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Hajléktalan emberek társadalmi és munkaerő-piaci integrációjának szakmai és módszertani megalapozása


TÁMOP-5.3.2-08/1-2008-0001


EMLÉKEZTETŐ

a Dél-alföldi régió 12 műhely találkozójáról

Időpont: 2009. október 28.


Helyszín: Magyar Máltai Szeretetszolgálat Gondviselés Háza

Kecskemét, Hoffmann J. u. 11.

Résztvevők: Jelenléti ív szerint.

Téma: Mentálhigiénés fejlesztés és szociális munka a hajléktalan emberek integrációja kapcsán.

Előadók:


Bevezető gondolatok Rigóné Kiss Éva MMSZ programvezető

Gyakorlati tapasztalatok különböző területeken

Családok Átmeneti Otthona – Kecskemét

Varga Judit és Szakolczai Krisztina családgondozók

Átmenetei szálló; éjjeli menedékhely- Szeged

Mészáros Zsuzsanna szociális munkás

Nappali melegedő és Utcai Gondozó Szolgálat – Szeged

Czibulya Oláh Tímea intézményvezető

Budainé Nagy Katalin regionális koordinátor köszönti a résztvevőket. Az újonnan bekapcsolódott szakemberek számára röviden ismerteti a műhely eddigi munkáját, eredményeit. Tájékoztatja a jelen levőket, hogy a mai műhellyel egy időben kerül megrendezésre a kecskeméti  hajléktalan szakmai műhely is, akinek köszönti a jelen lévő tagjait. 

Bemutatja Dr. Csiba Gábort, aki Miskolcról vendégként vesz részt a találkozón, mint a Borsod-Abaúj-Zemplén Megyei Kórház Főigazgatója, az Országos Kórházszövetség Elnöke, a miskolci Máltai Szeretetszolgálat elnöke .

Átadja a szót Rigóné Kiss Évának, hogy néhány kezdő gondolatot osszon meg a résztvevőkkel.

Rigóné Kiss Éva: Köszönti a résztvevőket. 

A mentálhigiénében az egészséges ember az, aki dolgozni és szeretni is tud.

Ilyen ember az életfeladatait is tudja teljesíteni, a nehézségekkel is könnyebben meg tud birkózni. Fontos szem előtt tartani, hogy mivel emberekkel foglalkozunk, magunkat is folyamatosan kontrollálni kell, mert azokat az értékeket, amiket mi fontosnak tartunk, belevisszük a segítő munkánkba. 

A mentálhigiéné három alappillére: 

· empátia

· hitelesség

· feltétel nélküli elfogadás

Ha azt szeretnénk, hogy a saját mentálhigiénés munkánk sikeres legyen, saját magunkkal is tisztában kell lennünk, stabilan, eltéríthetetlenül haladjunk abba az irányba, amelyet helyes iránynak tartunk a szociális munkában.
Budainé Nagy Katalin átadja a szót Dr. Csiba Gábor főorvos úrnak, ossza meg a többiekkel a gondolatait.

Dr. Csiba Gábor: Véleménye szerint a szakmából több nálánál szakértőbb ember van itt jelen. Miskolcon a rendszerváltás után alakult ki a Máltai Csoport. A műhelyek megszűntek, az emberek segítségre vártak, ez a krízis-helyzet váltotta ki, azt a mai mentálhigiénés munkát, amelynek alapjai a 90-es években kezdődtek. A kereslet-kínálat egymásra talált. Mivel ebben az időben mindenhol változások történtek, a területi adottságok alapján kellett a segítő munkákat alakítani. A Magyar Máltai Szeretetszolgálat jól felismerte a problémát népkonyhákkal, szállásokkal, az egyéni segítségnyújtással, ennek nyomán kialakult egy hálózat, és az adott szakmák, amelyek ezt a területet még ma is átfedik.

