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Daégei Ilona — Kostydl Lészlé Arpad — Udvari Andrea
ldOsellatas €s gondozasi szukseglet-
vizsgdlat nehdany europai orszagban |l.

A tanulmdny az iddsek dital Magyarorszagon, valamint tovdbbi négy eurdpai orszagban:
Anglidban, Franciaorszaglban, Nemetorszagban és Ausztridlban igénybe vehetd szolgdltata-
sokat, illetve a szolgdltatdsokhoz vald hozzdféréshez szlkseges gondozdsi szuksegletvizsga-
latok folyamatdat bemutatd dsszegzd tanulmany masodik része. A 2010 vegen elkészdlt irdast
terjedelmi okok miatt két részben kozAoljuk. A Kapocs 2011 mdrciusi szamdaban a magyaror-
szdgi idésellatds vaziatos bemutatdsa mellett révid leirdst adtunk a hdzi segitsegnyujtdas és
az idésotthoni szolgditatdsokhoz vald hozzdjutasndl alkalmazott gondozdsi sziksegletvizsgd-
lat (GSZV) aktudlis folyamatardl, majd a negy eurdpai orszag kdzdl Anglia és Franciaorszag
id6sellatasi rendszerének jelenlegi helyzetérdl és az ehhez kapcsolddd gondozdsi szlkseglet-
vizsgdlatokrol szamoltunk be. A most kdzreadott irdsban a Nemetorszagban és Ausztrialban
mMUkodod szolgdaltatasokrdl adunk kepet, lezaraskeppen pedig 6sszevetjlk a vizsgdlt orszagok

id&sellatdsi rendszereit, kimutatva azok hasonldsagait s kildnbsegeit.

z aldbbiakban sorra vessziik, milyen rend-
A szerben miikodik a németorszdgi és az

ausztriai id8selldtds, mik a prioritdsok, mi
az egyes szolgaltatdsok tartalma, és milyen el6zetes
vizsgalatok sziikségesek ahhoz, hogy az idés embe-
rek a megfeleld szolgdltatdst igénybe vehessék.

A vizsgélatba bevont orszdgokrél magyar nyelven
meglehetésen kevés aktudlis, a jelenlegi idéselldtd-
si szolgdltatdsokat, az igénybevételitkhoz sziikséges
eljdrdsi modszert ismertetd szakirodalom taldlha-
to. Igy az egyes orszagok bemutatdséhoz az adott
orszdg kiilonb6z8 kormdnyzati, minisztériumi
portdljairdl, intézményi, szolgaltatdi, civil, egyhd-
zi, nonprofit szervezeteinek honlapjairdl gytjeote
anyagait, dokumentumait, illetve az adott nyelven
nyomtatott vagy elektronikus formdban megjelent
szakirodalmakat (hatdlyos trvényszoveg, jogsza-
baly, kiadvdny stb.) hasznaltuk fel.

Az idegen nyelvi szakszovegek forditdsd-
ndl akadtak terminolégiai, forditdsi nehézségeink.
Az egyes orszdgokban a kiilonb6z6 szolgaltatdsti-
pusok terminusainak magyarra torténd 4tiiltetését
illetden donteniink kellett, hogy megkozelitSleg
hiiek maradjunk az adott orszdg szolgdltatdsainak
megnevezéséhez, felhivva ezzel az olvasé figyelmée
az ottani rendszer — a magyartél eltérd — specifi-
kumaira, vagy inkdbb a magyar szolgdltatdsi rend-
szerben hasonlé tevékenységet végzd szolgdltatd-

sok elnevezését haszndljuk. Mivel ez utébbi eljards
elfedte volna mds orszdgok szolgéltatdsi rendszeré-
nek sajdtossdgait, mi inkdbb az el6bbi megolddst
vélasztottuk. Az osszefoglaldsban kiilon hangsilyt
kap a parhuzamok és eltérések bemutatdsa, vala-
mennyi vizsgilt orszdg tekintetében.

Id6sellatas és gondozdsi sziikségletvizsgdlat
Ausztridban'

A lartés gondozdsi ellatds rendszere

Ausztridban 1993. juilius 1-jén [épteteék életbe® a
f6ként iddseket érintd gondozisi elldtdsok dtfogd,
egységes rendszerét,® amelynek alapjdt az Ggyne-
vezett ,dpoldsi jairadék” (Pflegegeld),*’ illetve a
jaradék kiszdmitdsdhoz kidolgozott gondozisisziik-
séglet-kategéridk képezik. Az dpoldsi jaradékrdl
sz6l6 torvény (Bundespflegegeldgesetz) alapvetd
véltozdsokat hozott, és szovetségi szinten egységesi-
tette az addig igényelhetd pénzbeli, természetbeni
juttatdsok, ellitdsok rendszerét.

Az dpoldsi jaradék alanyi jogon jéré pénz-
beli elldtdsi forma, igy az osztrak gondozdsi-dpoldsi
rendszer nem biztositds alapon miikodik. Minden
olyan osztrak dllampolgdrnak jdr, akinek megalla-
pitott gondozdsi-dpoldsi sziikséglete van. Az elldtds
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fuggetlen a rédszorulé jovedelmi, illetve vagyoni
helyzetét8l. A juttatds osszege kizdrdlag a megélla-
pitott gondozdsi sziikséglet mértékétdl fgg, élet-
kori megkotés nélkiil. A tartés gondozdsi-dpoldsi
rendszer egyik {6 célkitlizése, hogy olyan konkrét
pénzforrdshoz juttassa a gondozdsra-dpoldsra szo-
rulékat, amely célzottan csokkenti a gondozési,
dpoldsi kiaddsokat, ezzel tehermentesitve az ala-
csony jovedelemmel rendelkezdket.

Ausztridban a gondozdsra-dpoldsra szoruld
embereket napjainkban is elsésorban informalis
keretek kozott, azon belill is a csalddtagok segitik,
gondozzdk. Ezért a juttatds tovébbi célja a csaldd
dltal nyujtott, nem intézményes gondoskodds ta-
mogatdsa. A gondozési-dpoldsi rendszer részét ké-
pezi az az elv is, hogy — az otthoni gondozds-dpolds
mellett — a nagy létszdmu bentlakdsos intézmények
helyett az ambuldns, mobil szolgaltatdsokat, nap-
pali elldtdsokat preferdljik tdimogatdsokkal, szabd-
lyozéssal. A juttatds lehetévé teszi, hogy a rdszoru-
16k szabadon viélaszthassanak a szolgdltatdsok koziil
személyre, llapotra szabottan, amely el8segiti az
onallé, a gondozott igényeinek megfeleld életmi-
ndség kialakitdsinak lehetdségét. Fontos szempont
a szolgdltatdsok megfizethetdsége minden érintett
szdmdra, megteremtve a lehetdségét annak, hogy a
gondozdsi-dpoldsi szolgaltatdsok igénybevétele ne
vezessen ,pénziigyi fliggéshez”, ne jelentsen sze-
génységi kockdzatot.

A szereplbk egylttmiikédése

Ausztria parlamentdris szovetségi koztdrsasdg, az
orszdgos torvényhozo hatalom a szovetségi parla-
ment, azaz a Szdvetségi Gyilés (Bundesversamm-
lung).® Az orszdgot kilenc foderdlis szovetségi tar-
tomdny’ (Bundesland) alkotja. A tartomdnyokat
a tartomdnyi kormdnyok igazgatjék (Landesregie-
rung), amelyeket a helyi térvényhozé testiiletek, a
tartomdnyi parlamentek (Landtag) vélasztanak.
Ausztridban a szovetségi kormdny és a
tartomdnyi kormdnyok kozott a szabdlyozdsi,
dontéshozatali és elldtdsi kompetencidkat tekintve
feladatmegosztds van. A szocidlis torvényhozdst is
kozponti és decentralizdlt elemek keveréke jellemzi
a szubszidiaritds elveit el8térbe helyezve. A min-
denkori szocidlis teriiletért felelds szovetségi mi-
nisztérium feladatkorébe tartozik tobbek kozott az
dgazati struktira kialakitdsa, valamint az 4ltaldnos

irdnyelvek kidolgozdsa. Ugyanakkor Ausztridban
a szocidlis szolgdlatok rendszerét — ellentétben a
pénziigyi és egészségiigyi elldtdsokkal — nem sza-
bélyozza kdzponti, szdvetségi szintl jogszabdly.
A szocidlis elldtdssal, szolgdltatdsokkal foglalkozd
konkrét, tartomdnyi torvényeket a decentralizdle
tartomdnyi parlamentek 6ndlléan alkotjdk az 6n-
segités, a szubszidiaritds elveit figyelembe véve, s a
tartomdnyok ,szocidlis segélyezésr6l” (Sozialhilfe)
rendelkezd torvényei szabdlyozzdk. Azonban a tor-
vényi szabdlyozdsban és torvényi keretekben je-
lentdsek a kiilonbségek a tartomdnyok kozote, igy
a kilenc tartomdnyban elviekben hasonl6, mégis
kilenc kiilonb6z6 jogi szabélyozis van érvényben
(mig pl. Steiermark kiilén térvényt alkotott az
dpoléotthonokrél, addig Karintidban, valamint
Burgenlandban kiilonallé tdrvényben szabdlyozzdk
az otthoni segitségnyujtdst, illetve az iddsek szdmdra
otthont (bentlakdst) nyujtd elldtdsokat (Szrimécz é. n.).

A szabdlyozdson kiviil a szocidlis szol-
galtatdsok (soziale Dienste)® koziil az id8sek dltal
igénybe vehetSk tilnyomo részének létesitése,
fenntartdsa, miikodési engedélyiik kiaddsdnak el-
jardsrendszere, koordindldsa is decentralizdlt, az a
tartomdnyi kormdnyok, a kézigazgatdsilag onallé
nagyvérosok, telepiilések feladatkdrébe tartozik.

A fenntartdkat tekintve Ausztridban
— Magyarorszdghoz hasonléan — az id8selldtds
teriiletén is dllami, nem dllami, valamint egyhdzi
fenntartdst intézmények, szolgdltatok miikodnek.
A bentlakdsos intézményektél eltéréen a szocidlis
szolgaltatdk kisebb részben 6nkormdnyzati fenn-
tartdsiak, nagyobb részben jellemzden tgynevezett
»szabad szolgéltat6k” (civil, nonprofit), csalddi
véllalkozdsok, egyesiiletek, gazdasdgi tarsasdgok —
részben kormdnyzati-tartomdnyi szervezeti részvé-
tellel (pl.: Volkshilfe, Rotes Kreuz, Lebenshilfe).

A tartomdnyok bizonyos szolgdltatdsok
ellitdsdra megallapoddst kotnek olyan autoném,
nem éllami (nem a szovetség, tartomdny, telepiilés
dltal mtkodtetett) szervezetekkel, ,,szabad szol-
galtatokkal” (Freie Triger),” amelyek alkalmasak
azon feladatok elldtdsira, melyeket az egyes tarto-
mdnyok szocidlis terve, minimumfeltétel-szabi-
lyozdsa, mindségbiztositdsi rendszere hatdroz meg
(Szrimaz é. n.). A kiilénb6z6 fenntartdsd intézmé-
nyek kozott azonban finanszirozési, szabédlyozsi,
ellendrzési szempontbdl nincs megkiilonboztetés.
A tartomdnyi térvények olyan minimumsztender-
deket irnak el8, amelyeknek minden szolgaltaté



meg kell hogy feleljen, az arra kijelolt hivatalok,
szervek szigortan ellendrzik a szolgdltatdsokat.

A fenntartdk sokszintisége mellett a szol-
galtat6k miikodésének engedélyezési rendszere és
feliigyelete, a szolgaltatokkal valé megéllapoddsok is
igen vegyes képet mutatnak. Ennek t6bbek kozott
egyik oka a szocidlis segélyezés'® (Sozialhilfe) rend-
szerének a kiillonbozd tarcomdnyokban kialakule
eltérd felépitése. Példdul, mig egyes tartomdnyok-
ban (Felsd-Ausztria) kozponti feladat a tervezés és a
szolgdltaték munkdjinak Gsszehangoldsa, addig mds
tartomdnyok (Karintia, Tirol, Voralberg) ,szocidlis
kertileteken” (Sozialsprengel) keresztiil koordindljék
a szolgélatokat. A koordindci6 az igények felmérése
mellett kiterjed a lefedettség biztositdsira, az egyes
szolgdltatdk koltségeinek és teljesitményének dssze-
hasonlitésdra, a szolgaltatdsokért elkérhetd maximdle
osszegek meghatdrozdsdra is.

A bentlakdsos intézmények, otthont nyu;jté
szolgdlatok mikodtetése, alapitdsa is tartomdnyi enge-
délyhez kotott (az engedély megszerzéséhez szimtalan
eléirdsnak kell megfelelnie az intézménynek). A tarto-
médnyok kibocsthatnak mikodési irdnyelveket, bizo-
nyos tartomdnyok egységesen és részletesen szabdlyoz-
zék az otthonok miikddését, de vannak tartomdnyok,
ahol a kiilonbozd koncepcidk és eldirdsok széles kore
szabdlyozza ezt. A bentlakdsos intézmények finanszi-
rozdsa valtozatos képet mutat a tartomdnyok kozott, a
napidijak rendszerétdl a normarendszer( finansziroza-
son 4t a mutatok alapjdn meghatdrozott dijkiegyenlité-
sig sok véltozat megtaldlhaté.

