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Megvaltozott munkaképesséd allaskere$k esélyei a munkaeépiacon I.
A foglalkozasi rehabilitacio — munkaei6-piaci (re)integracié elméleti
megkozelitései

Bevezetés

»Ha az embert olyannak vessziik, amilyen,
tulajdonképpen rosszabbd tessziik,

De ha olyannak vessziik, amilyennek lennie Rell,
akRor azzd tessziik 0t

amivé lehetne.”

/Goethe/

Napjainkban egyértelin hogy a munkanélkiiliség aktualis és égetoblémat
jelent, amellyel korra, nemre, szarmazasra, vegggte vald tekintet nélkdl
mindenkinek szamolnia kell, aki munkavegzg#igzarmazo jovedelemre kivan szert
tenni. Akar fiatal palyakezal6l, mar tapasztalt munkavallaloroél, vagy 45 év felet
személyél beszélink, a munkahely elvesztését vagy a tamyold befejezését
koveth munkaba allas komoly akadalyokba Utkdzhetként, ha ehhez egyéb
nehezié korilmények is tarsulnak, amilyen példaul az aags vagy nem
piacképes iskolai végzettség, de akkor sem feftélproblémamentes a helyzet, ha
olyan &llaskeresol van szd, aki megfeléén képzett, felfokl végzettséd
nyelvvizsgaval és minden szikséges személyes kempaval rendelkezik. Mas
tényedk, példaul lakohelyének foldrajzi koordinatai igghatjak a megfelél allas
megtalalasat és elnyerését, mivel ebben a tekenetbha csak az orszaghatarokon
belll gondolkodunk — hazank régidit figyelembe véles eltérések figyelhik
meg. A mobiliths kérdését pedig sok tértydmefolyasolhatja, ami gyakran teszi
megvalosithatatlanna a munkahely megszerzése &elekértéd koltozést. Egyre
inkabb elvaras a mobilitas, de nagyon sok emberolgem élethelyzetben, amikor
ha arra lenne is hajlanddsaga, nem tudja megvahdsitviszonylag kisebb féldrajzi
tavolsagot ativél koltozeést sem.

A fentiekben csupan néhany aspektust emlitetteralemlegi munkaérpiaci
nehézsegek szemléltetésére, de ugy gondolom, hagglenki belatja sajat és
kornyezete tapasztalatai alapjan, hogy a helyzet égpen a kivanatos allapotnak
felel meg.

Mire szamithatnak ebben a helyzetben azok az embaidak valamilyen
egészségugyi probléma kovetkeztében megvaltozotkaképesséiyé valtak,
illetve valnak a jo¥ben? Az orszag dsszlakossagahoz viszonyitott magayuk
€s az ezen a létszamon bellli alacsony foglalkoizszig miatt kiemelt figyelmet
érdemel ez a réteg. Tamogatasra van szukséguk amdekében, hogy egyénl



esélyekkel indulhassanak a munkapiaci versenyben, de a mindennapi életben
tortérd elfogadottsaguk és eseélyegyimdgik megvalosulasa isésen kérdéses.
Fontos a foglalkoztatasuk a tarsadalom és a gagdasdnpontjabdl, mivel ha részt
vesznek a termél folyamatokban és adofiZet allampolgarokként élnek, a
tarsadalom teljes jogu tagjaikéntk is hozzajarulnak a nemzetgazdasag
hatékonyabb iikddéséhez. Megfelélbefogaddé munkahelyek hidnyaban azonban
eltartottként, segélyekib él6 rétegként jelennek meg, amely mind az egyén, raind
tarsadalom szamara karos. A gazdasagi aspektusratattam, ami mellett tovabbi
probléma, hogy a munkabdl kieszemélyek gyakran a tarsadalom peremére is
keriilnek, emberi kapcsolataik békilnek, elszigetéldnek. Mivel a megvaltozott
munkaképesség illetve fogyatékkal é emberek nagy tdbbsége napjainkban nem
tud elhelyezkedni, szocidlis ellatasuk (segelyékadékok, gyogykezelés) nagyon
nagy terhet ré6 az allami kasszara, amelyet az ekgwesebb aktiv foglalkoztatott
altal fizetett adokbdl egyre kevésbé lesziink képéranszirozni.

