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Csaladon beliili idosgondozas problémai valtozo vilagunkban
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Bevezetés

A csalddok idds tagjaik fel¢ iranyuld gondozasi funkcidinak jellemzOit a demografiai és
csaladszerkezeti valtozasok figyelembevételével tarhatjuk fel. A vilag kordsszetételében a
lakossag 8%-a 65 év feletti, az Europai Unid esetében ez az arany 19% (Rubovszky 2017), a
magyarorszagi lakossagra vonatkozoan pedig 21,71% (KSH 2021). Az eurdpai
tarsadalmakban az idések magas szdma a roluk vald gondoskodas kérdését vetik fel. A
csalddok szerkezetének atalakuldséval egyidejiileg az iddsekrdl vald gondoskodas is szamos
kihivas elé helyezi a joléti tarsadalmakat (Harcsa—Monostori 2018).

A tradiciondlis csaldd keretei tobb évszdzados multra vezethetok vissza, amely a
hagyomdanyos, idds generaciorol valdé gondoskodést otthoni kornyezetben, tobb generacid
egylittélése sordn valdsitotta meg (Dupcsik 2015). A modern, nukleéris csaladokban a néi
munkavallalds mellett ez a csaladi funkcié egyre jobban a hattérbe szorul, melyet nehezit a
hosszu életkor kovetkeztében a ndvekvd szamban eléfordulé demencia’ is az idés csaladtagok
korében. A demencia korkép kialakulasanak oka nem tisztazott, azonban a legtobb esetben a
kutatok a magas életkorral hozzak Osszefliggésbe, igy az iddsek szamanak novekedésével
parhuzamosan varhaté a demenciaval élok szamanak a novekedése is (Gyarmati 2019). Az
epidemiologiai adatok arra engednek kovetkeztetni, hogy az iddsddés és a hozza kapcsolddo
1d6skori betegségek kovetkeztében eldforduld apolasi, gondozasi sziikségletek kielégitése
jelent6s anyagi terhet jelent a csaladoknak, illetve a tarsadalomnak (Lampek—Rétsagi 2015).

Az é4polasra, gondozésra szoruld idések szamadnak novekedése a csaladok szerepének
felértékelddésére hivja fel a figyelmet (Vaskovics 2002). A szocidlis szakellatasokat végzo
1d6s otthonok vardlistdin egyre nagyobb szamban jelennek meg a kozépstlyos és sulyos
demenciaval €16k, akiknek ellatasarol az idések hozzatartoz6i gondoskodnak a varakozas
ideje alatt, amely évekig is eltarthat. Jelen tanulmany a csalddok 1dds tagjaikrol valdé gondozo
funkcidinak jellemzdit helyezi a figyelem fokuszaba, pontosabban azt kutatja, hogy melyek az
id6sotthoni felvételre varakozd iddsek és csaladi gondozodik szocioldgiai jellemzoi, illetve
hogy melyek azok a konkrét gondozassal kapcsolatos nehézségek, problémak, amelyek az
1d6sotthoni felvételre valo kérelmezés f6 motivacioi.

1. Elméleti keret

Andorka Rudolf a csalddot tarsadalmi kiscsoportként hatdrozta meg, amelynek tagjait
hazassagi, vérségi vagy orokbefogadasi kapcsolat kot Ossze. A csaladnak, mint tarsadalmi
intézménynek alapvetd funkcioi kozé tartozik a gyermekek és az idds csaladtagok gondozasa
(Andorka 2006). Az utdbbi évtizedekben a csaladszerkezet valtozasait az ezzel foglalkozo
elméletek a hazassagok szamanak csokkenésével, az alacsony termékenységgel, az instabil
hazassagokkal, kettds munkavallalassal magyaraztak. Mindezen jelenségek mogott az értékek
¢s normak valtozasai, az individualizacids értékek megerdsodése feltételezhetd (Harcsa—
Monostori 2014). Mindezen tarsadalmi jelenségek befolyassal birnak a csalddok szerkezeti
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atalakulasara és gyengitik a gondozési funkcioit. Esping-Andersen ¢és Billari szerint (2015)
azonban ellensulyozhatdo lenne a gondoskodéasi valsag a csalddban ¢€16 szereplok
feladatellatdsanak kiegyenlitésével, a noéi ¢és férfi szerepek ¢és a munkamegosztas
ujratervezésével. A kétszereplds csaladi munkavallalashoz alkalmazkodva a csaladok jobban
be tudnak tolteni funkcidjukat akar a gyermekvallalas, akar az iddsekrél vald gondoskodas
terén (Harcsa—Monostori 2018).

