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Bevezeto

Az 6reged6 tarsadalom folyamata nem Uj jelenség az Eurdpai Unid orszagaiban.
Az Unidban a hatvanodt éves vagy annal idésebb népesség aranya az Eurostat
2022. évi adatai szerint 20,8%, ez az arany Magyarorszagon 20,3%. A tudoma-
nyos becslések alapjan 2050-ig az emelkedés varhatdan még inkabb felgyorsul.
A varhato élettartam emelkedésével mind fontosabb kérdésként jelenik meg,
hogy az id&s korosztaly szamara az orszagok milyen tipusu, kapacitasu és miné-
ségu szolgaltatasokat alakitsanak ki és tartsanak fenn.

A WHO szerint az id&és korosztaly egyik legjelentésebb kdzegészségugyi Ki-
hivdsa a demencia. A Nemzetkdzi Alzheimer Szovetség adatai szerint mint-
egy 6tvenmillio ember szenved a demencia kdvetkezmeényeitél. A WHO altal
megfogalmazott demencia cselekvési terv terlletei kozott megtalalhatdk
azok a teruletek, amelyekre fokuszalva a Magyar Maltai Szeretetszolgalat
Egyesulet Mdédszertani Munkacsoportja altal inditott szolgaltatasfejlesztési
program a hangsulyokat helyezte a megvaldsitasban. A cselekvési terv prog-
ramjai kdzott megtalalhatd a tudatossag és szemléletformalas (eléadasok,
tananyagfejlesztés), a demencia ellatasanak javitasa (szakmai teamek fejlesz-
tése, eszkozbeszerzés), a demenciaval kapcsolatos informacids rendszerek
fejlesztése (Alzheimer Café és hozzatartozoi talalkozd), a betegeket gondozd
szakemberek és csaladok tamogatasa (szupervizio, képzés), valamint a kuta-
tds és innovacio (ellatotti, vezetdi és dolgozodi felmérés).

E kiadvany a demenciara fokuszald modszertani program eredmeényeinek
roévid osszefoglaldja.

Kdszondm a kutatasban, a program megvaldsitasaban, valamint a kiadvany

szerkesztésében részt vevd kollégak munkajat.

Madar Csaba
Modszertani Munkacsoport vezetd
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A Magyar Maltai Szeretetszolgalat Egyesiilet Orszagos Médszertani
Munkacsoportjanak az intézményeinkben demenciaval él6 emberek
és a szamukra nydjtott szolgaltatasok minoségét fejleszté tamogato
programjanak bemutatasa

A Magyar Maltai Szeretetszolgalat Egyesulet (a tovabbiakban: MMSZ Egyesulet)
demens embereket ellatd szolgdltatd rendszere 26 bentlakasos, apolast-gon-
dozast nyujtd otthonbdl és 5 nappali ellatast nydjtd intézmeénybdl all. Jelenleg
ebben a szolgaltaté rendszerben - a 2021. decemberi elézetes felmérés szerint
-1964 f6 ellatott kdzul 1085 f6 olyan személy, akinél a demencia barmilyen tu-
netét megfigyelték, és 668 &, aki demenciadiagndzissal rendelkezik, ezért az
ellatott kuldnleges ellatast igényel.

A demens Ugyfelek szadma, illetve ezen emberek ellatasi szUkséglete dinamikus
novekedést mutatott az elmult években, és a kdzeljovdben ez tovabb fokozodik.
Az MMSZ Egyesulet reagdlt és reagal ezen szlkségletre, ezen Ugyfelek igényeire,
ugyanakkor pontosabb képpel kell rendelkeznlnk ahhoz, hogy megfelelé mo-
don tudjunk felkészulni a szUkségletekre, a munkatarsakat és magat az egész
szolgaltatd rendszert felkésziteni annak érdekében, hogy (tovabbra is) j6 miné-
ségul szolgaltatasokat biztositsunk, alkalmazkodva a valtozd igényekhez.
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A kutatas célja, hogy az idoseket ellatd szolgaltatasok rendszerérdl,
az orvosi szakvéleménnyel rendelkezé és/vagy demens személyekrol
valamint, az éket ellato intézményi munkatarsak helyzetérdl,
nehézségeirdl pontos képet kapjunk.

Az idds embereket ellatd bentlakasos intézményekben a szakmai modszertani mun-
ka szolgaltatasspecifikus munkakdzosségekben (a tovabbiakban: Munkakodzdsség) torté-
nik. 2021 &szén, az idds embereket ellatd bentlakdsos intézmények Munkakodzdsségében
szamos, a demenciaval élé embereket érintd szolgaltatas nydjtasa soran kérdés, nehéz-
ség fogalmazddott meg. E problémak megoldasara szuletett meg az MMSZ EgyesuUlet
Orszdgos Modszertani Munkacsoportja altal megvalodsitott tdmogatasi program, melyet
jelen kiadvany is hivatott bemutatni. A tamogatasi program ideje: 2022. januar 1. - 2023.
aprilis 30. A program elinditasat gondos tervezés el6zte meg, melynek része egy, az
MMSZ Egyesulet altal fenntartott intézmeényekben végzett kutatds. Az anyag az MMSZ
Egyestlet demens betegeket ellatd rendszerének helyzetérdl, annak leterheltségérdl,
az ellatottak allapotardl, a demencidval él6k aranyardl, valamint fizikai, szakmai kdrnyezeté-
rél, az esetleges fejlesztési igényekrdl ad leird jellegl helyzetelemzést. A kutatas célja, hogy
az orvosi szakvéleménnyel rendelkezd és/vagy demens normativat igényld ellatottak tekin-
tetében az Orszagos Modszertani Munkacsoport pontos képet kapjon. A kutatas 600 ella-
tottra, 250 gondozd-apoldra és 26 telephelyre iranyult.
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A kutatasi eredmények attekintése alapjan nyilvanvalova valt, hogy feladatunk van - az
intézményi vezetés és a szakmai team tdmogatdsaval - a humaneroéforras fejlesztésével,
a nyujtott szolgaltatasban a szemléletvaltds tamogatasaval, az adott fejlesztési terdpidk-
hoz és aktivitast tamogatd munkakhoz szukséges eszkdzdk beszerzésével, a szolgaltata-
si tartalom fejlesztésével.

A TAMOGATO PROGRAM ELEMEI

KUTATAS, . . L
HELYZETELEMZES 600 ellatott, 250 szakmai munkatars és 26 telephely
SZEMLELETFORMALAS Az intézményi team, a terdpids munkatarsak eszkoz-
ES TUDASBOVITES és tudasbdvitése, szemléletformalas, kompetenciafejlesztés
™ KORSZERU KEPZESI RENDSZER
= KIALAKITASA DOLGOZOINK Képzés, az e-learning tananyag fejlesztése
E TAMOGATASARA
VESZTESEG- ES A hozzatartozok szdmara nyujtott informacidnyujtasi, edukacios
W INFORMACIOMENEDZSELES tevékenység, veszteségfeldolgozas, Alzheimer Café

MODSZERTANI TAMOGATO RENDSZER . .
Szervezetfejlesztés

KIALAKITASA

Az Orszagos Modszertan a kutatas soran felmerult igényekre egy teljes, a 2022-es évet
feldlel6 tdmogatasi palettaval segitette az MMSZ Egyesulet intézmeényeinek munkajat:

Szemléletformalas és tudasbodvités: Az intézményekben a szakmai munka tamoga-
tadsa az intézményi team fejlesztésével, a terdpids munkatarsak eszkdz- és tudasbdvi-
tésével, a vezetdk szemléletformalasaval és a szakdolgozdk szakmai kompetenciainak
fejlesztésével valosult meg az alabbi témakban:

c terapiak és foglalkoztatas, aktivitasnovelés
e demensbarat kdrnyezet az ellatottak magasabb szinti életmindségéért
@) cigitaiis joleti technologiak és eszkozfejlesztés

a szakmai team fejlesztése

Korszerl képzési rendszer kialakitasa dolgozéink tdmogatasara: A program sordn
h elkezd&dott egy tananyagfejlesztés. Az e-learning tananyagnak a fékusza az iddsel-
E latas és a demenciaval él6 személyek ellatasa, tdmogatasa, a demens személyek
funkcidomegtartasara iranyuld terapiak, modszerek ismertetése. Cél, hogy a képzést
elvégzd szakemberek képesek legyenek személykdzpontu ellatast nydjtani a demens

embereknek.



O (O \Veszteség- és informaciomenedzselés: Mikor a csaladok szembesUlnek a demen-
cidval él6 hozzatartozéhoz kapcsolddd nehézségekkel, mintegy valsagként, vesz-
1 teségként élik meg a helyzetet. Adddik ez abbdl is, hogy nem rendelkeznek meg-
| | felel6 informacidval a demenciardl mint betegségrél/allapotrél, az igénybe vehet6
szolgaltatdsok rendszerérél. Fontos, hogy a hozzatartozoknak lehetéséguk legyen
minél korabbi idészakban tudatossa és felkészultté valni. Ezt segiti a prevencio,
az el6készités, az a tudatos kommunikacio, amelyet a jol felkészult intézményi
munkatarsak tudnak folytatni a hozzatartozékkal annak érdekében, hogy a beke-
rulés, a kapcsolattartds, a hozzatartozdi elvaras és egylUttmukddés zokkendmentes
legyen. Ezt a célt szolgdljak az Alzheimer Café és az ellatotti talalkozdk, melyek
a program soran zajlanak.