Mindezek mellett a megvaltozott munkaképefiségzemélyek egyéni
életmirbségét is nagy mertékben javitja, ha el tudnak k&beni és képesek
magukat sajat jovedelmi&b 6nalléan fenntartani. A munkahely megszerzése
egyértelniien pozitiv valtozast jelent az életiikben: az anyagiatkozasokon tul
tobbek kozott onértékelésiket, Onbizalmukat, szeesélemberi kapcsolataikat
tekintve. Ezen tulmefen kutatasok tAmasztjak ala azt is, hogy azok dzessk,
akik rendelkeznek &llandé munkahellyel, egészsdipede bizonyos betegségek
ritkabban fordulnak él kérikben, mint inaktiv tarsaik esetében. Ez minielk,
mind a testi betegségek esetében megfigy@lf@t depresszid, keringési rendszer
megbetegedései). Vizsgalatok bizonyitottak azt lmgy az ongyilkossagi
magatartas tekintetében a legfontosabb rizikofakéor munkanélkiliség: a
munkanélkiliek 38%-anak vannak ongyilkossagi goatdoles 7%-uk kisérelt meg
orvosi beavatkozast igérybngyilkossagot. (Kopp-Skrabski, 2003)

1. Alapfogalmak

Mindenekebtt nagyon fontosnak tartom a megvaltozott munkakegg és a
hozza kapcsolodé egészség, betegség, karosodagatéiogssag, valamint a
rokkantsag fogalmanak tisztazasat, mivel a kdzigrly a szakirodalomban, a jogi,
orvosi és szocialis ttmaju szovegekben talalhagkiomelitések kozel sem alkotnak
egyseges fogalmi keretet.

1.1. Egészség

Az egészség fogalma valtozo, &b fogalom, hagyomanyos megkozelités
szerint a betegség hianyat értik alatta. Az Egésapé Vilagszervezet, a WHO
szerint azonban az egészség nem csupan a beteapéa Yogyatékossag hianyat
jelenti, hanem a teljes fizikai, szellemi és szhigi@llét allapotat. (WHO, 1946) Ez
a meghatarozas inkabb filozofiai jelésédi, idealisztikus, de a gyakorlati kérdések
megvalaszolasanal kevésbé alkalmazhatd. Egyoébkés 1984-es fogalom



meghatarozas azt emeli ki, hogy az egészség aniukia samennyire az egyének és
a kozosségek kepesek dnmaguk kiteljesitesére, &gleksik kielégitésére, valamint
a kornyezet kihivasaival megbirkdzni. (WHO, 1986yeR megfogalmazas

pozitivuma, hogy az egészséget fejlesztlidiapotnak tekinti.

Parsons (id. Piskoéti, 2008) egészseégre vonatkoz@fapalmazéasa szerint
valaminek vagy valamiknek a megléte utal az egéseséegyfajta fizikalis és
mentalis egyensulyi allapotot hataroz meg, amely egyén optimalis
teljesitképessegenek allapota, aminek birtokdban hatékokgpes megfelelni
azoknak a tarsadalmi szerepeknek, amelyekigt 6z tag kornyezete elvadle,
amelyekre szocializalédott. Az egészsegdéklabszempontbol egyfajta atidként
ertelmezhet, az egyén azon térekvéseit és készségeit fogta@gaban, amelyek a
valtozdé korilményekhez vald folyamatos alkalmazisbdéhetve teszik szamara.
Masrészt azon faktorok 6sszességének is tekinthmelyek segitik az egyeént
szemelyes ereje maximalis kifejtésében és kihagzahan.

Kincses (1999) szerint az egészség az egyén bavlogikodése, valamint a
kora €s neme szerint elérbgis/vagy a tarsadalom altal elvart biologidikddéese
kozotti megfelelés. Az egészség megitélése a fokkmikdodésén (képességek,
korlatozottsagok), a fajdalom létén, jellegén, ésdmnnek az egyeén altali mentélis
feldolgozasan (elfogadasan) alapul.

Az egészségi allapot a szervezet anatomiai alketdshek, valamint azok
funkciéjanak allapotat, a szervezetikiidésének egy meghatarozott szintjét jelenti,
amely befolyasolja az egyén kozérzetét, képessétevekenységét, tovabba
tarsadalmi részvételét.

A szervezet mikodésének csokkenése, torzuldsa, melysb@sdogén) vagy
kilsé (exogén) okok kdvetkezménye az egészségi allapatésa.

A koros egészseégi allapot a szervezdékdaésenek betegség, rendellenesség,
sérllés miatt bekdvetkézkedvedtlen irdnyl valtozasa.

1.2. Betegség, karosodas, fogyatékossag, rokkantsag

Amikor a szervezet dinamikus egyensulyi allapotdawéyen oknal fogva
felborul és felépitésében, vagyikddéseében eltérések alakulnak ki, amelyek kéros
folyamatokat inditanak el, ezek eredménye a megbdts. Betegségr pedig
akkor beszélhetiink, ha a megbetegedést kivaltarastan fennmarad. A betegség
megvaltozott reakcioképesség, amely kovetkeztébeszervezet nem képes
elharitani az azt karosito ingereket.

Karosodas

A karosodas a biologiai #kodés zavara, a szervezeti strukturak, fiziologiai
funkcidk hidnya, cstkkenése, vagy torzuldsa, andaélyzakos vagy allandé élettani



vagy anatOmiai vesztesegkeént, rendellenességki@mikemeg (magas vérnyomas,
torott testrész stb.). A karosodasok kivalto oKaetevelesziletett rendellenesség,
betegség vagy sérilés, amelyek az egyén képeskég@sékkenését
eredményezhetik, és ez altal akadalyozhatjak tewdégeinek kivitelezésében,
mindennapi életvitelében nehézsegek forrasat jeddiRt

Tipusai:

o Strukturalis karosodas: a szervezet szOveti, vagy szervi
alkotoelemeinek a torzulasa, cstkkenése vagy hianya

* Funkciokarosodas:a szervezet alkotéelemei altal megvaldsitandé
folyamatok, nikbdések torzulasa, csokkenése vagy hianya.

