Kaposvár Megyei Jogú Város 

Polgármestere

Előterjesztés

a Szociális Szolgáltatástervezési Koncepció felülvizsgálatáról

I. A szociális szolgáltatástervezési koncepció felülvizsgálatának szükségessége

A szociális igazgatásról és a szociális ellátásokról szóló 1993. évi III. törvény (továbbiakban Szt.) 92.§ (3) bekezdése értelmében, a legalább kétezer lakosú települési önkormányzat a településen élő szociálisan rászorult személyek részére biztosítandó szolgáltatási feladatok meghatározása érdekében szolgáltatástervezési koncepciót készít. Ennek értelmében, Kaposvár Megyei Jogú Város Önkormányzata megalkotta a Szociális Szolgáltatástervezési Koncepcióját, melyet a Közgyűlés 2003. decemberében a 353/2005. (XII. 11.) számú határozatával fogadott el. 

A szolgáltatástervezési koncepció tartalmát a helyi önkormányzat a Szt. 92.§ (3) bekezdése értelmében kétévente felülvizsgálja és aktualizálja. Ezen követelménynek eleget téve 2005-ben került sor először a szolgáltatástervezési koncepció felülvizsgálatára, melyet a Közgyűlés a 346/2005.(XI.17.) önkormányzati határozatával fogadott el.

A 2007. évi szolgáltatástervezési koncepció felülvizsgálata során figyelembe vettük a Szt. eddigi változásait, a településen jelentkező ellátások iránti igényeket, valamint a hiányzó szolgáltatások iránt felmerülő igényeket. A hiányzó szolgáltatások iránti igényeket szociális intézményeink folyamatosan figyelemmel kísérik.

II. Az eredeti koncepció megalkotása óta eltelt időszakban bekövetkezett változások

A 2003. évben elfogadott szolgáltatástervezési koncepció megalkotása óta eltelt időszakban a Szociális törvény személyes gondoskodást nyújtó szociális ellátásokat szabályozó fejezetét több ízben módosították, és a jövőben is további változások várhatóak. (A törvény különböző részei az 1993-ban történt hatályba lépése óta 49 alkalommal módosultak, változtak az ellátási formák, a szolgáltatások köre, elnevezésük, tartalmuk, igénybevételük feltételrendszere, továbbá módosult a személyes gondoskodás megszervezésére kötelezettek köre is.)
Az Szt. hatálybalépése óta eltelt mintegy 14 év alatt kibővült a szociális szolgáltatások köre, amely folyamatban a rászorultak védelmének sajátos technikája alakult ki. Ahol megjelent egy szükséglet, válaszul egy új szolgáltatástípus került kialakításra, melyet új szabályozás, finanszírozás és új normatíva követett. Sokszínűvé vált a szolgáltatói paletta is, és újabb és újabb állami, civil, egyházi, vállalkozási formában működő, hazai és külföldi szolgáltatók jelentek meg.
A Szt. módosításának tervezete nagy hangsúlyt fektet az alapellátások, különösen az étkeztetés, házi segítségnyújtás, jelzőrendszeres házi segítségnyújtás biztosítására, bővítésére. A jóval drágábban fenntartható szakellátáshoz jutás feltételeit viszont szigorítani kívánja.

A szociális törvény módosításakor fontos szempont az idősek egyre növekvő arányának figyelembe vétele, a részükre nyújtott ellátások költséghatékonyabbá tétele és a saját otthonukban történő gondozásának biztosítása. A megfelelő alapellátási rendszer alkalmas a bentlakásos intézményi ellátás kiváltására azokban az esetekben, amikor a gondozási, ápolási szükséglet nem teszi feltétlenül indokolttá a szakosított ellátás igénybevételét. 

A szociálpolitikai koncepció jelenlegi felülvizsgálatánál e szempontokra is tekintettel voltunk. A felülvizsgálat elkészítésében a várható változások ismeretének hiánya megnehezíti a tervezőmunkát, hiszen még nincsen elfogadott módosítása a Szt.-nek.

Az Szt. és a finanszírozási rendszer folyamatos, évenkénti változásai szintén nehezen tervezhetővé teszik a munkát, különösen igaz ez a kistérségre vonatkozó szabályozásra.

A demográfiai mutatók változása

A demográfiai változások hatással vannak az ellátórendszer alakulására, a felmerülő és változó igények befolyásolják a létrejövő szociális ellátásokat.

Kaposvár lakosságszáma az elmúlt négy évben jelentősen nem változott (2003-ban 68.281, 2004-ban 68.074, 2005-ban 67.953, 2006-ban 67.516, 2007-ben 67.425). Az állandó népességen belül az idősek száma kis mértékben nőtt (60 év felettiek száma, 2003-ban 14.098, 2004-ben 14.248, 2005-ban 14.463, 2006-ban 14.697, 2007-ben 14.885), a fiataloké pedig csökkent, ez utóbbi országosan is jellemző tendencia.

