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1 BEVEZETES

Az egészségterv! — a nemzetkozi és hazai gyakorlat és tapasztalatok alapjan - a mindennapi
élet szintereiben valé gondolkodas, tervezés, elismert stratégiai keret és maodszer.
Lehet6séget ad arra, hogy - jelen esetben — az életmin&séggel 6sszefliggé szempontokat
szamba vegye, értékelje és az egészség érdekében a fejlesztési tervekhez igazitva
mozgdsitsa, hosszu tdvon fenntartsa a rendelkezésére allé eréforrasokat, lehetGségeket,

igényeket, eszkozoket a lakossag életminGségének a javitasa érdekében.

A szintereken (szintér minden olyan , hely”, ahol emberek bizonyos csoportjai rendszeresen
valamilyen kozos céllal egyutt vannak” pl. telepilés, telepiilésrész, oktatdsi intézmények,
munkahely, civil szervezet) megvaldsulé programok célja, hogy az egészség érdekében
kialakuljon egy széles korld partnerségi/dgazatkozi egyuttm(ikodés, megerésodjenek a
kozOsségi akcidk és a civil szféra szerepe. A szinterek kozott kiemelkedSen fontos szerephez
jut a térségben |évé minden telepiilés, mint egészséges élettér, igy ezen keresztil jelentds

feladatok harulnak a fejlesztésért felelGs telepilési nkormdnyzatokra, jarasi tarsulasokra.

Gyakran tapasztalhatd, hogy egészségterv alatt csak az egészségligyi vonatkozasu tényezdk
befolyasolasat - pl. egészségligyi szlirések, orvosi beavatkozasok és rehabilitaciés programok
a betegséggel kiizd6 célcsoportokban - értjiik. Nagyon fontos hangsulyozni, hogy az
egészségterv nem egy egészségligyi fejlesztési terv. Sokkal inkdbb egy agazatokat,
rendszereket egyiittesen az egészség érdekében ,iranyba Aallité, osszehangold” terv,

melyben az egészségiigynek is fontos, de nem egyediilallé helye, szerepe van.

A kozosségi egészségfejlesztéssel kapcsolatos hazai szakmai sajatossag, hogy az 1997. évi
CLIV. egészségiigyi torvény a jaraskozpont telepiilések szamara kotelez6 feladatként irja
el6 a jarasi egészségtervek készitését. Ennek kovetkeztében az egészségtervezés modszere

Magyarorszagon megkérddjelezhetetleniil az egészségfejlesztési eszkoztar részévé valt.

! Forras: ,Az egészségtervezés és az egészségfejlesztési tervezés mddszereinek kdzoés pontjai és killénbségei”
Marovics Gergely - Pécsi Tudomanyegyetem, Altaldnos Orvostudomanyi Kar, Orvosi Népegészségtani Intézet
2019. Egészségfejlesztés, LX. évfolyam, 2019. 1. kiilénszam



A WHO (World Health Organization - Egészségligyi Vilagszervezet) meghatarozasa alapjan
az egészség fogalma igy szol: , Az egészség a teljes testi, lelki és szocialis jollét allapota, és

nem csupdan a betegség vagy fogyatékossag hianya.”

Az Ottawai Charta jelentdsége a szakmai iranyelvek alakulasaban:?

A Lalonde Jelentés (1975) szemlélete és a WHO moddositd egészségdefinicidja (1984)
egylttesen az Ottawai Chartdban (1986) 6sszegzGdnek és hoznak jelentds attorést. Az
egészség pozitiv megfogalmazdsa az anatdmiai integritas mellett olyan dimenzidkat is bevon
e fogalomkdrbe, mint a teljesitményre valdé képesség, a személyes értékek, a csaladi munka
és kozosségi szerep, a stresszel valdo megkilizdés képessége (szarmazzon az fizikai, bioldgiai
vagy tarsadalmi stresszbdl), a jollét érzése és a betegségtél, id6 el6tti halaltdl vald
mentesség. A megoldasok irdnydba mutaté egyik legfontosabb Uzenete pedig, hogy a
hidnyok helyett az er6forrasok feltardsara és hasznalatdra kell koncentralni, koztiik a

kozosségekben rejl6 er6forrdsokra is épiteni kell.

Az egészségi allapotot befolyasolo tényezék
(Lalonde-modell, WHO, 2011)

Genetikai
tényezdbk;
27%
Eletmad;
43%

Kornyezeti
hatasok;
19% Egészségligy
i ellatas;
11%

1. abra: Lalonde-modell®

Mindezek mellett a Charta megalkotta az egészség tarsadalmi modelljét, amely
egyértelmivé tette az egészség tarsadalmi meghatdrozottsagat.
Az egészséget befolydsold faktorok komplexitdsa, korbekapcsolt hatdasmechanizmusat

specifikus szinten a kovetkez6 abra szemlélteti:

2 Forras: ,Fenntarthatd telepuilési egészségtervek” Sz8ke Katalin - Egészségfejlesztés folyodirat Ll. évfolyam 3.
szam, 2010.

3 WHO - Lalonde-modell alapjan késziilt magyar adaptéacio
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2. 4bra: Egészségiinket befolyasolo tényezdk®*

Az egészségterv egyszerre:

o atfogd és Osszetett, a térség lakosai életmindségének, életfeltételeinek javitasat
szolgald stratégia,

o folyamatosan fellilvizsgalt (ciklikus) fejlesztési folyamat,

e stratégiatervezési eszkozként egy dokumentum, melyet az adott szintér szereplGi és
partnereik a kozosség felhatalmazasaval kozésen gondoljak végig,

e modszer arra, hogy az egy telepllésen (kistérségben) él6k Osszegezzék
lehet&ségeiket, erbforrasaikat, beazonositsak a problémaikat, lassdk, hogy mi az,

amit helyben orvosolni lehet és azt kozos akarattal végre is hajtsak.

Az ajkai jardsban él6 lakosok egészségi allapotanak meghatarozdsdban jelentGs szerepet
toltenek be az egészség alapfeltételei és forrasai, ugymint a teleplilések gazdasagi-
tarsadalmi-kulturalis-szocidlis kornyezete, az oktatashoz, az egészségligyi szolgaltatasokhoz,
az egészséges életkorilményekhez (ivoviz, leveg6-talaj mindség, stb.),
munkalehet6ségekhez, kulturahoz valé hozzaférés, a kozOsségi kapcsolatok megléte,
erGssége, valamint az egyének egészségmagatartdsa, életmddbeli szokdsosai, az egyének
genetikai adottsagai. Az egészség tokéletesitésének ezen alapvetd el6feltételek alkotta,

biztos alapon kell nyugodnia. Az egyén egészségi allapotat alapvetGen az életméddja és a

4 Forrds: WHO — Social Determinants of Health modell alapjan készilt magyar adaptacié



genetikai dllomanya hatdrozza meg, melyekre hatnak még kilsé tényez6k, a fizikai és a
tarsadalmi kdrnyezet.

A kozéppontban az adott bioldgiai kéddal, genetikai tényez6kkel rendelkez6 egyén all,
koriilvéve az egészségre hatassal |év6, mddosithatd tényezdkkel. Az els6 rétegben személyes
viselkedési formdk és életstilusok helyezkednek el, hiszen ezekkel javithatjuk vagy
karosithatjuk az egészséglinket. Az egyént baratai és a kozosségei normai is befolydsoljak, igy
a masodik réteg ezeket a hatasokat tartalmazza. A harmadik rétegbe strukturdlis tényezd6k
tartoznak: a lakds, a munkakoérilmények, az alapvets fontossagu szolgdltatdsok és ellatasok
hozzaférhet6sége. A negyedik rétegbe a tarsadalom miikodésének egészét érinté

befolydsolo tényezdk keriltek.

Jelen dokumentum a fent ismertetett alapelvek szerint készilt.

K6z06s cél: A lakossag egészségének a javitdsa tarsadalmi szinten, mely egy adott térségben
él6 emberek életmindségét hatarozza meg. Ennek az Osszetett tevékenységének a
megvaldsulasaért tobb szinten és mddon késziiltek szabalyozasok és tervek.

A kovetkez6 tablazatban szemléltetjik az egészségfejlesztés és a prevencid
(egészségmeglbrzés, betegségmegel6zés, egészségnevelés) valamint az egészsagi allapotot

befolyasolo tényez6k Gsszetett rendszerét.

Az egészségfejlesztési terv elkészitésének lépései

Az egészségterv elkészitésének elsé 1épése a megfelel6 helyzetkép elkészitése. A helyzetkép
nem csupan objektiv adatokbdl, hanem egyéni, szubjektiv informacidk, vélemények

Osszességébdl all. (adatgydijtés és szikségletfelmérés)

Az igy elkészitett helyzetkép (egészségkép) alapjan meghatarozzuk a felmeril problémakat,
s mindezt masodik |épésként ok-okozati dsszefliggésbe csoportositjuk. Ez a rendszerezés és
tudatos atgondolas vezet el az altaldnos célok elsédleges megfogalmazasahoz (problémafa -

célfa).



A harmadik |épésben az igy rendszerezett problémadakat Osszevetjiik a kiils6 és belsé
kiilonb6z6 tényezbkkel. Ezzel az elemzéssel tudjuk meghatarozni az Un. relevans dontési
kritériumokat, amelyen belll a meglev6é problémdk megoldasdra, a helyi adottsagokat és
lehetdségeket figyelembe véve megoldast kereshetiink. (SWOT analizis — relevans dontési

kritériumok)

Ezt koveti a célok pontositdsa, amely az alapjat képezi a térségben alkalmazhatd
egészségfejlesztési stratégidnak. A cselekvési tervek meghatarozdsa, az igy elkészitett
stratégiai terv masodik része, amely meghatarozza és Utmutatdst ad arra nézve, hogy
konkrétan milyen |épéseket kell ahhoz tenni, hogy a kit(izott célokat meg tudjuk valdsitani. A
cselekvési tervek részletes kidolgozasa a kovetkezd feladat, melynek megvaldsitdsa a helyi

vezet6k altal kivdlasztott megvaldsitdk feladata.

Mindezek elvégzése utan, negyedik lépésként, azért van sziikség a logikai keretmatrix
eszkOzrendszerének a hasznalatara, mert ez arra ad uUtmutatét, hogy konkrétan milyen
terileteken lehet hatékony és mérhet6 programokkal megfelel6 eredményeket elérni. A
logikai keretrendszer ad tovabba lehet6séget arra is, hogy elemezzilk a tervezett
programokat (melyek a kitlizott célok megvaldsitdsdhoz mutatnak irdnyt) a fenntarthatdsag
szempontjabdl, valamint valaszt kapunk arra (meghatarozzuk), hogy milyen indikatorokat

hasznalhatunk az eredményesség mérésére.



2 VONATKOZO JOGI SZABALYOZAS

Az egészségfejlesztést és a prevenciot szabalyozd jogforrasokat és felelGs szerveket abran szemléltetjik, részletes leirds a mellékleteben olvashaté.

EU SZINT
Eurépai Parlament,
Tandcs, Bizottsag

ORSZAGGYULESI SZINT

Parlament

- KORMANYZATI SZINT

Kormény, miniszteri rendeletek

AZ EGESZSEGFEJLESZTEST ES PREVENCIOT SZABALYOZO JOGFORRASOK ES FELELOS SZERVEK (2026)

HELY1 SZINT - AJKA
Helyi szabslyozas, stratégia, végrehaités

MINISZTERIUMI FELELOSSEG (2026)

F& szakmai irdnyitas

o

EU4Health program
(2021-2027)

1997. évi CLIV. térvény
az egészségugyrol

Egészséges Magyarorszag 2021-2027
(kdzzétéve: 2021.12.29.)

2308/2024. Korm. hatarozat
(médositas)

Europe's Beating
Cancer Plan
(2021)

Eurépai Egészségigyi
Adattér (EHDS)
(EU) 2025/327 rendelet

Egyéb egészségpolitikai
ajnlasok, iranymutatésok

e
>

201. évi CXC. térvény
a nemzeti kéznevelésrol
(9/A. 8)

* 1997. évi XXXI. térvény
a gyermekek védelmérdl

* 2015. évi CXXIIL. trvény
az egészséglgyi
alapellatasrél

+ 1993. évi XCIIl. térvény
a munkavédelemrél
* 1999. évi XLII. térvény

a nemdohanyzok védelmérdl

Megjegyzés: A miniszteri felelSsségek a 2026. évi X111, tdrvény inisztéri

110/2012. (VI.4.) Korm. rendelet
a Nemzeti alaptantervrdl (NAT)

229/2012. (VII.28.) Korm. rendelet
a ks 3 -

S A

385/2016. (XI1.2.) Korm. rendelet
a kormanyhivatalok feladatairél

O

(gj 89/1995. (VIL14.) Korm. rendelet
3 3

i alapjén keriiltek meghatarozdsra.

2874/2021. (XI1.23.) Korm. hatarozat

Onkormanyzati rendeletek

* 17/2016. (X1.10.) - egészségigyi
alapellatasi korzetek

= 29/2013. (XI1.16.) - gyermekjéléti
ellatasok

* 5/2015. (11.27.) - szocidlis elldtasok

Egészségiigyi Minisztérium

« alapellatas, jarvanyiigy
« iskola-egészségigy
+ szurések, egészségfejlesztés

Oktatasi és Gyermekiigyi Minisztérium
« koznevelés szabalyozasa
« egészségnevelés, prevencié
“ = pedagégiai programok @

Helyi stratégiai dokumentumok

« Helyi Esélyegyenldségi Program
(2024-2029)

P és C « Ajka Sportstratégia
| ymer - gyermekvédelem + Ajkai KAPOCS HKFS

« szocialis és gyermekjoléti ellatasok

e * Integrélt Telepiilésfejlesztési
* jelzérendszer

Stratégia (ITS)
Beliigyminisztérium

Sportért Felelos Allamtitkarsag
= sportiranyitas

+ Nemzeti Sportstratégia

Végrehajté intézmények Ajkan

« Ajkai Magyar Imre Kérhaz

« Haziorvosi praxisok

« Védénéi szolgalat

« Iskola-egészséglgyi szolgalat

« Ajkai Csalid- és Gyermekjoléti Kazpont
» Kdznevelési intézmények

« Civil és sport szervezetek

..‘
ea
Pénziigyminisztérium

I « munkavédelem

il o

HAROMDIMENZIOS MATRIX - AZ EGESZSEGFEJLESZTES SZABALYOZASI ES VEGREHAJTASI RENDSZERE

3. DIMENZIO Hﬁﬂ > 0o [
VEGREHAITO s N i e L+ aan dean
Allami szervek Kormanyhivatali szint Egészségigyi Civil és sport
INTEZMENY s Jarasi szint ) ] . Lakossdg / célesoportok ’
Orszéggyilés,
2. DIMENZIG | JOSALKOTO SZERVEK Eurépai Parlament, S = - = . _ Jogok gyakorlisa, :
ATO (Parlament, EU) | Eueépal Tankcs részvétel
KIBOBSATOS 00 | .
SZERV KORMANY | Minisztériumok, rknyitds, . -
:::';:{.:;""“"" ﬁ [ “‘f;m’:’““' monitoring ellendrzés tamogatasok kovetelmények szakmai ittmikod: elérése /
MINISZTERIUMOK @ | Szakmaiirinyitis, | Kbzpontifeligyelet, | Szakmai h:f . ényzati T kmai standardok, | Szakmai
1. DIMENZIO :?inism): :::cb:::k - Ik médszartin hatésagi feladatok “&;‘""‘:6“ i ellendrzés antartas | egyiittmikadési keretek | magatartds tamogatasa /
JOGFORRAS | ONKORMANYZAT | S [ Helyi rendeletek, = 2 i
SZINTIE | (Helyirendeletek. Tl | oy s eeorsskrel s ! skt i ‘ Helyi partnerség, ""?amo ramokben
stratégiak) finanszirozas /
INTEZMENYEK E5 SZOLGALTATOK Hatbsagi i gramok s e, Heisperciin Elldtas, 520 G26s36gi g ig ¢ [
(Megalésitas) 332 245 operativ Servak vigranwjtasa, tanacsadés prevenciés akciék életmodvaltas W
szinten prevencids programok g

JELMAGYARAZAT ~ A Matrix harom dimenziéja

@ Josforrss szintje: EU — Orszagos — Helyi — Intézményi

© Kibocsits szerv: Ki alkotja a szabalyt?

© Végrenaits intéameny: Ki vaidsitia meg?

Cél: az egészség megbrzése,
2 megbetegedések megel6zése |
és az bletminbség javitdsa. |

A rendszer lényege: a jogforrdsi szintek és a kibocsits szervek dontései
a végrehajté intézményeken keresztil jutnak el a lakossdghoz.

i
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3  HELYZETKEP

3.1 Az AIKAI JARAS

< sz

Veszprém varmegyében helyezkedik el. Ezt a térséget erds ipari tradiciok, stabil gazdasag, valamint a

Balaton és a Bakony miatti kiemelked® turisztikai vonzer6 jellemzi.

Veszprém varmegye egészen valtozatos foldrajzi és tarsadalmi képet mutat. Egyrészt rendkivili
foldrajzi adottsagokkal bir, mivel északon a Bakony erdével boritott tajai, délen pedig a Balaton-
felvidék és a Balaton partvonaldnak turisztikai zéndja hatdrozza meg. Ugyanakkor Veszprém és
Székesfehérvar tengelye mentén jelentés a feldolgozdipar, az autdipari és vegyipari jelenlét, mikdzben
a mezbgazdasdg és a boraszat is er6s alapokon nyugszik. Mdsrészt a varmegyeszékhely, Veszprém,
nemcsak kozigazgatasi, hanem oktatasi (Pannon Egyetem) és magas szint(i egészségiigyi (Csolnoky
Ferenc Korhaz) centrum is, amely a kdrnyezd jarasok ellatasaért is felel. Az infrastruktura fejlett, a
kozlekedési és kozmiihaldzati elldtottsdg kedvezd, kulturalis intézményrendszere orszagos
jelentGségl, kilondsen a Balaton-felvidék kulturalis 6rokségének koszonhetben. A megye teriilete

4493 km?, népessége megkozelitéleg 370 ezer f6.

Veszprém varmegyéhez tartozo jarasok:

Jaras neve Székhely Telepiilésszam
Ajkai jaras Ajka 11
Balatonalmadi jaras Balatonalmadi 10
Balatonfiiredi jards Balatonfiired 22
Devecseri jaras Devecser 28
Papai jaras Papa 49
Simegi jards Simeg 21
Tapolcai jaras Tapolca 33
Varpalotai jaras Varpalota 8
Veszprémi jaras Veszprém 19
Zirci jaras Zirc 15
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4. abra: Az Ajkai jaras elhelyezkedése

Az Ajkai jaras Veszprém varmegye kdzépsG-nyugati részén elhelyezked6, sajatos arculatu kozigazgatasi

egység. Terllete megkdzelitéleg 320,7 km?, 2025. januar 1-én lakosainak szdma 35 666 f§,

sr s

néps(irlisége 117 f6/ km2.

A térség karakterét alapvet6en meghatarozza a

nehézipari multbél a modern, viszonylag

diverzifikalt iparba valé sikeres atmenet,

valamint Ajka varosanak meghatarozé kozponti

szerepe (itt taldlhatd a térség gazdasagi,

oktatasi, egészségligyi és  kozigazgatasi

intézményeinek tobbsége). Ajka varosa kordl

egy 10 kozségbhdl 4ll6 aprdfalvas, vidéki

telepiiléshalé helyezkedik el. A fejlett, urbanus

ipari kozpont és a hagyomany6rz6, de

demogrifiailag sériilékenyebb vidéki kérnyezet

kettGssége jellemazi.

A jarashoz tartozo 11 telepiilés:

Ajka - jaraskézpont
Csehbanya (zsaktelepilés)
Farkasgyepd

Halimba

Kisléd

Magyarpolany (zsakteleplilés)
Nyirad

Ocs
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5. abra: Az Ajkai jaras elhelyezkedése

o Sz6c¢
o Urkut

o Varosléd
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K6z6s dnkormanyzati hivatal mikédik a jarason beliil:

O

O

O

O

Ajka kdzponttal, hozza tartozé telepiilések: Halimba, Ocs, Sz6c

Varosldd kézponttal, hozza tartozé teleplilések: Csehbanya, Farkasgyepd

Magyarpolany kdzponttal, hozza tartozé telepiilés: Kisléd, Urkuat

Nyirad a Tiiskevari K6z6s Onkormanyzati Hivatalhoz tartozik

Az utébbi évtizedekben — az orszagos tendencidhoz hasonldéan — népességcsokkenés és eloregedés

figyelhet6 meg Ajkan és a jards valamennyi teleplilésén, a teleplilések népességszamat és teriileti

nagysagat az alabbiakban részletezzik.

