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1. Az Őszi Fény Integrált Gondozási Központ által nyújtott 

szolgáltatáselemek, tevékenységek:  

 

 

A Gondozási Központ integráltan működik. A nyújtott szolgáltatások személyre 

szabottak, illeszkednek az ellátott állapotához, szükségleteihez. 

 

Működő szolgáltatások: 

 

  -Étkeztetés 

  -Házi segítségnyújtás 

  -Jelzőrendszeres házi segítségnyújtás 

  -Idősek Klubja 

  -Időskorúak Gondozóháza (I. részleg1046. Bp. Tungsram u. 9.) 

  -Időskorúak Gondozóháza (II. részleg1042. Bp. Király u. 15.) 

 

Az Őszi Fény Integrált Gondozási Központ telephelyei: 

 

I. részleg  1046. Budapest, Tungsram u. 9. 

  Étkeztetés 

  Házi segítségnyújtás 

  Jelzőrendszeres házi segítségnyújtás 

  Idősek klubja 

  Időskorúak gondozóháza 

 

  1044. Budapest, Nagyszombati u. 17. 

  Étkeztetés 

  Idősek klubja 

 

II. részleg 1042. Budapest, Király u. 15. 

  Étkeztetés 
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  Házi segítségnyújtás 

  Idősek klubja 

  Időskorúak gondozóháza 

 

2. Általános szabályok: 
 

a. A szakmai program célja: 
 

A szakmai program célja, hogy meghatározza a vonatkozó jogszabályok, az 

egyedi sajátosságok alapján a Gondozási Központ szakmai tevékenységét, 

ennek érdekében megállapítsa: 

-az intézményi szolgáltatás célját, feladatát, 

-az ellátottak körét, 

-a feladatellátás szakmai tartalmát, módját, a biztosított szolgáltatások formáit, 

körét, rendszerességét, 

-az ellátás igénybevételének módját, 

-az ápolási, gondozási feladatok jellegét, tartamát,  

-az ellátottak és a dolgozók jogainak védelmével kapcsolatos szabályokat, 

 

b. A szakmai program hatálya: 

 

A szakmai program a jóváhagyás napján lép hatályba. 

A szakmai programot egyes elemeinek megváltozása esetén módosítani kell. 

A szakmai program személyi hatálya kiterjed az ellátottakra, valamint a 

Gondozási Központ működtetésében közreműködő személyekre. 

A szakmai program területi hatálya a Gondozási Központ egészére kiterjed. 

 

c. A szakmai program nyilvánossága 
 

A szakmai programot nyilvánosságra kell hozni. 

A nyilvánosságra hozatal a következőképpen történik: 
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-kifüggesztésre kerül a Gondozási Központ telephelyein lévő faliújságokon, 

-a Szociális Intézmény webes felületén, 

-megjelenik a helyi médiában (újság, és televízió). 

A szakmai program változását is nyilvánosságra kell hozni. 

 

3. Más intézményekkel való együttműködés módja:  

 

Szoros az együttműködés az Önkormányzatokkal, kiemelt együttműködés a 

XVI. kerületi Önkormányzattal, a Családsegítő Szolgálattal, egyéb szociális 

intézményekkel, civil szervezetekkel, tartós bentlakásos intézményekkel, 

egészségügyi szolgáltatókkal. A fent említett szervezetekkel a kapcsolattartás 

telefonon, levél útján, és interneten keresztül valósul meg, illetve személyes 

találkozókkal is az Őszi Fény Integrált Gondozási Központ által szervezett 

rendezvényeken.  
 

4. A szolgáltatás feladata, célja 

 

A szolgáltatás feladata, hogy az intézmény alapdokumentumában (alapító 

okiratában) meghatározott ellátásokat biztosítsa az ellátottak részére. 

A szolgáltatást úgy kell nyújtani az ellátottak részére, hogy az megfeleljen 

-az intézményi működést szakmailag érintő szabályoknak, így: 

-jelen szakmai programnak,  

-az alapító okiratnak, 

-a szervezeti és működési szabályzatnak, valamint  

-házirendnek; 

-a jogszabályokban meghatározott szakmai szempontoknak, az ott 

meghatározott feladat-ellátási követelményeknek. 

 

Célja: 

 

-békés, kiegyensúlyozott időskor biztosítása, 
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-az idős emberek életminőségének javítása, 

-az idősek személyre szabott gondozása,  

-a tevékeny, aktív élet biztosítása, 

- önrendelkezésük tiszteletben tartása, 

-az idősek jogtudatos magatartásának erősítése, véleményük kikérése és 

figyelembe vétele, 

-az egyéni szükségletekhez igazodó komplex gondozás biztosítása, 

szakmaközi, intézményközi együttműködés, 

-a mentálhigiéné, mint intézményi szemlélet érvényesülése a gondozás 

minden területén, 

-családi, közösségi és társadalmi kapcsolatok fenntartása, ápolása, az otthon 

nyitottsága, 

-társadalmi integráció, a város életében való részvétel, közösségi 

programokon, rendezvényeken való megjelenés, 

-a város intézményeivel való kapcsolattartás, együttműködés és nyitottság az 

elfogadottság érdekében. 

-a szakemberek folyamatos képzése, terepgyakorlatok szervezése, korszerű 

gondozási módszerek alkalmazása, szakmai képzések, tanfolyamok. 

 

Alapprogram: 

 

-szakmai munka színvonalának emelése, 

-dolgozók szakmai elhivatottságának erősítése, 

-kliensközpontú gondozás, 

-klienselégedettségi vizsgálat végzése, 

-szolgáltatások elérhetőségének biztosítása, 

-házi szociális gondozók szakmai presztízsének emelése, 

-önkéntes segítők bevonása az alap és szakosított ellátásba, 

-segítségnyújtás lehetőségeinek felmérése a rászorulók között, 

-minőségbiztosítási eljárások betartása. 
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Kiemelt szakmai célok: 

 

-akadálymentesítés a gondozási központ telephelyein, 

-emberi méltóság megőrzésének biztosítása, 

-tálalókonyhákon a HACCP rendszer működtetése, 

-adatvédelmi törvény betartása és betartatása, 

-együttműködés fenntartása társszakmai szervezetekkel, 

-továbbképzések megszervezése, különös tekintettel a kreditpontos 

képzésekre. 

 

5. Az Őszi Fény Integrált Gondozási Központ által nyújtott ellátási formák 

 

a. Étkeztetés 

Ügyfélfogadási idő: Hétfőtől-péntekig: 8-16 óra között; 

 

1993. évi III. tv szerint szabályozott 62.§, és Budapest Főváros. IV. ker. Újpest 

Önkormányzat Képviselő-testületének rendelete 

 

(1) Az étkeztetés keretében azoknak a szociálisan rászorultaknak a legalább 

napi egyszeri meleg étkezéséről kell gondoskodni, akik ezt önmaguknak és 

eltartottjaik részére tartósan, vagy átmeneti jelleggel nem képesek biztosítani.  

(2) Étkeztetésben kell részesíteni azt az igénylőt, illetve általa eltartottat is, aki 

kora, vagy egészségi állapota miatt nem képes az (1) bekezdés szerinti 

étkezésről más módon gondoskodni. 

 

Ellátási terület: 

Újpest – IV. kerület közigazgatási területe.  

 

 

 

 



 7

Ellátandó célcsoport: 

 

Az étkezésben részesülő ellátottak egyharmadának családja vidéken, ill. 

külföldön él, ezért rendszeres segítséget nem tudnak biztosítani számukra. 

Jellemzően hétvégén látogatják hozzátartozójukat a főváros más területein élő 

hozzátartozók is. A családi házban élőknek problémát jelent a 

tömegközlekedési útvonalak távolsága, míg a lakótelepek egy részén a liftek 

hiánya okoz leküzdhetetlen akadályt az idős emberek számára. A tágabb 

értelemben vett lakókörnyezet megfelelő infrastruktúrával és 

tömegközlekedéssel rendelkezik. Egészségügyi állapotuk egyénenként 

változó, általában önálló életet élő személyek, jellemzően családi háttérrel 

rendelkező, de egyedül élő idős emberek, rossz, ill. folyamatosan gyengülő 

fizikai és egészségi állapottal. Önmaguk és közvetlen környezetük ellátása 

egyre nagyobb terhet jelent számukra, kapcsolatrendszerük beszűkülő. 

Az étkeztetésben megjelennek a saját jogú öregségi nyugdíjkorhatárt még el 

nem érő egyének is, akik eü. állapotuk miatt le vannak százalékolva vagy 

egyéb bérpótló juttatásokból és segélyekből élnek. 

Ennek következményeképpen szociális helyzetük alul marad az „elvárt” 

megélhetéstől. Anyagi helyzetük, pedig a napi életvezetéshez kevés. 

Az étkeztetést nem minden esetben a szociális helyzetük miatt veszik igénybe 

az ellátottak, elsősorban a közösségbe járás, a kialakult rendszeresség 

szerepel az életükben. 

 
Ellátottak megoszlása: 
Telephely 1042. Bp. Király u. 15. 1046. Bp. Tungsram u. 9. 1044. Bp. 

Nagyszombati u. 17. 

