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BMSZKI Szabolcs Átmeneti Szállás 

 

Szakmai beszámoló, 2025 

 

1. Az intézmény rövid bemutatása 

A Szabolcs Átmeneti Szállás 155 férőhelyen biztosít szociális- és egészségügyi ellátást 

hajléktalan személyeknek, 3 különböző részlegen. Az intézmény a Hősök tere 

szomszédságában található, tömegközlekedéssel nagyon jól megközelíthető, az épület teljes 

mértékben akadálymentesített.   

Az intézményben élők számára elérhetőek az alábbi szolgáltatások: 

-Az életvitelszerű tartózkodás lehetősége 24 órában  

-Szállás, tisztálkodás és zuhanyozás 

-Mosási és főzési lehetőség 

-Ételmelegítési lehetőség 

Az intézményben egészségügyi ellátás is működik, beleértve a háziorvosi ellátást és 24 órás 

ügyeletes orvos jelenlétét. Ez a szolgáltatás az ügyfelek egészségügyi szükségleteit segíti.  A 

komplex egészségügyi ellátást a BMSZKI szélesebb egészségügyi rendszerén belül biztosítják.  

Az átmeneti szállás térítésköteles, az intézményi térítési díj 290 Ft/nap (8 700–8 990 Ft/hó). A 

beköltözést követően egy havi kauciót is szükséges befizetni, aminek összege egy havi térítési 

díj. A személyi térítési díj az egészségügyi részlegeken (lábadozó, fekvőbeteg ellátás) 0 Ft. 

A férőhelyek korlátozott száma miatt gyakori a várakozási lista, így nem minden jelentkező tud 

azonnal beköltözni. A szolgáltatások célja nemcsak a biztonságos éjszakai tartózkodás, hanem 

a tartós elhelyezés elősegítése, az egészségi állapot javítása. 

Átmeneti szállás részleg 

Az átmeneti szállás részlegen idős vagy egészségi állapotuk miatt a munkaerőpiacon 

érvényesülni már nem képes emberek ellátása zajlik 64 férőhelyen (november 1-től június 30-

ig egy 6 ágyas szobát a lábadozó bővítésére átad, ilyenkor 58 férőhely elérhető). 

Az átmeneti szállásra három módon kerülhetnek felvételre ügyfelek: a központi FET1-en 

keresztül; a BMSZKI más telephelyeiről belső áthelyezéssel; vagy az egészségügyi 

                                                           
1 A BMSZKI Felvételt Előkészítő Csoportja, ahol a hajléktalan helyzetű emberek jelentkezni tudnak a BMSZKI 
átmeneti szállásaira. Itt elkészül az ügyfelek „profilja”, ami alapján felvételre kerülnek a megfelelő 
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részlegekről az orvosok javaslatára, az intézmény szakmai vezetőjének irányítása mellett belső 

átköltözéssel.  

A belső átköltözések rendszerének kialakításával sikerült olyan együttműködést megvalósítani 

az egészségügyi részlegekkel, amely biztosítja a gyors reagálást olyan esetekben, amikor egy 

átmeneti részlegen tartózkodó ügyfél egészségi állapota hirtelen leromlik. A részlegre való 

beköltözéseknél a „zipzár” elvet alkalmazzuk, tehát lehetőség szerint egy személy a központi 

FET irányítása mellett, míg egy fő a házon belüli egészségügyi részlegekről költözik az első 

emeleti átmeneti szálló részre. 

Az átmeneti szálláson 3 szociális munkatárs végez egyéni esetkezelést napi 8 órában. Ők 

támogatják az ügyfeleket lakhatási problémáik megoldásában, jövedelemszerzésben és más, 

egyedi nehézségeik kezelésében. Az esetkezelés során leggyakrabban előforduló 

problémakörök az egészségügyi ellátáshoz való hozzájutás segítése, adósságok rendezésében 

való segítségnyújtás, családi kapcsolatok javulásának előmozdítása, kapcsolattartás elősegítése, 

illetve a jövedelmekre való jogosultságok intézésében való segítségnyújtás (öregségi nyugdíj, 

rokkantsági-, rehabilitációs ellátás, időskorúak járadéka, egészségkárosodási és 

gyermekfelügyeleti támogatás, fogyatékossági támogatás). 

A részlegen napi 24 órában ügyeletes segítő munkatárs van jelen. Az ügyeletes segítők feladata 

támogatni az ügyfelek személyi- és környezeti higiénéjének rendben tartásában, biztosítani az 

intézmény által nyújtott szolgáltatásokhoz való hozzáférést. Célunk, hogy az ügyfelek számára 

segítséget nyújtsunk, ezzel is erősítve a képességüket az önálló életre. 

Járóbeteg ellátás - Lábadozó 

A Szabolcs Átmeneti Szálláson belül működik a lábadozó részleg, ahol 18 személy (november 

1.- június 30-ig 26 fő) részére biztosítunk szállást. Az ellátás főleg hajléktalan helyzetű nők 

számára nyújt szolgáltatásokat, de igény szerint egy szobában/kórteremben férfi ügyfelek is 

helyet kaphatnak orvosi javaslat alapján. 

Az itt ellátott ügyfelek jelentős része olyan közterületen vagy éjjeli menedékhelyen élő 

hajléktalan személy, akinek egészségi állapota átmeneti időre leromlott (pl. rüh, tetű, kisebb 

fagyások, sebek, végtagtörés stb.). Gyakori azok átmeneti ellátása is, akik más intézményben 

(éjjeli menedékhely, átmeneti szállás) élnek és kórházba kerülnek, azonban a kórházi elbocsátás 

után még nem képesek teljesen önállóan ellátni magukat. Ők felgyógyulásuk után az eredeti 

intézménybe már egészségesen, önellátási képességüket visszanyerve térhetnek vissza.   

