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Bevezetés, az értekezés célja

Eletiink szinte minden mozzanatat, mindennapjainkat akarva-akaratlanul behalozzak a
kiilonboz6 kozszolgaltatasok — akar ugy is fogalmazhatnank, hogy a bdlcs6tdl a sirig végig
kisérnek minket. Példaként elég csupan gondolni a sziiletésiink pillanatdban minket koriilvevo
orvosi és korhazi ellatasra, vagy a korhdzbol haza vezetd Gt mindségére, a védondi szolgalat
tevékenységére, éppen csak néhanyat emlitve a kozszolgaltatasok sokasaga koziil.
Disszertaciomban a minket koriilvevd kozszolgaltatasok vilaganak egy szegmensét kivanom
vizsgalni, lesziikitve egyrészt a human kozszolgaltatdsokon beliil az egészségiigyi és szocialis
szolgaltatdsokra, masrészt a teriileti fokuszt szem el6tt tartva a Gy6r varosdban az elmult
években, évtizedekben tudatosan kialakitott egytittmiitkodési modellre koncentralva.

A disszertaciom célja, hogy hianypotld szerepet toltson be a human kozszolgéltatasok
vizsgélata terén egy helyi Onkormdnyzat, Gydr humanszolgaltatasi feladat-ellatdsanak
vizsgalata, az egészségligyi €s szocidlis szolgaltatasszervezés gydri modelljének azonositasa,
illetve a modell helyi sajatossagainak, j6 gyakorlatainak bemutatasa, elemzése révén.

Lévén, hogy a gydri dnkormanyzat orszagosan is elismert szinvonalon mikodteti a
helyi szocidlis ellatorendszert, az értekezésben e szocidlis, illetve tovabbi héarom
humanszolgaltatasi teriiletet vizsgalom részleteiben. Fel kivanom tarni a mikodés
sajatossagait ¢és mikéntjét, melyek mentén egy megyei jogi varos a humanszolgaltatasok
egyes terliletein elladtja a feladatait. Kivancsi vagyok arra is, hogy 1990 utan egy helyi
onkormanyzat milyen fejlédési palyan haladt a vizsgalt teriileteken, milyen egyiittmiikodési
rendszereket alakitott ki annak érdekében, hogy feladatait minél hatékonyabban tudja ellatni.
Korbejarom tovabba, hogy a civil és egyhdzi szereplok milyen mértékben kapcsolodtak be a
feladat-ellatasba. Az empirikus vizsgalatok céljat ezen kérdéskorok mozgatjdk, mely
vizsgalatokat a kutatdsi téma szakirodalmi hatterének feldolgozasa alapozza meg a
kozszolgaltatasok fogalmi sokszinliségének, a kdzszolgaltatasok szervezése tendencidinak, a
bekovetkezett valtozasok, valamint a human szolgéltatdsok tudomanyos irodalmanak feltarasa

révén.



Koszonetnyilvanitas

A tudomanyos palyan valo elinduldshoz szamos motivacidé Osztondzheti az embert.
Szamomra a legmeghatarozobb motivacié az volt, hogy az dnkormanyzati képviseldi, illetve
szakbizottsdgi munkam mogott tudomanyos hattér is legyen és tudomanyos igényességgel
tudjam végezni a rdm bizott feladatokat.

A tudomdnyos palyan vald elinduldsom, haladdsom soran kiilon koszonettel tartozom
Professzor Dr. Rechnitzer Janos egyetemi tandrnak, aki mindvégig hitt bennem ¢és 6sztonzott
a doktori iskolas éveim alatt. Koszonom Dr. Fekete David egyetemi docensnek, hogy
tamogatott a hozzam legkozelebb allo kutatdsi téma kivalasztasaban ¢és szakmaisaggal,
emberséggel és legfoképpen fiatalos lendiilettel és aktivitassal hozzasegitett ahhoz, hogy a
tudomanyos palya meghatarozott mérfoldkdveit alapos, preciz munkaval elérjem.

Koszonettel tartozom Gyor Megyei Jogih Varos Polgarmesteri Hivatala
szakembereinek, hogy disszertaciom megsziletését rengeteg adattal, informacioval,
dokumentummal segitették.

Ko6szondm csaladomnak, kisfiaimnak, férjemnek a tiirelmet, a megértést, melyet a

doktoranduszi, és doktorjeldlti idoszak alatt tanusitottak irdnyomba.



I. A dolgozat felépitése

A disszertacio bevezetésében a doktori kutatdsom céljat vazolom fel. Ezt kdvetden a
masodik fejezetben bemutatasra és kibontasra keriilnek a doktori értekezés kérdései, a
hipotézisek. A harmadik fejezetben az elméleti hattér felvazoldsara torekszem. Eldszor
ismertetem az elméleti kutatds moddszertanat, majd a disszerticié témajahoz kapcsolodva
vizsgalom az alabbi teriileteket: kdzszolgaltatasok fogalma, kdzszolgaltatasok szervezésének
tendencidja és magyar gyakorlata, valamint a human kozszolgaltatasok sajatossagai,

csoportositasa.

1. abra: A disszertacio felépitése

Bevezetés

A kutatas hipotézisei

Elméleti hattér

Empirikus kutatds médszertana

Gyor varos egészségiigyi és szocialis
szolgaltatasszervezési modellje a
ovakorlathan

Osszegzés, kovetkeztetések, j
tudomanyos eredmények

Forras: Sajat szerkesztés



A negyedik fejezetben az empirikus kutatds modszereit ismertetem. Az dJtodik
fejezetben keriil sor az empirikus kutatds bemutatasara. Elsoként esettanulmany-szeriien
feldolgozom a gydri egészségligyi ¢€s szocialis szolgaltatasszervezési modell egyes
pillérjeinek miikodését, ellatott feladatait, jO gyakorlatait, igy a fejezetben részleteiben is
kibontasra keriil a szocidlpolitika, az egészségiigyi, a lakasiigyi és a WHO Egészséges
Varosok Program pillér gyori gyakorlata. Szintén az 6todik fejezetben egy friss kutatasom
eredményeit mutatom be, mely a gyoOri egészségiigyi €s szocidlis szolgaltatasszervezési
modell egyes elemeinek miikodését vizsgalja a COVID jarvany iddszaka alatt. A hatodik
fejezetben Osszegzem a kutatds eredményeit, bemutatom a hipotézisek értékelését. A fejezet
tartalmazza, hogy mely hipotézisek keriiltek elfogadasra, illetve elvetésre. A fejezetben
bemutatom az 0j kutatasi eredményeket, majd kiilon részben a megvaldsult kutatds korlatait

¢s kisérletet teszek a jovobeli kutatdsi irdnyok felvdzolasara is.

I1. A kutatas hipotézisei, kutatasi kérdései

A disszertacié kordbban mar megfogalmazott célja, hogy a humanszolgéltatasok
keretében egyes pillérek — szocidlis, egészségligyi, lakasiigyi és WHO Egészséges Varosok
Program — alkotta gydri egészségiigyi és szocialis szolgaltatdsszervezési modelljét azonositsa,
feltarja annak legfObb sajatossagait. A kozszolgaltatasokkal kapcsolatos elméleti szakirodalmi
attekintés utdn a  hangsuly az  igazgatdsszervezési  modellek  alakuldsanak
humanszolgaltatdsokra kifejtett hatdsara keriil. A hazai viszonyok esetében a legfontosabb
vizsgalati szempont, hogy hazank humanszolgaltatasokkal kapcsolatos allami-6nkormanyzati
feladatmegosztasa ¢€s annak az elmult 30 évben bekdvetkezett valtozésai illeszkednek-e a
nyugat-europai trendekbe? Vajon 0sztonzi-e a magyar allamszervezés a governance tipusu
egylittmitkdéseket? Ezekre a kérdésekre a 2012-2013-as nagy onkorményzati-allami feladat-
atstrukturalas elemzésével adhaté valasz, megvizsgdlva az Onkormanyzat szerepét a
humanszolgaltatasok nyujtasa teriiletén. A gyori modell vizsgalata lehetdvé teszi, hogy a jogi
kornyezet €és az allam kozpolitikai filozotfiaja ismeretében egy konkrét kivalasztott varosban
empirikus kutatds révén feltarasra keriiljenek a helyi viszonyok. Ennek érdekében négy tertilet
(szocialpolitika, lakasiigy, egészségiigy, WHO Egészséges Varosok Program) elemzése
valésul meg, kiilonosen is fokuszalva az ellatast biztositdé szervek egylittmiikodési
rendszereire (&llami, Onkormanyzati szereplok, civil szervezetek, egyhazi szervezetek,
profitorientalt magéanvallalkozasok stb.). Kivancsi vagyok arra, hogy a jogszabalyok adta
kereteken beliil milyen helyi jellemzdket, helyi jo gyakorlatokat tud felmutatni a gy6ri modell

a rendszervaltastdl napjainkig tartd iddszakban. Mik voltak a fejlédés mozgatorugodi, a
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szolgaltatasszervezés alapelvei a kiilonb6z6 idészakokban? Fellelhet6-e egyfajta folytonossag
a szakmai munkaban a négy, majd otéves onkormanyzati ciklusok ellenére? Esettanulmany
formajaban a lakastligy teriiletén egy tovabbi mélyfuras része a disszertacionak. Az ujvarosi
szocialis varosrehabilitacio megkezdése ota kozel egy évtized telt el, igy mar relevans adatok
allnak rendelkezésre azzal kapcsolatban, hogy sikeriilt-e a szocidlis szegregatum mutatoit
javitani. Milyen pozicidévaltozas tortént mas varosrészekhez képest? A masik mélyfuras a
szolgaltatdsszervezési modell egészét vizsgalja, koncentralva annak helyi sajatossagaira a
COVID jarvany alatti miikodés tekintetében. Hogyan miikodott a gydéri modell egy uj

kihivasokkal teli idészakban?

Az alabbi tablazatban olvashatok a hipotézisek, melyeket a fenti tudomanyos kérdések

tikkrében fogalmaztam meg.

1. tdblazat: Hipotézisek rendszere

H1: Magyarorszagon 2010 utan a kozszolgaltatasok nyujtasaban jelentdosen noétt az
allami szerepvallalas, mely folyamat nem 0sztonozte a governance tipusu

egyiittmiikodések kialakulasat.

H2: Az j onkormanyzati torvény nyoman életbe 1ép6 allam és onkormanyzat kozotti
feladatmegosztas jelentésen atalakitotta a szocialis szolgaltatasok szervezését, tervezési

rendszerét.

H3: Gyérben az allami és onkormanyzati feladatmegosztas valtozasaival parhuzamosan

a szocialpolitika teriiletén a stratégiai célkitiizések nem valtoztak jelentésen.

H4: Az egészségiigyi és szocialis szolgaltatasszervezés gyori modelljében erdteljesen

megjelennek a governance tipusu egyiittmiikodések.

HS: Az egészségiigyi és szocialis szolgaltatasszervezés gyori modelljében a komplex

teriileti szocialis problémakat governance tipusu egyiittmiikodésekkel kezelik.

H6: A koronavirus-jarvany a gyori egészségiigyi és szocialis szolgaltatasszervezési
modell egyes elemeit 0j kihivasok elé allitotta, melyek megoldasaban governance tipusu

egyiittmiikodések voltak megfigyelhetok.

Forras: Sajat szerkesztés
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I11. Elméleti hattér

A kutatdsi téma elméleti hatterének feldolgozasdt az ilyenkor megszokott
modszerekkel végeztem. A téma feldolgozasa interdiszciplinaris megkozelitést igényelt, ezért
a jogtudomany egyes teriiletei mellett a szocialpolitika, a szociologia terliletén megjelent, a
témahoz kapcsolodd szakirodalom is nagy hangsulyt kapott. Nagy segitségemre volt az
irodalomelemzés modszere, hiszen a témdban kordbban szdmos szakember végzett
kutatasokat, s publikaltdk kutatisi eredményeiket. fgy a kiilonbozé folyodiratokban,
monografidkban, tanulmanykotetekben szerepld cikkek, tanulmanyok feldolgozasa
hasznosnak bizonyult a kozszolgaltatasok fogalma, az igazgatisszervezési modellek ¢és a

kozszolgaltatasok, valamint a humanszolgaltatasok altaldnos jellemzdinek feldolgozasaban.

Az alabbi fejezetben a disszertacido bevezetésében megfogalmazott témakorokhoz,
tovabba az ismertetett hipotézisekhez kapcsolodd elméleti szakirodalom bemutatasara,
értekelésére keriil sor. Eldszor a kozszolgaltatasok fogalmi kérdéskorébdl indulok ki és
mutatom be a szakirodalomban fellelheté fogalmi elemeit. Mésodszor a kozszolgaltatasok
szervezésének nemzetkozi tendenciait dolgozom fel a weberi modell, az (1j kozmenedzsment,
a kormanyzas és a neo-weberi allammodell bemutatdsdn keresztiill. Harmadszor a
kozszolgaltatas-szervezés magyarorszagi valtozasait Osszegzem, védzolom fel gyakorlati
példak segitségével. Negyedszer a kdzszolgaltatasok témakorét a human kozszolgaltatasokra
korlatozva vizsgalom annak sajatossagait, jellemz6it bemutatva. Bemutatom a szocialis €s
egészségiigyl kozszolgaltatasok vilagat, majd kitérek és mint az dnkormanyzat éltal nyujtott
kozszolgaltatas, foglalkozom a lakasgazdalkodas és a WHO Egészséges Varosok Program

elméleti kereteivel.
3.1 Kozszolgaltatasok

3.1.1 Kozszolgaltatasok fogalma

A kozszolgaltatds mint fogalom meghatarozasa tobb tudomanyagon beliil is kiemelt
figyelemnek orvend, ezen Gsszetett jellege miatt értelmezése interdiszciplinaris megkozelitést
igényel. Mindezek alapjan a szakirodalomban fellelhetd gyakorlatot kovetve tobb
szempontbol kozelitem meg és vizsgdlom a fogalom mogotti tartalmi hatteret (Hoffman
2009). A kozgazdasag-tudomanyok a kozszolgaltatdsok gazdasagi jelentdségére tekintettel
szentelnek kiilonds figyelmet e fogalomnak. A kozigazgatis-tudomanyokban betoltott
megkiilonboztetett szerepének hattere abban keresendd, hogy a kdzszolgaltatasok nyujtasdban
a kozszféra (allam, onkormanyzat) kozvetlen, illetve kozvetett modon fontos szereploként

vesz részt. A kozszolgaltatdsok tekintetében az allam szabalyozd szerepérdl sem
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feledkezhetiink meg, igy a jogtudomany szempontjabol sem elhanyagolhaté a fogalom

koriilhatarolasa. A fogalom vizsgalata soran a legmeghatarozobb kérdés, hogy mely

tevékenységek tartoznak a kozszolgaltatasok fogalmi korébe, itt szintén az interdiszciplinaris

megkozelitésre van sziikség. A kiillonb6zd tudomanyos megkdzelitések eltérd valaszokat

nyUjtanak szdmunkra, azonban mindegyik értelmezéshez kapcsolodva fontos kiemelni, hogy a

kozszolgaltatas egy sajatos, specialis szolgaltatas, melynek legfontosabb jellemzdje a

kozosségi jelleg (Horvath M. 2002; Hoffman 2009):

a) A kozgazdasagi megkozelités szerint valamennyi kozvetett vagy kozvetlen gazdasagi

b)

hatassal rendelkez6 olyan gazdasagi tevékenységet szolgéltatdsnak tekint, amely nem

mindsiil mezdgazdasagi, ipari €s banyaszati tevékenységnek. Ez a megkdzelités egy

sz¢éleskorti szolgaltatds fogalmat rejt magédban, amelybe beletartozik az allami

feladatok széles kore is.

A kozigazgatas-tudomanyi megkozelités tekintetében a kdzszolgaltatasok legtagabb —

szlikebb — legsziikebb fogalmi hdrmaséanak vizsgalatat veszem alapul (Hoffman 2009).

1.

A legtagabb megkozelités szerint kdzszolgaltatasok mindazon szolgaltatasok,
melyeket az allam nyujt allampolgarok széles koreinek. Ide sorolhatd a
torvényhozds, az igazsagszolgaltatds, de a kozigazgatds egésze is egyfajta
kozszolgaltatas, mivel az a tarsadalom és az allam jogszabalyokban rogzitett
miikodését biztositja (Marx 1996). Horvath M. Tamas (2002) szintén e tagabb
értelmezést veszi alapul, az 6 munkaiban a kozszolgaltatasok olyan feladatok
ellatdsdnak biztositasat jelentik, melyek adott feltételek kozott, valamilyen
mértékig kozosségi szervezést igényelnek és tarsadalmi kozos sziikségletek
kielégitését szolgaljak. Fontos kiemelni, hogy a kozdsségi szervezésnek é€s
kozosségi sziikségletnek, mint két alapfeltételnek egyiittesen kell fennallnia. E
tdg értelmezés magiban foglalja példaul a hivatali feladatok ellatasat is.
Berényi Sandor (2003) szintén a tagabb értelmezést veszi alapul, meglatasa
szerint a kozigazgatdas maga is kozszolgaltatdsnak tekinthet6. E
fogalomhasznalat egyrészt utal az allam hatalmi tevékenységébdl kovetkezo
kozszolgaltatasokra, igy példdul a honvédelemre, a rendfenntartisra vagy
éppen a jogvédelemre, masrészt kiterjed az dallam 4ltal - az
alkotmanyban/alaptdrvényben és a torvényekben meghatarozott hataskorben és
keretek kozott — ellatott feladatokra, igy az oktatas, a kultura, az egészségiigy
terliletére, a szocidlis teriiletre vagy a telepiilések fejlesztésére, rendezésére
(Berényi 2003). Horvath M. Tamas fogalmahoz kapcsolodva, Rixer Adam

(2012) szintén a kozosségi szervezést emeli ki a fogalmi elemek koziil.
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Kozcéll, illetve kozérdekli szolgaltatasként definialja a kozszolgéltatasokat,
melyek egy nagyobb kozosség (allam, telepiilés) minden tagjara nézve
megkozelitdleg azonos feltételek mellett vehetok igénybe, és ezért valamilyen
mértékig kozOsségi szervezést, szabalyozast ¢és ellendrzést igényelnek.
Tovabba kiemeli, hogy alapvetden olyan szolgéltatasokr6l van szo, ahol az
allam a fogyasztok érdekében versenyen tili szempontokat is érvényesiteni
kivan.

2. A sziikebb felfogds szerint a kozszolgaltatdsok korébe nem tartozik bele az
allam kozhatalmi tevékenysége, igy példaul a torvényhozds, az
igazsagszolgaltatas, a kozigazgatasi hatosagi tevékenység. A megkozelités
szerint tehat kozszolgaltatdsnak mindsiil minden allam vagy maganszemély
altal nyujtott szolgaltatds, amely a lakosok széles korének nyujt valamilyen
ellatast és nem mindsiil az 4llam egyoldalu, kozhatalmi aktusanak.

3. A legsziikebb értelmezés viszont csak azon tevékenységeket sorolja a
kozszolgaltatasok kozé, melyek esetében a szolgaltatd, vagyis az allam
tényleges, személyes jellegli szolgaltatast nyajt. Mindez azt is jelenti, hogy a
kiilonb6zé allami  tdmogatdsok, segélyek nem tartoznak az 4llami
kozszolgaltatasok korébe, sem pénzbeli, sem természetbeni formajukban.

c) A tételes jogi és jogtudomanyi megkozelités szerint a kozszolgaltatdsok egységes
meghatarozasa nem létezik a jogrendszer ¢és a jogtudomany egésze szempontjabol,
egyes jogagak, illetve jogszabalyok is egymastol eltérd szemléletet és egyuttal merden
eltérd definiciokat haszndlnak. A példa kedvéért a humanszolgaltatisok héarom
jogszabalyanak fogalomhasznalatot tekintettem at. A szocialis igazgatasrol és szocialis
ellatasokrol szold 1993. évi III. torvény (a tovabbiakban: Szoctv.) nem definidlja a
szocialis kozszolgaltatast, csupan a kiillonbozd fejezetcimekkel utal rd. Az dgazati
jogszabaly II. fejezete a pénzbeli ellatdsok cimet kapta, mig a III. fejezet a
természetben nyujtott szocialis ellatasokat tartalmazza, addig a szocialis
kozszolgaltatasok jelentds korét a IV. fejezetben taldljuk a szocidlis szolgaltatasok
alatt. Az egészségiigyrdl szolo 1997. évi CLIV. térvény (a tovabbiakban: Eiitv.)
példaul 3. §-anak e) pontjdban meghatdrozza az egészségiigyi szolgaltatdsok

fogalmat!. Az egészségiigyi szolgiltatokrol és az egészségiigyi kozszolgaltatasok

1
egészségligyi szolgaltatas: az egészségiigyi allamigazgatasi szerv altal kiadott miikodési engedély birtokaban vagy - torvényben meghatarozott esetben - az

egészségligyi allamigazgatasi szerv altal torténd nyilvantartasba vétel alapjan végezhet6 egészségiigyi tevékenységek Osszessége, amely az egyén egészségének
megodrzése, tovabba a megbetegedések megelézése, korai felismerése, megallapitasa, gyogykezelése, életveszély elharitasa, a megbetegedés kovetkeztében
kialakult allapot javitasa vagy a tovabbi allapotromlas megelézése céljabdl a beteg vizsgalatara és kezelésére, gondozasara, apolasara, egészségiigyi

rehabilitaciojara, a fajdalom és a szenvedés csokkentésére, tovabba a fentiek érdekében a beteg vizsgalati anyagainak feldolgozasara iranyul, ideértve a
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szervezésérdl szolo 2003. évi XLII. torvény meghatarozza az egészségiigyi
kozszolgaltatas fogalmat, amit a részben vagy egészben az allamhaztartds terhére
finanszirozott egészségiigyi szolgaltatasként jelol meg, tovabba az egészségligyi
szolgéltatds fogalommagyardzata tekintetében visszautal az Eiitv. altal részletesen

meghatarozott fogalomra.

Hoffmann Istvan megallapitasa szerint ,,azok a gazdasagi szempontbol 10 érték
teremtésével jaro tevékenységek tekinthetok kozszolgaltatdsnak, amelyek tiszta vagy vegyes
kozjavak eldallitasdhoz, és az azokkal Osszefliggd szolgaltatdsokhoz kapcsoldodnak, s nem
foglaljak magukban az 4llam kozhatalom birtokaban ellatott tevékenységét” (Hoffman 2009,
54). Mindezek alapjan 6 az ujraclosztds keretében juttatott pénzbeli és természetbeni
tamogatasokat nem sorolja a kozszolgaltatasok korébe, hasonloan a kozigazgatas-tudomanyi

legsziikebb értelmezéshez. Kutatdsaim sordn én is ezt a megkozelitést veszem alapul.

3.1.2 Kozszolgaltatasok tipusai, altalanos jellemzok

A kozszolgaltatasok katalogusaba szamtalan feladat tartozhat, melyeket jelentds

mértékben meghatarozzak az alabbi tényezok (Laszlo — Pap 2007):

e az orszag tarsadalmi-gazdasagi fejlettsége,

e 3llami berendezkedés,

e Allami gazdasagpolitika,

e technikai fejlettség és fejlodés sajatossagai,

e igények és sziikségletek kielégitésének feltételrendszere,

e tarsadalmi hagyomanyok.

Horvath M. Tamas (2002) meglatasa szerint az alabbi tényezOk hatasat is sziikséges
szem el6tt tartani, foként a helyi kozjavakhoz szorosan kapcsolodd kozszolgaltatasok

tekintetében:

e torténeti folyamatok (egyes torténeti korszakokban mas és mas allami kozfeladat-
ellatas terjedelme),

e munkamegosztas (kdzponti és helyi szint kdzotti munkamegosztas tartalma és jellege
szerint)

e szolgaltatdsszervezés sajatossagai (kiilonbozo szolgaltatasok sajatsagos szervezési

megoldésai).

gyogyszerekkel, a gyogyaszati segédeszkozokkel, a gyogyaszati ellatasokkal kapcsolatos kiilon jogszabaly szerinti tevékenységet, valamint a mentést és a
betegszallitast, a sziilészeti ellatast, az emberi reprodukciora iranyuld kiilonleges eljarasokat, a miivi medddvétételt, az emberen végzett orvostudomanyi
kutatasokat, tovabba a halottvizsgalattal, a halottakkal kapcsolatos orvosi eljarasokkal, - ideértve az ehhez kapcsolodo - a halottak szallitasaval osszefliggd kiilon

jogszabalyszerinti tevékenységeket is.
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A kozszolgaltatasok korének meghatarozasa allami feladat (alaptdrvényen és agazati
torvényeken keresztiil), melyet az Eurdpai Union beliil is tagallami feladatként hataroznak
meg. Ilyen értelemben kijelenthetd, hogy kozszolgaltatds az, amit az allam ¢és az
onkorméanyzat annak mindsit. A kozszolgaltatdsok csoportositasara a szakirodalomban
szamos megkozelitést taldlunk. Az egyik megkozelités (Laszl6 — Pap 2007) szerint a
kozszolgaltatasok meghatarozd része — melyeket kozosen kielégithetd szolgaltatdsnak is
nevez — az alapvetd sziikségletek, az elemi Iétsziikségletek koréhez kapcsolhatd. E
kozszolgaltatasok egy kvazi piacot testesitenek meg, ami azt jelenti, hogy a lakossag a
szolgéaltatéasi igényeit csakis masokkal kdzosen tudja kielégiteni. Ide sorolhatok a lakashoz, a
lakohelyhez, illetve azok kornyezetéhez kapcsolddd szolgaltatasok. Nem helyettesithetd
sziikségletekrdl beszélhetiink itt, melyre tipikus példa a lakés, a viz- és energia-ellatas, a
kozlekedés, vagy a varos- és kozséggazdalkodéasi szolgaltatdsok (Papp 2003). A piaci
viszonyok a szolgaltatasok feltételeinek megteremtésekor jutnak szerephez, az allam és az
onkormanyzatok dominans szerepvallaldsa kozepette. Az alapvetd sziikségletek mellett a
kozosségileg kielégithetd sziikségletek masik részét alkotja a kulturdlis, a biztositasi, a
hirk6zlési és a postai szolgaltatdsok bizonyos kore. Egy mdsik megkozelités (Laszld — Pap
2007) szerint a szlikebb értelemben vett kozszolgaltatasokat koziizemi szolgaltatasoknak
nevezik, a tdgabb értelemben vett kozszolgaltatas pedig olyan szolgaltatas, ahol az allam és az
onkormanyzat szabalyozo szerepe érvényesiil. Ebben az értelmezésben a szakirodalom
megkiilonbozteti a human szolgaltatdsokat és az anyagi szolgaltatasokat. Az elObbihez az
oktatds, a szocidlis ellatds, az egészségligyi szolgaltatdsok, a kulturalis és miivelddéssel
kapcsolatos szolgaltatasok, érdekvédelemmel kapcsolatos szolgéltatadsok tartoznak. Az utdbbi,
az anyagi szolgaltatdsok magukba foglaljak a kozlizemi és kommunalis kdzszolgaltatasokat,
ugy mint az ivoviz, kozvilagitas, szennyvizkezelés és tisztitas, tomegkozlekedés, vizrendezés,
csapadékviz-elvezetés, kozutak, zoldteriiletek, koztemetdk fenntartdsa, helyiség- és
lakésgazdalkodas, telekgazdalkodas, kéményseprés, koztisztasdg, elektromos energia, gaz,
héellatas, hirkozlés és tavkozlés feladatait. Az anyagi kozszolgaltatasok helyett gyakran
hasznaljak az infrastrukturalis vagy miiszaki kozszolgaltatasok fogalmait, melyek tartalmukat
¢s a szolgaltatas vertikumat tekintve is merdben eltérnek a humén szolgdaltatasoktol,
elsésorban abban, hogy vezetékes, vonalas infrastruktirat igényelnek. Koziizemrdl akkor
beszélhetiink, amikor a kozszolgaltatasokat vallalati formaban, gazdasagi szervezetekben
végzik. A koziizemek a versenyszféra vallalataival megegyez6 gazdalkodasi rendszer szerint
miikodnek, iizleti érdekiik azonban sajatos, mert tevékenységi koriikket a természetes
monopdlium jellemzi. Mindez azt jelenti egyrészt, hogy az lizleti érdek és a tarsadalmi érdek

sajatos egybeesésérél van sz6, ami kihat a tulajdonosi szerkezetre, a dontési
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mechanizmusokra és a gazdalkodési sajatossagokra. Masrészt azt is jelenti, hogy olyan
vallalatrél van szd, amely valamely szolgaltatas kizardlagos ellatoja és kozponti ellendrzés
alatt miikodik egy sajatosan szabalyozott piacon. A kordbbiakhoz tobb ponton kapcsolodo,
tovabbi megkozelités (Nyikos — Soos 2018) alapja, hogy az adott szolgéltatast piaci alapon
nyujtjdk-e vagy sem. Az egyik csoportot a gazdasagi (piaci) alapt kozszolgaltatasok alkotjak,
melyek kozos jellemzdje, hogy kozsziikségletet, kdzosségi érdeket latnak el, jellemzéen
koziizemek segitségével. A legjellemzébb piaci alapt kozszolgaltatds a villamosenergia-
szolgéaltatés, a tdvhoellatas, a gazszolgaltatas, az ivovizellatas, a szennyvizelvezetés, a vasuti,
kozuti és légi kozlekedés és szallitas, a tomegkozlekedés kiilonbozo fajtai, a postai €s
tavkozlési szolgaltatdsok (kiilondsen a misorszolgéltatas €és a misorterjesztés). E
kozszolgaltatasok kozdsen fogyaszthatd javaknak mindsiilnek, azzal a sajatossaggal, hogy
fogyasztasukbol barki kizarhat6. A felhasznalok szemszogébdl nézve tovabbi fontos
jellemzdje e kozszolgaltatas tipusnak, hogy egyenld feltételekkel vehetdk igénybe, szabadon
¢s egyetemesen hozzaférheték, valamint a szolgaltatds biztositasa folytonos. A
kozszolgaltatdas muikodtetése szempontjabol nélkiilozhetetlen, alapvetd jellemzd, hogy
szabalyozasa kozszolgaltatasi tartalmu, kozjogi alapu, tehat fennall az allami beavatkozas
lehetdsége, valamint jelen van a szolgaltatds kozosség altali folyamatos ellendrzése. Tovabbi
jellemzdje, hogy kotelezd a szolgaltatast folyamatosan, allandd jelleggel mitkddtetni. Bar a
sajatossagok kozott megjelenik, de nem kotelezd fogalmi elem, hogy kozosségi, allami
tulajdonban van. A masik csoportot a nem piaci alapu kozszolgaltatdsok jelentik, melyek
alapvetd jellemzdje, hogy az ellatasi rendszerilkben a piaci mechanizmusok nem jutnak
meghatdroz6 szerephez. E kozszolgaltatasok biztositdsa a piaci struktaran kiviil, nem
profitorientaltan miikodik. Az allam a kozérdek érvényesitése érdekében koteles e tertileteket
tudatosan alakitani és az ellatas folyamatossagat biztositani. De azt sziikséges itt megjegyezni,
hogy a nem piaci alapi kozszolgéltatasok esetében nem szabad teljességgel kizarni a piaci
alapu szolgaltatasnytjtast. A nem piaci alapi kdzszolgaltatasok egyéb szempontok alapjan is
csoportosithatok (Kiss 2011). A tulajdonforma szerint megkiilonboztetjiik az allami,
onkormdanyzati szereplok altal nyujtott kozszolgaltatasokat, a maganszereplok altal nyujtott
kozszolgaltatasokat és a vegyes modellt, mely utobbira példaként megemlithetok a
gyogyszertarak, a haziorvosok az egészségiigyi alapellatasban, vagy a magéan busztarsasagok
a helyi tomegkozlekedésben. Finanszirozéasi szempontbol egyik csoportot jelentik az allam
vagy Onkormanyzat altal finanszirozott kozszolgaltatasok (példaul rendodrség), a masik
csoportba tartoznak a fogyasztok vagy iigyfelek 4altal finanszirozott kozszolgéltatasok
(elektromos aram), a harmadik csoportot a vegyes finanszirozasu kozszolgaltatasok jelentik

(egészségligy). Az igénybe vevOk kore szerint 1éteznek mindenki altal igénybe vehetd
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kozszolgaltatasok, illetve a fogyasztoi vagy ligyfélkor altal igénybe vehetd kdzszolgaltatasok.

Fontos kihangstlyozni, hogy a fenti tipusok sok esetben nem ,,vegytiszta” allapotban jelennek

meg a gyakorlatban.

A kozszolgaltatasok altalanos csoportositdsai utdn attérve a helyi kozszolgaltatdsok

tipusaira Horvath M. Tamas kategorizaldsat veszem alapul (Horvath M. 2002, 47), mely

szerint az alabbi fobb csoportok és kozszolgaltatasok kiilonithetdk el:

1.

koziizemi szolgaltatasok (jellemzden az alabbi halozatos infrastruktira Iétesitése €s
fenntartasa, tovabba szolgéltatasszervezés): kozvilagitds, kozmiives ivovizellatast
biztositd halozat, szennyvizcsatorna-rendszer, csapadék-vizelvezetés, vezetékes
gazellatas, tavho- és vezetékes melegviz-szolgaltatas, egyéb helyi energiaellatas,
telepiilési kozutak, térségi jelentéségii utak.

kommunalis szolgaltatasok (egyéb telepiilésiizemeltetési kozszolgaltatasok létesitése,
fenntartdsa, szervezése): koztemetdk, telepiilési szilard és folyékony hulladék
gyljtése, hulladéklerakds, - elhelyezés, szennyviztisztitas, kozteriiletek tisztantartasa,
kozparkok és helyi zoldteriiletek, kéményseprés és tiizeléstechnikai szolgaltatasok,
varosi tomegkozlekedés.

lak4sgazdalkodés (szocidlis célu sziikségletek kielégitésében valdo kozremiikddés):
szocialis bérlakasok fenntartisa és lakastamogatas.

human szolgaltatasok (jellemzéen az aldbbi human infrastruktara létesitése,
fenntartésa, illetve a megfeleld szolgaltatas biztositdsa intézmény vagy mas szervezési
megoldas utjan): bolcsddei ellatds, ovodai ellatas, alapfokl iskoldztatds, kozépfoku
iskolaztatas, kozépiskolai kollégiumi ellatas, korzeti orvosi rendelés, jarobeteg
szakrendelés, korhazi ellatas, id6sek kiilonbozo ellatasai, konyvtar, muzeum, levéltar.

helyi rendészeti szolgaltatasok (jellemzden az adott rendészeti teriilet orszagos
rendszerével Osszhangban szervezett forméban): tlizvédelem (katasztrofavédelem),

polgari védelem, helyi rendészet (helyi rendérség, polgarérség), kozegészségligy.

A helyi kozszolgaltatasok tekintetében a Horvath M. Tamas altal felallitott tipizalassal

csak részben egyetértve, az altalam kutatott gydri szolgaltatasszervezési modell keretében

human kozszolgéltatdsok korében az alabbi pilléreket vizsgalom:

szocialis feladatok, vagyis a helyi szocidlis ellatérendszer keretében nyujtott
szolgaltatasok és ellatott feladatok, melyet szélesebb korben értelmezem és ide
sorolom a helyi Onkormanyzat feladat- és hataskorébe tartozd gyermekjoléti és

gyermekvédelmi feladatokat is,
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o cegészsegiigyi feladatok, ami az egészségiigyi alapellatas keretében ellatott feladatokat
foglalja magaban,

o lakasiigyi feladatok, melyeket a huménszolgaltatasi feladatok kézé sorolok, hiszen
tobb ponton kapcsolodik a szocialis sziikségletek kielégitéséhez, mind a szocialis
bérlakadsok fenntartdsa, mind a lakastdmogatasok korében,

o FEgészséges Varosok Program feladatai, szolgaltatdsai mely klasszikusan nem jelenik
meg egyik csoportositdsban sem, azonban a gydéri modell tekintetében a 30 évre
visszatekintd feladatellatas e teriileten, az ellatott feladatok sokasaga €s sokszinlisége,
a szolgaltatasok hozzaférhetdsége, valamint tovabbi tényezdk indokoljdk e pillér

nevesitését és kiillon kezelését.

3.2 Kozszolgaltatasok szervezésének nemzetkozi tendenciai

A kozszolgaltatasok szervezésének technikédihoz, tendenciaihoz szorosan kapcsolodnak a
kozmendzsment modellek, melyek a tarsadalmilag kozosen ellatott feladatok megszervezésére
iranyuld tevékenységeket olelik fel (Horvath M. 2010). Négy iranyzattal foglalkozok
részletesen, a weberi modell, az 1) kézmenedzsment (New Public Management), a
kormanyzas (governance) €s a neoweberi modell fobb jellemzdivel, sajatossagaival. Fontos
kiemelni, hogy egységes modellek nem léteznek, ugyanazon trendekre az orszagok kiilonbozo

valaszokat adnak a kdzigazgatasi reformjaik soran (Bevir et al. 2003).

3.2.1 A weberi modell, avagy a hagyomanyos kozfeladat-ellatas keretei

A modell kapcsan sziikséges visszautalni a polgari kor eldtti iddszakra, melyhez
kotddéen Max Weber tarsadalomelméletében az ur és a szolga kapcsolatdhoz, viszonyahoz
hasonlitja a k6zosség szolgaloja az aprod, az udvaronc és az uralkodo, a foldestr kapcsolatat,
amit egyfajta hiibéri, lekotelezetti €s bizalmasi jelzokkel tudnank jellemezni, ahol minden
tekintetben az uralkodotol vald fliggés a domindns (in: Horvath M. 2010). E felfogashoz
képest hoz ujat a polgari kor, mind a hivatalnok személye tekintetében, mind az allami
szervezet mikodési természete tekintetében.

Weber (1979) szerint a polgari kor allama racionalis allam, ami azt jelenti, hogy a
modern értelemben vett jog uralma érvényesiil. Az allam maga tehat egy racionalis
képzddmény, mely az egyetlen forma, amin beliil a kapitalizmus fejlddni tud. Alapjat a
racionalis jogrendszer jelenti, mely alapjan a hivatalnok dontést hoz. Gajduschek (1998)
szerint a racionalitds alapjat a hierarchia, a szakosodas, az aktaszerliség, valamint a
szabalyozottsag adja. A szakképzett hivatalnokok az allami mikodés motorjat jelentik,

akiknek a kivélasztasa, képzése szigort szabalyok szerint tortént (Balaram 2000). Weber
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megkozelitésében a hivatalnok a kdvetkezd alapvetd sajatossagokkal bir: személyében szabad
¢s karrierje fixen, elére rogzitett elémeneteli rendszeren alapul, melyet Fabian Adrian (2010)
kiegészit azzal, hogy a ,,személyi szabadsag” abban nyilvanul meg, hogy csak a hivatali
kotelezettségeiknek kell eleget tennilik, kivalasztdsuk szabadon, szakképzettségiik alapjan
torténik, életpalyajukat a szolgalati id6 €s a teljesitmény hatdrozza meg, hivatali tisztségiik
jelenti fofoglalkozasukat. A hivatalnok személyével kapcsolatban Gajduschek (1998) tovabba
kiemeli a feltétlen engedelmességet, a személyes értékrend, érzelmek, érdekek figyelmen
kiviil hagyasat, valamint a megfeleld, igazolt szakértelem meglétét. Szerinte mindezek csupan
megfeleld jutalmazas ellenében varhatok el, melynek meghatdrozo elemét kell, hogy jelentse
a megfeleld, viszonylag magas fizetés, mas tarsadalmi csoportok szdmara nem létezd
juttatasok biztositasa, elomeneteli rendszer, kiemelkedden magas presztizs. Lorincz Lajos
(1981) hozzateszi, hogy a fenti sajatossagok fenndllasa miatt a kozhivatalnokok minden
rétege elkiiloniil a néptdl, ugyanis szamos olyan eldényt élvez, mely mds csoportokat nem illet
meg.

A Weber modelljének kozponti fogalma a hivatalnok mellett a biirokrdcia, melyet a
modern tarsadalom alapvetd szervezési-mukodeési feltételeként definial, mely fogalom az érett
biirokracidkban (Gellén 2010) egyenld a precizitds, gyorsasag, tudas, folyamatossag,
mérlegelés, egység, szigoru alarendeltség és a belsd surlodas, valamint a személyi €s targyi
raforditasok leszoritasanak fogalmaival. Tovabb menve, a racionalizalt és rigorézus
biirokracia a hatékony kozigazgatis idedljat tartja szem eldtt (Pongracz 2016). Mésok az
igazgatds modern formdjaként (Fabian 2010) vagy éppen a jogi, gazdasagi, technikai
racionalitds érvényesitésének sziikségszerli feltételeként, szervezeti kereteként értelmezik a
bilirokraciat, ami egyuttal a racionalitds, a logikai tisztasag f0 eszkOze és szervezeti
megjelenési formdja, amelyben megtalalhat6 a technikai tudas felsdbbsége (Gellén 2010). A
biirokratikus igazgatds hagyomanyanak jellemzdi kozott az alabbi harom tényezot sziikséges

kiemelni (Horvath M. 2005):

e szervezetigazgatas — a kozigazgatas felépitésének alapjat a szabalyok jelentik, mind az
alapitas, mind a mukodtetés, mind a belsd viszonyokat és kiilsé viszonyokat kezeld
strukturak tekintetében,

e hierarchia — nem csak a belsé felépitésben, hanem a szervezetk6zi viszonyokban is
meghatarozo tényezo,

e normativitdas — a milkddés kereteit, rendjét jogszabalyok és szervezeti normak

hatarozzak meg.
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Weber megjegyzi mindezek mellett, hogy a biirokratikus igazgatds mindig a
nyilvanossag kizarasaval torténd igazgatds. Lorincz (1981) tobb ponton kapcsolédva a
biirokratikus igazgatas sajatossagaihoz, a biirokratikus szerv jellemzdit foglalja 6ssze, melyek
kozott megallapitja, hogy e szervek rogzitett szabdlyokkal rendezett hatosdgi hataskorok
alapjan miikodnek, valamint kiemeli a hivatali hierarchia, a szolgalati Ut elvét, melyet egy
szilardan rendezett rendszerként, a hatésag egymas ala- és folé-rendelésében fogalmaz meg,
melyben a felsébb szervek feliigyeletet gyakorolnak. Tovabba kiemeli, hogy a szakositott
hivatali tevékenység alapos szakképzést igényel és ezéltal a hivatali teenddk ellatdsa
gyakorlatilag egy szakmava vélik. Osszességében a biirokratikus szervtipust egyértelmiien
pozitiv ,,jelenségként” értékeli, foleg olyan kontextusban, hogy ha egyszer a biirokracia
teljesen kiépiilt, akkor a legnehezebben szétzizhaté képzddmények kozé tartozik. A
biirokracia legfébb elényét a kiszdmithatosag adja, melynek fontos eleme a pontosan
rogzitett, 4t nem Iéphetd hatdskordk rendszere, a linearis szervezet merev hierarchidja,
valamint a szakértelemhez val6 ragaszkodas. A modell kizarolag a vertikalis kommunikaciot
engedi meg, a struktura kiviilrél nézve erds, tombszerii, a feliilrdl érkezd informaciokkal
szemben védtelen, az utasitasok mindségét nem vizsgalja, azaz automatikusan befogadja, mig
az alulrél jov6 informaciok esetében amennyiben kiilon jogszabaly nem kdtelezi a lakossagi
informacio feldolgozéasara, akkor valoszinli az elutasitas (Gellén 2010). Egyes szerzok kiilon
foglalkoztak a weberi biirokracia és a kormanyzati teljesitmény Osszefliggéseivel (Cho et al.

2013).

A biirokracia fogalmaval kapcsolatban Fabian kihangsulyozza, hogy egységes fogalmi
rendszer nem 4all rendelkezésiinkre, a szakirodalom tobbé-kevésbé eltérd jelentéstartalmat
tulajdonit neki. A legaltalanosabb megkdzelités szerint a biirokracia kifejezés egyszerre

utalhat az alabbiakra (Fabian 2010):

e privilegizalt hivatali réteg,
e igazgatési szervek uralma,

e ligyintézés diszfunkcionalis jelenségei.

A mindmaig érvényes ¢s legegyetemesebb megfogalmazds Max Weberhez kothetd,
mely szerint a biirokracia a legélis uralom hierarchikus forméja, a szervezeti rend ideéltipusa
¢s egyuttal egy értéksemleges fogalom, mely véleménye szerint mint altalanos szervezeti
struktira nem csak a kozigazgatasban értelmezhetd, hanem minden modern szervezetben
egyforman érvényesiilhet. Legalis hatalom pedig csak ott 1étezik, ahol van olyan tételes jog,
amely rendszert alkot és ahol van ,legalis ur”, akinek a szervezet tagjai kotelesek

engedelmeskedni a jogi szabalyoknak megfelelden (Fabian 2010). Azonban a modern
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igazgatas két nagy teriilete (kozigazgatds — magénigazgatas) kozott nem tesz kiillonbséget,
csupan annyit jegyez meg, hogy a maga nemében mindegyiket egyforma fejlettnek tekinti,
mihelyt a biirokratikus szervtipus sajatossagaival rendelkezik, ugyanis tisztdn technikai
szempontbol a biirokratikus igazgatas felette 4ll minden mas igazgatéasi forménak, ami mind a

kozigazgatas, mind a magénigazgatas teriiletén is meghatarozdva valhat.

Lérincz (1981) idézi és meghatarozonak tekinti Fayol alldspontjat, aki szerint a koz- és
maganigazgatas (vagy vallalatigazgatas) szervei kdzott csupan annyi kiilonbség 1étezik, hogy
az elébbiek sokkal tokéletesebbek, de egyuttal sokkal kevésbé hatékonyak. Megkozelitésében
a kiindulopont a vallalatigazgatas, melyhez hasonlitva a kozigazgatas negativ iranyu eltéréssel
jellemezhetd. Kifejti tovabba, hogy bar a szakirodalomban érdemi Osszehasonlitds nem
talalhatd az igazgatas két nagy teriilete tekintetében, a kozigazgatasrol alapvetden negativ
véleményeket fogalmaznak meg és az alabbi jelzOkkel jellemzik: nem hatékony, lasst,
gazdasagtalan, biirokratikus, korszeriitlen, elavult szerkezetli és igazgatasi eszkozoket
alkalmazo. E kozigazgatdsnak tulajdonitott jellemzdk kozvetve a weberi modell biirokratikus

struktarajat is biraljak.

Max Weber munkdssaganak jelentdségét a szakirodalom abban jeloli meg, hogy elsdk
kozott foglalkozott az Gjfajta igazgatasi rendszer tudomanyos vizsgalataval. A biirokraciat, az
igazgatas modern formajat korszertinek, hatékonynak itélte meg. Tovabba fontos kiemelni,
hogy Ko6zép- és Kelet-Europaban, ahol a német-osztrak kozigazgatisi hagyomanyra épiilt rd a
szovjet mintaji modell, a weberi koncepcid tovabb ¢élt (Gellén 2010) és szamos lendiiletes

reform kdvetkeztében a weberi biirokracia nem tiint el, csak kissé megvaltozott.

3.2.2 Uj kozmenedzsment, avagy New Public Management modellje

Az 1) kozmenedzsment megjelenése nem elézmény nélkiili. Az elézmények
tekintetében sziikséges visszanyulni az 1970-es évekig és a fejlett orszagokban lezajld
makrogazdasagi folyamatokra pillantast vetni. A fejlett orszagokban szembetlind folyamatok
voltak felismerhetdk, melyek magukban foglaltdk az allami szerepvallaldas mértékének
novekedését, ami megjelent mind a foglalkoztatottsdg, mind a tarsadalmi javak elosztasa
tekintetében és a gyakorlatban az 4llami alkalmazottak aranyanak, a joléti kiadasok aranyanak
€s Osszességében az dallami kiaddsok aranyanak novekedésében oOltott testet. A
makrogazdasagi folyamatokhoz szorosan kapcsolddtak a tarsadalompolitikai kihivasok
(Horvath M. 2010), melyeknek legdominansabb szegmense a joléti allamok korszakéhoz
kapcsolodik. A joléti allamok kialakuldsa a masodik vilaghaborus ujjaépités iddszakara

tehetd, fénykorat az 1960-70-es években ¢lte egészen az olajvalsagig, amely alapjaiban
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megrengette a joléti allami koncepcidjat azaltal, hogy a kozkiaddsok magas szintje, sot
tovabbi emelésének finanszirozadsa mar nem volt lehetséges az allami koltségvetésbdl . A
joléti allamok kiépiilése idészakanak fontos jellemzdje volt, hogy folyamatosan néttek a
lakossagi igények is a kozszolgaltatdsok irdnt. A joléti allamok tovabbi sajatossaga, hogy
allampolgari jogon juttatdsok magas szintjét garantaltak annak eredményeképpen, hogy fejlett
rendszert épitettek ki a szocidlis, az egészségiigyi, az oktatasi teriileten — példaul a
nyugdijrendszer vagy a munkanélkiili ellatdsok tekintetében — ami az allami Ujraelosztas
viszonylag magas hdnyadat feltételezte. Mindez nem mellesleg egyiitt jart a kozszférdban
foglalkoztatottak egyre novekvd szamaval. Az dllam ndvekvd szerepvallalasa egyre inkabb
felvetette, = megkérddjelezte a  kozigazgatds  hatékonysagat,  eredményességét.
Tarsadalompolitikai  szempontbol mindenképpen sziikséges 1is kitekintést tenni a
neokonzervativ allamok iddszakdra, ugyanis a joléti allam finanszirozasi krizisével egy
idében a joléti politikat zaszlajukra tiz0 szocidldemokrata kormanyok bukésa 1is
elkeriilhetetlenné valt. Az dket kovetd konzervativ partok szemléletében, gyakorlatdban pedig
egyre inkdbb O0sztonzést kaptak a kozfeladatok ellatdsaban az allamon kiviili formacidk, az
ongondoskodas, valamint az ellatorendszerek mas forrasokbol — akar csak kiegészito jelleggel
— valo fenntartdsa. Mindez a politika azt is jelentette, hogy a fogyasztd allampolgaroknak
nagyobb terhet kellett viselniiik. A sok esetben sikeres neokonzervativ politika palyafutdsa is
véges volt, annak ellenére, hogy sikeriilt megallitani a kdzkiadasok novekedését, atalakitani a
kormanyzati szerepet (gazdasagpolitikai, ellatas-szervezési szempontbol) és sikereket
konyvelhettek el a kiilpolitika teriiletén is (hiszen eldsegitették a szocialista vilagrend
Osszeomlasat). Azonban mindezek ellenére a tarsadalmi egyenldtlenségek novekedése volt
tetten érhetd. A neokonzervativ korszakot kdvetd iddszak fontos jellemzdje volt, hogy szoba
sem keriilhetett a korabbi magéanositasok visszaallamositasa, valamint a joléti szolgaltatasok
ujboli kiterjesztése. A korabbi ontevékenység helyett a , képessé tevést” dsztondzték, ami azt
jelentette, hogy a kiilonboz6 tarsadalmi csoportok sajat feleldsségvallalasanak onallosagat
segitették eld allami eszkozokkel (példaul a szocialis ellatdsban tdmogattak a csalad vagy mas
kozosség altali otthonapolast). Tovabba a makrogazdasagi folyamatok vonatkozésaban a
nemzetkdzi piacok liberalizdldsa kovetkeztében 1j kihivasokkal is szembe kellett nézni az
orszagoknak. A makrogazdasagi és tarsadalompolitikai folyamatokra, azok kihivéasaira az
orszagok kiilonbozd, de céljukat, altalanos jellemzdiket tekintve kozel azonos valaszokat
adtak (Fabian 2010).

Szintén az elézmények korében érdemes megjegyezni az 1970-es évektdl kezdve a

crevs

kozszféraban is (Horvath M. 2010). Itt sziikséges kihangsulyozni, hogy a menedzserializmus
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nem valtotta le a hagyomanyos szervezetigazgatast, inkabb mell¢ 1épett azaltal, hogy a
kozfeladatok ellatdsa soran 0sztondzte a piaci modszerek alkalmazasat, a vallalkozoi szellem
beépitését a nagy ellatérendszerek miikddésébe, valamint a magéanszektor szerepldinek
aktivitdsat a kozmegbizasok teljesitésének piacan. A fogalomhasznalat terén is érdemes
kihangsulyozni, hogy az addig uralkod6 kozigazgatds (public administration) kifejezést
felvaltja a kozmenedzsment (public management). Az ,,0j” jelz6é pedig tobb értelemben egy
ujabb szintet képviselt. Egyrészt raépiilt a hagyomanyos kozigazgatasra, hiszen azt nem
valtotta fel, hanem bizonyos funkciok kordbbival azonos moddon vald tovabbélése volt
megfigyelhetd, masrészt szdmos Uj kihivasra kellett valaszokat megfogalmazni, ami a
célkitlizéseit is jelentette egyuttal.

Az 1j kozmenedzsment fogalmat eldszor Christopher Hood (1989) hasznalta 1989-ben a
Ausztralidban, Nagy-Britannidban és az USA-ban megvalositott kozigazgatasi reformok
jellemzésére, ez adja a fogalom eredeti jelentését. Mig az 1970-80-as években a legfeltiinébb
nemzetko6zi trendként azonositja a kozigazgatasban (Hood 1990), addig a 2000-es években
sikereket és kudarcokat egyarant magaban foglald, tartésan és kovetkezetesen napirenden 1évo
reformtorekvésként jellemzi (Hood 2004). Napjainkban a fogalom alatt sokkal inkabb egy
olyan elgondolést ért a szakirodalom, amely a gazdasagi kategoridknak, elveknek az éallami,
kozigazgatasi rendszerbe valo céljainak, tapasztalatainak tudomanyos igényii rendszerezése,
valamint Uj elgondolasokkal és elméletekkel valo kiegészitése. Lane (2000) meglatasa szerint
a New Public Management ,,kifejezés™ arra utal, hogy a maganszféra menedzsment technikait
hogyan alkalmazzak a kozszolgéltatasok szervezésében. Fontos azonban kiemelni, hogy az uj
kézmenedzsment nem egy tudomanyag vagy tudoméanyos iranyzat, sokkal inkabb egy
mozgalom, melynek legfébb célja a hatékony kozigazgatas megteremtésében keresendd és
mely mozgalomtdl az {ligyfél, a piac, a verseny ¢és a vallalati menedzsment fogalmak
elvalaszthatatlanok. Més szakirodalmi megkozelités kiemeli, hogy az 1) kézmenedzsment
iizenetként e modelltdl valo eltérést fejezi ki (Pongracz 2016). Osborne (2006; 2010) mar a
2000-es években ugy gondolta, hogy a NPM a fejlodés egy atmeneti szakaszaban van a

tradicionalis kozigaztas (Public Administration) és a New Public Governance k6zdtti titon.

Az 1j kozmenedzsment karrierjét tekintve elmondhatd, hogy kiilondsen az angolszasz
orszagokban terjedt el széles korben (McLaughlin et al. 2001), ahol mélyrehaté kormanyzati
reformokban testesiilt meg a korabban mar idézett ,mintaorszagokban”. A mozgalom

terjedése itt nem allt meg, a felfogas atterjedt az angolszadsz orszagokon kiviili fejlett
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orszagokra is, akik sajat hagyomanyaikkal ,,vegyitve” alkalmaztak és hozzajarultak egytttal a
mozgalom tovabbi terjedéséhez. Végiill az 6 kozvetitésiikkel jutott el a rendszervaltd
orszagokba, valamint a harmadik vilag orszagaiba. A mozgalom terjedése mind idében, mind
térben dinamikus palyat irt le. A nyugati orszdgokban a konzervativ korszakvaltds utdn a
mozgalom ideologikus tartalmai egyre inkdbb a hattérbe kertiltek és a hangsuly attevédott a
szervezési €s technikai részletekre, melyek egy komplex megkozelitésmodba agyazodtak be.
A tovabbi professzionalizdlédas érdekében egyrészt a kozfeladat-ellatdst megalapozo
kornyezet kiszélesedett, ennek jeleként példaul Uj pozicidk jelentek meg — tanacsadoi
tevékenység, programmenedzser, kdzbeszerzési ligyintéz0 — mely a menedzser szemlélet
mélyre hatolasat testesitette meg. Masrészt a fejlett orszdgokban a reformokrol a hangsuly a
menedzseri gyakorlatra tevodott at, ami azt jelentette, hogy az allami szerepvallalés tartalma,
technikdi, modszerei jelentds atalakuldson mentek keresztiil, mely sordn a magéanszektor
szamos Uj funkciot magahoz tudott ragadni.

Horvath M. Tamdas (2010) Osszehasonlitdsa alapjan roviden felvazolom a
kézmenedzsment fobb nyugati modelljeinek legfébb sajatossagait, a legjelentdsebb
kozfeladat-megszervezési mintdkat. Az angolszdsz modell orszagai koziil Nagy-Britanniat
emelném csupan ki, ahol a program részét képezte a kozponti kontroll bevezetését a helyi
talkoltekezés ellen, tovabba az adoérendszer atalakitasara, a lakasrendszer atformalasara a
privatizacio jegyében. Az egészségiigyi terlileten pedig a kvazi piacok kialakitasaval 1j
teljesitménykovetelményeket vezettek be. A francia (napoleoni vagy Napoleon-) modell
tekintetében az 0j kozmenedzsment nem jelentett nagy ujdonsdgot. A maganszektor
szerepldivel vald kapcsolatrendszer kialakitdsdban hagyomanyosan az allam fontos szerepet
toltott be, igy paradigmavaltas ilyen téren sem tortént. A helyi kozszolgaltatas-szervezés
francia modellje jol mutatja, hogy a maganszervezetek részvétele a kozszolgaltatasok
ellatdsdban nem qjitas, sokkal inkébb 4llamszervezési tradicid. A harmadik vizsgalt modell, a
német rendszer tekintetében egyértelmiien nem szabad elfeledkezni a porosz utas fejlédésrol,
melynek 1ényegét a weberi leiras foglalta Ossze. Az 1ij igazgatasi modell (das Neue
Steuerungsmodell) esetében egy recepcios folyamatrol beszélhetiink, melyben az 1j
kozmenedzsment elemek atvételét kovetden az 0j elemeket sajat képiikre formalva épitették a
rendszerbe. Az 10j igazgatasi modell, melyet gyakran Tillburgi Modellként is emlegetnek,
tobbek kozott az alabbi fobb elemekkel bir:

e azigazgatasi eredmények koltségeinek szambavétele,
e amaganszféraban szokéasos konyvelési rend bevezetése,
e mindségi mutatok definidlasa,

e kiils6 forrdsok bevonasa, kiszervezés, privatizacio,
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e nyitottsag a versenyre a kozfeladatok ellatasa terén is.

A német modell tekintetében Osszességében legfobb sajatossagként elmondhatd, hogy a

maganszektorral vald kapcsolat stilypontja a kozszféra piaci részesedése formdjaban jelenik

meg.

Az 1j kézmenedzsment tartalmanak bemutatdsahoz a szakirodalomban megtalalhato

célkitlizések széles csoportjat gytijtdttem Ossze, melyek Osszességében kifejezik a NPM

legfobb sajatossagait. Az atlathatdsag kedvéért Horvath M. Tamds (2002) csoportositasat

hivtam segitségiil, mely a tarsadalmi kihatasok és a valtozasok fokuszanak iranya

tekintetében, e két ismérv koré épitette a mozgalom elemeit.

1. Térsadalmi kihatés alapjan

a) makroszintli folyamatok

a kozigazgatds novekedési litemének csokkentése (koltségvetés,
személyi dllomény tekintetében),

szubszidiaritas eldtérbe keriilése a kdzszolgaltatasok biztositasaban,
piaci szimulaciés megoldasok kialakitasa (egészségiigy, oktatas),

fogyasztoi orientacid erdsitése a kozszolgaltatasok szervezésében,

b) igazgatasi szintli folyamatok, technikék (a teljesitményorientacio jegyében)

kifelé iranyul6 teljesitmény mérése mutatokkal,

kozszolgaltatd, kozmegrendeld, fogyasztd kapcsolatainak konkrét
szerzOdéses rendezése,

szervezési folyamatok atalakitasa, stratégiai szemlélet kulcsszerephez
juttatasa,

alternativ szolgaltatasszervezési megoldasok felértékelddése,

2. Valtozasok fokuszanak iranya alapjan

a) kozigazgatason beliilre koncentralodik

tevékenység tarsadalmi hatékonysaganak novelése,
pénziigyi menedzsment reformja,

decentralizacio,

kozszolgalat 4talakitasa,

Uj igazgatasszervezési technikdk alkalmazasa,

b) kozigazgatason kiviilre koncentralodik

privatizacio,
maganszektorra vonatkoz6 deregulacio,

fogyasztoi részvétel a szolgaltatasszervezésben,

26



e szolgaltatdi szervezetek onallosaganak novelése,
e piaci mechanizmusok bevonasa, kozszféra ,,piacositasa” (kdzvetve a
novekedés €s a centralizacio korlatozasa).

Osszességében megfogalmazhatd, hogy az 0j kdzmenedzsment mozgalom legfébb
célkitlizései (Fabian 2010; Horvath M. 2010; Pongracz 2016), melyek koré az dsszes tobbi
ismérv csoportosul: az allam visszaszoritasa, a kevesebb allam elve, valamint a kozszféra
piacositasa, mely altal a maganszektor szerepldi szdmara engednek nagyobb teret.

Szoros Osszefliggésben, tobb esetben atfedéssel a fentebb felvazolt célrendszer
segitségével megfogalmazhat6 az ) kdzmenedzsment eszkdzrendszere és modszerei, melyet
a teljesség igénye nélkiil csupan roviden érintek. Az egyik leggyakrabban idézett eszkoz a
privatizacio, mely sziikkebb értelemben a vagyon koztulajdonbdl magantulajdonba
keriilésének folyamatat jeloli, mig tdgabb értelemben a kormdnyzati szerepvallalas
csOkkenését €s a maganszféra kozosségi feladatok ellatdsdban valo eldretorését értik alatta.
Az dllam leépitése is gyakran megjelenik a szakirodalomban az eszk6zok kozott, mely szoros
kapcsolatban all a karcst kozigazgatas fogalmaval, ami arra utal, hogy az allam csupan a
legfontosabb, stratégiai feladatokat latja el és azokat a feladatokat, melyeket nem kelld
hatékonysaggal képes megvaldsitani, azokat kiszervezi, mely kiszervezés egy Ujabb
eszkozként definidlhatd. Az allami leépités egy masik forméja a deregulacio, vagyis a
szabalyok csokkentése. A piaci viszonyok kiterjesztése, a piaci viszonyokhoz hasonlo
kornyezet kialakitasa szintén sokat idézett teriilet. Egyes szerzdk ide soroljak a kozigazgatasi
egységek onallosaganak novelését a decentralizacio segitségével, masok pedig az iigyfélbarat
kozigazgatas kialakitasat is.

Az 1) kozmenedzsment ¢és humanszolgaltatasok viszonyaban kiilondsen fontos
kihangstlyozni, hogy e modell — foként a szocialis kozszolgaltatasok teriiletén kevésbé
alkalmazhatdé — mivel ott a hatékonysdgi, mérhetéségi szempontok korlatozottan
érvényesithetok. Tovabba e szempontok érvényesitése érdekében bevezetett protokollok a
beavatkozasok biirokratizdlodasat, a segitettek kozotti kiilonbségek figyelmen kiviil hagyasat
segitik eld. Dominelli (2010) szerint a menedzserializmus terjedése kovetkeztében a szakma
identitasa valsagba keriilt, leértékelddik a szakma és olyan biirokratikus folyamatokat indit el,
amelyek alapjaiban megkérddjelezik a szocidlis szakma miikodését €s 1étjogosultsagat.
Temesvary Zsolt (2018) a szocialis munka ¢és a szocialpedagogia elméleteinek elemzése soran
rdmutat az ) k6zmenedzsment szocidlis teriiletet befolyasold negativ hatdsaira is. Példaul a
feladatkdzpontii szocidlis munka elméletében a fenntartdé feszes, menedzsment-jellegi,
szigoru adminisztracids keretek kozotti miikodést var el, ami a hazai szocidlis munkéban

esetmenedzsment formdjaban honosodott meg. Tovabba megemlithetd, hogy az
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intézményekben folyé munka mindségbiztositdsa szempontjabol sziikséges az egységes
szakmai keretek kozotti munkavégzés, ami gyakorlatilag a segitd tevékenység tulzott
sztenderdizalasahoz vezet és ezaltal éppen a szocialis munka lelkét, a problémakra valo
kreativ, sokszempontl reagdlds képességét veszi el. A posztmodern elméletek szerint pedig a
liberélis és neokonzervativ joléti rendszerek a szocidlis munka kudarcat hozzék azaltal, hogy
az altaluk miikodtetett intézmények tobbre értékelik a szocidlis problémak hatékony
menedzselését, mint a szocidlis segités eredeti humanisztikus ¢és értékalapti szakmai
professzionalizmusat. Bugarszki (2014) méar a magyar szocidlis munka valsagarél beszél,
melynek sajatossagai kozott emliti az allamszocialista korszakbol 6rokolt erésen medikalizalt
¢és intézményesitett ellatérendszert, valamint az adatlapokon foly6 és erds igazgatasi iranyitas
alatt zajl6 szakmai munkat.

Osszefoglalva elmondhato, hogy az 0j kozmenedzsmentet a kezdetektdl fogva szamos
kritika érte. Bar szamos részsikert és altala ,,nem szandékolt” eredményt ért el, probalkozasai
inkabb kudarcba fulladtak, foként abban a tekintetben, hogy ,,sokat” tett a demokrécia, a helyi
onkormanyzatok szerepének, stlyanak csokkentéséért és nem kedvezett a képviseleti elven
mikodé helyi demokracianak sem. Alapvetd problematikaként meriilt fel, hogy a
magénszektor fogalmi rendszere nehezen értelmezhetd a kozszektorban, mivel a
maganigazgatas és a kozigazgatas teljesen eltérd kozegben miikddnek, eltérd szabalyok, elvek

mentén.

3.2.3 Governance, azaz a kormanyzas modelljei

Az elmult idészakban a szakirodalomban népszerti valt kdzmenedzsment irdnyzatok
koziil a kormanyzas tobb szempontbol vald vizsgélata, de tobb esetben nem ugyanazt a
tartalmat értik a fogalmak alatt. Az elméleti szakirodalom feldolgozasa soran kiemelt
hangsulyt fektetek ezen értelmezési tartomanyok vizsgéalatdra, valamint az allami
szerepvallalas elemzésére.

A governance, vagyis a kormanyzas fogalma a szakirodalomban rendkiviil széles
korben jelenik meg, rdadasul tobb esetben az egyes szerz6k mas-mas tartalmat tulajdonitanak
neki. Ebbdl az értelmezés halmazbdl én csupan parat emelek ki. Mindenekeldtt fontosnak
tartom megjegyezni, hogy a governance fogalma nem ujkeletii, elsé megjelenése a XII1.-XIV.
szdzadra tehetd. KésObb kikeriilt a hasznalatbol ¢és az elmult évtizedekben valt Gjra
népszeriivé. Azonban ez id0 alatt jelentése is ,,meglehetdsen” megvaltozott és teljesen
eltdvolodott a korméany (government) fogalmatol és a kordbbi jelentésével ellentétben az
allam korményzasa helyett a kiilonbozé tarsadalmi aktorok foként Onszabalyzo

tevékenységeire kezdték el hasznalni (G. Fodor — Stumpf 2007). Ebben az értelemben a
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governance fogalma az éllami (kormanyzati) ¢s a nem allami szerepldk egyiittmiikodésén
alapuld 0Osszehangolt, kollektiv cselekvés, amely kozos javak eldteremtésére iranyul és
egységes célok mentén torténik. A governance megjelenésével kapcsolatban nem szabad azt
elfelejteni, hogy kiilonb6zd folyamatok, valtozasok megjelenése — ugy mint a privatizacio, a
kiszervezések, a PPP konstrukciok — mind-mind az iizleti szféra szerepldit hoztak helyzetbe.
Mindez tortént azaltal, hogy meghatarozo szerepet kaptak a kozfeladatok ellatasaban, tovabba
az iigynokségek feletti allami ellendrzés meggyengiilt és e jelenségek alapjaiban is ,,jo talajt”
biztositottak a governance modell elterjedésének (Juhasz 2011). Gajduschek (2009) szerint a
fogalom egy olyan helyzetre utal, ahol a dontéseket tobb szerepld egyiittesen, egy héalozaton
(network) beliill hozza meg, tehat itt mar a halézat fogalma is megjelenik. Rhodes (1997)
viszont megjegyzi, hogy a fogalom haszndlata nagyon népszerii, de egyaltalan nem pontos,
ugyanis legaldbb hat értelemben hivatkoznak r4, igy tobbek kozott a minimalis dllammal, a
vallalati kormanyzassal, a new public management-tel vagy az dnszervezddd haldzatokkal
kapcsolatban. O az utobbi fogalmat kiemelve a korméanyzast ,,0nszervez6dd, szervezetek
kozotti halozatként” definialja. Salamon (2002) szerint a government helyetti governance
fogalom hasznalata az egyiittmiikodéses jelleget hangsulyozza, mivel a ,,k6z” Osszetetté valt
problémait csak tovabbi szerepld bevonaséaval tudja megoldani, ugyanezt a nézetet vallja Klijn
¢s Koppenjan (2013) is. A nemzetkozi szakirodalomban tobb szerzd egyetért azzal, hogy a
governance fogalma egy holisztikus és tobbdimenzios modellre utal és tovabba gyakran a
homalyos jelzdvel is illetik (Potiicek 2008). Egyes szerzok szerint a kormanyzas eszkozeinek
alkalmazaséaval a kozszektor innovacios kapacitdsait lehet 6sztdzni €s éppen ezért nem egy
alternativ modellként kell tekinteni ra, hanem kiegészitd jelleggel alkalmazni a kdzszféraban

(Serensen 2012).

A fogalom szoros kapcsolodésa figyelhetd meg tobb tudomanyteriilettel, igy példaul a
kozpolitika-elmélettel, a politikatudomannyal, a szervezés- és vezetéselmélettel vagy éppen a
politikaelmélettel és nyilvan igy az egyes értelmezések is eltérnek egymastol (Gajduschek
2009). A kutatasi témam szempontjabol a politikaelméleti értelmezés a legfontosabb, mely
szerint a governance elmélete tobb ponton tdmadja a klasszikus allamfelfogast, ezaltal a koz-
¢s a maganszféra ¢les elhatarolasat, a hatalmi agak megosztasat, tehat a weberi allam egyes
elemeit. A politikai rendszer egészének szintjérél kérdéses, hogy a halézatok megjelenése
miként befolyasolja demokratikus mitkddést. Nyilvanval6 ugyanis, hogy a dontés kicsuszik a
valasztott képviselok kezébdl és gyakorlatilag olyan szereplok valhatnak dominéanssa, akiknek
a legitimaciojuk problémads, hiszen a kdzosség egészéhez nem kothetd, altala nem kontrollalt

folyamat révén keriiltek a halozatba. Felvetddik egyuttal, vajon a kormanyzds e formaja
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demokratikusan miikddik-e (Gajduschek 2009). Az idézett szerz6 e kérdésre is keresi a
valaszt tanulmanyidban a témaban megjelent szakirodalom Osszevetésével. Szintén a
demokracia és a haldzatos kormanyzas Osszefliggéseit elemzi Klijn és Skelcher (2007) is. A
governance halozatainak demokracia ellen hato jellemz6i kozott meg kell emliteni, hogy a
haldzat tagjai sajat érdekeiket tartjak szem el6tt és nem pedig a koz egészének érdekeit fogjak
szolgalni, ezaltal a sajat elonyeik maximalizaldsara torekszenek és a koltségeket pedig
megprobaljak a halozaton kiviili szereplokre terhelni. A halozatba nem minden érintett
szereplot vonnak be, altaldban a sziikosebb erdforrasokkal vagy gyengébb érdekérvényesitd
képességgel rendelkezok kiviil maradnak. Egyes halézati szereplok domindlhatjdk a
folyamatokat, bar ezt éppen a halozatos forma takarja el (Gajduschek 2009). Egy kiilsé
szerepld szamara nem atlathato a halézat és a dontéshozatali folyamatok sem, hidnyoznak a
nyilvdnossag formai, a feleldsségek széttagolodnak, igy a feleldsségre vonhatdsag és
elszdmoltathatosdg elvei is kevésbé érvényesiilnek ¢és ezaltal demokratikus deficitet
testesitenek meg. Mindezekhez még tovabbi problémak is hozzdadodnak, igy példaul a
dontések lassu sziiletése, a hal6zat nehéz iranyithatdsaga, valamint a miikodését megbénithato
kezelhetetlen konfliktusok tomege. De a korményzas demokratikus miikodést erdsitd
jellemzokkel is bir foként azaltal, hogy jelentdsen noveli a részt vevd allampolgarok szamat a
kozosségi dontésekben és a ténylegesen érdekelteket vonja be. A konfliktusokat szabalyozott
keretek kozé helyezi, ezaltal sziikségessé teszi egyuttal a kolcsonds meghallgatas, megértés,
elfogadas intézményét. Az érintettek korében erdsodhet a dontések elfogadottsaga és igy a
héalozat legitimitasa is. Stoker (2006) szerint a hal6zatos korméanyzas kulcseleme éppen az
eredményes kapcsolatépités.