A központi szabályozás és az ellátási formák változása

A Szt. értelmében: „A megyei jogú város saját területén köteles az alap-, nappali- és az átmeneti elhelyezést nyújtó ellátási feladatokat megszervezni, valamint a megyei önkormányzat ellátási kötelezettsége körébe tartozó feladatok közül az idősellátás, továbbá -előzetes igényfelmérésre alapozva- a lakossági szükségletek alapján meghatározott legalább két további intézménytípus feladatait biztosítani.”
A Szt. 57. § (1) bekezdése 2005. január 1-től alapellátási formák helyett alapszolgáltatásokat határozott meg, melyek köre a korábbi alapellátási formákhoz képest bővült: a speciális alapellátási feladatok helyett közösségi ellátással, támogató szolgáltatással, a korábban szakellátásnak minősülő nappali ellátási formákkal, továbbá ezen időponttól önálló szolgáltatásként nevesített szociális információs szolgáltatással. Az önkormányzat ellátási kötelezettségét ez annyiban érintette, hogy a jelzőrendszeres házi segítségnyújtás, a támogató szolgáltatás és a szociális információs szolgáltatás működtetése is kötelezővé vált.

A Szt. alapján Kaposvár Megyei Jogú Város Önkormányzata jelenleg köteles biztosítani:
étkeztetést, házi segítségnyújtást, jelzőrendszeres házi segítségnyújtást, családsegítést,  közösségi alapellátásokat, támogató szolgáltatást, utcai szociális munkát, nappali ellátási formákat, átmeneti elhelyezési formákat, továbbá ápolást, gondozást nyújtó ellátások közül az idősek  tartós bentlakásos ellátását, a megyei önkormányzat ellátási kötelezettsége körbe tartozó feladatok közül a lakossági szükségletek alapján meghatározott legalább két további intézménytípus feladatait.

Önkormányzatunk jelenleg biztosítja:

az étkeztetést; házi segítségnyújtást; családsegítés;, nappali ellátási formák közül az idősek nappali ellátását a fogyatékos személyek nappali ellátását, és a nappali melegedőt;  támogató szolgáltatást; jelzőrendszeres házi segítségnyújtást; pszichiátriai és szenvedélybetegek közösségi ellátását; utcai szociális munkát; idősek tartós bentlakásos ellátását; pszichiátriai betegek otthona; szenvedélybetegek otthona ellátást
Önkormányzatunk jelenleg nem biztosítja:
· az átmeneti elhelyezési formák közül: időskorúak gondozóháza, fogyatékos személyek gondozóháza, pszichiátriai betegek átmeneti otthona, szenvedélybetegek átmeneti otthona 

· a nappali ellátási formák közül: pszichiátriai betegek nappali ellátása
Az alábbi táblázatban a jogszabályi háttér tükrében kiemeléssel jelöljük az önkormányzat által biztosított ellátásokat:
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2004. évi fejlesztések, változások:

· jelzőrendszeres házi segítségnyújtás ellátásának kialakítása 40 készülékkel

· az étkeztetés saját konyhák üzemeltetése mellett a Pensió 17 Kft közreműködésével működik

· a Liget Időskorúak otthonában kialakításra került a demens részleg 22 férőhelyen

2005. évi fejlesztések, változások:

· szociális információs szolgáltatás működtetése

· közösségi pszichiátriai ellátásának kialakítása

· szenvedélybetegek közösségi ellátásának kialakítása

· támogató szolgáltatás a Mozgáskorlátozottak Somogy Megyei Egyesülete szervezésében feladat-ellátási szerződés keretében

· utcai szociális munka 2 fő állandó státusszal működik, az addigi pályázati működtetés helyett

· a fogyatékosok nappali ellátása 4 férőhellyel bővül, ezzel már 24 férőhelyessé vált

· a házi segítségnyújtás Sántos területén is elérhető feladat-ellátási szerződés keretében

· a családsegítés Sántos területén is elérhető feladat-ellátási szerződés keretében

2006. évi fejlesztések, változások:

· a támogató szolgáltatásba belép a Magyar Kolping Szövetség is feladat-ellátási szerződéssel

· a pszichiátriai betegek otthonára a Somogy Megyei Önkormányzat feladat-ellátási szerződés keretében 10 férőhelyet biztosít

· szenvedélybetegek otthonára a Somogy Megyei Önkormányzat feladat-ellátási szerződés keretében 10 férőhelyet biztosít

· a közösségi pszichiátriai ellátás Sántos területén is elérhető feladat- ellátási szerződés keretében

· a szenvedélybetegek közösségi ellátása Sántos területén is elérhető feladat- ellátási szerződés keretében

2007. évi fejlesztések, változások:

· a szociális információs szolgáltatás kikerült a kötelezően ellátandó feladatok köréből

· a jelzőrendszeres házi segítségnyújtás a meglevő 40 mellett további 30 készülékkel bővült

· a szenvedélybetegek közösségi és nappali ellátásának feltételrendszerét az INDIT Közalapítvány kialakította, a feladat- ellátási szerződéssel kapcsolatos előterjesztést a novemberi ülésén tárgyalja a Közgyűlés 

· a házi segítségnyújtás, jelzőrendszeres házi segítségnyújtás, a családsegítés, szenvedélybetegek közösségi ellátása, közösségi pszichiátriai ellátás, az idősek klubja, (idősek nappali ellátása), Sántos területén is elérhető intézményfenntartó társulás keretében.