Kor 

megoszlás 

Helyben/-

elviteles 

Házhoz 

szállított 

Helyben/-

elviteles 

Házhoz szállított Helyben/elviteles 

40-59 12 fő 12 fő 4 fő 18 fő 3 fő 

60-64 5 fő 4 fő 3 fő 9 fő 2 fő 

65-69 5 fő 8 fő 0 fő 9 fő 2 fő 

70-74 3 fő 5 fő 6 fő 4 fő 1 fő 
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75-79 0 fő 6 fő 2 fő 5 fő 1 fő 

80-89 2 fő 20 fő 7 fő 19 fő 3 fő 

90 év 

feletti 

1 fő 7 fő 1 fő 6 fő 1 fő 

Összesen: 28 fő 62 fő 23 fő 70 fő 13 fő 

 

Szolgáltatás igénybevételének módja: 

 

-helyben fogyasztással (idősek klubja) 

-saját elvitelre (idősek klubja) 

-házhozszállítva 

a hét minden napján. 

Az ellátottaknak lehetőségük van a normál vagy cukorbeteg diétás étel közötti 

választásra, ha ezt a házi orvosuktól kapott igazolással indokolni tudják. 

Az ételt központi főzőkonyháról szállítják a tálalókonyhákra, illetve a 

házhozszállítást igénybe vevő ellátottak lakására. A heti várható étkezési 

létszámot és a változásokat a szociális segítők a nappali ellátás vezetők 

irányításával faxon jelentik a konyha felé. Az étkezésért az igénybe vevők 

(kivétel ez alól, ha térítésmentesek) utólag a számla kiállítás dátumától 

számított 15 napon belül postai csekken térítési díjat fizetnek. 

A térítési díj megállapítását az Önkormányzat helyi rendelete szabályozza, az 

ellátott jövedelmének függvényében. Az ellátottak a csekkes befizetésről 

számlát kapnak. Indokolt esetben a szolgáltatást írásban lemondhatják, vagy 

szüneteltethetik, megjelölve okát és időtartamát. A bejelentés és szüneteltetés 

között legalább kettő napnak kell eltelnie. A szociális segítő a nappali ellátás 

vezető irányításával a főzőkonyha felé a lemondást írásban jelzi, és az 

előzetesen megrendelt étel adagszámát a lemondások számával csökkenti. A 

szociális segítő az étkezést igénybe vevőkről nyilvántartás vezet. Az ellátás 

megszűnését vonja maga után a 3 hónapon túli szüneteltetés, melyről a 

megállapodásban az ellátást igénybe vevőt tájékoztatjuk. Az igénybe vevők 

jogosultságát a térítési díj változás mértékének függvényében évente egyszer 

felülvizsgáljuk. 
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b. Házi Segítségnyújtás 

Ügyfélfogadási idő: Hétfőtől-péntekig: 9-16 óra között; 

 

(1/2000. (I./7.) SZCSM rendelet), és Budapest Főváros. IV. ker. Újpest 

Önkormányzat Képviselő-testületének rendelete 

 

A házi segítségnyújtás olyan gondozási forma, amely az igénybe vevő önálló 

életvitelének fenntartását - szükségleteinek megfelelően - lakásán, 

lakókörnyezetében biztosítja. 

A házigondozó feladatai ellátása során segítséget nyújt ahhoz, hogy az 

ellátást igénybe vevő fizikai, mentális, szociális szükséglete 

a) saját környezetében, 

b) életkorának, élethelyzetének és egészségi állapotának megfelelően, 

c) meglévő képességeinek fenntartásával, felhasználásával, fejlesztésével 

biztosított legyen. 

A házi segítségnyújtás keretébe tartozó gondozási tevékenység: 

 
a) az ellátást igénybe vevővel segítő kapcsolat kialakítása és fenntartása, 

b) az orvos előírása szerinti alapvető gondozási, ápolási feladatok ellátása, 

c) közreműködés a személyi és lakókörnyezeti higiéné megtartásában, 

d) közreműködés az ellátást igénybe vevő háztartásának vitelében, 

e) segítségnyújtás az ellátást igénybe vevőnek a környezetével való 

kapcsolattartásában, 

f) segítségnyújtás az ellátást igénybe vevőt érintő veszélyhelyzet 

kialakulásának megelőzésében, a kialakult veszélyhelyzet elhárításában, 

g) részvétel az egyéni és csoportos szabadidős, foglalkoztató és rehabilitációs 

programok szervezésében, 

h) az ellátást igénybe vevő segítése a számukra szükséges szociális 

ellátásokhoz való hozzájutásban, 

i) az előgondozást végző személlyel való együttműködés, 
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j) szükség esetén a bentlakásos szociális intézménybe történő beköltözés 

segítése. 

A házigondozó a házi segítségnyújtás során együttműködik az egészségügyi 

és szociális alap- és szakellátást nyújtó intézményekkel. 

 

Az ellátás mértékét, a segítés módját, rendszerességét a gondozási központ 

vezetője határozza meg, a gondozási szükséglet megállapítását követően. 

 

Ellátási terület: 

Újpest – IV. kerület közigazgatási területe.  

 

Ellátandó célcsoport: 

 

Ellátottaink egy része panellakásban, ill. társasházban lakik, kisebb hányaduk 

udvari többlakásos önkormányzati bérlakásban, ill. családi házban él. A 

lakótelepek miatt az összkomfortos lakásban élők száma a jelentősebb, míg a 

komfortos és félkomfortosban élőké kevés. Az ellátottak egy részének családja 

távol él szeretteitől vidéken, ill. külföldön, ezért rendszeres segítséget nem 

tudnak biztosítani számukra. A hozzátartozók általában hétvégén látogatják 

ellátottainkat, mivel nagy többségük gyermekes családot tart fenn. Sok 

ellátottnak egyáltalán nincs senkije sem, teljesen egyedül van, csak régebben 

kialakult baráti, munkahelyi kapcsolatai maradtak meg. A családi házban 

élőknek problémát jelent a tömegközlekedési útvonalak távolsága, míg a 

lakótelepek egy részén a liftek hiánya okoz leküzdhetetlen akadályt az idős 

emberek számára. Életkoruk előre haladtával egészségi állapotuk, fizikai 

aktivitásuk jelentősen romlik. A társas kapcsolatok hiánya, a magány gyakran 

pszichés problémákat okoz. 

 
Ellátottak megoszlása: 

Telephely 1042. Bp. Király u. 15. 1046. Bp. Tungsram u. 9. 

Kor Férfi Nő Férfi Nő 
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megoszlás 

40-59 0 fő 3 fő 1 fő 4 fő 

60-64 1 fő 2 fő 0 fő 2 fő 

65-69 1 fő 2 fő 1 fő 2 fő 

70-74 1 fő 1 fő 1 fő 5 fő 

75-79 2 fő 4 fő 2 fő 7 fő 

80-89 3 fő 16 fő 5 fő 17 fő 

90 év 

feletti 

1 fő 6 fő 0 fő 7 fő 

Összesen: 9 fő 34 fő 10 fő 44 fő 

 

Szolgáltatás igénybevételének módja: 

 

A személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátás igénybevétele önkéntes, az 

ellátást igénylő vagy törvényes képviselője kérelmére történik. A kérelmet az 

integrált gondozási központ vezetőjének kell benyújtani. Az ellátott részére 

egyénre szabott gondozási terv dokumentáció készül, ahol a fizikai, mentális 

és egészségi állapotában bekövetkezett változásokat évente felülvizsgáljuk.  

A gondozási szükséglet vizsgálat elvégzése és a gondozási szükséglet 

mértékének megállapítása az intézményvezető feladata. Ezen feladatkört az 

intézményvezető az intézményegység vezető feladatkörébe helyezte. 

A gondozásért az igénybe vevők (kivétel ez alól, ha térítésmentesek) utólag a 

számla kiállítás dátumától számított 15 napon belül postai csekken térítési 

díjat fizetnek. 

A térítési díj megállapítását az Önkormányzat helyi rendelete szabályozza, az 

ellátott jövedelmének függvényében. Az ellátottak a csekkes befizetésről 

számlát kapnak. Indokolt esetben a szolgáltatást írásban lemondhatják, vagy 

szüneteltethetik, megjelölve okát és időtartamát. Az igénybe vevők 

jogosultságát a térítési díj változás mértékének függvényében évente egyszer 

felülvizsgáljuk. 
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c. Jelzőrendszeres Házi Segítségnyújtás 

Ügyfélfogadási idő: Hétfőtől-péntekig: 9-16 óra között; 

 

Szolgáltatás célja, feladata: 

 

A szolgáltatás célja, hogy a szociálisan rászoruló idős emberek részére 

nyújtson megfelelő ellátást.  

Feladata, az idős korban jelentkező mentális, szociális, egészségügyi jellegű 

problémák kezelése, az önálló életvitel lehető legnagyobb mértékű 

elősegítése. 

Fontos, hogy a kliensek minél hosszabb ideig képesek legyenek otthonukban 

részben önállóan és elvárható minőségű módon élni. 

A fenti törekvések illeszkednek az Európai Szociális Karta idősek védelméről 

szóló cikkeihez, mely szerint lehetővé kell tenni részükre a teljes értékű 

társadalmi tagságukat, biztosítani kell a tisztes életszínvonalat, 

szolgáltatásokhoz és kedvezményekhez való hozzáférést, valamint a szabad 

életmódválasztáshoz való jogot. 