A szolgadltatasokért fizetendé
személyi téritési dijak

A személyi téritési dijak meghatdrozdsa szintén
tartomdnyi feladatkor. A szocidlis szolgdltatdsok
igénybevételekor a gondozdsra szoruléknak (vagy
tartdsra kotelezett hozzdtartozéjuknak) dltaldban
jovedelemardnyosan kell hozzdjérulniuk a szolgdl-
tatdsok koltségeihez, figyelembe véve egyéni ko-
riilményeiket. Altalinos szabdly, hogy a fizetendé
osszegnek fedeznie kell a szolgaltatdsok koltségeit,
ezzel biztositva a szolgdlatok gazdasdgi stabilitdsat.
A mobil vagy ambuldns szolgdltatdsok dijai, illetve
az tigyfelek hozzdjéruldsinak mértéke jelentdsen
sz6rédnak a tartomdnyok kozote.

A bentlakdsos intézmények finanszirozdsa-
ra, az intézményi szolgdltatdsok dijszabdsdra speci-
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4lis szabdlyok vonatkoznak. Bentlakdsos elhelyezés
esetén a maximdlisan kérhetd intézményi téritési
dijat a tartomdnyokon beliil a szocidlis hivatal 4l-
lapitja meg. A bentlakdsos intézményeket ., II. és
I1I. kategdridba soroltdk egy pontrendszer szerint.
A besoroldsnal részletesen értékelik tobbek kozott
az intézmény infrastrukeardjde, felszereltségét (pl.
dgyak szdma/szoba, vizesblokkok szdma, a szoba
nagysdga, terasz, lift, zoldteriilet, kozosségi terek
megléte stb.), a szobdkban elhelyezett személyek
szdmdt, az akaddlymentesitettséget.

A dij az intézményi kategéria szerinti szdl-
laskoltség és az dpoldsi kategéria szerint megallapi-
tott dpoldsi dij egylittes Ssszege.

Az intézményi gondozdsban részesiildk az
dpoldsi jaradékot, valamint nyugdijuk' 80 %-4t
kotelesek fizetni az elldtdsért, a téritési dijakat koz-
vetleniil a fenntarténak utaljak. Torvényi eldirds,
hogy a gondozott havonta nyugdijinak 20 %-dt
»zsebpénzként” kézhez kapja. Amennyiben a
koltségeket nem fedezi az dpoldsi jaradék, illetve a
nyugdij 80%-dnak osszege, a hidnyz6 részt vagy a
gondozott, vagy az elldtdsra kotelezett egyenliti ki
magdnforrdsb6l. Ha az dpoldsi jaradék, valamint
az egyéni hozzdjirulds egyiittese sem fedezi a bent-
lakdsos szolgdltatds dijait (példdul alacsony nyug-
dij, hozzdtartozoi jovedelem vagy magas dpoldsi
szitkséglet esetén) a kiilonbozetet szocidlis alapon,
jovedelem- és vagyonvizsgdlatot kovetSen az egyes
tartomdnyi szocidlis hivatalok téritik meg."

Az idéseknek nyujtott szolgdltatdsok

Ausztridban az idéselltds teriiletén nem osztjék fel
az elldtdsokat, szolgdltatdsokat alapszolgdltatdsra, il-
letve szakositott elldtasra. Ambuldns, mobil, az ell4-
tott otthondban nyujtott szolgaltatisokat, valamint
nappali és otthont nyujté ellitdsokat (ambulant/
mobil/teilstationdr/stationir) kiilonboztetnek meg.
A szocidlis szolgalatok fajtdja és mértéke az egyéni
gondozdsi-dpoldsi szint (Plegestufe) szerint alakul.
A gondozisra szorul6 idds emberek tobb forméban
vehetnek igénybe gondozési-dpoldsi szolgdltatdsokat.

Otthon nyijtott szolgdltatdsok

Otthoni gondozds-dpolds (hiusliche Pflegebilfe) ¢ Az
otthoni gondozds-dpolds Ausztridban a gondozé-
munka megszokott és bevlt formdja. gy az esetek
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legnagyobb részében az idés embert sajdt ottho-
naban csalddjinak egy tagja (csalddon beliil leg-
inkdbb a n8k) gondozza, dpolja mindaddig, amig
az id8s ember 4llapota ezt lehetévé teszi, illetve az
dpolds nem igényel kiilondsebb szakismeretet.

Hizi segitségnyiijtds (Heimbilfe) ¢ A mindennapi
teenddk elldtdsiban biztosit segitséget, célja az
yalapvetd fizikai jollét” megdrzésének tdmogatdsa, a

tdrsadalmi, szocidlis sziikségletek kielégitése, javitdsa.

Idésgondozds (Altenhilfe/Pflegebilfe) ¢ Olyan széles
kort, mobil elldtdsi forma, amely magdba foglalja
mindazokat a szolgdltatdsokat, segitségnyujtdsi
mddokat, amelyek az onelldtdshoz, a mindennapi
tevékenységek elldtdsihoz, a fizikai és szocidlis
jollét fenntartdsdhoz sziikségesek. A hdzi segit-
ségnytjtdsnal bévebb szolgdltatds, a hdztartdsi
tevékenység mellett segitséget nyujt a testi higiénia
fenntartdsiban, 6ltézkodésben, az érelek elkészité-

sében. Ezenkivill a szolgdltatds részét képezi a be-
tegek rendszeres figyelemmel kisérése (tdplalkozas,
gyoégyszerbevétel, diéta betartdsa stb.), valamint
segitségnyujtds a kiilonboz tigyintézéseknél. A
szolgdltatdsnytjtisban egyszerre tobb szakember
(egészségligyi, szocidlis) is részt vesz.

Etelszdllitds (Essen auf Riidern) + Meleg étel hizhoz-
széllitdsa esetenként vagy folyamatosan azoknak az
elldtdst igényldknek, akik nem tudjk biztositani ma-
guknak a napi egyszeri meleg ebédet. Tobb meniibdl
lehet valasztani (normal étrend, diabetikus stb.).

Ldtogatd szolgdltatds (Besuchsdienst) ¢+ Meghatdro-
zott id6kozonként — tobbnyire 6nkéntesek — meg-
ldtogatjdk az idés embereket. Célja a tdrsadalmi
kapcsolatok dpoldsa, az elmagdnyosodds megaka-
dilyozésa (a ldtogaté szolgltatdst az nkéntesek,

a tartomdnyi szocidlis hivatal dltal meghatdrozott
szakmai Gtmutaté alapjdn végzik).



Jelzbrendszeres hizi segitségnyijtds (Rufhilfe) + Egy

erre a célra kialakitott jelz8késziilék (csuklépdnt) se-
gitségével fizikai sériilés, rosszullét esetén a szolgdlta-
tést igénybe vevdk éjjel-nappal segitséget kérhetnek.

Szomszédsdgi feliigyelet, szomszédok kozti segitd egyiitt-
miikidés (Organisierte Nachbarschafishilfe) ¢ Szervezett,
jogszabdlyilag és szakmailag szabott keretek kozott a
szomszédok feliigyelik, segitik az id6s részoruldkat,
egytittmiikddve mds szakemberekkel.

Mobil fizioterdpids szolgdltatdsok (Mobile Therapeutische
Dienste) + Mobil rehabiliticids fizioterdpids, valamint
logopédiai foglalkozds az id6s emberek otthondban
azzal a céllal, hogy biztositani lehessen a fliggetlenséget,
az életmindség fenntartdsdt, illetve javitdsdt/a j6 élet-
mindség helyredllitdsat.

landcsadds hozzdtartozdknak (Angehirigenbera-
tung) ¢ A szolgaltatds kiilonbozd tandcsokkal, ok-
tatdssal, illetve informdciényujtéssal segiti az otthoni
dpoldst végz hozzitartozékat, maginszemélyeket.

A;oo/ﬂfsi segédeszkozok kolcsonzése (Verleih von Pfle-
gebehelfen) ¢ Tartomdnyi szinten lehet6ség van az
dpoldsi segédeszkozok kolesonzésére.

Mosocla (Wischepflegedienst) + Mosodai szolgdltatasokat

kindlnak azok szdmdra, akik betegségiik, koruk vagy fo-
gyatékossdg miatt sajit maguk nem tudnak gondoskod-
ni a tiszta ruhdzatrl. A szolgdltatds részét képezi a ruhdk
begytijtése, mosdsa, vasaldsa, ha sziikséges, a javitdsa.

Takaritdszolgdlar (Reinigungsdienst) + Ablakok, ajtdk,
butorok, padlé takaritdsa azoknal a rdszoruldkndl,
akik betegségiik, koruk vagy fogyatékossiguk miatt
maguk nem képesek elvégezni ezeket a feladatokat.

Javitdszolgdlat (Reparaturdienst) ¢ A szolgéltatds a
héztartds, illetve a hdz kortili kisebb, kézzel végezhetd
munkak, javitdsok, szerelések elvégzésére terjed ki.

Utazdssal kapcsolatos szolgdltatdsok (Fahrendi-
enste) ¢ Tartomdnyonként eltérd, kiillonbozd uta-
zési szolgaltatdsokkal kapcsolatos kedvezmények
igénybevételi lehetdsége, tomegkozlekedési dijak
csokkentése a raszoruldk részére.

Hospice elldtds (Sterbebegleitung und Mobile Hos-
pizbetreung) ¢+ Az életiik utolsé szakaszdban 1évé
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betegeket szolgdlja. A gondoskodis a beteg testi,
lelki, szocidlis és spiritudlis igényeire, valamint a
hozzitartozék segitésére terjed ki, mind a betegség
fenndlldsa, mind a gydsz ideje alatt. A szolgéltatdst
mind otthoni kérnyezetben, mind fekv8beteg-léte-
sitményekben igénybe lehet venni.

A felsorolt szolgaltatdsok azt segitik el8, hogy az id8s
ember minél hosszabb ideig sajit otthondban marad-
hasson, igy az id8s és beteg emberek elldtésa a csalidon
beliil torténhet, a szolgdltatdsokat viszik hizhoz. Alta-
ldban csalddtag, legtobbszor a csaldd egy néi tagja ldtja
el az ids rdszorul6t. A rendszer igyekszik az otthoni
kornyezetben gondozdst véllal6 csalidtagok helyzetét
megkodnnyiteni kiilonféle szolgdltatdsokkal, ide tarto-
zik példdul a telefonos és személyes segit6-tandcsadd
szolgalatok megszervezése (pl. pszichoszocidlis szolgd-
lat, Psychosozialer Dienst), az dtmeneti gondozds (a
gondozd csalddtag ,szabadsdga” esetén). Amennyiben
a laikus gondoz6 (csalddtag, szomszéd, ismerds) a gon-
dozdst valamilyen okbdl nem tudja teljes kortien elldt-
ni, akkor igénybe lehet venni a fent emlitett szolgdl-
tatdsokat, idékorldtozds nélkiil. A gondozott dontheti
el, hogy milyen szolgéltatdst milyen rendszerességgel,
mennyi ideig kivdn igénybe venni (,megvésdrolja a
piacon” a gondozési-dpolési szolgdltatist). Az otthoni
gondozds-dpoldson, valamint a mobil szolgdltatisokon
kiviil igénybe vehetSk napkdzbeni, illetve bentlakdsos

intézményi formaban miikédtetett szolgaltatdsok.
Intézményekben nyiijtott szolgdltatdsok

Részidds gondozds (1eilstationdre Pflege) ¢ A napkozbe-
ni gondozis kiegészitd, dtmeneti segitségnyadjtisi for-
ma. A gondozis-dpolds klasszikus formdja az idések
napkézi otthona, ahol igénybe vehetdk a napkézbeni
gondozdsi formdk. Ausztridban a napkézi otthonok
mellett dltaldban egyes bentlakdsos idésotthonokban,
id8sgondoz6 kdzpontokban is igénybe lehet venni
bizonyos szolgaltatdsokat az aldbbi esetekben:

*  koérhdzi tartézkoddst kovetd rehabiliticié: ha a
gondozdsra szoruld személy nem keriil rogton
a sajit otthondba, az iddsgondozd kdzpontban
készitik fel az 6nallé életre (rehabiliticio),

* haaz otthoni gondozdsban-dpoldsban részesii-
18 személy csalddtagja, gondozdja szabadsdgra
megy, annak ideje alatt a gondozdsi feladatokat
az id8sgondozé kézpont ldta el,

* haa gondozésra szorul6 személynek sziiksége
van dtmeneti bentlakdsos elldtdsra.
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A felsorolt intézménytipusokban lehetdséget te-
remtenek a részleges benntartézkoddsra. Ezek az
elldtisi formdk nem teszik végérvényessé a bentla-
kisos intézményben valé tartézkoddst, de teher-
mentesitik a privdt gondozéi kdrnyezetet.

Bentlakdsos elldtdsok

Tobbgenerdcids hdz (Mehr-Generationen-
Wohnen) + Olyan lakéotthoni forma, ahol egy
intézmény keretein beliil, kiilonallé lakdsokban
tobb generdcié él egyiitt (a kisgyerekektdl a na-
gyon idésekig). F6 célkitlizése, hogy az egyiitt lakd
csalddok és generdcidk egymdst segitsék, példdul az
id8sek villaljdk a gyermekfeliigyeletet, a fiatalabb

generdcié a demens iddsek gondozdsit, stb.

Hosszil tavii gondozds (Langzeitpflege)” ¢ A bentla-
késos elldtds célja a tartésan gondozdsra szoruld
emberek sajit lakokornyezetén kiviili, intéz-
ményi gondozdsa. Ausztridban a bentlakdsos
intézményeket jellemzden azok az idések veszik
igénybe, akiknek fizikai, szellemi, mentdlis dlla-
pota mdr nem teszi lehetévé az otthoni gondo-
zdst, dpoldst. A bentlakdsos elldtdsnak kiilonbo-
z8 formdi léteznek:

Nyugdijashdz (Betreutes Wohnen) ¢ Azoknak, akik
a hdztartdsukat tovabbra is képesek maguk vezetni,
ondllé lakdegységekbdl 4ll6 otthonokat kindlnak,
ahol sziikség esetén elérhetdk a szimukra megfele-
16 tdmogaté-gondozdsi szolgdltatdsok is, amelyeket

1. tabldzat

ki lehet egésziteni mobil szocidlis és egészségligyi
szolgéltatdsokkal.

