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A Projektben az utolsé képzési eseményt 2023. szeptember 18-20. koz6tt Dublinban
szerveztik meg. Ez alkalommal az idésebb, rossz egészségi allapotban |évé Ugyfelek
tdmogatasahoz és a megfelel6 szolgaltatdshoz vald juttatasukhoz kapcsolddéd szervezeti
gyakorlatokat, illetve szolgaltatastervezési és szervezési moddszereket osztottunk meg

egymassal.

Vendéglatonk, a Focus Ireland szolgaltatdsainak jelentés része volt hajléktalan emberek
0nallé lakhatasban valé tamogatasahoz kapcsolddik, emellett azonban nagyon aktivan
dolgoznak azon is, hogy hatast gyakoroljanak a helyi és orszagos lakaspolitikai dontésekre.
Kildetésliknek tekintik a megfizetheté lakhatdshoz vald jog széleskorl érvényesitését, a
hajléktalansag megel6zéséhez és a hajléktalan élethelyzetbdl valé kijutashoz kapcsoléddan
pedig a tamogatott lakhatasi lehetGségek elterjesztését, azért, hogy a lakhatasi krizisbe kerilt
emberek szamara ne a tomegszallasok igénybevétele és az utcai hajléktalansag kozti valasztas
jelenthessen csak alternativat. EgylUttm(ikodésink soran nyilvanvaléva valt, hogy az a
szervezeti tudds, amelyet a szakpolitikai dontéshozatalra valé hatdsgyakorlas, illetve az
érintett szervezeti szerepl6k kozti egylttmikodések el6mozditasaval kapcsolatban
rendelkeznek, szdmunkra, az Erasmus + programban résztvevs szervezetek szamadra is adhat
inspiraciot. Ezért a kdz6s tanuldsi esemény egyik napjan egy olyan program megvaldsitasara
keriilt sor, amely tobb, a hajléktalansag kezelése kapcsan érintett terilet képviselbit invitdlta
kozOs beszélgetésre és egyiitt gondolkodasra az id6s emberek lakhatdsi szolgdltatasokban

valé tamogatasanak témakaorében.

A meghivott szervezetek egy része az irorszagi hajléktalanellatds teriletén lizemeltet szallast
nyujté intézményeket és az utcan él6 emberek szamara igénybevehetd szolgaltatasokat, mas
szervezetek a tamogatott lakhatds biztositasa kapcsan szembesilnek az id6s vagy a rossz
egészségi allapotukkal 0Osszefliggésben oOnfenntartasban segitségre szoruld Ugyfelek

tdmogatasaval kapcsolatos kihivasokkal. A résztvevék kozott voltak még az egészségiigy és



mas kozosségi szolgaltatasok képviseldi, illetve képviseltette magat a dublini 6nkormanyzat

lakhatdsi osztalya is.

Az esemény egyik f6 témaja a hajléktalan élethelyzettel 6sszefliggésben kialakult egészségligyi
problémadk id6s6d6 emberekre gyakorolt hatasa volt. A téma kibontasahoz egy kerekasztal-
beszélgetést szerveztek, amelyen hajléktalan emberek szamara is elérheté dublini
egészséglgyiszolgdltatasokban dolgozd orvosok vettek részt. A kiindulépontot a Focus Ireland
a 45 évesnél idGsebb, tamogatott lakhatasban é16 Ggyfelei kozott elvégzett sziikségletfelmérés
eredményei jelentették. Ebben a telefonos megkeresésen alapuld felmérésben a szervezet
lakdsaiban onalldan é16, 45 évesnél id6sebb embereket kérdezték az egészségi allapotukroél és
egyéb, az életminGségiiket befolydsold kérdésekr6l. Az eredmények — egybehangzdan a
kerekasztal-beszélgetésen részt vevd szakemberek altal elmondottakkal — azt tdmasztjak ala,
hogy hajléktalansag kovetkezményeként az esetek dontd tobbségében az életmindséget,
munkaerdpiaci lehetdségeket és az 6ngondoskoddst meghatdrozé egészségromlas kdvetkezik
be. Ennek kapcsadn olyan adatokra hivatkoztak, amelyek a szallasnyujtd szolgdltatdsokban
megforduld hajléktalan emberek korében el6forduld egészségligyi problémakat vetették
Ossze az atlagnépesség hasonld korosztalydbdl szarmazé adatokkal, emellett pedig a
gyakorlatbdl hozott példakkal igyekeztek illusztralni az érintettek lehet&ségeinek
besz(ikilését. A legfontosabb megallapitds most is az volt, hogy az oregedés és fizikai és
mentalis allapot romlasa 6sszefligg ugyan, azonban a hajléktalansag kapcsan sokkal korabban
szamithatunk komoly egészségromlas bekovetkezésére. ElImondhaté, hogy sokaknal akar 40-
45 éves életkorban is olyan egészségi allapot alakul ki, amely az dtlagnépesség korében csak
joval késébb, 70-80 éves kort megélt emberek korében fordul leginkabb el6. Ez a megfelel6
egészségligyi szolgaltatdsokhoz valé hozzaférésben azért jelent problémat, mert mind a
szalldst nyujtd intézményekben, mind pedig a tdmogatott lakhatasi szolgaltatasokban
emelked$ tendencidt mutat a 45 évesnél id&sebb Ugyfelek ardnya. irorszagban jelenleg a
hajléktalanellatd intézményekben él6k 30%-a esik ebbe a korosztalyba, viszont aranyuk az
elmult 7 év alatt 10%-kal emelkedett. Hasonlo képet fest a Focus Ireland sajat el6rejelzése is,
mely szerint jelenleg bérl8ik 25 %-a mult el 50 éves, de 10 éven belll minden masodik lakéjuk

majd ebbdl a korosztalybdl kerl ki.