III. Az egyes szociális ellátások ismertetése
Alapellátások

Étkeztetés

Az étkeztetés keretében azoknak a szociálisan rászorult személyeknek a legalább napi egyszeri meleg étkezéséről kell gondoskodni, akik azt önmaguk, illetve eltartottjaik részére tartósan vagy átmeneti jelleggel nem képesek biztosítani. Az étkeztetés a lakossági szükségleteknek megfelelően történhet helyben fogyasztással, az étel elvitelével és házhozszállítással. E három forma mindegyike igényelhető, utóbbi rászorultság igazolásával. Az étel kiosztása – lakókörzet alapján - a Szociális Gondozási Központban, a Szigetvári utcai Idősek Klubjában, a Toponári Idősek Klubjában, a Liget Időskorúak Otthonának Idősek Klubjában, a Petőfi utcai Idősek Klubjában és a Sántosi Idősek Klubjában történik.

Az étkeztetés feladatát a Szociális Gondozási Központ keretében látjuk el, a Pensió 17 Kft-vel kötött megállapodás alapján.

Az étkezést igénybevevők száma 2003. óta a következőképpen alakult: 2003-ban 765 fő, 2004-ben 727 fő, 2005-ban 806 fő, 2006-ban 794 fő, 2007-ben 775 fő.

Az étkeztetés feladatánál megemlítendő a népkonyhai ellátás, melyet a Kaposváron élő jövedelemmel nem rendelkező, továbbá a hajléktalan személyek vehetnek igénybe a Hajléktalan Gondozási Csoportnál helyben fogyasztással.

A népkonyhai ellátás igénybevételének változásai 2003-2007 közt: 2003-ban naponta átlagosan 33-an vették igénybe, 2004-ben 16-an, 2005-ben 14-en, 2006-ban 32-en, 2007-ben 23-an.

Házi segítségnyújtás

A házi segítségnyújtás keretében, szükségletei szerint a szolgáltatást igénybevevő idősebb személyt saját lakókörnyezetében látják el, önálló életvitele fenntartása érdekében. Prevenciós szerepet tölt be, mert segítséget nyújt a veszélyhelyzetek kialakulásának megelőzésében. A szolgáltatás elsősorban időskorú személyek ellátását biztosítja.

Ezt az ellátási formát szintén a Szociális Gondozási Központ látja el.

A házi segítségnyújtást igénylők száma évről- évre nő, talán ez is mutatja, hogy egyre több az ellátásra szoruló idősek száma. Az ellátottak száma 2003-ban 188 fő, 2004-ben 227 fő, 2005-ben 236 fő, 2006-ban 238 fő, a 2007. év első félévében 180 fő.

Családsegítés

A családsegítés a szociális vagy mentálhigiénés problémák, illetve egyéb krízishelyzet miatt segítségre szoruló személyek, családok számára az ilyen helyzethez vezető okok megelőzése, a krízishelyzet megszüntetése, valamint az életvezetési képesség megőrzése céljából nyújtott szolgáltatás.

A családsegítés tevékenységének a szükséges mértékig ki kell terjedni az igénybevevő környezetére, különösen családjának tagjaira.

A családsegítés feladatát a Regionális Családsegítő és Megyei Gyermekjóléti Módszertani Családsegítő Központ látja el.

Az ellátott kliensek számának alakulása: 2003-ban 953 fő, 2004-ben 903 fő, 2005-ben 1060 fő, 2006-ban 2381 fő (ez utóbbi létszám az aktív korú nem foglalkoztatottak kötelező együttműködési feladata miatt nőtt jelentősen).

Jelzőrendszeres házi segítségnyújtás

Saját otthonukban élő, egészségi állapotuk és szociális helyzetük miatt rászoruló, a segélyhívó készülék megfelelő használatára képes időskorú, vagy fogyatékos személyek, illetve pszichiátriai betegek részére, az önálló életvitel fenntartása mellett felmerülő krízishelyzetek elhárítása, biztonságérzet növelése céljából nyújtott ellátás.

A 2004. év elejétől 40 készülékkel indult az ellátás, mely 2007. júliusától további 30 készülékkel bővült. A segélyhívás a Liget Otthonban található központba érkezik, ezt követően a Szociális Gondozási Központ ügyeletes gondozónője 15 percen belül a helyszínre érkezik. Gyakori a rosszullét, egészségügyi panaszok miatti hívás, de előfordul szédülés, pszichés probléma is.

A jelzőrendszeres házi segítségnyújtás ellátása a Szociális Gondozási Központ keretein belül történik, a Liget Időskorúak Otthonával együttműködve.

A jelzőrendszeres házi segítségnyújtást igénylő többsége szintén idős, rászoruló ember. A rendelkezésre álló 70 jelzőkészülékből jelenleg az összes kihelyezésre került. A riasztások számának alakulása: 2004-ben 112, 2005-ben 82, a 2006. évben 70, 2007. első félévében 17.

Közösségi pszichiátriai ellátás

Az ellátás keretében biztosítani kell a pszichiátriai betegek lakókörnyezetben történő ellátását, az önálló életvitelük fenntartását, a meglevő képességek megtartását és fejlesztését, mindezt az igénybe vevő állapotának folyamatos figyelemmel kísérésével.

