, ahol az egy intézményre jutd atlagos kikeriilés kozelitden 35 és 29 £6.
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E paramétert tekintve az orszdgos atlagnal lényegesen alacsonyabb kikeriilési atlagot
Dél-Dunantalon talaltunk, ahol az egy intézményre juté kikeriillok szama 14, valamint

K6zép-Dunantiilon és Eszak-Alfoldon, ahol ez a szam 16 5.

A fenti eredményeket tovabb finomitja a miikddési engedélyekben foglalt férdhelyekhez
viszonyitott kikeriilés arany. Ez az érték azért tekintheté fontosnak, mert az 0j helyek
teremtése ¢és az intézményen beliili atstrukturdlas mellett — amely adatokrdl nincsenek
informacioink — a kikertilések mérvaddak abban, hogy milyen aranyban képes az intézmény 1j
gondozottakat felvenni. Elmondhatjuk, hogy azokban a régidkban, ahol nagyobb az
intézményekbodl vald kikeriilés, tobbnyire magasabb a felvételi arany. Ez vonatkozik
Dél-Dunantilra és Eszak-Magyarorszagra. Azokban a régiokban, ahol az atlaghoz képest
alacsonyabb a kikeriilési arany, ott a felvételek ardnya is alulmulja az orszagos atlagot. Ilyen
jellegli régio Kozép- és Nyugat-Dundntil. E tekintetben Kozép-Magyarorszag kivételt képez,
mivel rendkiviil magas a kikeriilok aranya, ugyanakkor a felvettek aranya a legalacsonyabb az

Osszes régio kozil.

Strukturdlisan a régiok kozott kiilonbségek mutatkoznak a kikeriilés okai kozott.
Kozép-Magyarorszagon és Eszak-Magyarorszagon a tobbi régidhoz képest rendkiviil magas a
haldlozasok ardnya (17,9% és 14,3%). Ezek azok a régiok, ahol az intézményekben az

ellatottak kdzott nagy aranyu a 65 év felettiek korcsoportja (56,5% és 40,8%).

D¢I-Alfoldon és Dél-Dunantulon azt tapasztaltuk, hogy az elhalalozasok aranyat megkozeliti
vagy meghaladja az egyéb tipust intézménybdl valo kikeriilés, s ez magasabb az orszagos
atlagnal is. Ugy tinik, hogy ezekben a régiokban a fluktuacié inkabb a gondozottak
mobilizaldsaval torténik. Ugyanakkor Dél-Dunantilon a felvettek ardnya az orszagos atlagot

joval meghaladja (12%), mig Dél-alf6ldon valamivel alatta marad.

Alacsonyabb halalozési aranyokat talaltunk még Nyugat- és Kozép-Dunantilon. A 65 év
felettiek aranya mindkét régidban alacsonyabb az orszagos atlagnal. A koreloszlast tekintve
»fatalabb” intézményeknek gondolhatjuk ezeket, s egyben az orszagos atlag alatti az

intézményeikbe felvettek aranyszama is.

22. sz. tablazat
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Elhunytak ardanya
a miik. eng-ben
foglalt
féréhelyekhez

Az intézménybél
eltavozottak
aranya a miik.
eng-ben foglalt
féréhelyekhez

Az intézménybdl
eltavozottak és
elhunytak aranya
a miik. eng-ben
foglalt
férohelyekhez

Az intézményben
€16 65 év felettiek
aranya a miik.
eng-ben foglalt
férohelyekhez

viszonyitva (%)

Az intézményekbe
felvettek ardanya a
miik. eng-ben
foglalt
férohelyekhez

viszonyitva (%)

int viszonyitva (%) | viszonyitva (%) | viszonyitva (%)

Koézép-Magyaro

rszag 17,9 7,3 25,27 56,5 3,1
Ko6zép-Dunantiil 8,9 6,5 15,38 21,3 3,2
Nyugat-Dunanti

1 8,5 2,2 10,72 29,1 7
Dél-Dunantul 9,9 9,4 19,24 36,5 12
Eszak-Magyaror

Szag 14,3 7,7 21,91 40,8 14,9
Eszak-Alfold 11,7 25 14,19 29,3 8,4
Dél -Alfold 7,8 8,5 16,32 30,4 7,7
Orszagos atlag 10,9 6 16,9 335 8,2

Specialis ellatasi formak, az ellatas megfelelosége

A klasszikus pszichiatriai korképek mellett megjelennek olyan esetek is, ahol a pszichiatriai
betegség egyéb mas problémaval egylitt, vagy arra épiilve jelenik meg. Ezek az esetek azok,
amelyek szakmai szempontok alapjan a pszichiatriai ellatdson kiviil gyakran mas jellegl
ellatasra is  predesztindlnanak. Ilyennek tekintjik az iddskori demenciat, a
szenvedélybetegségeket, a sulyos, antiszocialis, kozosségi egyiittélésre képtelenné tévo
személyiségzavart, az értelmi fogyatékossagot, a halmozott fogyatékossagot. A felmeriild
kérdésre, hogy minden gondozott a megfeleld ellatasban részesiil-e, illetve a megfeleld helyen

gondozzak-e, a kés6bbiekben fogunk valaszt keresni.

A valaszolo intézményekben az el6zdekben felsorolt problémakkal 4456 esetben kell

szamolni. Ez az ellatottak 60,33%-at érinti. Koziilikk 30,4% értelmi fogyatékossaggal ¢€lo,
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23% szenvedélybeteg, 17,6 % iddskori demencidban (is) szenved, 16,6% halmozott

fogyatékkal €16, 12,3% sulyosan antiszocidlis, kozosségi egyiittlétre képtelen.