.
e -
L A

S



Az egészségi allapot kapcsan megkerilhetetlen kihivast jelent a mentalis jellegl problémak
gyakorisaga is, amelyek kozil a demencia azért kivan vdlaszokat, mert kialakuldsara az
atlagnépességben mért adatokhoz viszonyitva jéval kordabban lehet szdmitani. Emellett a
korkép kialakuldsa mogott allé veszélyeztetd tényezdk egy jelentGs része a hajléktalan
emberek élethelyzetében is nagymértékben tetten érhetd. llyenek a fizikai inaktivitas,
depresszio, pszichotikus betegségek, balesetbdl eredé agysériilések, dohdnyzas, nagymértékd
alkoholfogyasztas, illetve egyéb szerhaszndlat, szocialis izolacid, kognitiv inaktivitas, tanulasi
nehézségek, egészségtelen taplalkozas, kdrnyezeti artalmak, epilepszia. Sokkold, hogy bar a
hajléktalanellaté szolgaltatasok igénybevevdi kozott alacsony a 65 évesnél id6sebbek ardnya
(az elmult 7 évre visszamenden 2%), egy masik adatgy(ijtés eredménye alapjan elmondhato,
hogy mig az atlagnépességben ebben a korosztalyban 8%, addig a hajléktalan emberek kozott
78,4% a demencidban érintettek aranya. (A szocidlis lakhatdshoz valé hozzajutds szempontjai
kozott az életkort is figyelembe veszik, igy id6sebb korban tobb, kordbban hajléktalan ember
keriil 6nallé lakhatdsba. Az id6sek ardnya emiatt is elenyész6 a hajléktalan ellaté rendszert
hasznalé emberek kozott. A 78,4%-0s arany az utcan vagy hajléktalan szalldson él6 65 évnél

id6sebb emberek vonatkozasaban értendé.)

A férum masik témdja az id6s emberek lakhatasi helyzete és a hajléktalanna valasuk
kockazatait novel6 lakaspiaci folyamatok elemzése, valamint a megel6zéséhez kapcsolédo
l[épések sziikségességére vald figyelemfelhivas volt. Az ezzel kapcsolatban szervezett
kerekasztal-beszélgetés résztvevbi voltak: egy id6sek érdekképviseletét ellatd szervezet, egy
tdmogatott lakhatast nyujté alapitvany és Dublin varos Onkormdnyzatanak szocidlis
lakhatasért felel6s egyik tisztvisel6je. A Focus Ireland meghivta erre az alkalomra a
lakdspolitikaért felelés allamtitkarsag képvisel6jét is, azonban télik senki nem vett részt az

eseményen.

A téma targyalasat azzal kezdték, hogy nem lehet pontos szdmot megadni arra vonatkozdan,
hogy jelenleg hanyan lehetnek hajléktalan- vagy a hajléktalansag veszélyének kitett
élethelyzetben az 55 évesnél, illetve a 65 évesnél idGsebb korosztalyban. Ennek okaként azt
emlitették, hogy a rendelkezésre 4all6 adatok alapjan az ETHOS tipolégia fedél nélkiili,
lakdstalan, bizonytalan lakhatasi helyzetl és elégtelen lakaskorilményt leiré kategoriaihoz

kapcsolhaté adatok kor szerinti bontdsban, a kategdriak legnagyobb részében nem allnak
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rendelkezésre. Ezért az id6sebb korosztdly lakhatasi helyzetét a lakaspiaci trendeket, illetve a
lakhatdssal kapcsolatos segitségkérések és jelzett problémak jellegét elemezve lehet
megragadni. Az irorszagi lakasallomanyt figyelembe véve jellemz6 valtozas, hogy csokken a
sajat tulajdonu lakasok aranya, mikdzben a piaci bérlakdsok aranya né, a szocialis lakhatasi
lehet6ségek bdéviilése viszont nem koveti a szlikségletek emelkedését. A tarsadalom
id6sodésével a piaci bérlakdasokban is egyre n6 a magasabb életkorban |évék ardnya, viszont a
folyamatosan emelkedd lakhatdsi koltségek mellett komoly, a lakhatasukat veszélyeztetd
kockazatot jelent szdmukra a nyugdijaskor elérése, amely az esetek jelent6s részében komoly
jovedelemveszteséggel jar egyitt. A tamogatott lakhatast nyujtd szervezet képviselGje is arrdl
szamolt be, hogy az idGsebb korosztalybdl hozzajuk irdnyitott rdszoruldk leginkabb az
emelkedd lakhatasi koltségekkel 6sszefliggésben keriltek kordbban bizonytalan helyzetbe. A
szervezet tapasztalataiis azt erGsitik meg, hogy a tdmogatott lakhatasban él6 id6sek nemcsak
a lakhatas fenntartdsahoz kapcsolédé jovedelemtamogatasra, hanem a kdzosségben igénybe
vehet§ egészségligyi és egyéb joléti szolgaltatasokhoz vald hozzaférésben is segitséget

igényelnek.