Nagyon 1ényeges kérdés, hogy kik vesznek részt a haldzatos kormanyzasban, milyen
szerep harul az allamra. A modell 1ényege, hogy a maganszféra aktiv szerepldi keriilnek be a
dontéshozatali folyamatokba. Azonban a maganszféra szerepldi koziil nem mindegy, hogy kik
valnak a halozati folyamatok alakitoiva. Hiszen ha a piaci szféra szerepldire gondolunk, akkor
6k egyértelmiien a piac logikdja ala tartoznak, ami azt jelenti, hogy 6nds érdekeiket kovetik €s
sajat hasznuk maximalizaldsara torekszenek. A civil szervezddéseknél pedig azt nem szabad
figyelmen kiviil hagyni, hogy ezek a csoportok gyakran egy-egy érték koré szervezddnek és
egy kisebb vagy nagyobb tarsadalmi csoport érdekeit képviselik, nem pedig a sajat, onds
érdekeiket. Megallapithatd, hogy az iizleti szféra bevonasa bizony sok kérddjellel jar, ugyanis
ha egy halozatban a vallalkozasok keriilnek talstlyba, kétségess¢ valhat a kozérdek
érvényesitésére iranyuld igény. Akkor nem jelenthet ez problémat, ha a héalézat az iizleti
érdekeket korlatozni, illetve ellensulyozni tudja, azonban ez nem olyan egyszerti, hiszen a

halézatok dominalhatok, amennyiben valamely szereplé az erdéforrdsok nagy részével
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rendelkezik. A hélozatban résztvevdk a legkiilonb6zobb eréforrasokkal rendelkezhetnek, igy
példaul az allami autoritassal, jogalkotassal, jogi szankcidk alkalmazasanak lehetdségével,
pénzzel, sajatos természetbeni javakkal, vagy éppen szakértelemmel, tarsadalmi
tamogatottsaggal. Az er6forrasok fajtdja attol fligg, hogy az adott résztvevd a kézszférahoz, az
lizleti szférdhoz, vagy a civil szférahoz tartozik. Azonban nem csak bizonyos eréforrasok
birtoklasaval, hanem megfeleld stratégia kovetésével is jobb helyzetbe keriilhetnek a
résztvevok. Az eddigiekkel ellentétben olyan vélemények is megjelennek a szakirodalomban,
hogy egyik halozati szerepld sem rendelkezik tudéassal és informacioval, hogy komplex,
szertedgazo tarsadalmi kihivasokat megoldjon, illetve egyik szerepld sem rendelkezik elég
potenciallal ahhoz, hogy egyoldalian domindns szereplové valjon (Kooiman 2003). A
halozaton beliili folyamatokat itt is normak szabalyozzak, melyek nagy része a halozaton
beliili folyamatokban, interakcidokban alakul ki és ezek a szabalyok is befolyasolhatjdk a

A governance legérdekesebb kérdése, hogy miként valtozik az allam szerepe. Az
allam a halozatnak szerepldje, azonban nem a megszokott hierarchikus viszonyban. A
governance keretében az allami tevékenység gyakorlatilag kiegésziil az tizleti szféra, a teriileti
¢s funkcionalis intézmények, valamint az allami és piaci szerepldk nyitott, haldézatosodott
kapcsolatrendszerével (G. Fodor — Stumpf 2007), ami a gyakorlatban egyfajta PPP
egylttmiikodés formajaban jelenik meg. Ez az egyiittmikodés magaba foglalhatja a nem
allami szereplok intézményes dontéshozatalban vald részvételét, allami feladatok ¢és
hataskorok atengedését, illetve maganositasat, vagy szabalyozasi jogkorok atruhdzasat.
Mindezek mellett a legtobb szerz0 az allamtol azt varja el, hogy a haldzatos
egylttmitkodésekben a kozérdeket képviselje, azonban hatalmi szoval nem lehet jelen, hiszen
akkor mar nem is beszélhetnénk halozatrol. Az allam kezében 1évé eszkdzok is csupan
»jelképesek” a korabbi hataskoreihez képest. Szerepvallaldsa gyakran a haldzaton beliili
konfliktuskezelésben, mediacidoban nyilvanul meg és ezéltal a halozatot fenntartd szerepe is
lehet. Tovabba befolyasolhatja a t6bbi szerepl6t is helyes, kovetendd viselkedésmintak vagy
legjobb gyakorlatok alkalmazasaval. A szabalyokat illetden, nem hatranyos, ha halézatok
miikodésének altalanos kereteit az allam hatdrozza meg, azonban a szabalyok kikényszeritése
érdekében nem avatkozik be a tobbi szerepld dolgaba. A haldzatban résztvevok kozott
kolesonos fliggdség és folyamatos interakcid van, nemcsak az egymashoz vald viszonyukat,
hanem a szabdlyokat is allanddan ujraértelmezik. Szintén szamos kérdést vet fel a halozatos
kormanyzas keretein beliil az elszdmoltathatosag targykore is (Almquist 2012).

A kormanyzas fogalmat gyakran hasznaljdk a ,,j0” jelzével, ami nem feltétleniil a

kormanyzas egy tipusat jeloli, hanem sokkal inkabb politoldgiai szemszdgbol kozeliti meg a
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fogalmat. A korméanyzds nem csak attol ,,j0” kozjogi értelemben, hogy legitim, vagyis a
mandatumat a valasztopolgaroktol kapta, hanem azért is, mert a kormanyzas tartalmi
helyessége révén legitim €és a politikai kdzosség tagjai is aktivan részt vesznek benne, de
mindezt ki kell azzal egésziteni, hogy a civil szféra alanyai a kormanyzati szerepldkkel egyiitt
hatarozzak ¢és valositjadk meg a kozjot (Frivaldszky 2010). Maga a good governance fogalom
megjelenése a Vilagbankhoz kothetd a nyolcvanas évek végétol, arra a jelenségre kezdte el
hasznalni a fejlodé orszagokban, ami gyakorlatilag ott nem létezett. Egy masik szemlélet
szerint az a forma, ahogyan egy kormany a gazdasagi és szocidlis eréforrasait egy orszagban
kezeli (Boda 2006). A jo kormanyzas egy neoliberalis koncepcid és az allam tekintetében
csupan egy ,,sziik” éjjeliér allam szerepet feltételez €s egyuttal utat nyit maganszervezetek,
vallalatok eldtt. Tovabba hangsulyozza a joguralom, az elszamoltathatdsag szerepét, valamint
kiemeli a korrupcio6 visszaszoritasara tett intézkedéseket. Boda Zsolt (2006) Osszegzi a témat
érintd szakirodalom fobb megallapitisait, mely szerint a jo kormanyzas eldsegiti a gazdasagi
novekedést és a tarsadalmi fejlodést, azonban ez megforditva mar nem igaz, ugyanis a
gazdasagi novekedés, a jovedelmek emelkedése nem jelenti automatikusan a kormanyzas
mindségének javulasat. Az ENSZ e kulcsfogalmakat tovabbi fontos jellemzokkel egészitette
ki, melyek a részvétel, konszenzus-orientaltsag, hatasossdg és hatékonysag, fogékonysag ¢és
méltanyossdg fogalmakban jelennek meg (ENSZ Fejlesztési Programja). A koncepcid
értelmezésében nem elég csupan a kulcsfogalmakra koncentralni, hanem egyuttal be kell
vonni az érdekelteket a dontésekbe, 1j kommunikacios forumokat kell 1étrehozni, ki kell
alakitani a magénszféra Onszabdlyzé intézményeit, biztositani kell a verseny tisztasagat,
illetve a fliggetlen sajtot meg kell erdsiteni. G. Fodor és Stumpf (2008) a jo kormanyzas
tartalmi elemeinek megismeréséhez, megértéséhez a rossz korményzas jellemzoit tarta fel.
Ezek alapjan a rossz kormanyzas esetében a kormanyzas tartalmi kérdései hattérbe szorulnak
¢s a hangsuly a hatalomgyakorlas feltételeinek megteremtésére és megdérzésére helyezddik at.
Rossz kormanyzas soran a hatalmat gyakorlok tudatosan aldassék az allamot és leziillesztik,
hiszen igy tud a magédnérdek a kozérdek rovasara érvényesiilni. De nemcsak az allamot,
hanem a civil tarsadalmat is elgyengitik. Hidnyzik a politikai konszenzus, a szakpolitikai
racionalitdst a partpolitikai logika korlatok koéz¢ szoritja, a fiskalis kényszer eluralkodik. A
rossz kormanyzati teljesitmény forrdsa nem magyarazhatd csakis kiils6 okokkal, hanem
magaban a kormanyzasban keresendd, mely rovid tava egyéni vagy partpolitikai érdekeket
kovet. A rossz korméanyzas kovetkeztében tehetetlen, tulterjeszkedd €s korrupt allam alakul
ki, mely joggal valtja ki az allampolgarok bizalmatlansdgat, rdadasul nincs olyan hatalmi
szerepld, akit el lehetne szamoltatni a kozjoért viselt feleldsségében. A jO kormdnyzas

paradigmajat a kovetkez6 jellemzokkel irjak korbe (G. Fodor — Stumpf 2007):
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e akorabbi, dominans pozicidju allam helyére a tdrsadalmi 6nszabalyozas és a szereplok
egylittmiikddése 1ép,

e az allam megszlinik kizarolagos szerepld lenni, feladata maximum a jo kormanyzas
feltételeinek megteremtése,

e kiemelt feladat a koziigyek €s a maganszféra kozotti érintkez€és megteremtése
horizontalis struktarak kiépitésével,

e meghatarozovd valnak a targyalasi és a konszenzuskeresési mechanizmusok, ami
egyuttal azt is jelenti, hogy le kell értékelni és ki kell iktatni a végzdé dontéshozot,
vagyis az allamot,

o teret kell nyitni a maganszervezetek tarsadalmi koordinacids funkcidjanak,

e avégsd kontroll szerepét a tarsadalmi nyilvanossag tolti be.

Az elébbi felsorolas mindenképpen kiegészitendd azzal, hogy a j6 kormanyzas és az 1j
kozmenedzsment kiindulasi alapja nagyon hasonlo, vagyis a menedzsertechnikak és {izleti
elvek atvitele a privatszektorbol a kozszférdba, ahol mind az 4llamot, mind a gazdasagot
neoliberalis szellemben értelmezziik (G. Fodor — Stumpf 2008).

Azonban a neoliberalis felfogasu, az allammal szemben a piac dominancidjat hirdet6
good governance paradigmaval szemben az imént idézett szerzék az allamkozponty,
hagyomanyosnak  tekintett good government paradigma elofeltevéseit tartjak
kivanatosabbnak, mely felfogés szerint a kormanyzas problémamegoldas és a meghatirozo
szerepldje az allam. A probléma megoldasanak eszkdze a demokratikus reform, mely uj
tarsadalmi szerz6dés, nyugdijreform, workfare, family policy €s a demokratikus integraciod
politikdja révén valdsulhat meg. A jO kormany innovativ és szenzitiv, nemcsak a jo
kormanyzas feltételeinek megteremtése a feladata, hanem a j6 kormanyzas feladatait is
magara vallalja. A kormanyzas értelme tehat a kozjo eldsegitésében all, mindez persze
elképzelhetetlen az aktiv, intelligens ¢€s erés allam nélkiil. A kormanyzas igényét
Osszekapcsolja a demokracia normativ tartalmaval, vagyis ennek értelmében sziikség van arra,
hogy egy olyan szerepld, mely biztositja mindenki szdmdra a megélhetést, mindezért
feleldsséget vallal és igy feleldsségre vonhatova, elszamoltathatova valik. A neoliberalis good
governance ilyen szerepl6t nem tud felmutatni, s6t a piac mechanizmusai nem tudjak
mindenki szdmadara biztositani jolétet €s a méltanyossagot sem, igy az allamnak kell, hogy
szerepe legyen e folyamatok kiigazitasaban feladatainak folyamatos ijragondoldséaval.

Hajnal Gyorgy és Pal Gabor (2013) egy tanulmany keretében kritikusan elemzi a
magyar szerzOk tollabol szdrmazod, a fogalommal kapcsolatos miivek tartalmi elemeit.

Véleményiik szerint a governance ¢és a good governance fogalmat a nemzetkozi
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akadémikusok tobbségétdl eltérden egy meglepden homogén és megegyezésen alapuld

modon értelmezik.

3.2.4 Neo-Weberian State, avagy a neoweberi allammodell

A szakirodalomban a neoweberi megkozelitések sokszor nagyon is eltérnek egymastol, s6t
egyes esetekben teljesen ellentmondédsos tartalmat kozvetitenek, hiszen egyesek a good
governance paradigméjaval kotik 6ssze, mig masok az allam és a kormanyzas neomarxista
megkozelitését fedezik fel benne (G. Fodor — Stumpf 2008). A neoweberi allam gyakorlatilag
az 1j kdzmenedzsment torzulasaira ad valaszt. A kdzmenedzsment reformok szakirodalmaba
Christopher Pollitt és Geert Bouckaert vezette be a fogalmat 2004-ben, azonban a
politikatudomany, a szocioldgia és az igazgatdstudomany mar az 1960-as és 1970-es években
is hasznalta kiilonboz6 jelentéstartalmakkal, de a leggyakrabban a fogalom definialasa nélkiil
olyan elemzésekre utalt, melyek a weberi modell varidnsait és Weber 0sszehasonlité elemzési
modszereit alkalmazzak (Lynn 2008). Osszességében elmondhaté a fogalomrdl, hogy
elsésorban az allami szerepvallalassal kotik Ossze, foként olyan relacioban, hogy az allam
foglalja el kézponti helyet. Meg kell azonban jegyezni, hogy a neoweberi allam nem a
klasszikus weberi modellhez vald visszatérést jelenti, hiszen az nem Ilehetséges, mert
gyokeresen megvaltoztak a korlilmények, sokkal inkdbb korrigdlni kivanja az qj
kozmenedzsment hibait, azzal egyiitt, hogy a jo elemeit atveszi €s beépiti a sajat modelljébe,
mellyel szamos szakirodalmi forrds foglalkozik — tobbek kozott a balkani orszagok
viszonylataban (Matei — Flogaitis 2011). Ugy is fogalmazhatnank, hogy 6tvozi a két modellt,
ami azonban nem azt jelenti, hogy a két modell keverékébdl kapjuk meg a neoweberi modellt,
hanem azt jelenti, hogy csak azokat az lj kdzmenedzsmentre jellemzd jegyeket veszi at,
melyek miikodoképesek a weberi kereteken beliil. Egyes szerzdk szerint azonban bizonyos
mértékig szemben all az Uj kézmenedzsmenttel (Mazur — Kopycinski 2017). A neoweberi
modell 1ényege ugy is megfogalmazhato, hogy a tarsadalmon beliil az 4llam tovabbra is egy
erds €s iranyito ,,jelenség” marad, tehat a modellt kdvetd orszagokban nem a minimalis allam
a cél. Haldor (2017) és szerzOtarsai szerint az allamokat célszerli az alapjan jellemezni, hogy a
weberianizmus milyen szinten van jelen az adott orszagban. Az éllamot alapvetéen nem a
gazdasag és a tarsadalom korlatjanak tekintik, hanem éppen az allam a garancia az erds
gazdasaghoz és az Osszetartd tarsadalomhoz. A megvaltozott koriilmények kozott az allam is
folyamatosan modernizalddik, professzionalizalodik és keresi a lehetdségeket a hatékonysag
javitasara, azonban a neoweberi 4llam esetében e folyamatokhoz nem tarsul az a nézet, hogy a
hatékonysag és a szakmaisag elérése kizarolag a maganszektor utjat jarva, annak eszkozeit

alkalmazva lehetséges (Pollit 2008). Lehetséges, hogy egyes helyzetekben a maganszektor
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altal hasznalatos modszert alkalmaznak, de ez nem automatikus €és ezen eszkozok, modszerek
nem ¢lveznek elsébbséget a tobbivel szemben. Dunn és Miller (2007) szerint néhany
kulcsfontossagu kérdésben megnyilvanul6 kiilonbozdsége ellenére az ) kozmenedzsment és
a neoweberi allam hasonlésdgokat mutat a paradigmatikus jellegiik, a kétértelmiiségiik, a
belsé ellentmondasok tekintetében, tovabba mindkét modell képtelen tallépni az
instrumentalis racionalitdson. De milyen jegyekkel is bir a neoweberi allam? A kérdésre
Pollitt és Boukaert altal megfogalmazott megkozelitést hivom segitségiil (in: Lynn 2008). A

neoweberi modell ,,neo0” jelzdje a kovetkezdkre utal:

e FElmozdulds a biirokratikus szabalyoktol egy polgarbarat és szolgaltatasorientalt
modell fel¢, ami nem a piaci mechanizmusok alkalmazasaval valosul meg, hanem egy
szakmai kultura kialakitasaval, ahol fontos szerepet tolt be a mindség €s a szolgaltatas.

e A képviseleti demokracia kiegészitése ¢és nem felvaltasa kiilonbozé konzultacios
eszkozokkel és a polgarok kozvetlen képviseletével.

e A kormanyzati erdforrasokkal valdé gazdalkodasban megjelenik a nagyobb
hatékonysdg iranti igény, elmozdulds jellemzd az ex ante kontrolltdl az ex post
kontroll felé.

o A kozszolgélat professzionalizacidja, vagyis a bilirokrata nem csak a tevékenységi
terliletének egyszerli szakértéjévé valik, hanem a polgarok igényeinek kielégitésére
orientalodott menedzser is egyben.

A modell weberi jellemzdit a kovetkezd sajatossagok alkotjak:

e Az éllam szerepének megerdsitése.

o A képviseleti demokracia megerdsitése kozponti, regionalis és helyi szinten.

e A kozigazgatidsi jog megerdsitése, az allam és polgarok viszonyara vonatkozd
alapelvek, tobbek kozott a torvény elotti egyenldség elvének megtartasaval.

e A kozszolgalat eszményének — a megkiilonboztetett statusz, kultlra, feltételek —
megorzese.

Lényegében a neoweberi paradigma a biirokratikus kompetencia, az 4allam
stabilitdsanak ¢és ellendrzésének szolgaltat elméleti alapot (Randma-Liiv 2008). G. Fodor és
Stumpf a neoweberi megkozelités jellemzoit tovabbi elemekkel egésziti ki és részben

0sszegzi (G. Fodor — Stumpf 2008):

e Az allam szerepének ujragondolasarol van tehat sz6, ami annak megerdsitésében olt
testet. A neoweberianusok ugyanis azt valljak, hogy az allam nem halott, nem

cselekvésképtelen, hanem napjainkban taldn még nagyobb sziikség van rd, mint

korabban.
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e A biirokracia Ujrafelfedezése.

e A normativitas helyreallitdsa. A kormanyzasnak az alkotmanyossagon és a jogrenden
kell alapulnia, a normék betartasat az allamnak ¢€s a vezetd politikai elitnek dnmagan
kell elkezdenie.

e A korrupci6 visszaszoritasa.

e A szegénység csokkentése. A weberianus kozintézmények hatékony miikddése és az
allam szegénységet mérsékld képessége kozott erds kapcsolat van.

e A demokracia kiszélesitése. A civil szférat bevonja a kozpolitikai dontések
kidolgozasanak folyamataba. Az aktiv civil tdrsadalom nem sziikséges eldfeltétele,
hanem a kovetkezménye a neoweberi megkdzelitésnek.

e A partikularitidsok irdnt megmutatkozd empatia, vagyis a neoweberi megkozelités

megértobb a foldrajzi, kulturalis, politikai kiilonbségekkel szemben.

Jenei Gyorgy (2008) tovabba kihangsulyozza, hogy a neoweberi allam optimalis
megoldast kinalhat olyan esetben, amikor a weberi modellnek nem sikeriilt teljesen kiépiilnie
egy orszagban és az 1 kozmenedzsment alkalmazasinak kisérletei pedig torzuldsokhoz
vezettek, hiszen szintézist teremt a torvényesség ¢és a menedzserializmus kozott.
Magyarorszag szamara is e modellben latja a kiutat.

Tiina Randma-Liiv (2008) a kelet-kdzép-eurdpai, posztkommunista orszagokat vetette
vizsgalat ald ¢és elemezte a neoweberi allam kiépitésének lehetdségeit, felvazolva
parhuzamosan a modell tovabbi jellemzdit és szembeallitva az uj kozmenedzsment altal kinalt
rossz megoldasokkal. Az allam szerepvallalasainak mértékét illetden a vizsgalt orszagban
latszolag nagyobb népszertiségnek oOrvend(ett) a new public management altal kinalt
minimdlis 4llamfilozofia az erds allammal szemben, melynek gyokerei egyértelmilen a
kommunista idokre vezethetdk vissza. Azonban a minimalis allam nem képes megteremteni a
demokratikus fejlddésnek még csak a kiindul6 alapjat sem, nemhogy modern menedzsment
rendszert miikddtessen. Mindenképpen sziikség van a klasszikus hierarchikus kozigazgatasra
¢s megfeleld feleldsségre vonasi mechanizmusokra. Egy erds allam szamos olyan bels6 ¢és
kiilsé kihivassal meg tud birkdzni, melyekkel a kelet-k6zép-eurdpai orszagok kiizdenek,
tovabba a fejlodés, eldrelépés alapja is csak egy erds, hatékony allam, kormany lehet. Az
allam leépitése mellett érveld iranyzatok dominanciaja ezen orszagokban a fejlodést és a
fenntarthatosagot fenyegetik. Mig a nyugati dllamokban az uralkodd trend a stabilitds és a
koézintézmények, struktardk, elvek és értékek megkérddjelezése, ¢és az 4allandosagra,
stabilitdsra mint probléma tekintenek, addig a kelet-kozép-eurdpai orszagokban sokkal inkabb

stabilitasra van sziikség az instabil politikai helyzet, az alland6 valtozasok és a befejezetlen
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reformkisérletek kozepette. A piacot eldtérbe helyezd irdnyzatok tovabbi jellemzdje a
deregulacio, ami azonban a mi térségiinkben negativ hatdsokkal jar(na), hiszen nem alakultak
ki egyetemesen elfogadott elvek és értékek. Szabalyok nélkiil egy ) kozmenedzsment reform
is életképtelen lenne, éppen ezért képviselhet jo irdnyt a neoweberi allam, mivel a
kozigazgatasi jog megerdsitésével megdrzi az alapelveket, alapvetd értékeket. Fontos elem a
privatizacid is, hiszen az a kelet-kdzép-eurdpai orszagokban mind a koézmenedzsment
reformok kovetkezménye, mind a mozgatd rugdja is egyben. Egy gyenge allam nem igazan
tudja kontrolldlni és irdnyitani a piac aktivabb szerepvallalasat az allami feladatok ellatasa
soran a kiszervezési jogviszonyokban. Tovabba ezen orszagokban sok esetben a piac sem elég
fejlett és gyakran monopol és oligopol helyzetben 1év0 szereplok uraljak. Nemcsak a
kordbban targyalt rugalmassag, hanem a deregulacid6 ¢s a decentralizacid is magas
kompetencidkat és etikai sztenderdeket var el a menedzserektdl, amelyek gyakran hianyoznak
a megvizsgalt orszdgokban. Az 0j kdzmenedzsment irdnyzat a decentralizacié révén gyakran
ligynokségeket, autondm szervezeteket hoz létre, mely altal erésen széttoredezetté teszi a
kozigazgatas szervezetrendszerét is, ugyanis igy valdsziniibb, hogy mindegyik kozigazgatasi
egység kialakitja a sajat kulturajat, szokasait és ezaltal nemhogy egységet teremtenek, hanem
sokszor rivalisokka valtak. Az &talakuloban 1évé orszagokban pedig kiilondsen fontos a
kozigazgatasi szervek egységessége. A neoweberi allamban tovabba kiemelt elem a
kozszolgaltatasok egységessége is. A kdzmenedzsment iranyzatok soha nem értékmentesek,
mig az Uj koézmenedzsmentet a harom ,E”, vagyis economy (gazdasag), efficiency
(hatékonysag) és effectiveness (hatasossag) jellemzi, addig a tradicionalis modellben a harom
,C”, vagyis a code of ethics (etikai kddex), a culture (kultara) és a conduct (igazgatéds) a
meghatarozo6. Szamos demokratikus cél — atlathatdsag, egyenld esélyek, kdzszolgaltatasokhoz
valo hozzaférés, ,fair” eljarasok, lakossagi részvétel — ellentétes és belelitkdzik olyan
technokrata célokba mint a hatékonysag, mindez nehezen feloldhat6 konfliktusokhoz vezet. A
hagyomdnyos elvek mellett meg kell erdsiteni a képviseleti demokraciat is kiilonbozo
Liiv egyértelmii kovetkeztetéseket vont a kelet-kozép-europai allamok vizsgalatabol, mely
szerint a nyugati orszagok modelljei rossz receptet szolgaltatnak Kelet-Kozép-Eurdpanak,
ahol sokkal inkédbb a weberi modell egyes elemeire van sziikség a tovabblépéshez. Azonban
nem a weberi modellhez kell visszanytlni, mivel az e modellre jellemzo6 elszigeteltség a mai
vilagban mar lehetetlen. Els6 feladat a neoweberi modell weberi elemeinek kiépitése, majd
azutan fokozatosan kovetkezhetnek a ,,neo” elemek.

Martin Poticek (2008) vizsgalatdnak a targyat pedig a governance €s a neoweberi

allam alkotta, mellyel kapcsolatban kiemelte, hogy a két megkdzelités abban az esetben
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egésziti ki egymast, ha a governance modellen beliil az allam fontos szerepet kap. Bar mindez
egy halozatos modellben kevésbé fordulhat eld, hiszen annak a lényege abban all, hogy a
szereplok kolcsononds fiiggdségben vannak €s egyik szerepld sem tud a masik f6l¢€ kerekedni,
mindez teljesen ellentétes a kozigazgatas hagyomanyos hierarchikus miikodésével. A teljesen
megvaltozott koriilmények ellenére Martin Poticek azt hangsulyozza, hogy a piac
mikodéséhez, a gazdasagpolitikahoz, oktataspolitikahoz, innovacidhoz, kutatas ¢&s
fejlesztéshez, a kis- ¢és kozépvallalatokra szabott politikdkhoz, versenypolitikakhoz
mindenképpen sziikség van az éllamra. Mindemellett egyre inkabb megfigyelhetd a
kozintézmények ¢€s a civil szféra egyiittmiikodése is, mely soran informéciokat osztanak meg

egymassal, kozos projekteket hajtanak végre.

3.3 A kozszolgaltatasok szervezésének valtozasai Magyarorszagon

A kozszolgaltatasok  szervezésének  tendencidival szoros — Osszefiiggésben
értelmezhetdk és elemzések érdekes teriiletét testesitik meg a kozszolgaltatdsok szervezésében
bekovetkezett valtozasok. Az alabbi fejezetrészben a hangstlyt egyértelmiien az elmult
idészakban Magyarorszagon lezajlott valtozasokra, azok hatterére, illetve torténeti
elézményeire szeretném helyezni. A kozszolgaltatasok szervezésének modszereire az elmult
két és fél évtizedben egyértelmiien a kovetkezd harom tényezd volt meghatarozo befolyéssal:
a rendszervaltas ¢és a globalis kapitalizmus, az Europai Unidhoz vald csatlakozds, valamint a
gazdasagi és pénziigyi valsag. Ha mindezt évszamokkal kivanjuk szemléltetni, akkor a
meghatarozo, ,,sorsdonté” évek a kozszolgaltatdsok szervezési tendencidit illetden a

kovetkezok voltak: 1989-1990, 2004 és 2007-2008.

3.3.1 Az 1989-1990 elétti idoszak

A szocializmus idészakaban jelentds valtozasok kovetkeztek be a kozszolgaltatdsok
rendszerében is, ugyanis e rendszert is a diktatorikus és az dallami tulajdonon alapuld
rendszerhez igazitottdk. Mar az 1949-es alkotmany egy dekoncentralt, hierarchikus rendszert
hozott 1étre azaltal, hogy a megyei, jarasi, varosi, kozségi és varosi keriileti tanacsot az
allamhatalom helyi szerveinek tekintette. A szocialis kozszolgaltatasok teriiletét pedig
kiilonosen érintették a valtozasok az alabbiak tekintetében (Sods 2007). Egyrészt a szocialis
problémak kezelése kizardlagosan allami hataskorbe keriilt, masrészt egy paternalisztikus
tamogatasi rendszert alakitottak ki, amelyben a szocidlpolitikai juttatdsokat nem szerzett
jogként kezelték, hanem a jotékony allam adomanyaként. Harmadrészt, a szocialista
allamfilozo6fia szerint minden szocidlis probléma megoldddik a szocialista berendezkedés

keretein beliil, ezért nincs sziikség 6ndlld szocidlpolitikai rendszerre sem. Megsziintetésre
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keriilt tehat a Népjoléti Minisztérium, a szocialis problémak nagy részével a
Tarsadalombiztositds, illetve az Egészségiigyi Minisztérium foglalkozott. Parhuzamosan
csokkent a segélyezés szerepe is. Negyedrészt, a nem allami szocialis szolgaltatdsok szinte
teljesen megsziintek annak kovetkeztében, hogy az egyhdzak ¢és a civilek miikodését
jelentdsen korlatoztdk. A rendszer miikodése egy id6 utan fenntarthatatlannd valt, igy az
1968-as 1) gazdasagi mechanizmus, mint reformcsomag fontos eleme volt a kdzszolgaltatasi
rendszer atalakitasa is, amelynek alapjat az 1971-ben elfogadott Orszagos Telepiiléshalozat-
fejlesztési Koncepcid elfogaddsa jelentette. A koncepcid ugyanis kiilonféle funkciokkal
ruhazta fel a kiilonb6zé méretli telepiiléseket. Tobb mint 2000 (kdzponti szerepkor nélkiili)
telepiilés semmilyen funkciot nem kapott, jelentés szamu telepiilést vontak 6ssze és hoztak
1étre kozos tandcsokat, €s/vagy vontak Ossze intézményeket — a lakossdg akarata ellenére.
1971-ben a kozigazgatasi rendszer is atalakuldson ment keresztiil, a jarasi tanacsokat ugyanis
jérasi hivatalokka alakitottdk 4t. Az 1971-es harmadik tanacstorvény az akkori viszonyokhoz
mérve mar ,merészen” kozelitette meg a tandcsok mibenlétét, megemlitve azok
onkormanyzati jellegét. Meghatarozo szerepet kaptak a megyei tanacsok, és késobb, az 1980-
as évektdl a telepiilési tanacsok is nagyobb mozgastérben taldlhattdk magukat. 1984-ben
megsziintették a jarasi rendszert és 139 véroskornyéket alakitottak ki. Valamennyi korzeti
igazgatasi és kozszolgaltatas szervezési feladat — csupan atmenetileg — de a varosi tanacsok
hataskorébe kertilt 1987-ig, amikor is elkezdddott a varoskornyéki igazgatasi rendszer
megsziintetése. Osszegezve tehat, a rendszervaltast megelézd évtizedekben az allamfilozofia
jellegébdl adoddéan a kozszolgaltatdsok megszervezésében egyértelmiien az 4llam
szerepvallalasa volt a meghatarozo, de az 1970-es évektdl a centralizaltsag mindenhatosaga
mellett fokozatosan megjelentek olyan kozszolgaltatas szervezési megoldasok, melyek mar a
decentralizaltsag halvany jeleit tudtak felmutatni. A rendszervaltast megel6zden a teriileti és
helyi onkorményzati feladat- és hataskorok tekintetében is egy fokozatos ndvekedés volt
megfigyelhetd (Szigeti 2013), amivel parhuzamosan egy hangsulyosan liberalis allamfelfogés

héditott teret Magyarorszagon.

3.3.2 Az 1990 — 2008 kozotti idészak

A rendszervaltast kovetd két évtized magyar fejlodési utja nem tér el a szomszédos,
kelet-kdzép-europai orszagok modelljeitdl, sot kisérteties hasonlosadgok is megfigyelhetok,
melyek teljes mértékben athatottdk a folyamatokat: egyrészt a korabbi, rendszervaltast
megel6z6 1doszak allamszervezési technikdinak teljes elutasitdsa, masrészt az eurdpai unios
csatlakozasbol feltételezett elvarasokhoz valod igazodas, valamint az ezeket megtestesitd

liberalis allamszervezés (Kokényesi 2013). Mindezek mellett érzékelhetdé volt egyfajta
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mintakovetés is, mely a nyugati fejlédési modell iranti teljes elkdtelezettséget is jelentett
egyuttal. A politikai cél egyértelmiien a kozponti hatalom ellensulyanak, vagyis a teriileti €s
helyi onkormanyzati rendszernek a kiépitése volt és ezzel a korabbi, szocialista tipusu,
monolitikus 4llamhatalom elutasitasa. Szétvalasztottak az allamigazgatasi és Onkormanyzati
feladat- ¢és hataskoroket, ennek szellemében jottek Iétre a kormanynak alarendelt,
dekoncentralt tertileti allamigazgatasi szervek. A megyékben és a telepiiléseken pedig dontden
a helyi kozszolgaltatasok szervezésére rendezkedtek be. A kozigazgatasi rendszerben
megjelend 1) elemek mellett a kiillonbozd folyamatokat kézben tartani képes ellendrzd

hatalom nem épiilt ki.

A kozigazgatds liberalizalasa mellett megéllithatatlanul zajlott a gazdasagi
liberalizacid, megindult a tokés piacgazdasag kiépiilése, felvaltva a korabbi szovetkezeti és
allami tulajdonon alapulé gazdasagi rendszert. A lezajlé folyamatokhoz azonban hidnyzott a
belso toke, igy kiilfoldi befektetések érkeztek az orszagba ellensulyozva a hianyt és elinditva
a spontan, késdbb irdnyitott részleges-teljes privatizaciot. A gazdasagszervezés szemszdgébol
gyakorlatilag egy eszkozeitdl megfosztott, gyenge allam jott 1étre.

A versenygazdasag megjelenése Oriasi hatassal volt a kozfeladatok ellatasara. Az
modszerek alkalmazédsa valt meghatdrozova, a hagyomanyos szolgéltaté rendszerek helyébe
piaci tipust vallalkozasok 1éptek.? A kommunalis és kdziizemi kdzszolgaltatasok tekintetében
a feladatellatas kiszervezése gyakorlatilag altalanossa valt. Mindez azt is jelentette, hogy ezek
a vallalkozasok kevésbé voltak érdekeltek az altaluk nyujtott kdzszolgéltatasok mindségének
fejlesztésében, nem volt céljuk az drak csokkentése és a tarsadalmi kozjo nodvelése sem
(Kokényesi 2013). A hagyomanyos kozszektor tobb szegmense is nyitott volt a piaci verseny
iranyaba. A szervezOdési elv egyértelmiien egy menedzserszemléletet tiikrozott, a
versenyszféra és mas kozosségi szereplok megbizasaval és versenyhelyzet megteremtésével.
A kozigazgatisban lezajlé folyamatok és egyuttal a gazdasdgi rendszervaltast is eldsegitd
elméleti keretet az 0j kozmenedzsment (New Public Management) szolgaltatta. Célja sokkal
inkabb egy vallalathoz hasonlithatd, nem pedig hat6sagi jellegli kozigazgatas kiépitése volt. A
bemutatott jelenség nem tekinthetd ujdonsagnak Eurdpaban. A szakirodalom szerint
valdjaban mar az 1970-es évek ota zajlik a piaci és kozszektor hagyomanyos értékeire épiild
megoldasok 1j egyensulyanak keresése, melynek keretében az 1980-as évek végéig az
allamhaztartasi kiadasok novekedése miatt az iizleti szférdban bevalt értékek és modszerek

atvétele volt jellemz6, mig az 1990-es években az 1) koézmenedzsment hatasai valtak

2 Jellemzben az anyagi kozszolgaltatdsok terén volt meghatérozo a piaci tipusu vallalkozéasok jelenléte.
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erdteljessé¢ (Péteri 2013). Mindez Magyarorszagon ¢és egész Kelet-Kozép-Eurdpaban némi
késéssel jelent meg. Az 1970-es évektdl kezdve parhuzamosan egy masik folyamat is
megfigyelhetd volt a vildgban mindenhol®, mégpedig a kozfeladatok valtozasa. Egyrészt
jelentdsen boviiltek a kozosségi feladatok és egyre novekedett a szocidlis és egészségiigyi
kiadasok stlya, masrészt a kordbban monopolhelyzetet élvezd allami, Onkormanyzati
szolgaltatok szerepe csokkent. Az uralkodd eurdpai tendencidk mellett azonban azt sem
szabad azért elfelejteni, hogy Magyarorszdgon a politikai rendszervaltast kovetd iddszakban
jelentds méreteket Oltott a gazdasagi visszaesés, €s a jelentkezd piaci elégtelenségek a
kozszolgaltatasok teriiletét is sulyosan érintették. Ennek okat Horvath M. Tamas (2013b)
abban vélte felfedezni, hogy a kordbban egyoldaluan allamositott dgazatokban - ahol sok
esetben egyébként is a kiliresedett, felkésziiletlen kdrnyezet volt meghatdrozé - a valtozasok
soran egy ,,mechanikus allamtalanitast” hajtottak végre, ami mar 6nmagéaban Ujabb piaci

kurdarcokat hordozott magaban.

A kordbban dallami monopdliumként miikédd, orszagos halozattal rendelkezd
szolgaltatasokat (vasuti kdzlekedés, posta, hirkdzlés, miisorszoras, energiaellatas) az 1990-es
évek derekan liberalis szolgaltatasokka alakitottak €s privatizaltak. Az egészségiigyi, szocialis
¢s kozoktatasi feladatok az ellatasi szinteknek megfeleltetve dontéen allami, megyei és
teleptilési onkorményzati feleldsségi rendszerbe keriiltek. A kdzépfoku human szolgaltatasok,
igy a kozépfoku oktatds, a korhdzak, a szocidlis intézmények alapszabalyként a megyei
onkormanyzatndl csoportosultak. Az alapfoki human kozszolgéltatasok ellatdsa pedig a
telepiilésekre harult. A kdzmiivelddés szintén a telepiilési onkormanyzatoknal landolt, ugy
mint a kommunadlis és kdziizemi szolgaltatasok, mely utobbiak tovabb mozogtak a korabban

mar emlitett kiszervezések révén.

A decentralizacid elvének érvényesitésével a korabbinal joval nagyobb onéllosadggal
miikodd, tobb feladatot ellatd, valasztott onkormanyzatok helyi kozszolgéltatds-nyujtasi
modszerei is alapjaiban valtoztak meg. A kiszélesedett helyi dnkormanyzati szerepkort jol
mutatjak az 1990-ben elfogadott helyi énkormanyzatokrdl szold torvény?* (a tovabbiakban:
Otv.) rendelkezései. A helyi 6nkorméanyzat — kdzség, véros, févaros és keriiletei, megye — a
feladatkorébe tartozd helyi érdekli koziigyben oOnalléan jarhatott el, igy a lakossag
kozszolgaltatasokkal vald ellatdsaban is. A telepiilési Onkormanyzat feladatait a helyi

kozszolgaltatasok korében felsorolta a jogszabaly®, melyek tekintetében a telepiilési

3 Magyarorszagon ez is késéssel, joforman az elmult két évtizedben jelent meg.

41990. évi LXV. térvény a helyi nkorméanyzatokrol

> A helyi kozszolgaltatasok korébe tartozik a telepiilésfejlesztés, a telepiilésrendezés, az épitett és természeti
kornyezet védelme, a lakasgazdalkodas, a vizrendezés és a csapadékviz elvezetés, a csatornazas, a kdztemeto
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onkormanyzat maga hatarozhatta meg, hogy a lakossdg igényei alapjan, az anyagi
lehetdségeitdl fiiggéen, mely feladatokat, milyen mértékben é¢s modon lat el. Tovabba a
torvény kotelezheti a telepiilési dnkormanyzatokat, hogy egyes kozszolgaltatdsokrol és
kozhatalmi helyi feladatok ellatdsarél gondoskodnia kell, de mindez fliggott a telepiilés
nagysagatol, lakossag szamatol és egyéb feltételektél. A torvény kiilon bekezdésben
megjelolte, hogy a telepiilési Onkormanyzat koteles gondoskodni az egészséges
ivovizellatasrol, az alapfokt oktatasrol, az egészségiigyi €s a szocialis alapellatasrol, a
kozvilagitasrol, a helyi kozutak és a kdztemetd fenntartasardl; koteles biztositani a nemzeti €s
az etnikai kisebbségek jogainak érvényesiilését. A helyi Onkormanyzati szerepkor
kiszélesedését jelentette az is, hogy a képviseldtestilet a feladatkdrébe tartozo
kozszolgaltatasok elldtdsara Onkormanyzati intézményt, vallalatot €s mas szervezetet
alapithat. Az Otv. a megyei 6nkormanyzat feladat- és hataskdrével is foglalkozott. A megyei
onkorméanyzat olyan torvényben el6irt feladatok ellatasara koteles, melyek megoldaséara
telepiilési onkormanyzat nem kotelezhetd, igy példaul kotelezd megyei feladat lehet a megye
egész teriiletére vagy nagy részére kiterjedd korzeti jellegli kozszolgaltatds. A gyakorlatban
mindez l1ényegében csak a megyei kozszolgaltatd intézmények fenntartasat jelentette (Szigeti
2013). A korabbi tendenciaval ellentétben most a legyengitett megye helyett a telepiilési szint

valt a meghataroz6 szereplové.

Ahogy kordbban mar emlitésre keriilt, az Europai Unidhoz vald csatlakozasi
el6késziiletek  szintén mélységeiben meghataroztdk a  kozfeladat-ellatds  liberalis
megkozelitésli szervezési tendencidt. Azonban a csatlakozast kdvetéen mindenképpen meg
kell jegyezni, hogy az unids jog a kozszolgaltatasok tagallami szintli szervezése, nyujtasa,
finanszirozésa tekintetében csupan egy szabalyozasi keretet szab, feladata inkabb csak abban
meriil ki, hogy koherens mddon rogziti az unios korlatokat és elvarasokat. A tagallami
kozszolgaltatasok terén is relevansak az alapvetd unios értékek, tigy mint a belsd piac
alapszabadsagai, a kiilonbdzd versenyszabalyok, vagy éppen az allami tamogatasok szabdalyai.
Azt is meg kell jegyezni, hogy az unioés alapszerzddések nem tekintik sem az 4llami, sem a
piaci szerepldt magasabb értékiinek, hanem a kozszolgaltatasi értékek védelme és a piaci

verseny kozott kivanjak az egyensulyt fenntartani — fejti ki Varju Marton (2013).

fenntartasa, a helyi kozutak és kozteriiletek fenntartasa, helyi tomegkozlekedés, a telepiiléstisztasag biztositasa;
gondoskoddas a helyi tlizvédelemrdl, kozbiztonsag helyi feladatairdl; kozremikodés a  helyi
energiaszolgaltatasban, a foglalkoztatas megoldasaban; az 6vodardl, az alapfok(i nevelésrél, oktatasrol, az
egészségiigyi, a szocialis ellatasrol valdo gondoskodas; a kdzdsségi tér biztositasa; kdozmiivelddési, tudomanyos,
milvészeti tevékenység, sport timogatasa; a nemzeti és etnikai kisebbségek jogai érvényesitésének a biztositasa;
az egészséges ¢letmod kozosségi feltételeinek eldsegitése.
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3.3.3 Ujabb fordulépont, a 2008-as év

A 2007-2008-ban kirobbant ingatlanhitelezési és bankvalsagbol kialakuld pénziigyi- és
gazdasagi vilagvalsdg uj helyzetet teremtett ¢és Uj valaszokat eredményezett a
kozszolgaltatasok szervezése tekintetében is. A kelet-kozép-eurdpai allamok egy része,
koztiikk Magyarorszag is az erds nemzetallam képében vélte latni a kiutat, és elkezdddott az
allami feladatok és eszk6zok alkalmazdsanak 1j korszaka. Itt meg kell emliteniink Péteri
Gabor (2013) meglatasat, mely szerint a magyarorszagi valtozasok csak latszolag és csak
részben a gazdasagi visszaesésbol kifolyolag indultak el. Valo igaz, hogy a centralizaciot
tdmogatd politikai és jogszabalyi kornyezet ekkor valt dominanssa, azonban a piac
szolgéltatas-szervezési megoldasaival szembeni erdsodd kritikdk mar egy hosszabb ideje
érezhetdk voltak.

A valtozasok legfobb jellemzdéje az allamhatalom koncentracidja, a kozigazgatés
tovabbi centralizdcidja egy erds allam kiépitése érdekében, mindez egylitt jart a korabbi
liberalis allamszervezet totalis lebontasdnak szdndékaval. A sajatos fejlodési ut egy alapvetd
atrendezédést inditott el a kozigazgatas feladat- és szervezetrendszerét illetden. Ujraértékelték
az allam ¢és a versenygazdasadg viszonyat, aminek eredményeképpen az allamigazgatés
gazdasagi szerepvallalasat is megerdsitették, melynek keretében megfigyelhetd volt a korabbi
kiszervezések ,atforditasa”, vagyis a kordbban nem allami szereploknek kiszervezett
feladatok visszavétele az allami feladatkdrbe® (Horvath M. 2013a). A neo-weberi modell
iranyaba vald haladas, az ahhoz kapcsolodo atalakulds fontos jellemzdje, hogy atfogo célt
tlizott ki maga elé: egyszerre érinti a hatalmi-k6zjogi szerkezetet és a kozpolitikak tartalmat,
illetve a szervezeti ¢és funkciondlis rendjét, tovabba a korabbitol jelentdsen eltérd iranyokat
testesit meg (Finta 2013). Raadasul a civil torvény’ valtozasai sem erdsitették (nem
véletleniil) a tarsadalmi szervezetek szerepét a kozfeladatok ellatdsdban, illetve a
finanszirozasi szabalyok sem segitett¢k eld az alternativ feladatellatasi formak elterjedését.

Az 1990-ben kialakult széles feleldsségi korli onkormanyzati rendszer és a feladatok
katalogusa 2011-ig lényegében nem valtozott®. Korabbi kiszervezési kisérletek szerepldire
vald hatdrozott szabalyozési valaszok mellett, a kozigazgatdson beliil a kdzponti szerep
er6sodése a jellemzd az Onkormanyzati szerephez képest. A koziizemi szféra jelentds
atalakuldsokon megy keresztiil, gyakorlatilag az energia, a viz, a kozcsatorna-ellatas, a

hulladék- és telepiilésgazdalkodas, a koztfenntartds €s a helyi tomegkdzlekedési feladatok

6 A visszaszervezést sok esetben ténylegesen a szervezeti racionalitds indokolta, amely a belsé miikodés
Osszehangolasanak eldnyeit igyekezett maximalisan kihasznalni.

72011. évi CLXXV. torvény az egyesiilési jogrol, a kdzhasznu jogallasrol, valamint a civil szervezetek
mitkodésérdl és tamogatasarol

8 Horvath M. Tamas itt fontosnak tartotta megjegyezni, hogy a szilikebb feladatlista az énkormanyzat oldalan

cres
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tekintetében az allami szerepvallalas valik meghatarozova. Egyes helyi kozszolgaltatasok
szervezése terén tehat feler6sodik a kormanyzati befolyas lehetdsége, €s visszaszorul a magan
¢s vegyesvallalkozasok szerepe. A human szolgaltatdsok szegmensét szintén nagy valtozasok
érik, a nagy ellatoérendszerekhez kapcsolodo, kotelezd Onkormdanyzati feladatok kore
latvanyosan csokken. 2012. janudr elsejével kiilonbozd allami szereplokhoz keriiltek az
egészségiigyi szakellaté intézmények, a korhdzak, az integralt jarobeteg szakellatast végzo
intézmények. 2013. januar elsejétdl az allam kozpontilag szervezi az alap- és kozépfoku
oktatast’, illetve egyes nagyobb kdzmiivel6dési intézmények is az allamhoz keriiltek. Szente
Zoltan (2012) szerint az iskoldk allamositasa jelentette a legnagyobb csapast az
Onkormanyzatisdgra és a szubszidiaritas elvére, mely szerint egy feladat ellatasat a
polgarokhoz es6 legkozelebbi szinten kell megszervezni, ahol még a kozszolgaltatasok
hatékonyan elldthatok. Osszességében elmondhaté, hogy az énkormanyzatok nagy feladatai
keriiltek més gazddhoz. Fontosnak tartom tovabba megjegyezni, hogy mindegyik emlitett
feladat kdzponti szervezésére van mitkodo példa a nemzetkdzi gyakorlatban, a magyar modell
nem példa nélkiili. A feladatok atrendezddését egy leszabalyozott vagyon-atrendezodés is
kovette, egyrészt a koziizemi szolgaltatdsokhoz kotédd vagyon keriilt kdzponti vagy helyi
onkormanyzati tulajdonba, illetve a human szolgaltatdsok korében a megyei és telepiilési
tulajdonbol allami rendelkezésbe keriil a feladatok ellatasat biztositd alloeszkoz-allomany
(Horvath M. 2013a). Itt azt is sziikséges megjegyezni, hogy ellenkezd irdnyu atrendezddés is
tortént a feladatok tekintetében, igy példdul 2013. januar elsejével a megyei jogh varosok

feladatkorébe keriilt a megyei mizeumi és konyvtari halozat és az azt kiszolgalo vagyon is.

Megvizsgaltam tovabba az 0j 6nkormanyzati térvényt (a tovabbiakban: Motv.) is a
valtozéasok tiikkrében. Az alapvetd rendelkezések kozott megtalalhatd, hogy a helyi koziigyek
egyebek kozott a lakossag kozszolgaltatdsokkal vald ellatdsdhoz kapcsolodnak, €s torvény
felhatalmazasa alapjan egyes kozszolgaltatasok igénybevételét rendeletében feltételekhez
kotheti. A helyi dnkorményzat tovéabbra is ellat torvényben meghatarozott kotelezd és altala
onként vallalt feladat- és hatdskoroket, valamint az allammal kotott megéllapodas alapjan
ellathat allami feladatokat is. A helyi onkormanyzati feladatok korét az Motv. is taxative
felsorolja, melyet a 1. szamu melléklet tartalmazza, kiss¢ atfogalmazva ¢és kategorizalva az
azonos szakteriilet feladatait. A feladat- és hatdskorok tekintetében elmondhato, hogy az 4j
torvényben is megmaradtak a korabbi szabalyozas alapelvei, csupan a feladatkorok latvanyos
csOkkenése tapasztalhatd, annak ellenére, hogy most kordbban nem megnevezett feladatokat

is megallapitottak a jogszabalyban (példaul a hajléktalanok ellatasa). A feladatok valtozasaval

% Utobbi esetben csupan az épiiletfenntartas marad dnkormanyzati feladat 2017. janudr elsejéig.
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parhuzamosan a feladatok finanszirozasa is megvaltozik, az 1990. ¢évtdl alkalmazott
forrasfinanszirozas helyett a feladatfinanszirozas keriil bevezetésre, mellyel sokkal inkabb a
kiadasok tartalmat tudjak behatarolni, €s a testiilet dontési lehetésége besziikiil, tehat egyfajta
kotottséget testesit meg (Horvath M. 2012). A szakirodalomban azonban kritikaként tovabbra
is megfogalmazodik a gyenge, alapvetd kozfeladatok ellatasara sem alkalmas kistelepiilések
problémaéja, mely mar 1990 o6ta jelen van az Onkormanyzati rendszerben (Szente 2012),
mindez az onkormanyzati reform nagy mulasztasa is egyben. A probalkozéasok ellenére is
tovabb ndttek a kiilonbségek és ez azt is jelenti, hogy oriasi az eltérés a kozszolgaltatasok
nyUjtasanak szinvonalat illetéen is. Ha mar az dnkormanyzatok feladatairdl van sz6 érdemes
roviden kitérni a megyei dnkormanyzat megvaltozott szerepére is. 1990 6ta az dnkormanyzati
rendszer dominans szerepldi a telepiilések, a megyei szint mindvégig gyenge, forrashianyos, a
szakirodalom ,,lebeg6” szintként jellemzi (Nagy — Hoffman 2012). A megyékkel szembeni
negativ attitlild minden valoésziniiség szerint visszavezethetd egészen a tandcsrendszerben
betoltott szerepiikig. Az Motv. ugy fogalmaz, hogy a megyei dnkormanyzat teriiletfejlesztési,
vidékfejlesztési, teriiletrendezési, valamint koordinacids feladatokat lat el, ami azt jelenti,
hogy tényleges hataskorok és eszko6zok hijan sulyuk gyakorlatilag jelentéktelenné valik,
erésebb megfogalmazassal élve felszamolasra keriil (Kokényesi 2013)1°. A feladatok
valtozasa tekintetében még egy elem megfigyelhetd, mégpedig az Onkormanyzati és az
allamigazgatasi feladatok szisztematikus elvalasztasa, a telepiilési jegyz6tol vald hataskorok
elvondsa ¢s visszahelyezése az allamigazgatasi szervezetrendszerbe, amivel parhuzamosan
zajlott a teriileti allamigazgatasi szervek atszervezése. A dekoncentralt igazgatasi szervek
jelentds részét — a korabbi megyei kozigazgatasi hivatalok helyett — a kormanyhivatalokba
integraltak. Mindezekkel 0sszefiiggésben felallitottak egy régi-uj elemet az als6-kdzépszinten,
a jarasi hivatalok létrehozasaval.

A lezajlott valtozdsok nem elézmény nélkiiliek, hiszen a magyar kozigazgatasi
rendszer alapvetden a rendszervaltoztatds soran megalkotott szabalyozasbol kifolydlag
szamos problémaval kiiszkodik. A szakirodalom a kdvetkezd, fobb problémacsoportokat
jeloli meg: gyenge kozépszint €és hidnyzd feleldsségre vonhatdsag; alacsony hatékonysag,
Osszehangolatlansdg ¢és fragmentacid; politikai konszenzus hidnya, tovabbad a tisztizatlan
feladatmegosztas, a forrashiany, a jegyz0 statuszanak rendezetlensége, eltéré mindségi
szolgéaltatasok és az egylittmiikddés 0sztonzdinek hidnya (Csite — Kiss 2011). Tovabba Palné
Kovacs Ilona (2007) mar a 2007-ben megjelent tanulmanyéaban ugy fogalmazott, hogy az

1990-ben kialakitott magyar Onkormanyzati modell nem felel meg a modern kori

19 Fontos megjegyezni azonban, hogy azota a kiilonleges gazdasagi dvezetekkel kapcsolatban is kaptak feladat-
¢és hataskoroket a megyei onkormanyzatok, tovabba a megyei TOP forrasok elosztasaban is szerepet vallalnak
(NGM 2015).
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kihivasoknak, hiszen az elaprézott rendszerben miikdddé helyi kozszolgéltatdsi struktira

kapacitas- és mindségi gondokkal kiizd.

3.4 Human kozszolgaltatasok sajatossagai, csoportositasa

A human kozszolgaltatisok — mint fogalom meghatarozasa tekintetében nincs
egyszerii dolgunk, ugyanis tételes jogi megfogalmazasra ezidaig nem keriilt sor. Rixer Addm
(2012) olyan tevékenységeket, feladatokat, szolgaltatasokat ért a fogalom alatt, melyek az
ember fizikai 1étét, szellemi, érzelmi allapotat kdzvetleniil befolyasoljak, megtartjak, fejlesztik
¢s kiegészitik azt. A fogalom tartalma részleteiben jobban tetten érhetdé példaul egyéb
igazgatasi teriilettel valdo Osszehasonlitdsban. A human kozszolgaltatdsok tekintetében az
allamnak elsdsorban jogi ¢és intézményes kereteket kell biztositani, a finanszirozast
szabalyozni, bizonyos szolgaltatidsokat kell Ilétrehozni, illetve szervezni, de fontos
megjegyezni, hogy a kozhatalmi jelleg hianyzik, illetve ha van, nem dominéns, vagy
kozvetleniil érvényesithetd. Human igazgatdsi teriileteken az &llam alapvetdéen csupan
kereteket, garancidkat és szolgaltatdsi minimumokat hatdrozhat meg, tartalmi és szakmai
kérdésekben csupan kiegészitd jelleggel szabalyoz. A példa kedvéért az allam szemszogébol
annak van jelentsége, hogy az orvos hol, milyen korilmények kozott, milyen szabalyok
szerint végzi gyogyitd tevékenységét, azonban abba nem szo6l bele, hogy példaul adott
betegséget hogyan kell kezelni. A human szolgéltatasok tekintetében fokozottabban

érvényesiilnek a kozszolgaltatasok altalanos jellemzdi is, tobbek kozott a kovetkezok:

e akkor is biztositani kell, amikor a piac nem vallalja azok nytjtasat,

e aszikségletek minimalis szintjéig mindenki szaméara hozzaférhetévé kell tenni,

e a hozzaférhetdség érdekében a kdzhatalom altal megallapitott/befolyasolt drakon kell
nyujtani,

e folyamatosan kell nyujtani, biztositani.

A rendszervaltas utani iddszak legfobb kihivasa volt a human kozszolgaltatasok
teriiletén az allami szerepek atalakuldsa, valamint a maganszereplok kiilonb6z6 formakban
valé megjelenése (Kokényesi 2007). Mas teriilethez hasonldéan itt nem beszélhetiink
klasszikus piaci versenyrdl, inkabb csak a valasztds nagyobb lehetdségeirdl és piaci elemek
csupan egyes teriileteken valo térnyerésérol, valamint e tényezokbdl kifolydlag az eréforrasok
egyenlOtlenebb elosztasarél. A human kozszolgaltatasokban f6 szabalyként nincs jelen a
szolgéltatas-ellenszolgéltatas jelensége, egyrészt a human kozszolgaltatasok allampolgéri jog
mindsége, masrészt e tevékenység piacon kiviili nyujtasanak ténye miatt. Az ide tartozo

feladatok alapvetden az allamhaztartas keretében, azaz kozpénzbdl keriilnek megszervezésre.
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Mindezek ellenére nem lehet figyelmen kiviil hagyni, hogy egyes human kozszolgaltatasokat
sem keriilte el, illetve keriili el a fokozatos liberalizacio, ami azt jelenti, hogy az
allami/6nkormanyzati  ellatasi, ellatas-szervezési felel0sség fenntartasa mellett a
kozszolgaltatasokban megengedi a versenyt és megsziinteti az allam/6nkormanyzat ellatasi
monopoliumat, vagyis kizarolagossagat. De egyuttal egyértelmiien megallapithatd, hogy a
human kozszolgaltatdsok szervezésében meghatarozd6 az 4allam és az Onkormanyzat
szerepvallalasa, ami arra is utal parhuzamosan, hogy e feladatok ellatdsa alapvetden
koltségvetési keretek kozott torténik ¢és a feladatellatds tervezésére, a milkddés
finanszirozésara, a teljesitmény folyamatos és utdlagos értékelésére a koltségvetés szabalyai

vonatkoznak.

A humén kozszolgéltatasok csoportositasat korabban mar részben érintettem, de itt
kiilon kiemelem az ide vonatkozé megallapitasokat. A legaltalanosabb és a leggyakoribb
csoportositas szerint a humén kdzszolgaltatasok részét képezi a kozoktatds, a kozmiivelddés
¢s kulturdlis szolgaltatasok, az egészségiigyi ellatas és a szocidlis ellatas (Kokényesi 2007),
azonban egyes szakirodalmak ide soroljak az érdekvédelemmel kapcsolatos szolgéltatasokat
is (Laszlo — Pap 2007). Tovabbi szerz6 a humanszolgéltatasokat egyértelmiien a nem piaci
alapti szolgéltatasok korébe sorolja (Nyikos — Sods 2018). A szakirodalom masik része
szlikebben, csak a helyi kozszolgaltatdsokkal foglalkozik, ahol is a humdanszolgaltatdsok
korébe sorolja a kovetkezdket: bolcsdde, dvoda, alapfoku és kozépfoku iskola, kollégium,
korzeti orvosi ellatds, jarobeteg szakrendelés, korhazi ellatas, idések kiillonbozo ellatasai,
konyvtar, mizeum ¢€s levéltar (Horvath M. 2002). Azonban Iétezik olyan csoportosités is,
mely a helyi human kozszolgéltatasok korébe csupan a kozoktatist és a kozmiivelddés,
konyvtar, muzeum kulturdlis Osszességét sorolja, ¢és kiilon csoportban, szocidlis
kozszolgaltatasok alatt nevezi meg a szocidlis ellatdsokat és a gyermekvédelmi, illetve
gyermekjoléti szolgaltatasokat (Dietz et al. 2011). Szintén hasonld nézetet képvisel Dicso
Laszl6 (2012), aki a human kozszolgaltatdsok korében csak a kozoktatast, a kozmiivelddést és
az egészségligyi szolgaltatasokat emliti, mig kiilon csoportként definidlja a szocialis
szolgéaltatasokat, melyen beliil a pénzben, a természetben nytjtott elldtdsokat és a személyes
gondoskodast nyujto ellatdsokat nevezi meg. A helyi human kozszolgéltatasok szélesebb
korének meghatarozasat is megtalalhatjuk a szakirodalomban, mely a sportiigyeket, az
ifjusagpolitikat és a nemzetiségi ligyeket is a human kozszolgéltatasok korébe tartozoként

kezeli (Finta 2013).
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A szakirodalmi csoportositasok megallapitasait és az Uj Onkormanyzati torvény
(Mbtv.) szabalyait figyelembe véve én a helyi 6nkorményzati feladatok!!' koziil az alabbiakat

sorolom a klasszikus helyi human kozszolgéltatasok korébe:

o cgészségligyi alapellatas, az egészséges ¢letmadd segitését célzd szolgaltatasok,

e ovodai ellatas,

e kulturdlis szolgaltatas, kiilonosen a nyilvanos konyvtari ellatds biztositésa,
filmszinhaz, eldadd-miivészeti szervezet tamogatasa, a kulturdlis Orokség helyi
védelme; a helyi kozmiivel6dési tevékenység tamogatasa,

o gyermekjoléti szolgéltatasok és ellatasok,

e szocidlis szolgaltatasok ¢és ellatasok, amelyek keretében telepiilési tamogatas
allapithato meg,

e ahajléktalanna valt személyek ellatdsdnak és rehabilitacidjanak, valamint a
hajléktalanna valas megeldzésének biztositasa.

A klasszikus  csoportositason  tullépve, tagabb értelmezésben a  human
kozszolgaltatasok koré sorolom a sport és ifjusagi iigyeket, valamint a nemzetiségi tigyeket is.
Bar az altalam feldogozott szakirodalom sehol nem emliti a lakdsgazdalkodast!?, én a
vizsgalddasaim sordn a gyori egészségiigyi és szocialis szolgaltatdsszervezési modell
gyakorlati elemzése alapjan is a humanszolgaltatasok koréhez kapcsolom. A WHO
egészséges varosok program keretében nyujtott kozszolgéltatisokrdl szintén nem beszél a
szakirodalom, jellemz6i azokat szintén a humdénszolgaltatadsokhoz tartozonak indikaljak,
illetve az 0j Onkormanyzati torvényben helyi feladatként megnevezett, az egészségiigyi
alapellatashoz kapcsolddo, az egészséges ¢€letmod segitését célzd szolgaltatasok korébe

sorolom.

3.4.1 Szocialis kézszolgaltatiasok

A szocialpolitika teriiletén fontos kiemelni, hogy az allamilag szervezett szocialis
tevékenységrol — Anglia kivételével — egészen a XIX. szdzadig Eurdpa orszagaiban nem
beszélhetiink és gyakorlatilag az ipari tarsadalmak termékeként jelenik csak meg. A szazad
kozepétdl mar nagy szamban miikddtek egy-egy szakmat vagy iizemet atfogd segédegyletek,
munkéspénztarak, gyari egyesiiletek, melyek a késobbi kotelezd tarsadalombiztositas
szervezeti bazisat képezték. Azonban az egyre stlyosabbd valé demogréfiai és tarsadalmi

problémak, az egyhazak szegénységrol vallott felfogdsanak valtozasa, a gyéaripar altal

' Magyarorszag helyi onkormanyzatair6l szol6 2011. évi CLXXXIX. torvény 13. § (1) bekezdése alapjan.
12 Lakéasgazdalkodas témakorében a szocidlis alapi 6nkormdanyzati bérlakdsok rendszerét vizsgilom, a piaci
alapt dnkormanyzati lakasokkal nem foglalkozom.

48



tamasztott 1j sziikségletek hatdsdra egyes markéns tdrsadalmi sziikségletek kielégitése
kikeriilt a magangazdasag, a karitativ jotékonykodas vilagabol és kozosségi sziikségletként
megszervezeésérol az allam kezdett el gondoskodni (Fazekas 2004). Mindezek hatterében az is
megtalalhato, hogy az allam szerepérdl vallott nézetekben a liberalizmus fokozatosan hattérbe
szorult és elfogadtak az allami beavatkozast, ezaltal sajatos teriiletként sziiletett meg az allami
szocialpolitika. A szocialpolitikat ekkor a legtagabb értelemben, a tarsadalmi Gjraclosztas egy
meghatarozott tipusaként — azaz a megtermelt javak egy részének centralizalt begylijtése €s
elosztasaként értelmezték. A XX. szdzadban a joléti allam 10j funkcidi kovetkeztében
nagymértékben kibdviilt a kdzponti Gjraelosztasba bevont feladatok kore és kialakult a
szocialpolitika egy szlikebb értelmezése, mely ,,a tarsadalmi munkamegosztasban még vagy
mar részt nem vevOok vagy abbdl kiszorultak, valamint a leginkdbb hatranyos helyzetliek

allami tamogatésat fogja at” (Fazekas 2004, 282).

Hagyomanyosan a szocialis ellatorendszeren beliil hdrom alrendszert kiillonbdztetiink
meg (Hoffman — Mattenheim 2016). Beszélhetiink egyrészt a tarsadalombiztositdsrol, mely
jérulékokbol finanszirozott, féként pénzbeli tdmogatast nyujt a raszorultsdgot, vagyis vagyoni
¢s jovedelmi viszonyokat nem vizsgalva. Ez az alrendszer tipikusan meghatarozott kockazati
tényezok, példaul betegség, munkanélkiiliség, oregség esetén nyujt tdmogatast. A masodik
alrendszer olyan tdmogatdsokat foglal magaban, melyeket szintén a vagyoni és jovedelmi
viszonyok figyelembevétele nélkiil nyljtanak, vagy alanyi jogon vagy valamilyen mads
tarsadalmilag hatranyos helyzethez kapcsolddva. A harmadik alrendszer pedig olyan
tamogatasokra terjed ki, melyeket raszorultsagi alapon nyujtanak, vizsgalva a vagyoni és a
jovedelmi helyzetet. Azonban ez a klasszikus felosztas a XX. szdzad végi gazdasagi ¢és
tarsadalmi valtozasok kovetkeztében kiss¢ atalakult, az 0j felosztds megkiilonbozteti a
szocialis ellatasok csoportjat, mely a biztositasi elven nyujtott szolgaltatasokra terjed ki, a
szocialis karpotlasok csoportjat, mint példaul a hadigondozotti elladtdsokat, valamint a
kompenzdcios ellatasokat, mely a raszorultsagi ellatdsokon til a tdrsadalmi hatranyokat

kezeld juttatasokat tartalmazza.

A magyar szabdlyozds jellegzetességeinek vizsgalata soran az Alaptorvény
megfogalmazasabol sziikséges kiindulni, mely szerint ,,Magyarorszag arra torekszik, hogy
minden allampolgaranak szocialis biztonsagot nyujtson” (Magyarorszag Alaptorvénye, XIX.
cikk, 1) bekezdés), mely gondolatot a szocialis torvény is atveszi és célként a szocialis
biztonsdg megteremtését ¢s megdrzését jeloli meg. Az Alaptorvény tovabba rogziti, hogy
mely terlileteken nyujt segitséget: ,,Anyasag, betegség, rokkantsag, fogyatékossag, 6zvegység,

arvasag ¢és Onhib4jan kiviil bekovetkezett munkanélkiiliség esetén minden magyar
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allampolgar meghatarozott timogatasra jogosult (Magyarorszag Alaptorvénye, XIX. cikk, 1)
bekezdés). Kitér tovabba arra is, hogy a szocidlis biztonsagot a szocialis intézmények ¢és
intézkedések rendszerével valositja meg €s kiilon bekezdésben kezeli az idéskori megélhetés
biztositdsat, melyet a tarsadalmi szolidaritdson alapuld egységes allami nyugdijrendszer
fenntartasaval és Onkéntesen létrehozott tdrsadalmi intézmények miikodésének Ilehetove

tételével segiti el (Magyarorszag Alaptorvénye, XIX. cikk, 4) bekezdés).

Az eurdpai unids fogalmak szerint fontos a nemzeti szocialis biztonsagi jogszabalyok
kiilonleges sajatossagainak tiszteletben tartdsa (Eurdpai Parlament és a Tanacs 883/2004/EK
rendelete), mely a szocialis biztonsag korébe az aldbbiakat sorolja: betegségi ellatasok,
anyasagi ¢s azzal egyenértékii apasagi ellatasok, rokkantsagi ellatasok, oregségi ellatasok,
tuléld hozzatartozoi ellatdsok, munkahelyi balesetekkel és foglalkoztatdsi megbetegedésekkel
kapcsolatos ellatasok, halaleseti juttatasok, munkanélkiili ellatasok, elényugdijak és csaladi

ellatasok.

A magyar ¢és az eurdpai szabalyozasban is hasznalatos ,,szocialis biztonsag” fogalma a
szocialis ellatasok széles korére utal, azonban itt fontos megjegyezni, hogy a magyar szocialis
torvény a gyakorlatban kevésbé értelmezhetd szocialis kodexként, ugyanis ténylegesen csak a
nagykoriak részére nyujtott, raszorultsagi jellegli ellatérendszert szabalyozza, €s mas
torvények hatdlya ald tartozik a teljes tarsadalombiztositasi, foglalkoztataspolitikai,
csalddtamogatasi, fogyatékossaggal €16 személyek, hadigondozottak, nemzeti gondozottak
tdmogatasi ¢és ellatérendszere, valamint a raszorultsagi alapti gyermekvédelmi ellatorendszer
¢s a raszorultsagi alapu szocialis lakhatas is.