Ldbsotthon (Seniorenwobngemeinschaften) + Az idésott-
honokban egy- és tobbdgyas szobdk, illetve kicsi,
6ndll6 apartmanok vannak. A konyha, a fiirdé-
szoba, a nappali megosztott. A jarébeteg-elldtds
megoldott, de nincs dllandé intézményi elldtds. Az
idésotthonok az alapelldtds és az alapdpolds mel-
lett kiilonféle kezeléseket is kindlnak, s az dpolds
teriiletén a kérhdzéhoz hasonldan van kialakitva az
infrastruktardjuk.

Idésotthon, abol hdzidllatokat is lehet tartani
(Wohnen mit Haustieren) + Hagyomdnyos bentla-
késos otthon, ahovd a gondozottak magukkal vihe-
tik a haziallataikat is.'

Nyugdijasotthon (Seniorenresidenzen) ¢ A bentlakd-
sos otthonok kiilonleges formdja, mely extra ké-
nyelmet és elsd osztdlyt elldtdst biztosit. A téritési
dij ennek megfeleléen magasabb.

Gerontopszichidtriai otthonok (Gerontopsychiatrische
Heime) + Sulyos pszichés betegséggel €16 idések
otthona, ahol a rdszoruldk dllapotuknak megfeleld
gondozédsban részesiilnek.

Fekvibeteg-ellitdst, orvosi dpoldst nyijtd otthonok ¢ 1de
tartoznak azok az idésotthonok, amelyekben kér-
hdzi fekv8beteg-elldtdst is nyudjtanak, illetve maguk
a geridtriai centrumok (Geriatriezentren).

A fizikai rdszorultsdg mértéke alapjin, a gondozdsra-dpoldsra forditott idd szerint kialakitott kategéridk

Kategoria Gondozisra-dpoldsra forditott id6 (6ra/hé) €/hé 2009
L > 50 154,20 €
1L > 75 284,30 €

111 >120 442,90 €
V. >160 664,30 €
\V >180, 902,30 €
specidlis dpoldsi feladatok is vannak
VI >180, 1242,00 €
4llandé feliigyeletet igényel
VIL 180, 1665,80 €
mozgisképtelen, dgyhoz kotote

Forrds: http://ec.curopa.cu/employment_social/missoc/db/public/compareTables.do




Azoknak az id8s embereknek nyujtjik a szolgil-
tatdsaikat, akiknek gondozési igénye otthoni
dpoldssal vagy hagyomdnyos dpoldsi otthonokban
mér nem elégithetd ki. A geridtriai centrumokban
éjjel-nappal dpoldsi és orvosi elldtdsban részesiilnek
a raszoruldk, egy- vagy tobbdgyas szobdkban.

Ausztridban a bentlakdsos elldtds teriiletén ma a
tobbfokozatt intézményeket részesitik elényben,
ilyenek példdul az dpoldsi részleggel is rendelkezé
idésotthonok.

A felsorolt ellatasi formakon tdl miikodnek tandcsaddsi
és informdcidszolgaltatdsok a rdszorul6 id8s emberek és
hozzétartozéik részére, igy telefonos szolgdlat (Pflegete-
lefon), jogi tandcsadds (Behindertenanwalt), valamint
tdmogatd, dnsegité csoportok (Selbsthilfegruppen).

Az dpoldsra szorul6 személyek hozzdtartozéinak joguk,
illetve lehetdségiik van szocidlis tandcsad6tdl egyéni
tandcsaddst és/vagy segitséget is igénybe venni.

A gondozasi-apoldsi sziikségletvizsgalat

A szolgdltatdsokhoz valé hozzdférés alapja
Ausztridban az id8s emberek a szolgéltatdsok
igénybevételéhez az osztrdk dllamtél a mdr emlitett

dpoldsi jaradék formdjaban kapnak pénzbeli kiegé-
szitést, segitséget.

2. tibldzat
Gondozdsra-dpoldsra forditott idé
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Az dpoldsi jaradékot tilnyomoérészt a kzponti
koltségvetésbdl, adobevételekbdl, kisebb részben a
tartomdnyok bevételeibdl finanszirozzdk.

Az dpoldsi jaradék a rendszer alapeleme,
univerzdlisan," dllampolgdri jogon mindenki meg-
kapja, aki gondozdsra-dpoldsra szorul, fiiggetleniil
vagyoni helyzetétdl, életkordtdl vagy barmilyen
biztositotti jogviszonydtdl. Az dpoldsi jaradékra
val6 jogosultsighoz dllandé belf6ldi tartézkodis,
valamint a hossza tdva gondozdsi-dpoldsi sziik-
séglet megdllapitdsa sziikséges. A jaradék Gsszege
(Bundespflegegeld) a gondozdsi-dpolsi besorolds-
1ol figg, amely a térvényben meghatdrozott I-VII.
kategdria szerint torténik, kizdrdlag a fizikai sziik-
ségletvizsgalat szerint, a gondozdsra-dpoldsra for-
ditott id§ fuggvényében. Ahogy az 1. szdmu tdb-
lazatban lathaté, az elsé fokozatba azok tartoznak,
akik legaldbb hat hénapig minimum havi 50 6rés
gondozdst-dpoldst igényelnek, a hetedik fokozatba
tartozok esetében ez mdr minimum havi 180 éra.
Mindegyik besoroldsi szinthez egy-egy meghatiro-
zott Osszeg jdr, az Osszeg mértékét minden évben az
dllami koltségvetési vita sordn a pénziigyi miniszté-
rium vezetdje hatdrozza meg. (1. tdbldzat)

Az egyes gondozési-dpolisi tevékenységek
normaidejének meghatdrozdsa a gondozdsra-dpoldsra
forditott id6 alapjdn torténik.'® A tevékenységek napi
normaideje torvényben rogzitett (példék taldlhatdak
az alabbi tdbldzatban). A besoroldsi szintnek meg-
felel dpoldsi jéradékot abban az esetben, ha 6ndlls

Gondozisi-dpoldsi tevékenység Réforditott id8
Oltzretés 2 x 20 perc
Mosdatds 4x 10 perc

Tisztaba tétel 4x 5 perc
Gydgyszerbeadds 6 perc
Anus prae gondozds 15 perc
Kaniil gondozdsa 10 perc
Katéter gondozdsa 10 perc
Mobilizal4s 30 perc

Napi tisztdlkodds 2 x 25 perc
Etel elkészitése 1 6ra
Etetés 1 6ra
Mellékhelyiség haszndlat 4x 15 perc

Forras: www.szocialisklaszter.hu
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életvitel folytatdsdra képesek, a gondozottak ma-
guk kapjdk meg — tobbnyire az egyéb jaradékokat,
nyugdijat folydsitd hivataloktdl. Az dpoldsi jaradék
és a nyugdij egyidejlileg, a legtobb esetben havonta
kertil kifizetésre. Ebbél ,vasdrolhatnak” maguknak
szolgdltatdst: példdul a mobil/hdzi gondozé-dpold
szolgdltatékedl. Ha intézményi elldtdst vesz igénybe
a részoruld (ezt csak a IIL. dpoldsi kategéria felett
tartjik indokoltnak), az intézményi téritési dij része
lesz az dpolasi jaradék is. (2. tdbldzat)

A gondozdsi-dpoldsi sziikségletvizsgilat folyamata

Az dpoldsi jdradék igényléséhez tigynevezett dpold-
si-gondozési besoroldst megéllapité vizsgalatot kell
kérvényezni. A kdvetkezd szerepl8k kezdeményez-
hetik a vizsgélatot:

* agondozdsra szorul$ személy,

* az dpoldsi jaradékban részesiild személy (feliil-
vizsgalat),

* agondozdsra szorul6 személy kozvetlen rokon-
sdgban 1évé csalddtagja vagy

*  egy héztartdsban él8 hozzdtartozdja,

* amennyiben az igénybevevd iddsek otthond-
ban ¢él, és a koltségek egy részét szocilis segély
fedezi, gy a szocidlis segélyt foly6sité intéz-
mény (Sozialhilfetriger),

* amennyiben munkahelyi baleset, illetve a
munkahelyen kialakult egészségiigyi kdrosodds
kovetkezménye az dpoldsra/gondozdsra szoru-
l4s, a biztosit kezdeményezi/inditvdnyozza a
folyamatot.

A kérvényezdnek egy adatlapot kitéltve, azt aldirva
az illetékes hivatalhoz vagy az 6nkormdnyzathoz'
kell elkiildenie kérelmét. Nyugdijellitdsban (Ren-
te, Pension) részesiil8k a kérvényiiket az illetékes
biztositéhoz nyujthatjak be, ez egyezik a nyugdij-
folydsitéval.

Az dpoldsi jaradékot igényld személyt sa-
jat otthondban, eldzetes egyeztetést kovetden egy
fuggetlen, hatésigi orvos' (véleményezd, szakértd)
keresi fel. Az orvos az Gigynevezett ,tartomdnyi
dpoldsi jaradék torvényben” (Landespflegegeld-
gesetz) meghatdrozott szabélyok, kritériumok sze-
rint végzi el az dllapotvizsgdlatot. A vizsgilat utdn
kitolti az adatlapokat, megallapitja a gondozdsi-
dpoldsi sziikségletet.

Az orvosi szakértdi vélemény alapjdn — ha
a gondozdsra-dpoldsra forditott id8 meghaladja a

havi 50 6rdt, és az igényl6 dllapota tartésan, varha-
téan legaldbb 6 hénapig fenndll —, dént az illetékes
szocidlis hivatal'® a besorolasi szintrél,? illetve az
dpoldsi jaradék osszegérdl (1. tdbldzat), amelyet
hatdrozatba foglal. A megitélt dsszeget a kérvénye-
zést kovetd honapban kezdik utalni. Az dpoldsi
jaradék folydsitdsa a jogosult személy haldldval
automatikusan véget ér (az adott havi dsszeget a
halal napjdig fizetik). Kérhdzi tartézkodds ideje
alatt sziineteltetik a jdradék folydsitdsat.

Abban az esetben, ha a gondozott vagy a
gondozottat képvisel személy*' nem ért egyet a
szakért6i véleménnyel, illetve a megitéle dij 6ssze-
gével, hdrom hénapon beliil irdsban fellebbezhet a
helyi munkaiigyi vagy szocidlis, illetve a keriileti/
megyei birdsignal.

A fellebbezésnek tartalmaznia kell a részle-
tes esetlefrdst, a szakértdi véleményt és az elutasitd
nyilatkozat egy példdnydt. Amennyiben indokolt
a fellebbezés, a birdsdg egy tGjabb idépontot jeldl
meg a kivizsgdldshoz, tdrgyaldshoz. Abban az eset-
ben, ha a fellebbezést benyijt6 nem elégedett a
dontéssel, el6szor a tartomdnyi legfelsé birésighoz,
majd az orszdgos legfelsd birésdghoz fordulhat.

Az gondozési-dpoldsi besoroldst szolgdlé
vizsgalatot évente megismételhetik, dllapotromlds
esetén pedig a gondozott vagy képviselje, illetve a
gondozdsi intézmény vezetdje kérésére is elvégzik.

IdGselldtas és gondozdsi-apoldsi sziikséglet-
vizsgdlat Németorszagban?

Németorszdgban a kilencvenes évek kozepén a
gondozdsra-dpoldsra szoruldk elldtdsdnak finan-
szirozdsdra, a rdszoruldk szocidlis biztonsdganak
megerdsitésére létrehoztdk a kotelezd dpoldsbiz-
tositds (Pflegeversicherung) rendszerét a kdtelezd
betegségbiztositds (Die Gesetzliche Krankenver-
sicherung) mellett.

1995 elején 1épett érvénybe a gondozi-
si-dpoldsi rdszorultsdgrol sz6l6 dpoldsbiztositdsi
torvény,” amelyben a hosszu tdvon (hat hénapot
meghaladd) gondozdsra szoruldk ellitdsinak meg-
oldésdt biztositottdk. A tdrvény elirdnyozta a hdzi
gondozds szolgdltatdsait csakiigy, mint a ,,gondozd
dllomdsokét”.** Az dpoldsbiztositdsi rendszer célja
az volt, hogy az érintettek (kortdl fiiggetleniil)
gondozdsi-dpoldsi sziikségleteik kielégitésére, elld-
tdsdra igénybe vehessenek dpoldsi, gondozési szol-



galtatdsokat (legyen az ambuldns vagy fekvébeteg-
elldtds) oly médon, hogy a szolgéltatdsok igénybe-
vétele ne novelje a gondozdsra szoruldk szegénységi
kockazatdt. Fontos célja volt a torvényalkotknak,
hogy az idések, gondozdsra-dpoldsra szorulék
otthonukban is hozzéférjenek szolgdltatdsokhoz,
valamint, hogy megkapjak a sziikséges segitséget az
6nall6 élethez.