Bar az irorszagi lakdspiaci folyamatok bizonyos elemekben sok hasonldsagot mutatnak a
magyarorszagi helyzettel, azt tapasztaltuk, hogy sokkal szélesebb korben elérhetéek a
lakhatdsi tamogatasok, tovabba a szocidlis lakhatas teriletén is nagyobb aranyu az
onkormanyzatok, illetve a vellk szerz6désben all6 lakhatdsi ligyndkségek szerepe. Figyelembe
véve a partnerorszagok jéléti rendszereinek kilonbozGségét, a megosztott tudas nem az
alkalmazhaté eszk6zok repertoarjat bdGvitette, hanem arra hivta fel a figyelmiinket, hogy
milyen fontos a szektorok koézti koz6s gondolkoddas kezdemenyezése még a valsagjelenségek

kialakulasa el6tt.

A képzési alkalom soran megtartott tovabbi szekciékon csak az Erasmus+ program
partnerségében részt vevl szervezetek voltak jelen. ElsGként most is a vendéglaté szervezet
mUikodésérél, a szocialis és lakhatdsi szektorban jatszott szerepérdl, és az altala nydjtott
szolgaltatasokrdl kaptunk egy atfogd képet. ir partneriink nem hajléktalanellatd szervezet,
hanem a hajléktalansag kilonféle formdinak megsziintetéséért kiizd6 érdekképviseleti
tevékenységet folytatd szervezet, amely ezen tevékenységén tul tamogatott lakhatast is

biztosit az orszdg 4 varosaban. Az érdekképviselet keretében ajanlasokat fogalmaznak meg a
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megfizethet6 lakhatasi lehetGségek elterjesztése céljabdl, mddszertani anyagokat készitenek
a tdmogatott lakhatdsi formak megvaldsitasanak el6mozditasaért, illetve széleskor(
szolgaltatdsokat nyudjtanak a hajléktalansag veszélyében él6 embereknek. Egyes
tevékenységeik a lakasvesztés megel6zéséhez kapcsolddnak, mint példaul a bérleti jogviszony
megtartasdahoz kapcsolddé tandcsadas vagy a jogi informaciok nyljtasa, azonban a lakhatasi
krizisbe kerilt emberek szamara is igyekeznek aktiv segitséget nyujtani. Hosszutavu lakhatasi
lehet6ségekrdl is felvildgositast nydjtanak, emellett pedig foglalkoztatdsi és oktatdsi

programokat is megvaldsitanak az egyes tdmogatdsi folyamatokhoz kapcsoléddan.

A tdmogatott lakhatas biztositasa terén orszagosan a Focus Ireland a 7. legnagyobb szervezet.
1388 0nallé lakast Uzemeltetnek jelenleg, melyekben roévid- és hosszutdvu lakhatasi
programokat valésitanak meg, illetve az utcdn él6 hajléktalan emberek tartds elhelyezése
kapcsan alkalmazzdk a Housing First megkozelitést is. Az irorszagi rendszer sajatossaga, hogy
az ilyen jellegl lakhatasi lGgynokségek a helyi dnkormanyzatokkal allnak szerzédésben,
lakéikat az dnkormdnyzatok altal mikodtetett szocidlis bizottsagok valasztjak ki, 6k pedig a
lakasok Gizemeltetéséért és a lakokat tamogatd szocidlis szolgdltatasok biztositasaért felelnek.
Az ezen keretek kozt nyujtott szocidlis munka alapesetben a lakhatasi tdmogatasok és egyéb
rendszeres jovedelmek megszerzésében vald segitséget jelenti, mindamellett fontos
szempont még a meglév6 kozosségi szolgaltatdsokhoz valé hozzaférés elémozditasa is. A
Housing First modellben torténé tamogatas kivételével ez azt jelenti, hogy pl. az egészségligyi,
illetve mentdlhigiénés szlikségletek kielégitése kapcsan az alapellatdst nyujtd szocialis

szervezetekkel kotik 6ssze lakoikat.

Az id8sebb, illetve rossz egészségi allapotban lévé hajléktalan emberek tdmogatasahoz
kapcsolédd programjaik az érintettek relative alacsony szdma miatt jelenleg még nem
kidolgozottak. Az egylttm(ikodésbdl nyert tapasztalatokat elsGsorban az id6sodé lakdkat
célzé tdmogatd munka protokolljainak kialakitdsaban kivanjak felhasznalni.