A fent emlitett kiséré vagy alapbetegségek specialis ellatast is igényelnek. Az intézmények
90,7%-4ban (49 intézmény) vannak iddskori demencidban szenveddk. Ezek 59,2 %-aban, azaz
29 intézményben tudnak megfeleld szolgaltatast nyudjtani, 40, 8%-aban, 20 intézményben
nem. Az ellatas az esetek 62,1%-aban orvosi ellatast, szakellatast takar, 27,6%-aban terapias

foglalkozast (egyénit, csoportosat), 10,3%-ban a szabadid6 hasznos eltdltésére iranyul.

Szenvedélybetegek az intézmények 83,3%-aban (45 intézmény) €élnek, melyeknek 46,7%-aban
(21 intézményben) tudnak megfeleld szolgaltatast nyuajtani, 53,3%-aban (24 intézményben)
nem. Azokban az intézményekben, ahol nytjtani tudnak specialis ellatast, ez legmagasabb
aranyban, 45,5%-ban terdpias foglalkozast (egyéni, csoportos) takar, orvosi ellatast,
szakapolast, illetve munka jellegli foglalkozast az esetek 18,2%-18,2%-4ban végeznek,
9,1%-ban a szabadidd hasznos eltltésének szervezésében jelenik meg, s 9%-ban egyéb mas

modon.

Ertelmi fogyatékkal él6k az intézmények 74,1%-ban talalhatok (40 intézmény). Ezek
72,5%-aban, 29 intézményben tudnak megfeleld ellatast biztositani, 27,5%-aban, 11
intézményben nem. A specidlis ellatasra felkésziilt intézmények kozil képességfejlesztést,
szintentartdst ¢és munka jellegli foglalkozast 41,4%-41,4%-ban (12-12 intézményben)
végeznek. Terapias jellegli foglalkozdsban 10,3%-a részesiti a gondozottakat, 6,95 % biztosit

orvos ellatast, szakapolast.

Halmozott fogyatékkal élokkel az intézmények 40,4%-aban, 38 intézményben taldlkoztunk. Itt
az esetek 55,3%-4aban, 21 intézményben tudnak megfeleld ellatast nyhjtani, s 44,7 %-aban, 17
intézményben nem. Az ellatdsok kore ebben az esetben mozog a legszélesebb skalan.
Legmagasabb aranyban, 27,3%-ban egyéni, mozgas-, illetve zeneterapiat folytatnak
22,7%-ban orvosi ellatast, szakdpolast, gydgytornat biztositanak 13,6%-ban a meglévd
képességek  szintentartasara iranyuld tevékenységeket végeznek. Munka jellegl
foglalkoztatassal az érintett intézmények 18,2%-aban talalkoztunk. Egy-egy intézményben

végeznek még allapotra vonatkozo felmérést, szabadidds, kulturalis tevékenységeket.
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Antiszocialis viselkedésli gondozottak az intézmények 72,2%-aban (39intézmény) vannak.
Ebbdl 38,5%-ban, 15 intézményben tudnak, mig 61,5%-ban, 24 intézményben nem tudnak
specialis ellatast biztositani. A meglévd szolgaltatdsok 73,3%-a terapids foglalkozast (egyéni,
csoportos) jelent. Orvosi ellatassal, szakapolassal az esetek 20%-&ban, munka jellegii

foglalkozassal 6,7%-aban talalkoztunk.

Lathatjuk, hogy az intézmények legnagyobb hényadaban idéskori demencidban szenveddk és
szenvedélybetegek taldlhatok. Ugyanakkor az intézmények az értelmi fogyatékosok esetében

képesek legnagyobb ardnyban specialis igényeket kielégiteni.

Az intézményi ellatas lehetoségei és a betegek sziikségletei

Adataink alapjan elmondhatjuk, hogy a pszichidtriai 4polast, gondozast nyujto
intézményekben a gondozottak kozel 32%-aro6l valljak azt a szakemberek, hogy mas jellegli
ellatasra volna sziikségiik. Régionként jelentds aranykiilonbségek mutatkoznak az orszagos
atlagértékhez viszonyitva e tekintetben, ami arra enged kovetkeztetni, hogy egyes régiokban
inkabb, mig mas régiokban kevésbé vesznek fel "oda nem ill6" gondozottakat. Ugyanakkor az
el6z6 szakaszban targyaltak alapjan tudjuk, hogy vannak olyan régiok, ahol tobb lehet6ség
van specidlis ellatasokra, tehat sajat kereteiken beliil képesek megoldani a gondozast, mig a
szlikosebb lehetdségekkel birok erre nem képesek. Ez utdobbi paraméter elemzését adataink
nem teszik lehetdvé, de azt vizsgalni tudjuk, hogy regiondlisan milyen eltérések vannak az
intézmény profiljaba nem, vagy nem teljesen illeszkeddé problémaval rendelkezé gondozottak

esetében, ¢és az milyen jellegii.

Regiondlis viszonylatban a D¢l-Alfoldon (40,25%), Kozép-Magyarorszagon (40%),
Ko6zép-Dunanttlon (38, 81%) és Eszak-Alfoldon (36,35%) magasabb az orszagos atlagnal a
szakmai megitélés szerint nem pszichiatriai apoldst, gondozast nyuajtd intézményben
ellatottaknak az  Osszes ellatotthoz  képesti ardnya. Lényegesen alacsonyabb

Eszak-Magyarorszagon (18,18%), alacsonyabb Nyugat-Dunantilon (27,86%).