A német szovetségi kormany 2008-
ban jelentds, dtfogd reformot hajtott végre az
idésgondozds teriiletén. A reformintézkedések
egyik f6 célja volt, hogy a raszorulék, ameddig
csak lehetséges, a valasztdsuk szerinti helyen —
els6sorban otthonukban — vehessék igénybe az
gondozdsi-dpoldsi szolgdltatdsokat, valamint a
gondozottak és az 8ket segité hozzdtartozék meg-
taldljék azokat a kompetens személyeket, akik a
gondozds-dpolds megszervezésében, megkony-
nyitésében segitségiikre lehetnek.”” A rendszer
optimalizdldsa érdekében a gondozds-dpolds terén
nagyobb hangsulyt kivdntak fektetni az ambu-
lans® elldtdsokra is. Ennek érdekében novelték
a nappali elldtds kapacitdsdt, valamint elétérbe
helyeztek és timogattak 4j, gondozéssal-dpoldssal
osszekapcsolhaté lakéformakat (pl. idésekbdl 4ll6
lak6koz6sség stb.). Konnyitették a gondozdst-
dpoldst végz8 hozzdtartozdk helyzetét is kiilonbo-
26 tdmogatdsok bevezetésével. A reform keretében
az idéselldtds teriiletén is tdbb figyelmet forditot-
tak a megel8zésre, valamint a rehabilitdcidra. Bs-
vitették a gondozds-dpolds terén igénybe vehetd
szolgdltatdsok korét, s ennek kdszonhetden sok
demens és pszichés beteg, valamint nyugdijas-
korban 1évé mentilisan sériilt személy juthatott
hozzd olyan szolgdltatdsokhoz, melyek addig nem
voltak elérhetéek szimukra. Az dpoldsbiztositds
keretein beliil az dpoldsbiztositék, 6nkormdnyza-
tok vagy szocidlis szolgdlatok 4ltal fenntartott,
20 000 lakosonként létrehozott dpoldsi kdzpon-
tok mikodtetésével ahhoz kivantak hozzdjdrulni,
hogy az arra rdszorulék tovdbb maradhassanak
otthonaikban, és az 8ket segité hozzdtartozok
nagyobb tdmogatdsban részesiiljenek. Az dpolds-
biztositdkat kotelezték arra, hogy a gondozdsra,
dpoldsra szorulé biztositottaik szimdra un. eset-
menedzsert biztositsanak — péld4ul az dpoldsi
kézpont keretén beliil. Az esetmenedzserek a
gondozdsra, dpoldsra szorulé személy és hozzi-
tartoz6i mindennemd problémdival, érdekeinek
érvényesitésével foglalkoznak.”
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A szereplbk egylittmiikédése

Németorszdg szovetségi koztdrsasdg, 16 sajdt
alkotmdnnyal, tartomdnyi kormdnnyal és parla-
menttel rendelkezd tartcomdnyra (Bundesland)
tagolédik. A torvényeket orszdgos szinten a német
parlament als6hdza (Bundestag) és a Szovetségi
Tandcs (Bundesrat) hozza.®® A német parlament
alséhdzdnak tagjait négyévente vélasztjdk meg 4l-
taldnos vélasztds Gtjdn. A Szovetségi Tandcsban a
16 szovetségi dllam 69 képviseldje foglal helyet.””
Bér Németorszdgban kétkamards a parlament, a
politikai hatalom megoszlik a szovetségi dllam és a
tartomdnyok kozott: a dontési felel8sség a legtobb
teriileten a szovetségi dllamé. A szovetségi kormdny
dontéseinek végrehajtdsdt az alaptorvény (Das
Grundgesetz)* nagyrészt a tartomdnyokhoz rende-
li. A tartomdnyok joga olyan kérdésekben donteni,
melyeket az alapt6rvény nem utal egyértelmtien a
szovetség hatdskorébe.

A Szovetségi Tandcs a tartomdnyi érde-
kek képviseletének féruma, képviseldit a tarto-
mdnyi kormdnyok nevezik ki. A tandcsnak kell
jovdhagynia a tartomdnyokat kdzvetleniil érintd
torvényjavaslatokat ahhoz, hogy hatélyba léphesse-
nek. Ugyanakkor a tartomdnyok is parlamentdris
rendszerrel rendelkeznek. Ez a fajta mikodési me-
chanizmus a politikai hatalom decentraliziciéjdt
erdsiti (Orova, dr. 2006; Palné Kovdcs Ilona 2001;
Temesi Istvdn 2001).

Németorszdgban a sz6vetségi kormdny és
a tartomdnyok kozott a szabdlyozdsi, dontésho-
zatali és elldtdsi kompetencidkat tekintve feladat-
megosztds van. A szocidlis térvénykezés kiilonb6z8
szinteken zajlik, a német alkotmdny el&irja, hogy
a telepiilések kotelessége a ,szocidlis jelenlét”
(Soziale Dasein). Az alkotmany mellett az tgy-
nevezett ,,Szocidlis Torvénykonyv” (Sozialgesetz-
buch — SGB)?! elsd kotete konkretizdlja a szocidlis
biztonsig megteremtésének, fenntartdsinak, a
szocidlis szolgdltatdsoknak, elldtdsoknak az el8ird-
sait. A nagyon dltaldnos jogszabdlyok kiegésziilnek
a szovetség, illetve a tartomdnyok kiilonb6z6,
joval konkrétabb szabdlyaival, melyek az adott
telepiiléseket a konkrét feladatok megvalésitdsaére
feleldssé teszik (Szrimdcz é. n.). Ebb6l kévetkezden
a szocidlis szolgdlatok miikodtetése, létrehozésa,
finanszirozédsa els6sorban helyi szinten torténik.
Az id6selldtds teriiletén szovetségi szintd tdrvényi
szabdlyozds csak az dpolds vonatkozdsdban létezik —
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ennek kapcsdn a Szocidlis Torvénykonyv 11. ko-
tete el8irja ,a lakossdg teljesitdképes, regiondlisan
tagolt, lakohely kozeli, egymdsra épiil6 ambuldns
és bentlakdsos szolgaltatdsokbdl 4ll6 elldtdsdt”.>

Németorszdgban a szocidlis szolgdlatok
kapcsdn hangstlyosan megjelend szubszidiaritds
elvének megfelelden a telepiilések a szocidlis fel-
adatokat tovabbdelegilhatjdk non-profit (elismert
civil) szolgdltatéknak vagy piaci alapon mikodd
szervezeteknek is (Szrimdcz é. n). Az 6sszes szovet-
ségi és tartomdnyi el8irdsra jellemz8, hogy az alap-
vetd szolgaltatdsi kotelezettségeket megszabjdk, azt
azonban, hogy a szolgdltatdsokat mi médon kell
nydjtani, nem.

Az id6selldtds szabdlyozdsa a Német
Szovetségi Koztarsasdgban kiilonbozd szovetségi
minisztériumokhoz tartozik: a Csaldd- és Idésiigyi,
N&- és Ifjasagligyi Szovetségi Minisztérium (Bun-
desministeriums fiir Familie, Senioren, Frauen
und Jugend, BMFSF]),” a Munka- és Szocidlis-
tigyi Szovetségi Minisztérium (Bundesministerium
fiir Arbeit und Soziales, BMAS)** és az Egészség-
tigyi Szovetségi Minisztérium (Bundesministerium
fiir Gesundheit, BMG)? felel8sck az id8stigyért.*®

Az dpolasbiztositasi ellatdsok szolgdltatoi

A tdrsadalombiztositék vagy sajét intézményeikben
(igy pl. szocidlis szolgdlatok az egyes betegbiztosi-
tokndl, dpoldsbiztositék egészségligyi és tandcsaddsi
szolgdlatai) nyujtanak szocidlis szolgdltatdsokat

a tagok, illetve biztositottak szdmdra, vagy, ami
joval gyakoribb, a biztositék csak finanszirozzdk

az egyéb (4llami, civil vagy piaci) szolgaltatdk altal
nytjtott szolgéltatdsokat (Szrimdcz é. n.). Igy az
idéselldtds teriiletén az dpoldsbiztositdsi szolgdlta-
tasokat otthondpoldsi szolgilatok vagy bentlakdsos
dpoldsi, gondozdsi otthonok nyujtjik. A szolgil-
taténak mindkét esetben szerzédést kell kétnie a
regiondlis dpoldsbiztositk szovetségével.

Az idéselldtds rendszerének fontos sze-
repldi az dgynevezett Gondozdsi Kézpontok
(Pflegestiitzpunkte), melyek leginkdbb tdjékoztatd-
si, gondozdsi tandcsaddsi (Plegegutachten), illetve
esetmenedzseri feladatokat ldtnak el. A 20 000
lakosonként létesitett kozpontokban a lakossdg
minden gondozési tudnivalét kdzvetleniil a koz-
ponttél kaphat meg, a tandcsaddssal, étkeztetéssel
és a hdzi beteggondozdssal kapcsolatos informdci-

Oktél egészen a gondozidsi szolgdlatokkal vagy gon-
dozdkkal kapcsolatosakig. A gondozési kdzpontok
fenntartoi az dpoldsbiztositdk, az dnkormdnyzatok
vagy a szocidlis szolgélatok lehetnek.

Az otthonkdzeli, ambuldns, otthondpoldsi
szolgaltatdsok, illetve a bentlakdsos id8selldtdsi
intézmények 6nkormdnyzati, civil vagy egyhdzi
fenntartdstak. A tulajdonviszonyokat vizsgélva
mind az dpoldsi otthonok, mind az otthondpoldsi
szolgélatok tekintetében meghatdrozé (50% fe-
letti) az egyhdzi, karitativ fenntartdsu szervezetek
szerepvallaldsa. Ezen kiviil szintén jelentds szerepet
toltenek be a magdntulajdont ambuldns szolgal-
tatok. Az 4llami vagy 6nkormdnyzati szerepl6k
ardnya viszont mind az otthonkézeli, mind a
bentlakdsos teriileten igen alacsony. Az egyhdzi és a
civil fenntartdst szolgdltatdk, intézmények vegye-
sen is miikddhetnek gy, hogy példdul az egyhdzi
fenntartdsa szolgéltaté bizonyos szolgdltatdsokat
kiad egy civil szolgaltaténak. Ugyanigy miikédhet
az dnkormdnyzati fenntartdst is: a fenntarté az
onkormdnyzat, de szerz8déses alapon alapitviny
vagy egyesiilet miikodteti magdt az intézményt.

Az id6seknek nydjtott szolgaltatasok

A gondozésra-dpoldsra szoruldk dltal igénybe ve-
hetd segitségnyujtds formdi az otthondpolds, vala-
mint az dtmeneti és bentlakdsos otthonok.

Oftthon nydujtott szolgdltatdasok

Otthondpolds (hiusliche Pflegehilfe) ¢+ Németorszdg-
ban az otthondpoldsnak két médja 1étezik: a hozzd-
tartozé dltali ,6nkéntes” (laikus) gondozds-dpolds
és az Gigynevezett természetben nyujtott otthond-
polési szolgiltatds. Az esetek tilnyomé részében a
gondozdst, dpoldst a csalddtagok, hozzdtartozok,
ismerésok végzik a gondozott otthondban. Min-
den egyes intézkedés arra irdnyul, hogy ameddig
csak lehet, a sajit otthonukban maradhassanak a
gondozdsra-dpoldsra szorulok. Az otthondpolds
keretében, amennyiben az dpoldst, gondozdst vég-
28 személy”” dtmenetileg akaddlyoztatott (betegség,
szabadsdg miatt), ideiglenesen, maximum négy
hétre az dpoldsbiztosité gondoskodik dpolisi szol-
géltatérdl. Sok esetben a gondozdsra-dpoldsra szo-
rul6 személy lakdsa, kornyezete nem alkalmas az



otthoni dpoldsra, illetve a piciens nem rendelkezik
megfeleld segédeszkdzokkel. Ennek megolddsdra
dpoldsi eszkdzoket és technikai segitséget nyujta-
nak a lakékornyezet megfeleld dtalakitdsahoz.

Amennyiben valamilyen oknal fogva a
raszorulét nem tudja elldtni ,,6nkéntes dpold”,
igénybe lehet venni a természetben nyujtott ottho-
ndpoldsi szolgdltatdst. Ilyenkor egy teriiletileg ille-
tékes otthondpoldsi szolgdlat szakképzett, hivatdsos
dpoldt biztosit a gondozottnak.

Részidds, napkizbeni vagy éjszakai gondozds-dpolds (1éil-
stationdire Pflege, lages- oder Nachtpflege) + Ha a paciens
otthoni elldtdsa csak részben oldhaté meg (mert
példdul a gondozist-dpoldst végz6 személy dtmene-
ti idére kiesik), igénybe vehetd részidds gondozds-
dpolds. Ilyen esetben lehetséges, hogy a nap egyik
részében egy helyettesitd gondozé otthon ldgja el

a gondozottat, aki a nap mdsik részét bentlakdsos
otthonban tolti. A mésik lehetéség, hogy a bentla-
késos otthon szakemberei bizonyos napokon he-
lyettesitik a munkdjdban akaddlyozott gondozét.
Amennyiben sem az otthoni gondozds-dpolds,
sem a részidds elldtds nem megfeleld megoldis,
r6vid idejli (maximum 4 hét) gondozds-dpolds
igényelhetd, melynek ellitmdnya az dpoldsi foko-
zattd] fuggetlen.

Téljesidds gondozds-dpolds (Leistungen der vollstati-
ondgren Pflege) + Ebbe az elldtdsi tipusba tartoznak
azok az idésotthonok, melyekben kdrhdzi fekvé-
beteg-elldtast is végeznek (példdul a gerontoldgiai
osztalyokon). Ezek azonban mégsem tekinthet8k
teljes egészében kérhdzi ellitdsnak, hisz nem 4l-
landé kérhdzi kezelésrdl van sz6. Féként a stlyos
mozgdsszervi betegségben, valamint stilyos demen-
cidban szenvedd idések szdmadra biztositott ez a
tipust idésotthoni elldtds.

Gondozidsi tandcsadds (Pflegegutachten) ¢ 2009.
janudr 1-jétdl a gondozdsra szoruld személyek hoz-
zétartozbinak joguk van igénybe venni egyéni ta-
ndcsaddst és segitséget egy tandcsaddn keresztiil.*®

16bbgenericids hdz (Mehrgenerationhaus) ¢ Ez a
tipust id8selldtds az otthondpolds és az intézeti
bentlakds kozott helyezkedik el. Olyan lakéotthoni
forma, melyben négy generdcié él egyiitt, gyere-
kek, fiatalok, 50 év feletti felnSttek és idések. F&
célkittzése, hogy az ott laké csalddok segitsenek
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egymdsnak, illetve az id8s vagy demens betegek-
nek. Fontos feladat ezen kiviil a szabadidés prog-
ramok szervezése, a lakék kozotti kommunikacié,
kiilonb6z6 érdekvédelmi férumok és a gyermekfel-
tigyelet biztositdsa. Az itt dolgozok 2/3-a 6nkéntes
munkdt végez, 1/3-a pedig fizetett szakember.

