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I. A szociális és gyermekjóléti szolgáltatástervezés 

 

1.1.  A szolgáltatástervezési koncepció célja 

 

A szociális igazgatásról és szociális ellátásokról szóló 1993. évi III. törvény (a továbbiakban: 

Szt) 92. §-a rendelkezik arról, hogy a legalább 2000 lakosú települési önkormányzat a 

területén élő, szociálisan rászorult személyek részére biztosítandó szolgáltatási feladatok 

meghatározása érdekében szolgáltatástervezési koncepciót készít, és azt kétévente 

felülvizsgálja, aktualizálja. 

Budapest Főváros XXIII. kerület Soroksár Önkormányzata 2004-ben elfogadta, 2007-ben 

felülvizsgálta a kerület szolgáltatástervezési koncepcióját. A felülvizsgálat a 2008-2009. évi 

változások figyelembevételével aktuálissá vált. A felülvizsgálat során figyelembe kellett 

venni az időközben bekövetkezett törvényi változásokat, továbbá az ellátórendszer által 

nyújtott ellátásokra és szolgáltatásokra vonatkozó újabb mutatószámokat.  

 

A koncepció célja:  

 a lakosságszám és korösszetétel figyelembevételével a szolgáltatások iránti igények 

meghatározása,  

 a jogszabályokban meghatározott ellátási kötelezettség teljesítésének áttekintése, a 

kötelezettségek végrehajtási ütemtervének meghatározása, 

 a szolgáltatások működtetésével és fejlesztésével, továbbá az együttműködés kereteivel 

kapcsolatos kérdések, 

 a helyi szükségletek figyelembevételével az egyes ellátotti csoportok sajátosságaihoz 

kapcsolódó ellátási formák, szolgáltatások létrehozásának előkészítése.  

 

A szolgáltatástervezési koncepciót a helyi önkormányzat képviselő-testületének elfogadását 

megelőzően véleményeztetnie kell az érintett intézményvezetőkkel, valamint a kisebbségi 

önkormányzatokkal.  

Önkormányzatunk a szolgáltatástervezési koncepció elkészítése során együttesen kezeli a Szt-

ben, valamint a Gyermekek védelméről és a gyámügyi igazgatásról szóló 1997. évi XXXI. 

törvényben (a továbbiakban: Gyvt) meghatározott feladatokat,  ugyanis a helyi végrehajtás 

szintjén a két törvényben szereplő szociálpolitikai feladatok szervesen összetartoznak, 

szétválasztásuk nem életszerű, és az ellátások hatékonysága szempontjából kifejezetten 

diszfunkcionális.  

Az Szt-ben és a Gyvt-ben foglaltakon túlmenően a koncepció készítése során kiinduló 

dokumentum volt a Budapest Főváros Önkormányzata által 2003-ban elfogadott és kétévente 

aktualizált Fővárosi Szociális Szolgáltatástervezési Koncepció. A 2004-ben elfogadott 

szolgáltatástervezési koncepciót a kerület a Fővárosi Önkormányzattal egyeztette. 

Az Szt. 58/B. § (2) bekezdése értelmében Soroksáron is sor került 2004-ben a helyi 

szociálpolitikai kerekasztal megalapítására, a koncepciót annak elfogadása előtt a 

szociálpolitikai kerekasztal megvitatta.  

 

 

1.2.  A társadalmi kirekesztés elleni küzdelem és a társadalmi összetartozás erősítése 

 

A helyi önkormányzat szociális és gyermekjóléti koncepciójában nem hagyható figyelmen 

kívül az Európai Unió szegénység és társadalmi kirekesztés elleni együttműködése keretében 

elkészített nemzeti cselekvési terv. A társadalmi kirekesztés megelőzése és megszüntetése 

érdekében helyi szinten igen sok feladat jelentkezik, és keressük annak a lehetőségét, hogy az 
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ezen célokra irányuló helyi programokhoz  hazai és uniós pályázati támogatások útján 

forrásokhoz jussunk. 

A szociális és gyermekjóléti ellátórendszer működtetése során kiemelt figyelmet szükséges 

fordítani a társadalmi kirekesztődés szempontjából veszélyeztetett csoportokra. 

A kirekesztődés szempontjából különösen veszélyeztetettek: 

 azok a tartósan munkanélkülivé vált családok, személyek, akik mélyszegénységbe 

süllyednek, sok esetben lakhatásuk is veszélyeztetetté válik, 

 azon gyermekek, akik az előbb említett családokban nevelkednek, 

 azon személyek, akik a munkaerőpiacon életkoruk, nemük, származásuk vagy iskolai 

végzettségük, illetve egészségi állapotuk miatt súlyos hátránnyal találkoznak, 

 azon időskorúak, akik elmagányosodásuk és egészségi állapotuk romlása következtében 

elveszítik kapcsolatukat környezetükkel, 

 azok a személyek, akik otthonukat elveszítik, a hajléktalanok, 

 azok a fogyatékossággal élők, tartósan egészségkárosodottak, pszichiátriai 

betegségekben szenvedők és hozzátartozóik, akik állapotuk miatt társadalmilag hasznos 

foglalkozást nem találnak, a társadalmi környezettel való kapcsolatuk meglazul,  

 azok a családok, személyek, akiknek társadalmi integrációját a szociálisan hátrányos 

helyzeten túlmenően az etnikai származásuk következtében elszenvedett diszkrimináció 

is nehezítheti.   

Tény, hogy az önkormányzat lehetőségei az említett problémák kezelésére igen korlátozottak, 

ám ennek ellenére már az eddigiekben is arra törekedtünk, hogy a felsorolt problémákat a 

szociális és gyermekjóléti ellátásban kiemelten kezeljük.  

 

 

1.3.  A szociális törvény és a gyermekvédelmi törvény végrehajtásához kapcsolódó 

önkormányzati feladatok 

 

A szolgáltatástervezés szempontjából meghatározóak a szociális, valamint gyermekvédelmi 

törvényi követelmények, amelyek ez irányú feladatokat határoznak meg az önkormányzat 

számára. A 2008-2009-ben bekövetkezett törvényi változásokat a koncepció jelen szövegében 

figyelembe vettük, és a szükséges módosításokat jelen anyagon átvezettük. Összességében 

megállapítható, hogy a törvényi követelményeknek nagyobb részt eleget tett a kerület, az 

önkormányzat számára biztosított gazdasági kereteken belül. 

A törvényben meghatározott valamennyi intézménytípus létesítéséhez és fenntartásához 

szükséges forrásokat elmulasztotta a jogalkotó hozzárendelni, ezért mára egy olyan sajátságos 

helyzet alakult ki az országban, hogy az önkormányzatok képtelenek maradéktalanul 

megfelelni a szociális és gyermekvédelmi előírásoknak. Az ágazati jogalkotás évek óta 

gyakorlatilag figyelmen kívül hagyja az önkormányzati szempontokat és lehetőségeket, egyre 

több feladatot, egyre költségesebb feltételrendszert előírva, összességében fokozatosan 

csökkenő finanszírozás mellett. A törvényi követelmények maradéktalan megteremtéséhez 

szükséges pénzügyi feltételeket az állam nem, vagy nem elégséges mértékben biztosítja, így 

egyes – viszonylag kis lakossági kört érintő, ám költségigényes – szolgáltatás létrehozásának 

belátható időn belül nincsen realitása. Ezen esetekben fővárosi szintű, illetve regionális 

együttműködések kialakítása látszik megoldásnak, ám jelenleg még ez is csupán elképzelés. 

Jelen koncepcióban elemezve a szociális és gyermekjóléti ellátás adatait és szakmai 

tapasztalatait, nem csupán az egyes kötelezően előírt ellátások meglétével, hanem a lakossági 

szükségletekkel arányos fejlesztés szükségességével is foglalkozunk, annak ellenére, hogy az 

ágazat számára rövid távú fejlesztési lehetőségekkel az önkormányzat gazdasági helyzetét 

tekintve reálisan nem számolhatunk.  
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A szociális és gyermekvédelmi törvényekben meghatározott ellátásokat az önkormányzati 

intézmények helyi rendeletekben foglaltak szerint biztosítják.  

 

 

 

1.4. A szociális és gyermekjóléti feladatok végrehajtásának cselekvési rendszere 

A törvényi kötelezettségeknek az önkormányzat meghatározó részben saját intézményein 

keresztül tesz eleget. 

A Családsegítő és Gyermekjóléti Szolgálat, valamint a Szenvedélybetegek Nappali 

Intézménye működtetésére ellátási szerződést kötött az önkormányzat a Magyar Ökumenikus 

Segélyszervezettel. 

Az önkormányzati, valamint az Ökumenikus Segélyszervezet intézményein kívül számottevő 

a kerületben az egyházak és a civil szervezetek szociális tevékenysége is. Általánosságban 

megállapítható, hogy ezen szervezetek közötti kapcsolatok erősítésében, az együttműködés 

fejlesztésében további társadalmi erőforrások mozgósíthatók, amelyekre az EU-s pályázati 

lehetőségek során figyelemmel kell lennünk. 

Az önkéntes munkáról szóló törvény nemrég elfogadásra került, noha ennek gyakorlata lassan 

fejlődik, szeretnénk a közeljövőben megvizsgálni, milyen garanciális és finanszírozási 

feltételekkel oszthatnánk be önkénteseket a kerületi szociális és gyermekjóléti munkába. Más 

országokban ennek nagy hagyománya és valódi társadalmi presztízse alakult ki. 

 

II. A soroksári társadalom élethelyzetének elemzése 

A szociális és gyermekjóléti szolgáltatástervezés alapvető célja, hogy a helyi lakosság 

szükségleteinek megfelelően kerüljön sor az ellátások fejlesztésére. A szociálpolitikai 

feladatok azonban jelenleg olyan módon jelennek meg a helyi önkormányzatok feladataként, 

hogy törvényileg nincs meghatározva az állam, illetve a társadalom felelősségének mértéke a 

szociális problémák megelőzésében és megszüntetésében, és részben ennek is 

következménye, hogy a gazdasági erőforrások sincsenek feladatarányosan hozzárendelve a 

megoldandó problémákhoz. A rendszerváltást követően a szociális feladatok fő felelőseinek, 

az önkormányzatoknak a befolyása a szociális helyzet alapvetően meghatározó három 

tényezőjére, a jövedelmek alakulására, a foglalkoztatási helyzetre és a lakáshelyzetre 

minimálisra szűkült. A megélhetés nélkül maradó személyek minimum-ellátása ma nem 

központi állami felelősség. Az állam és az önkormányzatok közötti felelősség-megoszlás 

aránytalan. 

Az önkormányzati szociálpolitika súlypontja eltolódott az ún. aktív korú, nem foglalkoztatott 

réteg támogatása felé, ugyanis az állami foglalkoztatáspolitikai ellátórendszerből néhány 

hónap után ez a probléma az önkormányzati szociálpolitika körébe kerül át. Ezáltal a helyi 

önkormányzatok egy olyan szociális problémáért, illetve annak megoldásáért viselnek 

felelősséget, amelynek valódi megoldására az eddigi jogszabályi és finanszírozási keretek 

között lehetőségük nincsen. Ezt előre kell bocsátani annak ellenére, hogy Soroksáron 

viszonylag sok intézkedés történt a tartósan munka nélkül maradt személyek támogatása 

érdekében.  

A másik alapvető probléma a lakáshoz jutás és az otthon megőrzése. A Soroksári 

Önkormányzat a helyi támogatásról szóló 38/2004. (V. 26.) rendelete szerint kamatmentes 

kölcsön formájában nyújt támogatást lakás vásárlásához, építéséhez, emelet-ráépítéshez, 

tetőtér-beépítéshez, lakásbővítésre, átalakításhoz, felújításhoz.  

