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WILD MARICA
A budapesti hospice ellatok 6nkéntes-menedzselégiagiorlata

Osszefoglalas Hospice onkéntesként rendkivil fontosnak tartonalallal, haldoklassal
kapcsolatos tabuk oldasat és sokakkal egyutt arakszem, hogy e téma ujra a tarsadalmi
diskurzus része lehessen. Bbh megfontolasbol készitettem el kutatdsomat, ydreal azt
vizsgaltam, milyen kornyezeti feltételek kozepafteidik a hospice tnkéntesség a budapesti
hospice ellatok koérében - vagyis mennyiben lehetségzgamukra, hogy az onkéntesség
szervezeti és rendszers#itdmogatasat a gyakorlatban is biztositsak. Az Hidsek a sajat
kornyezetikben a lelietegeredményesebben végzik ezt a szemléletformékenységet, az
atfogo tarsadalmi hatas eléréséhez azonban tobdmad szikség. Az elemzés megmutatta,
hogy kel szervezeti hattérrel az onkéntes tevékenység aidhatasai kiterjeszthiék
lennének. Az oOnkéntesség koordinalasanak, menésksek javitdsa nyoman egy
hatékonyabb rendszer johetne létre, amely tobbvaibit onkéntes foglalkoztatasara lenne
képes, novelve igy a hospice szolgaltatok szefl@etlo tevékenységének spektrumat.
Mindez egyuttal a kozossegi, tarsadalmi mentalhigiéredményes fejlesztéséhez is nagyban

hozzajarulhatna.

A hospice-ok nmikodését Magyarorszagon, ahogy mas orszagokbankiezaetekil fogva
végigkisérte az onkéntesség. Gyakorlatiiag megéiiaid, hogy az efs hospice ellatok
alapitasanal, a 90-es években mar jelen voltalhkéniesek is, és sok hospice életéhez azota
is szervesen hozzatartozik az 6nkéntesek jeleméinkaja.

Az oOnkéntesek munkajdnak fontossagara szamos $ska&er szakmai szervezet
ravilagitott mar. Az Eurdpai Palliativ Szovetségl@@s Fehér Konyvében példaul igy
fogalmaz: ,Az onkéntesek a palliativ ellatds nélkulozhetetledzrendkodsi. A hospice
mozgalom mint emberi jogi szergdes onkéntes munkan alapul. (...) Az 6nkéntes ¢®spi
teamek nemcsak nélkilozhetetlenek a beteg és sghatliativ ellatasdban, hanem a
palliativ ellatas Ugyét is keépviselik a tarsadal@nti [Radbruch és mtsai, 2009: 38 és.48]

A magyarorszagi hospice intézmények tobbsége & #@000-es évek soran alakult,

jellemzoen ©nallé alapitvanyként vagy korhazi osztaly fgabhan. 2015-re 16 ilyen
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intézmeény nikddott Magyarorszagon, 6sszesen 215 agyon bizéosiospice és palliativ
ellatast. Mindehhez orszagos szinten 249 dnkéultesaesegitségét az elmult év saran.

Tekintve, hogy mindezek alapjan a hospice (baratiakni lathatosdga egyed
messze elmarad a kivanatostol) egyre fajsulyosalbanjelen a magyar egészsegugyi €s
szocialis ellaté rendszerben, és az 6nkéntesek ajamkk fontossagat nemzetkézi szinten is
hangsulyozzak, adddik a kérdés: vajon a gyakonathdyen kornyezeti feltételekdzepette
miikddik a hospice 6nkéntesség Magyarorszagon? Meemylibhetséges a magyarorszagi
hospice ellatok szaméara, hogy az dnkéntesség zatings rendszerszinten valdé tamogatasat
a gyakorlatban is biztositsak?

Milyen kornyezeti adottsdgok és milyen szervezediekek kozott rikodik tehéat
Magyarorszagon a hospice Onkéntesség? Mennyireitédiep milyen elvek alapjan
szerveddik az onkéntesség gyakorlatdelyik hospice intézmeény milyen feltételeket biztos
az onkéntesei szamara? Van ebben egységesnek eévgydikorlat, vagy minden intézmény
egyedi utat kovet?

A fenti kérdések megvalaszolasahoz készitettenuttésomat a budapesti hospice
ellatok onkéntesszervezesi gyakorlataval kapcsamatl-elmértem azon budapesti hospice
ellatok helyzetét, akik sajat bevallasuk szeringldtkoztatnak onkénteseket. Személyes
latogatas alkalmaval, interju keretében tettem Képvisebiknek a fenti témakodrokhdz
kapcsolodo kérdéseimet, majd arra kértem a beséplyénereimet,, hogy sajat szavaikkal
ertékeljek onkéntes programjuk, sajat szervezeligtye a hospice magyarorszagi lgyének

helyzetét.

A vizsgalt intézmények

Kutatdsomban a mintavételt kizarélag a budapestiott hospice ellatokra gkitettem. A
vizsgalt hospice intézmeényekkel kapcsolai&riitérium az dnkéntes program megléte volt,
igy azok, akiknél nincs dnkéntes, kiestek a vizag&abrisl.

A Magyar Hospice-Palliativ Egyesiilet adatbazisbaregtalalhaté 14 budapesti
ellaté kozal a 2015-0s statisztikak szerint 7 éllaeszi igénybe Onkéntes(ek) segitségét.
Kozuluk az alabbi intézmeényekkel kertlt végul suerjura:

e Hid Hospice Alapitvany

e Magyar Hospice Alapitvany (MHA)

e Szent Laszl6 Korhéz

! http://www.hospice.hu/hospice-jelentesek/
2 https://hospice.hu/hospice-ok/

13



Kharén ¢ Thanatoldgiai Szemle 2016/2

o Hospice Osztaly
o Tazmadar Alapitvany
e Varazshegy Hospice Alapitvany — Orszagos Korangi @bPulmonoldgiai

Intézet, Polcz Alaine Hospice-Palliativ Osztaly

Vizsgalati modszer: kvalitativ/strukturalt interju

A fenti intézmények képvisé@lt személyesen kerestem fel, és interjuban tetielmékik a
fenti témakdrokhoz kapcsolodd kérdéseimet. Emeldeth is kértemoket, hogy sajat
szavaikkal értékeljék az dnkéntesprogramjuk, a sagrvezetik ill. a hospice magyarorszagi
Ugyének helyzetét.