Telepiilések népességének alakuldsa, teriilete és kozigazgatdsi rangja:

Népesség szama 2025.

Telepiilés januar 1-jén (6) Rang Teriilet (km2)
Ajka 26 007 jarasszékhely, varos 95,05
Csehbanya 283 kozség 12,83
Farkasgyep(i 400 kozség 10,05
Halimba 1143 kozség 12,62
Kisléd 1118 kozség 38,18
Magyarpolany 1240 kozség 26,97
Nyirad 1732 kozség 61,36
Ocs 210 kdzség 13,7
Sz6c 457 kozség 7,55
Urkuat 1854 kdzség 20,13
Varosléd 1222 kozség 22,27
35 666 320,71

Foldrajzi elhelyezkedés és jellemzGi:

Az Ajkai jaras a Dunantuli-k6zéphegységben, a Bakony hegység délnyugati [dbanal, a Déli-Bakony és a

Balaton-felvidék taldlkozasanal fekszik. A térség kozponti volgyében folyik a Torna-patak, amely

kulturdlis és foldrajzi értelemben is 6sszekoti a telepiiléseket.

A vidéket évszazadokon at a hagyomdnyos erdém(ivelés, mezégazdasag és az tiveghutak (pl. Urkut,

Kisléd) jellemezték. A gydkeres valtozast a 19. szazad masodik felében a barnak&szén, majd a 20.
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szazadban a bauxit felfedezése hozta el. Ajka és kornyéke a szocialista iparositas korszakdban az
orszag egyik legfontosabb nehézipari és aluminiumipari bazisdva valt, ami robbanasszerd
népességndvekedést és radikdlis urbanizidcidt eredményezett. A rendszervaltast koveté

banyabezdarasok utan a jaras sikeresen strukturalta at gazdasagat.

Természeti adottsagok, értékek:

A jaras rendkivill gazdag természeti és geoldgiai értékekben. Itt taldlhatd az urkuti Oskarszt
Természetvédelmi Teriilet, amely nemzetkozi hir(, latvanyos jura kori formacidkat mutat be. A
térség flérdjat és faundjat a Bakonyi Erdérezervatumok és a Balaton-felvidéki Nemzeti Parkhoz
tartozé védett teriiletek gazdagitjak. Jelent6sek a fold alatti karsztvizkészletek, amelyek tiszta
ivovizzel latjak el a térséget, ugyanakkor a korabbi banyaszat miatti karsztvizszint-valtozdsok hosszu

tavu kornyezeti nyomot hagytak maguk utan.

Kérnyezet:

A jaras kozvetlen szomszédsagaban talalhatd a Devecseri, a Veszprémi, a Tapolcai és a Simegi jaras.
A térség kornyezeti allapotat kettésség jellemzi: a Bakony védett erdéségeinek tiszta levegdje éles
kontrasztban all az ajkai volgykatlan ipari terhelésével. Bar a nehézipar visszaszorulasaval a
légszennyezettség jelentésen csokkent, a flitési szezonban a szallé por (PM10) koncentracidja a mai
napig egészségligyi kockazatot jelent. A talaj és a felszini vizek védelme a torténelmi ipari lerakatok

és a banyaszati tajsebek miatt kiemelt prioritas.

3.2 Az AIKAI JARAS TELEPULESEINEK BEMUTATASA

Az Ajkai jaras telepiiléshaldzatat egy dominans kdzponti szerepkord varos, Ajka, valamint tiz kisebb
kozség alkotja. A jaras telepliléseinek tobbségére jellemz6 a népességcsokkenés, az eléregedés és a
helyi foglalkoztatasi lehet6ségek korlatozottsaga. Ugyanakkor jelent8s eréforrdst jelentenek a térség
természeti értékei, kulturalis 6roksége, turisztikai adottsagai és a kozosségek Gsszetartd ereje. A jaras
fejlédésének kulcsa a teleplilések kdzotti egylittmiikodés, Ajka térségi kozponti szerepének erGsitése,

valamint a helyi gazdasagi és turisztikai lehet6ségek kihasznalasa.

3.2.1 Ajka bemutatasa

Ajka a jards kdzpontja, Veszprém varmegye egyik legfontosabb ipari varosa. Kialakuldsa a 20. szazadi

banydszathoz és nehéziparhoz kapcsolddik, amely hosszi idén keresztiil meghatdrozta a varos
14



gazdasagi és tdarsadalmi fejl6dését. Napjainkban a jaras gazdasdagi, oktatdsi, egészségligyi és
kozigazgatasi kozpontjaként mi(ikodik. Itt talalhatdk a térség legfontosabb kozintézményei,
kozépiskoldi, egészségligyi szolgaltatéi és nagyobb foglalkoztatdi. A kornyez6 telepiilések
lakossdgdnak jelentds része Ajkdra jar dolgozni, tanulni vagy Ugyeket intézni. A vdros népessége

ugyan csokkend tendenciat mutat, de tovabbra is meghatdrozo szerepet tolt be a jards életében.

3.2.2 Csehbanya bemutatasa

Csehbanya a Bakony erd@s teriletén fekvé kis kozség. Torténete szorosan kapcsolddik az
erdégazddlkodashoz és a banyaszathoz. A telepiilés nyugodt, természetkozeli kornyezetet kinal, ami
kedvez a falusi turizmusnak és a kikapcsolddasnak. A lakossdgszam alacsony, a népesség eloregedése
és a fiatalok elvandorldsa hosszu tavu kihivast jelent. A helyi munkalehetdségek korlatozottak, ezért a

gazdasagilag aktiv lakossag nagy része a kérnyez6 varosokban vallal munkat.

3.2.3 Farkasgyepli bemutatasa

Farkasgyep(i a Bakony egyik legismertebb telepiilése, amely kedvezs természeti adottsagairdl és
egészséglgyi intézményérdl ismert. Az erdGs kdrnyezet és a jo leveg6 régdta vonzza az tdilGket és a
gyogyulni vagydkat. A teleplilés népessége viszonylag alacsony, a lakossag korosszetételében az
idésebb korosztdly jelent6s aranyt képvisel. A helyi gazdasadgban az egészségiigyi szolgaltatasok, az

erd6gazddlkodds és a turizmus jatszanak fontos szerepet.

3.2.4 Halimba bemutatasa

Halimba Ajkatél délre taldalhatd kozség, amely orszagosan ismert gydgynovénykultiridjarél és a
,halimbdrium” hagyomanyardl. A telepiilés rendelkezik alapvet6 intézményi hattérrel, igy dvodaval,
iskolaval és kozosségi terekkel. Lakossagdnak jelentés része Ajkdahoz koétédik munkavallalas és
szolgdltatashasznalat szempontjabdl. A teleplilés fejl6dését elésegiti kedvezd foldrajzi fekvése és a

viszonylag j6 kozlekedési kapcsolat.

3.2.5 Kisléd bemutatasa

Kisléd a Bakony kapujaban fekvS kozség, amely kedvez6 természeti adottsagokkal és jelent&s
turisztikai potenciallal rendelkezik. A telepiilés kozelében taldlhatd kirdnduldhelyek és szabadidés
|étesitmények hozzdjarulnak a helyi idegenforgalom fejl6déséhez. A lakossag szdma az elmult
évtizedekben viszonylag stabil maradt, ugyanakkor a foglalkoztatas teriletén jelentGs az Ajkahoz vald
kapcsolddas. A kozség fontos célja a fiatal csalddok helyben tartasa és a turisztikai lehetGségek

tovabbi kihasznalasa.
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3.2.6 Magyarpolany bemutatasa

Magyarpolany az Ajkai jards egyik legértékesebb kulturalis orokséggel rendelkezé teleplilése.
Jellegzetes épitészeti arculata, hagyomany&rz6 rendezvényei és kozO0sségi élete orszagosan ismertté
tették. A telepilés fontos turisztikai célpont, kilondsen a kulturalis és falusi turizmus teriletén. A
helyi kozosség er6s Osszetartd ereje hozzajarul a telepllés fejl6édéséhez és identitdsdanak
megG6rzéséhez. Ugyanakkor itt is megfigyelhet6 a népesség Oregedése és a fiatal korosztaly

elvandorlasa.

3.2.7 Nyirad bemutatasa

Nyirad a jards egyik legnagyobb kozsége. Fejlédését hosszu id6n keresztiil a banyaszat hatarozta meg,
amely jelentds foglalkoztatasi lehet6ségeket biztositott a teleplilés lakdi szamdra. A bdanydaszati
tevékenység visszaszorulasa utan a telepilés gazdasagi szerkezete atalakult, azonban tovabbra is
fontos szerepet tolt be a jaras kozségei kozott. Intézményi ellatottsaga kedvez6bb, mint a kisebb

falvaké, és a lakossag korosszetétele is valamivel fiatalosabb.

3.2.8 Ocs bemutatasa

Ocs kis lélekszamu bakonyi telepiilés, amely hagyomanyosan mezégazdasagi jellegli kdzségként
fejl6dott. A népesség csokkenése és az eléregedés itt fokozottan jelentkezik, ami kihivast jelent a
kozosségi szolgdltatasok fenntartasa szempontjabdl. A telepllés erGssége a nyugodt kornyezet, a

természeti értékek és az 6sszetartd helyi kozosség.

3.2.9 Szo6c bemutatasa

Sz6c a jaras egyik legkisebb telepiilése. Alacsony népességszama és kedvez6tlen demografiai
folyamatai miatt szamos fejlesztési kihivassal néz szembe. A telepillésen mikddik IdGsek Otthona,
azonban mas helyi szolgdltatasok korlatozottak, ezért a lakossag jelentGs része a kozeli telepiiléseken
veszi igénybe az egészségligyi, oktatdsi és kereskedelmi szolgaltatasokat. A telepiilés jovGje

szempontjabdl fontos a kozosségi élet fenntartasa és a vidéki életminéség megdrzése.

3.2.10 Urkut bemutatdasa

UrkGt az Ajkai jards masodik legnépesebb telepiilése, amely orszadgosan ismert
manganércbanyaszatardl. A banydszat hosszu id6én keresztiil meghatarozta a kozség fejlédését és
tadrsadalmi szerkezetét. A teleplilés ma is viszonylag kedvezé intézményi ellatottsaggal rendelkezik, és
jelent6s szerepet tolt be a jaras kozségei kozott. Az ipari mult mellett egyre nagyobb hangsulyt

kapnak a természeti értékek és a turisztikai lehetdségek.
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3.2.11 Varosléd bemutatasa

Varosléd az Ajka—Veszprém kozlekedési tengely mentén helyezkedik el, ami kedvezd féldrajzi
helyzetet biztosit szamara. A telepilés torténelmi hagyomanyai és kulturalis 6roksége mellett fontos
szerepet jatszik a térségi kapcsolatokban. A lakossdg szamara kedvez6 lehet6séget jelent, hogy tobb
kdzponti telepiilés konnyen elérhet6. Gazdasagi fejlédését elsGsorban a jo kozlekedési adottsagok és

a kérnyez6 munkaerGpiacokhoz vald kapcsolddas segiti.

3.3 A LAKOSSAG DEMOGRAFIAI JELLEMZOI

3.3.1 Demografiai adatok és értékelésiik

A demografia az emberi népességek tudomanyos vizsgdlata. Tanulmanyozza és elemzi a
népességek méretét, eloszlasat, szerkezetét, valamint azok vdltozasat az id6 mulasaval. A
demografiai elemzések kiterjednek a szililetések, a haldlozasok, a vandorlas és az dregedés
hatdsara torténd vdltozdsokra is. A demografusok kiilonb6z6 statisztikai modszereket

alkalmaznak a népességdinamikak megértése érdekében.

A térségben a demografiai adatok tendenciai kovetik a regiondlis és orszagos trendeket. A
csokkenést f6ként a negativ természetes szaporodds (tobb haldlozds, mint sziiletés),
valamint a kedvezétlen elvandorldsi kilonbozet okozza. A 11 telepiilés 6sszefogd jaras

népességének tobb, mint kétharmada a jaras székhelyén, Ajkan él.

Az ajkai jaras lakossag szama a 2011-es népszamlalaskor még 39 160 f6 volt, mig a 2022-es

népszamlalds idejére 36 538 f6re mérséklédott, népsiirlisége 117,1 f6/km?2.

A KSH teljes jardsi rangsorai és részletes teruleti statisztikai adatbazisai 2025. évi adatokkal
allnak rendelkezésre a legfrissebb struktirdban. A lakdonépesség 2025-ben 35 666 fG,
melybdél 18 470 n6 (52%), 17 196 férfi (48%). Korcsoportos eloszlas a jarasban:

0-14 évesek (gyermekkoruak) aranya: 12,7%

15—-64 évesek (aktiv koruak) ardnya: 69,4%

65 év felettiek (id6skoruak) aranya: 18,0%
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Az el6z6 évek népességadatainak valtozasat az aldbbi dbra mutatja be.

Népesség szama januar 1-jén (f6)
38000 /680 37546 37394 37314

37000 36683 36442 36431 55141

e000 35666
I I EREE
34000

2017. 2018 2019. 2020. 2021. 2022. 2023. 2024. 2025.
év év év év év év év év év

Iddszak

6. abra: Az Ajkai jaras népességének alakulasa 2017-2025

Sziiletéskor varhaté atlagos élettartam®

Az Ajkai jarasban a sziletéskor varhaté 4atlagos élettartam megegyezik a Veszprém
varmegyei atlaggal. A hivatalos adatok alapjan Veszprém varmegyében a nék atlagosan 80
évre, mig a férfiak 74-75 évre szamithatnak. A varmegyei adatok orszagos statisztikai
adatokkal valé 6sszevetésével lathatjuk, hogy -a n6k 2021-es évi adatainak kivételével-
minden id6északban magasabb életkorra szamithatnak a térségben él6k, mint az orszag

Osszlakossdga. A 2001-es évhez képest a férfiak tobb, mint 5 évvel, a n6k tébb, mint 4 évvel

szamithatnak magasabb életkorra.
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Sziiletéskorvarhato atlagos élettartam Veszprém varmegyére
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m Veszpréem varmegye m Orszag Osszesen

7. abra: Sziiletéskor varhaté atlagos élettartam

Az Ajkai jaras korfaja

A korosszetétel grafikus abrdzolasanak kifejezé és nagyon elterjedt formaja az ugynevezett

korfa. Nevét alakjarol kapta. A korfa a népesség nemenkénti koreloszlasat abrazold

% Forras: https://www.ksh.hu/stadat_files/nep/hu/nep0039.html
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szalagdiagram. A grafikon bal oldalan a férfiak, jobb oldaldan a nék szamanak (vagy szazalékos
eloszldsanak) megfelelé hosszisagu vizszintes sdvok mutatjak az adott életkord népesség
szamat (vagy szazalékos eloszlasat), altaldaban korévenként. A korfan alul helyezkednek el a

legfiatalabb, majd felfelé haladva az egyre id6sebb korosztalyok.
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8. abra: Az Ajkai jaras korfaja
Az Ajkai Jaras korfaja urna vagy hagyma alaku korfa, a fogyd (csokkend), alacsony
gyermekszamu népesség jellemzéje.
A népesség kozel egy harmada a senior korosztalyba tartozik, a legnépesebb lakossagi
csoport 15-64 év kozotti lakossag, s sajndlatosan a vizsgalt id6szakban szinte azonos alacsony

szamu 0-14 éves gyermek.

Oregedési index- Aging index

Az oregedési indexnek két tipusa ismert: az aktiv 6regedési index és a népesség oregedési
indexe. Az el6bbi az id6sek aktiv tarsadalmi részvételét és egészséges Oregedését méri, mig
az utdbbi a lakossag korosszetételét jellemzi, az id6sek és a fiatalok szamdnak aranyat

Mmutatva.
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9. abra: Oregedési index
Az Ajkai jaras oregedési indexe a vizsgalt id6szakban jelent6sen meghaladja az orszdgos

atlagot. Az 6regedési rata (azaz a 65 éves és id6sebb népesség 0—14 évesekhez viszonyitott

aranya) folyamatosan emelkedik.

Eltartottsagi rata

Az eltartottsdgi hanyados egy demogrdafiai mutatd, amely Osszehasonlitja a nem aktiv
népesség (eltartottak) szdmat az aktiv népesség (munkaképes koru [15-64 éves] népesség)
szamaval. Segit megérteni a munkaképes népességre nehezed6 gazdasagi terhet azdltal,

hogy szamszer(siti a termeld aktiv népesség tdmogatasara szorulé emberek aranyat.

— Ajkai Magyarorszag
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10. abra: Eltartottsagi rata

A jarasban az ipari katasztrofa ellenére is nagyjabdl 2017 kdzepéig az orszagos atlag alatt
vannak az értékek, ezt kovet6en azonban meredek emelkedés lathatd. Részletes ismertetés:

melléklet.
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3.3.2 Az ajkai jaras morbiditasi és mortalitas adatainak vizsgalata

Elméleti és mddszertani alapok a mortalitasi és morbiditasi adatokkal kapcsolatban:

Az egészségtervek alapvet6 célja a lakossag egészségi dllapotdnak javitdsa, amely a
mortalitdsi (haldlozdsi) és morbiditasi (megbetegedési) statisztikdk atfogd elemzésére

tamaszkodik.

A mortalitdsi mutatok térbeli és idébeli elemzését, valamint az egészségtervek

megalapozdsat a kdvetkezd hivatalos adatbazisok segitik:

TER-EPI: A Semmelweis Egyetem Epidemiolégiai és Surveillance Koézpontjanak
térepidemioldgiai szakrendszere, 2023. évig tartalmaz szakmailag megalapozott, autentikus
forrasbdl szarmazd adatok alapjan készitett elemzéseket, igy a munkdnk soran ezt

alkalmazzuk. Részletes ismertetés lasd: melléklet.

A morbiditasi (megbetegedési) adatok beszerzése akadalyokba Utkozik, mivel a bonyolult
megbetegedési jelentési szisztémaban, kilondsen kis hataridén belll, s friss, hiteles
populdcid szintli 6sszesitett adatok nem allnak rendelkezésre, a jarasi szint(i megbetegedési
statisztikdk (morbiditasi adatok) titkositottak és zartak, csak hivatalos adatigénylést
kovet6en van esély az eléréslikre, de az Ajkai Jaras Egészségtervének elkészitésére megadott

hatarid6ig ez nem valdsithatd meg.

Az ajkai Jaras mortalitasi adatait, mutatéit a Semmelweis Egyetem Epidemiolégiai és
Surveillance Kozpontja altal fejlesztett TER-EPI rendszer biztositotta:

(https://semmelweis.hu/esk/files/2024/02/terepi_modszertan_pilot.pdf
https://public.tableau.com/app/profile/es.k7370/viz/TEREPI_dashboard/Dashboardl

Az ajkai jaras legfrissebb halalozasi profiljanak adatait vizsgalva megallapithaté, hogy a
férfiak az orszagos datlaghoz képest kedvezStlenebb kilatasokkal szamolhatnak a legtobb
vizsgalt halaloki megbetegedést tekintve (kiilondsen a 64 éves kor felettieknél), a nék esetén
jobb allapotra kovetkeztethetiink, ha az orszagos adatokkal Gsszehasonlitott értékeket

nézzuk.
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Ajkai lakossag halalozasi profilja (25-64 évesek) Ajkai lakossag haldlozasi profilja (65-X évesek)
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11. bra: Ajkai jaras halalozasi profilja (25-64 évesek) 12. abra: Ajkai jaras halalozasi profilja (65-X évesek)

Az elkeriilhet6 haldlokok adatait elemezve szembetlin, hogy az egészséglgyi
szolgaltatasokkal kivédhets elkeriilhet6é haldlozds magasabb az orszdgos atlaghoz képest, ez
vélhet6en a szlirGvizsgalatok elhanyagoldsdval magyarazhaté. Az elsédleges megel6zéssel
befolydsolhatd elkerilheté haldlozds kedvez6bb helyzetet tlikr6z, ennél a mutatdnal

mindkét nem esetén orszagos atlag alatti eredmények sziilettek.