Szakelldtds — bentlakdsos idésotthonok

Nyugdijashdz (Altenwohnheime/Betreutes
Wohnen) ¢ A lakéotthonban, mds néven gondo-
zéotthonban az elldtott szimdra biztositanak egy
onallé kis lakdst a lakéotthonon beliil. A gondo-
zott felel a butorokért, a hdztartdsért/koltségve-
tésért, valamint 6nmaga elldtdsdére (pl. hdztartdsi
munkdk, mosds, étkezés) is. Amennyiben segitség-
re szorul, egy segélyhivén leadott jelzésre azonnal
megkapja a sziikséges tdmogatdst. A legtobb helyen
tovabbi szolgaltatdsok is igénybe vehetdk, mint
példdul bevdsirlds vagy orvosi tigyelet, ezek sziik-
ség esetén megvdsarolhaték.

1désotthon/nyugdijasotthon (Altenheime/Seniorenresi-
denzen) ¢ Ezt az elldtdsi formdt olyan lakék vehetik
igénybe, akik csak kisméreékii gondozésra, dpolds-
ra szorulnak. Az idésotthonban, vagy ahogyan a
koznyelvben haszniljak, éregek otthondban a la-
kok egy- vagy kétdgyas, fiird8szobdval/vizesblokkal
elldtott szobdkban vannak elhelyezve, amelyeket
részben sajit tulajdond ingésdgaikkal rendezhetnek
be. A héztartds vezetését az otthon dtvéllalja, és a
legtdbb esetben teljes elldtdst biztosit. Kiilon gon-
dozészolgdlat és egészségligyi személyzet (orvos/
dpolo) is tartozik az otthonhoz.

lddsek gondozdotthona (Pflegheime) ¢ Az idések
gondozéotthonai a nap 24 érdjdban gondo-
zdsra-dpoldsra szorul6k elldtdsdt biztositjdk.

Az elhelyezés egy- vagy tobbdgyas szobdkban
torténik. A gondozds teljes kord és egész napos.
A gondozbotthonokban testi vagy szellemi fo-
gyatékkal él8ket, valamint kémdban 1év6 bete-
geket is elldtnak.

Hospice ¢ A széles kort szolgdltatdsi forma pszi-
cholégiai és lelkészi gondoskoddst biztosit olyan
haldlos betegeknek, akik még képesek bejdrni az

ambulancidra, de végsé stddiumban vannak.”

- (
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A gondozdsi-apoldsi biztositds rendszere

Németorszdgban az idéselldtds rendszerének alap-
jaként bevezették a kotelezd hossza téva dpolds-
biztositdst, melyet a tdrsadalombiztositdsi rendszer
5. pilléreként, 6ndllé dgként alakitottak ki. 1995.
janudr 1-jén kezd8dott a rendszer miikodtetése,

a jarulékok fizetése. Az elldtdsok két [épcsében
indultak. Az otthoni (pénzbeli és természetbeni)
elldtdst 1995-ben vezették be, mig az intézményi
elldtdst egy évvel kés6bb. Az dpoldsbiztositdsnak —
osszhangban a német egészségbiztositisi rendszer
egyéb elemeivel — két formdja létezik: kitelezd
dpoldsbiztositds, illetve magdn dpoldsbizrositds. A két
rendszer egyenértékii. A szocidlis dpoldsbiztositds

a kotelezd betegbiztositds keretében miikodik.

Az dpoldsbiztositds rendszerének kialakitdsakor
minden betegbiztosité [étrehozott egy 6ndllé jogi
személyként m(ikodd dpoldsbiztositét. Vagyis
nincs kiilon adminisztrécid, nincs kiilén igazga-
tdsi appardtus, hanem a betegbiztositék intézik az
dpoldsbiztositdk tigyeit is, az adminisztrdci6 kole-
ségeit pedig elszdmoljék egymds kozott. A magdn
dpoldsbiztositdst a privdt betegbiztositd tdrsasigok
végzik. Itt sem alakult ki 6ndll6 biztosit6, hanem a
magdn betegbiztosité dpoldsbiztosité részlege végzi
a tevékenységet.

Az dpoldsbiztositdsi jarulék mértéke

A jarulék méreékée az dpoldsbiztositdsi torvény
szabdlyozza, amely orszdgosan egységes, minden
dpoldsbiztositéndl azonos nagysdgu. A hosszi
tdva dpoldsi biztositds fedezetét képezd jarulék-
fajta 2010-ben a bruttd fizetés 1,95 szdzaléka*!

3. tdbldzat
A gondozdsi-dpoldsi sziikségletek kategoridi

(gyermekteleneknél a 2,2%-a), aminek egyik felét
a munkavallal6, mdsik felét a munkdltatd, nyugel-
ldtds esetében a nyugdijbiztosité fizeti ki. A jarulé-
kok koz8s vondsa, hogy csak bizonyos 6sszeghata-
rig vonjdk le 8ket, igy a szocidlis dpoldsbiztositds-
ban a jérulékfizetésnek alsé és felsd hatdra is van. A
legmagasabb 6sszegli magdn dpoldsbiztositdsi jéru-
1ék nem haladhatja meg a kdtelezd dpoldsbiztositds
legmagasabb jarulékdnak osszegét.** Az dpoldsbiz-
tositdst hozzdkototeék a kotelezd betegbiztositas-
hoz, tehdt aki dltalinos betegbiztositdssal rendel-
kezik, annak van dpoldsbiztositdsa is ugyananndl a
biztositéndl. Az dpoldsbiztositds betegbiztositdshoz
val6 kapcsoléddsa miatt a népesség mintegy 98%-a
vagy a kotelezd, vagy a magdn dpoldsbiztositds ke-
retében biztositds megkotésére kotelezett. A magdn
dpoldsbiztositoknak szerzédéskoési kotelezettsé-
giik van, vagyis nem mérlegelhetnek a biztositott
kordbbi megbetegedései szerint. Extra dij a koc-
kézat csokkentésére nem alkalmazhatd, és nincs
meghatdrozva a biztositott neme vagy egészségi
dllapota szerinti dijfokozat sem.

Gondozdsi-dpoldsi besorolds

Az gondozds-dpolds mindenkori célja, hogy a
paciensnek addig nytjtsanak segitséget, amig min-
dennapi megszokott tevékenységét ondlléan nem
tudja elvégezni. A pdciensek elldtdsi igényeit a napi
tevékenységekhez és az azokbdl fakadé sziikség-
letekhez igazodva hatdrozzék meg. Ennek sordn
négy alapvetd tevékenységet vettek figyelembe
(l4sd 3. tabldzat): testdpolds, tiplilkozds, mozgis,
hdztartdsvezetés, amelyek koziil az elsé hdromhoz
kapcsolédik az alapdpolds-gondozds igénye.

Tevékenység Sziikségletek

Testdpolds Mosakodss, fiirdés, zuhanyozds, szdjdpolds, borotvalkozds, széklet- és vizeletiirités

Taplalkozds Etkezés, megfeleld étel-eldkészités

Mozgis Segitség nélkiil felkelés-lefekvés, 6ltozés-vetkdzés, jards, dllds, lépcsdzés, otthonrdl
eltdvozds és visszaérkezés

Hiztartdsvezetés Bevdsdrlds, f8z¢s, takaritds, mosogatds, mosds, flités




A sziikségletek figgvényében a gondozdsi-dpoldsi
fokozatokat az aldbbiak szerint definidltdk:

. gondozdsi-dpoldsi fokozar (Pflegestufe 1) — jelentds
mértéki gondozdsi-dpoldsi sziikséglet

Ebbe a kategéridba tartoznak azok a személyek,
akik a tisztdlkodds, étkezés és mozgds teriiletén leg-
aldbb két tevékenység esetében naponta legaldbb
egyszer, illetdleg a hdztartdsvezetésben hetente
tobb alkalommal tdmogatdsra, segitségre szorul-
nak. A segitség idétartamdnak naponta meg kell
haladnia a 90 percet, melybdl legaldbb 45 percet
az alapvetd dpoldsi-gondozisi sziikségletek kielégi-
tésére kell szénni.

1. dpoldsi-gondozdsi fokozat (Pflegestufe I1) — sulyos
gondozési sziikséglet

Hasonld, mint az I. kategéria, 4m ebben az eset-
ben a gondozottnak legaldbb naponta hdromszor,
kiilonboz6 napszakokban, s ezen feliil hetente
tobbszor van szitksége segitségre a hdztartdsvezetési
feladatok elldtdsdnal (bevdsdrlds, takaritds stb.). Ez
naponta legaldbb 180 perc segitséget jelent, mely-
bél t6bb mint 120 percnek alapvetd gondozds-
dpoldsra kell jutnia.

1I1. dpoldsi-gondozdisi fokozar (Pflegestufe I111) —
legstlyosabb gondozdsi sziikséglet

4. tabldzat
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A gondozottnak egy héten t6bbszor, napi 24 érin
keresztiil van sziiksége segitségre, a hdztartdsban
is. Az alapdpolds igénye (testdpolds, tdpldlkozds,
mozgds) folyamatosan, éjjel és nappal is fenndll. A
riszorulé segitésére forditott id8 naponta el kell,
hogy érje a 300 percet, amibél alapvetd gondozds-
ra-dpoldsra legaldbb 240 percnek kell jutnia.®

A fent bemutatott kételezd dpoldsbizto-
sitds keretében befizetett jarulékok képzik az ugy-
nevezett ,dpoldsi dij” (Pflegegeldversicherung)
fedezetét. Ezt a biztositds alapt pénzbeli elldtdst
az dpoldsbiztositék folyédsitjdk gondozdsra-dpo-
ldsra szorulé biztositottaik részére gondozasi
koltségeik finanszirozdsdra. Az otthoni gondozdst
(Pflege zu Hause) igényld személyek vdlaszthat-
nak a természetbeni dpolds (Plegesachleistung),
a készpénzben folyésitott dpoldsi dij, illetve ezek
kombindcidja kozott. A természetbeni elldtds ese-
tén az otthondpoldsi szolgdlat (Pflegedienst) kiild
ki képzett gondozd-dpoldt, s a biztositd a kdlesé-
geket kozvetlenill a szolgdltaténak fizeti ki. Ab-
ban az esetben, ha a gondozdsra-dpoldsra szorulék
maguk gondoskodnak dpol6rdl (aki dltalidban
csalddtag, hozzdtartozd, ismerds), az dpoldsi dijat
kézhez kapjik, szabadon rendelkezhetnek vele.
Ilyenkor a biztosité havonta a gondozési-dpoldsi
fokozatonként meghatdrozott dsszeget fizeti ki a
4-5. tabldzatban bemutatottak szerint.*

Otthondpolisi szolgdlatnak a ,,természetbeni gondozdsért-dpoldsért” folydsitande pénzbeli juttatds (€/hd)

Gondozési-dpoldsi kategoria 2008. julius 1-jétsl

2010. janudr 1-jétsl 2012. janudr 1-jét8l

L 420
II. 980
II1. 1470

440 450
1040 1100
1510 1550

5. tdbldzat

Otthoni gondozds-dpoldsban, segitségnyiijtdsban részesiilok pénzbeli juttatdsa (€/hé)”

Gondozési-dpolasi kategoria 2008. julius 1-jétsl

2010. janudr 1-jétsl 2012. janudr 1-jétél

L 215
II. 420
I11. 675

225 235
430 440
685 700
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6. tdabldzat

Az dpoldsbiztosité dltal a bentlakdsos intézmények szdmdra elldtottakként fizetett havi osszegek — részidés

elldtds esetén (€/ho)"°

Gondozisi-dpoldsi kategoria

2008. jalius 1-jétsl

2010. janudr 1-jétél

2012. januér 1-jétél

L. 215
II. 420
II1. 675

225 235
430 440
685 700

7. tdbldzat

Az dpoldsbiztosit dltal a bentlakdsos intézmények szdmdra elldtottakként fizetett havi osszegek — teljesidos

elldtds esetén (€/ho)”

Gondozisi kategéria

2008. jilius 1-jétsl

2010. janudr 1-jétsl

2012. janudr 1-jét8l

L. 1023
II. 1279
I11. 1470

1750

1023 1023
1279 1279
1510 1550
1825 1918

méltdnyos elbirdldst érdemld eset

A fekvébeteg-, illetve részidés elldtdsban (nappali
vagy éjszakai részellitdsban) részestil6k pénzbeli
juttatdsanak osszegét a 6. tdbldzat mutatja.

Amennyiben gondozdst-dpoldst nytjtd intézmé-
nyekben veszik igénybe a szolgdltatdst, az dpolds-
biztosité havonta, kdzvetleniil az intézménynek/
szolgaltaténak fizeti ki az elére meghatdrozott,
gondozdsi-dpoldsi kategoridtdl, szolgdltatds-, illetve
intézménytipustdl fliggd dpoldsi dijat.