Moddszertani Tamogatoé Rendszer kialakitasa: A szervezeten belll a szocidlis és gyermekvé-
delmi, valamint az esélyndveld és a gyermekek napkodzbeni ellatasat biztositd intézmények
fenntartoi feladatait, a jogszerl mukddés ellendrzését, valamint a szakmai szolgaltatasok
tdmogatdasat, a regionalis szakmafejlesztési feladatokat a szervezet régids szervezetei latjak
el. Az Orszagos Mddszertani Munkacsoport szakmafejlesztési feladataiban az dsszes régiods
szervezetben kialakitandd regiondlis szaktertileti vezeték a partnereink, amely munkako-
rok kialakitasa és betdltése folyamatosan zajlik. A régiok a munkakor kialakitasaban és be-
toltésének folyamataban mas és mas ponton tartanak.
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A regiondlis szaktertlileti vezeték tamogatasa, a szervezeten belll betoltdtt helylk megha-
tarozasa, az Orszagos Modszertani Munkacsoporttal torténd egylttmukodés kialakitdsa egy
kétalkalmas szervezetfejleszté napon tortént, ahol a munkakorokhodz tartozo feladatok tisz-
tazasara, a kdzos feladatok meghatarozasara és az egyuttmuUkodési szabalyok kialakitasara
kerult sor.



Az MMSZ Egyestulet idések apolasat-gondozasat végzé 26 intézménye Osszesen 2106

engedélyezett ellatotti féréhellyel rendelkezik, régidonként eltéré intézmény- és féré-
helyszammal. Az egyhazi fenntartasu id6és bentlakdsos intézmények féréhelyeinek
10,5%-at az MMSZ Egyeslilet tartja fenn. A Nyugat-dunantuli régioban és a Dél-dunan-
tuli régidban talalhaté a legmagasabb szamu osszes féréhely, amely a féréhelyek
26 és 27%-at teszi ki.

Az MMSZ Egyesulet 2017-t8l kezd6dden &sszesen 19 intézményi egységgel gyarapodott
(székhelyek és telephelyeik), amelybdl tizenhatot a Szocidlis és Gyermekvédelmi Fdigazga-
tésagtol, harmat az dnkormanyzatoktdl vett at. A 26 telephelyen mUkodd idés bentlaka-
sos intézmeényekben, az intézményvezetdkkel készult interjuk soran kiderult, hogy az in-
tézmények allapotat illetéen a szakemberek Ugy vélik, hogy 12 épulet esetében feldjitasra
volna szlkség, mig 14 esetében az ingatlanok allapotat megfelelének vagy kifejezetten jo-
nak tartjak. A szakmai megitélés szerint 15 intézményi egység alkalmas a demenciaval élék
apolasara-gondozasara, 9 intézményi egység részben alkalmas és mindossze kettét nem
tartanak alkalmasnak erre a funkciora, lévén ezek az épuletek mUiemlék épuletek, melyek
helyiségei nagyon nehezen alakithatdk at demensbarat terekké. Az idések gondozasa-
ra-apolasara részben alkalmasnak itélt intézményi egységek esetében a szakemberek
felhividk a figyelmet a feldjitas, illetve a részleges atalakitas szUkségességére, tovabba
az akadalymentesités fontossagara.

A 2022 folyaman végzett elézetes felmérés feltarta, hogy a 26 intézménybdl - a kutatas id6-
szakaban - egy otthonban nem gondoznak mentalis hanyatldssal, demenciatlnetekkel
klUzd6 iddseket. A felmérés szerint az ellatérendszerinkben a tlUnetek azonositasa alapjan
a demens személyek szamat tébb mint 950 fére becsulték. A tlnetekkel rendelkezd személyek
kozul a 26 intézménybdl 6sszesen 606 (6 enyhe, 600 kdzépsulyos és sulyos) demenciadiag-
nozissal rendelkezd iddsre vonatkozoan toltdttek ki a kollégdk kérddivet. Az ellatast igénybe
vevok egyharmad része rendelkezik kézépsulyos vagy sulyos demenciadiagnoézissal.



Habar az intézményekben ellatott, a szakemberek altal demenciara jellemzé tlneteket
mutato idések kore ennek kozelitben a duplaja, az adatok megbizhatdsdaga érdekében
az ellatottak korét a diagnodzissal rendelkezdkre szlkitettuk.

Régiok Kozépsulyos, sulyos foku % Minta (f6) %
demenciadiagnézissal
rendelkezdék, 2022 (f6)

Kozép-magyarorszagi regiokdzpont 56 9.4 53 8,7
Dél-alfoldi régiokozpont 60 10,1 62 10,2
Dél-dunantuli régiokdzpont 215 36,0 224 37,0
Eszak-magyarorszagi régiokézpont 77 129 81 13,4
Kozép-dunantuli régiokézpont 26 44 25 4]

Nyugat-dunantuli régiokézpont 163 27,3 161 26,6
Osszesen 597 100 606 100

1. tablazat

Az 1. tablazat bemutatja régiés bontasban, hogy az MMSZ Egyesulet intézmeényeiben hany
f& kozépsulyos vagy sulyos demenciadiagnodzissal rendelkez6 személyt lattak el 2022 juni-
usa vegen, illetve az ezt lekdvetd kutatasi minta alakulasat. A 9 fés eltérést a szolgaltatast
igénybe vevoi kér valtozasa eredmeényezte, melynek oka a 2022. juniusi adatok és a 2022
decemberében tortént adatfelvétel eredményei kozti kUlonbség.

DEMOGRAFIAI JELLEMZOK

A mintaban szerepldk 79%-a nod, 21%-a férfi. A demenciadiagndzissal rendelkezék nemi
eloszlasa régionként jelentds eltérést mutat.

A kutatasban Koreloszlas
érintettek neme korcsoportok
(%) szerint (%)
N=606 f& N=606 8
® Ns @ 756ves vagy az alatti
@ reérfi 76-80 éves

® 81-85éves

@ 86-90éves

@ 91-95éves

A demencia-tUnetegyuttessel érintett, a kutatasban szerepld iddsek koreloszlasat tekint-
ve azt latjuk, hogy 1/4 részuk 75 éves vagy fiatalabb, 1/5-1/5-1/5 résztUk 76-80 éves, 81-85
éves, illetve 86-90 éves. A 91 évesek vagy idésebbek aranya 12%. Az atlagéletkor 80,7 év.
A ledfiatalabb ellatast igénybe vevd 53 éves, mig a legiddsebb 103. A koreloszlas régi-
onként eltér. A Kézép-magyarorszagi és az Eszak-magyarorszagi régiok intézményeiben
az atlagosnal magasabb a 85 évesnél idésebbek aranya, mig a Dél-dunantuli és a Nyugat-
dunantuli régiokban magasabb a 80 év alattiak aranya.



Az intézmeénybe vald bekerulés okaként gyakorlatilag minden esetben az egészségi alla-
pot jelentds romldsa szerepelt, ami érthetd, hiszen az intézményi elhelyezés eléfeltétele
a magas gondozasi szUkséglet. Az indokok kdzul a vezetd okok kozé tartozott a demen-
cia és az onellatd képesség hidnya (29,5%), a 24 oras fellgyelet és az 6nellatasi képesség
hanyatlasa (26,4%). A valaszok 155%-aban a betegségek és a gyenge egészségi allapot
onalldan is szerepelt. Az esetek 19%-aban jelent meg a gondozoi hattér hianya, miszerint
egyedul élt, a csaladja nem tudta vallalni a gondozasat, vagy a gondozd csaladtag kiesett.
Tovabbi indokokként - bar kisebb ardnyban - megjelentek a hajléktalansag (vagy a hajlék-
talanna valas) elkertlésének, illetve a pszichés, mentdlis zavaroknak és a csalddon bellli
bantalmazasoknak az esetei is.

Mi volt (melyek voltak) a felvételi kérelem indoka(i)?

Demencia és 6nellatasi képesség hianya
24 oras felligyelet, onellatasra nem képes 26,4%
Betegségek, egészségi allapot 15,5%
Egyediil él, nem tudja magat ellatni 10,6%
A csalad nem tudja vallalni a gondozast 5,9%
Hajléktalanna valas, lakhatasi nehézségek 4,6%
Pszichés, mentalis zavar és onellatas 4,6%
Gondoz6 csaladtag kiesése 2,5%

Csaladon belili bantalmazas 0,3%

29,5%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%

2. tablazat

Az elbzetes felmérés alapjan elmondhatd, hogy az MMSZ Egyesulet idds bentlakdsos
intézményeiben rendkivil magas ardnyban vannak demencidval, hagyon alacsony 6nel-
latasi képességgel, s nagyon magas apolasi, gondozasi szlikséglettel él6 idés emberek.
Az intézményvezetdkkel készult interju soran kiderult, hogy az intézmeényi felvétel irant
érdekléddk kisebb része elsésorban az MMSZ Egyesulet intézményeit kereste. Az érdekl6-
doék tobbsége ugyan jelentkezett masik intézménybe, de a demenciadiagndzis vagy a ma-
gas gondozasi szUkséglet miatt felvételi kérelmuUket elutasitottdk, és az elutasitast kdvetden
keresték meg az MMSZ Egyesuletet.