Ajkailakossag elkeriilheté halalozasi adatai (0-73 éves

kor)
1.1
1,05
1,05 1,02
1
0,95 9,94 0,92
0,85
nék férfiak

B Adekvat egészséglgyi szolgaltatasokkal kivédheté elkertlhetd halalozas

B Az els6dleges megeldzéssel befolyasolhato elkertlheté halalozas

13. abra: Ajkai jaras lakossaganak elkeriilhet6 halalozasi adatai

Elsédleges megelGzéssel befolyasolhaté (EMB), megel6zhet6 halalozas
Az EMB elkeriilhet6 halalozdsok (Preventable Avoidable Mortality: PAM) kozé tartoznak azok

a 0-74 éves életszakaszban bekovetkezett haldlesetek, melyek elsGsorban allami és széles
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korben szervezett eredményes, hatékony elsédleges megelGzés, valamint e haldlozasok
csokkentésére iranyuld céltudatos egészségpolitikai, népegészségiligyi dontések,

beavatkozdsok révén befolydsolhatoak, illetve elkeriilhetSek.

Osszességében ezek azok a haldlesetek, melyek népegészségiigyi kezdeményezésekkel és
els6dleges megelGzési stratégiakkal, a betegségek kialakuldsa el6tti kockazati tényez6k

csokkentése révén befolyasolhatdk, elkertlhetdk.
Példak:

Dohanyzas: A megel6zhetd haladlesetek egyik f6 oka, hozzajarul a tlid6rak és mas betegségek

kialakuldsahoz.

Tulzott alkoholfogyasztas: Majbetegségekhez, bizonyos daganatfajtdkhoz és balesetekhez

vezethet.

Egészségtelen tapldlkozas és mozgdasszegény életmdd: Az elhizds, a cukorbetegség és a sziv-

és érrendszeri betegségek kialakuldsanak kockazati tényezéi.

Fert6z6 betegségek: egy részilk megel6zhet6 véddoltassal és jarvanymegel6z6
intézkedésekkel. igy példaul a COVID-19 megel6zhetd betegségként van besorolva a ,fert6z6
betegségek” kategdridba, azon az alapon, hogy a legtébb haldleset megel6zhet6 lenne olyan

7 _

intézkedésekkel, mint a véd6oltas és a nem farmakoldgiai megel6z6 intézkedések.

Az Ajkai Jardsban 2015. évben és a 2020-2021 kozotti idGben elérte az orszagos atlagot, de a

tobbi évben az orszagos kockazati szint alatt maradtak az értékek.

Adekvat egészségiigyi szolgaltatasokkal kezelhetd, elkeriilheté6 haldlozas Treatable
Avoidable Mortality (TAM)

Olyan halaleseteket foglal magaban, amelyek a 75 év alatti népesség esetében az id6ben
torténé és hatékony (nép)egészségligyi beavatkozasokkal, példaul id6ben felallitott
diagndzissal és adekvat orvosi kezeléssel, részben, vagy teljes egészében elkerilheték,
kezelhet6k lennének.

llyenek példaul:

Rosszindulatu daganatok: A korai felismerés és kezelés jelent&sen javithatja a tulélési aranyt

szamos daganattipus esetén.
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Sziv- és érrendszeri betegségek: A megfelel6 id6ben tortén6 jo minbségl egészségligyi
ellatas megel6zheti a haldlos kimenetel(i eseteket.

Fert6z6 betegségek: A megfelel6 orvosi ellatas, példaul a koriltekintd antibiotikum-kezelés
csOkkentheti a kezelhetd fert6zések okozta haldlozadst. Orvosi és sebészeti ellatas
mellékhatdsai a jobb egészségligyi gyakorlatok bevezetésével és a betegbiztonsag javitasaval
az elkerilhet halalesetek kivédheték.

Ezen elkerilheté haldlozdsi mutatdk nem szolgdlnak ugyan az egészségligyi rendszer
teljesitményének mindenre kiterjed6 mérésére, jellemzésére, mégis j6 kiindulasi pontot
jelentenek az egészségpolitika szamara a kezelhetd haldlokokbdl eredé korai haladlozas

csokkentése terén.

2
FERFIAK
A Ajkai férfi haldlozasi profil
férfi

Haldlok OX 2564 65X 074
Altaldnos haldlozas 103 100 104

A keringési rendszer betegségei miatti haldlozas
Rosszindulatd daganatok miatti haldlozés 095 088 100

Az ajak, a szdjlreg és garat rosszindulati daganatai miatti haldloz.. 105 101 108

A vastagbél, végbél és az anus rosszindulati daganata miatti halal.. 103 102 104

A légcss, horgd és tidé rosszindulatd daganata miatti haldlozas

A légzbr zerb i miatti haldloza

Az emésztérendszer betegségei miatti haldlozds

Kills§ okok miatti haldlozas

A dohdnyzdssal 8sszefiiggésbe hozhaté haldlozds

Relativ halilozdsi kockdzat

Orszdgesnd

Az elsbdleges megeldzéssel befolydsolhaté elkerllhetS halél 082 alacsonyabb magas=abb

A tilzott alkoholfogyasztdassal Ssszefiiggésbe hozhaté haldlozés 0987 108 0858

Adekvit egészséglgyi szolgdltatasokkal kivédhetd elkerlilhet§ hal.. 105

14. abra: Ajkai férfi lakossag haldlozasi profilja

Az Ajkai Jaras férfi lakosainak haldlozasi profil elemzése alapjan magas kockazatot jelentd
betegségcsoportok:
1. Keringési rendszer megbetegedései
2. Daganatos megbetegedések
a. ajak, szajireg, garat rosszindulatu megbetegedései
b. légcsd, horgd, tidd rosszindulaty megbetegedései
c. vastagbél, végbél, anus daganatos megbetegedése
3. Légzbrendszer megbetegései

4. Emésztérendszer megbetegedései
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5. Egészségmagatartassal kapcsolatos haldlozasok
a. dohanyzassal 0sszefligg6 megbetegedések
b. tulzott alkoholfogyasztassal 6sszefliggd megbetegedések

6. Elsédleges megel&zéssel befolydsolhaté (EMB), megel6zhet6 haldlozas

NOK
A Ajkai né haldlozasi profil
né
Haldlok OX 2564 65X 074
Altaldnos haldlozés 088 09 08
A keringési rendszer betegségei miatti haldlozds 114 m 113
Rosszindulati daganatok miatti haldlozés 081 058 080
Az ajak, a szdjlireg és garat rosszindulati daganatai miatti haldloz.. 09 110 083
A vastagbél, végbél és az anus rosszindulati daganata miatti haldl.. 098 0985 100
A légesS, horgd és tidé rosszindulatd dag a miatti haldlozé 085 091 085
Az eml$ rosszindulati daganata miatti haldlozés 096 o0ss 087
A méhnyak rosszindulatd daganata miatti haldlozés 0s3 | 086 105
A légzérend: b égei miatti halélozé 101 100 131
Az emésztérend b égei miatti haldlozé 08 o0ss| 088
Kals6 okok miatti halslozds m 054 m Relatv haldlozds! kackdzat
A dohényzéssal 8sszefilggésbe hozhaté haldlozés 116 108 mi 0.50 - - 2.000
A talzott alkoholfogyasztiassal 8sszefiiggésbe hozhaté haldlozas 085 o0s2 o
Adekvit egészséglgyi szolgaltatasokkal kivédhets elkeriilhets hal.. 102 Orszdgosnd
Az elsédleg Széssel befolydsolhats elkeriiihetd halélozs 084 alacmonyab magasabb

15. abra: A n6k haldlozasi profilja az Ajkai jarasban

Az Ajkai Jards néi lakosainak haldlozasi profil elemzése alapjan magas kockdazatot jelentd
betegségcsoportok:
1. Keringési rendszer megbetegedései
2. Daganatos megbetegedések
a. ajak, szajureg, garat rosszindulati megbetegedései
b. légcss, horgd, tids rosszindulaty megbetegedései
c. emld rosszindulaty megbetegedései
d. méhnyak rosszindulati megbetegedései
3. Légzbrendszer megbetegései
4. Egészségmagatartdssal kapcsolatos haldlozasok - dohanyzassal 6sszefiiggé
megbetegedések

5. Els6dleges megel6zéssel befolydsolhatd (EMB), megel6zhetd haldlozas

A n6k és férfiak morbiditasi és mortalitds adatainak részletesebb elemzését lasd:

mellékletek.
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Osszegzés:

1. A keringési rendszer betegségei miatti halalozas.

Az Ajkai jardsban a nék és férfiak keringési rendszerrel Osszefliggd, magas és novekvd
haldlozasi kockazata tobb tényez6 egylttes hatdsdval magyarazhaté. A meghatdrozé okok
kozé tartozik a térség ipari multjabdl eredd kornyezeti terhelés (kiilondsen a légszennyezés),
a magas kardiovaszkuldris rizikéju életmodtényez6k (dohdnyzads, elhizds, mozgashidny,
kedvezé6tlen taplalkozas), valamint a népesség Oregedése és a tdrsadalmi-gazdasagi
hatranyok.

A kockdazatot tovabb noveli a kronikus betegségek késéi felismerése, a prevencié korlatozott
hatékonysaga és az egészséglgyi elldtérendszer terheltsége. A n6k esetében a menopauza
utani hormonalis védelem csdkkenése és a kés6bbi diagndzis kilon tényez6ként jarulhat
hozzd a magas haldlozashoz. Osszességében az Ajkai jaras kedvezétlen kardiovaszkularis
haldlozasi mutatdi a kornyezeti, demografiai, életmddbeli és ellatasi tényez6k komplex

kdlcsdnhatasanak kovetkezményei.

2. Ajak, szdjiireg, garat rosszindulati megbetegedései
Az ajkai n6k és férfiak korében egyarant tapasztalt szdjliregi és garatdaganat miatti
haldlozast elsésorban az életmddbeli kockazatok (kiemelten a dohanyzds és tulzott
alkoholfogyasztas) kombindcidja, a rossz szocidlis és higiéniai kdrilmények, valamint a HPV-
fert6zések egylttes hatasa okozta. Ezen tényezSk hatdsat a késéi felismerés is sulyosbitotta.
A haldlozasi kockazat megemelkedésének hatterében a kovetkez6 tényezbk alltak:
e Alkoholfogyasztas és dohanyzas: A szajluregi laphamrakok kialakuldasanak tébb mint
75-80%-aért az erGs dohanyzas és a mértéktelen alkoholfogyasztas a felelbs.
A dohdnyfistben Iévé rakkelt6 anyagok kozvetlenil karositjak a szajnyalkahartyat
HPV (Humdn Papillomavirus): Az utébbi évtizedekben a szajliregi és garati daganatok
szamanak novekedésében jelentls szerepet jatszik az oralis szex utjan terjedé HPV-
fert&zés.
e Elhanyagolt fogazat és szajhigiénia: A fogak rossz allapota, a rossz szdjhigiénia és a
nem megfelelGen illeszked6 fogpdtlasok folyamatos fizikai irritaciot okoznak, ami

el6segiti a daganat kialakulasat a nydlkahartyan.

26



e Szociadlis és gazdasagi tényez6k: A hatranyos tarsadalmi-gazdasagi helyzet, az
elégtelen taplalkozas (vitaminhidany) szintén nagymértékben hozzdjarult a
megbetegedések és a magas haldlozds novekedéséhez.

KésGi diagndzis: A daganatok gyakran el6rehaladott, attétes stadiumban keriltek
felismerésre, amikor a gyogyuldsi esélyek mar drasztikusan lecsokkentek.
Az orvosi kutatdsok és a statisztikak pontos szamokkal mutatjak be, hogyan sokszorozédnak
meg a veszélyek a karos szenvedélyek hatdsdra, és mekkora kiilonbséget jelent a tulélésben

az id6ben elvégzett szlirés.

A korai felismerés és a tulélési esélyek szamai

A diagnodzis feldllitdsanak idGpontja donté fontossdgu. A statisztikdak egyértelmden
bizonyitjak, hogy a korai stadiumban felfedezett betegség sokkal jobban gydgyithatd. Késéi
felismerés (attét esetén): Az 5 éves tulélési esély mindossze 25-40% kozé esik. A daganatok

jelentds részét sajnos még ma is ebben a késéi szakaszban fedezik fel.

Ajka és térsége szempontjabol kulcsfontossagu volt a helyi ellatérendszer modernizacidja.
Az Ajkai Magyar Imre Kérhaz és a hozza kapcsolddo jarédbeteg-ellatas a 2010-es évek elején
komoly strukturadlis és infrastrukturalis fejlesztéseken esett at.
e Gyorsabb diagnosztika: Javult a hozzaférés a daganatgyanus esetek kivizsgaldsahoz, a
helyi flil-orr-gégészeti és szajsebészeti konziliumok elérhetGsége felgyorsult.
e IdGskori szlrés: Az id6sebb korosztdly (kGlonésen a nyugdijasok) sokkal
fegyelmezettebben I|atogatjdk a haziorvosi rendeléseket és vesznek részt a
rutinellenérzéseken, mint a rohand, munkaképes koru 25-54 évesek. Az orvosok igy

hamarabb észrevették a gyanus jeleket.

3. Légcsd, horgd, tiido rosszindulati megbetegedései és légzérendszeri megbetegedés
(férfi és ng)

Az Ajkai jarasban a légcs6-, horg6- és tiddédaganatok magas aranyat féként a kordbbi ipari

tevékenységek (bdnydszat, timfoldgyartds, kohaszat), a légszennyezés és a dohanyzds

okozhatja. A férfiakndl a munkakori artalmak és a nagyobb aranyd dohanyzas kiemelt

szerepet jatszanak. A néknél a dohdanyzas terjedése, a passziv dohdnyzas, a kornyezeti

szennyez6dések és az otthoni leveglszennyezés novelheti a kockazatot. A megel6zésben

27



fontos a dohanyzas visszaszoritasa, a szliréseken vald részvétel és a kornyezeti kockazatok

csokkentése.

7

4. Vastagbél, végbél, anus daganatos megbetegedései és emésztGrendszer
megbetegedései
A vastagbél-, végbél- és emésztérendszeri daganatok magas haldlozasat az egészségtelen
életmadd, genetikai tényezdk, a késGi felismerés és az alacsony szlrési részvétel egylittesen
okozzak. A férfiakndl kiilondsen fontos a tlinetek idSbeni felismerése és a megel6z6
vizsgalatokon vald részvétel. Magyarorszagon a haldlozasi arany kiemelkedéen magas, amit
regionalis tarsadalmi és egészségligyi kiilonbségek is befolyasolnak.
A vastagbélrdk szlirése (pl. székletvér-vizsgdlat vagy kolonoszképia) hatékonyan képes
megel6zni a betegséget a rdkmegel6z6 polipok eltavolitasaval. A lakossag, kiilondsen a
veszélyeztetett koru férfiak korében, a vizsgdlatoktdl valé félelem vagy a prevencid hianya
miatt alacsony a szliréseken valo részvétel, holott a korai felismerés életet menthet.
Magyarorszagon altalanossagban is az egyik legrosszabb a vastagbél- és végbélrak haldlozasi
aranya az Eurdpai Unidban.
Az Ajkai jarasban (és daltalaban a régids ipari, valamint kisteleplilési 6vezetekben) tapasztalt
magasabb kockazatot a szociodemografiai tényez6k, az atlagosnal alacsonyabb

egészségtudatossag és az egészségligyi ellatérendszerhez valé eltéré hozzaférés is ronthatja.

5. Dohanyzassal 6sszefiiggé megbetegedések

A dohdnyzassal 6sszefligg6 megbetegedések (mint a COPD és a tliid6érak) magas aranya az
Ajkai jarasban a térség torténelmi ipari multjaval és az atlagosndl kedvez&tlenebb helyi
életmddbeli, valamint tarsadalmi-gazdasagi tényez6kkel hozhatd dsszefliggésbe.

Az Ajkai jardsban a szénbanyaszat és az ehhez kapcsolédd nehézipar évtizedeken at
meghatdrozo volt, jol prosperdld gazdasagi tevékenység volt. A nehéz fizikai munkat végzdék
korében a dohanyzas hagyomanyosan magasabb volt. A fiist és a szallo por (példaul egykori
szilikdzis veszély) kombinacidja a tiidében krénikus gyulladast idéz el6, ami tobbszordsére
emeli a daganatok és a COPD (idilt obstruktiv léguti betegség) kialakulasanak a kockazatat. A
statisztikai dohanyzassal kapcsolatos kutatasok szerint az alacsonyabb jovedelm( vagy fizikai

munkat végz6 tdrsadalmi rétegekben magasabb a naponta rendszeresen, s relative sokat
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dohanyzdék aranya, raadasul sokszor nem a fistsz(ir6s dohanyterméket vasaroljak, hanem
maguk sodorjdk a cigarettajukat.

A rendszeres cigarettafogyasztds mellett a kornyezeti és passziv dohanyzds is noveli a
kockazatot. A légz6szervi megbetegedések tlineteinek (példaul a reggeli kohogés,
nehézlégzés) a dohdnyzoknal természetesnek tlinhetnek, nagy jelentGséget, igy sokan csak

késGi stadiumban fordulnak orvoshoz.

6. Tulzott alkoholfogyasztassal 6sszefiliggé megbetegedések

Az Ajkai jarasban (és altaldban a Kozép-Dunantulon) a tulzott alkoholfogyasztassal
Osszefligg6 magas haladlozasi kockazat hatterében a helyi szociodemografiai jellemz6k
(magas fizikai megterhelést igényl6 ipardgak) és az egészségtelen életmadd allnak.

A KSH és a WHO adatai szerint a régidban a majcirrdzis és a sziv- és érrendszeri betegségek
jelentik a f6 okot.

A 2007-2023 kozotti id6szakban a tendencia hullamzé, de javuld korai haldlozasi mutatékat
mutat.

Az Osszesitett alkoholfogyasztas és a kozvetlen alkoholos haldlozds (pl. majelégtelenség)
orszagosan mérséklédott az 1990-es évek csucsahoz képest, dm a nagyivas aranya a feln6tt
férfiak kérében tovabbra is magas maradt.

A tulzott alkoholfogyasztas rendkiviil komplex népegészségligyi és terileti probléma,
amelynek kockazati tényez6i a kovetkez6k:

A tulzott alkoholfogyasztds kozvetve és kozvetlenil is felel6s a sziv- és érrendszeri
megbetegedésekért, az emésztérendszeri daganatokért és a majkarosodasokért.

Az Ajkai jarasban hagyomanyosan erds a nehézipar jelenléte, ahol a fizikai munkat végzék
korében a stressz levezetése és a szocidlis szokasok miatt aranyaiban gyakoribb a kockazatos
ivaszat.

Hazédnkban a tarsadalom elfogadé az alkoholfogyasztassal kapcsolatban, ezen kivil az
érintett egyén és a kdrnyezete nem mindig ismeri fel és ismeri el, hogy az alkoholfogyasztas
mértéke és rendszeressége mar komoly egészségi kockazatot is jelent, ebbdl addddan
nagyon alacsony sz(ir6vizsgalati hajlanddsdg, szakmai segitség igénybevétele, igy késéi a

betegség felismerése, az orvosi terapia mar sokszor késéi.
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2007-2014: A gazdasagi atalakulds, banyabezarasok éveiben, majd a 2010-es katasztrofanak
a kovetkezményei hatalmas fesziiltség-terhet jelentett a kornyéken él6kre, ezért a régidban
a stressz-ivaszat és az alkoholmérgezések szdma atmeneti névekedést mutatott.

2014-2019: Az altalanos életszinvonal novekedésével és az egészségtudatossag terjedésével
— a Kozponti Statisztikai Hivatal felmérései szerint — a férfiak korében is csokkent a
kockazatos nagyivok aradnya.

2019-2023: A pandémia id6szaka (2020-2022) megakasztotta a pozitiv tendencidkat, és a
tarsadalmi elszigeteltség miatt mind orszdgosan, mind a térségben atmenetileg nétt a
lakossag titkolt vagy otthoni alkoholfogyasztasa. (ezek a KSH statisztikai adatok okozta
valtozasok nem minden esetben kovetik a TER-EPI diagram alakuldsat. A rendszer adatbdzisa
a tarsadalombiztositasi (TAJ) adatokon, a haldlozasi statisztikdkon, valamint a hivatalos
allami nyilvantartdsokon alapul, igy elsGsorban a bejelentett lakcimmel és TAJ-kartyaval

rendelkezé, regisztralt magyar lakosokat elemzi.