Az dpoldsbiztosité a fentebb lathat6 osszegeket
fizeti havonta a bentlakdsos intézmények szdmdra
egy elldtott utdn. (7. tdbldzat)

A szolgaltatdst igénybe vevd személy dltaldban
maga valaszthatja meg, hogy otthoni vagy intéz-
ményi dpoldst-gondozdst igényel-e. Amennyiben
az intézményi dpoldst-gondozdst vélasztja, de az
nem lenne feltétleniil indokolt, a biztosité akkora
részét tériti az elldtdsnak, mint amekkordt téritene
az otthondpolds keretében. Az ilyenkor finansziro-
zott Osszeg azonban a bentlakdsos intézményi elld-
tds csupdn kis hdnyaddt fedezi. Ezdltal igyekeznek
korldtozni vagy inkdbb mederben tartani az intéz-
ményi elldtds irdnti igényeket. Altaliban elmond-
hatd, hogy a 3. dpoldsi fokozatu elldtdst igényldk
mdr intézményi elldtds keretében gondozhatdk.

Gondozasi-apolasi sziikségletvizsgalat -
Pflegestufen/Pflegebedarf*

A gondozésra-dpoldsra szorulé személy dltaldnos
egészségi dllapotdt a hdziorvos méri fel, majd az
eredmény alapjdn kiildi el gondozasi-dpoldsi
sziikségletvizsgdlatra. A sziikségvizsgilatot
(Pflegestufen/Pflegebedarf) az egészségligyi szolga-
lat® (Medizinischen Dienst der Krankenversiche-
rung, MDK) végzi a betegbiztosité részére, melynek
segitségével meghatdrozzak a gondozdsi-dpolasi igényr.
Magit a vizsgélatot a gondozdsi-dpoldsi
sziikségletvizsgalat-modell (Plegestufenmodell)
alapjdn végzik. A sziikségletvizsgalat az alapvetd
gondozdsi-dpoldsi teriiletekre tér ki, és az idébe-
ni szitkségletet vizsgilja — mobilitds, testdpolds,
étkezés —, illetve a segitségnyijtds sziikségességét.
A gondozési-dpoldsi sziikséglet megallapitdsinak
folyamata és mddszere megegyezik az otthonban
valé elhelyezésnél és az otthonkézeli elldtdsok
esetén. Vizsgdljdk, hogy ki melyik kategéridba tar-
tozik, és ennek megfeleléen megallapitjik, hogyan
lehet az életmindséget a lehetd legjobban fenntar-
tani. A gondozott dllapotdnak megfeleléen eldszor
az otthoni segitségnyujtdst, majd a félnapi/nap-
kozis, ambuldns elldtdst javasoljik, és csak végsd
esetben az idésotthoni elhelyezést. A bentlakdsos
idésotthonba azok a tartésan gondozdsra-dpoldsra




szoruldk és/vagy 85 év felettiek kertilhetnek, akik
a sziitkségletvizsgdlatnak megfeleléen nagymértékii
gondozést-dpoldst (I1I. kategéria) igényelnek.

A kategéridk dtjdrhatok, ami azt jelenti,
hogy kétévente feliilvizsgilatot végez az egészség-
tigyi szolgdlat (MDK). Az tGjabb szakvélemény
alapjdn a gondozott dtkeriilhet egyik kategéridbél
a mdsikba, attdl fiiggéen, hogy javult vagy romlott
az egészségligyi dllapota. A biztositottnak (gondo-
zésra szorulénak/igénybe vevének) lehetdsége van
a dontés ellen fellebbezni.

Az dpoldsbiztositds szolgdltatdsait az dpo-
lds-gondozésra szoruld személy betegbiztositéjdnal
taldlhat6 dpoldsbiztositéhoz benyujtott kérelemmel
lehet inditvdnyozni. A kérelmet csalddtag, szom-
széd vagy ismerds is benytjthatja, amennyiben a
gondozott meghatalmazza 8t. A gondozott dpo-
ldsbiztositéja az egészségiigyi szolgdlatot (MDK)
bizza meg a gondozdsi-dpoldsi sziikségletvizsgdlati
vélemények érvényesitésével.

Osszegzés

Az idéselldatasi rendszer jellegzetességei a
vizsgalt orszagokban®

A vizsgilatba bevont valamennyi orszdgra dltaldno-
san jellemzd, hogy a drdga, koltséges bentlakdsos
intézmények, szolgiltatdstipusok helyett az otthoni
vagy otthonkozeli, mobil, ambuldns szolgdltatdsi
formakat preferéljik, timogatjdk kiilonb6z6 szabd-
lyozisi, finanszirozdsi formdkkal. Magyarorszdghoz
hasonléan a tovdbbi négy vizsgdlt orszdgban is
meghatdrozzdk, szabédlyozzdk az iddsek szdmdra
nyujtott szolgaltatdsokhoz val6 hozzdjutds/hozzd-
férés feltéeeleit. A gondozési-dpoldsi szolgaltatdsok,
intézmények igénybevételét minden esetben az
adott orszdg dltal kialakitott dllapotfelmérés és a gon-
dozési-dpoldsi szitkséglet megdllapitisa elézi meg,.

Az elldtds tipusdt és az elldtdsi formdkat
tekintve Magyarorszdgon az idéselldtdsban meg-
kiilonboztetiink alapszolgiltatdsokat és szakositott
ellitdsokat. Az alapszolgaltatdsok korébe tartozik
az iddsek nappali elldtdsa — iddsek klubja, szocidlis
étkeztetés, hdzi segitségnyijtds, valamint a jelzd-
rendszeres hdzi segitségnytjtds. A szakositott elldtd-
sok korébe az dpoldst-gondozdst nyjté dtmeneti,
valamint tartés bentlakdsos intézmények tartoz-
nak. Ezzel ellentétben Ausztridban, Németorszdg-
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ban, Anglidban és Franciaorszdgban nem alap- és
szakelldtds szerint csoportositjdk az elldtdsokat.
Az idésellatasi formadkat tekintve e négy orszdg
iddselldtd rendszere hasonlé elvek alapjén épiil
fel: az id8seknek nyujtott segitségnyujtdsi formdk
két csoportba sorolhatdak, az elldtott otthondban
biztositott, otthonkézeli (mobil vagy ambuldns
otthondpolds), illetve intézményekben nydjtott
szolgaltatdsok.

A torvényi szabdlyozdst tekintve mind az 6t
orszagban egymadstdl eltérd szabélyozdsi rendszer
miikodik. Ausztridban az idéselldtdst tartomdnyi
szinten, a tartomdnyok ,szocidlis segélyezésrol”
rendelkezd tdrvényei, valamint minimumszten-
derdek meghatdrozdsdval szabdlyozzdk. Német-
orszégban az egészségbiztositdsi torvény mellett a
kotelezd dpoldsbiztositdsi rendszer, valamint a XI.
Szocidlis Torvénykonyv szabdlyozza az idések ella-
tésat. Az iddselldtdsi rendszer egészségiigyi elemét
a betegbiztositasi jog, valamint a szocidlis torvény
erre vonatkozé része tartalmazza. Franciaorszdgban
az iddsek szdmdra nydjtott szolgaltatdsok torvényi
elbirdsai a Szocidlis és Csalddiigyi Torvénykonyv-
ben, a Kozegészségiigyi Torvénykonyvben, vala-
mint a Trsadalombiztositdsi Térvénykonyvben
taldlhat6k; Anglidban a szocidlis ellitdsokrdl a
Nemzeti Taimogatési Torvény, valamint az Egész-
ségligyi és Szocidlis Gondozds Torvénye rendelke-
zik. A szolgdltatdsok tevékenységiiket a Gondozdsi
Standardok Toérvény és a Nemzeti Minimumstan-
dardok Torvény alapjan végzik. Magyarorszdgon az
1993. évi II1. torvény (szocidlis torvény) hatdrozza
meg az id8sek részére nytjtandé alapszolgiltatdso-
kat, illetve szakositott elldtdsokat.

A fenntartékat illetden hasonlésdgok fe-
dezhetdk fel a vizsgdlt orszdgokban. Az otthon
nyujtot, illetve az otthonkézeli szolgdltatisokon
és a bentlakdsos intézményeken beliil léteznek
dllami, valamint a civil és egyhdzi fenntartdstak.
Ausztridban a szocidlis szolgdltaték kisebb része
onkormdnyzati fenntartdsd, nagyobb részben az
tgynevezett ,,szabad szolgdltaték” (nonprofit, ci-
vil), csalddi véllalkozdsok, egyesiiletek, gazdasdgi
térsasdgok nyujtjdk a szolgdltatdsokat (részben
kormdnyzati, tartomdnyi szervezeti részvétellel).
Ausztridhoz hasonléan Németorszdgban a szoci-
alis szolgdltatdsok, igy az idések szdmdra nyujtott
szolgaltatdsok nagy részét is az egyhdzi és a civil
fenntartdst intézmények, szolgdltatdk latjik el. A
szolgdltatat6kat mindkét orszdgban dllami (tarto-
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madnyok dleal létrehozott) szervezetek, hivatalok
ellendrzik. Ausztridval és Németorszdggal ellentét-
ben Franciaorszdgban a gondozdsi-dpoldsi szolgdl-
tat6k dltaldban dllami fenntartdsaak, a szolgaltaték
kisebb részét tartja fenn a magdnszektor (tdrsasdg,
nonprofit szervezet). A jéléti és a szocidlis elldtdso-
kat a megyék, az egészségiigyet az dllam feltigyeli.
Az éllami szektor 4ltal fenntartott nyugdijashd-
zakat a Szocidlis Tevékenység és Kozegészségiigyi
Ko6zpont vagy a teriiletileg illetékes kérhdz feltigye-
li az intézmények szocidlis, illetve egészségiigyi
jellegétdl, medikalizdciéjdtdl figgden. Anglidban
a szolgdltat6k fenntartéi a helyi hatésigok, de
szolgaltatékat miikodtetnek nem kormdnyzati
szervek, magdnvallalkozék/tigynokségek, onkéntes
szervezetek is. Az otthon nyujtott szolgdltatdsok
ellitdsdra az 5nkormdnyzatok nem kormdnyzati
szocidlis szolgdltatdst nydjtd szervezetekkel kotnek
szerz6dést. Magyarorszdgon dllami (megyei, kis-
térségi dnkormdnyzati), valamint civil és egyhdzi
fenntartdst iddsek elldtdsdra szervez8dott intézmé-
nyi és szolgdltatéi rendszer miikodik. A szolgélta-
tok nagyrészt dllami fenntartdstak. A szolgaltatok,
intézmények ellendrzését kiilonbozd, erre kijelole
dllami szervezetek végzik.

A gondozdsi-dpoldsi fokozatokat tekintve
Németorszdgban az id8selldtds teriiletén hdrom
elldtasi szint létezik, mind az otthon végzett gon-
dozdsban, dpoldsban, mind az intézményi elld-
tdsokndl. Utdbbit az esetek tilnyomé részében a
3. kategéridba sorolt rdszoruldk veszik igénybe.
Ehhez hasonléan Ausztridban az otthon végzett
gondozdsnal-dpoldsnal, az otthonkozeli szolgalta-
tdsokndl, valamint a bentlakdsos intézményeknél
7 gondozési-dpoldsi fokozatot hatdroztak meg, s a
bentlakdsos intézményi elldtdst csak a 3. kategéria
felett tartjak indokoltnak. Franciaorszdg és Anglia
gondozdsi-dpoldsi fokozat szerint megegyeznek,
ugyanis mindkét orszdgban 4 dpoldsi szint 1éte-
zik. Magyarorszdgon nem hatdroztak meg elldtdsi
fokozatokat/szinteket. A gondozsi-dpoldsi szol-
galtatdsokat a gondozdsi-dpoldsi vizsgdlat sordn
megdllapitott, gondozdshoz, dpoldshoz sziikséges
idétartam alapjdn vehetik igénybe a rdszoruldk.
Bentlakdsos intézményi elldtdst csak az dtlag napi
négy 6rdt meghalad6 gondozisi sziikséglettel bird
idés személyek vehetnek igénybe.

A prioritdsokat vizsgdlva az osztrdk rend-
szer 6 célkittizése, hogy olyan konkrét pénzfor-
rashoz juttassa a gondozésra-dpoldsra szoruldkat,

amely részben fedezi a kiaddsokat, ezzel teher-
mentesitve 8ket. Tovabbi cél olyan szocidlis
szolgdltatdsok létrehozdsa, amelyek el8segitik az
onallésdg fenntartdsdt, a gondozott igényeinek
megfelel§ életmindség biztositdsit. A Németor-
szdgban bevezetett dpoldsbiztositdsi rendszer célja
az volt, hogy az érintettek (kortdl fiiggetleniil)
gondozdsi-dpoldsi sziikségleteik kielégitésére/ella-
tdsdra oly médon vehessenek igénybe gondozdsi-
dpoldsi szolgdltatdsokat (legyen az ambuldns vagy
fekvébeteg-elldtds), hogy ez ne névelje a szegény-
ségi kockdzatukat. Fontos célja volt a torvényal-
kotdéknak, hogy az idések, gondozdsra szorulék
otthonukban is igénybe vehessenek szolgiltatdso-
kat, valamint, hogy megkapjik a sziikséges segit-
séget az 6ndll6 élethez. Anglidban az iddselldtds
terén mindenki szdmdra elérhetd, egyenld elldtds
biztositdsdra torekszenek, olyan szolgdltatdsokkal,
amelyek az id8s emberek fiiggetlenségének és
emberi méltésdgdnak megdrzését célozzdk. Fran-
ciaorszdgban a szolgdltatdsok igénybevételének
ltaldnos elvei szerint minden 65 év feletti id6s
személy, aki nem rendelkezik megfelel$ pénziigyi
forrdsokkal, részestilhet akdr hdzi segitségnyajtds-
ban, akdr magdn- vagy intézményi elhelyezésben.
A 60 év felettiek, amennyiben igazoltan munka-
képtelenek, hasonlé feltételekkel részesiilnek az
elézéekben emlitett szolgdltatdsokban. Az id8sek-
nek nyujtott szolgdltatdsokba sok esetben beépiil-
nek az egészségiigyi/orvosi és a szocidlis elldtdsok.