23. sz. tablazat

A mas ellatast igényld gondozottak ardnyai, régionként
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Hany Mas ellatast igénylé gondozottak
gondozottnak |ardnya a pszichiatriai apolasban,
lenne megfelelébb | gondozasban részesiilo dsszes
mas ellatas? ellatotthoz képest
(fo) (%)
Ko6zép-Magyarorszag 208 40

Ko6zép-Dunantul 243 38,81
Nyugat-Dunantil 489 27,86
Dél-Dunantul 183 31,82
Eszak-Magyarorszag 236 18,18
Eszak-Alféld 449 36,35
Dél -Alfold 541 40,25
Orszagos adatok 2349 31,94

Arra a kérdésre, hogy milyen mas jellegii ellatasra lenne sziikségiik a gondozottaknak,
regionalisan kiilonboz6 valaszaranyokat kaptunk. Minden régidban volt orszagos atlag folotti
valaszadas a pszichiatriai dpolést, gondozast nya;to ellatdson kiviili pszichiatriai ellatasi fajtak
tekintetében. Ebben az esetben arr6l van sz6, hogy ugyan pszichiatriai kezelést igényelnek az
itt emlitett gondozottak, ugyanakkor az elldtorendszerben egy masik tipusu intézmény
megfelelobb lenne. Ezen beliil legmagasabb aranyban orszagos szinten a pszichiatriai betegek
lakootthonat jelolték meg a szakemberek (20,9%). A lakodotthonokat illetden a szakemberek
legmagasabb ardnyban Dél-Dunantillon (33,3%) és Eszak-Magyarorszagon (37,71%)
gondoljak ugy, hogy intézményiikbe nem ill6 problémaval rendelkezé gondozottaik szdmara
ez az ellatds volna a legmegfelelobb, legalacsonyabb aranyban pedig Nyugat-Dunantilon
(15,74%) és Eszak-Alfoldon (16,9%). A lakootthonok mikddése a gondozottak egyre
onallobb ¢letvitelét célozza, s végsd soron a kibocsatohazak eldtti fokozatot jelent a

tarsadalomba valo visszailleszkedés 1€pcsdjén.

A pszichiatriai ellatdsok rendszerében magas igényszint jelentkezett a rehabilitacios
intézmények tekintetében is, ami a valaszok 10,9%-at tette ki. Ez az ellatds is a tarsadalmi
beillesztés iranyaba hato intézményi forma, amely az &polast, gondozast koveti, de a
lakootthoni gondoskodast megelézi. Régids viszonylatban Eszak-Alfoldon ((18,7%),
Nyugat-Dunéntilon (13,5%), és Dél-Dunantulon (11,47%) jelentkezett legmagasabb ardnyban
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rehabilitacios elhelyezésekre igény, legalacsonyabb mértékli Kozép-Dunantalon (1,64%),

valamint K6zép-Magyarorszagon volt.

A fenti két ellatasi tipus irdnti igény tehat a rehabilitacié és a visszaillesztés iranyaba torténd
elmozdulas igényét tiikrozi. Az ellatdsok korében a valaszold szakemberek a megfelelobb
gondozast az ellatottak 9,6%-a szdmara a pszichiatriai betegek nappali intézményében latna.
Ez az ellatasi forma feltehetéen azok szamara nyjtana megfeleld ellatast, akiknek csaladi €s
anyagi lehetdségei lehetdvé tennék a csaladban maradést, ugyanakkor a hozzatartozok nem
tudnak nappali felligyeletet biztositani, igy apolast, gondozast nytjtd intézménybe kertiltek.
Ilyen nappali pszichiatriai intézmény hazankban nem haladja meg a tizes nagysagrendet.
Regionalisan az erre iranyuld igények nagy kiilonbségeket mutatnak. Legmagasabb ardnyban
Ko6zép-Magyarorszagon (20,19%) ¢és Dél-Dunéntalon (15,3%), legalacsonyabb aranyban
Eszak-Magyarorszagon (2,54%), és Nyugat-Dunantalon (5,5%) gondoljak azt a szakemberek,
hogy intézményiik profiljaba nem illeszkedé gondozottaik szamara a pszichiatriai betegek

nappali intézménye lenne megfeleldbb.

Ko6z0sségi pszichidtriai ellatdsra a megitélés szerint atlagosan az &polds-gondozasban
részesilld, de oda nem illeszkedé gondozottak 5%-4nak lenne sziiksége. Regiondlis
tekintetben Nyugat-Dunantalon (7,15%), valamint Dél-Alfoldon (6,65%) mutatkozott a
legnagyobb igény, mig ez az arany Kozép-Magyarorszagon és Dél-Dunantulon fél szazalék

koriil mozog. Ez az ellatasi forma az alapellatas része, €s jelenleg kiépiiléfélben van.

A vélaszadok a gondozési profiljukba nem illeszkedd gondozottaikrol atlagosan 3,44%-ban
gondoljak azt, hogy legmegfelelobb ellatasi keret szamukra a pszichiatriai betegek atmeneti
elhelyezését nyujtdé intézményi forma lenne. Ennek a felvetésnek az érdekessége az, hogy
ilyen jellegli intézmény jelenleg nem miikodik hazankban. Feltehetéen ennek a ténynek
koszonhetd, hogy regionalisan ennek az ellatdsi formanak a vélasztasa rendkiviil eltérd.
Kozép-Magyarorszagon azok koziil azokra az ellatottakra vonatkozdan, akik a szakmai
megitélés szerint mas gondozast igényelnének, 20,67%-ban tartandk legmegfeleldbbnek az

atmeneti ellatast.
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Ugyanakkor K6zép-, Dél-Dunantilon, valamint Eszak-Magyarorszagon egyetlen esetben sem
jelentkezett erre igény. Feltételezziik, hogy azért nem valasztottdk a szakemberek ezt a
valaszlehetdséget, mert nem Iétezd intézményben torténd elhelyezéssel nem szivesen

kalkulélnak.

A nem pszichiatriai ellatasok korébe tartozo ellatasi formak koziil a szakemberek szerint nem
a megfeleld ellatasban részesiilok 20,6%-a szdmara tartandk megfeleldbbnek a fogyatékkal
¢lok ellatasat biztositd intézményi gondozést. Ebben kiilondsen nagy aranyu igény
Eszak-Magyarorszagon (34,32%), valamint K&zép-Dunantalon (31,27%) mutatkozott.
Legkisebb meértékben Kozép-Magyarorszagon (9,13%) élnek olyan gondozottak apolast,
gondozast nyujtdo intézményben, akik fogyatékkal ¢€lok ellatdsat nyajtd intézményben

részesiilnének megfeleld ellatasban.