A szocialis ellatasok rendszere szoros kapcsolatban van azzal, hogy adott orszag mely
joléti modellt koveti. Esping-Andersen (2006) megkozelitése alapjan harom csoportot
kiilonithetiink el ilyen tekintetben. A liberalis (angolszasz) modell legfobb jellemzdje, hogy
alapvetéen raszorultsagi alapt ellatdsokat nyujt. A kontinentalis (bismarcki) modell az
ongondoskodas hangstlyozasa mellett dontéen a tarsadalombiztositasi rendszerre épit. E
modellen beliil kiilon csoportot képeznek a mediterran allamok, ahol a szolgaltatds és a
védelem szintje alacsonyabb, mint 4ltalaban a kontinentéalis modellekhez tartozé allamokban,
kiilon csoportot alkotnak a volt allamszocialista orszagok, ahol a torténelmi elézményekre
tekintettel a raszorultsagi elemekre jobban épitd rendszerrdl beszélhetiink, illetve elkiiloniilt
modellként sziikséges kezelni a skandinav allamokat, ugyanis itt a rendszert kiemelked6en

magas adobevételekbdl finanszirozzak.
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Az éllamigazgatds és az Onkormanyzatok kozotti feladatmegosztas tekintetében
szintén két fobb modellt kiillonboztetink meg (Hoffman 2016). A centralizalt modell
allamigazgatas kozpontl, a helyi-teriileti Onkormanyzatok sziikebb korti feladat- ¢és
hataskorrel rendelkeznek a szocidlis ellatdsok teriiletén. E korben a mintaado 4llam
Németorszag, ahol a bismarcki alapokon kiépiilt, tdg értelemben vett tarsadalombiztositas a
legmeghatarozobb pillér a szocialis ellatasok keretében. A decentralizalt modell keretében
harom altipust tudunk megkiilonboztetni. A skandinav allamok modellje az egyik
legszélesebb korben kiépiilt és az egyik legnagyobb allami és 6nkormanyzati finanszirozéssal
jaro szocialis ellatorendszerrel jellemezhetd, ahol azért arrdl sem szabad megfeledkezni, hogy
hagyomanyosan decentralizalt allamokrdl van sz6. A masik csoportot a latin allamok alkotjak,
ahol a mintaalkotd Franciaorszag. Itt rendkiviil meghatdrozd szereppel birnak a megyei
onkorméanyzatok és a modell sajatossagaként elmondhatd, hogy csak a telepiilések, a
teleptiléskozi tarsuldsos egyiittmiikodések és a megyei Onkormanyzatok latnak el szocialis
szolgaltatasi feladatokat. A harmadik modell az Egyesiilt Kirdlysaghoz kdothetd, melyre
jellemz6, hogy bar a pénzbeli ellatdsok rendszere centralizalt jelleggel miikodik, addig a

személyes jellegli szocialis szolgaltatasok dontd része dnkorményzati kdzpontu.

Attérve a magyar ,modellre”, fontos megjegyezni, hogy a magyar szocialis
ellatorendszer gyakorlatilag Onkormanyzati alapi modellként épiilt ki az 1990-es évek
folyaman (Hoffman 2011), ugyanis az 1980-as évek kozepéig az ellatorendszer jellemzden
csak a tarsadalombiztositasi ellatdsokra terjedt ki, annak tovabbi agai csupan az 1980-as évek
kozepétdl kezdtek kialakulni. Mindezek elézménye, hogy az dnkormanyzatok altal ellatott
feladatok korében a XX. szazad utolsé harmada jelentds valtozasokat hozott és a szocializmus
végétdl egy sokszinii és differencidlt szolgaltatasi rendszer kiépiilésének lehettiik a szemtanui
(Hoffman 2013a). A kialakult magyar rendszer és valtozasai jol beilleszkedtek az eurdpai
folyamatokba. FObb sajatossagai kozott emlithetd meg, hogy a tarsadalombiztositasi
ellatdsokat és a biztositasi jellegli foglalkoztatasi ellatasokat hagyoményosan centralis
iranyitas jellemzi, mig a gyamiigyi igazgatas, a raszorultsagi alapu és természetbeni ellatasok,
a személyes jellegli szocidlis, a gyermekjoléti és gyermekvédelmi szolgaltatasok a teriileti és

helyi dnkormanyzatok hataskorét alkotjak.

A szocialis védohalo alapszintjét ma Magyarorszagon elemi helyi egységként a helyi
onkormanyzatok jelentik, mivel térben Ok dallnak a legkdzelebb a részorultakhoz, az

ellatottakhoz (Hoffman 2013b).
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A szocidlis ellatdsokon beliil alapvetden kiilonbséget kell tenniink a pénzbeli és
természetbeni tdmogatasok, az alapszolgaltatasok és a szakositott ellatdsok kozott. Mig a
pénzbeli ellatasok a jogosultak jovedelmének kiegészitésére vagy potlasara szolgalnak, addig
a természetbeni ellatisok az adott tdmogatando élethelyzet fliggvényében meghatarozott
természetbeni formaban jutnak el a jogosulthoz. Utdbbiakat kiaddskompenzalo ellatasoknak is
nevezzik, ugyanis valamilyen tarsadalmilag elismert kiadas viseléséhez nytujtanak segitséget
a jogosultsagi feltételeknek megfeleld személyek részére, ilyen példaul a kozgyodgyellatas, az
egészségiigyl szolgéltatasra vald jogosultsag vagy a koztemetés (Hoffman — Mattenheim
2016). Az alapszolgaltatasok révén szocidlisan raszoruldknak nytjtanak személyes jellegii
szolgéaltatast, tehat itt nem pénzosszeg, valamely aru vagy arujellegii szolgaltatds ingyenes
vagy kedvezményes juttatasar6l van sz6, hanem segitdé jellegli tevékenységrol. Az
alapszolgaltatds 6 jellemzdje az otthonkdzeliség, vagyis a rdszoruld sajat otthondban és
lakokornyezetében megvaldsuld segitségnyjtasrol beszélhetiink. Célja az 6nallo, azaz nem
intézményi, hanem sajat haztartasban torténd életvitel fenntartdsdhoz, valamint egészségi
allapotbol, mentalis allapotbdl vagy mas okbol szdrmazo problémak megoldasahoz vald
segitség nyujtasa. Az alapszolgaltatdsok a progressziv szocidlis ellatorendszer legalapvetobb
elemei, mivel egyrészt nem szakitjak ki az ellatottat a megszokott kdrnyezetbdl, masrészt a
legkénnyebben elérhetdk. Ezzel szemben szakositott elldtasokrol beszélhetink abban az
esetben, ha az ¢letkor, egészségi allapot, valamint szocidlis helyzet miatt a raszorult
személyrdl az alapszolgaltatasok keretében nem lehet megfelelden gondoskodni. Ezen ellatés
keretében az igénybe vevd elhagyja addigi otthonat és személyes gondoskodast nyujtd
szocidlis intézménybe koltozik atmeneti vagy végleges jelleggel. A szakositott ellatdsok azon
célcsoportokra iranyulnak, akiknek az 6nallo életvitel fenntartdsa — még az alapszolgéltatasok
igénybevétele mellett is — talzott nehézséget jelentene. E célcsoportok az iddsek, a
fogyatékkal ¢l6 személyek, a szenvedélybetegek, a pszichiatriai betegek, valamint a

hajléktalan személyek.

3.4.2 Egészségiigyi kozszolgaltatasok

Az egészségligyi kozszolgaltatdsokat a human kozszolgéltatasok keretein beliil tudjuk
elhelyezni, melyek a kdzszolgéltatasok tobbi tipusdhoz hasonldan kozhatalmilag (az allam és
az Onkormdnyzat altal) meghatarozottak. Az egészségiigyi viszonyok, egészségligyi adgazat
»kOzhatalmi meghatdrozottsdga”, az 4llami befolyasolas jelenléte hosszu gyodkerekre
vezethetd vissza, ugyanis mar a XVII-XVIIIL. szazadtol kezdve az allam sajat feladatdnak
tekinti a kozegészségiigyi viszonyok kézben tartasat, majd a XX. szdzadban az allam a

legnagyobb egészségiigyi szolgaltatova valik (Nagy 2004). Sajatossagként jegyezhetd meg,
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hogy az allami befolyasolds mértéke és intenzitdsa mas agazatokhoz képest erdsebb lehet,
amit az egészségligyi tevékenység jellege és az egyenld hozzaférhetdség kovetelménye

indokolhat.

Az agazatot 1990 utdn nagy horderejii valtozasok formaltak. A korabbi szocialista
gazdasagban kizarolag allami szolgaltatds formajaban megvalosuld egészségiigyi ellatés
(Forgacs 2001), mely egy integralt rendszerben, dallami monopdliumként miikodott,
gyakorlatilag megsziint, felvéaltotta az egészségbiztositds rendszere és egyuttal kiszélesedett
azoknak a kore, akik szolgaltatoként részt vehetnek az egészségiligyi ellatisban. A
finanszirozas alapjat az 0j rendszerben a tarsadalombiztositas jelentette. Egyes feladatok
ellatdsa soran inkabb kettds finanszirozasrol beszélhetink. Mindez azt jelenti, hogy a
finanszirozoi szerepkorben egyrészt megjelenik az allamhaztartds kozponti alrendszerének
részeként a tarsadalombiztositds (illetve annak pénziigyi alapjai), madasrészt a helyi
onkormdanyzat is az dnkormanyzati alrendszer részeként (Lentner 2018). Meg kell tovabba
jegyezni, hogy a magyar 4allamhaztartdson belill az egészségiigyi feladatok legfébb
finanszirozdja az egészségiigyi jarulékbol gazdalkodod egészségbiztositasi alap, az
onkormanyzatoknak emellett kisebb, de ugyanakkor jelentds egészségiligyi finanszirozo

szerepe van (Novoszath 2014).

A human kozszolgéltatasok egészségligyi agazatat sem keriilte el a piacositas, mely
1992-ben eldszor a hdziorvosi szolgalatot érintette. A humanszolgaltatdsok esetében lezajlott
maganositasokkal kapcsolatban azonban fontos megjegyezni, hogy itt nincs sz6 a kdzszektor
szerepének megkérddjelezésérdl, hanem sokkal inkdbb egy atalakulasrol van sz6, melyben a
tarsadalmi igényekre vald érzékenyebb reagaldst a pluralizacid €s a verseny biztositasaval
kivantak elérni (Horvath M. 2005). El6térbe keriilt a piaci viszonyokbol ismert
kovetelmények (teljesitmény és hatékonysag mérése, fogyasztéi orientacid, a véalasztas
lehetévé tétele) érvényesiilése, melynek gyakorlati megvaldsuldsa a haziorvos ¢s hazi
gyermekorvos szabad megvalasztasanak bevezetésében, a fogorvos-valasztids teljes
szabadsagaban, valamint a vallalkoz6 orvosok részére torténd, szektoralis hovatartozastol
fliggetlentil elismert jogosultsagban lelhetd fel (Horvath M. 2002). Az 4gazatban a
maganositas egyik fajtaja, a privatizacid zajlott, mely nem a klasszikus, teljes privatizaciot
jelentette, hanem funkcionalis privatizaciot, vagyis a szolgaltatast a vallalkozé orvosok
nyujtottdk, de a rendel6k Onkormanyzati tulajdonban maradtak és az alapfelszerelést, a
minimdlis feltételeket is az Onkormdanyzatok biztositottdk (Fonai 2014). Finanszirozas
tekintetében a haziorvosi szolgéalatban utalvanyrendszert vezettek be, mely a szabad

orvosvalasztast, illetve a megfeleld6 méretii korzetek kialakitasat kivanta biztositani. Az

53



alapellatasra jogosultak tehat tarsadalombiztositdsi azonositd jelik megaddséaval jelezték,
hogy az adott szolgaltatast az adott orvostol kivanjak igénybe venni (Hoffman — Linder
2016). A bevezetett haziorvosi fejkvota rendszere a bejelentkezett biztositottak szamaéval,
¢letkoraval, az ellatand¢ teriilettel, az orvos szakképesitésével és kiegészitd tevékenységével
volt Osszefiiggésben. A lezajlott valtozasok vizsgalata révén egyértelmiien megallapithato,
hogy a rendszervaltast kovetden az egészségiigyi kozszolgaltatasok szervezésére nagy hatast
gyakorolt az ) kozmenedzsment paradigméja. A 2010 utdni allamfilozofia valtozasa
kovetkeztében az 1990 utan az éallamigazgatasi és az 6nkormanyzati feladatok megosztasan
alapul6 rendszert — ahol az allamigazgatas a szabalyozasért és a finanszirozasért volt felelds,
az dnkormanyzatok pedig a szolgaltatdsokhoz val6 hozzaférés biztositasaért és gyakorlatilag a
rendszer fenntartasaért — egy centralizalt, allamigazgatas-centrikus rendszer valtotta fel. Az
atalakult modellben a megyei Onkormanyzatok feladatainak atadasaval csak a telepiilési

onkorményzatok ¢és alapvetden csak az alapellatas teriiletén rendelkeznek feladatokkal.

Az Motv. telepiilési szinten az dnkormdnyzat kotelezden ellatando feladatainak korébe
sorolja az egészségiigyi alapellatas biztositasat, mint helyben biztosithat6é kozfeladatot. Ezzel
ellentétben, a korabbi, 1990-ben megalkotott szabalyozas (Otv.) az egészségiigyi ellatasrol
valo gondoskodasban jeldlte meg a telepiilési Onkormdnyzatok feladatdit a helyi
kozszolgaltatasok tekintetében. Az dgazati jogszabdly, az egészségiigyi alapellatasrol szo6lo
2015. évi CXXIII. toérvény pedig pontosan behatarolja, hogy a telepiilési onkormanyzat az

egészségiigyi alapellatas keretében a kovetkezo feladatok ellatasarol gondoskodik:

e ahaziorvosi, hazi gyermekorvosi ellatasrol,

e afogorvosi alapellatasrol,

e az alapellatdshoz kapcsolodd haziorvosi, hazi gyermekorvosi és fogorvosi iigyeleti
ellatasrol,

e avédonodi ellatasrol, és

o aziskola-egészségiigyi ellatasrol.

3.4.3 Allami/6nkormanyzati lakasgazdalkodas, mint kozszolgaltatas

Az dnkormanyzatok lakasgazdalkodasi feladatdnak megismerése el6tt érdemes kicsit
kitérni az 1990-es évek elotti idészakra, folyamatokra is, hiszen a rendszervaltas gyokeres
valtozast hozott a lakasgazdalkodas teriiletén (is). A II. vilaghaborat megel6z6 idészakban az
allami bérlakasszektor viszonylagos fejletlensége volt a jellemzd, bar néhany nagyobb allami
vallalat tartott fenn dolgozo6i szamara kedvezményes szolgalati lakast, de a bérlakasok dontd

hanyada magantulajdonban volt és a lakbéreket is elsdsorban a piac hatarozta meg (Kovacs
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1992). A 1I. vilaghaboru utani idészakban az allami bérlakasszektort gyokereiben is mas
folyamatok uraltdk, ugy mint a korabbi lakasviszonyok teljes atalakitasanak igénye, vagyis a
,t0kés bérlakasszektor” megsziintetése, a gyors kisajatitdsok — melynek révén a nagyobb
varosokban az éallam valt az elsé szdmu ingatlantulajdonossd, valamint az 0j lakéspolitika,
mely a valdsdgban ingyenes lakdshoz jutast és jelképes lakbéreket jelentett. A szocializmus
éveiben kialakult bérlakasrendszer gyakorlatilag ,.feliilirta” a klasszikus értelemben vett
bérhaz fogalmat, hiszen egy sajatos forma Ilétrehozasaval a lakasok kikeriiltek a piaci
forgalombol és a tarsadalom jutalmazasi rendszerét szolgéltik, szinte dllami monopdliumként

miikodott a lakasok elosztasa, a tobblakasos lakohazak épitése €s fenntartasa (Narai 1998).

A lakésépitések szdmat tekintve a legtobb lakasépités Magyarorszagon az 1970-es
években volt, amikor is az Gjonnan épiilt lakasok kozel kétharmada tanacsi lakas volt, mely
szorosan kapcsolddott az 1960-1975 kozotti idoszakra elfogadott 15 éves lakasépitési tervhez.
Majd az 1980-as évekre az allam teljesen kivonult a lakasépitések kdzvetlen finanszirozasabol
(Czirfusz — Pésfai 2015), ekkortol véltak jelentdssé a lakossagi lakasberuhdzasok. Az allam
ugyanis visszavonult a lakasépitésekbdl, atgondolta korabbi lakaspolitikajat, tobbszords
lakbéremelést hajtott végre és jelentds engedményeket tett a maganszektor torekvéseinek.
Egyes szerzok szerint a rendszervaltas elotti idoszakot a kelet-eurdpai orszagok tobbségében
egy sajatos modell jellemezte a lakasszektor tekintetében, melynek az volt a Iényege, hogy az
allam e szektor keresleti és kinalati oldalat is a kezében tartotta (Hegediis — Varhegyi 1999).
Fontos tovabba kiemelni, hogy a vildghaborut kovetd rovid 3 évtdl eltekintve az 1948-1990
kozotti idészakban klasszikus értelemben vett szocidlislakas-politikarol egyaltalan nem
beszélhetiink és a hatvanas évek végén, hetvenes évek elsd felében az allami lakaselosztasok

elényei sokkal inkabb a tarsadalom tehetdsebb rétegeit érintették (Farkas E. — Szabo 1995).

A régi lakasgazdalkodasi jogszabalyok 1990-ben 1ényegében megsziintek, azonban az
Uj jogszabalyi és intézményi keretek megalkotasara csak jelentds késéssel keriilt sor és
mindez a gyakorlatban azt is jelentette, hogy az dnkorményzati lakasgazdalkodasban egy tr
keletkezett (Farkas E. — Szabo 1995). A feladat Oj gazdajaként a frissen megalakult helyi
onkorméanyzatok hatdskore volt ugyanis eldonteni, hogy a lakdsgazddlkodas teriiletén
folytatjak-e a korabbi gyakorlatot vagy ) megoldasokkal probalkoznak. Azonban a gyakorlat
azt mutatta, hogy az dnkormanyzatok egyértelmiien elvetették a korabbi modszereket, viszont

uj elvek, formak még nem alakultak ki egy jo ideig.
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Az 0ij jogszabaly'® (a tovabbiakban: Ltv.) elfogaddsara 1993-ban keriilt sor, melynek
preambuluméaban megfogalmazott célok kozott az alabbiakat talaljuk: a lakasok és helyiségek
bérletére vonatkoz6 szabalyok egységesitése, valamint egyszerisitése; a lakasokkal vald
¢szszerlibb, a piaci viszonyokhoz igazodd gazdalkodas jogi feltételeinek megteremtése;
tovabba a bérlakasrendszer ellentmondasainak fokozatos megsziintetése a polgéari jog
alapelveit szem el6tt tartva — erdsitve az dnkormanyzatok bérbeadoi jogait és érvényesitve a
bérlok méltanyos érdekeinek védelmét. Magyarorszagon a koztulajdonu bérlakasokkal vald
gazdalkodas alapvetden a helyi dnkormanyzatok hataskore, mivel 6k a lakésok tulajdonosai
(kivételt a Nemzeti Eszkozkezeld altal felvasarolt lakasok jelentik). Tulajdonosként a helyi
onkormanyzat rendkiviil nagy szabadsaggal rendelkezik a lakasgazdalkodas kereteinek ¢€s
feltételeinek meghatarozésaban, melyet az 6nkormanyzat sajat, helyi rendeletében szabalyoz.
A bérlakasdllomany fenntartdsdnak koltségei viszont a kezdetektdl nagyrészt az
onkorményzatokra harultak, s6t az dnkorményzat eziranyu feladatellatdsat tdmogatd allami
forrasok folyamatos sziikiilése is tetten érhetd volt (Vigvari 2008).

Az 1990-es évek meghatarozo lakaspiaci mozgasa az allami tulajdonu lakasallomany
atadasa volt az onkorméanyzatoknak, majd pedig a lakésalloméany privatizacidja. Nem tulzés
azt mondani, hogy a rendszervaltoztatas utani elsé 5 év egyetlen, alapvetd valtozasokat hozo
eseménye az Onkormanyzati tulajdonu lakésszféraban a privatizacié volt. A privatizacid
elindulasakor orszagosan 19% volt az Onkormanyzati tulajdonu lakasok ardnya a teljes
lakasallomanyon beliil (Budapesten 61%), ez az ardny az 1990-es évek kozepére orszagosan
3% ala csokkent azzal a megjegyzéssel, hogy a privatizacid kisebb mértékben, de ma is
folyamatosan zajlik (Czirfusz — Pésfai 2015). A privatizacidval egyidejiileg mar az 1980-as
évektél kezdve megfigyelhetd jelenség az oOnkormanyzati bérlakdsszektoron belill a
rezidualizacio, ami azt jelenti, hogy a lakasallomany méretének csokkenésével parhuzamosan
csupan a legraszorultabb tarsadalmi csoport lakhatasat hivatott szolgélni a szektor a lakhatas
megfizethetdségével kapcsolatos altalanosabb tarsadalompolitikai célkitiizések helyett. A
privatizacios folyamatok egyuttal felerdsitették az egyes tarsadalmi csoportok kozotti
egyenlOtlenségeket is, hiszen a jellemzéen magasabb statusza bérlok megvasaroltak a
legértékesebb lakéasokat kikeriilve ezaltal a nem piaci bérlakasszektor bérléi koziil, az
onkormanyzatok tulajdondban pedig jellemzden az alacsonyabb értékii, rosszabb allapotu
lakasok maradtak, melyeket a szegényebb, alacsony tarsadalmi statuszu bérlék laktak. Egyes
vélemények szerint az 1989/90 soran lezajlott els@ privatizacios szakasz inkabb egy

ajandékozasi aktusnak tekinthetd, minthogy privatizacidonak, ugyanis lehetdséget biztositott

13 A lakésok és helyiségek bérletére, valamint az elidegenitésiikre vonatkozd egyes szabalyokrol sz616 1993. évi
LXXVIIL torvény
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nagy értékii, draga ingatlanok éaron alul torténd megvasarlasara (Kovéacs 1992). Tovabba
érdemes megjegyezni, hogy az 1990-es években a lakasszektorban lezajlott folyamatok
esetében nem beszélhetiink klasszikus értelemben vett privatizdciorol, mivel a lakast a

bentlako bérlok vették meg (Farkas E. — Szabd 1995).

A privatizacié eredményeképpen kialakuld negativ folyamatok az Onkormanyzati
lakéasszektorban a tovabbi években sem tlintek el, hanem a tendencia tovabb folytatodott és a
2008-as gazdasagi vilagvalsag utan felgyorsult és feler6sodott, valamint azt sem szabad
elfelejteni, hogy mindemellett a magyarorszagi lakasgazdalkodas jelenleg is kényszerpalyan
van (Czirfusz — Posfai 2015). E mogott tobb hattértényezd is megfigyelhetd, tigy mint az
atfogd, orszagos lakaspolitika hidnya; a telepiilési dnkormanyok nagy szabadsaga a helyi
lakaspolitika meghatarozasaban; vagy éppen az a tény, hogy jelenleg az onkormanyzatok
gyakorlatilag semmilyen koltségvetési timogatast nem kapnak lakdsallomanyuk fenntartasara.
Az 1990-es 6nkormanyzati térvény altal a helyi szintre delegalt lakédsgazdalkodasi feladatokat
a 201 1-es 0j onkormanyzati torvény is helyben hagyta, nem valtoztatta meg. Altalanossagban
az 1990-es évektdl kezdve elmondhatd, hogy az 6nkormanyzati bérlakasallomany a lakéasok
mindségét és a benne lakok tarsadalmi statuszat tekintve a magyar lakasallomany
legalacsonyabb presztizsii része (Farkas E. — Szabd 1995). Azonban a bérlakasokkal és a
szocialis bérlokkel kapcsolatos lefelé tartd verseny a 2000-es években is tovabb sulyosbodott
(Czirfusz — Posfai 2015). Mindennek egyik eleme volt, hogy a szocialis ellatdsokhoz
kapcsolodo kotelezettségek — példaul a segélyezések egyes elemei — helyi szintre vald
delegalasa valosult meg. Altalanos tendenciaként az is megfigyelhetd, hogy egyes
onkorményzatok a lakasallomanyuk tovabbi leépitésére €és a bérlok tarsadalmi statusz szerinti
szelektalasara torekednek, igy a lakésallomany szocialis funkcidjat sem tudja betdlteni, azzal
szemben, hogy a rendszervaltast kovetd privatizacios folyamatok soran kifejezett kozpolitikai
szandék volt (Czirfusz — Posfai 2015), hogy az allami lakéasszektorbol szocialis lakasszektor
valjon, ami azoknak biztosit lakhatast, akik azt piaci alapon egyaltaldan nem tudjak megoldani.
Mindezekhez szorosan kapcsolodd jelenség, hogy az Onkormanyzati bérlakasokhoz vald
hozzaférés lehetdségei rendkiviil differencidltak teriiletileg, valamint ezek a lehetdségek
folyamatosan beszlikiilnek — a lassabb iitemben folytatddd privatizacido €és a legrosszabb

allapotu lakdsok szandldsa révén.

3.4.4 A WHO Egészséges Varosok Program

A WHO Egészséges Varosok Program az egészséges ¢letmod segitését célzod
szolgaltatasok korébe sorolhatd, a gydri huménszolgéltatisok egyik eleme. Az Egészséges

Varosok megkozelitésének fontos eleme az a felismerés, hogy az egészség nem egyenld az
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egészségiiggyel és az egészséget nem csupadn Onmagadban az egészségiigy és az egészségligyi
ellatorendszer hatdrozza meg, hanem szamos tarsadalmi tényezo is befolyasolja (Wilkonson —
Marmot 1998). Az egészségiigy az egészségi allapotot ugyanis minddssze 15-20%-ban
meghataroz6 tényezd, mig a fennmaradd mintegy 80% mas szektorok kompetenciaja. Mindez
azt is jelenti, hogy az egészség fejlesztése nem elsdsorban az egészségiigyi szektor feladata,
hanem sziikséges a civil, a magan, az allami és onkormanyzati szektor, valamint kdzosségek
¢s Onkéntesek bevondsa is. Fontos a helyi kozosségek bevondsa a célkitlizések
megvalositasdba, az dllampolgéarokat igyekszik hozzasegiteni ahhoz, hogy képesek legyenek a
sajat egészségilk megbrzéséért maguk is tenni (77/2003. (IV.3.) GYOR MIV Kgy. sz.
hatarozat). Az egészségligyi ellatorendszert tekintve pedig a megeldzésre helyezi a hangsulyt.
Egy varosi lakossag egészségét befolyasolé dontéseket nagymértékben a helyi
onkorméanyzatok hozzdk meg, ezért az Egészséges Varosok Program egyik legfobb
célkitlizése az Onkormanyzatok egészségtudatossiganak novelése, az egészség
szempontjainak érvényesitése a dontéshozatali folyamatokban. Az Egészséges Varosok

Program miikodését az alabbi alapelvek hatarozzak meg (Nagy 2011):

e Multiszektorialitas

e Varosi dontéshozok elkdtelezettsége az egészség érdekében

e Partneri egyiittmiikddés

o KozoOsségek részvétele a dontések elokészitésében

e Egyenld esélyek biztositasanak elve

e Szolidaritas

e Fenntarthato fejlodés biztositasa

Az Egészséges Varosok mozgalom a kezdetektdl 5 éves megvalosulédsi fazisokban,

ugynevezett ciklusokban hatarozza meg prioritasait, melyeket a kovetkezokben roviden
ismertetek (Nagy 2011). Az . ciklusban (1988-1992) a legfobb feladat az i) munkamddszerek
megismertetése, a nemzeti Egészséges Varosok Halozatainak megszervezése €s a program
alapelveinek megszilarditdsa volt. A II. ciklus (1993-1997) soran a hangstly a konkrét
programokra, akciokra tevédott at, a fO prioritasok az egészséges kozosségi politika €s a
varosi egészségtervezeés volt. A III. ciklusban (1998-2002) a legfobb téma az esélyegyenldség,
a fenntarthato fejlodés és a tarsadalmi fejlédés volt, mindezek az integralt egészségfejlesztési
tervezés hangsulyozasaval. A TV. ciklusban (2003-2008) az el6zd ciklus témakoreit megtartva
a kozéppontba keriilt az egészséges idéskor, az egészséges varostervezes, az egészséghatas
vizsgalatok, valamint a fizikai aktivitas €s az aktiv élet. Az V. ciklus (2009-2013) atfogo

prioritdsa az ,,egészséget és egészségi egyenldséget minden helyi szakpolitikdban™ volt. F6
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témakat a gondoskodoé és tamogato kornyezetek 1étrehozasa, az egészséges élet, az egészséges
varosi kdrnyezet €s tervezes alkotta. A fejlesztések kozéppontjaban az egészségmiiveltség allt.
A VI. ciklus (2014-2018) atfogo célkitlizései €s prioritasai megegyeznek az Egészség 2020
stratégidban meghatarozott célokkal. Az atfogd célkitiizések a kovetkezok: az egészségben
jelentkezd esélyegyenlotlenségek lekiizdése, valamint a varosi vezetés és a részvételen
alapulé kormanyzas az egészség érdekében. A kiemelt témakdrok kozott megtalalhatd az
egész ¢€leten at tartd egészségfejlesztés, a népegészségligyi prioritdsok kezelése, az
emberkdzponta egészségi rendszerek €és a népegészségligyi kapacitds megerdsitése, valamint
a rugalmas kozosségek és tadmogatd kornyezetek kialakitisa (WHO Regional Office for
Europe 2013). A 2019-2024. kozotti idészakra vonatkozo VII. ciklus célkitiizései tobb
stratégiai dokumentumhoz'* igazodva az alabbi témakorokkel foglalkozik a Polgarmesterek
Koppenhagai Nyilatkozata alapjan (Nagy — De Blasio 2019):
e Lakossag: emberier6forras-fejlesztés
o Lakohely: az egészséget és jollétet timogatd telepiilésfejlesztés
e Részvétel: kozosségi részvétel biztositasa, és széles kori egylittmiikddések kialakitasa
az egészség ¢€s jollét érdekében
e Prosperitds:  tarsadalmi  kornyezet  fejlesztése,  alapsziikségletekhez — és
szolgaltatasokhoz val6 hozzaférés biztositasa
o Béke: béke és biztonsag, befogado tarsadalmak

e Bolygd: kornyezetvédelem, fenntarthat6 fejlodés.

IV. Empirikus kutatas modszerei

Gyor egészségiigyi ¢és szocidlis szolgaltatdsszervezési modelljének empirikus
vizsgalata soran az irodalomelemzés modszerét hivtam segitségiil. Fontosnak tartottam az
eddigi helyi, gyori kutatasok, vizsgalodasok eredményeinek 6sszegzését, melyek jo kiinduléasi

alapot jelentettek a téma vizsgalatahoz.

A helyi human kozszolgaltatasok szervezésében beazonosithatd gyori sajatossagok, jo
gyakorlatok feltarashoz sziikséges volt a jelenlegi és a torténeti joganyag elemzése az 1990

utani évek tekintetében. A jogszabalyok és azaltal a feladatok szervezésének valtozasai

4 A WHO 13. Altaldnos Munkaprogramja 2019-2023 (WHO Thirteenth general programme of work), a
Polgarmesterek Koppenhagai Nyilatkozata: Egészségesebb és boldogabb varosokat mindenkinek (Copenhagen
Consensus of Mayors: Healthier and happier cities for all), a Fenntarthatd Fejlédési Keretrendszer 2030 —
Agenda 2030 (2030 Agenda for Sustainable Development), az Egészség 2020 — Eurdpai egészségstratégia
(Health 2020).
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elemzésén keresztiil képet kaphatunk a helyi szolgaltatasszervezési politikdk és stratégiak
jellemzdirdl és folyamatairdl. A jogi kornyezet folyamatos valtozasa a rendszervaltastol
kezdve jellemezte foként a szocidlis teriiletet, ugyanakkor a 2010-t6l megjelend jogszabalyi
modositasok is tetten érhetdek a teriileten. A modell kiilonb6z6 pillérjeinek vizsgélata soran
sor keriil egyrészt magasabb szintli jogszabalyok (j onkorményzati torvény, tovabba az
agazati torvények — szocialis torvény, lakastorvény, az egészségligyi alapellatisrol szolo
torvény) ide vonatkozo rendelkezéseinek vizsgélatara, valamint alacsonyabb szintli, helyi
rendeletek (szocialis rendelet, lakdsrendelet, egészségiigyi alapellatasi szolgéalatok korzeteinek
kialakitasardl szo6ld rendelet) elemzésére is. A legnagyobb hangsulyt a helyi joganyagok
vizsgalata soran a kozgyllési eldterjesztések és hatarozatok elemzésére helyeztem, egyes

témakoroknél a bizottsagi eldterjesztések €s hatarozatok is a vizsgalatok targyat képezték.

Az empirikus  kutatdsi modszerek soraban  fontos szerepet kapott a
dokumentumelemzés, ugyanis a jogszabalyi keretek kozotti, de folyamatosan valtozo, alakuld,
atalakuldo modellrél van sz6, mely rugalmasan és viszonylag gyorsan reagal a felmeriild
igényekre. Szocidlis teriileten a szocialpolitikai dokumentumok, koztik a szocidlis
szolgaltatasszervezési koncepciok és a helyi esélyegyenlOségi programok segitségével
elemeztem az Onkormanyzat kotelez0 ¢és Onként vallalt feladatainak alakulasat, a
feladatellatasban részt vevd szerepldi kor széles palettajat, a szocidlis fejlesztések helyi
alapelveit, a célokat, célrendszereket magéban foglald jovoképeket, valamint a hatranyos
helyzetli csoportok helyi adottsagait, problémait. A szocidlpolitikai fejlesztések prioritasait,
célkitlizéseit a varos stratégiai programjainak elemzésén keresztiil is vizsgaltam. A WHO
Egészséges Varosok Program keretében — mivel itt nem egy klasszikus, dnkormanyzat altal
nyujtott kozszolgaltatdsrol beszélhetiink — szintén nagy hangsuly vetddott a kiilonbozo
dokumentumok — egészségképek, iddsiigyi koncepciok, éves feladattervek, egészségfejlesztés

terv — vizsgalatara.

A dolgozatomban egyes teriileteken segitségemre volt az adatgyiijtés modszere is, a
Kozponti Statisztikai Hivatal és a Polgarmesteri Hivatal altal szolgaltatott adatok, statisztikai
adatok bemutatdsa és ismertetése is hozzajarult a gylri egészségligyi €s szocialis
szolgaltatasszervezési modell jellemzéinek megismeréséhez, a mikddés gyakorlati

sajatossagainak feltarasdhoz.

Végeztem tovabba egy sajat empirikus felmérést is, melynek keretében mélyinterjukat
készitettem a gyori egészségiigyi és szocialis szolgaltatasok szervezésében és nyujtdsdban

meghataroz6 szereplokkel. Az interjualanyoktdl — a személyes és kollegialis kapcsolatbol
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kiindulva — szamos olyan informacidt, személyes, szubjektiv véleményt kaptam, melyek
ravilagitottak a szolgaltatasszervezés mogotti miértekre, attitiidokre, érdekekre, elvarasokra és
nehézségekre ¢és melyek kiegészitették a tovabbi empirikus kutatdsi eredményeimet,
megallapitdsaimat. A mélyinterji kérdései, az interjlialanyok titulusa és az interjuk

készitésének datuma a 2. szamu mellékletben olvashato.

V. Gyor egészségiigyi €és szocialis szolgaltatasszervezési modellje a

gyakorlatban

5.1 Egészségiigyi és szocialis szolgaltatasszervezés telepiiléstipusonként

A szolgaltatasszervezési modellek nemzetkdzi ¢és hazai alakuldsat befolydsold
tényezOk soraban kiemelt jelentdséggel bir az adott orszag telepiilési €s Onkormanyzati
struktardja is. A telepiilési struktura ¢és hozzd kapcsolodéan a kozszolgaltatési
méretgazdasagossdg,  mérethatékonysdg  kiemelten  kezelend6  az  alkalmazott
szolgaltatasszervezési modell kivalasztasa soran. Egy atfogo kutatds (Palné 2013) keretében
vizsgaltak a helyi kozszolgaltatdsok versenyképességét szolgald modernizalasat, ahol kiilon
fejezet foglalkozott a mérethatékonysaggal. A kutatas soran feldolgozott nemzetkozi
szakirodalom, nemzetkdzi szervezetek dokumentumai alapjan kijelenthetd, hogy az
onkormanyzati szerkezet, méret és a kozszolgaltatisok megszervezésének hatékonysaga,
mindsége, valamint a hozzaférés tekintetében sem dallnak rendelkezésiinkre egzakt
torvényszeriiségek. Azonban altaldnossagban elmondhat6, hogy egy elaprozodott
teleptilésszerkezetli orszagban olyan szervezési modok lehetnek megfeleldek, melyek egyrészt
a kisebb telepiiléseket kotelezden Osszevonjak (vagyis a megfeleld telepiilésméretet
adminisztrativ ton alakitjak ki — mint példaul a skandindv vagy német modellben), masrészt
onkormdanyzati tarsulasok 1étrehozasanak lehetdségét teremtik meg a szabalyozas megalkotasa
révén és az utobbi esetben az dnkormanyzatok kdzosen szerveznek meg kozszolgaltatasokat
(Sods 2018). Meg kell tovabba emliteni a differencialt hatdskor telepitést is, amikor a
nagyobb méretli telepiilés Onkormanyzata akdr maga lat el tobb telepiilésre nézve
szolgaltatasokat.

A szakirodalmat tanulmanyozva az dnkormdnyzati rendszerek vizsgalata sordn pedig
leegyszertisitve két nagyobb modell vazolhato fel (Gajduschek 2011). Az északi modellbe
tartozd orszagokban atfogd széles feleldsség és viszonylagosan nagy onallosag jellemzi az
onkormanyzatokat. Tovabbi jellemzd a kozponti kontroll enyhébb jellege, a sajat

koltségvetési bevételek nagyobb ardnya, valamint a nagyobb koltségvetési ondllosag. Ide
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tartoznak a skandinav allamok, az Egyesiilt Kiralysdg, Németorszag, a Benelux allamok. Mig
a déli modellbe tartozd orszagok dnkormanyzatait joval szlikebb hataskorrel és joval er6sebb
kozponti kontrollal jellemezhetjiik. Ide tartozik Franciaorszag (francia nyelven még az
onkormanyzat fogalma sem létezik), valamint a mediterran térség orszagai. Spanyolorszagban
a helyi onkormanyzatok sajat és atruhazott hataskorokkel rendelkeznek, mely utobbiak a
kézponti vagy a regiondlis szintr6l szdrmaznak. A sajat hataskorok a legtobb Iényegi
kozszolgaltatasra nem, vagy csak korlatozottan terjednek ki. Tovabbi példa Olaszorszag, ahol
bar 1990 utan jelentkeztek decentralizacids torekvések, mégis a feladatok tilnyomo része az
allamigazgatasi szervek hataskdrében maradt.

A magyar telepiilésszerkezeti viszonyok kozott a rendszervaltozast kovetd
onkormanyzathangsulyos feladatellatdsi modell alkalmazasa mar eleve magaban foglalta a
késdbb jelentkezd problémakat, a kozigazgatasi rendszer és egyuttal a szolgaltatdsszervezési
modell 4talakitdsa boritékolhatd és sziikségszeri volt. A jelenlegi magyar dnkormanyzati
rendszer tekintetében megnéztem, hogy az altalam vizsgalt négy terilileten — szocialis,
egészségiigyi alapellatasi, lakasiigyi, WHO Egészséges Varosok — alkalmazzadk-e, illetve
milyen forméaban és mértékben a differencialt feladattelepitést!>.

Az Motv. rendelkezéseibdl kiindulva a telepiilési Onkorményzat térvényben
meghatdrozott kotelezd és Onként vallalt feladat- ¢és hatdskoroket lathat el. A telepiilési
onkormanyzatok — kozségi, varosi, jarasszékhely varosi, megyei jogu varosi, fovarosi ¢€s
keriileti — egymastol eltérd feladat- és hataskorrel rendelkezhetnek. Tovabbi szabdly, hogy a
torvény a kotelezd feladatok megéllapitdsanal differencialni kdételes. A differencialas soran
figyelembe kell venni a feladat- és hataskor jellegét, valamint a helyi dnkormanyzatok eltérd
adottsagait, ugy mint a gazdasagi teljesitOképességet, a lakossagszamot vagy a kozigazgatasi
teriilet nagysagat. Az Alaptorvény tovabba kiemeli, hogy helyi onkormanyzat szabadon
tarsulhat mas helyi dnkormanyzattal'®, valamint tartalmazza a kotelezd tarsulds intézményét,
vagyis torvény elrendelheti a helyi onkormanyzat kotelezé feladatdnak tarsuldsban torténd

ellatasat!’.

8 és Gyvt.!” tartalmazzak a

A szocidlis teriilet ellatasainak vizsgalatanal az Szoctv.!
részleteket a kotelezd feladattelepitési szabalyok tekintetében. Az Szoctv. a differencialési

szempontok koziil elsdsorban a lakossagszam szerint tesz kiilonbséget az eltérd méreti,

15 A jogi szabalyozas 1990-t61 egyébként mar lehetdvé tette a torvényalkotd szamara a differencialt hataskor-
telepitést az dnkormanyzatok szamara, azonban a gyakorlatban kevésbé éltek vele (Szabd 2015).

1632, cikk (2) bekezdés k) pont

1734, cikk (2) bekezdés

181993, évi I11. térvény a szocialis igazgatasrol és szocidlis ellatasokrol

19°1997. évi XXXI. térvény a gyermekek védelmérdl és a gyamiigyi igazgatasrol
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teljesitoképességti, ellatasi igényl telepiilések kozott (2. tdblazat). Az Szoctv. szerint minden
telepiilési Onkormanyzat (allando lakosai szamatol fliggetleniil) koteles biztositani az
étkeztetést, a hazi segitségnyujtast, valamint a csaladsegitést minden olyan telepiilési
onkorméanyzat esetében, amelyik polgdrmesteri hivatalt miikodtet vagy a kozos
onkormanyzati hivatal székhelye a telepiilésen van. Tovabba minden telepiilési onkorméanyzat
koteles hozzaférést biztositani azon szocidlis szolgaltatdsokhoz, amelyeket nem koteles
helyben biztositani. A csaladsegités kapcsan pedig fontos kiemelni, hogy az Szoctv.
rendelkezése alapjan a csaladsegités csak joléti szolgaltatdssal egyliitt miikddtethetd. Az
allandé lakosok fiiggvényében tovabbi feladatok ellatdsat koteles biztositani az adott
teleptilési Onkormanyzat. Eszerint az a telepiilési Onkormanyzat, amelyiknek teriiletén
haromezer fénél tobb allando lakos ¢€l, id6sek nappali ellatasat, tizezer {6 felett, valamennyi
célcsoport részére nappali ellatast, harmincezer f0 felett, teljes korli nappali ellatast,
idéskoruak gondozohazat, éjjeli menedékhelyet és hajléktalan személyek atmeneti szallasat
kdteles biztositani. Természetesen valamennyi, el6zéekben felsorolt onkormanyzatnal fennall
egyidejiileg a lakossagszamtol fiiggetleniil nyujtandé kotelezd alapszolgéltatasok
biztositasanak kotelezettsége is. Mint lathatd, a lakossagszamtol fliggden telepitett kotelezod
feladatok mar nem csak alapszolgéltatasokat, hanem szakositott ellatasokat is tartalmaznak. A
megyei jogu varosok esetében valamennyi alapszolgaltatas kotelezd dnkorményzati feladat,
ideértve a nappali ellatasok teljes korét. Emellett valamennyi, nem allami korbe tartozo
célcsoportnak (iddsek, hajléktalan személyek) nyujtott d&tmeneti elhelyezést nyujto ellatasrol,
a tartés bentlakdsos ellatdsok koziil pedig az iddsek otthondrdl, valamint — a lakossagi
sziikségletek figyelembevétele alapjan — a hajléktalanok otthona ¢és a hajléktalan személyek
rehabilitacios intézménye fenntartdsarél gondoskodni kell. A  févarosi kertileti
onkormdnyzatok szamara a jogszabaly szintén eldirja ezen szolgaltatdsok, ellatasok
megszervezését a lakossagszamtol fiiggetleniil. Mindennek egyik oka, hogy Budapest
egyik keriilet lakossagszdma sem marad el harmincezer f6t6l. Tovabba fOszabaly szerint a
fovarosi Onkormanyzat koteles gondoskodni a hajléktalanok ¢€jjeli menedékhelyének és

dtmeneti szallasanak megszervezésérdl?’.

20 Ha a keriileti 5nkormanyzattal masként nem &llapodnak meg.
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2. tablazat: A személyes gondoskodas megszervezésére koteles szervek

Feladatok megnevezése Megszervezésre koteles szerv
csaladsegités
étkeztetés minden telepiilési onkormanyzat
hazi segitségnyujtas
csaladsegités
étkeztetés telepiilési onkormanyzat, melynek
hazi segitségnyujtas teriiletén 3 000 fonél tobb allando lakos é1
iddsek nappali ellatasa
csalddsegités telepiilési nkormanyzat, melynek
étkeztetés P yzal, fey

LT teriiletén 10 000 f6nél tobb allando lakos
hazi segitségnytjtas &l

valamennyi célcsoport részére nappali ellatas

csaladsegités
étkeztetés
hazi segitségnyujtas telepiilési nkormanyzat, melynek
teljes kori nappali ellatas teriiletén 30 000 fénél tobb allando lakos
idéskortak gondozohaza él
¢éjjeli menedékhely
hajléktalan személyek atmeneti szallasa
csaladsegités
étkeztetés
hazi segitségnyujtas
nappali ellatasok teljes kore
idéskortak gondozohaza
¢jjeli menedékhely
hajléktalan személyek atmeneti szallasa
idések otthona
hajléktalanok otthona
hajléktalan személyek rehabilitacios intézménye

megyei jogul varos Onkormanyzata

csaladsegités
étkeztetés
hazi segitségnytjtas
teljes kori nappali ellatas févarosi keriileti onkormanyzat
idéskortak gondozohaza
¢jjeli menedékhely
hajléktalan személyek dtmeneti szalldsa

Forras: Sajat szerkesztés az Szoctv. alapjan

A szolgaltatasok célja az aprofalvak és kiilteriileti vagy egyéb belteriileti, valamint
tanyasi lakott helyek helyzetébdl, elsdsorban az alacsony lakossagszambol ¢és az
elhelyezkedésbol, intézményhianybol adoédod hatranyok kikiiszobolése (Hoffman —
Mattenheim 2016). Tovabbi részletszabaly, hogy a falugondnoki szolgéltatas 600 lakosnal
kisebb, a tanyagondnoki szolgaltatas legalabb 70 és legfeljebb 400 lakossagszamu kiilteriileti
vagy egy¢b belteriileti lakott helyen miikddtethetd.

A Gyvt. szintén alkalmaz a lakossdgszamot alapul vevd kotelezd feladattelepitést,
ahogy a 3. szamu tablazat is mutatja a bolcsdde, a gyermekek atmeneti otthona €s csaladok
atmeneti otthona, mint feladat tekintetében. Ha a bolcsddei ellatasra az adott telepiilésen

legalabb 6t gyermek tekintetében igény jelentkezik, vagy a telepiilés - jogszabalyban
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meghatdrozottak szerint megallapitott - 3 év alatti lakosainak szdma meghaladja a 40 f6t, az
onkormanyzat koteles gondoskodni a gyermekek bdlcsddei ellatasarol. A polgarmesteri
hivatalt mtkodtetd telepiilési onkormanyzat, a kozos dnkormanyzati hivatal székhelye szerinti
teleptilési onkormanyzat és a fovarosi keriileti 6nkormdnyzat, bizonyos esetben a fovarosi

onkormanyzat?! lakossagszamtol fliggetleniil koteles gyermekjoléti szolgalatot fenntartani.

3. tablazat: Gyermekvédelmi feladatok megszervezésére koteles szervek

Feladatok megnevezése Megszervezésre kiteles szerv
béleséde telepiilési onkormanyzat, melynek teriiletén
10 000 fénél tobb allando lakos él
bolesdde telepiilési dSnkorményzat, melynek teriiletén
gyermekek atmeneti otthona 20 000 fonél tobb allandd lakos él
bolcséde

telepiilési nkormanyzat, melynek teriiletén

gyermekek dtmeneti otthona 30 000 f6nél t5bb allandd lakos é1

csaladok atmeneti otthona

o telepiilési onkormanyzat
gyermekjoléti szolgalat f8varosi keriileti onkormanyzat
févarosi onkormanyzat

o jarasszékhely telepiilés
gyermekjoléti kozpont megyei jogli varos dnkormanyzata
févarosi keriileti onkormanyzat

Forras: Sajat szerkesztés a Gyvt. alapjan

Az egészségiigyi alapellatas keretében a telepiilési Onkormdnyzat feladata
gondoskodni a héziorvosi, hdzi gyermekorvosi ellatisrol, a fogorvosi alapellatasrol, az
alapellatashoz kapcsol6dé haziorvosi, hazi gyermekorvosi és fogorvosi tigyeleti ellatasrdl, a
védondi ellatasrol, és az iskola-egészségiigyi ellatasrol. Ugyszintén a telepiilési onkormanyzat
hatiskdre az alapellatasi korzetek megallapitasa és kialakitdsa. A jogszabaly?? tovabba
lehetdséget ad tobb telepiilésre is kiterjedd ellatas nyujtasara. Az egészségiigyi alapellatasi
feladatok tekintetében tehat nincsen differencialt feladattelepités lakossagszdm vagy mas
kritérium alapjan, azonban az egyes ellatas tipusoknal a korzetek kialakitasa meghatarozott
létszamhoz kotott. Uj haziorvosi felnétt korzet esetében példaul a 14 év felettiek szamanak
1200-1500 6, mig uj gyermekkorzet esetében a 0-14 év kozottiek szamanak 600-800 fo
kozott kell lennie a hatalyos finanszirozasi szabalyok®® alapjan. Az iigyelet megszervezése
tekintetében a részletszabalyokat a jogszabaly?* tartalmazza, mely szerint példaul fogorvosi

ligyeleti ellatds szervezése a fovarosban, a megyeszékhelyen, valamint a megyei jogu

2L A f8varosi dnkormanyzat altal kozvetleniil igazgatott teriilet tekintetében

222015. évi CXXIIL. térvény az egészségiigyi alapellatasrol

23 43/1999. (1I1.3.) Korm. rendelet az egészségiigyi szolgéltatisok Egészségbiztositisi Alapboél torténd
finanszirozasanak részletes szabalyair6l

2447/2004. (V. 11.) ESzCsM rendelet az egészségiigyi ellatas folyamatos mitkddtetésének egyes szervezési kérdéseirdl
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varosban legalabb a heti pihendnapokon és munkasziineti napokon - legalabb 6 6ras rendelési

1id6ében - kotelezo.

A lakasiigyi teriilet tekintetében az Motv. megfogalmazza, hogy a lakésgazdalkodas
helyi koziigy, tehat a telepiilési onkormanyzatok bérlakasokat tarthatnak fenn, amelyeket az
allam adott at a fekvés szerinti onkormanyzatoknak a rendszervaltas utan. Az 1994-es lakasok
bérletérdl szo6lo torvény bar meghatarozza a lakasgazdalkodas kereteit, azonban az
onkormanyzatok viszonylag tag szabalyozasi jogkorrel rendelkeznek. Differencialt, vagy mas

szempont szerinti feladattelepitésrol tehat a lakasiigyi teriilet tekintetében nem beszélhetiink.

A WHO Egészséges Varosok Program a telepiilési dnkormanyzatok onként vallalt
feladatai koz¢ tartozik. Az Motv. alapjan a telepiilési dnkormanyzat minden olyan helyi
koziigy 6nallo megoldasat vallalhatja, amelyet a jogszabdly nem utal més szerv kizarolagos
hataskorébe. Fontos részletszabdly azonban, hogy az Onként vallalt feladat ellatdsa nem
veszélyeztetheti a torvény altal eldirt kotelezo Onkormanyzati feladat- és hataskor ellatasat.
Tovéabba a finanszirozasa is a sajat bevételek vagy az erre a célra biztositott kiilon forrasok
terhére lehetséges. Mindezek alapjan a WHO Egészséges Varosok Program biztositdsa az
¢érintett teleplilési Onkormanyzatok sajat dontése, itt jogszabalybol eredd feladattelepitési
szabalyokrol nem beszélhetiink. Az aldbbi 4. szdmu tablazatban lathaté a magyarorszagi
Egészséges Varosok Mozgalomban részt vevd telepiilések neve €s allandd lakosaik szdma
illusztralva azt, hogy ezen onként vallalt feladat felvallalasanak és biztositasanak alapja nem
feltétleniil az onkormanyzat nagysaga €s a lakosok szdma, hanem sokkal inkabb példaul az

egészség iranti elkotelezettség.

A feladattelepités szempontjabol vizsgalt telepiiléstipusok koziil az empirikus
vizsgalataim sordn egy megyei jogi varos, nevezetesen Gyor egészségiigyi és szocialis

szolgaltatastervezési modelljét vizsgalom részletesen.
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4. tablazat: A magyarorszagi Egészséges Varosok Mozgalom tagjai és alland6 lakosaik szama

b i e Allandé lz.lkosqk Szélflra (fo)
2021. januar elsején

Baja 35459
Békéscsaba 58 517
Budapest XIII. keriilet 115568
Gyor 123 475
Gyula 29 854
HoédmezGvasarhely 44 031

Kaposvar 61 948
Nagykanizsa 45 682
Pécs 145 468
Sopron 57 630
Székesfehérvar 95 093
Szentendre 28 604
Szigetszentmiklos 40 289
Szolnok 68 701
Szombathely 75 644
Zalakaros 2718

Zalaszentgrot 6 306

Forras: Sajat szerkesztés a Beliigyminisztérium Nyilvantartdsok Vezetéséért Felelos Helyettes

Allamtitkarsag adatai®® alapjan

5.2 Gyor egészségiigyi és szocialis szolgaltatasszervezési modellje

Az elméleti részben kifejtettem, hogy a feldogozott szakirodalom és a hatdlyos

jogszabalyok alapjan mely feladatokat vizsgdlom a human kozszolgaltatdsok korébol.

Ezekbdl kiindulva alkottam meg GyOr egészségiligyi €s szocidlis szolgaltatdsszervezési

modelljét, mely az aldbbi négy pilléren nyugszik:

szolgaltatasok.

Szocidlis pillér: a klasszikus szocidlis szolgaltatasok (a Szoctv. meghatdrozasa
alapjan), tovabba a gyermekjoléti szolgaltatasok és ellatasok,®

Lakastigyi pillér: az onkormanyzati tulajdonban 1évé lakésok hasznositasa, illetve
lakéascélu tamogatasok (kivéve a piaci alapu lakasgazdalkodas),

Egészségiigyi pillér: az egészségligyi alapellatashoz tartozo feladatok,

WHO Egészséges Varosok Program pillér: az egészséges életmod segitését célzod

A modell egyes pillérjeinek részletes vizsgalatara a kovetkezd alfejezetekben keriil sor.

25 https://nyilvantarto.hu/letoltes/statisztikak/kozerdeku lakossag 2021.xlsx letoltve: 2021.08.13.
26 Az énkormanyzati hataskdrben 1év6 pénzbeli és természetbeni ellatasok szintén a helyi szocialis ellatorendszer
részét képezik, de nem sorolandok a szolgaltatasok kore, igy vizsgalatuk nem képezi a disszertacio részét.
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5.2 Gyori kutatasi eredmények

Az empirikus vizsgalataim megalapozasédhoz fontosnak tartottam egy rovid kitekintést
tenni a korabban Gyodrben lezajlott tudoméanyos kutatasokra, kutatdsi iranyokra &s
eredményekre, melyek kozvetlenlil vagy kozvetve kapcsolodnak az 4ltalam vizsgalt

tertilethez.

A gy0ri egészségligyi és szocidlis szolgaltatasszervezési modell magas szinvonalon
valo mukodtetésének alapja a varos erds gazdasagi bazisa. Gyor varos gazdasdganak
kiilonb6z6 aspektusokbol vald vizsgalata a tudomanyos érdekldédés kozéppontjdban allt az
elmult iddszakban. Az elmult évek egyik legjelentdsebb kutatdsa — a Gydri Jarmiiipari Korzet
kutatds — keretében a vizsgalodasok fokusza elméleti és gyakorlati sikon vizsgalta a
dinamikusan fejlodo gyori jarmiiipar hatdsait a varos gazdasagara. Beazonositottak tobbek
kozott a gydri gazdasdg palyapontjai a rendszervaltastol napjainkig (Rechnitzer 2014), alapos
vizsgéalodasok targyat jelentette a varos jovOképének alakuldsa a stratégiai dokumentumok
segitségével (Fekete 2014), valamint Gyor forrasbevondsi stratégidjanak elemzése (Kovacs
2014) is. Nem csak a gyOri gazdasag miikodése, hanem a gyori gazdasagi szereplok is
tudomanyos elemzések targyat képeztek az elmult években. Ezen elemzések kitértek egyrészt
a vallalatok nyitottsagara (Czaké — Hajdu-Smaho 2014), masrészt feltérképezték a vallalatok
kapcsolati halgjat (Reisinger 2014b), harmadrészt vizsgaltdk a gazdasagfejlesztési
tevékenységet folytatd szervezetek gazdasagi fejlddéshez vald hozzajarulasat (Reisinger et al.
2017). A gy6ri gazdasag szerepldi koziil az AUDI-t sem kertilték el a tudomanyos kutatasok,
egy kutatds az AUDI gy0ri gazdasadgra gyakorolt hatésait, tarsadalmi feleldsségvallaldsat
vizsgalja (Fekete 2018a), tovabba kitér a gyori térség ot kis- és kozépvallalatanak AUDI-s
kapcsolodasi pontjaira, melyet esettanulmanyok keretében tar fel. A teriileti toke fogalmabol
kiindulva is gorcsd ala keriilt a varos, e vizsgaloddsok alatamasztottdk, hogy a helyi gazdasag
egylittmiikddési rendszerei nagymértékben hozzdjarulnak a varos gazdasaganak fejlédéséhez
(Czakd — DOry 2016). Rechnitzer (2016) a teriileti tokét alapul véve mutatja be a Gyor-kod
mogott rejtézd helyi sajatossagokat a gazdasagi, a kulturalis és a tarsadalmi toke
szemszOgébdl. Tovabbi vizsgalddasok eredményeképpen azonositottak és sokoldalu elemzés
targyat jelentette a GyOri Modell, melynek legfontosabb szerepldi az egyetem, az ipar és a
varos (Rechnitzer et al. 2016). Ezen Gy6ri Modell meghatarozo szerepldje az innovativ milid
kialakitasara torekvd varosvezetés, az aktiv szerepet betdltd vallalkozasok, valamint a
kapcsolodo tudasbazis és oktatasi, kutatas-fejlesztési intézményrendszer. Az egylittmitkodési
modell legiijabb eredményeit mutatja be egy masik tanulmany (Fekete 2018d) is. A Gydrben

zajlo folyamatok tovabbi vizsgalatai a gazdasagi kormanyzas fel¢ valé elmozdulast emelték
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ki, annak helyi eszkdzeinek, legfontosabb jellemzdinek és szerepldinek elemzése sordn
(2018b). Tovabbi kutatasok érintették a gyori agglomeraciot (Honvari 2014), valamint a varos
¢s vidéke kontextusban a gyori térségben a térkapcsolatok elemzését (Szorényiné 2014). Egy
masik kutatds pedig a lokalis forrasok szerepét hangstlyozza ki Gydr varos forrasbevonasi
stratégidjanak elemzésével (Kovacs 2014). A véros jovobeli fejlodési irdnyait nagymértékben
meghatarozza a Modern Varosok Program (Fekete, 2018c; Fekete, 2019), mely azonban

kevésbé érintette az egészségiigyi €s szocialis szolgaltatasszervezési modell egyes elemeit.

Tovabbi, a szocidlpolitikdhoz kevésbé szorosan kapcsolddd kutatasok is tobb iranybol
gorcsO ald vették a helyi, gyori tarsadalom egyes szegmenseit. Mig Robert Péter (2014) a
gy6ri lakossag tarsadalmi rétegz6dését és mobilitasat vizsgalta, addig Pdthy Addm (2014)
kutatasai a gyori varosrészek ¢és lakdovezetek tarsadalmi tagozddasat helyezte a vizsgalatok
kozéppontjaba, Toth és Ditroi (2014) pedig a helyi tarsadalom tovabbi dimenzioit elemezte. A
gyori tarsadalmat vizsgalta harom tovéabbi kutatds az elmult idészakban 0jabb empirikus
eredmények hozzaadasaval. A kutatasok kitértek a gy6ri identitas és annak hattértényezdinek
vizsgalatara (Bugovics 2014), feltérképezték a kapcsolati toke bizonyos formait Gyor
vonatkozasdban (Csizmadia 2014b), valamint atfogd képet nyujtottak a gydriek tarsadalmi
részvételérdl (Reisinger 2014a). A kozszolgaltatasok teriileti és szervezeti hatékonysagaval és
gyori példakkal foglalkozott Dusek egyik kutatasa (2014). A varoskérdés és a modosult allami
szerepfelfogas kutatasa Gyor példdjan szintén izgalmas témakore volt az elmult idészak

tudomanyos vizsgalodasainak (Somlyddyné 2014).

A gylri egészségiigyi ¢és szocidlis szolgéltatasszervezési modellhez szorosan
kapcsolodva tobbek kozott a vizsgalatok targyat képezte a Gydrben ¢élok alapvetd
sziikségleteinek feltérképezése, mely vizsgalat tudoméanyos eredményei segitséget tudnak
nyujtani a varos humanszolgéltatasokat nyujtd intézményrendszerének a sziikségletek
alakulasanak felismerésében €s 1j megoldasok, valaszok megfogalmazasaban (Narai 2014a).
A human sziikségletek feltérképezése soran tovabbi kutatdsok iranyultak a magasabb rendi
aktivitasi sziikségletek vizsgalatara is, ahol empirikusan is alatamasztottdk, hogy egy
prosperalo térségben, igy Gyodrben is jelen vannak az egyenldtlenségek és az alapvetd
sziikségletek kielégitetlensége gatolja a magasabb szintli sziikségleteknek nemcsak a
kielégiilését, hanem sok esetben a felmeriilését és felismerését is (Narai 2014b). Mindezek uj
iranyokat, kihivasokat jelentenek a helyi szocidlis ellatorendszer szamara. A helyi szocidlis
ellatorendszer miikodése szamos allami, Onkormanyzati és maganszektorhoz kapcsolodo
intézmény, szervezet szoros egyiittmikodését teszi sziikségessé, mely egyiittmiikodések

feltérképezése, beazonositdsa tobb kutatas targyat is képezte az elmult idészakban GyOr

69



varosaban (Budai 2014; Budai - Puli 2014). A gy0ri varostérség tagabb vonzaskorzetében
tevékenykedd szocialis feladatokat ellatdo intézmények belsO, egymads kozti, és kifelé, mas
intézmények felé mutatd egyiittmiikodési kapcsolatait elemezte Csizmadia is (2014). A helyi
egészségligyl ellatorendszerrel Osszefliggésben Gydr lakossaganak egészségi allapota és az
ezzel kapcsolatos attitlidok térségi sajatossagainak elemzése is a tudomanyos vizsgalodasok

targyat képezték (Kovacsné 2014).

5.3 Szocialis pillér

1990 utan a gyori szocialpolitikat is alapjaiban hatdrozta meg az a torvényalkotasi
folyamat, melynek keretében megalkottdk az onkorményzati torvényt (Otv.), ami a helyi
kozszolgaltatasok korében a telepiilési onkorményzat feladataként jeloli meg a szocialis
ellatasrol vald gondoskodést, melynek keretében a telepiilési Onkormanyzat koteles
gondoskodni tobbek kozott a szocidlis alapellatasrol. A szocidlis agazat meghatarozo
jogszabalyanak megalkotdsara 1993-ban?’ keriilt sor, mig 1997-ben fogadtak el a gyermekek
védelmérdl és a gyamiigyi igazgatasrol sz6lo torvényt?®. Helyi szinten jelenleg a szocidlis
igazgatas ¢és szocidlis ellatdsok helyi szabalyozasarol szolo 5/2015. (I1.27.) dnkormanyzati
rendelet®® hatalyos, mely rendelet megalkotasat 1993-tl irja elé a szocidlis torvény. Gyodr
varos Onkormanyzatanak szocialis feladatait jelenleg egyrészt az Onkormanyzati torvény,
valamint részletesen a szakdgi jogszabaly, a szocidlis torvény jeldli ki. A 2011-ben
megalkotott ) Onkorményzati torvény (Motv.) a helyi Onkormanyzati feladatok korébe
sorolja a szocidlis szolgaltatasok ¢és ellatdsok mellett a gyermekjoléti szolgaltatasokat és
ellatasokat, valamint az dnkormanyzat kozigazgatasi teriiletén hajléktalanna valt személyek
ellatdsanak, rehabilitdcidjanak, valamint a hajléktalannd valas megel6zésének biztositasat is.
Jelenleg Gydr Megyei Jogn Varos Onkormdanyzata a klasszikus (szocidlis torvényben is
szerepld) csoportositds szerint kotelezd és Onként vallalt feladatokat lat el a szocidlis
alapszolgaltatasok, a szakositott ellatasok, valamint a pénzbeli és természetbeni ellatdsok
keretein®® beliil. Az utdbbi csoporthoz sorolhatjuk a rendkiviili telepiilési tdmogatast, a
koztemetést és gyermekétkeztetést, valamint a sokkal inkdbb hatdskorként, mintsem
feladatként definidlhatdo, a jegyz6 hataskorébe utalt rendszeres gyermekvédelmi
kedvezményre vald jogosultsagot, valamint a hatrdnyos €s halmozottan hatranyos helyzet
fennallasdnak megallapitdsara vonatkozo hataskort. A konkrét feladatokat az alabbi 5. szamu

tablazat foglalja Ossze.

27.1993. évi Ill. térvény a szocialis igazgatasrol és szocilis ellatasokrol

281997. évi XXXI. térvény a gyermekek védelmérdl és a gyamiigyi igazgatasrol

25/2015. (11.27.) GYMIVO rendelet a szociélis igazgatas és szocialis ellatisok helyi szabélyzasarol

30 Az utobbi feladatokkal — a pénzbeli és természetbeni ellatisokkal — nem foglalkozom részleteiben a
vizsgalodasaim soran.
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5. tablazat: Gyér Onkormanyzata altal ellatott kotelezé és dnként vallalt feladatok a szocialis

pillér keretében

Etkeztetés
Hazi segitségnyujtas

Csaladsegités

Idések nappali ellatasa

Fogyatékosok nappali ellatasa

Pszichiatriai betegek nappali ellatasa

Szenvedélybetegek nappali ellatasa

Nappali melegedd

Idéskortak atmeneti gondozohaza

Ejjeli menedékhely

Hajléktalan személyek atmeneti gondozohazanak fenntartasa

Id6sek otthonanak fenntartasa

Hajléktalanok otthonanak fenntartasa

Hajléktalanok rehabilitacios otthondnak fenntartdsa

Gyermekjoléti szolgaltatas

Gyermekjoléti kozpont

0-3 éves gyermekek napkdzbeni ellatasa

Gyermekek atmeneti ellatasa

Csaladok atmeneti ellatasa

Rendkiviili telepiilési tAmogatas

Koztemetés

Nem allami vagy dnkormanyzati bérlakasok lakbértamogatasaval kapcsolatos tigyek

Onkorményzati bérlakasok lakbértdmogatasaval kapcsolatos iigyek

Gyermekétkeztetés

Sziinidei gyermekétkeztetés

Rendszeres gyermekvédelmi kedvezményre vald jogosultsag megallapitasa

Hatranyos és halmozottan hatranyos helyzet megallapitasa

Utcai szocialis munka

Tamogatd szolgaltatas

Telepiilési tamogatas — lakhatasi tamogatas

Teleptilési tdmogatas — gyogyszertamogatas

Telepiilési tamogatas — apolasi tamogatas

Telepiilési tdimogatas — nevelési tamogatas

Telepiilési tamogatas — adossagkezelési tamogatas

Idések garzonhazaban tigyeleti szolgalat mikodtetése
Forras: Sajat szerkesztés az 1993. évi II1. torvény és a 5/2015. (I.27.) GYORMIVO rendelet alapjan

A gy6ri Onkormanyzat szerepvallaldsdt a helyi szocialis kozszolgaltatasok
biztositasaban a helyi szocidlis dokumentumok, valamint a helyi stratégiai dokumentumok

elemzése segitségével mutatom be.
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5.3.1 A gyori szocialpolitika multja

A véros szocialpolitikdja nem 1990-ben vette kezdetét, 1990 elétt is megfigyelhetdk
voltak a telepiilési szocialis gondoskodas gyokerei, melybdl néhany fontosabb torténeti
mozzanatot emelek ki a teljesség igénye nélkiil (460/2003. (XI1.18.) GYOR MJV Kgy. sz.
hatérozat). 1952-ben nyitotta meg kapuit a Josika Uti bolcséde, 1956-ben hoztdk 1étre
Gyorben az Anya- Csecsemd ¢s Gyermekotthont. 1968-ban a helyi szocialis ellatérendszer
elsé intézményeként nyilt meg a Rozsa Ferenc utcai Idések Klubja, ahol a kovetkezd évben
megnyitotta kapuit az elsé iddsek otthona is. 1972-ben alakult meg a Teriileti
Gondozodszolgalat, mig a Kaloczy téri Idoések Otthonat 1980-ban adtak at, mely évben
egyuttal a szocidlis intézmények (Teriileti Gondozdszolgalat, Idések Klubjai, Iddsek
Szocialis Intézmény. Utobbi intézmény keretén beliil 9 év mulva kezdte miikodését az Ertelmi
Fogyatékosok Napkozi Otthona, valamint integraltan Onalld szakmai egységként a
Csaladsegitd Szolgalat. 1982-ben alakult meg a Szocialis Foglalkoztatd, melyet megvaltozott
munkaképességli és szocidlisan raszorult munkavallalok foglalkoztatasanak eldsegitése
érdekében hoztak létre. Osszefoglalva megallapithatd, hogy az 1990 elétti gyori
szocialpolitikanak meghataroz6 eleme a szocidlis véd6halo kiterjesztése, a varos altal ellatott
szocidlis feladatok, szolgaltatasok korének bdvitése, majd integralt intézményben vald
megszervezése. Az ellatott feladatok célcsoportjai az iddsek, a gyermekek és a csaladok, a
fogyatékossaggal €10k, valamint megvaltozott munkaképességi, illetve szocialisan raszorult

munkavallalok voltak.

5.3.2 A szocialis pillér dokumentumainak vizsgalata

A gydri szocialpolitika attekintd altalanos elemzésének modszertanaként alapvetden a
dokumentumelemzés, tovabba az adatgyiijtés és ezen adatok elemzése szolgalt. A
dokumentumelemzés alapjat az alabbi, 6. tdblazatban foglalt szocidlpolitikai dokumentumok
vizsgalata és elemzése jelentette. A szocidlpolitikai dokumentumok részletes elemzése egy

kiilon tanulmany formajaban is megjelent (Laczkovits-Takacs 2019b).