A feladatot a Szociális Gondozási Központ látja el önálló szolgálatként 2005. január 1-jétől. A közösségi pszichiátriai ellátást 2005-ben az ellátás indulásának évében 75 fő, a 2006-ban 139 fő, 2007. első félévében 61 személy vette igénybe.

Szenvedélybetegek közösségi ellátása

A szolgáltatás célja a szenvedélybetegek (drog, alkohol, játékszenvedély) lakókörnyezetükben történő ellátása, életmódváltozás elindítása, segítése és folyamatos nyomon követése. A feladatot a Regionális Családsegítő Központ Szociális Szolgáltató Csoportja látja el.

A szenvedélybetegek közösségi ellátását 2007-ben 72 fő vette igénybe, mely az előző évekhez képest (2006-ban 56 fő, 2005-ben 50 fő ) növekvő igényeket jelez.

Támogató szolgáltatás

A támogató szolgáltatás a fogyatékos személyeket segíti lakókörnyezetükben, továbbá szállításukkal a különféle szolgáltatások, közszolgáltatások elérésében és lakásukban történő speciális segítségnyújtás révén.

Feladat-ellátási szerződés keretében támogató szolgáltatást nyújt a Mozgáskorlátozottak Somogy Megyei Egyesülete és a Magyar Kolping Szövetség.

A Magyar Kolping Szövetség támogató szolgáltatását  2006. évben összesen 44 fő vette igénybe. A Mozgáskorlátozottak Somogy Megyei Szervezetének Napsugár támogató szolgáltatását 2005-ben 28 fő, 2006-ban 26 fő. Az Önálló Élet Támogató szolgálatát 2005-ben  25 fő, 2006-ban 30 fő vette összesen igénybe.

Utcai szociális munka

Az ellátás célja az ellátatlan, de az intézményes ellátás iránt bizalmatlan, az utcán életvitelszerűen tartózkodó hajléktalan egyének, csoportok szociális és mentális segítése, továbbá a hajléktalan személyek ügyeinek intézése (iratpótlás, egészségügyi ellátáshoz juttatás), télen elsősorban a krízisintervenció, prevenció, integráció a cél.

A feladatot a Regionális Családsegítő Központ Hajléktalan Gondozási Csoportja látja el. Az utcai szociális munka keretében a hajléktalan személyek igényelhetik az úgynevezett teajárat szolgáltatását, mely a téli időszakban ételt, meleg teát biztosít a rászorultaknak.

A szolgáltatást igénylők száma növekvő tendenciát mutat: 2003-ban 69, 2004-ban 73, 2005-ben 118, 2006-ban 101, 2007-ben 192 fő vette igénybe az ellátást, miközben a Kaposváron élő hajléktalanok becsült száma 200-300 fő.
Idősek klubja

Az ellátást az elsősorban saját otthonukban élő, egészségi állapotuk, vagy idős koruk miatt szociális és mentális támogatásra szoruló, önmaguk ellátására részben képes személyek vehetik igénybe. Az ellátás célja: a nyugdíjkorhatáron felüli, illetve nyugdíjas személyek életkörülményei javítása, egészségi állapotuk megőrzése, lehetőségekhez mérten javítása, harmonikus életvitelük megteremtése, közösségi színtér biztosítása.

Az idősek klubjai a Szociális Gondozási Központ szakmai felügyeletével és koordinálásával működnek.

Idősek klubjai: Petőfi utcai idősek Klubja (40 férőhely), Szigetvári utcai Idősek Klubja (40 férőhely), Toponári Idősek Klubja (20 férőhely), Liget Idősek Klubja. (20 férőhely), Sántosi Idősek Klubja (30 férőhely). A klubok szolgáltatásait igénybe vette 2003-ban összesen 229 fő, 2004-ben 209 fő, 2005-ben 201 fő, 2006-ban 179 fő, 2007-ben 204 fő.

Fogyatékosok nappali ellátása

Az ellátás a 18. életévüket betöltött, önmaguk ellátására részben képes, értelmileg akadályozott, illetve autista személyek részére biztosít lehetőséget a napközbeni tartózkodásra, társas kapcsolatok fenntartására, ezzel napközben tehermentesítve az ellátott családját. Az intézmény egyéni fejlesztő programokra épülő gyógypedagógiai foglalkozást szervez. 

Az ellátás igénybe vehető a Gyöngyfa Napközi Otthonban. 2006. október 30-ig az intézmény 20 férőhellyel működött, a növekvő igények miatt további 4 férőhely kialakítására került sor. Az ellátásra várakozók száma jelenleg 5 fő.

Nappali melegedő

A nappali melegedő lehetőséget biztosít a hajléktalan személyek részére a közösségi együttlétre, tisztálkodásra, pihenésre, étel melegítésére és fogyasztására. 

Ezen ellátást a Regionális Családsegítő Központ Hajléktalan Gondozási Csoportja biztosítja Kaposvár területén.

A nappali melegedő 50 férőhellyel működik, a városban élő hajléktalanok számára nyújt lehetőséget a napközbeni tartózkodásra. 2003-2006 között a téli időszakban, 2007-től folyamatosan egész évben nyitva tart. Az igénybevevők száma a következőképp alakult: 2003-ban 48 fő, 2004-ben 55 fő, 2005-ben 45 fő, 2006-ban 36 fő, 2007-ben 54 fő.