7. EmIl6 és méhnyak rosszindulati daganatai miatti halalozas

Az Ajkai jarasban (és altaldban az észak-dunantuli régidéban) az eml6- és méhnyakrdk miatti
magasabb haldlozasi kockdzat hatterében az orszdgos atlaghoz viszonyitott Osszetett
népegészségligyi, szocialis és életmddbeli okok egylttese all, kiilonds tekintettel a
sz(iréseken vald alacsony részvételre, valamint arra az objektiv tényre tekintettel, hogy 65 év
felett a jogszabaly értelmében mar nem kapnak behivdt sem a nék, s feltehetéen nincsenek
tisztdban azzal a ténnyel, hogy onkéntesen 6k is jogosultak az ellatasra a kérésiik, vagy a
haziorvos javaslata alapjan.

A méhnyakrdk és az eml6rdk is azon daganattipusok koézé tartoznak, amelyek korai
stddiumban (vagy rakmegel6z6 4dllapotban) szlréssel szinte teljesen gydgyithatok. A
haldlozds magas szintje szorosan 0Osszefligg azzal, hogy a lakossdag nem jelenik meg a
népegészségligyi célu szervezett szliréseken (mammografia, méhnyakrakszirés), igy a
betegséget gyakran mar csak el6rehaladott, attétes allapotban diagnosztizaljak.

Az eml6daganat kialakuldasanak kockdazatat jelentGsen noveli a tulsuly és az elhizas, mivel a
zsirszovetek tartdsan magas Osztrogénszintet eredményeznek. Ezen kivil a dohdnyzas és a
helytelen téaplalkozas is hozzajarul a daganatos haldlozasi mutaték romldsahoz.
Egészségértés alacsony szintje és a szocidlis helyzet hatranyosan befolyasolja a halalozasi

kockazatok csokkentésének lehetGségét.
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A hatranyosabb helyzet( kisteleplléseken él6k korében altaldnos probléma az alacsonyabb
iskolai végzettség és az ebbdl adddd rosszabb anyagi helyzet, sok esetben az
elmagdnyosodds, az el6rehaladt kor, az alacsonyabb egészségtudatossdg és nehezitett
foldrajzi hozzaférés a vizsgalatokhoz, valamint az egészségiigyi ellatorendszertél vald
idegenkedés.

A méhnyakrak szempontjabdl a HPV virus tartds jelenléte a f6 kockazati tényez6, amelynek

elterjedtsége és a szlirések elmaradasa egylittesen magyarazzdk a magasabb mortalitast

3.4 TARSADALMI ES GAZDASAGI KORNYEZET - AZ AJKAI JARASBAN ELO EMBEREK
ELETMODJAT MEGHATAROZO TENYEZOK

3.4.1 Kozlekedés

Az Ajkai Jaras 10 kozségének (Csehbdnya, Farkasgyepdl, Halimba, Kisléd, Magyarpolany,
Nyirad, Ocs, Széc, Urkuat, Varosléd) kdzlekedését a jaras-kdzpont, Ajka vonzdsa hatdrozza
meg. A tomegkozlekedés a helykdzi buszjdratokra tdmaszkodik, amelyek alapveté
elérhetGséget biztositanak, dm a ritkdbb hétvégi és csucsidbén kiviili kovetés miatt jelentds
kompromisszumot kell kdtnie az lakosoknak, akik auté hianyaban, vagy az id6s koruknak

koszonhetGen a tomegkozlekedést valasztjak.
A telepuilések tomegkozlekedési, illetve altalanos kozlekedési jellemz6i a kovetkez6k:

Tomegkozlekedés (Autdbusz és Vasut)
K6zponti csomdpontok: A térség tomegkozlekedésének gerincét a Voldnbusz Adltal
Uzemeltetett helykozi jaratok alkotjak.

Az alapellatast és a munkdba/iskoldba jarast szolgadlé buszok menetrend.app vagy a

Menetrendek.hu utvonaltervezével ellenérizheté dinamikus menetrendjei biztositjak a

kapcsolatot Ajka, valamint Veszprém és Papa iranyaba.

Vasuti elérhet6ség: A legjelentGsebb kotott palyas kapcsolat a Varosl6d-Kisléd vasutallomas,
amely a 20-as szamu Székesfehérvar—-Szombathely vonalon fekszik. Varosléd kozvetlendil,
Kisléd pedig konnyen elérheté innen, igy biztositott a tavolabbi varosok (Veszprém,
Budapest vagy Szombathely) 4tszallasos elérése a MAV-csoport menetrendjei szerint.
Hétvégi és lnnepnapi ritkasag: A kisebb, zsaktelepiilések (Csehbadnya, Ocs vagy Széc)
esetében a legnagyobb kihivast a hétvégi, valamint a késé esti és nyari tansziinetes
id6szakokban drasztikusan lecsokkend jaratsirliség jelenti.
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Egyéni kozlekedés és hozzaférhetGség

Uthalézat: Az egyéni gépjarmives kozlekedés szempontjabdl Varosléd és Kisléd van a
legkedvez6bb helyzetben a 8-as féut kozelsége miatt, amely gyors és kozvetlen
Osszekottetést biztosit Veszprém, illetve az osztrak hatar irdnyaba.

Mellékutak allapota: A térség tobbi része (pl. Farkasgyepl, Halimba, Nyirdd, Urkuat)
alsébbrendd, kanyargds erdei és megyei utakon kozelitheté meg, amelyek téli idészakos
Utviszonyai vagy erdészeti lezarasai, mez6gazdasdgi munkagépek kozlekedése esetenként
megnehezithetik a haladast.

Koézuti idétartamok: A foldrajzi tavolsagok miatt az emlitett falvakbdl Ajka jellemzéen 15-30
perces autdutra van, mig a megyeszékhely, Veszprém kdzpontja 20-45 perc alatt érhets el
gépjarmlivel.

AZ AJKAI JARAS KOZLEKEDESE

Az Ajkai jaras 10 telepuilésének kozlekedését a jaraskozpont, Ajka vonzasa hatarozza meg.

Ga) KOZLEKEDESI HALOZAT Q TELEPULESEK KOZLEKEDES! JELLEMZO! @) EGYENI KOZLEKEDES ES HOZZAFERHETOSEG

A tomegkozlekedés alapjat a Volanbusz

Sher R - Vasiti Buszos Hétvégi Altalénos UTHALOZAT
i 3 Tel és
hetykdzi jratai biztositjsk, amelyok i élérés  siriség  kozlekedés  értkelés Virosiad és Kisléd helyzete a legkedvezsbb
osszekottetést teremtenek Ajka, valamint a8-as f50t kbzelsége miatt, amely
Veszprém és Pépa irdnyaba. - ¢ K ést biztosit \ ppré illetve
ﬁ Vérosisd g QQH 2 az osztrak hatdr irdnyaba.
ﬁ Virosiéd « ﬁ Csehbénya
1) Kistsd - $ ; -} Halimba i Kisisd Q = s MELLEKUTAK ALLAPOTA
g A 4‘ A térség tobbi g
- g tobbi része alsébbrendd, kanyargés
£ Farkasgyep( AgA & Magyarpolany N = ) erdei és megyei utakon kozelithetd meg.
) Nyirsd - <@ Bcs ) Farkasgyepis = [=1=1=] Megfeleld Téli Gtviszonyok, erdészeti lezarasok
e vagy mezbgazdasdgi munkagépek
) Y, . . 2 - — — S 0 hotik a halad:
£ Urait ) swc ™ Nyirad - Lhedad Megfeleld
(csomépont) = v
VASUT! ELERHETOSEG KOZUT! IDOTARTAMOK
A 20-as szémi Székesfehérvir-Szombathely @A Urkat - == Ritka L o  Afdldrajzi tavolsagok miatt az emlitett
vasitvonalon taldlhaté Virosléd - Kisléd vasitaliomis '.' falvakbdl Ajka jellemzSen 15-30 perc,
biztosit kstétt plyds kapcsolatot. =l ' b a megyeszékhely, Veszprém kdzpontja
Innen ¢ prém, B ) Magyarpoldny o o b Ritka 20-45 perc alatt érhet el autéval.
és Szombathely vérosa is.
Virosléd  Kisléd S
Halimba — Ritk: o
Szombathely sobkestonire | | D0 Hali e s A KOZLEKEDESI KIHIVASOK
'
H
” e > Hétvégén, innepnapokon és tanszinetben
V“zt,‘m 8 széc = Nagyoniitka jelentdsen ritkul a jaratok szdma.
i o @  Auté nélkili haztartasok és iddsek szamara
et @ Csehbinya - = Nagyon ritka MR  (omoly nehézséget jelenthet a kdzlekedé
A zsél dlések elérhetdsége korls "
(O JELLEMZO ELERESI 1DOK AUTOVAL f Ocs = | @ Nagyon ritka 4 Rt
* Az alsébbrendG utak téli iddjards esetén
nehezen jarhatok lehetnek.
Ajka Veszprém o : .- - .
: A = kézszolglitatdsokhoz (egészségigy, oktatds,
Q 15-30 perc 20-45 perc Q bl — et Q) QQ D gt ﬁ gyinté 'g) valé hozzéférés ida-isg'y" égigé
a legtabb telepliésrd| 2 legtabb telepUlésrdl Yo i Q 00/ megfelelo/ i) lehet tomegkozlekedéssel.

16. abra Az Ajkai jaras kézlekedése’

7 Forras: https://www.mavcsoport.hu/mav-szemelyszallitas/belfoldi-utazas/telepulesek-szerinti-menetrendek;
https://menetrendek.hu, valamint a telepilési dnkormanyzatok és az intézmények hivatalos honlapjai alapjan,
sajat adatgydijtés és szerkesztés; a vizualizacid elkészitéséhez mesterséges intelligencia tdmogatdsa keriilt
felhasznalasra.
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3.4.2 Gazdasag

A jaras egykor a nehézipar, banydszat és timfoldgyartads egyik kiemelkedé szerepl6je volt,
mara egy gépipari, autdipari beszallitoi és elektronikai k6zpontta alakult at. A térség egyik
legjelent6sebb foglalkoztatdja az Ajkai Erém(, az energiaszektorban végzi tevékenységét,
mellette jelent6s gazdasagi szereplé tobb nemzetkozi nagyvallalat is (pl. autdipari
komponenseket gyarto Gizemek), ezek kiszolgalasara épil féként a KKV-szektor.

A jarasban Gsszesen 4 804 db regisztralt véllalkozas van, melyek 70%-a Ajkan talalhato.®

Az alabbi felsorolas a véllalkozdsok szama szerinti sorrendben mutatja meg a teleptilések

ezen adatait:

1. Ajka 3346 db
2. Magyarpolany 254 db
3. Urkat 223 db
4. Csehbanya 192 db
5.  Varosléd 183 db
6. Nyirad 180 db
7. Kisléd 151 db
8.  Halimba 127 db
9.  Farkasgyepd 68 db
10. Ocs 40 db
11. Széc 40 db

A mikods viéllalkozasok kozel 60%-a 1-9 f6t foglalkoztat. A vallalkozdsok létszamadatok

alapjan valé megoszlasat a kovetkez6 dbra szemlélteti:

Regisztralt vallalkozdsok szdma az ajkai jarasban (db) -
2024.

50.49 féis 50'20‘;9 fés 250-499 féis
P ° %
101985 1% 9% Sonés tabb f6s

2% 0%

0 és ismeretlen
fds
37%

1-9 fés
60%

17. abra A jarasban miikodd vallalatok foglalkoztatotti Iétszama

82024. évi KSH adatok alapjan
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Regisztralt vallalkozasok szamanak - GFO'14 (db) telepiilésenkénti megoszlasa - 2024

Telepiilés 1-9 f6s 10-19 f6s 20-49 f6s | 50-249 f6s | 250 és tobb f6s
Ajka 2047 51 30 13 6
Csehbanya 134 15 3 1
Farkasgyepu 35
Halimba 78 2 1
Kisléd 87 1
Magyarpolany 134 1
Nyirad 115 2 1 2
Ocs 21
Sz6c 17
Urkut 140 2 1
Varosléd 96 6 1

3.4.3 Foglalkoztatasi helyzet, munkanélkiiliség
A foglalkoztatasi rdta az orszagos és a varmegyei atlaghoz képest is rendkivil kedvez6, a
munkanélkiliség tartdsan alacsony szinten mozog. A dominans munkaerd@piaci igényt az ipari
parkok gydrai generaljak, ami miatt magas a kistelepilésekrél Ajkara irdnyuld napi ingazok
aranya. A lakossag jelent6s része fizikai munkat végez, hdrommi(iszakos vagy folyamatos
munkarendben. Ez a munkaszervezés bizonyitottan noveli a mozgdsszervi megbetegedések,
a kronikus faradtsag, valamint a kardiovaszkuldris (sziv- és érrendszeri) betegségek
kockazatat.
A jarasban nyilvantartott allaskeres6k szama a KSH legfrissebb adatai szerint minddssze 760
f6, nemek szerinti megoszlasuk a kovetkezé:

o férfi: 438 f6 (58 %) e nG6:322f6 (42 %)
A térségben (a COVID idGszak kivételével) az elmult évtizedben nem nétt jelentésen az

allaskeres6k és az inaktiv keres6k szamaranya.

Nyilvantartott allaskeresdk szama
1200

1000

800 463
421
600 340 366 367 211 359 322
207 327
400
550
200 492 424 158 o 402 434 389 437 438

2015.év 2016.év 2017.év 2018.év 2019.év 2020.év 2021 év 2022.év 2023.év 2024 év

Nyilvantartott dlldskeresék szama, férfi (f6) Nyilvantartott dlldskeresék szama, né (f6)

18. abra A jarasban nyilvantartott allaskeres6k szama
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IdGszak

2017.
2018.
2019.
2020.
2021.
2022.

2023.

2024. év:

év:
év:
év:
év:
év:
év:

év:

Szocialis tamogatasban
részesilo nyilvantartott
allaskeres6k szama (f6)

Kozfoglalkoztatottak
szama (f6)

231 103
166 97
120 109
125 136
104 140
68 129
76 134
79 131

A jarasban nyilvantartott palyakezd6k aranya mindOssze csak 4%-os az allaskeres6k
Osszlétszamahoz képest.

A jarasban nyilvantartott allaskeres6k szamanak megoszlasa a telepiiléseken

N’y |I’v antartfo tt Nyilvantartott | Nyilvantartott 18? n’a pon tul
s allaskeresék 11 M i ,, nyilvantartott
Telepiilés . allaskeresok allaskeresok s 21 ok
szama 6sszesen | ‘e ez . . 1exr | allaskeresék szama
" szama, férfi (f6) | szama, no (f6) e 2
(fo) osszesen (f6)
Ajka 536 296 240 250
Csehbanya 6 3 3 1
Farkasgyepl 3 1 2
Halimba 28 22 6 7
Kisl6d 33 18 15 11
Magyarpolany 14 11 3 12
Nyirad 39 22 17 18
Ocs 9 9 6
Sz6¢c 11 6 5 5
Urkut 37 23 14 19
Varosléd 44 27 17 22
Osszesen: 760 438 322 351

A nyilvantartott allaskeres6ket iskolai végzettség szerint vizsgalva jol

l[athatd, hogy

tobbségiik az alacsony iskolai végzettséggel bir, ha 6sszevonjuk a 3 legalacsonyabb iskolai

végzettség mutatodit, a regisztraltak tobb mint fele legfeljebb szakmunkds végzettség(, kozel

harmaduk kozépiskolat vagy szakiskolat végzett, és egészen kis aranyuk (Osszesen 8 %)

rendelkezik fels6foku oklevéllel.
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Nyilvantartott dllaskeresdk szdma az ajkai jarashan- 2024

Altalanos iskola

Egyetemi .
i 8 osztalydndl
Féiskolai végzettségi 5 Vbb
végzettségli 29 | evese’
6% végzettséggel
rendelkez6k
Szakkdzépiskola 2%
b echnikami Altaldnos iskolai
gimnaziumi vigrettségt
végzettségli o,
29% 6
Szakiskolai Sllakmttunkaf
végzettségl végzettségl

29 31%

19. adbra A nyilvantartott allaskeresdk iskolai végzettsége

3.4.4 Lakas, lakhatas

c) Lakas, lakhatas

A lakasallomany szerkezete hlien leképezi a varos-vidék megosztottsagot. Ajka varosaban a
szocialista iparositas idején éplilt, nagyrészt panel- és tdrsashdzi 6vezetek domindlnak,
amelyek mellett fokozatosan nének az Uj épitésl csalddi hazas negyedek. A kornyez6
kistelepliléseken a hagyomdnyos vidéki csaladi hdazak jellemz&ek. A lakhatas minGsége
altaldban jo, a kozmdlvesitettség (viz, gz, aram, internet) szinte teljeskord, de a falvakban
kihivast jelent az id6s, egyediilalld emberek otthonainak korszer(sitése és energiatakarékos
flitése.

A jarasban 6sszesen 16 885 db lakast tartott nyilvan a KSH 2024-ben, ezek tébbsége 2 szobas
lakds, de magas a 3 szobds lakdsok aranya is. A lakdsok szamanak szobaszdam szerinti
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megoszlasat a kovetkez6 abra szemlélteti:

Lakasok szamanak megoszlasa a jarasban szobak
szama szerint

A négy és tibb Az egyszobads
szobas lakdsok lakdsok szama
szama (a (db)
harom és 8%
félszobasokkal
egyltt) (db)

27%

A haromszobas
lakdsok szama

A kétszobas
lakasok szama

(aketés (a masfél
félszobasokkal szobasokkal
egyitt) (db) egyiitt) (db)
26% 39%

20. abra A jarasban lévé lakdsok szobaszam szerinti megoszlasa

A fenti adatok teleplilésekre bontva a kdvetkezdk:
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A jarasban lévé lakasok szobaszam szerinti megoszlasa telepiilésenként

A kétszobas | A haromszobas A neg,y es t,Obb
P . . " . szobas lakasok
. Az egyszobas | lakasok szama | lakasok szama (a . 7
s Lakas- . . o e szama (a harom
Telepiilés . , lakasok szama (a masfél két és .
allomany (db) , , . es
(db) szobasokkal félszobasokkal , .
egyiitt) (db) egyiitt) (db) félszobasokkal
gy gy egyitt) (db)
Ajka 12908 1167 5496 3205 3040
Csehbanya 132 7 35 40 50
Farkasgyep 172 16 34 58 64
Halimba 441 18 117 153 153
Kisl6d 440 18 100 157 165
Magyarpolany 526 11 77 169 269
Nyirad 763 48 271 231 213
Ocs 88 6 41 30 11
Sz6¢ 119 18 50 26 25
Urkuat 764 60 165 234 305
Varosl6d 532 32 154 162 184
3.4.5 Oktatas
Az oktatdsi és nevelési intézmények kulcsszerepet jatszanak a jové generacidk

egészségmagatartdsanak formaldsdban, az egészségtudatossdg megalapozdsanak legfGbb

szinterei. Ez a fejezet az dvodai és iskolai ellatas vonatkozo jellemzéit igyekszik bemutatni.

Ellatottsag és intézményi struktura

Az ellatorendszer alapvetd jellemzéje a kétpdlususag: a szolgaltatasok tulnyomo része Ajkan
van, mig a kisteleplilések a kdzpontra vagy a mikrotérségi tarsuldsokra utaltak.

Bolcs6dei ellatas: A jarasban a bolcsédei kapacitasok szinte teljesen Ajka varosara
korlatozddnak.