A fiatal házasok első lakáshoz jutásának támogatásáról szóló 37/2004. (V. 26.) rendelet 

alapján egyösszegű vissza nem térítendő támogatás nyújtható. 
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A Soroksári Önkormányzat az országban elsők között hozott létre adósságkezelési támogatási 

rendszert.  Mindezek az intézkedések a helyi lehetőségeket tekintve szinte erő felettiek, 

ugyanakkor a tényleges társadalmi szükségleteknek csupán egy részét képesek kezelni. Egy 

valódi, átfogó országos szociálpolitikai reform nélkül ezekre a kérdésekre helyi szinten nincs 

megoldás! A szolgáltatástervezés törvényi előírásával párhuzamosan ugyanis a szolgáltatások 

fejlesztéséhez szükséges pénzügyi feltételekről szóló rendelkezés mindeddig elmaradt. 

A szociális és gyermekjóléti feladatok meghatározását nagymértékben meghatározza a 

lakosság korösszetétele, jövedelmi helyzete, gazdasági aktivitása és egészségi állapota. 

A szükségletek felmérése során a rendelkezésre álló statisztikai adatokon túlmenően 

figyelembevettük a szociális és gyermekjóléti szakemberek mindennapi tapasztalatait.  

 

 

2.1. Népesség, népesedés 

 

 

1. sz. táblázat 

Állandó lakosság megoszlása 2009. december 31. 

 
 Lakóhely szerint 

 

Tartózkodási hely szerint 

 

Kerületi összesen 

Korcsoport Férfi Nő Összesen Férfi Nő Összesen Férfi Nő Összesen 

0-3 370 365 735 - - - 370 365 735 

4-6 282 270 552 - - - 282 270 552 

7-14 893 797 1 690 - - - 893 797 1 690 

15-29 2 142 1 998 4 140 - - - 2 142 1 998 4 140 

30-49 3 589 3 377 6 966 - - - 3 589 3 377 6 966 

50-59 1 567 1 632 3 199 - - - 1 567 1 632 3 199 

60- 1 866 2 787 4 653 - - - 1 866 2 787 4 653 

Összesen: 10 709 11 226 21 935 132 59 191 10 841 11 285 22 126 

 

Forrás: népességnyilvántartás 

 

 

2.2.  Foglalkoztatottság és munkanélküliség alakulása 

 

A kerületben a foglalkoztattak aránya a KSH adatai szerint 41 % volt 2001-ben. Noha a 

regisztrált munkanélküliek száma 2003-ban mindössze 382 fő (a munkavállalási korú 

lakónépesség 3,1 %-a), ez a szám messze nem tükrözi a valós társadalmi problémát. A 2001-

es népszámláláskor közel hatszázan vallották magukat munkanélkülinek. A 2001. évi 

statisztikai adat szerint 8 845 fő foglalkoztatott volt a kerületben. Ha az eltartottak, 

nyugdíjasok és foglalkoztatottak számadatait elemezzük, ezer fő körülire becsülhető az 

állandó munkahely nélküli aktív korúak száma a kerületben.  

A nem, az életkor és gyakran az etnikai származás is fontos szerepet játszik a legális 

munkaerőpiaci elhelyezkedésben. A munkanélküliség egyaránt befolyásolja az egyén 

pszichés, szociális, egészségi állapotát, jövedelmi helyzetét. 

„A 2008 őszén kezdődő gazdasági világválság negatív hatására a foglalkoztatottak számának 

visszaesése 2008. negyedik negyedévét követően gyorsult fel. A foglalkoztatott körből 115 ezer 

ember került ki, közülük 60 ezer ember a munkanélküliek táborát gyarapította. A regisztrált, 

vagyis a munkaügyi központokban megjelenő álláskeresők száma 2009 márciusában 15 éves 

csúcspontra jutott, utoljára 1994 májusában volt ekkora nagyságrendű. 
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A regisztrált álláskeresők számának alakulását kerületi szinten vizsgálva, megállapíthatjuk, 

hogy minden kerületben jelentős létszámnövekedésük következett be. Még a legkisebb mértékű 

növekedések is, amelyek az V., VII., VIII., IX., XII. kerületekben jelentkeztek, meghaladták a 

30%-ot, míg a X., XVII., és XX. kerületekben 80%-ot is meghaladó növekedéssel 

találkozhattunk. 

A regisztrált álláskeresők 15-64 éves népességhez viszonyított arányát kerületenként vizsgálva 

megállapíthatjuk, hogy a legmagasabb, 5% feletti arányt a VIII. kerületben, 4% felettit pedig 

a XV., XX., XXIII., kerületekben találhatunk. A legalacsonyabb, 2% alatti arányszámokkal a 

II., V., XII. kerületek rendelkeznek. A többi fővárosi kerületben 2-3,5% arányszámokkal 

találkozhatunk.” (Forrás: Budapest Főváros Szolgáltatástervezési koncepció Felülvizsgálata 

2009. 208,209,211. oldal. 

 

A regisztrált munkanélküliek száma az alábbiak szerint alakult: 

 

 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 

Regisztrált 

munkanélküliek száma 

(fő) 

382 468 425 340 377 499 746 872 

 

Általában jellemző tendencia az aktív korúak ellátására való jogosultság megállapítását 

kérők számának jelentős növekedése, és iskolai végzettség szerinti megoszlásuk változása. 

(Középfokú végzettséggel, illetve diplomával rendelkezők száma jelentősen növekedett). 

 

A segélyezettek, illetve a közfoglalkoztatottak száma az alábbiak szerint alakult: 
 

 2009. május (fő) 2010. január (fő) 2010. március (fő) 

Aktív korúak ellátása 368 424 416 

RÁT 235 247 256 

RSZS 60 75 78 

Közfoglalkoztatott 75 128 108 

 

 

Jelentős lépés volt a tartós munkanélküliek foglalkoztatásának elősegítésében az „Út a 

munkához program”, amely számos szociális és foglalkoztatási tárgyú törvényt módosított. A 

program jelentősen megváltoztatja az aktív korú, inaktív személyek segélyezési és 

foglalkoztatási rendszerét, ezzel párhuzamosan javítja a közfoglalkoztatás támogatási 

kondícióit. Célja, hogy a munkára képes, tartósan munkanélküli személyek a korábbiaknál 

fokozottabb mértékben vegyenek részt valamely közfoglalkoztatási formában, hogy 

rendszeres munkajövedelemhez jussanak, és közelebb kerüljenek a munka világához.  

Az Szt. 37/A. §-a alapján az Önkormányzatnak a közfoglalkoztatás hatékony megvalósítása és 

az álláskeresési megállapodásban foglaltakkal való összhang biztosítása céljából egy éves 

időtartamra közfoglalkoztatási tervet kell készíteni. A Képviselő-testület 2009-ben és 2010-

ben is elfogadta az Önkormányzat Közfoglalkoztatási Tervét. A közfoglalkoztatás 

szervezéséhez szükséges forrás a költségvetésben, infrastruktúra a Soroksári Szociális 

Foglalkoztató Nonprofit Kft-vel fennálló Közszolgáltatási Szerződésben került rögzítésre. 

2009-ben 90 státuszon, 2010-ben 136 státuszon terveztük a közfoglalkoztatást. 
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2.3. A nyugdíjasok helyzete 

  

A nyugdíjas réteg szociális helyzete differenciált. Nehéz helyzetben a nagyon idős, régen 

nyugdíjazott személyek, és közöttük is leginkább az egyedülálló nők vannak. A járadékok 

összege olyan alacsony, hogy amennyiben a háztartásban nincsen magasabb jövedelmű 

családtag, abból megélni alig lehet. A rokkantsági nyugdíj mellett szintén gyakran lenne 

szükség valamilyen könnyített, illetve részmunkaidős foglalkozásra. Ezen csoportok számára 

rendkívül szűkek a foglalkozási lehetőségek.  

A kerületben nyugdíjból, nyugdíjszerű ellátásból élő személyek száma 5 709 fő, a főellátás 

átlaga 85 975 Ft/fő/hó, teljes ellátás átlaga 93 464 Ft/fő/hó. 

(2002. évi KSH adatok szerint a fővárosban Soroksáron volt a legalacsonyabb az 

átlagnyugdíj, 45.549 Ft.) 

 

2. sz. táblázat 

Nyugdíjak és nyugdíjszerű ellátások Soroksáron (2010. január) 

  

Ellátásnem 

 

Fő Teljes ellátás 

átlaga 

Öregségi nyugdíj 3 663 106 272 

Rokkantsági nyugdíj 1 474 83 115 

Rehabilitációs járadék 22 66 627 

Hozzátartozói nyugdíj 124 53 623 

Árvaellátás 186 34 242 

Mg. szövetkezeti járadék 3 64 147 

Baleseti járadék 20 21 847 

Átmeneti járadék 23 58 092 

Rendszeres szociális járadék 142 27 234 

Rokkantsági járadék 36 33 330 

Házastársi pótlék 8 17 005 

Egyéb nyugdíj, járadék, stb. 8 18 582 

   

Összesen: 5 709 93 464 

Forrás: Nyugdíjfolyósító Igazgatóság Statisztikai és Megtérítéses Osztály 
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2.4. Társadalmi jellemzőkből adódó szociális és gyermekjóléti szükségletek 

 

Az alábbiakban korcsoportonként áttekintettük a lehetséges veszélyeztető tényezőket, 

amelyekre a szociális, gyermekjóléti, egészségügyi és oktatási intézményeknek választ kell 

nyújtaniuk. Jelen koncepcióban csak a szociális és gyermekjóléti intézményrendszer feladataival 

foglalkozunk.  

 

O-14 éves korcsoport: csecsemőkor, óvodáskor, kisiskoláskor 

kisiskoláskor 

Életkor Veszélyeztető tényező 

Csecsemőkor - Gyermekvárás szociális problémái 

- Anya biztonság érzetének hiánya (személyes biztonság, 

kiszolgáltatottság, bántalmazás, elégtelen családi háttér, rossz 

körülmények, rossz lakáskörülmények, szűk, egészségtelen 

környezet, vándorlás, hajléktalanság) 

- Szülők éretlensége (fiatalok, rossz családi minták, 

abortuszkérdés) 

- Mentális vagy fizikai túlterhelés a szülőnél 

- Nem várt gyermek – örökbeadás, örökbefogadás 

- Csecsemő elhanyagolása, nem megfelelő gondozása 

- Sérült vagy beteg gyermek születése 

- Család és munkahely konfliktusai 

- Fogyatékos, pszichiátriai beteg anyák 

 

Életkor Veszélyeztető tényező 

Óvodás-, 

kisiskoláskor 

 

- Óvodai, iskolai beilleszkedés zavarai 

- Magatartás és figyelem zavarok 

- Fejlesztés hiánya – iskolaéretlenség 

- Tehetséges gyerek 

- Szegregáció – integráció (roma gyerekek) 

- Sérült vagy beteg gyermek beiskolázása, illetve beilleszkedése az 

óvodai, iskolai közösségbe 

- Bántalmazás, elhanyagolás, szexuális abuzus 

 

2009. évben a 0-14 korcsoportba 2977 gyermek tartozik, a lakosság 14 %-a. Az országos 

adatokból ismert, hogy a gyermekek közel 40 %-a anyagilag hátrányos helyzetű, szegény 

családban nő fel, ez az arány Soroksáron is 30 % körül lehet. Ez azt jelenti, hogy mintegy 

800-900 gyermek szorul a társadalom szociális támogatására. A nagyságrend nagyrészt 

megegyezik a gyermekvédelmi segélyezés adataival.  