A beszdmolé elsé részében is emlitett sziikségletfelmérés eredményei is tobb olyan teriiletet
tartak fel az id6sodé lakoik kielégitetlen sziikségleteivel kapcsolatban, amelyekre szakmai
valaszokat kivdnnak adni. A felmérés f6 kovetkeztetései kozott szerepel, hogy az idésebb lakdk
kozott a jelenlegi tamogatdsi eszkdzdkkel nem megvélaszolt egészségligyi, pszicholdgiai

sziikségletek aranya magas, mikdozben sok esetben az alapsziikségletek kielégitése is

.
e -
L A

S




nehézségekbe Utkozik. A valaszaddok 62%-anak soha nem volt annyi pénze, hogy a hdnap
végére maradjon, 92%-uk tapasztalt meg olyan id6szakot, amikor nem tudott fizetni az
aramért vagy gdzért, és emiatt kikapcsoltdk a szolgdltatdst. Mozgasban, illetve
munkavégzésben akadalyt jelenté hatfajdalomrdl a megkérdezettek 55%-a szamolt be, a
maganyossagot megél6k ardnya 45%. Az eredményekkel 6sszefliggésben megfogalmazott
javaslatok kozott szerepel, hogy a tdmogaté munkaban nagyobb hangsulyt kell fektetni a lelki
egészséggel és jolléttel kapcsolatos kérdésekre, mikozben figyelembe kell venni azt is, hogy a
valaszaddk nagyobb része a lakdsdban szeretne maradni. Mindemellett szakmai szempontbdl
felmeriilhet olyan 06ndllé lakasokat magdba foglald lakdegységek kialakitdsa is, ahol a
magasabb gondozdsi szlikségletli lakdikat helyezik el, megszervezve az apoldsi, gondozasi

tevékenységhez sziikséges er6forrdsokat.

Egy masik intézményldtogatdssal egybekotott szekcid keretében lehet6séglink volt
megtekinteni a Focus Ireland altal mikodtetett Coffe Shop szolgdltatast. Az itt alkalmazott
szakmai megkozelités az id6s emberek utcardl valé befogaddsanak és a velik vald
kapcsolatépitésnek is jo gyakorlataként szolgalhat. Ez a szolgaltatas Dublin belvarosanak egyik
frekventdlt részén, a Temple Bar-ban talalhatd. Ez a févaros bulinegyede, éttermek, kavézok,
pubok, Uzletek és mas szabadid8s id6toltéshez kapcsolddd szolgaltatasok mikoédnek itt
jellemzéen. A szolgdltatas elsédleges funkcidja reggeli, ebéd és vacsora nyujtdsa raszorulok,
kiilonosen hajléktalan élethelyzetben él6 emberek szdmara. A szervezet altal vallott értékek
szerint a hajléktalansagnak csak egy atmeneti életszituaciénak szabadna lennie, amelybdl az
egyéni szlikségleteknek megfelelS szolgaltatdsok és tamogatas nyujtasdval ki lehet kertlni. A
Coffee Shopban torekszenek arra, hogy a legsériilékenyebb élethelyzetben é16k egy befogadé,
baratsagos kozeget tapasztalhassanak meg, hogy az étkeztetésen tul elfogadjanak és kérjenek
mas, személyes problémaikhoz vagy a helyzetiik rendezéséhez kapcsolddod segitséget is. A f6
céljuk tehdat lehetGség biztositdsa ahhoz, hogy a rdaszorulék kapcsolddni tudjanak
professzionadlis segit6khoz, akiktél a problémdaik megoldasahoz informaciot és szlikség szerint

egyéb tamogatas kaphatnak.

Az ételekért fizetni kell. Ez itt jelképesnek szamitd O6sszeg, de egy-két alkalommal lehetSség

van arra, hogy valaki ugy étkezhessen, hogy kés6bb fizet érte. Az ételek kiemelkedé
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minGségliek, egészséges alapanyagokbdl, sok zoldséggel késziilnek, és tartalmazzak a
szlikséges napi vitamin és tapanyagszintet.

Eves 4tlagban 40 000 adag ételt adnak el. 2022-ben kicsit tébb mint 52 000 ember fordult meg
naluk, ami 6sszehasonlitva az utolsd, pandémia el6tti évvel, 34%-o0s emelkedést mutat.

Az étterem konyhajan profi szakdcsok és konyhai személyzet dolgozik, az étkezésre szolgald
kozoségi térben pedig nem pincérek, hanem segit6 szerepben lévé szocialis munkasok vannak
jelen. Egy mUlszakban jellemz6en harom segit6 érheté el, és mivel mindannyian csak ebben a
szolgdltatasban dolgoznak, hetente tobb napot is itt toltenek. Ez segiti azt, hogy a betérék
szdmadra ismerds arcokkd valjanak, és mivel nyitottsagot és elérhet8séget sugdrozva vannak
jelen, ez tdmogatja a vasarlok és a személyzet kozti kapcsolatok létrejottét.

Az épulet masodik és harmadik szintjén interjuszobak taldalhatdak, és egy, a személyzeti
teamek részére fenntartott csoportszoba. Az itt dolgozé segiték foglalkoznak lakhatasi
kérdésekkel, szocidlis juttatdsokkal, munkakereséssel, és az lgyfelek képzésekhez vagy akar
egészségligyi szolgdltatasokhoz valé hozzaférését is tamogatjak. Pl: tartanak itt
szamitdgépkezeléssel kapcsolatos képzést, illetve onéletrajzirdsban is segitséget nyudjtanak.
2022-ben 3,186 f6 fordult hozzajuk valamilyen jellegl segitségkéréssel, és kozilik mintegy
1,869 embernek tudtak a szikségleteinek megfelel6 tdmogatast nyujtani. (Az el6z6 évhez
képest a segitségkéréseknek az aranya 23%-kal, még azon kérések aranya, amelyet nem
tudtak megvalaszolni, vagy ahol nem tudott kialakulni a segit6 folyamat, 24 %-kal nétt.)