Az id8selldtas finanszirozdsdt orszdgonként
az édllam, a biztositdsi rendszerek, a helyi telepiilési/
tartomdnyi szocidlis hivatalok szerepvallaldsa, il-
letve az elldtottak személyes koltségviselése alapjin
elemezziik és hasonlitjuk Gssze.

Az dllam szerepvillaldsa az id8selldtds
teriiletén a szolgiltatdsok finanszirozdsat tekintve
kiilonb6z6 mértékii és jellegti a vizsgalt 6t orszdg-
ban. Ausztridban a finanszirozds nagy részben az
éves koltségvetésbdl folydsitott dpoldsi jaradékbdl
torténik. Az dpoldsi jaradékot az 6ndll6 életvitelre
képes gondozottak kozvetleniil kapjék meg, ebbdl
,vasirolhatnak” maguknak szolgdltatdst. Intéz-
ményi elldtds esetében az intézményi téritési dij
része lesz az dpoldsi jaradék is. Az dpoldsi jaradék
alanyi jogon jdr az dpoldsra-gondozdsra szoruldk-
nak, fiiggetleniil vagyoni helyzetiiktdl, életkoruk-
t6l vagy barmilyen biztositdsi jogviszonyuktél,
ugyanakkor a jaradék osszege az dpoldsi-gondo-
z4si besoroldstdl fiigg.



Franciaorszdgban és Anglidban az Ggynevezett td-
mogatott programokat finanszirozza kdzvetleniil
az dllam, Németorszdgban pedig a kételezd tdrsa-
dalombiztositdsi rendszeren keresztiil torténik a
finanszirozds. Az dllam szerepvallaldsa mindhdrom
orszégban csekély. Magyarorszdgon az dllam a koz-
ponti koltségvetésbél normativ dllami hozzdjaru-
ldsokkal, valamint kotott felhaszndldst tdimogata-
sokkal jarul hozzd az id8sek elldtdshoz. A normativ
tdmogatdsok Osszegét az éves koltségvetési torvény-
ben hatdrozzdk meg. A timogatdsi 6sszegeket az
onkormdnyzatok mint kdzvetlen fenntartdk, vagy
mint a mkddtetdket — elldtdsi szerz8dés alapjn —
finanszirozok kapjik meg.

A tarsadalombiztositas, illetve az annak
dgazatai dltal betdleote szerepet tekintve Németor-
szdgra és Franciaorszdgra jellemz6, hogy elsésorban
a kiilonb6z8 biztositési rendszerek finanszirozzdk
a szocidlis szolgdltatdsok igénybevételét. Németor-
szdgban az idGselldtds alapvetSen biztositdsi alapi:
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dpoldsi biztositdsi rendszer miikddik. Az dpoldsi
alap a tdrsadalombiztositdsi alaphoz kotddik, és
mindenkinek fizetni kell. Az dpolésbiztosité vagy
a szolgdltatdst igénybe vevének, vagy a bentlakdsos
intézményeknek fizet az elldtott utdn.

Franciaorszdgban a szocidlis és egészség-
tigyi-szocidlis tevékenységek vegyes finanszirozdsa-
ak, de alapvetSen biztositdsi pénztdrak (kiilonbozé
nyugdijbiztositdsi pénztdrak, dllami és magin
egészségligyi pénztdrak, orszdgos szolidaritdsi pénz-
tar stb.) finanszirozzdk az id8selldtdst a befizetett
jarulékokbodl. Az egészségligyi szolgaltatdsokat
magdnszolgaltatok végzik, és a szolgaltatdsok ellen-
éreékér a veliik kotote finanszirozdsi megallapodds
keretében az dllami tdrsadalombiztositds nekik
fizeti ki. A tdrsadalombiztositdson beliil bizonyos
szolgdltatdsok igénybevételét elézetesen az egész-
ségbiztositdsi pénztdr engedélyezi és finanszirozza,
mig egyes szolgdltatdsokat a magasabb jovedelmi-
ek esetében a nyugdijpénztdr finansziroz.
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A vizsgélt orszdgokban a tartomdnyi/helyi szo-
cidlis hivatalok 4ltaldban akkor kapcsolédnak
be az id4selldtds finanszirozdsdba, ha kézponti
koltségvetésbdl kapott univerzdlis dpoldsi jaradék
(Ausztria), vagy a biztositdsi alapd dpoldsi jaradék
osszege (Németorszdg), vagy az egyes biztositdsi
dgazatok finanszirozdsa (Franciaorszdg), illetve
az egyének finanszirozdsi képessége (Anglia)
elégtelen az iddsek szdmdra sziikséges elldtdsok
megfizetésére. Ausztridban az dpoldsi jaradékot és
a nyugdij 80%-dt kiegészitik a személyes téritési
dij dsszegére. A kiegészités rdszorultsdgtol fiiggd,
jovedelem- és vagyonvizsgdlat alapjén téritik meg
a fedezetlen elldtds téritési dijdt a szolgaltatdst
nyujté intézménynek. Németorszdgban, ha valaki
nem tudja megfizetni az esetleges, egészségiigyi
dllapota alapjdn sziikségesnek itélt extra szolgdl-
tatdsokat, a szocidlis hivatalok tdimogatdst/segélyt
nyUjtanak szdmdra. Franciaorszdgban a biztositdsi
rendszerbdl kimaradd, vagy az elldtdsokat teljes
egészében megfizetni képtelen idések segélyben,
tdmogatdsban, egyéb kedvezményben részestilhet-
nek (adé-visszatéritések a hozzdtartozd részére,
mentességek kérése). A segélyek folyésitdsdt jove-
delemvizsgilat el6zi meg. Anglidban, amennyiben
valaki a jovedelmi helyzete alapjdn nem képes
kifizetni azt az dsszeget, amit elldtdsi hozzdjéru-
ldsként szdmdra megallapitottak, kérhet timoga-
tast. Ennek megitélése a kérelmezd jovedelem- és
vagyonvizsgélata alapjdn torténik.

Az elldtottak személyes koltségviselé-
se eltéréseket és egyezéseket is mutat a vizsgdlt
orszagokban. Németorszdgban csak a kotelezd
biztositds befizetésével jarul hozza a szolgiltatdst
igényl§ a szolgiltatss dijihoz. Ongondoskodas
céljabdl Ausztridban, Franciaorszdgban, Anglid-
ban és Magyarorszdgon az dllampolgdrok fizetik a
nyugdijbiztositdsokat, és — kiilondsen Anglidban
— megtakaritdsokat halmoznak fel ingatlan vagy
pénztartalékok formdjéban. Ausztridban a nyugdi-
juk maximum 80%-dval egészitik ki az idések az
igénybe vett szolgdltatdsok személyi téritési dijdr,
Magyarorszdgon is térvény hatdrozza meg, hogy
az id6sek nyugdijuk hdny szdzalékdval jirulhatnak
hozz4 a szocidlis elldtdsukhoz, mig Anglidban j6-
vedelmitk mellett megtakaritdsuk, vagyonuk alap-
jan meghatdrozott 6sszegben fizetik az id8sek az
ellitdsok dijait. A személyes hozzdjirulds mértékét
raszorultsdgi vizsgdlat — jovedelem- és vagyonvizs-
gdlat — alapjdn hatdrozzdk meg t6bb orszdgban:

Ausztridban, Franciaorszdgban, Anglidban és Ma-
gyarorszdgon. Anglidban a fizetési kotelezettség
nem terhelhetd a csalddra, mig Franciaorszdgban,
Magyarorszdgon torvény hatdrozza meg az eltartds-
ra kotelezettek korét.

A gondozdsi szlikséglet vizsgdlatanak saja-
tossagai

Altaldnosan elmondhaté, hogy az dltalunk vizs-
gélt orszdgokban a gondozisi sziikségletet az
onellddsi képesség csokkenése, hidnya alapozza
meg, ami az egészségi dllapottdl, az dpoldsra vald
raszorulds és az onkiszolgaldsi képesség mértéké-
t8l fugg. Mind az 6t orszdgban a GSZV az idések
szdmdra nyujtott szolgdltatdsok igénybevételi elji-
rasdnak része, melynek célja a rdszorultsdg, a gon-
dozisi szitkséglet megdllapitdsa. A GSZV vagy az
annak megfelel eljdrds a szolgdltatdsokhoz val6
hozzdjutds eléfeltételei kozé tartozik. Mig Ma-
gyarorszdgon a gondozdsi szitkségletvizsgilat alap-
jan megéllapitott gondozdsi id4 hatdrozza meg
az igénybe vehetd szolgdltatdst (dtlag napi 4 6ra
gondozisi sziikséglet alatt nem vehetd igénybe az
id8skori bentlakdsos elldtds), addig a tobbi vizs-
gélt orszdgban a gondozisi sziikségletvizsgdlatnak
nincs ilyen kizdré funkciéja.

Magyarorszdgon az érvényben 1év6 jogsza-
balyok, rendeletek alapjan a hdzi segitségnyjtds
és a bentlakdsos iddsotthoni elldtds csak megha-
térozott gondozdsi sziikséglet fenndlldsa esetén
nyujthatd az igényld szdmdra, ezért hazdnkban a
gondozdsi szitkségletet a fent emlitett szolgdltata-
sok, elldtdsok igénylése esetén szitkséges vizsgalni.
A gondozisi sziikségletvizsgilatot az adott intéz-
mény vezetdje végzi el a kérelem beérkezésekor.
A t5bbi négy nyugat-eurdpai orszdgban az ottani
iddselldcds felépitésének, miikodretésének rendsze-
1ébdl, illetve az ellitdsokhoz val6 hozzdjutds gya-
korlatdbdl adédéan a legtobb szolgdltatds esetében
végeznek szitkségletvizsgalatot valamilyen formd-
ban. Ausztridban a GSZV irdnti kérelmet a hdzi-
orvoshoz kell benyujtani, s magdt a vizsgélatot is a
hdziorvos végzi el. Németorszdgban az dpoldsbiz-
tositondl kérelmezett gondozdsi sziikségletvizsg-
latot az Ggynevezett egészségligyi szolgdlat (MDK
— Medizinischer Dienst der Krankenversicherung)
munkatdrsai végzik el. Franciaorszdgban kiilon
szervezetekhez, az Ugynevezett helyi informdciés



és koordindcids kdzpontokhoz kell benytjtani
a vizsgdlati kérelmet, amit a koordindcids iroda
munkatdrsai és a szocidlis osztdlyok ,multidisz-
ciplindris csoportja” folytat le, orvosok, 4poldk,
szocidlis munkdsok bevondsdval. Anglidban a gon-
dozési sziikségletvizsgdlatot a helyhat6sdgoknal kell
kérelmezni, magdt a vizsgdlatot csak erre kiképzett,
felkészitett szakemberek (kérhazi vagy kozosségi
dpoldk, dpolisi vezetdk, szocidlis munkdsok, tera-
peutdk, egészségiigyi szakemberek) készitik el.
Magyarorszdgon az adott intézmény vagy
szolgéltatds vezetdje a gondozdsi sziikségletet jog-
szabdlyi el6irdsok szerint vizsgdlja. A megadott
kérddsiv kitoltésével megéllapitja a napi gondozdsi
sziitkséglet méreékét, amelyrdl igazoldst 4llit ki.
Ezen igazoldssal lehet igénybe venni vagy a bent-
lakdsos id8sotthoni elldtdst, vagy a hdzi segitség-
nyujtdst. Iddsotthoni elldtds csak a napi négy 6rdt
meghaladé, vagy a jogszabdlyban meghatdrozott
egy¢éb koriilményeken alapulé gondozdsi sziikség-
let megillapitdsa esetén nytjthaté. Amennyiben
az elldtdst igényld személy gondozisi sziikséglete
nem haladja meg a napi 4 érdt, és az idésotthoni
elhelyezést egyéb koriilmények sem indokoljdk,
az intézményvezetd tdjékoztatdst ad a hdzi segit-
ségnyujtds igénybevételének lehetdségérol.
Németorszdgban és Ausztridban a hdzi-
orvosok dltal végzett vizsgalattal kezdddik a sziik-
ségletek felmérése. Németorszdgban a hiziorvos
megallapitja az egyén pillanatnyi egészségi alla-
potdt, ennek alapjdn kiildi el betegét gondozdsi
szitkségletvizsgilatra. A szitkségletvizsgilatot az
egészségligyi szolgalat végzi (MDK) a betegbiz-
tosit6 részére, amelynek alapjin meghatdrozdsra
kertil az dpoldsi igény. A vizsgdlat az alapvetd
dpolasi/gondozasi teriiletekre tér ki, illetve arra,
hogy sziikség van-e segitségnyujtdsra, vagy sem.
Ausztridban nem beszélhetiink klasszikus gondo-
zési sziikségletvizsgdlatrdl, mivel univerzdlis elld-
tds keretében részesiilnek az id8s gondozottak az
elldtdsokbdl, igy példdul szocidlis rdszorultsdgot
nem vizsgilnak a gondozdsi sziitkséglet megalla-
pitdsakor. A GSZV-nek megfeleld dpoldsi-gon-
dozdsi besoroldst egy fiiggetlen hatdsigi orvos
végzi el, dllapotvizsgdlatot kdvetden. Az orvos
dllapitja meg az dpoldsi sziikségletet, a gondo-
zésra forditandé idé szerint. A besorolds szigora
szakmai minimumstandardok alapjdn térténik.
Franciaorszdgban a gondozdsi sziikségletvizsgdlat
alapja egy értékelési eszkoz: Intézkedés az egyéni

tanulmany

élethelyzetek értékelésére és megolddsira (DESIR).
A DESIR-médszer lehetdvé teszi a személy hely-
zetének, gondozdsi sziikségleteinek éreékelését,
annak megdllapitdsdt, hogy valaki segitségre
szorul-e. A gondozisi sziikségletvizsgdlat sordn a
szitkségletvizsgilathoz kidolgozott kérdiv alap-
jan értékelést készitenek, amelynek sordn figye-
lembe veszik a kérelmezd szocidlis helyzetér is.
Az értékelés elkésziilte utdn a szakemberek gon-
dozisi tervet készitenek. Anglidban a szolgdltatds
igénybevételéhez kapcsolatba kell [épni a fe/ndtr
szocidlis elldtdst szervezd gondozdsi menedzser-
rel, aki elvégzi az ,ondlléan irdnyitott értékelést”
(self-directed assessment). Magét a gondozisi
sziikségletvizsgdlatot az Egységes Ertékelés Fo-
lyamata (Single Assessment Process for Older
People) leirds alapjdn végzik, egy eldre kialakitott
Gtmutaté, illetve egy értékeld kérddiv alapjan. A
gondozisi szitkséglet megdllapitdsa sordn vizsgdl-
jak a szocidlis gondozdsi szolgéltatdsok igénybevé-
telének jogosultsdgi kritériumait is.