A mintasokasag kis elemszama miatt (masrészt agsegfatok egyedi helyzetének minél
jobb megismerése érdekében) strukturalt interjlzikése mellett dontéttem. A kérdések
struktaraja lehéivé tette az 6sszevethiséget, ugyanakkor a hattérben meghizédd okok
bovebb kifejtését is lehévé tette Az interju kérdései a mellékletben tekinfikeheg.

A megkérdezettek kodzott voltak az intézményi hdlezgdl ismeb vezetk és a mindennapos
feladatokat szervéz koordinaldé munkatarsak is. Megoszladsuk az egyH&tOkra nézve a
kovetkedképpen alakult:
e Hid Hospice Alapitvany — 6nkéntes-koordinator
e Magyar Hospice Alapitvany (MHA) — dnkéntes-koordora
e Szent Laszl6 Korhaz
o Hospice Osztaly — helyette$rvér

o Tuzmadar Alapitvany — alapitvanyi veéet

3 A Szent Laszl6 Korhazban — az Onkoldgiai Osztahsegységeként — Hospice Osztalyikidik. Ezzel
parhuzamosan a 10 éve létrejotlizinadar Alapitvany is aktivan folytatja tevékeny$ég& Tiizmadar
Alapitvany a daganatos betegek és hozzatartoz@ki&s lelki, pszichoszocialis tAmogatasat céldapont,
ahol onkolégidban jartas multidiszciplinaris teapszichologusok, gyogytornaszok, dietetikusok, tandok)
nydjt komplex és sokrét segitséget a gyogyulas, illetve a betegséggel eaMiittélés folyamataban. Az
Alapitvany épiilete a koérhaz teruletén talalhatd,08kéntesei kozil van, aki a korhaz Hospice Osataly
folytatja tevékenységét. igy a korhaz Hospice Qgatdjelenleg a Tizmadar Alapitvany dnkéntesei is végeznek
szolgalatot, és ,sajat” dnkénteseik is vannak. lankegi tervek szerint ez az allapot meagsk és a jovben
kizarélag a Tizmadar Alapitvany koordinalja majd az 6nkéntesdkéfelét, képzését és tevékenységét. Jelen

dolgozatban Hospice Osztalyt ésimmadar Alapitvanyt a mostani helyzetnek megéele) kiilon vizsgalom.
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e Varazshegy Hospice Alapitvany / Orszagos Koranyi @b Pulmonoldgiai
Intézet, Polcz Alaine Hospice-Palliativ Osztalyentalhigiénés

szakember/koordinator

Eredmények

Az interjuk lefolytatdsa utan szembed volt az adatok és jellek nagyfoku
heterogenitasa. Gyakorlatilag megallapithatd, hBggapesten mindegyik hospice 6nkéntes
program masmilyen, ami egyséen abbdl adodik, hogy a valaszadok kozott nincs ket
egyforma helyzetben lév hospice ellatd. Ennek leidb oka, hogy az egyes hospice
intézmeények hattere kilonb6zik egymastol.

A Koranyi Intézetben egy — az egészségugybékoad, OEP altal finanszirozott —
hospice-palliativ osztaly tkodik, amelynek tamogatasara alakult a Varazshdgpitvany.
Bar az alapitvany révén adomanyokbdl is finanszaomiikodését, megis d@lsorban az
allami egészségugyhoz koik. Hasonld helyzetben van a Szent Laszlo Korladml, bar
eredetileg szintén alapitvany alakult a hospicelegstdmogataséra, itt is az OEP A4ltal
fenntartott hospice osztaly (ikddik, ezért nagyobb a flggés az egészségligit Hid
Hospice Alapitvany szintén az OEP altal finansatbotthoni szolgaltatd. A dzmadar
Alapitvany, a Magyar Hospice Alapitvany esetébealapitvanyi jelleg dominal, igy ezek az
intézmények teljes egészében adomanyokbdl, palypearekisl és az ezt kiegéssitOEP
forrAsokbdl tartjdk fenn magukat. Ezek a kulénbkége pénzlgyi helyzet és az

ellatorendszeren bellli kiszolgaltatottsag vonaflsaban érhék leginkabb tetten.

Alapadatok. Az dnkéntesség hagyomanyai

Az 5 ellaté kozul 3 intézményi bentfekwellatast biztosit, egy otthoni hospice ellatagty e
pedig mindketit. A szervezeti ,€letkorban” is jelefd eltérések tapasztalhatok: a Magyar
Hospice Alapitvany 1991-es alapitasaval a léspthb az orszagbaét, koveti a Szent Laszld
Korhaz hospice osztalya (1995), a tobbi ellato geditiz évvel késbb, 2006, illetve 2007
soran alakult.

Elmondhat6, hogy a Magyar Hospice Alapitvany intéagni profilja a legkiterjedtebb,
hiszen a végstadiumban &v(felnéttek és gyerekek) ellatdsa mellett komplex tevekéggt
folytat: pszichoonkologiai szolgalatot és fajdalonfmulanciat is fenntart, valamint
modszertani kdzpontként képzéseket is tart. Ezzeinben a tobbi ellatoé jellerden nem
végez masfajta tevékenységet a haldoklok, rakbktégehozzatartozéik multidiszciplinaris

ellatasan tual.
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A betegagyak szamat tekintve élen jar a Varazshégpitvany a jelenlegi 20 korhazi
aggyal. Feleennyivel, 10-10 aggyal rendelkezik agya Hospice Alapitvany és a Laszld
korhdz hospice osztalya. A Hid Hospice Alapitvamgnspontjabdl - otthoni ellatoként - a
kérdés nem volt relevans, de az ellatas nagysagtetettintve az derdlt ki, hogy egy honap
leforgasa alatt atlag 15-20 beteget latnak el. g8pite ellatassal kapcsolatos ajanlasok az
otthonosség fenntartasa érdekében a 8-12 agystamj@k optimalisnak, kortermenként 1-2
aggyal. [Radbruch és mtsai, 2009])

Az dnkéntesség hivatalos kereteli

A Magyar Hospice Alapitvany és a Varadzshegy Alapitv esetében mér az alapitastol
kezdve jelen voltak az Onkéntesek az ellatok édsteles mkddésik az Onkéntességgel
szervesen dsszekapcsolddott.