Az MMSZ Egyesulet hitvallasa - ,A hit védelme és a szegények szolgdlata” - szerint
a demenciaval él6 személyek intézményi felvételét nem utasitja el a felvételi eljaras soran, a
demenciadiagnozis nem kizard ok az intézmeényi elhelyezésnél.

Varakozasi idé (%)
N=606 f&

0-1hoénap o

1,5-4 honap @

5-9 hénap @

tobb mint 9 hénap @

rakozzon.

Ahogy az é&bra
az intézmeényi

re az igénybe vevok atla-
gosan 6,5 hdonapot vartak.
A bekerll6k 24%-a azonban
egy honapot vagy annal is
kevesebbet kellett, hogy va-

is mutatja,
bekerulés-
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A viszonylag gyors és alacsony kUszobU intézményi felvételi eljarasnak készénhetden ta-
pasztalhatd az, hogy az MMSZ Egyesulet fenntartasaban 1évé idds bentlakasos intézmé-
nyekben ndvekszik a demencidval él6 ellatottak aranya, és ezzel egy idében fokozddik az
apolasi, gondozasi szUkséglet is. A megemelkedett apolasi, gondozasi szUkséglet minden
olyan maodszert indokolttd tesz, melyek segitik a meglévd kognitiv és mozgadsos funkciok
szinten tartdsat, mivel ezen funkcidk szinten tartdsa az egyén életmindségét és a nyujtott
szolgaltatas mindségét is befolyasolja. A megfeleld életmindség szempontjabdl kiemelt sze-
repet kapnak a megmaradt képességekre épuld foglalkoztatd (zeneterdpia, mozgasterapia,
mUvészetterapia) terapidk és a napi rutincselekvések gyakoroltatasa az dnellatasi képesség
minél tovabbi fenntartasa érdekében (tisztalkodas, 6ltozkddés, étkezés, toaletthasznalat, ja-
rasképesség stb.).

Ez alapjan fogalmazédott meg a szakmai munka soran a személykdézpontu szolgaltatasok
nyujtasanak fontossaga az MMSZ EgyesuUlet intézményeiben. Ez az idds, demens személy-
lyel foglalkozd szakembertél olyan attitddot kivan, amely kerUli a cimkézést, a sablonszerU
gondolkodast, és helyette a személy belsé vildagabol, preferencidibdl indul ki, e mentén ha-
lad, igyekszik a személy sajat tempdjat és szlkségletét figyelni. Ahhoz, hogy ez az attitld
minden szakemberben ki tudjon alakulni, elengedhetetlen egyfajta tudatossagnak, szak-
mai mindségnek, kreativitdsnak a jelenléte a mindennapi munkak, a segitdi tevékenysé-
gek sordn. Ezek az attitldok képzések, kiscsoportos szakmai munkak keretében tudnak
fejlédni, és erre az igényre reagalva valdsitja meg az Orszdgos Modszertani Munkacsoport
a szakmai tamogatast.

Az interjukbdl kiderult, hogy az MMSZ Egyesuletben
a demens szemeélyek részére nydjtott szolgaltatas
megszervezéeset nem problemanak tekintjuk,
hanem feladatnak.

Az MMSZ Egyesulet nagy hangsulyt fektetett arra, hogy a kutatas soran az intézmeényekben
a dolgozdi igényekrol, szukségletekrdl is képet kapjon. A majd 200 dolgozd altal kitoltott
kérddiv adatai alapjan elmondhatd, hogy a legtdbb dolgozd a sajat intézményi kornye-
zetében varja a tdmogatast. A tdmogatas fontos eszkdzei kdzott emlitik a tovabbképzé-
sek, képzések és a mddszertani fejlesztések szUkségességét. A kutatasban elbzetesen fel-
tart adatok alapjan latjuk, hogy az ellatotti kor az intézményi struktira minden szinterén
nagyon magas szakmai kihivasok elé helyezi a szolgaltatasok nyujtasaban dolgozd szak-
embereket, akar technikai dolgozé, szakmai munkatars vagy apolé-gondozéd szakemberi
mindségben vesz részt a munkaban. Arra a kérdésre, hogy ahhoz, hogy a szakmai mun-
kajat jobban tudja végezni, milyen tamogatast var a dolgozd, az elsék kdzott a megfeleld
szakmai létszdm megteremtése, a megfelelé eszkdzok biztositasa, az elismerés, valamint
a szakmai (tudasatadas, jo gyakorlatok megosztasa, konzultacid) tdmogatds szerepelt.

Ezért is fontos hogy a munkatarsak helyi és kdzponti tdmogatdsokban részesuljenek, legye-
nek informacioik arrdl, hogy nehézségeikkel, kihivasaikkal szervezeten belll hova tudnak
fordulni, annak érdekében, hogy minden maltai dolgozé ,jé segité” tudjon lenni sajat mun-
kakorében.
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Az aktiv id6s6dés meghatarozé tényezdi az aktiv tarsadalmi részvétel, az egészséges és biztonsagos élet.
Az MMSZ Egyeslilet elk6telezett abban, hogy olyan szolgaltatasokat biztositson intézményeiben, melyek
ezen tényezdket a szolgaltatasok fokuszaba helyezik.

AKTiV IDOSKOR

KOZOSSEGI . . .
RESZVETEL EGESZSEG BIZTONSAG

Az aktiv dregedés meghatarozoé tényezéi

Az MMSZ Egyesulet fenntartdsaban mukodod idds bentlakasos intézményekben
- a Méltai-hitvallas szellemiségéhez igazoddan - fontos szempont, hogy az alapat-
tittd, amellyel a kollégak dolgoznak, az empatia, a szeretet és az elfogadas legyen.
Ez az attitld leginkabb a személykdzpontd gondozas soran mutatkozik meg, hi-
szen a demenciaval él6 idés ember szlkségleteinek, szemeélyének figyelembevé-
tele alapvetd, és kdozéppontba kell allitani meglévd képességeit, érdeklédését, mo-
tivaciojat, értékeit, amelyek mint személyt jellemzik. Fontos, hogy az iddés demens
szemeély meglévo allapotdhoz igazodd tdmogatas mindenkor a készségek, a ké-
pességek és az aktivitds megdrzéseét célozza. Nagyon lényeges, hogy a demenci-
aval él6 idds személyeket olyan jol képzett, felkészUlt munkatdrsak tdmogassak,
segitsék, akik ért6 figyelemmel tudnak reagalni a személyes szlikségletekre, és
olyan aktivitdsokba, foglalkozasokba vonjak be az idés embereket, melyek hozza-

jarulnak életmindséguk javulasahoz. 3 L.
Intézményi
tudas

A terapids munkatarsak kompetenciafejlesztése, illetve kreativitasuk novelése kialakitasa

hozzajarul ahhoz, hogy tartalmas, érdekes, a részvételre motivald terdpidkat,
foglalkozasokat tartsanak az idés embereknek. Az MMSZ EgyesUlet Orszagos
Maodszertani Munkacsoportja a tdmogatd program keretein belll az intézmeény-
vezetdknek, terapids munkatarsaknak - kulsé eléadok bevonasaval - kilonb6zd
terdpids modszerek ismertetését szervezte meg zeneterapia, mozgasterapia,
miuvészetterapia témakorokben. A kiscsoportos munka sordn a munkatarsak
gyakorlatot szereznek a multidiszciplinaris szakmai teamben torténd munkardl,
azzal a céllal, hogy kompetenciahataraikon belll kreativ médon mukodjenek.

1
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Teljes lelki élet zene nelkul nincs. Vannak a léleknek
regioi, melyekbe csak a zene vilagit be.

Kodaly Zoltan

Gondviselés Hdza, Siéfok

77

A munkahelyi k&zosség - a lakdok és a munkatarsak - mikodésének
és egylUttmukdodésének torvényszerlségei mentén azonositasra ke-
rilnek a napi problémak: a személyesség szintjérdl, az elfedésbdl
nyilvanossagra kertlnek, s ezzel egy részuk kioldddik. A gyakorlatok,
modszerek kiterjednek a parbeszédre, a csoportszintld kommunika-
cidra és multiplikdlédnak munkahelyi kdzdésségi szinten is. A diffe-
rencialt fejlesztébmunka a megjelent csoporttagok interaktivitasaval
valosul meg.

Kutatadsok szerint a zene sokat javithat az idéskori hanyatladssal kuz-
doék szellemi allapotan és kdzérzetén, sét a zeneterapias foglalkozasok
rendkivll sokoldaluan segitik a demenciaval élé emberek életmindsé-
gét. Egyrészt a zene értelmet adhat az egyutt toltott idonek, és élveze-
tesebbé teszi a szocialis interakciokat (f6leg azoknal, akik a demencia
elérehaladott allapotaban vannak, és nehezen kormmunikalnak a kor-
nyezetUkkel). Masrészt a zeneszd megkonnyiti a kapcsolatteremtést
és a masokra valo odafigyelést, valamint a szituacidokban valé aktiv
részvételt, tovdbba segit a zenehallgatéknak megerdsiteni az identita-
sukat, kapcsolatban maradni a vildggal és 6nmagukkal.