Magas aranyunak tekinthetjiik a szenvedélybetegeket ellatd intézményekben torténd
elhelyezését, ami orszagosan 15,11%-at teszi ki azoknak az ellatottaknak, akiknek mas ellato
intézményben jobb ellatast tudnanak nyujtani. Regiondlis eltéréseket ebben az esetben is
talalunk. Legmagasabb aranyu igény Kozép-Dunantilon (23%), Kozép-Magyarorszagon
(20,67%), és Eszak-Magyarorszagon (19,6%). Legalacsonyabb, minddssze 3, 8%-os aranyl

igény Eszak-Magyarorszagon jelentkezett.

Id6s emberek ellatasat biztositd intézményt az esetek 10,9%-dban jeloltek meg a
szakemberek. Erre legmagasabb ardnytl igény Nyugat-Dunantilon (20,44%), valamint
Eszak-Alfoldon (19,6%) jelentkezett, legalacsonyabb (2, 11%-os) Eszak-Magyarorszagon.

Ugyan nem tul magas (3,74%) azoknak az ardnya, akikrdl a szakemberek ugy vélekednek,
hogy nincs sziikségiik pszichidtriai intézményi ellatasra, benntartézkodasuk oka szocialis-
gazdasagi, mégis ¢érdekes, hogy ez régids viszonylatban DéEl-Alfoldon (8,31%) ¢és
Eszak-Magyarorszagon  (7,62%) jelenik meg magasabb aranyban. Ugyanakkor

Ko6zép-Magyarorszagon, Dél-Dunantulon, Eszak -Alfoldon egy szazalék alatti az eléfordulésa.
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A fentieken kiviil egyéb mas ellatdsi forma sziikségességét a valaszold szakemberek egy
szazalék alatti mértékben itélték meg, ami arra utal, hogy a lehetdségek mindegyikét

felvazoltuk.

Az elhelyezési anomalidkbol kovetkeztetéseket vonhatunk le. Azt latjuk, hogy regiondlisan
jellegzetességek mutatkoznak annak tekintetében, hogy milyen jellegi ,,mas ellatasra”
szoruldkat latnak el nagyobb mértékben. Az orszadgnak azon a teriiletén, ahol a pszichiatriai
apolast, gondozast nyujtoé intézményben latnak el nagyobb aranyban egy- vagy tobbféle oda
nem illd problémaval rendelkezd személyt, feltételezhetjiik, hogy azért keriiltek ebbe az
ellatasi formaba, mert a szamukra adekvat helyen nem volt lehetdség az elhelyezésére. Ebben
az esetben feltételezziik a valaszadok szakmai hozzéértését, s hogy a szakmai protokoll

egységes a megitélés tekintetében.

Az el6z6 hipotézis alapjan regionalis viszonylatban azt tapasztaljuk, hogy
Ko6zép-Magyarorszdgon leginkabb szenvedélybetegek jelennek meg nagyobb aranyban,
Ko6zép-Magyarorszagon fogyatékkal ¢élok és szenvedélybetegek, Nyugat-Dunantilon idds
emberek, Eszak-Magyarorszagon fogyatékkal él6k és azok, akik nem igényelnek ellatast,
benntartézkodasuk elsdsorban szocialis-gazdasagi indoku. Dél-Dunanttilon a fogyatékkal €16
emberek, Eszak-Alfoldon idések és szenvedélybetegek, Dél-Alfoldon pedig fogyatékkal é16k
¢s azok, akik nem igényelnek ellatast, benntartdzkodasuk elsdsorban szocialis-gazdasagi
indoku. Tehat: az eléz6 felsorolasban lathatd, hogy régionként milyen ellatasi formak azok,
amik megfeleldbbek lennének nagy aranya ellatott szamara. Erdemes lenne Osszevetni és
megvizsgalni, hogy ez a diszfunkci6 valdoban abbdl adodik-e, hogy nincs lehetdség mas jellegli
intézménybe torténd elhelyezésre, az adott régioban alacsonyabb aranyt ellatasi féréhely
miikddik-e, tehat a probléma ,,abszolut” jellegli, vagy az elhelyezési-felvételi rendszerben

keresendo-e a diszfunkcid oka, azaz funkcionalis-strukturalis kérdésrol beszélhetiink.

Egy mésik levonhat6 kovetkeztetés: ha azokat a jelenleg pszichiatriai dpolasban, gondozasban
részesiilo ellatottakat, akiket a szakemberek szerint mas ellatasban kellene részesiteni,
elhelyeznék a megfeleld intézményekben, illetve a megfeleld ellatasi formaban, akkor 4456
hely szabadulna fel. Azok koziil az emberek koziil, akik a szakemberek megitélése szerint mas

jellegli ellatast igényelnének, 1159 f6 mas jellegli pszichiatriai ellatdsban kellene, hogy
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részesiiljon. Gondoljunk vissza arra, hogy a varakozok szama 1818 f6. Ezeknek az
embereknek igy biztos elhelyezést lehetne nyujtani, s6t talkinalat jelentkezne, ha az adatokat
Osszevetjik. Ezt természetesen a realitds talajan allva nem gondoljuk teljes mértékben
kivitelezhetonek, ugyanakkor matematikailag megallja a helyét. Tovabbgondolasra érdemes
lenne abban az irdnyban, hogy ha 10j féréhelyek teremtésében gondolkozunk, akkor egyrészt
érdemes lenne a valos ellatasi igényekkel szamolni — fenti adatainkat figyelembe venni —, és
az ellatorendszert globalisan vizsgalva az anomalidkat kikiiszobolni. Valamint megfigyelni a
struktarat, az elhelyezési protokollt, s a lehetdségekhez mérten atalakitani, mas ellato

intézményekkel 6sszehangolni.

