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Bevezetés

Az 1/2000. SZCSM rendelet 107. paragrafusa értelmében az &jjeli menedékhely lehetdséget
biztosit hajléktalan személyek részére éjszakai pihenésre, személyi tisztalkodasra, személyes
ruhdzat tisztitisara, étel melegitésére, étkezésre, a betegek -elkiilonitésére, kozosségi

egyiittlétre és 2020 ota az ellatando feladatok korét boviti az egyéni esetkezelés is.

Az ¢&jjeli menedékhely este, illetve éjszaka legalabb napi 14 orat tart nyitva. Az é&jjeli
menedékhely az eléforduld konfliktushelyzetek megel6zésére, illetve kezelésére a
nyitvatartasi idoben szakképzett munkaerdvel ligyeletet biztosit. A segitdi munka korébe
tartozik kiilonésen a szocidlis informacidok biztositasa, az ellatast igénybe vevo
jogosultsagaira vonatkozo tanacsadas, ligyintézés. és a mas szolgaltatdsokhoz valod hozzaférés

segitése.

Intézményiinket 12 honapnal nem régebbi tiidosziird igazolassal veheti igénybe barki, aki

betoltotte a 18. €letévét €s személyazonossagat igazolni tudja, valamint onellatasra képes.
Intézményiink bemutatasa

A Vaci Ejjeli Menedékhely és Nappali Melegedd a ,,Fiitott utca” program keretein beliil
kezdte meg mikodését, 2011. 12. 23-an. A program alapveté célja az volt, hogy a
kozteriileten életvitelszeriien €16k helyzetét javitsa, az ellatd-rendszerbe integralja dket azaltal,
hogy szamukra elfogadhatd mindségli, a specidlis sziikségleteiket kielégité ¢&jjeli

menedékhelyet nyit a Fovaros tertiletén.

A 2019.05.01.-én tortént profilvaltast kovetéen, pszichiatriai érintettségii és/vagy apolasi
sziikséglettel rendelkezé és/vagy mozgasaban korlatozott néi iigyfeleket fogad, foként

olyanokat, akiknek az elhelyezése mas mdédon nem oldhat6é meg.
Nem kis feladat egy ilyen Osszetett tigyfélkorrel dolgozni.

Intézményilink mitkdodése az iigyfélkorhoz igazodva atalakult. 24 6ras benntartézkodast
biztosit ¢és a nappali melegeddt is azon tigyfelek veszik igénybe, akik ¢éjszakaikat nalunk
toltik, igy miikodésiink inkabb hasonlit egy bentlakdsos intézményéhez, mint é&jjeli

menedékhelyhez.



Menedékhelyiink tartds elhelyezést biztosit, kutya kennelek is rendelkezésre allnak és az
épiiletet szép, zold kertes dvezet veszi koriil. 77 f6 befogadasara képes, alsé szintje akadaly-
mentesitett. Haldiban (1 db 3 agyas, 6 db 4 4gyas, 5 db 6 4gyas, 1 db 8 agyas, 1 db 9 4gyas)
nincsenek emeletes agyak és mindenkinek sajat szekrény hasznalatot biztosit. Az épiilet also
része akadalymentesitett, igy segédeszkdzzel vagy kerekesszékkel kozlekedo tigyfeleket is tud
fogadni. A széllora valo bekeriilést egy személyes beszélgetés eldzi meg, ahol a kollégak
felmérik az ligyfél egészségi és pszichés allapotat. Ennek célja, hogy pontosabb képet kapjunk

helyzetérdl és arrol, hogy az ligyfél az intézmény profiljaba illik e.

Szallonkon 3 agyat tartunk fenn rendszeresen az utcai szolgéalatok részére. Ezt a Menhely
Alapitvany diszpécser szolgalata koordinélja, az utcai szolgalatok ¢s intézményiink kozott. A
bekeriilést kovetden mindenkivel felvételi beszélgetés torténik annak érdekében, hogy
szallobnkon tudjon maradni, vagy szamara legmegfelelobb elhelyezési forma felé tudjuk

irdnyitani.

Ami hatranyként mondhato el, hogy a szall¢ teriiletileg a varos peremrészén helyezkedik el és
tgyfeleink megfogalmazasdban messze van a belvarostol. A kozlekedés megfeleld, egy
atszallassal elérhetd a nyugati péalyaudvar, mégis problémaként szoktdk megfogalmazni a

tavolsagot.