A Tizmadar Alapitvany alapitasa utan harom évvel, 2889ko6lt6zott a Szent Laszld
Korhaz tertletéen talalhatd tiZmadar Héazba, amelyet pszichoszocialis rehabififaci
kozpontként mkdodtet az Alapitvany a korhdz Onkolégiai Centrunkanazakmai
tamogatasaval. A Haz nyitasaval eg§tidn indult el az dnkéntesség is.

A Hid Hospice Alapitvany és a Szent Laszl6 Koérhaaspice Osztalya valaszai

alapjan az elmult 10 év soran kapcsolodtak be dekéhk a hospice ellatasba.

Arra a kérdésre, hogy mindehhez képest mikor Oléttbnkéntesség szervezett és
szabalyozott format, nagyon valtozatos valaszofiptdm. Ezek alapjan ugirik, hogy2006
elétt egyik altalam megkérdezett ellatd sem szabadyoaivatalos keretek kozott az
onkénteseivel vald kapcsolatot. Ez nem meglapnak fényében, hogy az dnkéntes torveny
(2005. évi LXXXVIII. térvény a kozérdekonkéntes tevékenysédt) kihirdetéséig a fogadd
szervezetek nem is voltak kotelesek s@désben szabalyozni 6nkénteseik tevékenységét (bar
bels szabalyozasok mar a kezdetdkioltak pl. a Magyar Hospice Alapitvanynal).

Az 0Ot ellatéb6l harom szamolt be Onkéntes-sims meglétél. Két ellatd
visszajelzése alapjan hivatalos, illetve irdsomédran nincsen szabalyozva naluk az 6nkéntes
tevékenység. A szabalyozottsag mértéke egyeneybamarall az dnkéntesek létszamaval:
minél tobb o©nkéntest foglalkoztat az adott szeryeamnal inkabb érdeke a keretek

szabalyozasa.

*lasd Irodalomjegyzék
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Ezzel egybevag az a tény is, hogy azok, akiknéziktonkéntes-szebdés, az
onkéntesek tevékenységét, kompetenciahatarait,zzel &apcsolatos elvarasok és tiltasok
irasbeli lefektetését firtatd kérdésre is igennélaszoltak. Tehat naluk vagy kitér erre az
Onkéntes-szetalés vagy kulon megallapodast irnak ala ezzel kdgitem. A szer@déskotés

ezek alapjan tehat egydutt jar a feladatkorok esgasenciahatarok tisztazasaval is.

Létszam és fluktuacio

Az dnkéntesek létszama is nagy kiulonbségeket raatagyyes ellatbknal. A Magyar Hospice
Alapitvanynal 2015-ben 96 onkéntes tevékenykBdez messze a legmagasabb szam
nemcsak budapesti, hanem magyarorszagi viszonglasb&z véleméenyem szerint a 25 éve
tartd6 folyamatos magyarorszagi jelenlét és szemfidéfeald tevékenység kovetkezménye,
aminek koszénhéen az Alapitvany a kébb alakult szervezetekhez képest viszonylag nagy
aranyban tudta megszolitani a magyar lakossagotagas szamadat emellett abbdl is adddik,
hogy minden, 2015-ben aktiv dnkéntes beletartozikiehany honappal ed#l szerddott
éppugy, mint a tiz éve visszajar6 ,régi motoros'ivéM elére nem lathatd, hogy a frissen
szerddott onkéntesek kdzul ki morzsolédik le és ki mam€dg hosszu tavon, a szamadat
enyhén felfelé torzit — de még igy is kiugroan nsag& mondhatd.

A Varazshegy Alapitvany eleve a fluktuacidhoz i¢ei kbzolte az adatokat:
beszamolt egyfél egy 10-12 onkéntesb allo, évek Ota stabil bazisrdl, masfelegy
heterogén, illékony, allandé mozgasbansléwnagas fluktuacioval jellemezitetsoportrdl is:
6k azok, akik év kdzben (viszonylag nagy szambalenjkeznek, majd jellenéen néhany
hét vagy honap elteltével lemorzsolodnak.

A Tizmadar Alapitvany szintén kizd a lemorzsolédasaptolatos problémakkal.
Sajat bevalldsuk szerint 5-6 onkéntesik maradt taegsan, akik megbizhatéan jarnak az
Alapitvanyba. Annak fényében, hogy az Alapitvangtsképzéesét ehhez képest 50-60 ember
vegezte el, ez 90%-0s lemorzsolodasi aranyt jeldmtAlapitvany emellett jelezte, hogy
megfigyelései alapjan az utébbi években a tipiknkéates képe atalakult. Keveseblésid
vagy nyugdijas jelentkezik, kevesebb a rakbdl fétpylt, és tobb a fiatal, a munkanélkli,
akik nem szeretnének tétlendl otthon dini, haneter@es elfoglaltsagot keresnek addig, amig
munkat nem kapnak. Ez a fluktuaciét is nagyon meghds kihivassa valik a folyamatos
onkéntesmunka biztositasa. Nagy a lemorzsolédas)sésorban az iélsebbek azok, akik

megmaradnak.

>A Magyar Hospice Alapitvany személyes adatkozldegjan.

17



Kharén ¢ Thanatoldgiai Szemle 2016/2

A Hid Hospice Alapitvany és a Szent Laszl6 Korhamspice Osztalya 1, illetve 2
onkéntestl szamolt be, valamint medesitette a fluktuacidéval kapcsolatos problémakaAis.

kis létszam miatt kilén 6nkéntes programjuk nincs.

Az oOnkéntesek integracioja a szervezetbe. A mindeapi tevékenység procedurai.
Koordinacio és menedzsment

Az interjuk soran arra is kerestem a valaszt, hegynak-e bejaratott procedurakbaléps
onkéntesek integraldsara, valamint altaldban azriekeknapi mikddésére. A Magyar
Hospice Alapitvany, a Varazshegy Alapitvany, @madar Alapitvany és a Szent Laszlo
Korhdz Hospice Alapitvany képviselazt valaszoltak, hogy vannak, de egyikiknél sincs
kulon irasban lefektetve. Ezek a procedurak egydétbkdéndenhol j6l bejaratottakés a
szokasjog részét képezik. Mindenki emlitette az ofjkéntes bemutatdsat az ellatd
munkatarsainak, az apoloknak, illetve advernek és a betegeknek. A Magyar Hospice
Alapitvany és a Varazshegy Alapitvany pedig a héémt is nagyon fontosnak tartja:
ilyenkor a friss 6nkéntest egy tapasztalt, régénkientes mellé osztjak be, aki igy a ,learning
by doing” elv alapjan vezeti be az Gjoncot a naginba.