Budainé Nagy Katalin: Bemutatja a következő előadókat, a kecskeméti Családok Átmeneti Otthonának két dolgozóját: Szakolcai Krisztinát és Varga Juditot, akik arról mondanak néhány szót, hogy a dolgozók számára milyen nehézségeket jelent egy krízishelyzetbe kerülő ember számára segítséget nyújtani.
Varga Judit és Szakolczai Krisztina: Gondolat ébresztőnek szánják azt a néhány gondolatot, amit elmondanak. 

A Családok Átmeneti Otthona 2004 szeptembere óta fogadja a hajléktalan családokat, 21 főt tud befogadni, ez 7-8 családot jelent.

· Lakói – anyák gyermekekkel

· egész családok – anya, apa gyermekekkel

Beköltözés okai: 

· hajléktalanság, munkanélküliség,

· Gondjaik összetettek, szükségük van jogi, pszichológiai, mentális segítségre, valamint szociális ügyintézésre. (rendszeres gyermekvédelmi támogatás, szociális segély, óvoda, bölcsőde, iskola intézése, gyermekorvos keresés)

· maga az akarati tényező, hogy saját maguk akarjanak változtatni az életükön, helyzetükön és elfogadják a segítség nyújtást. 

- A segítő kapcsolat elején fontos a rövid és hosszú távú célok meghatározása: pl: takarékosság, munkahely  keresés, tanfolyam végzés.
- a család saját erőforrásainak mozgósítása:

· rokonsági rendszer, barátok felkutatása, 

· genogramm és ecomap készítése során kiderül, hogy általában nagyon gyengék a rokoni és baráti szálaik, viszont sok szociális intézménnyel állnak kapcsolatban.

Életvezetés: 

· rendszeres foglalkozásokkal, rendezvényekkel erősítik önértékelésüket, énképüket: pl. 

- anyaklub

- pozitív történetek olvasása, megbeszélése

- torna

- főzőprogram

- háztartásvezetési tanácsadás

Sajnos napi szinten küzdenek alkohol gondokkal /szondáztatnak/, játékszenvedéllyel, depressziós állapotokkal, fiataloknál előfordul füves cigaretta szívása, anyák gyermekeikkel folyamatosan türelmetlenek – nincs esti mese, közös játék. Alkohol probléma miatt már kerültek gyermekek nevelőszülőkhöz.   

- Konfliktus kezelés:

· napi szinten végeznek konfliktus kezelést is.
Személyre szabott beszélgetéseik során megnyílnak és belső, lelki életüket szívesen kitárják: kiderült, hogy többen is hisznek Istenben. Tapasztalták, hogy azok, akik hisznek Istenben, eredményesen tudják saját erő forrásaikat mozgósítani és a meghatározott cél érdekében együttműködők. 

Több éves tapasztalat alapján elmondhatják, hogy vannak családok, akik segítségükkel képesek saját erőből talpra állni és életminőségükön javítani: önállóan keresnek – találnak munkahelyet, önállóan iratkoznak be tanfolyamra, hogy szakmát tanuljanak.

Ezeknek a családoknak az elmúlt években sikerült – szociális bérlakásba, albérlők házába, ifjúsági garzonba, albérletbe, vagy saját lakásba költözni.

Folyamatos, jó kapcsolatot tartanak és rendszeresen konzultálnak a GYEJÓ-val, családsegítő szolgálattal, Révvel, gyámhivatallal, önkormányzattal, óvodákkal, iskolákkal, védőnőkkel, gyermekorvosokkal, rendőrséggel és más átmeneti otthonokkal.

Családgondozói munkájukat Jézus és a szeretet szellemiségében igyekeznek végezni, hogy kiutat, példát mutassanak: az otthon falain kívül számukra is elérhető élet lehetőségére.

Eközben maguk is tanulnak, fejlődnek általuk, velük és így lesz szolgálatuk egyre egységesebbé, eredményesebbé, minőségibbé. 