Intézménylinkben helyet kapott a IV. keriileti Renddrkapitanysag Korzeti Megbizott irodédja

is, melynek miitkodése meghirdetett, minden keriileti lakos szdmara elérhetd.
Ugyfelek

A profilvaltas félelmekkel és kihivasokkal teli idészak volt nem csak az ligyfelek, hanem a
kollégak ¢életében is. A szallo teljes mikodését meg kellett valtoztatni, U szabalyokat kellett

kialakitani, 0j szolgéltatasokat bevezetni, hogy igazodni tudjunk a megvaltozott tigyfélkorhoz.
Ugyfeleink dsszetétele ebben az évben sem viéltozott.

Egészségi ¢és mentalis allapotukat tekintve a pszichiatriai érintettségli ligyfelek aranya
magasabb a szallon, az apolasi sziikségletlieckhez képest. Sokaknak nincs betegségtudata,
elvesztették a kapcsolatot a valdsdggal ¢és a realitasérzékiik is megszlnt, igy az 6
megkozelitésiik, segitd szakemberhez irdnyitasuk sok energiat, tiirelmet igényelt és vannak,

akikhez az elmult évben sem tudtunk kozelebb kertilni.



Az épolési sziikséglettel rendelkezd tigyfelek alacsonyabb szamban vannak jelen az
intézményben, koziilik nétt a valamilyen segédeszkozzel kozlekeddk aranya és a hozzank
keriiléskor allapotuk rosszabb, mint az el6z6 évben bekoltozott ligyfeleké. Sok esetben fordult
eld, hogy az egyetlen segitség, amit nyujtani tudtunk szamukra, hogy elkisértiik 6ket utolso
Utjukra és velilk maradtunk, amig az intézmény keretein beliil megoldhaté volt. Ugy

gondolom ez nehéz teher a lakétarsaknak és a munkatarsaknak is.

Jellemz0 betegségeik:

- daganatos betegségek

- tiiddbetegségek: COPD, asztma

- cukorbetegség

- sziv és érrendszeri betegségek: magas vérnyomads, szivritmuszavar, trombdzis
- neurologiai és reumatologiai betegségek, mozgasszervi gondok

- uroldgiai, vizelettartasi probléma

- sebek, fagyasi sériilések, fekélyek

- demencia, pszichiatriai korképek

- alkoholizmus

Eletkorukat tekintve iigyfeleink 50%-a az aktiv korosztalyt képviseli, de az imént felsorolt

betegségek miatt munkaképtelen.
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Munkaerdpiacra vald visszajuttatisuk nem lehetséges, igy jovedelmi helyzetiik sokkal
rosszabb, mint a még dolgozni tudo, hasonld koru tarsaiké, amit az alabbi grafikon is jol

mutat.
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Nagyon magas a rokkantsagi ellatasban részesiilok, a segélybdl vagy jovedelem nélkiil €16k

aranya, ez is jOl mutatja egészségi, vagy épp mentalis allapotukat.

Az intézményben az elmult évben nétt azon ligyfelek szama, akik onerdbdl, vagy fizikai, vagy
mentalis korlataik miatt, nem tudtdk igénybe venni a tomegkozlekedést. Az O lgyeik,
vizsgalataik intézéséhez autot kellett igényelni, azonban sok esetben ezt nem tudta a BMSZKI
biztositani leterheltsége vagy a szallitasi idépont miatt. Ez megnehezitette a vizsgalati

idépontokon val6é megjelenést vagy az ligyintézéseket.

A szocialis munka nagy részét az orvosokkal valo egyiittmiikddés, a jovedelemszerzés és a

mentalis gondozas tette ki, amihez volt segitségiink is.
Segitd kapcsolatok

Az Ebredések alapitvannyal kozos egyiittmitkodésnek koszonhetéen heti rendszerességgel
volt jelen egy pszichidter, akihez egyre tobben kezdtek fordulni és mar nem csak a

gyogyszerfelirdsok miatt, hanem a tartalmasabb beszélgetések miatt is.

A BMSZKI alkalmazasaban all6 pszichologus kétheti rendszerességgel jott az intézménybe és
segitséget tudott nyujtani azon Tlgyfeleknek, akiknek nem volt sziikségilik pszichiatriai
kezelésre, de az életiikben olyan megakadéasok voltak, amiket fel kellet oldani ahhoz, hogy

tovabb tudjanak 1épni.



Az év elején egy tapasztalati szakértd! is bekapcsolodott a munkéankba, segitséget nyujtva a

skizofrén ligyfeleknek betegségiik felismerésében és kezelésében.