A napi miikddésttekintve a Magyar Hospice Alapitvany és a Varagghdapitvany
képvisebi jeleztéek, hogy az ©Onkéntes feladatairdl, a telségi korokél és
kompetenciahatarokrél létezik kilon irdsos dokumnentés ezekdl a részletes leirasokbal,
felsoroldsokbdl kirajzolédnak az onkéntes napidatai is. Konkrét folyamatleiras egyik
ellatonal sincs. A fizmadar Alapitvany sajat képzésén ismerteti az Wétesekkel a
feladatokat és a procedurakat, és bar irdsban ognitik, a rendszeres esetmegbeszéléseken
biztositanak alkalmat ezek egyeztetésére is. A Hiidpice Alapitvany és a Szent Laszlé
Kérhaz Hospice Osztély — 6nkénteseik kis létszarnatm nem tartja ezt szikségesnek. Ezt
azzal magyarazzak, hogy az dnkéntesek munkajukn dorgamatosan egyeztetnek éket

feligyeb szakapoldkkal és a k6z6s munka soran kirajzoladkz6s tevékenység menete.

Az 0Ot ellatdo kozul hdrom jelezte, hogy vam dnkéntesek koordindldsaval kulon
foglalkozdé személy.A Hid Hospice Alapitvdnynal az otthonapolasi szlapaezetje
koordindlja az apolokat és az dnkénteseket, a ¥hetyy Alapitvanynal a mentalhigiénés
munkatéars foglalkozik résztevékenysegként az Omis&kt koordinalasaval, és a Magyar
Hospice Alapitvany koordinatora ugyancsak két mdsikdatkdér mellett foglalkozik az
onkéntesek menedzselésével. Olyan személy tehéakisdn munkakorben, kizardlag az

onkéntesek koordinalasaval foglalkozna, nincs Badgn. Ez kiléndsen a Magyar Hospice
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Alapitvany esetében meglepiszen itt az dnkéntesek létszama mar 6nmagdbadakolna,
hogy teljes allasban foglalkozzon valaki a koortheékkal. Az Alapitvany munkatarsa
egyebként az interjuban maga is elismerte ennekségi@sségét. Az, hogy e feltétel naluk
nem teljestl, a pénzigyi és humaéferrasok hianyaval magyarazhato.

frasos beosztas, amely alapjan az o©nkéntesek bejarnak, a Magyarpie®s
Alapitvanynal és a Varazshegy Alapitvanynal vanli&madar Alapitvany arrol szamolt be,
hogy a bel§ munkatérsak irasos beosztas hijan is mindénkidjdk, melyik nap jon, éaz
onkéntesnek kotelessége lejelentkeznie a recepxidmolgalat megkezdésesttl A Szent
Laszlo Korhazban is tudjak, melyik dnkéntes mikaoltt jonni, illetve valtozas esetén
telefonalnak a helyetteséri6vérnek. Az utdbbi két esetben, valamint a Hid Hospi
Alapitvanynal az onkéntesek alacsony szama miatt ljak szikségét hivatalos, irdsos
beosztas készitésének.

Mint lathatd, a legtébb helyen kialakult egy fixadszer, amely szerint az dnkéntesek
bejarnak. Belépéskor altalaban a koordinator egyieatz idpontot az dnkéntessel, akivel
igyekeznek a személyes igényeket és a szalgmbmtokat k6zos nevéee hozni. Innerdt
altalaban koordinator nélkil megy minden a maganit- egészen addig, amig a
megbeszéltekt valamilyen oknal fogva el kell térni. Ha az onk&h a beosztas szerinti
idében nem tud eljonni, élként a koordinatort értesiti, aki megoldast kergagablémara.
Olyan is ebfordul, hogy a koordinator hivja fel az énkéntdst, egy @lre nem megbeszélt
idépontban igény mutatkozik az 6nkéntes munkajareggsa segitségét.

Latjuk, hogy valamiféle szokasjog az Onkénteselegrilasara, koordinalasra a
koordinatori pozicid meglét@t fliggetlentl mindenhol létezik. Minél egyértdlbbek és
kidolgozottabbak azonban a keretek, annal kevesslggiaja megy el az dnkéntesnek a
mindennapi tevékenységek erdejében és annal feldaabban tudja ellatni tulajdonképpeni

feladatait.

Az 6nkéntesek feladatkorei
A fentiekhez hasonldéan abban is eltérések mutadkohiogy az egyes ellatok mit tartanak az
onkéntesek feladatanak és mit nem. Az interjubandakéntes kulonbdz lehetséges
részfeladataira kérdeztem ra: apoldi munka, segddidfeladatok (evésben vald segitség,
furdetés, mobilizalas), tarsalgas és kozds tevéédmek, mentalhigiénés segitségnyujtas,
segitség bevasarlasban és kisebb tigyek intézésében.

Teljes egyetértés egyetlen aspektusban mutatkozevezetesen, hogy az onkéntes

feladatai kozé tartozik a beteggel vald tarsalgésadott esetben kozos tevékenységek
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végzése. Ezt leszamitva az egyes ellatok mast ssvdidak el az dnkénteséktilletve mast
tartanak az Onkéntes tevékenységben alépmethangsulyosnak. A Magyar Hospice
Alapitvany az alapvéttamogaté jelenlétet tartja fontosnak: akar a keeedl rendbe tenni,
akar a konyhaban segiteni, akar beszélgetésrekvagyeteg, akar az apolasaba felszinesen
bekapcsolodni: a lényeg, hogy az dnkénteg@yektl fliggéen elérhet legyen.

A Varazshegy Alapitvanynal élsorban a szakapoldi személyzet tehermentesitése a
cél, és a fizikai ellatasra jut a legnagyobb szefepiizmadar Alapitvany ambulans betegek
tamogatasara helyezi a legnagyobb hangsulyt. A tSzé&sel6 Korhaz Hospice Osztalyan
nincsenek vilagosan definialt elvarasok, hanemr&zites hajlandésaga az iranyado. A Hid
Hospice Alapitvany pedig az otthon apolt betegeMacanak, apoldinak tehermentesitését
bizza elésorban O©nkénteseire. Mindez a méar emlitett &lténtézményi hattérrel

magyarazhato.