72



6. tablazat: A szocialis pillér dokumentumai

Dokumentum elnevezése Elfogadas éve
Szolgaltatastervezési Koncepcid Gydér Megyei Jogli Varos Onkormanyzata

szocidlis szolgdltatasi feladataira 2003
Szocialis Szolgaltatastervezési Koncepcio feliilvizsgalata 2005
Szocialis Szolgaltatastervezési Koncepcio feliilvizsgalata 2007
Szocidlis Szolgaltatastervezési Koncepcio feliilvizsgélata 2009
Szocialis Szolgaltatastervezési Koncepcio feliilvizsgalata 2011
Helyi Esélyegyenldségi Program (2013-2017) 2013
Szocialis Szolgaltatastervezési Koncepcio feliilvizsgalata 2013
Szocialis Szolgaltatastervezési Koncepcio feliilvizsgalata 2015
Szocidlis Szolgaltatastervezési Koncepcio feliilvizsgélata 2017
Helyi Esélyegyenldségi Program (2018-2023) 2018
Szocidlis Szolgaltatastervezési Koncepcio feliilvizsgélata 2019

Forras: sajat szerkesztés

Szocialis tertileten elmondhato, hogy az 1990 és 2001 kozotti idészakban helyi szintii
stratégiai tervezés gyakorlatilag nem létezett (Boi et al. 2009). Azonban meg kell emliteni,
hogy Gyér Megyei Jogti Viros Onkormdnyzatanak Egészségiigyi és Szocialis Bizottsiga
1995. marcius 29-én targyalta az Onkormanyzat a 2000-ig szolo szocidlpolitikai
koncepcidjar’', mely Kozgytilés elé nem keriilt. A dokumentum sorra veszi és bemutatja a
varos szocialis intézményeit, azok feladatait, illetve megfogalmazza a megoldasra vard
feladatokat is. A koncepcid alkotdi kihangstlyozzak, hogy a véros lakossaga igényli a
személyes gondoskodas kiilonféle formait, igy az Onkorményzat felismerve a jelenlévd
sziikségleteket Uj ellatasokat szervezett meg az 1993. évi szocialis torvény megalkotasa 6ta. A
tovabbfejlesztéshez, a magasabb szintli gondoskodashoz elsédlegesen az intézményes hattér
biztosit alapot. A Csaladsegitoé Szolgalat esetében megfogalmazasra kertil az egyes kozpontok
szakmai stilusanak megteremtése iranti igény, melynek alkalmazkodni kell az egyes teriileten
jelentkezd lakossagi sziikségletekhez. A koncepcidban eldtérbe keriil tovabba az intézmény
hatékonyabb részvétele a prevencids tevékenységekben, valamint az intézményhez tartozo
Csecsemootthonban fontos prioritasként jelenik meg a tovabbi lehetdségek megteremtése,
hogy az anyadk gyermekeikkel egyiitt kaphassanak segitséget. A Hajléktalanokat Segito
Szolgalamdl sziikséges a meglévd struktira finomitasaval a differencialt ellatas
tovabbfejlesztése, az intézmény egy részének rehabilitacids intézménnyé alakitdsa, valamint a
Szolgéalathoz tartozé krizislakdsok tovabbi 20 lakassal vald bdvitése. Az iddsgondozas

teriiletén megjelenik az igény egy emelt szintli otthon kialakitasara. A hazi segitségnyujtas

keretében a varos kevésbé ellatott varosrészeiben — gy, mint Bacsa és Ujvaros — sziikséges

31 Egészségiigyi és Szocialpolitikai koncepcié megvitatdsa — Szocialis és Egészségiigyi Bizottsig javaslata,
1995. marcius 29.
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legalabb 2-3 gondozasi kdzpont létrehozédsa. Az értelmi fogyatékosok napkézi otthona 25
férohelyes, melynek bovitését javasolja a koncepcid legalabb 10 fovel. A szocidlis
étkeztetésben Kkitizott cél az étkeztetésben részesilok szamanak novelése, illetve az ételt
elvinni nem képes emberek szdmara az étkeztetés megoldasa szallitdssal. A helyi szocidlis
ellatorendszerrel kapcsolatban 4ltalanos feladatként jelenik meg a helyi szabéalyozés
folyamatos alakitasa az aktualitdsokhoz, a lakossagi hatralékkezelés 1) alternativainak
kidolgozasa, illetve egy olyan kiadvany készitése, mely segit eligazodni a helyi ellatasok
rendszerében. A koncepcio készitdi tovabba ugy itélik meg, hogy a varos még mindig sokat
kolt parhuzamos ellatasokra, igy sziikségesnek tartjdk a szorosabb egylittmiikodést a
kiilonbozé intézmények és ellatasi formak kozott. A sokoldalubb és magasabb szintii
feladatellatas érdekében at kell gondolni az ellatasi szerzodés vagy megallapodas keretében

torténd egyiittmiikodést nem allami szereplokkel.
Szocidalis szolgaltatastervezési koncepciok

A helyi szintli stratégiai tervezés szocialis teriileten a szocidlis torvény 2001. évi
modositasaval®? indult el, mely az ellatasi kotelezettség részeként eldirta, hogy a legalabb
2000 lakosu telepiilési dnkormanyzat a szocidlisan raszorult személyek részére biztositando
szolgéaltatasi feladatok meghatarozasa érdekében szolgéltatastervezési koncepciot készit. A
jogszabalyi el6irasnak megfelelden a gyori Onkormanyzat 2003-ban készitette el els6
szolgaltatastervezési koncepcidjat (460/2003. (XI1.18.) GYOR MIV Kgy. sz. hatarozat) a
szociélis feladatok tekintetében, melyet kétévente feliilvizsgalnak. A koncepcid tartalmazza®?
kiilonosen a lakossagszam alakulasat, a kordsszetételt, a szolgaltatasok iranti igényeket, az
ellatasi kotelezettség teljesitésének helyzetét, az litemtervet a szolgéltatasok biztositasarol, a
szolgaltatasok mitkddtetési, finanszirozasi, fejlesztési feladatait, az esetleges egytittmiikodés
kereteit, az egyes ellatotti csoportok, igy az iddsek, fogyatékossaggal €16 személyek,
hajléktalan  személyek, pszichiatriai  betegek, szenvedélybetegek  sajatossagaihoz
kapcsolodoan a specialis ellatasi formak, szolgaltatasok biztositasanak sziikségességét. A
megyei jogu varos koncepcidja mindezeken til tartalmazza a megye teriiletén miikodo
szolgéltatasi rendszer strukturajat, legfontosabb jellemzdit, a szolgaltatdsok iranti igények
alakulasat, a varakozok szamat, kordsszetételét, legfontosabb szocialis jellemzdit, valamint a

szolgaltatasok irant jelentkezd sziikségletek alapjan az intézményrendszer korszertisitésének

iranyait.

32.2001. évi LXXIX. torvény a szocialis igazgatasrdl és szocialis ellatasokrol szolo 1993. évi III. torvény
modositasarol

33.1/2000. (1.7.) SzCsM rendelet a személyes gondoskodast nyujto szocidlis intézmények szakmai feladatairol és
miikddésiik feltételeirdl
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A 2003 ¢és 2019 kozott kétévente feliilvizsgalt és elfogadott kilenc Szocidlis
Szolgaltatastervezési Koncepcid vizsgalatat, 6sszehasonlitdsat tobb témakor mentén végeztem
el. Kiilon alfejezet foglalkozik a gyori 6nkormanyzat kotelezd és onként vallalt feladatainak
ellatdsaval, annak valtozasaival, elemzés targyat képezi a feladatellatasban részt vevd
szerepl6i kor, tovabba a teriiletet érintd fejlesztések alapelveinek, valamint az altaldnos és

specialis célok rendszerének vizsgalata a szocialis teriileten.

5.3.3 Kotelezo és onként vallalt feladatok

Az elsO témakor a varos altal a meghatarozott iddszakokban ellatott kotelezo és onként
vallalt feladatokkal, valamint a kotelezo feladatok koziil el nem latott feladatokkal és a
relevans jogszabalyi valtozasokkal foglalkozik. A kotelezd feladatok tekintetében kiilon
megnéztem, hogy a szolgaltatastervezési koncepciok készitésekor hany kotelezd feladat

ellatasat irta el a jogszabaly a helyi onkormanyzat szamara egy megyei jogl varos esetén.

A 2003-as, elsé koncepcid készitésekor 20 feladatot volt koteles ellatni az
onkormanyzat, melyeket a szocidlis torvény irt eld, két évvel késObb viszont mar 27 feladat
ellatasaval kellett szamolni, ugyanis a szocialis térvényben megjelolt feladatokon tul, mar a
gyermekvédelmi torvény altal megjeldlt gyermekjoléti és gyermekvédelmi feladatok — igy a
gyermekjoléti szolgaltatas, a gyermekjoléti kozpont, bolcsdde, gyermekek atmeneti otthona és
a csaladok atmeneti otthona®* — is szerepeltek a koncepcioban. Valamint a kotelez6 feladatok
korébe keriilt két apolést, gondozast nyujtod intézmény (idések otthona, hajléktalanok otthona)
fenntartasa, tovabba egy rehabilitdcios intézmény miikodtetése is (Hajléktalan Személyek
Rehabilitacios Intézménye). 2005 utan a kétévenkénti feliilvizsgalatok eredményei alapjan
megallapithat6, hogy folyamatosan csokkent az Onkormanyzat altal kotelezéen ellatando
feladatok szama, igy 2007-ben 26, 2009-ben 25, 2011-ben 24 kotelezd feladat cimzettje volt a
varos Onkormanyzata. A kotelezd feladatok csokkend szdma a jogszabdlyi valtozésokra
vezethetd vissza. Egyrészt a szocidlis informacids szolgaltatdas megvalosult a Csaladsegitd
Szolgalat keretein beliil, de egyuttal 2007. januar 1-jétdl kikeriilt a kotelezOen ellatando
szolgaltatdsok korébol. Masrészt a timogatod szolgaltatas 2009. januar 1-jét6l, harmadrészt a
jelzérendszeres hazi segitségnyujtas 2010. janudr 1-jét6l keriilt ki a kotelezd feladatok
korébol. 2013-ra tovabb csokkent az dnkormdnyzat altal ellatando kotelezd feladatok szdma
19-re, ugyanis az utcai szocialis munka 2012. januar elsejével kertilt ki a kotelez6 feladatok
koziil, 2013. januar 1-jével az allam atvette a korabban az onkormanyzat altal mikodtetett

fogyatékosok atmeneti gondozohazat, valamint szintén allami feladat lett a kordbban nem

34 E feladatok mar a korabbi koncepcio készitésekor is az onkormanyzat kotelezd feladatai kozé tartoztak, de a
koncepcioban nem szerepeltek.
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biztositott pszichiatriai betegek ¢és a szenvedélybetegek atmeneti gondozohdzanak
mikddtetése. Tovabba a gyermekvédelmi szakellatas keretében otthont nyjtod és utogondozoi
ellatast mint kotelezd feladatot is atadtak 2013. januar 1-jével az allamnak (az Anya-,
Csecsemd ¢és Gyermekotthonnal egyiitt). A 2013. janudr 1-jei jelentds atszervezéseket
kovetden a szocidlis szolgaltatdsi rendszerben struktirat érintd valtozas nem tortént, a
kotelezéen ellatando feladatok szdma nem valtozott (191/2017. (X1.22.) GYOR MJV Kgy. sz.

hatdrozat).

A gyOri Onkormanyzat altal Onként wvallalt feladatok katalogusat a Szocialis
Szolgaltatastervezési Koncepciok készitésének éveiben a 7. szdml tablazat mutatja.
Osszességében elmondhatd, hogy Gydr varosa a vizsgalt idészakban mindvégig latott el
onként vallalt feladatokat. 2003-ban harom onként vallalt feladatot latott el, melyek 2004.
januar 1-jétdl a kotelezo feladatok kozé keriiltek. Gyermekvédelmi szakellatas keretében az
onkormanyzat tobb évig onként vallalt feladatként latta el az otthont ny0jto ellatast, mely
végiil 2009. januar 1-jétdl kotelezd feladat, majd 2013. januar 1-jével allami feladat lett. A
tdmogato szolgaltatas 2009. januar 1-jétdl keriilt ki a kotelezd feladatok korébdl, azonban az
ellatas fontossagara és a sziikségletekre valo tekintettel azota is onként vallalt feladatként
keriil ellatasra a varosban, mely szolgéltatds Gyor-Moson-Sopron megyei miikodési
tapasztalataival egy tanulméany keretében részletesen foglalkozott Sods Zsolt (2013). A
jelzérendszeres hazi segitségnyujtas 2010. januar 1-jétdl szintén kikeriilt az 6nkormanyzat
kotelezden ellatando feladatai koziil, de szakmai indokoltsaga miatt — mely szerint az idések
szdmara olyan szolgaltatdsokat kell nyjtani, ami lehetdvé teszi, hogy minél tovabb a sajat
otthonukban maradhassanak — az oOnkormanyzat palydzati finanszirozdssal tovébbra is
biztositotta a szolgaltatast az Egyesitett Egészségiigyi és Szocidlis Intézményen keresztiil.
Azonban 2013. julius 1-jét6l e szolgaltatas biztositasa is allami feladat lett, mely a Szocialis
¢s Gyermekvédelmi Foigazgatdsag feladatkorébe keriilt, aki egy feladatellatasi megallapodas
alapjan tovabbra is az 6nkormanyzat kozremiikodésével latja el a feladatot. Az dnként vallalt
feladatok tekintetében fontos kiemelni, hogy az utcai szocidlis munka biztositasahoz az
Onkormanyzat évente 4,5 millid, mig a tAmogatd szolgaltatds miikodtetéséhez évente 2 millio

forinttal jarul hozza (179/2019. (XI1.19.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat).
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7. tblazat: Gydr Onkormanyzatanak dnként vallalt feladatai a szocidlis pillér keretében

. Szocialis Szolgaltatastervezési
Gy6r MJV Onkorméanyzata altal 6nként vallalt feladatok Koncepci6
készitésének/feliilvizsgalatanak éve

Idések otthonanak fenntartasa
Hajléktalanok otthonanak fenntartasa

Hajléktalan Személyek Rehabilitacios Intézményének 2003
fenntartasa
Gyermekvédelmi szakellatas — otthont nyujto ellatas

o1 ] 2005
Szocialis foglalkoztatas
Gyermekvédelmi szakellatas — otthont ny1;jto ellatas 2007
Tamogat6 szolgaltatas 2009
Tamogatd szolgaltatas 2011

Jelzérendszeres hazi segitségnytjtas

Utcai szocialis munka
Tamogatd szolgaltatas 2013
Jelzérendszeres hazi segitségnytjtas

Utcai szocialis munka

Tamogat6 szolgaltatas 2015

Utcai szocialis munka
Tamogat6 szolgaltatas
Forras: Sajat szerkesztés a Szocialis Szolgaltatastervezési Koncepcid és feliilvizsgalatuk (2003-2019)

2017

alapjan

2003-ban GyOr varosa nyolc jogszabaly altal el6irt kotelezd feladatot nem biztositott,
koztiik harom szocidlis alapellatdsi feladatot (kozosségi pszichiatriai ellatds, tdmogato
szolgélat, szenvedélybetegek részére szolgaltatas nytjtasa), valamint 6t szakellatasi feladatot
(fogyatékosok nappali, szenvedélybetegek nappali és atmeneti, valamint a pszichiatriai
betegek nappali és atmeneti ellatdsa). A kovetkezo feliilvizsgalati évre, 2005-re a hianyzé
ellatasok megvaldsitasaban eldrelépés nem tortént, hanem 10-re novekedett az ellatatlan
feladatok szama, ugyanis 0j feladatként megjelenik az utcai szocidlis munka, valamint a
gyermekjoléti kozpont mitkddtetése. A kdvetkezd vizsgalt években az ellatatlan feladatok
szamanak folyamatos csokkenése figyelhetd meg. Mig 2007-ben hat, 2009-ben négy, 2011-
ben harom hidnyzo ellatasrol beszélhetiink, melyek hatterében a kovetkezOk allapithatoak
meg: a szocialis informéciods szolgaltatas megvalosult a Csaladsegitd Szolgalat keretein beliil,
a tdmogatd szolgaltatas biztositasara ellatasi szerz6dés keretében keriilt sor 2007. januar 1-
jétol, a Gyermekjoléti Szolgalat pedig 2006. januar 1-jével atalakult Gyermekjoléti
Kozpontta. 2007. december 1-jével megkezdte mitkodését a fogyatékossaggal €élok nappali és
atmeneti ellatasa. 2013-ban mar csak egy kotelezd feladat ellatatlan Gydrben, a
szenvedélybetegek nappali ellatdsa, ugyanis a pszichiatriai betegek dtmeneti gondozohaza és a
szenvedélybetegek atmeneti gondozohdza kikeriill az Onkormanyzatok kotelezd feladatai
kozil. A hidanyzo kotelezd feladatot 2018-ban tudtik ellatni és a szenvedélybetegek nappali
ellatasat a Magyar Maltai Szeretetszolgalat Egyesiilet kozremiikddésével (20/2018. (11.23.)
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GYOR MIJV Kgy. sz. hatarozat). Az el nem latott, kételezo feladatokat az alabbi, 8. szamu

tablazat tartalmazza.

8. tablazat: Gyér Onkormanyzata altal nem elldtott, kdtelezd feladatok a szocialis pillér
keretében

Gyér MJV Onkormanyzata altal nem ellatott, Szocialis Szolgaltatastervezési
kotelezé feladatok Koncepcié készitésének éve

Kozosségi pszichiatriai ellatas

Tamogato szolgalat

Szenvedélybetegek részére szolgaltatas nyujtasa
Fogyatékos személyek atmeneti gondozohaza
Pszichiatriai betegek atmeneti gondozohaza
Szenvedélybetegek atmeneti gondozohaza
Pszichiatriai betegek nappali ellatasa
Szenvedélybetegek nappali ellatasa

2003

Szocialis informacios szolgaltatas

Kozosségi ellatasok

Tamogatd szolgalat

Utcai szocialis munka

Fogyatékos személyek atmeneti gondozohaza
Pszichiatriai betegek atmeneti gondozohaza
Szenvedélybetegek atmeneti gondozdhaza
Pszichiatriai betegek nappali ellatasa
Szenvedélybetegek nappali ellatasa
Gyermekjoléti kozpont

2005

Kozosségi ellatasok

Utcai szocialis munka

Pszichiatriai betegek atmeneti gondozohaza
Szenvedélybetegek atmeneti gondozohaza
Pszichiatriai betegek nappali ellatasa
Szenvedélybetegek nappali ellatasa

2007

Pszichiatriai betegek atmeneti gondozohaza
Szenvedélybetegek dtmeneti gondozdhaza
Pszichiatriai betegek nappali ellatasa 2009
(folyamatban)

Szenvedélybetegek nappali ellatasa

Pszichiatriai betegek atmeneti gondozohaza
Szenvedélybetegek atmeneti gondozdhaza 2011
Szenvedélybetegek nappali ellatasa

Szenvedélybetegek nappali ellatasa 2013
Szenvedélybetegek nappali ellatasa 2015
Szenvedélybetegek nappali ellatasa 2017
Forras: Sajat szerkesztés a Szocialis Szolgaltatastervezési Koncepcid és feliilvizsgalatuk (2003-2017)

alapjan

Osszességében fontos megjegyezni, hogy a kotelezd és onként vallalt feladatok
szambeli alakuldsanak hatterében a legmeghatarozobb, mar korabban is emlitett tényezd az
agazati jogszabalyok folyamatos valtozdsa a jogalkotd dontése alapjdn, melyhez az
onkormanyzati feladatellatds is rugalmasan igazodott, alkalmazkodott. A 2010 utani

valtozasok hatterében egyértelmiien tetten érheté az 1) 4allamfilozofia, melynek
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kozéppontjadban az allami szerepvallalds novekedése 4all, ami szolgéltatdsszervezési
centralizacioval parosul. Az Onkorméanyzat Onként vallalt feladatainak ellatasaval
kapcsolatban pedig fontos kiemelni, hogy meghatarozoé tényezdként a felismert helyi igények
¢s sziikségletek kielégitése azonosithatd, melyhez a gazdasagi ereje 1évén az dnkormanyzat
sajat forrast is tudott rendelni, de itt minden esetben politikai dontésrdl besz¢lhetiink, ami nem
ad lehetdséget a tudomanyos elemzésre. Jo gyodri gyakorlatként azonosithatd, hogy a vizsgalt
id6szakban az onkormanyzat szerepvallalasa a szocidlis teriileten nem csupan arra iranyult,
hogy az dgazati jogszabalyban eldirt, kotelezd feladatokat biztositsa a lakosai szamara, hanem
mindvégig meghatarozd volt, hogy Onként vallalt feladatokat is ellatott, szélesebb helyi

lakossagi igényeket kielégitve mindezzel®

. Mindez azt is jelentette, hogy ezen feladatok
finanszirozéasat szintén az onkormanyzat biztositotta, amivel anyagi téren is komoly helyi
szerepvallalast tantsitott €s ez egyben utal a szocialpolitika meghataroz6 helyére, szerepére a
varosi szakpolitikdk sordban. Az O6nkormanyzat altal jogszabalyban eldirt, de nem ellatott
feladatokat tekintve szintén egy pozitiv fejlodés figyelhetd meg a vizsgalt idészakban, hiszen
folyamatosan csokken az el nem latott feladatok szama, 2018-ban az utolso, hianyzo feladat is
ellattak a varosban. Tobb interjualany is helyi sajatossagként értékelte, hogy GyoOrben nem
elégedtek meg a jogszabdlyi kotelezettségek teljesitésével, hanem ezen feliill szdmos, a

szolgaltatasok hatékonysagat segitd, innovativ megoldast dolgoztak ki, ami esetenként 6nként

vallalt feladatok forméjaban 06l1tott testet.

5.3.4 Az onkormanyzati feladatellatasban résztvevé szereploi kor

A masodik témakor, melynek mentén vizsgalodtam a koncepcidkat alapul véve, az
onkormanyzati feladatellatdsban részt vevd szerepléi kor. Gydr varos onkorményzata a
torvényben eloirt kotelezettségének dontd részben sajat fenntartdsu intézményein keresztiil
tesz eleget. Az intézmények harom nagy tevékenységi mez6t dlelnek fel, az egészségligyi, a
szocialis és a gyermekvédelmi, gyermekjoléti ellatds feladatrendszerét. Az intézmények
strukturélis egyiittlétének okait az alabbi pontokban lehet megfogalmazni (460/2003. (XII.18.)
GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat):

e ahagyomanyok erdssége,

e az agazati szellemiség meghatarozo jelenléte,

e az alapellatasok egylittmiikddése, esetenként integralt keretek kozotti megszervezése,
e a human forrasok jobb kihasznélésa,

e aszakmakozi helyzetek atgondoltabb megoldasa,

35 Mindezt tébb interjualany is kulcstényez8ként emlitette a valaszaiban a gy6ri modell kapcsan.
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e apalyazati forrasok Osszefogésa, a tamogatott projektek egymasra épiilése,
e a lehetséges modell-kisérletek magas szintli kimunkalasa és az eredmények nyomon

kovetése.

Az alabbiakban a szocialis, gyermekjoléti és gyermekvédelmi feladatok ellatdsban

szerepet vallalo intézményi hattér és annak valtozasai keriilnek bemutatésra és elemzésre.

Egyesitett Egészsegiigyi és Szocialis Intézmény

Az intézmény jogelddjének, az Egyesitett Szocialis Intézménynek az alapitasara 1980-
ban kertilt sor, mellyel az orszagban elsék kozott jott 1étre szocidlis ellatasok biztositasara
integralt intézmény (Raczné 2005). Az intézmény az évek folyaman folyamatosan boviilt,
atalakult, az id6sellatas mellett volt olyan iddszak, hogy feladatai kozé tartozott a bolesddék, a
csaladsegité kozpontok mikddtetése, de tevékeny szerepet vallalt a hajléktalanok ellatasaban
is. 2005. januar 1-jével az Egészségiigyi Alapellatas intézménybe vald integralasara keriilt
sor, mely révén ma is az Egyesitett Egészségiigyi és Szocialis Intézmény latja el a varosi
egészségiigyi alapellatds feladatait (475/2004. (XI.25.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatarozat).
Napjainkban az intézmény a lakossagi igényeknek, sziikségleteknek megfeleléen személyre
szabott, differencidlt szakmai munkéval latja el a varos idésgondozasaval Osszefliggd
szocialis alapszolgéltatasi és szakellatasi, tovabba a fogyatékossdggal €16 személyek
ellatasaval Osszefiiggd szocidlis alapszolgaltatasi feladatokat. Az intézmény Gydr Megyei
Jogu Varos kozigazgatasi terliletén biztositja az étkeztetést, a hazi segitségnyujtast, az idosek
¢s fogyatékossaggal €16k nappali ellatasat. Az alapszolgaltatasok megszervezése €s iranyitasa
gondozasi kozpontokon keresztiil valésul meg, minden kozpont meghatarozott ellatasi
tertilettel rendelkezik. A nappali ellatds keretében az intézmény miikddteti a Fogyatékosok
Napkozi Otthonat és 12 iddsek klubjat. Az Otthon utcai id6sek klubjanak bdvitése és
atalakitasa révén 28 fo ellatasara alkalmas demens centrum kezdte meg miikodését 2017-ben.
A jelzdrendszeres hazi segitségnyujtas, ahogy kordbban mar irtam, 2013. julius 1-jétdl nem
onkorményzati feladat, azonban feladatellatdsi megallapodas keretében tovabbra is az
intézményen keresztiil keriil biztositasra Gyér Megyei Jogi Varos kozigazgatasi teriiletén és
Abda, Bony, Dunaszeg, Dunaszentpal, Gonyl, Gyorujbarat, Gyérajfalu, Gyérzamoly, Ikrény,
Kunsziget, Mez6ors, Pér, Rétalap, Vamosszabadi telepiilések kozigazgatasi teriiletén. A
szakositott ellatdsok keretében az intézmény a varos négy pontjan biztosit idOsek szdmara

tartos bentlakéasos és két helyszinen atmeneti elhelyezést nyujto ellatast.
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Hajléktalanokat Segité Szolgalat

A gy6ri hajléktalan ellatds a kezdeti id6szakban a Csaladsegité Szolgalat keretein
beliil folyt (Polgar—Kalé 2012). A Hajléktalanokat Segitd Szolgalat, mint 6nallé intézmény
1994. januar 1-jével kezdte meg miikodését és latja el Gydr kozigazgatasi teriiletén €16
hajléktalan személyeket. Az intézmény az ellatds javitdsa érdekében az orszagban elsdként
alakitott ki sajat, specialis igényeket kielégitd orvosi rendel6t, ahol haziorvosi, pszichiatriai és
bérgyogyaszati szolgaltatasok vehetdk igénybe (460/2003. (XII.18.) GYOR MIJV Kgy. sz.

hatarozat). Ma az intézmény a kdvetkezd szocidlis szolgaltatdsokat biztositja:

e szocialis étkeztetés,

e népkonyha,

e hajléktalanok nappali ellatasa,

e hajléktalanok atmeneti ellatasa,

e hajléktalanok rehabilitacios ellatasa,

e 4polast-gondozast nyu;jto hajléktalanok otthona,
e orvosi cllatas,

e iddszakos éjjeli menedékhely.

Ma mar az intézmény keretein beliill miikodik a hajléktalan személyek éjszakai
pihenését, iddleges tartozkodasat, szocialis és mentalis gondozasat biztositd Hajléktalanok
Atmeneti Szallisa, mely 1992-ben nyilt meg. A hajléktalan ellatds 1997-ben béviilt a
Hajléktalanok Otthona ¢és a Hajléktalanok Rehabilitdcios Otthona megnyitasaval. Mig az
el6ébbi szolgaltatas egy tartods bentlakasos ellatas, idos, illetve beteg embereknek nyujt apolast
¢s gondozast, addig az utobbi az aktiv, munkaképes koru, egészségi, pszichés ¢€s szocialis
allapotdban visszafordithaté mdodon kéarosodott hajléktalan személyek elhelyezését szolgalja,
ahol a komplex rehabilitacids program 3—5 év alatt zajlik le és a program fontos részét képezi

az ellatottak munka vilagaba val6 visszavezetése.
Csalad- és Gyermekjoléti Kozpont

A csaladsegités egy csaladcentrikus, rendszerszemléletli személyes gondoskodasi
forma, melynek ellatasara Gyor varosaban 1989-ben jott l1étre a Csaladsegitd Szolgalat, az
Egyesitett Szocialis Intézményhez integraltan, onallé szakmai egységként. A Csaladsegitd
Szolgalat 1992-ben alakult 0Onallo gazdalkodassal ¢és bérgazdalkodassal rendelkezd
koltségvetési intézménnyé, ekkor még integralt részeként miikodott az anya-, csecsemd ¢€s
gyermekotthoni ellatas, mely végiil 1996-ban valt ki az intézménybdl. 1997-t61 a szolgalat
keretei kozott mitkodik a gyermekjoléti szolgaltatas is (327/2011. (XI1.16.) GYOR MJV Kgy.
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sz. hatarozat). 2006. januar 1. ota pedig Gyermekjoléti Kozpontként latja el feladatait. 2015-
ben zajlottak le a legutdbbi valtozasok, melynek eredményeképpen 2016. januar elsejétol
Csalad- és Gyermekjoléti Kozpontként miikodik az intézmény (212/2015. (XI.13.) GYOR
MIJV Kgy. sz. hatdrozat), mely GyOr varosaban éloknek alapszolgaltatast nyjt, valamint
jéraskozponti szerepet tolt be a gyermekek védelembe vételével kapcsolatos hatésagi munka
tervezése, a gyamhivatallal valdé kapcsolattartds és a specidlis szolgaltatdsok teriiletén. Az
intézmény feladatellatasa harom részre strukturalodik. A klasszikus csalddsegitést, valamint a
gyermekvédelmi alapszolgéltatasi feladatokat az Alapszolgaltatdsi Csoport csaladsegitoi
végzik. A Hatdsagi Csoporthoz tartozo esetmenedzserek a gyermekvédelmi gondoskodashoz
kapcsolodo, hatosagi intézkedést megel6zd ¢€s kovetd segitdé, valamint koordinald
tevékenységet végzik. A Specidlis Csoport tanacsaddi célorientalt problémamegoldo

tevékenységet folytatnak interperszondlis segitségnytjtas formajaban.

Egyesitett Bolcsodei Intézményhalozat

Az Egyesitett Bolcsddei Intézményhaldzat 1998. januar 1-jével valt ki az Egyesitett
Szocialis Intézménybdl és kezdte meg munkdjat 6nalld intézményként. A bdlcséde a
gyermekjoléti alapellatds része, a csaladban nevelkedd6 harom éven aluli gyermekek
napkozbeni ellatasat, szakszeri nevelését ¢€s gondozasat biztositd intézmény. Az
intézményhaldzat jelenleg 13 bolcsddén keresztiil latja el feladatdit Gydr kozigazgatasi

teriiletén, valamint ellatasa kiterjed 26 Gyor kornyéki kozség kozigazgatasi teriiletére is.

Az Onkormanyzat sajat intézménye altali feladatellatas erdsségeként kiemelhetjiik az
onkormanyzati tapasztalatokat az intézményi struktira létrehozasadban, mikodtetésében, az
intézményi  koltségvetés megallapitasdval a stabilitas  biztositdsat, valamint az
onkormanyzatnal évek alatt felhalmozodott szakmai tokét (460/2003. (XI1.18.) GYOR MJV
Kgy. sz. hatérozat)

A szocidlis torvény 91. § (1) bekezdése alapjan a helyi Onkormanyzat ellatasi
kotelezettségének a szocialis szolgaltatast nyujtdo szolgaltatot, intézményt miikodtetd
fenntartoval 1étrejott — a szocidlis szolgaltatds nyujtdsdnak a helyi dnkormanyzattol vagy
tarsulastol torténd atvallalasrol szolo — 90. § (4) bekezdése szerinti megallapodas, illetve
ellatasi szerzodés megkotésével is eleget tehet. Jelenleg Gydr varos Onkormanyzata a 9.
tablazatban megjelolt szervezetekkel rendelkezik ellatasi szerz6déssel. Az ellatott feladatok
tekintetében fontos megjegyezni, hogy az Onkormanyzat kotelezd feladatai kozé a

fogyatékossaggal €16 személyek nappali ellatasa, a gyermekek és csalddok atmeneti ellatasa, a
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pszichiatriai betegek nappali ellatasa, valamint a szenvedélybetegek nappali ellatasa tartozik,

a tobbi Onként vallalt feladat.

9. tablazat: Gyér Onkormanyzatinak ellatasi szerzédéssel ellatott feladatai a szocidlis pillér
keretében

Szervezet megnevezése Ellatott feladat Feladatellatas kezdete

Magyar Maltai Szeretetszolgalat Halmozottan fogyatékos személyek nappali  2000. marcius 1.
ellatasa

Szent Cirill és Method Alapitvany Gyermekek és csaladok atmeneti ellatasa 2001. februar 1.

»Szentlélek” Templom és Otthonfenntarté Iddsek garzonhazaban ligyeleti szolgalat 2003. oktober 1.

Alapitvany miikodtetése

Magyar Maltai Szeretetszolgalat Tamogat6 szolgaltatas 2007. januér 1.
Segitéhaz Alapitvany Utcai szocialis munka 2008. januar 1.
Baptista Szeretetszolgalat Pszichiatriai betegek nappali ellatasa 2010. janius 15.
Magyar Maltai Szeretetszolgalat Szenvedélybetegek nappali ellatasa 2018. majus 2.

Forras: Sajat szerkesztés a 191/2017. (X1.22.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat és a 20/2018. (I1.23.)
GYOR MJV Kgy. sz. hatérozat alapjan

A koncepcidkban tovabba hangsulyosan jelent meg, hogy a varosban szép szadmban
miikddnek egyhéazi és nem allami fenntartok, melyeknek tobbsége nagy hagyomanyokkal és
szakmai tapasztalatokkal rendelkezik (460/2003. (XI1.18.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat).
Tovabba a varos fontosnak tartja a civil szervezetekkel vald egylittmiikdést és szamit a
civilek kozremitkodésére, ugyanis ezaltal er6sodik a szocialis szolgéltatasok teriiletén a civil
kontroll és a civilek szerepvallalasa is hozzd tud jarulni a varos lakossadganak
kozérzetjavitasahoz®. A civil szervezetekkel vald egyiittmiikodés a jovében is hangstlyos
szerepet kell, hogy kapjon, hiszen a szervezetek, amelyekkel ellatasi szerzédése van az
onkormanyzatnak, beigazoltak szakmai felkésziiltségiiket a feladat ellatidsara, tovabba a
civilek nagyon sokat segitenek az Onkéntes munka keretében a lakossag érdekérvényesitd
tevékenységének javitasaban is (346/2007. (XIL6.) GYORMIVO Kgy. sz. hatirozat). A
civilekkel, egyhédzakkal val6 egyiittmiikodés fontos foruma a Szocidlpolitikai Kerekasztal,
melyet az Onkormanyzat kiilonosen a szolgaltatastervezési koncepcioban meghatarozott
feladatok megvaldsulasanak, végrehajtasanak folyamatos figyelemmel kisérésére mikodtet
(5/2015. (11.27.) GYORMIVO rendelet) és melynek tagjai a szocidlis intézményt miikodtetd
fenntartok képviseléin til minden olyan szerepld, aki a varos teriiletén szocidlis,

gyermekvédelmi, gyermekjoléti szolgaltatast nyujt a lakossagnak.

36 421/2005. (X11.8.) GYORMIVO Kgy. sz. hatarozat - Szocialis Szolgéltatastervezési Koncepcio feliilvizsgélata
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Osszegezve megallapithatd, hogy Gydr véros szocialis feladatainak biztositasdban
tobbnyire az Onkormanyzat altal fenntartott intézmények vesznek részt, szdm szerint négy
intézmény. Azonban a kutatasi kérdésben megfogalmazott partneri egylittmiikodés jegyében
fontos kiemelni, hogy hét feladat tekintetében a mai napig a nem kozszektor-beli szereplok
tevékenysége is megfigyelhetd, mind a civil, mind az egyhdzi oldalrél. Mindez azért is
kiemelendd és jol miikodd helyi gyakorlatként azonosithatd, mivel a 2010 utani dllamfilozofia
az allami, onkormanyzati feladatok kiszervezését nem igazan tamogatta, inkdbb egyfajta
,»Vvisszaszervezési” folyamatot inditott el. Fontosnak tartom itt megjegyezni, hogy a szociélis
szektor tekintetében viszont az egyhazi vagy egyhazhoz k6t6dd fenntartok szerepe nem hogy
csokkent, hanem radikalisan ndtt foként a bentlakdsos szocialis intézmények esetében. Ennek
egyik oka, hogy a Kormény stratégiai partnerként tekint az egyhazakra a raszorulokrdl valo
gondoskodasban (kormany.hu 2020). A masik ok finanszirozasi oldalrél kozelithetd meg,
ugyanis a Vatikani Szerz6désbol®’ kifolyolag egyhazi fenntartoknak kiegészité tamogatas
nyUjthat6. Ezaltal az egyhazi fenntartok kedvezObb finanszirozasban részesiilnek, mint az
onkormanyzati fenntartok, akik csak az allami normativat kapjak meg, igy sajat forrasukbol
azt ki kell egésziteniiik, mivel az alapfinanszirozasbol nem vagy csak alacsony szinvonalon
miikodtethetd a legtobb szolgéltatas. Ez a finanszirozasi hattér a kedvezdtlenebb anyagi
helyzetben 1évé Onkorményzatokat érdekeltté teszi abban, hogy egyes szolgaltatasokat
egyhazi mikddtetésbe adjanak at. A jol mikodd gyori szocialis ellatérendszer egyik
kulcselemeként a Szocialpolitikai kerekasztalt kell kiemelni, mely megfeleld féorumot biztosit
mind a feladatellatasban résztvevok, mind a kapcsolodd 4gazatok szadmara a hatékony
parbeszédre. Az interjualanyok megerdsitették, hogy a fenntarté 6nkormanyzat jo gazdaként
volt és van jelen, aki rendkiviil nyitott az egyiittmiikodésre’® és az 6sszefogisra a kiilonbozd

partnerek tekintetében, ami a gyori modell erdsségeként értékelhetd.

5.3.5 Szocialis fejlesztések alapelvei

Harmadik témakor a teriiletet érintd fejlesztési elképzések elemzése, melyek soran azt
elemeztem, hogy milyen irdnyvonalak, alapelvek huzdédtak meg a fejlesztési tervek
Osszeallitaisa mogott. Altalanossdgban elmondhatjuk, hogy a fejlesztési terveket alapvetéen
meghataroztdk a helyi sziikségletek, a torvényi eloirasok és az onkormanyzat tehervallalasi

képessége, melyek a 2003-2009 kozott késziilt koncepcidkban kozvetleniil meg is jelennek,

371999, évi LXX. térvény a Magyar Koztarsasdg és az Apostoli Szentszék kozott a Katolikus Egyhaz
magyarorszagi kozszolgalati és hitéleti tevékenységének finanszirozasardl, valamint néhany vagyoni természetii
kérdésrdl 1997. jinius 20-an, Vatikanvarosban alairt Megallapodas kihirdetésérdl

38 tt egy tobbszereplds, sokrétil és tobb szinten mitkodd egyiittmiikodési halora kell gondolni.
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kiilon kihangstlyozésra keriilnek, mig a 2011 és 2017 kozotti koncepciok kdzvetve utalnak
ezen alapelvek fontossagara. A 2013-as koncepci6 a konkrét fejlesztési tervek tablazataban az
onkormanyzat tehervallalasi képessége tekintetében utal tobbek kozott 1) épiiletszarny
épitésére a hajléktalan személyek atmeneti ellatasaval kapcsolatban, az idések szaméra tartos
bennlakast biztosité (Kéaloczy téri) intézmény bdvitésére vagy éppen a Gyermekjoléti
Kozpont 1j telephelyének kialakitasara (277/2013. (XI1.20.) GYOR MJV Kgy. sz. hatérozat).
A 2015-6s koncepcidban a helyi sziikségletek alapelv fontossadga jelenik meg példaul a
demens centrum kialakitasa vagy a kiilonb6zd bolcsddei fejlesztések kapcsan (213/2015.
(X1.13.) GYOR MJV Kgy. Sz. hatarozat), mely utébbiak hatarozottan tetten érhetéek a 2017-
es koncepcioban (191/2017. (X1.22.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatirozat) is. A vizsgalt
id6szakban megvaldsult fejlesztések alapjan elmondhatd, hogy mindharom alapelv valodi

célként kisérte végig a gydri a szocidlpolitikat és sulyuk, szerepiik nem csokkent.

Az alapelvek mellett fontos tovabba kiemelni az elldtorendszer szerkezetének (az
1990-es allapottdl vald) jelentds valtozasat is, mely egyrészt jelenti azt, hogy egyre inkabb az
egyes célcsoportokra vald specializdlodés, masrészt az egyre szertedgazobb, differenciltabb

ellatas nyujtasa figyelhetd meg.

Tovabba rendezési elvként a 2003-as koncepcio az alabbi alapelveket fogalmazta meg,
mely a 2005-0s dokumentum is megtartott:
e clsddleges a kotelezo feladatok megvaldsitasa,
e az alapellatési feladatok ellatdsanak teljes lefedettsége,
e ajelentkezd sziikségletek nagysagrendje,
e a varos teriiletén a szocidlis ellatasban résztvevd minden szereplé (6nkorményzati,
nem dallami és egyhdzi fenntartok) tevékenységeinek ¢és jovObeni terveinek

figyelembevétele.

A 2007-ben elfogadott dokumentum kiegészitette €s tovabb bdvitette a rendezési elvek
korét a kovetkezokkel:
e tobb ellatasi format is nélkiilozo célcsoportok sziikségleteinek enyhitése,
e a varosban mikddd civilek terveinek figyelembevétele mellett, mar a veliikk vald
egytttmikodés fejlesztésére vald torekvés jelenik meg hangsulyosan,
e ameglévo intézmények személyi €s targyi feltételeinek fokozatos megteremtése,

o forrasok észszerli felhasznalasa a problémak tartos megoldasa érdekében.

A 2009-es koncepcid a korabbihoz csupan egy Uj elemet illesztett, mégpedig a

kistérségi feladatok ellatdsanak segitését. A GyOri Tobbeélu Kistérségi Tarsulas 2005-ben jott
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létre, hogy tobb kozszolgaltatasi feladatot kozosen lassanak el a telepiilések. A gyermekjoléti
feladatokat a tarsulas 2007-t6] sajat intézményekkel, két mikro-kozponttal és Gyor Varos
intézményén keresztiil latja el. A szocidlis alapszolgaltatasi feladatok korében a kiegészitd
normativa igényléséhez harom alapszolgaltatdsi feladat ellatdsa volt kotelezd, melyek
biztositasara 2009 évtdl kertilt sor az alabbi feladatok forméjaban: fogyatékosok nappali
ellatasa, hazi segitségnytjtas, jelzérendszeres hazi segitségnyujtas (408/2009. (XII.7.) GYOR

MIJV Kgy. sz. hatarozat - Szocialis Szolgaltatastervezési Koncepcid feliilvizsgalata).

Annak alatdmasztasaként, hogy a rendezési alapelvek nem csupan a koncepciok
szintjén 1éteztek a teljesség igénye nélkiil szeretnék kiemelni néhany intézkedést, elemet a
gyOri szocialpolitika vizsgalt éveibdl. Fontos hangstlyozni, hogy a koncepciokban tervezett
feladatok koziil tobb, a lakossagi sziikségletekre valaszold szolgaltatast —sikeriilt
megvaldsitani. A megvalosult feladatok elsdsorban alacsony mikodési koltségii
alapellatasi/alapszolgaltatasi feladatok voltak, melyek egytttal megfeleld ¢és hatékony
segitséget nyujtanak a raszoruloknak a lakokornyezetiikben. 2006-ban példaul megvalosult a
szocidlis informacios szolgaltatas nyljtasa, elkezdte tevékenységét a Gyermekjoléti Kézpont
¢s az iddések otthondban egy intenziv gondozasi részlegen elkezdddott 30 f6 demens idds
ellatasa. A civilekkel valo egylittmikodés jegyében 2007-ben ellatasi szerz0dés megkotésére
kertilt sor a Magyar Maltai Szeretetszolgalattal, mely altal 60 fogyatékossaggal €16 személy
szamara boviilt a jelzOrendszeres hdzi segitségnytjtas, valamint szintén veliik egylittmiikddve
elindult a tdmogatd szolgalat a varosban. Ebben az évben kezdte meg miikodését a
fogyatékkal ¢lok nappali és atmeneti ellatdsat biztositd intézmény is. 2008-ban 500
késziilekkel boviilt a jelzérendszeres hazi segitségnyujtas, valamint a személyi feltételeket
tekintve 22 6 szocialis gondozdval és 7 f6 szocidlis segitdvel a hazi segitségnyujtas. A civil
egylttmiikddés jegyében ebben az évben inditotta el a Segitéhaz alapitvany az utcai szocialis
munka szolgaltatasat, valamint a Baptista Szeretetszolgalat a pszichiatriai betegek nappali
ellatasat. 2009-ben a meglévd intézmények bovitése jegyében sor keriilt az iddsek atmeneti

ellatasanak, valamint a bolcsddei ellatasnak a bovitésére.

A 2011-es koncepciotdl kezdve a rendezési alapelvek nem nevesitve, hanem a
fejlesztési tervek tablaban konkrét intézkedések, fejlesztések formajaban jelennek meg,
melyek tekintetében szintén egyértelmiien elmondhatd, hogy nem csak ,,papiron léteztek”,

hanem a gyakorlatban is megvaldsul6 elvekrdl beszélhetiink.
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5.3.6 A szocialpolitikai jovokép altalanos és specialis célrendszere

A koncepcid készitéi minden esetben egy jovoképet is megfogalmaztak, melynek
keretében kialakitasra keriilt a varos szocialis ellatasanak altalanos célrendszere is, melyek
szintén vizsgalddasaim részét képezték. A célrendszer 2003-as dsszedllitasa soran a korabbi
években szem el6tt tartott fO irdnyok sem meriiltek feledésbe, melyek a kovetkezdk

(460/2003. (XI1.18.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat):

e meglévo intézmények targyi és személyi feltételeinek fokozatos megteremtése,

e jogszabalyi eldirasoknak valdé megfelelés,

e a varosban felmeriild lakossagi sziikségletek kielégitése az egyes célcsoportok
speciadlis igényeihez igazodva a sziikségletek ¢és szolgaltatdsok egyensulyanak
megteremtésével,

o cgylttmikodések fejlesztése, haldzatok épitése, kiilon hangsullyal a szakmak,
agazatok (szocialis, egészségligyi, oktatasi, foglalkoztatasi) kozotti egyiittmiikodésre,

e forrasok észszeri felhasznalasa,

e szocialis szolgéltatasok korszertisitése,

o cllatasok szinvonaldnak megérzése,

o feladatok, funkcidk Osszehangolasa (foéként a személyes szolgéltatast nyujto, a
gyermekvédelmi €s gyermekjoléti tertileteken),

e hatékony szocialis védelmi rendszer mikddtetése, mely hatékony segitséget tud
nyujtani,

e cgyénre szabott, emberkdzeli, korszeri szolgaltatasok a lakokornyezetben.

Az elsé harom 4altaldnos cél atfedést mutat a fejlesztéseknél megjeldlt alapelvekkel. A
2005-6s koncepcid ujdonsdga, hogy az altaldnos célok kozott emliti a lakossaggal vald
rendszeres kommunikéciot €s a lakossag tajékoztatasat, a palyazati forrasok igénybevételét,
valamint egy hatékony menedzsment irdnti igényt a szocidlis teriileten, mely utobbi a
Szocialpolitikai Kerekasztal formajaban valoésul meg. 2007-t61 az 0Osszes koncepcidt
végigkiséri az agazati jogszabalyi kornyezethez vald alkalmazkodas, mint altaldnos cél,
valamint ekkor jelenik meg a médiakkal valo rendszeres kapcsolattartas is, melynek alapvetd
célja a gyors és kozérthetd tdjékoztatds az egyes ellatdsokhoz vald hozzaférés feltételeirdl.
2007-t61 kezdve napjainkig az altalanos célrendszer allandosult, elemei nem valtoztak, ami jo
alapot jelentett a gyOri szocidlpolitika egyenletes fejlddésének. Egyediil 2015-ben keriilt egy

Uj cél a korabbiak mellé, a meglévé szolgaltatasok jelenlegi, magas szintli miikddtetése

87



mellett az ellatasi szinvonal emelésére is kiilon hangsuly 6sszpontosult (213/2015. (XI.13.)

GYOR MIJV Kgy. Sz. hatarozat — Szocialis Szolgaltatastervezési Koncepcié feliilvizsgalata).

A Szocialis Szolgaltatastervezési Koncepcidé megalkotoi a jovoképben specifikus
célokat is megfogalmaztak az aldbbi harom teriiletre fokuszalva, melyeket a legrészletesebben

a 2003-as koncepcio tartalmazza:

1. Minosegfejlesztés

A mindségfejlesztés egyik része a szellemi eréforras-fejlesztés, ami tobb elemre
bonthat6: a megfeleld intézményi koriilményekre, a megfeleld szakképzettség meglétére,
valamint a belsé képzésre. A mindségfejlesztés masik része az adgazati informaciés rendszer
kiépitése, melynek fontossaga két teriileten érhetd tetten: a szakmai szintéren és a lakossagi
szinteret, vagyis a szolgaltatok és a szolgéltatast igénybe vevdk tekintetében. A harmadik
terlilet a sziikségletfelmérés, ami kiemelt jelentdségii, hiszen rajta keresztiil lehetséges egy
lakossagi igényeket kielégitd €s a valtozasokra legrugalmasabban reagald szolgaltatd rendszer
kialakitdsa. A 2005-6s dokumentum a szocialis teriileten dolgoz6 human erdforras
fejlesztését, a képzd intézményekkel vald szoros egyiittmiikodést és a gyakorlatban bevalt,
szakmaban hasznosithato modszerek kozreadasat hangsulyozza ki, mig a tobbi koncepcid

allando elemként a folyamatos szakmai képzést jeloli meg.

2. A helyi partnerség, a civil szféraval valo kapcsolat erdsitése

Kulcsfontossagu célrdl van sz, ezt az is alatdmasztja, hogy az altalanos célok kozott
is megtalalhatjuk ezt az elemet. A civil szféraval vald valodi parbeszédre helyezi a hangsulyt,
ami kiterjed a célszerli feladat- és munkamegosztasra a dontések elokészitése és végrehajtasa
soran, valamint a varosi szocidlpolitikai (ki)alakitdsdban komoly eréforrasként vald
részvételre. Ez a specialis cél konkrétan nevesitve a 2003-as dokumentumban taldlhatdo meg,
valamint a 2017-es dokumentumban a civil és egyhdazi fenntartokkal valod folyamatos
kapcsolattartds forméjaban. A korrekt, segitd egylittmiikddés biztositja a hatékony
feladatellatast. A koztes dokumentumokban e specialis cél a kiilonbozd civil szereplokkel
vald konkrét egyiittmiikodések, valamint a Szocidlpolitikai Kerekasztal formajaban érhetd

tetten.

3. A palyazatokon valo részvétel hatékonysaganak fokozasa
A palydzatokon vald részvétel mint prioritas szintén nem Uj elem, specifikus célok
kozott vald megjelenését indokolja, hogy a mindségi feladatellatds, eredményesség ¢és
hatékonysag novelése érdekében sziikséges az anyagi erdforrasok minél szélesebb kori

felkutatasa €s hasznositasa. A palyazati lehetéségek felkutatasi, kihasznalasa egyuttal
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megjelenik az altalanos célok kozott is, igy 2005-t6] minden koncepcionak szerves tartalmi és

megvalosult fejlesztések altal gyakorlati eleme is.

Osszességében elmondhatod, hogy a koncepciok altalanos és a specifikus célrendszerét
mar a 2003-as koncepcido megfogalmazta és gyakorlatilag kisebb modositasokkal napjainkig
meghatarozo és aktudlis célok a szakteriilet jovokeépét illetden. A vizsgalt célok viszonylagos
allandosaga jo alapul tudott szolgdlni a gydri szocidlpolitika folyamatos és egyenletes
fejlodéséhez, nem volt sziikség az allando iranyvaltasra, hanem tudatosan, tervezetten lehetett
haladni az elére megfogalmazott fejlédési palyan. Azonban azt is meg kell jegyezni, hogy
mindebben az ,allanddsagban” a helyi szocialpolitika a valtozdé kornyezethez, valtozo
igényekhez is rugalmasan tudott alkalmazkodni. Fontos tovdbba kihangsulyozni, hogy a
2019-es koncepcid jovOképében erdteljesen megjelenik mar a legnagyobb kihivasként a
szakképzett munkaerd hidnya®, valamint a szolgaltatasi kapacitasok ndvelése. Komoly
kihivasként azonositottdk az interjuk soran is a mennyiségi és mindségi munkaerdhianyt. A
szakemberek az interjuk sordn egyoOntetiien gyOri sajatossagként fogalmaztak meg, hogy a
valtoz6 igényekre, sziikségletekre mindvégig gyorsan tudtak reagalni és azokhoz igazitottdk a
szolgaltatasokat. Gyorben az ellatasok kialakitdsakor sosem a jogszabalyi minimumra
torekedtek, hanem maximalisan kivantak reagalni a felmeriild igényekre, ebben nagy

segitséget jelentettek a palydzati lehetdségek €s az innovaciobarat kornyezet.

Helyi esélyegyenloségi programok

A Szocidlis Szolgaltatastervezési Koncepcié tobb ponton is szorosan kapcsolddik
Gyor Megyei Jogt Varos Helyi Esélyegyenldségi Programjahoz (a tovabbiakban: HEP) annak
céljaihoz, fejlesztési iranyaihoz. Az egyenld banasmodrol és az  esélyegyenlOség
elémozditasarol szold 2003. évi CXXV. torvény 2011. december 22-ét6l hatalyos 31. §-a
értelmében, a telepiilési Onkorméanyzatoknak Otévente Ot évre szOlo telepiilési, helyi
esé¢lyegyenldségi programot kell elfogadnia, amelyet kétévente at kell tekinteni és modosulas
esetén feliilvizsgalni sziikséges. A HEP célja a hatranyos helyzetli csoportok felzarkoztatasa,

¢letkoriilményeinek javitasa és tarsadalmi részvételének biztositasa.

Egy kutatas keretében két dokumentum képezte vizsgalataim (Laczkovits-Takécs
2019b) targyat, egyrészt a 2013-2017-es iddszakra, masrészt a 2018-2023-as iddszakra
elfogadott Helyi Esélyegyenldségi Program. A két program és egyuttal a két idészak kozotti
valtozasokat harom, mindkét dokumentumban megtalalhaté kozos szempont alapjan

hasonlitottam 0ssze. Elemeztem a vizsgalt célcsoportok szamanak alakuldsat, a

3 Az interjualanyok mindegyike kihivasként megjeldlte hidnyat, mind mennyiségi, mind mindségi kontextusban.
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célcsoportonként megfogalmazott problémateriileteket, valamint a megfogalmazott
problémakra reagald célcsoportonkénti intézkedési terveket. Roviden dsszefoglalva a kutatas
eredményeit megallapithatd, hogy a két vizsgalt helyi esélyegyenldségi programban szamos
teriileten ugyanazon problémak fennallasa figyelhetd meg 6t év tavlataban is. Igy példaul a
romak és mélyszegénységben élok korében egy mentorhdlozat kiépitése iranti igény, a nok
esetében az informacid €s a programok eljuttatdsdnak javitdsa, a munkaerdpiaci problémak
megoldasa, valamint a nék elleni erészak kérdéskore. Uj elemként, 0j problémaként jelenik
viszont meg a 2018-as dokumentumban tobbek kozott a romdk droghaszndlatinak
csokkentését 0sztonzé programok kidolgozésa, valamint egy interprofesszionalis
jelzérendszer kiépitése. A gyermekek korében szintén fontos elem a droghasznalat
csokkentése, valamint a specidlis igényli gyermekek szamara integralt nevelési programok
biztositdsa. A ndk esetében 1j igényként jelenik meg a lakhatési biztonsag novelése, mig az
idéseknél a demens centrum kialakitdsa. A fogyatékossdggal ¢16 emberek korében pedig a
nappali ellatds bdvitésének igényérdl és tovabbi akaddlymentesitések sziikségességérdl

beszélhetiink.

5.3.7 Gyér szocialpolitikaja a stratégiai dokumentumokban

Egy kiilon kutatas (Laczkovits-Takacs 2019a) keretében szocialpolitikai fokusszal, a
szocidlpolitikai elemeket kiemelve feldolgoztam Gydr varos stratégiai dokumentumait,
tobbek kozott varosfejlesztési, telepiilésfejlesztési stratégidkat és koncepciokat, valamint
fenntarthatosagi programot és gazdasagi programokat. A vizsgalat targyat az alabbi, 10.
szamu tablazatban szerepld stratégiai dokumentumok alkottdk. A kdvetkezdkben a stratégiai
dokumentumok elemzésének eredményeit, rovid Osszehasonlitdsat, valamint Osszegzését

mutatom be.

90



10. tablazat: GyOr véros stratégiai dokumentumai

Dokumentum elnevezése Elfogadas éve
Gy6r MJV Onkorményzatanak 4 éves Programja (1995-1998) 1995
Gyér MJV Onkorményzatdnak 4 éves Gazdasagi Programja (1999-2002) 1999
Gy6r MJV Onkorményzatdnak 4 éves Gazdasagi Programja (2003-2006) 2003
Gy6r MJV Stratégiai Programja 2004
Telepiilésfejlesztési koncepcid 2005
Gy6r MJV Onkormaényzatanak Gazdasagi Programja (2006-2010) 2007
Gyor MJV Integralt Varosfejlesztési Stratégiaja 2008
Gyo6r fenntarthatosagi programja (Local Agenda 21 Gydr) 2011
Gy6r MJV Onkormanyzatdnak Gazdasigi Programja (2011-2014) 2011
Gyo6r MJV Integralt Telepiilésfejlesztési Stratégiaja (2014-2020) 2014
Gyor MJV Telepiilésfejlesztési Koncepcidja (2014-2030) 2014
Gyér MJV Onkorményzatdnak Gazdasagi Programja (2015-2020) 2015
Gy6r MJV Onkormaényzatanak Gazdasagi Programja (2020-2025) 2020

Forras: sajat szerkesztés

Az 1990-es években elfogadott dokumentumok vizsgéalata sordn megallapithat6 volt,
hogy a tobbi szakpolitikdhoz képest a szocidlpolitikdra mar ekkor is kiemelt figyelmet
forditottak*’. Ezekben az években egy differencialt ellatorendszer sziikségességét fogalmaztak
meg, a valtozd koriilményekhez és torvényi eldirdsokhoz vald folyamatos alkalmazkodas,
igazodas valamint a szocialis halo rendszeres ,karbantartasa” mellett. Kiemelt hangsullyal
kezelték a hajléktalan ellatds kérdését, a megvaltozott munkaképességii és szocidlisan
raszoruldé emberek foglalkoztatdsat, a lakossagi hatralékkezelést €s a gyermekjoléti

szolgaltatasok fejlesztését*!.

A 2000-es évek elsd felében elfogadott dokumentumok egyike, a 2003-es gazdasagi
program gyakorlatilag teljesen azonos az 1999-ben elfogadott gazdasadgi programmal, Uj
elemként jelenik meg benne a fogyatékkal él6k lehetdség szerinti tamogatdsa*’. A késébbi
dokumentumokban jelentkezé fejlesztési torekvéseket szinte minden kotelezd ellatas
tekintetében az intézményi kapacitds novelése ¢és 1) intézmények Iétesitése jellemezte.
Megjelent tovabba a civil szervezetek feladat-ellatasba vald bevondsanak lehetdsége és a
veliik valo egytittmtikodésre vald igény és eldtérbe kertilt a fogyatékkal é10k lehetdség szerinti
tdmogatdsa a vizsgalt dokumentumokban®. Prioritasként jelenik meg tovabba a

humanerdforras fejlesztése, valamint a szocidlis teriilethez szorosan kapcsolédva az

40 155/1995. (V1.29.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatdrozat — Gyér Megyei Jogli Varos Onkorméanyzatinak 4 éves
programja (1995-1998)

41 264/1999. (VIL.1.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat — Gyér Megyei Jogli Varos Onkormanyzatanak 4 éves
gazdasagi programja (1999-2002)

2 110/2003. (IV.24.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat — Gy6r Megyei Jogi Varos Onkormanyzatinak 4 éves
gazdasagi programja (2003-2006)

43502/2004. (X11.12.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat — Gyér Megyei Jogu Véros Stratégiai Programja
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egészségmeglrzés, az egészségfejlesztés €s az egészséget tdmogatd tarsadalmi kornyezet
kialakitasa. Kiemelt célcsoportként azonosithatd a gyermekek és az iddsek csoportja. A 2005-
ben elfogadott Telepiilésfejlesztési koncepcio* a szocidlis teriiletet egyaltalan nem érinti,
csupan GyOr egészségligyl €s szocidlis szolgaltatasszervezési modelljének egészségiigyi
pillérjét az egészséges lakokdriilmények vonatkozasdban. A 2000-es évek masodik felében a
szocidlis agazathoz tartoz6 feladatok tekintetében prioritdsként keriilt megfogalmazasra a
kiilonbozd részteriiletek kozotti egyiittmiikddés, kozos tervezés és folyamatos parbeszéd
igénye, a lakossag informacidéval vald ellatasa a helyi szocidlis ellatérendszer
szolgaltatasairdl, valamint az igényekre valdé megfeleld, gyors és rugalmas reagalas®. Kiemelt
korosztalyként kezelték az iddseket €s ezaltal kiilon figyelem Ovezte a korosztalynak nyujtott
szocialis szolgaltatasok (tartos és atmeneti bentlakas, jelzOrendszeres hazi segitségnyujtas),
valamint a gyermekjoléti feladatok, a hajléktalan ellatas és a bolcsddei ellatds bovitését. A
2008-ban elfogadott stratégiai dokumentum*® tovabbra is hangstlyosan kezeli a
humaneréforras kezelését, az egészségfejlesztést, valamint az egészségiigyi €s szocialis

infrastruktura megerdsitését.

A 2010 utan sziiletett stratégiai dokumentumok a demografiai valtozdsok miatt az
eddiginél is nagyobb jelentdséget tulajdonitanak a szocialis ellatdsok kérdésének. A helyi
szocialis ellatorendszer altal nyujtott szolgéltatasokat egy komplex szolgéltatorendszerként
értelmezik és a modell jelleget erdsitve kihangsulyozza, hogy nem egymast mellett miikddo
szolgaltatasokra van sziikség, hanem egymassal egyiittmikodd szolgaltatdsokra az 1j
kihivasokra valo reagilasban*’. Tovabbra is kiemelt célcsoport az idések és kiilon a
demenciaval ¢€l6 iddsek, mely célcsoport szamdra nyujtott szolgéltatasok terén
kapacitasbdvitésre van sziikség. Masik kiemelt célcsoportként jelennek meg a hajléktalanok,
mely teriilethez tobb fejlesztési igény is megfogalmazodik, tigy mint a hajléktalanellatd
rendszer infrastrukturdlis fejlesztése, egy 24 oOras egészségiigyi centrum, valamint egy

rekreacios gyogydszati centrum létrehozasa®®

. A harmadik kiemelendé célcsoport a
dokumentumokbdl a csalddok. Ilyen tekintetben megjelenik a csaladsegitd szolgaltatés

boévitése, hogy példaul kozosségi, egy-egy teleplilésrész igényeit kielégitd programokat

#131/2005. (V.5.) GYOR MJV Kgy. sz. hatdrozat — Telepiilésfejlesztési koncepcio

4571/2007. (111.22.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatarozat — Gyér Megyei Jogli Varos Onkormanyzatanak Gazdasagi
Programja

6 41/2008. (I1.28)) GYOR MIJV Kgy. sz. hatirozat — Gyér Megyei Jogli Véaros Kozéptavi Integralt
Varosfejlesztési Stratégiaja

47.67/2011. (I11.25.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatarozat — Gyér Megyei Jogli Varos Onkormanyzatanak Gazdasagi
Programja

% 162/2014. (IX.12)) GYOR MJV Kgy. sz. hatirozat — Gyér Megyei Jogi Varos Telepiilésfejlesztési
Koncepcioja és Gyor Megyei Jogli Varos Integralt Telepiilésfejlesztési Stratégia
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szervezzen vagy éppen a bolcsddefejlesztés®®. Két stratégiai dokumentum a szocialis teriilet
mellett az egészségiigyi teriilettel is foglalkozott. A fenntarthatdsagi program® a fenntarthaté
egészségligyl szolgaltatdsok kialakitdsat, a szocialis intézményfejlesztést és a szocialis
szolgéltatdsok szinvonaldanak emelését tlizte ki legfobb célként. A Telepiilésfejlesztési
Koncepcid®! pedig egy szolidaris, befogadd és egészséges tarsadalom célkitiizést fogalmazott
meg, melyben az iddskortiak védelme, az egészségligyi €s szocialis szolgaltatasok bovitése €s
a hatékonysaguk novelése mellett megjelenik az egésztudatossag, a prevencid €és a

szemléletformalas is.

A 2020-ban elfogadott, jelenleg is aktualis gazdasagi program®? hangsulyosan kezeli
egyrészt a bolcsddefejlesztés folytatasat, a hajléktalan ellatas teriiletén a — mar korabban is
megfogalmazott — 24 oOrds egészségligyi centrum létrehozédsat, valamint a szocidlis

szolgaltatasok tartalmanak folyamatos ijragondolasat.

5.3.8 Osszegzés

A fejezetben kutatasi célként tliztem ki, hogy Gyo6r varos szocialpolitikajanak 1990-t61
napjainkig tarto fejlodési ivét, prioritasait, legfontosabb jellemzoit, j6 gyakorlatait vizsgdlom,
egy atfogd elemzés részeként. A cél elérése érdekében szakpolitikai dokumentumok két
tipusat vettem alapul az elemzésekben, melyek segitségével a megfogalmazott kutatasi
kérdésekre kerestem ¢és kaptam valaszt. A gy6éri egészségiligyli ¢és  szocialis
szolgéltatasszervezési modell kétségkiviil legmeghatirozobb és legkiterjedtebb eleme a
szocidlis, gyermekvédelmi és gyermekjoléti szolgaltatdsokat magaba foglald szocidlis pillér.
Bar egészen 1952-ig nyulnak vissza a telepiilési gondoskodas gyoOkerei a varosban, igazi
fejlodés a helyi szocidlpolitikdban az 1990-es évektdl tapasztalhat6. A formalis keretek
kozotti  stratégiai  gondolkodds a teriileten 2003-t6l valésul meg a szocialis

szolgaltatastervezési koncepciok elkészitésének kotelezettségével.

A vizsgalt dokumentumok segitségével a varos szocidlpolitikdjat tobb szempontbodl
(kotelezd €és onként vallalt feladatok, a feladatellatasban részt vevd szereplok, altalanos és
specifikus stratégiai célrendszer, egyes hatranyos helyzetli csoportok) kiindulva elemeztem. A
vizsgalodasok eredményeképpen atfogd képet kaphattunk a varos szocialpolitikajanak

fejlodési ivét meghatarozo alapelvekrdl, prioritdsokrol, melyekkel kapcsolatban elmondhato,

49 84/2015. (IV.30.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat — Gyér Megyei Jogli Varos Onkormanyzatanak Gazdasagi
Programja

507/2011. (1.28.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat — Gy6r fenntarthatésagi programja

51.162/2014. (IX.12.)) GYOR MIV Kgy. sz. hatarozat — Gyér Megyei Joga Varos Telepiilésfejlesztési
Koncepcioja és Gyor Megyei Jogli Varos Integralt Telepiilésfejlesztési Stratégia

523/05/05/2020. PM. h. — Gydér Megyei Jogi Varos Onkorményzatinak Gazdasagi Programja 2020-2025
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hogy alland6, kovetkezetes elemként végigkisérték a  kétévente feliilvizsgalt
szolgaltatastervezési koncepcidkat és uj sziikségletek beazonositidsa esetén Uj elemmel
boviiltek, egy tudatos és tervezett fejlodési palyat leirva. Ha a tendencidkat nézziik, az
onkormanyzat kotelezé feladatainak szama folyamatosan csdékken, mely 2010 utan az allam
novekvo feladatellatasat is jelentette egytttal. A széleskorli onkorményzati felelésségvallalds
jele, hogy a vizsgalt id6szakban mindvégig latott el a gyori dnkormanyzat Onként vallalt
feladatot, melynek hatterében a helyi sziikségletek ¢€s az ellatasok fontossadga azonosithato be.
A kotelezd, de az dnkorményzat 4ltal nem ellatott feladatok szdmaban is csokkend tendenciat
kell megallapitani, az utolsé hidnyzo6 szolgaltatas ellatasara 2018-ban keriilt sor, igy ma az

Oonkormanyzat az 0sszes kotelezo feladatat hianytalanul ellatja a szocialis teriileten.

A feladatellatasban részt vevo szerepldi kort megvizsgalva megallapithatd, hogy az
onkormanyzat tobbségében sajat intézményen keresztiil 1atja el feladatait, de 2000 6ta jelentds
a civil szereplOk szerepvallaldsa is a szocidlis feladatellatasban. A helyi gyodri szocialpolitika
legfobb jellemzdje, hogy mindvégig a lakossag sziikségleteit, a helyi igényeket allitotta a
kézéppontba, melyekre gyorsan és rugalmasan tudott reagalni. Mindennek fontos eleme a
szerteagazo egyiittmiikodés és folyamatos parbeszéd a szektorban tevékenykedd szereplok
kozott, akik a Szocialpolitikai Kerekasztal formdjaban egy olyan egylittmiikodési rendszert
testesitenek meg, amelyben helyet kap minden szerepld, aki a varosban miikddik és szocialis
feladatot 14t el az allami és onkormdnyzati intézményeken tal a civil szféra legkiilonbdzdbb

szervezddéséig, sot ide kell sorolni mas agazatok intézményeit is.

Mivel a gyori egészségligyi €és szociadlis szolgaltatastervezési modell és azon beliil a
helyi szocidlis ellatérendszer magas szinvonalon valé milkddtetésének alapja a varos erds
gazdasagi bazisa, kutatdsaim soran kézenfekvd volt a helyi szocidlpolitika és a varos
gazdasagi, valamint egyéb iranyu fejlesztéseket tartalmazd stratégiai dokumentumainak,
koncepcioinak vizsgéalata is. GyOr varos stratégiai dokumentumainak, koncepcidinak
vizsgalata alatdmasztotta, hogy a helyi szocialpolitika, a szocialis feladatok ellatasa, szocialis
kozszolgaltatasok nytjtasa 1990 oOta egyre hangstlyosabban jelenik mar a kiilonbozd
szaktertiletek kozott és napjainkra a szocialis szolgaltatasok pillér méltan a leghangsulyosabb

¢és legmeghatarozobb eleme a gydéri modellnek.

A fejezet egyes részeihez kapcsolédik a H2 hipotézis, mely szerint ,az uj
onkormanyzati térvény nyoman életbe lépo dllam és onkormanyzat kozotti feladatmegosztas
jelentosen atalakitotta a szocialis szolgaltatasok szervezését, tervezési rendszerét”. Bar a

kozszolgaltatasok tagabb spektrumat nézve elmondhatd, hogy a 2011-es Motv., illetve a
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hozza kapcsolodo agazati jogszabalyok jelentds valtozasokat hoztak egyes kozszolgaltatasok
szervezeési, tervezési gyakorlataban, igy példaul az egészségiigy, az alap- és kozépfoku oktatas
teriiletén. Szocialis teriiletet érintd stukturalis valtozds — a gyori egészségiigyi €s szocialis
szolgéltatasszervezési modell szocidlis pillér feladatainak vizsgalata alapjan — az
onkormanyzat kdotelezd szocidlis feladatainak folyamatos csokkenésén (mig 2011-ben 24
kotelezo feladatot latott el az onkormanyzat, 2013-ban mar csak 19 feladatot) és a 2013.
januar elsejei atszervezéseken til gyakorlatilag nem tortént. A legnagyobb valtozast a
segélyezési rendszer 2015-0s valtozasa jelentette, mely viszont az Onkormdanyzat szdmara
fogalmazott meg 1) feladatot. A gyOri egészségiigyi és szocidlis szolgaltatasszervezési modell
empirikus vizsgalatai alapjan elmondhatd, hogy a szocidlis szolgaltatasok szervezését,
tervezési rendszerét csupan részben (egyes teriileteken) alakitotta at a 2011-es Motv., ezért a

H2 hipotézis csak részben keriilt elfogadasra.