Szakosított ellátások

Idősek Otthona

Azon nyugdíjkorhatárt betöltött személyek részére nyújt teljeskörű ellátást, akik önmaguk ellátására nem, vagy csak részben képesek, és akiknek állapota rendszeres gyógyintézeti kezelést nem igényel. Az idősek otthonába az a 18. életévét betöltött személy is felvehető, aki betegsége miatt nem tud önmagáról gondoskodni.

Az intézmény ellátást nyújt demenciában szenvedő személyek részére is 2004-től 22 férőhelyen. (A demencia idős korban kialakuló szellemi hanyatlás, melynek az érintett személy nincsen tudatában. Ez a betegség megjelenik enyhe, középsúlyos és súlyos formában, a fokozatától függően igényel egyre nagyobb odafigyelést, és felügyeletet.)

A koncepció értelmében az ellátást a Liget Időskorúak Otthona biztosítja, 60 férőhellyel. Ennek keretében működik a demenciában szenvedőket ellátó részleg jelenleg 14 ellátottal. A férőhelyek teljes kihasználtsággal működnek, az idősotthoni ellátásra várakozók száma jelenleg 59 fő.

Éjjeli menedékhely

Az önellátásra és közösségi együttélés szabályainak betartására képes hajléktalan személyek éjszakai pihenését, valamint krízishelyzetben éjszakai szállás biztosítását lehetővé tevő szolgáltatás, melyet a Regionális Családsegítő Központ Hajléktalan Gondozási Csoportja lát el. 

Az éjjeli menedékhely férőhelyszáma 2003-ban 30 fő volt, ez 2004-től 40 főre bővült. Éjszakáikat a hajléktalan személyek számára rendelkezésre álló éjjeli menedékhelyen töltő személyek száma 2003-ban 32 fő, 2004-ben 23 fő, 2005-ben 26 fő, 2006-ban 18 fő, 2007-ben 20 fő volt.

Hajléktalan személyek átmeneti szállása

Azoknak a hajléktalan személyeknek az elhelyezését biztosítja, akik az életvitelszerű szálláshasználat és a szociális munka segítségével képesek az önellátásra. A szolgáltatás szintén a Regionális Családsegítő Központ Hajléktalan Gondozási Csoportja keretein belül működik.

Az átmeneti szállás engedélyezett férőhelyeinek száma 2003-ban 20 fő, 2004-től az igényekhez igazodva 10 fő. Az igénybevevők száma 2003-ban 4 fő, 2004-ban 4 fő, 2005-ben 5 fő, 2006-ban 3 fő, 2007-ban 3 fő.

IV. A hiányzó ellátások biztosítása

Pszichiátriai betegek nappali ellátása

A pszichiátriai betegek nappali intézménye az öntevékenységre, az önsegítésre építve biztosítja az ellátottak igényei alapján a szabadidős, tájékoztató, képzési, védett lakhatást elősegítő programok szervezését, lebonyolítását.

Előzetesen igényfelmérést végeztünk a bevezetendő ellátással kapcsolatban a Szociális Gondozási Központot megkeresve. Az érintett ellátotti körrel foglalkozó közösségi ellátás munkatársai naponta kerülnek kapcsolatba pszichiátriai betegekkel. Tapasztalatuk azt mutatja, hogy a pszichiátriai betegek körében 10-13 fő venné igénybe a jelenleg nyújtott közösségi ellátásból a következő szintet jelentő nappali ellátást.
A 2005. évi tervek alapján a Béke u.47. alatt kialakítandó szolgáltatás költségeinél egyszeri 9.500 e Ft beruházási kiadással lehetett számolni (a költség azóta tovább nőtt), a működtetési kiadások ezen felül további terhet jelentettek volna. Az önkormányzat szűkös költségvetése miatt nem látunk reális esélyt a közeljövőben önkormányzati fenntartású intézmény létrehozására. Amennyiben civil szervezet vállalja a feladat ellátását, önkormányzatunk feladat-ellátási szerződést köthet vele.

A Béke u. 47. épületében egy másik kötelező ellátási forma, a szenvedélybetegek közösségi ellátása és nappali intézménye került kialakításra az INDIT Közalapítvány közreműködésével. A Közalapítvánnyal kötendő feladat- ellátási szerződéssel kapcsolatos előterjesztést novemberi ülésén tárgyalja a Közgyűlés.

Időskorúak gondozóháza 

Az időskorúak gondozóházában azon időskorúak, valamint a 18. életévüket betöltött beteg személyek helyezhetők el átmenetileg, akik önmagukról betegségük miatt, vagy más okból otthonukban időlegesen nem képesek gondoskodni.

A koncepció értelmében ezen ellátás a Liget Idősek Otthonában kerül kialakításra. A Liget Időskorúak Otthonában jelenleg 60 férőhelyen tartós bentlakást biztosítunk az érintettek számára. Az otthon 10 férőhellyel történő bővítésével elérhető az átmeneti ellátást nyújtó férőhelyek biztosítása. Az otthon megfelelő bővítésének műszaki akadálya nincsen. 