Képzések

Mivel a hospice tevékenység végzésénelbfedbtele a megfelél eloképzettség,
megkérdeztem az ellatdkat, hogy van-e az Onkéntezgiknara elérhé&t alap- illetve
tovabbképzés. A valaszokbdl az alabbi kép rajzdtddo

Az alapképzés (40 oras alaptanfolyam laikus ékgi#szére) elvégzése mindenhol a
hospice 6nkéntesség kotededbfeltétele. Jelenleg a Magyar Hospice Alapitvang ésdagyar
Hospice-Palliativ Egyesdulet tart ilyen képzésekegyarorszagon. Az Alapitvany kizarélag a
sajat képzesén valo részveételt fogadja el az 6ekéég kriteriumaként, mig a tébbi ellato a
kettobdl barmelyik képzés elvégzését érvényesnek tekdniiiizmadar Alapitvanynak is van
sajat, 60 oOrds képzése, amelynek elvégzésére § daganatos betegekkel foglalkozé
onkénteseit kotelezi. A Varazshegy Alapitvanynakjid Hospice Alapitvanynak és a Szent
Laszl6 Korhaznak nincs sajat képzése, de a fentd@eoras képzesgb legalabb az egyik
elvégzéset koteléen elvarja.

Tovabbképzés elvégzésére egyik ellatdé sem kotalednkénteseit a tovabbiakban, és
sajat maguk sem szerveznek ilyesmit. Egyedil a Miagipspice Alapitvany emlitette, hogy
korabban volt erre példa (azok részére, akik tobit larom éve vannak az Alapitvanynal),
€s szivesen visszahoznak a tovabbképzések szetmekésggyyakorlatat, de jelenleg
eréforrdshiany miatt nincs ra letdsggik.Ezen kivil a Vardzshegy Alapitvany emlitette,
hogy a hospice-szal kapcsolatos alafpwetdalmat szoktak ajanlani minden 6nkéntesiknek.
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Elismerés, motivalas, kozosségi alkalmak

Egy O6nkéntes akkor fogja magéat igazdn a szerveggrtak érezni, ha a) tevékenységének
keretei rendezettek és helye a szervezetben ebwértd) kelb mértéki elismerésben
részesil, c) a szervezet tagjai altal alkotott k82g részevé valhat. [Karman, 2008] &hb
megfontolasbol az 6nkéntesek szamara szervezdit&égi alkalmakra is rakérdeztem.

A Szent Laszl6 Korhaz Hospice Osztaly és a Hid ibesplapitvany szempontjabol
az 6nkéntesek alacsony szama miatt irrelevansratkérdés.

A Tizmadar Alapitvany a szélesebb kozonségnek szantezeényeire és
Unnepségeire szokta meghivni az o©Onkénteseit, akik, tehetik, részt vesznek a
rendezvényeken. Az Alapitvany munkaja soran remdsee kiemeli az 6nkéntes munka
fontossagét és értékét, koszoni a jelenlétét.

A Magyar Hospice Alapitvany és a Varazshegy Hospiapitvany klubalkalmakat
szervez az Onkénteseinek. Figyelemre méltdo ugyamakiogy maguk az onkéntesek nem
mindig tartjak fontosnak ezeket az alkalmakat, msajnéljak ra szabadidejiket. A

szupervizié kapcsan fogunk még talalkozni ezzelengéggel.

Ellenérzés és szamonkérés. Beszamolok, esetmegbeszélézigservizio

Az 6nkéntes munka soran az ellerés és visszacsatolas egyarant all az onkéntesogmdo
szervezet érdekében. Ezért arra voltam kivancgy laa egyes ellatok milyen eszkdzoket
alkalmaznak erre dnkénteseikkel kapcsolatban.

A Szent Laszl6 Kérhaz a szamonkédséig problémaira hivatkozva sem beszamolot
nem kér, sem esetmegbeszélést, sem szupervizidtbigosit. Ez alapjan sem irasbeli
megéllapodas, sem egyéb hivatalos szamonkérés andnkéntes felé. igy az alapvet
feltételei sem teljestlnek annak, hogy az dnkéatessndszerszinteniikddhessen a Hospice
Osztélyon.

A Hid Hospice Alapitvany esetmegbeszélést és szig@r nem biztosit, ellenben az
onkéntesuknek be kell szamolnia a koordinatornasb@in vagy széban a beteggel
kapcsolatos tapasztalatairol.

A Tiazmadar Alapitvany és a Varazshegy Alapitvany szipét nem, de
esetmegbesz&lcsoportot alkalmanként szervez. Utdbbi szupertiZin. Balint-csoportot) is
szorgalmaz szervezeten belil, de pénzigyi okokipéljelenleg nincs lehéség.

A Magyar Hospice Alapitvany havi rendszerességgdl ésetmegbeszélést Balint-
csoport formajaban, és az onkéntes kérésére barmiktosit lehaiséget egyéni segit

beszélgetésre, szupervizidra az alapitvany pszighehi segitségével. Az esetmegbeszélésen
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valo részvétel az 6nkéntes sdgtzsbe foglalt kotelessége, amelynek legalabb néygede
eleget kell tennie.

Az ellatok e helyutt szintén hangsulyoztak azt ebmat, hogy sok énkéntes nem
szivesen (vagy egyaltalan nem) jon el ezekre azlralkkra. Ez szamomra egyértélen
szemléletbeli kérdés, amelynek formalasara azoéhak gyakorta mar nem marad kilon
ersforrasuk® A szuperviziés alkalmak kevés kivétéleltekintve esetleges gyakorisaguak,
jelentbségik nem keblen hangsulyozott — amiért nehéz a szervezetekéiztatmi. Jelen
koérilmények kozott egyaltalan nem tulzas annakéshi, hogy orulni kell annak, ha az

onkénteseknek egyaltalan barmilyen léségik van szuperviziora.

A szervezetek kil§ kapcsolatai. Az egészségugyi és szocidlis rendsmer valo
beagyazottsag
Ebben a részben azt vizsgaltam, hogy az ellatokemilkil$ szakmai kapcsolatokkal
rendelkeznek.