Az idOsekrdl valo gondoskodas alakitoi: az informalis gondozékz, valamint a formalis
gondozok®. A csaladi gondozé személy alkalmassiga, felkésziiltsége, tamaszrendszerei
meghatarozoak az idések €letmindségének alakitdsa szempontjabol, kiilondsen a demenciaval
¢lok esetén. A tobb évig tarté gondoskodési folyamatban azonban nemcsak az ellatott, hanem
a gondozdja is érintetté valik. Ezért az idosek Onellatasi képességének csokkenése, illetve a
formalis ellatasi igények iranti kereslet novekedése 11 ellatasi utak kialakitasara kényszeritik
az id6sek ellatorendszereit (Szabd 2014).

Az életkorral 6sszefiiggé multi-morbiditas noveli a kiilonb6z6 egészségiigyi és szocialis
szolgaltatdsok ¢és informalis gondozdk kozotti egyiittmiikodés kialakitdsanak sziikségességét
(Monostori—Gresits 2018), amelyekrdl tobb példat is talalunk a nemzetkdzi szakirodalomban.
A csaladi gondozdk és a formalis gondozok kozotti egylittmiikddést bemutatod iddsellatast jol
szemlélteti az Egyiittmiikodésen alapulé gondozasi modell, amely az amerikai demenciaval
¢l6 idoseket gondozd csaladok terheinek csokkentése érdekében nyujt személykdzpontu és
csaladkozpontu gondozast. A memoriagondoz6 kozpontokban megosztott dontéshozatal a
demenciaval €16 idost koriilvevd csaladi és egészségiigyi szakemberek kozott torténik,
személyre szabott ellatasi protokollok Ilétrehozédsaval, felhasznalva a multidiszciplinaris
szakmai team® er6forrasait. A modell hatasai a kronikus betegek megfelelé ellatasahoz
hossztava tampontokat nyujt. Megéallapitast nyert, hogy a korai diagnozis és a megfeleld
prevencio lassitja a betegség lefolyasat. A formalis ellatorendszer, a csalad és a beteg kdzos
dontése altal lehetéség van a kommunikaciora, a konfliktusok megbeszélésére, a
csaladkozpontu ellatasra (Galvin et al. 2014).

Ugyancsak az Egyesiilt Allamokban a Koordindlt Demencia Gondozdsi Program célja a
koltségesokkentés mellett a csaladi gondozok terheinek csokkentése, kiégésiik megeldzése. A
csaladi gondoz6 képzésben részesiil a demencia kezelésének €s prognozisdnak alapjairdl, a
hatékony kommunikaciorol. Megismertetik veliikk a szocialis alapellatasi szolgéltatasokat:
napkozis foglalkozdsokat, jogi segitségnyujtasi lehetdségeket, pénziigyi problémaik
rendezésének lehetdségét. Bevonjdk a betegeket is allapotuktol fiiggben a dontésekbe, a
kommunikécioba. Az orvosokkal ¢és a szolgaltatisokkal vald kozos egylittmitkddés
kovetkeztében a gondozasi terv végrehajtasa nyoman csokkennek a viselkedési zavarok, a
korhazi kezelések szama, a gyogyszerek haszndlata. A csaladi gondozok a gondozott idds
halala utan is mentalhigiénés segitséget kapnak a gyasz feldolgozasahoz (Tan et al. 2014).
Németorszagban az interprofesszionalis egyiittmiikodést vizsgdlva altalanos akadalynak
tekintettek a formalis és informalis gondozok az egymas kozotti versengeést valamint az
allando kapcsolattartd, esetmenedzser hidnyat. A formalis gondozok szakszerli kdzeledése az
informalis gondozokhoz eldsegitette a gondozasi folyamatot, egyiittmiikodést (Stephan et al.
2015).