 

Ellátási terület: 

Újpest – IV. kerület közigazgatási területe.  

 

Ellátandó célcsoport: 

 

Egyedülállók, olyan időskorúak, akik a külső környezet segítségét nem tudják 

igénybe venni. 

Egészségügyi, mentális okból rászorultak. 

Fogyatékkal élők. 

Alapvető ápolási, gondozási feladatokat igénylők. 

Fentieken kívül a gondozottak kiválasztása során figyelembe kell venni, hogy 

egészségi, szellemi állapotuk alapján alkalmasak legyenek a műszaki 

berendezés kezelésére, és vállalják a gondozásba vétel feltételeit. 
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Ellátottak megoszlása: 

Telephely Őszi Fény Int. Gondozási Központ  

1046. Bp. Tungsram u. 9. 

Kor 

megoszlás 

Férfi Nő 

40-59 0 fő 1 fő 

60-64 1 fő 1 fő 

65-69 2 fő 4 fő 

70-74 2 fő 3 fő 

75-79 2 fő 7 fő 

80-89 1 fő 25 fő 

90 év feletti 0 fő 7 fő 

Összesen: 8 fő 48 fő 

 

Feladatellátás szakmai tartama, módja, szolgáltatások formái 

 

Jelzőrendszeres házi segítségnyújtás keretén belül biztosított -az ellátott 

személy segélyhívása esetén:  

-az ügyeletes gondozó helyszínen történő haladéktalan megjelenése, 

-segélyhívás okául szolgáló probléma megoldása érdekében tett azonnali 

intézkedés megtétele, 

-szükség esetén további egészségügyi és szociális alapellátás 

kezdeményezése. 

Az intézkedések a közvetlen veszélyhelyzet elhárításán felül krízishelyzetből 

származó olyan tevékenységek körét is magában foglalja, amelyek a 

gondozott megszokott életvitelének fenntartását szolgálják. 

A jelzőrendszeres házi segítségnyújtás folyamatos készenléti rendszerben 

működik.  
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A segítségnyújtás folyamatának leírása 

1. A Moha-net Zrt diszpécserközpontjában dolgozó szakember segélyhívás 

esetén értesíti a készenlétben levő gondozót. 

2. A gondozó a szociális intézménnyel szerződésben álló taxi társaság 

szolgáltatásának igénybevételével a gondozási központból magához veszi a 

szükséges felszerelést (Moha-net RE ID GPRS jelzőkészülék, készenléti 

táska, kulcsok, dokumentumok). 

3. Haladéktalanul a helyszínre sietnek. 

4. Helyszínre érkezés után a gondozó visszajelzést ad a központnak a Moha- 

net RE ID GPRS jelzőkészülék segítségével, hogy a helyszínre érkezést 

regisztrálja.  

5. A gondozó a helyzetnek megfelelően intézkedik. Minden esetben, amikor 

egészségi állapot romlás feltételezhető ügyeletes orvost, illetve mentőt hív. 

Vércukorszintet, vérnyomást mér, sebet ellát, elhárítja a vészhelyzetet. A 

gondozó mindig kompetenciájának megfelelő ellátást és lelki támaszt nyújt az 

ellátott számára. 

6. Segélyhívó lapot a helyszínen kitölti, orvossal aláíratja, lepecsételteti. 

7. Hozzátartozót értesíti. 

8. Lakást bezárja. 

9. Az esemény lezárásaképpen a taxi társaság munkatársa a gondozót 

visszaszállítja az intézménybe, ahol a gondozó felhívja a Moha-net Zrt 

diszpécserközpontjában dolgozó szakembert és tájékoztatja, hogy befejezte a 

beavatkozást, elvégzi az írásos dokumentációt, a kulcsos borítékot lepecsételi, 

dátummal, aláírással ellátja, a kijelölt helyre elteszi. 

10. MOHA net RF ID PATROL GPRS jelzőkészüléket töltőre teszi. 

 

A műszaki rendszer leírása 

 

Az ellátottakhoz vezeték nélküli jelzőkészülék kerül kihelyezésre (testre 

rögzíthető, "karórás" pánikgombbal kiegészített). A készülék a 

mobiltelefonoknál már ismert GPRS technológiával továbbítja a jelzéseit a 
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diszpécserközpont felé. A jelzőkészülék helyhez nem kötött, az ellátott 

elhagyhatja otthonát. A készülék továbbá alkalmas beszédkommunikációra is.  

Az alkalmazást (GPRS kapcsolatok-, beszédcélú kapcsolatok előfizetése, 

hálózat-felügyelet, távfelügyeleti szoftver) szolgáltatását a MOHA net Kft. 

nyújtja, szolgáltatási szerződés alapján.  

A diszpécser a jelzést követően a fentiekkel párhuzamosan intézkedik a 

gondozónő helyszínre küldéséről. A gondozónő saját végkészülékkel 

rendelkezik. A helyszínen ellátott gondozási feladatot követően, a gondozó a 

saját végkészüléke, és a gondozottaknál telepített ellenőrző mágnes 

segítségével visszajelez a diszpécserközpontba, igazolandó, hogy feladatát 

ellátta.  

 

A szolgáltatás igénybevételének módja 

 

Ellátás igénybevétele önkéntes, az ellátást igénylő, ill. törvényes képviselője 

kérelmére, indítványára történik.  

Az ellátás igénybevételéről az intézményegység vezetője, vagy az általa 

megbízott személy dönt. Az ellátást igénylő az intézménnyel megállapodást 

köt, amely tartalmazza:-az ellátás kezdetét és időtartamát, 

  -a megszűnésének módját, 

  -a Gondozási Központ által nyújtott szolgáltatások körét, módját, 

  -a térítési díjra vonatkozó szabályokat, 

  -a szolgáltató és az igénybevevő közötti kapcsolattartás módját. 

 

d. Idősek Klubjai 

Nyitvatartási idő: Hétfőtől-péntekig: 8-16 óra között; 

 

1993. évi III. tv. alapján a szociális és mentális támogatásra szoruló, önmaguk 

ellátására részben képes időskorúak napközbeni gondozására szolgál. Saját 

otthonukban élők részére biztosítanak lehetőséget a napközbeni 
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tartózkodásra, étkezésre, társas kapcsolatokra, valamint az alapvető higiéniai 

szükségletek kielégítésére. 

Az idősek klubjába felvehető az a 18. életévét betöltött személy is, aki 

egészségi állapotára tekintettel támogatásra szorul. Működését házirend 

szabályozza. 

 

Az idősek klubja helyileg tömegközlekedéssel jól megközelíthető, a helyiségek 

alkalmasak a szolgáltatás igénybevételére. 

 

Feladata: 

 

-szükségletek és igények felmérése az ellátásban, 

-prevenció, felvilágosítás, életmódbeli tanácsadás: -egészségügyi prevenció, 

szűrővizsgálatok megszervezése,  

-szociális prevenció, felvilágosítás: -a kliens szociális és pszichés helyzetének 

figyelemmel kísérése, felvilágosítás a szociális problémák megelőzésének, 

kezelhetőségének lehetséges módjairól, 

-pszichés problémák kezelése: az ellátott pszichés állapotában bekövetkező 

változások figyelemmel kísérése, illetve a már kialakult krízishelyzet kezelése 

családtagok és szakember bevonásával, 

-egészségügyi ellátás: vérnyomás és testsúlymérés, kórház és járóbeteg 

rendelésre történő eljutás megszervezése, szükség esetén orvos, illetve 

mentő hívása, 

-kapcsolattartás a közvetlen környezettel, 

-együttműködés más szakemberekkel, intézményekkel társintézmények 

munkatársaival, egészségügyi ellátás szakembereivel, civil szervezetekkel, 

kulturális és szabadidős intézményekkel, 

 

A klub dolgozói segítséget nyújtanak az étel kiadagolásában, a szociális 

étkezők számára, a kiszolgálás a klub ebédlőjében történik. 

Az étkezők részére napi egyszeri meleg étkezést biztosítunk.  
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Kulturális programok, foglalkoztatás 
 

Havi rendszerességgel, változatos programok vannak. Ünnepi eseményekhez 

köthető rendezvények szervezése, lebonyolítása, illetve havonta 

egészségnevelő előadás, hitélet gyakorlása, zongorás teadélután, videofilmek 

vetítése, klubgyűlés, megbeszélés és igény szerinti foglalkozások 

(szalonnasütés, bográcsozás stb.). A szervezett programokon kívül a 

klubtagok napközben a gondozónő aktív közreműködésével foglalják el 

magukat, (pl.: kártyáznak, társasjátékoznak, tv-t néznek, vagy csak éppen 

beszélgetnek.) 

A klubélet alkalmas az idős ember magányának oldására, új kapcsolatok 

kialakítására, önfeledt szórakozásra. 

 

Ellátási terület: 

Újpest – IV. kerület közigazgatási területe.  