A fejlesztdterapias munkatarsak - figyelembe véve az idds személyek
személyes preferencidit - a szakmai napokat kovetéen nagy gon-
dot forditottak arra, hogy a kozds éneklések soran azokat a dalokat
hasznaljak, amely dalok igazan motivaldk, s amik altal a hosszu
tavd memodria aktivizalédhat. Fontos tapasztalat volt, hogy a magyar
gyermekdalok, népdalok, nétak hoztak sikert a kliensekkel vald
munkaban. Segitette a zeneterdpids foglalkozasok hatékonysagat
a 20 darab eszkozkészlet beszerzése, mellyel az Orszagos Mddszertani
Munkacsoport tdmogatni tudta az intézmények munkajat.

Gondviselés Haza - Aranysziget
Idéskoruak Otthona, Csongrdad
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A fiziologia egy jol ismert elve, hogy testunk
barmelyik része, amit nem hasznalunk, sorvadni
kezd. Amikor az emberek passzivak, valojaban az
egeész testuket sorvasztjak.

77

Dr. Walter M. Bortz

A mozgas
az agyunkat
is edzi

Az id6s demens embereknél rendkivuli fontossaggal bir a moz-
gas-intervencid, a mozgasterapia. Szamos tudomanyos cikk jelent
meg arrdl, hogy a szellemi hanyatlast a rendszeres fizikai aktivi-
tas késlelteti. Ezt a szempontot figyelembe véve az alkalmazott
intervenciok élményszerz6, szabadidés vagy sport jellegld moz-
gasprogramok lehetnek. A mozgasterapia soran az egyensuly és
a koordinacio fejlesztése, manipulaciofejlesztés, izomerdsités, nyuj-
tas, mobilizacio és stabilizacio, a kis- és nagyizUletek atmozgatasa,
a légzés és a keringés javitasa (a légzdizmok erdsitése), a testtudat
fenntartdsa és a testtartds javitasa, a mobilitds fenntartasa torténik.
A mozgasfejlesztés soran is a személykézpontusagon van a fokusz,
hiszen legjobban az egyénre szabott, a személyi preferenciakat és
allapotokat figyelembe vevd tervezés segiti a prevenciot és az alla-
potromlas lassitasat.

A DEMENS embernek a LELKE,
a SZELLEME nem demens!

Gondviselés Hdaza - Sarga Rézsa
A foglalkoztatasok, mlvészetterapias foglalkozasok szervezésével Id6skoruak Otthona, Sarmellék

és gyakorlati megvaldsitasaval foglalkozd szakemberekre haru-
6 legnehezebb feladat olyan foglalkozasok vezetése, melyek az
adott célkitlzés szempontjabol megfeleléen hatékonyak és egy-
ben vonzok is az idés demens emberek szamara. A muvészettera-
pia eszkdzrendszerét hasznalva olyan alkotd folyamatok mehetnek
végbe az idés emberekben, melyek az alapveté emberi szUkség-
letet, az énmegvalodsitast elégitik ki. E szUkségletek kielégitettsége
a demencia elérehaladasaval az élet altalanos, hétkéznapi szin-
terein jelentdésen akadalyozott, ezért intézmeényeinkben a terapias
munkatarsak fontos feladata, hogy szamos kreativ, alkoto tevékeny-
séggel szinesitsék az idés emberek mindennapjait.

Gondviselés Hdza - Baglyaské
Idéskoruak Otthona
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Az id6s, demens betegek kozvetlen gondozasat végzé intézme-
nyekben kiscsoportos differencialt fejlesztémunka torténik, amely
elsésorban a csoporttagok tapasztalataira, a jé gyakorlatokra,
a félelmekre és a nehézségekre reagdl. Az elladtdsban dolgozodk
a demens betegek specialis gondozasi feladatairdl szold informa-
ciok, tapasztalatok és képességek tekintetében nagyon kulonbdzéd
szinten allnak, de cél, hogy a tudas és a tapasztalat idével kdzos
szintre alljon be.

Az egészségugyi és/vagy szocidlis végzettséggel, identitdssal ren-
delkezo kollégak az dpolas és a gondozas feladatainak ellatasa mel-
lett egyuttmuUkodnek a mentalhigiénés feladatokat ellatd munka-
tarsakkal, illetve a nem szakmai munkat vegzokkel (dietetikusokkal,
takaritokkal, gépkocsivezetdkkel), tovabba a csalddtagokkal. Eppen
ezért a demensgondozasban hasznos az egylttmuukodést tdmoga-
toé kompetenciak fejlesztése.

Gondviselés Haza - Harmodnia Idések Otthona,
Goércsény



SZEMLELETFO RMALAS Demensbarat kornyezet

ES TUDASBOVITES

a gondozottak magasabb
szintU életminoségéeért

Elkotelezettek vagyunk abban, hogy intézményeinkben a szakmai munkatarsak tudasbévité-
se mellett demensbarat tereket alakitsunk ki. Az MMSZ Egyeslilet fenntartasaban mikédé in-
tézmények épliletei nagyon eltéré allapotban és szinten vannak, de ennek ellenére fontosnak
tartottuk, hogy az intézményeink vezetdi megfelel6 tudassal rendelkezzenek, s demensbarat te-
rekrél és demensbarat épitészetrdl szolé szakmai eléadasok nyoman inspiralédjanak, 6tleteket
nyerjenek ahhoz, hogy milyen lehetéségeik vannak tigy formalni a tereket, hogy kis raforditassal,
fejlesztéssel meg tudjak valdsitani a demens emberek szlikségleteihez jobban alkalmazkoddé

kornyezetet.

Allapotukbdl adéddan a demencidkkal él6k idével nem tudnak
a korabban megszokott mddon alkalmazkodni kornyezetukhoz.
Erzékelésiik, észlelésiik és gondolkodasuk megvaltozik, amelynek
kovetkeztében a korabban ismert biztonsagos kornyezet szamtalan
veszély forrasava valhat szamukra.

Mivel a demenciaval élé személy belatasi és helyzetfelismerési ké-
pessége is sérul, mar nem tudja egymaga azonositani a veszélyforra-
sokat, igy nekunk, segitéknek kell ,alkalmazkodo, alkalmas” kornye-
zetet létrehoznunk szdmara, akar az ellatott sajat otthondban, akar
intézmeényi keretek kdzott.

Minél elérébb halad a megbetegedés és minél karosodottabb
az agyszovet, egyre intenzivebbek lehetnek a tlnetek és neklnk egy-
re inkabb flUrkésznlUnk kell az érzékelés, észlelés zavarait, hogy meg
tudjuk elézni a problémakat és megfeleld segitséget tudjunk nyujta-
ni az ellatottjaink szamara.

Gondozéi tdmogatas
megvaltozott érzékelés,
észlelés esetén

15
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A demensbarat
gondozdi kérnyezet
célja

Otthoni kérulmények kozdtt és az intézmeényi ellatas sordan mas-
mas lehetéségeink adddhatnak a kdrnyezet alakitasa tertletén, de
a gondozasi cél a valtozd korulmények ellenére azonos marad: ott-
honos és biztonsagos egyénre szabott kérnyezet kialakitdsa. Ennek
sordn a demenciaval él6 személy allapotat és szokasait jol ismerve,
olykor egyedi és személyre szabott déntéseket kell hoznunk, maskor
univerzalis, tdbbek igényeit kielégité megoldasokat kell keresnunk.
A megfeleld kodrnyezet kialakitasa altaldban nagyobb, atfogd intézke-
désekbdl és személyre szabott apro tevékenységek sorabdl all.

A kdrnyezetet, a demenciaval él6 személyek allapotanak valtozasaval
parhuzamosan, tobbszor felll kell vizsgdlnunk és, ha szUkségesnek
iteljuk, uj intézkedéseket kell hoznunk annak fejlesztése vagy atala-
kitasa teruletén.

A szellemi hanyatlds nem jar egyutt a fUggetlenség igényének csok-
kenésével, és a demencidval él6 személyek is szeretik megélni azt,
hogy sajat dontéseket hoznak adott helyzetekben. A kornyezet kiala-
kitdsa soran figyelnunk kell a lako igényeire és oly médon javasolt ki-
alakitani azt, hogy biztositsa a demenciaval él6 személy fuggetlensé-
gét, elémozditsa megmaradt képességeit a napi rutin elvégzéséhez.

Sajat személyes
targyak az
intézményben

Gondviselés Hdaza
- Idéskoruak Otthona,
Paty

A lakok intézmeényi keretek kozott is rendelkeznek sajat aggyal, szek-
rénnyel, polccal, amelyek egyénive tehetdk sajat targyaikkal. A szeme-
lyes targyak segitik az emlékezést és a sajat lakotér megtalalasat.