A fejezet empirikus vizsgéalatai adnak valaszt a H3 pontban megfogalmazott
hipotézisre is, vagyis arra, hogy ,, Gyorben az dallami és onkormanyzati feladatmegosztas
valtozasaival parhuzamosan a szocialpolitika teriiletén a stratégiai célkitiizések nem valtoztak
jelentosen”. A gyori szocidlpolitikai gondolkodas legfobb iranyai, prioritdsai konkrétan és
markansan 2003-t6l kétévente kotelezéen készitendd szocidlis szolgaltatastervezési
koncepcidkban kdvethetok nyomon. 2003 eldtt a stratégiai gondolkodas irott jelei nem voltak
évrol évre szisztematikusan megfigyelhetdk, erre az id0szakra vonatkozdlag csupan egy-egy
koncepcio, dokumentum tudott irdnymutatast adni. A hipotézisben megfogalmazott allitasbol
kiindulva a hangsuly a 2010 utani idészakon van, ugyanis az &llami szerepvallalas
nagymértéki ndvekedése erre az iddszakra tehetd, bar fontos megjegyezni, hogy a szocialis
teriileten kevésbé markansan jelentkeztek a valtozasok, mint mas teriileten. Az allam egyrészt
atvett feladatokat gy mint a jelzOrendszeres hazi segitségnyujtast, a fogyatékosok atmeneti
gondozohazat, vagy éppen a gyermekvédelmi szakellatds keretében az otthont nyujtd és
utégondozoi ellatast. Masrészt viszont ellenkezd iranyu feladatatadas is tortént, ugyanis 2015.
marcius 1-jét6l a raszorulok segélyezési rendszere megvaltozott, az allam és az dnkormanyzat
segélyezéssel kapcsolatos feladatait szétvalasztottak. Egyes kordbbi tdmogatasokat felvalto
teleptilési tamogatds ¢életre hivasarol, szabalyozasardl pedig az Onkormanyzat szabadon
donthetett. Az elemzések alapjan megallapithatd, hogy a stratégiai célkitlizések kevésbé
valtoztak, a 6 iranyvonalak megmaradtak, igy a gyori szocialpolitikat végigkiséri altalanos
célként a jogszabalyi valtozasokhoz vald alkalmazkodas, a felmeriild lakossagi sziikségletek
kielégitése, valamint specifikus a mindségfejlesztés, a helyi partnerség, valamint a

palyazatokon vald hatékony részvétel. Tovabba a f6 célkitlizések kiegésziiltek az 0 elemekkel
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alkalmazkodva a valtozd kornyezethez, igényekhez, igy példaul 2019-ben legnagyobb
kihivasként a szakképzett munkaerd hidnya, illetve a szolgaltatasi kapacitdsok novelése jelent

meg. Az empirikus vizsgalatok alapjan a H3 hipotézis elfogadasra kertilt.
5.4 Lakasiigyi pillér

5.4.1 A gyori 6nkormanyzat lakasiigyi politikdja 1990 utani idészakban

Az 1990-ben elfogadott Snkormanyzati térvény™ a lakdsgazdalkodast dnkormanyzati
feladatként definialja a helyi kozszolgaltatasok korében, azonban a telepiilési dnkormanyzat
maga hatdrozza meg mely feladatokat, milyen mértékben és modon lat el. Az 1991-es
jogszabaly>* alapjan az onkorményzat tulajdondba keriild lakasallomany nagy terhet és Oridsi
feladatot jelentett az Onkormanyzat szdmara tekintettel arra, hogy jelentésen elmaradt a
felgjitas mértéke és nem megfelelden rendezettek voltak a lakbérek (297/1995. (XI.30.)
GYOR MIJV Kgy. sz. hatirozat). Ugy is fogalmazhatunk, hogy az allami szerepvéllalas
csokkenése a lakdsgazdalkodas teriiletén nem oldotta meg a problémakat, csupan tovabbadta a

tulajdonlas terheit.

Az 1993-ban elfogadott lakéastdrvény GyOrben is alapvetd valtozasokat eredményezett
a lakasszektorban, melynek kovetkeztében egyrészt a bérlok vételi joga miatt a korabbi
bérlakasszam a harmaddra csokkent, masrészt a lakasallomany Osszetétele is jelentdsen
megvaltozott, hiszen a bérlok a jobb allapott, foként lakotelepi lakdsokat vasaroltadk meg
(Kovéacs 2000). Megallapithato, hogy a lakasok nagymértékii privatizacidja Gyor varosat sem
kertilte el, hiszen mig 1993-ban a telepiilésen 14 652 Onkormanyzati bérlakas volt, ami a
varos lakasallomanyanak 30%-at tette ki, addig 1997-ben 5558 lakéssal rendelkezett az
onkorményzat, ami 11,2%-ot jelentett (Narai 1998). A tobbi megyeszékhely telepiiléshez
hasonlitva GyOrben csokkent leginkabb a bérlakasok aranya, azonban ennek ellenére is
abban érdemes keresni, hogy az onkormanyzat tulajdonat képezd bérlakasok jelentds része

nem adhato el, mert miiemléképiiletben talalhato.

Az 1993-as lakastorvény nyoman a lakasgazdalkodasi politikat is sziikséges volt
yjragondolni a varosban. A gyori 6nkormanyzat hamar felismerte, hogy a privatizalt lakasok
potlasat valamilyen formaban el kell kezdeni és meg kell hatirozni a szerepvallaldsat a

lakasiigyi szektorban. Ebben a szellemiségben az Onkorményzat 1995-ben fogadta el

331990. évi LXV. térvény a helyi onkormanyzatokrol
41991, évi XXXIIL. torvény egyes allami tulajdonban 1évé vagyontargyak onkorményzatok tulajdondba
adasarol
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lakaskoncepciojat, melyben megfogalmazta, hogy a lakasok kotelezd privatizacidjan tul nem
kivanjak a lakasallomanyt értékesiteni, valamint a lehetéségekhez mérten gondoskodni
kivannak a lakossag legszegényebb, legelesettebb, illetve krizishelyzetben 1évo rétegeinek
ellatasarél (297/1995. (X1.30.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatirozat). Kovetkeztetésképpen a
koncepcidoban kihangsulyoztdk, hogy az dnkorméanyzat nem tudja és nincs is szdndékdban,
hogy a varos lakasellatdsanak megoldasat teljes kortien magara vallalja. Célként jelenik meg a
szocialis rendszer €s a lakdsgazdalkodas Osszehangolésa, illetve a maganerds épitkezési kedv
novelése, mely utdbbit kiilonbozd kedvezmények biztositdsdval kivan 6sztondzni. Ez a
gyakorlatban azt jelenti, hogy az Onkormanyzat gondoskodni kivan épitési telkek
kialakitasarol, kamatmentes visszatéritendd tdmogatasi formaval segiti az épitkezdket és a
lakasvasarlokat, valamint szocialis bérlakasokat tart fenn és 1étesit. A pénzbeli tamogatasok
mellett természetbeni segitségnyujtas kidolgozasat is eldiranyozta az nkormanyzat, mely jogi
¢s pénziigyi tanicsadasra, valamint épitkezések szervezésére és lebonyolitasara terjedne ki.
Kiemelt szerepet szan tovabba az eldtakarékossagnak, mely az albérletben lakdknak tenné
lehetové a késobbi lakasszerzést. A koncepcidoban két tarsadalmi csoport, a fiatalok és az
1dosek ¢€lveznek prioritast. Mig az el6bbi csoport esetében otthon jellegli lakasok épitését
iranyozza eld, utobbi csoport tekintetében a nyugdijashazi rendszer bovitését célozza meg. A
koncepci6 megfogalmazta tovabba a sziikségességét a lakasigénylési rendszer
feliilvizsgalatanak. Mindez a gyakorlatban azt jelentette, hogy megsziintették a korabbi kozel
3000 lakasigénylést és a helyi rendeletben meghatarozott feltételek szerint a tovabbiakban
szocialis lakaskérelmet lehetett benyujtani, melyet a kornyezettanulmany és egyéb
koriilmények feltérképezése utdn a Lakasiigyi Bizottsag biralt el (Kovacs 2000). A
lakaskoncepcioé elfogadasa utan egy évvel, azzal 6sszhangban kidolgoztak a lakasépitésekre
vonatkozo programjavaslatot is (96/1996. (IV.11.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat). Mindkét
koncepcionalis dokumentum a lakésellatas teriiletéhez kapcsolodo feladatokat hatdrozta meg
az 1996-2001 kozotti idoszak tekintetében. A koncepcidokban megfogalmazott véllalasok az
alabbi részteriileteket olelték fel (33/1999. (11.11.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat):

1. Bérlet utjan hasznosithato, otthon jellegii lakasok épitése (Fiatalok haza program).
Mar a koncepcio elfogadasa eldtt, 1993-ban a Szent Imre 1ti volt szovjet tiszti lakasok
felyjitottak, e 92 lakdst a program keretében hasznositottdk. A javaslatban tovabbi 120
lakéas megépitését rogzitették. Ennek keretében 1996-ban a Mészaros Lorinc utcai, volt
GYAEV mukasszallét is atalakitottak, ahol 55 lakast alakitottak ki, 1997-ben a

Szigethy Attila utcai kollégium atalakitasa és bovitése révén késziilt el a 30 lakasos
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garzonhdz, valamint 1998-ban a Zdld utcdban elkésziilt egy 45 lakasos ifjusagi
garzonhdz is.

A Fiatalok haza program keretében ezeket a lakdsokat olyan fiatalok, fiatal hazasok
bérelhették, akik vallaltak az el6takarékossagot és az 5 év idOtartaml bérleti id6t, mely

id6tartam nem volt hosszabbithato.

2. Az emberi életpalya végén az Onkormadnyzat nyugdijashdz elhelyezés formdjaban nytjt

3.

biztonsagot az idos emberek szamara (Idosek hdza program).

Az dnkormanyzat a Kaloczy téren 90 db, a Ronai Jacint utcaban 79 db nyugdijashazi
garzonlakassal rendelkezett, melyhez a koncepcidk tovabbi 60 lakas megvalositasat
tiztek ki célul. Az igények kielégitésében jelentdsen segitett, hogy 1997-re
Marcalvarosban felépiilt a 90 lakdsos Szent Anna Otthon, mely szintén az iddsek
szamara biztositott garzonlakasokat. A Szent Anna Otthon egyhazi intézmény,
fenntartdja a Szentlélek Templom és Otthonfenntartd Alapitvany, azonban az
intézmény létrejottében részt vallalt az onkormdnyzat azaltal, hogy biztositotta az
épitési telket €s a kozmivesitést. 1999-ben tovabb boviilt az otthon, tovabbi 65

lakdegységgel.

Specialis jellegii lakasok épitése, melyek a lakasgondjaikat onalloan megoldani nem
képes, halmozottan hatranyos helyzetiiek problémajanak enyhitését szolgalja.
a. Joléti Epiték Program

Az orszagos programot a Joléti Szolgélat Alapitvanybol létrejott Joléti Epitk
Kht. kezdte meg, melyhez 1997-ben Gydr is csatlakozott. A részvétel feltétele
volt, hogy az Onkormanyzat a Kht-nak kedvezményes daron biztositson
kozmiivesitett épitési telket, valamint a palydzonak kamatmentes épitési
kolcsont, tovabba miikodjon kozre a leendd épitdk kijelolésében. A program
keretében 1998-ban meg is kezdddott egy 9 lakasos épiilet kivitelezése az
Achim Andras utca 6. szam alatt, azonban a program nem haladt
zokkenOmentesen, igy a 9 lakds megépiilte és értékesitése utdn az

onkormanyzat tovabb nem kivant részt venni a programban.

b. Fejlesztheto onkormanyzati lakasok
E lakasépitési forma programba keriilését az indokolta, hogy a varosban
jelentds olyan lakashoz jutdsi igény jelentkezett, melyeket alacsonyabb

komfortfokozati és felszereltségli lakdsokkal is ki lehet elégiteni. A
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fejleszthetdség arra utal, hogy a lakasok olyan szinvonalon, felszereltséggel
épiilnek, melyek az OTEK®-nak megfelelnek, azaz a minimum
kovetelményeket kielégitik, azonban a leendd bérld igénye ¢és anyagi
lehetdsége fiiggvényében a lakédsok belsé felszereltsége javithato. 1998-ban a
Kinizsi P4l utca 27. szdm alatt 6 ilyen bérlakast épittetett az dnkormanyzat,

valamint 20 ilyen lakés épitését iranyozta el az 1999-es évre.

Szocidlis Lakasépitési Program

Ez a lakésépitési forma a kevés induld tékével rendelkezd csaladok kozil is
kiemelten tdmogatta a szocialisan hatranyos helyzetii, a volt allami gondozott
csalados fiatalok, a fogyatékossaggal €16 ¢€s egészségkarosodott személyeket
gondozé csalddok, nagycsaladosok elsd sajat tulajdonhoz jutdsat. A kisérleti
mintaprogramhoz Gydr varos dnkormanyzata is csatlakozott, ezéltal vallalta az
alabbi feltételeket: ingyenes kozmiivesitett telek biztositasa, kamatmentes
lakésépitési  kolcson  biztositasa, kozremiikodés a leendd épittetok
kivalasztasaban, a generalkivitelezOk megkeresésében, valamint a lakdsépités
szervezésében valé hatékony részvétel (238/1997. (VIL3.) GYOR MJV Kgy.
sz. hatarozat). Az onkormanyzat a kozgytlés dontése szerint 500.000 forint
vissza nem téritendd tdmogatast nyujtott a programban részt vevo csaladok
szdmara, emellé jelentds allami tamogatas — lakashoz jutasi tamogatas — is jart
(196/1998. (VL.11.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat). A program keretében a
lakédsok épitése a leendd tulajdonosok feladata volt, a leendd épittetdket az
Onkormanyzat Lakasiigyi Bizottsaga valasztotta ki. A programot a Gydr-
Moson-Sopron Megyei Ciganyok Erdekvédelmi Szovetsége kezdeményezte,
azonban a koncepcidkban eldiranyzottak alapjan a programot 1999-ben sem
tudtak elinditani, mivel az érintett teriiletek lakossaga (Ujvaros, Szabadhegy,

Bacsa) tiltakozott az épitkezések megkezdése ellen.

A fenti programok, kezdeményezések tekintetében 1999-ben a Kozgylilés az aldbbi

hatarozatokat hozta (33/1999. (IL.11.) GYOR MIV Kgy. sz. hatarozat): A Joléti Epitok

Program keretében tovabbi lakasépitést nem tart indokoltnak, az Idések Héza programot

egyenldre befejezettnek tekinti, azonban felmérést készit az igényekrdl és ennek ismeretében

tesz javaslatot a folytatasra. A Fiatalok Haza program folytatdsat tdmogatja, ugyanigy a

fejleszthetd onkormanyzati lakasépitési format is, tovabba tdmogatja a Szocialis Lakasépitési

%5 orszagos teleplilésrendezési és épitési kovetelmények
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Program beinditasat. A fenti, nagyobb programokban nem szerepelt, de a lakdsgazdalkodas
tovabbi jelentés feladataként jelenik meg a bérlakasvasarlas is (84/1997. (I11.20.) GYOR MJV
Kgy. sz. hatarozat). A programok pénziigyi fedezetét a lakasértékesitésbol befolyt bevételek
jelentették, ugyanis az 1993-as Ltv. ide vonatkoz6 bekezdése®® szerint az dnkormanyzat a
lakoépiiletek elidegenitésébdl szarmazo bevételeit lakascélokra és az ezekhez kapcsolodod
infrastrukturalis beruhdzasokra hasznalhatja fel. Az Onkormanyzat lakasgazdalkodasaban
vallalt szerepének fontossagat jelzi, hogy a varos koltségvetésében 1995 ota jelennek meg

0nallo tételként a lakascélu kiadasok.

2004-ben az dnkormanyzat egy muszaki fenntartdsi- és ingatlan-fejlesztési programot
(481/2004. (XI.25.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat) fogadott el a 2005-2014 kozotti
iddszakra, mely az onkorményzat kizardlagos tulajdondban 1évd épiileteire vonatkozott. A
program célja ezen épliletek miiszaki és hasznalati értékének megorzése, illetve novelése volt.
A program az épiileteket a hosszu tava fenntartds szempontjabol a kovetkezd csoportokba

sorolta:

o  Megfelelo épiiletek: éaltalaban 1970 utan épiiltek vagy teljes felujitason estek at. Itt
célként a miiszaki allapotuk megtartasa jelenik meg.

o Felujitando épiiletek: miszaki allapotukat illetden jelentdsen elhasznalodott lakasokrol
van sz0, melyek karbantartdssal nem hozhatok megfelelé szinvonalra, igy
felyjitasuk/atalakitasuk/korszertsitésiik sziikséges. Miiemléki, illetve helyi védettség
alatt allo, a varosképi megjelenés szempontjabdl meghatarozo épiiletek ezek, tovabba
még gazdasagosan felujithatd, nagyobb értéket képviseld épiiletek, melyek 1970 elott
épiiltek, illetve felujitason estek at).

e Bontando épiiletek: a varosrendezési célok miatt bontésra itélt épiiletek.

o Ingatlan-fejlesztésre javasolt épiiletek: olyan épiiletek, melyek a meglévd kedvezotlen
adottsagaik miatt, illetve az elmulasztott feltjitdsok miatt mar alig hasznalhatok,
felyjitasuk nem gazdasagos, tehat elbontasuk sziikséges €s a kialakult beépithetd telek

hasznosithato.

A lakasalloméany Osszetételét tekintve a lakasok 1/3-a megfeleld allapotban van, mig

1/5-e a lebontandd, illetve az ingatlan-fejlesztésre javasolt épiiletek korébe tartozik.

3% A lakasok és helyiségek bérletére, valamint az elidegenitésiikre vonatkozé egyes szabalyokrol sz616
1993. évi LXXVIIL. térvény 62. §
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A gy6ri onkormanyzat 2007-ben alkotta meg és fogadta el uj lakaskoncepciojat
(202/2007. (VIL.05.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat), melyben kihangstlyozza, hogy a
rendszer tovabbra sem Onfenntartd, hiszen a lakdsbérleti dijak nem fedezik a hosszu tava
fenntartas koltségeit, igy a valos fenntartasi koltségek és a ténylegesen megfizetett lakbérek
meglehetdsen eltérnek egymastol, a kettd kiilonbségét nem csak a szocidlisan rdszorulok
kapjak, hanem mindenki, aki korabban barmilyen jogcimen bekeriilt ebbe a korbe.

Megfogalmazza tovabba, hogy a rendszer szamos gyakorlati ellentmondast is magaban foglal:

e Az Onkormdanyzat jelentds teherrel kapta meg a lakasalloményt, a felijitdsukra nem
keriilt sor, a jobb mindségli lakasokat az arra jogosultak tobbnyire megvasaroltak.

e A lakasok fenntartasi koltségei néttek, a feljitdsok elmaradtak, igy a mitkodést napi
szinten kell biztositani.

e A tényleges uj szerzddések szama alacsony, a lakasallomany 2-2,5%-at teszik ki,
ennek oka a megiiresedések alacsony szdma.

e A varos korabbi koltségvetésében szerepld lakasalap kimertilt, mivel a fejlesztési célu

beruhdzasok megvalosultak, viszont a tervezett bevételek nem realizalodtak.

A koncepci6é megallapitotta, hogy az dnkormanyzatnak a lakasszektorban lesziikiilt a
mozgastere, a meglévd épiiletek miiszaki allapota folyamatosan romlik, nincs lehetdség 1j
programok inditdsara, valamint csokkent a fiatalok 6nall6 lakhatdshoz jutasi tamogatési is.

Mindezek sziikségessé tették a varos lakaskoncepcidjanak feliilvizsgalatat.

A koncepcio kiilon kitér a hatarozatlan idejli lakasbérleti szerzddésekkel kapcsolatos
problémara is, mely lakasok holtt6két jelentenek és sziikséges hasznositdsuk lehetoségét
dtgondolni. Onkormanyzati bérlakasban kétféle tipusu szerzédéssel lehet lakni: meghatarozott
ideig sz0l6 hatarozott idejii szerzddéssel, illetve iddponthoz nem kotott, hatirozatlan idejii
szerzddéssel. A hatarozatlan idejli szerzddéseket 1994. januar elseje (az Ltv. hatalyba 1épése)
elott kototték meg, ezen idépont utdn ugyanis csak hatarozott idejii szerzédések megkdotésére
van lehetdség. Itt csupan a bérleti jogviszony folytatasok, a cserék €s a csereelhelyezések
jelentenek kivételt, azonban a korabbi szerzOdéses jogviszonyok itt is 1994 eldttiek. A
hatarozatlan idejli bérleti szerzddéssel rendelkezd lakasok kevés kivételtdl (felmondési okok,
bérld esetleges halala — utobbi esetben is van lehetdség, hogy kozeli hozzatartozo, eltartd a
bérleti jogviszonyt folytassa) eltekintve csak akkor keriilnek vissza az Onkorményzathoz
ujraelosztasra, ha a bérld a bérleti jogviszonyat sajat elhatarozasabol megsziinteti. Ezen
lakasok esetében tehat a mobilitds nagyon alacsony, a bérlok nem igazan éreznek késztetést

arra, hogy lakhatasukat 6nalléan megoldjak, sot sok esetben akkor is megtartjak maguknak az
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onkormanyzati lakast, ha tovabbi tulajdonnal rendelkeznek. Mindezekbdl és mas varosok
gyakorlataibdl kiindulva a koncepcid részletesen attekinti a lakasok jovobeli értékesitésének
szempontjait ¢és feltételeit. A koncepcid az alabbi bérlakas tipusokat nem javasolja

értékesitésre:

e anyugdijashazban elhelyezkedd lakasok,

e a fiatalok hdzaban elhelyezkedd lakasok,

e garzonhdzakban elhelyezkedd lakasok,

e az ingatlanfejlesztési célu teriileteken 1évo lakésok,

e avarosrendezési okbol bontésra itélt épiiletekben 1évo lakasok,
e a 15 évnél nem régebben feljitott vagy épiilt lakasok,

e intézményi szolgalati lakasok.

Javasolja értékesitésre viszont a hatarozatlan idejii szerzddésekkel rendelkezo
lakéasokat, illetve hatarozott idejli szerzddéssel rendelkezd lakasokat csakis szigoru szabalyok
mellett abban az esetben, ha a lakds olyan épiiletben van, amit a magas fenntartasi,
iizemeltetési esetleg felujitasi koltségek miatt nem akar megtartani az dnkorményzat.

Az értékesitési bevételek felhasznalasanak feliilvizsgalata sordn megallapitottak, hogy
a lakésok eladdsdbodl szarmazd bevételek forrasul szolgdlhatnak az Onkormanyzat altal
tdmogatando, alabbi célokhoz:

e fiatal csaladok életkezdését szolgalo,

e iddseknek biztonsagot nyu;jto,

e szocialis helyzet alapjan bérelt lakasok szamanak ndvelésére,

o meglévd és megmarado épiiletek, lakdsok miiszaki allapotanak javitasara,
o eclsO lakast szerz6k kamatmentes kolcsontamogatasara,

o ifjusagi épitési telkek kialakitasara.

Mindezek alapjan megallapithatd, hogy az 1j lakasiigyi koncepcid tovabbra is fenn
kivanja tartani az 1993-ban inditott Fiatalok haza programot, azonban a program atgondolast
igényel, ugyanis a 2000-es években jelentdsen lecsokkent az eldtakarékos palyazok szdma. A
Nyugdijas haz program (korabban Idések héza) Gyor lakédskoncepcidjanak hosszutavon
megtartando, illetve kozéptavon bdvitendd eleme. Feliilvizsgalatot igényel a bekertilést
megel6zd orvosi vizsgalat rendszere, illetve az iddsgondozassal valdo Gsszekapcsolas
lehetésége. A nyugdijas hazak fontos szerepet toltenek be az Onkormanyzati
lakasgazdalkodasban is, hiszen a lakdsmobilitas tekintetében ugyanis ily modon bérlakasok

keriilhetnek vissza az Onkormanyzathoz, illetve az Onkormanyzat eldvasarlasi joga révén

102



lehetdség van a nyugdijas hazba koltozOk lakasainak megvasarlasara. A korabbiaktol eltérd
kvazi 0j tipusként jelenik meg a szocidlis célu lakasok tipusa. A szocialisan nehezebb
helyzetben 1€vd, tulajdont szerezni nem tudd, de lakast fenntartani képes lakosok tamogatasa
érdekében sziikség van onkormanyzati lakas vésarlasara. Uj elemként jelennének meg a
kilépteto hazak, melyek 1ényege, hogy dnkormanyzati teriileten, 6nkormanyzati beruhazéassal
olyan hazak, sorhazak, melyek alapvetd szolgaltatast nyjtandnak a bérlok szadmara, azonban
a lakhatas biztositdsa mellett a bérlok ¢életvitelét szocialis munkasok segitenék, megteremtve
annak a lehetdségét, hogy a csalddok kés6bb masik bérlakédsba tudjanak koltozni. Az elsd
lakast szerzok onkorményzati kamatmentes kélcsontamogatasi rendszerét tovabbra is fenn
kivanja tartani a koncepcid, azonban a tulajdonszerzési formak, igények és a koltségvetési
lehetéségek figyelembevételével a tamogatasi rendszer atgondoldsara van sziikség. A
koncepcio sziikségesnek itéli ifjusagi épitési telkek kialakitasat, melynek keretében az
onkormanyzat, sajat teriiletei igénybevételével, eld kdzmiivesitéssel piacilag kedvezd aron
épitési telkeket alakitana ki, mely telkeket palydztatassal értékesitenének elsdsorban fiatalok
részére. Az Oonkormanyzati tulajdonu épiiletek muszaki allapotanak javitasa a hosszl tava,
folyamatos miikodoképesség megtartdsanak alapvetd feltétele. Feltjitassal kell szamolni az
Osszes Onkormanyzati tulajdonti bérlemény 50%-aban, ide értve a miiemléki és helyi
védettség alatt allo épiileteket, a varosképi megjelenés szempontjabol meghatarozo épiileteket,
tovabba a még gazdasidgosan felyjithatd, nagyobb értéket képviseld épilileteket, melyek

altalaban az 1970 el6tt épiilt vagy felujitott éptiletek.

2007-ben a hatarozatlan idejii szerzddéssel rendelkezd Onkormanyzati lakasok
értékesitését atgondoltak és megalkottak az 0j rendeletet®’. Az Uj rendelet szerint a lakasok a
kozgytlés kiilon dontése alapjan kertilhetnek értékesitésre, az elidegenitésre szerzOdéses
elévasarlasi jog gyakorldsa tjan van lehetdség. Tovabba fontos kiemelni, hogy a Magyar
Allamot minden mas jogosultat megel6z6 elévasarlasi jog illeti meg. Hatarozatlan idejii
bérleti szerzddéssel rendelkezd lakésok esetén a vételar a forgalmi érték megallapitdsa soran
figyelembe vett, a bérld altal a lakésra forditott és meg nem téritett, a beszamitassal el nem
ismert, és igazolt értékndveld beruhdzasok értékével csokkentett bekoltdozhetd forgalmi érték

70%-a.

A 2000-es években fontos tovabba kiemelni a gyori lakasiigyi politika két
meghatarozo elemét. Egyrészt Gyér-Ujvaros teriiletén elindult a szocialis varosrehabilitacio,
mely a mai napig tart és a projektek révén dnkormanyzati bérlakasok is megtjultak (Fekete —

Laczkovits-Takacs, 2019a; 2019b), esettanulméanyként a 3.4.3. alfejezetben részletesen

5742/2007. (XI1.21.) GYMJVO. rendelet az 5nkormanyzati tulajdont lakasok és helyiségek elidegenitésérdl
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foglalkozok a témaval. Az els6 litemben 40db, a masodik titemben 18db, a harmadik iitemben
15 modern szocidlis bérlakas kialakitasa valosulhat(ott) meg. Masrészt Gyo6r Saras
varosrészének teriiletén két iitemben 2016-ban ¢és 2018-ban szocialis bérlakasok épiiltek.
Osszesen 26db, mindegyik 1,5 szobds és 49m2 alapteriiletii, mely tipusra a beadott

lakaskérelmek alapjan mind szobaszam, mind méret tekintetében a legnagyobb sziikség volt.

5.4.2 A gyéri onkormanyzat hatalyos lakasiigyi feladatai

Az Motv. is  helyi Onkormdnyzati feladatként definidlja a lakas- ¢és
helyiséggazdalkodast. Gy6r Megyei Jogii Varos Onkorményzata rendeletében®® a
lakasgazdalkodas teriiletén kotelezd feladatként fogalmazza meg az Onkormanyzati
tulajdonban 1évo lakdsok és helyiségek hasznositasat (bérbeadas, értékesités, csere, jogutodlas
elismerés, stb.) a bérbeaddi jogokat gyakorld Gyor-Szol Zrt. kozremiikodésével, valamint
onként vallalt feladatként irja le a lakasvasarlas- és épitési tamogatasok biztositasat. Az
onkormanyzat altal ellatott lakasgazdalkodasi feladatellatas részleteit a helyi rendelet
tartalmazza®®. Gy6r 1990 utani lakasiigyi politikdjat egy kiilon tanulmanyban megjelent

tanulmanyban is vizsgaltam (Laczkovits-Takacs 2020).

A rendelet szerint a bérlakdsban torténd elhelyezés, illetve azt megel6zéen a
jogosultsag megallapitdsara vonatkoz6 eljaras kérelemre, formanyomtatvany benyujtasaval
indul, kivételt jelent ez aldl a palyazat utjan elnyerhetd bérlakas, ahol az eljaras palyazati
nyomtatvany benyujtasaval indul. A pélyazat, illetve kérelem benytjtasadnal tobbek kozott az
alabbi altalanos rendelkezések az iranyadok. Palyazatot, kérelmet hazas- vagy élettarsak csak
egylttesen nyujthatnak be. Szdmos esete van annak, amikor a benyujtott palyazat, kérelem
nem hagyhat6 jova. Ilyen eset, ha palyazatot, kérelmet benyujtd csalad vagy annak barmely
tagja '2 tulajdoni héanyadot meghaladd, lakhatds céljara szolgald ingatlantulajdonnal
rendelkezik; Oroklési szerzddéssel rendelkezik (tartasi, életjaradéki vagy ingatlan
tulajdonjoganak megszerzése targyaban); valamint kizardlagos haszonélvezeti joggal
rendelkezik (ingatlannak legalabb egy lakasegységet kitevd tulajdoni hanyadat tekintve).
Kiilon szabalycsoport vonatkozik az olyan palyazokra, kérelmezdokre, akik az
onkormanyzattal aktualisan, illetve korabban bérleti jogviszonyban allnak/alltak. Ezek alapjan
kizaro ok az elbirdlasnal, ha valaki 6nkorményzati bérlakas bérleti jogaval rendelkezik, ez aldl

kivételt képez az atmeneti elhelyezés, valamint a mozgaskorlatozottak szamara kialakitott

58 Gydr Megyei Jogt Varos Onkorméanyzatanak Szervezeti és Miikodési Szabalyzatarol sz616 30/2012. (XI1.19.)
onkormanyzati rendelet (5. melléklet)
930/2018. (X11.20.) GYMIJVO. rendelet - az onkormdnyzati tulajdont lakdsok bérletérél, valamint a
lakasvasarlas és —€pités tdmogatasarol
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bérlakasra, valamint nyugdijasok hdzaban torténd elhelyezés iranti palyazat, illetve kérelem.

Kizar6 tényez0 tovabba, ha a palyazo, illetve kérelmezo:

a benyujtast megel6z6 10 éven beliill bérlakast kedvezményesen vasarolt, vagy
elévasarlasi jogarol lemondott,

a benyujtast megel6zé 10 éven beliil bérlakast pénzbeli téritéssel visszaadott vagy
magantulajdonra cserélt,

a benyujtast megel6z6 10 éven beliil bérleti jogat neki felrohatd okbdl a bérbeado
felmondassal megsziintette vagy bérlétarsi jogat a birésag megsziintette vagy a
tulajdonosi jog gyakorléja nem jarult hozzd az ujabb hatarozott idejii szerzddés
megkotéséhez,

az altala bérelt lakés kiiiritése iranti perben hozott, kitiritést elrendeld dontés jogerdre
emelkedésétdl szamitott 10 év a benyljtasig nem telt el,

a benyujtast megeldz6 5 évben beliil lakast adott vissza,

bérldtarsi jogarol lemondott (a benytjtastol szamitott egy évig nem nyujthat be

kérelmet, palyazatot).

Gyorben a bérlakasban torténo elhelyezésre az alabbi jogcimeken van lehetdség:

[u—

. el6takarékos palyazat alapjan torténd elhelyezés,

2. feljitasos palyazat alapjan torténd elhelyezés,

[98)

. mozgaskorlatozottak szdmadra kialakitott bérlakdsok palyazat alapjan torténd
elhelyezés,
. elézetes regisztracios nyilvantartas alapjan torténd elhelyezés,

. szocialis bérlakasban torténd elhelyezés,

4

5

6. nyugdijasok hadzaban torténd elhelyezés,

7. nyugdijasok hazabol tavozé bérld elhelyezése,

8. piaci vagy koltségelvii lakbérrel torténd palyazat,

9. atmeneti elhelyezés,

10. felyjitas, atalakitas, korszertiisités, bontas folytdn megsziind bérlakas bérldjének
elhelyezése,

11. varosérdek altal indokolt feladat vagy varosfejlesztési, varosrendezési cél

megvalositasat szolgald elhelyezési igény kielégitése,

12. tulajdonosi dontés alapjan dnkormanyzati ingatlan értékesitésének eldsegitéséhez
sziikséges elhelyezés,

13. birdsagi itélet vagy hatésagi hatdrozat végrehajtasa,

14. tarsbérlet felszamolasa,
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15. Gydr Megyei Jogn Varos Onkorményzata altal fenntartott intézmény feladatinak
ellatasa,

16. bérlokijelolési joggal rendelkezd, dnkormanyzattol fiiggetlen szerv feladatainak
ellatasa,

17. bérlakas megvasarlasanak meghiusuldsa kovetkeztében megsziing lakashasznalati

jog miatti elhelyezés.

A szocialis bérlakasban torténd elhelyezés, illetve az elOzetes regisztracios
nyilvantartds alapjan torténd elhelyezés, valamint a nyugdijasok hdzaban torténd elhelyezés,
szocidlis raszorultsag alapjan torténd bérbeadas. Nem szocidlis raszorultsag alapjan torténd
bérbeadas korébe tartozik az  eldtakarékossaggal, a bérlakds felujitdsara, a
mozgaskorlatozottak szamdéra, a piaci vagy koltségelvii lakbérrel torténd hasznositasra
meghirdetett palyazat, az 4&tmeneti elhelyezés, az intézményi bérlakasban torténd elhelyezés,

valamint a varosérdek altal indokolt elhelyezés.

Az alabbi, 11. szamu tablazat tartalmazza a szocidlis bérlakasban, illetve az elozetes
regisztrdacios nyilvantartds alapjan torténd elhelyezés jogosultsagi feltételei koziil a
jovedelemhatarokat, melyek a csalad egy fore jutd havi nettd jovedelmére vonatkoznak. Itt
fontos megjegyezni, hogy a jovedelemhatirok 2019. januar elseje 6ta a mindenkori
minimdlbér bruttdé 0Osszegének meghatarozott szadzalékdban keriilnek meghatdrozésra
(30/2018. (XI1.20.) GYMJVO. rendelet). Kordbban a mindenkori nyugdijminimum &sszegét
vették alapul, azonban 2019 el6tt jelentdsen megnott azoknak az eseteknek a szama, amikor a
bérlakas iranti kérelmet a jovedelemhatar tullépése miatt kellett elutasitani, tehat az alacsony
munkabér alapt jovedelemmel rendelkezdk kiszorultak a bérlakésra jogosultak korébol.
Ennek oka foként abban keresendd, hogy mig a garantdlt bérminimum és a minimalbér
minden évben emelkedett, addig a mindenkori dregségi nyugdij legkisebb dsszege valtozatlan

maradt.

Az elOzetes regisztracios palyazat (mely tipus egy gyori sajatossag) esetén el0szor a
regisztracidos nyilvantartasba torténd felvételrdl sziiletik dontés, majd ennek birtokaban a
palyazé a palyazati hirdetményben szerepld, palyazhato lakdsokra nyujthat be palydzatot. A
palyazot a hirdetményben meghatarozott karbantartdsi munkak is terhelhetik, melyek
elvégzése utan kertil sor a bérleti szerz6dés megkotésére elsd alkalommal egy évre. Ugyanigy

egy ¢évre kerlil megkdtésre a bérleti szerzddés a szocialis elhelyezés esetén is.
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11. tablazat: Jovedelemhatarok a szocidlis bérlakdsban, illetve az eldzetes regisztracios
nyilvantartas alapjan torténd elhelyezés esetén 2020-ban (a csalad egy fére jutd havi nettd

jovedelmét figyelembe véve)

Egytagu csalad Olyan kéttagu csaladban, ahol
Egyéb csaladban

esetén eltartott személy nem él
Szocialis bérlakasban torténo

56.350 - 112.700 Ft | 40.250 - 80.500 Ft 40.250 - 64.400 Ft
elhelyezés
Elozetes regisztracios
nyilvantartas alapjan térténé | 112.700 - 152.950 Ft | 80.500 - 136.850 Ft 64.400 - 99.820 Ft
elhelyezés

Forrés: sajat szerkesztés a 30/2018. (XI1.20.) GYMIVO. rendelet alapjan

A szocialis raszorultsdg alapjan torténd elhelyezés harmadik tipusa a nyugdijasok
hazaban torténd elhelyezés, ahol a kérelem jovahagyasa az alabbi rendeleti feltételek

teljesitése soran lehetséges:

e a kérelmez0 a tarsadalombiztositasi nyugellatasrol szolo torvény alapjan megéllapitott
ellatasban részsiil vagy az oregségi nyugdijkorhatart elérte,

e Onmaga ellatasara képes,

e a csaladd egy fOre jutd havi nettdo jovedelme egytagl csaldd esetén a 208.600 Ft-ot,
kéttagu csalad esetén a 163.900 Ft-ot nem haladja meg,

e vallalja, hogy a hatalyos bérleti szerzddéssel bérelt lakdsat kiliritve visszaadja
(amennyiben Onkormanyzati bérlakasban lakik) vagy vallalja, hogy a tulajdonaban
allo lakas- vagy ingatlanhanyad forgalmi értékének 50%-4t, de legalabb 1.500.000 Ft-
ot és legfeljebb 3.500.000 Ft-ot befizet vagy amennyiben bérlakas bérleti jogaval vagy
ingatlantulajdonnal nem rendelkezik, akkor 1.000.000 Ft 6sszeget befizet.

A nyugdijasok héazdban elhelyezett bérlé6 a lakhatdson tul téritésmentesen
szolgéaltatasokat vehet igénybe, igy 24 6ras gondozodi ligyeletet, sziikség esetén szakirdnyu
segitséghivast, gydgyszeradagolast és ¢jszakai tigyeletben tisztazast és egyéb nem rendszeres

segitségnyujtast.

A korabban Fiatalok haza program néven, az el6takarékossagot eldtérbe helyezo
kezdeményezés a mai napig eleme az dnkormanyzat lakédsgazdalkodasi tevékenységének. Egy
évben kétszer keriil kiirasra eldtakarékossaggal meghirdett palydzat, amiben a palyazod

vallalja, hogy a bérleti szerz6dés 5 éves iddtartama alatt legalabb havi 60.000 Ft megtakaritast
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félretesz az altala valasztott hitelintézetnél, valamint igazolja, hogy rendelkezik, a

karbantartashoz sziikséges legalabb 300.000 Ft 6sszegli megtakaritassal.

Népszerl palyazati lehet6ség a bérlakas felujitasara meghirdetett palydzat, mely soran
az Onkormanyzat a rossz miiszaki allapotu, megiiresedett lakas bérbeadasara felujitasi
munkalatok eldirasaval hirdet palyazatot. Palyazati feltétel, hogy a palyazo igazolja, hogy
rendelkezik a palydzati hirdetményben szerepld felyjitasi koltség fedezetével, tovabba vallalja
az esetlegesen felmertil6 tobbletkoltségeket. Jovedelemhatéar e palydzati tipusnal nincs. Bérleti

szerzOdés a lakas felujitasi munkdlatainak elvégzését kovetden kdthetd.

A gy6ri Oonkormanyzat tovabbra is tamogatja a lakashoz jutdst a kamatmentes
onkormanyzati kélcsontamogatas formajaban, melyben a lakastulajdonnal nem rendelkezd,
nagykora természetes személy elsd lakdstulajdona megszerzéséhez részesiilhet. A tdmogatas
GyOr varos kozigazgatasi teriiletén torténd, legalabb egy lakoegységet kitevd ingatlantulajdon
vasarlasahoz vagy épitéséhez adhatd, csak egyszer és egyféle jogcimen. Egy vagy kéttagu
csalad esetén a csalad egy fore jutod havi nett6é jovedelme nem haladhatja meg a 483.000 Ft-ot,
egy¢b csaldd esetén a 362.250 Ft-ot. A rendelet szerint az alabbi esetekben nem nyujthatd

tamogatas:

o telekvasarlas,

e hitelintézeti kolcson vagy maganhitel kivaltasdhoz vagy eldtorlesztéséhez,

e haszonélvezettel, jelzadlogjoggal, vételi joggal terhelt ingatlan vasarlasahoz, épitéséhez,
bovitéséhez,

o lakoépiilet atalakitasdhoz, feltjitasdhoz,

e Onkormanyzati tulajdontl bérlakas megvasarlasadhoz,

o raépités esetén, ha a tulajdonos nem jarul hozzd, hogy a kdlcson biztositékaul

jelzalogjog keriiljon az ingatlanra bejegyzésre.

A kolcsontamogatas igénylésének tovabbi feltétele, hogy a jogos lakésigény mértékét
nem haladhatja meg, melyet az alabbi, 12. szamu tablazat tartalmaz, valamint legfeljebb 120

m? hasznos alapteriiletli ingatlan épitéséhez, vasarlasahoz igényelhetd.
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12. tdblazat: A jogos lakésigény mértéke

Egyiitt laké és egyiitt koltozok szama | Lakodszobak szama legfeljebb
(fo) (db)
1és2 kettd
3 két és fél
4 harom
5 harom és fél
6 négy
7 négy ¢és fél
8 ot
minden tovabbi személy esetében tovabbi fél szoba

Forras: sajat szerkesztés a 30/2018. (XI1.20.) GYMJIVO. rendelet 1. szama melléklete alapjan

A kolcsontamogatast igényld személynek tovabbi feltételeknek is sziikséges
megfelelni. Nem részesiilhet tamogatasban az a személy, akinek el6z6 lakasanak bérleti
jogviszonya neki felréhatd okbol sziint meg; bérlakast kedvezményes feltételekkel vésarolt
meg; bérlakasanak bérleti joga ugy sziint meg, hogy vételi jogardl az arra jogosult javara
lemondott; a kdlcsontamogatéssal érintett ingatlanon kiviil 50%-ot meghaladé lakhatas céljara
szolgald ingatlan tulajdonrésszel vagy haszonélvezettel rendelkezik; kérelmében valdtlan
adatokat kozol; nem rendelkezik a kolcsontamogatids visszafizetéséhez sziikséges
jovedelemmel, vagy a munkaltatéi hitel nélkiil szamitott onrész nem éri el az ingatlan vételara
vagy a kivitelezési koltség 10%-at; a jogligylet targyat képezd ingatlan vasarlasahoz vagy
épitéséhez egy éven beliil kamatmentes kdlcsontdmogatast igényelt és kérelmét a jogos
lakasigény mértékének tullépése miatt elutasitottdk. A kolcsontdmogatas legmagasabb
Osszege 2.000.000 Ft, melynek visszafizetési hatarideje 10 év, azonban a futamidd alatt
barmikor kamatmentesen visszafizetheté az Onkormanyzat szamara. A 2015-2019 kozott

beadott ¢s jovahagyott kérelmek szamat a 13. tablazat mutatja.
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13. tablazat:

kolesontamogatasok

2015-2019 kozott

kolcsontamogatasok Gsszesen (forint)

az

szama (db) ¢és

évente beadott

és jovahagyott

kamatmentes

az Onkormanyzat altal kifizetett kamatmentes

2015 2016 2017 2018 2019
Beadott kérelmek szama (db) 104 120 137 137 46
Jovahagyott kérelmek szama 29 107 119 11 39
(db)
Kamatmentes
kolcsontamogatas 9sszesen 135.300.000 | 139.960.000 | 153.890.000 | 152.200.000 | 60.350.000
(Ft)

Forras: Sajat szerkesztés Gyor Megyei Jogti Varos Polgarmesteri Hivatal, Polgarmesteri Kabinet,

Népjoléti Osztaly adatszolgaltatasa alapjan
5.4.3 Gyér-Ujvirosi szocialis varosrehabilitaciés program teriileti dimenziéi

Figyelemre méltd a gydri onkorményzat elmult idészakban megvalositott €s jelenleg is
zajlo szocialis varosrehabilitacids torekvése, mely Gyér-Ujvaros varosrész tekintetében
latvanyos fejlodést inditott el, nem csak az épitett, fizikai kdrnyezet megujitasa terén, hanem a
lakossag szocialis helyzetének javitisiban is. Eppen ezért kiilon esettanulmany (Fekete —
Laczkovits-Takéacs 2019a) keretében részletes vizsgalat targyat képezte ez a teriilet. Gyor-
Ujvérosban lezarult a rehabilitacio elsé iiteme, mely lehetdséget nyujtott egy 6sszehasonlito

elemzésre, melynek keretében értékelhetdk a lezajlott folyamatok.

A szocidlis varosrehabiliticié indokoltsiga Gy6r-Ujvdrosban

Hogy miért is Ujvaros valt az elmalt idészak gyéri varosrehabilitacids
tevékenységének elsé szamu teriiletévé, érdemes a konkrét szamok, adatok megismerése elott
nagyon réviden a torténelmi elézményekre (Akciodteriileti Terv 2012) is kitérni. Ujvaros Gy6r
nyugati sz¢€lén elteriilé varosrész, mely az elsd olyan varosrész volt a kdzépkort kovetden a
XVI. szazad elején, mely a varosfalakon kiviil benépesiilt. A fejlédés a torok kor utan indult
el, majd a XIX. szazadban valt Ujvaros azon patins varosrésszé, mely egészen az 1940-es
évekig jellemezte. A fejlodés korszakaiban, a XVII-XIX. szazadban alakult meg az egymas
mellett €16 6t felekezet, valamint épiilt fel a Kossuth Lajos utca és a Balint Mihdly utca
miemlék hazainak nagy része. Polgarok, vagyonos kereskeddk, vallalkozok stabil
egzisztenciaval rendelkezd kisiparosok telepedtek le a varosrészben. Azonban a szocializmus
évei alatt az allam rossz gazdanak bizonyult és nem, vagy csak alig koltott a Kossuth Lajos, a
Balint Mihaly utcai és kornyékbeli épiiletek allagmegovasara. Igy azok allapota folyamatosan
romlott, mindezzel parhuzamosan a generaciok ota itt ¢l6k, 1949 utan bérlévé tett egykori

tulajdonosok, illetve utddaik kényszertiségbodl koltoztek el a varosrészbol az 1970-1980-as

években. Helyiikre a tanadcs a varosszéli ciganytelep felszamoldsaval parhuzamosan
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alacsonyabb tarsadalmi statuszii embereket koltoztetett a lakdsokba, mely folyamat kisebb
mértékben, de folytatdodott a rendszervaltds utan is és mindez konzervalta a kialakult
helyzetet. A romlas, a stagnalas hosszl idészaka utan 2012-ig nem kovetkeztek a megtjulas

irdanyaba tett 1épések.

Az ujvarosi szegregatum fo jellemzoi

Kutatéasi téma elézményeit két stratégiai dokumentum, a 2008-ban elfogadott Gyor
Megyei Jogi Varos Integralt Varosfejlesztési Stratégiaja (41/2008. (I1.28.) GYOR MJV Kgy.
sz. hatarozat), illetve a 2014-ben jovahagyott Gydér Megyei Jogi Varos Integralt
Telepiilésfejlesztési  Stratégidja (162/2014. (IX.12.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatarozat)

tekintetében vizsgaltam.

Az Integralt Varosfejlesztési Stratégia (a tovabbiakban: IVS) a 2001-es népszamlalasi
adatokat alapul véve beazonositotta a kedvezdtlen adottsagi vagyis alacsony statuszu

t% felhasznalva

rétegeket koncentralo varosrészeket GyOr varosaban. A helyzetelemzés adatai
harom eljaras®! segitségével rangsoroltdk a varosrészeket, melyek tekintetében az alabbi

megallapitasokat fogalmaztak meg (IVS, 281):

e alacsony statuszu tarsadalmi csoportok szegregalodasa leginkabb Ujvaros, Gorkijvéaros
¢és Gyarvaros egy zonajaban figyelheté meg, mindezt sziikséges kiegésziteni Nyugat-
Ujvarossal és Szigettel, ahol mérsékeltebb a koncentracio,

o leghatranyosabb helyzetii varosrész egyértelmiien Ujvaros, hiszen a négybdl harom
problémamutatd esetében a legkedvezdtlenebb adatokat tudja felmutatni (20%-o0s
munkanélkiiliségi rata, 61%-os az alacsony végzettséglieck aranya, a lakasok
egynegyede komfort nélkiili vagy sziikséglakas),

e a varosrészek népessége alapjan a legrosszabb helyzetli harom varosrészben ¢l a
lakossag 2,2%-a, az 6t legrosszabb varosrészt nézve mar a lakossag 6,8%-a. Mindezek
alapjan elmondhatd, hogy az ilyen paraméterek alapjan szegregalt csoportok aranya
alacsony a véarosban, de Ujvéros esetében kiilonosen nagyok az eltérések.

A dokumentum tovabba kitér az alacsony tarsadalmi statuszi csoportokra is,
melyeknek tagjai legfeljebb altalanos iskolai végzettséggel rendelkeznek és rendszeres
munkajovedelemmel pedig nem. Amennyiben ezen csoport ardnya 50%-ot meghalad egy

teriiletegységen beliil, azt szegregaltnak kell tekinteni. Osszességében megallapitottik, hogy a

%0 A felhasznalt adatok a kovetkezOk voltak: foglalkoztatottsagi, munkanélkiiliségi, iskoldzottsagi és lakas
komfortossagi mutatok, valamint az Onkormanyzat legfrissebb segélyezési és bérlakds koncentralodasanak
adatai.

1" A harom alkalmazott eljards a kovetkez6 volt: rangsorolas, egységes fejlettségi index készitése adatredukcids
eljarassal és klaszterelemzés.
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varos lakossaganak atlagosan 10%-a tekinthetd alacsony statusziinak, nincs olyan varosrész,
ahol ez a csoport eléri a lakossag 50%-os aranyat. Azonban messze kiemelkedve a gyori
véarosrészek megoszlasi strukturajabol, az alacsony statuszuak koncentracidja Ujvarosban a
legmagasabb. Az IVS helyzetelemzésére alapozva az ijvarosi varosrész tekintetében az alabbi

jellemzdk emelhetdk ki:

¢ halmozottan hatranyos helyzet a varosrészben,

e a kormegoszlas tekintetében a 14 év alattiak aranya kiemelkedd, ami egyuttal magas
gyermeklétszamot is jelent®?,

e az Ujvarosi 6vodaban a halmozottan hatranyos helyzetliek ardnya meghaladja a 60%-
ot,

o deficit figyelhetdé meg az aktiv koru lakossag tekintetében, ehhez kapcsoléddan a
lakossdg munkaerd-piaci statusza is kedvezdtlen,

e akomfort nélkiili lakasok aranya Ujvarosban a legmagasabb,

e az 6nkormanyzati tulajdont lakasok aranya meghaladja a 40%-ot,

e a varosfejlesztési kézikonyv altal meghatarozott két alapmutatd esetében a varosrész
meghaladja az 50%-os kritérium-értéket (a legfeljebb altalanos iskolai végzettséggel
rendelkezdk aranya a varosrészben 61,4%, mig a rendszeres munkajovedelemmel nem

rendelkezOk aranya 62,8%).

Osszességében kijelenthetd, hogy a 2001-es népszamlalasi adatok alapjan Ujvéros
olyan nagyobb, egybefiiggd szegregalt, tobb dimenzidt is tekintve hatranyos helyzetekkel
jellemezhetd tertiletet képez a varoson beliil, ahol az anti-szegregacids terv készitésének
utmutatdja alapjan 50 fonél nagyobb koncentracioja figyelheté meg az alacsony statuszi
lakosoknak, mely alapjan Gyor Megyei Jogu Varos anti-szegregacidos programjanak
els6dleges célteriileteként tekinthetjiik Sziget varosrész vele hataros teriileteivel egyiitt. A
program beavatkozasi teriiletei a lakhatasi, az oktatasi, a munkaerd-piaci integracio és a
szolgaltatasfejlesztés, valamint atfogé fejlesztési projektként Ujvaros rehabilitacioja kulturalis
negyed kialakitasadval, mely utobbi ingatlan felujitast, funkcidbodvitést, valamint a kdozutak €s a

kozmiihalozat fejlesztését foglalja magéban.

Az Integralt Telepiilésfejlesztési Stratégia (a tovabbiakban ITS) relevans fejezete a
2001-es adatok alapjan megjelolt szegregalt vagy szegregacidval veszélyeztetett teriiletek
aktualis viszonyainak vizsgélatat tartalmazza a 2011-es népszamlalas adatainak segitségével.

Az adatokat elemezve az alabbi megallapitasok fogalmazhatok meg:

62100 csaladra 139 gyermek jut, ami messze meghaladja a varosi atlagot.
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e javulas figyelheté meg a foglalkoztatds terén, Ujvaros esetében 10 év alatt 5%-os
novekedés figyelheté meg aktivitds tekintetében, amivel péarhuzamosan a tartos
munkajovedelemmel nem rendelkez6k ardnya csokkent,

e azonban a munkanélkiiliségi rata tovabbra is magas,

e az aktiv koru lakossagon beliill még mindig magas a legfeljebb altalanos iskola
végzettség aranya, de egyuttal megfigyelhetd a legmagasabb iskolai képzettség
folyamatosan felfelé tolodasa,

e az alacsony komfortfokozati lakasok aranya tovabbra is magas foként Ujvaros

esetében.

Gyakorlatilag az 0Osszes fejlettséget mérd mutatd tekintetében pozitiv valtozas

tapasztalhatd 10 év viszonylataban.

2016-ban modositottak a 2014-ben elfogadott ITS-t és elfogadtadk Gydér Megyei Jogu
Varos 2016-2020 kozotti idoszakra vonatkozo anti-szegregdcids programjat (142/2016.
(IX.23.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat). Mindezek hatterében az allt, hogy az ITS 2014-es
készitésekor még nem allt rendelkezésre a KSH 2011-es népszamlalasi adatai alapjan
részletes adatbazis, ebbdl kifolydlag nem voltak kimutathatdéak a szegregalt €s szegracidval

veszélyeztetett teriiletek.

A KSH Népjoléti Fdosztalya a 2011-es népszamlalasi adatokbdl kiindulva a
szegregaciés mutatd alapjan lehatarolta Gydr varos harom szegregatumat (14. tablazat) és
harom szegregacidval veszélyeztetett teriiletét. A szegregacids mutatd alapjan szegregatumrol
beszéliink, amennyiben a legfeljebb altalanos iskolai végzettséggel rendelkezok ¢és a
rendszeres munkajovedelemmel nem rendelkezdk aranya a 15-59 év kozotti aktiv kortiakon

beliil meghaladja a 35%-ot (312/2012. (X1.8.) Korm. rendelet).

14. tablazat: Szegregatumok Gydr varosaban (2011)

Elnevezés Erintett utcak
1. szegregdtum | Veszprémi ut, Szent Imre ut, Kismegyeri Ut
2. szegregatum | Majorok utca; Pasztor utca; Sip utca

Bercsényi liget, Erkel F. u., Kossuth L. u., Jakobinus u., Balint M. u., Beér
3. szegregatum | K6z, Kossuth L. u., Transzporthaz u., Balint M. u., Budai N. A. u., Selyem
u., Siité u., Cukrasz kéz, Rozsa koz, Kossuth L. u., Festd u., Varoshaz k6z

Forras: Sajat szerkesztés a 142/2016. (IX.23.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat alapjan

A 14. tdblazatban megjeldlt 3. szegregatum a véaros legnagyobb méretli szegregatuma,
2011-ben 384 f5 élt a megjeldlt utcakban, melyek Ujvaros véarosrészben taldlhatok. A

szegregatumot jellemz6 adatok koziil kiemelendd a legfeljebb altalanos iskolai végzettséggel
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rendelkezOk ardnya az aktiv kortiak tiikrében, mely 52,5%, a rendszeres jovedelemmel nem
rendelkezOk aranya az aktiv kora lakossag korében, ami 65%-ot tesz ki, valamint az alacsony
komfortfokozatu lakasok aranya, ami eléri a 30%-ot. A 2011-es adatok alapjan tovabbra is

elmondhatjuk, hogy Ujvaros véarosrészt érinti legsulyosabb mértékben a szegregacié kérdése.

Gy6r-Ujvaros varosrészi demografiai és gazdasagi mutatoinak forrasaként a Kozponti
Statisztikai Hivatal 2001-es és 2011-es népszdmlalasi adatait, valamint Gyér Megyei Jogu
késziilt Megalapozé vizsgalatot hasznaltak fel. Egyes mutatok tekintetében rendelkezésre
alltak pontos adatok a 2001-es év tekintetében is, melyeket a 15. szamu tablazat Gsszegzi.
Mindegyik mutato tekintetében elmondhatjuk, hogy 10 év alatt pozitiv folyamatok zajlottak
le, ugyanis a varosrész lakossdga habar minimalis, de 1%-0s novekedést mutat, ami 56 f6t
jelent. A varosrész korszerkezetét tekintve a fiatal népesség magas aranyaval tér el a tobbi
varosrésztdl. A munkanélkiilieck aranyat tekintve tovabbra is hagyoméanyosan magas
értékekkel jellemezhetd a varosrész. Az alacsony komfortfokozati lakasok ardnya a
kiilteriileteket leszamitva Ujvaros esetében magas, ugyanigy az 6nkorményzati tulajdonu

lakasok aranya is (16. tablazat).

15. tablazat: Gydr-Ujvéros egyes mutatdinak valtozasa (2001-2011)

. . Valtozas 2001-hez képest
Mutaté megnevezése 2011 (Y-pont)
Lakonépesség (£6) 5672 1
Aktivitasi rata (%) 53,2 5,4
Tart6s munkajovedelemmel nem
rendelkez6 aranya a 15-59 éves 437 -5,7
népességben (%)

Legfeljebb altalanos iskolai végzettséggel

rendelkezOk aranya az aktiv koruakon 21,4 -6
beliil (%)

Fels6foku végzettséggel rendelkezdk

aranya a 25 évnél id6sebb népességen 19,6 9,9
beliil (%)

Forras: Sajat szerkesztés KSH 2001-es és 2011-es népszamlalas adatai alapjan
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16. tablazat: Gydr-Ujvéros egyes mutatok fiiggvényében (2011)

Mutaté megnevezése 2011
0-14 éves 15,9
Korcsoport (%) 15-59 éves 65,9
60 év feletti 18,2
Oregedési index 1,15
Foglalkoztatott nélkiili haztartasok aranya (%) 29,1
Munkanélkiiliek aranya (%) 8,1
Tartos munkanélkiiliek aranya a munkanélkiilieken beliil (%) | 60,9
Alacsony komfortfokozatu lakdsok aranya (%) 13,4
Onkorményzati tulajdonu lakasok aranya (%) 13,9

Forras: Sajat szerkesztés KSH 2011-es népszamlalas adatai alapjan

Ujvarosban jelenleg 288db 6nkormanyzati tulajdonu lakas van, melybdl 146 aktiv
lakéasrol beszélhetiink. Az aktiv lakdsokon beliil az alabbi megoszlas figyelheté meg:
e 32db komfort nélkiili,
o 21db félkomfortos,
e 40db komfortos,

e 53db dsszkomfortos.

Varosrehabilitacios intézkedesek Ujvarosban

Ahogy orszagos viszonylatban is elmondhat6, gy helyi szinten is, hogy a
rendszervaltas elétt nem nagyon forditottak figyelmet az épiiletdllomany karbantartasara,
sziikséges felujitasokra, bar az 1980-as években voltak kisérleti probalkozasok, de az épitett
kornyezet problémai halmozottan jelentkeztek 1990 utan és az elhanyagolt épiilet- és
lakasallomanyl varosrészek jelentds hatrannyal indultak a lakaspiacon. A 2012 elétt, az
ujvarosi akcioteriileten lezajlott varosrehabilitacios tevékenységek koziil meg kell emliteni a
Kossuth Lajos utcai volt zsinagdga épliletének felujitdsat, az akcidteriilet kornyezetében
lezajlott tevékenységek koziil pedig a Raba Quelle Gyogy-, Termal és Elményfiirdd
kialakitasat a régi fiird6 helyén. (Akcidteriileti terv 2012).

Az elsé nagyobb lépésre Ujvaros vérosrész rehabiliticidja érdekében a Nyugat-
Dunantuli Operativ Program keretében 2011-ben keriilt sor az elsé kords palyazati anyag
(38/2011. (11.25.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat), majd 2012-ben a masodik koros péalyazati
anyag, koztiik a végleges Akcioteriileti Terv jovahagyasaval a ,,Szocidlis varosrehabilitacio
Gyér-Ujvaros teriiletén” elnevezésii palyazat kapcsan (133/2012. (V.25.) GYOR MIV Kagy.
sz. hatérozat). Az Ujvérosi szocialis varosrehabilitacios projekt I. iitemének megvalositisa

2012.11.01-2014.12.31. kozott zajlott le. Az akcidteriilet lehatarolasat és a projektelemeket az
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2. abra mutatja be. A projekt egyarant tartalmazott infrastrukturalis, beruhazas jellegli és soft

elemeket, melyek az alabbi beavatkozasok formajaban valosultak meg:

1. infrastrukturalis, beruhazas jellegii fejlesztési elemek

lakoéfunkceidt erdsitd tevékenységek: osszesen 40db modern szocialis bérlakas
kialakitasa 6 épiiletben (Kossuth Lajos utca 15., 19., 21., 22/B., 26., 28.),
kozosségi funkciokat szolgalé tevékenységek: Ujvarosi Szent Jozsef romai
katolikus plébaniatemplom kiils6 felujitasa,

kozszféra funkcionak megerdsitését szolgalo fejlesztések: renddrségi helyiség
kialakitasa a Kossuth Lajos utca 13. szamu épiilet foldszintjén; Kossuth Lajos
Altalanos Iskola épiiletének homlokzati felujitasa (Kossuth Lajos utca 13.),
kozteriiletek fejlesztése: Bercsényi liget kozteriileti rehabilitacidja (Hid utca —
Jakobinus utca kozotti szakaszon) — pihendpark, jatszotér, KRESZ-park
kialakitasa; szelektiv hulladékgytijto sziget kialakitasa a Bercsényi ligetben,
gazdasagi funkciot szolgdlo tevékenységek — 5db iizlethelyiség kialakitasa —

Kossuth Lajos utca 15., 19., 26. szamu épiiletek foldszintjén.

2. infrastrukturalis, beruhdzas jellegi fejlesztéseket kiegészito ,,soft” elemek

az ¢érintett lakossag bevondsat célzo egészségligyi akciok: egészségiigyi
szlirévizsgalatok,

kozosségfejlesztést és a szabadidd hasznos eltoltését segitd szolgaltatasok,
tanfolyamok, képzési programok kialakitasa: szakemberek, felndttek, fiatalok
képzése (munkaerdpiaci beilleszkedést/visszailleszkedést segité képzés
felnottek részére, hatranyos helyzetli fiatalok szakképzésbe vald bevonasat
célzo oktatasi program); iskola programok (Kossuth Lajos Altalanos Iskola),
helyi kornyezettudatossag elterjesztését segitd tajékoztatasi, szemléletformald
akciok,

csaladsegité szolgaltatds Kkiterjesztése, boOvitése a helyszinen, valamint a
kotelezo feladatellatason tul szocialis, gyermekjoléti szolgaltatasok kialakitésa,
blinmegeldzést eldsegitd programok, bilinmegelézés ¢és kozbiztonsag
erésitésével kapcsolatos képzési, szemléletformald programok, helyi
blinmegeldzési stratégiak és cselekvési tervek elkészitése (szomszédsagi
rendérség  program, prevencids szakmai program, ifjisagvédelmi

portyaszolgalat,
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e soft tevékenység kozvetett eljardsrendben miniprojektek forméjaban (a soft

témakorokhoz kapcsolodnak, egy-egy szolgéltatasra, akcidra korlatozodnak).

2. é4bra: Az 1jvarosi szocidlis varosrehabiliticios projekt 1. iitemének akcioteriilete és
projektelemek
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M 2000

Empirikus vizsgadlat eredményei

A vizsgalat masodik szakaszaban feltartam a szocidlis varosrehabilitacio fobb

intézkedéseit. A stratégiai dokumentumok elemzésével felvazoltam

beavatkozasokat. Az empirikus vizsgalatok soran arra voltam kivancsi,

a legfontosabb
hogy az egyes

beavatkozasok milyen valtozasokat eredményeztek a hard infrastruktiraban, illetve a soft

tényez0 terén? E két vizsgalati szemponthoz hét indikatort rendeltem (17. tablazat).
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17. tdblazat: Vizsgalati szempontok és a hozz4 rendelt indikatorok

Vizsgalati szempont Indikatorok

11. Lakasszam

12. Uzlethelyiségek szama

Hard infrastruktara valtozasa
13. Lakasok komfortfokozata

14. Lakasok alapteriilete
I5. Lakbérek alakulasa

Soft tényezok valtozasa 16. Rendszeres tamogatast igénylok

17. Atmeneti tAmogatést igényl6k

Forras: Sajat szerkesztés

Az indikatorok kivalasztdsanal arra torekedtem, hogy a hat felgjitott lakoépiilet
esetében a rehabilitdcid beavatkozasait megel6zd és az azokat kovetd allapotban is
rendelkezésre 4lljanak a sziikséges adatok. A kiinduld allapot adatait a rehabilitaciot
megel6z6 akcidteriileti felmérésbol sziirtem le, mig a rehabilitacido utdni allapotot a gydri
Polgarmesteri Hivatal adatszolgaltatasa alapjan rekonstrualtam. Az adatok értékelése soran a
valtozasok irdnyat elemeztem, igy az egyes indikatoroknal pozitiv és negativ elmozdulésokat

vizsgaltam.
Osszehasonlito elemzés

Az elemzés alapjan kisérletet teszek egy 0Osszehasonlitd elemzésre az elsdé kords
varosrehabilitacio eldtti €s utdni, 2018-as allapotokrol a feltjitott 6 lakoépiilet tekintetében.
Az érintett lakoépliletek lakasszamaval kapcsolatban elmondhatd, hogy mig a rehabilitacid
elott 46db elavult, rossz allagh és alacsony komfortfokozatu lakas allt az onkormanyzat
rendelkezésére, addig a rehabilitacio utan 42db modern szocialis lakas, ami enyhe csokkenést
jelent mind a lakdsszam (18. tabldzat), mind a lakossagszdm tekintetében. Egy lakohdz
esetében novekedett a lakasok szama, harom lakohaz esetében csokkent a kialakitott lakasok
szama, mig kettd lakoéhaz esetében nem tortént valtozas a lakasok szdmaban. A lakasok
hasznositasi modjat tekintve: mig korabban mindegyik lakas szocialis bérlakéasként
funkcionalt, addig a felujitds utdn a szocidlis bérlakasok mellett a két akadalymentesitett
lakdst mozgaskorlatozottak szamdra kialakitott lakasként hasznositottak. Mindegyik
lakoépiilet esetében mind a rehabilitacio el6tt, mind azutan a lakéfunkcié a domindns. Vegyes
funkciorol, vagyis a lakod és gazdasagi funkcio egylittélésérdl harom lakohaz esetében
beszélhetiink. A gazdasagi funkcidt korabban négy iizlethelyiség testesitette meg, mig a
felyjitas utdn szamunk eggyel ndvekedett és a lakdsokhoz hasonléan mindségbeli valtozasokat
is hozott a korszertsités (19. tablazat). A Kossuth Lajos utca 19. szam alatti épiiletben a négy

onkormanyzati lakas ¢és az egy iizlethelyiség mellett egy kozfunkcid is helyett kapott, egy
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renddrségi iroda kialakitdsaval. A lakasok komfortfokozatat és az abban tortént pozitiv
valtozast a 20. tdblazat mutatja. Mig a felujitas eldtt a lakdsok tobb mint 24%-a komfort
nélkiili, kicsivel tobb mint 26%-a félkomfortos ¢és tobb mint 45%-a komfortos
komfortfokozatu volt és csupéan 2 lakas volt 6sszkomfortos, addig a felujitds utdn mind a 42db
lakés 0sszkomfortos komfortfokozata, ami azt jelenti, hogy gyakorlatilag azt jelenti, hogy a
lakasok tobb mint 95%-ban tortént komfortfokozat-beli javulas a legmagasabb, 6sszkomfortos
komfortfokozat irdnyaba. A lakasok nagysagat, alapteriileteit 0sszehasonlitva megéllapithato,
hogy bar 0sszességében a lakasok szama csokkent, a lakasok atlagos alapteriilete novekedett.
Mig korabban 30 lakas volt 50 m2 alatti, addig a feltjitas utdn mar csak 12 lakas rendelkezett
ekkora alapteriilettel. Az 50-100 m2 kozotti alapteriiletti lakasok szama jelentdsen

megnovekedett (15-r6] 29-re), ami szintén pozitiv iranyl valtozast jelent (21. tablazat).

18. tablazat: Lakasok szamanak valtozasa

Lakéhaz cime Lakasok szama (db)
2010 2018
Kossuth Lajos utca 15. 3 5
Kossuth Lajos utca 19. 5 4
Kossuth Lajos utca 21. 5 5
Kossuth Lajos utca 22/B. 7 6
Kossuth Lajos utca 26. 7 7
Kossuth Lajos utca 28. 19 15
Osszesen 46 42

Forras: Sajat szerkesztés az Akcioteriileti terv és Gyor Megyei Jogu Varos Polgarmesteri Hivatala

adatszolgaltatasa alapjan

19. tablazat: Az tlizlethelyiségek szamanak valtozasa

Uzlethelyiségek szama
Lakohaz cime (db)
2010 2018
Kossuth Lajos utca 15. 1 1
Kossuth Lajos utca 19. 1 1
Kossuth Lajos utca 21. 0 0
Kossuth Lajos utca 22/B. 0 0
Kossuth Lajos utca 26. 2 3
Kossuth Lajos utca 28. 0 0
Osszesen 4 5

Forras: Sajat szerkesztés az Akcioteriileti terv és Gyor Megyei Jogu Véros Polgarmesteri Hivatala

adatszolgaltatasa alapjan
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20. tablazat: A lakasok komfortfokozata a szocialis varosrehabilitacid elso titeme elott és utan

Lakasok Lakasok szama (db)
komfortfokozata
2010 2018
Komfort nélkiili 11 0
Félkomfortos 12 0
Komfortos 21 0
Osszkomfortos 2 42
Osszesen 46 42

Forras: Sajat szerkesztés az Akcioteriileti terv és Gyor Megyei Jogu Véros Polgarmesteri Hivatala

adatszolgaltatasa alapjan

21. tablazat: A lakésok alapteriilete a varosrehabilitiacio elsd iiteme elott €s utan

Lakasok szama (db)
Alapteriilet
2012 2018
kevesebb mint 50m2 30 12
50-100m2 15 29
tobb mint 100m?2 1 1
Osszesen 46 42

Forras: Sajat szerkesztés az Akcioteriileti terv és Gyér Megyei Jogii Varos Polgarmesteri Hivatala

adatszolgaltatasa alapjan

Vizsgalat targyat képezte a lakbérek alakulasa is. Az dnkormanyzati lakbérek esetében
fontos megjegyezni, hogy a lakbérek szamitasat tobb tényezo hatdrozza meg. Alapszabalyként
elmondhat6, hogy a lakbért a lakés alapteriilete, a lakas hasznalati értékének szdmszertisitett
mértéke és az egységdij szorzata hatirozza meg (18/2004. (IV.16.) GYORMIVO rendelet). A
lakds hasznalati értékének megallapitasakor pedig figyelembe kell venni a lakés
komfortfokozatat és fiitési mddjat, az épiilet épitési modjat és felujitottsagat, valamint a
lakodvezet varoson beliili elhelyezkedését. A varosrehabilitacid elinditasa elotti, 2012-es
adatok alapjan 19 lakés esetében kaptunk adatokat a lakbérek mértékérdl, ugyanis a tobbi
lakas mar iires volt. A legalacsonyabb lakbért (2 880 Ft) egy komfort nélkiili, 27m2-es
lakésért, mig a legmagasabb lakbért (14 196 Ft) egy 0sszkomfortos, 120m2-es lakésért kellett
fizetni. A felujitds révén a lakésok haszndlati értéke jelentdsen megnovekedett, ezaltal a
lakbérek tekintetében is novekedés tapasztalhato. A felujitas utan a legkisebb, 32 m2-es lakas
lakbére 12 544 Ft lett, mig a legnagyobb 124 m2 lakas esetében a lakbér pedig 43 613 Ft-ra
valtozott. Tehdt a magasabb szinvonali lakdsok bérleti dija kb. haromszorosa a kiinduld

allapotnak.