A program koltségeit (rezsi, munkabér, alapanyagok koltsége) palydzatokbdl és a szervezet

altal folyamatosan végzett fundraising tevékenységekbdl teremtik eld.

Ugyancsak intézménylatogatdssal egybekotott szekcid keretében tekinthettlink be a Focus
Ireland egyik helyi partnerszervezete, a Peter McVery Trust, Housing First modellben nyujtott
szolgaltatasnyujtasi gyakorlatdba, amely a hosszu ideje utcan él6, magas tdmogatasi
sziikségletli emberek 6ndllé lakasba vald bekeriilését és lakdsuk megtartasat tamogatja.
Ugyfeleik, akiket résztvevéknek hivnak, az utcai életmdédot kévetSen kdzvetleniil jutnak 6nalld
lakhatasba, amelynek fenntartasat a szlikségletekhez és meglévé készségekhez igazodd
intenziv tamogatd munka biztositdsa révén érik el. A résztvev6k mindegyikét
multidiszciplinaris team modellben foglalkoztatott segitGk tamogatjak annak érdekében, hogy

a teamben elérhet6 segité szerepek és kompetencidk az utcan éléssel Osszefliggésben
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kialakult egyéni nehézségekre és akadalyozd tényezbkre reagaljanak. A multidiszciplinaris
team igy tudja biztositani, hogy a komplex szikségletld Ugyfelek a mar meglévé segité
kapcsolataikat haszndlva jussanak a megfelel6 tdmogatashoz, és azokat ne Ujabb és Ujabb
szakemberek és intézmények bevonasaval, a varos kiilonb6z6 pontjain miikodd szolgaltatasok

igénybevételével érjék el.

A lehetséges résztvevék programba valé bevondsa érdekében a szervezet utcai felderité
munkat is folytat, a csapat tagjai kozott pedig sorstarsegitéket is alkalmaz. A segitségkérési
lehet6ségeket egy ingyenesen hivhatd telefonos Ugyfélszolgdlatuk, illetve a varos
kozpontjdban mikodd személyes ligyfélfogadd szolgaltatasuk biztositja, igy a segité kapcsolat
megalapozdsa mar a lakhatdsi programokba keriilést megel6z6en elkezd6édik. Ezeket a
szolgaltatdsokat természetesen a mar programjaikba bekerilt emberek is el tudjak érni. A
programba kerilés feltétele az intenziv tamogatas elfogadasa, ami a kezdeti id6szakban nagy
gyakorisaggal torténd segit6-résztvevd talalkozokat jelent. Ezek torténhetnek a résztvevdék
lakdsdn, az lgyfélfogadd szolgdltatdsban vagy a résztvevék altal vdlasztott helyen. A segité
kapcsolatban a partneri viszony fenntartasat elengedhetetlennek tartjak, emiatt a stab tagjai
képzést kapnak a traumak hatdsairdl, illetve rendszeres szupervizion is részt vesznek. Fontos
szakmai elem a résztvevék legteljesebb bevondsa az egyéni tdmogatasi terviik megalkotasaba,
amelynek része a k6zosségi élettel kapcsolatos célok kialakitasa és a szomszédsaggal torténd
kapcsolatfelvételben vald segitség. Munkajuk soran az artalomcsokkentés megkozelitését
alkalmazzak, ami gyakorlatilag azt jelenti, hogy tamogatjak a szermentes életmdd eléréséhez
kapcsolédod célokat, és tudnak is ilyen jellegli segitséget nyujtani, de nem feltétel az
absztinencia, és aki nem akarja abbahagyni a fogyasztdst, azt a biztonsagos szerhasznalatban
tdmogatjdk. Az intenziv szocidlis munka a résztvevGk helyzetének stabilizdloddsaval
megszlnik, a talalkozasok ritkulnak, viszont kifejezetten csak a résztvev6k kérésére

szinhetnek meg.

A tartdsan utcan él6 hajléktalan emberek szallasnyujtd szolgdltatdsba vald befogadasaval
kapcsolatos gyakorlatok megosztasa kapcsan a Karitasz Trieszt szervezet egy alacsonykiiszobu
szalldn kialakitott segit6i gyakorlatot mutatott be. Ebben az ellatdsban szakmai program egyik

fontos elemét — az lgyfelek szalld6 m(ikodtetésében és a kozosségi élet szervezésében vald

.
e -
L A

S




részvételét — a kordbbi tréningeken megosztott tudasanyag inspiralta, igy a most megosztott
informdacidk is leginkabb ezt az aspektust emelték ki.