» Egészségkarosodasa szervezet morfolégiai vagy funkcionalis
allapotanak enyhe, kozepes vagy sulyos eltérése opulqrios
normaktél. (Koénczei, 1994)

Fogyatékossag, rokkantsag

Nagy valtozatossagot mutat koronként és kulturdnkBogy mit értenek a
fogyatékossag fogalma alatt. A kulonBoznyelvekben altalaban negativ
jelentéstartalmat is kapcsolnak hozza, tehat valeknia hianyaval, csékkent
értékiséggel, kevésbé értékessel tarsitjak. Koznapi eéntedn altalaban agy
gondoljak, hogy a fogyatékossag olyan korlatotnelaz egyén szamara, amely
miatt nem képes elvégezni a mindennapi élethezsgrils tevékenységeket sem,
korlatozza tarsadalmi aktivitasat, a rokkantsagutigp a jovedelemszeiképesség
csokkenésével, vagy elvesztésével azonositjaknétias2006)

A WHO 1980-ban publikalt meghatarozasa még haraymastol fokozatilag
és tartalmilag egyarant eltéfogalmat kilonbdztetett meg, amelyek a kovetkez

» A kérosodast(impairment), egészségkarosodast az ember psagihgl
fiziologiai szerkezetének, funkciojanak barmifélendellenességeként,
vagy hianyossagaként hataroztak meg.

« A fogyatékossagotdisability) az ember bizonyos tevékenységeindk (p
kozlekedeés, evés, ivas, mosakodas, munka, irgsnsflslosult, csdkkent
képességekeént definialtak.

* A hatrany (handicap) a két &6 fokozatbdl, a karosodasbdl vagy a
fogyatékossagbdl eréd tarsadalmi héatrany, amely korlatozzaét,s
esetenként meg is akadalyozza, hogy az egyén seetkidrtdl, nendl,
tarsadalmi és kulturdlis teny#kol fliggé normalis, mindennapi szerepét.
A kérosodas tehat a fogyatékossag tarsadalmivatala tarsadalomban
ervényesiti  kovetkezményeinek megnyilvanulasat jelenti ezen
értelmezes szerint.

Az itt meghatarozott fogalmakat gyakran illettékikaval, amelyeknek lényegi
magja az volt, hogy a problémakat csak az egyéemszimyébl kozelitették meg,
egyéni problémaként kezelték, annak ellenére, hoglvanvaléan nem csak az
egyén, hanem az egész tarsadalom szamara nehézsgimtnak.



A szakirodalomban is publikalt kritikdak hatasara91%en a WHO Ui,
forradalmi jelenésédi terminoldgiat dolgozott ki. Ez az Ujfajta értelrdszovabbra
is megtartotta kiindulépontként az egészségi atlaipode tobbszidivé valt: a
kornyezeti (tarsadalmi) és a személyes (egyéniehanyesdket is figyelembe
veszi. Az egészsegkarosodast Ugy hatarozza megarsgemely aktivitasat, ezaltal
pedig a tarsadalomban tortéerészvételét korlatozé tényiz Az Uj értelmezés tehat
kikerlli a kritika élét, vilagossa teszi & keérdést, ami a tarsadalmi részveétel,
masreszt utal arra is, hogy az egyénen tul a kéetiad is 6sszefliggkérdesbl van
sz0. Ezaltal egyérteliné valik a tarsadalom felgdsége és az is, hogy gyakran
tulajdonképpen nem is az allapot, hanem a kérnytezatfogyatékossa. (Kalman —
Kdnczei, 2002) Ebben az 6sszefiiggésben tehat egly mllemz akkor jelent
fogyatékossagot, ha egy adott cél elérését alapnagatié allapotnak tartjak.

A fogyatékos személyek jogairdl és esélyegysddiiik biztositasardl szoélo
1998. évi XXVI. torvény a kévetkékeppen fogalmaz:

A fogyatékos emberek a tarsadalom egyeniéltésagu, egyenrangu tagjai,
akik a mindenkit megillét jogokkal és lehéségekkel csak jeletd nehézségek
aran vagy egyaltalan nem képesek élni.

Fogyatékos személy az, aki érzékszervi — igy ki#éndlatas-, hallasszervi,
mozgasszervi-, értelmi képességeit jalentmértékben vagy egyaltalan nem
birtokolja, illetsleg a kommunikaciojaban szamoiten korlatozott, és ez szamara
tartds hatranyt jelent a tarsadalmi életben vattvakszvétel soran.”