Hazankban az iddsek gondozéasaval foglalkoz6 kutatisok az esetek tobbségében
geriatriai, pszichiatriai, neurologiai aspektusokat mutatnak be jellemzden egészségtudomanyi
szaklapokban. Kevés szociologiai megkdzelitésii kutatds all rendelkezésre, melynek egyik
lehetséges oka a demencia tiinetegylittes multi-morbiditési jellemzdje. Mindezzel egyidejiileg

? tagjai: hazastarsak, testvérek , az idések gyermekei, szomszédok

% intézményes gondoskodési formak: idskoraiak gondozohaza, idések otthona

* orvosok, apolok, asszisztensek, szocilis munkésok, pszichologusok, terapeutik, egészségiigyi oktatok, egyéb
egészségiigyi ¢€s szocialis szakemberek ¢€s kisegité személyzet
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az 1dés ember hosszutavu ellatdsanak probléméja a szocidlis ellatorendszernek, valamint a
csaladi rendszereknek jelent terhet (Kopasz 2020). Akarcsak a dél- és kozép-eurdpai
orszagokban Magyarorszagon is a 65 ¢év felettick csupan 18-20%-a ¢l intézményi
elhelyezésben, igy az id6sek legtobben otthonaikban élnek (KSH 2019). Keveset tudunk arrol,
hogy az otthonaikban gondozasra szoruld iddsek ellatasa hogyan torténik. Az idések novekvo
gondozasi sziikségletére megfeleld valasz kialakitasdhoz sziikséges az igények feltarasa mind
az id6sek, mind pedig ellatoik esetében. Hazankban Trobert és Széman 2019-ben bemutatott
kutatdsaiban a mentalis-lelki megterhelddést hangsulyozva kozelitenek az informalis
id6sgondozok problémaihoz. A hazi segitségnyajtasbol hianyz6é mentalhigiénés szemléletii
szakemberek kimaradasa csokkenti az iddsek életmindségét, ugyanakkor egy esetlegesen
kialakul6 szakmai team munkaban is eréforrasként szolgalhatna (Trobert—Széman 2019). Az
idéseket gondozd csaladtagok erdforrasai, a gondozast segitd ellatasok kore és mértéke
nagyon alacsony, nem segiti a csaladtagokat az informalis gondozoi feladatellatasban (Patyan
2017).

2. A kutatas hattere

2.1. A kutatas célja, hipotézisek

Jelen kutatas elsésorban azokat a problémakat monitorozza mind az idések, mind pedig a
gondozdik esetében, amelyek a konkrét gondozési cselekvésekben, ellatasban jelentenek
nehézségeket. Az iddésotthonra varakozd idések szociologiai jellemzdinek ¢és ellatasi
problémainak bemutatdsa hidnypdtlo a hazai kutatasokban, melynek oka egyrészt a demensek
cselekvoképességének hidnyabdl adodik, masrészt kevés olyan terep kozeli kutatds ismert,
amelyek az iddsek sajat otthonaikban, csalddjaikban torténik. A kutatds kitér azoknak a
formalis és informalis er6forrasoknak a feltarasara is, amelyek a csaladi gondozot segitik a
feladatellatasban.

Napjaink valtozdé demografiai és csalddszerkezeti valtozasait figyelembe véve a

tanulmany az alabbi kérdéseket fogalmazza meg:

1. Az otthonukban gondozott iddseknek €s informalis gondozodiknak melyek azok a
szocioldgiai jellemzdi, amelyek az id6s csaladtag gondozéasaban problémat
okoznak?

2. Milyen formalis és informalis er6forrast tudnak igénybe venni a konkrét
apolasban a csaladi gondozok?

3.  Azinformalis gondozoknak melyek azok a nehézségeik, amelyek arra motivaljak
Oket, hogy iddsotthoni felvételt kezdeményezzenek 1dds csaladtagjaik ellatasara?

2.2. A Kutatas médszere

Nyugat-Magyarorszagi iddsek otthonaba felvételre varakozo6 iddsek gondozo hozzatartozoival
(N=25) késziilt kvalitativ adatfelvétel 2020 junius és augusztus kézott félig strukturalt interjuk
formajaban. Az informalis gondozok Onkéntesen €s anonim moédon vallaltak az interjiban
valo részvételt.