Az onellatas fokanak megitélése

Az Onellatds mértéke részben o6 indikatora lehet az elhelyezési, gondozasi forma
megfeleloségének, s ezzel alatdmaszthatja vagy meggyengitheti az eldz6 részben targyaltakat.
Adataink alapjan azt mondhatjuk el, hogy az apolast, gondozast nytjté intézményekben 2696
forol (33,91%) gondoljak ugy a szakemberek, hogy onellatasra képesek, 2303 {616l (33,68%),
hogy Onellatasra részben képesek, 1367 f6r6l (16,72%), hogy rendszeres segitséget
igényelnek, de kozosségbe integralgatok, 477 fordl (7,49%), hogy rendszeres segitséget
igényelnek ¢és iddszakosan fekvd ellatasra szorulnak, 542 fordl (8,17%) pedig, hogy
folyamatos apolést igényelnek, agyban fekvok.

Az adatok alapjan azt feltételezhetjiik, hogy az onellatasra képes gondozottak koziil sokaknak,
ami kdzelitéen az ellatottak harmadat érinti, valamilyen egyéb mas ellatasi forma megfelel6bb
lehetne. A részben Onellatasra képesek korében dvatosabban banva a feltételezéssel, szintén
azt gondoljuk, hogy jelentds résziikk szdmara egyéb ellatasi forma lenne a célszeriibb
megoldas. Ezek az adatok 0Osszhangban vannak azokkal, amelyek az egyéb ellatas
szlikségességét taglaltadk. Nagysagrendileg az adatok kozelitenek egymashoz, bar két

kiilonboz6 dimenzidt vizsgalnak.

Regiondlis tekintetben igen nagy eltérések mutatkoznak az ellatottak onellatasi képességében.
Kozép-Magyarorszagon lényegesen orszagos atlag folotti (32,07%) a rendszeres segitséget

igényldk, a rendszeres segitséget igényld iddszakosan &4gyban fekvok (178,05%) és a
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folyamatos apolast igényld agyban fekvdk (15,14%) aranya. Ugyanakkor az orszagos atlagot
joval alulmilja a régioban azok ardnya, akik Onellatasra képesek (17,66%), valamint

onellatasra részben képesek (18,08%).

Ko6zép-Dunantulon ez a tendencia éppen forditott. Igen magas ardnyban fordulnak eld
onellatasra képes (39,81%), illetve Onellatasra részben képes (44,51%) gondozottak az
intézményekben. Ennek ellenpontjaként az orszagos adatokhoz viszonyitva igen alacsony a
rendszeres segitséget igénylok, de kozosségbe vihetdk (10,63%), a rendszeres segitséget
igénylé iddszakosan agyban fekvok (2,56%), valamint a folyamatos 4polast igénylé agyban

fekvok (2,49%) aranya.

Nyugat-Dunanttilon a legtobb oOnallosagi kategéridban a gondozottak aranya kozelit az
orszagos adatokhoz, vagy azoktdl nem jelentds mértékben tér el. Ugyanakkor folyamatos
apolast igénylo agyban fekvo gondozottaik aranya joval az orszagos atlag alatti értéket mutatja

(3,87%).

Dél-Dunantalon a két ,sz€ls6” oOnellatasi fokozat mutat eltérést az atlagostdl, azaz az
Onellatasra képeseké (22,36%) és a folyamatos apolast igényld dgyban fekvoké (19,01%). Az
onellatasra képesek ardnya lényegesen alulmulja az orszagos aranyokat, mig a folyamatos
apolast igényld agyban fekvoké lényegesen feliill mulja azt. A két tendenciat itt egymas
komplementerének tekinthetjiik, a két aranyszam ebben az esetben kozelit egymashoz

leginkabb.

Eszak-Magyarorszagon a rendszeres segitséget igényld, de kozosségbe vihetSk ardnya tér el az

atlagostol, annal magasabb (28,38%).

Eszak-Alfoldon az aranyok szintén egy onellatasi kategoridban térnek el lényegesen az
orszagos adatoktol. Onellatasra részben képes gondozott az ottani intézmények 38,49%-aban

fordul elo.

D¢l-Alfoldon kiemelkedden magas — a régiok kozil legmagasabb, 50,86% — az Onellatasra

képes gondozottak aranya. A rendszeres segitséget igénylok, de kozosségbe integralhatok
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aranya pedig a legalacsonyabb (8,43%). Hasonloan igen alacsony aranyban (3,18%) fordulnak

el6 a gondozottak kozott folyamatos apolast igényl6 agyban fekvok.

Szabadidd, foglalkoztatas

A bentlakasos intézményeknek feladatuk a mentalhigiénés ellatas biztositasanak keretein beliil
mindent megtenni a lakok testi-lelki aktivitdsanak fenntartdsa és megdrzése érdekében.
Ezt szolgaljak a szellemi, szérakoztato, kulturalis programok, valamint az aktivitast segitd

fizikai tevékenységek.

Kettd kivételével az 6sszes intézmény kitoltotte a szellemi, szorakoztatd és kulturalis
eseményekre, tevékenységekre vonatkozé kérdésblokkot. A tevékenységek nagyon valtozatos
képet mutatnak minden intézménynél, lathatd, hogy a kiilonb6z6 korosztalyok, a kiilonbozo
allapotu lakok bevondsa is cél. A tv-nézéstdl a szinjatszasig, a kiillonféle kreativitast igényld
foglalkozasokig terjed a szinskéla az intézmények 4ltal elénk tart palettan. Minden
intézményben fontos szerepe van a kdzos linnepeknek (vilagi €s egyhazi tinnepek, névnapi és
sziiletésnapi koszontések), amely a lakok tobbségének elfoglaltsagot ad, miisorkészitéstol a

dekoracio készitéséig.

Fizikai tevékenységre vonatkozo kérdéstlinkre hét intézmény nem valaszolt. A tobbi

intézményben torekszenek arra, hogy a lakok allapotanak megfeleld testmozgast biztositsak.