A gyermekek esélyegyenlőségének biztosítása az egyik alapvető cél a szociális és 

gyermekjóléti szolgáltatások fejlesztése terén. Mindenekelőtt támogatni kell a gyermekes 

családokat abban, hogy képesek legyenek otthonhoz jutni, illetve otthonukat megőrizni. Meg 

kell előzni, hogy kisgyermekes családok szegénységük miatt utcára kerüljenek. Ez azonban 

semmiképpen nem jelentheti a törvénytelen eszközökkel lakást foglalók védelmét.  

A gyermekek esélyegyenlőségének biztosítása érdekében törekedni kell a célzott támogatások 

kibővítésére. A szociálisan hátrányos helyzetű gyermek számára is lehetőséget kell nyújtani 

megfelelő szabadidős programokra, sportolási lehetőségre, nyaralásra. Fontos, hogy a szegény 

sorsú tehetséges gyermekek számára felzárkóztatási és tehetséggondozó programok 
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induljanak. Elő kell segíteni, hogy az érintett gyermekek és családjaik megfelelő 

információhoz jussanak az ösztöndíj lehetőségekről.  

A gyermekvédelmi jelzőrendszer működésének hatékonyságát alapvetőnek kell tekinteni. 

Fontos, hogy a gyermekkel, illetve családdal kapcsolatba kerülő intézmények között szoros és 

jó együttműködés legyen. Szükség esetén az önkormányzatnak gondoskodnia kell a 

gyermekek átmeneti elhelyezéséről. 

Egyre gyakoribb probléma az antiszociális viselkedés és az ebből adódó iskolai konfliktus. Új 

és hatékony konfliktuskezelési módokra van szükség ezekben az esetekben, összhangban a 

bűnmegelőzési szakemberekkel. 

A gyermekek szabadidős programjainak fontosságát nem lehet eléggé hangsúlyozni. Ezen a 

téren sokkal hatékonyabb megoldásokra szükség van a nevelési-oktatási intézmények 

felmérése szerint.  
 
15 – 29 éves korcsoport: kamaszkor, fiatal felnőttkor 

 

Életkor 

 

Veszélyeztető tényező 

Kamasz, és fiatal 

felnőttkor 

- Kamaszkori fejlődési problémák 

- Drog 

- Bűncselekmények 

- Iskolai hiányzás, magatartászavarok 

- Kiesés az iskolarendszerből 

- Szökések, csavargás, csellengés 

- Kortárs csoporton belüli agresszió 

- Szülővel, felnőttekkel szembeni agresszió/bántalmazás 

- Pszichiátriai betegségek 

- Szakellátásból/ba ki/be-kerülők 

- Szexuális identitás kialakulásának zavarai 

- Szexuális kapcsolatteremtés problémái 

- Kamaszkori terhesség 

- Pályaválasztás nehézségei 

- Bántalmazás, szexuális abuzus 

- Iskolaköteles koron túli, rendszertelenül iskolába járó (– esetleg 

nem iskolás és nem dolgozó) 

- Párválasztás, családalapítás 

- Otthonteremtés, lakhatási problémák 

 

A 15- 29 éves korcsoport a kamaszok és fiatal felnőttek csoportja, 4 140 fő, a lakosság 19 %-

a. Bizonyos értelemben az elhúzódó „gyermekkor” is indokolja, hogy együtt kezeljük ezt a 

csoportot, holott nyilvánvalóan igen sokrétű életproblémák jelennek meg benne. Ebben az 

életkorban kialakulnak és megszilárdulnak a társadalmi részvétel formái, ezért minden 

segítséget meg kell adni ezen korcsoportnak a társadalmi beilleszkedéshez, ahhoz, hogy a 

társadalom független, öntudatos és felelősségteljes tagjává válhasson. Ehhez szükség esetén 

anyagi segítség, de ezen kívül a világban való tájékozódást segítő információk szükségesek. 

Támogatást kell nyújtani önismereti és konfliktuskezelési ismeretek és készségek 

megszerzésében. 

Az értékes szabadidős tevékenységek megszervezése, illetve lehetőség biztosítása, a 

lehetőségek ismertetése ezen korcsoport számára is lényeges. 
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30–59 éves korcsoport: fiatal és középkorú felnőttek 

 

Életkor Veszélyeztető tényező 

Aktívkorúak  

 

  

- Párválasztási problémák 

- Munkahelyváltozások 

- Munkanélküliség 

- Otthonteremtés 

- Hajléktalanság, lakhatási problémák 

- Szülők, házastársak, családtagok közötti súlyos konfliktus, 

kommunikációs zavar 

- Válás – gyermekelhelyezés 

- Egyszülős család – támogató háló nélkül 

- Sokgyerekes család – alacsony jövedelem 

- Pszichiátriai betegségek 

- Gyógyíthatatlan betegségek 

- Családon belüli erőszak 

- Prostitúció 

- Bűnöző életmód 

- Szenvedélybetegségek 

- Megváltozott munkaképesség 

- Fogyatékos felnőtt 

 

A 30 – 59 éves korcsoport, 10 165 fő az érett aktív korúak, a fiatal és középkorú felnőttek 

csoportja, a lakosság 46 %-a. A társadalmi terhek nagyobb részét ők hordozzák. Gyermeket 

nevelnek, helyt állnak a munkahelyen, idősödő rokonaikról gondoskodnak, gyermekeik 

számára segítenek új otthont alapítani. Különösen nagy terhelés van a férfiakon, akiknek 

halálozási aránya ezen korcsoportban igen magas.  

Ezen korcsoport számára különösen fontos, hogy szükség esetén gyermekére legyen, aki 

vigyáz, beteg, esetleg fogyatékos hozzátartozójának ápolásához-gondozásához átmeneti vagy 

tartós segítséget kapjon, családi kríziseiben legyen kihez fordulnia, munkahelyének elvesztése 

esetén anyagi és lelki támogatást kapjon, otthonának megőrzéséhez, átmeneti vagy tartós 

pénzügyi nehézségek esetén hatékony támogatási rendszer álljon rendelkezésre. 

 

60 év felettiek korcsoportja: idősödő és idős felnőttek 

 

Életkor Veszélyeztető tényező 

 

Idősödők és 

időskorúak 

 

 

- Aktivitás csökkenése 

- Egészségügyi állapot romlása – krónikus betegség 

- Nyugdíjazással kapcsolatos traumák/jövedelmi gondok 

- Kiszolgáltatottság/ lakhatás – gondozás 

- Társ elvesztése 

- Magány, elszigetelődés 

- Halál kérdésének problémája 

- Bántalmazás (családi és intézményes) 

A 60 év feletti korcsoportba tartozik 4 653 fő, a lakosság csaknem 21 %-a, azaz egyötöde. 

Ennek a korcsoportnak is differenciált segítség-lehetőségekre van szüksége. Különösen az 

egyedül maradó idősek és idős házaspárok azok, akik társadalmi odafigyelésre, szükség 

esetén gondoskodásra szorulnak. Arányában a legnagyobb problémát az idős, egyedül álló 

nők támogatása jelenti, akik közül egyre többen komoly egészségi problémával is küzdenek.  
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Az idősek száma és számaránya az elkövetkező években növekszik, ezért mindenképpen 

szükséges, hogy az intézményrendszer fejlesztése erre felkészüljön. Egyrészt az átmeneti 

elhelyezési lehetőséget szükséges bővíteni, legfőképpen azonban az otthoni segítségnyújtás 

feltételrendszerét kell fejleszteni, illetve újragondolni. Ez utóbbihoz az országos jogszabályi 

és finanszírozási feltételrendszer változására is szükség van. Már jelenleg is egyre több házi-

gondozásra szoruló személy egyre komolyabb ápolási szolgáltatásra szorul, amit a jelenlegi 

kapacitással és szakmai kompetenciával a szociális ellátás nem képes biztosítani. A házi 

gondozás és házi ápolás integrált működési feltételeinek megteremtése sokáig nem várathat 

magára. 

Az ápolásra-gondozásra szorulókon történő segítség azonban nem lehet kizárólagos területe 

az idősödő korcsoport számára nyújtott szolgáltatásnak. A prevenció itt is alapvető szempont 

kell legyen, azaz meg kell előzni, hogy az idős személy kirekesztődjék a társadalomból, 

elszigetelődjék környezetétől. Az értékes szabadidős lehetőségek megteremtése nemcsak a 

fiatalabb korosztálynak, hanem az idősödő korosztály számára is fontosak. 

Az idős személyek egyre gyakrabban áldozatai kriminális cselekményeknek. Hatékony, 

célzott információtovábbítással, jogsegély és egyéb tanácsadás biztosításával segíteni kell az 

idős személyeket, különösen a lakásukra vadászó bűnöző elemekkel szemben. A családon 

belüli erőszaknak is gyakran áldozatai idős személyek, nem ritka, hogy csekély nyugdíjuktól 

megfosztva rettegésben tartják őket fiatalabb családtagok. A társadalmi figyelem sokszor 

védelmet jelenthet ilyen esetekben is. 

 

 

III.  A szociális és gyermekjóléti szolgáltatás intézményrendszere 
 

Soroksár Önkormányzata a Szt-ben, valamint a Gyvt-ben meghatározott feladat- és 

hatáskörök figyelembevételével  

- a személyes gondoskodás keretébe tartozó szociális ellátásokról, azok 

igénybevételéről, valamint a fizetendő térítési díjakról szóló 20/2008. (IV. 

25.) rendelet,  

- a szociális rászorultságtól függő pénzbeli és természetben nyújtott szociális 

ellátásokról szóló 27/2004. (IV. 23.) rendelet, és az 

- adósságkezelési szolgáltatásról szóló 28/2004. (IV. 23.) rendeletben  

szabályozta a szociális és gyermekjóléti szolgáltatások jogosultsági és juttatási feltételeit. Az 

említett jogszabályokban foglaltak végrehajtását a Polgármesteri Hivatal Szociális és 

Családvédelmi Osztálya, az Egészségügyi és Szociális Intézmény, és az oktatási, nevelési 

intézmények működtetésével biztosítja. A Családsegítő és Gyermekjóléti Szolgálat feladat 

ellátására határozatlan időre szóló ellátási szerződést kötött a Magyar Ökumenikus 

Segélyszervezettel. A csökkent munkaképességűek foglalkoztatásának elősegítése érdekében 

hozta létre az önkormányzat a Soroksári Szociális Foglalkoztató Kht-t. Az aktív korú tartós 

munkanélküliek közhasznú és közcélú foglalkoztatásával kapcsolatos feladatok ellátásának 

szervezésére az önkormányzat Közszolgáltatási Szerződést kötött a Soroksári Szociális 

Foglalkoztató Nonprofit Kft-vel. 

 

SZOCIÁLIS ÉS CSALÁDVÉDELMI OSZTÁLY 

 

A Szociális és Családvédelmi Osztály különböző szintű  jogszabályok által meghatározott 

önkormányzati hatósági, valamint államigazgatási feladatot lát el, így különösen: az Szt.-ben 

és a Gyvt-ben meghatározott szociális támogatások közül pénzbeli és természetbeni 

ellátásokat nyújt az arra jogosultak részére. Ezen túl a mozgáskorlátozottak, a 

hadigondozottak, a menekültek, menedékesek, az aktív korú tartós munkanélküliek közcélú és 
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közhasznú foglalkoztatásával kapcsolatos teendőket végzi. Az osztály állományába jelenleg 

13 fő tartozik. 

A napi tevékenység során az ügyfelek ügyeit a kerület postai irányítószámai alapján 

területileg illetékes, illetve – néhány támogatási forma esetében – a témáért felelős előadók 

intézik, akik a hivatali általános ügyfélfogadási időben az érintettek rendelkezésére állnak. 