A kozponti Ajka Varosi Bolcs6éde 126 féréhellyel mikodik. Bar az elmult években térténtek
kapacitdsbévitések (példdul 0j gondozasi egységek atadasaval), a kistelepliléseken a
klasszikus bolcsédei ellatds gyakorlatileg nem elérheté. Ezt a hidnyt helyenként csaladi

bolcsédék vagy minibolcsédék igyekeznek enyhiteni.
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. Ajkai jaras bolcsodei ellatas -

= a
. N Intézmények attekintése a 2024/2025. nevelési évben & Y -q
@ AJKAN TALALHATO BOLCSODEK o A TELEPULESEKEN TALALHATO BOLCSODEK
@) bolcsode @ 8 bélcséde
[ Ajkén [a5) a telepiiléseken
9 Halimba Halimbai Harsfa Mini Bolcsode és Csaladi Bolcséde
‘ Ajkai Varosi Bolcséde dnkorményzati 9 Kisléd Bakony-vdlgye Mini Blcséde
9 Magyarpoldny Magyarpolanyi Mini Bélcséde
® Q nNyirad Nyiradi Blcsdde
) Fészek Csaladi Bolcsode alapitvanyi 9 5. W o e W
Urkat Urkati Torpikék Mini Bolcséde
9 Varoslod Ajkai Egyesitett Bolcsédék szolgaltatasa érhet6 el
. < bt B R . 9 Egyéb térségi ellatas Ocs telepiilésen a Nagyvazsonyi Kindergarten
. Tiszta Forras Csaladi Bélcséde magan vagy a Taliandorogdi Ovoda szolgaltatasa érhetd el
9 HELYBEN NINCS BOLCSODE:

Csehbanya, Farkasgyepti, Ocs és Széc
A gyermekek a kornyezo telepiilések bolcsédéit veszik igénybe.

OSSZESEN A JARASBAN: ® o -J; A bélcsédei ellatas fontos szerepet jatszik
bélcséde ® 3 bolcséde Ajkén 'S a gyermekek szocialis, érzelmi és értelmi

1 1 3 ® Dt fejlédésenek tamogatasaban, valamint
osszesen M 8 bilessde a telepiiléseken &—“ | csaladok mindennapjainak segitésében.

21. 4bra: Bélcsédei ellatas az Ajkai jarasban’®

Ovodai ellatas: Az dvodai haldzat lefedettsége sokkal kedvezébb.

Az Ajka Varosi Ovoda egységes intézményként, 5 tagdvoddval (Hétszinvirdg, Patakparti,
Vizikék, Zoldikék, Szivarvany Ovoda) kézel 700 gyermek neveléséért felel. A varosban
mikodik tovabba a Regenbogen Német Nemzetiségi Ovoda — Ajkarendek varosrészen és a
Szent Istvan Kiraly Katolikus Ovoda — Tésokberénd vérosrészen.

A jaras nagyobb falvaiban (példaul Magyarpolany, Urkat) miikodik helyi évoda, a kisebb

zsakteleplilésekrél viszont ingazni kényszerilnek a gyerekek.

A bolcsédei és dvodai ellatorendszer f6bb jellemzdi és szakmai erésségei
o A térség intézményei magas szakmai szinvonalat képviselnek, és tobb egyedi profillal

is rendelkeznek:

e Kornyezeti nevelés és fenntarthatosag'®
Az ajkai ovodak pedagdgiai programjaban hangsulyos szerepet kap a kornyezeti

nevelés. A Z6ld Ovoda szemlélet keretében a fenntarthatdsdg, a szelektiv

% Forras: a telepiilési 6nkormanyzatok és az intézmények hivatalos honlapjai alapjan sajat adatgydijtés és
szerkesztés; a vizualizacid elkészitéséhez mesterséges intelligencia tdmogatasa keriilt felhasznalasra
10 Forras: Beliigyminisztérium — Z6ld Ovoda Program; intézményi pedagdgiai programok. Az érintett évodak
és bolcsédék pedagdgiai programjai, valamint 6nkormanyzati intézményi dokumentumai.
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hulladékgytijtés és a kornyezettudatos magatartds kialakitasa a mindennapi

nevel6munka részét képezi.

Nemzetiségi nevelés!!
A jarasban tobb telepiilésen is mikod6 német nemzetiségi dvodak hozzdjarulnak a

77 7.

német nyelv és kulturalis hagyomanyok megérzéséhez, erdsitve a helyi identitast.

Infrastrukturdlis sajatossagok?!?
Az ajkai intézmények kozott specidlis szolgaltatasok is megjelennek, példaul a Vizikék
Ovoda tanuszodaja, amely tdmogatja a rendszeres mozgasfejlesztést és az egészséges

életmoddra nevelést.

Terileti egyenlétlenségek®3
A jarads tobb kisteleplilésén nem mi(ikdodik bolcséde, ezért a csalddok a kozeli
teleplilések intézményeit veszik igénybe. Ez noveli az utazasi id6t és megnehezitheti a

kisgyermekes sziil6k munkaba vald visszatérését.

Kézlekedési kihivasok*
A Kkisteleplilésekrdl torténd napi ingazdst a kozosségi kozlekedés korlatozott

menetrendje nehezitheti, ami tobbletszervezést igényel a csaladoktol.

Sajatos nevelési igényd gyermekek ellatasa'®

Orszagos tendencia az integraltan nevelhet6 sajatos nevelési igényd (SNI), valamint a
beilleszkedési, tanuldsi és magatartasi nehézséggel (BTMN) él6 gyermekek szamanak
emelkedése, ami noveli a pedagdgiai szakszolgdlatok és az intézmények fejlesztési

feladatait.

Komplex értékelés:1®
A mini bolcs6dék hdldozatanak bdviilése javitja a kisgyermekes csalddok ellatashoz
vald hozzaférését, ugyanakkor a kozlekedési adottsagok és a teleplilésszerkezet miatt

a szolgaltatasok elérhetGsége tovabbra sem egyenletes a jaras egészében.

1 Forras: Nemzeti kdznevelésrél sz616 2011. évi CXC. tdérvény; intézményi pedagdgiai programok.

12 Forrés
B Forrés
¥ Forrés
15 Forrés
16 Forras

: Ajka Varosi Ovoda intézményi dokumentumai.
: KSH; 1997. évi XXXI. torvény a gyermekek védelmérdl.
: KSH Terlleti Statisztika; helyi kozlekedési szolgaltatok menetrendjei.
: KSH; Oktatasi Hivatal; Belligyminisztérium koznevelési statisztikak.
: KSH; Magyar Falu Program; 1997. évi XXXI. torvény.
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o Osszegzés

Az Ajkai jaras bolcs6dei és évodai ellatorendszere jol kiépitett, kiilonosen Ajkan és a

nagyobb telepililéseken. A mini bdlcs6dék jelentésen javitjdk a szolgaltatasok

elérhet6ségét, azonban a bolcsédével nem rendelkezd, periférikus teleptléseken él6

csalddok szamdra az intézmények elérése tovabbra is kozlekedési és munkavallalasi

kihivasokat jelenthet.

A

AJKAN TALALHATO OVODAK

ghig
® 6voda
& Ajkan
‘ Ajka Varosi Ovoda (székhely)
&  Hétszinvirag Ovoda
&  Patakparti Gvoda
a Vizikék Ovoda
& Zoldikék Gvoda
&  Szivarvany Ovoda
‘ Regenbogen Német Nemzetiségi Ovoda
a Szent Istvan Kiraly Romai Katolikus

Ovoda és Altalanos Iskola

OSSZESEN A JARASBAN: .
@ 8 6voda Ajkén

1 4 6voda
osszesen

3 6 6voda a telepiiléseken

Ajkai jaras 6vodai

. " 8 Intézmények attekintése a 2024/2025. nevelési évben f

0 A TELEPULESEKEN TALALHATO OVODAK

® 6 évoda
&= a telepiiléseken

9 Halimba Halimbai Harsfa Ovoda

9 Kisléd Bakony-vélgye Ovoda

9 Magyarpolany Magyarpolényi Német Nemzetiségi Ovoda
Q Nyirad Nyiradi Nyitnikék Ovoda

° Urkat Csodafa Német Nemzetiségi Ovoda

9 Viérosléd Varoslédi Német Nemzetiségi Ovoda

9 HELYBEN NINCS OVODA:

Farkasgyepii, Csehbanya, Ocs és Széc telepiilésen helyben nincs 6voda.
A gyermekek a kérnyezé telepilések 6vodait veszik igénybe.

H ﬁ Az 6vodai ellatas fontos szerepet jatszik
D .
-

N e a gyermekek szocialis, érzelmi és értelmi

. fejlédésének tdmogatasaban, valamint
2 az iskoldra valé felkészitésben.

22. 4bra: Ovodai ellatas az Ajkai jarasban '’

Altaldnos és kozépfoku oktatas!®

Az oktatdsi kapacitasok és specialis képzések elsGsorban Ajkan koncentralédnak, ami

centrum—periféria szerkezetet eredményez. A kisebb teleptilésekrdl a tanuldk napi ingazasa

a szomszédosteleplilésre, vagy Ajkara meghatdrozd. Az iskolai korzethatarok biztositjak az

alapfoku oktatdshoz vald egyenl6 hozzaférést, mérsékelve a terileti kiilonbségeket.

17 Forras: a telepiilési 6nkormanyzatok és az intézmények hivatalos honlapjai alapjan sajat adatgydjtés és
szerkesztés; a vizualizacid elkészitéséhez mesterséges intelligencia tdmogatasa keriilt felhasznalasra.
18 Forras: Beluszky P. (2003): Magyarorszdg telepiilésféldrajza. Dialég Campus Kiadd, Budapest—Pécs.;
Kozponti Statisztikai Hivatal (2024): Tertleti statisztika, oktatasi és telepilési adatok.
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Az ellatottsag szerkezeti és fenntartdi jellemzdi

©

ae)
©

oo

Megjegyzé

Allami (Tankeriileti) intézmények: A térség iskoldinak tdbbségét a Papai Tankeriileti

Kozpont tartja fenn.

Egyhazi alternativa: A sziil6k szamdra elérheté a felekezeti oktatds is, amely jarasi

szinten vonzza a keresztény értékrendet keresd csaladokat.

Nemzetiségi nevelés: A kistérségben kiemelt szerepet kap a svab gyokerek apolasa.

Alapitvanyi és alternativ képzés: A modernebb, személykézpontu pedagdgiat keres6k

szamara létesiilt.

Gyodgypedagodgia és szakszolgalat: A sajatos nevelési igényl (SNI) gyermekek ellatasa is

megoldott a Molnar Gabor Ovoda, Altaldnos Iskola és EGYMI intézményében.

AJKAN MUKODO INTEZMENYEK (7)

ALTALANOS ISKOLAK (3)

o Ajkai E6tvds Lorand — Kossuth Lajos Altalanos Iskola

o Laschober Maria Német Nemzetiségi Nyelvoktaté Altallanos Iskola

® Csodavér Altaldnos Iskola

VEGYES KOROSZTALYT ELLATO INTEZMENYEK (4)

Fekete Istvan-Vorésmarty Mihaly

Altaldnos Iskola és Gimnazium

Szent Istvan Kirdly Rémai Katolikus

Ovoda és Altalénos Iskola

Ajkai Brody Imre Gimnazium

és Alapfoku Mavészeti Iskola

Ajkai Gimnazium, Szakgimnazium, Szakkdzép
Altaldnos Iskola, Sportiskola és Kollégium

© Banki Donat Intézményegység

* Bercsényi Miklés Intézményegység

Veszprémi SZC Szent-Gyorgyi Albert Szakgimnaziuma,
Szakkozépiskolaja és Kollégiuma Ajkan miikodo telephelye
Veszprém Megyei Molnar Gabor EGYESITETT Ovoda,
Altalénos Iskola, Készségfejleszt Iskola és Kollégium
Ajkai Tagintézménye

> B B ap+d

HELYBEN ALTALANOS ISKOLA NEM MUKODIK:
CSEHBANYAN, FARKASGYEPUN, OCSON ES SZOCON.

A gyermekek a kirnyezd telepiilések (elsésorban Ajka, Varosléd,
Halimba, Nagyva y vagy M apati) altalanos iskolaib

jarnak.

AZ AJKAI JARAS ISKOLAI

Altalanos iskolak és vegyes korosztalyt ellaté intézmények

(2024/2025. tanév)

©

Halimba
Kislod

Nyirad
Urkat

Varosléd

Magyarpolany

Jellemz6 iskoldba jarasi iranyok:

O Ajka, Vérosléd - tobb telepiilésrél rendszeresen
» @ Halimba, Nyirad - helyi intézmények

0 Nagyvazsony, Monostorapati ~ foként Ocs irdnyabél

és: Az intézmények listdja a 2024/2025. tanévre vonatkozéan késziilt a rendelkezésre &1l dnkormanyzati és intézményi adatok alapjan.

@0

@ ALTALANOS ISKOLAK (5)

Nyiradi Erzsébet Kiralyné Altalanos Iskola
Dr. Szalai Miklés Tagintézménye

Kislédi R6thy Mihaly Német Nemzetiségi
Nyelvoktaté Altaldnos Iskola

Nyiradi Erzsébet Kiralyné Altalanos Iskola
Hauser Lajos Német Nemzetiségi Nyelvoktaté Alttaldnos Iskola

Paul Angermann Német Nemzetiségi Nyelvoktaté Altalanos Iskola

e VEGYES KOROSZTALYT ELLATO INTEZMENYEK (1)

Magyarpolanyi Kerek Nap Német Nemzetiségi Nyelvoktatd
Altalanos Iskola és Alapfoki Mivészeti Iskola

=$

A JARAS EGYEB TELEPULESEIN MUKODO INTEZMENYEK (6)

OSSZESITES

Altalanos iskolak 8 intézmény
Vegyes korosztalyt e
ellats intézmények 5 intézmény
Minddsszesen

Forras: KIR, Oktatasi Hivatal; 6nkorméanyzati honlapok (2024)

23. abra: Az Ajkai jaras iskolai *°

1 Forréas: a telepiilési &nkormdnyzatok és az intézmények hivatalos honlapjai alapjan sajat adatgy(ijtés és
szerkesztés; a vizualizacio elkészitéséhez mesterséges intelligencia tdmogatasa kerilt felhasznalasra
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Sajatos nevelési igény(i (SNI) tanuldk elldtasa?®
Az Ajkai jarasban az SNI-tanuldk elldtasa szegregalt és integralt formdban valdsul meg. Az
altalanos iskolas korosztalyban mintegy 240-280 SNI-tanuld tanul, ami az 6sszlétszam 8-
10%-at teszi ki.
A szakmai alapdokumentumok alapjan az aldbbi intézmények rendelkeznek hivatalos
maximalis felvételi kerettel és kapacitassal az integralt SNI-tanulék fogadasara:
Varosi integrald iskolak (Ajka kdzpont):
o Ajkai E6tvos Lorand — Kossuth Lajos Altaldnos Iskola
o Fekete Istvan — Vérésmarty Mihaly Altaldnos Iskola és Gimnazium
o Csodavér Altaldnos Iskola (Egyhdzi fenntartdsu - HIT Gyiilekezete)
A kistelepulési iskoldk hivatalosan szintén fogadhatnak a tobbi gyermekkel egyiitt nevelhet6
SNI-s tanuldkat (f6ként egyéb pszichés fejlGdési zavar és sulyos tanulasi zavar diagndzissal),
az ellatast a Molndr Gabor EGYMI utazo gydégypedagdgusai tamogatjak éraaddként.
o Magyarpolanyi Kerek Nap Altaldnos Iskola
o Urkuti Hauser Lajos Altalanos Iskola
o Varoslédi Paul Angermann Altaldnos Iskola
Az ajkai iskoldk kiemelt figyelmet forditanak a szil6kkel valé egylUttmikodésre. Az
intézmények rendszeresen tesznek kozzé beiskoldzasi informdacidkat, felszereléslistakat,
programokat és kapcsolattartasi lehetdségeket, amelyek el6segitik a csaladok bevonasat az
iskolai életbe.
A helyi szil6i kozosségek kommunikaciéjanak fontos platformjai a kozosségi média zart
csoportjai, ahol a mindennapi iskolai informdacidcsere, tapasztalatmegosztds és
segitségnyujtas zajlik.
o Szll6i tapasztalatok az altalanos iskolai ellatasban
Az Ajkai jarasban az altalanos iskolai ellatas alapvetGen jol kiépitett, kiilondsen Ajkan,
ahol allami, egyhazi, nemzetiségi és specidlis intézmények egyarant mikodnek. Ez
széles iskolavalasztasi lehet&séget biztosit a csaldadok szamara, ugyanakkor a kisebb
telepliléseken él6k esetében a napi bejards tovabbra is jelent6s szervezési feladatot

jelent.

20 Forrds: 2011. évi CXC. térvény a nemzeti kdéznevelésrél; 15/2013. (Il. 26.) EMMI rendelet a pedagdgiai
szakszolgalati intézmények mikodésérél; Kozponti Statisztikai Hivatal (2024): Terlleti statisztika, oktatasi
adatok, oktatasi intézmények tajékoztatoi
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A tobbségi tanuldkat nevel6 sziil6k szadmara a legnagyobb el6nyt az
intézményvalasztas szabadsdga és a valtozatos oktatdsi kinalat jelenti, mig a
legfontosabb kihivasok k6zé a tanulmanyi elvarasok, a kortarskapcsolatokbdl eredé
konfliktusok és a gyermekek tulterheltsége tartozik.

Az SNI-s gyermekeket nevel6 csaladok szamdra a személyre szabott fejlesztés és a
specialis intézmények elérhetdsége jelent komoly értéket. Ugyanakkor a megfeleld
szakemberek biztositasa, az utazdsi tdvolsdgok, valamint a fejlesztésekhez vald

hozzaférés tovabbra is jelent8s tobbletterhet ré a csaladokra.

Osszességében az Ajkai jaras intézményrendszere kedvezd alapokat biztosit az altalanos
iskolai neveléshez, azonban a terileti kiilénbségek és a specialis ellatdsokhoz valé hozzaférés

egyenl6tlenségei tovabbra is meghatarozzak a sziil6k mindennapi tapasztalatait.

Fels6foku képzés
Ajkan a Veszprémi Pannon Egyetem biztosit itt képzést, az aldbbi karokon tanulnak didakok:
e Humdantudomanyi Kar (HTK)
e Midszaki Informatikai Kar (MIK)
e Gazdasagtudomanyi Kar (GTK)
e  Mérndki Kar (MK)
e Gazdalkodasi Kar Zalaegerszeg (GKZ)

e Korforgdsos Gazdasag Egyetemi Kézpont — Nagykanizsa

Az Ajkai jaras felsGoktatasi képzését a Pannon Egyetem Ajkai Kampusza biztositja, amely a
régid gazdasagi és tarsadalmi fejl6édésének meghatarozé szereplSje. A kampusz a Pannon
Egyetem tobb telephelybdl allo, halézatos miikddési modelljének részeként szoros
egylttmUikodésben dolgozik a térség ipari véllalataival, hozzdjarulva a helyi munkaerd-

utanpotlas biztositdsahoz és a térség versenyképességének erdsitéséhez.

Az Ajkai Kampusz kiemelt jelent6ségét elsGsorban a Mérnoki Kar keretében m(ikod6é mdszaki
mérnokasszisztens képzés adja, amely kozvetlenil kapcsoldodik a térség ipari szerkezetéhez
és munkaerGpiaci igényeihez. A képzés gyakorlatorientalt szemlélete lehet6vé teszi, hogy a
hallgatok olyan korszer(i mdlszaki ismereteket sajatitsanak el, amelyek kozvetlenil

hasznosithaték a régid meghatarozd iparvallalatainal. Ez a képzési forma hozzajarul a
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helyben elérhet6 magasan képzett szakemberallomany bévitéséhez, valamint erGsiti a

vallalati és fels6oktatasi egylttmikodéseket.

A kampusz fontos szerepet tolt be a helyi fiatalok megtartasaban és az élethosszig tartd
tanulds tamogatasaban. A képzések lehet8séget biztositanak arra, hogy a térséghen él6k
lakéhelylikhoz kozel, akdr munkavégzés mellett is fels6foku végzettséget szerezzenek. Ez
kiilonosen jelent6s a mar foglalkoztatott szakemberek szamara, akik tovabbképzéssel vagy Uj

szakképesités megszerzésével ndvelhetik munkaerépiaci alkalmazkoddképességiiket.

Az egészségfejlesztés szempontjdbdl a felsGoktatas szerepe tulmutat a szakemberképzésen.
A magasabb iskolai végzettség, az egészségmliveltség fejlesztése, az innovacids kornyezet,
valamint az egyetem és a helyi intézmények kozotti egyluttmdikodések hozzajarulnak a
lakossag egészségtudatossdaganak erdsitéséhez és a térség hosszu tavu tarsadalmi-gazdasagi
fejl6édéséhez. A Pannon Egyetem képzési kinalata — kiilonésen a miszaki, informatikai,
kornyezetvédelmi és gazdasdgi teriileteken — tdmogatja azokat a fenntarthatd fejlesztési
célokat, amelyek kozvetetten a lakossdg életmin&ségének javitdsat és az egészséges,

biztonsagos lakokornyezet kialakitasat is szolgaljak.