Ezeket az adatokat egészitették ki az el(’Sgondozeis5 soran nyert informaciok az idésekrol,
(N=25) melyeknek statisztikai célokra vald felhasznalasat az intézmény igazgatdja
engedélyezte. Az iddsotthoni felvételt megel6zd eldgondozas minden varakozo 1dds esetében
megtorténik, melynek célja az idés ember egészségi €s szocialis allapotanak felmérése a
megfeleld ellatasanak kialakitdsdhoz. Az eldgondozott idések koziil az adott iddszak alatt
azok keriiltek be a mintaba, akiknek a hozzatartozoi vallaltak a kutatasban valo részvételt.

3. Eredmények

® sziikségletfelmérés félig strukturalt interjukérdésekkel az 9/1999. (XI. 24.) SzCsM rendelet 2 sz. melléklete
szerint
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3.1. Otthonukban idésotthoni elhelyezésre varakozé idések és az 6ket gondozok

jellemzoi

3.1.1. Az idosek szociodemografiai jellemzo6i

A mintaban résztvevo iddsek (N=25) atlagéletkora: 80 év. A legfiatalabb 58, a legiddsebb 92
éves. Nemi megoszlasukat tekintve 68% nd és 32% férfi.

Az intézményi felvételre varakozo iddsek tobb mint fele, 52%-a ¢él egyediil és
mindossze 16%-uk a gyermekével. A hagyomanyos csaladmodellt kiszoritjdk a modern
csalddokra jellemz6 nuklearis csaladformak. Az otthonukban véarakozo6 idések legjellemzdobb
morbiditési jellemzoi koziil szembetind a demencia kérkép kozépsulyos vagy sulyos fokozata

(1. abra).
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1. abra Id6sotthonra varakozo id6sek morbiditasi adatai
Forras: sajat szerkesztés 2021.

A demencia progresszidjabol fakadoan a kozépsulyos kategoriat a sulyos szakasz koveti,
mely folyamatot csupan lassitani lehet a kiilonb6zd gyogyszeres és mentélis tdmogatas
segitségével. Az adatok arra engednek kovetkeztetni, hogy a demencia és az abbol fakado
egészségligyi problémak kezelése kihivast fognak jelenteni a gondozasukban.

3.1.2. A gondozo csaladtagok szociodemografiai jellemzoi
Az idOseket gondozo csaladtagok (N=25) atlagéletkora 58 év. A legfiatalabb informalis
gondoz6 39, a legidésebb 77 éves. Csaladi allapotukat tekintve 76% hézas, 24% elvalt vagy
ozvegy. Foglalkozasuk szempontjabdl vizsgalva 48% aktiv a munkaerdpiacon, 52%
nyugdijas.

A gondozok nemi megoszladsa 80% nd és 20% férfi, mely adat ramutat arra, hogy az
esetek tobbségében a nemi szerepek tekintetében a néi gondozokra harulnak a gondoskodasi

feladatok.
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4. A gondoz6 csaladtagok nehézségei a gondoskodas soran

Az informalis gondozok nehézségei a félig strukturalt interjukon keresztiil érzékeltetik az
1d6s6do, tobbnyire ndi gondozok sajat egészségligyl gondjait, anyagi és egyéb erdforrdsaik
korlatozottsagat. A stlyos demens iddsek ellatdsahoz koérhazi vagy iddsotthoni segitséget
szeretnének igénybe venni, azonban az intézmények téritési dijainak finanszirozasa
nehézségekbe litkdzhet. Az dpolassal kapcsolatos ismeretek hidnya jellemzden a demenciadval
¢lok gondozasa esetén okoz nehézséget, amelyhez nem kapnak elegendd formalis segitséget.
A csaladi gondozdok szamara jellemzOen nem ismertek az igénybe vehetd szocidlis
szolgaltatasok, illetve egyéb civil eréforrasok sem, vagy pedig nem tartanak igényt ezekre a
szolgaltatasokra azok elégtelensége miatt. A hozzatartozok az idések gondozdsdban ellatasi
nehézségként jelolték meg a demensek 24 6ras feliigyeletének megoldatlansagat, illetve az
id6ések elmaganyosodasat. A csaladi gondozok legfobb vagya az esetleges iddsotthoni felvétel
esetén nem a konkrét segitségkérésben manifesztalodik, hanem az jut kifejezésre, hogy
biztonsagos otthoni ¢és intézményi kornyezeti feltételeket szeretnének idds csaladtagjaiknak,
aggddnak a leendd ellatds mindsége miatt, bizalmatlanok irdnta.