Újtelepen működik a Hatósági-Igazgatási Osztály Kirendeltsége, ahol a környéken lakók 

kérelmeit veszik át.  Az ügyintézés azonban a Szociális és Családvédelmi Osztályon történik. 

A Szociális és Családvédelmi Osztály a Polgármesteri Hivatal egyik legnagyobb 

ügyiratforgalmú szervezeti egységei közé tartozik, az ügyek száma évről évre emelkedik. A 

kerületben élő mintegy 8 200 családból 18-20 % azon családok száma, akik az 

önkormányzattól valamilyen szociális jellegű támogatásban részesülnek. Közülük 650-700 

család az, aki havi rendszeres támogatásban (gyermekétkeztetés támogatása, helyi 

gyermeknevelési támogatás, rendszeres szociális segély, időskorúak járadéka, ápolási díj, 

lakásfenntartási támogatás) is részesül.  

 

EGÉSZSÉGÜGYI ÉS SZOCIÁLIS INTÉZMÉNY 

GONDOZÓ SZOLGÁLAT, BÖLCSŐDE 

 

A kerületünkben élő szociálisan rászorultak részére személyes gondoskodást nyújtó ellátást az 

önkormányzat az Egészségügyi és Szociális Intézmény keretén belül önálló szakmai 

egységként működő Gondozó Szolgálat és a Bölcsőde útján biztosítja. 

 

MAGYAR ÖKUMENIKUS SEGÉLYSZERVEZET  

SOROKSÁRI CSALÁDSEGÍTŐ ÉS GYERMEKJÓLÉTI SZOLGÁLAT 

 

A Magyar Ökumenikus Segélyszervezet a XXIII. kerületi Önkormányzat személyes 

gondoskodást nyújtó alapellátási kötelezettségeiből 1996. óta a családsegítő, illetve 1998. óta 

a gyermekjóléti szolgáltatást látja el határozatlan időre szóló évente megújított ellátási 

szerződés értelmében és feltételei mellett. Az Ökumenikus Segélyszervezet évente pénzügyi 

és szakmai beszámoló keretében tájékoztatja a képviselő-testületet a vállalt feladat 

teljesítéséről. 

 

MAGYAR ÖKUMENIKUS SEGÉLYSZERVEZET  

SZENVEDÉLYBETEGEK NAPPALI INTÉZMÉNYE 

 

Az intézmény személyes gondoskodást nyújtó szakosított nappali ellátást biztosít azok 

számára, akiket szenvedélybetegségük miatt korábban gyógyintézetben kezeltek, illetve 

rehabilitációs intézményben gondoztak, valamint azok számára, akik e kezelés és gondozás 

megelőzése miatt erre rászorulnak, azaz a szenvedélybetegségek által veszélyeztetettek. 

 

  

IV.  Szociális és gyermekjóléti ellátások 
 

Soroksár Önkormányzat Polgármesteri Hivatalának Szociális és Családvédelmi Osztálya által 

folyósított pénzbeli és természetbeni támogatások megállapítása során a jogosultsági 

feltételek az öregségi nyugdíj mindenkori legkisebb összegének meghatározott százalékos 

mértékéhez igazodnak. Az elmúlt négyévi segélyezési kiadások összegéről, a támogatásban 

részesülők számáról a 4. sz. táblázat áttekintése során tájékozódhatunk. 
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4.1.  A szociális törvényben meghatározott pénzbeli és természetbeni ellátások 

 

Időskorúak járadéka 

 

Az időskorúak járadéka a megélhetést biztosító jövedelemmel (nyugdíjjal) nem rendelkező 

időskorú személyek részére nyújtott támogatás. Kerületünkben 14 fő részesül időskorúak 

járadékában. 

 

Aktív korúak ellátása  

 

Az aktív korúak ellátása a hátrányos munkaerő-piaci helyzetű aktív korú személyek és 

családok részére nyújtott ellátás. A rendelkezésre állási támogatás (a továbbiakban: RÁT) a 

2008. évi CVII. törvény rendelkezései alapján 2009. január 1-től került bevezetésre a 2006. 

július 1-étől jelentősen átalakított szabályozású rendszeres szociális segély helyett. 

A jelenlegi szabályozás szerint (1993. évi III. törvény 33. §-37/G). § )  aktív korúak ellátása 

jogcímen kétféle rendszeres ellátást: rendelkezésre állási támogatást és rendszeres szociális 

segélyt folyósítunk.  

RÁT-ra a 18-55 éves korú álláskereső személyek jogosultak, amennyiben a jogosultsági 

feltételeknek megfelelnek.  Az ellátás havi összege 28.500 Ft. 

A RÁT-ra jogosult személy köteles a munkaügyi központtal együttműködni, és   

közfoglalkoztatásban részt venni. Közcélú munkavégzésre – legalább hatórás napi 

munkaidővel, valamint legalább évi kilencven munkanap munkavégzési időtartammal – 

határozott idejű munkaviszonyt kell létesíteni. 

A munkavégzés ideje alatt a RÁT-ot nem folyósítjuk, de a közfoglalkoztatott személy aktív 

korúak ellátására való jogosultsága fennáll. A jogosultságot akkor kell megszüntetni, ha 

álláskeresési támogatás megállapításához szükséges munkaviszonnyal rendelkezik az illető.  

 

RSZS-re jogosult, aki:  

- 18. életévétől a reá irányadó nyugdíjkorhatárt be nem töltött korú egészségkárosodott 

személy (össz-szervezeti egészségkárosodásának mértéke legalább 50 %, vagy vakok 

személyi járadékában, vagy fogyatékossági támogatásban részesül,)  vagy  

- 55. életévét betöltötte és az aktív korúak ellátására vonatkozó valamennyi jogosultsági 

feltételnek megfelel vagy  

- 18. életévétől a reá irányadó nyugdíjkorhatárt be nem töltött korú személy, aki 14 éven 

aluli kiskorú gyermeket nevel és a gyermek ellátását napközbeni ellátást biztosító 

intézményben nem tudják biztosítani, és az aktív korúak ellátására vonatkozó 

valamennyi jogosultsági feltételnek megfelel  vagy az egyéb jogosultsági feltétel 

mellett a  települési önkormányzat rendeletében meghatározott feltételeknek  megfelel.  

A rendszeres szociális segélyre jogosult személy a jogosultság időtartama alatt a Családsegítő 

Szolgálattal köteles együttműködni, közfoglalkoztatás keretében történő alkalmazására csak 

akkor kerül(het) sor, ha azt az illető kéri, és megfelelő munkahelyet tudunk számára 

biztosítani. 

A rendszeres szociális segély összege a család szerkezetétől és a család összjövedelmétől 

függően változó. Minimum havi összeg: 1000 Ft, maximum havi összeg: 60.236 Ft. 

Jövedelemmel nem rendelkező egyedülálló személy részére folyósított összeg: 25.650 Ft/ hó 

2009. április 1-étől lehetőség van arra is, hogy olyan személy is részt vegyen a 

közfoglalkoztatásban, aki az aktív korúak ellátása jövedelmi feltételeinek megfelel és 365 nap 

együttműködés ideje nincs még meg (a szankciós megszüntetés ez alól természetesen kivétel). 
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Ebbe a körbe elsősorban a pályakezdők tartoznak. Jelentősen megnövekedett az utóbbi 

hónapokban azon pályakezdő fiatalok száma, akik nem tudnak elhelyezkedni. 
 

 

Lakhatást segítő ellátások 

 

Szociálpolitikánk egyik súlyponti kérdése, hogy megelőzzük a családok otthonvesztését. A 

lakásfenntartási támogatásra jogosultak száma 644 fő. A lakásfenntartási támogatásra való 

jogosultságnak három jogcíme van: az adósságkezelési szolgáltatáshoz kapcsolódóan kötelező 

jelleggel kell biztosítani a támogatást, továbbá a törvényben meghatározott feltételek mellett 

normatív jogcímen jogosultak a rászorultnak minősülő családok, ezen túl pedig az 

önkormányzat rendeletében meghatározottak szerint további rászoruló családok is 

támogatásban részesülhetnek. 

Normatív lakásfenntartási támogatásra jogosult az a személy, akinek a háztartásában az egy 

főre jutó havi jövedelem nem haladja meg a nyugdíjminimum 150 %-át, feltéve, hogy a 

lakásfenntartás elismert havi költsége a háztartás havi összjövedelmének 20 %-át meghaladja. 

Ezen a jogcímen havonta átlagosan 243 család részesült lakásfenntartási támogatásban 13.904 

eFt összegben. 

Az önkormányzat rendeletében foglalt feltételek szerint – amely a normatívhoz képest 

magasabb összegű jövedelemhatár esetén adható – átlagosan 201 család részére állapítottunk 

meg lakásfenntartási támogatást 14.850 Ft összegben. Tüzelővásárlási utalványt a fűtési 

idényben 3500 Ft/hó összegben 147 család részére biztosítottunk. 

 

Ápolási díj 

 

Az ápolási díj a tartósan gondozásra szoruló személy otthoni ápolását ellátó nagykorú 

hozzátartozó részére biztosított hozzájárulás. A támogatásban részesülők száma 136 fő (80 %-

os 30 fő, 100 %-os 79 fő, 130 %-os 27 fő), ebből fogyatékos személyt ápol 57 fő. A fokozott 

ápolást igénylő fogyatékosokat gondozók emelt összegű ápolási díja a nyugdíjminimum 130 

%-a. 

A súlyosan fogyatékos vagy tartósan beteg 18 év alatti személy ápolását végző személyek a 

nyugdíjminimum összegével megegyező (28.500 Ft) ápolási díjra jogosultak. A tartósan beteg 

személy ápolását végző hozzátartozók ápolási díjának összege a nyugdíjminimum 80 %-a. 

 

Eseti pénzbeli és természetbeni szociális ellátások 

 

A szociális ellátások közül az átmeneti segély és gyógyszersegély iránti kérelmek száma 

tekinthető jelentősnek. Közel 600 család részesült ezen ellátási formákban, az éves szinten 

átlagosan kifizetett segélyösszeg 15.000 Ft/fő/év volt. 

A közgyógyellátás a szociális biztonság védelmének, illetve megőrzésének célját szolgálja 

azzal, hogy a szociálisan rászorultak részére az egészség megőrzésével és a betegséggel 

összefüggő kiadásokat kompenzálja. A 2006. július 1-jétől bevezetett átalakítás célja, hogy a 

közgyógyellátás keretében igénybe vehető szolgáltatások jobban igazodjanak az érintettek 

szükségleteihez. Személyre szabott, a krónikus betegségnek megfelelő, maximálisan 12.000 

forintos havi keret meghatározására kerül sor egy olyan keret-megállapodási lista alapján, 

mely a legalacsonyabb napi terápiás költségű hatóanyagokat tartalmazó készítményeket 

sorolja fel. A közgyógyellátott az egyéni gyógyszerkeret összegét bármely, a 

társadalombiztosítás által támogatott gyógyszerkészítményre költheti. A rendelkezésre álló 

adatok szerint az Egészségbiztosítási Pénztár által jóváhagyott egyéni gyógyszerkeret átlagos 

havi összege 6.800 Ft. Tehát a jogszabályban meghatározott 12.000 Ft-tal szemben annak 
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közel 60 %-át állapítják meg. A megállapított gyógyszerkeret éves összegének 30 %-át kell a 

jogosultság kezdetétől számított 3 munkanapon belül átutalni. Ennek megtörténte után 15 

napon belül postázzák a közgyógyellátási igazolványt az igényjogosult részére. Az egyéni 

gyógyszerkeret mellett évi 6.000 forintos eseti keret áll a közgyógyellátott rendelkezésére 

abból a célból, hogy akut megbetegedés esetén is támogatással tudja gyógyszerét kiváltani. 