Az Ajkai Kampusz jelenléte ezért nem csupdn oktatdsi értéket képvisel, hanem stratégiai
er6forrds a jards szamara. Hozzajarul a fiatalok helyben maradasahoz, a képzett munkaeré
biztositdsahoz, az innovacié erdsitéséhez és a térség gazdasdgi stabilitdsdhoz, amelyek

egylttesen az egészségesebb, élhet6bb kdzdsségek kialakuldsanak alapfeltételei.

3.4.6 Kultura, miivel6dési haz
Ajka és az ajkai jaras kulturalis élete két nagy csoportra oszthaté:
e Ajka varosa az ipari mult 6rokségét 6tvozi a modern, élénk varosi kultdraval.
e A jarasban talalhaté kis- és apréfalvakban a hagyomanyGrzés, a szoros kisk6zosségi
Osszefogds és a természetkozeli kulturalis élmények adjak tobbnyire a kulturalédasi
lehet6séget.

Ajka kulturalis élete egyben megadja a jaras kulturdlis életének is az alapjat, igy térségi

motornak is nevezhetjiik.
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Ajka napjainkra tulmutat a klasszikus "iparvaroson". A kulturdlis rendezvényei jol
szervezettek, szinvonalasak és rendkivil sokszinlek, igy a helyi és az idelatogatd
szinhazkedvel6ket, a konnylizene rajongékat és az irodalombaratokat is igényes
programokkal latja el.

A koézponti kulturdlis bazis: A varosi kulturdlis élet szive a Nagy Laszlé Varosi MUvel&dési
Kozpont és Konyvtar (VMK). Ez az intézmény ad otthont a bérletes szinhazi el6adasoknak,
orszagos hirli konnylzenei koncerteknek, a Dumaszinhaznak, valamint a helyi mdvészeti
csoportok prébainak.

Konyvtari és szellemi élet: A Nagy Laszlo Varosi Konyvtar azon kivil, hogy kdnyvkolcsonzé
hely, aktiv kdzosségi tér is (LiberLingua Olvasokér, a tematikus gyermektaborok és az ird-
olvasdtaldlkozék szinhelye is).

Varosrészi identitas: Mivel Ajka tobb korabbi 6nallé falu (pl. Csékut, Padrag (Padragkut),
Tésok, Berénd, Bodé, Csinger, Csikdlegel6, Bakonygyepes, valamint a kozponti
elhelyezkedésli Erém( lakdtelep) Osszevonasaval jott létre, de a kiils6 varosrészek
megtartottak a kis kulturdlis kbzpontjaikat, mint példaul a Padragkuti MUvel6dési Haz, ahol
megrendezik a tradicionalis, csaladias rendezvényeiket (pl. bucsuk, helyi falunapok).
Multérzés: A Varosi Muzeum és Fotdgaléria, valamint a Banyaszati Muzeum 3polja a vidék
ipari multjat és a varoshoz kothetd nagy alkoték (Fekete Istvan ird, Molnar Gabor ird, Borsos
Miklds képzémlivész) emlékét. Az egykor vilaghiri kézml(ivesipar remekeit a Kristaly
Muazeum 6rzi, mely nagy mértékben hozzajarul a helyi kozosségek identitasanak erésitéséhez
klubok és helyi kozosségek mikddtetése révén. (Fekete Istvan Irodalmi Tarsasag, Uveges
Klub, Ajkai Grafikai Mihely, Ajkai Képz&m{(ivészeti Egyesilet, stb). Ajka varosban jelentds az
ipari kulturalis épitett és szellemi oOrokség, amely a telepilés egyedi arculatdnak

kialakulasahoz jarul hozza.

A jaras 10 telepilésének kulturalis arca

A jaras falvaiban a kultura sokkal inkabb alulrél szervez6d6, civil alapu, és szorosan kot6dik a
néphagyomanyokhoz és a nemzetiségi gydkerekhez.

HagyomanyGrzés és nemzetiségi kultura: Tobb telepilésen (pl. Magyarpolanyban vagy
Urkuaton) erds a német nemzetiségi (svab) jelenlét. Aktiv német nemzeti tevékenység folyik,
erGsitve a helyi identitast a mindennapokban: svab kérusok, tanccsoportok. Magyarpolany
orszagos hirl a svab épitészeti orokségérdl és az oriasi mérték( kozosségi 6sszefogdssal
megvaldsuld Magyarpoldnyi Passiorol.

Tematikus falvak és egyedi arculat: A kistelepiilések zsenidlisan épitették be a kulturaba a

sajat adottsagaikat:
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e Halimba: A "gyogynovényes falu", ahol Dr. Szalai Miklés (a halimbai esperes)
Oorokségére épitve a botanika, az egészségtudatossag és a természetkozeli programok
adjak a kulturalis gerincet.

o Kisléd: A bakonyi kalandpark mellett a népi mesterségek és a falusi turizmus
taldlkozéhelye.

e Urkat: Az Urkati Csarda-hegyi Oskarszt nemcsak természeti, hanem szabadtéri

kulturalis rendezvényhelyszinként is mdkodik.

Konyvtarak és kozosségi terek a jarasban

A kistelepliléseken a klasszikus mUvel&dési hazak multifunkciondlis szerepet toltenek be.

A Konyvtarellatasi Szolgaltatasi Rendszer (KSZR-rendszer), mint ment66v: A kistelepilési
konyvtdrak tobbsége a KSZR-en keresztil mikodik, szoros szakmai kapcsolatban az ajkai
kdzponti konyvtarral, igy a legkisebb falvakba is eljutnak friss konyvek és a helyi
konyvtarosok a falu legfébb kulturdlis animatorai (6k szervezik a kézm(ves délutanokat, az
id&sek klubjat).

Integralt Kozésségi Terek (IKSZT): A régi, sokszor nehezen flithetd kulturhazak helyét sok
faluban atvették a modernizalt IKSZT-k, vagy faluhazak, amelyek egyszerre m(ikddnek e-
Magyarorszdg pontként (internet-hozzaférés), konyvtarként, civil szervezetek (nyugdijas
klubok, polgarérok) bazisaként és csaladi események (menyegzbék, névnapok) helyszineként.
Sok esetben a konyvtarnak és az IKSZT-nek kiegészité szolgdltatdsai is vannak, mint pl.:
fénymasolas, nyomtatas, esetenként: csocsd, billiard, kondicionald terem, ping-pong.
Ko6z0sségi kohézid: A kulturalis életet a falvakban nem "fogyasztjak", hanem csinaljak.

A rendezvények (pl.: elszarmazottak taldlkozéja, szireti felvonulds vagy adventi
gyertyagyujtas) megdlmoddi és megvaldsitéi a helyi civil egyesiletek, alapitvanyok és
egyhazkozségek. Ezek a programok kozosségformald erbvel birnak, csokkentik az id&skori

izolacioét és a maganyt is.

Osszegzés: Ajka jarasi kulturaja egy egymast kiegészité okoszisztéma. Ha egy jarasbeli lakos
magas kultlrara, professzionadlis szinhazra vagy komolyabb kényvtari kutatémunkdara vagyik,
beutazik Ajkdra a VMK-ba. Ha viszont az autentikus, emberléptékl, csaladias és
hagyomany6rz6 programokat keresi, a jaras 10 teleplilése paratlanul gazdag kinalatot nydjt a

Bakony labanal.
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KOZOSSEGI ES KULTURALIS INTEZMENYEK AJKA TERSEGEBEN

Szinhzi eldadasokkal, kisllitasokkal, koncertekkel, kilonbzo

JeagyiLaszoalost Jozsef Attila utcai oy
AJKA Konyvtér és Szabadids i B ven i ot 6 A et v i, il &
Kozpont Kozosségi Epiilet & valamint nf Kazpontal
is rendelkezik.
Belvaros Babuscai K6z6sségi Haz
Tésokberénd Tosoki Kozosségi Haz

Padragkat: Csékat,
Csertelép, Padrag

Padragkati [
Miiveldési Haz

Bédé Bodéi Kozosségi Haz
Rl 3 FEN 2 Ajka-Bakonygyepes
A
ygyep j deki Fiokkonyvtar Mivelédési Haz
Ajkarendek Ajkarendeki

Miivelédési Haz
Csikélegeld Csikélegeldi Kozosségi Haz
Csingerclgy: Akacsinger,
Alsécsinger,
Viktortelep

Csehbanya
ZSAKFALU

Csingeri Kozosségi Haz

Csehbanyai Konyvtar

a Hivatalok egyes része, az informicié és kulturdli feladatokat
ahelyi i Kozség O
épiletén beldl valésitanak meg

Farkasgyepii
Halimba Muivelodési Haz
Kisléd A telepiilésen a konyvtar, a miivelédiési haz és a kozosségi szintér kozosen, egyetlen intézményként miikodik

Informacios és
Ko6zosségi Hely

Magyarpolany
Zsak-telepiilés

Magyarpolényi

konyvtar MiivelGdési Haz

Osszevont intézménykeént a Nyiradi Konyvtéri, Informéciés és Kozosségi Hely,

000600

Nyirad Ady Endre Mivelddési Haz Nyirad
Ocs A miivelddési haz, a kozosségi szintér és a konyvtar egyetlen kozds intézményben,
Zsak-telepiilés a Mivelédési Haz és Konyvtarban kapott helyet
Széc kényvtar
Urkat Kozosségi Haz és Konyvtar
AT Kényvtari, Informaciés Kossuth Lajos
Véroutid Mivelodési Haz B vn

és Kozosségi Hely

24. abra: Kozosségi és kulturalis intézmények Ajka térségében?!

21 Vizualizacio elkészitése: sajat adatgydijtés és szerkesztésen keresztiil mesterséges intelligencia felhasznalasaval.
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3.4.7 Helyi média, kommunikacio

Az Ajkai jaras egészségfejlesztési céljainak megvaldsitasaban kiemelt szerepet téltenek be a
helyi kommunikacids csatorndk, amelyek lehet6séget biztositanak az egészségmeglbrzést
szolgdld informdciok, programok és szolgaltatdsok széles korl megismertetésére.
A jaras legfontosabb helyi médiacsatorndi kozé tartozik az Ajkai Sz6 nyomtatott és online
felilete, az Ajka TV, valamint az ©6nkormdnyzatok hivatalos honlapjai és kozdsségi
médiafellletei. Az Ajkai Média Nonprofit Kft. kdzszolgaltatasi feladatként mikodteti az Ajkai
Szot és késziti az Ajka TV mdsorait, amelyek a varosi és térségi kozélet, valamint a kozérdek
informacidk meghatdrozé forumai.
A kisebb telepuiléseken az informdcidédramlasban jelentds szerepet toltenek be:

e az Onkormdnyzati hirlevelek,

o telepulési kozosségi média oldalak,

o civil szervezetek kommunikacios feliiletei,

e egyhazi kozosségek,

o oktatdsi és szocialis intézmények belsd informacids rendszerei.

Az orszagos trendeknek megfeleléen az elmult években a lakossag tajékozddasi szokasai
jelent6sen atalakultak: egyre nagyobb szerepet kapnak az online felliletek és a kozOsségi
média. Kulonoésen a fiatalabb korosztdly szamara ezek jelentik az els6dleges
informacidforrast, mig az id6sebb lakossag tovabbra is nagy ardnyban haszndlja a nyomtatott

sajtét, a helyi televizidt és a személyes tajékoztatasi formakat.

Az egészségterv sikeres megvaldsitasdanak egyik alapfeltétele a hiteles, rendszeres és
célcsoport-specifikus kommunikacié, amely el6segiti a lakossag egészségtudatossaganak

novekedését, a prevencios szolgdltatasok igénybevételét és a kozosségi részvétel er6sodését.

Az egészségkommunikacio fejlesztési iranyai:
o egységes jarasi egészségkommunikacids szemlélet kialakitasa, és egy egységes jarasi
egészségligyi informacids haldzat kialakitdsa;
e rendszeres egészségnevels kampanyok szervezése;

o rendszeres elektronikus egészségligyi hirlevél m(ikodtetése;
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¢ a helyi média bevonasa a szlirGvizsgalatok, prevencids programok és egészségnapok
népszer(sitésébe;

o konnyen érthetd, kozérthet6 és hiteles egészségligyi tartalmak készitése;

e a haziorvosi praxisok, gyodgyszertdrak, ©onkormanyzatok és civil szervezetek
kommunikaciojanak 6sszehangoldsa.

o kozOsségi média kampanyok szervezése az egészségtudatos életmdd tdmogatdsara;

e a helyi média és az Egészségfejlesztési Iroda (EFI) egylttm(ikodésének erbsitése;

o digitalis és nyomtatott kommunikacié 6sszehangoldsa annak érdekében, hogy minden

korosztalyhoz eljussanak az egészségfejlesztési informaciok.

3.4.8 Turizmus

A jards turisztikai potencidljat a Bakony és a Balaton-felvidék kozelsége hatdrozza meg.
Kiemelkedd vonzerét jelentenek a kisl6di Sobri Joska Elménypark (amely az aktiv, csalddi
turizmus orszagos kozpontja), a bakonyi tdradtvonalak (pl. Orszagos Kéktura szakaszok),
valamint a vaddszturizmus. A vidéki vendéghazak és a tematikus utak (pl. banyaszati
emléksétanyok, geoldgiai tandsvények) a fenntarthaté turizmust erGsitik. A turizmus
fejlesztése nemcsak gazdasagi el6nyt jelent, hanem a helyi lakosok szamara is minGségi,

rekreacids kornyezetet biztosit a fizikai és mentalis feltolt6déshez.

Ajka Varos Onkormdényzata 2022-ben a koézgyljteményi muizeumi intézményeket a
Csingervolgy Nonprofit Kft ald szervezte, igy a varos kulturalis és szellemi 6rokségének

megdbrzése, turisztikai programokba torténd bekapcsoldsa az els6dleges feladata.

3.5 EGESZSEGUGYI ES SZOCIALIS ELLATORENDSZER

A szocialis és az egészségiigyi ellatads szorosan oOsszefiigg, céljuk az emberi életminiség
javitasa, a gyogyitas, a megel6zés és a szocidlis biztonsag megteremtése révén. A két
rendszer hatdrteriiletein egymast kiegészitve mdikodik, kilonosen az id8sellatasban, a

pszichiatriaban és a krénikus betegek gondozasaban.

49



3.5.1 Egészségugyi ellatas, szolgaltatasok

1) AZ EGESZSEGUGYI ALAPELLATAS

Gyermek és feln6tt haziorvosi és fogorvosi ellatas jogi hattere:

e 2015. évi CXXIII. térvény az egészségiigyi alapellatasrol
Az Orszaggylilés felismerve, hogy az egészségligyi alapellatas az egészségiigyi ellatas
alapvet6 fontossdgl része, az egészségfejlesztés, a betegségek megel6zése,
felismerése és gydgyitdsa alapveté nemzeti érdek, valamint, hogy a gydgyitas olyan
kozligy, amelyben mindaz allamnak, mind az dnkormdanyzatoknak, mind a gyogyitd
orvosnak és a megel6zést végz6é véd6nének meghatarozo szerep és felelGsség jut,
elfogadva a haziorvosi, hazi gyermekorvosi és a fogorvosi ellatas kapudri szerepét,
annak szakmai, pénziigyi megerd@sitésének érdekében, valamint figyelemmel arra,
hogy kiemelt célkitlizés a haziorvosi, hazi gyermekorvosi és védéndi kordsszetétel
megvaltoztatdsa, a fiatalabb korosztilyhoz tartozé egészségligyi szakemberek
egészségligyi alapelldtasban torténd elhelyezkedésének Osztonzése, a praxisjoggal
érintett alapellatdsi formakban a praxisjog értékének novelése, valamint az
egészségligyi alapellatasban dolgozok életpalydjanak kidolgozasa,
hangsulyozva azt, hogy az egészségligyi alapelldtdsban az életkorhoz kotott
szlir6vizsgalatok elvégzésének hangsulyosabb megjelenése sziikséges, és a
betegellatas szinvonalanak javitasa érdekében.
e 4/2000. (ll. 25.) EiiM rendelet a haziorvosi, hazi gyermekorvosi és fogorvosi

tevékenységrol
Rogziti az orvosi gydgyitd, megel6z8, gondozd feladatainak részletezését:

o Az egyén, a csalad és a kozosség folyamatos egészségligyi alapellatasa.

o Betegségek és kockazati tényezbk felismerése, megel6zése, kezelése.

o Szomatikus, pszichés és szocialis problémak komplex megkozelitése.

o Egészségfejlesztés, egészségnevelés, szlirdvizsgalatok végzése.

o Krizishelyzetek kezelése, életkori sajatossagok figyelembevétele, geriatriai

gondozas.
o Otthoni betegellatas, a csalad bevonasa a gyogyitasba.

o Hospice ellatast igényl6 betegek és hozzatartozoik gondozasa.
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Varanddsgondozas, anya- és gyermekvédelem a védénGi haldzattal
egylttmUkodve.

Szocidlis, kozegészségligyi és jarvanyligyi feladatok ellatdsa.

Dokumentacid, jelentések, szakért6i tevékenység az el6irt jogszabalyok
szerint.

Telemedicinalis ellatas biztositasa jogszabalyi feltételek szerint.

Betegut koordinacid, egyuttm(ikodés a szakellatdsa

e Ajka Varos Onkormanyzatanak 17/2016. (XI. 10.) 6nkormanyzati rendelete

Szabalyozza az egészségligyi alapellatasi korzeteket.

e 48/2023. (XI. 22.) BM rendelet

A haziorvosi korzetek orszdgos szabalyait a tartalmazza, amely rogziti, hogy az ellatasi

kotelezettség az onkormanyzat altal meghatdrozott korzetre terjed ki, nem pedig a

teljes jardsra.

Ellatasi feladatok megvaldsulasa a jarasban

Az Ajkai Jaras 10 kisteleplilésén vegyes praxisban dolgozé haziorvosok végzik a munkat, két

praxisban tartds helyettesitéssel.

Ajkan 11 feln6tt és 5 gyermek, valamint 1 vegyes praxisban, haziorvosi korzetben latjak el a

pacienseket és 6 fogorvosi korzet mikodik.

Az ajkai feln6tt- és gyermek-és vegyes praxisban dolgozd haziorvosok meghatdrozott ellatasi

korzettel rendelkeznek, amelyet — 6nkormanyzati rendeletben hatarozott meg.

Az ellatasi terliletet utcajegyzék rogziti és az egyes korzetekhez tartozé kornyezd teleptilések

is régzitésre keriiltek pl.: Halimba, Magyarpolény, Ocs stb. is tartozhatnak ajkai kérzetekhez.

Megjegyzés, 6sszegz6 megallapitasok:

¢ haziorvosokra vonatkozéan:

o A korzetek tobbségében 1-2 alkalommal van szikitett délutani rendelés, de van,

ahol az orvosi rendelés csupan a délel6tti érakban érhet6 el, és a délutani

rendelés 16 d6rakor befejezddik, illetve a délel6tti 15 drakor ér véget.

o Tobb telepllésen csak kéthetente, vagy havonta és nagyon rovid rendelési id6ben

érhetd el az orvosi ellatas (1-2 ora rendelési id6 helyben)

o Néhany korzetben hetente két napon csak az asszisztens van a rendel6ben.
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e fogorvosokra vonatkozéan:
o A rendelési id6k meghatarozasa paciens-barat médon figyelembe veszi, hogy a
dolgozé paciensek is elérhessék a szolgaltatast.
e gydgyszertarakra vonatkozdéan:
o Négy telepiilés (Csehbanya, Kisléd, Ocs, Széc) lakossaganak a szomszédos
telepiilésre kell elmennie a gyodgyszerekért. Ezeken a teleplléseken segitséget

jelent a Falugondnoki Szolgalat.

Kozponti ligyelet:

A slirgls, rendelési id6n kiviili ellatdst az Orszagos Mentdszolgdlat daltal mikodtetett
kdzponti ligyeleti rendszer biztositja, amely az Ajkai jaras teljes lakossagat ellatja. Az lgyeleti
ellatast az OMSZ Ajkan, a Magyar Imre Kérhaz teriletén végzi hétkdznap: 16.00-8.00 ora,
hétvégén: 0.00-24.00 dra kozott.