                                                           
intézményekbe. A Szabolcs Átmeneti Szállásra a mozgásukban korlátozott és / vagy idős és / vagy krónikus beteg 
személyek kerülnek felvételre. 
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A lábadozón hétköznapokon 8 órában egy szociális munkatárs dolgozik. 

Fekvőbeteg ellátás – Ápolási osztály, krónikus belgyógyászat 

A Szabolcs utcai intézményben két részlegen zajlik fekvőbeteg ellátás. A krónikus 

belgyógyászati osztályon 50, míg az ápolási osztályon 23 ágyon súlyos, akár önellátásra sem 

képes állapotban lévő embereket fogadunk. 

Elsősorban kórházak aktív osztályairól kerülnek ide olyan hajléktalan emberek, akik 

önmagukat egészségi állapotuk miatt biztonsággal ellátni nem képesek, így az átmeneti 

szállások és az éjjeli menedékhelyek sem tudják őket fogadni. Amennyiben a BMSZKI más 

telephelyén jogviszonnyal rendelkező ügyfél egészségi állapota megromlik és az ellátása 

nehézséget okoz, ő belső áthelyezéssel kerülhet ide. Az osztályra való felvétel az Egészségügyi 

Szolgálat munkatársain keresztül történik. 

Ezeken a részlegeken olyan krónikus beteg emberek ellátása zajlik, akik akut orvosi 

beavatkozásra nem szorulnak, ám állapotuk folyamatos egészségügyi kontroll alatt tartása 

fontos. Önellátásra legtöbbjük nem képes, így a nővérek segítséget nyújtanak számukra a 

mindennapi teendőkben (étkezés, tisztálkodás stb.) is. Minden ügyfél részesül személyes 

szociális munkában. A krónikus belgyógyászaton 2 szociális munkatárs, az ápolási osztályon 1 

szociális munka BA abszolutóriumot szerzett segítő látja el ezt a feladatot hétköznaponként 8 

órában. Ügyfeleink – betegségeik miatt - sokszor életük utolsó napjait töltik az intézményben, 

ami fokozott mentális terhelésnek teszi ki az intézmény dolgozóit.  

Fontos kiemelni, hogy az épületben 2024-ben jelentős felújítási munkálatok kezdődtek, melyek 

2025-ben is folytatódtak. Az intézmény teljeskörű festése mellett azokon a helyeken, ahol a 

padozat folytonossága nem volt megfelelő, linóleumcsere történt. Az ügyfelek által lakott 

folyosókat klimatizáltuk, ami jelentősen növeli az ott lakók és dolgozók komfortérzetét.  

2. Az ügyfélkör jellemzői 
A Szabolcs Átmeneti Szállásra 2025-ben 339 fő költözött be, számukra nyújtott segítséget 

lakhatásukban, egészségi állapotuk fenntartásában, javításában az intézmény. Ezen kívül 37 

személy számára az egészségügyi részlegen úgy biztosítottuk az ellátást, hogy intézményi 

jogviszonyuk másik BMSzKI intézményben van, csak átmeneti orvosi ellátásra volt szükségük. 

Önellátási képességük visszanyerése után visszaköltözhettek az intézményükbe. 
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A beköltözések részlegek szerinti eloszlása azonos maradt a korábbi évekéhez. A fekvőbeteg 

ellátásba felvettek száma a legmagasabb (232), ezt követi a lábadozó (76), majd az átmeneti 

szállás (31). Tekintettel arra, hogy a fekvőbeteg ellátás 73, a lábadozó 18, az átmeneti pedig 64 

ágyon biztosít ellátást, ezek a számok nem arányosan tükrözik a részlegeken történő 

lakómozgásokat. A fluktuáció a lábadozón volt a legmagasabb (4,2), ezután a fekvőbeteg 

ellátásban (3,1), majd az átmeneti szálláson (0,5). Míg a lábadozó és átmeneti szállás 

beköltözőinek száma nagyságrendileg nem változott, a fekvőbeteg osztályokon történő 

elhelyezések száma több mint megkétszereződött. Ennek részben az az oka, hogy 2024-ben az 

emeleten festés zajlott, emiatt több hónapig alacsonyabb létszámmal üzemeltek az osztályok, 

azonban fontos észrevenni, hogy évről évre egyre rosszabb egészségügyi állapotban vannak a 

hajléktalan helyzetbe kerülő személyek, amire intézményesült válasz országos szinten továbbra 

sem alakult ki. 
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Az intézménybe költözők életkor szerinti megoszlása az elmúlt években nem változott 

jelentősen, a 2025-ös évben lemagasabb számban az 55-64 éves korosztályt láttunk el (132 fő), 

a korábbi évekhez hasonlóan. Ezt követték az 65-74 évesek (97 fő), illetve a 45-54 évesek (70 

fő). Az aktív korú lakók nagy számát az indokolja, hogy a hajléktalan személyek jelentős 

részének életét – sokszor életkörülményeik és életmódjuk következményeként – már fiatalabb 

korban is súlyos egészségügyi problémák jellemzik. Ügyfeleink egészségi állapota csak nagyon 

ritkán engedi meg, hogy a munkaerőpiac valós megoldás lehessen számukra, emiatt az 

jövedelmük valamilyen jövedelempótló pénzbeli ellátás (aktív korúak ellátása, rokkantsági 

ellátás, fogyatékossági támogatás, stb). Fontos kiemelni, hogy magas a nyugdíjas korú 

ügyfeleink száma, 75 év felett 13 személy költözött az intézménybe. 

 

2025-ben összesen 342 ügyfelünk jogviszonyát zártuk le a Szabolcs Átmeneti Szálláson, vagyis 

a tavalyihoz képest (218) több mint 130-al többen távoztak az intézményből.  