A méltányossági közgyógyellátásban részesülők száma 2009. évben: 547 fő, a kifizetett 

összeg 14.207 eFt. 

Egészségügyi szolgáltatásra való jogosultságát 111 személynek állapítottuk meg. 

 

3. sz. táblázat 
Szociális segélyezés 2006-2009. év 

 

Megnevezés 2006 2007 2008 2009 

Időskorúak járadéka     

   Ellátottak száma/fő 11 11 12 14 

   Kifizetett összeg ezer Ft 3 224 3 443 3 336 3 604 

Rendszeres szociális segély     

   Ellátottak száma/fő 208 249 292 334 

   Kifizetett összeg ezer Ft 50 193 72 351 95 479 43 489 

Rendelkezésre állási támogatás     

   Ellátottak száma/fő    210 

   Kifizetett összeg ezer Ft    59 465 

Lakásfenntartási támogatás     

   Ellátottak száma/fő 599 638 619 644 

   Kifizetett összeg ezer Ft 28 649 28 197 27 085 31 301 

Ápolási díj     

   Ellátottak száma/fő 102 104 112 136 

   Kifizetett összeg ezer Ft 33 093 38 860 44 422 55 390 

Átmeneti segély     

   Ellátottak száma/fő 1 114 1 278 1 096 978 

   Kifizetett összeg ezer Ft 7 127 7 857 8 342 6 532 

Gyógyszersegély     

   Ellátottak száma/fő 462 487 291 338 

   Kifizetett összeg ezer Ft 3 575 4 094 2 529 2 402 

Karácsonyi segély     

   Ellátottak száma/fő 1 500 1 500 1 300  1 300 

   Kifizetett összeg ezer Ft 5 466 5 718 5 000 5 000 

Temetési segély     

   Ellátottak száma 130 153 183 128 

   Kifizetett összeg ezer Ft 3 561 3 976 5 134 4 335 

Közgyógyellátás     

   Ellátottak száma/fő 458 626 597 547 

   Kifizetett összeg ezer Ft 9 532 19 394 15 942 14 207 

Adósságkezelési szolgáltatás     

   Ellátottak száma/fő 47 63 64 119 

   Kifizetett összeg ezer Ft 5 137 7 962 8 877 16 693 

 
Forrás: Szociális és Családvédelmi Osztály statisztika 
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4.2. A gyermekvédelmi törvény által meghatározott pénzbeli és természetbeni ellátások 

 

Soroksáron azok a családok, ahol magasabb összegű családi pótlékban részesülő gyermeket 

nevelnek (a gyermek tartós betegsége miatt), helyi gyermeknevelési támogatásban 

részesülhetnek, 2009-ben ez 57 családban összesen 68 gyermeket érintett. 

Az önkormányzat a gyermekétkeztetéshez a jogszabályban kötelezően előírt normatív 

támogatáson túlmenően minden rászoruló gyermek számára további szociális kedvezményt 

biztosít az intézményvezető javaslata alapján. A támogatásban részesülő gyermekek száma 

2009-ben a kerületi óvodákban és általános iskolákban 298 fő, kerületen kívüli 

intézményekbe járók közül pedig 64 fő. Minden rászoruló gyermek olyan mértékű szociális 

támogatásban részesülhetett, hogy a család anyagi helyzete nem lehetett akadálya az 

intézményes étkezés igénybevételének. 

A rendszeres gyermekvédelmi kedvezményre való jogosultság 2006. január 1-től bevezetett 

támogatási forma. Az elmúlt évben 420 családban élő 749 gyermek rendszeres 

gyermekvédelmi kedvezményre való jogosultságát állapítottuk meg. A jogosultsághoz 

kapcsolódó pénzbeli támogatást (5.800 Ft/fő) július 1-én és november 1-én kiutaltuk. 

A rendszeres gyermekvédelmi kedvezményben részesülő gyermek gyámjául rendelt 

hozzátartozó kiegészítő gyermekvédelmi támogatásra jogosult, amelynek havi összege a 

nyugdíjminimum 22 %-a. Támogatásban részesülők száma 11 fő, kifizetett összeg 809 eFt. 

Közel 700 gyermek részesült rendkívüli gyermekvédelmi támogatásban illetve beiskolázási 

segélyben, átlagosan éves szinten ez gyermekenként kb. 9 ezer Ft önkormányzati támogatást 

jelentett. 

A nyári gyermekétkeztetési program keretében – a 11/2009. (IV.22.) SZMM rendelet alapján 

– 152 fő rendszeres gyermekvédelmi kedvezményben részesülő gyermek részére 

biztosítottunk 54 munkanapra napi 370 Ft, összesen 3.037 eFt értékben ételkonzervekből álló 

élelmiszercsomagot. 

 

4. sz. táblázat 

Gyermekvédelmi segélyezés 2006-2009. év 

 
MEGNEVEZÉS 2006 2007 2008 2009 

Helyi gyermeknev.támogatás     

   Ellátottak száma/fő 38 46 58 68 

   Kifizetett összeg ezer Ft 4 789 4 766 5 040 5 724 

Gyermekétkeztetés szoc.tám.     

   Ellátottak száma/fő 472 432 382 362 

   Kifizetett összeg ezer Ft 10 078 11 615 11 769 13 114 

Rendszeres gyermekvédelmi 

kedvezményre jogosultak száma 

    

   Ellátottak száma/fő 560 585 613 749 

Rend.gyermekvéd.kedvezményre 

jogosultak pénzbeli támogatása 

    

   Ellátottak száma/fő 560 585 613 749 

   Kifizetett összeg ezer Ft 5 600 5 375 6 155 8 004 

Kieg.rend.gyermekvéd.tám.     

   Ellátottak száma/fő 0 11 10 11 

   Kifizetett összeg ezer Ft 0 813 762 809 

Rendkívüli gyermekvéd.tám.     

   Ellátottak száma/fő 705 656 646 708 

   Kifizetett összeg ezer Ft 5 958 5 332 6 655 6 136 

Beiskolázási segély     
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   Ellátottak száma/fő 635 676 541 590 

   Kifizetett összeg ezer Ft 4 657 5 060 3 706 3 627 

 

4.3. Szociális szolgáltatások 

 

Az alapszolgáltatások megszervezésével az Önkormányzat segítséget nyújt a szociálisan 

rászorulók részére saját otthonukban és lakókörnyezetükben önálló életvitelük fenntartásában, 

valamint egészségi állapotukból, mentális állapotukból, vagy más okból származó problémáik 

megoldásában. 

A törvényben meghatározott személyes gondoskodást nyújtó szociális és gyermekjóléti 

ellátást két intézményen keresztül biztosítja az önkormányzat. 

• A családsegítő és gyermekjóléti feladatokat ellátási szerződés keretében a Magyar 

Ökumenikus Segélyszervezet Soroksári Családsegítő és Gyermekjóléti Szolgálat 

látja el. 

• Az idősekről való gondoskodást – étkeztetés, házi segítségnyújtás, jelzőrendszeres 

házi segítségnyújtás, közösségi pszichiátriai ellátás, nappali ellátás az idősek 

klubjában, átmeneti elhelyezés biztosítása az időskorúak gondozóházában – az 

Egészségügyi és Szociális Intézmény keretében működő Gondozó Szolgálat útján 

látja el az Önkormányzat. 

 

Étkeztetés 

 

Intézményünk napi egyszeri meleg ételt biztosít,  heti 5, illetve 6 napon át, azoknak a 

szociálisan rászorultaknak akik azt önmaguknak, illetve eltartottjaik részére tartósan vagy 

átmeneti jelleggel nem képesek biztosítani. Az étkezéssel kapcsolatos feladatokat a két 

telephelyen működő tálalókonyhán keresztül, valamint az idősek klubjában és az idősek 

gondozóházában látjuk el. Az ételt a Junior Vendéglátó Rt. 29-es és 36-os konyhájától 

vásároljuk, amit a Grassalkovich út 130. és a Nyír utca 22 szám alatt található konyhákból 

osztunk szét. Lehetőséget biztosítunk éttermi fogyasztásra, saját elvitelre illetve házhoz 

szállításra. 

2009-ben havi 112 fő, havonta átlag 2554 adagot fogyasztott el. Az étel házhoz szállítását 

gépkocsival, társadalmi aktívákkal, közcélú foglalkoztatottakkal biztosítottuk.  

Az idősek klubjában, éves szinten 2482, az időskorúak gondozóházában 3276 adag ételt 

fogyasztottak el. 

 

Házi segítségnyújtás  

 

A házi segítségnyújtás olyan gondozási forma, amely az igénybevevő önálló életvitelének 

fenntartását szükségleteinek megfelelő kielégítését lakáson és lakókörnyezetében biztosítja. A 

gondozónő segítséget nyújt, hogy a gondozott fizikai és mentális szükségletei a saját 

környezetében, élethelyzetének, életkorának, egészségi állapotának megfelelően biztosítva 

legyenek. Fontos feladata, hogy ezeket a tevékenységeket a gondozott meglevő képességeinek 

megtartásával és amennyiben lehetséges, fejlesztésével végezze. 

A gondozottak száma 2009-ben átlag havonta 31 fő volt 

A szolgáltatást igénybevevők a 70 - 90 évesek korosztályából kerültek ki, akik tartós 

betegségük miatt önellátásra képtelenek. Különösen nehéz helyzetben vannak azok, akik 

egyedül élnek. Ezekben az esetekben a gondozónő naponta három alkalommal is meglátogatja 

a gondozottat, lakásán alapápolási feladatokat lát el, és mentális gondozást végez. 

Ugyan ilyen ellátást igényelnek azok a rossz egészségi állapotú idősek, akik együtt élnek 

rendszeresen munkába járó, későn hazaérő fiatal családtagjaikkal. 
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Jelzőrendszeres házi segítségnyújtás 

 

A jelzőrendszeres házi segítségnyújtás Soroksáron 2005-ben pályázati támogatással indult. 

(2009. december 31-ig kötelezően ellátandó feladat volt.) A szolgáltatás lényege, hogy a házi 

segítségnyújtásban részesülő, esetenként már szociális elhelyezésre váró, saját otthonában élő, 

egészségi állapota miatt segítségre szoruló idős, fogyatékos személyek, tartósan betegek 

biztonságérzetét erősítse, anélkül, hogy a gondozónő a nap 24 órájában mellette állna, illetve 

bízhat abban, hogy kritikus helyzetének megfelelő, gyors segítséget kap.  

Súlyosabb helyzetek megelőzésére is szolgál. Ezzel fenntartható a szolgáltatást igénybevevők 

biztonságos életvitele otthonukban. Általában olyan emberekről van szó, akik előrehaladt 

életkoruk, vagy krónikus betegségük mellett elmagányosodtak, család, hozzátartozó, barátok 

nélkül maradtak, önmaguk ellátására segítség nélkül képtelenné váltak. 

A jelzőrendszeres házi segítségnyújtás keretében biztosítani kell: 

− Az ellátott személy segélyhívása esetén az ügyeletes gondozónak a helyszínen 

történő haladéktalan megjelenését. 

− A segélyhívás okául szolgáló probléma megoldása érdekében szükséges 

azonnali intézkedések megtételét. 

Szükség esetén további, az egészségügyi és szociális alap- és szakellátás körébe tartozó ellátás 

kezdeményezését. 

A jelzőrendszeres házi segítségnyújtásra vonatkozó működési engedély 50 készülék 

kihelyezését teszi lehetővé. 

2009-ben a Szociális és Munkaügyi Miniszter pályázatot írt ki a működés támogatására. A 

pályázat sikeres volt, a szolgáltatás működéséhez 2010 – 2012-ig évi 1.900.000 forintot 

nyertünk. A pénz maradéktalan felhasználásának feltétele a napi átlag 40 felszerelt 

személyhívó készülék. 