A 4M (Megolddas Munkaltatoknak és Megvaltozott Muképesséd
Munkavallaléknak) rehabilitacids munkéepiaci szolgaltatas a kovetkeézppen
irja le a fogalmat: fogyatékossadgnak azt a helyzegkintjuk, amikor a test
strukturajanak és/vagy funkcidjanak sérilése miatt ember mindennapos
tevékenysége, igy az érintett személy tarsadalngtbé&h valo részvétele
akadalyozott. A fogyatékossag nem betegség, temdtagaban nem zarja ki az
egészséget. (http://www.megvaltozott.hu/munkaltaddkhtml)

A fogyatékossag kovetkezménye az alappvitvékenységek korlatozottsaga,
amit egy vagy tobb képesség (fizikai, mentélis,lkgesség, kitartas, @kifejtés
sth.) elégtelensége okoz. Mértéke az edyeivart, illetve az aktualisan nyujtott
teljesitmeény kilénbségével jellemezhetEzen allapot fennallasat tekintve
beszélhetiinkatmeneti és tartds fogyatekossagrol. Az atmeneti fogyatékossag
esetében az egészségkarosodas gydgykezelés, oalaiilitacio segitségével
megszuntethétvagy Iényegesen csokkenthieez tehat csak a részvétel ideiglenes
korlatozottsagat jelenti. Tartos fogyatékossag gaseségkarosodas stabilizalodasa
esetén alakul ki, amennyiben tovabbi gyégykezelés mem eredményezi a koros
allapot javulaséat.

A fogyatékossag tovabba leheiszlegesvagy teljes minéségi és mennyisegi
meghatarozottsaga szerint lekayhe mérsékeltkozepewvagysulyosmerteki.



Mig a fogyatékossagot az alapvettevékenységek korlatozottsagaként
definialjak, a rokkantsagot a részvétel akadalysagtival azonositjak. Eszerint a
rokkantsag a tarsadalmi részvétel korlatozottsagagyeén tartés akadalyozottsagat
jelenti valamely olyan tevékenység ellatasaban l(@ids, tanulas, keréképesség
stb.), amely szerepkoér, illdeg feladat ellatasa egyébként az egyén neme, dsora
tarsadalmi szerepe alapjan elvarhat6. A rokkanteégn a karosodas, vagy
fogyatékossag kozvetlen eredménye, hanem a fogaté@mber, valamint a
szikebb és tagabb kornyezete kozotti kblcsonhatastkézmenye.

1.3. Megvaltozott munkaképesség, rehabilitacid

Megvaltozott munkaképességzemélyek

Napjainkban a rokkantsag fogalmat kevésbé hasipghontosabban fejezi ki
az adott allapot lényegét a megvaltozott munkalsgmesogalma. A 4M alternativ
munkaeé-piaci program szerint megvaltozott munkaképegsk@zon szemelyek,
akik velesziletett okoknal fogva, illetve balegétbvagy betegség kifolyolag
nem képesek olyan modon vagy meértekben elvégezajuk bizott feladatokat,
mint a hozzajuk korban, nemben, képzettséghen hassmemélyek Aaltaldban.
(http://www.megvaltozott.hu/munkaltatoknak.html)

Magyarorszagon a rokkantsag, illetve a munkaképgessékkenés mértékének
megitélése jelenleg a Rehabilitaciés Szakigazg&@asiv Szakést Bizottsdganak
(kordbban OOSZI, majd ORSZI, illetve NRSZH) felajaamely jogosult a
munkaveégé képesseg elvesztését szazalekos mértékben megddiags komplex
minésitést kiadni. A szakéit vizsgalat eredményeképpen a személy egy
szakvélemeényt kap, mely kimondja, hogy hany szamalé munkaképesség
csokkenéssel/0ssz-szervezeti  egészsegkarosodassaidelkezik, komplex
szakvélemény esetén milyen métiekz egészségi allapota valamint, hogy az
egészségugyi, szocidlis és foglalkozasi rehabifijagavasolt-e, tovdbba hogy ezen
tényedk alapjan milyen kategoriaba sorolhato.

Megvaltozott munkaképesség szakvélemeények szerint az a személy,
» akinek a munkaképesség csokkenése az OOSZI szalargfeszerint eléri
a 50%-ot, vagy
o akinek az 0Ossz-szervezeti egészségkarosodasa azZIMRSZH
szakvélemény szerint eléri az 40%-ot és az e ffehétttéket.

A jogszabalyi valtozasok kovetkeztében 2012. jarilgét koveben az lehet
jogosult a megvaltozott munkaképedsdgellatdsaira, akinek az egészségi allapota
60%-0s vagy annal kisebb mériek(2011. évi CXCI. tdérvény a megvaltozott
munkaképességszemeélyek ellatasairol és egyes torvenyek modsasiig

Komplex szakvélemény szerint — az egészségugyciamo és foglalkoztatasi
helyzet figyelembevételével - a kovetkdategoriak kertlhetnek megéallapitasra:



« B1: foglalkoztathatésaga rehabilitacioval helyrigd#ité (50-60% kozotti
egeszségi allapot).