A legmagasabb az ismeretlen helyre távozók száma (93). Ennek magyarázatának azt tartjuk, 

hogy az egészségügyi részlegekre érkező lakók gyakran életvitelszerűen közterületen éltek, 

számukra az intézményi szabályok és körülmények elfogadása, valamint az azokhoz való 

alkalmazkodás különösen nehézséget jelent. Évről évre előfordul, hogy engedélyt kérnek 

kimenőre– az egészségügyi részlegeken, lábadozón ez feltétele az intézmény elhagyásának – 

és onnan nem térnek vissza, vagy előre bejelentett módon, önként távoznak és 

„visszaköltöznek” az utcára, majd időről időre ismételten ellátásba kerülnek a Szabolcs 

Átmeneti Szállás valamely részlegére hosszabb, rövidebb időre.  

Második legmagasabb számban (81) éjjeli menedékhelyre távoztak ügyfeleink, aminek oka, 

hogy az egészségügyi részlegekre nagyon nagy igény van a hajléktalan- és a kórházi 

ellátórendszerben, emiatt az ellátás és az egészségi állapot stabilizálása után a gyors 
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továbblépés megoldására van szükség. Ilyenkor előre egyeztetett módon – akár egy nagyobb 

szükségben lévő ügyfél fogadóintézményből való felvétele mellett – távoztatjuk ellátott 

ügyfeleinket. 

Sajnos 2025-ben is nagyon magas volt azon esetek száma, amelyek az ügyfeleink 

elhalálozásával végződtek. Ebben az évben 42 ügyfelünk veszítette életét intézményünkben, 

ami tovább erősíti elkötelezettségünket abban, hogy a Szabolcs Átmeneti Szállás egy része 

hospice ellátásként üzemeljen.  

Idősek otthonába 2025-ben 30 ügyfelünk költözhetett be. Bár ez a szám az elmúlt években volt 

már magasabb is, továbbra is az intézmény sikerének értékeljük, hogy ennyi embert tartós 

bentlakásos intézménybe tudtunk távoztatni. Ezzel együtt a Szabolcs Átmeneti Szálláson lakó 

ügyfelek számára – szinte kivétel nélkül – nincs más tartós megoldás a lakhatásuk biztosítására. 

28 ügyfelünket távoztattuk másik átmeneti szállásra, ami azt jelenti, hogy önellátási képességük 

olyan szintre jutott, hogy vállalni tudták, akár nem akadálymentesített intézményben is további 

tartózkodásukat. 36 ügyfél távozott kórházba, vagyis ennyi ember ellátását nem tudtuk már 

biztonsággal megoldani az intézményben. 

További siker, hogy 19 ügyfelünk, a családjukkal történő együttműködés keretében talált új 

otthonra, míg 8-an albérletbe és 5-en egyéb helyekre (munkásszállás, rehabilitáció) távoztak 

tőlünk. 

 

 

 

93

81

42
36

30 28
19

8 5

A Szabolcs Átmeneti Szállásról távozók száma, a 
kiköltözés helye szerint, 2025



7 
 

3. Szakmai munka a Szabolcs utcai intézményben 2025-ben 

Az éves szakmai munka ismertetése, áttekintése, értékelése 

A Szabolcs Átmeneti Szállás a 2025. évben az idős, mozgásukban korlátozott hajléktalan 

ügyfelek ellátását kiemelt szakmai feladatként kezelte, az igényekhez igazodó férőhelyek 

biztosításával. 

 Az intézmény célja az ügyfeleink lakhatási helyzetének átmeneti stabilizálása volt, valamint 

az alapvető szükségletek folyamatos biztosítása, különös tekintettel az egészségi állapot 

megőrzésére és a családi, illetve társas kapcsolatok fenntartásának támogatására. A lakhatási 

szolgáltatáson túl az intézmény olyan szakmai programokat és egyéni támogatási formákat 

alkalmazott, amelyek elősegítették az ügyfelek szociális és pszichoszociális állapotának 

javítását, valamint az önálló életvitel fenntartását. Az intézményi férőhelyek megfeleltek a 

jogszabályban előírt tárgyi és személyi feltételeknek, biztosítva ügyfeleink számára a 

biztonságos, nyugodt pihenést és a védett környezetet. Az ellátási tevékenység során az 

intézmény folyamatosan törekedett a szolgáltatások minőségének fenntartására, valamint az 

ügyfeleink egyéni szükségleteihez igazodó szakmai munka megvalósítására. 

A BMSZKI Szabolcs utcai Hajléktalanok Átmeneti Szállása 2025-ben olyan szakmai célokat 

fogalmazott meg, amelyek szervesen illeszkednek a hajléktalan idős, mozgásukban korlátozott 

ügyfeleink aktuális kihívásaihoz, valamint komplex szükségleteihez. Az év során kiemelt 

figyelmet fordítottunk a szolgáltatások minőségének javítására, az ellátási környezet 

korszerűsítésére, valamint a szakmaközi együttműködések erősítésére. A meghatározott célok 

megvalósítása egyaránt szolgálta az ügyfelek életminőségének javítását, a szociális munka 

hatékonyságának növelését, illetve az intézmény hosszú távú szakmai fejlődését. 

Szakmaközi kapcsolatok fejlesztése – egészségügyi és szociális együttműködések 

Kiemelt figyelmet fordítottunk a szakmaközi együttműködések fejlesztésére, az egészségügyi 

és a szociális team szereplőivel való kapcsolattartás erősítésére. Az ügyfelek komplex 

szükségletei – különösen a krónikus betegségek, mentális problémák és addikciók jelenléte – 

indokolttá teszik az összehangolt, multidiszciplináris megközelítést. 