A házi segítségnyújtás, mint szakmai központ keretében 2009-ben az évet 28 kihelyezett 

személyhívó készülékkel zártuk, (Megjegyezném, hogy 2010 február végén a 40 készülék 

kihelyezésre került.) melynek következményeként a jelenleg csak hétköznapokon és 

munkaidőben működő házi segítségnyújtás kiegészül a jelzőrendszerrel, mely folyamatos 

üzemű, a hét minden napján, 24 órás szolgáltatást biztosít. 

 

Nappali ellátás (idősek klubja) 

 

A nappali ellátás keretében az idősek klubjában elsősorban a saját otthonukban élők számára 

biztosítunk lehetőséget napi háromszori étkezésre, társas kapcsolatok kialakítására, alapvető 

higiénés szükségletek kielégítésére. Heti 6 nappal, 32 férőhellyel működik. Célja és feladata a 

család gondoskodásának pótlása, testi, lelki állapotuk javítása, foglalkoztatás, szellemi és 

kulturális igényeik kielégítése. A nehezen közlekedő idős embereket gépkocsival szállítottuk 

a klubba. Klubtagságunk létszáma az év végén 10fő volt. A tárgyév folyamán ellátásba került 

4 fő, ugyanennyinek megszűnt a tagsága. 

A folyamatosan végzett marketing munka ellenére sem tudtunk magasabb létszámot elérni. 

Több éves tapasztalat azt mutatja, hogy a közbiztonság hiánya miatt nem merik elhagyni az 

otthonaikat. Nem bizonyult valós indoknak az, hogy étkeztetés nélkül szerették volna igénybe 

venni a szolgáltatást. Az Szt. 2008. január 1-én hatályba lépő rendelkezése erre lehetőséget 

biztosít. 

Választani lehet, a napi háromszori étkezés, gondozással illetve a csak gondozási szolgáltatás 

között.  

A magas korral járó egészségromlás szükségessé teszi, hogy a gondozási tevékenység mellett 

napi rendszerességgel egészségügyi feladatokat is ellássanak a gondozónők (vérnyomásmérés, 
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gyógyszerelés, kötözések). Napjaikat különféle elfoglaltság megszervezésével igyekeztünk 

kitölteni figyelembe véve a klubtagok kívánságait.  

 

Közösségi pszichiátriai ellátás 

 

A közösségi pszichiátriai ellátás Soroksáron 2006-ban indult. 2008. december 31-ig 

kötelezően ellátandó feladat volt. A pszichiátriai betegek közösségi ellátása a betegek 

lakóhelyéhez és mindennapi életteréhez viszi a szolgáltatást a  szociális rehabilitációjukat 

segítve.  

Mivel ez egy specifikus, a szociális munka alapképzéséből túlnyomó részt hiányzó szakmai 

tudást és módszertant igényel, a közösségi ellátók speciális képzést kapnak, pszichiátriai 

ismereteket szereznek, és ezt követően végezhetik a munkát. A Soroksári Szociális 

Gondozóban a kezdetektől e területen kiképzett gondozónők látják el a feladatukat. Részt 

vesznek az e témában megrendezésre kerülő konferenciákon, továbbképzéseken. A 

gondozónők házhoz járnak ki, tehát a betegeket a mindennapi környezetükben látják, 

problémáikat jobban érzékelik, épületkörülményeik alakulását nyomon követik. Igény esetén 

persze az intézményben fogadjuk az ellátottakat, de igyekszünk ilyen esetekben a családdal is 

kapcsolatot tartani, jó ismeretséget kialakítani.  

Az ellátás folyamatos biztosítása érdekében 2008. évben sikeresen pályáztunk három évre 

2009-2011-ig. A Foglalkoztatási és Szociális Hivatallal 2008. december 27-én kötött 

finanszírozási szerződés keretében intézményünk 2009. évben – az önkormányzaton keresztül 

– 8 millió forint támogatásban részesült. 

Az ellátás létrehozásakor figyelembe vették azt, hogy a pszichiátriai ellátási kapacitások nem 

elégségesek ahhoz, hogy minden mentális problémát oda lehessen irányítani, másrészt, az 

ellátás hiányosságai miatt, éppen a szociálisan hátrányos helyzetben lévő klienskörnek 

rosszabbak az esélyei, lehetőségei ahhoz, hogy hozzájusson az orvosi ellátáshoz vagy 

pszichológiai segítséghez, terápiához, kezelésekhez. A közösségi pszichiátria pszichiátriai és 

szociális munkát ötvöző ellátás. Nem feltétlenül betegségként, hanem élethelyzetként, 

állapotként kezeli az adott problémákat. A pszichiátriai zavarral élőkről, el szokták felejteni, 

hogy esetükben valós élethelyzeteket kell megoldani. A közösségi pszichiátriai ellátás nem 

gyógyítani szeretne, hanem segítséget, támogatást akar adni ahhoz, hogy a betegeknek legyen 

kivel megosztani, megbeszélni nehézségeiket, a betegséggel járó, mögöttes zavaró tényezőket 

enyhíteni, oldani lehessen.  

2009 végéig 27 ellátott vette igénybe a szolgáltatást.  

A háziorvosokkal a kapcsolatunk szorosabbá vált, jelzésük alapján is került beteg az ellátottak 

közé. Ezek között a betegek között több olyan személy is van, akit a helyi pszichiátriai 

gondozó nem ismer, mert magánrendelésre járnak gyógyszert felíratni. 

A közösségi pszichiátria ellátás során a betegek maguk is részt vesznek ellátásuk 

tervezésében, beleszólnak gondozásukba. 

 

 

Időskorúak gondozóháza 

 
Ideiglenes jelleggel, folytonos ellátást illetve éjszakai bentlakást biztosít járóképes, ápolásra, 

gondozásra szoruló, kórházi ápolást nem igénylő embereknek, akiket a családjuk átmenetileg 

nem tud ellátni, vagy szociális krízishelyzetbe kerültek. 

Cél, hogy a gondozás során olyan fizikai, mentális és életvezetési segítséget nyújtsunk, 

melynek eredményeként újra alkalmassá válik az önálló életvitelre. 
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Az ápolási tevékenység végzésekor a gondozási feladatok ellátása során közvetlenül 

felmerülő és a gondozóház keretein belül biztosítható egészségi állapot helyreállítását 

végezzük. 

Gondoskodik a szolgálat: 24 órás felügyeletről, napi négyszeri étkezésről, hiányzó ruházat 

esetén az évszaknak megfelelő ruházatról, mosásról, vasalásról, orvosi ellátásról, személyre 

szabott mentálhigiénés gondozásról, az idősek klubjához kapcsolódva kulturális és 

szabadidős foglalkozások szervezéséről. 

A tartózkodás idejét az Szt. 1 évig terjedő időtartamban, illetve szükség esetén, orvos által 

indokoltnak tartott esetben, még egy évig határozza meg. 

Az engedélyezett férőhelyszám 10 fő, kihasználtság 90 %-os volt. az előírásnak megfelelő 

személyi és tárgyi feltételekkel működtünk. A 2008 január 1-én életbe lépett törvényi 

szabályozás többek között kitért az idős otthoni elhelyezések jogosságának vizsgálatára és az 

új szempontok szerinti működésre. Szt. 68/A. § (3) bekezdés: „Idősotthoni ellátás a napi 4 

órát meghaladó, illetve a külön jogszabályban meghatározott egyéb körülményeken alapuló 

gondozási szükségletet igazoló szakvélemény alapján nyújtható.” 

Ennek következtében azt tapasztaltuk, hogy a valóban rászorulók esetében, jelentősen 

felgyorsult az idős otthoni elhelyezés. 

 

Családsegítés  

 

A családsegítő szolgáltatás a szociális és mentálhigiénés problémái vagy krízis helyzete miatt 

segítséget igénylő személyeknek, családoknak általános és speciális szolgáltatás keretében 

nyújt segítséget. A segítségnyújtás kiterjed a veszélyeztető okok megelőzésére, a krízishelyzet 

megszüntetésére, valamint az életvezetési képesség megőrzésére.  

A speciális szolgáltatások közül elsősorban két jól körvonalazható problématerülettel 

foglalkozik a Családsegítő Szolgálat. Ez a tartósan munka nélkül lévők, munkanélküli 

ellátásokra már nem jogosult, az önkormányzattól rendszeres szociális segélyben részesülők, 

és a díjhátralékot felhalmozók csoportja. 

A rendszeres szociális segélyezettekkel végzett gondozási tevékenység: Napjaink egyik 

legégetőbb problémája a tartós munkanélküliség, amely jelentős részben a gazdasági 

szektorok átalakulásának a gyorsan változó munkaerő-piaci viszonyainak a következménye. 

A szakképzetlen munkavállalók, továbbá a gazdaság által már nem keresett szakképzettséggel 

nem rendelkezők sajnos kiszorulnak a munkaerőpiacról, és egyre jelentősebb arányban válnak 

a segélyezési rendszer alanyaivá. 

A Soroksári Családsegítő Szolgálatnál 42 fő aktív korú nem foglalkoztatott rendszeres 

szociális segélyezett főt tartottak nyilván. Az ügyfél a határozat kézhezvétele után jelentkezik 

a családgondozónál, segítséget kap a felmerült problémák megoldásában, a kerületi, illetve 

azon kívüli szociális ellátások igénylésében, az egyes támogatási formák elérésében, 

összehangolásában, maximalizálásában. A szolgálatnál működő ingyenes jogi tanácsadást is 

igénybe vehetik. Rendszeresen osztanak részükre új ruhaneműket és élelmiszert. 

Adósságkezelési szolgáltatás: 

A Magyar Ökumenikus Segélyszervezet Soroksári Családsegítő Szolgálat által ellátott 

adósságkezelési szolgáltatás feltételeit az Szt., valamint a lakásfenntartási kiadások körében 

keletkezett hátralékok rendezéséről szóló képviselő-testületi rendelet szabályai határozzák 

meg.  

Adósságkezelési szolgáltatás keretében adósságkezelési tanácsadást 2003. áprilistól folytatnak 

az intézményben. A tanácsadás időtartama 18 hónap. Ez alatt az idő alatt folyamatosan 

figyelemmel kísérik az adósságkezelési megállapodásban foglaltak betartását. 2009. évben 

106 fő/családdal kötötték meg az együttműködési megállapodást. Egy-egy esetben fordult elő, 

hogy a kérelmező nem vállalta a feltételeket (aktuális számláit rendszeresen fizeti, nem 
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halmoz fel hátralékot, tanácsadáson részt vesz.) A tapasztalatok alapján elmondható, hogy az 

ügyfelek 90 %-a betartja az együttműködési megállapodásban foglaltakat, nagyon komolyan 

igyekszik kikerülni a hátralékosok köréből. Kb. 10 %-uk, akikkel nagyon nehéz az 

együttműködés hátrányos szociális helyzetük miatt. Van, aki a tanácsadás ideje alatt elveszti 

állását, munkanélküli lesz, akaratán kívül nem tudja fizetni az aktuális havi számláit. 

Általában ezek az ügyfelek azok, akik évek óta folyamatosan halmoznak fel hátralékot. 

Összegezve: 2009. – ben a Soroksári Családsegítő Szolgálat 38.506464.-Ft közüzemű díj 

hátralékot (áram, gáz, víz-csatorna szemétszállítás, közös költség ) kezelt ez 278 % - kal több 

mint az előző évben kezelt adósság.  Ebből a támogatási összeg 27.082.932.-Ft, ( 

Önkormányzat, Hálózat – Alapítvány, HÉRA -  Alapítvány, ELMŰ- krízis támogatás), ez az 

összeg  305 % - kal magasabb, mint 2008.-ban.   