Végeztem tovabba egy Osszehasonlitdst a vizsgalt 6 lakohdzban lakok szocialis
helyzetét illetden, elemezve az dnkormanyzattdl rendszeres és dtmeneti segélyben részesiilok

szamat. A 22. tdblazat mutatja, hogy mig a rendszeres tdmogatasok tekintetében minimalis
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csOkkenés figyelhetd meg, addig az atmeneti tdmogatas tekintetében szamottevd csdkkenésrol
beszélhetiink. Itt sziikséges azonban megjegyezni, hogy az érintett lakasokban a lakossag
kissé kicserélodott, ugyanis a varosrehabilitacid eldtt e lakasok bérldinek csupan egy része
koltozott vissza a felajitott lakdsokba, a korabbi lakok nagy része a feltijitas megkezdése elott

felajanlott masik dnkormanyzati lakésban valo maradast valasztotta.

22. tablazat: Az Onkormdanyzat altal nyUjtott tdmogatdsok a varosrehabilitiacid elsd iliteme
eldtt és utan

Onkorminyzat iltal nyiijtott timogatasok | 2012 2018

Rendszeres tdmogatasok (haztartas) 13 12

Atmeneti timogatés (alkalom) 14 9
Forras: Sajat szerkesztés Gyor Megyei Jogu Varos Polgarmesteri Hivatala adatszolgaltatasa alapjan

Az Osszehasonlitd elemzés 0sszegzd eredményeit a 23. tdblazat tartalmazza. A hard
infrastruktura valtozéasai tulnyomorészt pozitiv képet mutatnak, a rehabilitacid intézkedései
soran az épitett kornyezet jelentds fejlodésen ment at a hat lakoépiilet esetében. Nott a
kiadhat6 tizlethelyiségek szama, mely bevételi lehetdségeket biztosit a tarsashdzak részére,
tovabba a varosrész kiskereskedelmi ellatottsdganak javitasahoz is hozzajarul. Lathato, hogy a
lakasok komfortfokozata jelentds pozitiv iranyu valtozason ment keresztiil, hiszen valamennyi
lakas Osszkomfortossd valt, raadasul nagy résziik esetében az alapteriilet is novekedett, igy
¢lhetébb otthonok tudtak kialakulni. Nyilvan ezen folyamatok miatt a lakdsok szama enyhe

csokkenést mutat a rehabilitaciot megel6z6 idészakhoz képest.

23. tablazat: Az 6sszehasonlitod elemzés eredményei

Vizsgalati szempont Indikatorok Ertékelés

11. Lakasszam -

12. Uzlethelyiségek szama
13. Lakasok komfortfokozata

Hard infrastruktiara valtozasa

++ [+

14. Lakasok alapteriilete
I5. Lakbérek alakulasa -

Soft tényezok valtozasa 16. Rendszeres tamogatast igénylok

17. Atmeneti tAmogatést igényl6k

Forras: sajat szerkesztés

A rehabilitaciot kovetd iddszakban a soft tényezok alakuldsa ellentmondasos képet
mutat. Egyértelmiien pozitivan értékelem, hogy mind a rendszeres, mind az atmeneti szocialis
tamogatast igényldk kore jelentdsen csokkent, ebbdl arra kovetkeztethetiink, hogy a varosrész
szocidlis helyzete javult. Ez akkor is pozitiv a varosrészben ¢lok szamara, amennyiben ezt a

valtozast ugy érte el az dnkormanyzat, hogy nem minden bérl6 koltozhetett vissza korabbi
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bérleményébe (ezt a lakdsszam csokkenés egyébként is indokolja). Szocialis szempontbol
ugyanakkor fel kell hivni a figyelmet arra a tényezére, miszerint a lakbérek kb.
haromszorosara dragultak a felujitast kovetden. Ennek oka egyértelmiien a korabbi komfort
nélkiili, illetve félkomfortos lakdsok Osszkomfortossd tétele. E magasabb szolgaltatasi
szinvonal értelemszerlien dragabb lakhatést jelent. Azt is hangsulyoznunk kell, hogy még
ezek a bérleti dijak is a piaci ar toredékét jelentik, igy a szocidlis bérlakasban é16k valoban

jelentds kedvezménnyel tudjak biztositani lakhatasukat a belvaros szomszédsagaban.
A gyéri egészségiigyi és szocidlis szolgdltatdsok és Ujvdros kapcsoléddsi pontjai

Egy kisebb kutatas keretében (Fekete — Laczkovits-Takacs 2019b) kiilon foglalkoztam
a szocialis varosrehabilitacids vizsgalatok soran egyes gy6ri humanszolgaltatisok és Ujvaros
kapcsolodési pontjaival. Az ujvarosi varosrész tekintetében kiilon vizsgalat targyat képezte,
hogy Gydr humanszolgaltatasi feladatainak szocialis pillérjét tekintve milyen a varosrész, a
varosrészi lakossag intézményi ellatottsiga. A szocialis pillérhez tartozdé 0-3 éves koru
gyermekek ellatasat szolgald bolcsdde nem taldlhatd a varosrészben, ugy mint a hajléktalan
személyek ellatasat biztositd intézmény sem. A Csalad- és Gyermekjoléti Kézpont, mely
magaban foglalja a csaldd- és gyermekjoléti szolgéltatdst, az Gjvarosi részben milkddteti
ujvarosi irodajat, mely alapszolgaltatasi feladatokat, klasszikus csalddsegitést, valamint a
gyermekvédelmi alapszolgaltatasi feladatokat lat el. Az Egyesitett Egészségiligyi €s Szocialis
Intézmény alapszolgaltatasi feladatként biztositja a nappali ellatast az iddsek szamara,
melynek keretében a csalddsegitovel kozos épiiletben mitkddteti a 10. szdmu Iddsek Klubjat.
A hazi segitségnytjtdas az EESZI szomszédos varosrészben, Révfaluban talalhato I. sz.
Gondozasi Kozponton keresztiil valésul meg. Az épilet felujitasara  Ujvaros
rehabilitdciojahoz kapcsolodva oOnkorményzati forrdsbol keriilt sor 2010-ben, 0j helyet
biztositva a szocialis 4gazat imént emlitett szolgalatainak. A szocidlis pillérhez kapcsolodoan
meg kell emliteni tovabba a varosrészben miikodd Szent Cirill és Method Alapitvanyt, mely
2001. februdr 1. ota ellatasi szerz6dés keretében ellatja a csaladok és gyermekek atmeneti
ellatasat, mint az Onkormanyzat kotelezd feladatat. A humanszolgaltatisok lakasiigyi
pillérjéhez kapcsolodo feladatellatds infrastrukturdlis hatterével kapcsolatban elmondhato6,
hogy Ujvarosban a vizsgalat idépontjaban 288db énkormanyzati tulajdonii lakas volt, melyet

mar korabban is emlitettem.

Roviden fontosnak tartom megemliteni a szocialis varosrehabilitacids tevékenység
folytatasaként az ujvarosi szocialis varosrehabilitacios projekt II. litemét, melyet 2016-ban

inditottak el. A masodik ilitem keretében az infrastrukturalis, beruhdzas jellegii fejlesztéseket
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¢s a soft tevékenységeket kiilon projekt formajaban valositottdk meg. A Teriilet- ¢és
Telepiilésfejlesztési Operativ Program keretein beliil meghirdetett felhivasra palyazatot 2016-

ban nytjtottak be (1/14/10/2016. PM. hatarozat és 22/04/05/2016. PM. hatarozat).

A projekt altal meghatérozott specifikus célok konkrét tevékenységekben valosultak meg,
melyek szamos ponton kapcsolodnak a gydéri humanszolgéltatdsok egyes elemeihez és
megvalositasukkal pozitiv  fejlodést, hatast fejthetnek ki a varosrészben kinalt
humanszolgaltatasi feladatok mindségére is. A szocidlis pillérhez kapcsolhatok
értelemszeriien a szocidlis cselekvési teriilet tevékenységei, valamint a foglalkoztatasi
cselekvési teriileten megjelolt két tevékenység, ugyanis a csaladsegité és gyermekjoléti
szolgaltatas kiterjesztését, bovitését jeloli meg kitlizott célként. Az egészségiigyi, illetve a
kozosségtejlesztés-integracio  cselekvési teriiletekhez tartozd tevékenységek egyrészt
kapcsolhatok a modell egészségiigyi pillérjéhez, de emellett sokkal inkdbb erdsebb
kapcsolodas figyelheté meg a WHO Egészséges Varosok Programhoz, ugyanis a
tevékenységek célja nem elsdsorban a helyi egészségligyi ellatérendszerhez kapcsolodik,
hanem kiilonods figyelmet szentel a mozgasra, sportolasra, a megelézésre, valamint az

egészségfejlesztésre.

5.4.4 Osszegzés

A fejezetben bemutattam GyOr varos lakaspolitikajat az 1990-es évektdl kezdve a
lakésgazdalkodas teriiletén sziiletett helyi rendeletek, kozgytilési hatdrozatok, illetve a
Polgarmesteri Hivatal Humanszolgaltatdsi FOosztalya altal szolgaltatott statisztikai adatok
segitségével. Ahogy a humadanszolgaltatasok keretében -ellatott tobbi feladatnal, helyi
kozszolgaltatasnak, Ggy a lakasgazdalkodas teriiletén is a kezdetektdl szamos jo gyakorlat
figyelheté meg GyOr varosaban. Fontos megjegyezni, hogy e teriileten Gyérben nem csupén a
klasszikus értelemben vett szocidlis bérlakasokrol beszélhetlink, hanem végig prioritasként
jelenik meg az onkormdnyzat lakaspolitikajaban a szépkora generacié lakhatasi problémainak
kezelése, illetve a fiatalok, csalddok lakashoz jutdsanak tdmogatdsa is, a szocidlisan
raszorulok tamogatasa, segitése mellett. Az eldtakarékossdggal meghirdetett lakéspalyazat és
a bérlakas feltjitasara meghirdetett palydzat, nagyon népszeri lehetdségnek bizonyult az
elmult években, féleg azért mert a rendeleti feltételek kozott itt nem szerepel jovedelemhatar,
igy joval szélesebb a palyazok kore. Szintén jo gyOri gyakorlatként azonosithatdo a
kamatmentes dnkormanyzati kolcsontamogatas, mely jo lehetdséget biztosit a Gydrben vald
letelepedésre a szocidlisan nem raszoruld, lakhatdsukat majdnem onalléan megoldani tudo
kérelmezdknek. Egyedi, gyodri lakaspolitikai eszk6z tovabba az eldzetes regisztracidval

meghirdetett lakaspéalyazat.
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Az egyik alfejezet kvazi esettanulmanyként a gy6ri Onkormanyzat szocidlis
varosrehabilitacios tevékenységérol kivant atfogd képet adni, mely igazi lendiiletet a 2012-es
évtdl vett, bar mar régota sziikség lett volna a megtjitasra a leromlott allapotd Ujvaros
varosrész vonatkozdsdban. A varosrehabilitdcid szocidlis tipusanak kivalasztdsa nagyon
megalapozott dontésnek bizonyult, ugyanis a varosrészben korantsem csak az épiiletallomany
felujitasara volt sziikség, hanem a helyi tarsadalom, gazdasag és kornyezet megujulasat
kiemelt hangsullyal kell kezelni a projektek soran, elsdsorban a szoft tevékenységek
segitségével. A varosrehabilitacio sziikségességét alatdmaszté empirikus adatok vizsgalata
mellett kiilon hangsulyt fektettem a rehabilitaci6 indokoltsaganak vizsgéalatara. A rehabilitacid
keretében a korabbi, leromlott allapoti dnkormanyzati lakasok helyett ma 40 modern szocialis
bérlakast tud az dnkormanyzat a szocialisan raszorulok rendelkezésére bocsajtani, s6t minden
lakast Osszkomfortos komfortfokozatban, mely szintén mindségi eldrelépést jelent. A hard
infrastruktura fejlesztése mellett a szocidlis varosrehabilitacios projektek altal nyujtott szoft
tevékenységek kiegészitik €s tobbletszolgaltatast nydjtanak a véarosrész lakossdga szamadra.
Osszességében pozitiv véaltozdsokat tapasztaltunk a varosrehabilitaciés projekt nyoman, mind
a hard infrastruktira, mind pedig a soft jellemzdk teriiletén. A varosrészben egyértelmiien
mindségi valtozasok zajlottak, a varoskép esztétikusabbd, a bérlakdsok lakhatova valtak, az
ott é16k pozicidja is erdsddést mutat. Kétségtelen ugyanakkor, hogy ez sok esetben egyiitt jar
a korabban ott €16k elkoltdzésével, 4j bérlok megjelenésével, a bérleti dijak emelkedésével. A
varosrehabilitacid sziikségességét alatamasztd empirikus adatok vizsgalata mellett kiilon
hangsuly vetiilt a vérosrehabilitidcios tevékenységek és egyes gydri humanszolgaltatasok
kapcsolodasi  pontjaira, 0Osszefliggéseire, valamint a rehabilitacio indokoltsaganak

vizsgélatara.

A fejezet szocialis varosrehabilitacioval foglalkozd részéhez kapcsolodik a
disszertacibban megfogalmazott H5 hipotézis, mely szerint ,,az egészségiigyi és szocialis
szolgaltatasszervezés gyori modelljében a komplex teriileti szocialis problémdkat governance
tipusii egyiittmiikodésekkel kezelik”. A vizsgalt Ujvarosi szocialis varosrehabilitacio 1. és II.
iiteme jol mutatja, hogy az infrastrukturalis fejlesztések mellett kiemelt szerepet kaptak a szoft
elemek is. Az ujvarosi akcioteriileten pedig komplex problémakkal bird szegregatumot
azonositottam be, melyet tobb szempontbol is vizsgaltam: szocidlis helyzet, lakhatasi
nehézségek, iskolaztatds, biztonsdg, stb. Ezen problémak megoldasara a helyi szereplok
széleskorti egytittmikodése alakult ki, tobbek kozott az Onkormanyzat, a renddérség, az
iskoldk, a miivel6dési haz, gazdasagi szervezetek, az egyhazak, a helyi civil szervezetek

(koztik a Szent Cirill és Method Alapitvany), a Csalad- és Gyermekjoléti Kozpont és az
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Egyesitett Egészségiligyi és Szocidlis Intézmény részvételével. A projekt infrastrukturalis
elemei kozott sziikséges kiemelni a lakofunkciot erdsitd tevékenységeket, mely hat
lakoépiiletben 40db modern szocialis bérlakas kialakitasat valositotta meg, ami az altalam
vizsgalt indikatorok tobbségének tekintetében pozitiv irdnyll véltozast jelenitett meg. A
beavatkozasok tobbek kozott érintették a kdzosségi és kozszféra funkcionak megerdsitését a
romai katolikus plébaniatemplom és a Kossuth Lajos Altalanos Iskola felujitasa, vagy éppen a
rendOrségi helyiség kialakitas révén, kiterjedtek kozteriileti fejlesztésekre is, mint példaul a
Bercsényi liget rehabilitacidjara, tovabba erdsitették a varosrészben a gazdasagi funkciot
azaltal, hogy a felyjitott lakdépiiletek foldszintjén S5db iizlethelyiséget alakitottak ki. Az
infrastrukturalis beruhdzasokkal parhuzamosan szamos soft elem kapcsolodott a
legkiilonb6zébb  helyi szereplok bevonasaval. Csupan néhanyat emlitve Kkoziiliik:
egészségiigyi akciok, munkaerdpiaci beilleszkedést segitd képzések, iskolai programok, helyi
kornyezettudatossagot  célz6  programok, csalddsegitd  szolgaltatds  kiterjesztése,
blinmegeldzést eldsegité programok, stb. E témakorokhoz miniprojektek is csatlakoztak,
melyek civil szervezetek részvételével valosultak meg. A projektek sordn kialakult
egyiittmiikddési rendszerben az 6nkormanyzat és az Onkormanyzat intézményei, az Egyesitett
Egészségiigyi és Szocialis Intézmény, valamint a Csalad- és Gyermekjoléti Kozpont toltotte
be a meghatarozd szerepet. A fentiek ismeretében elmondhatd, hogy a HS5 hipotézis

elfogadasra kertilt.
5.5 Egészségiigyi pillér

5.5.1 Gyor egészségiigyi ellatorendszere

Gyér Megyei Jogu Véaros Onkormanyzata ma a jogszabaly altal meghatirozott
kotelezd feladatok mindegyikét ellatja, tovabba a fogorvosi alapellatashoz kapcsolodo, dnként
vallalt feladatként két szakellatds (fogaszati rontgen ellatds, illetve fogszabalyozas)
szervezésében jatszik meghatarozd szerepet. A mai gyori egészségiigyi modell fejlddésének,
sajatossagainak teljes kori megismeréséhez érdemes visszatekinteni egészen az 1990-es évek
elejéig. Az elemzés kiindulasi pontjanak az 1991-es évet valasztottam, amikor is a helyi
egészségiigyi ellatorendszert az alabbiak jellemezték. A gydri egészségiigyi alapellatas

vizsgélataval egy tanulmanyomban is foglalkoztam (Laczkovits-Takécs 2018a).
Helyzetkep az 1990-es évek elején

1991-ben a gydri egészségiigyi alapellatas - melyet a két labon allo egészségiigyi
ellatas legfontosabb alappilléreként kezeltek - az egészségiigyi ellatorendszernek az a része,

mely az allampolgaroknak az egészséggel kapcsolatos problémadira lakohelylikon, illetve
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otthonukban nyujt orvosi ellatast, az egészségmegdrzés, a megeldzés, az 4polds, a
gyogykezelés €s az orvosi rehabilitacio tekintetében (Gyér MJV Kgy. eldterjesztés, 1991). A
varosban az egészségligyi alapellatas elemeit a haziorvosi (csaladorvosi) szolgalat, a
gyermekorvosi szolgalat és a fogorvosi szolgalat jelentette, mely feladatok megszervezése

szervezetileg a Petz Aladar Megyei Korhazhoz tartozott.

A felnott korzeti orvosi szolgadlat 52 szervezett korzeti allast foglalt magaban, 12
telephelyen miikoddé korzeti rendeléhdz rendelve. Tovabbi jellemz6é volt, hogy a korzeti
rendel6k nagy részében egy rendel6ben valtott miliszakban 2 orvos dolgozott, és csupan 9

korzeti orvosnak volt kiilon rendeldje. Az egy korzetre jut6 atlagos 1élekszam 2 187 £6 volt.

A gyermekkorzeti szolgalat tekintetében a varosban 27 szervezett allas volt, a rendelés
15 telephelyen folyt. A gyermekkorzetben dolgozd szakorvosok munkéjat az asszisztensek
mellett a védéndk segitették, akik a védondi szolgalat keretében a 0-14 éves gyermekek
gondozasat és a prevencids feladatokat lattak el. Egy gyermekkorzethez tartozd 0-14 éves
koru gyermekek szama 700-1500 f6 kozott mozgott. Mig a gyermekkorzeti orvosok tovabbi
feladatként ellattak az ovodak, a bolcsddék és az altalanos iskolak iskolaorvosi teenddit is,
addig a kozépiskolakban féallast iskolaorvosok dolgoztak. Az dvodékban és iskoldkban folyd

iskolaorvosi teendok mellett a védondk is jelen voltak prevencios feladatokat ellatva.

A fogorvosi szolgalat szervezése mar Gyor varos kozigazgatasi hatdrain tilra is
kifejtette hatdsat, ugyanis a varos és varos-kornyék egy részének fogaszati alapellatasat
egyiittesen, integralt rendszerben szervezték meg. 51 fogorvosi allast szerveztek meg, melybdl
12 fogorvos a varos-kornyéket latta el, tovabba sajatossag, hogy 2 f6 a Textiliizemi

rendeldben, mig 4 {6 a Vagongyari rendelében dolgozott.

5.5.2 Szervezeti és miikodési valtozasok

A helyi egészségiigyi ellatasok szervezésének modjaban, a finanszirozasban és a
feladatellatas felelosségében lezajlo kardindlis valtozdsok egy merdben 0j helyi modell
kialakitasat iranyoztdk eld. Az 1992-es év valtozast hozott az egészségiigyi alapellatasi
feladatokban, hiszen a dezintegracio® keretében az egészségiigyi alapellatast levalasztottdk a
Petz Aladar Megyei Korhazrol, vagyis a korhaz keretek koziil, a Gyér-Moson-Sopron Megyei
Onkormanyzat altal ellatott feladatokat megallapodas alapjan atadtdk Gydér Megyei Jogu
Varos Onkormanyzatinak. Igy e feladatok biztositisa kizardlagosan a telepiilési

onkormanyzat feladatava valt. Az dnkorményzat az uj kotelezé feladata ellatasa érdekében

0 Az egészségiigyben lezajlott folyamatot a gy6ri kozgyiilés elé keriild anyagokban dezintegracioként

fogalmaztak meg.
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1992. julius elsejével megalapitotta a Gyér Megyei Jogu Varos Egészségiigyi Alapellatasa
elnevezést intézményt (Szent Imre u. 41. szam alatti telephellyel), mely a felnétt haziorvosi,
gyermek héaziorvosi €s védondi, iskola-egészségligyi, fogdszati, gyermekfogaszati és kdzponti
ligyeleti szakfeladatokat latta el (41/1992. (IV.30.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatarozat). Az
intézmény 0Onallo gazdalkodasi és bérgazdalkodasi jogkorrel rendelkezd koltségvetési
intézmény volt, mely annyiban kiilonbozott az onkormanyzat tobbi intézményétdl, hogy mig a
dolgozoi bérek és a miikddési koltségek biztositdsa a Tarsadalombiztositasi Fdigazgatosag,
addig a beruhézasi, felgjitasi koltségek és az 50 000 forint feletti miiszerek biztositdsa az
onkormanyzat feladata volt (Gyoér MJV Kgy. el6terjesztés, 1993) . Az intézmény miikddésére

tehat a kettds finanszirozas volt jellemzo.

A megvialtozott jogi kornyezet, a tarsadalmi sziikségletek ¢és az intézmény
gazdalkodasi nehézségeinek kovetkeztében 2001. marcius 31-én megsziint az Egészségligyi
Alapellatas mint 6nalldan gazdalkodé koltségvetési szerv és részben onalléan gazdalkodo és
részjogkorrel rendelkezd koltségvetési szervként miikodott tovabb. Pénziigyi gazdalkodasi
tevékenységét egylittmiikodési megéllapodas alapjan a varos Egyesitett Szocidlis Intézménye
latta el a tovabbiakban (408/2000. (XI1.21.) GYOR MIV Kgy. sz. hatarozat). A két intézmény
egyittmiikodésének legfontosabb célja az volt, hogy a hatékony, szakszerli és észszeriien

takarékos intézményi gazdalkodés szervezetei feltételeit megteremtse.

A szervezeti keretek tovabbi valtozasara 2004. december 31. utan keriilt sor, amikor is
az Egészségligyi Alapellatas intézménye megszlint és az integracid keretében jogutod
intézményként az Egyesitett Egészségligyi ¢és Szocialis Intézmény latta el a varosi
egészségligyi alapellatas feladatait (475/2004. (X1.25.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat). A
szervezeti keretek 2005 oOta nem valtoztak, igy az egészségiigyi alapellatds feladatainak
ellatasara a szocidlis feladatok biztositdsa mellett jelenleg is az Egyesitett Egészségiigyi €s
Szocidlis Intézmény (a tovabbiakban EESZI) keretében keriil sor. Az alapellatasi feladatok
ellatasaban bekovetkezett valtozasokat az 3. szdmu abra mutatja be. A interjualanyok valaszai
alapjan a gydri modell egyik kulcstényezdje, hogy az egészségiigyi €és a szocialis teriilet egy

crer

mindez magaban foglalja a két teriilet szoros szakmai egylittmiikddését is egytttal.
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3. 4bra: Szervezeti valtozasok

Gydr-Moson-50
L - " ) [k Gydr Megyei logu
Feladat Bnk : . ! B Gydr Megyei Jogu Vares Onkormanyzata Varos Onkormanyzata
nkorméanyza

elldtoja ) ) [Gydr MIV Egészségiigyi Alapellatasa) (Egyesitett Szocialis

(Petz Aladar Megyei ..

L. Intézmeny)
Kdrhaz)
Vidltozds iddpontja 1992 jinius 1. 2001. dprilis 1. 2005. janudr 1.

Forréas: sajat szerkesztés
Felnott haziorvosi, hazi gyermekorvosi elldtas

Az 1992. évi dezintegracio egyuttal egybeesett az egészségiigyi rendszervaltas elso
1épcsdjének bevezetésével, mely azt jelentette, hogy julius elsejétdl a felndtt haziorvosok és a
hazi gyermekorvosok munkdajukat kétféle mindségben lathattdk el — vagy alkalmazottként
vagy vallalkozoként, a tobbi Onkormanyzati alapellatasi feladat ellatdsa soran erre nem volt
(egyelore) lehetdség. Az alkalmazottak esetében a munkaltaté a megalapitott Uj intézmény
(Egészségligyi Alapellatas) lett, mig a vallalkozasok esetében a vallalkozd héziorvos
szerzédést kotott a Tarsadalombiztositdssal és az Onkormanyzattal is (116/1993. (VIL1.)
GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat). Az utobbi esetben az onkorméanyzat feleldssége a lakossag
egészségiigyi alapellatasa terén fennmaradt, csupan a szakmai és erkolcesi felelosség szallt a
vallalkoz6 orvosokra. A vallalkozd orvos tovabba terlileti kdotelezettséget, helyettesitési
kotelezettséget ¢és tligyeletben valo részvételt vallalt, ,ellentételezésként” az Snkormanyzat
pedig Dbérleti dij nélkiil bocsajtotta rendelkezésére a rendelét a meghatirozott
alapfelszereléssel. A kozos koltségek elosztasara, a miikodési és lizemeltetési feltételek
biztositasara a vallalkozd az Egészségiigyi Alapellatas intézményével kotott szerzodést. Az
onkormdnyzat tobblet-timogatasként wvallalta tovabba, hogy a villamos energia dijat
valamennyi haziorvosi praxis utan fizeti. Az 1992-es évben megkotott megallapodéasban azt is
rogzitették, hogy az onkormdnyzat vallalja, hogy a miikodés soran gazdasagilag kevéssé
sikeres vallalkozét a rendeld és leltaranak visszavételével kozalkalmazotti viszonyba
(vissza)fogadja. A vallalkozova valast Gydrben a kezdetektdl segitette mind az Egészségiigyi
Alapellatasi Intézmény vezetése, mind pedig az Onkormanyzat vezetése. A gyéri
onkormanyzat 1991-ben, a dezintegracio elétt 6 millio forinttal tAmogatta az alapellatas gép-
¢s miuszer fejlesztését, majd 1992-ben tovabbi 13 milli6 forintot biztositott a feladatok
ellatasahoz (116/1993. (VII.1.) GYOR MIV Kgy. sz. hatirozat). Az onkormanyzat és a
vallalkoz6 haziorvos k6zott megkotott szerzddésekben kiemelték, hogy a rendeld hasznalatara
vonatkozd megallapodds hatdrozatlan iddtartamt, azonban az Onkormanyzat tobblet-
tamogatasara, vagyis a kdzmudijak kiegyenlitésére vonatkozd pont 1993-t61 kezdve évente

targyév december 31-ig volt érvényes, vagyis a jelentds pénziigyi vonzat miatt iddbeli
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hatallyal rendelkezett és a megkotott szerzodések feliilvizsgalata évente a kozgytilés elé keriil.
Az 6nkormanyzat tehat a kovetkez6 kozmiidijak atvallalasaval segitette a praxisok miikodését
az ellatasi szint fenntartasa érdekében: filités, vilagitds, viz, csatorna ¢és szemétszallitas
koltségei. 1995. julius 1. el6tt a torvényben meghatarozott koltségek biztositdsan til még a
praxisok telefonkoltségeit is atvallalta a gyéri énkormanyzat (105/1995. (V.25.) GYOR MJV
Kgy. sz. hatarozat). A vallalkozé haziorvosok tamogatdsaban 2016-ban tortént valtozas,
amikor az allam a praxisfinanszirozdsokon tal a teriileti ellatasi kotelezettségli hdziorvosi
szolgélatokat visszamendlegesen januar 1-jét6l az addigi havi 130 000 forint Osszegl
rezsitamogatas helyett havonta 260 000 forint dsszegli rezsitamogatassal is segiti (195/2016.
(X1.25.) Kgy. hatarozat). A 2016-os évtdl kezdve az Onkormanyzat a fenti pozitiv iranyu
valtozasokra tekintettel mar csak a laborjarat koltségét és a praxis folyo koltségei koziil a
riasztorendszer feliigyeleti dijat vallalja at. A gydri dnkormanyzat altal nyujtott tovabbi
segitség, hogy 2016. janudr elsejétdl helyi iparlizési adéomentességben részesiti a 20 millio
forintot el nem érd ipariizési adéalappal rendelkez6 haziorvosokat (211/2015. (XI.13.) GYOR
MIJV Kgy. hatirozat). Az alabbi két tamogatisi forma mellett jelentés rendeldfelujitasi
programot is megvalositott a gyéri onkormanyzat az ,,egy orvos egy rendeld” elv mentén.
2004-ig elvégzett felnjitasok, beruhazasok, korszeriisitések keretében 4 1j rendelt®* adtak at
a rendeldk szamanak novelése érdekében harom, kordbban madas funkciot betoltd épiiletet
alakitottak 4t%, teljes feltjitast harom telephelyen végeztek®®, tovabba korszertisitették harom
rendeld épiiletét®’. 2004. novemberében a Babits Mihdly 1ti rendeld kivételével mindenhol
teljesiteni tudtdk a fejlesztések révén az egy rendeld egy orvos elvet (475/2004. (XI.25.)
GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat). A felujitasi program inditasakor fontos torekvés volt, hogy
az atalakitas utdn valamennyi gyori polgar egyenld eséllyel juthasson be a rendelékbe, ennek
érdekében négy helyszinen lift is beépitésre keriilt. A rendeldk épiiletének feltjitdsa azonban
itt nem allt meg, hanem a kdvetkezd években is nagy lendiilettel folytatodott, 2008 és 2018

kozott példaul 26 orvosi rendeldt Gjitottak meg.

A megvaltozott jogszabalyi kdrnyezet kdvetkeztében még 2002-ben a gydri kdzgytilés
lehetévé tette, hogy az egészségiigyi szolgaltatdst nyujtd, az Onkormanyzattal megbizasi
szerzOdést kotott haziorvosok szamara téritéssel, praxisonként 5.000 forintért tulajdonba adja
a milkodést szolgald eszkdzoket, berendezéseket, melyeket korabban a szerz6désben foglaltak
szerint térités nélkiil adott hasznalatba az 6nkormanyzat a vallalkoz6 orvosoknak (178/2002.

(VL.6.) GYOR MIV Kgy. sz. hatarozat). Az dnkorményzat altal biztositott rendkiviil kedvezd

%4 Mécs Laszl6 utca, Kinizsi utca, Radnéti utca, Zigd utca

%5 Sport utca, Jerevani utca, Szent Laszl6 utca

% Kor tér, Kolesey utca, Horgas utca, Jozsef Attila utca, Liezen-Mayer utca
7 Sugér t, Kulturhaz Gt, Koztelek ut
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lehetdségekkel valamennyi orvos ¢élt, aki megfelelt a feltételeknek. E tulajdonosvaltasnak és
az Onkormanyzat rendeld felujitdssal kapcsolatos filozofidjanak koszonhetden jelentOs
mértékben megndvekedett a héziorvosok rendeldjiikkel kapcsolatos ,,gazdaszelleme” és
szdmos rendelét az orvosok jelentds anyagi hozzijaruldsdval alakitottak at. Mindez

hozzajarult ahhoz is, hogy a rendel6k magas szinvonalon kialakitottak és felszereltek lettek.

A felndtt haziorvosi és hdzi gyermekorvosi szolgalatok miikodésének teriileti hatarait
az dnkormanyzat a jogszabalyi valtozasoknak eleget téve dnkormanyzati rendelet formajaban
szabalyozta és szabalyozza jelenleg is, meghatarozva GyoOr varos teriiletén teriileti ellatési
kotelezettséggel mikodd haziorvosi felndtt, hazi gyermekorvosi és alapellatast végzo
fogorvosi szolgélatok szamat, tovabba mindhdrom szolgalat esetében a korzetek pontos
lehatérolasat (16/2002. (VIL.5.) GYMJIVO. rendelet). A jelenleg is hatélyban 1év6, de tobbszor
modositott rendelet az eredeti, 2002. évihez képest mar a védéndi korzetek meghatarozasat is
tartalmazta (22/2005. (V.10.) GYMIVO. rendelet). A rendelet az eddigi gyakorlat alapjan
minden évben moddositasra keriil tobbnyire a magasabb jogszabalyok valtozasa, az uj
lakoutcak 1étesiilése és a védondi korzetekben, valamint az iskoldkban folyamatosan valtozo

létszam kovetkeztében.

GyOr varos teriiletén jelenleg 53 feln6tt haziorvosi €s 26 hazi gyermekorvosi szolgalat

latja el az tertileti ellatasi kotelezettséggel az egészségligyi alapellatasi feladatokat.

Fogorvosi alapellatas

A fogorvosokat érint valtozasok Gyodr varosaban rendre tobb éves késéssel zajlottak
le a haziorvosi valtozasokhoz viszonyitva. 1992-ben a fogorvosi alapellatds is atkeriilt az
onkormanyzat altal ellatandé feladatok kozé, azonban a funkciondlis privatizacio a
fogorvosokat csak 6 évvel késébb érintette, ugyanis ekkor valt lehetévé a fogorvosi praxisok
megvasarlasa. Addig a fogorvosi praxisokban dolgozok kozalkalmazottként lattak el
feladatukat. Mig a haziorvosi szolgalatnal bevezették a teljesitmény bérezés elsd 1épcsdjét, a
»Kartyapénzt”, addig a fogorvosok és fogdszati asszisztensek alacsony bére fesziiltséget

okozott az 1990-es években (Gyér MJV Kgy. eldterjesztés, 1993).

Egy 1995-6s kozgytilési hatarozat szerint az onkormanyzat az adott évben ugy dontott,
hogy a fogorvosi szolgalatit az alabbiak szerint kivanja mikodteti: 16 felndtt praxis
(melyeket funkcionalis privatizacidra alkalmasnak itélt meg) fenntartdsa és 16 praxisban
kozalkalmazottak dolgozndnak tovabbra is (12 gyermek-ifjusagi, 3 fogszabalyozo és 1
tigyeleti praxis) (320/1995. (XI1.21.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat). Szakmailag ezekben az

években indokoltnak tartottdk a fogéaszati szolgalat ilyen formdban torténd biztositasat,
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ugyanis a kiemelten kezelendd korosztaly ellatasa igy egy kézben maradt és attekinthetd,
ellendrizhetd volt. A tanul6 ifjisag fogorvosi ellatasa tovabbra is elsddleges szempont maradt,
igy 6 fofoglalkozasu gyermek-, iskolai és ifjusagi fogaszati ellatasi praxis latta el a tobb mint
32 ezer tanuldt, tovabba 27 vegyes praxis a felndtt lakossag mellett iskolafogaszati
feladatokat is ellatott (81/1997. (I11.20.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatarozat). A vegyes praxisok
esetében tertileti ellatasi kotelezettséget vezettek be 1997. marcius 1-jétél nevesitve minden
praxis esetében az ellatandd lakossagot. Két vegyes praxis a varoskornyék ellatasaért volt

felelds, ami 14 kisebb telepiilés ellatasat jelentette.

A kovetkez6 nagy valtozas a fogaszati alapellatas tekintetében 1998 juliusaban volt,
amikor a kozgytilés egyetértett a fogaszati ellatas privatizacidjaval, valamint az dnkormanyzat
¢s a fogorvosi alapellatdst nyujtd vallalkozds kozott kotendd vallalkozasi szerzodés
tervezetével (231/1998. (VIL.2.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatarozat). A megbizott véllalkozo
fogorvos vegyes fogorvosi praxis formajaban vallalta egyrészt a szerz6dés mellékletében
felsorolt utcdk lakossagdnak, masrészt az oktatdsi-, nevelési intézmények tanuldinak
fogorvosi alapellatasat, sziirését. Tovabbi feladata a mindenkori beosztas szerinti fogorvosi
igyeleti szolgalat teljesitése az egészségligyi alapellatds kelld szintjének biztositasa
érdekében. A megbizd onkormanyzat pedig vallalta, hogy a fogorvosi rendelét miikodésre
alkalmas allapotban a megbizott rendelkezésére bocsatja téritésmentesen €s gondoskodik a
karbantartasarol. Tovabba rendelkezésére bocsatja a fogaszati kezelOegységet, valamint a
tevékenység folyamatos ellatasahoz sziikséges miiszereket, felszerelési és berendezési
targyakat. A vallalkozasi szerzddés arra is kitért, hogy a megbiz6 Onkormanyzat a
koltségvetésében dallagmegdvasra, felujitdsra ¢és fejlesztésre tervezett eldiranyzatot
szektorsemlegesen biztositja a kozalkalmazott és funkciondlisan privatizalt fogorvosok
részére. Mig a praxis folyo kiadéasai kozil a fiités, vilagitas, viz- csatorna €s szemétszallitas
koltségeit az onkormanyzat évente vallalta, addig az épiilet, annak felszerelése ¢s mikodtetése
koril felmeriild kozos helyiségekre esé koltségeket (takaritds, hoeltakaritas, telefonjavitas)
részardnyosan kiszamlaztak a vallalkoz6 fogorvosnak. Az dnkorményzat azt is vallalta, hogy
amennyiben a megbizott altal vezetett praxis miikodési forrasai oly mértékben csokkennek,
hogy a praxis fenntartdsa aggalyossa valik €s ez a megbizott vallalkozé fogorvos 6nhibéjan
kiviil kovetkezik be, ugy a tevékenységet, megbizottat és dolgozoit kozalkalmazotti
alloményba tovabbiakra visszaveszi. Az ellatott feladat finanszirozdsa a Megyei
Egészségbiztositasi Pénztarral kotott kiilon szerzodés szerint tortént. 14 varoskornyéki kdzség

lakossaganak  fogorvosi ellatasat is Gydér varos alapelldtdsa végezte, ennek
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tovabbmiikodtetéséhez az illetékes onkormanyzatokkal vald tarsulasi szerzédés elokészitése

valt fontos feladatta.

Gyor varos fogéaszati alapellatasat a nagy horderejii valtozasok kapcsan 1998-ban
attekintették. Ekkor kozel 8 ezer gyermek ellatdsat kifejezetten iskolafogaszati ellatasra
kialakitott négy fogaszati praxis latta el®®, a tobbi tobb mint 26 ezer gyermek ellatasat pedig
vegyes korzetek biztositottdk. Azonban az iskolafogdszati szolgalatok miikodtetéséhez
fogorvost csak nagy rovid idére tudtak alkalmazni, vagy egyaltalan nem is volt jelentkezd, igy
a gyermekek évi egyszeri szlirését gyakorlatilag a vegyes korzetben dolgozo fogorvosok
végezték el. A fenti indokok miatt az oktatasi-nevelési intézményeket teriiletileg felosztottak a
32 vegyes praxis kozott (400/1999. (X.7.) GYOR MIV Kgy. sz. hatirozat). A vegyes
praxisok mellett még 1 fogszabalyozési praxis is miikodott (460/1999. (X1.18.) GYOR MJV
Kgy. sz. hatarozat).

A 2000-es év kardinalis valtozasa volt, hogy megvaltozott GyOr varos ellatasi teriilete,
hiszen 9 telepiilés®® mar nem a varossal lattatta el ezentll a fogorvosi alapellatasat, amely
feladatot a varos kozel 10 évig ellatott (408/2000. (XII.21.) Kgy. sz. hatdrozat). A lecsokkent
lakossagszam, illetve a jelentkezd igények miatt sziikség volt a praxisok teriileti felosztasanak
attekintésére, melynek eredményeképpen a 32 fogorvosi alapellatasi praxis helyett 29 teriileti
ellatasi kotelezettséggel rendelkezd fogorvosi praxis miikodtetése volt indokolt a varosban
(409/2000. (XI1.21.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatarozat). A fogorvosi alapellatasi szolgalatok
korzeteit (a haziorvosi szolgalattal egyiitt) 2002-ben alakitottak ki a 29 alapellatast végzo

fogorvosi szolgalat tekintetében is.

A haziorvosokhoz hasonléan 2002-t6] a fogorvosok szamdra is megnyilt a lehetdség,
hogy praxisonként 5 ezer forintért tulajdonba vegyék a miikddést szolgdlo eszkozoket,
berendezéseket a fogaszati kezeldegység €s a hozza tartozd eszk6zok és miiszerek kivételével.
2003-ban azonban a kozgylilés egyetértett azzal, hogy az utdbbi targyi eszkozok is
megvasarlasra keriilhessenek hasznalati értéken (137/2003. (V.15.) GYOR MJV Kgy. sz.
hatarozat). A héziorvosi rendel6khéz hasonléan a fogorvosi praxisok kiilon rendeldben
torténd megvalositasa is elkezdddott, bar 2004-ben itt még tobb rendeldben felvaltva tortént a
rendelés, de elmondhato, hogy méra az egy orvos egy rendeld elvet a fogorvosi alapellatasban
is megvalodsitottak. Jelenleg 26 fogorvos nyujtja Gyor varos lakossdganak a fogorvosi

alapellatasi feladatot.

68 Arany Janos Altalanos Iskola, Ortutay Gyula Altalanos Iskola, Kolcsey utcai rendeld, Radnéti utcai rendeld
% Felpéc, Sokoropatka, Kajarpéc, Gydrszemere, Rabapatona, Ikrény, Tényd, Abda, Borcs
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A fogaszati alapellatas keretén beliil Gyorben fontos helyet kap a prevencio. A szdj- és
fogapolés kulturdja mar kisgyermekkortdl kiilonds fontossdggal bir. A varosban 1988 ota
mukodik fogaszati prevencio, melyet egy f0 kozalkalmazott 1at el az EESZI szervezeti keretén
belil. A fogéaszati prevencids asszisztens munkdja szorosan kapcsolodik a védondi

szolgalathoz ¢és 6vodas, valamint iskoléas kort gyermekek ellatasara terjed ki.
Veédondi ellatas

A védond személyes és kozosségi ellatast nyajt az egészségi allapot megdrzése, a
betegségek megelozése, korai felismerése, valamint az egészségfejlesztés céljabol a varandos
anyak, a 19. ¢életévet be nem toltott személyek, valamint a csalddtervezés iddszakaban 1évo
személyek szdmara. A védond tovabba a 25-65 éves ndi lakossdg részére jogszabalyban
meghatdrozottak szerint népegészségiigyi szliréseket is végez. Kiemelt feladata a gyermekek

gondozasa az 1jszilott kortél a tanuldi jogviszony megkezdéséig, illetve az oktatasi

intézménybe nem jar6 otthon gondozott tankdteles koru gyermekek gondozasa.

Az 1990-es években lezajlott valtozasok keretében a védondi szolgélat is, mely
GyOdrben az egyik legtradicionalisabb szolgéalatnak szamitott, a gydri dnkormanyzathoz keriilt.
1995-ben GyOr varosdban 66 védond végezte munkajat, 56 {6 korzeti védondként, 2 {0
kérhazi  védéndként, valamint 8 {6 ifjusadgi védonoként, munkajukat Gydr varos
onkormanyzata kiemelten tamogatta (320/1995. (XI1.21.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatarozat). A
korzeti védondk 15 telephelyen dolgoztak (de tovabbi 9 telephely kialakitasat vélték
sziikségesnek) a hozzajuk tartozd korzetekben és a korzetekben milkodé ovodakban és
altalanos iskolakban, az ifjusagi védéndk pedig a varos 15 kozépiskolajaban féallasban.
2005. janudr elsejétol megvaltozott a teriileti védondi ellatasrol szold rendelet, mely alapjan
sziikség volt a védondi ellatasi rendszer feliilvizsgalatira. A jogszabaly meghatirozta a
védondi korzetben elldthatd varandos anydk és gyermekek maximalis 1étszamat, valamint a
védondi korzetben ellatott feladatok maximalis pontértékét. Ennek megfeleléen Gydérben 39
védonoi korzetet alakitottak ki a teriileti védondi feladatok ellatasara, illetve 21 iskolai
védondi helyet hoztak 1étre. Ezzel szemben 2018-ban 40 védénd dolgozik a varosban teriileti

ellatasi kotelezettséggel, 20 védond pedig az iskoldkban.

A finanszirozds tekintetében a védoéndk 2021. januar elsejéig kozalkalmazotti
formaban végezték munkajukat, azutan egészségligyi szolgalati jogviszonyban. Az elmult
iddszakban az ifjusagi védoéndk kezdeményezésére készitett az dnkormanyzat szamitasokat a

vallalkoz6i forméban torténd feladatellatas lehetdségét vizsgalva.
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Iskola-egészsegiigyi ellatas

Az iskola-egészségligyi ellatas a tobbi alapellatasi feladathoz hasonléan 1992-ben
keriilt a gy6ri dnkormanyzathoz. A szolgalat dltalanos feladata a tanulok megel6zd-gyogyitod
ellatasa, ezen beliil a megeldzés, folyamatos gondozas és a tanulok egészségi allapotanak
szlirése, kovetése. Az iskola-egyészségiigyi ellatas két teriiletre bonthat6, mig az egyik ,,aga”
az oOvodas ¢és altalanos iskolds korosztaly korében végezte tevékenységét, melyet
gyermekorvosok lattak el a foallasuk mellett, addig a masik ,,aga”, az ifjisag-egészségiigyi
szolgélat a kozépiskolakban mitkddott, melyet 6 fofoglalkozasu orvos, 5 nyugdijas és 2 hazi
gyermekorvos mellékallasban latott el (320/1995. (XI1.21.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat).
A teljesség érdekében szeretném megjegyezni, hogy az iskola-egészségiigyi feladatok
ellatasaban az iskolaorvosok mellett fontos feladatot lattak el a fogorvosok (iskolafogészat
tekintetében) és a védondk is. A gydri oktatasi, nevelési intézményekben ellatott iskola-
egészségiigyi ellatas teljes korli volt, bar az intézményeknél foglalkoztatott orvosok és
védondk munkaidejét és az ellaitando 1étszamot tekintve voltak egyenetlenségek és
hianyossagok, mindezek orvosldsara az onkormanyzat 1999-ben egy harom éves fejlesztési
programot dolgozott ki a személyi-, és targyi feltételek teljes kori biztositdsa érdekében,
tovabba eldirdnyozta az iskolafogiszat hatékonyabb megoldasainak kidolgozasat,
kihangsulyozta az iskola-egészségiigyi feladatok koordindlasdnak sziikségességét ¢és
indokoltnak tartotta az iskola-egészségiigyben dolgozdok fokozottabb anyagi megbecsiilését
(221/1999. (VI.17.) GYOR MIV Kgy. sz. hatirozat). A fejlesztési terv az elsé évre
eldiranyozta, hogy minden intézményben legyenek adottak az ellatas feltételei, a masodik
évre az iskolai orvosi rendel6k targyi eszkozeinek beszerzését jelolte meg, tovabba
rendelkezett arr6l, hogy az oOnkormanyzat nyujtson tamogatast az iskola-egészségligyi
feladatok ellatasara, mely tdmogatas 0sszege a mindenkori normativ finanszirozas 6sszegével
egyezzen meg (466/1999. (XI.18.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatarozat). Az iskolak
fenntartasaban tortént valtozasok ellenére tovabbra is az Oonkorményzat latja el az iskola-
egészségiigyi ellatast, a kozépfoku oktatasi intézmények tekintetében 2 f6 kozalkalmazottal,
mig az altalanos iskoldk tekintetében a hazi gyermekorvosok kozremiikddésével. Az iskola-
egészségiigyi szolgdlatban részt vevOok (védondk, hazi gyermekorvosok, kézalkalmazotti
statuszban dolgozo6 iskolaorvosok) feladatainak finanszirozasa nagyon kiillonb6zd, mely a
jelenlegi gydri modellben egységes szolgalatként jol miikodtethetd, azonban egy esetleges

privatizacio esetén tovabbi dnkormanyzati forrdsok bevonasara lenne sziikség.

134



Alapellatashoz kapcsolodo tigyelet

Az Onkormanyzati feladatellatas fontos eleme az alapellatashoz kapcsolodo iigyelet
biztositasa, mely a kovetkez0 harom szolgalat ellatasdhoz kapcsolodik: felndtt haziorvosi,

hazi gyermekorvosi ¢és fogorvosi ellatas.

Mar az 1992-ben 1étrejott Egészségligyi Alapellatas intézményének a feladatai kozott
megtalaljuk a kdzponti iigyelet megszervezését, mint szakfeladatot, melynek feltételeit
akkoriban ,,mostohanak” itélték meg (Gyoér MJV Kgy. el6terjesztés, 1993). 1991 ota az
onkormanyzat folyamatos targyalasokat folytatott a mentdszolgalattal az tigyelet
megszervezésével kapcsolatban, azonban megoldas az elkdvetkezd években sem sziiletett,
ugyanis a mentdszolgalat csak a felndtt lakossdg iigyeleti ellatdsat kivanta felvallalni, a
gyermek- és fogaszati ligyeletet nem, ezt azonban a gydri dnkorményzat nem fogadta el.
Raadasul a volt jaras ligyeleti ellatasa is ezen Osszevont kozponti ligyelet része volt. 1995-ben
ugy itélte meg a gyori 6nkormanyzat, hogy az orvosi ligyeletet attelepitésével a Liezen-Mayer
utcai rendeldintézetbe szakmailag is javitani tudnd a véros lakoinak ellatasat (320/1995.
(XI1.21.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatarozat). A Gyér kornyéki vidéki iigyeletet 2002-ben
kiilonvalasztottak a gyori kozponti ligyelettdl és ekkortdl ellatasi szerzodés keretében lattak el
(425/2003. (XI.20.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat). A vidéki itigyelet és haziorvosi,
fogorvosi szolgélat tapasztalatai alapjan az ellatdsi szerzddéssel miikodtetett feladatok
mindségi javulast mutattak, ugyanis a megbizottak nagyobb figyelmet forditottak a feltételek
javitasara és a lakossag elégedettségére, igy a tovabbiakban 2014. julius 1-jét6l a haziorvosi
kdzponti iigyeleti szolgalatot a Gyéri Haziorvosok Ugyelete Betegellato Egészségiigyi
Ko6zhaszni Tarsasaggal kotott ellatasi szerz6dés alapjan miikddteti az Onkormanyzat

(75/2004. (I11.25.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat).

Fogorvosi iigyelet szervezését kotelezden jogszabaly nem irta eld, ennek ellenére az
onkormanyzat 1 iigyeleti praxis fenntartdsat javasolta 1995-ben, mely 1 {6 kozalkalmazott
alkalmazéasaval biztosithatd volt. Azonban allamilag csak egyetlen {igyeleti praxis
finanszirozéasara volt lehet6ség a varosban, igy a varos lakossaganak munkaidén kiviili
fogorvosi ellatdsa nem volt megnyugtatd méddon biztositva és megoldasként egy vegyes
praxist mitkddtetett az onkormanyzat délutdni rendelési idében az tigyelet helyén (81/1997.
(II1.20.) GYOR MJV Kgy. sz. hatérozat). Ennek megfeleléen 1997. november 1-jétdl 19 ora
¢és reggel 7 ora kozott mukodtette az dnkormanyzat a fogdszati tigyeleti ellatast (231/1998.
(VIL2.)) GYOR MIJV Kgy sz. hatirozat). 2000-ben az iigyelet kérdését a fogorvosok
kezdeményezésére atgondoltak, ugyanis betegforgalmi adatok alapjan ugy itélték meg, hogy a

folyamatos fogorvosi ligyelet szakmailag nem indokolt, ezért az dnkormanyzat ugy dontott,
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hogy a tovabbiakban hétkdznapokon napi 4 oOrdas (20-24 ora kozott), hétvégén ¢és
iinnepnapokon napi 6 6ras (8-11 és 20-23 ora kozott) tigyeleti szolgalatot tart fenn (27/2000.
(I1.10.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat). A fogaszati ligyelet ellatdsat a mai napig a fogaszati
alapellatasban részt vevd fogorvosok végzik kotelezd jelleggel, a finanszirozast az
onkormanyzat biztositja (Raczné 2005). 2009-ben a kozgyilés az iigyeleti idot
pihenénapokon ¢és iinnepnapokon valtozatlanul hagyta, azonban a hétkdznapi tigyeletet a napi
4 ora helyett 2 Oorasra csOkkentette, mindezt a gyakorlatban jelentkezett tapasztalatok

indokoltak (438/2008. (XII.18.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat)
Szakellatdsok

Gyo6r varos Onkormanyzata a kotelezd egészségiigyi alapellatdsok szervesésén tul
onként vallalta két szakellatdsi feladat mikodtetését. 1997-ben az Onkorményzat két
fogszabalyozé szakfeladatra, illetve 0Ot fogaszati rontgen tevékenységre rendelkezett
szerzddéssel. A kovetkezd évben ugy dontott a varos kozgytlése, hogy lehetové teszi a
fogszabalyozasi  szakellatas funkciondlis privatizaciojat (a fogéaszati alapellatassal
parhuzamosan) (231/1998. (VIL.2.) GYOR MJV Kgy. sz. hatdrozat), mely meg is valosult. A
fogszabalyozas szakellatast nyujtd vallalkozéas vallalta a szerzddés mellékletében rogzitett
tertilet lakossaganak fogszabalyozéasi szakellatasat, szirését. A fogorvosi praxisokhoz
hasonléan ezen szakellatas tekintetében is vallalta az Onkormanyzat, hogy a rendeld
helyiségének és a tevékenységhez sziikséges targyi feltételek biztositdsat, karbantartasat és
felujitasat, tovabba a praxis folyd koltségeinek finanszirozasat. A praxisok rezsikoltségét a
mai napig tdmogatja az dnkormanyzat a riasztorendszer feliigyeleti dijaval, k6zos koltségével

egyetemben.

A fogaszati rontgen szakellatas tekintetében ugy dontott az dnkormanyzat, hogy 2001.
aprilis 1-jétél a korabbi &t praxis helyett csupan 3 miikodjon’® tovabb heti 90 draban, ugyanis
az Ot fogdszati rontgen kapacitaskihasznaldsa harom év atlagdban 21%-os volt (409/2000.
(XI1.21.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatarozat). A privatizacio lehetéségét 2001-ben teremtette
meg az Onkormanyzat (446/2001. (XI1.20.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatirozat), amikor is
feladatellatasi szerzodést kotottek. A szerzodésben az Onkormanyzat vallalta, hogy a
fogrontgen rendeldket miikodésre alkalmas allapotban a megbizott rendelkezésére bocsatja,
melynek karbantartdsdrél a megbizott gondoskodik, tovabba a rendeld hasznélatdért bérleti
dijat koteles fizetni (147/2002. (V.16.) Kgy. sz. hatarozat). A fogaszati rontgen helyiségei,

valamint a hozza tartoz6 kozos helyiségek és annak felszerelésére és miikodtetése koriil

7 Tihanyi Arpéad uton, Arpad aton, Mécs LaszIl6 uton
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felmeriilo koltségeket — koziizemi dijak, takaritds, ho-eltakaritas, telefonjavitas —
részaranyosan kiszamlaztak. A targyi eszkozoket, gépeket, miiszereket, berendezési targyakat

téritéssel adtak at.

5.5.3 Osszegzés

Az egészségligyl alapellatds megszervezése nem térhet el a jogszabalyok altal
meghatarozott feltételektdl, de az intézményes keretek, az elldtdsok kozotti kapcsolat és
egylittmiikddés kialakitasban, az dnkormanyzat szerepvallalasanak mértékében kiilonbségek
vannak az egyes telepiilések kozott. Gyor varos egészségiigyi alapellatasanak helyi rendszere
j6 példa minderre. A vizsgalodasok jol mutatjak, hogy a helyi egészségiigyi feladatok
megszervezésére az Onkormanyzat lehetségei (elsdsorban pénziigyi) é€s infrastruktirdja
komoly hatdst gyakorolt a vizsgalt iddszakban, illetve gyakorol napjainkban is. A varos
dinamikusan fejlodo gazdasaga egyértelmiien jo alapot biztosit a vizsgalt dnkormanyzati
feladatok ellatasanak feltételeire. Fontosnak tartom megjegyezni, hogy a gyori 6nkormanyzat
a funkciondlis privatizacio6 ellenére j6 gazdédja maradt az érintett feladatoknak is, s6t tovabbi
lehetdségek, tamogatasok kialakitdsaval hozzdjarult ahhoz is, hogy valdoban kedvezd
kornyezetet teremtsen a vallalkozo orvosok szdmara, akik igy sokkal inkabb magukénak is
érzik a praxisok magas szinvonalon valé mikodtetését €s a hozzajuk tartozd lakossag
ellatdsat. Bar a szervezeti keretek valtozésa tetten érhetdé volt az egészségiigy helyi
szegmensében is, ma egy olyan integralt intézmény fogja Ossze a helyi egészségligyi
kozszolgaltatasok szervezését, mely mar tobb mint egy évtizedes multra tekint vissza és
meghatarozo szerepldje a gyori egészségiigyi €s szocialis szolgaltatasszervezési modellnek és

az ahhoz kapcsolodo egyiittmiikodéseknek.

A vizsgélodasok tovabba ramutattak arra, hogy az 1990-t6l napjainkig tartd
iddszakban Gydr varos dnkormanyzatanak szerepvallalasa kétségkiviil elsdédleges volt a helyi
egészségiigyi ellatorendszer kialakitdsdban ¢és a megvaltozott tarsadalmi, gazdasagi
koriilményekhez vald alkalmazkodasban. A széleskorli szerepvallalas egyik gyakorlati
megnyilvanulasa, hogy az egészségiigyi pillérhez kapcsoldodva (miként a tobbi pillér esetében
is) kotelezd, jogszabaly altal eldirt feladatain tGl tovébbi, Onként vallalt feladatok
szervezésében is meghatarozo szerepet vallal(t). Helyi sajatossagként értékelhetd tehat a varos
onként vallalt feladatellatasa a fogszabalyozds és fogrontgen ellatds megszervezésével.
Példaértékli az onkormanyzat szerepvallalasa a funkcionalisan privatizalt ellatasok esetében a
praxisok foly6 kiadadsainak tdimogatdsaval, tovabba a laborjarat miikodtetésével kapcsolatban.
Az lgyeleti ellatds megszervezésében jo gyakorlatként értékelhetd az ellatasi szerzédéssel

mikodtetett modell. A fogaszati ellatas teriiletén az 1988 6ta miikodd fogdszati prevenciod
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orszagos szinten elismert, a gydri Onkormanyzat altal kiemelten kezelt feladat. Az
onkormanyzati szerepvallalasnak meghatdrozo eleme volt a vizsgalt idészakban az orvosi

rendeldk szisztematikus felyjitasa is.
5.6 WHO Egészséges Varosok Program pillér

5.6.1 Egészséges Varosok Program Gydérben

Az Egészséges Varosok Program, illetve annak intézményesiilt formdja, a WHO
programiroda miikddtetése az dnkormanyzat onként vallalt feladata, melyet az egészségiigyi
ellatas altal ellatott feladatok kozott talalunk az onkormanyzati feladatkatalogusban. Bar tobb
szalon kapcsolodnak az Egészséges Varosok Program kezdeményezései, szolgaltatasai a helyi
egészségligyl ellatorendszerhez, az altalam felallitott gyori egészségiigyi ¢és szocialis

szolgéaltatasszervezési modellben kiilon pillért jelent ez az dnként véallalt feladat.

A program helyi tarsadalomban, illetve az Onkormanyzati rendszerben vald
elhelyezése érdekében kitérek az egészséges varosok mozgalom kezdetére, nemzeti és eurdpai
hatterére. Az eurdpai mozgalomban részt vevo tagvarosok kétféle modon tudnak kapesolodni

az Eurdpai Egészséges Varosokhoz:

o A nemzeti halozat tagjaként: A Nemzeti Egészséges Varosok Halozata jelenti az
Eurdpai Egészséges Varosok mozgalom gerincét. Minden nemzeti haldzat egyedi a
maga nemében, hiszen a tagvarosok igényeinek megfelelden fejlodik, a rendelkezésre
allo erdéforrasoknak, a sajat kulturalis és jogi kereteiknek megfelelden. Magyarorszag
az Egészséges Varosok program elindulasa oOta aktiv résztvevdje az Egészségiigyi
Vilagszervezet Europai Regionalis Irodaja altal inditott kezdeményezésnek.
Hazankbol Pécs varosa az elsdk kozott, alapitoként csatlakozott az eurdpai
programhoz, majd roviddel ezt kovetden Iétrehozta az Egészséges Varosok
magyarorszagi halozatat. A lazabb halozati keretekbdl az Egészséges Varosok
Magyarorszagi Szovetsége 1992-ben alakult meg, négy ¢év haldzati egylittmiikodést
kovetden, 11 tagvarossal. A szovetség 2014-ben modositotta alapszabalyat, melynek
kovetkeztében lehetdvé valt a hataron tuli magyarlakta telepiilések csatlakozésa is. A
szOvetség egyuttal a nevét is megvaltoztatta, hogy kifejezze 0j szerepét: Egészséges
Vérosok Magyar Nyelvii Szovetségére.

e Projektvarosként. A varosok oOtévente — a megvalosulasi ciklusokhoz igazodva —
megujuld szempontrendszer alapjan nyerhetnek felvételt a projektvarosok korébe.
Magyarorszagrol harom varos, Pécs a kezdetektdl, Gydr 1994-tdl, Székesfehérvar

pedig 2017-t61 projektvarosként is tagja az Europai Egészséges Varosok Halozatanak.
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GyOr varosa 1989-ben kapcsolodott be az ENSZ Egészségiigyi Vilagszervezetének
Egészséges Varosok mozgalmaba, majd 1992-ben lett tagja a megalakult Egészséges Varosok
Magyarorszagi Szovetségének. A nemzetkozi projekt egyébként 3 évvel korabban, 1986-ban
indult 11 véros részvételével olyan célbol, hogy demonstraljak az Egészséget mindenkinek
stratégia mitkddését a gyakorlatban, a telepiilések szintjén, ezen belill is kiemelt hangstlyt
fektetve arra, hogy az egészségligyon kiviili szektorokat, az Onkormanyzatokat és a
kozosségeket bevonjak az egészségfejlesztésbe. A projekt legfobb célja az volt, hogy a
résztvevd varosok dontéshozatali folyamataiban érvényesitsék az egészség szempontjait és a
korabban az egészségiigy privilégiumaként szamon tartott egészségnevelés helyett egy olyan
egészségmeglrzési stratégiat dolgozzanak ki, amely tobb agazat egylittmiikodésén alapul.
Gyorben kezdetben az egészségiigy karolta fel a mozgalmat, 1992-ben sikeriilt a mikodés
feltételeit biztositani és a WHO programirodat felallitani (158/1992. (X.29.) GYOR MJV
Kgy. sz. hatarozat). 1993-ban felmeriilt a lehetésége a WHO Eurdpai Regionalis Iroddjahoz
valé kozvetlen kapcsolodasra projektvarosként, ami azt is jelentette, hogy az 1993-1997.
kozotti idészakra tervezett operativ programban valé részvételhez bizonyos feltételeknek meg

kellett felelni (117/1993. (VIL.1.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat):

o [Interszektordlis iranyitas: minden projektvarosban sziikséges egy interszektoralis
bizottsag 1étrehozédsa, melyben az irdnyitd szerepet a politikai dontéshozok toltik be.
GyOr varosa 1993 elején hozta 1étre az interszektoralis bizottsagot.

e Programiroda: sziikséges tovabba a nyilvanossag felé nyitott iroda létrehozésa, mely
koordinatort alkalmaz ¢és elkiilonitett koltségvetéssel rendelkezik. Az irodat 1992-ben
allitottak fel Gyorben és azota foallasu koordinatort alkalmaz.

o FEgészséget mindenkinek irdanyelvek: a projektvaros feladata, hogy kidolgozza a sajat
egészséget mindenkinek irdnyelveit, tovabba elkészitsen és alkalmazzon a
gyakorlatban is egy olyan varosi egészségtervet, mely elsdsorban az egyenldség, a
kornyezetvédelem, a szocialis teriilet €s az egészségiigy problémait célozza meg.

e Beszamoldsi kotelezettség: olyan beszadmolasi rendszert kell kialakitani, melyben
rovid, éves, varosi jelentésekben tajékoztatasra keriil a varos dnkorményzata.

e WHO FEuropai Regionalis Iroda stratégiai prioritasai: a projektvarosoknak aktiv
Iépéseket kell tenni, hogy helyi szinten is széleskoriien megismertessék a WHO
EURO stratégiailag fontos tevékenységének prioritasait.

e Nyilvanossag biztositasa: ki kell alakitani a nyilvdnossadg részvételi lehetdségeit
biztosito rendszereket és erdsiteni kell az egészséggel kapcsolatos javaslatok nyilvanos

varosi szintli megtargyalasat a médiaval valo szoros egyiittmitkodésben.
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Magyarorszagrol Pécs utan méasodikként végiil Gyor kapott lehetdséget a projektvarosi
korbe valo bekertilésre 1994 februarjaban. A felvételt hosszas procedura elézte meg, melynek
soran egy 120 oldalas indikatorrendszert kellett kitolteni egészségi, kdrnyezeti, szocialis és
egy¢b mutatokrol, tovabbd egy helyzetértékeld bizottsag jart a véarosban feltérképezni a
varosvezetés elkotelezettségét, illetve a program mikodését (106/1995. (V.25.) GYOR MIJV
Kgy. sz. hatdrozat). A projektvarosokkal szemben az elvaras nem egy meglévd allapotot
jelent, hanem elkotelezettséget az egészség kérdései irant a varosvezetés részérdl, valamint
azt, hogy tudatosan kivannak tenni a lakossadg egészségi allapotanak javitisa és az ehhez
sziikséges kornyezeti és egyéb feltételek megteremtése érdekében. Gyor varosa a II. otéves
ciklustdl kezdve folyamatosan lehetdséget kapott a projektvarosi kdrben valé munkara, 2018-
ban a Kozgytlés tdamogatta a VII. 6téves periddusra is az Eurdpai Projektvarosi Halozatban
vald részvételre iranyuld palyazat beadasat és az ezzel jard kotelezettségek teljesitését
(18/2018. (I1.23.) GYOR MIV Kgy. sz. hatarozat). Gyér Megyei Jogti Varos Onkormanyzata
a WHO Egészséges Varosok program keretében, 2005 ota egyediili magyar varosként vesz
részt a projektvarosok egy tematikus egyiittmiikodésében, az IdOések Egészsége
Munkacsoportban (60/2015. (I11.27.) GYOR MIV Kgy. sz. hatarozat). A gyéri Egészséges
Viarosok Program célkitlizéseinek megvalositasat szintén 2005 ota egy civil egyesiilet, a
Gydriek Egészségéért Kozhaszni Egyesiilet segiti human ¢és anyagi erdforrdsok

tamogatasaval.

Az Egészséges Varosok Program keretében szamos stratégiai dokumentum késziilt el
Gyor varosaban, melyek az EVP tevékenységeit megalapozzak. A dokumentumokat az aldbbi

24. tablazat tartalmazza.

Az Egészséges Varosok Program kezdeményezésére tobb intézményesiilt forméaban
miikodd, egytittmiikodési platform is miikodik a varosban. Az EVP koordinalasa a WHO
Egészséges Varosok Programiroda feladata, akinek operativ munkajat az Egészséges Varosok
Projekt Iranyito Bizottsaga segiti. A WHO Egészséges Varosok Program kezdeményezésére
Gyor Varos képviselO-testiilete 2001-ben 1étrehozta a varosi Kabitoszeriigyi Egyezteto
Forumot (a tovébbiakban KEF), valamint annak hdrom szakmai bizottsagit. A WHO
programiroda kozremiikodésével 1995-ben alakult meg a Gyor Varosi Kozlekedésbiztonsagi
Bizottsag is, amely a témdhoz kapcsolodd intézmények, szervezetek kozotti kommunikaciot,
koordinaciét hivatott eldsegiteni. A negyedik intézményesiilt forum az Idosiigyi Tandcs,

mellyel majd részleteiben is foglalkozom.
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24. tablazat: A gyori Egészséges Varosok Program stratégiai dokumentumai

Dokumentum elnevezése Elfogadas éve
Gyor Varos Egészségképe 1997 1998
Gyor Varosi Egészségterv 1998
Gyori Kornyezet-egészségligyi Akcioprogram 2000
Gyor Varosi Drogstratégia 2001 2001
Egészségkép (Gyor Varos egészségpolitikai allapot leirasa) 2003
Gyor Varosi Drogstratégia 2005-2009 2005
Idosek egészségképe Gyor Varosaban 2006 2006
Koncepcio az iddsek életmindségének javitasara Gyorben (2007-2012) 2007
Gyor Varos Egészségképe 2008 2008
2010-2014. évi Gyor Varosi Drogstratégia 2009
Idések egészségképe 2013 2013
Koncepci6 az id6sek életmindségének javitasara Gyorben (2013-2017) 2013
Gyor Megyei Jogu Varos Egészségképe 2014 2016
Gyor Megyei Jog Varos Drogstratégiaja 2016-2020 2016
Gyo6r MJV varosi Egészségfejlesztési Terve (2016-2020) 2016
Koncepci6 az idosek életmindségének javitasara Gyorben (2020-2024) 2019

Forréas: sajat szerkesztés

5.6.2 Tarsadalmi részvétel az Egészséges Varosok Program keretében

A tarsadalmi részvétel azt jelenti, hogy a dontéshozok mellett az allampolgéarok és
civil/nonprofit szervezetek is lehetdséget kapnak arra, hogy sziikkebb-tagabb kdrnyezetiikben,
teleptilésiikon zajlo folyamatokba beleszolhassanak, azokért felelosséget vallalhassanak. A
tarsadalmi részvétel kiilonb6z6 mddokon valosulhat meg, én tanulmédnyomban a kovetkezd
részvételi modokat veszem alapul (Reisinger 2012):

1. informalés

2. konzultacid

3. bevonas

4. egylittmikodés, partnerség

5. felhatalmazas

Az Egészséges Varosok Program kezdeményezésére tobb intézményesiilt forméaban
miikodo, egyiittmiikodési platform miikddik a varosban, melyeknél megjelenik a tarsadalmi

részvétel (Laczkovits-Takacs 2019d).

Az Egészséges Varosok Program koordinalasa a WHO Egészséges Varosok
Programiroda feladata, akinek operativ munkajat az Egeszséges Varosok Projekt Irdanyito
Bizottsaga segiti. Az interszektoralis bizottsag 1étrehozasa a projektvarosi tagsag ,.feltétele”,

melyben az irdnyitd szerep a politikai dontéshozok kezében van és a kiilonbozé agazatok,
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szektorok egyiittmiikodését hivatott eldsegiteni és lehetdséget biztosit az Onkormanyzat
kiilonboz6 teriiletei és egyéb intézmények, civil szervezetek kozotti parbeszédre. A bizottsag
mukodése a projekt iranyitd szerepe mellett jelenti egyuttal a legitimaciot is és a projekt
kapcsolodésat a helyi politikai rendszerhez. A bizottsag szamos hataskorrel rendelkezik az
iranyitas, a dontéshozatal ¢és a koordinacios feladatai tekintetében (WHO Regional Office for

Europe 1997).