A kapcsolatok elmélyítése javította az ellátottak egészségügyi- és szociális ellátáshoz való 

hozzáférését, elősegítette az információáramlást a különböző szakemberek között, valamint 

támogatta az egyéni gondozási tervek hatékonyabb megvalósítását. A rendszeres szakmai 

egyeztetések és együttműködések hozzájárultak ahhoz, hogy az ellátás személyre szabottabbá 

és eredményesebbé váljon. 
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Szociális és mentálhigiénés segítségnyújtás 

Az intézményben megvalósuló szociális esetkezelés az idős ügyfelekkel összetett szakmai 

feladat, mivel az időskorhoz gyakran társulnak komplex egészségügyi, mentális és szociális 

problémák. Pszichológus végzettségű kollégánk egyéni pszichológiai tanácsadást folytatott az 

év során, melyre a szociális munkások, az egészségügyi dolgozók javasolhattak ügyfeleket, de 

egyénileg is megkereshették lakóink a kollégát. 

A szakmai tevékenységünk során kiemelt célként jelent meg az ügyfeleink átfogó, 

szükségleteikhez igazodó támogatása, amely nemcsak a mindennapi életvitel biztonságát és a 

méltóság megőrzését szolgálta, hanem hozzájárult az időskorral járó kiszolgáltatottság 

csökkentéséhez is. Ennek keretében törekedtünk arra, hogy az ügyfelek számára érthető és 

reális módon bemutassuk a rendelkezésre álló tartós elhelyezési lehetőségeket, és aktívan 

támogassuk őket az idősotthoni elhelyezés előkészítésében, az ehhez kapcsolódó döntések 

meghozatalában, valamint az adminisztratív és szervezési folyamatok lebonyolításában. 

Az esetkezelés kezdetén részletes szükségletfelmérés történik, amely kiterjed az ügyfelek 

egészségi állapotára, mentális helyzetére, szociális kapcsolataira, jövedelmi és lakhatási 

körülményeire. Ez lehetővé teszi a valós problémák azonosítását, a beavatkozások priorizálását, 

valamint azt, hogy az ügyfelek saját helyzetüket átláthatóbb módon értelmezzék. 

A feltárt szükségletek alapján egyéni gondozási tervek készültek, amelyek meghatározták a 

rövid- és hosszú távú célokat, valamint a megvalósításhoz szükséges lépéseket. A tervezett, 

strukturált együttműködés növelte az ügyfelek biztonságérzetét, kiszámíthatóságot teremtett, és 

erősítette a motivációt a változás irányába. 

A problémák mellett hangsúlyt kapott az ügyfelek meglévő képességeinek, tapasztalatainak és 

erőforrásainak feltérképezése. Ez hozzájárult az önértékelés javulásához, az önállóság 

megőrzéséhez, valamint az aktívabb részvételhez a saját életüket érintő döntésekben. 

Intézményközi együttműködés társintézményekkel 

Munkatársaink az elmúlt évben is aktív kapcsolatot tartottak fenn egészségügyi-, jogi- és 

szociális ellátórendszeri szereplőkkel, hatóságokkal és közvetítő szerepet vállaltak az ügyfelek 

érdekében is. Ez javította az ügyfelek jogosultságokhoz való hozzáférését, csökkentette az 

ügyintézéssel járó terheket, és segítette őket abban, hogy a szükséges szolgáltatásokat 

ténylegesen igénybe tudják venni. 
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Közösségi tevékenységek 

2025-ben 4 alkalommal szerveztünk bográcsozást az intézmény udvarán, ahol az ügyfelek és 

kollégák vegyes csoportokban, közösen főztek. Rendszeresen volt filmklub, illetve a nagy 

érdeklődésre való tekintettel sportesemények vetítése is.  

A közösségi programok nemcsak az ügyfelek szubjektív jóllétére voltak pozitív hatással, hanem 

az intézmény mindennapi működésében is érzékelhető változásokat eredményeztek, amelyek a 

közösségi együttélés minőségének javulásában és a segítő munka hatékonyságának 

növekedésében is megmutatkoztak. 

A rendszeresen szervezett csoportos foglalkozások és közösségi események következtében 

növekedett a programokon aktívan részt vevő ügyfeleink száma, valamint csökkent a passzív, 

izolálódó magatartásformák előfordulása.  

A közösségi programok során megfigyelhető volt a szociális készségek fejlődése, különösen a 

kommunikáció, az együttműködés és a konfliktuskezelés területén. A segítők és esetkezelők 

visszajelzései alapján csökkent az együttélésből fakadó konfliktusok száma és intenzitása, 

valamint javult az ügyfelek szabálykövető magatartása és egymás iránti toleranciája. Az 

ügyfelek egyre nagyobb arányban vállaltak aktív szerepet a közösségi tevékenységekben, ami 

az önbizalom és a felelősségvállalás erősödését jelezte. 