A fenti számok nagy összege mutatja, hogy évről évre egyre jobban eladósodnak a 

háztartások, közüzemi adósságuk összege emelkedik, számláikat nehezen vagy egyáltalán 

nem tudják  fizetni , a statisztikai adatok alapján megállapítható, hogy átlagosan  60 % - os  

növekedés tapasztalható az adósságkezelés során.   Egyre több háztartást kapcsolnak ki a 

szolgáltatók, amit már nem sokan tudnak visszakapcsoltatni. Emelkednek a ki és a 

visszakapcsolási díjak is. Még ha az adóságát tudjuk is kezelni a ki és a visszakapcsolási díjat 

már nem mindenki tudja rendezni. Egyre több a visszatérő, adósságspirálba került eladósodott 

háztartás. Sokszor önhibájukon kívül kerülnek egyre rosszabb helyzetbe. Befolyásoló tényező 

a családban a munkanélküliség, betegség, jövedelem tartós hiánya.  

Szolgáltatások: A Szolgálat változatlanul biztosít ügyfelei számára – előjegyzés alapján – 

ingyenes jogi és pszichológiai tanácsadást. A jogász hétfő délutánonként 12-18 óráig, a 

pszichológus csütörtökön 8-12 óráig fogad ügyfeleket.  

A Szolgálat természetbeni segítségnyújtása: 

Szolgálatunk a felajánlott ruhaadományokhoz (használt ruhaneműk) minden hét csütörtökén 

ügyfélfogadási időben 10- 16 óráig biztosít hozzájutást. Fentieken túl a felajánlott bútorok 

rászorulókhoz történő hozzájutását is szervezzük. 

Az év folyamán a Béres Rt felajánlásának köszönhetően egészségügyi szempontból rászorult 

(beteg vagy idős emberek) számára 640 béres cseppet tudtunk kiosztani. A legrászorulóbb 15 

család számára 6000 Ft értékű karácsonyi csomagot állított össze, és osztott ki.  

A Magyar Ökumenikus Segélyszervezet EU – Élelmiszersegély Programja segítségével- a 

soroksári Önkormányzattal szoros és példaértékű együttműködésben – s 2009 év folyamán 

három alakalommal 4800  rászoruló számára biztosított tartós élelmiszereket tartalmazó 

adományt. 

Sajnos a hozzánk segítségért forduló, rászoruló családok száma évről- évre növekvő 

tendenciát mutat. Szolgálatunk ehetőségeihez mérten próbálja enyhíteni a kerületben élő, 

segítségért hozzánk forduló családok gondjait. 

 

 

4.4.  A gyermekvédelmi törvényben szabályozott személyes gondoskodást nyújtó 

ellátások 

 

A személyes gondoskodás keretébe tartozó szociális ellátásokról, azok igénybevételéről, 

valamint a fizetendő térítési díjakról szóló 20/2008. (IV. 25.) rendeletben szabályozta az 

önkormányzat a személyes gondoskodást nyújtó alapellátást, a szociális rászorultak részére 

személyes gondoskodást nyújtó szociális alapszolgáltatásokat és szakosított ellátást. Az 

önkormányzat által biztosított személyes gondoskodást nyújtó gyermekjóléti alapellátások: 

gyermekek napközbeni ellátása és a gyermekjóléti szolgáltatás.  

A gyermekek napközbeni ellátása bölcsődében, nyári napközis táborban, valamint a 

közoktatásról szóló 1993. évi LXXIX. törvény hatálya alá tartozó óvodában, iskolai 
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napköziben történik. Iskolai étkeztetésben részesülhet az a tanuló is, aki a napközit nem veszi 

igénybe. Az étkezések közül az ebéd külön is igénybe vehető. 

 

GYERMEKJÓLÉTI SZOLGÁLTATÁS, GYERMEKJÓLÉTI SZOLGÁLAT 

 

A gyermekjóléti szolgáltatás olyan, a gyermek érdekeit védő speciális személyes szolgáltatás, 

amely a szociális munka módszereinek és eszközeinek felhasználásával szolgálja a gyermek 

testi és lelki egészségének, családban történt nevelésének elősegítését, a gyermek 

veszélyeztetettségének megelőzését, a kialakult veszélyeztetettség megszüntetését, illetve a 

családjából kiemelt gyermek visszahelyezését.  

Az önkormányzat a Gyvt. 39. §-ában meghatározott gyermekjóléti szolgáltatás feladatait a 

Magyar Ökumenikus Segélyszervezettel kötött ellátási szerződés útján biztosítja. Az 

intézményben – Magyar Ökumenikus Segélyszervezet Soroksári Családsegítő és 

Gyermekjóléti Szolgálat – önálló szakmai és szervezeti egységként működik a Gyermekjóléti 

Szolgálat. 

  

GYERMEKEK NAPKÖZBENI ELLÁTÁSA BÖLCSŐDÉBEN, ÓVODÁBAN, ISKOLAI 

NAPKÖZIBEN, NYÁRI NAPKÖZIS TÁBORBAN 

 

A gyermekek napközbeni ellátása bölcsődében, nyári napközis táborban, valamint a 

közoktatásról szóló 1993. évi LXXIX. törvény hatálya alá tartozó óvodában, iskolai 

napköziben történik. Iskolai étkeztetésben részesülhet az a tanuló is, aki a napközit nem veszi 

igénybe. Az étkezések közül az ebéd külön is igénybe vehető. 

 

 

Bölcsődei ellátás 

 

Az Egészségügyi és Szociális Intézményben önálló szakmai egységként működik a Bölcsőde. 

Feladata a három éven aluli gyermekek gondozása, nevelése, harmonikus testi-szellemi 

fejlődésének elősegítése az életkori és egyéni sajátosságok figyelembevételével. 2010. január 

1-től egy csoportban 14 gyermek gondozható, ha minden gyermek betöltötte a 2. életévét. A 

férőhelyek száma így ebben az évben 40 férőhelyről 56 főre emelkedett. 

 

Feladatmutatók 2009-ban: 

Engedélyezett férőhelyszám:     40 fő 

Nyitvantartási napok száma                     235 nap 

A bentlévő gyermekek számának éves átlaga             34 fő 

A beíratott gyermekek számának éves átlagban          43 fő 

Kihasználtság beíratott gyermekek száma alapján 109 % 

Kihasználtság gondozott gyermekek száma alapján   86 % 

Egyre többen veszik igénybe a gyermekek napközbeni ellátását a bölcsődében. Az előző 

évekhez képest még több szülő vállal munkát a Gyes mellett, ezzel kiegészítve a család 

jövedelmét.    

A 3 vagy annál több gyermekes család a térítési díj 50%-át (8 fő) fizette. 

Sajnos nem minden gyermeket tudtunk azonnal fogadni. Ha a bölcsőde feltöltöttsége már nem 

tette lehetővé új gyermekek fogadását, akkor a jogos igények kielégítésére csak akkor 

kerülhetett sor, ha megüresedés történt  a korosztályában levő csoportban. Erre már januártól 

szükség volt. 

 

A bölcsődei ellátás költségei 2009. évben:  
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bevétel: normatíva 540.150 Ft/fő/év (32 fő a bentlévők éves átlagszáma) = 17.284 eFt 

              ingyenes étkezésre              325 eFt 

              szociális továbbképzés              85 eFt 

   összesen:         17.694 eFt 

   saját bevétel           6.279 eFt 

   ÁFA bevétel           1.351 eFt 

   összesen:         25.324 eFt 

kiadás: személyi juttatások + járulékok      40.512 eFt 

  dologi          15.576 eFt 

  összesen:         56.088 eFt 

 

1 férőhelyre jutó fenntartási költség 56.088 eFt – 25.324 eFt = 30.764 eFt/40 férőhely = 769 

eFt 

Tehát 1 bölcsődei férőhely a saját bevétel és a normatív állami támogatás levonása után az 

önkormányzatnak 769 eFt-jába kerül évente.  

 

5. sz. táblázat 

Nevelési-oktatási intézmények adatai 2009/2010. 

 

Intézmény 

 

Csoport Napközi Összes 

étkező 

Veszélyeztetett 

gyermekek 

Általános Iskolák  létszám  létszám száma %-a 

Grassalkovich Antal 25 617 9 238 348 101 16,36 

Mikszáth Kálmán 12 152 2 44 82 100 65,78 

Fekete István 16 257 5 120 168 178 69,262 

Páneurópa 16 335 5 115 216 75 22,38 

Török Flóris 24 586 6 167 438 106 18,08 

Iskolák összesen: 93 1947 27 684 1252 560 28,76 

I.sz. Összevont 

Óvoda 

14 297 - - 297 65 21,88 

II. sz. Összevont 

Óvoda (Napsugár) 

 

5 

 

115 

 

- 

 

- 

 

115 

 

12 

 

10,43 

III. sz. Összevont Óvoda 11 239 - - 239 27 11,3 

Óvodák összesen 30 651 - - 651 104 15,98 

Benedek Elek Óvoda, 

Ált.Isk., Speciális 

Szakiskola és EGYMI 

 

22 58 - 31 31 58 100 

Mindösszesen 145 2656  715 1934 722 27,18 

 

Az általános iskolások nyári felügyeletét azzal biztosítjuk, hogy évente más-más kerületi 

általános iskola kilenc héten keresztül nyári napközis tábort szervez. A létszám átlagosan 30- 

40 fő naponta. A nyári napközis tábor ingyenes, az étkezésért ugyanazt a térítési díjat kell 

fizetni, amit a tanév közbeni étkezésért. Természetesen a kedvezmények biztosítottak, ennek 

ellenére sajnos a tanuló létszámhoz képest kevés gyermek veszi igénybe. A gyermekek a 

nyári tábor keretében strandra, szabadidő parkba járnak, állatkerti látogatáson, számos 

kiránduláson, játékos vetélkedőkön vesznek részt. A színvonalas és a gyermekek igényeinek 

megfelelő programokat a Könyvtár, illetve a Táncsics Mihály Művelődési Ház munkatársai 

szervezik a gyermekek számára. 
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Budapest Főváros XX. kerületében működik a Főpolgármesteri Hivatal által fenntartott 

Benedek Elek Óvoda, Általános Iskola, Speciális Szakiskola és Módszertani Intézmény. 

Kerületünkből ebben a tanévben 58 gyermek jár ebbe az intézménybe.  

 

Az önkormányzat az intézményvezető javaslatára a hátrányos helyzetű gyermekek 

étkeztetéséhez, illetve táborozásához minden esetben olyan összegű támogatást biztosít, hogy 

a szolgáltatást minden gyermek igénybe tudja venni.  

 

GYERMEKEK ÁTMENETI GONDOZÁSÁNAK BIZTOSÍTÁSA 

 

A Gyvt. 94. § (1) – (3) bekezdése önkormányzati feladatként írja elő (tekintettel arra, hogy a 

kerület lakossága meghaladja a 20.000 főt) a személyes gondoskodást nyújtó alapellátás 

keretében a gyermekek átmeneti gondozásának biztosítását gyermekek átmeneti otthonában. 

Ezt a feladatot forráshiány miatt egyelőre megoldani nem tudtuk. A törvényi követelmények 

maradéktalan megteremtéséhez szükséges pénzügyi feltételeket az állam nem, vagy nem 

elégséges mértékben biztosítja, így egyes – viszonylag kis lakossági kört érintő, ám 

költségigényes – szolgáltatás létrehozásának belátható időn belül nincsen realitása. Ezen 

esetekben fővárosi szintű, illetve regionális együttműködések kialakítása látszik megoldásnak, 

azonban jelenleg még ez is csupán elképzelés.  

Az intézmény infrastruktúrájának kialakítása egy új épület létrehozásával lenne biztosítható. 