Az interjukbdl az rajzolodott ki, hogy (javarészindnszirozési problémak és
eréforrdshiany miatt) a horizontalis kapcsolatok alu& vertikdlis kapcsolatok pedig
felllreprezentaltak a hospice ellatok korében. Wélisan az egészségligyi rendsiela
kérhaztdl, az OEPét, a palyazati lenéségeksl stb.) nagyfoku fugéség tapasztalhatd, ami
erdteljes korlatozé hatassal van az egyes intézmérlgbketségeire. Ez a fludgég
ugyanakkor azt is kivaltja, hogy horizontalisansesrgés alakul ki a 6kds ebforrasokért,
ezért kevés az egyduttikodés. Az esetleges k6zos projektek jdisrgatja még az éiorrasok

szikosseége is.

Sajat értékelés: efisségek és fejleszterdtt

Végezetul arra kértem az egyes ellatokat, hogykéljgk sajat nikodésiket illetve
helyzetiket. Vegyek sorra buszkeségeikdisstgeiket és irjak le, milyen nehézséegekkel kell
szembenéznitk, és miben kellene mégotajluk. A kérdést szandékosan tagan tettem fel,
barmil beszélhettek: a hospice Ugyének alakulasarél, edatorendszerhez vald
viszonyukrol, az 6nkénteseitrstb.

® A betegnek valo segitéssisitétele a segitlelki egyenstlyanak fenntartasa. Magyarorszagaeleszzemben
elterjedt jelenség, hogy a (laikus) ségifigyelmen kiviil hagyjak ezt a szempontot, meéigymond — inkabb a
betegekre szannak az idejiket, mint hogy sajat kieduoglalkozzanak. A jelenségre Hegsed(2000: 191—
193) is felhivja a figyelmet.
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Erdgsségek
Az, hogy mindegyik intézmény a fennmaradésétkddését onmagaban eredmeénynek tekinti,
arra enged kovetkeztetni, hogy diktidési kdrnyezetiiket akadalyozdnak tartjak, és éligy
meg, hogy ellenszélben kell dolgozniuk. Kérdéseeatanindannyian megésitettéek.

Ahol az energiak a kornyezet ellenében valé fenan@sra mennek el, ott nem a
fejlesztésre fognak koncentralni az ellatok, hanelssorban a tulélésre — ezzel is
magyarazhat6, hogy sajatikddésiiket a szervezetek sikertérténetnek élték éseigdokolt

esetben is csak ritkan viszonyultak hozza kritikusa

Fejlesztendk
Bar az egyes ellaték &ltal vazolt problémak megtliden egyéniek és specifikusak,
kiragadhat6 kozulik néhany k6zos pont. Ezek:

a halalt és a haldoklast o¥etarsadalmi tabu,

e a hospice-szal kapcsolatos tajékozatlansag (azsggisgyon beldl is),
e forrashiany,
e az ellaték munkatarsainak tulterheltsége,

e az ellatérendszer szerépbl tapasztalhatd alacsony egydtikddesi készseg.

Lathatjuk, hogy az ellatok gyakorlatilag kizarolagndszerhibakat emeltek ki, amelyek
véleményik szerint atjat alljgdk annak, hogy az eggg amugy elhivatott és motivalt
munkatarsak és 6nkéntesek maximalis hatékonysaggakhessék munkajukat. Amig ezek a
rendszerfeltételek nem adottak, az ellatok nemdkduadni a sajat fejdésikre koncentralni.
Megkérdeztem a Magyar Hospice-Palliativ Egyesulékardt és onkéntes
koordinatorat is arrdl, hogy erfgzervezetként hogyan latjadk a hospice helyzetétMARPE
altal tapasztalt problémak két szempontbol rimedizlellatok visszajelzéseire. Egyrészt itt is
visszakbszont a szervezetek kozdditoldald egyuttmiikodések lazasagaés a gyakran
nehézkes kommunikacio.Tovabba sok tekintetben problémat jelenszzamonkérhetseg
hianya miatt az utankdvetés és a wsegbiztositds megvaldsitdsa: mivel a szervezetek se
adatszolgdltatasra, sem beszamolasra nem kotelkzhetaltal sok kezdeményezés és

intézkedés erejét veszti.
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Osszegzés és javaslatok

Az adatok és jellendik nagyfoku heterogenitasa alapjan lathatd, hogyaBadten — az egyes
hospice ellatok intézményi hatterének kiloris@Egebl fakadéan — nincs két egyforma
helyzetben |é§ hospice ellatd. Ezek a kilonbségeiémzigyi helyzetés az ellatérendszeren
beluli kiszolgaltatottsagvonatkozasaban érléétleginkabb tetten.

Az elladték tobbsége rendelkezik irdsos Onkénteszédésekkel. Ez annal inkabb
jellemzs, minél tdbb 6nkéntest foglalkoztat az adott szervere A szerddéskotés ezek
alapjan egyitt jar geladatkérok és kompetenciahatarok tisztazasavas.

Ugyanakkor azok az ellatok, ahol az 6nkéntességtéienincsenek megfelan
szabalyozva, irdsos szédgs hijan nem érzik felhatalmazva magukat, hogynlizzék vagy
szamon kérjék onkénteseik szakmai-etikai képzedtsdgpzzaallasat. Az elléreés és a
szamonkérhéség problémai pedig az oOnkéntes tevékenység szalgnivonalanak
megkérdjelezsdéséhez vezetnek. Ez fontos probléma, ami mindl@bdlat, mind pedig az
altaluk gondozott betegeket sérilékennyé teszisazaiélésekkel szemben. Ez a kockazati
tényed véleményem szerint 6nmagaban indokoltta tesznééritesség irasos szabalyozasat,
hivatalos keretek kozé terelését.tddatos, kidolgozott dnkéntes-stratégiaés a megléy
hivatalos, irasbeli keretekvéleményem szerint a sikeres dnkéntesprogram &ajekpntik.

Az egyeértelnien lefektetett keretek és iranyvonalak a szerveegészének és az
onkénteseknek is kolcsonds védelmet és biztonsagatanak, ahova bizonytalansag és
kérdések esetén mindig vissza lehet nyulni. Gokdilgebb és magabiztosabb munkavegzést
biztosit, és igy a szervezet minden tagjanak tobbrgtdja marad a tulajdonképpeni
tevékenysége végzésére.