Az alapellatas prevencios feladatai

Az alapellatas prevencios feladatai a betegségek megel6zése, a korai felismerés, valamint az
egészségi allapot folyamatos kovetése.
ElsGdleges (primer) prevencid
¢ Oltasok: Kotelez6 és ajanlott védGoltasok beaddsa.
o Eletmdd: Tandcsadas a helyes taplalkozasrél és a mozgasrol.
o Karos szenvedélyek: Dohanyzas, alkohol és egyéb drogok elleni felvilagositas. [1]
Masodlagos (szekunder) prevencié
e Szlirések: Rendszeres vérnyomas-, koleszterin- és vércukorvizsgalat a kockazatok
kisz(irésére.
o Népegészségligyi programok: Részvétel a szervezett lakossagi szlirések (példaul emlé-,
méhnyak- és vastagbélsz(irés) szervezésében és a betegek behivasaban.
Harmadlagos (tercier) prevencio
e Gondozas: Kréonikus betegek (cukorbetegség, magas vérnyomas) rendszeres
ellenbrzése.

o Szov6dmények gatlasa: Rehabilitacio és az allapotromlas megakadalyozasa.
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Az ajkai jarasban az egészségiigyi alapellatashoz kapcsolddd prevencio a haziorvosi korzetek,
a védondi haldzat, valamint az iskolai egészségligy 6sszehangolt feladata. A rendszer célja a
betegségek megel6zése, a kockadzatok korai felismerése és az egészségfejlesztés. Az id6sek
ellatdsat, gondozasat - szorosan egylttmikodve az egészségligyi elldtdssal - a terileti

apoldndk és egyéb szakszemélyzet (gydgytornasz, hospice stb.) végzik.

Az alapellatas prevencids rendszeres feladatainak az attekintése:

e Védonéi szolgalat: Ajkan 10 terileti és 4 iskola-védénéi korzet mikddik, amelyek a
varanddsok gondozasa mellett a csecsemdék, gyermekek és fiatalok sz(irését és
nevelési-oktatdsi intézményekben is végzik.

o Iskola-egészségiigy: A varosban 7 iskola-egészségligyi és 6 iskolafogaszati korzet |atja
el a tanuldk kotelez6 szlirbvizsgalatait és az egészségnevelési feladatokat.

o Haziorvosi szolgalat: A feln6tt- és hazi gyermekorvosi praxisok alapveté feladata a
rizikéfaktorok (példaul magas vérnyomas, cukorbetegség) szlirése és a lakossag
életmodbeli tanacsadasa.

e Szakmai hattér: A térség fekv6beteg- és jarébeteg-ellatasi hatterét a helyi Magyar

Imre Kérhaz biztositja, amely szoros kapcsolatban all az alapellatasi egységekkel.

Szlirési feladatok
Az ajkai kistérségben (Ajkai jards) az alapellatas szintjén végzett sz(irési feladatok els6sorban
a betegségek korai felismerésére (szekunder prevencid) és a kockazati tényez6k azonositasara
iranyulnak. Ezek a feladatok korosztalyok szerint jol elkilonithet6 rendszert alkotnak, amelyet
a helyi haziorvosok, védéndk és iskola-egészségligyi szakemberek koordindlnak.
1. Csecsem@- és gyermekgondozasi szlirések (Véd6ngi és hazi gyermekorvosi feladatok)
A kotelez6 szlirévizsgalatok célja a fejlédési rendellenességek korai kisz(rése:
o Eletkorhoz kotott sziirések: A gyermekek fejlddését meghatarozott id6pontonként
(ujsztilottkorban, 1, 3, 6, 12 és 18 hdnaposan, majd évente 6 éves korig) ellenérzik.
o Fizikalis és érzékszervi vizsgalatok: A suly- és hosszfejl6dés kovetése, a mozgasszervi
elvaltozasok (pl. csipbszlirés), valamint a |atas- és hallasvizsgdlat.
e Pszichomotoros fejlédés: A korai fejl6dési elmaraddsok szlirése a kdtelez§ sziilGi és

szakért6i kérdGivek alapjan.
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2. Iskola-egészségiigyi szlirések

Az ajkai nevelési-oktatdsi intézményekbe jaré gyermekek kétévente (2., 4., 6., 8., 10. and 12.

évfolyamon) kotelez6 iskola-egészségligyi szlirésen vesznek részt:

Testi fejlettség és testalkat: A testtomeg-index (BMI) kovetése az elhizas
megelGzésére.

Mozgasszervi szlirés: Kilonos tekintettel a ludtalp és a gerincdeformitdsok (scoliosis)
kisz(irésére a ndvekedési szakaszban.

Erzékszervek: Latasélesség, kancsalsag, szinlatds, valamint hallasvizsgalat.
Iskolafogaszat: Az ajkai iskolafogdszati korzetek félévente/évente végzik a tanuldk

fogaszati szlirését és prevencios kezelését.

3. Felnétt haziorvosi szlirések (Rendszeres és indikator alapu sziirések)

A feln6tt lakossag korében a haziorvosi praxisok folyamatosan végzik a népbetegségek

kockdazati tényez6inek monitorozasat:

Kardiometabolikus szlirés: Vérnyomdasmérés, testsulymérés, koleszterin- és
vércukorszint ellen6rzése a sziv- és érrendszeri betegségek, valamint a 2-es tipusu
cukorbetegség korai diagndzisahoz.
Eletmédbeli rizikéfaktorok felmérése: A dohdnyzasi szokdsok, alkoholfogyasztds és a
fizikai aktivitas szintjének kovetése.
Praxis-indikatorok: Az egészségbiztositd (NEAK) kiilon premizdlja a haziorvosokat a

hatékony szlirésszervezésért, példaul a célzott laborvizsgdlatok elrendeléséért.

4. Népegészségiigyi célu daganatsziirések 6sztonzése

Bar a daganatsz(irések végrehajtasa szakorvosi kompetencia vagy specidlis centrumokban

torténik, az alapellatas feladata a lakossag mozgdsitdsa és az adminisztrativ kovetés:

EmlGsziirés (Mammografia): A haziorvosi szolgalatok kiemelten 6sztonzik a 45—65 év
kozotti ndi lakossagot a rendszeres mammografids vizsgalatokon valé részvételre (Ajka
térségében a helyi civil szervezetek rendszeresen szerveznek figyelemfelkelt6
programokat is, mint a ,Rdzsaszin séta az életért”).

Méhnyaksziirés: A behivolevelek alapjan a n6k mozgositasa n6gydgyaszati szlirésre.
Vastagbélsziirés: Az 50-70 év kozotti korosztaly szamara szervezett, kétlépcsGs
orszagos szlir6program helyi lebonyolitdsdaban valé részvétel (mintavételi
egységcsomagok koordindlasa a haziorvosi rendel6kben).

Aktualis szlirések (pl. szajlregi, melandma sz(rés, stb.)
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2) TERULETI VEDONGOI ELLATAS

A teriileti véd6énd a varandds anyak, a gyermekagyasok, valamint a 0-6 éves koru gyermekek
gondozasat és tdmogatasat végzi egy adott foldrajzi kdrzetben.
Feladata a prevencid, a szlirések szervezése, a csaladlatogatas, az életmddbeli tandcsadas, és

az egészségnevelés a csaladok otthonaban.
Munkajat a 49/2004. (V. 21.) ESzCsM rendelet szerint végzi:
A teriileti véd6no legfontosabb szerepei:
- acsalddokkal, a gyermeket nevel6 szlil6kkel valé kapcsolattartds, tamogatasa
- szakmai véd6halo kialakitdsa a haziorvosok, iskolaorvosok és az egyéb szakemberek

kdzott a munkdja sordn végzett tevékenységekben.

F6bb feladatai a kovetkez6k:

Varanddsok gondozasa: Felkésziti az anyat a sziilésre és az anyasagra, vezeti a
varanddsgondozasi konyvet, rendszeres allapotfelmérést végez, és figyelemmel kiséri
a magzat fejl6dését.

e Gyermekagyas idGszak tamogatasa: A kérhazi hazaengedést kovetéen 48 6ran belll
kotelez6 csaladlatogatast végez, segitséget nyujt a szoptatdsban és az Ujszilott kordiili
teenddékben.

e Csecsemo- és gyermekgondozas: Havonta nyomon koveti a gyermek testi, motoros,
mentalis és szocialis fejl6dését, szervezi a kotelezs és ajanlott oltasokat, valamint
tanacsot ad a hozzataplalasban és gondozasban.

o Csaldadvédelem és szlirések: Tajékoztatdst nyujt a szocialis juttatasokrol, tAmogatast
nyujt krizishelyzetekben, és részt vesz a névédelmi szlirések (pl. méhnyakraksz(irés)
szervezésében.

Ajka jaraskozpontban 9 tertleti/korzeti védénd (Az ajkai kollegidlis vezetd védéné az Ajkai

Jarasi Hivatal Népegészségiigyi Osztalyan dolgozik) és 4 iskolavéd6né dolgozik.

3) ISKOLAEGESZSEGUGYI ELLATAS

Az iskola-egészségiigyi ellatas alapveté feladata a tanuldk egészségi allapotanak
megolrzése, a betegségek megelGzése, korai felismerése, valamint az egészségfejlesztés. A

hazai szabalyozas szerint ezt a munkat a 26/1997. (IX. 3.) NM rendelet alapjan az
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iskolaorvos iskolavédoné egyiittesen végzi, szoros egyiuttmiikodésben a fogorvosi
szolgalattal.

Ajkan és a kornyezd jarasban dolgozé iskolavédénék esetében a munkdltatéi jogokat a
veszprémi Csolnoky Ferenc Kérhaz gyakorolja (mint Veszprém varmegyei irdnyité korhaz).

Az ajkai iskolavédén6k szakmai munkajat és mindennapi m(ikodését helyben a Varosi
Intézmények Mikodtetd Szervezete (VIMSZ Ajka) koordinalja és biztositja a technikai
hatteret. Az iskolaorvosi és ifjusdg-egészségligyi feladatokat nem ondllé féallasu
iskolaorvosok, hanem a teriletileg illetékes vegyes és gyermek haziorvosok latjak el sajat
korzetuk, illetve az intézményekhez rendelt feladatellatasi szerz8dések alapjan.

A jaraskozpontban 9 terileti/korzeti védéné van (Az ajkai kollegialis vezetd védénd az Ajkai

Jarasi Hivatal Népegészségligyi Osztalyan dolgozik) és 4 iskolavéd6né dolgozik.

Ajkan 4 iskolavéd&ndi korzet van

I.  szdmu iskolavéddéndi korzet
Fekete Istvan-Vérésmarty Mihaly Altalanos Iskola és Gimnazium két telephelyen
Laschober Maria Német Nemzetiségi Nyelvoktatd Altalanos Iskola

Il. szdmu iskolavéddéndi korzet
Szent Istvan Kiraly Rémai Katolikus Ovoda és Altaldnos Iskola
Molndar Gabor Ovoda, Altalanos Iskola, Szakiskola, Készségfejlesztd Iskola és
Egységes Gyogypedagdgiai Mddszertani Intézmény
Ajkai Etvos Lorand-Kossuth Lajos Altaldnos Iskola

[ll. szamu iskolavédéndi korzet
Ajkai Gimnazium, Szakgimndazium, Szakkézépiskola, Altaldnos Iskola, Sportiskola és
Kollégium, Banki Donat Intézményegység
Ajkai Gimnazium, Szakgimndazium, Szakkézépiskola, Altalanos Iskola, Sportiskola és
Kollégium, Bercsényi Miklds Intézményegység
Csodavar Altalanos Iskola
Fekete Istvan-Vordsmarty Mihdly Altalanos Iskola

IV. szamu iskolavéd&ndi korzet
Ajkai Brédy Imre Gimnazium
Veszprémi SZC Szent-Gyorgyi Albert Szakgimndaziuma, Szakkozépiskolaja és

Kollégiuma
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Védondi prevencio

Prevenciés gondozasra a szlirGvizsgalatok és csalddlatogatasokon kiviil lehet6ség van

csoportos egészségnevelés keretében.

Csoportos egészségnevelés helyszine lehet: Baba-Mama Klub, Ovoda, Kézosségi szinterek

Baba-Mama Klub témai:

SzUlGi ajanlasok a gyermeke egészséges életmddjanak segitéséhez korcsoportonként:

Ovoda

Taplalas

Taplaltsagi allapot szlirési lehet&ségei
Fejl6dés és jaték, mozgasfejlGdés
Alvasi rutin

Képerny6hasznalat

Napvédelem

Egészséges életmadd: sport, taplalkozas

Fogak védelme

Koz6sségi szinterek (strand, falunap, stb.)

Lakossagi szlir6vizsgalatokon valé részvétel

Felvildgositd el6adas csaladgondozds, n6védelmi gondozds keretein belll
Szenvedélybetegségek

Elhizas

Diabetes

Napvédelem

Kullancs elleni felkésziilés, kullancs eltavolitas

4) APOLASUGY ES OTTHONI SZAKAPOLAS FELADATAI

A hazai egészséglgyi elldatorendszer miikodtetésében az dpoldéi kar a humaneréforras-

kapacitas gerincét alkotja. Az apoldndk jogi statuszat, tevékenységi koreit és intézmeényi

tagozddasat szigordan szabalyozott jogszabalyi és szervezeti keretek hatdrozzak meg,

amelyek kdzvetleniil befolyasoljak az ellatasbiztonsagot és a szolgaltatdsok mindségét.
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Jogi és foglalkoztatasi keretek

Az 34poldéndk jogallds szerint az egészségligyi szakdolgozok kategéridjdba tartoznak.

Foglalkoztatdsi hatteriiket az intézmény fenntartdi jellege hatarozza meg:

Allami és onkormanyzati szektor: Az elldtdis dontS tobbségét biztositd
intézményekben a foglalkoztatds alapja az egészségligyi szolgalati jogviszony (2020.
évi C. torvény).

Magdanszektor: A magan-egészségligyi szolgaltatokndl dolgozd szakdolgozdk

jogallasara a Munka Torvénykényve (Mt.) altaldnos szabdlyai iranyaddak.

A szakmai munka alapvets jogszabadlyi keretét az egészségligyrdl sz6lé 1997. évi CLIV. torvény

adja meg, mig a konkrét apoléi feladat- és hataskordket, valamint az 6ndlléan vagy orvosi

feligyelet mellett végezhet6 tevékenységeket a Magyar Képesitési Keretrendszerhez (MKKR)

igazodd 13/2025. (IV. 17.) BM rendelet szabalyozza kompetenciaszintek szerint.

Szervezeti tagozodas és az Ajkai jards ellatasi strukturaja

Az 4dpoldk szakmai irdnyitdsa és hatdsagi ellenbrzése tobbszintl rendszerben valdsul meg:

1.

Intézményi és teriileti szint az Ajkai jarasban: A jaras fekvs- és jarébeteg-
szakellatdsanak kozpontja az Ajkai Magyar Imre Korhdaz. Az intézményen belll az
apoldk hierarchikusan az Apoldsi lgazgatésag szervezeti egységébe tartoznak.
Kozvetlen operativ és szakmai irdnyitasukat a vezet6 apoldk (f6éapoldk), valamint a
klinikai/osztalyos strukturaban az osztalyvezets féorvosok végzik. A kérhaz apolasi
humaneré6forras-kapacitdsa hatarozza meg a térség akut és krénikus fekv6beteg-
ellatasanak biztonsagat.

Kamarai szint: A szakmagyakorlds kotelez§ feltétele a Magyar Egészségiigyi
Szakdolgozéi Kamara (MESZK) tagsaga. A kamara felel az etikai normak
betartatdsaért és a szakmai érdekérvényesitésért.

Allami és hatdsagi szint: A szakdolgozdk hatdsdgi nyilvantartasat (mikodési
engedélyek kiadasa, meguijitdsa, tovabbképzési pontok nyomon kdvetése) az Orszagos
Kérhazi FGigazgatdsag (OKFO) végzi. Népegészségiigyi szinten az illetékességi

feladatokat a Veszprém Varmegyei Kormanyhivatal Ajkai Jarasi Hivatala latja el.

Az otthoni szakapolas feladatrendszere

Az otthoni szakdpolas mint nevesitett egészségligyi szolgaltatas célja, hogy a beteg otthoni

kérnyezetében biztositson olyan korhazi szintl apolasi tevékenységeket, amelyekkel a
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fekv6beteg-gydgyintézeti tartdzkodas kivalthatd vagy jelent8sen lerdvidithetd. A szolgdltatas

kizarélag haziorvosi vagy korhazi kezel6orvosi elrendelésre, a Nemzeti Egészségbiztositasi

Alapkezel6 (NEAK) dltal finanszirozott keretek kozott, vagy maganudton vehet6 igénybe.

Az otthoni szakdpoldk altal végezhet6 legfontosabb kompetencidk és feladatok:

Szondas taplalas és folyadékbevitel: M(tét utani vagy krénikus allapotu betegek
mesterséges taplalasanak kivitelezése és az ehhez kapcsolédé tandcsadas.
Katéterezés és drének kezelése: Allandd katéter cseréje, hdlyagoblités, valamint
mUtéti drének szakszerd( tisztitasa és megfigyelése.

Sebkezelés és decubitus-ellatas: Felfekvések, kronikus, nehezen gyodgyuld sebek,
valamint mtéti sebek steril kotdzése és helyi terdpiaja.

Injekciézas és infuzids terapia: Orvos altal elrendelt injekcidk beadasa, valamint
kizardlag folyadék- és elektrolitpotld influzids kezelések felligyelete.

Szakspecifikus mobilizacié: M(itét, amputacid vagy stroke utani célzott gydgytorna és

fizioterdpids rehabilitacié az dpolt otthonaban.

Lokalis kapacitasok az Ajkai jarasban:

A jaras teriiletén (Ajka, Magyarpolany, Nyirad, Urkut és a kérnyezé telepiilések) a NEAK &ltal

szerz6dott és engedélyezett helyi szolgdltatok — koztlik kiemelten az ajkai székhelyl HOME

CARE 97 Bt. — biztositjak a szakdpoldi feladatok lakossagi elérését. Az otthoni szakapolasi

kapacitasok szoros szimbidzisban mikddnek az Ajkai Csaldd- és Gyermekjoléti Kdzpont altal

nyujtott, de szocialis alapu hazi segitségnyujtasi szolgaltatasokkal.

5) FEKVO ES JAROBETEG ELLATAS

A jaras fekvo és jarobeteg ellatasat alapvet6en az Ajkai Magyar Imre Korhaz latja el, a

megyei tarsintézmények kozremiikodése mellett.

Megyei tarsintézmények:

Ajkai Magyar Imre Korhaz fekvébetegellatasi osztalyai és jarobeteg ellatasi rendelése

Veszprém Varmegyei Csolnoky Ferenc Korhaz
Papai Grof Eszterhazy Korhaz és RendelGintézeti Szakrendel6
Tapolcai Deak Jen6 Kérhaz

Zirci Erzsébet Korhaz-RendelGintézet

i22;

22 Forrds: A Magyar Imre Korhaz tajékoztatdsa a 2026-ban elkésziilt Esélyegyenlségi Stratégidhoz
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Jardébeteg ellatasi rendelések:

Anaesthesioldgiai szakrendelés
Audiolégiai szakrendelés

Baleset sebészeti szakambulancia
Baleset sebészeti szakrendelés |I. -
.

Belgydgydszati szakrendelés I. - II.
BGr- és nemi beteg gondozas
Bér-nemibeteg szakrendelés

CT
Csecsemd-gyermekgyodgyaszati
szakrendelés

Diabetoldgia

Diabetoldgia szakrendelés
Echokardiogréfiai szakrendelés
Elektroterdpia

Ersebészeti szakrendelés
Fizioterdpia (masszazs)

Foglalkozas-egészségligyi

alapellatas és a Kozponti haziorvosi

Ugyelet

Flil-orr-gégészeti szakrendelés
Gasztroenteroldgiai szakrendelés
Gyermek gasztroenterolégia
szakrendelés

Gyermek neurolégia szakrendelés
Gyermek tlid6gydgydszati
szakrendelés

Gyermeksebészeti szakrendelés

Gyodgytorna

Ideggydgyaszati szakrendelés I. - 11
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Infektoldgiai szakambulancia
Kardioldgia szakrendelés I. - II.
Klinikai neurofiziolégia (EEG
ellatas)

Laboratérium Il. (+
transzflzioldgia)
Laboratériumi diagnosztika
Menopauza szakrendelés
Mozgd szakorvosi szolgdlat -
Csecsemb-gyermekgydgydszat
Nephrolégia szakrendelés
ODM szakrendelés
Ortopédiai szakrendelés
Patoldgia Il. (kdrszovettani
boncolas)

Pszichiatria gondozas
Pszichidtriai szakrendelés
Rehabilitacid

Reumatoldgiai szakrendelés
Rontgendiagnosztika
Sebészet szakrendelés
Surg6sségi betegellatas
Szemészeti szakrendelés
Szlilészet-n6gyogyaszat
szakrendelés I. - II.