Előzetes tájékozódás szerint egy gyermek átmeneti gondozásának napi költsége 3- 5.000,- Ft 

között alakul, ez havonta 90-150.000,- Ft közötti összeg, amit jelen esetben az önkormányzat 

biztosítani nem képes.  

Az átmeneti otthon feladat biztosítása ellátási szerződés keretében szintén forráshiány miatt 

nem megoldható.  

A családjukból kiemelésre került gyermekek esetében vizsgáltuk, hogy milyen arányban 

lehetne megoldás az átmeneti otthon. Megállapítható, hogy az elmúlt évben kevés gyermek 

családból való kiemelése történt, illetve a kerület jellege miatt a gyermekek családban, illetve 

a „nagycsaládban” való nevelkedését megoldják. Ezt bizonyítja a nagyszámú családba 

fogadás is.  

Helyettes szülő intézményének létrehozására évek óta nincs esély, mivel Soroksár kis 

lélekszámú kerület, az itt élők többsége ismer mindenkit, ezért nem vállalják fel a helyettes 

szülői munkát. Az ilyen helyzetbe került emberektől tartanak, előítélettel vannak irányukban. 

A gazdasági lehetőségek függvényében törekszünk a még hiányzó ellátások - gyermekek 

átmeneti gondozása, gyermekek átmeneti otthonának működtetése - biztosítására. 

 

V.  A szociális és gyermekvédelmi ellátás fejlesztési irányai, megoldandó 

feladatok 
 

 

5.1. Megoldandó törvényi kötelezettségek 

 

Az Szt. 86. §-a írja elő, hogy a fővárosi kerületi önkormányzat köteles biztosítani: étkeztetést, 

házi segítségnyújtást, családsegítést, idősek nappali ellátást, utcai szociális munkát, átmeneti 

elhelyezést nyújtó ellátást, a Gyvt. 94. § (3) bekezdése értelmében pedig bölcsődét és 

gyermekek átmeneti otthonát. 

Önkormányzatunk számára a meglévő szociális szolgáltatásokon túl alapfeladat [Szt. 86. § 

(4)] az utcai szociális munka biztosítása. Az Alfa Karitatív Egyesület Budapest Főváros 

XXIII. kerület Soroksár közigazgatási területén 2006. október 27-től érvényes működési 

engedéllyel utcai szociális munkát végez. Az Egyesület munkatársaival jól együttműködünk, 
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nagyobb alapterületű telephelyet akarnak létesíteni, ehhez szeretnének önkormányzati 

tulajdonú ingatlant bérelni. A kerületben élő hajléktalanok részére a jogszabályban 

meghatározott szolgáltatásokat biztosítják. 

A gyermekek napközbeni ellátásának intézményes formái közül kerületünkben nem működik: 

a gyermekek átmeneti gondozásának biztosítása 

 helyettes szülőnél (Gyvt. 49. §), 

 gyermekek átmeneti otthonában (Gyvt. 50. §). 

 

 

5.2. Szükségletekhez igazodó fejlesztési feladatok 

 

Gyermekek átmeneti elhelyezési lehetőségeinek megteremtése 

 

A Gyvt 94. §-a szerint a települési önkormányzat feladata a gyermekjóléti szolgáltatás és a 

gyermekek napközbeni ellátása mellett a gyermekek átmeneti gondozásának biztosítása. Az 

elkövetkező években szükséges megvizsgálni egy gyermekek átmeneti otthona, vagy családok 

átmeneti otthona létesítését, amely képes azokat a problémás eseteket is kezelni, amelyekre 

jelenleg alig van megoldás. 

 

Lakhatás, otthonmegőrzés 

 

Továbbra is első helyen indokolt kezelni az otthonmegőrzés kérdését. A segélyezésben, 

továbbá a szociális munka során az adóssá válás folyamatának megelőzése kell, hogy 

prioritást kapjon. Ehhez olyan segélyezési rendszerre van szükség, amely hatékonyan és 

igazságosan képes támogatni a rászorultakat a lakhatással kapcsolatos kiadásaik fedezésében, 

ugyanakkor nem teremt újabb igazságtalanságot azáltal, hogy indokolatlan méretű 

lakásrezsihez is társadalmi támogatást nyújt. Ez a kérdés nagymértékben függ a 

szociálpolitikai jogszabályok és a finanszírozás országos szintű alakulásától is. 

A lakhatással kapcsolatos adósságok kezelésének rendszerét az elkövetkező években tovább 

kell fejleszteni, amennyiben ennek jogszabályi és gazdasági feltételei is megteremtődnek. 

Megoldást kell találni azoknak a legszegényebb családoknak a problémáira is, akiknek a 

jelenlegi rendszer azért képtelen segítséget nyújtani, mert támogatással együtt sem tehetők 

képessé a lakásrezsi fizetésére. 

Megelőző intézkedéseket kell kidolgozni a veszélyeztetett kör támogatására a lakásmaffiával 

szemben. 

Amennyiben a lakáspolitikával kapcsolatos állami intézkedések ennek feltételeit a jövőben 

megteremtik, a kerületben jelentősen növelni szükséges az átmeneti lakásmegoldások 

lehetőségeit. 

 

Szociálisan rászoruló gyermekek célzott támogatása 

 

A szociális és gyermekjóléti segélyezés, valamint a személyes segítés gyakorlatában törekedni 

kell a továbbiakban is arra, hogy a szociálisan hátrányos helyzetben lévő gyermekek speciális 

programokhoz (gyermeknyaraltatás, korrepetálások és egyéb szabadidős tevékenységek) 

hozzáférhessenek és ezáltal társadalmi esélyeik növekedjenek. 

 

Foglalkoztatás (szociális gazdaság), munka-erőpiaci reintegráció 

 

A kerület szociális intézményei és a munkaügyi központ együttműködését fejlesztve törekedni 

kell arra, hogy a munkanélkülivé váló személyek személyes támogatást kaphassanak ahhoz, 
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hogy mielőbb újra munkát találjanak. A közfoglalkoztatás egyrészt megszűri a támogatásra 

szorulókat az egyéb jövedelemforrással rendelkezőktől, másrészt összhangban van a 

társadalmi igazságosság igényével is. További előnye, hogy a munkakörnyezetéből 

kikerülőket társadalmilag nem hagyja elmagányosodni, ezáltal lehetőséget teremt a 

munkaerőpiaci reintegrációra. 

 

Gondozásra szoruló személyek otthoni ellátásának fejlesztése 

 

A társadalmi szükségleteket figyelembe véve - különösen az elkövetkező évek demográfiai 

tendenciáira tekintettel -, ismételten át kell gondolni az idősekről és más, önálló  életvitelében 

segítségre szoruló személyek számára nyújtott szolgáltatásainkat. Egyrészt ezen 

szolgáltatások szakmai összetétele kíván újragondolást, tekintve hogy az ápolási tevékenység 

iránti igény évek óta növekszik. A házi gondozási szolgáltatás jelenlegi jogszabályban 

meghatározott időtartama egyre több esetben nincs szinkronban a tényleges lakossági 

szükségletekkel. Probléma, hogy az ápolást igénylő személyek számára nyújtandó 

szolgáltatásban az egészségügyi és a szociális tevékenység szakmailag életidegen módon 

különül el. Ez a probléma csak a két szakmai tevékenység integrációjával oldható meg. A 

probléma megoldása csak a finanszírozási feltételek országos rendezésével látszik 

megoldhatónak 

 

 

Időskorúak átmeneti elhelyezése 

 

A kerületben működő Időskorúak Gondozóháza jelenleg 10 férőhellyel működik. Az épület 

maga is korszerűsítésre szorul. Az elhelyezési igények folyamatosan meghaladják a 

lehetőségeket, és méretgazdaságosság szempontjából is kedvezőtlen ez az alacsony 

férőhelyszám. A kerületben szükséges lenne a közeli években egy új, 20-40 férőhelyes 

gondozóház létesítése. Amennyiben a jogszabályi feltételek a jövőben rugalmasabbá válnak, 

ez a gondozóház integrált intézményként is működhet, és szükség esetén fogyatékos személy 

számára is elhelyezést nyújthat. 

 

 

5.3. Együttműködési lehetőségek 

 

A szociális és gyermekjóléti szolgáltatások fejlesztésében az önkormányzati intézmények 

mellett egyre fokozottabb szerepet kapnak a civil szervezetek. A társadalmi erőforrások 

bevonása nélkül elképzelhetetlen a kirekesztés elleni hatékony küzdelem. Az önkormányzati 

intézmények – amennyiben számukra ehhez a megfelelő feltételek adottá válnak – maguk is 

sokat tehetnek ezen a téren, elsősorban az önkéntesek bevonásával, továbbá a civil és 

egyházi szervezetekkel való együttműködés erősítésével. Keresni kell a módját a vállalkozói 

szektorral való hatékony együttműködés megteremtésének. 

Azon hiányzó szolgáltatások esetében, amelyek csak regionális módon valósíthatók meg 

gazdaságosan, lehetőség szerint a környező kerületekkel, valamint a fővárosi önkormányzattal 

egyeztetett közös megoldásokra kell törekedni. 
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Szociális és gyermekjóléti szolgáltatások 

Fejlesztési feladatok ütemezése  

2010. 

 

Feladat Megvalósítás tervezett 

időpontja 

Intézményes megoldás 

SZOCIÁLIS 

ALAPSZOLGÁLTATÁSOK 

  

 

Utcai szociális munka 

(Szt. 65/E. §) 

 

2006-tól a szolgáltatást biztosítja 

az Alfa Karitatív Egyesület   
Ellátási Szerződés 

Fogyatékosok nappali 

intézménye 

[Szt. 65/F. § (1) c)] 

A gazdasági és szervezeti 

feltételek hiánya miatt nem 

prognosztizálható 

Civil szervezettel történő 

együttműködés (ellátási 

szerződés) keretében kereshető 

SZAKOSÍTOTT ELLÁTÁS 

(Átmeneti elhelyezést nyújtó 

intézmény) 

  

[Időskorúak gondozóháza 

Szt. 80. § (3) a)] 

Időskorúak átmeneti elhelyezési 

lehetőségeinek bővítése 

A gazdasági és szervezeti 

feltételek hiánya miatt nem 

prognosztizálható 

Gondozó Szolgálat keretében 

Szociálisan hátrányos helyzetű 

gyermekek célzott támogatása 

A gazdasági lehetőségek 

függvényében 

Szociális és Családvédelmi 

Osztály, Oktatási, Kulturális és 

Sport Osztály 

Gyermekek napközbeni ellátása 

keretében a bölcsődei férőhelyek 

bővítése 

A gazdasági lehetőségek 

függvényében 

A meglévő bölcsőde keretében 

kereshető 

Gyermekek átmeneti 

gondozásának biztosítása 

helyettes szülőnél, gyermekek 

átmeneti otthonában  

[Gyvt. 45-51. §, 94. §] 

A gazdasági lehetőségek 

függvényében 

Civil szervezettel történő 

együttműködés (ellátási szer- 

ződés) keretében kereshető 

Munkanélkülivé válók személyes 

támogatási rendszerének 

fejlesztése 

Folyamatos, fokozatos fejlesztés  

Családsegítő Szolgálat és a 

Szociális és Családvédelmi 

Osztály keretében 

Közfoglalkoztatási rendszer 

fejlesztése 

A jogszabályi háttér és 

finanszírozási lehetőségek 

függvényében 

Szociális és Családvédelmi 

Osztály 

Közfoglalkoztatási Csoport 

Otthonmegőrzési és 

adósságkezelési rendszer 

továbbfejlesztése 

A gazdasági lehetőségek 

függvényében 

Szociális és Családvédelmi 

Osztály és a Családsegítő 

Szolgálat keretében 

 