Fontos szempont, hogy a stratégia és a dokumertiévigzetése egyszeri, nagyobb
befektetést igényelamely a késbbi mikddés soran megtértdil.

Ezzel Osszefliggésben fontos, hogy imformacioaramlas is megvaldsulhasson.
Ehhez nem szikséges emberfeletti kapacitdsokat dnaitagi: azt kell csupan biztositani,
hogy az 6nkéntesnek legyen &itkérdeznie, és leh&eg a betanulds alatt mindig legyen
valaki mellette. Az egészségugyi személyzet tudsBge miatt ez &hként kihivast
jelenthet, de megtéril akkor, amikor tapasztalfisiokdban ez az ©6nkéntes fog tudni

masokat betanitani.

A hosszUu tavu elkotelédés titka a szervezetbe valdé megfeléhtegraltsag, a
k6zosséghez tartozaglménye, azlismerésés az 6nkéntesmotivacioknak valdo megfelelés.

A szakmaisag melle#z adja meg az dnkéntes tevékenyseég ragegét és ,,0rom jellegét”
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[Bartal-Kmetty 2011: 22] A tarsadalmi Ugyek iramdhivatottsag sok mindenre elég, de a
hosszu tavu egyuttikddéshez az 6nkéntesnek éreznie kell, hogy szesméhlynt hozzéatesz a
szervezet munkajahoz — és ezt a szervezet is méli@in Akarmennyire is kizdelmes a
szikos ebforrasokkal erre odafigyelni, sokat jelent mind zersezetnek, mind pedig az
onkéntesnek. Avaltozd onkéentesmotivaciokkdzepette akar ezen is mulhat az dnkéntes
szervezetnél maradasa (hozzjarulva ifijylduacio csokkenéséheg

Bar jelenléte disen ebéforras- és létszamfugg de egykoordinator miikddése Uj
fejezetet nyithat egy szervezet dnkéntesprogramjalakoordinator 6sszefogja €s iranyitja
az onkénteseket, és akar a dontéshozatali folyamasbképviselheti az dnkéntesek érdekeit.
Erintett a toborzasban, a képzések, szupervizidosssségi alkalmak szervezésében, ami az
onkéntesek szamara plusz odafigyeléstidést is jelent. Ha egy kilén munkakoér kialakitasa
nyoman megnovelt kapacitas jut ezekre a feladat@lzrdeljesen Uj alapra helyezné a hospice
ellatok onkéntesprogramjat. (Az Onkéntesek intégaia, koordinalasaragyebként a
koordinatori pozicid6 meglétét fliggetlendl is mindenhol létezik valamilyen rit@avagy
procedura.)

A hospice ellatok képvisé&l javarészt arr6l szamoltak be, hogy néhany ordmtel
kivételdl eltekintve az onkéntesek gyakorta sajnaljak & &l kozéssegi alkalmakon ill.
szupervizion valo részvételre. Ez a jelenség egyitbkz egészségugyi szakszemélyzetnél
altaldnossagban is medfigyelbet és ravilagit a segit foglalkozasuak kiégés-
prevenciojanak kiemelt fontossagara. Rendkivil fontos lenne, ha mind az ellatok
munkatarsai, mind pedig az O©Onkéntesek felismerngkjat mentalhigiénéjik
karbantartasanak fontossagat. A segit feleléssége, hogy sajat magara odafigyeljen és
olyan allapotban alljon a betegek elé, ami maxisnaliitottsagot, fogadé- és segiészséget
tesz leheivé iranyukban. A hospice — és altaldban mindent&dgiekenység — fokozott
kiégési kockazatot hordoz magaban. Ennek érdekélseilkséges a rendszeres
esetmegbeszélés, szupervizid és konzultacio — egbet a seditlelki egészségéért, a
szervezet szakmaisagaert egyarant.

Az ellaték kapcsolatrendszerébenazt latjuk, hogy (javarészt a finanszirozasi
problémak miatt) a horizontalis kapcsolatok alub, vertikalis kapcsolatok pedig
felllreprezentaltak a hospice ellatok korében. Wélisan az egészségligyi rendsie(a
korhéztol, az OEPét, a palyazati lehéségeksl stb.) nagyfoku flggség tapasztalhatd, ami
erdteljes korlatozd hatdssal van az egyes intézményekzgasterére. Ez a fluggeg

ugyanakkor azt is kivaltja, hogy horizontalisansargésalakul ki a s#kds ebforrasokert.
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Az altalanos tulterheltség,dorras- és kapacitashiany mellett véleményem szerim masik
fé oka annak, hoglgevés az egyuttnikddésaz azonos profili hospice intézmények kdzott.
Ezzel egyltt mindegyik megkérdezett intézmény Uty éeg: ellenszélben kell
dolgoznia, és puszta fennallasukat sikertorténetnekartjak . Ahhoz, hogyaz egyénileg
elhivatott és motivalt munkatarsaik, onkénteseikximalis hatékonysaggal végezhessék
munkdjukat, az egészségugyi ill.haspice rendszer megujulasara van szikség. A nhgyob
hatosugari szemléletformalas érdekélmgységes tarsadalmi fellépésréenne szlikség.
Ezzel parhuzamosan a forraskeresés €s a menedZgjiesttese is szikséges lenne mind az

egyes ellatok, mind az orszagos hospice tevékersziatien.

A fejlesztendk mellett egy komolyeréforrdsra is szeretném felhivni a figyelmet.
Mind a vonatkoz6 szakirodalom [Bartal-Czike 200%]nd pedig az interjuk kiemelték, hogy
a hospice helyzete dnkéntesség tekintetében kegtilivel az egészségugy &geirsadalmi
probléma, gyakorlatilag a tarsadalom minden tagjnti. Ugyanigy a halal témaja is:
mindenki viszonyul hozza valahogy, mélyen, dsztimen szolit meg. Ezért az dnkéntesek,
€és a hospice szellemiséggel szimpatizalok kdzisokan ajanlanak fel segitséget: vagy
kozvetlendl a betegagy mellett, vagy szakmajuknalgfieleb hattérmunka formajaban, vagy
gyakorlatabaregyen meg a helye a segitség elfogadasanak, égdagk meg az eszkozeik
a segitség hasznositasarbla az ellatok képesek kédin kiaknazni ezt az éorrast, és teret
biztositani a segiteni vagyoknak, a segitség valdiba ér — egyarantéskegitve igy a
segib/adomanyozo, az ellatd, a személyzet és a betetiéte;.