A személyes emlékeket jol lathatdan kell elhelyeznlnk és gyakori
valtogatasukkal fenntarthatjuk a demenciaval él6 személy érdek-
l6dését. A hozzatartozdkat meg kell kérnlnk arra, hogy hozzanak
a lako otthonabol olyan eszkdzdket, hasznalati targyakat, fényképe-
ket, amelyekkel segithetjuk az emlékezést és dsztonzdleg hatnak
az érzékelésre.



A kuls6 és belsé tereknek motivalonak (6sztdénzdnek) és valtozatos-
nak kell lennitk a demencidval él6 személy szamara, de kerulni kell
a szokatlan dolgokat és a nyugtalanito, szorongaskeltd szineket, for-
makat vagy fény- és hanghatasokat. A megfelelé targyi kornyezet,
a személyes targyak és tamogatd eszkodzok altal a demenciaval élé
személy sajat napi rutinjat is konnyebben tudjuk tartani és képesek
vagyunk tamogatni azt apoldként.

A medgfeleléen kialakitott kdrnyezetbe kevesebb megprobaltatas-
sal jar beilleszkednie az Uj lakdnak és a mar itt élék életmindsége is
magasabb szintl lehet. Az idealis gondozasi kdrulmények kdzott
a gondozok szamara kdnnyebben megfigyelhetd és nyomon kdvethe-
t6 a lakdk tevékenysége és a fokozott biztonsdg mellett sikeresebben
megelézhetdk a balesetek. Ha beavatkozasra van szUkség, demensba-
rat kornyezet esetén akadalytalanul cselekedhet a gondozo.

Demens személyek szamara idealisan kialakitott kornyezet:

- Jol megkdzelithetd, baratsagos, kdnnyen atlathato.

- Akadalymentes (érzékszervi is).

- Egyértelmu, hol van a bejarat, hol vannak a kézésségi helyiségek és a mellékhelyisegek.

- Higiénikus, tagas és vilagos, ahol nincsenek zavaré fényhatasok vagy tul sétét helyek, arnyékok.

- Kozosségi helyiségeinek berendezése inspirald, biztositja a nyugodt egylttlétet és a kényelmet.

- A fények, hangok és illatok megnyugtatoak a lakok szamara.

- A lakdszobak védik a lakok intimitasat, mert biztositott a személyes, sajat lakdszoba vagy lakotér.

- Ervényestilnek a baleset-megel6zési szempontok.

- Biztositott a jol lathatd, kontrasztos kornyezet eltérd szinekkel, formakkal jeldlve.

- Alkalmaznak tajékozodast és emlékezést segité megoldasokat (tablak, piktogramok).

- A biztonsagos és zarhato kérnyezetben kizart a lakok elkdborlasa.

- Jarvany esetén biztositottak a demenciaval él6k védelmét szolgald megel6z6 intézkedések
targyi feltételei.

- Megfert6zédés esetén a beteg apolasanak és gyogyitasanak feltételei a beteg otthonaban
és/vagy szocialis intézményi keretek kdzott egyarant adottak, ha egyébként korhazi ellatasa
nem indokolt vagy barmely mas okbdl nem megvaldsithato.

Pihenést, rekreaciot
elésegité funkciok

Gondviselés Haza - Sdrga Rozsa
Idéskoruak Otthona, Sarmellék
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Az MMSZ Egyeslilet Orszagos Modszertani Munkacsoportja altal végzett kutatasbadl latszik, hogy az MMSZ
Egyesiilet intézményeibe bekerilé emberek minden esetben jelentés egészségidllapot-romlassal kérik
az intézmeényi elhelyezést. Az indokok k6zo6tt az dnellato képesség hianya és a 24 6ras felligyelet nagyon
magas aranyban szerepel. Ezek a tények fékuszba helyezik a korszeri apolasi, gondozasi médszerek al-
kalmazasanak bevezetését az intézményekbe.

Az MMSZ Egyesulet kivalasztott ot idds bentlakasos intézmeényt, ahol a szakem-
bereknek lehetéséguk volt megismerkedni a gondozast tdmogatd korszerl esz-
kozokkel, megoldasokkal, valamint ezen intézményekben lehetdség volt ezek
elézetes tesztelésére is. A késébbi eszkozfejlesztés szempontjabdl nagyon fontos,
hogy kialakuljon egy megalapozott és a gondozasi szlUkségletekre jol reagald esz-

A nem tul kozigény, melyre az MMSZ Egyesulet valaszolni tud.

tavoli jovében
hazankban Korilnézve Eurdpaban, a nem tul tavoli jévé igérete a telemedicina, melynek Ié-
nyege, hogy a mért adatokat digitalisan eljuttatva az orvoshoz, internet segitségée-
vel biztositott lehet a diagnodzis és a legmegfelelébb terdpia. Az MMSZ EgyesuUlet
a felzarkozo teleplléseken és a hajléktalanellatasban is innovativ médon prébal-
ja ki a telemedicina szolgaltatas bevezetését. Az MMSZ EgyesUlet egészségugyi
és idéseket ellatd munkakodzdsségeinek taldlkozojan lehetdség volt megismer-
kedni az induld telemedicina szolgaltatas hasznossagaval, a szUrébusszal, vala-
mint a Mmozgd egészségugyi kdzponttal. Ezen innovativ megoldasok bevezeté-
se lehetéség egy késdbbi, rendszeres telemedicina szolgaltatas kialakitasahoz.
A megoldasnak szamos elénye van, jelentésen tdmogatna a szocialis szolgalta-

Milyen teruleteken segithetik a digitalis technolégiak az idéseket?

- Emlékezés tdmogatasa
- Napi rutinok segitése

- Kapcsolatok apolasa
- Szabadidé eltoltése

Mindennapi - Aktivitas névelése Tarsas . Onallé lGgyintézés
érintkezés

feladatok

. Segitség kérése . Allapotfigyelés
. Riasztas kildése . Allapotkédvetés

Személyes - Kapcsolattartas Egészséglgyi . Riasztas
biztonsag allapot




tasok hatékonyabb ellatasat is, azonban hazankban ez még gyerekcipdben jar.
Szamos feladat var rdnk a tertleten, hogy a rendszer megbizhatéan és hatékonyan
mUkodjon majd. A digitalis megoldasok mindenesetre toretlentl haladnak elére
a szocialis és egészségugyi szolgaltatasok tertletén is.

A digitalis joléti technoldgidk altal biztositott lehetdségek sokszinlek és kimerit-
hetetlenek a szocialis szolgaltatasok teruletén. Segitséglinkre vannak az egész-
ség megorzésében, vagy betegség esetén a mieldbbi teljes vagy legnagyobb
meértékl gyogyulas elérésében. Minden digitalis eszkdz és megoldas annyit
ér, amennyit valéban profital beldle a szakszemeélyzet és kozvetve a gondozott.
A digitalis eszkdz nem helyettesiti és nem valtja ki az emberi gondoskodast, meg-
figyelést, értékelést és célzott cselekvést, azonban segiti a kapacitasok megfeleld
koncentralasat a kritikus helyszinekre és helyzetekre. Pl. kevés névér esetén tamo-
gatja a megfigyelést és az idében torténd beavatkozast.

Jo6 gyakorlatok:

- A geokerités funkciot betdltd szenzorok jelzik, ha a lako elhagyta a biztonsagos életteret,

Miben
lehetnek
segitséglinkre
a digitalis
megoldasok

a szolgalatban |évd szakember azonnal keresésére indulhat és visszakisérheti 6t lakdszobajaba.
- ,Sikeres” elkoborlasa esetén felkutatasaban segitséget nyUjt a ruhazatban vagy a cipdben elhelyezett

GPS-es nyomkoveto.

- A demens személy egészsegi allapota konnyen kdvethetd a hatara ragasztott érzékelbtapasz
segitségével, amely digitdlisan tdjékoztatja a hirtelen valtozasrdl a szocialis szakembert, aki igy
idében orvosi segitséget kérhet (pl. hémeérséklet-valtozas: kihllés, 1az; vérnyomasvaltozas: sztrokot

megel6z6 allapot; a fizikai helyzet valtozasa: zuhanas, elesés).

- A lako aktivizalasa, bevondsa megvaldsithatd az emlékmunka modszere altal, ez egy személyre

szabott, a hozzatartozoi altal 6sszeallitott, az 6 hangjukon beszél6 digitalis fotdalbum.
- A lako éjszakai bolyongasanak kezdetét jelzi az agya eldtt elhelyezett szenzoros szényeg.

Intelligens ivopohar, amely adatot tud gyudjteni a folyadékfogyasztasrol.

A nyujtott szolgaltatasok mindségének fejlesztése érdekében kdzésen gondolko-
dunk az idés, demens személyeket ellatd bentlakasos intézmények vezetdivel, hogy
melyek azok az eszkdzok, amelyek hasznalata megkdnnyitené az apold-gondozoi
munkat. Ezenkivul figyelemmel kisérjuk a hazi segitségnyujtasban, az idések nap-
pali szolgdltatasaban - és nem utolsdsorban az otthonukban idds, demens szemé-
lyeket egyedll gondozd hozzatartozok - felmerlléd eszkdzszUkségleteit, annak érde-
kében, hogy ajanlani tudjunk olyan innovativ megoldasokat, melyek megkdnnyitik
a mindennapi életet. Ezen eszkdzok felhasznaldsa, bevezetése egy Ujabb innovativ
projekt alapjat képezi a késébbiekben az MMSZ Egyesuletben.