Budainé Nagy Katalin: Az elhangzottakra reagálva  felveti a résztvevőknek, hogy a az ellátók és egyéb hatóságok tudnak-e  együtt működni.
A hajléktalan műhelyben részt vevő rendőrtiszt: 

Elmondása szerint a hajléktalanokkal foglalkozik, véleménye szerint Kecskeméten nagyobb számban a Széchenyi városrészben vannak nagy számban. Van köztük, aki elfogadja a segítséget, de van, aki nem.

A távolságtartási törvénnyel- kapcsolatban elmondja, hogy ez papíron működik ugyan, de a gyakorlatban szinte kivitelezhetetlen. Bár eddig mindig megoldották az ügyeket egy - egy kerülő eljárással, de ez mindig csak ideiglenes megoldás. 

Krízis időszakban tovább folytatják a bevált gyakorlatot: pozitív zéró tolerancia lesz most is.

Dr. Csiba Gábor: Ők is látják ezt a problémát, hogy ha valahol erőszak történik, beviszik a károsultat a kórházba, ahol ellátják, ha olyan állapotban van, elengedik, és megy vissza a családhoz. Ők sem tudják hová tenni az ilyen személyeket.

Gaál Judit: a rendőrtiszthez intézi kérdését: Több esetben előfordult, hogy bántalmazás történt, esetenként gyermek is volt érintett, de a kivonuló rendőr kollégák azt mondták, nem tudnak semmit tenni, amíg nem történik bűncselekmény.

Rendőrtiszt: Ilyen esetben be szokták vinni a személyt, de ez ideiglenes, 24 órás intézkedés. Igen, valóban fontos lenne a hatóságoknak együttműködniük.

Gaál Judit: Szerinte a legnagyobb gond az ilyen helyzetekben az, hogy vagy az apa megy el, (De hová?), vagy az anya a gyerekekkel távozik, és ilyenkor a környezet-változás elszakadást jelent az ismerősöktől, barátoktól. Fontos lenne, ha az adott intézmények össze tudnának dolgozni.

Kocsisné Farkas Mária: Ha a régióban van Családok Átmeneti Otthona és Hajléktalan szálló is, akkor ez tud jól működni, az apa a hajléktalan szállóra, a többiek a családok átmeneti otthonába mehetnek. Az a probléma, hogy a Családok Átmeneti Otthona csak helyi családokat fogad be. A régióban viszont 2 olyan Családok Átmeneti Otthona is van, amelyik nem csak környékbelieket fogad be.

Vannak nem 100% -ban telt házzal működő Családok Átmeneti Otthonai.
Az is probléma, hogy általában nincsenek krízis férőhelyek, akár 1-2 éjszakára.

Ternai Levente: Náluk a Családok Átmeneti Otthonában helyhiány van, és kiléptetési gondjaik is vannak.

Budainé Nagy Katalin: az előbbi esetre reagálva kérdezi, megoldás lenne e a lakcím átjelentés?

Gál József: Náluk működik az együttműködés, azonnali megoldás viszont lehetetlen. Lakcím nélküli bejelentésnél az a probléma: hogy akkor a gyerekeket elviszi a gyámügy.

Ternai Levente: A Családok Átmeneti Otthonokat lehetne értesíteni, hogy ha befogadnának más településről is családot, akkor a normatíva miatt gazdaságilag is jól járnának. De valószínűleg a bürokrácia miatt ez kivihetetlen.

Békésen: Átjárhatóság van az ellátási formák között, igyekeznek biztosítani a családok együtt maradását. Az ő Családok Átmeneti Otthonában önellátóak a családok, amennyire csak lehet. A lakhatás van biztosítva, és egyénre szabott szociális munka.

Baján: most szüntették meg az eddig működő családok átmeneti otthonát. Az okot nem értik.
Kávé szünet.