A tervezett beruházás becsült költsége 2006-ban 67 millió Ft volt.

A beruházás jelentős forrásigénye miatt csak megfelelő pályázati források bevonásával van reális lehetőség az ellátás biztosítására. Ugyanakkor a koncepció elfogadása óta eltelt időszakban nem jelent meg olyan pályázat, amely segítségével a bővítés megoldható lenne. Önkormányzatunk az idősek gondozóházának kialakítását a kiemelt projektek körében kezeli.
Fogyatékos személyek gondozóháza 

A fogyatékos személyek gondozóházában azon fogyatékos személyek helyezhetők el, akiknek ellátása családjukban nem biztosított, vagy a család átmeneti tehermentesítése teszi indokolttá az elhelyezést.

A koncepció szerint ellátási szerződéssel kívánjuk megoldani a szolgáltatás biztosítását. Ilyen jellegű intézmény jelenleg nem működik a városban. A Mozgáskorlátozottak Somogy Megyei Egyesületével önkormányzatunk együttműködési megállapodást kötött, mely alapján megfelelő terület biztosítása fejében Európai Uniós pályázat segítségével, zöld mezős beruházásként létrehoznak és működtetnek egy integrált intézményt. A Közgyűlés a 19/2006. (II.23.) számú határozata értelmében az Egyesület részére a kaposfüredi 15182/67. helyrajzi számú ingatlant biztosítja a beruházás megvalósítására. (Az "Új lakóotthonok létesítése fogyatékossággal élő emberek részére" címmel meghirdetett, az SZMM által kiírt pályázaton a Mozgáskorlátozottak Somogy Megyei Egyesülete idén tavasszal 77,5 millió Ft-ot nyert).

Az Egyesület az Önkormányzatunkkal kötött megállapodás alapján a projektet több lépésben valósítja meg. Ez évben tartós bentlakást nyújtó intézmény kialakításába kezd a fent említett pályázati pénzből. A kialakítandó integrált intézmény magában foglalná a támogató szolgálatot, a fogyatékos személyek nappali intézményét, illetve a fogyatékos személyek gondozóházát, mint átmeneti ellátást nyújtó intézményt 10 férőhellyel, amely ellátására az önkormányzattal feladat-ellátási szerződést köt. 

Pszichiátriai és szenvedélybetegek átmeneti otthona

Pszichiátriai és szenvedélybetegek átmeneti otthonában azok a betegek helyezhetők el, akiknek az ellátása átmenetileg más intézményben, illetve a családjában nem oldható meg. 

A koncepció szerint ellátási szerződés keretében célszerű megoldani az ellátás biztosítását. Ilyen profilú intézmény jelenleg nem működik a megyében, csak pszichiátriai és szenvedélybetegek tartós bentlakását biztosító intézmények, amelyeket a Somogy Megyei Önkormányzat működtet. 

A hiányzó intézmény létrehozása igen jelentős beruházást igényelne, és a működtetés forrás oldala is kedvezőtlen. Ma, amikor a kötelező önkormányzati feladat és hatáskörök újragondolása napirenden lévő kérdés, továbbá nem tisztázott a megyei önkormányzatok jövője, várható a többcélú kistérségi társulások szerepkörének bővítése, nem lenne célszerű ilyen léptékű stratégiai fejlesztést végezni.

Megítélésünk szerint, miután a megyében működnek ilyen típusú tartós bentlakást nyújtó intézmények, a Somogy Megyei Önkormányzattal kötött feladat-ellátási szerződés értelmében 10-10 férőhely biztosított mindkét tartós bentlakásos ellátási formában, melyek kaposvári lakosokat is ellátnak, az intézmény kiépítésének hiánya kevésbé sért alapvető ellátotti érdeket.

V. Az önkormányzati szociális intézmények tárgyi és személyi feltételei
A szociális intézmények tárgyi feltételei minden intézmény esetében a jogszabályban foglaltaknak megfelelőek a Hajléktalan Gondozási Csoport kivételével, de a korábban már említett okok miatt (2008. január 1-től a Vöröskereszt Somogy Megyei Szervezete veszi át a feladatot ), ennek megoldása már nem terheli az önkormányzatot. 

A Családsegítő Központ különböző csoportjainak (Szociális Szolgáltató Csoport - Ezredév utca, Gyermekjóléti Csoport - Ezredév utca, Módszertani Csoport - Szent Imre utca, Adósságkezelési Csoport - Szent Imre utca) szétszórtsága, mint régóta megoldásra váró probléma említendő. Az egy helyen történő elhelyezésre a Honvéd utcai volt kazánház épülete ígérkezik megoldásként, a megfelelő átalakítás után. (A Családsegítő Központ egy helyen történő elhelyezése a kiemelt projektek közt szerepel, melyben a Terhesgondozó is helyet kapna.)

Az előterjesztés mellékletében mutatjuk be szociális intézményeink jogszabály által előírt és meglevő szakmai végzettség és létszám előírásait. A hiányzó szakmai létszámok pótlása elengedhetetlen feltétele a megfelelő színvonalú és eredményesen működő szociális ellátások biztosításának. 