A sz3llo célcsoportja a hosszu ideje hajléktalansdgban él6 emberek. Nagy résziik kiizd
szerhasznalatbdl eredd problémakkal, illetve kordabban mar voltak egytttélési problémaik mas
szallékon. Az elldtasba felvételi interjut kovetGen lehet bekeriilni. Az ott tartézkodas soran az
intézmény szocidlis munkasai segitik a lakdkat a szocidlis és egészségligyi szolgaltatasokhoz
vald hozzaférésben. A szallén az id6sek aranya elenyész6, az elhelyezés egy nagy kozos
haloteremben torténik, és jellemzéen elég kiilonbozé hatterl emberek élnek egyiitt itt. A
konfliktusok csokkentése kulcsfontossdgu. Ennek egyik eszkdzeként az itt lakok részvételi
lehetdségeinek javitasat tartjdk. A részvétel kiterjed a helyiségek berendezésére és
tisztantartasara, illetve az egyittélési szabalyok alakitasara is. A szallé belterének felujitasa
soran is nagyban tdmaszkodtak a lakdktdl érkezé impulzusokra. Havi rendszerességl
csoportokat tartanak, ahova a lakdik daltal megfogalmazott, az intézmény belsé életével
kapcsolatos tapasztalatokat igyekeznek becsatorndzni, és egyezségeken alapuld egylttélési
szabalyokat kialakitani. A lakdk kozti kapcsolatokat ugy igyekeznek erGsiteni, hogy batoritjak
6ket a kolcsonodsségen alapuld segitésre, illetve olyan kozOsségi szerepek kialakitdsara,
amelyekben masok érdekében hasznalhatjadk meglévé készségeiket és tuddsukat. Az ilyen
szerepek kialakitdsa kapcsan tobb lakd életutja és jelenlegi szerepe bemutatasra keriilt, és
ezek az esetek j6 példai voltak annak, hogy miként lehet barki érdekl6dési terliletét vagy
hobbijat egy kozosség er6forrasava valtoztatni. Ennek a megkozelitésnek készonhetben az
intézmény lakdinak hajat az egyik tarsuk vagja, a lebetonozott kert névényekkel lett beiltetve,
és az egyik laké gondozza azt. Egy masik lakd a testedzéshez hasznalt sulyzéit rendelkezésre

bocsatja masoknak, illetve edzési tanacsokat is ad a hozza forduldknak.

Az utcan él6 emberek intézményi befogadasat tamogaté programjaibdl nyert tapasztalatokat
osztotta meg a partnerekkel a BMSZKI is.

A tartésan utcan él6k befogaddsaval kapcsolatos legfontosabb akadalyok kozott szerepel,
hogy az éjjeli menedékhelyeken és atmeneti szalldkon is jellemz6en az 6nmagukrél
gondoskodni képes emberek szamdara nyujtanak szolgaltatasoka. A normativ finanszirozason

alapulé rendszer a humanerdéforras tekintetében éppen hogy biztositja a szakmai minimum
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kovetelmények teljesiilését, igy dpolasi sziikséglet fennallasa esetén nehézségekbe (itkozik az
elhelyezés, mikézben a hosszabb utcai életmdéd komoly egészségrombolé hatdssal bir.
Emellett a sulyos mentalis problémaval rendelkezd, utcan él6 emberek befogadasa is komoly
kihivasok elé allitja az egyes intézményeket. A mozgasukban korlatozott emberek szamara
rendelkezésre all6 fér6helyek szama ugyancsak limitalt.

Mas esetekben az lgyfelek nem fogadjak el a felkinalt szallaslehet6ségeket a parazitdk, mas
emberekkel torténd kozos elhelyezés, és az esetleges konfliktusoktdl, lopastdl vald félelem
miatt. Mindekozben a kunyhdkban él6k akar visszalépésként is tekinthetnek az intézményes
elhelyezésre, mig a parjukkal egyitt él6k nem szeretnének kiilon intézményekbe koltozni. A
komoly alkoholfliggéség is lehet visszatarté tényez6 abban az esetben, ha egy adott

szallashely nem tud elfogadd lenni a bédult lakok beengedése tekintetében.

Egy még 2018-ban lefolyatott apolasi sziikséglet meglétével kapcsolatos felmérés adatai
szerint, amelyben 682 utcan él6, utcai szocidlis munkas altal rendszeresen latogatott ember
szerepelt, az alabbi f6bb megallapitasokat lehet tenni:
e Atlagéletkor 49,5 év.
e Az utcan alvok 12,8%-a volt nyugdijkorhatdr feletti (65 év),
e 59,5% 46-65 év kozotti.
e 53,9% mentdlis problémakkal kiizd (a szocidlis munkasok megitélése alapjan), mig
0,9% vesz igénybe pszichiatriai ellatast.
e 59,6% érintett alkohol vagy kabitészerproblémaval,
e 54,6% sulyos egészségligyi problémaval vagy 6nelldtasi nehézségekkel kiizd.
e 24,3% estében pedig egyidejlileg tobb olyan egészségligyi probléma is fennall, amivel
kapcsolatban kezelésre, tamogatdasra van szliksége.
A 2023-ban meghirdetett Befogadd BMSZKI program, a folyamatban |év6 szakmai fejlesztések
és szolgdltatdsszervezési alapelvek tudatos 6sszehangoldsaval, és a 2008-as Nyitas az Utcara
program bizonyos elemeinek megerGsitésével igyekszik valaszokat adni arra, hogy minél
tobben jussanak hozza és fogadjak el az intézményi elldtasokat, és az el6bb targyalt
akadalyozé tényez6k fenndlldsa esetében is alljanak rendelkezésre befogadasi protokollok és

dgyfélutak.
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A program igy hangsulyt fektet a befogadast elGsegit6é és mar meglévl szolgaltatasmodok
fenntartasara, mint példaul az egész napos benntartézkodast lehet6vé tevé specidlis éjjeli
menedékhelyek m(ikodtetése, a paros elhelyezés biztositdsa és a ldbadozd kapacitdsok
megtartdsa. Ezek mellett az elmult évek Uj fejlesztéseként jelentek meg az atmeneti szallokon
m(ikodé6 befogadd fér6helyek, ahova az utcai gondozé szolgdlatok kozvetleniil szallithatnak be
utcdn él6 embereket. Az itteni elhelyezés célja, hogy azok, akik elfogadjak ezt a lehetGséget,
ne keriljenek kdzvetlenil vissza az utcara, hanem tamogatdst kapjanak a szallon valé tartds
megmaraddsban.