Budainé Nagy Katalin: Ismerteti a résztvevőkkel a következő regionális szakmai találkozó, azaz Szakmai Nap időpontját, 2009 november 25., ahol  a téma „Válság és a hajléktalanság” lesz.
Czibulya Oláh Tímea: Náluk Szegeden a sajátos máltai munka mellett a nappali melegedő és az utcai munka nagy feladat. 600 főre becsülik a hajléktalanok számát a városban. Működik náluk Egészségügyi Centrum, ahol a lábadozó 16 ággyal a kórházból kikerülőket fogadja, valamint mozgó orvosi szolgálat működik.

A nappali melegedőben a felmerülő váratlan eseményekre is gyorsan kell reagálni, főként mostanában, hiszen nem csak  a hajléktalanokat, de a legalsó elszegényedő réteget is el kell látniuk. Főként nehéz a helyzet, ha egy olyan család jön be, ahol esetlegesen a gyermek is veszélyeztetve van. Mit is csináljanak ilyenkor?

A nappali melegedő 30 férőhelyes, nyári időszakban 40-45 fő jár be, krízis időszakban viszont nem ritka a 65-70 fő sem.

Fő hangsúlyt náluk a mentálhigiéné tekintetében az egyedi esetkezelés jelenti.

Nincs írásbeli szerződés kötés, de a kliensek többnyire tartják magukat a megállapodásokhoz. Megpróbálnak utógondozást is folytatni.

Számos segélykérő levél is érkezik hozzájuk a máltai tevékenységek kapcsán, ezekre a lehetőségekhez mérten próbálnak reagálni, hogy a további elszegényedést megakadályozzák.

Fő program az egészségmegőrzés, ingyenes előadások, képzések, szemléletváltás.

Az Egészségügyi Centrum működésével, ellátási feltételeivel kapcsolatban érkeztek kérdések. Javaslat: E-mailben tájékoztató anyag küldése a Centrum működésével kapcsolatban.

Czibulya Oláh Tímea: Az EÜ- Centrum regionális szinten fogadja a klienseket , és egyetért a tájékoztató anyag szétküldésével.

Kalló Júlia: Fontos, hogy az emberek elégedettek, kiegyensúlyozottak legyenek ebben a szakmában is, amihez hozzá tartozna a szakmai elismerés. 

Budainé Nagy Katalin: Ebben a  munkánkban a szociális munkásnak kell lennie a biztos pontnak, rájuk támaszkodnak azok, akiknek segíteni szeretnének. Ezért is nagyon fontos önmagunk védelme.

Végső javaslatként kéri a résztvevőket, hogy a munkájukkal kapcsolatos tapasztalatokat, elismeréseket küldjék el az RHM Hírlevélbe. Hiszen ez nem csak egy belső körben olvasott lap, így közzé tehetjük azokat a dolgokat, amekyek számunkra is fontosak. 

A műhelytalálkozó értékelése:

1. A tervezett tematika: A meghívóban tervezettek szerint zajlott a szakmai fórum. Dr. Csiba Gábor észrevételei , aki a szociális területen ( Málta ) ill. az egészségügy vonalán is rendelkezik tapasztalatokkal, színesítette a programot. A műhely során a napirendtől eltérés nem volt.

2. Jelen lévők: A műhely-találkozón a régió hajléktalan-ellátásban érintett munkatársai voltak jelen, ill. kibővült a kör a Kecskeméten rendszeresen működő hajléktalan szakmai műhely tagjaival , akik nem csak az ellátókat képviselték (rendőrség, közterület-felügyelet).
3. Aktivitás: A résztvevők aktívak voltak, több saját tapasztalatot mondtak el, az elhangzottakhoz hozzá tudták kapcsolni saját területük intézményi tapasztalatait.
4. A műhellyel kapcsolatos tapasztalatok összegzése: A kollégák több területen is megerősítést kaphattak saját mentálhigiénés tapasztalataikról, ill. külön hangsúlyt kapott az új szolgáltatásként a régióban megnyílt Egészségügyi centrum
Kecskemét, 2009. október 30.

Budainé Nagy Katalin


regionális koordinátor

A projekt az Európai Unió támogatásával, az Európai Szociális Alap társfinanszírozásával valósul meg.
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