Mig Magyarorszagon a GSZV sordn
dontik el, hogy az igénylé a 4 6rit meghaladé gon-
dozisi sziikséglete miatt bentlakdsos elldtésra jogo-
sult-e, addig a t6bbi vizsgalt orszdgban kiilonbozd
dpoldsi kategoridkat dllapitanak meg, s a vizsgdlat
sordn az igényldt dllapotdnak megfeleld kategérid-
ba soroljék. Az adott orszdgokban az otthonkézeli
dpoldsi formakat részesitik elényben, s leginkdbb a
magas gondozdsi-dpoldsi sziikségletekkel rendelke-
z8k szdmdra biztositanak bentlakdsos ellitdsokat. A
gondozdsi sziikségletvizsgdlat Franciaorszdgban és
Anglidban is a sziikségleteket kielégité gondozdsi
igényeket allapitja meg, de a szolgdltatdst igénybe
vev$ donti el, hogy a gondozist az otthondban
vagy kozosségi intézményben, illetve bentlakdsos
intézményben veszi igénybe.

Mind az 6t orszdgban lehetdség van
feliilvizsgélati kérelem benydjtdsdra, ameny-
nyiben a rdszorulé vagy torvényes képviseldje,
hozzdtartozdéja nem ért egyet a gondozdsi vizs-
gélat eredményével. Az illetékes szervezetek-
nek meghatdrozott — orszdgonként kiilonb6z6
— id8tartalmon beliil kotelezd megvizsgdlni a
kérelmet, s irdsban értesiteni az érintetteket a
feltilvizsgdlat eredményérdl. Ezenkiviil szintén
mind az 6t orszdgban meghatdrozott — orsz4-
gonként eltéré — id6kozonként megismétlik a
sziikségletvizsgilatot, az esetleges 4llapotvélto-
zdsok figyelemmel kisérése végett.
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Az ausztriai idselldtdsi rendszer anyagét Kostyal L. Arpad dllitotta Sssze.

A tartds dpoldsra szoruldk témogatdsdt az 1990-es évek elStt jorészt az eltérd dpoldsi igények szerint kiilonb6z8 dpolasi ka-
tegoridkba sorolt személyeknek nyujtott segélyek és az intézményben valé gondozds kéltségeihez adott hozzdjarulds jelentette.
1993-ban lényeges véltozds toreént ezen a teriileten: a hagyomdnyos tdrsadalombiztositdsi és segélyezési logikdval szakitva,
az Osszes tartds dpoldst igényld jogosulttd vélt az univerzdlis dpoldsi juttatdsra. A lakossdg kozel ot szdzaléka részesiil a juttatdsbdl,
négyotddiik 60 éven feliili (Nyilas 2010). http://84.206.8.166/dokumentum/1294313200Nyilas%20ih%C3%A1ly%20
%20-%20Ausztria%20sz0ci%C3%A11is%20v%C3%A9delmi%20rendszere. pdf

BGBI. Nr. 110/1993.
htep://www.bmask.gv.at/cms/site/attachments/4/5/5/CH0107/CMS1232705650368/03_pflegevorsorge.pdf

A Szovetségi Apolasi Térvényben (Bundespflegegeldgesetz — BPGG) hatdroztik meg a tartés gondozdsi sziikségletkategéridk
hét szintjét. Minden egyes gondozdsi kategéridhoz meghatdrozott pénzosszeget rendeltek, ez az tigynevezett dpoldsi jéradék (Pflegegeld).
A német nyelvteriileten haszndlt ,,Pflege” kifejezés egyszerre jelent dpoldst és gondozdst. Ausztridban és Németorszdgban az
»apolds” jelentéstartalma nem egyezik a magyar betegdpolds kifejezéssel, tehdt dltaldban nem az orvosi elldtdst, feliigyeletet is
igényld betegek dpoldsdt értjiik alatta. ,,Hogy mit is jelent pontosan az dpolds és gondozds fogalma — az mindig csak utélag
deriil ki. Leginkdbb: mindazon személyes segitségnytjtdsoknak a kire, amit ennek tartanak, amit 4pol6k és gondozdk,
valamint az 8ket foglalkoztaté intézmények végeznek. (...) Apolasnak é gondozdsnak (tekintjiik) mindazon segftségnytjtdsi
formdkat, amelyeket olyan emberek kapnak, akik nem képesek 6nmaguk normdlisnak, emberinek, elfogadhaténak tartott
létfeltételeirdl autondm moédon, egyediil gondoskodni.” (www.allamreform.hu/.../Kremer_Balazs_Apolas-gondozas_kit_
miert_hol_hogyan.pdf) Az ,dpolési jéradék” fogalom a hivatalos forditdsban szerepel. Véleményiink szerint az dpoldsi vagy
gondozdsi hozzdjdrulds jobban kifejezi az elldtds céljic.

BGBI. Nr. 1013/1994.

Burgenland, Karintia, Alsé-Ausztria, Felsé-Ausztria, Salzburg, Stdjerorszdg, Tirol, Vorarlberg és Bécs.

A szocidlis szolgdlatok, ill. szolgéltatdsok korébe munkaerd-piaci szervezetek, iskoldn kiviili gyermekelldtds, id8s- és gondozd
otthonok, nappali elldtdsok, ambuldns szolgdlatok, laké- és foglalkoztatd intézmények, illetve tandcsad6 és gondozdszolgd-
latok tartoznak.

A szabad szolgdltat6k” hagyomdnyosan nem nyereségorientdlt gazdasdgi tdrsasdgok, a forprofit szolgdltatdkat nem soroltdk
ebbe a csoportba, de a fogalom keretei kezdenek képlékennyé vilni az egyre szélesedd forprofit szolgéltatdi kor miatt. Az
egész orszdg teriiletén miikodd szabad szolgdltatdk, példdul a Diakonie, az SOS gyermekfalvak és a Caritas (Szrimécz ¢. n).
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Bizonyos tartomdnyi kiildnbségekkel a f8bb teriiletek: otthoni betegdpolds; hdzi segitségnytjtds; otthoni étkeztetés/étel hizhoz
széllitdsa; tidiiltetés (id6sek, csalddok); lakdotthonok (idések, fogyatékkal él8k szimdra); gondozdotthonok (gondozésra szorulok
szdmdra); szolgdlatok a tdrsas kapcsolatok dpoldsara, kulturdlis életben valé részvételre; megel8z8 egészségiigyi segitségnyjtds.
Ausztridban 2010-ben az dtlagos dregségi nyugdij 1138 euré volt, amit egy évben 14 alkalommal folydsitanak, igy ez
Ssszesen évi dtlag nettd 15 938 eurét jelent.

Az 4polds koltségeit a torvény értelmében vagy az elldtott, vagy az dnkormdnyzat szocidlis részlege fedezi. Az intézmény-
fenntart6 nem kotelezhetd orvosi/egészségiigyi elldtds biztositdsira. Ennek koltségei a betegbiztositét terhelik.
heep://www.help.gv.at/Content.Node/204/Seite.2040000.heml

http://www.wieninternational.at/

Az osztrék joléti elldtérendszer elsé (legnagyobb) pillérét a tdrsadalombiztositdsi elldtdsok, a mdsodik és harmadik pilléréc
az univerzdlis elldtdsok és a rdszorultsigi elven jéré juttatdsok alkotjak. Az univerzdlis/alanyi jogon jiré elldtdsok alapvet8en

a gondozo jellegli dgazatokban (tartds 4polds) jatszanak meghatdrozé szerepet.

A rendszer elég bonyolult, sok adminisztriciét igényel, intézményben és hdzi dpoldsban is. Nem veszi figyelembe pl. a
dependencidt, a demencidval jéré fokozott feliigyeleti igényt. Az intézményekben gondozott kdzépstilyos demencidban
szenvedd iddsek jé részét csak a III. csoportba soroljak (Egervari 2000).

Az dpolasi dijat az illetékes ,tartomdnyi dpoldsi dij torvény” (Landespflegegeldgesetz) szerint az dnkormdnyzaton is kérvényezheti
(Gemeindeamt, Magistrat, Landesregierung). Amennyiben nem az illetékes hivatalhoz nyujtotta be a kérvényét, azt
automatikusan/hivatalbél a megfeleld helyre tovabbitjak.

Altaldban a betegeket ismerd kezel6orvosok adnak szakvéleményt, akik tobbnyire nem féalldsti szakorvosok, hanem
hdziorvosok, s akik kiegészitd képzésen és rendszeres tovabbképzéseken vesznek részt.

A szocidlis hivatal sziikség esetén 6nkormdnyzati segitséget igénybe véve kategorizdl (kdrnyezettanulmdanyt is végez).

A besorolds szigorti szakmai minimumsztenderdek szerint toérténik.

A kovetkezd személyek képviselhetik az dpoldsi dijat igényld személyt: 1) akiben megbizik (férj, feleség, élettdrs, nagykort
gyermek, unoka, sziild, szomszéd stb.), az illetd hitelességérdl a birdsdg dont; 2) fogyatékkal él8k szovetségének dolgozdja,
szakszervezet; 3) tigyvéd — sikertelen hatdrozat esetében a tdrgyaldsi koltségeket a kérvényez8nek kell fizetnie. A tobbi
esetben koltségmentes a tdrgyalds.

A tanulmdnynak ezt a fejezetét Kostyl L. Arpad és Udvari Andrea 4llitotta 8ssze.

http://bundesrecht.juris.de/sgb_11/

heep://www.npk.hu/public/palyak/eu/mappa/nemet/c.pdf

htep://www.eski.hu/hol/cikkh.cgi?id=1245

Az ambuldns elldtdsok elényben részesitése a bentlakdsosokkal szemben. Ennek eszkoze tébbek kozott az, hogy a bentlakdsos
intézménybeli elhelyezésre csak sziikségletfelmérés, a lehetséges alternativdk (kiilonds tekintettel az otthoni elldtdsra) és
koltségek vizsgdlata utdn van lehetéség.

htep://www.eski.hu/hol/cikkh.cgi?id=1245

hetp://www.bundesregierung.de/Webs/Breg/ DE/Homepage/home.html — a német szévetségi kormany hivatalos honlapja.
http://europa.cu/about-eu/countries/member-countries/germany/index_hu.htm
heep://www.bpb.de/wissen/QO1ETK,0,Das_Grundgesetz_f%FCr_die_Bundesrepublik_Deutschland.heml
htep://www.sozialgesetzbuch.de/gesetze/index.php
heep://www.sozialgesetzbuch.de/gesetze/11/index.php?norm_ID=1100000

htep://www.bmfsfj.de/

http://www.bmas.de

htep://www.bmg.bund.de
http://www.bundesregierung.de/nsc_true/Content/DE/__Anlagen/2010/2010-12-15-organigramm-bkamt,
property=publicationFile.pdf/2010-12-15-organigramm-bkamt

Amikor nem hivatdsos 4polé nyujtja az elldtdst, hanem hozzdtartozdk, bardtok, szomszédok stb., gyakran eléfordul, hogy
az dpoldst végz8 személy szocidlis biztonsdga (pl. nyugdijjérulék fizetése) veszélybe keriil. Ekkor az dpoldsbiztositds kiterjed
az dpoldst végz8 személy szocidlis biztonsdgdnak garantdldsdra.

http://www.senioren-kompass.de

http://www.senioren-kompass.de/info/infothek/pflege/index.php

2030-ig fokozatosan emelkedik 2,4%-ra, mivel a demogréfiai véltozdsok kévetkeztében nagyobb teher nehezedik az
dpoldsbiztositasi elldtdsokra.

htep://www.bmg.bund.de/pflege/pflegeversicherung/beitragssatz-beitragshoehe.html
htep://www.eski.hu/new3/kiadv/nover/2001/200106/nover_2001_06.htm

http://bundesrecht.juris.de/sgb_11

Rendkiviili esetben évente egyszer tovdbbi 460 € igényelhetd az dpoldsbiztositdtol.

Viszonyitési alap: az dtlagnyugdij Németorszdgban 984-1170 €, ez tartomdnyonként eltérd lehet. Az 4tlagkereset
2010-ben brutté 2500-3000 € volt.

§ 43. SGB. XI. http://bundesrecht.juris.de/sgb_11/__43.html

§ 43. SGB. XI. http://bundesrecht.juris.de/sgb_11/__43.html
heep://www.bmg.bund.de/cln_169/nn_1168248/SharedDocs/Publikationen/DE/Pflege/ BMG-P-07055-alles-was-sie-wis-
sen-muessen, templateld=raw,property=publicationFile.pdf/BMG-P-07055-alles-was-sie-wissen-muessen. pdf
htep://www.mdk.de/

A vizsgéltba bevont orszdgokat 8sszehasonlité dsszegzd tabldzatot az NCSSZI honlapjdn lehet megtekinteni.
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