A bentlakasos intézmények segitik, szervezik a munkavégzésre képes ellatottak
foglalkoztatasat. Az adatbazisunkban szerepld intézmények koziil 51 valaszolt a
foglalkoztatassal kapcsolatos kérdésekre. Ezeknek 88,2%-aban (45 intézmény) van a lakoknak
lehetdségiik arra, hogy barmilyen munka jellegli tevékenységben részt vegyenek. A
foglalkoztatas lehet munkavégzési célu, terapias célu, képességfejlesztd, valamint képzési
célu. Azokban az intézményekben, ahol zajlik foglalkoztatas, kivétel nélkiil talalunk
munkavégzési célut. Terapias célu, képességfejlesztd foglalkoztatas az intézmények

84,4%-aban (38 intézmény) zajlik. Képzési célu foglalkoztatassal nem taladlkoztunk.
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Az intézmények 88,9%-dban (40 intézmény) zajlik olyan foglalkoztatds, melyért
munkajutalom jar. Tovabba 30 intézményben (66,7%) folyik kiils6 megbizd szdmara

munkavégzés, ezekeért kivétel nélkiil fizetés jar.

A valaszad6 51 intézmény adatai alapjan tudtuk megvizsgélni, hogy a lakok milyen ardnyban
képesek munkat végezni, €s ehhez képest hany 6 dolgozik ténylegesen. Az 51 intézményben
bentlakodk (7211 £6) 62,2%-a lenne képes munkavégzésre a kérddiv kitodltéi szerint, 41,9%-uk

rendszeres, 20,3%-uk pedig alkalmankénti munkara.

Ténylegesen a lakok 46,7 %-a végez valamilyen tipustit munkat, 33,9% rendszeresen, mig

12,8% alkalmanként.

A munkéra képes lakoknak 75,1%-a dolgozik.

2724 {6r6l gondoljadk tngy a valaszadok, hogy nem alkalmasak semmilyen tipust
munkavégzésre, am ténylegesen tobben nem végeznek semmilyen munkat, 6sszesen 3843 0.
Azaz van az intézményekben 1119 {6 (az 6sszes bentlako 15,5%-a), akik alkalmasak lennének

munkat végezni, am valamilyen okbol kifolydlag nem teszik.

Intézményenkénti bontasban megnézve, hogy a lakok hany szazaléka végez valamilyen jellegii
munkat, az deriil ki, hogy a vélaszadé 51 intézménybdl 4-ben (7,8%) egyetlen lakd sem
dolgozik. Azaz ténylegesen 47 intézményben végeznek munkat a lakok. A legalacsonyabb

arany 13,3%, a legmagasabb 100%, igaz, ilyen intézmény csak kettd akadt.

Erdekes képet kapunk, ha az ellatottak 1étszama tekintetében vizsgaljuk a munkat végzé lakok

aranyat.

Az a 4 intézmény, melyben egyetlen lakd sem dolgozik, kivétel nélkiil a 15-53 f0s
intézmények koziil vald (pontosan ezek 40%-a), s ugyancsak koztiik talaljuk az egyik olyan

intézményt is, ahol a valamennyi laké dolgozik (10%).

A masik olyan intézmény, melyben a lakok 100%-a dolgozik, az 54-100 fés csoportba
tartozik.
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A 100 16 feletti lakokat ellatdo intézmények esetében kivétel nélkiil dolgozik a lakok 13,3,

illetve ennél nagyobb, de a szazat meg nem halado6 szazaléka.

24. sz. tablazat

A munkdt végzo lakok ardanya az elldtottak szamdnak csoportositisaban

A lakék hany %-a dolgozik? .
Ellatottak szama Osszesen
0 13,3-41,3 | 41,4-62 | 62,1-94,3 100

int. szama 4 2 1 2 1 10
15-53 kozott

% 40 20 10 20 10 100
54-100 int. szama - 7 2 2 1 12
kozott % - 58,3 16,7 16,7 8,3 100
101-131 int. szama - 3 2 3 - 8
kozott % - 37,5 25 37,5 - 100
132-185 int. szima - 2 4 3 - 9
kozott % - 22,2 44 .4 33,3 - 100

int. szama - 3 8 1 - 12
186-720

% - 25 66,7 8,3 - 100
. int. szama 4 17 17 11 2 51
Osszesen

% 7,8 333 333 21,6 3,9 100

Az intézmények 62,3%-a (33 intézmény) jeldlte, hogy barmilyen jellegli akadalya van a lakok
munkavégzésének. A leggyakoribb ok (13 intézmény jelolte meg) az, hogy nincs az adott
telepiilésen, illetve az intézmény altal elérhetd tavolsagban olyan munkaltatd, akivel fel
lehetne venni a kapcsolatot. Hét intézmény esetében az jelent problémat, hogy bar van

munkaltaté a kérnyezetiikben, nem tudnak megegyezni vele.

Azok az intézmények, melyekben egyetlen lakdé sem dolgozik, ennek okat jorészt a lakok

motivalatlansagaban latjak, két intézmény esetében a lakok idds kora a f6 akadaly.

Osszességében 11 intézményben tekintik akadalynak, hogy a lakok nem kelléen motivaltak a

munkavégzésre.
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A kapcsolattartas lehetoségei, gyakorisaga

A pszichiatriai apolast, gondozast nyljté intézményekben €16k tobb mint a fele, 56,77%-a tart
kapcsolatot a csaladjaval. Ugyanakkor rendszeresen, havonta mindossze ennek kozel felét,
28,6%-4t latogatjak meg az intézményben. A lakoknak ennél még ennél alacsonyabb hanyada,
13,4%-a tolt huzamosabb 1d6t csaladja korében legalabb negyedévente. A lakok rendszeres
latogatottsdgaval megegyez0 azok aranya, akiket egy év leforgasa alatt egyszer sem latogattak
meg. Az adatok alapjan azt mondhatjuk, hogy az ellatottak jelentds része elszigetelten, a
korabbi kapcsolataitol elszakadva ¢l az intézményekben. Tudjuk, hogy az elemzett
intézmények szocialis jellegliek, tehat a bekeriilések indoka javarészt csaladi okokra
vezethetdk vissza, mégis talan érdemes lenne szorgalmazni a meglévd kapcsolatok erdsitését,

gyakoribba valasat, megkeresni ennek lehetséges eszkozeit.