« B2: egészségi allapota alapjan rehabilitalhaté, nban egyéb
koralmeényei miatt foglalkozasi rehabilitacidja nejavasolt (50-60%
kozOotti egészségi allapot).

« C1: tartés foglalkozasi rehabilitaciot igéiyszemély (30-50% kozotti
egészsegi allapot).

o (C2: egészségi allapota alapjan tartos rehabilitdgényel, azonban a
kilon jogszabalyban meghatarozott egyéb kortlmémyait foglalkozasi
rehabilitacidja nem javasolt (30-50% kozo6tti egégrsllapot).

« D: csak folyamatos tamogatassal foglalkoztathatémety (30% alatti
egészsegi allapot).

 E: egészségkarosodasa jetsntonellatasra részben, vagy egyaltalan nem
képes (30% alatti egészseégi allapot).

A munkaképesség csokkenés foka alapjan kilghbi@dzsadalombiztositasi
ellatasok (rokkantsagi, baleseti rokkantsagi nypges szocialis juttatasok
(rendszeres szocialis jaradék, atmeneti jaradékydszok egészsegkarosodasi
jaradéka), illetve tamogatasok illették meg a mégzéatt munkaképesség
személyeket. Az emlitett juttatdsok a 2011. évi CX&vény rendelkezései alapjan
atalakultak, jelenleg rokkantsagi és rehabilitaciélgatas létezik, valamint a
rehabilitdciés jaradék, mint kifutd ellatasi formdtobbit tovabbra is megkapjak
azok, akik részére 2011. december 31édt élllapitottak meg a jogosultsagot — a
meghatarozott istartamban —Gjabb ilyen tipust ellatasok azonban m&m
kerllnek megéallapitasra.

A megvaltozott munkaképesdegzemélyek fogalma a munka vilagahoz, a
munkaeé-piachoz kapcsoldodik, mivel azt a vizsgalati szentpbtakarja, hogyan
befolyasolja a karosodas (betegség), fogyatékossdy rokkantsag az egyén
munkavallalasat,  munkahelyének megtartasat; vagya&z egyént a
foglalkoztathatosag szempontrendszerén keresztinositi (A megvaltozott
munkaképességszemeélyek foglalkoztatasanak tamogatasa, 2004)

A foglalkoztatas disegitéséil és a munkanélkiliek ellatasardl sz6l6 1991. évi
IV. térvény hatalyos allapotanak fogalom meghatasaz szerint ,megvaltozott
munkaképessdigszemély: aki testi vagy szellemi fogyatékos, vagyek az orvosi
rehabilitaciot koveten munkavallalasi és munkahelymegtartasi esélyi gy
szellemi karosodasa miatt csokkennek.”

A térvény hatalya tehat kiterjed valamennyi fogkat® illetve a foglalkoztatast
hatrdnyosan befolyasold egészségkarosodast szeénvexbmélyre, fliggetlendl
attol, hogy munkaképességének csokkenése milyetgékiigtovabba munkanélkili
vagy munkaviszonyban all, illetve egyéeb kétesékenységet folytat, tekintet
nélkll arra, hogy egészségi allapota alapjan shé&ta részesil-e vagy sem.



Rehabilitacio

Az 1997. évi CLIV. torvény az egészségitijyl00.8-a (1) bekezdése a
kovetkedképpen fogalmaz:

»A rehabilitacid olyan szervezett segitség, amittarsadalom nyujt az
egeszségeben, testi vagy szellemi épségeben esgleagy végleges karosodas
miatt fogyatékos személynek, hogy helyreallitothgy megmaradt képességei
felhasznélasaval ismét elfoglalhassa helyét a lsggimen.”

Tovabba hozzateszi, hogy a rehabilitacié kulowh@zileteken valosulhat meg:
egeszseégugyi, pszicholégiai, oktatasi-nevelési, lafhgztatasi és szocialis
intézkedések dsszehangolt és egyénre szabott alkasam az érintett személy
tevékeny részvételével.

A rehabilitacio fogalma értelemszen nem terjed ki a velesziletett, illetve
fejlédési rendellenesség, betegség vagy baleset kovdesr fejpdésében
megzavart és ezeért a kozosségi életben akadalygyetimekekre, felfttekre,
hiszen esetikben nem lehet a korabbi helyzet \afifAga a cél (a rehabilitacio
orvosi értelemben az elveszett fizikai képessédgskzaallitasa, illetve a cstkkent
munkaképességnek megfélemunkaba allitas). Az ilyen személyeket csak a
tarsadalomba behelyezni, vagyis habilitalni leheigy fogyatékossaguk mellett,
vagy annak ellenére megtaléljak helyiket a tarsaola&n.

A rehabilitaci6 tehat komplex folyamat, megvaléséta kulonboa
szaktertleteken dolgozék, valamint a rehabilitaéarezemély egydtttiikbdéseét
koveteli meg. A szakirodalmak altaldban a rehauids folyamat 3dbb szakaszét
emelik ki, amelyek tovabbi részekre bonthatok.