Uj szolgaltatasként mikodik a téli id6szakban az un. Eletment6 Pont. Ide ugyancsak az utcai
szolgdlatok szallithatnak be utcan él6 embereket, akik rovid tdvon (max. 10 nap) maradhatnak
a szolgdltatasban. Ez id6 alatt szociadlis munkads altal biztositott segitséget kaphatnak, amely
kifejezetten arra iranyul, hogy az érintetteket a sziikségleteiknek megfeleld szdallasnyujtd

intézménybe irdnyitsa. Az Eletmentd Pont férfiakat és néket is fogad.

Az angliai Groundswell szervezettdl sorstarssegitSk vettek részt a képzésen. Ok a Groundswell
Egészségligyi Partfogd Teamjéhez tartoznak, amely egy olyan program részeként lat el
feladatokat, amelyben hajléktalansdgot megtapasztalt sorstarssegit6k egészségigyi
szolgaltatasokhoz valdé hozzdjutasban ajanlanak segitséget hajléktalan helyeztben éI6
embereknek. Az érintettekkel vald kapcsolatfelvétel és kapcsolatépités leggyakoribb szinterei
az utca, a szdllék, vagy kdrhazak sirg6sségi osztdlyai. A team tagjai gyakran lépnek lgy
kapcsolatba hajléktalan emberekkel, hogy maguk kezdeményezik az interakcidt a szamukra
akkor még ismeretlen emberekkel. Emellett el6fordul, hogy hajléktalan embereket tamogaté
szervezetek vagy egészségiigyi intézmények dolgozdi kérnek télik segitséget egy-egy ember
kezelésekhez vald hozzaférésének tamogatasaban. A tdmogatas mindvégig az egészségi
allapot javitasara és a kezelésekhez valé hozzajutdst célozza. Ennek eszkdzei az érintett
hajléktalan emberrel valé talalkozasok és beszélgetések, kezelésekre vald kisérés, tovabba az
egészségiigyi személyzettel torténé hatékony kommunikacié megkonnyitésében vald
kozrem(ikodés. A sorstarssegitGket egy képzett segit6kbdél alldo tamogatéd team mentoralja,
emellett havi rendszeresség(, klinikai pszicholdogus altal vezetett csoportos szupervizién valé

részvételre van lehet6séglik.
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Az altaluk megosztott, utégondozdshoz kapcsolddd eset kapcsan kozosen mérlegelhettiik,
hogy milyen beavatkozdsok megtételére van sziikség egy olyan helyzetben, amikor valamilyen
személyes gondoskodast nyujté szolgdltatds a kozremikoddk etikatlan viselkedése, illetve a
fellgyeleti szervek hanyag hozzadlldsa miatt nem latja el valds funkcidjat. Az aldbbiakban
ismertetett eset soran a kovetkezd kérdések kdzos atgondolasa tortént meg:

e Milyen beavatkozasi lehet6ségei lehetnek a sorstarssegit6knek?

e Milyen prioritasokat kell tekintetbe vennilk?

e Mely Iépések jarulhatnak hozza ahhoz, hogy megteremtédjenek azok a feltételek,

amelyek Annie (az érintett) biztonsagat és méltdsagat garantalni tudjak?

o Miként lehetne megel6zni a hasonlé helyzetek kialakulasat?
Annie a 60-as évei elején jar. Korai stadiumu demenciat, illetve hosszu idén keresztiil tarto,
nagy mennyiségl alkoholfogyasztdssal Osszefligg6 agykarosoddst diagnosztizaltak nala.
Jelenleg mar nem iszik, tovdbbra is er6sen dohanyzik.
Annie-nek nincsenek éI6 rokonai, sem olyan emberek, akik tdmogatnak &6t. Egyedil él a
tdmogatott lakhatasi program keretében rendelkezésére bocsatott lakasban. A lakhatds
biztonsdgos fenntartasaban 6t tdmogaté szocidlis munkas (aki a tdmogatott lakhatas nyujté
szervezet alkalmazasaban all) kéthetente felkeresi, hogy megbizonyosodjon arrél, sikeriil-e
fenntartania a szallasat, fizetni a szamlakat stb.
Annie egészségi allapota lassan, de folyamatosan romlik, jelenleg mar segitségre van sziiksége
az étkeztetésben, a lakds rendben tartdsaban és a WC haszndlatban is. Emiatt a
segit6folyamatba bevondsra kerilt a tdmogato szolgalat is. (Az Egyesilt Kirdlysagban az ilyen
tevékenységeket forprofit Ugynokségek végzik, akik ezért a teriletileg illetékes
Onkormanyzattél kapnak dijazast.) Az Annie szamara megallapitott gondozdsi csomag napi 2-
3 latogatast tartalmaz, és az étkezésben, a takaritasban, a mosasban és az 6ltozkodésben vald
segitséget foglalja magdba. A gondozast végzé ligyndkség felhasznalhatja Annie nyugdijat
olyan dolgok megvasarlasara, amelyekre sziiksége van, viszont meg kell 6riznie a nyugtat egy
aktaban.
Annie-vel kordbban kapcsolatban keriilt a Groundswell Egészségligyi Partfogd Teamje. Két
sorstarssegitd, akik Annie-vel mar korabban is kapcsolatban voltak, meglatogatta 6t a