Az irdnyit6 bizottsag mérete, tagjainak szama, 0sszetétele nem kdbe vésett szabaly, azt
a helyi sajatossagokhoz célszerli igazitani, de mindenképpen sziikséges olyan tagok
részvétele, akik tényleges kapcsolatban vannak a dontéshozokkal és a Kozgytiléssel, valamint
akik képviselik a program potencialis partnereit. Gyérben a bizottsdgot az 1992-es év végére
allitottak fel, majd az 1993-as évtdl kezdte meg tevékenységét, amikor is a varosban miik6do
kozosségek képviseldivel boviilt a tagsaga, igy a vellik vald kapcsolattartas lehetdségei is
megnovekedtek (106/1995. (V.25.) GYOR MIV Kgy. sz. hatirozat). A bizottsag
megalakuldsakor kiemelt céljai voltak a kialakult munkamegosztds ¢és egylittmiikddés
folyamatossa tétele, illetve tovabbfejlesztése, valamint a tudatosabb egyiittmikddés a
varosban hasonlo célokért kiizdé egyesiiletekkel, dnsegitd csoportokkal (117/1993. (VII.1.)
GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat). A gyéri Projekt Iranyito Bizottsag elndke a projektért felelds
politikus, GyOr esetében a teriiletet felligyeld alpolgarmester. A tagok gyakorlatilag 4
csoportra oszthatéoak. Az elsé csoport az Onkormanyzathoz kothetd, ahol megtalaljuk a
Kozgytilés harom szakbizottsdganak elnokét, a WHO koordinatort, tovabba a Polgarmesteri
Hivatal kiilonboz6 egységeinek vezetdit, munkatérsait. A masodik csoport az dnkormanyzati
intézményeket tomoriti magaba, igy az Egyesitett Egészségiigyi és Szocialis Intézmény, a
Csalad- és Gyermekjoléti Kozpont és hajléktalan-ellatasban szerepet vallalo Segitéhaz
Alapitvany taladlhato meg itt. A kiils6 szervezetek, intézmények tekintetében képviselettel
rendelkeznek a Gydr-Moson-Sopron Megyei Kormanyhivatal illetékes szakemberei az
egészségfejlesztés és a népegészségligy teriiletérdl. A non-profit szervezetek koziil 6t tagja a
bizottsagnak: az Arrabona Nyugdijas Egyesiilet, a Gyermek- és Ifjusdgi Erdekegyeztetd
Forum, a Mozgaskorlatozottak Gydér-Moson-Sopron Megyei Egyesiilete, az Esély a
gyogyulasra Rakbetegek Gydri Egyesiilete és a Keret Egyesiilet.

A WHO Egészséges Varosok Program kezdeményezésére Gydr Varos képviseld-
testillete 2001-ben fogadta el a varosi drogstratégiat és létrehozta egyuttal a varosi
Kabitoszeriigyi Egyezteté Forumot (a tovabbiakban KEF), valamint annak harom szakmai
bizottsagat (Prevenciés Bizottsag, Kindlat Csokkentési Bizottsag, Terapias Bizottsag) a

stratégia megvaldsitasanak segitésére, koordindlasara, mely egy széleskorii egytittmiikodést
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tesz lehetévé a varosban az intézmények és a civil szereplok Osszefogasa révén (18/2001.
(1.25.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat). A KEF a gyakorlatban 6sszehangolja a drogprobléma
kezelésében ¢érintett intézmények ¢és szervezetek munkdjat, tamogatja a drogstratégia
megvalositasat, segiti a halozatépitést, az informacidaramlast és az érdemi egyiittmiikddést.
Kiemelt célja a drogprobléméban érintettekkel szolidaris helyi kozosség megteremtése, az
egylttmiikodés olyan formdjanak kialakitdsa és biztositdsa, ami eldsegiti a droghasznalat
tovabbi terjedésének mérséklését, a problémas droghasznalat megeldzését, illetve az altala
okozott egyéni és kozosségi terhek csokkentését. A KEF a prevenciot helyezi el6térbe, amely
a résztvevok aktivitasat biztositod, komplex, folyamatos, hosszu tavi, személyiségfejlesztésen
alapuld egészségfejlesztés. A KEF jogi személyiséggel nem rendelkezik, tandcsado, és
egyeztetd jellegli szakmai munkacsoport, konkrét feladatait a Szervezeti ¢s Milkddési

Szabélyzata tartalmazza (KEF SZMSZ).

A KEF tagjait 22 intézmény és szervezet 27 szakembere alkotja (52/2018. (I11.23.)
GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat), akik kozott megtalaljuk elnokként Gyér Megyei Jog Varos
alpolgdrmesterét, alelnokként a WHO koordinatort, tovabba tagként a WHO iroda
munkatarsat, a Gydr-Moson-Sopron Megyei Kormanyhivatal egészségfejlesztéssel foglalkozo
szakemberét, tovabba a kozoktatas, a szakképzés, az ifjusagi ligyek, a csalad- és gyermekjolét,
a rendOrkapitanysag, a birdsag, az ligyészség, a hajléktalan-ellatds, a Petz Aladar Megyei
Oktato Korhaz képviseldjét, valamint civil szervezetként részt vesz a forum munkéjaban a
Magyar Maltai Szeretetszolgalat Egyesiilet, a ,,Siiss Fel Nap” Alapitvany, a Magyar
Voroskereszt GyOér-Moson-Sopron Megyei Szervezete, a Szent Cirill és Method Alapitvany

¢s az Ifjusagért Mentalhigiénés Szovetség.

Ugyancsak a WHO Egészséges Varosok Programiroda segiti a GyOr Varosi Idosiigyi
Tanacs munkajat és az Iddsek életmindségének javitasat célz6 koncepcido éves
feladatterveinek végrehajtasat. Az Idosiigyi Tanacs létrehozasarol, személyi Osszetételérdl,
miikddési rendjérél 2006-ban dontétt a Kozgyiilés (137/2006. (V.18.) GYOR MIV Kgy. sz.
hatarozat), melynek eredményeképpen 2007. januar 1-jén megkezdte a miikodését a Tan4cs,
ami a gydri onkormanyzat mellett miikodé konzultativ, véleményez6 €s javaslattevo testiilet

(262/2006. (IX.21.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat).

A WHO programiroda kozremikodésével 1995-ben indult Gydrben a
kozlekedésbiztonsagi WHO projekt és ekkor alakult meg a Gyor Varosi Kozlekedésbiztonsagi
Bizottsag 1s, amely a témahoz kapcsolodd intézmények, szervezetek kozotti kommunikaciot,
koordinaciot hivatott eldsegiteni. A Bizottsag elndke a Gydr varosi renddrkapitany, tarselndke

a kozlekedésért felelds alpolgarmester, titkdrai a WHO koordindtor ¢s a Gyodri Varosi
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Renddrkapitanysag munkatarsa, tagjai tobbek kozott a varosi és megyei renddrkapitanysag, az
egyetem, a varosi Utkezeld szervezet, az allami utkezeld szervezet, a kozlekedési feliigyelet,
egy mérnokiroda és egy biztositotarsasag. A Bizottsag kiemelt célja a gyermekbalesetek
megeldzése. A kidolgozott kdzlekedésbiztonsagi program, melyet a Bizottsdg miikddtetett és
koordinalt, négy teriileten probalt meg egyidejlileg intézkedéseket tenni (77/2003. (IV.3.)
GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat):

1. kozlekedésre nevelés

2. felvildgositas

3. kozlekedési terek atalakitasa
4

kozlekedés ellendrzése

5.6.3 Onkéntesség az Egészséges Varosok Program keretében

Az Onkéntesség alatt olyan onkéntesen végzett tevékenységet értek, amelyért végzdje
nem fogad el anyagi ellenszolgaltatast, és amelyet 6nmaga ¢€s csaladja esetleges hasznan tul
elsésorban mas személyek, tarsadalmi csoportok, a kozosség éptilése érdekében végez (Czike-
Kuti 2006, 13). Ritkdbb megnyilvanulasi forméja az oOnkéntességnek, amikor nem a
maganszférahoz kapcsolddd szervezet 0sztonzi a tarsadalmi feleldsségvallalas e formajat,
hanem egy, a kozszférdhoz tartoz6 szerepld, a helyi dnkormanyzat, mely jelenséggel a

tanulmany is foglalkozik.

Az Onkéntességnek Europa szdmos orszdgdban komoly hagyomdényai vannak és
Magyarorszadgon is egyre erdteljesebb igény mutatkozik a tarsadalmi segitségnytjtds ezen
modjara. Gy6r varosdban szamos jo gyakorlat azonosithatd ilyen téren, az egyik ilyen jo példa
a Beszélgeto Halozat 1étrejotte, melynek 1étrehozasa €s mukodtetése szorosan kapcsolodik az
Egészséges Varosok Programhoz. A kezdeményezés 2009-ben vald létrehozasdnak
elézménye a 2006-ban elkésziilt Iddsek Egészségképében keresendd, melynek része volt az
50 év feletti varosi lakossag reprezentativ mintdjan végzett kérdéives felmérés is. A felmérés
adatai szerint minden negyedik megkérdezett egyediil lakik, a 80 év felettick esetében pedig
43% ¢l egyediil. A maganyossagot sulyosbitja, hogy a megkérdezettek 49%-a enyhe
depresszioval kiizd, mig 5,9%-nal kozépsulyos depresszios allapot, 1,9%-nal sulyos
depresszios allapot feltételezhetd (137/2006. (V.18.) GYOR MIV Kgy. sz. hatirozat).
Onkéntes munkat a megkérdezettek koziil alig minden tizedik ember végez, ha igény lenne r4,
23% szivesen vallalna elsdsorban szocidlis vagy oktatasi teriileten. Ezekbdl az adatokbol
kiindulva indult el a kezdeményezés, mely gyakorlatilag egy kortarssegitdé szolgalat is
egyben, hiszen aktiv nyugdijasok vallalnak 6nkéntes munkat, heti 1 alkalommal, atlagban 2

oraban felkeresnek egy maganyos idOst otthonaban egy tarsalgas erejéig. Van olyan dnkéntes,
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aki két személyt is vallal, tovabba van olyan segitségre, beszélgetésre szoruld, akit a
korhazban vagy bentlakasos szocialis intézményben keresnek fel az onkéntesek. A Beszélgetd
Halézat pozitiv hatasai felbecsiilhetetlenek, hiszen oldja az egyediil ¢él6k maganyat,
elszigeteltségét, csokkenti ezaltal a depresszid kialakuldsdnak kockazatat, tarsasagot biztosit
¢s nem utolsosorban a fontossagat érzését adja. Az dnkéntes segitség kdlcsonds haszonnal jar
€s nem csupan annak jelent sokat, akit latogatnak, hanem a segitoknek is. Ez az onkéntes
munka hidnypotld a varosban, a mentalhigiénés gondozas egy formdja, mely nem csak a
mentalis egészség fenntartdsat segiti eld, hanem hozzajarul az id6sek nyitottsaganak, szellemi
frissességének ¢és fizikai egészségének megoérzéséhez is. A Beszélgetd Halozat onkénteseinek
toborzasaban eleinte a gyori iddsiigyi szervezetek vallaltak nagyobb szerepet, késobb a helyi
média is bekapcsolddott a toborzasi folyamatba, mivel ilyen formédban egy szélesebb kort is el
lehet érni és esetleg olyanokat is, akik nincsenek az iddsiigyi szervezetek latokorében. Az
onkéntességet vallalok egy 4x4 6ras tréningen vesznek részt, melyeket szakpszichologusok
tartanak. Mig a kezdeményezés elindulasakor, 2009-ben 16 {6 szerzett képzettséget, addig ma
mar tobb mint 100 f6 kiképzett dnkéntesrdl beszélhetiink. Fontos kérdés tovabba a célcsoport
elérése, melyben az Egyesitett Egészségiigyi €és Szocidlis Intézmény Gondozéasi Kézpontjai
nyujtanak segitséget. 2012 szeptemberétdl az Onkéntes segitOk igénylik alapjan havi
rendszerességii talalkozon vesznek részt, ahol lehetdség van sajat problémaik egymassal valod
megosztasara és egyben tovabbképzési és fejlddési lehetdséget is biztositanak szamukra. A
tapasztalatok alapjan igény van erre a szolgaltatdsra Gydérben, melyet a varos 6nkormanyzata

a kezdetektél anyagi forrassal tamogat (18/2018. (I1.23.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat).

A helyi onkorményzat altal kezdeményezett onkéntesség egyik ,legujabb” formaja
Gyérben a ,,Légy ott! - Onkéntesség és kozdsségi élmény a talalkozdsok varosaban, Gydrben”
elnevezésli projekt megvalositasa, melyet a WHO Egészséges Varosok Program és annak
civil hatterét jelentd Gyodriek Egészségéért Kozhaszni Egyesiilet koordinal. A 2014-ben
elkészitett Gyor Varosi Egészségkép felmérései alapjan elmondhatd, hogy a lakossag
nagyobb része (60%) nem végez Onkéntes munkat és nem is szeretne ilyet vallalni, 10%
korabban végzett, de mar nem, 11% még nem Onkénteskedik, de nyitott egy ilyen
elfoglaltsagra és minddssze 10% végez jelenleg is aktiv onkéntes munkat (217/2016. (XII.
21.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatarozat). Ezek az adatok szolgaltattak a kiindulasi alapot a
projekt kezdeményezéseihez. A projekt szdmos elemet foglal magédba, melyet csupan
felsorolasszertien, a legfébb célok és szakmai tartalmak tekintetében mutatok be (18/2018.

(I1.23.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat):

1. workshop: célja az dnkéntességben rejld jo gyakorlatok felkutatasa, elterjesztése Gyor
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10.

varosaban.

kozosségi kemence: célja a kiillonbozd generaciok tapasztalatainak megosztasa, a kdzos
tevékenységek révén egymas jobb megértése, tisztelete, a hagyomanyok atadasa, az uj
dolgok iranti fogékonysdg megdrzése (kozos siités, f6zés hagyomanyos receptek
alapjan).

szenior tancklub: tancoktatds tanctanfolyam keretében. A két honapos ,,felkésziilési
id6szak” utdn a résztvevok, tancklub keretében heti gyakorisdggal talalkoznak és
gyakoroljak a tanultakat, tehat rendszeresen mozognak a fizikai és szellemi aktivitas
megorzése érdekében.

gvaloglo klub: harom varosrészben Gyalogld klubot hoztak 1étre, amelyet dnkéntesek
vezetnek €s a megbeszElt, allandd iddpontban és helyen barki kapcsolodhat a
gyaloglokhoz. A résztvevOk heti rendszerességgel taldlkoznak, és masfél oras sétat
tesznek kozosen, az onkéntes klubvezetd iranyitasaval.

randevu. az egyediilallok szdmara tarsasdgot, programot biztosit, amely lehetdséget
nyujt a tarskeresésre is. Egyik cél az egyediil ¢l6k mentalis tdmogatasa, ezen feliil
pedig esélyt nytjt az ismerkedésre, kapcsolatépitésre.

Fiatalok a fiatalokért — kortarssegito csoport: a képzés azon alapszik, hogy egymas
szamara ismerds fiatalok konnyebben fordulnak egymashoz, ha bajban vannak, mint
sziileikhez vagy tanaraikhoz. A kortars segiték kisebb problémak esetén segitséget
nyujthatnak, komolyabb esetekben pedig a jelzérendszer részeként miikodhetnek.
ldosek az idosekért — Beszélgeté Halozat: 2009 6ta miikodik a varosban, e palyazat
ujabb képzést tett lehetdvé, mely altal boviilt a résztvevok kore.

Noi Informacios Kozpont megujitasa: Az onkormanyzat a WHO Egészséges Varosok
Program nyertes palyazataként, a Pittsburgh-Gy6r partnerprogram keretében hozta
létre. A kozpont megujitasaval szélesebb korben tudja a vérosban €16 ndk és
csaladtagjaik testi- és lelki egészségét szolgalni.

Onkéntes missziéo: A misszi6 célja az Onkéntesesek toborzasa, egy adatbazis
l1étrehozéasa, €és rendszeresen kisebb projektek megvalodsitasa, a felmeriilé igények
alapjan. Példaul GyOr varos egészségligyi-, szocidlis-, oktatdsi intézményeiben,
sportlétesitményekben felujitdsi munkalatok elvégzése, valamint lakdkdrnyezetiink
megtisztitdsara iranyul6 onkéntes tevékenység elvégzése.

Onkéntes Nagyi Szolgdlat: célja, hogy a nagysziild-unoka egyiittlét élményét, a
kapcsolat erejét, gyakorlatban hasznélhato, életre sz0l6 ismereteit azok is
megtapasztalhassak mindkét oldalrdl, akinek barmely okbdl kifolydlag jelenleg nincs

lehetdsége erre. Kiilonosen nagy sziiksége lehet ilyen jellegli kiilsé segitségre az
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allami gondoskodasban ¢10, sziil6i-nagysziiloi mintakat nélkiil6zé gyermekeknek.
11. Unoka-nagysziilo sakkverseny.: a program célja a kozos sakkozas révén a nagysziilo-
unoka egyiittlét, a k6zos cselekvés elményének mindkét oldalrol valé megtapasztalésa,

a generaciok kozti kapcsolat erdsitése.

5.6.4 Az Egészséges Varosok Program iddsiigyi vonatkozasai

Elészor szeretnék egy rovid kitekintést tenni az Egészséges Varosok Mozgalom és az
iddstigy kapcsolodasi pontjaira, szakirodalmi hatterére. Az Egyesiilt Nemzetek Szervezete (a
tovabbiakban ENSZ) megfogalmazasdban mar a 20. szdzadban elkezdddott a hossza élet
forradalmanak nevezett demografiai valtozas, mely megfogalmazas arra utal, hogy mind az
idds emberek aranya, mind abszolut szama az egész vildgon drdmai szinten ndvekszik. A
szlletéskor varhato atlagos élettartam 20 évvel ndvekedett 1950 és 2000 kozott, €s tovabbi 10
évvel valo novekedés valoszintisithetd 2050-re. Ez azt is jelenti, hogy a 2000-ben kozel 600
millié 60 éven feliili id6s ember szdma 2050-re mintegy 2 milliardra fog ndvekedni. Globalis
szinten a 60 évesek és 60 év felettick aranya 2000 és 2050 kozott megduplazodik (10%-rol
21%-ra), mig a gyermekek aranya pedig egyharmadaval csokken (30%-rol 21%-ra) (United
Nations 2002). A demografiai forradalom kihivésait felismerve az ENSZ kezdeményezte egy
szerteagaz6 egylittmiikodési keret kialakitdsat az iddsiigy tekintetében. 1989-ben Bécsben
rendezte meg az elsd oregedéssel foglalkozo vildgkonferencidt, melynek az volt az elsédleges
kiildetése, hogy forumot biztositson egy nemzetkdzi cselekvési program elinditdsdhoz,
melynek célja a gazdasagi €s szocidlis biztonsag garantdldsa az id6és emberek szamadra,
valamint a vildg tarsadalmainak Osztonzése arra, hogy fogalmazzanak meg vélaszokat az
eloregedd népességgel jard kihivasokra és az idés emberek specidlis igényeire (United
Nations 1983). A vildgkonferencian elfogadtak az Nemzetkozi Iddstigyi Cselekvési Tervet, az
elsé nemzetkozi iddsiiggyel foglalkozd dokumentumot, mely 62 ajanlast fogalmazott meg
szamos teriiletet érintve, tobbek kozott az egészség és taplalkozas, idds vésarlok védelme,
lakhatds és kornyezet, csalad, szocialis jolét, foglalkoztatds, stb. tekintetében. Az ENSZ
Kozgytilése 1991-ben oktober elsejét az Idosek Vilagnapjava nyilvanitotta, tovabba
megfogalmazta az iddsekre vonatkoz6 alapelveit, melyek szerint olyan iddsekre iranyuld
tarsadalmi beavatkozisra van sziikség, amely az emberek egész élete soran biztositja a
fliggetlenséget, a részvételt, a gondoskodast, az 6nmegvalositast és a méltdsagot (United
Nations 1991). Az 1999-es évet pedig az Idések Nemzetkozi Evének szentelte. 2002-ben
Madridban rendezték meg a soron kovetkezd 1dosiigyi vilagkonferenciat, ahol elfogadtak a

Madridi Nemzetkozi 1dosiigyi Cselekvési Tervet, mely tobb 100 ajanlast fogalmazott meg,

147



melyek az aldbbi harom kiemelt témakorhéz kapcsolddnak: idés emberek és a fejlodés,
id6skori egészség €s jol-1ét fejlesztése, tamogatd kdrnyezet biztositasa (United Nations 2002).
Az Egészségiigyi Vilagszervezet (a tovabbiakban WHO) 2002-ben publikalta az iddsiigyi
politikdt meghataroz6 alapdokumentumat, melynek cime ,Active Ageing — Policy
Framework”. A dokumentum azért jelentett igazi attdrést, mert kihangsulyozza, hogy a
figyelmet nem csupan az egészségiigyi €s szocialis vonatkozasokra kell lesziikiteni, hanem az
emberi ¢let kiteljesedésére kell forditani (81/2009. (X.6.) OGY hatarozat). 2002-t61 a WHO
munkdja, tevékenysége tehat az aktiv id6sodés fogalma koré épiilt, mely az egészség, a
tarsadalmi részvétel és biztonsadg lehetdségeinek optimalizalasi folyamata a megfeleld
¢letmindség biztositdsa érdekében (World Health Organisation 2002). Az aktiv id6sddés
fogalmat a 2015-2030-as iddszakban az egészséges 1d6sodés valtotta fel, mely az idéskori jol-
1étet biztositd funkciondlis képességek fejlesztésére €s megtartdsara iranyuld folyamat (World

Health Organisation 2015).

Magyar viszonylatban az iddsiigyet alapjaiban meghatarozé dokumentum a 2009-ben
elfogadott Iddsiigyi Nemzeti Stratégia, melynek legfontosabb céljai, hogy az idés ember mint
a tarsadalom megbecsiilt tagja egészséges legyen, ne legyen maganyos, biztonsagban ¢és
védettségben élhessen (81/2009. (X.6.) OGY hatarozat). A stratégia tovabba megfogalmazza,
hogy egy korszerli, a gazdasagi, tarsadalmi és demogréafiai valtozadsoknak megfeleld
id6spolitika kialakitasa és szisztematikus megvalositasa csakis a legszélesebben értelmezett
egyiittmiikddésen alapulhat, az allam, az 6nkormanyzatok, a civil szervezetek, az egyhazak, a

profitorientalt szervezetek, az informdlis k6zdsségek és az érintettek részvételével.

A tarsadalom eldregedése folyamatos kihivast jelent az aktiv tdrsadalomnak, de nem
csak a szocialis és az egészségiigyi ellatérendszer tekintetében, ezért a WHO ajanlasa szerint
a korméanyoknak ¢€s az dnkormanyzatoknak fel kell késziilni arra, hogy az eloregedés hatésait
hogyan tudjak kezelni (327/2007. (XI.15.) GYOR MJV Kgy. sz. hatirozat), és a megfeleld
¢letmindséghez sziikséges feltételek kialakitasa az Onkormanyzatok feleldssége is, melyhez
sziikséges az 1d0s emberek iranti szolidaritast biztositd szemlélet kialakitasa is (31/2010.
(I1.25.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat).

Ahogy kordbban is mar kitértem ra, Gyér Megyei Jogti Varos Onkormanyzata a WHO
Egészséges Varosok program keretében, a nemzeti haldzati tagsadg és a projektvarosi tagsag
mellett 2005 ota egyediili magyar varosként vesz részt a projektvarosok egy tematikus
egyiittmiikodésében, az ,,Egészséges Id6skor” Alhalozatban (60/2015. (I11.27.) GYOR MJV
Kgy. sz. hatdrozat). Az alhdlozat munkajaban 16 eurdpai projektvaros vesz részt. Az

egészséges idosodés 2003 oOta egy kiemelt téma az Eurdpai Egészséges Varosok Halozataban.
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A negyedik 6téves cikluson beliil (2003-2008) Gydr varosa a meghatarozott prioritasok koziil
a varosban ¢l6 idés lakossag egészségének fejlesztését tlizte ki célul, amit azdta is
prioritasként kezel az EVP megvalositasa soran. A kovetkezOkben a gyori iddsiigyi

tevékenység meghatirozd elemeit mutatom be, amellyekkel megjelent tanulmdnyaimban is

foglalkoztam (Laczkovits-Takécs 2018b, 2019¢).

Idosiigyi Tandcs

Az Egészséges Varosok Program iddsiigyi vonatkozdsdban a legfontosabb
intézményesiilt forum a Gyo6r Véarosi Idésiigyi Tanéacs, melynek miitkddése tobb mint 10 évre
tekint vissza. A Tanacs munkdjat a WHO Egészséges Varosok Programiroda segiti.

Orszéagos szinten az Iddsligyi Tanacs — tobb eurdpai orszagot megelézve — mar 1997
ota miikodik Magyarorszagon (Zarol 2014), melyet a Kormany azért hozott létre, hogy a
kormanyzati tevékenységben eredményesebben érvényesiiljenek az iddsek érdekei. A gyori
onkormanyzat mindig kiemelt figyelmet forditott a véarosban ¢l6 iddsekre, az
¢letkoriilményeikre, a szocialis timogatasukra, a kulturalis lehetdségeik bovitésére, tovabba a
varosban szdmtalan onszervezddés, szakmai klub miikddik, melyekben a szépkortak aktivan
tevékenykednek. Az orszagos példat szem eldtt tartva, az Iddsiligyi Tanacs létrehozasarol,
személyi Osszetételérdl, miikodési rendjérdl 2006-ban dontdtt a gydri Kozgytilés (137/2006.
(V.18.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatirozat), melynek eredményeképpen 2007. januar 1-jén
megkezdte a miikodését a Tanacs, ami a gydri onkormanyzat mellett miikodé konzultativ,
véleményezd és javaslattevo testiilet (262/2006. (IX.21.) GYOR MJV Kgy. sz. hatérozat).

Az Idésiligyi Tandcs elndke a polgarmester, akit akadalyoztatdsa esetén az alelndk
helyettesit, az alelnoke a varos alpolgarmestere, titkdra a Szocidlis, Egészségiigyi és
Lakasiigyi Bizottsag altal delegalt bizottsagi tag. A Tanécs tagjai: dnkormanyzati képviselok
(3 16), nyugdijas szervezetek képviseldi: (3 {6 — Arrabona Varosi Nyugdijas Egyesiilet, Gyor-
Moson-Sopron Megyei Pannon Nyugdijas Egyesiilet, Gy6ri Nemzeti Polgari Nyugdijas
Egyesiilet), az Egyesitett Egészségiigyi és Szocialis Intézmény képviseldje (1 £6). Az allando
meghivottak kozott konzultacids joggal a Tanacs iilésein részt vesz a Humdénszolgaltatasi
Fdosztalyvezetd, a Szocialis Osztalyvezetd, a WHO koordinétor és az egyhazak képviseldi.

Evente legalabb négy alkalommal iilésezik, munkatervét maga hatarozza meg.

ldosek egészséghkepe, idosek életmindséget javito koncepcio, éves feladatterv

Az EVP idostigyi feladatait, kezdeményezéseit a relevans stratégiai dokumentumok
alapozzak meg. Ezek koziil két dokumentumot kell kiemelni. Az egyik az Iddsek

egészségképe, mely 2006-ban ¢és 2013-ban késziilt a véarosban. Az egészségkép
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kidolgozéasanak alapjat az ,,Egészséges Iddskor” Alhalozat altal kidolgozott indikator lista és
utmutato jelentette, amit WHO-s indikatorok alapjan dolgoztak ki és bocsajtottak az alhaldzat
tagjainak rendelkezésére (137/2006. (V.18.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat). A 2006-ban
késziilt gyori Idsek Egészségképe két forrdsbol allt dssze:

1. A WHO-s indikator lista alapjan meglévd adatokbol dsszeallitott adatbazis.

2. Az 50 ¢év feletti gyori lakossag 320 f6s mintdjan késziilt kérddives felmérés.

A lakossagi felmérés azokra a mindségi mutatokra iranyult elsésorban, amelyekrol az
Onkorményzat a meglévé forrasokbol nem rendelkezett adatokkal.

A 2006-os Egészségkép kiilon fejezetben vizsgalta az 50 év feletti gydriek
demografiai és egészségi helyzetét, ugy mint az egészségiigyi szolgaltatasokhoz, a szocialis
joléti és mas ellatd szolgalatokhoz vald hozzaférést. A harmadik nagy fejezet keretén beliil,
mely a Szocidlis kép — gyengeségek ¢€s erdsségek cimet viseli, vizsgalat targyat jelentette a
jovedelem ¢és szocialis helyzet, a lakashelyzet és kornyezet, a foglalkoztatas-hivatds, az
oktatas, a kozoOsségi részvétel és a fejlesztési kérdések. Az Idések Egészségképére, mint
helyzetfelmérésre alapozva késziilt el az Iddsek életmindségének javitasarol szolo koncepcid
a 2007-2012-es iddszakra, melyet a Kozgytlilés 2007 novemberében fogadott el (327/2007.
(X1.15.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatirozat), mely megfogalmazta a prioritasokat, valamint

témateriiletenként javaslatokat és konkrét célokat.

Az 1iddsek életmindségének javitasarol szold koncepcid 2012-ben lejart, igy
esedékessé valt az Idosek egészségképének aktualizalasa, melyre épitve elkésziilhetett a
kovetkezo 6t évre sz616 0j koncepceio is (216/2013. (IX.27.) GYOR MJV Kgy. sz. hatérozat).
Végeztek egy helyzetfelmérést, melynek megallapitasaira alapozva késziilt el a 2013-2017-es
idészakra vonatkozdan az id6sek €letmindségét javitd koncepcid, aminek alapjaul a Korbarat
Vérosok Globalis Hal6zatanak ajanlasa szolgalt, igy a koncepcio az alabbi nyolc {6 teriilethez
kapcsolodoan fogalmazza meg a célkitlizéseket (World Health Organization, 2017):

o kiilso terek és épiiletek

e kozlekedés

o lakhatas és lakokornyezet

e tarsadalmi részvétel

o tisztelet és tarsadalmi integracid

e Allampolgari részvétel és foglalkoztatas
e kommunikéci6 és informacio

o kozOsségi timogatas és egészségligyi szolgaltatasok.
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Mind a 2007-ben, mind a 2013-ban elfogadott koncepciokban megfogalmazott célok

megvalositasa évrdl évre az adott évre lebontott feladatterv megvaldsitasaval torténik, mely

feladatterv, illetve végrehajtasa az Iddsiigyi Tanacs és Gyor Varos Kozgytlése altal kertil

elfogadésra. Az aldbbi 25. szamu tdblazat roviden Osszegzi, hogy 2017. évben mely

tevékenységek végrehajtasat vallalta Gyér Megyei Jogti Varos Onkorményzata.

25. tablazat: A 2017. évi feladatterv célok és elvégzett tevékenységek tiikrében

Teriiletek (Domains)

1. KULS@ ES BELSO
TEREK, EPULETEK

2. KOZLEKEDES

3. LAKHATAS ES
LAKOKORNYEZET

4. TARSADALMI
RESZVETEL

5. TARSADALMI
INTEGRACIO

6. ALLAMPOLGARI
RESZVETEL ES
FOGLALKOZTATAS

7. KOMMUNIKACIO,
INFORMACIO

8. KOZOSSEGI
TAMOGATAS,
EGESZSEGUGYI ES
SZOCIALIS
SZOLGALTATASOK

Cél

A varosi  kornyezet  iddsek
sziikségleteit ~ figyelembe  veld
fejlesztése.

Mobilitas, ongondoskodas
eldsegitése.

Az idoseknek sajat otthonukban
maradasat elésegitdé megoldasok
alkalmazasa.

Kultara iranti érdeklédés felkeltése,
¢lethosszig tartd tanulas. Kulturalis
szolgaltatasok fejlesztése.

Dontéshozatalban valdo  részvétel
elosegitése.  Idések  kozosségi
részvételének 0sztonzése.

Felkésziilés az iddskorra, tudatossag
novelése.

Iddsek képviseletének még
hatékonyabba  tétele.  Alacsony
jovedelmli nyugdijasok felkutatasa,
tdmogatasa. 50 és 60 év felettiek

foglalkoztatasanak javitasa.
Nyugdijallomanyra vald felkésziilés
segitése. Aktivitas, onkéntes

munkavallalas elésegitése.

Egészséges 1d6sodés, pozitiv
idoskép  kozvetitése a  helyi
tarsadalom szamara. Informatikai
kultura fejlesztése.

Egészségligyi és szocialis
szolgaltatasok szinvonalanak
megtartasa, hatékonysag javitasa.
Egészség megdrzése és fenntartasa
idéskorban  (mentalis  egészség,
fizikai egeészség, egészséges
taplalkozas). Dohanyzasrol valo
leszokas tamogatasa. Idések
specialis sziikségeinek megismerése.

Elvégzett tevékenységek

Kozosségi terek bovitése, megujitasa, padok
kihelyezése, 1j kozosségi terek kialakitésa.

Jardak, kerékparutak megujitasa, GyorBike
rendszer boviilése.

IdGsbarat lakasprogram meghirdetése.

Nyugdijas Egyetem tamogatasa, korbarat

programszervezés:  Nyugdijas  Alkotok
kiallitasa, Id6sek vilagnapi iinnepség,
Tavaszi nagykoncert.

Idésiigyi  Tanacs miikddése, nyugdijas
szervezetek tamogatasa, EESZI Orszagos

Talalkozdjanak megrendezése. ,,Légy ott
palyazat!” altal kinalt programok, EESZI
TOP palyazatanak keretében ,Husvéti
tojasvadaszat”. Magyar-kazah jotékonysagi
koncert, Ordkifjak fesztivalja, EESZI nyitott

kapuk programsorozata.

Iddstigyi Tanéacs kihelyezett {ilései. A
lakossagi tajékoztatdsa a helyi média
segitségével. Szocialis ellatasokrol,

tamogatasokrol valo rendszeres tajékoztatas.
Tajékoztatd a Nyugdijas Szovetkezetek
tevékenységérol. Nyugdijas klubok
mikodése, Beszélgeté Halozat miikddtetése.

Gyor-Plusz  hetilapban Generaciok rovat.
Informatikai ~ ismeretek  bdvitése  tobb
csoportban a Nagyi-Net képzéseinek keretén
beliil.

Egészség-Piac lakossagi egészségmegdrzd
programsorozat, IdGsvonal mikddtetése.
Sziirgvizsgalatok a varosi rendezvényeken.
Gyalogloklubok elinditasa a  varosban.
Uszodabérletek kiosztasa. Gydr Varosi
Rendodrkapitanysag  rendszeres tajékoztato
eléadasai. Gyogyszertamogatas és rendkiviili
telepiilési tamogatas jogosultsagi
feltételeinek valtozasa. Hazi segitségnyujtast
végzOk szamanak bovitése. EESZI Otthon
utcai telephely bovitése. Id6sbarat Régiod
projektban valo részvétel.

Forrés: sajat szerkesztés a 19/2018. (I1.23.) GYOR MJV Kgy. sz. hatérozat alapjan
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Gy6r Megyei Jogli Varos Onkorményzata folyamatosan segiti a gyori idéseket, hogy
minél hosszabb ideig élhessenek sajat, megszokott kdrnyezetiikben, lakasukban a szocialis
szolgaltatdsok megszervezésével, az intézményes ellatérendszer kialakitasaval, tovabba
egyéni és csoportos kedvezmények biztositasaval (337/2009. (X.29.) GYOR MIV Kgy. sz.
hatarozat), valamint olyan programokban valo részvétellel, melyek kimondottan az idések
lakhatasanak korszertsitését helyezték kozéppontba. Ilyen kiemelt projekt volt a Wel-hops
eurdpai unidés program. A gyOri Onkormdnyzat sikeresen palyazott az INTERREG IIIC
Ko6z0sségi programjara, melynek keretein beliil 2005 és 2007 kozott részt vett a ,,Welfare
housing policies for senior citizens” (Wel hops) projekt megvaldsitdsdban kiilfoldi
partnerekkel egyiitt (219/2007. (VIL5.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat). A projekt
alapgondolata, hogy az iddsek szdmara minél hosszabb ideig biztosithato legyen az 6nellatés
fenntartasa, a valasztas lehetdsége, az €életmindség ¢és az Onallosag javitdsa mellett, kiildetése
pedig ajanlasok megfogalmazdsa iddsek otthonainak megtervezéséhez, felujitdsdhoz. A
partnerorszagokban és tovabbi eurdpai orszagokban meglévd iddsek szamdra megfeleld
otthonok példait dsszegylijtotték és kategorizaltak, rendszeres tapasztalatcseréket, forumokat,
konferenciakat tartottak, melynek eredményeképpen elkésziilt egy kézikonyv, mely
ajanlasokat fogalmaz meg az iddskortiak életmindségének javitasa érdekében. Az ajanlasokat
az alabbi ot fejezetbe soroltak be: a lakas, az épiilet lakdsokon kiviili belsd teriilete, az épiiletet
koriilvevd kornyezet, a varosi kornyezet, atépités és atalakitas. Mindegyik fejezet ajanlasaira
vonatkozdan kiemelt fontossagi a lakdson kiviili és beliili akadalymentes kozlekedés, a
lakasok bejaratanak konnyli megkozelithetdsége, felismerhetdsége, a varosi kornyezet lehetd
legbiztonsagosabb kialakitasa. Az Onkormanyzat a projekt folytatdsaként 2009 6ta hirdeti
meg az idosbarat lakasprogramot, melyre a koltségvetésében a 2009-es évben 4 millio, 2010-
2016 kozott 5 millié és 2017-t61 6 millid, 2020-ban 8 millio forintot kiilonitett el. A palyazat
lebonyolitdsdban a kezdetektdl a Magyar Maltai Szeretetszolgalat Egyesiilet Nyugat-
Dunantuli Régidja vesz részt megallapodas keretében keriil ataddsra minden évben a
,Wel hops” kiadasokra elkiilénitett pénzdsszeg (99/2011. (IV.29.) GYOR MIV Kgy. sz.
hatdrozat). Az atadott pénzeszkoz felhasznalasa minden évben a Kozgytilés altal elfogadott
feltételek ¢és birdlati szempontok alapjan torténik, mely szempontok a 2020-as évben a
kovetkezdk voltak:

1. 70 év feletti életkor’!
2. Gyori sajat tulajdont, vagy a palyazo haszonélvezetével terhelt ingatlanban — amelyet
tulajdoni lappal kell dokumentalni — életvitelszerii tartdzkodas.

3. A tamogatas dsszege minimum 100.000 maximum 600.000,- Ft lehet’2.

712013 és 2018 kozott 65 év volt a palyazat korhatara, eltte és utana 70 év.
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A lakas atalakitdsa az id6s ember életét konnyitse meg, az 6nallo ¢élet feltételeit javitsa.
Egy lakésra egy timogatasi kérelem nyujthaté be.
Elonyt élvez az az idds személy, aki igénybe vesz valamely szocialis szolgaltatast.

A tdmogatas nem 6rokolhetd.

e A

A tamogatas felhasznalasarol fényképes beszamolot kell késziteni.

2009 ota 144 idos életfeltételeit javitd lakaskorszerlsités valosult meg a palyazati
keretbol 58,6 millid forintbol.

2013-ban indult Gtjara egy palyazati forras” segitségével egy Gjabb szolgaltatasi elem
a gyori iddsek ¢és hozzatartozoik szamara, mely a mar meglévé ellatasok és szolgéltatdsok
hozzaférhetéségét kivanta eldsegiteni és mely gyakorlatilag egy jelzérendszerként is
funkciondl az iddsellatas teriiletén. Az Idosvonal kiemelt célja a varos lakossaganak
tajékoztatasa az iddsddéssel kapcsolatos valtozasokrol, valamint a csaladok felkészitése arra,
hogy probléma esetén milyen segitségnyujtasi lehetdségek vehetdk igénybe. Tovabbi
célkitlizés a figyelem rairdnyitasa arra, hogy fontos a tudatos felkésziilés az iddskorra. Az
Idésvonal egy korszeri kommunikacids tér, elérése tobb csatornan (telefon, e-mail, honlap)
keresztiil biztositott. Az idosek és hozzatartozoik az Idosvonalon az idosekkel, idoskorral,
1d6sodés folyamatéaval és szocidlis szolgaltatasok igénybevételével kapcsolatos kérdéseiket
tehetik fel, amelyekre rovid idon beliil szakértéi valaszokat kaphatnak. Tovabba e vonalon
jelezhetik azt is, ha a kornyezetilkben atmenetileg vagy tartosan segitségre szoruld idds
emberrdl van tudomdsuk. Az Idésvonal a projekt lezarasaval nem ért véget, hanem a napi
munkéba beépiilt szolgaltatast a mai napig miikodteti az onkormanyzat.

A Légy ott! - Onkéntesség és kozosségi élmény a talalkozdsok varosdaban, Gyérben”
elnevezésii projekt, melyet a WHO Egészséges Varosok Program ¢€s annak civil hatterét
jelentd Gyoriek Egészségéért Kozhasznu Egyesiilet koordinal, szintén szamos programelemet
tartalmaz a gyOri iddsek szdmara — tobbek kozott szenior tancklub, gyalogloklub, dnkéntes
nagyi szolgalat, unoka-nagysziild sakkverseny — is megcélozza ezt a korosztalyt (18/2018.
(I1.23.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat).

Gyor iddsbarat tevékenységének elismeréseként 2010 utdn 2018-ban is elnyerte az
., Idosbarat Onkormdnyzat Dijat”. Az Emberi Erdforrasok Minisztériuma ¢és a
Beliigyminisztérium abban az évben 15. alkalommal itélte oda a rangos elismerést. A dijat
palyazat atjan azok a helyi dnkorményzatok nyerhetik el, amelyek a szocialis gondoskodas

korébe tartozd kotelezd alapfeladataikon tul aktiv tevékenységiikkel — kiilondsen a palyazati

2.2009-2010-ben 300.000,- Ft, 2011-2015 kozott 400.000,- Ft, 2016-2019 kozott 500.000,-Ft és 2020-ban
600.000,- Ft volt a maximum tamogatasi dsszeg.

3 TAMOP-5.4.9-11/1-2012-0021 — Fejlesztés a szolgaltatisokban rejlé lehetéségek jobb kiaknazasaval és a
partnerkapcsolatok erdsitésével palyazat keretében.
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lehetdségek kihasznaldsaval — eldsegitik az id6s kortak helyi szervezeteinek miikodését,
illetve  hozzdjarulnak  szabadidés  programjaik  megszervezéséhez,  példamutatod
egyittmiikodést alakitanak ki az iddsiigy teriiletén tevékenységet folytatd szervezetekkel,
illetve személyekkel, a helyi kozéletbe, illetve annak alakitdsdba széles korlien bevonjak az
iddskort polgarokat, illetve szervezeteiket, ¢és akik kialakitottdk a helyi iddsbarat politika
azon rendszerét, amely hosszi tavon biztositja e terlileten az eredményes miikodést (58/2004.

(VI.12.) ESZCSM-BM egyiittes rendelet).

5.6.5 Osszegzés

A disszertacid ezen fejezetében ramutattam, hogy a gyodri egészségligyi €s szocialis
szolgéltatasszervezési modell egyik meghatdrozo pillére, az Egészséges Varosok Program
milyen sokrétli tevékenységet, feladatot lat a lakossdg legkiilonb6z6bb célcsoportjai
tekintetében. Ahogyan a modell tobbi pillére esetében, itt is a helyi Onkormanyzat
meghatarozo szerepvallalasarél van szo, aki a kiilonbozé szektorok intézményeivel,
szakembereivel vald egyiittmiikodésekben mind kezdeményezd, mind irdnyitd szerepben
feltinik. Gy6r varosa nem csupan a nemzeti halézat tagjaként, hanem projektvarosként is
tevékenykedik az Egészséges Varosok Programban, mely tagsagnak egyik alapfeltétele egy
projekt iranyitd bizottsdg formdjaban testet Olt6 interszektoridlis egyiittmiikddés, ami
sziikségessé teszi nemcsak az Onkormanyzat tobbi egységével, intézményeivel valo
egylttmiikddést és egyiittgondolkodast, hanem nagy hangsulyt fektet a kozszféran kiviili
szereplok, koztik a civil szervezetek bevondsara is, ami a tarsadalmi részvétel egy
megvaldsulasi formaja. Az egylittmikodési forum legitimécidja tekintetében kiilonos
jelentdséggel bir a politikai dontéshozok elkotelezettsége, akik nélkiil nem is tudna miikddni
az Egészséges Varosok Program. Azonban a projekt irdnyitd bizottsagon kiviil tobb
intézményesitett forum is miikkddik az EVP koordindlasaban, melyekben szintén biztositott a
tarsadalmi részvétel elve. A részvétel modjait tekintve az informalds, a konzultacio, a
bevonas, az egyiittmiikddés és a partnerség mind biztositott az Egészséges Varosok Program
miikddése soran. A tarsadalmi részvétel kapcsan nem csak a civil szervezetek bevonasara kell
gondolni, hanem a varos lakossaganak részvételére is, melynek lehetOsége szintén adott,
hiszen alapelv a széleskorii nyilvanossag biztositdsa és a kozosségek részvétele. Szintén a
civilek erds jelenlétét erdsiti, hogy a Program keretében megvalosuld tevékenységeket civil
hattérként egy kozhasznl egyesiilet segiti. Az dnkéntesség vonatkozasaban jo gyakorlatként
értékelhetd, hogy a civil szervezetek hagyomanyos szerepvallalasa mellett, az EVP keretén
beliil az 6nkormanyzat fontos szerepet tolt be ilyen téren és szamos lehetOséget teremt az

Onkéntesség erdsitésére, elterjesztésére a varosban. A gy6ri egészségligyl €és szocialis
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szolgaltatasszervezési modell tobbi pilléréhez hasonldan, dsszességében itt is elmondhato,
hogy az Egészséges Varosok Program magas szinvonalu, eredményes miikodésének alapja is
a varos gazdasagi ereje, mindemellett a kiilonb6z0 palyazati forrasok is fontos szerepet
toltenek be. A gydéri EVP miikddése tobb évtizedes multra tekint vissza, szamtalan
kezdeményezéssel, programmal a hata mogott, melynek csupan egy kis szegmensét dolgoztak

fel a disszertacio ezen fejezetei.

Az alfejezetben ramutattam tovabba arra, hogy a gyori egészségiigyi €s szocilis
szolgéaltatasszervezési modell egyik meghatarozo pillére, az Egészséges Varosok Program
sokrétii tevékenysége, feladat-ellatasa soran kiemelt figyelem Ovezi az iddseket. A szocialis
pillér, vagyis a helyi szocidlis ellatorendszer 4ltal, a jogszabalyi keretek kozott ellatott
kotelezo és onként vallalt feladatok palettdjat jol kiegészitik az Egészséges Varosok Program
keretében az idések szamara nyujtott szolgaltatasok. Ahogyan a modell tobbi pillére esetében,
itt is a helyi Onkormdnyzat meghatdrozd szerepvallalasardl van szd, aki a kiilonbozo
szektorok intézményeivel, szakembereivel valo egylittmiikddésekben mind kezdeményezd,
mind irdnyité szerepben megjelenik. A gydéri EVP keretén beliil a 2000-es évek masodik
felétdl kezdve vetiil kiilonos figyelem az idésebb korosztalyra. Ekkor alakul meg a gyori
1dostigy meghatarozd foruma, az 1dosligyi Tanacs, melyben mindenki helyet kapott, aki
valamilyen moédon kapcsolodik a gydri iddsligyhdz, a véarosban miikodd nyugdijas
szervezetektdl kezdve, az Egyesitett Egészségligyi €s Szocidlis Intézményen at, a varosi
dontéshozokig. A helyi iddsiigyi tevékenység megalapozasat a 2006-ban elkésziilt idések
egészségképe, majd az arra épiild idosek €letmindségének javitasat célzd koncepcio adta,
melyek meghatarozott id6kozonként megujitasra keriilnek. A gydri EVP éves feladattervek
segitségével célok ¢és feladatok megfogalmazéasaval folyamatosan napirenden tartja az ,,id6sek
igyét” a varosban. A varos iddsiigyi tevékenysége orszagos szinten elismert, melyet az
Idésbarat Onkormanyzat Dijak is tanusitanak, de mindemellett Gydr aktiv szerepldje az
id6sbarat eurdpai kezdeményezéseknek és egyiittmitkodéseknek is, melyek szdmos jo eurdpai
gyakorlat megismerését és atvételét teszik lehetévé. A korabbi WHO koordindtor az interju
soran kifejtette, hogy e teriilet hatékony €s eredményes miikodésének az alapja a folyamatos

¢s a stabil politikai tdimogatas volt, valamint a széleskorii partnerhalozat.

5.7 A gyori egészségiigyi és szocialis szolgaltatasszervezési modell miikodése a

COVID-19 jarvany idején

Mint az ¢élet minden teriiletét, 0gy a gyori egészségligyi ¢és szocialis

szolgaltatasszervezési modell mikodését is alapjaiban érintette az uj koronavirus, a COVID-
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19 megjelenése Magyarorszagon. Az élet- és vagyonbiztonsagot veszélyeztetd tOmeges
megbetegedést okozé humanjarvany kovetkeztében Magyarorszag Kormanya 2020. marcius
11-én 15 o6ratol Magyarorszag egész teriiletére veszélyhelyzetet hirdetett ki’ mely
vesz€lyhelyzetben a Korméany rendeleteket alkothat, akar egyes torvények alkalmazasat
felfiiggesztheti, torvényi rendelkezésektdl eltérhet, valamint egyéb rendkiviili intézkedéseket
hozhat az Alaptdrvény ide vonatkozé rendelkezései alapjan’. A Kormény veszélyhelyzet
idején hozott rendeletei 15 napig maradnak hatdlyban, meghosszabbitdsukhoz az
Orszaggytilés felhatalmazasa sziikséges, mely felhatalmazas a koronavirus elleni védekezésrol
sz6106 torvényben testesiilt meg és 2020. marcius 30-an Iépett hatalyba. A koronavirus jarvany
miatti veszélyhelyzet megsziintetését 2020. junius 16-an szavazta meg az Orszaggytlés, mely
dontés junius 17-¢én ¢éjfélkor 1épett hatalyba.

Egy aktudlis kutatas keretében (Dézsi et al. 2020) Gydr Megyei Jog Varos altalam
felvazolt egészségligyi és szocidlis szolgéltatasszervezési modell négy pillérjének mitkodését
vizsgaltam a veszélyhelyzet ideje alatt. Altaldnossagban elmondhaté, hogy a kihirdetett
veszélyhelyzetben mind az egészségiigyi ellatorendszerre, mind a szocialis ellatorendszerre
nagy teher ¢és szamos feladat harult. Az egészségiligyi ¢€s szocialis teriileten miikodo
intézmények, szolgaltatok mitkddését, a miikodés alapelveit, az eljarasrendeket alapvetden a
Kormany hatarozatai, az EMMI rendeletei, tdjékoztatéi, az EMMI miniszterének levelei
hataroztdk meg, tehat kozpontilag meghatarozott szabalyokrol beszélhetiink. A gyakorlati
megvaldsitds mikéntjét a helyi onkormanyzati szinten alakitottak ki és alkalmaztak. A
miikodés sajatossagait tehat a kdzponti és helyi szint egylittesen hatarozta meg. Helyi szintii
dontéshozatal tekintetében fontos kiemelni, hogy 2020. marcius 11. utdn az ide vonatkozo
jogszabaly’® értelmében a telepiilési Onkormdnyzat képviseld-testiiletének feladat- és
hataskorét, ide értve a bizottsagokra — koztilk a Szocialis, Egészségiigyi €s Lakasiligyi
Bizottsagra — atruhdzott hataskoroket is veszélyhelyzet idején a polgarmester gyakorolja.
2020. els6 felében lezajlott a jarvany elsé hullama, azonban azt masodik és harmadik hullam
is kovette. Az alabbi fejezetekben részletesen foglalkozok az elsé hullam alatti
intézkedésekkel és rovid kitekintést teszek minden pillér esetében a mésodik és harmadik

hullamra.

5.7.1 Szocialis pillér

A szocidlis pillér tekintetében tobb elemet vizsgaltam, igy gorcsd ala keriilt a 70 év

felettiek ellatdsanak helyi megszervezése, a szocidlis szolgaltatasok ¢és gyermekjoléti

7440/2020. (IT1.11.) Korm. rendelet a veszélyhelyzet kihirdetésérdl
5 Magyarorszag Alaptorvénye 53. cikk
762011. évi CXXVIIL térvény a katasztrofavédelemrol és a hozza kapcsolodo egyes torvények modositasarol
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alapellatasok keretében az iddsellatds, a bolcsddei ellatds, a csaldd- és gyermekjoléti

feladatok, illetve a hajléktalan-ellatas jarvany alatti megszervezése.

70 év felettiek ellatdsa

A veszélyhelyzet idején a szocialis teriilet egyik fontos feladata lett helyi szinten az
1dosek védelme és ellatdsa. A kormanyrendelet rendelkezése szerint ha a 70. életéviiket
betoltott személy vallalja, hogy lakohelyét/tartozkodési helyét nem hagyja el és errdl a helyi
onkormanyzatot tajékoztatja, akkor az ellatdsar6l valé gondoskodas a telepiilési
onkormanyzat polgarmesterének a feladata (46/2020. (II1.16.) Korm. rendelet). Az idésekrol
valo gondoskodés soran az dnkormanyzat az aldbbiakban nytjtott segitséget:

e napi egyszeri — a szocidlis ellatds keretei kozott — (téritésalapu) meleg étkezés
biztositasa hazhoz szallitassal,
e heti egyszeri €lelmiszer bevasarlas lebonyolitdsanak segitése,

e heti egyszeri, vagy a sziikségszerinti (havi felirasu) gydgyszer kivaltas biztositasa.

A 70 ¢év felettiecknek annyi volt a feladatuk, hogy ellatasi igénytiikrdl tajékoztassak az
onkormanyzatot, melyre tobb formaban volt lehetdség (gyor.hu 2020a). Mig a megadott
kommunikécios csatorndkon az igények a Polgarmesteri Hivatal munkatarsaihoz érkeztek be,
addig az iddsek ellatasarol Gyorben az Egyesitett Egészségiigyi és Szocidlis Intézmény
munkatarsai gondoskodtak, de csakis abban az esetben, ha ezt a szolgaltatast koradbban
igényelték a megjeldlt modon (gyorplusz.hu 2020g). A veszélyhelyzet sordn keletkezett
tobbletfeladatok ellatdsara az EESZI 1étszdmat nem kellett bdviteni. Az étkezés adminisztrativ
részét a gondozasi kozpontokban dolgozd munkatarsak intézték, mig az ebéd kiszallitasat a
szerzOdott partner végezte. A tobbi feladat ellatasara (bevasarlas, gyogyszerkivaltas) egy 1j
csoport alakult az EESZI keretein beliil az idésklubok dolgozoi, az iskolavéddndk, a Miiszaki
Ellatd Szervezet gépkocsivezetdi, a Gazdasagi Miukodtetdé Kozpont gépkocsivezetdi
részvételével. A feladatok ellatasahoz sziikséges 1étszamot az igények alapjan alakitottak és
folyamatosan monitoroztdk. A legtobb igény kiszolgalasa idején kozel 30 {6 vett részt a
feladatok ellatdsdban. Késébb igényként jelentkezett a postai csekkek feladdsdban valo
segitségkérés, igy abban is segitett az Onkormanyzat és a Magyar Posta Zrt.-vel valo
egylttmitkodés keretében a harom hetente 0sszegyujtott csekkeket azonnali iigyintézés
keretében tudtak feladni a varosrészi postakon. A Misszio Mentd Betegszallitd és Szolgaltato
Kft. szintén segitette az onkormanyzati feladatellatast, heti egy alkalommal vallaltdk az id6sek
szallitasat iigyeik (példaul banki iigyek) intézése érdekében.

Az Oonkormanyzat 2020. marcius 17-én tdjékoztatta tobb csatornan a lakossagot a 70

év feletti 1dosek ellatasaval kapcsolatban, az elsé igények az EESZI-hez marcius 18-an
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érkeztek. A hivatalos tajékoztatoban megjelenteken (napi egyszeri meleg étkezés, bevasarlas,
gyogyszerkivaltas) tul tovabbi partnerek bevonasaval a gy6ri Onkormanyzat a
csekkfeladasban, illetve a banki {igyek intézésében is segitette a 70 éven feliilieket. Az

onkormanyzat segitségét kérd idések szamat a 26. szamu tablazat tartalmazza.

26. tablazat: Az ellatast igénybe vevok szama ellatasonként (6)

Igénybe vevok szama (f6)

Ebédet igényelt 267
Csak bevasarlast kért 127
Csak gyogyszerkivaltast kért 43
Csak csekkfeladast kért 70
Bevasarlast és gydgyszerkivaltast kért 283
Bevasarlast és csekkfeladast kért 25
Gydgyszerkivaltast és csekkfeladast kért 6

Bevasarlast, gyogyszerkivaltast és csekkfeladast kért 39

Forras: Sajat szerkesztés az Egyesitett Egészségiigyi €s Szocidlis Intézmény GyOr adatszolgaltatasa

alapjan

A jarvany masodik és harmadik hulldma soran kormanyrendelet nem irta el6 a 70 év felettiek

ellatasat a telepiilési onkormanyzatok feladataként.

Szocialis szolgaltatasok és gyermekjoléti alapellatasok

Gyor varos onkormanyzata a személyes gondoskodas kiilonbozé formait az alabbi —
kordbban mar részletesen bemutatott négy intézmény keretében latja el, valamint ellatasi

szerz6dés alapjan tovabbi civil partnerek bevondsaval.
Iddsellatas

Az elsé hulldm alatt egyes szocidlis ellatasok tekintetében a Kormany rendeletében’’
szabalyozta, hogy a nappali ellatast nyjté intézmények épiiletében nytjthatd szolgaltatasok
sziineteltek, azok latogatasa a foglalkoztatottak kivételével tilos volt. Ezek alapjan Gydrben
nem milkddtek tobbek kozott a nappali ellatdst nyajto iddsklubok. Az ellatottakkal az
infokommunikacios eszkozokkel tartottdk a kapcsolatot, a napi ellatasban segitségre szoruld
idoseket pedig rendszeresen latogattdk a szakemberek. A jarvany elsé hullama szabalyainak
feloldasaval (2020. junius 22-t8l) 50 %-os l1étszamkorlattal miikodtek a klubok az eredeti
allapothoz képest a fenntartdé dontése alapjan, majd 2020. decemberében ismét bezarasra

kényszertiiltek egészen 2021. majus 17-ig.

7788/2020. (IV.5.) Korm. rendelet a veszélyhelyzet sordn teendd, egyes szocidlis és gyermekvédelmi
ellatasokkal kapcsolatos intézkedésekrdl, valamint a szocialis szolgaltatasoknak a veszélyhelyzet soran elrendelt
miikddési rend;jérol
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A bentlakasos intézmények ¢és az dtmeneti gondozohazak tekintetében 2020. marcius
8-t0l latogatasi, majd marcius 15-t6] kijarasi tilalmat rendeltek el, mely Gydrben 232
bentlakasos otthonban és 43 atmeneti gondozohazban lako iddskortt érintett. A megiiresedett
helyeket nem toltotték fel, 0j bekoltdozoket nem fogadott az EESZI. Az intézmény minden
bentlakdsos iddsek otthondban és atmeneti gondozohdzaban a koronavirus-jarvany okozta
helyzethez — kiilonos tekintettel a megelézési feladatokra — igazitottadk az intézményben az
infekciokontrollt, az EESZI 4altal kidolgozott izolacios tervben eldirtak alapjan megfeleld
mennyiségli izolacidés szobat biztositottak az iddsek sziikség esetén torténd elkiilonitésére
(gyorplusz.hu 2020h). Az orszagos tisztifdorvos hatarozata (NNK 2020a) alapjan a
bentlakdsos otthonokban junius 8-t6l oldottak fel részlegesen a latogatasi tilalmat, ami azt
jelenti, hogy a latogatds a mentalhigiénés csoport munkatarsaival vagy az erre kijelolt
apoloval torténd eldzetes telefonos egyeztetés utan és szigoru szabalyok betartasaval volt

lehetséges (eeszi.hu 2020).

A jarvany masodik hullamaban, 2020. szeptember 8-an ismét intézmény elhagyasi és
latogatasi tilalmat rendeltek el. Mindez egészen 2021. aprilis 29-ig tartott, amikor védettségi
igazolvany birtokaban lehetségessé valt a latogatas és az intézmény elhagyasa (NNK 2021a).
Az intézmény elhagyésara a védettségi igazolvany hidnyéaban is volt lehetdség, amennyiben a
tavolmaradds meghaladta a 72 O6rat negativ gyorsteszt eredmény birtokdban Ilehetett
visszatérni az intézménybe. A harmadik hullam végével, 2021. jalius 16-an az 0Osszes
korlatozé intézkedés visszavondasra keriilt (NNK 2021b). Az intézménybe valo felvétel soran
az éppen aktualis szabalyoknak megfeleléen egy negativ tesztre, izolaciora, két negativ tesztre

volt sziikség.
Bolcsddei ellatas

Helyi intézkedés alapjan 2020. marcius 16-t6l az 6nkormanyzati, egyhazi, alapitvanyi
fenntartast intézményekben a bolcsddei ellatas sziinetelt. Ezen iddszak alatt kizardlag
gyermekfeliigyeletet biztositott az onkormanyzat azok szdmara, akik semmilyen formaban
nem tudtdk megoldani gyermekiik feliigyeletét az alabbi feltételek mentén (gyorplusz.hu,
2020a):

e a GYES-en, GYED-en 1év0 sziilok bolcs6dés kort gyermekeiket bolcsddei
kozosségbe nem vihetik  (tekintettel arra, hogy meg tudjdk oldani a

gyermekfeliigyeletet),
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e az intézmények nem fogadjak azokat a gyermekeket, akik vagy akiknek sziilei, vagy
velik egy hdaztartdsban ¢€l6 hozzatartozdjuk az elmult két hétben kiilfoldon
tartozkodott,

e a lazas beteg gyermek, vagy akivel k6z0s hdztartasban lazas személy €1, nem jelenhet
meg a bdlcsddékben, amennyiben mégis megjelenik, az intézmény dolgozoi a

gyermek hazakiildésérdl haladéktalanul intézkedhetnek.

Az onkormanyzat az ellatas szervezhetOsége érdekében tovabba minden sziil6tol
nyilatkozatot kért azzal kapcsolatban, hogy az ellatasi formara az elkdovetkezendé napokban

tart-e igényt.

GyOrben a normal miikodési rendben 12 bolcsdde fogadja a gyermekeket, mely
bolesddék 2020. els¢ félévében 594 gyermek szdmara nyujtottak nappali ellatast.
Elmondhat6, hogy marcius 16. és aprilis 30. kozott atlagosan 3-12 gyermek volt bolesddei
iigyeletben, ami egy bolcséde egy, illetve két csoportjat vette igénybe. Jelentds novekedés
majus 11-t6] volt megfigyelhetd, amikor mar két bolcsddei intézmény 10 csoportja latta el az

ligyeletet (27. tablazat).

27. tablazat: A gyodri bolcsddei feliigyeletben 1évé gyermek, illetve csoportok szdma a 2020.

marcius 16. - majus 22. kdzott

12. hét | 13. hét | 14. hét | 15. hét | 16. hét | 17. hét | 18. hét | 19. hét | 20. hét | 21. hét

Gyermeklétszam (f6) | 12 3 4 5 6 9 12 19 39 59

Csoportszam (db) 2 1 1 1 1 2 2 4 10 14

Forras: Sajat szerkesztés a Gy6r MIJV Polgarmesteri Hivatal, Intézményfenntartéi Osztaly

adatszolgaltatasa alapjan

A bolcsddei ellatas tehat tigyeleti jelleggel miikodott. A koronavirus-jarvany miatti
korlatozasok enyhitésével egyre tobb sziild tért vissza a munkahelyére, ezért egyre nagyobb
igény mutatkozott a bolcsddékre, ahol folyamatosan bdvitették a feliigyeleti kapacitast, ami
azt jelentette a gyakorlatban, hogy az eldre bejelentett gyermeklétszam fliggvényében,
sziikség szerint nyitottak meg ijabb ¢€s ijabb csoportokat vagy akér intézményeket, illetve

novelték a feliigyeletet ellatdo pedagodgusok 1étszamat (gyorplusz.hu 2020j).

A kormanyrendelet szerint 2020. majus 25-t6]1 Gydérben is a bolcsédék a
veszélyhelyzet el6tti rendben miitkddhettek tovabb, az ellatast igénybe vevd gyermeklétszamot
a 28. szamu tablazat tartalmazza, mely az el6z6 iddszakhoz képest egy folyamatos novekedést
mutat. A bolcs6dék koziil kettd egyaltalan nem nyitott ki, mert az intézményekben felujitas

zajlott (Zo6ld utcai, Kassdk Lajos utcai bdlcsdde), valamint egy bolcséde (MénfOcsanaki
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Bolcsdde) junius 8-cal nyitotta meg kapuit a belsd felujitas végeztével. A kormanyrendelet
alapjan fontos szabaly volt, hogy az intézmények nyari zarva tartasanak idétartama legfeljebb

két naptari hét lehetett (2020. augusztus 31-ig).

28. tablazat: A gyori bolesdédékben 1évo gyermek, illetve csoportok szama a 2020. majus 25 —
junius 12. kozott

22.hét | 23.hét | 24.hét
Gyermeklétszam (f6) | 275 372 426

Csoportszam (db) 49 48 51
Forras: Sajat szerkesztés a Gy6r MIJV Polgarmesteri Hivatal, Intézményfenntartéi Osztaly

adatszolgaltatasa alapjan

A masodik ¢és harmadik hulldm ideje alatt a bolcs6dék miikodését nem korlatoztak, igy
minden gyodri bolcsdde nyitva volt. Abban az esetben volt — ideiglenesen — részlegesen egy
csoport, vagy egy pavilon zarva, amig Covidos gyermek, illetve dolgozd volt az adott

intézményben.
Csalad- és gyermekjoléti ellatas

Az elsé hullam alatt a Csalad- és Gyermekjoléti Kozpont mindegyik tertileti
irod4jaban csokkentett ligyfélfogadast szerveztek, de elsddlegesen a telefonos, elektronikus
kapcsolattartasi formak keriiltek el6térbe. A személyes tigyfélforgalmat a 29-30. tablazatok
tartalmazzadk. Az utcai szocialis munkat biztositani kellett, a csaladlatogatdsokra csak
krizishelyzet, sulyos veszélyeztetettség, illetve hatosdgi megkeresés esetén keriilhetett sor
(EMMI 2020c). A gyermek vagy feln6tt krizishelyzetre irdnyuld jelzés, valamint a
gyamhivatalokbdl érkezd jelzés kivizsgalasa kotelezd volt a veszélyhelyzet ideje alatt is. Az
iigyeleti idOn kiviil adminisztracié elvégzésére az otthoni munkavégzés is engedélyezett volt.
Az oOvodai- ¢s iskolai segiték a kozintézményekben, terepen nem végezhettek feladatot, a
korhazi szociélis tandcsadés telefonon, e-mailen tortént (a folyamatos tanacsadas a korhadzban
szlinetelt), a pszichologiai tanacsadas skype-on tortént. A gyermekvédelmi jelzOrendszeri
készenléti szolgalat mitkodése valtozatlan volt, az ingyenesen hivhatd szam mikodott a
csaladsegité irodak miikodési idejéhez igazodva. A Sziget-Kék Kozosségi Térben és a HID-
ban tervezett csoportok, foglalkozasok, programok sziineteltek. A Csalad- ¢s Gyermekjoléti
Kozpont a varosban, illetve a helyi szocialis ellatérendszerben betdltott meghatarozo szerepét
hangsulyozza, hogy a jarvany ideje alatt is a szigoru szabdlyok betartasa mellett miikodott,
mely miikodést jol mutatjék a statisztikai adatok is (29-30. tdblazat), melyeket két egység — az
Alapszolgaltatasi Csoport és a Hatosagi Csoport esetében néztem meg. Az Alapszolgaltatési

Csoport csaladsegitéi a klasszikus csaladsegitést, valamint a gyermekvédelmi
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alapszolgaltatasi feladatokat végzik. A Hatosagi Csoporthoz tartozd esetmenedzserek a
gyermekvédelmi gondoskodashoz kapcsolodd, hatésagi intézkedést megel6zo és kovetd
segitd, valamint koordindlo tevékenységet latjak el. Megfigyelhetd tovabba, hogy éaprilis
hénapban 11 azonnali intézkedést igényld ideiglenes hatalyu elhelyezést kellett lefolytatni,
ami azt jelenti, hogy a gyermeket azonnal ki kellett emelni a csaladbdl, mert az életét
veszélyeztetd koriilmények alltak fenn — mindez nagyon magas szam, hiszen az éves atlag
havi 1-2 intézkedés. Szintén érdekes jelenség — a jarvanyiddszak hatasanak tudhato be — hogy
dupla annyi renddrségi intézkedésrdl érkezett jelzés a kozponthoz, mint altaldban, ezek foként
csaladi konfliktusok, béantalmazasok voltak, illetve megnovekedett a drogfogyaszto,
ongyilkossagi kisérletet elkovetett fiatalok szama is. Ez szamokban azt jelentette, hogy 2020.
marcius 15. és junius 20. kozott 6sszesen 11 renddri intézkedésrdl érkezett jelzés (mig egész
2019-ben 13 intézkedés volt Gsszesen). Tovabba 4 jelzés érkezett csalad- és gyermekjoléti
szolgaltatotol specidlis szolgaltatdsnyujtdson keresztiil csaladi konfliktusok felerdsddése,
bantalmazas témakorében, 6 védonodi jelzés szolt kapcesolati konfliktusrol, bantalmazésrol,
csalad krizishelyzetérél, 3 lakossagi bejelentés érkezett csaladi krizishelyzetérdl,
bantalmazasrol. A statisztikai adatok szamaibol, valamint a korabbi évekkel wvalo
Osszehasonlitdsokbol arra lehet kovetkeztetni, hogy a jarvanyiddszakkal egyiitt jarod kijarasi
korlatozas, a csaladtagok Osszezartsdga, a megndvekedett egylitt toltott idd joval tobb csaladi

konfliktushoz, erdszakos cselekményhez vezetett.