Az eurdpai unids tdmogatassal megvalosuld fejlesztések egyik zaszldshajo programja
2022-ben a megfeleld folyadékfogyasztas elérését tlzi ki célul. Olyan intelligens ivo-
pohar kifejlesztésén dolgoznak, melynek segitségével mérni lehet az egyén folyadék-
fogyasztasanak meértékét, rendszerességét, elégtelen esetben pedig tamogatni lehet
6t (vagy gondozojat) abban, hogy elfogyassza a szUkséges napi mennyiséget. Szami-
tasok aldtdmasztjak, hogy az iddsek kiszaradasa komoly kihivas az egészségulgyi és
szocidlis elldtorendszer szamara, tdmegesen fordul eld, kdvetkezményei pedig végze-
tesek is lehetnek. A fizikalis és a kognitiv allapot romlasanak sulyos kovetkezmeényeivel
kell szamolni kiszaradas esetén, megeldzése tehat érdeklnk és fontos feladatunk.

Innovacio

az idések
szolgalataban
-izgalmas
kitekintés
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SZEM LELET FO RMALAS A szakmai team

ES TUDASBOVITES

fejlesztése

A demens idések kozvetlen gondozasat végzék személykdézpontu szemléletének kiterjesztése kulcsfontos-
sagu az intézmény miikodtetésében részt vevd nem szakdolgozéi munkakorok tekintetében is, a portastodl
az intézményvezetdig. Az MMSZ Egyeslilet Orszagos Médszertani Munkacsoportja altal megvalésitott tamo-
gato program keretén bellil, az intézményekben dolgozé munkatarsak szamara szemléletformalé szakmai
napokon kerlilt sor kompetenciafejlesztésre.

Demenciaval élékkel
valé munkavégzés
személykozpontu

20

szemlélettel

A szakmai team
fejlesztésének
képzési céljai

A gondozas kivald mindsége a szaktudas mellett a goérdulékeny egyluttmuUko-
désen mulik. Az egészségugyi/szocialis végzettséggel, identitdssal rendelkezd
kollégak az apolas és gondozas feladatainak ellatdsa mellett egylUttmukodnek
a mentalhigiénés feladatokat ellaté munkatarsakkal, a nem szakmai munkat
végzokkel, intézményen belll a takaritokkal, konyhai dolgozdkkal, gépkocsive-
zetével, tovabba a csalddtagokkal. A munkakdrokhoz tartozd alapvetd feladatok
mellett a demensgondozasban hasznos az egyuttmukdodést tdmogatd kom-
petencidk fejlesztése, melynek multiplikacids hatasa kiterjed az intézmény és
a hozzatartozé bizalmon alapuld egylttmuikodésére: ennek egyértelmuU nyertese
a demens ellatott.

Megvalosult a 15 helyszinen megtartott kiscsoportos talalkozé a szakmakozi,
vegyes profill teamek részvételével. Differenciadlt fejlesztémunka tamaszkodott
a csoporttagok tapasztalatara, s reagalt a helyi j6 gyakorlatokra, félelmekre/ne-
hézségekre. Az ellatasban dolgozék a demens betegek specialis gondozasi fel-
adatairdl szold informacidk, tapasztalatok és képességek tekintetében kulénbdzd
szinten allnak, a tudas-tapasztalat fogalmi analdgidk kozos szintre vald bedllitasa
alapfeltétel. Ezek un. elsé taldlkozasok a demenciaval élék fokuszaval, s a szem-
|életalakitas alapjait raktak le. A kiscsoportos fejlesztémunka fékuszalt oktatasi,
képzési csoportmunka: a munkahelyi kdzdsség - lakok és munkatarsak - muikode-
se-egyuttmukddése térvényszerlségeinek tetten érése a napi problémak mentén.



A gyakorlatok, modszerek kiterjedtek a parbeszédre, a csoportszintl kommunikaciora és
multiplikdlédnak munkahelyi kdzosségi szinten is, mindez a megjelent csoporttagok interak-
tivitasaval valosult meg. Ertékes, stabil alapokra lehet majd a szakmai fejlesztések kdvetkezd
szintjét épiteni, megerdsitve a munkavallaldt személyében, szakértelmeében.

DEMENCIA}/AL ELOK ELLATASAHOZ
ILLESZKEDO INTEZMENYEK

A szolgaltatod intézmények strukturalis, dgazati szintl gondokkal klzdenek. Jelentds és ki-
vétel nélkul minden intézmeényt érinté probléma a munkaerdhiany: a munkatarsak erén
és idoén felul mindent megtesznek az idések minél jobb ellatasa érdekében, a munkahely
emberi kdzosségként mukodik, a vezetd és a beosztott teamben, egymasra tdmaszkodva
végzi napi feladatait. Feletteseik biztonsagot, irdanymutatast, megfelel6 kereteket biztosita-
nak a folyamatos, tevoleges kdzvetlen emberi segitségnyujtas mellett. A demenciaval élé
lakdk szama és aranya az elmult évekhez képest sokkal magasabb, tovabba a fekvdk és
a fennjarok aranya is eltolodott, a demenciaval él6 idések egy része komoly pszichiatriai
problémaval klzd, a lakdk aktivitasba vald bevonasa nehezebb - a meglévd képességek
megdrzése, a kompetencidk megtartasa fontos lenne. A rendszerek alulmukddése mellett
a kompetenciahatdrok betartdsa, a diszciplinak egylttmukddése nem tud megvaldsulni.
A csalad és a munkahely egyeztetése a terhek miatt nehézséget okoz a munkavallaldonak.
LAz intézményeknek jo a hire, mdltdsnak lenni rang, ez a hozzdtartozoktdl is visszakd-
szon, tovabbd tetten érhetd akciok, kérések esetén.” (részlet vezetdi interjubadl)

Gondviselés Hdza, Siofok
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A valtozd igények valtozd dolgozdi kapacitasokat igényelnek. Az utdbbi egy-masfél évti-
zedben az iddsek szocidlis ellatasa iranti igények és elvarasok - a demografiai valtozasok
hatdsara - jelentésen atalakultak hazdnkban: ez az ellatasi igények ugrasszerl névekedé-
sét jelentette mind mennyiségi, mind mindségi szempontbdl. Igen nagy szamban jelentek
meg és folyamatosan jelennek meg sulyos dpolasi, gondozasi szlUkségletl idds emberek
a szocialis ellatasok latokdrében, és egyre inkabb lathatd, hogy a megndévekedett igények-
hez névekvé gondozoi kapacitdsok szlikségesek. Az ellatottak emelkedd atlagéletkora
és sulyos kronikus megbetegedései mellett egyre nagyobb a demencia szindrémaval élék
aranya. Kozuluk a betegség kdzépsulyos és sulyos szakaszadban lévék ellatasa jelent kihivast
intézmeényeink szamara a mindennapokban.

A demenciabdl fakadd sajatos szUkségletek miatt a lakok gondozasa nem oldhatd meg
a hagyomanyos idésgondozas modszertanaval, ahhoz a gondozdi kapacitasok névelésére,
specidlisan képzett szakszemélyzetre van szlikség. A kapacitdsnévelés egyik moédja
a képzés, tovabbképzés.

KIHIVASOK A SZOLGALTATASOK TERULETEN

Mikdzben a gondozasi igények novekednek, egyéb fontos kihivasokkal is szembe kell
néznie a szocialis agazatnak, s koézUluk is kiemelkedéen fontos a szakemberhiany.
Naponta szembesullnk a szakemberhiannyal, a tertletrdl térténd elvandorlassal, a felvé-
telre varé mindségi munkaerd hidnyaval és a dolgozék atlagéletkoranak névekedésével.
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Az MMSZ Egyesulet elkotelezett az ellatottak szamara nydjtott szolgaltatdsok mindségi fej-
lesztésében, a szolgaltatasokban dolgozdk munkdjanak tdmogatasaban. Az adott tdmo-
gatasnak elérhetdnek, biztonsagosnak és ingyenesnek kell lennie, olyannak, mely a valds
kihivasokra reagal. Ezen tamogatasok egyik terulete a képzési program biztositasa.

ELMOZDULAS AZ E-LEARNING ES A BLENDED KEPZESI
PROGRAMOK FELE

Az e-learning az informacids technoldgidk hatékony felhasznalasa az oktatasi folyamat so-
ran. Definicid szerint egy szamitdgépes haldzaton elérhetd képzési forma, amely a tanita-
si-tanulasi folyamatot teljes egészében a digitalis térbe Ulteti.

Tehat online toérténik pl.
a tananyagok, képzések megalkotasa, a hivatkozo forrasok elhelyezése,
maga a tanulas, a szamonkeérés,
az értékelés, sét a képzési adminisztracio is.

Milyen elényei vannak az e-learningnek?