Miivészetterapias csoport indult Visnyei Emdke vezetésével, aki a BMSZKI egyik atmeneti
szallojanak dolgozdja. A foglakozasokat eleinte az ligyfeleknek csak egy kis része latogatta,

de minden alkalommal boviilt az érdeklédok szama és nagyon vartak a kovetkezd alkalmat.

A mindennapi munkat, hetente kétszer, egy megbizassal dolgozo apolo is segitette, aki nem
csak a gyodgyszerek adagolasdban, de az orvosokkal vald kapcsolattartdsban €s az apolasi

szlikségletek kielégitésében is nagy segitség volt.

Teamiink szakami tdmogatéast kapott Bulyaki Tiindétdl, aki nagy tapasztalattal rendelkezik a
pszichiatriai betegekkel végzett szocidlis munka terén és a BMSZKI-ban szakmai miihelyt is

tart minden érdeklddo kolléga szamara.

Ugy éreztiik a 2019-ben elkezdett folyamatok 2020 elsé honapjaira mar kezdtek beérni és tigy
tlint ez egy nyugalmasabb 1dészak lesz, ahol az elkezdett folyamatoknak lassan kézzel foghato
jelei lesznek. Kezdett végre minden jo irdnyba elmozdulni, amikor elért minket a Covid-19

koronavirus jarvany elsé hullama.
Covid 19 koronavirus jarvany, elsé hullam

Azt gondolom egy ilyen mértékli vilagjarvanyra senki nem volt felkésziilve. Az elsd
magyarorszagi beteg megjelenésétdl, nagyon felgyorsultak az események és szinte egy hét
alatt jutottunk el odaig, hogy az iskoldk ¢és 6vodak bezartak, a boltokban korlatozottan lehetett

vasarolni és kezdett az altalanos panik eluralkodni minden érintetten.

Magyarorszagon még nem volt ilyen helyzet, nem voltak jol bevalt stratégidk, amikhez
nyulhattunk volna. Elsdsorban a Tisztiféorvos utasitdsai szolgaltak irdnymutatasként, de
minden intézmény mas, igy mindenhol ki kellett alakitani a helyi sajatossagokhoz igazodo
szabalyokat. Ehhez kiilfoldi példak vagy az intézmények kozotti kommunikécio (ki hogyan
csinalja) nyujthatott segitséget.

1 Olyan személy, aki maga is érintett a betegségben



A virushelyzet alatti intézkedések rengeteg valtozast hoztak az intézmény életében. Az
orvosi ellatasok kimaradasa, a kijaras korlatozasa és a latogatasi tilalom uj helyzettel

allitott minket szembe.

Az intézménybe val6 belépéskor altalanossa valt a kézfertdtlenités, hdmérés és 1étrehoztunk
egy ,elkiilonité szobat” ahol az orvos utasitisai alapjan a magas hdével vagy tilinettel

rendelkezd tigyfeleket tudtuk elkiiloniteni megfigyelésre vagy a szlirdvizsgalat id6pontjaig.

Az elsO olyan intézkedés, amely teljesen felforgatta miikodésiinket, hogy intézményiinkben is
megsziint a latogatas, beleértve a pszichiatert, pszicholégust, haziorvost, dpolét. Ugyfeleink
nagy része telefonon sem érte el kezelGorvosat vagy pszichidterét, gydgyszereik azonban
fogytak és a hirtelen valtozas sokuknal allapot rosszabbodast is hozott. Megoldast kellett
talalni arra, hogy iigyfeleink kapcsolatot tudjanak tartani orvosaikkal, hozza tudjanak
jutni a sziikséges gyogyszereikhez és lelki tamogatast is kapjanak, ha sziikségiik van ra.
A kollégak mindennap probaltak dket nyugtatni, elmagyardzni, hogy mi torténik, de volt, aki
biztonsagosabbnak gondolta, ha kikoltozik és az utcan €él. A jovedelem nélkiili ligyfeleink
gyogyszerkivaltasa is akadalyokba iitkdzott. Lehetdség volt ,,gyogyszer ingyenesitésre™ de
csak a papir alapu receptek esetében, amik a felhdbe kiirt gyodgyszerekre nem tudtunk
alkalmazni. A gyogyszerelés (napi adagok gyogyszertoronyba torténd kiadagolasa), ami eddig
az apol¢ feladata volt, szintén megoldand6 problémaként tornyosult a szocialis munkasok elg,
akarcsak az &polasi, gondozasi feladatok. A napi szintii feladatok soran, legfontosabb volt, az
orvosokkal valo egyiittmiikodés Ujragondoldsa, hogy a veszélyhelyzetben is miikddd, €16

kapcsolata legyen veliik tigyfeleinknek.