29. tablazat: Az Alapszolgaltatasi Csoport (4 teriileti iroda) ligyfélforgalma 2020. marcius-

aprilis-majus honapban

Igénybevevo felnétt (f6) | Veszélyeztetett gyermek (f6) | Ugyfélforgalom (f6)
2020. méarcius 375 337 1155
2020. aprilis 523 343 993
2020. majus 524 368 1076

Forras: Sajat szerkesztés a Csalad- és Gyermekjoléti Kozpont adatai alapjan

30. tablazat: A Hatosagi Csoport tigyfélforgalma 2020. marcius-aprilis-méjus honapban

Veszélyeztetett gyermek (f6) Ugyfélforgalom (f6)
2020. marcius 458 617
2020. aprilis 448 1066
2020. majus 435 905

Forras: Sajat szerkesztés a Csalad- és Gyermekjoléti Kozpont adatai alapjan

A jarvany masodik és harmadik hulldma alatt a Csalad- és Gyermekjoléti Kozpont

normal rend szerint miikddott, az ligyfélfogadast nem korlatoztdk. A személyes megjelenést

162



igényld kozosségi programok tovabbra sem miikodhettek. Minden olyan szolgaltatas, amely
egyszemélyes vagy csalddos megjelenést tett sziikségessé¢, nem keriilt korlatozasra. A
kotelezd jogszabalyban eldirt és a gyermek veszélyeztetettségét mérsékld vagy megsziintetd
szolgéltatasokon til minden olyan szolgéltatast mitkddtetett a Kézpont, aminek hianyaban
gyermek vagy csaldd hatranyt szenvedett volna. Az alapfeladatokon tul példaul elvégezték a
oltasra vagy ¢éppen a kontaktkutatdsban nytjtottak segitséget. Részt vallaltak tovabba az
online oktatasbol eltiint gyermekek felkutatdsdban, segitették a kozszolgaltatokkal valé online

ligyintézésben az ligyfeleket.
Hajléktalan-ellatas

A Hajléktalanokat Segité Szolgalat GyOr varos kozigazgatasi teriiletén €16
hajléktalanok ellatasat végzi, amelyen beliil tobb szolgaltatas nytjtasat végzi. Ezen ellatasok a
Jjarvanyiddszak alatt 90-100%-os kihasznaltsaggal miikodtek. Mivel a Hajléktalan Otthonban
zommel idds embereket lat el az intézmény, illetve az atmeneti szallon is sok idds, beteg
személy €l, ezért a kifejezetten az idds, bentlakdsos intézményekre vonatkozd szabalyokat is
alkalmazta, nemcsak a hajléktalan ellatasra vonatkozokat. 2020. marcius 9-t6l latogatasi
tilalom kihirdetésével egyidében az egész intézményre kiterjesztett kijarasi korlatozas 1épett
¢letbe, azzal a megkotéssel, hogy az intézmény kiilonbozd részlegein €10k egymast sem
latogathattak. Marcius 18-t6] pedig részleges kijarasi tilalom és felvételi zarlatot rendeltek el.
Az intézmény elhagyasara kizarélag indokolt esetben (munkavégzés céljabol, sziikséges
egészségiigyl vizsgalatok elvégzése ¢érdekében), valamint kiilonésen méltdnyolhatod
helyzetben (kozeli hozzatartozo halala esetén) az intézményvezetd kiilon engedélyével volt
lehetdség.

A szigora helyi szabalyok ¢és eljarasi rend értelmében az ellatottak étkezése
meghatarozott idépontokban, elkiilonitetten, szocialis munkatars feliigyelete alatt zajlott.
Orvosi ellatasra csak meghatarozott esetekben (vérvétel, kotdzes), eldre egyeztetve szintén
szocialis munkatars kiséretében volt csak lehetdség. A kijarasi tilalom alatt az ellatottak
részére az altaluk leadott igényeknek megfelelden heti két alkalommal dohanytermékek,
¢lvezeti cikkek (lotto, édesség) megvasarlasat is végezték az intézmény munkatarsai. Nagyon
nehéz feladatot jelentett a szenvedélybetegek intézményen beliil tartdsa, igy atmenetileg,
szlikség esetén mérsékelt alkoholfogyasztas is lehetséges volt ellendrzott keretek kozott a
Hézirendtdl eltérden. A hajléktalanok tekintetében a kijarasi tilalmat 2020. junius 8-an (NNK
2020b), a latogatasi tilalmat junius 18-an oldottak fel (NNK 2020c).
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Az intézménynél 2020. marcius 8. és december 31. kozott felvételi zarlat volt. A
masodik és harmadik hulldm alatt sem volt lehetdség az intézményen beliili mozgasra, az
ellatottak étkeztetése tovabbra is elkiilonitetten zajlott. A haziorvos a betegeket nem a
rendelében, hanem minden részlegen az erre kialakitott helyiségben vizsgalta, a pszichiater
szakorvos csak online formaban ,rendelt”. A bentlakasos és szakositott ellatasok esetében
tovabbra is volt kijarasi és latogatasi tilalom 2020. szeptember 8. és 2021. aprilis 29. kozott,
amikor csak munkavégzés céljabol és orvosi vizsgalatokkal kapcsolatban hagyhattdk el az
ellatottak az intézményt. A haziorvos javaslatira az Atmeneti Szallot és az Ejjeli
Menedékhelyet is lezartak 2020. november 9. — 2021. januar 11. és 2021. marcius 8. — aprilis

7. kozott, csak a fenti — mar emlitett esetekben — hagyhattak el az ellatottak.

5.7.2 Egészségiigyi pillér

2020. marcius 16-t0l a tervezett egészségiigyi ellatds csak akkor keriilhetett
elvégzésre, ha arra siirgds sziikség, vagyis életveszEély vagy tartdés egészségkarosodas
elkeriilése érdekében keriilt sor (EMMI 2020b). Mindemellett sziikséges volt a betegellatas
atszervezése olyan modon, hogy kdzvetleniil a betegellatasban csak a 65 év alattiak vehettek
részt, ez Gybrben azt jelentette, hogy hazi gyermekorvosok koziil 9 {6, felndtt haziorvosok
koziil 10 f6 nem vehetett részt a betegek személyes ellatdsdban, csupan a telemedicina
nyujtotta  lehetdségeken  keresztiil. A fertézésveszély  elkeriilése  érdekében a
jogszabalyvaltozasok 4ltal biztositott, alabbi ,,4;” lehetdségek kaptak kiemelt hangsulyt a

betegellatasban:

e telefonos COVID-19 fertdzés gyanujanak értékelése,
e telefonos tavkonzultacio,

e c-recept feliras.

A felnétt haziorvosi, illetve hdzi gyermekorvosi ellatasok esetében a betegnek eldszor
telefonon volt sziikséges egyeztetni, €s ha a haziorvos sziikségesnek tartotta, akkor szabadott
csak személyesen orvosi vizsgalatra jelentkezni a rendeldben. A tavkonzultacid kerilt
elétérbe, ami az esetek 90%-ban elégségesnek is bizonyult Gydérben (gyorplusz.hu 2020d).
Nagy konnyebbséget jelentett az alapellatasaban, hogy a veszélyhelyzet idején a
gyogyszereket felirdsi igazolas nélkiil, e-recept formdjaban is ki lehetett valtani. A beteg
gyogyszerét barki kivalthatta, aki a beteg TAJ szamat kozolte és magat hitelt érdemléen

igazolta’s.

78 8/2020. (I1.12.) Korm. rendelet az emberi felhasznalasra keriild gyogyszerek rendelésérdl és kiadasarol szolo
44/2004. (IV. 28.) ESZCSM rendelet modositasarol
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A védondi ellatds szintén a veszélyhelyzetre meghirdetett protokoll szerint
mikddhetett, alapelvként jelent meg itt is a személyes taldlkozasok mellézése, erre csak
kiemelt esetben volt lehetdség (Ujsziilott, gyermekagyas, veszélyeztetett személy esetében).
Ennek megfeleléen a védondk a kapcsolattartasi formak koziil a gyakorlatban eldnyben
részesitették az elektronikus formadkat, igy a telefonos, e-mail-es, chat-es, videohivasos és
skype-os formékat. A varandos gondozasban viszont az eldirt, személyes taldlkozasi

alkalmakat be kellett tartani (EMMI 2020a).

A fogorvosi alapellatas keretében a veszélyhelyzet ideje alatt csak siirgdsségi ellatast
lehetett nytjtani 2020. marcius 15. utan. Az EESZI keretében megszervezett fogorvosi
tigyelet miikodott a jarvany elsé hulldmanak iddszaka alatt is, de itt is csak siirgdsségi ellatas

nyUjtasara volt lehetdség.

A gyermek ¢és feln6tt haziorvosi tigyeletek szintén ugy mikodhettek, hogy elézetesen
telefonos egyeztetésre volt sziikség, utdna volt lehet6ség siirgds esetben felkeresni
személyesen az ligyeletes orvost. Az iigyelet jarvanyiddszak alatti betegforgalmat az alédbbi
31. szdmu tabldzat mutatja, melybdl megallapithatdo, hogy a 2019-es év ugyanazon

honapjaival dsszehasonlitva jelentds csokkenés figyelhetd meg.

31. tiblazat: Betegforgalom a Gydri Haziorvosi Ugyeleten 2019 és 2020. marcius-jlnius
hénapokban

2019 2020
Felnétt (f6) | Gyermek (f6) | Felnétt (f6) | Gyermek (f6)
marcius 716 750 550 511
aprilis 736 634 285 103
majus 582 551 321 82
junius 780 856 324 181

Forrés: Sajat szerkesztés a Gyéri Haziorvosok Ugyelete Nonprofit Kft. adatszolgaltatdsa alapjan

A masodik és harmadik hulldm alatt a fogorvosi ellatds folyamatosan miikodott, a
feln6tt haziorvosi és a hazi gyermekorvosi ellatas elsésorban telefonos formaban tortént, de
elére egyeztetett idOpontban a személyes megjelenés is lehetséges volt. A védoénok a telefonos
¢s infokommunikacios kapcsolattartasi formakat részesitették elényben, de eldre egyeztetett

idépontban a személyes taldlkozas is lehetséges, egyes esetekben kotelezd volt.

Az egészségligyi alapellatasi feladatokon tl az elsé hulldm iddtartama alatt tovabbi
feladatokban is nagy szerepet vallalt a varos Onkormanyzata. Dr. Dézsi Csaba Andrés
polgarmester ¢és Dr. Tamés Laszl6 Janos korhaz kordbbi féorvos foigazgatdjanak

kezdeményezésére ingyenesen hivhato zold szamot (+36 80 180 099) hoztak 1étre Gydrben,
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mely telefonszamot az egészségi allapotukkal kapcsolatban bizonytalan gydriek hivhattak fel
telefonon, és kérhettek segitséget az esetleges teenddkrél (gyor.hu 2020b). A zoldszam
mukodtetéséhez a varos 5 késziiléket bocsajtott rendelkezésre, melyek a nap 24 orajaban
hivhatéak voltak. A vonal végén 4 O6ras valtdsban tapasztalt koérhazi orvosok lattdk el
informéciokkal, tandcsokkal a telefonon érdekléddket (gyorplusz.hu 2020e). A marcius 19-t61
miikod6 vonal az egészségligyi intézményeket és dolgozokat is hivatott tehermentesiteni.
Marcius 26-t0] pedig egy jabb zdld szamot (+36 80 180 130) is hivhattak a gydri sziilok,
ahol a vonal talsd6 végén szintén a nap 24 or4jaban dr. Muzsay Géza vezetésével
gyermekorvosok vartdk a hivasokat a koronavirus jarvannyal kapcsolatos kérdésekben
(gyorplusz.hu 2020f). A felndttek szamara létrehozott zold szamot (miikodése alatt) 658 6

hivta, mig a gyermekes sziilok szamara létrehozott z6ld szdmot 56 6.

A helyi szereplok Osszefogasanak eredményeképpen marcius 23-an jdrvanyiigyi
megfigyelokozpont nyilt a Széchenyi Istvan Egyetem egyik kollégiumi épliletében. A
l1étrehozott egészségiigyi intézmény célja a korhdzi ellatast nem igényld korona-virus gyanus
esetek izolalasa ¢és az igazolt esetek megfigyelése volt a Petz-korhaz Infektologiai
Osztalyanak teriileti ellatasi kotelezettséggel érintett teriileteirdl (gyorplusz.hu 2020b). Az
keriilhetett a megfigyelé kozpontba, akinél koronavirus-gyanu meriilt fel, 65 év alatti és
nincsenek sulyos tlinetei. A kozpont folyamatos orvosi ellatdst biztositott 24 oraban egy
orvos, négy szakdolgozd, egy adminisztrator kozremiikodésével, egészen majus 14. este 8

oraig.

A korhaz alapitvanya 12 millié forintért a wuhani koronavirus kimutatdsara alkalmas
molekuléris genetikai vizsgalo berendezést vasarolt, az onkormanyzat pedig 16 millio forintos
tamogatast adott, ami 2000 tesztcsik beszerzésére adott lehetdséget, amihez a korhdz még
1000 darabot vésarolt. Szintén majus elején az Allami Egészségiigyi Ellaté Kozpont révén
egy még nagyobb kapacitasu gép érkezett Gydrbe. A gépek segitségével helyben is el tudtak
végezni a teszteket €s nem kellett Budapestre kiildeni, valamint lehet6vé valt a gydri szocidlis

ellatasban dolgozok sziirése is (gyorplusz.hu 20201).

Par nappal a veszélyhelyzet kihirdetése utan, marcius 20-an szintén a helyi 6sszefogés
eredményeképpen a gydri polgarmester 1étrehozta a Gyori Segélyalapot a koronavirus elleni
gyori kiizdelem segitésére, melyre maga Dr. Dézsi Csaba Andrés fizetett be elsdként 500 000
forintot (gyorplusz.hu 2020c). A kozérdekli kotelezettségvallalas jegyében egy 1j szamlat
nyitottak meg e célra, mely azért is volt kedvezd, hiszen a gazdasagi szervezetek tdamogatasa

ezaltal adodalap csokkentd tétel. Az alapba 2020. junius 25-ig 164 alkalommal érkezett
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befizetés, Osszesen kozel 54 millio forint értékben. A legkisebb befizetett 6sszeg 1 000 forint
volt, mig a legnagyobb 20 milli6 forint. A Gydri Segélyalapba beérkezett tdmogatasok
legnagyobb része a védekezéshez sziikséges eszkzok, ruhdzat beszerzését szolgalta, nagyban
segitve ezaltal a Petz Lajos Megyei Oktatokorhaz munkdjat, tovabba két alkalommal
gyorsteszteket  vasaroltak a  korhaznak, tovabba 100 gyOri csalddnak tartds
¢lelmiszercsomagot vasaroltak és osztottak ki. A csomag tartalmat tekintve lisztet, tejet,
olajat, tésztat, cukrot, rizst, burgonyat (kizdrolag magyar termékeket) tartalmazott, melyeket
egy magyar kereskedelmi egységtdl vasaroltak meg, aki egyuttal a vasarlas értékével
tdmogatta a Segélyalapot. A tamogatott csaladokat a Polgarmesteri Hivatal Népjoléti
Osztalydnak szakemberei, illetve a Roma Nemzetiségi Onkorményzat javaslatai alapjan
valasztottak ki. Szamos esetben az Onkormanyzat a polgarmesteri fObiztos irdnyitasaval
koordinald, kozvetitd szerepet toltott be abban, hogy a felajanldsok a megfelelé helyre
keriiljenek. Igy talalt gazdat 5 tablet, mely elsésorban a didkok otthoni digitalis oktatisban
vald részvételét segitette. Az dnkormanyzathoz érkezett targyi timogatasok palettdja nagyon
sokszinli volt — méz, tobb szaz kg gyimolcs, 20 ezer db csokoladé, tisztitoszerek,
kézfertétlenitok, homok a jatszotéri, intézményi homokozdk homokcseréjéhez, melyek a
varosi intézményekhez kertiltek. Az Segélyalap és az Alcufer Kft. jovoltabol 10 000 FFP2-es
védémaszkot kapott a koérhdz, a Kardirex Egészségiigyi Kozpont Gydr felajanlasanak

koszonhetden pedig 1 000 db maszkot kaptak gydri buszsoforok.

Mig Magyarorszag Kormanya a koronavirus jarvany idején tanusitott helytallasukért
jutalmazta az egészségiigyl dolgozokat az elsd hulldm lezajlasa utan, addig GyOr varos
polgarmestere dnkormanyzati forrasbol jutalmat adott 4t azon szocialis dolgozoknak, akik nap
mint nap kozvetleniil gondoskodtak az ellatottakrol. 110 ezer forintos jutalmat kapott az
Egyesitett Egészségligyi €s Szocialis Intézmény 230, mig a Hajléktalanokat Segité Szolgalat
41 munkatarsa és igazgatoja (gyorplusz.hu 20201).

5.7.3 Lakasiigyi pillér

A 2020. marcius 11-én kihirdetett veszélyhelyzetre tekintettel az Onkormanyzati
tulajdont lakasok ¢és helyiségek tekintetében a polgarmester két izben is hozott helyi
intézkedéseket. Az intézkedések elsd csomagja” 2020. 4prilis 1-jén 1épett hatilyba és az

alabbiakat tartalmazta:

77/2020. (IV.1.) GYMIVO. rendelet egyes oOnkorményzati rendeleteknek a huménjarvany gazdasagi
kovetkezményeinek kezelése érdekében sziikséges modositasarol
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e aszocialis lakas bérlgjét 2020. aprilis 1 — augusztus 30. kozott dijfizetési kotelezettség
nem terheli (amennyiben a veszélyhelyzet elobb megsziinik, akkor a korabbi idépontig
nincs dijfizetési kotelezettség),

e az ¢lelmiszert, azillatszert, a drogériai terméket arusitd vagy a sorsoldsos jaték,
fogadésok, tavszerencsejaték és lottojaték értékesitésével foglalkozé iizlet, a banki,
biztositdsi vagy pénziigyi szolgaltatds nyujtdsara hasznalt helyiség, tovabba a
gyogyszertar, a gyogyaszati segédeszkoézt forgalmazd {izlet és a dohanybolt
kivételével az darusitasra vagy szolgaltatds nyujtdsdra hasznalt, Onkormanyzati
tulajdonban all6 helyiség bérléje a megkotott bérleti szerz6désben meghatarozott
bérleti dij 50%-at fizeti bérbeadonak 2020. aprilis 1-jét6l 2020. augusztus 31-ig

(illetve ha korabban megsziinik, a veszélyhelyzet kihirdetéséig).

A masodik intézkedési csomag® 2020. aprilis 30-4n lépett hatalyba az alabbi,

lakasgazdalkodast is érintd rendelkezéssel:

e barmely jogcimen biztositott Onkorményzati lakas (kivéve a kordbban mar
szabalyozott szocialis lakas) bérlgje 2020. méjus 1 — augusztus 31. kozott (vagy ha
veszélyhelyzet elébb megsziinik, a veszélyhelyzet megsziinéséig) a havonta fizetendd

bérleti dij 50%-at koteles fizetni bérleti dijként.

Az utobbi intézkedési csomag révén tehat a lakbérkedvezménnyel érintett bérlok korét
kiszélesitette a polgadrmester, ugyanis a szocialis kategoéria bérleti dijfizetés atmeneti
felfiiggesztésén tul jelentés engedményt tett a tobbi onkormanyzati lakaskategoria (el6zetes
regisztracids, felujitdsos, mozgaskorlatozott lakasok, eldtakarékos lakasok, atmeneti
elhelyezés, piaci vagy koltségelvii palyazat soran elnyert lakasok, nyugdijashézak)

tekintetében is.

A veszélyhelyzet 2020. janius 17-én ¢jfélkor valdé megsziinésével a gyodri
intézkedések, konnyitések is hatdlyukat vesztették, igy a bérleti dijak visszaalltak a régi rend
szerint ¢€s junius 18-t6l ismét teljes arat kell fizetni az 6nkormanyzati tulajdonu bérlakasokért
¢s szociadlis bérlakasokért, valamint az Onkormanyzati tulajdont {izlethelyiségekért
(gyorplusz.hu 20201). A masodik ¢és harmadik hullam alatt a lakasligyi szektort érintd

intézkedések nem sziilettek.

8015/2020. (IV.30.) GYMJVO. rendelet az énkormanyzati tulajdonti bérlakasok veszélyhelyzetre tekintettel
meghatarozott bérleti dijarol
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5.7.4 Egészséges Varosok Program pillér

Az Egészséges Varosok Program tekintetében a veszélyhelyzet a jarvany elsé hulldma

alatt a teljes leallast hozta magaval, tobbek kozott EVP keretében intézményesiilt formaban

mikodé forumok (EVP Projekt Irdnyité Bizottsag, Kabitdszeriigyi Egyeztetd Forum,

Iddstigyi Tanacs) esetében.. A Kormany rendelkezései alapjan az EVP keretein beliil

szervezett programok megtartdsara sem volt lehetéség, ez a gyakorlatban a kovetkezOket

jelentette:

elmaradt az Egészség-Piac lakossagi egészségmegdrzd programsorozat minden
helyszinen (a 12 lekotott helyszinbdl 6 vallalta, hogy késébbi idépontban megszervezi
az eseményt, illetve egy 0j helyszin vallalta az esemény megszervezését),
a Beszélget6 Halozat havi talalkozoi lealltak,

a Senior oromtanc nem mikodott,

a Kabitoszeriligyi Egyezteté Forum 2020-as évre vonatkozd munkatervében szdmos
program tamogatasa szerepelt, melyek nagy részét athelyezték, csupan par program

maradt el.

A jarvany masodik és harmadik hulldmaban — bar minimalis alkalommal — de mar

miikodott az 1désiigyi Tanacs és a Kabitoszeriigyi Egyezteté Forum. Az EVP altal szervezett

programok koziil az alabbiakat sikeriilt megvaldsitani:

az Egészség-Piac program helyett a gyori vasarcsarnoknal harom alkalommal
Egészség-Placc programot szerveztek a konyvtarban (szlirévizsgalatok, tanacsadas,
eldadas),

két modulban lezajlott (2020. 6sz és 2021. tavasz) a diakrelaxéacios képzés,

az Egészségfejlesztési Irodaval kozdsen 1jraélesztési bemutatot tartottak
a vildgbajnoksagon tortének kapcsan,

2020. év 06szén elkésziiltek a Nemzedékek kertje magas agyasai a Tarogatod
6vodaban, amelyet tavasszal beiiltettek az 6vodasok,

jelenleg is zajlik Gydr Varos Egészségfejlesztési Tervének, illetve az ehhez
kapcsolodo Egészségképnek az elkészitése,

2020. év végeén elkésziilt GyOr varos Drogstratégidja (2021-2025) és 2021. tavasszal
pedig a hozz4 kapcsolodo 3 éves cselekvési terv,

a Beszélgeté Halozat havi rendszerességgel nem miikodott (vannak, akik jarnak
beszélgetni, de havi 6sszejovetel nincs),

a Gyalogl6 Klubok kisebb l1étszammal miikodtek,
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e clindult az Egészséges Gyorért elnevezésii facebook oldal, hogy a személyes
taldlkozdsok hidnydban ilyen formaban tudjanak egészséggel kapcsolatos

informéciokat eljuttatni a varosban lakokhoz.

5.7.5 Osszegzés

Gyor varos egészségiigyi és szocidlis szolgaltatasszervezési modell négy pillérjének
veszélyhelyzet alatti miikodésének vizsgalata alapjan alapvetden megallapithat6, hogy szamos
tobbletfeladatot kellett ellatnia a szocialis teriiletnek, az iddsellatasnak példaul 70 év feletti
idoések ellatdsa révén, a szocidlis dgazaton beliil a tobbi teriilet szigort szabalyok és a
megvaltozott feladathoz alkalmazkod6 feltételek mentén korlatozott formaban miikodhettek.
Az egészségligyi alapellatas szintén nagy kihivas el6tt allt, hiszen a korabbi személyes ellatas
helyett most a telemedicina kinalta alternativakat kellett igénybe venni €s biztositani a
betegek ellatasat ilyen mdodon. A tapasztalat azt mutatja, hogy a veszélyhelyzet alatti miikodés
olyan jo gyakorlatokat is hozott magaval, melyet a késObbiekben érdemes beépiteni az
egészségiigyi alapellatas napi rutinjaba is. A lakasiigyi pillér tekintetében a meghozott helyi
dontések az Onkormdnyzati bérlakasban lakokat hivatottak segiteni a veszélyhelyzet ideje
alatt, az Egészséges Varosok Program, mint az dnkormanyzat onként vallalt feladata, nem
tudta ellatni a 2020-as évre kitlizott célokat, hiszen a program altal kinalt szolgaltatasok,

kezdeményezések nagy tobbsége személyes jelenlétet igényld esemény, program.

A fejezethez szorosan kapcsolodik a disszertacibban megfogalmazott hipotézis (H6),
mely szerint ,,a koronovirus-jarvany a gyori egészségiigyi és szocialis szolgaltatasszervezesi
modell egyes elemeit uj kihivasok elé dllitotta, melyek megolddasaban a governance tipusu
egyiittmiikodések voltak megfigyelhetok”. A gyOri modell négy pillérjének veszélyhelyzet
alatti miikodésének elemzése utdn megallapithatjuk, hogy a jarvany valdban Uj kihivéasokat
jelentett GyoOrben is a human kozszolgaltatdsok ellatdsa sordn, valamint gyors és rugalmas
megoldasokat kovetelt az onkormdnyzattol. Azonban a gyakorlatban az 11j tipusu valaszok,
eddigiektdl eltérd feladat-ellatas soran a gydri onkormanyzat szinte teljes egészében a sajat
intézményrendszerére tamaszkodott, governance tipust egylittmiikodések nyomait csupan
egy-egy teriileten fedezhettiik fel. Utobbi koz¢é sorolnam a Gydri Segélyalap 1étrehozasat €s
mukodtetését, melybe gazdasagi szereplok, maganszemélyek, egyesiiletek és onkorményzati
tulajdont intézmények fizette be felajanlasokat és mindezt az Onkormdnyzat koordinalta,
fogta 0ssze. Masik példa lehet a Misszid Mentd bekapcsolodasa az idések dnkormanyzat altal
szervezet ellatdsdba. Ezeken kiviil kiilsds, Onkormanyzaton kiviili civil szereplék tobb
teriileten is nyujtottak segitséget példaul az idéseknek, de ezek a kezdeményezések magan,

illetve civil alapon mitkddtek, nem az 6nkormanyzat koordindldsdban. Mindezek alapjan a H6
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hipotézis allitdsa részben keriilt elfogadasra, ugyanis governance tipusu egyiittmiikdodésre a
jarvany idején csupan egy-egy példa erejéig beszélhetiink, valamint ezek nem jellemezték a

modell minden pillérjét.

5.8 Az empirikus fejezetekhez kapcsolodo hipotézisek

A HI1 hipotézis az aldbbiakat fogalmazta meg: , Magyarorszagon 2010 utan a
kozszolgaltatasok nyujtasaban jelentosen nott az allami szerepvallalds, mely folyamat nem
osztonozte a governance tipusu egyiittmikodeések kialakulasat”. Mivel e hipotézis
alatdmasztasat tobb elméleti, illetve empirikus fejezetben fejtettem ki, ezért itt egy helyen,
Osszegezve értékelem. Egyrészt a 2007-2008-as pénziigyi és gazdasagi valsadgra adott
véalaszok, masrészt a Magyarorszagon megjelend erds nemzetallami felfogéas, harmadrészt a
piac szolgaltatas-szervezési megoldasaival szembeni kritika, negyedrészt a kozigazgatasban
tobb Iépésben vald koncentracidja egy sajatos fejlodési utat eredményezett a
kozszolgaltatasok szervezési gyakorlatat tekintve. E sajatos utat jellemezte az dllamigazgatas
novekvd gazdasagi szerepvallaldsa, vagyis a korabban nem allami szerepléknek kiszervezett
feladatok visszavétele, valamint a civil torvény alternativ feladatellatdst nem 0sztonzo uj
szabalyai. Mindezek mar elvi szinten is ellentétesek a governance fogalmi elemeivel. Az
orszagos folyamatok ellenére azonban a gydri modellben a korabbi governance jegyeket
mutatd gyakorlatok nem valtoztak, s6t erdsodtek, hiszen inkdbb tovabbi ilyen tipust
egyuttmikdodéseket alakitottak ki. Mindebbdl kiindulva az empirikus helyi vizsgélatok alapjan
csupan részben kertilt elfogadasra a hipotézis. Részben, egyrészt, mert az orszagos altalanos
folyamatokat figyelembe véve altaldnos jellemzd, hogy azok nem 06sztondzték a governance
tipusu egyiittmitkodéseket, masrészt viszont helyi szinten, a gydri modell esetében nem
jellemezéek az orszadgos folyamatok és tovabbéltek, létrejottek Uj governance tipusu
egyiittmiikodések.

Az empirikus rész tobb elméleti fejezetéhez is kapcsolodik a megfogalmazott H4
hipotézisem, mely alapjan , az egészségiigyi és szocidalis szolgaltatasszervezés gyori
modelljében erdteljesen megjelennek a governance tipusu egyiittmiikodesek” A tobb pillérhez
valé kapcsolodas miatt ezt nem kiilon-kiilon az alfejezetek végén, hanem Gsszefoglalva egy
helyen elemzem. Fontos kiemelni, hogy a governance tipusu egyiittmiikddések nyomait,
példait minden vizsgalt humadanszolgaltatdsi pillér tekintetében megtaldlhatjuk, eltérd
sajatossagokkal. A szocidlis pillér esetében a civilekkel, egyhazakkal valo egyiittmiikodés
fontos forumaként a Szocidlpolitikai Kerekasztalt sziikséges megemliteni, valamint az
onkormanyzati szocialis feladatellatdsnak azon elemét, hogy a jogszabaly altal eldirt kotelezo,

illetve 6nként vallalt feladatainak egy részét hagyomanyosan ellatasi szerzddés keretében civil
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szereplokkel latja el. Az egészségiigyi pillér, vagyis az egészségiigyi alapellatds egy sajatos
terlilet a szerepldi kort tekintve. Ugyanis az onkormanyzat alkotja a szabalyozasi keretet, egy
onkormdanyzati intézmény, az Egyesitett Szocidlis ¢s Egészségiigyi Intézmény GyoOr latja el a
kozponti, szakmai koordindcios feladatot az egészségiigyi ellatas feladatai felett és magat a
szolgaltatast vallalkozoként, a gazdasagi szféra szerepldjeként nyljtjak a felndtt haziorvosok,
a hazi gyermekorvosok, valamint a fogorvosok, tovabba egészségiligyi szolgaltatasi
jogviszony keretében a védondk. A haziorvosi iigyelet hatterét a nonprofit szektorhoz tartozé
szerepl6, a Gyéri Haziorvosok Ugyelete Nonprofit Kft. latja el. A lakdsiigyi pillér esetében a
feladat jellegébdl kifolydlag kevésbé beszélhetiink governance tipust egyiittmiikodésekral,
azonban ha a lakasiigyi pillért érintd szocialis varosrehabilitacios torekvéseket vessziik gorcsod
ald, maris felfedezhetjiik a széban forgd egylittmikodések jo gyakorlatait. A gyori
egészségligyl és szolgaltatasszervezési modell dsszes pillérjét tekintve a WHO Egészséges
Varosok Program pillér esetében beszélhetiink a szdmos szektorbol, teriiletrdl érkezd
szereplok szisztematikus egyiittmiikodésérél. Az EVP program keretein beliil tobb
intézményesiilt forméban mikodé egylittmiikodési platform van a varosban, igy az
Egészséges Varosok Projekt Iranyitd Bizottsdg, a Kabitdszeriigyi Egyeztetdé Forum, Gyor
Viaros Kozlekedésbiztonsagi Bizottsaga, vagy éppen az Iddsiligyi Tanéacs. A fenti kiemelt
példdk alapjan elmondhatd, hogy a H4 hipotézis elfogadasra keriilt. E hipotézissel
Osszefiiggésben az empirikus eredmények alapjan meghatdroztam a Gyo6r-specifikus

governance fogalom legfontosabb elemeit, melyek a kdvetkezok:

e a gyOlri governance tipusu egyiittmikodésekben egy kozszerepld, az dnkormanyzat
tolti be a meghataroz6 — irdnyitd, vezetd szerepet,

e az egyiittmiikddésekben civil szervezetek, egyhdzak vesznek részt, a gazdasagi
szereplOk részvétele nem jellemzd (kivételt jelentenek az orszagos trendeknek,
jogszabalyvaltozasoknak megfeleléen, a funkciondlis privatizacié keretében
megjelend ,,vallalkoz6” felndtt haziorvosok, hazi gyermekorvosok és fogorvosok),

e az egyiittmiikddésekben részt vevo kiilsés, nem kozszféraban tevékenykedd szereplok
tobbnyire az onkormanyzati feladatellatasban vesznek részt,

e a WHO Egészséges Varosok Program pillér sajatja, hogy mar alapelvi szinten is
torekszik a multiszektorialis egylittmiikodésekre, ezen a teriileten a legjellemzdébbek a

governance tipusu egyiittmiikodések.

172



VI. Osszegzés, hipotézisek értékelése

A disszertacioban a megalapozo elméleti szakirodalom feldolgozésa utan az empirikus
fejezetekben bemutattam Gydr varos egészségligyi €s szocidlis szolgéltatasszervezési
modelljének négy pillérjét — a szocialis, az egészségligyi alapellatasi, a lakasiigyi és a WHO
Egészséges Varosok Program pillérek tekintetében. Az egymashoz szorosan kapcsolddod négy
teriilet és a kereteik kozott ellatott feladatok Osszessége egy modellként irhatd le. De mi is
jellemzi e gydéri modellt, melyek azon sajatos vondsok, melyek megkiilonboztetik mas
telepiilésektdl. E kérdés megvalaszolasdban segitségemre voltak az empirikus vizsgalatok
eredményei, valamint az interjuk soran kapott, a gyakorlatot jol tiikkroz6 valaszok. Bar a
jogszabaly minden telepiilési onkormanyzat szamara a kotelezo feladatok kereteit egyforman
hatdrozza meg, Gydérben mindvégig megkeresték azokat a lehetdségeket, melyek a
jogszabalyi lehetdségeken tulmutato, azokat kiegészito szolgaltatisok megvalositasat
jelentették. A gy6ri modell fontos eleme tovabba a sziikségletekre, igényekre valo gyors és
rugalmas reagalas. A szolgaltatasi struktira meghatarozo jellemzdje, hogy a szolgadltatdasok
egymassal ,,kommunikalnak” és egymast kiegészitik, melyhez szorosan kapcsolddik a vizsgalt
szakteriiletek rendszerszemlélete. Mindvégig egy innovaciobardt kornyezetbe bedgyazva
mikddtek, miikddnek a vizsgalt szakteriiletek, melynek eredményeképpen szadmos innovativ
megoldas sziiletett foként a szocialis pillérhez kapcsolodva. Rendkiviil meghatiroz6 az
onkorményzat szerepe, aki az adott szakteriilet irdnt helyi felelosséget érezve mindvégig a
szakmai munkét tdmogatd és nyitott szerepléként van jelen, mint fenntarté. Mindez nem
miikddne a folyamatos és stabil politikai tamogatas nélkiil. Ugyanigy hangstlyos sajatossag a
peénziigyi feltételek biztositasaban megjelend stabilitas, kiszamithatosag és allandosag. Az
egész gyori modell mozgatoragdja — ahogy az interjualanyok mindegyike is megerdsitette —
az sokrétli, tobbiranyu és tobbszereplOs egyiittmiikodés (Onkormanyzat — civil szereplok,
egyhazak; onkormanyzat — egyetem, Onkormanyzat — fenntartott szakmai intézmények;

kiilonboz6 agazatok vonatkozéasaban).

6.1 Hipotézisek értékelése

Az ¢értekezés empirikus kutatdsi részével foglalkoz6 fejezeteiben kibontasra és
elemzésre keriiltek a megfogalmazott hipotézisekhez kapcsolédd témateriiletek, melyek

értékelése soran valamennyi hipotézist sikeriilt elfogadni, illetve elvetni.
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32. tdblazat: Hipotézisek tesztelése

H1: Magyarorszagon 2010 utan a
kozszolgaltatasok nyujtasaban jelentésen nétt az
allami szerepvallalas, mely folyamat nem
Osztonozte a governance tipusu egyiittmikodések

kialakulasat.

Részben elfogadva

H2: Az 4j 6nkormanyzati torvény nyoman életbe
lép6  allam és  onkormanyzat  kozotti
feladatmegosztas  jelentdosen  atalakitotta a
szocialis szolgaltatasok szervezését, tervezési

rendszerét.

Részben elfogadva

H3: Gyérben az allami és oOnkormanyzati

feladatmegosztas valtozasaival parhuzamosan a

Elfogadva
szocialpolitika teriiletén a stratégiai célkitiizések
nem valtoztak jelentdsen.
H4: Az egészségiigyi és szocialis
szolgaltatasszervezés gyori modelljében
Elfogadva
erételjesen megjelennek a governance tipusu
egyiittmiikodések.
HS: Az egészségiigyi és szocialis
szolgaltatasszervezés gy6ri modelljében a
Elfogadva

komplex  teriileti  szocidlis  problémakat

governance tipusu egyiittmiikodésekkel kezelik.

H6: A koronavirus-jarvany a gyori egészségiigyi
és szocialis szolgaltatasszervezési modell egyes
elemeit 1j kihivasok elé allitotta, melyek
megoldasaban governance tipusi

egyiittmiikodések voltak megfigyelhetok.

Részben elfogadva

Forras: sajat szerkesztés

A hipotézisek tesztelését kovetden az aldbbi tablazatban részletezett 6 tézist

fogalmaztam meg. A tézisek egyben valaszt is adnak a disszertacid bevezetésében

megfogalmazott kutatasi kérdésekre is.
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33. tablazat: Hipotézisek ¢€s tézisek rendszere

Hipotézisek

Tézisek

H1: Magyarorszagon 2010 utan a

kozszolgaltatasok nyujtasaban jelentésen nétt az
allami szerepvallalas, mely folyamat nem
0sztonozte a governance tipusu egyiittmiikodések

kialakulasat.

Mig 2010 utan az orszagos szinten

lezajlott folyamatok nem
osztonozték a governance tipusu
egyiittmiikodéseket, addig a gyori
egészségiigyi és szocialis
szolgaltatasszervezési modellben
nemcsak megmaradtak a korabbiak,
hanem tovabbi j governance tipusu

egyiittmiikodések jottek létre.

H2: Az Gj 6nkormanyzati torvény nyoman életbe | Az 4j onkormanyzati torvény

1épo allam és  oOnkormanyzat  kozotti | nyoman életbe 1ép6  allam  és

feladatmegosztas jelentésen  atalakitotta a | onkormanyzat kozotti

szocialis szolgaltatasok szervezését, tervezési | feladatmegosztas a szocialis

rendszerét. szolgaltatasok egyes részteriileteit
érintette.

H3: Gyoérben az allami és Onkormanyzati | Gyorben az allami és 6nkormanyzati

feladatmegosztas valtozasaival parhuzamosan a
szocialpolitika teriiletén a stratégiai célkitiizések

nem valtoztak jelentosen.

feladatmegosztas valtozasaival

parhuzamosan a  szocialpolitika
teriilletén a stratégiai célkitiizések
viszonylagos allanddésagot mutattak,
valtozo

illetve a kornyezethez

igazodva uj elemekkel egésziiltek ki.

H4: Az egészségiigyi és szocialis

szolgaltatasszervezés modelljében

gyori
eroteljesen megjelennek a governance tipusu

egyiittmiikodések.

Az  egészségiigyi és  szocialis
szolgaltatasszervezés gyori
modelljének  minden  pillérjénél

megjelennek a governance tipusu
egyiittmiikodések, a
leghangsilyosabban és
legerételjesebben a WHO Egészséges

Varosok Program pillér esetében.

HS: Az egészségiigyi és szocialis

Az Ujvarosi szocialis
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szolgaltatasszervezés gyori modelljében a | varosrehabilitacio els6 és masodik
komplex  teriileti  szocialis  problémakat | iitemének elemzése alatamasztotta,
governance tipusu egyiittmiikodésekkel kezelik. | hogy egy komplex teriileti szocialis
problémakkal kiiszkodo
varosrészben a governance tipusu
egyiittmiikodések hangsulyosan
jelentek meg a problémak kezelése

soran.

H6: A koronavirus-jarvany a gyori egészségiigyi | A koronavirus-jarvany idején a
és szocialis szolgaltatasszervezési modell egyes | gyori egészségiigyi ¢és szocialis

elemeit 1j kihivasok elé allitotta, melyek | szolgaltatasszervezési modell egy-egy

megoldasaban governance tipusa | eleménél minimalisan voltak
egyiittmiikodések voltak megfigyelhetok. megfigyelhetok governance tipusu
egyiittmiikodések.

6.2 Kovetkeztetések, uj tudomanyos eredmények

Disszertaciom kitlizott célja, hogy feltarja a gydri egészségligyi és szocialis
szolgaltatasszervezési modell sajatossagait és kovetkeztetéseket fogalmazzon meg a modell
mikodésével kapcsolatban. Az értekezésben részletesen bemutatott empirikus kutatast
megelozden széles elméleti kontextusba helyeztem a vizsgalt témakort. Részletesen
ismertettem a kozszolgaltatdsok fogalmi elemeit, a kozszolgéltatdsok szervezésének
nemzetkzi tendencidt €s a magyar folyamatokat is. Részleteiben vizsgaltam tovabbéa a human
szolgaltatasok sajatossagait is. Az empirikus kutatasok sordn a gyodri egészségiigyi és szocialis
szolgaltatdsszervezési modell négy pillérjét vizsgaltam, feltarva a helyi sajatossagokat, jo

gyakorlatokat.

Az alabbiakban 6sszefoglalom azokat az 1j, illetve Gjszerii tudomédnyos eredményeket,
melyeket az elvégzett szakirodalmi feldolgozas és empirikus kutatas soran fogalmaztam meg:
1. Az elméleti, illetve empirikus kutatds soran bizonyitottam, hogy mig 2010 utin az
orszagos szinten lezajlott folyamatok nem 06sztondzték a governance tipusu
egylittmiikodéseket, addig a gyodri egészségligyi és szocidlis szolgaltatasszervezési
modellben nem csak megmaradtak a koradbbiak, hanem tovabbi Uj governance tipusu

egylttmiikodések jottek.
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2. Az empirikus kutatasok elsd részében a egészségiigyi ¢€s  szocilis
szolgaltatasszervezési modell szocidlis pillérjét vizsgalva kideriilt, hogy az uj
onkormanyzati torvény nyoman ¢Eletbe 1€épd allam ¢és Onkorményzat kozotti

feladatmegosztés a szocialis szolgaltatasok csupan egyes részteriileteit érintette.

3. Az empirikus kutatasok soran a szocialis pillérrel kapcsolatos dokumentumelemzés
révén igazoltam, hogy GyoOrben az 4llami és Onkormanyzati feladatmegosztés
valtozésaival parhuzamosan a szocialpolitika teriiletén a stratégiai célkitlizések
viszonylagos allanddsagot mutattak, illetve a valtozd kornyezethez igazodva uj

elemekkel egésziiltek ki.

4. Az empirikus kutatas fejezeteiben a gydri egészségligyi és  szocidlis
szolgéltatasszervezési modell mitkddését vizsgalva kijelenthetd, hogy a egészségligyi
¢s szocialis szolgaltatasszervezés gyodri modelljének minden pillérjénél megjelennek a
governance tipusu egylittmitkodések, a leghangstlyosabban és legerdteljesebben a

WHO Egészséges Varosok Program pillér esetében.

5. Az empirikus kutatas negyedik részében az Ujvarosi szocialis varosrehabilitécié elsé
¢s masodik iitemének elemzése alatamasztotta, hogy egy komplex teriileti szocialis
problémakkal kiiszkod6 varosrészben a governance tipusu egylittmikodések

hangstlyosan jelentek meg a problémak kezelése soran.

6. Az empirikus kutatas hetedik részében a koronavirus-jarvany helyi hatdsait elemzése
nyomdn kijelenthetd, hogy a koronavirus-jarvany idején a gyori egészségligyi &s
szocialis szolgaltatdsszervezési modell egy-egy eleménél minimalisan voltak

megfigyelhetdk governance tipusu egyiittmiikodések.

A kutatas jovobeli lehetséges iranyai

A kutatés, a szakirodalmi feldolgozas és adatgyiijtés kozben tobb 1) kutatési iranyt is

megfogalmaztam, melyeket az alabbiakban ismertetek:

. Erdemes lenne a pénziigyi dimenzidt is részletesen vizsgalni az egészségiigyi és
szocialis szolgaltatasszervezési modell tekintetében, mely szintén atfogod képet adhat a

modell miikodésérdl, sajatossagairdl, megvizsgalva az egyes pillérekhez tartozo
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feladatok ellatasanak alapjaul szolgéalo allami, dnkormanyzati, eurdpai uniés forrasok
nagysagrendjét, valtozasait, alakulasat a vizsgalt id6szak tekintetében.

A jovében a kutatds szocidlis pillérrel foglalkozd része kiterjeszthetd lenne az
onkormanyzat pénzbeli ¢és természetbeni tamogatisainak, azaz a szocidlis
segélyezésnek a vizsgalatara is, hiszen e teriileten is tortének kardinalis valtozasok
2010 utan, melyeket csupan egy-egy ponton érintettem a disszertacidban.

Szintén 1) kutatdsi irdnyt jelenthet a gyori egészségligyi ¢€s szocialis
szolgéltatasszervezési modellen beliil a civilekkel, egyhdzakkal vald egyiittmiikodési
rendszerek részleteiben, alapjaiban vald elemzése, a helyi sajatossagok feltarasa.

Egy késobbi kutatéasi fazisban 1j kutatasi teriiletet jelenthet més magyar megyei jogi
varosok altal ellatott egészségiigyi és szocidlis feladatok vizsgalata, dsszehasonlito
vizsgalatok elvégzése, valamint tovabbi hasonlé méretli, nem magyarorszagi
varosokkal valo 6sszehasonlito elemzés elkészitése.

Mig a disszertacid részletesen foglalkozott a gydri id6sek szdmara nyujtott
szolgéltatasokkal az egészségligyi €s szocidlis szolgéltatasszervezési modell keretein
beliil, addig érdekes kutatdsi téma lehet a csaladok szdmara kindlt szolgéltatasok,
feladatok rendszerének vizsgalata, foként a Csalad- és Gyermekjoléti Kozpont

mukodésének elemzése révén.
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Onkorményzata és az egészségiigyi szolgaltatist nynjté véllalkozasok kozott kotott

szerz6dések feliilvizsgalatara

196/1998. (VI.11.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatirozat — Egyiittmiikodési szerzédés szocialis

jellegti lakasépitési program megvalositdsdban
1990. évi LXV. térvény a helyi dSnkorméanyzatokrél (Otv.)

1991. évi XXXIII. torvény egyes allami tulajdonban 1évé vagyontargyak onkormanyzatok

tulajdonéba adasarol
1993. évi III. térvény a szocialis igazgatasrol és szocidlis ellatasokrol (Szoctv.)

1993. évi LXXVIII. torvény a lakasok és helyiségek bérletére, valamint az elidegenitésiikre

vonatkozo egyes szabalyokrol
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1997. évi CLIV. torvény az egészségiigyrol
1997. évi XXXI. torvény a gyermekek védelmérdl és a gyamiigyi igazgatasrol (Gyvt.)

1999. évi LXX. torvény a Magyar Koztarsasag és az Apostoli Szentsz€k kozott a Katolikus
Egyhaz magyarorszagi kozszolgalati ¢és hitéleti tevékenységének finanszirozasarol,
valamint néhany vagyoni természetli kérdésrél 1997. junius 20-an, Vatikanvarosban

alairt Megallapodas kihirdetésérol

20/2018. (I1.23.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatarozat — Javaslat a Magyar Maltai Szeretetszolgalat

Egyesiilettel kotendd ellatasi szerzddésre

2001. évi LXXIX. torvény a szocialis igazgatasrol és szocidlis ellatasokrol sz6lo 1993. évi 111

torvény modositasarol

2003. ¢évi XLIII. torvény az egészségligyl szolgaltatokrél és az egészségligyi

kozszolgaltatasok szervezésérdl

2011. évi CLXXV. torvény az egyesiilési jogrol, a kozhasznu jogallasrol, valamint a civil

szervezetek miikodésérdl és tdamogatasarol
2011. évi CLXXXIX. torvény Magyarorszag helyi onkormanyzatairol (Motv.)

2011. évi CXXVIIL. térvény a katasztrofavédelemrdl €s a hozza kapcsolodo egyes torvények

modositasarol
2015. évi CXXIIL. torvény az egészségiigyi alapellatasrol

202/2007. (VILO5.) GYOR MIV Kgy. sz. hatirozat — Javaslat Gy6r véaros uj

lakaskoncepciojara, valamint a bérlakasok hosszu tavl fenntartasara

2020. évi XII. torvény a koronavirus elleni védekezésrol

211/2015. (X1.13)) GYOR MIJV Kgy. hatirozat — Javaslat a helyi adorendeletek

feliilvizsgalatara

212/2015. (X1.13.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat — Javaslat a csaladsegités, illetve a
gyermekjoléti szolgaltatasi feladatok 2016. januar 1-jétél hatalyos rendelkezésnek

megfeleld ellatdsi modjara
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213/2015. (XI1.13)) GYOR MIJV Kgy. sz. hatirozat — Szocidlis Szolgaltatastervezési

Koncepcio feliilvizsgélata

216/2013. (IX.27.) GYOR MJV Kgy. sz. hatdrozat - Beszamolé a Gy6rben €16 50 év feletti
lakossag egészségi allapotarol, az Iddsek egészségképérol (Iddsek egészségképe 2013)

217/2016. (XII. 21.) GYOR MJV Kgy. sz. hatérozat - Gyér Megyei Jogli Varos Egészségképe
2014 és Gyoér Megyei Jogli Varos Varosi Egészségfejlesztési Terve 2016-2020

219/2007. (VIL5.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat — Javaslat a "WEL HOPS" projekt
keretében késziilt "Ajanlasok az idések sziikségleteinek megfeleld hazak, lakasok,

otthonok épitéséhez és atalakitasdhoz" cimii kézikdnyv elfogadasara

22/04/05/2016. PM. hatarozat — Gyor Megyei Jogii Varos Polgarmesterének hatarozata ,,A
tarsadalmi egyiittmiikodést erdsitését szolgald helyi szintli komplex programok™ cimil,

TOP-6.9.1-15 azonosité szamu felhivasra palyazat benyujtasarol

22/2005. (V.10.) GYMJVO. rendelet — Gyér varos teriiletén egészségiigyi alapelldtasi

szolgélatok korzeteinek kialakitasarol

221/1999. (VI.17.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat - Az iskola-egészségiigyi ellatas helyzete a

Gyor nevelési, oktatasi intézményeiben

231/1998. (VIL.2.) GYOR MJV Kgy. sz. hatirozat — Gyér varos fogorvosi ellatisa és a

privatizacio lehetdsége
238/1997. (VIL.3.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat — Szocialis jellegli lakasépités

262/2006. (IX.21.)) GYOR MIV Kgy. sz. hatirozat — Javaslat az Idésiigyi Tanacs

Osszetételére, feladataira és mitkodési rendjére

264/1999. (VIL.1.) GYOR MIJV Kgy. sz hatarozat — Gyér Megyei Joga Varos
Onkormanyzatanak 4 éves gazdasagi programja (1999-2002)

27/2000. (I1.10.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat — Javaslat a fogorvosi iigyelet 4tszervezésére

277/2013. (XI1.20.) GYOR MIV Kgy. sz. hatirozat — Szocialis Szolgaltatastervezési

Koncepci6 feliilvizsgalata

297/1995. (X1.30.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat — Gy6r varos lakaskoncepcioja
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3/05/05/2020. PM. h. — Gydr Megyei Jogli Varos Onkormanyzatanak Gazdasagi Programja
2020-2025

30/2012. (XI1.19.) GYORMJIVO rendelet Gyér Megyei Jogn Varos Onkorményzatanak

Szervezeti és Miikodési Szabalyzatarol

30/2018. (XI1.20.) GYMIJVO. rendelet - az énkormanyzati tulajdont lakasok bérletérdl,

valamint a lakésvasarlas és —€pités tamogatasarol

31/2010. (I1.25.) GYOR MJV Kgy. sz. hatdrozat - Tajékoztatd az idések életminéségének
javitasat célzdé 2009. évi feladatterv végrehajtasardl, és javaslat a 2010. évi

feladattervre az idések életmindségének javitasara

312/2012. (XI.8.) Korm. rendelet a telepiilésfejlesztési koncepciordl, az integralt
telepiilésfejlesztési stratégiarol és a telepiilésrendezési eszk6zokrdl, valamint egyes

telepiilésrendezési sajatos jogintézményekrol

320/1995. (XI1.21.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatirozat — Javaslat az Egészségiigyi Alapellatas

mukodésének biztositasara

327/2007. (X1.15.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat - Koncepcié az iddsek életminéségének
javitasara Gyorben (2007-2012)

327/2011. (XIL.16.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatarozat - Szocialis Szolgaltatastervezési

Koncepci6 feliilvizsgélata

33/1999. (IL.11.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatirozat — A szocialis lakasépitési program

megvalodsitasanak helyzete

337/2009. (X.29.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatarozat — Javaslat a Magyar Maltai
Szeretetszolgalat Egyesiilet tdmogatasara az iddsek lakhatasat, életfeltételeit javito

korszertsitéssel kapcsolatosan

346/2007. (XI1.6.) GYOR MIV Kgy. sz. hatarozat - Szocialis Szolgaltatistervezési

Koncepci¢ feliilvizsgalata

38/2011. (I1.25.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat — Javalat a NYDOP-2009-3.1.1/B. kodszamu
palyazati felhivasra elkészitett ”Szocialis varosrehabilitacié Gyér-Ujvaros teriiletén”

cimi projektjavaslat elsé koros palyazati anyagat képezd Eldzetes Akcidteriileti Terv
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¢és a projektkoltségvetés elfogaddsara, valamint a palydzat els¢ kords forduldjara

torténd benyujtasra
40/2020. (II1.11.) Korm. rendelet a veszélyhelyzet kihirdetésérdl

400/1999.(X.7.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatarozat — Fogorvosi szolgalatok teriileti

felosztasanak attekintése

408/2000. (XIL.21.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatarozat — Javaslat az Egészségiigyi Alapellatas

mukodtetésére

408/2009. (XI.7.) GYOR MIV Kgy. sz. hatarozat - Szocialis Szolgaltatastervezési

Koncepci¢ feliilvizsgalata
409/2000. (XII.21.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat — Fogorvosi alapellatas attekintése

41/1992./1V.30./GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat — Gy6r Megyei Jogli Varos Egészségiigyi

Alapellatasa targyaban intézmény alapitisara és Apolasi vezetéi allas betdltésére

41/2008. (11.28.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatarozat — Gyér Megyei Jogi Varos Integralt

Varosfejlesztési Stratégidja

42/2007. (XIL.21.) GYMIJVO. rendelet az dnkorményzati tulajdonti lakdsok és helyiségek

elidegenitésérol

421/2005. (XI1.8.) GYOR MIV Kgy. sz. hatarozat - Szocialis Szolgaltatistervezési

Koncepci¢ feliilvizsgalata

425/2003. (X1.20.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat — Javaslat a haziorvosi iigyeleti szolgalat

egészségiigyi ellatasi szerz6dés alapjan torténd mikodtetésére

43/1999. (I11.3.) Korm. rendelet az egészségligyi szolgaltatasok Egészségbiztositasi Alapbol

torténd finanszirozasanak részletes szabalyairol

438/2008. (XI1.18.) GYOR MJV Kgy. sz. hatirozat — Javaslat a fogorvosi tigyeleti szolgalat

atszervezésére

446/2001. (XI1.20.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat — Javaslat az Egészségiigyi Alapellatas

gazdasagosabb ¢és hatékonyabb miikddtetésére
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46/2020. (III.16.) Korm. rendelet az ¢let- és vagyonbiztonsagot veszélyeztetd tOmeges
megbetegedést okozd humanjarvany megeldzése, illetve kovetkezményeinek
elharitdsa, a magyar allampolgarok egészségének és életének megdvasa érdekében

elrendelt veszélyhelyzet soran teendd intézkedésekrol

460/1999. (XI.18.) GYOR MIV Kgy. sz. hatarozat — A Gyér Megyei Jogu Varos
Onkormdanyzata valamint a vallalkozé haziorvos és vallalkozoé fogorvos kozott kotott

megallapodas feliilvizsgalatara

460/2003. (XI1.18.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat - Szolgaltatastervezési Koncepcié Gy6r

Megyei Jogli Varos Onkormanyzata szocidlis szolgéltatési feladataira

466/1999. (X1.18.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatarozat - 3 éves fejlesztési terv az iskola-

egészseégligyi ellatas személyi €s targyi feltételeinek teljes korti biztositasara

47/2004. (V. 11.) ESzCsM rendelet az egészségiigyi ellatas folyamatos muikodtetésének egyes

szervezési kérdéseirdl

475/2004. (X1.25.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatérozat - Javaslat az Egészségiigyi Alapellatas

gazdasagosabb és hatékonyabb miikodtetésére

481/2004. (XI.25.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatirozat - Miiszaki fenntartasi és ingatlan-
fejlesztési program 2005-2014. a GyOr Megyei Jogi Viaros oOnkormanyzatdnak
kizarolagos tulajdondban 1évo, bérbeadds Utjan hasznositott lakasokat és nem lakas

céljara szolgalo helyiségeket magaba foglald épiiletekre
5/2015. (I1.27.) GYORMIVO rendelet - A szocialis igazgatas és szocidlis ellatasok helyi
szabalyozasarol

52/2018. (I11.23.) GYOR MJV Kgy. sz. hatdrozat — Tajékoztaté a Gyér Varosi Kabitoszeriigyi

Egyeztetd Forum 2017. évi tevékenységérol

58/2004. (VI.12.) ESZCSM-BM egyiittes rendelet — az Iddsbarat Onkormanyzat Dij

alapitasardl és adomanyozasarol

60/2015. (II1.27.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat — Tajékoztato a WHO Egészséges Varosok
Projekt 2014. évi tevékenységérol
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62/2014. (IX.12.)) GYOR MIV Kgy. sz. hatarozat — Gydér Megyei Jogu Varos
Telepiilésfejlesztési  Koncepcidja ¢és Gyor Megyei Joghh Varos Integralt

Telepiilésfejlesztési Stratégia

67/2011. (Il125) GYOR MIJV Kgy. sz. hatirozat — Gydér Megyei Joga Varos

Onkorményzatanak Gazdasagi Programja
7/2011. (1.28.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat — Gy6r fenntarthatosagi programja

7/2020. (IV.1.) GYMJVO. rendelet egyes onkorményzati rendeleteknek a humanjarvany

gazdaséagi kovetkezményeinek kezelése érdekében sziikséges modositasarol

71/2007. (Il1.22.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatarozat — Gydér Megyei Joga Varos

Onkormanyzatanak Gazdasagi Programja

75/2004. (I11.25.) GYOR MJV Kgy. sz. hatarozat - Javaslat a haziorvosi iigyeleti szolgalat

egészségiigyi ellatasi szerz6dés alapjan torténd miitkodtetésére

75/2018. (V.4.) Kgy. sz. hatdrozat — Javaslat a Magyar Maltai Szeretetszolgalat Egyesiilet

s

77/2003. (IV.3.) GYOR MJV Kgy. sz. hatdrozat — Tajékoztato a WHO Egészséges Varosok
projekt 2002. évi tevékenységérol

8/2020. (I1.12.) Korm. rendelet az emberi felhasznalasra keriild gyogyszerek rendelésérdl és

kiadésarol szo616 44/2004. (IV. 28.) ESZCSM rendelet modositasarol

81/1997. (111.20.) Kgy. sz. hatdrozat — Tajékoztatd GyOr varos fogorvosi ellatdsanak

helyzetérdl
81/2009. (X.6.) OGY hatarozat az Iddsiigyi Nemzeti Stratégiarol

84/1997. (II1.20.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatarozat — A lakasépitési program teljesitésének
helyzete az eddigi tapasztalatok alapjan

84/2015. (IV.30.) GYOR MIV Kgy. sz. hatarozat — Gydér Megyei Jogi Varos
Onkormanyzatanak Gazdasagi Programja

88/2020. (IV.5.) Korm. rendelet a veszélyhelyzet sordn teendd, egyes szocidlis ¢és
gyermekvédelmi ellatdsokkal kapcsolatos intézkedésekrdl, valamint a szocidlis

szolgaltatasoknak a veszélyhelyzet soran elrendelt mikddési rendjérdl
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96/1996. (IV.11.) GYOR MJV Kgy. sz. hatdrozat — Gydr varos lakasépitési koncepcidjahoz

kapcsolodo megvalositasi programjavaslat

99/2011. (IV.29.) GYOR MIJV Kgy. sz. hatirozat) — Javaslat a Magyar Maltai
Szeretetszolgalat Egyesiilet tamogatasara az idosek lakhatasat, életfeltételeit javito
lakéaskorszertiisitéssel kapcsolatosan

A katasztrofavédelemrdl és a hozza kapcsolodo egyes torvények modositasardl szolo 2011.

évi CXXVIIL. térvény

Akcioteriileti terv (2012): Megyei Jogu Viarosok varosrehabilitdcios témaja kiemelt
projektjavaslatai NYDOP-2009-3.1.1/B - Szociélis varosrehabilitacié Gyér-Ujvéros

tertiletén

Egészségiigyi és Szocidlpolitikai koncepcié megvitatdsa — Szocidlis és Egészségligyi
Bizottsag javaslata, 1995. marcius 29.

EMMI (2020a): Az EMMI Egészségiigyi Szakmai Kollégium Védoénd (teriileti, iskolai,
korhézi, csaladvédelem) Tagozat ajanlasa a COVID-19 ellatasrenddel kapcsolatban.
2020. marcius 21.

EMMI (2020b): Azonnali intézkedések megtétele — miniszteri levél. 2020. marcius 15.

EMMI (2020c): Utmutatdé a koronavirus terjedésének megel6zésére és a kockazatok
csokkentésére a csalad- és gyermekjoléti szolgaltatast nyajtok részére. 2020. marcius

20.

Europai Parlament és a Tandcs 883/2004/EK rendelete (2014. aprilis 29.) a szocialis

biztonsagi rendszerek koordinéalasarol

Gyor MJV Kgy. elbterjesztés (1991) - Gyor varos egészségiigyi alapellatasa, Egészségligyi és
Szocialis Bizottsag el6terjesztése, 1991. XII.5-ei kozgytilésre (a Kgy. szavazas nélkiil

tudomasul vette)

Gyor MJV Kgy. eldterjesztés (1993) - Beszdmold az Egészségiigyi Alapellatas 1992. éves

munkajarol — A polgarmester el6terjesztése - 1993. 1.14-ei kozgytilésre

Kozosségi beavatkozasi terv (2016): ,.Gyér-Ujvaros szocialis varosrehabiliticiohoz
kapcsolodo tarsadalmi egytittmiikodést erdsitd komplex program” TOP-6.9.1-15-GY1-
2016-00001

Magyarorszag Alaptorvénye
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Megvalosithatésagi  tanulmany (2016): TOP-6.7.1-15-GY1-2016-00001 - ,,Szocialis

vérosrehabilitacio Gy6ér-Ujvaros teriiletén, II. {item”

NNK — Nemzeti Népegészségiigyi Kozpont (2020a): 13305-54/2020EUIG iktatdoszami
Orszagos Tisztiféorvosi Hatarozat

NNK — Nemzeti Népegészségiigyi Kozpont (2020b): 13305-56/2020EUIG iktatoszamu
Orszagos Tisztiféorvosi Hatarozat

NNK — Nemzeti Népegészségiigyi Kozpont (2020c): 13305-59/2020EUIG iktatdszami
Orszagos Tisztiféorvosi Hatarozat

NNK — Nemzeti Népegészségiigyi Kozpont (2021a): 25270-1/2021EUIG iktatoszamu
Orszagos Tisztiféorvosi Hatarozat

NNK — Nemzeti Népegészségiigyi Kozpont (2021b): 25270-3/2021EUIG iktatdszamu

Orszagos Tisztiféorvosi Hatarozat

United Nations (1991): General Assembly resolution 46/91 of 16 December 1991 — United

Nations Principles for Older Persons

WHO Regional Office for Europe (2013): Phase VI (2014-2018) of the WHO European
Healthy Cities Network: goals and requirements. World Health Organization.

Wilkinson, Richard G. — Marmot, Michael (ed.): Social determinants of health: the solid facts.

World Health Organization. Regional Office for Europe, Copenhagen, 1998.

3. Internetes forrasok

A Gyor Varosi Kabitoszeriigyi Egyezteto Forum Szervezeti és Miikodeési Szabalyzata (KEF
SZMSZ). www kef.gyor.eu/szmsz.hu Letoltve: 2018.09.30.

United Nations (1983): Vienna International Plan of Action on Ageing. New York.
http://www.un.org/en/events/elderabuse/pdf/vipaa.pdf Letdltve: 2018.09.28.

United Nations (2002): Political Declaration and Madrid internation plan of action on
ageing. New York.
https://www.un.org/esa/socdev/documents/ageing/MIPA A/political-declaration-en.pdf
Letdltve: 2018.09.28.
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https://www.un.org/esa/socdev/documents/ageing/MIPAA/political-declaration-en.pdf

World Health Organization (2002): Active Ageing. A  Policy Framework.
http://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/67215/WHO_NMH_NPH_02.8.pdf?7se
quence=1&isAllowed=y Letoltve: 2018.09.29.

World Health Organization (2015): World Report on Ageing and Health. Luxembourg.
http://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/186463/9789240694811_eng.pdf?sequ
ence=1 Letoltve: 2018. 09.29.

World Health Organization (2017): Age-friendly environments in Europe. A handbook of
domains for policy action.
http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf file/0011/359543/AFEE-
handbook.PDF?ua=1 Letoltve: 2018.10.03.

eeszi.hu (2020) — T4jékoztatd a bentlakdsos otthonokban a latogatasi tilalom részleges
feloldasarol
http://eeszi.hu/index.php?option=com_content&view=category&layout=blog&id=48
&ltemid=91&fbclid=IwWAR2RVSCaEnuBI_YtCV1Nq9u9jSCvxy5r20ecARYcRDB3
xWvijXBm7tba rFg Letdltve: 2020.06.16.

gyor.hu (2020a) - 2020. marcius 17. Maradjanak otthon a 70 ¢éven feliiliek

https://gyor.hu/maradjanak-otthon-a-70-even-feluliek/ Letodltve: 2020.06.14.

gyorhu (2020b) — 2020. marcius 18. Ingyenesen hivhatd z6ldszdm Gydrben
https://gyor.hu/ingyenesen-hivhato-zold-szam-gyorben/ Letoltve: 2020.06.18.)

gyorplusz.hu ~ (2020a) — 2020. marcius 15. Uj intézkedések  Gydrben
https://www.gyorplusz.hu/koronavirus/uj-intezkedesek-gyorben/ Letoltve:
2020.06.06.)

gyorplusz.hu (2020b) — 2020. marcius 20. Megfigyelokozpont lesz az egyetemen
https://www.gyorplusz.hu/gyor/megfigyelo-kozpont-lesz-az-egyetemen/ Letoltve:
2020.06.06.

gyorplusz.hu (2020c) — 2020. marcius 20. Létrejott a GyOri Segélyalap
https://www.gyorplusz.hu/gyor/letrejott-a-gyori-segelyalap/ Letoltve: 2020.06.24.

gyorplusz.hu (2020d) — 2020. marcius 26. Orvosi ellatas telefonon

https://www.gvorplusz.hu/eyor/orvosi-ellatas-telefonon/ Letoltve: 2020.06.06.

gyorplusz.hu (2020e) — 2020. marcius 26. Sokan hivjak az ingyenes gy6ri zold szamot
https://www.gvorplusz.hu/eyor/sokan-hivjak-a-gyori-zold-szamot/ Letoltve:
2020.06.06.
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Mellékletek

1. szamu melléklet: A helyi onkormanyzati feladatok az Motv. alapjan

1. telepiilésfejlesztés, telepiilésrendezés;

2. telepiilésiizemeltetés (koztemetdk kialakitdsa ¢s fenntartdsa, a kozvilagitasrol vald
gondoskodas, kéménysepro-ipari szolgaltatds biztositasa, a helyi kdzutak és tartozékainak
kialakitdsa és fenntartdsa, kozparkok és egyéb kozteriiletek kialakitasa ¢€s fenntartasa,
gépjarmiivek parkoldsénak biztositasa);

3. a kozteriiletek, valamint az onkormanyzat tulajdonaban all6 kdzintézmény elnevezése;

4. egészségiigyi alapellatas, az egészséges ¢letmadd segitését célzo szolgaltatasok;

5. kornyezet-egészségiigy (koztisztasag, telepiilési kornyezet tisztasdganak biztositasa, rovar-
¢és ragesaloirtas);

6. 6vodai ellatas;

7. kulturalis szolgaltatas, kiillondsen a nyilvanos konyvtari ellatds biztositasa; filmszinhaz,
eldado-miivészeti szervezet tdmogatasa, a kulturalis Orokség helyi védelme; a helyi
kozmiivelddési tevékenység tdmogatasa;

8. gyermekjoléti szolgaltatasok ¢€s ellatasok;

8a. szocialis szolgaltatasok ¢és ellatasok, amelyek keretében telepiilési tamogatas allapithato
meg;

9. lakas- és helyiséggazdalkodas;

10. a teriiletén hajléktalannd valt személyek ellatdsdnak és rehabilitacidjanak, valamint a
hajléktalannd valas megel6zésének biztositasa,

11. helyi kornyezet- és természetvédelem, vizgazdalkodas, vizkarelharitas;

12. honvédelem, polgari védelem, katasztrofavédelem, helyi kozfoglalkoztatas;

13. helyi adoval, gazdasagszervezéssel és a turizmussal kapcsolatos feladatok;

14. a kistermelOk, dstermeldk szdmara - jogszabalyban meghatarozott termékeik - értékesitési
lehetdségeinek biztositasa, ideértve a hétvégi arusitas lehetdségét is;

15. sport, ifjusagi tigyek;

16. nemzetiségi ligyek;

17. kdzremiikodés a telepiilés kozbiztonsadganak biztositasaban;

18. helyi kozosségi kozlekedés biztositasa;

19. hulladékgazdalkodas;

20. tavhdszolgaltatas;
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21. vizikozmi-szolgaltatds, amennyiben a vizikdzmi-szolgéltatasrél sz6lo torvény

rendelkezései szerint a helyi Onkormanyzat ellatasért felelésnek mindsiil.
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2. szamu melléklet: A mélyinterju kérdései, az interjualanyok titulusa, az interji készitésének

ideje

A mélyinterja kérdései

1.

10.

11

Az On 4ltal iranyitott intézmény/szervezeti egység keretein beliil milyen személyes
motivaciok mentén végezte/végzi a munkajat?

Az On meglatasa szerint milyen mértékben és modon hatdrozta/hatdrozza meg az adott
szakteriileten kifejtett munkdjat az orszagos kozpolitika?

Az On meglatasa szerint milyen mértékben és médon hatarozta/hatdrozza meg az adott
szakteriileten kifejtett munkajat a helyi politika?

Az On meglatasa szerint milyen mértékben és mddon volt/van lehetdség az adott
szakteriileten kifejtett munkdja soran a szakmai elvarasok megvaldsitasara?

Az adott szakterlileten végzett munkdja tekintetében mely elért szakmai sikerekre,
eredményekre a legbiiszkébb?

Az On meglatasa szerint az adott szakteriileten melyek (voltak) a helyi gyéri
sajatossagok?

Az On meglatasa szerint melyek (voltak) az adott szakteriileten folyd munka
erésségei?

Az On meglatasa szerint melyek (voltak) az adott szakteriileten folyd munka
gyengeségei?

Az On meglatasa szerint melyek (voltak) az adott szakteriileten folyé munka fejlédési
lehetdségei, iranyai?

Az On meglitdsa szerint az adott szakteriilet szolgaltatisszervezési modelljének

melyek a legfontosabb kulcstényez6i?

. Az On meglatasa szerint az adott szakteriileten folyd munka sordn melyek (voltak) a

legnagyobb kihivasok?

Az interjualanyok titulusa és az interju készitésének datuma

1.

A i

egykori osztalyvezetd, Gyér MJV Polgarmesteri Hivatala, Népjoléti Osztaly — 2021.
julius 7.

osztalyvezetd, Gyor MJV Polgarmesteri Hivatala, Népjoléti Osztaly — 2021. julius 6.
igazgato, Csalad- és Gyermekjoléti Kozpont Gydr — 2021. jalius 5.

egykori igazgatd, Egyesitett Egészségligyi és Szocialis Intézmény Gyor — julius 16.
igazgato, Egyesitett Egészségiigyi és Szocialis Intézmény Gyor — 2021. jalius 9.

WHO koordinator, Gyor MJV Polgarmesteri Hivatala — 2021. jalius 6.
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10.

vezetd, Egyesitett Egészségiigyi €s Szocidlis Intézmény Gydr, Teriileti Gondozd
Szolgélat — 2021. julius 13.

egykori altalanos igazgatohelyettes — Egyesitett Egészségligyi €s Szocialis Intézmény
GyOr — 2021. jalius 18.

intézményvezetd, Hajléktalanokat Segitd Szolgalat — 2021. julius 29.

egykori intézményvezetd, Hajléktalanokat Segitd Szolgalat — 2021. jlius 9.
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