A lelki egészség megőrzése szempontjából a közösségi programok preventív hatása is 

mérhetően megjelent. Az esetkezelések és egyéni beszélgetések során csökkent a 

magányérzetre, hangulati labilitásra és kilátástalanságra utaló jelzések száma, valamint 

ritkábban volt szükség krízisintervencióra a közösségi programokban rendszeresen részt vevő 

ügyfelek körében. A csoporthoz tartozás, a közös élmények és a strukturált időtöltés 

hozzájárultak az érzelmi stabilitás fenntartásához, az intézményi lét elfogadásához és a pszichés 

terhelés csökkenéséhez. 
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4. Szakmai céljaink elérését segítő és hátráltató tényezők 
 

Erősség, lehetőség Leküzdendő akadályok 

 
 

Szabolcs ÁtmeneƟ  
Szálló 

Belső működés 

 Komplex, egyidejű szociális, 
egészségügyi, mentális 
segítségnyújtás   

 Gyógyszerelés megvalósítása az 
ÁtmeneƟ Szálló részen 

 Épület folyamatos 
modernizálása: klíma, festés, 
padló cseréje  

 Módszertani munkacsoport 
indulása a házon belüli 
folyamatok újra gondolása 
céljából 

 "Házon belüli" ügyfél áthelyezés 
nyújtoƩa előnyök: Egészségügyi 
részlegek - ÁtmeneƟ Szálló 
részleg közöƫ mobilitás 

 Kórházból történő felvételeknél 
hiányos iratokkal érkező 
fekvőbetegek 
(elnyúló ügyintézési idő) 

 Kiléptetési nehézségek: 
ügyfeleink többsége felépülésük 
esetén is önellátó képességük 
határán mozognak, csak védeƩ, 
akadálymentes környezetbe 
tudjuk őket kimozgatni 

 
 

BMSZKI  
felső vezetői  
kompetencia 

 Legnagyobb női Lábadozó szintű 
ellátás: férőhelyek száma: 18(+6 
fő nov.1-jún.30) 

 Direkt „ügyfélcsere” 
engedélyezése az egészségügyi 
részlegek és más átmeneƟ 
szállók ill. éjjeli menedékhelyek 
közöƩ, FET eljárás nélkül 
(fluktuáció gyorsítsa, BMSZKI-s 
ügyfelek ellátása) 

 TemaƟkus képzések szervezése 
az ügyintézési folyamatokról 

 FET protokoll átgondolása: 
szociális oƩhoni elhelyezést 
vállalók felvétele, ha mégsem 
vállalja jogviszonya felmondható 
legyen 

 Ágyi poloska helyzet javítása 

 Palliaơv ellátásban részesülők 
adminisztraơv terheinek 
csökkentése 

 
 

 
 

BMSZKI-n kívüli 
erőforrásokat is 

érintő  
folyamatok 

 Intenzív kapcsolatépítés a 
szociális oƩhonokkal 

 KapcsolaƟ háló ápolása a kórházi 
szociális munkás kollégákkal 

 „Pre-idősek oƩhoni” lakóegység 
indítása, fizető ügyfélkörrel (a 
financiális előnyökön túl az 
ügyfeleinket is jobban 
felkészíthetnénk a szociális 
oƩhoni életre) 

 Nincs elég védeƩ és 
akadálymentes férőhely / szint / 
szoba a hajléktalan-ellátásban 

 A budapesƟ szociális oƩhonokba 
a várakozás több év 

 Alacsony jövedelemmel a vidéki 
oƩhonokba is nagyon lassú a 
bekerülés 

 Pszichiátriai betegek oƩhonba 
helyezése megoldhatatlan 
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5. Szakmai team, belső és külső együttműködések, kapcsolatok 

A Szabolcs Átmeneti Szállás teamje 1 fő ellátási egységvezető, 1 fő szakmai vezető, 8 fő 

szociális munkatárs, 8 fő segítő és 9 fős üzemeltetési személyzetből áll.  

Belső kapcsolatok 

Az intézményben dolgozó szociális- és egészségügyi személyzet együtt dolgozik a lakók 

problémáinak megoldásán. Az idős, önellátási képességüket részben elveszített hajléktalan 

ügyfelekkel foglalkozó szociális szakemberek pszichés és érzelmi terhelése jelentős, sok 

esetben részleges vagy kevés sikerélményt adó, egyéni szakmai felelősséggel, komoly stresszel 

járó munkakörökben dolgoznak. A team tagjai jól meghatározott szerepeket és feladatokat 

vállalnak el, ami segít abban, hogy a feladatokat hatékonyan és szakszerűen végezzék el. 

Mindenki hozzájárul a közös célhoz, hogy a lakók életminősége javuljon. A szakmai munka 

eszközeként használt esetmegbeszélő alkalmak szervezése és lebonyolítása a szakmai vezető 

feladata. Az esetmegbeszélők a Szabolcs utcai intézményben havi rendszerességgel tartott 

megbeszélések, melynek során a munkatársaink közösen beszélik meg az esetvezetéssel 

kapcsolatos problémákat, az érzelmi-indulati jelenségek feldolgozásával. A csoportbölcsesség 

elve alapján az esetkezelő kollegák különböző szemszögből megközelítve láthatják a csoportot.  

A szakmai vezető irányítása mellett történnek meg a részlegek közötti belső átköltözések az 

ügyfelek egészségi állapotának változásával. A team munkájában jelen vannak az egészségügyi 

részlegek képviselői, valamint a szociális területen dolgozó kollégák is. Az együttműködés nem 

kizárólag az elhelyezési lehetőségek feltérképezésére irányul, hanem teret ad azoknak a 

szakmai egyeztetéseknek is, amelyek során közösen mérlegeljük, hogy egy adott ellátott 

számára mikor és milyen típusú ellátás lenne a leginkább megfelelő. 

Ezek az alkalmak hozzájárulnak ahhoz, hogy: 

 időben felismerjük az ellátási szükségletek változását, 

 elkerüljük a túl hosszú, indokolatlan krónikus osztályos tartózkodást, 

 és az ellátottak érdekeit szem előtt tartva közösen alakítsuk ki a továbblépés 

lehetőségeit. 