Barmikor elérhetd, a tartalom évekig érvényes marad és kbnnyen maodosithaté.
Ismételhet6 tobbletkdltség nélkul.
Nem szUkséges dsszevarni csoportot, nincs szervezési koltség, barmikor indithato.
Nincs helyettesitési, utazasi és szallaskoltség.
Nincs kiesés a munkabal.

Blended képzés sordn az e-learning képzési mddszert és a hagyomanyos jelenléti képzési
modszertant keveri az oktato. A tréner 6tvozheti a két modszer elényeit és csorbitja azok
hatranyait, ezaltal is fokozva a képzés hatékonysagat.

KEPZESTAMOGATAS

Demenciaismeretek e-learning formdjaban:,,A demensbardt gondozds alapjai és prak-
tikus eljardsai a szocidlis szolgdltatdasokban”

A Modus Alapitvany Moodle LMS rendszerben (Learning Management System/tanulast
menedzselé rendszer) fejlesztett, akkreditalt tovabbképzési e-learning programjahoz
30 f6 demenciagondozasban dolgozd szocialis szakember szamara biztositottuk a csatla-
kozas lehetdséget. A képzési rendszer atalakitasanal egyrészrél tamogatjuk a szakdolgozok
szakmai tudasfejlesztését, masrészrél tesztelni kivantuk az e-learning munkaformahoz valé
viszonyukat, hogy a tapasztalatokat beépitsik sajat képzési programjaink megalkotasanal.
A résztvevék megismerkedtek a digitalis felllettel, és elsajatitottak, esetenként atismételték
az ott kapott ismereteket. A tananyag 16 részben dolgozza fel az id6éskorral, a demenciaval
kapcsolatos alapismereteket, valamint a demens személyek gondozasaval kapcsolatos tud-
nivalokat.

A képzési programot olyan - a szocialis alapszolgaltatasok és a szakositott ellatasok terule-
tén dolgozo - szocialis szakdolgozdknak fejlesztették, akik munkajuk soran demenciaval él6
személyek gondozasat végzik.
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A MAGYAR MALTAI SZERETETSZOLGALAT KEPZESI

RENDSZERENEK FEJLESZTESE

A jovd a szocidlis agazat elétt sem mas, mint a digitalis technoldgidk és megoldasok utja-

ra lépni ott, ahol az megkdnnyitheti életlinket, és mindségi, praktikus, valamint kdnnyen

elérhetd megoldasokat tartogathat szamunkra. Az MMSZ Egyesulet sajat, Moodle keret-

rendszerben fejlesztett e-learning képzési felllete elkészult és kidolgozasra kerultek az

elsé e-learning képzési anyagok, valamint az idésellatashoz és a demenciaval él6 emberek

gondozasahoz kapcsolddd tananyagok. Hamarosan ezen tananyagokra épulé képzésekkel

(e-learning vagy blended tipusu) bévil az MMSZ Egyesulet képzési kinalata.

I. DEMENS SZEMELYEK GONDOZASA

(]

©

1. BEVEZETES A DEMENCIAKROL
SZOLO ISMERETEKBE

1.3 Korai felismerés és
diagndzisalkotds

1. BEVEZETES A DEMENCIAKROL SZOLO ISMERETEKBE
Demencia és tarsadalom

Mi a demencia? Milyen fajtai, tipikus tunetei vannak?
Korai felismerés és diagnozisalkotas

Kihivast jelenté gondozasi helyzetek és kezelésluk

Stilyvesztés, folyadékvesztés

A sejtek iddsodése azt jelenti,
hogy bizonyos sejtek nem
termelédnek gjra és megindul az

egész testre kihaté sulyvesztés.

Az aktiv sejtek helyébe

két&szévet lép, amely

nem pétolja a j6l mikadas szervi
sejtek funkcigjat.

MAGYAR MALTAI SZERETETSZOLGALAT

2. IDOSELLATASI ALAPISMERETEK

Az id6ésodést befolyasold kdrdlmények

Az 6regedé fizikai test jellemzéi

Az id6ésddéssel jard kognitiv és pszichés valtozasok

Id6ések apoldsa, gondozasa és mentalis tdmogatdsa



Az MMSZ Egyeslilet fenntartasaban lévé intézmények (demens nappali ellatas, bentlakasos idések ottho-

na) a demens id6s felvételét megel6zéen felmérik az idés ember allapotat (bio-pszicho-szocialis jellemzdit)
és az 6t korulvevé mikrokornyezeti, foként csaladi hatterét, mikézben arra is nagy hangsulyt fektetnek, hogy
informacidkkal lassak el a rendszer szerepléit.

Az ellatds valdédi fokusza a demenciaval él6, intézményi elhelyezésre varakozd idds személy,
informaciokkal ellatni mégis a hozzatartozokat szlikséges leginkdbb. Az ellatds megkezdését
megeldzden nydjtott informaciok kore kettds kdzépponttal torténik:

- ademencia mint szellemi-értelmi leépulés tineteirdl, a tinetek kezelésérdl, lefolyasardl,

- valamint a szocialis, egészségligyi rendszerek altal nyujtott lehetdségekrdl szol.
A hozzatartozé az ellatérendszer ismeretének birtokdban tud donteni az idés ember szamara
legmegfelel6bb szolgaltatas igénybevételérdl. Ennek feltétele a demens személyeket kiszolga-
|6, rendszeresen frissitett szolgaltatasi kataszter, melybdl a szolgaltatas tartalma, dija, az igény-
bevétel feltételei, a kapcsolatfelvételhez szUkséges elérhetd cimek, telefonszamok, esetleg in-
tézmeényi szemeélyes kontaktok ismerhetdk meg.

www.webnover.hu

A csaldd human és anyagi eréforrasok figyelembevételével donthet a demens személyeket
fogadd nappali ellatas vagy a hazi segitségnytijtas mellett, mely esetében a csalad jelenléte,
feladatai, fizikai és lelki terhei, a gondozasban torténd részvétele az idés allapotatdl fuggden
rendszeres marad. Ismeretek birtokaban dénthet az idések otthona demens részlegén vagy
a pszichiatriai osztalyon torténd elhelyezésrél. De van lehetéség apolasi kézpontban vagy kré-
nikus belgyogyaszati osztalyon val6 elhelyezésre is.

Az MMSZ Egyesulet Orszagos Mddszertan tdmogatdé programjanak keretében a budadrsi nap-
pali intézménylnkkel kdzds megvaldsitasban kerul sor az Alzheimer Café szervezésére, mely-
nek célja, hogy az érintettek minél szélesebb kdrd informaciohoz jussanak, széles kord tudasuk
legyen a segitség valtozatos formairdl, hogy megélhessék az azonos nehézségekkel szembené-
76 kdzdsséghez vald tartozas élményét.
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A szolgaltatd intézménynek kezelnie sziikséges a demencia allapotabdl keletkezé veszteséget:
- azellatas biztositasa sordn, napi szinten a demens idés ember figyelmének, koncentra-
Ioképességének, érzékelésének, észlelésének, emlékezeti és gondolkodasi funkcidinak
csOkkenése soran érzett sajat veszteséget,
- az ellatott hozzatartozojdnak veszteségét, aki a szeretett személyt a demencia tlnetei
miatt leginkabb fizikai valdjaban tudja megtartani, a szeretetkapcsolat konkrétumainak
elvesztése egyoldalu marad.

A felvétel idészakaban az elldtott adatainak rogzitése torténik, iratainak, leleteinek bemuta-
tasa. Az adminisztralds soran szamos igazolast szukséges leadni, mindezek a helyzet kivalo
megismerését eredményezhetik. A jelentds adminisztracids teher jol fordithatd a demens id6s
személyi, kdrnyezeti megismerésére, és hogy atlassuk a csaladi rendszer mikddését: benne
az idoést, a segitésben részt vallald hozzatartozdkat, a hozzatartozok érintettségének, lelki és fizi-
kai bevonodasanak meértékét, a vallalt szerepeket.

A tdjékoztatas interaktivitasat az oda-vissza csatolt informaciok rendszeressége mentén hang-
sulyozzuk: lehet és szUkséges kérdezni, lehet és szUkséges informaciot nyujtani. Mindezek folya-
matossaga felfedi, nyilttd teszi a kommunikacios félreértéseket (pl. ki mit mondott), s minden
esetben visszafokuszaltatja a hozzatartozét a demens id6s szUkségleteire, allapotvaltozasara
(pl. @ kommunikacios készségek folyamatos csdkkenése miatt).

A csalad dontését kovetdéen a demens id6s bekerul a valasztott intézménybe. A bekerUléskori
allapotahoz illeszkedden a személyre szabott szolgaltatasok tartalma minden esetben a jelen
allapot mentén kerll megallapitasra. A jol eldkészitett felvételi tajékoztatasban nyilvanvaldva
valik, hogy az intézmény, a demens idds és a csaladtagok egy rendszerben mozognak, egység-
kent mUkodnek. Barmelyik rendszerelem valtozasa magaval hozza az egész rendszer valtozasat.
Az egyensuly feltétele, hogy a demencidval él6 ember kognitiv sérilése miatti kiszolgaltatottsag
megakadalyozasanak letéteményesei - Ugymint a szolgaltatok és a hozzatartozok - egymassal
bizalmi kapcsolatban dolgozzanak a behelyettesités feladatain, pl. a panaszkezelés kapcsan.