4.1. A csaladi gondozok egészségiigyi problémai
A csaladi gondozok tagjai koziil tobben az idés korosztalyt képviselik: hdzastarsak 28%, a
gondozott iddsek testvérei pedig 4%, akik maguk is szocialis vagy egészségiigyi segitségre
szorulnak. Az alabbi interjarészletek érzékeltetik, hogy az informalis gondozok id6s6do
korukat tekintve sajat egészségi allapotuk veszélyeztetésével tudjak ellatni idds
csaladtagjaikat. Az idések gyermekei sem a fiatal korosztalyhoz tartoznak mar, ezért ok is
szamos betegséggel kiizdenek, amely sok esetben lehetetlenné teszi az id6s gondozasat.
,Magas vérnyomas és miitét miatt 5 kg f6l6tt nem emelhetek.” (56 éves, menye)
,»Gerincbetegséggel miitét eldtt allok, nem tudom felemelni.” (74 éves, testvér)
»Mozgésszervi problémdim vannak, szivproblémdim is vannak, egy vesém van, nem
tudom gondozni.” (81 éves, feleség)
»Agymitét utan vagyok, nem emelhetek.” (57 éves, lanya)
,»Sulyos demens feleségemet nem tudom egyediil ellatni.” (77 éves, férj)
Tobben emlitettek még gerincproblémaikat, kiilonb6zé miitéteket, magas vérnyomas
betegséget, amelyek egy idds ember gondozasaban jelentds allapotrosszabbodast idézhetnek
eld szamukra.
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4.2. A hozzatartozo gondozok téritési dij fizetésével kapcsolatos nehézségei

A 2. dbra szemlélteti, hogy a gondozott idosek 56%-a sajat jovedelmiik alapjan nem tudjék a
gondozasi dijat, esetleg az idésotthonba vald felvétel esetén a téritési dijat megfizetni a
csaladi gondozok anyagi tamogatéasa nélkiil.

Count
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Hozzatartoz6 anyagi  Nincs szuksége anyagi Hozzatartozo6 anyagi
tamogatast nyujt a tamogatasra tamogatast nem tudja
gondozasi/késobbi vallalni

teritési dij fizetésban

Anyagi nehézségek

2. ébra A gondozok anyagi segitségnyujtasa
Forras: sajat szerkesztés 2021.

A felvételre varakozo iddsek 8%-anak nem tud anyagi segitséget nyujtani a csaladi gondozo
sziiksége ellenére sem, és csupan 36%-nak nincs sziiksége anyagi tdmogatasra.

4.3. Apolz’\ssal, gondozassal kapcsolatos formalis segitségnyujtas

Apolassal, gondozassal kapcsolatos informaciokhoz valé hozzaférési lehetéséget a csaladi
gondozok legtobbje a korhazi gondozdkat (9 fO) és a hdziorvosokat (8 f0) emlitette. A
kutatasban résztvevok koziil csupan harom f6 esetében fordultak a szocidlis ellatorendszer
hazi segitségnyujtisaban® dogozo gondozokhoz.

,Korhazi egészségligyi személyzet tanacsadast ad az ellatdshoz. Ami ezen kiviil nincs
megtéve, az azért van, mert nincs ra idejiik.” — mondja egyik idés ember 76 éves
felesége.