Ezek a § szakaszok a kdvetkéz

1. Orvosi rehabilitacio: A legegyszdibben ugy fogalmazhaté meg, hogy az
egeszségi allapot helyreallitasara iranyulo reitabibs tevékenység. ,Az
orvosi rehabilitacié célja, hogy az egészségi allakban karosodottakat
és a fogyatekosokat - az egészségtudomany eszkbzeimeglev
képességeik (ki)fejlesztésevel, illetve potlasasabitsék abban, hogy
onallésdgukat minél teljesebb mértékben visszaélieries képessé
valjanak a csaladba, munkahelyre, mas kdztssédbebedleszkedésre.”
(1997. évi CLIV. tbrvény az egészségiiiyr00.8 (4) bekezdés)

2. Szocialis rehabilitacio: A rehabilitdlandé személy gyakran halad a
kornyezetéil vald elszigetdidés iranyaba, kapcsolatai leépulhetnek, ezért
a szocialis rehabilitacié ceélja azon tul, hogy ayén onallo életvitelét
tamogassa a tarsadalomban tGitédszveétel disegitése is. Ez az egyén
saikebb (csaladi) és tagabb kozOsségi, tarsadalmi skdgiainak
megirzését, helyredllitasat, vagy azok hianyaban kitakt jelenti. A
szocialis rehabilitacio részét képezi a rehabdiéld személy és
kornyezete pszichés tamogatasa, ami segiti a mapkakég megvaltozas



okozta veszteseégélmeény, krizis feldolgozasat,vidleaz () helyzetnek
megfeleb énkép kialakitasat.

3. Foglalkozasi rehabilitacié:A foglalkozasi rehabilitacio az a folyamat,
amely a megvaltozott munkaképessegzemélyek munkaéspiaci
integraciojat ceélozza. A folyamat soran szikség van egyéni
képessegek, valamint a tovabbi személyiségjel&mielmérésére,
ugyanugy, mint normal esetben, hiszen a cél itziegyén és a palya
illeszkedési pontjanak a megtalalasa. Nem elégt tftamegallapitani,
hogy milyen munkakért képes ellatni a személy a gmaradt’
képesseégeivel, éforrasaival, szamara is fontos, hogy az a munka,
amivel a jowben foglalkozni fog, 6sszhangban legyen értékeasl
erdekbdésével is a lehéségekhez mérten. (Kun, 2009)

A foglalkozasi rehabilitacié teriletén az utobbie&ben, évtizedekben
jelens valtozasok kovetkeztek be, &®rban az Eurdpai Unidohoz tortént
csatlakozasunknak koszonben. Mig kordbban a védett formaban toééen
foglalkoztatds volt jellemz addig ma a foglalkozasi rehabilitacié @seges
célja a nyilt munkaépiacon tortéd munkavegzésre valo felkészités, valamint
elhelyezeés.

2. Az integracio fogalma és megvalositasanak elméliehetéségei

A megvaltozott munkaképesseégmberek munkaéspiaci integralasa komplex
megkozelitesmoédot igényel, mivel egy egyén murik@iacra tortéf
Ojraintegrélasat szamos téngezvalamint a ténydk kapcsolata, illeszkedése
befolydsolja. Ezek a tény&lz a munkavallalasi helyzet, a munk&aac
szerepbihez kapcsolddnak:

* egyrészt a munkavallaloé egyén sajatossagait,
 masrészt pedig a munkahelyet biztosito kornyezetervezet
sajatossagait jelentik.

Egyértelnti, hogy az egyén munkahelyi eredményességét, hatskoat,
motivaltsagat és kébb a munkaval valé elégedettségét is sajat személye
jellemzsinek és a munkahelyi kdrnyezet jellefiteek, a munkahelyi elvarasoknak a
kapcsolata hatarozza meg. Ezeknek a téflyreek az illeszkedése killondsen fontos
abban az esetben, ha megvaltozott munkaképieszégelyeldl beszélink, hiszen
6k kilonbodz specialis jellemdkkel is rendelkezhetnek helyzetihbaddédoan. Az
egyén objektiv és szubjektiv jelleimek a szervezet €s a munkateveékenység
jellemzsivel valé 6sszehangolasa tehat fontos kiindulépojelent az integracio
folyamataban.

Az egyén és a munkatevékenység O0sszhangjat a newnékanység oldalarol
elsssorban a munkakori elvarasok hatarozzak meg, amédggyakrabban szakmai
ismeretekre, altalanos és specialis képességedseségekre vonatkoznak. Emellett
figyelembe kell venni a munkatevékenységek tovgehemzit is (pl. fizikai



kornyezet, idbeosztas), amelyek szintén kdvetelményeket alktandolgozok elé.
A kovetelményeken tul a munkatevékenységek ternesze lehéiségeket is
jelentenek az embereknek szikségleteik, vagyailekédéesuk kiteljesitésére.