 

Ellátandó célcsoport: 

 

Klubtagjaink többsége, saját otthonában egyedül él, részben magányos, 

középkorú, illetve idős ember. Családi állapotukra jellemző az elvált/özvegy 

státusz. Az utóbbi években erősödik az a tendencia, hogy nem költöznek 

össze a gyermekeikkel, ezért jellegzetes az egygenerációs családi modell. 

Ennek következtében kialakulhat az elmagányosodás, izoláció veszélye, ezért 

is hatnak kedvezően a klub nyújtotta szolgáltatások az idősek körében.  

A klubtagok többsége 70 éven felüli korcsoportba tartozik. A nemek arányát 

tekintve a nők vannak többségben.  

A programokban aktívan részt vesznek, együttműködőek (egészségi 

állapotuktól függően). 

Az utóbbi időben jelentkező klubtagoknál, pozitív tendencia érzékelhető a 

korukat, mentális állapotukat illetőleg. Megfigyelhető a „friss nyugdíjasok” 
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megjelenése a klubok életében. A különböző korcsoportnak kínált 

programjaink válaszhatósága miatt szívesen vesznek részt az ellátottaink a 

rendezvényeken (kirándulás, gyógytorna, zenés rendezvények…). 

A klubtagok közül a 65 éven felüliek nagyobb százaléka szenved valamilyen 

krónikus betegségben. 

A fogyatékosságok közül előtérbe kerülnek a szerzett fogyatékosságok ilyen 

pl. a hallás, látás; valamint a mozgásszervi panaszok. 

A korcsoportban nő a magas vérnyomás és a szív- és érrendszeri 

megbetegedések száma, ami összefüggésben állhat a táplálkozási 

szokásokkal és a szociális helyzettel is.  

 

Ellátottak megoszlása: 
Telephely Bársonyszív idősek klubja  

1042. Bp. Király u. 15. 

Sárgarózsa idősek klubja 

1046. Bp. Tungsram u. 9. 

Őszkacsintó idősek klubja 

1044. Bp. Nagyszombati u. 17. 

Kor 

megoszlás 

Férfi Nő Férfi Nő Férfi Nő 

40-59 0 fő 3 fő 2 fő 2 fő 3 fő 2 fő 

60-64 3 fő 5 fő 2 fő 5 fő 2 fő 7 fő 

65-69 2 fő 8 fő 1 fő 9 fő 2 fő 4 fő 

70-74 5 fő 18 fő 5 fő 11 fő 0 fő 3 fő 

75-79 2 fő 6 fő 3 fő 8 fő 0 fő 3 fő 

80-89 9 fő 10 fő 3 fő 9 fő 3 fő 6 fő 

90 év 

feletti 

3 fő 3 fő 0 fő 1 fő 0 fő 1 fő 

Összesen: 24 fő 53 fő 16 fő 45 fő 10 fő 26 fő 

 

A szolgáltatás igénybevételének módja 

 

A személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátás igénybevétele önkéntes, az 

ellátást igénylő vagy törvényes képviselője kérelmére történik. A kérelmet az 

integrált gondozási központ vezetőjének kell benyújtani. Az ellátás 

igénybevételéről az intézményegység vezetője, vagy az általa megbízott 
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személy dönt. Az ellátást igénylő az intézménnyel megállapodást köt. A 

klubtagság térítésmentesen igénybe vehető. 

 

e. Időskorúak Gondozóháza 

Ügyfélfogadási idő: Hétfőtől-péntekig: 8-16 óra között; 

 

Az Időskorúak Gondozóházának feladatai: 

-a lakhatásról való gondoskodás 24 órás felügyelettel, 

-ápolási-, gondozási feladatok ellátása, 

-napi ötszöri étkezés biztosítása, 

-a külön jogszabályban meghatározott egészségügyi ellátás biztosítása, 

-mentálhigiénés ellátás biztosítása, 

-a hivatalos ügyekben való segítségnyújtás, 

-foglalkoztatás, és rehabilitáció. 

 

Ellátási terület: 

Az ország egész területe. 

 

Az ellátandó célcsoport: 

 

Az időskorúak gondozóházában olyan nyugdíjkorhatárt betöltött időskorú 

személyeket látunk el, akik önmaguk ellátására nem, vagy csak folyamatos 

segítséggel képesek, illetőleg, akiknek egészségi állapota rendszeres 

gyógyintézeti kezelést nem igényel, aki az alapellátás keretében biztonsággal 

már nem ellátható. 

A Gondozási Központban a következő ellátási formákban tudunk helyet 

biztosítani a jogosultaknak: 

I. részleg: 

-14 db kétágyas apartman, 

-3 db kétágyas szoba fürdőszobával, 

-6 db egyágyas szoba fürdőszobával. 
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-2 db háromágyas szoba fürdőszobával. 

 

II. részleg: 

-14 db kétágyas apartman, 28 fő elhelyezésére biztosít lehetőséget. 

 

Az átmeneti elhelyezést, nyújtó ellátást azok az időskorúak, valamint azok a 

18. életévüket betöltött beteg személyek vehetik igénybe, akik önmagukról 

betegségük miatt vagy más okból otthonukban időlegesen nem képesek 

gondoskodni. Átmenetileg segítséget igényelnek: hosszantartó betegség 

esetén, kórházi kezelés után, lakásfestés, takarítás, ellátó családtag problémái 

vagy távolléte miatt, krízishelyzetbe kerülnek, szociális otthoni elhelyezésre 

várnak, ellátásukat házigondozó szolgálattal nem lehet megoldani. 

Ezen az ellátási területen legfeljebb egy évig biztosítunk teljes körű ellátást, 

mely külön méltánylás esetén egy alkalommal legfeljebb egy évvel 

meghosszabbítható. Az ellátást akkor lehet meghosszabbítani, ha a gondozási 

központ vezető és az ebben kompetens szakemberek szerint indokolt a 

további elhelyezés biztosítása. 

 
Ellátottak megoszlása: 
Telephely 1042. Bp. Király u. 15. 1046. Bp. Tungsram u. 9. 

Kor 

megoszlás 

Férfi Nő Férfi Nő 

40-59 0 fő 1 fő 0 fő 0 fő 

60-64 2 fő 1 fő 0 fő 1 fő 

65-69 2 fő 1 fő 0 fő 3 fő 

70-74 0 fő 4 fő 4 fő 7 fő 

75-79 1 fő 3 fő 4 fő 11 fő 

80-89 0 fő 11 fő 0 fő 3 fő 

90 év 

feletti 

0 fő 0 fő 0 fő 2 fő 

Összesen: 5 fő 21 fő 8 fő 27 fő 
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Szolgáltatás szakmai tartama, módja 
 

A szociális igazgatásról és szociális ellátásokról szóló 1993. évi III. törvény 67. 

§-ban meghatározott intézményi elhelyezés, amely életvitelszerű tartózkodást 

biztosít átmeneti jelleggel a törvényben előírt teljes körű ellátással. 

 

Környezeti feltételek 

 

Az idős emberek komfortérzete akkor igazán kielégítő, ha a színvonalas 

gondozás mellett olyan belső és külső környezet veszi körül őket, amely 

egyszerre esztétikus, biztonságos és megfelel az időskor sajátosságainak. 

A földszinten és az emeleten a szobákat az idősek igényeinek megfelelő 

berendezési- és felszerelési tárgyakkal láttuk el. Minden szobához közvetlen 

fürdőszoba, a szobákban televízió, a mini konyhákhoz hűtőszekrény tartozik. 

A tetőtérben 2 ágyas szobák fürdőszobával állnak rendelkezésre. 

Szintenként teakonyha, a földszinten ebédlő, társalgó, könyvtár, terasz, irodák, 

az emeleten társalgó, orvosi- és betegszoba, látogatók fogadására alkalmas 

helység áll rendelkezésre. A gondozási egységhez tartozik még nővérszoba, 

szennyes tároló, tiszta textília tárolására alkalmas helység. 

Az épületek biztonságosak, mindenhol kapaszkodók vannak felszerelve, mert 

a mozgás biztonsága, a környezet állandósága kiszámíthatóságot jelent az 

idős ember számára. 

A közös helységek bútorzata kényelmes, az idős ember által könnyen 

használható. 

A szabad mozgás biztonságát segíti a speciálisan kialakított környezet. Az 

ebédlő és a társalgó nagy ajtókkal a teraszra, a kertbe nyílik. A kertet az 

épülettel összekötő nagy terasz alkalmas arra, hogy az idősek kiülhessenek, 

és beszélgessenek, jó időben a foglalkoztatások és rendezvények is itt 

zajlanak. A szépen kialakított és gondozott kertben szalonnasütő található, 

amely alkalmas születésnapok, névnapok, kerti partik rendezésére. 
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Nagy hangsúlyt fektetünk a megfelelő fény- és hangviszonyok alkalmazására, 

az otthonos légkör kialakítására. 

 

Fizikai ellátás 

 

Az Időskorúak Gondozóháza az ellátottak részére biztosítja a törvényben előírt 

fizikai ellátást. Ennek keretében kell ellátni a szükségleteihez, állapotukhoz 

igazodó gondozási feladatokat (gyógyszerelés, orvos utasítására injekció 

beadás, sebellátás, fürdetés, mosdatás, kéz- és lábápolás, tisztába tétel, 

öltöztetés, decubitus megelőzés, ellátottak mozgatása, mobilizálása, 

szennyesruha gyűjtése). 