A lakok csaladjukkal vald kapcsolattartasaban az orszagos atlaghoz képest 1ényegesen (kozel
10%-kal) magasabb ardnyokat Ko&zép-Magyarorszagon ¢és Nyugat-Dunantilon taldltunk,

legalacsonyabbakat, a Kozép-Dunantilon és Eszak-Magyarorszagon.

25. sz. tablazat

A lakok kapcsolatai regiondlis viszonylatban

A lakok hany | A lakék hany | A lakék hany
%-at %-ahoz nem %-a tolt
A lakok hany [latogatjak meg|  érkezett negyedévente
%-a tart legalabb latogaté az | huzamosabb
kapcsolatot egyszer elmilt egy idét
csaladdal? havonta? évben? csaladjanal?
Kozép-Magyarorsza
g % 66 52,6 15,2 7,2
Kozép-Dunantiil % 47,71 12,4 28,7 13,4
Nyugat-Dunantul % 66 34,6 253 20
Dél-Dunantil % 52,57 24,6 22,1 12,4
Eszak-Magyarorszé %
I 48,14 28,3 38,1 8,9
Eszak-Alféld % 60,09 30,2 32 14
Dél —-Alfold % 56,38 23,6 30,3 14,8
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Orszagos adatok % 56,77 28,6 28,2 13,4

A lakok latogatottsaga, illetve az, hogy a lakok milyen ardnyban latogatjdk csaladjukat, jol
lathato Osszefliggést mutat azzal, hogy az intézmény milyen tipusu telepiilésen helyezkedik el.
A fOvarosban és a megyei jogu varosokban élnek legmagasabb ardnyban azok a gondozottak,
akik csalddjukkal tartjak a kapcsolatot (67, 5-75,2%), Oket latogatjak legmagasabb ardnyban
(60-46,4%), s legalacsonyabb aranyban fordulnak eld olyanok, akiket a felmérést megel6z6
évben egyszer sem latogattak meg (7,5-25%). A kisebb telepiiléseken, a varosokban,
nagykozségekben, kozségekben mar 1ényegesen alacsonyabb azok aranya, akik tartjak a
kapcsolatot csaladjukkal (51,1-58,6%), illetve rendszeresen latogatjak Oket (23,7-33,8%).
Kozottiik megnd azok aranya, akikhez az el6z6 évben nem érkezett latogatd (25,7%-30,7%).
A csaladjuknal huzamosabb 1d6t eltoltok aranya némiképp eltér az el6z6 trendtdl annyiban,
hogy a fovarosi intézmények lakdinak ardnya ebben a dimenzidban a legalacsonyabb (7%),
ugyanakkor az Gsszes tobbi telepiiléstipusnal lathatjuk, hogy minél kisebb a telepiilés, annal

kevésbé aktiv a csaladi, szocialis kapcsolatrendszer.

26. sz. tablazat

A lakok latogatasi alkalmai a telepiiléstipusok viszonylatiban

A lakoék hany | A lakék hany | A lakék hany
%-at %-hoz nem %-a tolt

Lakék hany [latogatjak meg| érkezett negyedévente

%-a tart legalabb latogat6 az | huzamosabb
kapcsolatot egyszer elmult egy idot

csaladdal? havonta? évben? csaladjanal?

févaros % 67,5 60 7,5 7

Megyei jogti viros | % 75.2 46,4 25 21,2
varos % 58,6 24,8 30,7 15,1
nagykozség % 56,7 338 25,7 12,7
kozség % 51,1 23,7 293 11,7
Orsz4gos adatok % 57,1 29 28 13,6

A kapcsolattartas formajat elemezve a valaszok két faktorba rendezddtek. Az elsében azok

szerepelnek, akiknek vannak csaladi €s barati kapcsolataik, rajuk jellemzo, hogy latogatjak
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Oket és/vagy 6k maguk is latogatjak csaladtagjaikat és/vagy levelezést folytatnak és/vagy
telefonos kapcsolatot apolnak. Az elsd faktor tagjai az 6sszes gondozott 67,27%-4t teszi ki. A
masodik faktorba azok keriiltek, akik gondnokukkal tartjdk a kapcsolatot, és csak veliik
legerésebben. Feltételezhetjiik, hogy 6k azok, akiknek egyaltalan nincsenek személyes csaladi
viszonyaik (a gondnokok ebben az esetben hivatidsos gondnokok), a faktorok igen erdteljes

sz¢éthuzasa ezt tAmasztja ala. Az apolds, gondozasban részesiilok 23,49%-at fedi le ez a faktor.

Az intézménybe valo bejutas, az intézménybél valo Kijutas

Az intézmények 69,8%-aban (37 intézmény) miikddik portaszolgalat, 20 intézményben
allando, azaz a hét minden napjan nullatol 24 6raig. Amennyiben nincs, illetve nem allandé a
portaszolgalat (16 intézmény esetében) az intézmény kapuja nyitva van, illetve a tavozé/
érkezd ki tudja nyitni. A masik leggyakoribb mod az, hogy az intézmény kapuja zarva van, de
jelezni lehet érkezésiinket, illetve tdvozasi szandékunkat. Egyetlen intézménybe csak eldzetes

megbesz¢lés alapjan lehet bejutni, illetve onnan kijutni.

Azon intézmények koziil, ahol nincs portaszolgalat, négy valaszolta, hogy nincs ra igény, a

tobbi esetében tulnyomodrészt a dontd ok, hogy nincsenek meg az anyagi feltételei.

Abban a 16 intézményen, melyekben nem allandé a portaszolgélat, szintén hasonld okok
dominalnak; 6t intézményben nincs ra igény, ahol pedig igény lenne ra, hianyoznak az anyagi,

személyi, targyi feltételek.