,»A haziorvos tanacsot ad a kérelem kitoltéséhez is, elmondja azt is, hogyan kell sebet
kezelni.” (50 éves lanya)

,Edesapam segit, tartja a kapcsolatot a kérhazi apolokkal, csomagot visz be, segit az
igyintézésben. Két éve van korhdzban a nagymamam.” (39 éves unoka)

»A gondozénd van gy, hogy vendég is ndlunk, mert ismerds is, vigyaz ra, beszélget
vele, amikor nem vagyok otthon.” (81 éves feleség)

»A gondozond Otleteket adott, hogy milyen krémeket haszndljak, és mire figyeljek
fiirdetésénél.” (56 éves lanya)

A demenciaval ¢él6k egészségi apolasi sziikséglete €s a hazi segitségnyujtas keretein beliil
adhat6 gondozas kozott nincs megfelelé egyensuly. Hidnyzik a szakszeri otthondpolas a
demens iddsek ellatdsakor, mely esetekben néhany egészségiigyi tanacstol eltekintve a csaladi
gondozdk nem kapnak konkrét segitséget sem a szocidlis, sem pedig az egészségligyi

® szocialis alapellatasi forma, melynek feladatai nem tartalmaznak egészségiigyi, apolasi feladatokat

345



A multbol taplalkozo jovo — hagyomany és fejlodés
XXV. Apaczai-napok Tudomanyos Konferencia tanulmanykotete

ellatorendszertél. A hazi segitségnyujtasban gondozokkal kapcsolatban a gondozési
tanacsokat, a jo kapcsolatot, a beszélgetés fontossagat, a magany enyhitését emelték ki.

Az otthonukban megjelend formalis szocidlis segitségnyujtas gyakorlata minimalis.
Ennek oka lehet a gondozott személy allapota miatti szégyenkezés ,,mindent csalddon beliil
oldunk meg” tipusii nyilatkozatok esetén, illetve a szocialis ellatérendszer ismeretlen
szolgaltatasi elemei’, annak elégtelensége, kiilondsen a sulyos demens id8sek apolasi-
gondozasi sziikségletének8 kielégitése esetén.

4.4. A csaladi gondozok informalis segitsége a gondozasban
Arra a kérdésiinkre, hogy van-e a gondozdénak a csalddban vagy a kornyezetében olyan
informalis segitsége, akihez fordulhat, legtobben a csalad valamelyik tagjat emlitik, illetve
azok hianyéaban a szomszédokat.
»Szomszédok segitettek, mikor elesett a férjem, vagy van telefonos kontakt, ha segitség
kell.” (76 éves feleség)
,» Lestvérem segit, anyagi tdmogatast a sajat csalddommal oldom meg.” (74 éves testvér)
,Csaladon beliil ellatjuk, nem akarunk hazi segitségnyujtast.” (65 éves lanya)
,Lanyom ¢és vOm segit mar tiz éve mindenben.” (81 éves feleség)
,» Lestvérem segit, Angliabol utal minden honapban.” (55 éves fia)
,Csak este tudunk felmenni hozza. Napkdzben a szomszéd segit be, de ha senki nem tud
feliigyelni ré, akkor Onellatasra képtelen, nem eszik, nem iszik.” (56 éves menye)
A gondozas csalddon beliili feladatellatdsa dominal a csaladi gondozok ellatasi gyakorlatdban,
¢s végso esetben, amikor mar nem tudjak vallalni a gondozast a korhazi vagy tartos szocialis
intézmény igénybevételének szandéka jelenik meg.

4.5. A csaladi gondozok motivacioi az idésotthoni kérelmezés elésegitésében
Az alabbi interjurészletek konkrétan fejezik ki azokat az éapolasi/gondozasi nehézségeket,
amelyek motivaciokként jelentek meg a dontésben az iddsotthoni elhelyezés kérelmezése
szempontjabol.
,»Nincs, ki ellassa, a lakdsa nem akadalymentesitett.” (39 éves unoka)
»Nem tudjuk 24 oraban ellatni... kozépsiulyos demens, masfél éve a pszichiatrian van a
koérhazban.” (57 éves testvér)
,Ha romlik az allapotom, a rola vald6 gondoskodas nem megoldott minden helyzetben.”
(76 éves feleség)
»A nyaron aposom haldla utan gyorsan kezdett leépiilni, emiatt csaladi problémak
keletkeztek, érzelmileg zsarolja a fiat és az unokajat.” (56 éves menye)
,Orvos ajanlasara a demencia miatt.” (54 éves fia)
,Minél el6bb az otthonba keriiljon, mert sok nekiink. O is megnyugszik és tudjuk, hogy
jo helyen van.” (70 éves testvére)
»dulyos demens, onveszélyes. Nem tudja magat kifejezni, nehezen kommunikal, ez a
gyogyszer hatdsa és rohamosan romlik az allapota.” (50 éves lanya)
,Agyban fekvé, teljes ellatast igényel. Egyediil nem tudom ellatni. Fiutestvérem nem
segit az ellatasban, csak egyet mond: Ha nem tetszik, perelj be.” (57 éves lanya)
,Otthon nincs, ki vigyazzon ra, hogy ne legyen otthon egyediil.” (58 éves fia)
,Korhazi szocialis munkés javaslatara, mert a fél laba amputalt, egyre nehezebb az
ellatasa, az akadalymentesitést nem tudom megoldani.” (79 éves feleség)