Az Időskorúak Gondozóházában élők többsége saját ruházattal rendelkezik, 

szükség esetén ennek hiányában az Időskorúak Gondozóháza biztosítja a 

személyes ruházatot, ágyneműt illetve ennek tisztán tartását. A saját ruházat 

tisztán tartását az ellátott hozzátartozója végzi.  

 

Higiénés tevékenység 

 

Az otthon higiénés teendőit rendeletek, a Gondozási Központ belső 

szabályzatai és a munkaköri leírások szabályozzák. Ezek betartását a 

rendszeresen ellenőrzik a team vezetők, a Gondozási Központ Vezető és az 

illetékes hatóságok. 

A higiénés tevékenység magában foglalja az ellátottak személy higiénéjét, az 

otthon környezetének higiénéjét, és az élelmezés-egészségügyi előírásokat. 

Az otthon dolgozóinak feladata a környezet tisztaságának folyamatos 

fenntartása. A tisztaság megőrzése az ellátottak és a dolgozók közös érdeke. 

 

Étkeztetés 

 

Az otthon napi ötszöri étkezést biztosít, melyből egy főétkezés, főtt étel az 

ellátottak egészségi-, és tápanyagigényének megfelelően. Mivel a Gondozási 
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Központ csak tálalókonyhával rendelkezik, a főtt ételt külön szolgáltatótól 

vásárolja. Az étel vásárlásakor és az étlap összeállításakor a Gondozási 

Központ vezető figyelembe veszi az idősek igényeit és így állítja össze a 

tízórai és az uzsonna étlapját. 

Az étkeztetés korszerűen felszerelt tálalókonyhából igényesen berendezett 

étkezőben történik. Szükség esetén az ellátott szobájába szállítjuk az ételt 

melegítős tálaló kocsiban. Diétás étkeztetést a Gondozási Központ biztosít. 

Étkezések időpontja: 

Reggeli: 08. 00 - 09. 00-ig 

Tízórai: 10. 00 

Ebéd:  12. 30 - 13. 30-ig 

Uzsonna: 15. 00 

Vacsora: 17. 00 - 18. 00-ig 

 

Egészségügyi ellátás 

 

Az egészségügyi ellátást az Időskorúak Gondozóháza saját egészségügyi 

rendszerén, valamint az alapellátáson és a szakellátáson keresztül biztosítja.  

Az ellátottak élhetnek szabad háziorvos választási jogukkal. 

 

Az egészség védelmét a rendszeres életmódbeli tanácsadással, a betegségek 

és azok következményeinek megismertetésével segítjük. Betegség esetén 

fontos az egészségi állapotot mielőbb helyreállítani, önellátás mértékét 

erősíteni. A károsodott vagy elveszett funkciókat korszerű ápolással, 

gondozással kívánjuk helyrehozni, szakdolgozók rehabilitációs 

tevékenységével.(gyógytornával, és a gyógyászati segédeszközök 

biztosításával kívánjuk megvalósítani) 

Egészségügyi ellátás keretében a Gondozási Központ gondoskodik: 

-egészség megőrzését szolgáló felvilágosító előadásokról, 

-rendszeres orvosi felügyeletről, melynek keretében az Időskorúak 

Gondozóháza biztosítja az igénybe vevő állapotának folyamatos ellenőrzését, 
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szűrését, orvos által elrendelt vizsgálat elvégzését, lehetséges 

gyógykezelését. Orvosi felügyeletet a jogszabályban előírt óraszámban 

biztosítjuk. 

-szakorvosi-, kórházi ellátáshoz való hozzájutásról, 

-rendeletben meghatározott gyógyszerellátásról, 

-gyógyászati segédeszköz biztosításáról, és annak beszerzéséről. 

 

A gondozási team műszakonként az ellátottak egészségi állapotáról, annak 

változásairól átadó füzetet vezet, egyénre szólóan folyamatosan vezeti az 

ápolási, gondozási dokumentációt, amelyet negyedévenként a team vezetővel 

felülvizsgálnak. 

A rendszeres orvosi felügyelet keretében az Időskorúak Gondozóháza 

biztosítja az igénybe vevő állapotának folyamatos ellenőrzését, az 

egészségügyi tanácsadást, szűrést, az orvosa által elrendelt vizsgálat 

elvégzését, amennyiben lehetséges a gyógykezelést. Az orvosi felügyeletet a 

jogszabályban előírt óraszámban biztosítjuk. Az ellátottak élhetnek szabad 

orvos választási jogukkal, (házi orvosi, és kórházválasztás).  

 

Ápolás 

 

Az otthonban ápolási tevékenység alatt a kórházi kezelést nem igénylő az 

Időskorúak Gondozóháza keretei között biztosítható egészségügyi ellátást 

értjük. 

 

Gyógyszereléssel kapcsolatos fontos kérdések 

 

1, Gyógyszert az ellátottak csak orvosi utasításra, orvos által előírt 

adagban szedhetnek. 

2, Minden ellátott részére egyedileg határozza meg az orvos, hogy szükség 

esetén milyen gyógyszereket, milyen mennyiségben kaphat (pl.: 

fájdalomcsillapításra, nyugtatóként, altatóként, epilepsziás nagy-kis roham 
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esetén, lázcsillapításra, vérnyomás kiugrásra, stb.). A gyógyszereket az 

ellátott nyilvántartó lapján tételesen -ok, név és dózis meghatározásával-jelölni 

kell. A szükség szerint adott gyógyszer mennyiségét, időpontját az 

eseménynaplóban rögzíteni kell.  

3, A gyógyszerelés rendjét és az ehhez kapcsolódó felelősségi köröket 

írásban kell szabályozni (erre szolgálnak a munkaköri leírások). A 

gyógyszerek személyre szóló kiadagolását csak munkaköri leírásban az arra 

feljogosított egészségügyi képesítéssel rendelkező személy végezheti. 

4, A gyógyszerfelelős feladata a gyógyszerkészlet rendszeres ellenőrzése 

annak érdekében, hogy lejárt szavatosságú, illetve a forgalomból kivont 

gyógyszerkészítmény felhasználásra ne kerülhessen. 

 

Kórházi ellátás 

 

Az ellátottakat a kórházba utalás általános elvei szerint a területileg illetékes 

kórházba utaljuk, szükség esetén. 

Heveny megbetegedések, illetve életveszély esetén a beteget kórházba 

utalhatja az Időskorúak Gondozóházának orvosa, valamint az ügyeletes orvos. 

A beteg, idős ember számára nagy megrázkódtatást jelent, ha kórházba kell 

mennie. Ezt a traumát csökkenteni lehet azzal, ha a nővérek előre 

megbeszélik az ellátottal, hogy erre feltétlenül szüksége van, felkészítik a 

környezetváltozásra. Ha az ellátott cselekvőképes és részletes felvilágosítás 

és rábeszélés ellenére sem kíván a kórházba menni, úgy ezt a tényt a 

dokumentációkban rögzíteni kell, és az érintettel minden esetben alá kell 

íratni. 

A kórházi kezelés ideje alatt is nagy figyelemmel kísérjük lakóinkat. A vezető 

gondozó rendszeresen érdeklődik a beteg állapotáról. A látogatások 

alkalmával gondoskodunk a ruhaneműk, tisztálkodási eszközök cseréjéről. A 

gyakori kapcsolattartás elősegítheti a beteg gyógyulását. 

Biztonságot, megnyugvást nyújthat az a tudat, hogy a dolgozók és lakótársaik 

haza várják.  
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A kórházi zárójelentéseket az ellátott egészségügyi dossziéjában tárolja a 

vezető gondozó, a benne foglalt ápolási, gondozási teendőket, a szükséges 

gyógyszerelést a megfelelő dokumentációra vezeti fel a pontos ápolási 

tevékenység végzése érdekében. 

 

Mentálhigiénés ellátás 

 

A beteg, idős emberről való gondoskodásban alapvető fontosságú a 

szakszerű gondozás, ezt mindig az idős ember állapota alapján készített 

gondozási terv és az orvos utasítása határozza meg. A szakdolgozók munkája 

empátiát, odafigyelést, tapintatot és kapcsolatteremtő készséget igényel. 

Fontos az ellátott és ápoló közötti harmonikus összhang kialakítása. Ezt úgy 

lehet elérni, hogy egy gondozóra minél kevesebb ellátott jusson, így a fizikai 

ellátáson túlmenően nagyobb hangsúlyt kaphat a mentális gondozás is. Az 

első beköltözőknél különös figyelmet fordítunk a beilleszkedésre, a közösség 

építésre, a baráti kapcsolatok kialakulására, a korábbi jó kapcsolatok 

megőrzésére, megakadályozva ezzel a beilleszkedési krízis kialakulását. 

A mentálhigiénét olyan tevékenységnek tekintjük, amelynek a gondozási 

munka minden fázisában érvényre kell jutnia. Szükségesnek tartjuk a 

gondozási folyamatban a mentálhigiénés munka értékének emelését, a 

mentálhigiénés szemlélet kialakítását, ennek megfelelően fogalmazzuk meg a 

szakmai elvárásainkat a dolgozóinkkal szemben. Tudatosítjuk valamennyi 

dolgozónkban, hogy az egyéni gondozási munkában mindenkinek van 

mentálhigiénés feladata is. 