A pontosan meghatarozott kommunikacids csatornak (személyes, telefon, elektronikus
levelezés) készségszintl hasznalata elészor iddigényesebb, majd célzott, kielégitd, bizton-
sagos és elégséges. Az intézménybe beérkezett informaciot a helyben szokasos moédokon
(pl. atadonapld, névérértekezletek, egyéni fokuszu személyre szabott megbeszélések, tea-
mek) szUukséges kdzvetiteni az dpold, gondozd, mentalhigiénés tamogatd munkatarsak felé.
Az intézményeinkben a hozzatartozokkal vald kapcsolattartas és a demenciaval egyutt jaro
allapotvaltozasokrdél szold tajékoztatas tobb formaja is megvalodsul. llyenek a ,hozzatartozoi
talalkozok”, a csaladi napok.

A hozzatartozo részére az intézménybdl kifelé irdnyuld tajékoztatas utja a fentiekhez ha-
sonlo, ellentétes irdnyuU. A panaszkezelés, a veszteségélmeény ellatotti és hozzatartozoi elis-
merése és komolyan vétele a rendszer része. A személyre szabott gondozas napi ritmusa -
a mentalis és egészségi allapottal kapcsolatos teenddk - mellett ekkor lehet az életvégi kér-
désekre felkésziteni az ellatottat és a hozzatartozot. A dementalodas folyamatdban végig-
huzddo veszteségecsomag az élet fizikai végének gyaszaba torkollik. Az erre vald felkészulés
lehetésége a kialakult kozos kommunikacios alapokon nyugszik.

E veszteségmenedzselés az intézmeénynek, az intézmeényben dolgozé munkatarsaknak
is a feladta, akiknek az intézményi élete dsszefonddik a demencia tUneteivel egyutt él6
személlyel. A munkatarsak a hozzatartozokhoz hasonldan meggyaszoljak az elvesztett em-
lékeket, mondatokat és az ellatottak elmulasat.



Uj élet csak akkor lehetséges, ha egymasra talalunk, ha
folismerjuk, hogy nincs kuldnbseg ember és ember kozott,

Nemcsak vagyunk, hanem egymasért vagyunk.
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Kozma Imre atya

Az Orszagos Mddszertani Munkacsoport feladatait egyértelmden kijeldlik a kutatas ered-
meényei. Ezen eredmények arra 6sztondznek bennltnket, hogy tovabb erésitstik a munkaval-
laldink tamogatasat, kdzvetlen és hatékony eszkodzdket taldljunk a tudasbdvités és szemlé-
letformalas tertletén.

Az intézményeinkben dolgozdkra nehezedd teher enyhitése hangsulyossa kell valjon.
Fontosnak tartjuk, hogy belsé standardok kidolgozasaval, a nemzetkdzi és hazai j6 gyakor-
latok megismertetésével, innovativ - az ellatds mindségét javitd - eszkdzok és munkamaod-
szerek alkalmazasaval hozza tudunk jarulni a demens személyek szamara nyudjtott szolgal-
tatasok szinvonaldnak fejlesztéséhez. Képviseljuk azokat a szempontokat, melyek fokuszba
helyezik a személykdzpontu ellatast a szolgaltatas nyujtasa soran.

Mindezen célok eléréséhez szoros szovetségben mukodunk egyutt a szakmai iranyitok-
kal, képzokkel, fejlesztokkel, az ellatast igénybe vevék hozzatartozoival. Ez egy elkdtele-
zett, szoros szdvetség, mely a szolgaltatast igénybe vevd, a hozzatartozé és a rendszerben
dolgozdé emberek érdekeit szolgalja.

Felelés kiado: Magyar Maltai Szeretetszolgalat Egyesulet
Orszagos Modszertani Munkacsoport

H-1011 Budapest, Bem rkp. 28.

modszertan@maltai.hu

@ MAGYAR MALTAI
SZERETETSZOLGALAT

Készult a Magyar Maltai Szeretetszolgalat Egyesulet
megbizasabdl, a BelUgyminisztérium tamogatasaval

az ,Egyhazi szocialis moédszertan demenciara fokuszald
tamogato tevekenysege” program kereteben.



A Magyar Maltai Szeretetszolgalat Egyestlet altal fenntartott idéseket ellatd intézmények

TELEPULES INTEZMENY

Acsad Gondviselés Haza - Iddskortak Otthona, Acsad

Bacsalmas Gondviselés Haza - Iddskortiak Otthona, Bacsalmas

Budapest Gondyviselés Haza - Idések Otthona (F6 utca)

Budapest Magyar Maltai Szeretetszolgalat Gondviselés Haza
- Oregek Szeretetotthona

Csongrad Gondyviselés Haza - Aranysziget Iddskoruak
Otthona, Csongrad

Dombadvar Gondyviselés Haza - Aranysziget Iddsek Otthona

Dombadvar Gondyviselés Haza - Platan Otthon

Dunafoldvar Magyar Maltai Szeretetszolgalat Gondviselés Haza

- Napsugar |[dések Otthona

Eger Gondyviselés Haza - Egri Idések Otthona

Esztergom Gondviselés Haza - Zold Fenyd Iddskoruak Otthona

Fertéd Magyar Maltai Szeretetszolgalat Gondviselés Haza
- Mentes Mihaly Idések Otthona

Gorcsony Gondviselés Haza - Kastélypark Iddskordak Otthona

Goresony Condviselés Haza - Harmonia Idéskordak Otthona

Gydngyos-Matraftired Magyar Maltai Szeretetszolgalat Szent Ferenc

és Szent Klara Idések Otthona

Hegyfalu Condviselés Haza - Id6skordak Otthona, Hegyfalu

Ivanc Gondviselés Haza - Fogyatékosok és Iddskortak
Otthona, lvanc

Janoshalma Magyar Maltai Szeretetszolgalat Gondviselés Haza,
Janoshalma

paty Befogadas Haza, Paty

Pilismarot Condviselés Haza - Esthajnal Id&skortak Otthona

Salgdtarjan Gondviselés Haza - Baglyaskd Idéskoruak Otthona
Fuleki uti Telephelye

Salgdtarjan-Baglyasalja ~ Gondviselés Haza - Baglyaskd Idéskordak Otthona

Sarmellék Gondviselés Haza - Sarga Rozsa Iddskoriak Otthona
Siofok Magyar Maltai Szeretetszolgalat Gondviselés Haza
Szekszard Gondyviselés Haza - EzUstfenyd Iddskoruak Otthona

Zalakomar-Kiskomarom Gondviselés Haza - Aranytolgy Idéskortak Otthona

Miskolc Maltai Szeretetszolgalat Idések Otthona

|d6skoraak nappali ellatasa

TELEPULES INTEZMENY

Budapest Magyar Maltai Szeretetszolgalat Gondviselés Haza
- Szocialis Alapszolgaltatasokat Nyujto Integralt
Intézmeény - Szocialis Konyha

Budaodrs Gondyviselés Haza - Szocialis Szolgaltatasokat
NyUjté Integrélt Intézmény

Esztergom Magyar Maltai Szeretetszolgalat Gondviselés Haza

Tata MMSZ Csilla von Boeselager Gondviselés Haza
- Tamogatd Szolgalat és Idések Napkoziotthona

Janoshalma Magyar Maltai Szeretetszolgalat Gondviselés Haza,

Janoshalma

CiM

9746 Acsad, Semmelweis tér 1.

6430 Bacsalmas, Dugonics utca 35.

1011 Budapest 1. ker,, F6 utca 41.

1182 Budapest 18. ker., Marosvasarhely utca 27.

6640 Csongrad, Gyongyvirag utca 7-9.

7200 Dombaovar, Arany Janos tér 2.
7200 Dombovar, Szabadsag utca 6.
7020 Dunaféldvar, Hunyadi park 5.

3300 Eger, Petdfi ut 26/b
2500 Esztergom, Visegradi ut 283.
9431 Fertdd, Mentes Mihaly utca 1/b

7833 Gorcsony, Harsfa utca 6.
7833 Gorcsony, Keresztespuszta puszta 2.
3232 Cyéngyos-Matrafured, Udlé sor 29.

9631 Hegyfalu, Kossuth utca 2.

9931 Ivanc, Kossuth Lajos utca 1.

6440 Janoshalma, Hunyadi utca 2.

2071 Paty, Csilla von Boeselager utca 3.
2028 Pilismarot, Forras ut 2.
3100 Salgodtarjan, Fuleki ut 52.

3102 Salgdtarjan-Baglyasalja, Pet6fi Ut 92-94.
8391 Sarmellék, Szent Erzsébet Ut 1.

8600 Siofok, Beke tér 2.

7100 Szekszard, Palanki ut 2.

8751 Zalakomar-Kiskomarom, Péczely koz 1.
3535 Miskolc, Koln utca 2.

CiM

1039 Budapest 3. ker,, Kelta utca 5.

2040 Budadrs, Clementis Laszlo utca 20.

2500 Esztergom, Kossuth Lajos utca 42.
2890 Tata, Vasut utca 64.

6440 Janoshalma, Dozsa Qy. utca 93.