Az együttműködés fejlesztése érdekében a szakmai vezető szervezésében havonta szakmaközi 

esetmegbeszélő alkalmakat szervezünk. A szociális és egészségügyi segítségnyújtás szépsége 

nem tudja ellensúlyozni a nehézségeket, ezért a segítő szakmákban fokozott a kiégés kockázata, 

aminek csökkentése az alkalmak egyik célja. A szakmaközi esetmegbeszélés újszerűsége abban 

rejlik, hogy nem csupán a különböző szakterületeken – egészségügyi és szociális - dolgozó 

szakemberek találkozását teszi lehetővé, hanem esetek kapcsán valódi együttműködésre, közös 
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gondolkodásra, tényleges problémafeltárásra és problémakezelésre kerül sor. Közös szakmai 

nyelv kialakítására nyílik lehetőség, új látásmódok és jó gyakorlatok születhetnek, szakmaközi 

ellentétek oldódhatnak fel. A résztvevők lehetőséget kapnak arra, hogy megtalálják, kialakítsák 

saját válaszaikat, hiszen a csoportfolyamatban mindenki aktívan vesz részt, személyes és 

szakmai elkötelezettsége alapján. A szakmaközi esetmegbeszélés fókuszában az egyéni és 

szakmai kompetenciák növelése kiemelt jelentőségű.  

A szakmai vezető szervezésében idősügyi műhely is havi rendszerességgel megtartásra került, 

ahol a Szabolcs Átmenetin dolgozó munkatársakon kívül a BMSZKI más telephelyein dolgozó 

szakemberek is nagy számban vettek részt az év során. A szakmai műhely célja, hogy segítséget 

nyújtson az idős hajléktalan emberek körében végzett szociális segítő munkához, a jó 

gyakorlatok összegyűjtésével, az új megoldások bemutatásával. Ezeken az alkalmakon 

különböző témákban osztjuk meg egymással tapasztalatainkat, élményeinket, ezen kívül 

meghívott szakértők tartanak hasznos előadásokat az idős, hajléktalan helyzetű emberek jobb 

ellátása érdekében. A tervezett tematikus alkalmak gyakorlati segítséget jelentenek az idős 

ügyfelekkel végzett szociális és mentálhigiénés munkában.  

Külső kapcsolatok  

A külső együttműködések során az átmeneti szállás más helyi, regionális vagy országos 

szervezetekkel és hatóságokkal dolgozik együtt. Az orvosi ellátás biztosításához 

elengedhetetlen az egészségügyi intézményekkel való szoros kapcsolat. A szociális esetkezelés 

során munkatársaink a Szabolcs utcai egészségügyi szolgálat képviselői mellett gyakran 

dolgoznak együtt a helyi kórházakkal, klinikákkal és pszichiátriai osztályokkal, hogy szükség 

esetén gyors orvosi ellátást biztosítsanak a lakóink számára. A civil szervezetek, mint a karitatív 

alapítványok, helyi segítő csoportok, vallási közösségek, az elmúlt évben is segítették az 

intézményt adományokkal, étkezéssel, ruházattal, valamint önkéntes munkával. Ezen kívül 

rendszeres és alkalmi pénzadományokat is kaptunk magánszemélyektől, melyeket az 

intézmény adományszámlájára fizettek be. A Bárka Baptista Gyülekezettől ezévben is több 

alkalommal kaptunk pénzadományt, melyből élelmiszert tudtunk vásárolni, illetve egy 

szárítógépet, amivel a ruhák fertőtlenítését tudjuk hatékonyan végezni. Ezen kívül egy ipari 

gőztisztítót, ami az ágyi poloska elleni küzdelemben segít az ágyak tisztításában és egy 

ózongenerátort, a szobák levegőjének fertőtlenítéséhez. 

A Pünkösdi Egyház Kórházmissziója képviseletében 1 fő kórházmisszióért felelős lelkész és 

változó számú segítő csapata havonta egyszer, illetve egyházi ünnepekhez kapcsolódóan a 

krónikus részlegen zenés/áhítatos bibliaórát tartanak.  
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Az Üdvhadsereg Terézvárosi Gyülekezete képviseletében a lelkész, a felesége és 3 fős missziós 

csoport hetente, illetve egyházi ünnepekhez kapcsolódóan istentiszteletet tartanak. A 

lelkigondozói csoport hetente ágy melletti segítő beszélgetéssel támogatja a krónikus részlegen 

lakó nehezített mozgású vagy mozgásképtelen ügyfeleket.  

A Fővárosi Önkormányzat Idősek Otthonaival folyamatos kapcsolatban állunk hajléktalan 

helyzetben élő ügyfeleink elhelyezése érdekében. A Szabolcs utcai szakmai team 

intézménylátogatásokon vett részt, ahol azon túl, hogy személyesen is jobban megismerhettük 

egymást, ügyfeleink elhelyezésével kapcsolatban is sok új és hasznos információhoz jutottunk.  

A kórházi szociális munkások rendszeresen részt vettek az idősügyi műhelyen, ahol munkánk 

metszéspontjairól tudtunk jó hangulatban egyeztetni. Az önkéntes tevékenység koordinálását a 

szakmai vezető végzi. 

6.  A 2026. évre vonatkozó munkaterv és szakmai elképzelések 

A 2026-os évre vonatkozó fejlesztések meghatározása kiemelkedően fontos ahhoz, hogy a 

szervezet hatékonyan működjön, alkalmazkodjon a változó környezethez, és kielégítse az 

ügyfelek, illetve a munkavállalók igényeit. A fejlesztések célja a munkavállalók motivációjának 

növelése, a szolgáltatások minőségének javítása, illetve a munkafolyamatok hatékonyságának 

növelése. A következő időszakban célunk a megkezdett folyamatok továbbfejlesztése és 

elmélyítése. A közösségi terek vonatkozásában a hangsúly a rendszeres, strukturált 

csoportprogramok bővítésén, valamint az ügyfelek aktívabb bevonásán lesz a programok 

tervezésébe és megvalósításába. Emellett tervezzük a mentálhigiénés és életvezetési 

támogatások további erősítését. A szakmaközi együttműködések terén célunk a meglévő 

kapcsolatok formalizálása, új partnerségek kialakítása, valamint közös szakmai programok és 

képzések megvalósítása az egészségügyi és szociális teamek szereplőivel. Hosszú távon ezek a 

fejlesztések hozzájárulnak ahhoz, hogy az intézmény még hatékonyabban tudjon reagálni az 

ügyfelek változó szükségleteire, és támogassa őket a biztonságos lakhatásban. 