Ilyen feladat pl.: a beszélgetés, a családi fényképek nézegetése, a felolvasás, 

a séta.  

A mentálhigiénés feladatokat egyéni gondozási terv alapján végezzük.  

Mentálhigiénés szakemberek munkájuk során segítenek az ellátottaknak, a 

függőség, a szorongás érzésének, az öregedés tudat élményének 

leküzdésében, az izoláció felismerésében, kezelésében. 
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A mentálhigiénés feladatokat a jogszabályokban előírtaknak megfelelően 

végezzük. 

- személyre szabott bánásmód, 

- az idős ember állapotának folyamatos követése, szükségleteinek 

figyelemmel kísérése, 

- egyéni képességre, érdeklődési körre szabott foglalkoztatás, 

- szabadidő kulturális eltöltése, 

- hitélet gyakorlásának biztosítása, 

- a konfliktus helyzetek megelőzése érdekében csoportos megbeszélések, 

- az Időskorúak Gondozóházán belüli kis közösségek, csoportok társas 

kapcsolatok kialakulásának támogatása, társadalmi kötödések fenntartása, 

-A mentálhigiénés ellátás feladata az otthonban élő idős emberben olyan 

személyiség fenntartása, amely alkalmassá teszi őt belső harmóniájának 

megőrzésére, a környezetébe való beilleszkedésre. Ennek érdekében a hat 

hónapot meghaladó ellátás esetén gondozási tervet készítünk. 

Mentálhigiénés ellátás keretében végzett feladataink: 

-mentális gondozás 

-környezeti ártalmak csökkentése 

-társas kapcsolatok építése az otthonon belül és kívül 

-foglalkoztatás 

 

Családdal való kapcsolattartás 

 

Az Időskorúak Gondozóházába bekerülő hozzátartozó miatt a családtagok 

épp úgy szoronganak, mint az ellátott. Előfordulhat, hogy súlyos önváddal 

küzdenek. Gyakori, hogy mire a döntés megszületik a családtagok között is, 

megromlik a kapcsolat. Gondozási Központunkban hangsúlyt fektetünk a 

családtagok mentálhigiénéjére is. Ezzel a szemlélettel szeretnénk bevonni a 

családtagokat mindennapi életünkbe, hiszen ők jelentik a természetes támaszt 

az idős ember számára, a külvilági kapcsolatot. A családot partnernek 

tekintjük a segítő munkában, így a család együttműködőbb lesz, mert jól 
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ismerik a Gondozási Központ munkáját, személyesen győződnek meg arról, 

hogy hozzátartozójuk „jó helyen van”, jól érzi nálunk magát. Meghívást kapnak 

a Gondozási Központ rendezvényeire, ünnepségeire, hogy együtt 

ünnepelhessenek a családtagokkal. Meg kell erősítenünk a családot abban, 

hogy az ő jelenlétük nélkülözhetetlen az idős ember számára.  

 

Társas kapcsolatok 

 

A társas kapcsolat az otthonon belül az ellátottak, és az alkalmazottak között 

jöhet létre. A jó kapcsolat feltétele, hogy az ellátottak bizalommal legyenek a 

gondozók iránt. Az ellátott meghallgatására mindig módot kell találni, panaszát 

komolyan kell venni, és megfelelően kell intézkedni. A bizalom 

megteremtésének egyik döntő tényezője a titoktartás. Az Gondozási Központ 

dolgozóin keresztül nem kerülhetnek nyilvánosságra az ott történt események, 

személyes adatok, egészségügyi állapotra vonatkozó információk. Az új 

ellátásban részesülő személy barátságos fogadtatásban részesül a Gondozási 

Központ dolgozóitól és lakóitól. Mentálhigiénés csoportvezető és a Gondozási 

Központ vezetője bemutatja az otthon életét, a lakókat, a szobatársakat, ami 

szintén segítheti a beilleszkedést. 

A lakók közötti kapcsolat sajátosan alakulhat. Az ellátottak körében gyakori az 

izoláció, amely az idős ember alkalmazkodó képességének és aktivitásának 

csökkenése miatt alakul ki. Segíteni kell a baráti kapcsolatok, közösségek 

kialakulását. Különböző, az érdeklődésének megfelelő foglalkozásokba való 

bevonását, annak érdekében, hogy az ellátott érezze, fontos része a 

gondozóház mindennapi életének. 

 

Társadalmi kapcsolatok 

 

Az ellátottak elszigetelődnek a társadalomtól, a generációktól, a társadalmi 

szervezetektől. Éppen ezért, tudatosan szervezünk olyan programokat, 

melyeken óvodások, diákok bevonásával bonyolítunk, meghívunk civil 
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szervezetek képviselőit előadások tartására. Kirándulásokat, bevásárlásokat, 

színházlátogatásokat szervezünk az idős emberek érdeklődési körének 

megfelelően.  

 

Foglalkoztatás 

 

A Gondozási Központban igyekszünk mindent megtenni az ellátottak testi, 

lelki, aktivitásának megőrzése érdekében. 

Az ellátott korának, egészségi állapotának, képességeinek és egyéni 

adottságainak figyelembe vételével valósítjuk meg programjainkat, melyek 

körébe az alábbi tevékenységek tartoznak. 

-Az aktivitást segítő fizikai tevékenység keretében sétákat teszünk a 

Gondozási Központot körülvevő zöldövezetben. Ide a kerekesszékhez kötött 

ellátottainkat is elvisszük.  

-Rendszeresen szervezünk közös tornákat, melyen a részvétel önkéntes, de 

ellátottainkat széles körben igyekszünk bevonni. 

-A Gondozási Központ életét változatossá és színessé teszik a szórakoztató 

és kulturális rendezvények. Törekedni szeretnénk a gazdag program kínálatra, 

figyelemmel az egyéni igényekre is. Ehhez különféle társasjátékok, sakk, 

dominó, kártya, kisebb sporteszközök, csocsóasztal, televíziók állnak 

rendelkezésre.  

-A kertben szalonnasütéseket, labdázást, kerti partikat és egyéb szabadidős 

programokat tervezünk (majális, stb.).  

-Igény szerint tervezünk autóbusz kirándulásokat is az ország nevezetes 

tájaira.  

-Ellátottaink részt vehetnek vallásos áhítaton, kis csoportos foglalkozásokon, 

klubfoglalkozásokon, közös beszélgetéseken. 

-Minden ellátott részére hozzáférhető a Gondozási Központ könyvtára. Az 

ellátottainknak felolvasásokat, közös zenehallgatást szervezünk, melynek 

élményébe bevonjuk a gyengén látó ellátottainkat is.  
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-Célként tűztük ki, hogy a szolgáltatást igénybe vevőink aktivitásukat minél 

tovább megtartsák, képességeiket minél tovább megőrizzék, illetve fejlesszék. 

Ennek érdekében ellátottaink korának, egészségi, mentális állapotának, 

képességeinek, önellátási szintjének, egyéni adottságainak megfelelően 

kívánjuk a tevékenységeket szervezni.  

Idős lakóink mobilizálása érdekében aktivitást segítő fizikai tevékenységeket, 

a sétát, a levegőzést, de a foglalkoztatás körébe soroljuk a beszélgetéseket, a 

szabadidős, kulturális tevékenységeket, a képességmegtartó, fejlesztő 

tevékenységeket, a különböző terápiákat. 

Az aktivitást segítő tevékenység sem jelenthet passzív jelenlétet, meg kell 

töltenünk tartalommal a levegőzést, a sétát. Remek alkalom nyílik ilyenkor az 

idős ember jobb megismerésére, egyéni beszélgetésre. 

 

A szolgáltatás igénybevételének módja 

 

A személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátás igénybevétele önkéntes, az 

ellátást igénylő vagy törvényes képviselője kérelmére történik. Ha az ellátást 

igénylő személy cselekvőképtelen, a kérelmet, illetve indítványt – az érintett 

személy véleményét lehetőség szerint figyelembe véve – a törvényes 

képviselője terjeszti elő szóban vagy írásban (személyesen, telefonon, e-

mailen, faxon). A korlátozottan cselekvőképes személy a kérelmét, indítványát 

a törvényes képviselőjének beleegyezésével vagy – ha e tekintetben a bíróság 

a cselekvőképességét nem korlátozta – önállóan terjesztheti elő. 

Ha a törvényes képviselő ideiglenes gondnok, intézményi elhelyezésre 

vonatkozó kérelméhez, indítványához a gyámhivatal előzetes jóváhagyása 

szükséges. A kérelmet a gondozási központ vezetőjének kell benyújtani. 

Az ellátás igénybevételének feltétele: 

Az ellátást igénybe vevő vagy törvényes képviselője a Gondozási Szerződést 

elfogadja, aláírja. A Házirendet szóban és írásban megismeri, írásban 

nyilatkozik, hogy a benne foglaltakat elfogadja, betartja. 
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A lakrész kijelölése a Gondozási Szerződés szerint történik, a bentlakás során 

történő szoba változtatás az ellátást igénybe vevő véleménye, érdeke, és 

személyes jogai figyelembevételével csak indokolt esetben lehetséges. 