Ennek egyik eleme a BMSZKI orvosi részlegével vald egyiittmiikddés. Lakoink egy részének
haziorvosa is ezen a részlegen dolgozik, ez a gydgyszerek felirasa soran nagy segitséget
jelentett. Elmondhat6, hogy ezen tulmenden barmilyen egészségiigyi kérdéssel, elakadassal
fordulhattunk hozzjuk ¢és minden esetben talaltunk megoldast. Sikeriilt olyan hatékonyan

egylittmiikddni, ami minden varakozast feliillmult és elhozta azt az eredményt, amit az elmult

2 Gybgyszer ingyenesités: A Hajléktalanokért Kdzalapitvany Gydgyszer és gydgyaszati segédeszkdz ingyenesitése
nevi palyazati programbdl torténik. Ennek Iényege, hogy jovedelem nélkili vagy alacsony jovedelemmel
rendelkezd lgyfeleinknek, az orvos altal kiirt recept, egy meghatarozott keretdsszegig ingyenesen kivaltasra
kerdl.



évek torekvéseinek eddig nem sikeriilt, hogy a szocidlis és az egészségiigyi teriiletet kozelebb

hozza egyméashoz.

A kiils6 orvosokkal, pszichiaterekkel, igyfélfogadas hianyaban, telefonon keresztiil tartottuk
a kapcsolatot, a gyogyszerfeliras felhdbe tortént. Ha nem értlink el valakit, akkor a BMSZKI
orvosi részlegétdl vagy az intézmény pszichiaterétol kértiink segitséget, akik a zardjelentést,
esetismertetést kovetden, és ha sziikséges volt, akkor az iigyféllel valo konzultacié utan irtdk

ki a gy6gyszereket.

Az apold hidnyanak poétlasara azt a rendszert vezettiik be, hogy a zardjelentéseket szkennelt
formaban elektronikusan kezdtiik kezelni. Ez segitséget nytjtott abban, hogy otthonrdl is
elérhetévé valtak azok az informacidk, amik a gydgyszerek kiadagolasdhoz sziikségesek és
telefonon keresztiil mar csak egy kéz kellett, aki az iranyitdsnak megfelelden kiadagolja
azokat. A kollégdk nem szivesen végezték volna ezt a feladatot, ha nem kapnak hozza

segitséget, hiszen ez nem csak feleldsségi, de etikai dilemmakat is okozott szdmukra.

A pszicholdgus egész nap elérhetd volt telefonon és azon lakdinkat, akik sajat eszkozzel

rendelkeztek, visszahivta, ezaltal lehetdség volt az elvonulasra.

A pszichidter rendelési ideje nem valtozott, de meg kellett talalnunk a megfelelé format
ahhoz, hogy személyesen tudjanak beszélni az tligyféllel. Az elsé gondolat a telefonos
kapcsolattartds volt, egy elkiilonitett iroddban, de ez tobb aggodalmat is felvetett. A
beszélgetés soran, olyan témakat érinthetnek, ami az ligyfélbol szélsdséges reakciokat valthat
ki és mivel egyediil van az iroddban nem tudjuk mi torténik, hiszen a pszichiaterrel nem latjak
egymast. Ezt ugy probaltuk meg athidalni, hogy az iigyeleti iroddban torténtek a
beszélgetések, ahol ablakon keresztiil ralattunk az tigyfélre, de ez nem volt az igazi. Eztan a
legkisebb irodankat kiiiritettiikk és kialakitottunk egy szamitogép szobat, ahol skype-on
keresztiil tortént a kapcsolattartds. Ez tigyfeleink visszajelzése alapjan is sokkal jobb volt,

mint a telefonos modszer, mert lattak is azt, akivel beszélnek.

A masodik szigoritas, ami két héttel késébb kovetkezett, a kijaras korldtozasa is tobb
nehézséget hozott. A mi intézményiink esetében ez azt jelentette, hogy a 65 év felettiek 10 és
12 ora kozott, a 65 év alattiak 12 és 14 6ra kozott mehettek ki az intézménybdl. Ekkor mar
csak a boltok, gyogyszertarak, dohanyboltok voltak nyitva. Az 0Osszes fOvarosi
hajléktalanellatd bezart, persze nem szd szerint. A nappali melegeddk nagy része ténylegesen

bezart, vagy csak meghatarozott ligyfeleket fogadott, mig az éjjeli menedékhelyek csak



azokat, akik rendszeresen hozzéjuk jartak. Az atmeneti szallokon felvételi stop volt, igy az

intézmények kozotti mozgas és kapcsolat teljesen megsziint.