Bentlakéasos intézmények lakodinak joguk van ahhoz, hogy intézményen beliil €s intézményen
kiviil egyarant szabadon mozoghassanak, figyelemmel a sajat és a tarsaik nyugalmara,

biztonsagara.
Kivéancsiak voltunk arra, hogy a pszichidtriai betegek 4apoldst, gondozéast nyu;td

intézményeiben lakok mennyire tudnak élni ezzel a jogukkal, allapotuk mennyire engedi meg,

hogy az intézményt 6nalldan elhagyjak.
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Osszesen 48 intézmény vélaszolt az erre vonatkozo kérdésekre, 4m a vélaszadok adatai sem
hasznalhatok teljes mértékben, nem adnak minden esetben teljes informaciot. A valaszadé 48
intézmény 6586 lakojara vonatkozdan kaptunk valaszokat (6742-en laknak a valaszadd 48

intézményben, azaz 156 lakora vonatkozdan nincsenek adataink; ez a bentlakok 2,3%-a).

A lakok 58,4%-a képes elhagyni az intézményt 6nalldéan vagy kisérdvel, mig 41,6%-uk nem
szokott kijarni az intézménybdl, illetve ritkabban, mint félévente egyszer hagyja el az
intézményt. Az emlitett intézményekben 0Osszesen 2020 hatvandt éven felili lako él,
gyanithato, hogy az intézményt el nem hagyod lakok nagy részét 6k teszik ki. Ebben az esetben
feltételezhetjiik, hogy az intézmények egy részében tulajdonképpen fekvd betegek apolasa

folyik (ezt intézménylatogatasaink soran is tapasztaltuk).

27. sz. tablazat

Az intézményt elhagyni képes és nem képes lakok

Fé %
rendszeresen, 6nalléan kijar 1963 29,8
rendszeresen, onalléan kijar 739 11,2
rendszeresen kisérdvel kijar 400 6,1
alkalmanként kisérével kijar 746 11,3
nem jar ki 2738 41,6
Osszesen 6586 100

Kivancsiak voltunk, hogy azok a lakok, akik nem szoktak elhagyni az intézményt, miért nem
teszik ezt. A 2738 lako tobb mint fele fizikai allapota miatt nem képes elhagyni az intézményt,

42,8%-a mentalis allapota miatt, 6,4%-nal pedig Gsszetett okok jatszanak szerepet.

Az intézményenkénti bontasbol Kkitlinik, hogy a vélaszadd intézmények tobbségében,
68,75%-4ban (33 intézmény) a lakok kevesebb mint 50 %-a nem jar ki. Am 15 intézményben
50%- feletti ez az arany, sot olyan intézmények is vannak, ahol a lakoknak 1-2%-a tudja csak

elhagyni az intézményt.

Az ellatottak szdmat 6sszevetve az intézményt elhagyni nem képes lakok ardnyaval, az alabbi
érdekes képet kapjuk. A 15-53 {6t ellatd intézmények kozott talaljuk legnagyobb aranyban

azokat az intézményeket, melyekben a lakok kevesebb mint 25%- nem szokta elhagyni az
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intézményt, illetve ebben a csoportban a legnagyobb azoknak az intézményeknek az ardnya is,

melyekben a lakok tobb mint haromnegyede nem jar ki.

A tobb mint 185 {6t ellatd intézmények esetében szintén magas aranyban (36,4%) taldlunk
olyan intézményeket, ahol a lakok kevesebb mint 25%- nem hagyja el az intézményt, s szintén
ebben a csoportban a legmagasabb azon intézmények aranya, melyekben a lakok tobb mint

50%-a nem szokta elhagyni az intézményt.

Az 54-100 {6t ellatd intézmények estében a lakok tobb mint 50%-a nem tudja, nem szokta
elhagyni az intézményt, ez a legnagyobb ardnyban, Osszesen 36,4%-ukra (4 intézmény)

jellemzd.

A legalacsonyabb létszaml intézmények kivételével minden maés csoport esetében a

leggyakoribb vélasz az volt, hogy a lakok 25-49%-a nem szokta az intézményt elhagyni.

Gondnoksag

A 7385 apoléas-gondozasban részesiild ellatott koziil 6861 {6, vagyis az ellatottak 92,9%-a all
gondnoksag alatt. Koziiliikk 2974 6 (43,34%) cselekvoképességet korlatozo, 3773 6 (55%)
cselekvoképességet kizard, 114 16 (1,66%) ideiglenes gondnoksag alatt all.

A gondnokok személyét tekintve 3329 (48,52%) hivatdsos gondnok, mig 3532 (51,52%)

hozzatartozo1 gondnok.

Adataink alapjan 1068 alkalommal (az esetek 15,56 %-aban) tortént gondnokvaltas a 2002. év

folyaman.
Az elmult 6t évben a gondnoksagi fokozat mérséklésére 105 esetben (1,53%), a gondnoksag

megsziintetésére 38 esetben (0,55%), a gondnoksagi fokozat szigoritasara 51 esetben (0,74%)

kerult sor.
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A szakemberek véleménye alapjan minddssze 53 olyan ellatottat talaltunk, akik indokolatlanul
allnak gondnoksag alatt, és 87 olyan ellatottat, akik nem 4&llnak gondnoksag alatt, pedig

indokolt lenne.

A fentiek alapjan azt a kovetkeztetést vonhatjuk le, hogy az apolast, gondozast nyujto
intézményekbe keriil6 ellatottak szinte mindegyike valamilyen gondnoksagi fokozat alatt 4ll, s
hogy ezek megvaltoztatasa nagyon ritkdn, elenyész6é aranyban kovetkezik be. Ugyanakkor a
gondnokvaltasokat gyakorinak mondhatjuk, hiszen kozelitdleg minden hatodik esetben

eléfordult egy év leforgésa alatt.
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