Team fejlesztési elképzelések 

A BMSZKI Szabolcs utcai Hajléktalanok Átmeneti Szállásán működő szociális team 2026-ra 

vonatkozó fejlesztési elképzeléseinek középpontjában a szakmai munka minőségének további 

erősítése, a munkatársak kompetenciaérzésének növelése, valamint az intézmény szakmai 

beágyazottságának elmélyítése áll. A tervezett fejlesztések célja, hogy a szociális szakemberek 

felkészültsége, önbizalma és módszertani eszköztára tovább bővüljön, ezáltal a kliensekkel 

végzett munka hatékonyabbá és tudatosabbá váljon. 
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A team kiemelt figyelmet kíván fordítani a tudás- és készségalapú kompetenciaérzés 

erősítésére. Ennek keretében fontos cél, hogy a munkatársak saját szakmai szerepüket, 

döntéseiket és beavatkozásaikat tudatosabban, megalapozottabb szakmai önértékeléssel 

végezzék. A kompetenciaérzés növelése hozzájárul a kiégés megelőzéséhez, a munkatársi 

megtartáshoz, valamint a teamen belüli együttműködés és felelősségvállalás erősödéséhez. 

A fenti célok elérésének egyik alapvető eszköze a szakmai továbbképzések támogatása. A 

2026-os évben a team törekszik arra, hogy a munkatársak számára elérhetőek legyenek a 

szociális munka aktuális kihívásaira reagáló képzések, különös tekintettel a mentális egészség, 

a kríziskezelés, a traumainformált szemlélet, valamint a komplex esetkezelés területeire. A 

továbbképzéseken való részvétel nem csupán egyéni fejlődési lehetőségként, hanem az 

intézmény szakmai kapacitásának fejlesztéseként is értelmezhető. 

A 2026-os fejlesztési elképzelések fontos eleme továbbá a társzervezetekkel való szakmai 

kapcsolatok erősítése és fenntartása. Ennek érdekében a team rendszeres 

intézménylátogatások szervezését tervezi, amelyek lehetőséget biztosítanak a jó gyakorlatok 

megismerésére, a szakmai tapasztalatcserére, valamint az együttműködések elmélyítésére. A 

kapcsolattartás célja, hogy a kliensek ellátása során a szociális team minél hatékonyabban 

tudjon élni az intézményközi együttműködések adta lehetőségekkel. 

Összességében a 2026-os évre tervezett fejlesztések azt a célt szolgálják, hogy a Szabolcs utcai 

Hajléktalanok Átmeneti Szállásán működő szociális team szakmailag felkészült, reflektív és 

együttműködésre nyitott közösségként tudja ellátni feladatát, a kliensek szükségleteire 

érzékenyen és magas szakmai színvonalon. 

A szociális és egészségügyi team együttműködése kiemelkedő jelentőséggel bír a Szabolcs 

utcai intézményben. A két terület közötti szoros együttműködés elengedhetetlen a holisztikus, 

hatékony ellátás biztosításához, amely a lakók minden szükségletét figyelembe veszi, legyen 

szó fizikai, mentális vagy szociális támogatásról. Mivel a szociális munkások és az 

egészségügyi szakemberek más területeken dolgoznak, elengedhetetlen, hogy tiszteletben 

tartsák egymás szakterületét, és hatékonyan osszák meg az információkat anélkül, hogy 

átlépnék a másik terület kompetenciáját. 

Az esetmegbeszélők rendkívül fontos szerepet játszanak a szociális és egészségügyi 

szolgáltatásokban, különösen a Szabolcs utcai intézményben, ahol összetett, többdimenziós 

problémákkal küzdő idős ügyfelek élnek. Az esetmegbeszélők során a szociális és egészségügyi 

szakemberek, valamint más érintettek közösen értékelik egy-egy lakó helyzetét, és közösen 

dolgoznak ki megoldásokat, hogy a legjobb támogatást nyújthassák.  A szociális munkások 
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munkájának támogatása nemcsak az ő szakmai fejlődésüket szolgálja, hanem közvetlenül 

hozzájárul a lakók jólétéhez és a szolgáltatás minőségéhez is.  

A szakmai munkát dokumentáló nyilvántartás vezetésének folyamatos segítése, „Menedék-

oktatás” a kollégáknak is tervezett alkalom. A megfelelő dokumentáció nemcsak jogszabályi 

előírásoknak való megfelelést biztosít, hanem segít a szolgáltatás minőségének folyamatos 

nyomon követésében is. A dokumentáció átláthatóvá és követhetővé teszi a szociális munka 

minden aspektusát, és támogatja a döntéshozatalt, az esetkezelést és a fejlesztési folyamatokat. 

Az együttműködés elősegítése érdekében létrehoztunk olyan szakmai teameket, ahol a szociális 

munkások rendszeresen konzultálnak más szakterületek képviselőivel. Ez lehetőséget ad arra, 

hogy közösen dolgozzanak az ügyfelek problémáinak megoldásán, és segít a munka 

hatékonyságának növelésében. A belső képzési alkalmak folyamatos szervezése, a BMSZKI és 

egyéb képzési helyeken megszerzett elméleti tudás megosztása a teamben. 