lakdasdban. A latogatdsrdl a belsé protokolljaiknak megfelel6en jegyz6konyvet vettek fel.
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LAnnie lathatoan éhes volt. Amikor kériilnéztem a konyhdban élelmiszer utdn kutatva, azt
tapasztaltam, hogy nincs étel sem a hiit6szekrényben, sem a fagyasztoban és a szekrényekben
sem, illetve egyik sem volt megfelelGen tisztdn tartva. A hiit6ben lejart ivdlevet, a moségépben
pedig szennyezett ruha taldltunk. Aggédom, hogy a reggeli gondozdk adtak-e neki enni.

Azt is megfigyeltem, hogy az a ruha, amit Annie viselt, szennyezett volt, és nem volt megfelelé
méret(i sem. A kezei és az arca sem volt tiszta, és a lakdsban nem volt meleq viz. Ugy tudom,
hogy a gondozdknak segiteniiik kell a mosdsban, tisztdlkoddsban és takaritdsban is. Kivancsi
vagyok, hogyan tértént ez meg. A lakds tébbi része is koszos volt, a butorok nem voltak
letérélgetve, a fiird6szoba padldjdn vizelet nyomait taldltuk, a szobdja padldjdn Iévé matracot
pedig lepedd és huzat nélkiil taldltuk.

Egy férfi és nbi ruhdrdl szdlé szamla volt Annie aktdjdban, de egyiket sem taldltuk meg a
lakdsban. Az dpoldsi napld ellenérzésekor Idattam, hogy késébbi idépontokra vonatkozo

bejegyzések késziiltek, és ezeket a gondozdk aldirtdk.”

Az Utcardl Lakasba! Egyesiilet szekcidja nem kapcsolddott kdzvetlenil az idés emberek
tdmogatasahoz, azonban a feldolgozott téma szervesen kapcsolddott a jo gyakorlatok
adaptalhatdosaganak kérdéskoéréhez, illetve a hajléktalansag onallé lakhatds biztositasaval
torténd megsziintetéséhez. A téma felvezetése a magyarorszagi lakhatadsi valsag
bemutatasaval indult, melynek okait a kidolgozatlan, kizardlag a tulajdonlason alapuld
lakhatast tamogatd lakaspolitikdban, a megfizethet§ lakhatasi lehet&ségek, igy a szocialis
bérlakdsok alacsony szdmadban lattatta az el6ado. A hajléktalansag megsziintetéséhez, illetve
csokkentéséhez nincsenek megfelel6 eszk6zok, orszagosan minddsszesen 11 000 féréhely all
rendelkezésre a hajléktalanelldatd rendszeren belil, a szocialis lakdspdlyazatok pedig nem
részesitik elényben a hajléktalan élethelyzetben él6 embereket. Nincsen széleskor(ien
elérhetd lakhatdsi tdmogatds, ami elérhet8, az pedig alacsony Osszegl, és az egyes
onkormanyzatok sajat maguk donthetnek a jogosultsagi feltételekrdl. A hajléktalansagbdl valé
kijutast allami segitség nélkil csak a maganalbérleti piac jelenthetné, ez azonban a magas
bérleti dijak miatt nem realis opcid az érintettek szamara. Mindekézben az dremelkedésekkel
Osszefliggésben kialakult lakhatdsi valsag mar nem csak a legszegényebb csoportok

problémadja, hanem a kdzéposztalyt is érinti. Az egyesiilet folyamatos lobbitevékenységet
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folytat a lakhatashoz vald jog elismeréséért, amely tevékenységhez az érintettek bevonasaval
szervezett figyelemfelhivd kampanyokat szerveznek. Szekcidjuk kozponti kérdései ezért a
megfizethet6 lakhatds megteremtéséhez és a hajléktalansag kezelése kapcsan az Els6ként
Lakhatds modell elterjesztéséhez kapcsolédd nyomdsgyakorlds, illetve a dontéshozdk
megszolitdsanak lehetséges mddjai voltak.
Ehhez a témahoz kapcsoldddan a jelenlévék négy csoportban beszéltek arrél, hogy miként
lehetséges az Els6ként Lakhatds modellben elérheté eredményeket ugy felhaszndlni, hogy
azok hatdssal legyenek a helyi lakaspolitika alakulasara. Emellett kiilon kérdéskorként jelent
meg az értékelés, a jé gyakorlatok szolgdltatasba valé beépitése, az ligyfelek visszajelzéseinek
az ellatasok tervezésben vald felhasznalasa és beépitése, illetve az a kérdés, hogy mennyire
jellemz6 a szervezetek vezetésében nék nagy ardnyu részvétele, valamint hogy a néi
vezetésnek milyen pozitiv hatdsai lehetnek a szervezet egészére nézve.

A beszamoloét készitette:

Gerencsér Tamas
Maddszertani munkatars
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