A kapcsolat masik szerdijpe, az egyén, aki szeretné hasznositani azokat az
ismereteket, képességeket, készségeket, amelyekeéelkezik, valamint sajatos
szikségleteit, érdektiéset, eértékeit, munkamodjat szeretné érvényesiteni
munkatevékenyseég ellatasa soran. Emiatt fontosy bbgn munkatevékenységet,
olyan szervezeti kérnyezetben végezzen, amelygiidik sajatossagaihoz.

A megvaltozott munkaképessegemberek munkaé+piaci integralasara
irAnyulé programok leginkabb akkor lehetnek sikekesha figyelembe veszik a
folyamat minden szerefjet, valamint azok jellentit, illetve a beavatkozasok
megtételénél szamolnak az egyes székeozotti interakcidkkal. (Minnich —
Csizik, 2006)

2.1. Beavatkozasi lehétegek

Az integraciot célzo beavatkozasokat mégé&tn mindenképpen meg Kkell
ismernink az érintettek sajatossagait, Ugy az egggatossagai, mint a kérnyezet
mar emlitett jellemé&i tekintetében.

Egyén

Az egyén ismeretein, képességein, készségein, égiégksin, érdelidésen,
értékein  és munkamodjan tul fontos ismerni  spexialihelyzetébl
(betegségéii/sériilésébl) fakadd sajatossagait. Ide tartoznak azoéebe adodo
fizikai jellemzbi, korlatai, egészségugyi problémai, ellatasanakatessagai,
valamint pszichikai jellem# is, tovabba életmodbeli sajatossagai, napirendje,
tarsasagi élete, mobilitdsa, szocialis és intézind@myogatasai, valamint képzési és
munkavallalasi lehéségei. Az itt felsoroltak, valamint a munkavallals
kapcsolatos igényei, szikségletei, elvarasai k&pezikés$bbi beavatkozasok
alapjat.

Kiemelném a nehézségek mellett azt, hogy a meggaittonunkaképesség
szemelyek specialis @lyos tulajdonsagokkal is rendelkeznek. Kutatasok
tamasztjak ala, hogy az ilyen munkavallalék gyakregyobb motivaltsaggal,
szorgalommal, elkotelezettséggel dolgoznak, valamilképzelhet, hogy
mindennapi napirendjukb adéddéan a munkaszervezésben, a tevékenységek
tervezésében is kiemelk&dhatékonysagot mutatnak. Mas vizsgalatok azt
hangsulyoztak, hogy foglalkoztatasuk milyen jarokebnyoket jelenthet a
munkaltatd szamara. Ugy talaltak, hogy a ritka talektl eltekintve
munkafegyelmik, valamint a vallalat irantidegik meghaladja az atlagos szintet,
tovabbéa fokozott megbizhatosag, kevesebb hianyzataésony fluktuacio jellemzi
6ket. Koltség-haszon elemzések igazoltdk, hogy ahiditacio koéltségeit hosszu
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tavon tbbbszorésen meghaladjdk a hozamok. (Meggittomunkaképesség
dolgozok a munkaérpiacon, 2007)

Pozitiv tulajdonsagaik és foglalkoztatasukmgleinek hangsulyozasa serkentheti
foglalkoztatasuk aranyainak névekedését is.

A felsorolt egyéni jellemidk ismerete nyujt kiindulasi alapot a munkavallaésk
munkaadok jellemi#inek, elvarasainak illesztését célz6 rehabilitaci@svek
kidolgozasa és megvalositasa soran. Az egyénessidfisében kiemelt szerepet
kell kapniuk a munkavallalas szempontjabdl fontoépdssegek, ismeretek
fejlesztésének, a helyzetithb adodé oOnbizalmi, ©Onértékelési problémaik
kezelésének, a munkahelyi tarsas kapcsolatokban Watékony viselkedés
elsajatitdsanak, valamint a sikeres allaskeresesmikséges aktiv lépések
megtételére vonatkozo tajékoztatasnak.

Kornyezet

A megvaltozott munkaképességzemélyek munkaéipiaci integraldsahoz a
folyamat masik oldalan szerépintézmeényeket, szervezeteket, a munkaltatokat is
ismernunk kell. Fontos tudnunk, hogy a szervezetdien tevékenységi korrel
rendelkeznek, az egyes iparagakban melyek a leggpdkmunkakoérok, és ezen
belll is melyek azok, ahol kisebb-nagyobb modoskiéal vagy azok nélkil a
megvaltozott munkaképessegmberek értekes munké&ént dolgozhatnak.