A lakógyűlések szervezése a Szabolcs utcai intézményben különösen fontos szerepet játszik a 

közösségi érzés erősítésében, a lakók közötti szolidaritás fejlesztésében és a problémák közös 

kezelésében. Ezek a gyűlések lehetőséget adnak arra, hogy ügyfeleink megosszák 

véleményeiket, igényeiket, valamint, hogy közösen dolgozzanak ki megoldásokat a felmerülő 

problémákra. Emellett segíthetnek az intézmény működésének javításában és a közösségi 

szabályok kialakításában is. A korábbi évekhez képest gyakrabban, minden team utáni pénteken 

lakógyűlést tartunk, ahol átadjuk a legfrissebb információkat, tájékoztatjuk ügyfeleinket a 

változásokról, a közösségi programokról és ahol ők is visszajelezhetik kérdéseiket az 

intézményben dolgozók számára.  

A hajléktalan, mozgásukban korlátozott nők gyakran más kihívásokkal néznek szembe, mint a 

férfiak, ezért a számukra megfelelő környezet és támogatás kialakítása kulcsfontosságú. A női 

férőhelyek bővítése nemcsak a szállás kapacitásának növelését jelentette, hanem a nők számára 

biztonságosabb és támogatóbb környezet megteremtését is. A nők hajléktalansága különösen 

veszélyes lehet, mivel gyakran szembesülnek fizikai és szexuális zaklatással, erőszakkal. A női 

hajléktalanok számára kiemelten fontos a biztonságos, védett tér, ahol elkerülhetik a férfiak 

közvetlen közelét, amely sok esetben érzelmi és fizikai terhet jelent számukra, emiatt kijelölünk 

számukra egy külön folyosószakaszt. 

 A kollégák számára szervezett közös rekreáció célja a mentális feltöltődés és a munkából 

adódó pszichés terhelés csökkentése. A szociális területen végzett munka fokozott érzelmi 

igénybevétellel jár, ezért kiemelten fontos olyan alkalmak biztosítása, amelyek támogatják a 

stresszkezelést, a kiégés megelőzését és a munka–magánélet egyensúlyának fenntartását. 
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A közös rekreációs programok emellett hozzájárulnak a teamkohézió erősítéséhez, a bizalom 

és az együttműködés elmélyítéséhez, valamint a formális munkakapcsolatok oldottabb, 

támogatóbb közeggé alakításához. További cél, olyan kiegyensúlyozott, motivált és egymásra 

figyelő szakmai közösség fenntartása, amely hosszú távon képes magas színvonalon ellátni 

feladatait. További fontos cél a közös rekreáció az Egészségügyi Szolgálattal annak érdekében, 

hogy a szakmai munka továbbra is jó együttműködésben történjen.  

A 2025-ös év eredményei megerősítették, hogy a hajléktalanok átmeneti szállása nemcsak 

átmeneti menedéket, hanem egy fontos lépést jelenthet az idős hajléktalan ügyfelek tartós 

elhelyezési lehetőségének szervezésében és lebonyolításában. Az elkövetkező években 

folytatni kívánjuk a szakmai munka magas szintű megvalósítását, és minden erőnkkel azon 

leszünk, hogy a hajléktalan személyek számára tartósan támogató közösséget biztosítsunk. 

Az intézmény fizikai feltételeinek javítása 

Az intézmény működése során szerzett tapasztalatok, valamint az ellátottak és a szakmai 

dolgozók visszajelzései alapján indokolttá vált a fizikai környezet célzott fejlesztése, amely 

hozzájárulhat az ellátás minőségének javításához, az ellátottak életminőségének növeléséhez, 

valamint a szakmai munka hatékonyabb megvalósításához. 

A szobák és közös használatú helyiségek állapotának javítása kiemelt fejlesztési irányként 

jelenik meg. Ennek keretében indokolt a bútorzat részleges cseréje, az elhasználódott 

berendezési tárgyak pótlása. A komfortosabb lakókörnyezet hozzájárulhat az ellátottak 

biztonságérzetének növekedéséhez, az intézményi lét elfogadásához, valamint a feszültségek 

és konfliktusok csökkenéséhez. Az ügyfélkör összetételére tekintettel – különösen az idős, 

mozgásukban korlátozott személyek magas arányára – szükségessé válik az akadálymentesítés 

további fejlesztése. Ide tartozik a közlekedőterek biztonságosabbá tétele, kapaszkodók 

elhelyezése, csúszásmentes burkolatok alkalmazása, valamint a vizesblokkok részleges 

átalakítása. Ezek az intézkedések elősegítik az önállóbb életvitelt, csökkentik a balesetveszélyt, 

és tehermentesítik a gondozói feladatokat. 

A közösségi helyiségek használata és eszközellátottságának bővítése lehetőséget teremthet a 

közösségi programok hatékonyabb megvalósítására. A rugalmasan berendezhető terek, 

megfelelő ülőalkalmatosságok és foglalkozásokhoz szükséges eszközök biztosítása elősegíti az 

ellátottak aktív részvételét, erősíti a közösségi integrációt, és támogatja a mentális jóllét 

megőrzését. 

A fizikai feltételek javítása során hangsúlyt kell fektetni az épület állagmegóvására és a 

biztonságtechnikai elemek korszerűsítésére is. A zárható tárolók számának növelése, a 
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közlekedési útvonalak egyértelmű kijelölése, valamint a karbantartási hiányosságok folyamatos 

kezelése hozzájárul az ellátottak személyes biztonságérzetének erősítéséhez és az intézményi 

rend fenntartásához. 

 

Készítette: Krinyákné Híri Gabriella, szakmai vezető, Soós Péter, ellátási egységvezető és a 

Szabolcs Átmeneti Team 