Ahogy mér tbbbszor sz6 volt réla, az ebténotivacidju dnkéntesek eltermaodon
jarulhatnak hozza az ellatokikbdéséhez. Ha az ellatonak létezik erre stratégajkor
lehetisége nyilik arra, hogy az Uj 6nkéntest tobbféleralitivaval is meg tudja kinalni, hogy
legjobb képességei és tudasa szerint jarulhasserah® hospice Ugyének képviseletéhez,
jobbitasahoz. igy a kildnbéZorméaban érkey segitség eredményesen becsatornazhaté az
ellatd mikodésébe.

ok
Az Onkéntes tevékenység egyeni mentalhigiénés ejoiéyei nyilvanvaloak, am kall
szervezeti hattérrel aldasos hatasai kiterjesi#heiennének. Az dnkéntesség hatosugaranak
ndvelése nagyban hozzajarulhatna a hospice sz¢fomtalaldé hatdsanak kiterjesztéséhez és
noveléséhez, ami igy kdzvetve a kdzosségi mentétiagfejlesztéséhez is hozzatehetné a

maga részeét.
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Hospice o©nkéntesként rendkivil fontosnak tartom aallal, a haldoklassal
kapcsolatos tabu oldasat és sokakkal egyltt arekspem, hogy e téma Ujra a tarsadalmi
diskurzus része lehessen. Az 6nkéntesek a sajiydditilkben a lehgtegeredményesebben
vegzik ezt a szemléletformald tevékenységet, nayréshez azonban ez sajnos nem
elegend. Az Onkéntesség koordinadlasanak, menedzseléséagkaga nyoman egy
hatékonyabb rendszer j6hetne létre, amely toblvadibit dnkéntes foglalkoztatasara lenne
képes, novelve igy a hospice szolgaltatok szenfvéhedld tevékenységének spektrumat.
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Melléklet
A budapesti Hospice ellatok énkéntes programjanak ypkorlata
Interjukérdések

Alapvet informaciok
1. Mikor alapitottéak az intézményt?
2. Hany agyas a Hospice ellatas?
3. Milyen formaban vehétigénybe Hospice ellatas?
a. otthoni
b. intézményes
c. mindkett
d. egyéb
4. Mely tevékenységek képezik az intézmeény profiljat?
Onkéntesség
5. Altalaban véve midta jellenéz hogy a Hospice ellatasba énkéntesek is bekapsak?
6. Ehhez képest mikor 6ltott a Hospice dnkéntesséyezett és szabalyozott format?
7. Hany Hospice dnkéntese van az intézménynek jel@nleg
Hivatalos keretek
8. Van-e irasos szafdés, megallapodas az dnkéntesekkel?
9. Van irasos keret, amelyben le vannak fektetve &2ritesek tevékenysége, a
kompetenciahatarok, az elvarasok, a tiltasok? é®zZMSZ vagy etikai kodex?
Procedurak és eljarasok
10. Létezik-e irdsos beosztas, amely szerint az 6n&ékteejarnak?
11. Hogy torténik az egyes onkéntes bejarasanak edgeete
12. Van-e kulén apparatus az 6nkéntesek koordinalasagedzselésére ill. az intézmény
Hospice tevékenysége kortl?
13. Van-e az intézménynél énkéntes-koordinatori felakkatt ellaté személy?
a. Haigen: ez kuléon munkakér, vagy résztevékenység?
14. Vannak-e bejaratott procedurak a bélépkéntesek integralasara?
b. Ezek irasban is le vannak fektetve?
15. Vannak-e bejaratott procedurak a bélépkéntesek napi tikddésében?
c. Ezekirasban is le vannak fektetve?
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Kilsé megkulonboztetés
16. Van-e egyenruha, kopeny vagyikié, amivel az 6nkéntes a civilekhez és az el
személyzethez képest elkulonul?
Tevékenyseég
17. Mire terjed ki az dnkéntesek tevékenysége?
a. Van benne évéri munka?
b. Fizikai ellatés: furdetés, etetés, mobilizalas?
c. Van vilagos hatar adgveéri/ell tevékenység és az dnkéntes altal végzend
feladatok kozott?

d. Beszélgetés, kozos tevékenysegek?

e. Otthonapolasndl: Haztartasi feladatok?

f. Mentéalhigiénés segitségnyujtas?

g. Bevasarlas, kisebb hivatalos Gigyek intézése, viasgikiséres?
h. Egyéb?

Hozzatartozdkkal van-e kilén kapcsolat, koteleggtttevékenység,
tamogatas?

18. Mire mennyi i megy el az 6nkéntes tevékenység soran?

19. Mely 6nkéntes tevékenységeket érzi az intézmeényasraak?
20. Van-e olyan tevékenység, amelyet az intézmény nvéstielegal?

j.  Van-e mas intéezményekkel kozdsen végzett tevekgRysé

Képzések, kozosségi alkalmak, szupervizid
21. Van-e az 6nkéntesek szamara elérhet

a. alapképzés

b. tovabbképzés

c. szupervizio (alkalmankeénti ill. folyamatos)
d. esetmegbesz&ksoport

e. klub?

f. egyéb?

22. Volt/lvan/tervezett-e az egészséguligyi személyzendrhaz edukacio az 6nkéntesek
kompetenciahataraival kapcsolatban?
23. Van-e kapcsolatuk mas hospice intézménnyel?

g. Van érdekképviseleti szervik?

h. Van-e valamilyen err§szervezet?

i.  Mitvarnak, varnanak egy ilyen szervedktegyesiletil?
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Sajat értékelés
24. Mit gondolnak eisségnek, mit fejlesztetidek?
Mi az, ami jol megy és mi az, ami fejlesztésretimogatasra szorul?
a. Mi mikdodik jol? Mik a biuszkeségek?
b. Hol vannak a hianyok? Milyen igényeik lennének, belere ebforrasokra

van szukség?

Wild Marica
mentalhigiénés és szervezetfejlésszzakember
Szent Laszlé Korhdz Hospice Osztaly, dnkéntes

maria.j.wild@gmail.com
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