Ugyfeleink nagy része jovedelem nélkiili vagy alacsony jovedelemmel rendelkezik és alkalmi
munkaval, kéregetéssel egésziti ki a pénzét, ami a megélhetéséhez sziikséges. Utobbi
jovedelemforrasok teljesen megsziintek. A jovedelmek kiesésével, nappali melegeddk és

népkonyhak bezarasaval az étkeztetés megoldésa is feladatot rott rank.

Nagy segitség volt, hogy a Févaros biztositott reggelit €s ebédet a vészhelyzet alatt, ami a
Krisna Egyhaz altal szallitott vacsordval kiegésziilve, napi haromszori étkeztetést tett
lehetévé. Ez nagy konnyebbség volt, mert a jovedelem kiesés és a népkonyhdk megsziinése
miatt senkinek nem kellett €heznie. A napi szintii boltba jaras sem volt indokolt, igy aki csak
tehette nem ment mindennap vasarolni. Akiknek gyogyszert kellett kivaltani, a szocialis
munkasok segitettek, 6sszegytijtotték a recepteket és kivaltottak dket, igy csokkentve a kijaras

nehézségeit.

A kijaras korlatozésa nem csak a vasarlasi idot csokkentette, hanem az intézményben toltott
1dot 1s novelte €és ez az Osszezartsag rengeteg konfliktushoz vezetett. A kijarasi korlatozast
kovetéen még csak 2 hét telt el, de azt vettiik észre, hogy a szokasoson tul is egyre tobb a
veszekedés, amik nagy része ok nélkiil tortént és még az is bekapcsolodott, aki nem volt
érintett. Egy 1d6 utdn az volt a benyomasunk, hogy csak azért vitatkoznak, hogy végre
torténjen valami. A csoportfoglalkozdsok megtartasa szigortian tilos volt, mégis kezelni
kellett valahogy ezt a kialakult helyzetet, mert nem csak nekiink, de iigyfeleinknek is kezdett
elviselhetetlen lenni. Olyan megoldasokban kellett gondolkodnunk, amik Onalléan vagy a

szabadban megfeleld tavolsagtartas mellett végezhetdk, és amik lekdtik ligyfeleinket.

Az Osszezartsag okozta fesziiltségek enyhitésére, a kollégdk sajat kezdeményezése volt a
kiilonboz6 szabadidds tevékenységek szervezése. A szocialis munkasok napi ligyintézési
feladatai lecsokkentek, igy tobb 1d0 jutott a kozdsségi €let szervezésére. Példaul reggeli tornat
tartottak, kiilonb6z6 forméban. Volt klasszikus torna, gydgytorna ¢és thai chi elemeket
tartalmaz6 relaxacids testmozgas, amit a szabadban, friss levegén tartottak iigyfeleink nagy
megelégedésére. A mozgashiany oldasa nem csak mentélisan, de egészségileg is jO hatassal
volt rajuk. Tartottak Husvéti tojaskeresést az udvarban, a tojadsokat feladatokon keresztiil
lehetett megszerezni, amikért kiilon ajandék jart. Volt Activity, filmklub, kviz délutan és

kozos siités-f6zés, amiben mindenki szivesen vett részt. A jokedv és mosoly sokat segitett a



konfliktusokban is. Ezek a programok kozelebb hoztak egyméshoz mindenkit, kollégakat az
tigyfelekkel és az ligyfeleket egymassal is.

Az éjjeli menedékhelyek zart miikddése miatt, az esetleges kisebb hazirendsértések ebben az
id6szakban, sokkal nagyobb sulytak lettek. Hiszen amikor arrdl kellett donteni, hogy
valakinek rovidebb vagy hosszabb ideig megsziintetjiik az ellatasat nem arrol dontdttiink,
hogy masik intézményben kell laknia, hanem arrdl, hogy az utcdn. Ez megreformaélta a
gondolkodasunkat és 0j eljarasok utan keresgéltiink, a szankciok teriiletén, igy jutottunk el

az Ggynevezett resztorativ - helyreallit6 vagy jovatételi eljarast alkalmazasahoz.