A gondozási központ vezető döntéséről írásban értesíti az igénylőt, illetve 

törvényes képviselőjét. Amennyiben az ellátást igénylő, illetve törvényes 

képviselője a gondozási központ vezető döntését vitatja, az arról szóló 

értesítés kézhezvételétől számított 8 napon belül a Szociális Intézmény 

Igazgatójához, majd a Népjóléti és Lakásügyi Bizottságon keresztül a 

képviselőtestülethez fordulhat jogorvoslatért. 

Az Intézményegység vezető az ellátás igénybevételének megkezdésekor az 

ellátást igénylővel, illetőleg törvényes képviselőjével „Megállapodást” köt.  

A „Megállapodás” tartalmazza: 

- az intézményi ellátás időtartamát, 

- a Gondozási Központ által nyújtott szolgáltatások formáját, módját, körét, 

- térítési díj megállapítására vonatkozó szabályokat. 

A Gondozási Központ vezetője az ellátásra vonatkozó igények alapján, az 

igények beérkezésének sorrendjében gondoskodik az ellátást igénylő 

elhelyezéséről. 

Az Intézményegység vezető az ellátást igénylő soron kívüli elhelyezéséről 

gondoskodik, ha annak helyzete, szociális rászorultsága a soron kívüli 

elhelyezést indokolja. 

A soron kívüli elhelyezésre vonatkozó igényt a kérelembe fel kell tüntetni. 

Soron kívüli ellátás biztosítását különösen az alapozza meg, ha az ellátást 

kérő:  

-soron kívüli elhelyezése a háziorvos, kezelőorvos szakvéleménye szerint 

indokolt,  

-szociális helyzetében, egészségi állapotában olyan kedvezőtlen változás 

következett be, amely miatt soron kívüli elhelyezése vált szükségessé,  

-kapcsolata a vele együtt élő hozzátartozójával, eltartójával 

helyrehozhatatlanul megromlott, és a további együttélés életét, testi épségét 

veszélyeztetné. 
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A soron kívüli elhelyezés iránti igény sorrendben megelőzi a többi kérelmet. 

Több soron kívüli elhelyezés esetén az Intézmény vezetője haladéktalanul 

intézkedik az előgondozás lefolytatásáról.  

(9/1999. XI.24. SZCSM rendelet alapján) 

 

Az előgondozás keretében az állami fenntartású intézménynél az 

intézményegység vezető vagy az általa megbízott személy, egyházi és nem 

állami fenntartású intézménynél a megállapodás megkötésére feljogosított 

személy vagy az intézményfenntartó által megbízott más személy (a 

továbbiakban együtt: előgondozást végző személy) tájékozódik az intézményi 

ellátást igénybe vevő életkörülményeiről, egészségi állapotáról, szociális 

helyzetéről a megfelelő, személyre szabott szolgáltatás biztosítása érdekében, 

továbbá felkészíti az ellátást igénybe vevőt az intézményi elhelyezésre. 

Az előgondozás célja: 
a)az elhelyezést igénybe vevő helyzetének megismerése annak megállapítása 

céljából, hogy az igénybe vevő állapotának és szükségleteinek megfelel-e az 

intézmény szolgáltatása, 

b)a szolgáltatás biztosítása előtt tájékoztatás nyújtása az elhelyezést igénybe 

vevő részére az intézményi életre való megfelelő felkészülés érdekében, 

c)annak vizsgálata, hogy az ellátást igénybe vevő életkora, egészségi 

állapota, valamint szociális helyzete alapján jogosult-e az ellátásra, 

d)a szolgáltatás biztosításának előkészítése az igénybe vevő részére a fogadó 

intézményben, 

e)az intézményben élők és dolgozók felkészítése az új igénybe vevő 

fogadására, az intézménybe történő beilleszkedés zavartalan biztosítása. 

Az előgondozást végző személy az előgondozás során a helyszínen 

tájékozódik az ellátást igénybe vevő életkörülményeiről és egészségi 

állapotáról, valamint ellátásra való jogosultságának fennállásáról. Ennek 

ismeretében véleményt nyilvánít arról, hogy az intézmény szolgáltatásai 

megfelelnek-e az ellátást igénybe vevő szükségleteinek és állapotának. Ha az 

intézmény szolgáltatása az igénybe vevő szükségleteinek, állapotának nem 



 33

felel meg, az előgondozást végző személy más ellátási forma igénybevételére 

tesz javaslatot. 

Az előgondozást végző személy tájékoztatja az ellátást igénybe vevőt, illetve 

törvényes képviselőjét az intézménnyel kötendő megállapodás tartalmáról, 

valamint a térítési díj várható mértékéről is. 

Az előgondozást végző személy megállapításait az előgondozási adatlapon 

rögzíti. 

Ha az előgondozást végző személy az igénybe vevő egészségi állapota 

tekintetében lényeges különbséget észlel a kérelemben foglaltakhoz képest, 

úgy 

a)kezdeményezi, hogy az intézmény orvosa - amennyiben erre mód van - 

előzetesen vizsgálja meg az ellátást igénybe vevőt, illetve 

b)az intézményegység vezető kezdeményezi az orvosi igazolásban, kórházi 

zárójelentésben foglalt megállapítások felülvizsgálatát az igénybe vevő 

lakóhelye szerint illetékes egészségügyi szakrendelés - az ellátást indokoló 

diagnózis szerint illetékes - szakorvosától. 

Az előgondozást végző személy szükség esetén segítséget nyújt az ellátást 

igénybe vevőnek az előgondozás során észlelt és hatáskörébe nem tartozó 

probléma megoldásához. 

Az intézményegység vezető szóban vagy írásban tájékoztatja az ellátást 

igénylőt vagy törvényes képviselőjét az igény nyilvántartásba vételéről, 

valamint az előgondozás elvégzésének időpontjáról. Az előgondozás során az 

intézményegység vezető átadja a megállapodás tervezetét és tájékoztatást 

nyújt a házirend tartalmáról. 

Az előgondozás során az előgondozást végző személy szükség esetén 

felveszi a kapcsolatot 

a)az igénybe vevő szociális ellátását biztosító intézménnyel, a szolgáltatást 

biztosító személlyel, 

b)az igénybe vevő lakóhelye szerint illetékes szociális hatáskört gyakorló 

szervvel a segélyezésre, a közgyógyellátásra, a gyógyszertámogatásra 

vonatkozó adatok beszerzése végett, 
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c)az igénybe vevő háziorvosával, kezelőorvosával az egészségi állapotra, 

illetve a korábbi gyógykezelésre vonatkozó adatok megismerése céljából, 

d)a lakóhely szerint illetékes gyámhivatallal a cselekvőképességre vonatkozó 

adatok megismerése végett, 

e)az ellátást igénybe vevő törvényes képviselőjével, illetve legközelebbi 

hozzátartozóival. 

Amennyiben az intézményi jogviszony keletkezését beutaló határozat 

alapozza meg, az adatlapokat haladéktalanul meg kell küldeni az 

intézményegység vezető részére. 

A kérelem megérkezését követően az előgondozást el kell végezni azzal, hogy 

annak eredményéről az intézményegység vezető a előgondozási adatlap 

megküldésével értesíti a beutalást végző önkormányzatot. Idősotthoni ellátás 

esetében a beutaló szerv kezdeményezi a gondozási szükséglet vizsgálatát, 

és annak megállapítása után kezdeményezi az elhelyezést. 

Az előgondozás elvégzését követően, az intézményi elhelyezést megelőzően 

az intézményegység vezető vagy a megállapodás megkötésére feljogosított 

személy szóban vagy írásban tájékoztatja az ellátást igénybe vevőt vagy 

törvényes képviselőjét a férőhely elfoglalásának kezdő időpontjáról, valamint 

az intézményi elhelyezéssel kapcsolatos egyéb teendőkről. 

Intézményi férőhely-üresedés esetén az intézményegység vezető 

haladéktalanul intézkedik az előgondozás megkezdéséről. 

Soron kívüli elhelyezést csak a Gondozási Központban rendelkezésre álló 

üres férőhelyekre lehet biztosítani.  

Átmeneti elhelyezés esetén különösen fontos megteremteni az azonnali 

segítségnyújtás lehetőségét.  

Nem teljesíthető ilyen igény azon igénybe vevő férőhelyére, aki a férőhely 

elfoglalásának időpontjáról már értesítést kapott. 

Az ellátást igénybe vevő panasszal fordulhat az Intézmény vezetőhöz vagy az 

ellátottjogi képviselőhöz, ha az Intézmény a „Megállapodás” –ban vállalt 

kötelezettségeket nem teljesíti. 
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Térítési díjak 

 

A térítési díjat a fenntartó állapítja meg. Az ellátást igénybe vevő az ellátásért 

térítési díjat fizet, melynek mértékét a megállapodás tartalmazza. Az 

alapszolgáltatást igénybe vevők (kivétel ez alól, ha a szolgáltatást 

térítésmentesen veszik igénybe) utólag a számla kiállítás dátumától számított 

15 napon belül postai csekken térítési díjat fizetnek. Az időskorúak 

gondozóházában ellátottak a térítési díjat minden hónapban a szolgáltatás 

nyújtását megelőzően fizetik meg postai csekken. 