A hiányzó létszám pótlása a hajléktalanokkal ebben az évben még foglalkozó Családsegítő Központ keretében működő Hajléktalan Gondozási Csoport esetében már nem bír nagy jelentőséggel, hiszen a hajléktalan-ellátás feladatát 2008.01.01-től a Vöröskereszt Somogy Megyei szervezete veszi át teljes egészében.

A Liget Időskorúak Otthona, és az itt működő idősek klubja - a szakmai létszámot előíró jogszabály szerint 2 fős- személyi hiánnyal biztosítja az ellátásokat. Az otthon a szakmai létszámhiányt részben tudta megoldani közcélú dolgozók foglalkoztatásával (3 fő segédápoló lát el ápolási- gondozási feladatokat közcélú foglalkoztatás keretében), azonban a hiányzó létszám miatt, az intézmény működési engedélye határozott ideig, (2007. 12. 31.-ig) szól.

Az intézmény jogszabály szerinti működéséhez a legsürgetőbb feladat a mentálhigiénés munkatárs és foglalkoztatás szervező biztosítása lenne, mely feladatok hosszú távon és megfelelő szakmai színvonalon nem oldhatók meg közcélú foglalkoztatás keretében.

Szintén létszámhiány van a Szociális Gondozási Központ étkeztetési feladatok ellátásánál, ezen feladatnál 1 fő szociális segítő hiányzik. A közel 800 fő étkeztetésben részesülő személy ellátása komoly gondot okoz az intézménynek a szociális segítő hiányában.

VI. Térségi feladatok ellátása a többcélú kistérségi társulás keretében

Kaposvár 2005. február 15-től biztosítja Sántos községben a szociális alapszolgáltatások közül a családsegítést és házi segítségnyújtást, a gyermekjóléti ellátások közül pedig a gyermekjóléti szolgáltatást. Kezdetben feladat-ellátási szerződés alapján, majd intézményfenntartó társulás keretei közt működnek az ellátások.

2007. január 1-től a pszichiátriai és szenvedélybetegek közösségi ellátása, a jelzőrendszeres házi segítségnyújtás és az időskorúak nappali ellátása működik társulás keretében Sántos községben.

A 77 településből álló Kaposvári Kistérség településeinek száma várhatóan 2008. január 1-től, az új, Kadarkúti Kistérség létrejöttével 54 településre csökken. Az új, és egyben kisebb kistérségben Kaposvár eddigi súlya megnő. 

Kaposvár város megyei jogú városi szerepkörénél fogva, intézményhálózatának kiépítettségét is figyelembe véve, az agglomerációjára kiterjedően térségi szerepet viselhet. Jelenleg, a már említett Sántos- Kaposvár mikrotérség működik, ugyanakkor hosszabb távra a várost környező településekkel történő együttműködés kialakítása lehet a cél. A szóba jöhető települések köre: Juta, Magyaregres, Somogyaszaló, Zimány, Kaposhomok, Orci, Zselickislak, Zselicszentpál.

Az említett települések részére a kistérségi társulás keretei közt a Sántos községben már működő szolgáltatásokat célszerű felajánlani (házi segítségnyújtás, jelzőrendszeres házi segítségnyújtás, idősek klubja, családsegítés, közösségi ellátások, gyermekjóléti ellátás).

Szóba jöhetett volna a mikrotérség kialakításában Kaposszerdahely, Kaposújlak és Kaposmérő is, de a felsorolt települések az újonnan létrejövő Kadarkúti kistérség részét képezik a jövőben. 

Az új mikrokörzet lehetőséget teremthet a jelenlegi együttműködés kiszélesítésére, az agglomerációban élők számára a hiányzó ellátások biztosítására, illetve magasabb szintű, hatékonyabb ellátások nyújtására. A tervezett fejlesztés összhangban van a regionális Stratégiai Fejlesztési Program célkitűzéseivel.

A kaposvári mikro-körzetbe reálisan bevonhatóak a javasolt települések. Az együttműködési szándékon túl fontos a közös feladatellátás személyi és tárgyi feltételrendszerének biztosítása az új keretek között, melyben a szociális szolgáltatásokat a feladatok bővülésével arányosan megerősített kaposvári intézmények nyújthatnának. (Természetesen itt célszerűen bevonhatóak a feladatot eddig ellátó szakemberek, illetve a feladat ellátásához helyben szükséges infrastruktúra is.)

Mindez nem képzelhető el az érintettek megfelelő anyagi szerepvállalása nélkül (alap-, illetve kistérségi kiegészítő normatíva, stb.). Ennek nagyságrendjét a konkrét együttműködési szándékok, illetve az igényelt szolgáltatások ismeretében lehet meghatározni.

VII. Összegzés

Kaposvár Megyei Jogú Város Közgyűlése négyéves várospolitikai koncepciójában 2006-ban megfogalmazta, hogy a szociális ellátások területén elsődlegesen az alapszolgáltatásokat kívánja kiépíteni, majd erre alapozva bővíti ellátórendszerét. A szakosított ellátások kiépítéséhez szükséges, hogy szakmailag magas színvonalon teljesítő alapszolgáltatási ellátórendszer működjön városunkban, hiszen erre építhető fel jól működő szakellátás.