Ennek 1ényege:

a szabalyok megsértését nem elsdsorban szabalyszegésként kezeli, hanem résztvevok

kozotti konfliktusként

- célja a karok helyreallitasa, gy, hogy a kéarokozo vallaljon felelosséget tettéért és

valamilyen jovatételt ajanljon fel a megsértett személynek vagy kozosségnek

- a jovatétel soran az elkovetd ¢és sértett szempontjai, sziikségletei egyarant

érvényesiilnek

- a megbesz¢lés soran az érintettek megosztjak egymadssal érzéseiket, az elkdvetd

szembesiilhet tetteivel, és a sértett megkaphatja a megbocsajtas lehetdségét.

A tapasztalatok alapjan, azt gondoljuk ez egy jo lehetdség arra, hogy ne biintessiink, hanem
lehetdséget biztositsunk az elkdvetd szamara, hogy helyrehozza hibéjat és azt gondoljuk az

tigyfelek is megértették ennek 1ényegét

Ilyen mértékli 6sszezartsag még nem volt ligyfeleink életében és szinte teljesen megsziint az
elvonulasra, egyediillétre valo lehetdség. Lakoszobaink Iétszdma nem tette lehetdvé, hogy
egyediil legyenek, a kozos térben €s udvaron is mindig volt valaki. Azt gondoltuk ezen is

valtoztatni kellene.

,, Mindenki maradjon otthon!” - a jol csengd szlogen, ami felejthetetlenné tette ezt az

id6szakot.

Ez persze mindenkit érintett, de leginkdbb hatranyosan talan a hajléktalan iigyfeleinket. A
magyar lakossag nagy része okos telefonnal, internettel rendelkezik vagy jo esetben kdzel,

lakik és az erkélyre felkiabalva tudta tartani a kapcsolatot szeretteivel, addig ligyfeleink nem.
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A kijarési korlatozas miatt nem volt elegend6 id6 elmenni a csaladtagokhoz, okos telefonnal,
szamitogéppel nem rendelkeznek, igy a telefonos kapcsolattartds maradt, ami nem volt
minden esetben kielégitd. Azt mindenki tudja mennyire fontos, ezen iigyfélkor esetében az €l
csaladi kapcsolatok fenntartasa, erdsitése, kiilondsen egy ilyen idészakban. Ezért tartottuk

szem el6tt, hogy olyan megoldast talaljunk, ami potolja ezt a hidnyossagot.

fgy jott az otlet, hogy az internet szobat nem csak a pszichiaterrel, hanem a csaladtagokkal
valo kapcsolattartasra, vagy csak elkiiloniilésre is hasznalhattak. gy mar szeretteikkel is
tudtak, ha nem is személyesen, talalkozni. Sokan jelezték vissza, hogy milyen nagy erét adott
nekik, hogy lathattdk Oket és tudjak, hogy minden rendben van veliikk. Ezen kiviil ez a
helyiség lehetéséget nytjtott az elvonuldsra is. Ha valaki csak egy filmet szeretett volna
egyediil megnézni vagy zenét szeretett volna hallgatni, arra is hasznélhatta. Ez egy olyan hely
lett, ahol biztonsagban, magéaban lehetett mindenki, akinek igénye volt ra. Ezt a funkcidjat
megtartva €s kibdvitve, allas vagy lakhatasi lehetdségek keresésére is tudjuk majd

hasznositani.

A Covid sziirések a hétkdoznapok részévé valtak, melyet a BMSZKI Kdobanyai 1ti
intézményében végeztek ¢€s indokolt esetben az ligyfelek és kollégak szamara is elérhetd volt,

ami a munkavalladk biztonsagérzetét novelte.

Ezen id6szak alatt nagyon lecsokkent az 0j bekoltozések szama és a teljes intézmény
gyorstesztes sziirése is megtortént, de a védekezésnek kdszonhetden nem volt Covid pozitiv

tgyfeliink.
Egy kis levegé — nyari idészak

Egy kis lazitds jott mindenki életébe, végre szabadabban mozoghattunk, de a virus elleni

védekezés még nem ért véget, igy az ¢élet sem lett ugyanolyan, mint volt.

Az intézmények ismét nyitottabban miikddtek, de a tadvolsagtartas, hdmérdzes, fertdtlenités
tovabbra is része maradt mindennapjainknak. Lehetdség volt ismét atmeneti szallora,
szocidlis otthonba koltdzni, az orvosi szolgéltatasok is elérhetébbé valtak és idépontfoglalast

kovetden személyesen is lehetett ligyeket intézni a hivatalokban.