Meg kell ismernink a munkakérokhodz tartozd kovetgigrendszereket,
elvarasokat, ha létezik ilyen, a munkaltatd szest&ifejezett nézeteit, vélemeényét
a megvaltozott munkaképességmberek foglalkoztatasaval kapcsolatban. Ezek a
nézetek és attilok gyakran nem konkrét tapasztalatokon, haneffiéddteken,
sztereotipiakon alapulnak, amelyek az érintettéklalazasat gatoljak. A negativ
viszonyulasok a tapasztalatok utjan valtoztathatbaly a leginkabb, ezért segithet
az is, ha a szervezetek képuisedilonb6z forumokon taldlkoznak egymassal és
olyanokkal, akik mar rendelkeznek pozitiv tapasgtdtkal, amelyeket
megosztanak a tobbi résztveel, esetleg az éhyok hangsulyozasaval egyutt. Ez a
parbeszéd, valamint a szervezetek érdekeltségermdozdsa, példaul a
foglalkoztatasi torvény altal meghatarozott rehitdglos hozzajarulas egyittesen
komoly &sztdné erst jelenthet:

A munkaeé-piaci integracié sikerességéhez mindkét fél mdsadara,
aktivitdsara és feléssegvallalasara szikseg van. Ez a munkaltatokréésabbek
kozott a nyitott munkakorok kommunikalasat, az edfyeesélyek biztositasat a
toborzas és kivalasztas soran, az esetleges mupkamédositasokra valo
hajland6sagot, a megfetebanasmaodot jelenti. A megvaltozott munkaképesség
emberek munkavallalassal, foglalkozasi rehabilitéal kapcsolatos problémainak

1 A foglalkoztatasi térvény 41/A. § (1) bekezdéseristea munkaadd rehabilitacids hozzéjarulas
fizetésére koteles, ha az altala foglalkoztatotédkzama a 206f meghaladja, és az altala foglalkoztatott
megvaltozott munkaképességzemélyek szama nem éri el a létszdm 5 szazalékat.

A 2011. évi CXCI. térvény a megvaltozott munkakégdes személyek ellatasairdl és egyes torvények
maodositasarol a foglalkoztatott 1étszam als6 ha#B&re modositotta, a rehabilitaciés hozzajarulas rkérté
azonban valtozatlanul 964 500 Btév.
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hozzaérw kezeléséhez, az érintettek szamara megdgfelédmogatasok és
szolgéaltatasok nyujtasahoz olyan szakemberekrelikseg van, akik a probléma
elméleti és gyakorlati vonatkozésait mélyrehatoameirik é€s a szikséges
beavatkozasokat alkalmazni tudjak.

Zaras

»Nincs Riilon vildg az épek,

és eqy mdsik a fogyatéRossdiggal él6R szdmdra,
egyetlen vildg van,

s valamennyiiinkneR abban Rell élniink,
emberséges békességben.”

/Kdlmdn - Konczei, 2002/

A megvaltozott munkaképessiékhez, valamint foglalkozasi
rehabilitacidjukhoz kdtd6 fogalmak attekintése utan jol lathat6, hogy ezen
személyek munkaéipiaci (re)integracidja 6sszetett folyamat, amedgkckomplex
megkozelitéssel, és tamogatd szervezetek kdik@aésével valdsithatd meg.
Eppen ez az oka annak, hogy tébb olyan alternatinkaes-piaci program, és az
ezeket megvalositd szervezetek orszagos halézakédik ma Magyarorszagon,
amelyek a megvaltozott munkaképességzemélyek nyilt munkaépiaci
elhelyezéseét, valamint az erre val6 felkészitdsabek ki celul.

Ezek a programok eléek abbol a szempontbdl, hogy kialakitasuk, vagy
kulfoldi modell alapjan tortéh adaptaciojuk megkezdésekor melyilszbb vagy
tagabb célcsoportot hataroztdk meg a maguk szamdgraamerikai modellen
alapulé Tamogatott Foglalkoztatas szolgaltatasauild kezdetekkor értelmi sérult
személyek segitését hatarozta meg célként, majeéssbliiekben kiterjesztette
célcsoportjat mas serulésekkel és betegségekKeleglberek szamara is. A
Komplex Munkae$-piaci Szolgaltatas modell a mozgéassériltek foglzdlsi
rehabilitacidjanak ékegitésével kezdte meg tevékenységét, majd céltfomo
kébbiekben szintén dvilt, de kulon alternativ munkaepiaci program létezik
latasseérult személyek foglalkozasi rehabilitaci@jatamogatasara is. Van azonban
olyan modell is, ami az indulasatol kezdve a megeakt munkaképesség
személyek teljes csoportjanak segitésetet ki célul, betegseégtipustol fuggetlendl.
Ez utobbit hivjak 4M programnak, mely a kévetkeszavak kezébetiibol tevodik
0ssze: Megoldas Munkaltatoknak és Megvaltozott  munkaképesdég
Munkavallaloknak.

Tanulmanyom kovetkézrészében bemutatom a mar emlitett, valamint tavabb
Magyarorszagon #kddé alternativ. munkaérpiaci modelleket, ezen belll
kidolgozasuk, ill. adaptacidjuk részleteit, célasdjaik meghatarozasat, valamint
felsorolom a modelleket megvalosito civil szerveket.
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