A 2003-as szolgáltatástervezési koncepció elfogadása óta eltelt időszakban az alapellátások közül kiépült a jelzőrendszeres házi segítségnyújtás, a közösségi ellátások, a támogató szolgálat, a szenvedélybetegek nappali ellátása. Továbbá a Kaposvár- Sántos intézményfenntartó társulás keretében Sántos község területén is igénybe vehető a családsegítés, gyermekjóléti ellátás, közösségi ellátások, jelzőrendszeres házi segítségnyújtás, idősek nappali ellátása. A Liget Időskorúak Otthonában kialakításra került a demens betegeket ellátó részleg 22 férőhellyel, a fogyatékosok nappali intézménye a 2006. évben 4 férőhellyel bővült, az addigi 20-ról.

Bővült a civil szolgáltatói paletta a szociális ellátások területén. Ezen szervezetekkel feladat-ellátási szerződés keretében a támogató szolgáltatás és szenvedélybeteg ellátás kialakításra került.

Az alapszolgáltatások köre azonban még nem teljes, szükséges lenne a pszichiátriai betegek nappali ellátásának biztosítása is. Ennek ellenére elmondható; az első szolgáltatástervezési koncepció elfogadása óta eltelt időszak egyértelmű fejlődést hozott.

Kaposvár, 2007. október 19.

Szita Károly


polgármester
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Melléklet

Szociális intézményeink szakmai létszámelőírásai, meglevő és hiányzó létszámok

	intézmény neve
	ellátás megnevezése
	jogszabály által meghatározott szakmai létszám
	jelenlegi szakmai létszám
	hiányzó szakmai létszám

	Gyöngyfa Napközi Otthon
	fogyatékosok nappali ellátása
	1 intézményvezető

1 terápiás munkatárs

3 szoc. gondozó
	1 intézményvezető

1 terápiás munkatárs

3 szoc. gondozó
	-------

	Liget Időskorúak Otthona
	idősek klubja*
	1 klubvezető

1 szoc. gondozó

4 óra/hét mentálhigiénés munkatárs(ajánlott)
	1 klubvezető

1 szoc. gondozó


	--------



	
	idősek otthona
	1 intézményvezető

4 óra/hét orvos

4 óra/hét diétás nővér

14 ápoló, szoc. gondozó

4 óra/hét mozgásterapeuta

1 mentálhigiénés munkat.

1 foglalkoztatás szervező
	1 intézményvezető

4 óra/hét orvos

14 ápoló, szoc. gondozó

4 óra/hét mozg.terapeuta

1 mentálhigiénés munkat

1 foglalk. szervező
	1 mentálh. munkatárs

1 foglalk. szervező

	Regionális Családsegítő és Megyei Módszertani Családsegítő Központ
	családsegítés
	1 intézményvezető

14 családgondozó

4 szoc. segítő, v. tanácsadó
	1 intézményvezető

14 családgondozó

4 szoc. segítő, v. tanácsadó
	---------



	
	Szociális inf. szolgáltatás
	2007. jan. 1-től nem kötelező alapellátás
	
	

	
	szenvedély-betegek közösségi ellátása
	1 közösségi koordinátor

2 közösségi gondozó
	1 közösségi koordinátor

2 közösségi gondozó
	---------

	
	népkonyha
	1 szoc. segítő

(konyhai dolgozót a Pensió 17 Kft. biztosítja)
	1 szoc. segítő
	---------

	
	nappali melegedő
	1 intézményvezető**

1 szociális segítő

0,5 szoc. munkatárs
	1 intézményvezető**

1 szociális segítő

0,5  szoc. munkatárs
	0,5 szoc. munkatárs

	
	éjjeli menedékhely és átmeneti szállás
	1 intézményvezető**

2 óra/hét orvos

2 ápoló, szoc. gondozó

4 szociális, mentálhigiénés munkatárs
	1 intézményvezető**

2 óra/hét orvos

2 ápoló, szoc. gondozó

3 szociális, mentálh. munkatárs
	1 szociális, mentálh. munkatárs

	
	utcai szoc. munka
	2 utcai szociális munkás
	2 utcai szociális munkás
	---------

	Szociális Gondozási Központ
	étkeztetés
	a konyhai dolgozókat a Pensió 17 Kft. Biztosítja

1 szociális segítő
	-----------
	1 szociális segítő

	
	házi segítség-nyújtás
	1 vezető gondozó

15 szoc. gondozó
	1 vezető gondozó

15 szoc. gondozó
	---------

	
	jelzőrendsze-res házi s.ny.
	készenléti rendszerben 2 fő

40 készülékenként , összesen 4 fő
	készenléti rendszerben 4 fő (a házi segítségny. dolgozók közül)
	---------

	
	pszichiátriai betegek közösségi ell.
	1 közösségi koordinátor

2 közösségi gondozó
	1 közösségi koordinátor

2 közösségi gondozó
	---------

	
	idősek klubja
	4 klubvezető

6 szoc. gondozó

16 óra/hét mentálhigiénés munkatárs (4 klubra vetítve)- ajánlott
	4 klubvezető

7 szoc. gondozó
	16 óra /hét mentálhigiénés munkatárs
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