" idések klubja, id6sek gondozohaza; Alzheimer café-civil kezdeményezésii tanacsadés
8 ¢tkeztetéssel, sebkezeléssel, cselekviképtelenséggel, kommunikaciés ismeretekkel stb. kapcsolatos specialis
igények, amelyek szakszerii apolast és gondozast igényelnek
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Leggyakrabban a demencia el6rehaladasa’ esetén szeretnék a hozzatartozok kérelmezni az
iddsek otthonaba a felvételt, amikor az apolasi igények és az allando feliigyelet hidnya
sziikségessé teszik. Ugyanakkor az iddsek mozgaskorlatozottsaga, maganya, gondozo
csaladokban megjelend konfliktusok™® egyarant motivaljak az idsek intézményi elhelyezési
kérelmét.

4.6. A tartos gondozas igénybevételéhez kapcsolodo elvarasok
Kutatasunkban azt vizsgaltuk, hogy a csaladi gondozdknak milyen elvarasai, aggodalmai
vannak az iddsek iddsotthoni felvétele esetén.
, Unokabcsém bekoltozott a lakasaba™ és nem tudjuk a lakast kiadni sem, amibél az
ellatasi dijat tudnank majd fizetni. Emiatt kéne jogi segitség.” (57 éves testvér)
,,Biztonsagos 1égkor kialakitasa.” (50 éves lanya)
,,Ha bekertiil az otthonba ¢lhetd koriilmények, lehetdleg két agyas szoba, TV és telefon.”
(65 éves lanya)
,Hogy odafigyeljenek r4, hogy egyen, igyon és a gyogyszereit beszedje.” (56 éves
menye)
,»INormalis ellatds, baratsagos szemlélet.” (47 éves fia)
Az informalis gondozok bizonytalansagot, félelmeket fogalmaztak meg az esetleges
bekoltozésre gondolva, amely az idds otthonok irdnti bizalmatlansagot, sziikségmegoldas
érzetét keltették. Ugyanakkor megjelenik a téritésidij-fizetési kotelezettség miatti aggodalom
IS.

Osszefoglalas, kovetkeztetések
A tanulmény bemutatja, hogy valtozo tarsadalmunkban, a csaladszerkezeti valtozasok és az
id6ések oOnellatasi képességének csokkenése, valamint a demencia novekedése kovetkeztében
melyek azok a szociologiai jellemzok és problémak, amelyek befolyasoljak a csaladon beliil
az iddsekrdl vald gondoskodast. Az egyén Onellatdsanak csokkenésekor fontos felfedni és
megerdsiteni azokat a kapcsolatokat az egyén tarsas struktirijaban, amelyek tdmogatisa
szempontjabol relevansak lehetnek (Fuller et al. 2020). A csaladokban a gondozasi feladatok
a noi szereplokre harulnak az esetek tobbségében, amely nagyfokli megterhelddéssel is jar
szamukra (Kiss 2017). Sajat munkavégzésiik, gyermekeik nevelése, illetve a gondozott idds
embertdl valo térbeli tavolsdg miatt a csalddok primer gondozoé ndtagjai kiégéssel,
egészségligyl problémakkal kiizdenek (Trobert 2019). Az 1ddsek, illetve az idoseket gondozo
csaladok tulnyomodan a tarsas tamogatas hidnya vagy a megnovekedett gondozasi
sziikségletek esetén veszik igénybe a formalis gondozasi rendszereket. A formalis 1d0sellatés
mai szemlélete foként intézménycentrikus, ami azt jelenti, hogy a sajat eréforrésaira épit, és
nem tervezi a kliens csaladjaval kozosen a gondozast (Szabd 2014). Az apolast, gondozast
nyujtd idés otthonokba elhelyezésre varakozok szamanak novekedése és a demencia okozta
apolasi gondozasi sziikségletek kovetkeztében sziikséges az idosek feliigyeletének szélesebb
korti, allando biztositasa és a réluk torténd gondoskodasi rendszerek innovacidja. A szocialis
ellatorendszer alapellatasanak Gjratervezése, kiterjesztése a hétvégi ellatasokra és feliigyeletre
hozzajarulhatna az idések minél hosszabb ideig torténd otthoni tartézkodéasdhoz (Trobert—
Széman 2019).