A pszichologus jra személyesen jelen volt az intézmény életében, a miivészetterapids csoport
is latogathatova valt, az 4apold, ahogy a mozgd orvosi szolgélat is visszatérhetett az

intézménybe, segitve munkankat.
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A pszichiatriai rendelés maradt online formaban, de az elmult honapok alatt mar megszoktak
az lgyfelek ezt a miikodést. Mi jobban oriiltiink volna, ha személyesen is jelen van, mert a
betegségtudattal nem rendelkez6 ligyfeleinkhez ki tudott volna {ilni, megtéve az els6 1épést,
amivel talan elindulhatott volna az egyiittmiikodés, de a pszichiater id0s kora miatt nem merte

vallalni a virus okozta kockazatot.

Azon tgyfeleket, akiket tavasszal nem tudtunk, most atmeneti szallo felé¢ iranyitottunk és

voltak, akik a varolistarol bekoltozhettek a szocialis otthonba.

Lakoéink tobb 1d6t toltottek a szallon kiviil, igy a konfliktusok szdma is csokkent és végre

meglatogathattak csaladtagjaikat, szeretteiket, ami lelkileg is megerdsitette dket.

Ez az id6szak ahhoz hasonlitott, amikor valaki hosszl ideig van viz alatt és végre eléri a

felszint, levegdt kap.

A kollégdk és az iigyfelek is élvezték a szabadsagot, feltoltddést, de mar latszottak a

viharfelhdk, hogy ez nem tarthat sokdig, hiszen a hirek arrol szoltak, jon a kovetkez6 hullam.

Ezen idészakban 1 Covid 19 pozitiv tligyfelet szlirtiink ki az intézményben ¢€s volt 1 pozitiv

kolléga is. A kontaktok sziirése megtdrtént, de tovabbi megbetegedés nem tortént.
Es eljott az 6sz, az Gjabb kihivasok.
Covid 19 koronavirus jarvany, masodik hullam

Szeptember végén ismét szigoritdsok jottek, de a tavaszihoz képest enyhébbek €és mar

felkésziiltebbek, tapasztaltabbak voltunk.

Ismét latogatasi tilalmat rendeltek el, igy visszatértiink az els¢ hullam alatt kialakitott

rendszerhez a pszicholdgus, pszichiater, orvos tekintetében.

A megbizasos apolonk, szeptember elején foallasu kollégava valt, igy nem kellett
nélkiilozniink a segitségét. Mivel a Nyirdo Gyula korhaz pszichiatriajan dolgozott, igy

szakszeru segitséget tud nyujtani iigyfeleink ellatasa soran.

Id6pontfoglalast kovetden a hivatalokat és egészségligyi ellatasokat is igénybe lehetett venni,
de a kapott idopontok sok esetben hetekkel késdbbre szoltak ¢és ez nehezitette az

tigyintézéseket.
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Az atmeneti szallokon és szocilis otthonokban nem vezették be a felvételi tilalmat, igy 2

negativ Covid teszttel ligyfeleink tovabbra is magasabb szintii ellatasba koltozhettek.

Nem volt kijarasi tilalom, korlatoztak ugyan, hogy este 20 6ra utdn mar nem lehetett kint
lenni, de ez nem ndvelte az intézményben toltétt 1dot, mert lakoink tobbsége addigra mar

mindig a szallon volt.

Csoportfoglalkozasokat mar lehetett volna tartani megfeleld tavolsagtartds mellett, de az
¢épiilet kialakitdsa miatt erre nincs lehetdség, kisebb 1étszamban sem. Az intézmény csak egy
nagy kozosségi térrel rendelkezik, ahol az étkezéshez sziikséges asztalok, székek és a Tv is
talalhat6. A hideg miatt a tavasszal jol miikodé szabadtéri programokra nem volt lehetdség,
igy maradtak a benti szabadidés tevékenységek, amik tavolsagtartds mellett is
megvaldsithatok. Ilyenek a kvizjatékok, szépitkezd programok (hajvagas, koromszeépités),

kézmuveskedés, siités-f6zés.