Az intézmény vezetője ellenőrzi, hogy a megállapított térítési díj befizetése 

havonként megtörténik-e. Ha a kötelezett a befizetést elmulasztotta, az 

intézményvezető 15 napos határidő megjelölésével a fizetésre kötelezett 

személyt írásban felhívja az elmaradt térítési díj befizetésére. Ha a határidő 

eredménytelenül telt el, az intézmény vezetője a kötelezett nevét, lakcímét és 

a fennálló díjhátralékot nyilvántartásba veszi. A nyilvántartott díjhátralékról az 

intézmény vezetője negyedévenként tájékoztatja a fenntartót a térítési 

díjhátralék behajtása vagy a behajtatlan hátralék törlése érdekében. Az 

intézményvezető a fenntartót – a jelzálogbejegyzés kezdeményezéséről való 

döntés érdekében – évente értesíti a folyó évi hátralékról. A fenntartó az 

intézményvezető tájékoztatása alapján intézkedik a térítési díj hátraléknak a 

behajtásáról az államigazgatási eljárás általános szabályairól szóló 1957. évi 

IV. törvény, illetve az adózás rendjéről szóló 2003. évi XCII. törvény 

szabályainak alkalmazásával. A bejegyzett jelzálog hagyatéki teherként 

érvényesíthető. 

A többlet szolgáltatások típusait és díját az idősek szükségleteihez igazodóan 

meghatároztuk (fodrász, manikűr, pedikűr, kávéautomata). A szolgáltatások 

térítési díjairól az igénybe vevők a faliújságon kifüggesztett dokumentum 

alapján tájékozódhatnak. 

 

6. Az ellátottak és a szociális szolgáltatást végzők jogainak védelmével 
kapcsolatos szabályok 
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A Gondozási Központ vezető gondoskodik a Gondozási Központon belül az 

ellátottak és az ellátást végzők emberi és állampolgári jogainak 

érvényesüléséről. 

A tájékoztatás alapdokumentuma a szociális törvény, a szociális munka etikai 

kódexe és az ezek felhasználásával készített házirend. A házirendben, 

részletes felsorolásban szerepelnek az ellátást igénybe vevők és az ellátást 

végzők jogai. 

A szociális munka etikai kódexét az ellátottak és a szociális szolgáltatást 

végzők, valamint az együttműködő intézmények, szervezetek számára 

hozzáférhetővé tesszük. 

Szakmai célunk az ellátottak számára a minél magasabb színvonalú 

szolgáltatás nyújtása. Ez megköveteli a Gondozási Központtól, hogy azok, 

akiknek az érdekében az ellátás szerveződött, részt vehessenek a 

döntésekben, illetve a kontroll folyamatokban.  

Véleményünk szerint sokkal jobb a szolgáltatást igénylő mentális állapota, ha 

beleszólhat a körülötte zajló folyamatokba. Nem szabad döntéseket hozni róla, 

nélküle. Amennyiben ezt a lehetőséget nem biztosítjuk az őt érintő 

kérdésekben, valamint a rá vonatkozó döntésekben, akkor nemcsak lakóink 

önrendelkezési jogát sértjük, de elősegítjük a passzivitását is, hiszen 

hozzászokik, hogy úgyis minden nélküle történik meg, ezért elveszíti 

tettrekészségét, motivációját.  

Lakóink életével kapcsolatos valamennyi kérdésben a közös döntési 

folyamatok technikáját alkalmazzuk. Szeretnénk, ha működésünket az 

ellátottakkal partneri viszony jellemezné és döntéseinket együttesen közös 

gondolkodási folyamatban, hoznánk meg.  

 

Ellátotti jogok érvényre jutása 

A szociális ellátások feladata, hogy az igénybe vevő számára-szociális 

helyzetének, mentális és egészségi állapotának, egyéni szükségleteinek, 

speciális helyzetének megfelelően-, személyre szabottan biztosítsa az ellátást. 

A szolgáltatás nyújtása során tilos a hátrányos megkülönböztetés. A 
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szolgáltatást oly módon kell biztosítani, hogy az igénybe vevő veleszületett, 

egyetemes emberi jogai, alkotmányos jogai ellátáshoz fűződő jogai és 

speciális jogai maradéktalanul érvényesüljenek. 

Kiemelten fontosnak tartjuk idős ellátás esetében az élethez, emberi 

méltósághoz és a legmagasabb szintű testi, lelki egészséghez fűződő jogokat. 

Alapelvünk, hogy ellátásunk teljes szemléletének részévé váljon az emberi 

méltóság tisztelete. 

Különös figyelmet szentelünk a szabadságjogok, az önrendelkezésjog, a 

magántulajdonhoz való jog érvényesülésére, valamint az ellátott személyes 

adatainak védelmére, a magánéletével kapcsolatos titok védelemre, a 

tájékoztatáshoz való jog és a jogorvoslathoz való jog biztosítására. 

Fontosnak tartjuk, hogy a Gondozási Központban élő idősek jussanak hozzá 

az életük bármely problémájával kapcsolatban a jogorvoslat lehetőségéhez, 

melynek érdekében tájékoztatjuk ellátottainkat az összes rendelkezésre álló 

jogorvoslati lehetőségről.  

Rendszeres kapcsolatot tartunk a Betegjogi Ellátottjogi képviselővel.  

A panaszok kivizsgálása a gondozási központ vezetőjének kötelessége. 

Minden esetben fontosnak tartjuk a személyes visszajelzést, vagy ha 

csoportos sérelem történik a lakógyűlésen való tájékoztatást. 

Lakógyűlést havonta tartunk, ahol minden lényeges eseményt megbeszélünk 

a lakókkal.  

Az ellátottnak joga van a szabad mozgásra, figyelemmel a saját és társai 

nyugalmára, biztonságára. Az intézményen belüli és kívüli mozgások 

szabályozása a házirendben leírt módon történik, illetve ezekről a felvételi 

elbeszélgetés során kell tájékoztatást adni.  

Az ellátást igénybe vevőnek joga van családi kapcsolatainak fenntartásához, 

rokonok, látogatók fogadásához. A látogatás részletes rendjét a házirend 

tartalmazza.  

Amennyiben az ellátást igénybe vevő egészségi állapotánál vagy egyéb 

körülményeinél fogva közvetlenül nem képes az illetékes szervek 
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megkeresésére, a gondozási központ vezető segítséget nyújt ebben, illetve 

értesíti az ellátottjogi képviselőt. 

Ellátottjogi képviselő 

Az idősek problémáikkal és panaszaikkal az ellátottjogi képviselőhöz 

fordulhatnak, aki havonta egyszer fogadóórát tart a Gondozási Központban. 

Elérhetősége a faliújságon van kifüggesztve. 

Az ellátottak jogairól bővebben az 1993. évi III. Törvény, 94/E. §-a, illetve a 

99§-a rendelkezik, valamint a Gondozási Központ házirendje ad 

felvilágosítást. 

 

A Gondozási Központ vezetőjének kötelessége: 

-Az ellátottjogi képviselő feladatainak intézményen belüli ellátásához olyan 

feltételeket biztosítani, amelyek az ellátottak tájékoztatását, egyéni 

problémáinak meghallgatását, a személyes beszélgetéseket lehetővé teszi. 

-Tájékoztatást adni a Szociális Intézmény Igazgatójának az ellátottjogi 

képviselő észrevételeiről, a hiányosságok felszámolásának érdekében megtett 

intézkedésekről. 

-Az ellátottjogi képviselő tájékoztatása az általa kezdeményezett intézkedések 

végrehajtásáról. 

-Gondoskodni az ellátottjogi képviselő nevének, elérhetőségének 

közzétételéről, jól látható helyen történő kifüggesztéséről. 

 

A szociális szolgáltatást végzők jogainak védelme 

Dolgozóink munkájukat az Etikai Kódex elveinek megfelelően végzik. 

Munkavégzésük során felelősségük, hogy saját kompetenciájukon belül a 

legjobb tudásuk szerint nyújtsák a szolgáltatásokat. Ezért megilleti őket, hogy 

az ellátottak részéről is megkapják a munkavégzéshez kapcsolódó 

megbecsülést, tiszteletben tartsák emberi méltóságukat és személyiségi 

jogaikat, munkájukat elismerjék. 

Munkatársaink jogorvoslatért a vezetőséghez vagy a Szociális Szakmai 

Szövetség keretén belül működő Etikai Kollégiumhoz fordulhatnak abban az 
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esetben, ha az ellátottak, vagy a munkáltató velük szemben erkölcstelen 

magatartást tanúsítanak, minősíthetetlen hangnemet használnak, 

fenyegetéssel vagy más eszközzel félelemben tartják őket.  

Munkajogi és munkavédelmi szempontból fontos a jogszabályok betartása, 

ennek érdekében foglalkozás-egészségügyi vizsgálatukról gondoskodunk, 

munkavédelmükhöz a feltételeket megteremtjük. Továbbképzésüket, szakmai 

előre jutásukat és szakmai fejlődésüket képzési terv alapján oldjuk meg, 

gondoskodunk a dolgozók szakmaisága érdekében a naprakész 

információáramlásról, tájékoztatásról. 

 

Budapest, 2013. 05. 14. 