A kutatds soran megallapitast nyert, hogy a gondoskodéasra szoruld, idds otthoni
elhelyezésre varakozd iddsek legjellemzObb probléméja a demencia, az allando feliigyelet
hidnya és az elmaganyosodds. Napjaink csaladjaira jellemzd, hogy kevesen élnek idos

% sulyos demencia esetén elkoborlas, 6nellatasi képtelenség, cselekvéképtelenség all fent
munka-maganélet-gondozas egyensulydnak zavarai, vitik a sulyosbodd demens ember viselkedése miatt,
fizikai tavolsag nehézségei

! kérhézi ellatisban van az idés ember
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csaladtagjaikkal, amely megneheziti a gondoskodasi folyamatot. A demencia esetén novekvo
apolasi feladatok elvégzésében nem kapnak megfeleld tAmogatast a csaladi gondozok, ezért a
formalis tart6és idosellatasi rendszerek bevondsat kezdeményezik. Az idds otthonba valo
felvételre valo varakozasi id6 alatt, amikor nem tudjdk a csaladban megoldani a gondozast,
sok esetben fordul el6 az id6s ember tobb honapig tartd korhazi tartozkodasa. Az intézményi
elhelyezéshez valo fordulds oka lehet a szocidlis ellatorendszer alapellatasarol vald
informaciohiany vagy az iradnta valo bizalmatlansag, illetve a nehezed6 — a csaladi gondozdok
tudasat meghalad6 — szakapolasi feladatok elvégzésének képtelensége. Az idés otthonok felé
fordulas hatterében azonban egyéb okok is fellelhetdek voltak a kutatds sordn. Az idds
embereket gondozok maguk is idés vagy i1dds0dd emberek, akik egészségligyi és anyagi
gondokkal kiizdenek. Sok esetben 6k is gondoskodasra szorulnak, kiilénosen az id6és emberek
hazastarsai és testvérei. Az életkorral Osszefiiggd multi-morbiditds, a novekvd és specialis
gondozasi sziikséglet noveli a kiilonb6z6 egészségiigyi és szocialis szolgaltatasokkal, illetve
az informalis gondozokkal valo egylttmikodések kialakitasanak fontossagat. A kutatas altal
fontos elemnek tekinthetd az, hogy a vizsgalat idések otthondba varakozokkal és informalis
gondozoikkal tortént, amely soran megallapithatd, hogy egyetlen kozos pont az iddsek és
gondozoik valamint a tartds idosellatds kozott az €16 varakozasi kérelem. A szocialis
ellatorendszer lehetdséget biztosithatna a felvételre varakozo idések és gondozoik felé a
gondozassal, apolassal €és mentalhigiénés szolgaltatassal kapcsolatos segitségnylijtésétra12 a
varakozas ideje alatt, amely csOkkenthetné a korhazi felvételek szamat az idds otthoni
felvételt megel6zden. A formadlis és informalis szektor tudatos Osszekapcsolasa, az integralt
tartds gondozasi rendszer kialakitdsa segitséget nyujthatna mindkét szektorban gondozok
munkdjdhoz, ezaltal pedig a gondozasi sziikségleteknek megfeleld iddsgondozas
kialakitasahoz.
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