November végén elkezdddott a munkatarsak hetenkénti gyorstesztelése, ami jo lehetdség volt
a fert6zések kisziirésére. Ezen idészakban nem volt Covid 19 fertdzott az intézményben sem

a dolgozdk, sem az tigyfelek kozott.
Osszegzés

Az elmult év hosszi, kihivasokkal teli és nagyon megterheld volt nem csak a kollégék, hanem
tgyfeleinknek szdmara is. Szinte minden nap Ujabb ¢és Ujabb megoldandé feladattal,
probléméval szembesiiltiink, amikre nem voltak kialakult megoldési stratégidink, amikhez
Ujabb ¢és Ujabb készségeket kellet eldhuzni magunkbol ahhoz, hogy gordiilékenyen tudjunk
miikddni és az tigyfeleink allapota ne romoljon, vagy érdekeik ne sériiljenek. Ez nagyon sok
erét, energiat kivett mindenkibdl és tartalékaink végén jarunk, varva hogy vége legyen a

virushelyzetnek és végre visszatérhessiink a ,,normalis” hétkoznapokba.
Jovobeli céljaink:
Fizikai kornyezet:

Az intézmény felszereltsége, allapota, mas éjjeli menedékhelyekkel Osszehasonlitva jonak
mondhat6, de a lakdszobak és kozos helyiségek festésére a nyitas ota (2011) nem keriilt sor.

Reményeink szerint ebben az évben, ha nem is teljes egészében, de megtorténik.
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A nyilaszarok elavultak, nehezen vagy egyaltalan nem zarddnak, igy cseréjiik nem csak

hasznalhatosagi, de energetikai szempontbol is fontos lenne.

Az tigyfélkor indokolttd tenné csoportfoglalkozasok tartasat, de az épiilet kialakitasa ezt nem
teszi lehetdvé. Egyetlen kozos térrel rendelkeziink, ami egyben étkezdként €s Tv szobaként is
funkciondl. Ennek a probléméanak a megoldasa csak ugy lehetséges, hogy az intézmény
nyujtotta lehetdségek figyelembevételével, egyes helyiségiink vagy helyiségeink tobb

funkcidt is el tudndnak latni egyszerre. Ennek atgondolasa folyamatban van.

A kert j6 lehetdséget biztosit a melegebb idészakban szabadtéri elfoglaltsagokhoz, vagy csak
elvonulashoz, pihenéshez. Ehhez jo lenne szabadtéri butorokat késziteni vagy beszerezni, de
sajnos az ugyfelkor egészségi allapota nem teszi lehetdveé, hogy ez kozosségi programként
valosuljon meg. Megoldasként kiilonb6z6 kézosségi forumokon lehetne célzott kereséseket
feladni, hogy az udvar tobb pontjan, nagyobb tavolsagra egymastol lehessen pihendpontokat

kialakitani, ami lehetdséget nyujtana az elkiiloniilésre.
Szakmai tervek:

Ugyfélkoriink kiilonbozé egészségiigyi problémakkal kiizd, melyek ellatasahoz tuddsunkat is

bdviteni kellene annak érdekében, hogy megfeleld szinten tudjuk dket ellatni.

A demens, vagy idds, vagy pszichiatriai beteg, vagy bantalmazott ndk ellatdsdhoz sziikséges
lenne, hogy az intézményben legalabb egy kolléga részt vegyen szakiranyl tovabbképzésen,
tanfolyamon ¢és csoportfoglalkozas vagy az egyéni esetkezelés keretein beliil segitse ezen

tigyfeleket.

Mivel az tigyfelek 24 oraban tartozkodnak a szallon, a veliik valé munka mar tilmutat az
¢jjeli menedékhely nyujtotta lehetéségeken. Célzott, egyénre szabott rehabilitacios terveket
kellene felépiteni az egyéni esetkezelés sordn, de erre az intézményi 1étszam keret nem ad
lehetdséget. Ennek ellenére a kollégak mindent megtesznek, hogy tigyfeleink megfeleld szintli
ellatast kapjanak. Jo lenne, ha az elvardsokhoz mérten megfeleld dolgozoi 1étszamot

biztositana a jogszabalyi hattér.

Szeretnénk, ha a jovOben mozgasterapia is megvalosulhatna a szallon. Ezt vagy palyazati
forrasbol vagy a BMSZKI erdforrdsainak részleges atcsoportositasaval lehetne megoldani. Ez
nagy segitséget jelente azon ligyfeleinknek, akiknek szakszerli segitséggel mozgéasan javitani

lehetne, vagy csak az allapotromlast megakadalyozni.
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Fe;jl3dni!

Nem csak tudasban, az tigyfelekhez valé hozzaallasban, hanem 1j lehetdségek keresésében is,

melyek ezzel a célcsoporttal valé munkénkat segitik.

Koszonjiik, ha elolvasta beszamolonk, barmely kérdésben szivesen allunk rendelkezésére a

gregus.noemi(@bmszki.hu vagy a biczok.zoltan@bmszki.hu email cimeken.
2021, Februar

Készitette: Vaci Team
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