Terhes gondozas
Tudbgondozas
Tud6gyogyaszati szakrendelés

Urolégiai szakrendelés



Fekvébetegellatasi osztalyok:
Foldszint:
e Slrgbsségi betegellatd osztaly
I. emelet:
o Ujsziildtt osztaly
e Szllészet-nGgydgyaszati osztaly / Szlilészet
e Sziilészet-nGgyodgyaszati osztaly / NGgydgyaszat
e Egynapos négyodgyaszat
Il. emelet:
e Traumatoldgiai osztaly
e Intenziv terdpias osztaly
lll. emelet:
e Sebészeti osztdly
e Egynapos sebészet osztaly
e Nappali rehabilitacidés Kérhaz
IV. emelet:
e Mozgdsszervi rehabilitacids osztaly
V. emelet:
e Apolasi osztaly
VI. emelet:
e Belgydgyaszati osztaly
e Belgyodgyaszati osztaly / Gasztroenteroldgia
e Belgyodgyaszat kuraszerd( ellatas
e Belgyodgyaszati osztalyhoz kapcsolédd 6rzé
e Kroénikus Belgydgyaszati osztaly
e Apolasi osztaly
VIl. emelet:
e (Csecsemd - gyermekgyogyaszati osztaly

o Fert6z6 éplilet: Infektoldgiai osztaly
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Az Ajkai Magyar Imre Kérhazban gyermek fekvGbeteg osztaly, valamint ehhez
kapcsoloddan tobbféle szakorvosi rendelés is mikodik:

e (Csecsemb— gyermekgydgydszati,

e Gyermek tlid6gydgydszati,

e Gyermek gasztroenteroldgia,

e Gyermeksebészeti,

e Gyermek neurolégia szakrendelés.

Ajka jaraskozpontban m(ikodik specidlis Alkohol- és drogambulancia, amely segitséget nyujt a

szenvedélybetegek szamara.

6) MAGAN EGESZSEGUGYI SZOLGALTATASOK AJKAN23

A kozfinanszirozott ellatérendszer mellett meghatarozé szerepet toltenek be a helyi
maganegészségligyi szolgdltatdk. A varosban elérhet6 maganorvosi és diagnosztikai kapacitdsok
jelent6sen hozzdjarulnak a lakossagi vardlistak csokkentéséhez és az elldtasbiztonsag javitdsahoz.
Az aldbbi strukturdlt attekintés bemutatja azokat a helyben elérhet6 specialis szakellatasokat,
laboratériumi diagnosztikai hatteret, valamint komplex mozgdsszervi és rehabilitacios terdpiakat,
amelyek kiegészitik és tehermentesitik a térségi alap- és szakellatasi rendszert:
e Belgybgyaszat
e Specialis vérvételek
e PROSTEON-PCA3™. Eml6daganattal kapcsolatos genetikai vizsgalatok, tumorgenetikai
vizsgalatok, 6rokl6dé genetikai betegségek vizsgalat
e Labor: Vérvétel, vizelet, széklet vizsgalat
e Fizioterapia
e Ultrahang-, galvan-, Tens kezelések, iontoforézis, diadinamic, interferencia, szelektiv
ingeraram- és lézer kezelések, BEMER-kezelés/magnesterapia, Ritex pakolas, EMMT
kezelés, Parafango kezelés
e Masszazs

e Gydgytorna

2 Forras: https://minosegorvos.hu, https://medgo.hu/list/Magénorvos/Ajka/0/7/265
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e Infuzids kezelések

e Uroldgia és gyermekuroldgia

e Reumatoldgia, mozgdsszervi megbetegedések, kotészoveti betegségek, csontritkulds
e Felndtt szemészet és gyermekszemészet
e Uroldgia

o |deggyodgydaszat

o |degsebészet

e Pulmonolodgia

e Anesztezioldgia

e Belgydgyaszat, diabetoldgia

e Ersebészet

e NGgydgyaszat

e Traumatoldgia-Ortopédia

e Fogdszat

e Bdérgyogydszat

e Reumatoldgia

e Allergoldgia

e Gyermek tlid6gydgydszat

e Orr-ful-gégészet

o Kéz-sebészet

e Dietetika

F6 kapcsolodasi pontok az egészségligy- apolds-szocialis ellatas terén:
o Bentlakasos intézmények: Az otthonokban a szocidlis gondozas mellett alapvet6
egészségligyi és apolasi feladatokat is ellatnak.
o Hazi segitségnyujtas és otthonapolas: A szocialis gondozok és az egészségligyi
szakdpoldk egylitt segitik a betegek otthoni felépiilését.
o Rehabilitacio és krénikus care: A korhazi kezelés utan a szocialis halé veszi at a

tartdsan raszoruldk tdmogatasat.
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A GYOGYSZERTAR ELERHETOSEGE AZ AJKAI JARASBAN

HAZIORVOS] ES VEDONOI ELLATAS

HAZIORVOSI
ELLATAS

11 felnétt kbrzeti haziorvos
C 1 vegyes praxis
Ajkﬂ 5 gyermek haziorvosi korzet
3 nap délelstt, 2 nap délutan

Vegyes praxis 1x havonta

Csehbanya péntek délelstt 1 6ra
hely itd orvossal +
K - Vegyes praxis
Fa I 2x hetente
" Vegyes praxis
Halimba 4x hetente
% Vegyes praxis
Kislad 5x hetente
Mamom Vegyes praxis
2x hetente
- Vegyes praxis
Nylnd 5x hetente
6':5 Vegyes praxis
kéthetente 1x pénteken 1 éra
. Egyszer helyben, 2 éra
Szdc a halimbai kirzet latja el,
vegyes praxis
e Sx/hét helyben, két nap délutan,
Urkat 3 nap délelstt, allandé helyettesitd,
vegyes praxis
Vegyes praxis, 1-1 nap délelétt és délutin
Varosléd helyettesitéssel 2 6ra és havonta egy péntek

3 6raban egy mésik helyettesits orvossal.
2 napon csak receptirds térténik

Alapellatas, szakrendelés, gyogyszerellatas és védéndi szolgaltatasok teleplilésenként

FOGORVOSI
ELLATAS

6 db fogorvosi kérzet,
3 nap délelott,
2 nap délutan

Viérosléd
3 nap délelott,
2 nap délutan

Papa, Ajka
3 nap délelstt,
2 nap délutan

Ajka
3 nap délelstt,
2 nap délutan

Viroslod
3 nap délelstt,
2 nap délutan

Ajka
3 nap délelstt,
2 nap délutan

Egyszer, szerdanként
helyben, uténa 2 napon
Ajka

Ajkéan, hetente &t nap
3 nap délelstt,
2 nap délutan

Tapolca
2 nap délutan,
1 nap délelstt

Sx/hét helyben
2 nap délutan,
3 nap délelstt

Sx/hét helyben
2 nap délutan,
3 nap délelstt

GYOGYSZERTAR

ELERHETOSEGE
TELEROLES HAZIORVOSI FOGORVOSI GYOGYSZERTAR VEDONO
ELLATAS ELLATAS ELERHETOSEGE HELYBEN

7 kézforgalma

gyogyszertar és egy
kérhazi patika makédik

Nincs, jellemzéen
Ajkara mennek

Van helyben

Fidk gyégyszertar van,
az anyapatika Ajkan van

Nincs, a legkézelebbi
Ajka, majd Herend

Van helyben

Van helyben

Halimbai
fiokgyogyszertar

Halimbara mennek,
mert helyben nincs

Van helyben

Van helyben

VEDONG
HELYBEN

9 terileti védond
4 iskola védénd

Osszevont
véddndi korzet

Osszevont
védéndi korzet

Kérzeti Védéndi
Szolgalat
(Halimba, Széc)

Igen, van

Igen, van

Igen, van

Nincs,

Oskii latja el
Korzeti Védonsi
Szolgalat

(Halimba, Széc)

Van

Osszevont
védonsi korzet

VARANDOS ES CSECSEMO
KISGYERMEK TANACSADAS
IDOPONTJAI

VARANDOS ES CSECSEMO
KISGYERMEK TANACSADAS
IDOPONTJAI

Helyben

Varoslédon, allandé idépont

* Varandés tanacsadas: hetente 1x = éra

* Csecsemé- és kisgyermek tanacsadas:
hetente 1x 2 éra

Varoslédon, allandé -dopont
* Varandé da Ix 2 éra
.C §- és kisgy ,

MEGJEGYZES A VEDONO!
ELLATASSAL KAPCSOLATBAN

MEGJEGYZES A VEDONGI
ELLATASSAL KAPCSOLATBAN

Otthoni latogatas kizarélag
elzetes egyeztetés alapjan.

Csehbanyan a helyszini ellitas
az orvosi rendeldben, vagy
otthoni latogatas kizardlag
eldzetes egyeztetés alapjan.
Helyszini ellatas az orvosi
rendelében, vagy otthoni

hetente 1x 2 6ra

Onallé védénéi tanacsadas:
hetente 4 6ra

Egyeztetés alapjan

* Varandés tandcsadas: hetente 2 éra
«C: és kisgy | ¥ R

hetente 2 6ra

A pontos idpontjai
) bz bl o e
i . mivel a i id6k és a
. illotve dasok

6réi a gondozottak szamatél fuggden

valtozhatnak.

Helyszin: Oski

* Ondllé Veddnéi, virandés tanacsadis: hetente 2 éra

+ Onallé Védénsi, csecsemd és kisgyermek
tanacsadas: hetente 2 6ra

* Orvossal tartott kéabs tandcsadas: hetente 1 6ra

Onallé védénsi tanacsadas:
hetente 4 6ra

Helyszini ellatas PH épiletében vagy otthoni

alapjan.
Véroslédén, allandé iddpont

. doés tandcsadas: h 2 éra
i E- ds Magyermak taskcends

hetente 2 éra

egyeztetés alapjan.

A korzethez tartozik egy csatolt
kozség, Szdc. Egy altalanos
iskola és egy 6voda van a
gondozasi kérben.

Helyszini ellatas az orvosi
rendelében, vagy otthoni
latogatas kizarolag elézetes
egyeztetés alapjan.

Orvosi rendelében helyben.

Védénai tanacsadé +
az érintettek otthona.

Oskii rendels.

A kdrzethez tartozik Halimba.
Egy altalanos iskola és egy
6voda van a gondozasi kérben.

Polgarmesteri Hivatallal (PH)
kozos éplletben, az érintettek
otthonaban.

Orvosi rendels.

0 Osszevont védénéi kérzet = Varosléd, Csehbanya, Bakonyjaké, Farkasgyepli, Németbanya teleplilések teljes kbzigazgatasi teriiletén m(ikédé védénsi kérzet, melynek székhelye Varosléd.

25. dbra: Haziorvosi és véddndi ellatas és a gydgyszertar elérhetésége az Ajkai jarasban?*

24 Forras: a telepiilési dnkormanyzatok és az egészségiigyi ellatok (haziorvos, védéndi szolgalat, gydgyszertarak) hivatalos honlapjai; az Ajkai K6zds Onkormanyzati Hivatal Szocialis
és Igazgatasi Iroda tajékoztatasa, adatgylijtés és szerkesztés alapjan a vizualizacid elkészitéséhez mesterséges intelligencia tamogatasa keriilt felhasznalasra
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3.5.2 Szocialis szolgaltatasok

A lakossag egészségi allapota és jolléte nem értelmezheté elszigetelten; azt a bioldgiai
tényez6k mellett a tarsadalmi, gazdasdgi és kornyezeti tényez6k 6sszessége hatarozza meg,
igy fontos a helyi szocidlis ellatérendszer attekintése is. A szocidlis biztonsag és az
egészséglgyi allapot ugyanis kolcsondsen oda-vissza hatnak egymasra: a szocidlis
krizishelyzetek, a tartds elszegényedés vagy az izolacié bizonyitottan rontjak a fizikai és
mentalis egészségmutatdkat, mig a krénikus betegségek gyakran sodorjdk a csalddokat
szocialis kiszolgaltatottsagba.

A fejezet célja, hogy atfogd képet nyujtson az Ajkai jardsban elérhet6 szocidlis alap- és
szakelldtdsokrél, az intézményi halézatrdl, valamint azonositsa azokat a kritikus pontokat,

ahol a szocialis és az egészségligyi agazatnak szorosabban egyiitt kell m(ikédnie.

Stratégiai prioritasok a szocialis ellatasban
A helyi szolgdltatasi hdldzat elemzése soran kiemelt figyelmet forditunk a kovetkez6
kulcsfontossagu teriletekre:
o Idésellatas fenntarthatésaga: A demogrdafiai oOregedés miatt novekvs igény
mutatkozik a hazi segitségnyujtasra és az id6sotthoni fér6helyekre.
e Csalad- és gyermekjolét: A hangsuly a korai jelzérendszer mikodésén és a
gyermekek védelmén van.
o [Egészségiigyi és szocidlis integracio: A tartds dpoldsra szoruld betegek otthoni és
intézményi ellatasanak 6sszehangolasa.
o Kozosségi alapu szolgaltatasok: A nappali elldtdsok és tdmogatd szolgdltatdasok
fejlesztése a fliggetlen életvitel megbrzéséért.
Az Ajkai jards fenntarthatdo fejl6déséhez és lakosainak megbrzott egészségéhez
elengedhetetlen egy olyan rugalmas, integralt szocialis halé, amely képes gyorsan reagalni a

valtozo tarsadalmi kihivasokra, minimalizalva a teriileti és tarsadalmi kiilonbségeket.

A jaras szocialis ellatérendszere jol szervezett, de folyamatos nyomas alatt all a demografiai
eloregedés miatt, valamint a lakossag korében jelentkez6 élethelyzetek miatt, amikor az

érintetteknek kiilsé segitségre és eredményes, szakszer(l beavatkozasra van sziikségik.
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AZ AJKAI JARAS SZOCIALIS ELLATORENDSZERE

Hatalyos allapot: 2026. julius 21.

GYERMEKJOLET ES CSALADVEDELEM 2 TELEPULESI ELLATASI HALOZAT

Ajkal Csalad- és Gyermek]6|éti Kazpont Telepiilés Csaladsegit6 és gyermekjoléti feladatokat ellato intézmény
(fenntartéja: Ajka Varos Onkormanyzata) [
Az intézmény a jarasban él6 gyermekek és csalddok tdmogatasaért felel, [ 7ﬂ7 Ha|i;ba F Ajkai Csalad- és Gyermekj6léti Kézpont
kiilénss figyelmet forditva a hatranyos helyzet(i csaladokra. " o~ R [N I T = ——
A prevenciés és kriziskezels feladatokat jarasi szinten koordinalja. [ £ Ocs " Ajkai Csalad- és Gyermekjéléti Kszpont
% Széc Ajkai Csalad- és Gyermekjoléti Kdzpont
Harom szakmai ség: Fébb feladatok és szolgaltatasok: b — == = e = —
Y = | #% Csehbanya Herend Karnyéki Onkormanyzatok Csalad- és Gyermekjoléti Szolgalata
Csaldd- és @ & (v} e s . i I
@ Gyermekjoléti Szolgalat \ ) 1 Kisléd Herend Karnyéki Onkormanyzatok Csalad- és Gyermekjoléti Szolgalata
. i 2 Varosléd Herend Kérnyéki Onkormanyzatok Csalad- és Gyermekjoléti Szolgalata
Csalad- é:
salad- és e -
O Gyermekjoléti Kézpont @ E ATA oo | B Nyirad | Nyiradi Szocidlis Segité Kézpont B -
e S e e e @ Farkasgyepi Pépakarnyéki Onkormanyzatok Feladatellaté Tarsuldsa
Hazi segitségnyujtas gyintézés adéssag- jogi és szocidlis KbzBs86gi Jérasi szinten iltata (pl. jogi segitségnyuijtas,
tamogatasa kezelés tanicsadis programok ingyenes pszichol6giai tanacsadas) az Ajkai Csalad- és
Gyermekjoléti Kozpont biztosit.
0 Szolgéltatasaink ingyenesek, dnkéntesek és bizalmasak. | @ Magyarpolany A Magyarpolanyi Csalad- és Gyermekjéléti Szolgalat 2025. évben megszint.
A hozzank forduléknak a szakmai Etikai Kédex alapjan a titoktartast biztositjuk. I e — T T T T R R
L 2 Urkat A Magyarpolényi Csaldd- és Gyermekjéléti Szolgalat 2025. évben megszint.
J \

IDOSGONDOZAS ES SZOCIALIS OTTHONOK

Célesoportok: Szolgéltatasok: A jarasban bentlakasos szocilis otthonok, idésotthonok mikédnek,
('5 fogyatékossaggal 616k 7o %) PN > e de a férhelyek szama a névekvs igények miatt sz0kés.
“ pszichitriai betegek % \\J héztartési vagy u I ® o Az 6nkormanyzat fenntartasaban miikddé Szocialis Szolgaltato és dozasi Kézpont
3 29 esetkezelés gondozis haztartast potié :“’;’:;9 az idések bentlakasos és 4 i ellatasat, nappali klubszol 4
Ai szenvedélybetegek segitségnyujtas s haj| élyek atmeneti elhelyezését, jelz6rendszeres hazi segitségnyujtast,
ilé valamint szocialis étkeztetést biztosit.
A\ hajléktalanok 09, & R ke itz tatést biztosl
& P75y S [\ =
A idosek T i - Szolgaltatasaink:
fh  gyermekek és csaladok fejlesztés iy segitségnyjtas Ay
Idések Mélto Elet Esélye :O_ Idések Idéskordak
Partnerintézmények, szolgaltatok: Dictits éi Otthona Id6sek Otthona s Kiubja = Gondozéhaza
Molnir Gabor Magyar Mitti ~ S S Tevékeny Misszio
Mahely Alapitvany Szeretetszolgalat olg Egyesilet ) . »
foyatékkal 66k & Egyesillet hajléktalanok. hajléktalanck, Jelzérendszeres .\ Szocialis Hajléktalan Személyek
fogyvbtizaat és megysitozott Hajléktalanok ﬁ""‘"""‘; A pszichiétriai, hazi segitségnyuijtas étkeztetés Atmeneti Széllasa
meguaitozott munkaképessegoek Noppah elitisa ""“ eu"ma"” szenvedélybetegek
foglalkoztatdsa (feladat-ellstdsi _Gondviselds Haza" ,"“‘“oml‘“' nappali ellftésa,
szerzbdéssol az Gokormanyzattal) g foglalkoztatisa
Az intézmények szolgaltatasai a gyermekek, csaladok, fogyatékossaggal €16 személyek @ Szocialis Szolgaltaté és Gondozasi Kézpont https://ajkaiszocialiskozpont.hu
pszichiatriai betegek, hajléktalanok és idések tamogatasat célozzak. W
FORRASOK - Aikai Csalad- és Gyermekjoléti Kozpont hivatalos honlapja: https://www.ajkai joleti hu « Ajka Véros O - G adatok: https://www.ajka.hu
« Telepiilési onkormanyzatok és fenntartok tajékoztatsi (Farkasgyepd, Halimba, Ocs, Széc, Kisléd, Nyirad, Urkat, Varoslod) + Jelen infografik itésének idépontja: 2026. julius 21.

26. abra: Az Ajkai jaras szocialis ellatérendszere %

%5 Forras: https://ajkaiszocialiskozpont.hu; https://www.ajkaigyermekjoletikozpont.hu; https://www.ajka.hu, hivatalos honlapok alapjan, sajat adatgy(ijtés és szerkesztés; a
vizualizacio elkészitéséhez mesterséges intelligencia tAmogatasa kerult felhasznalasra.
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Gyermekjolét és csaladvédelem:

Az Ajkai Csaldd- és Gyermekjoléti Kozpont (fenntartéja Ajka Varos Onkormanyzata)
koordinalja a jaras prevencids és kriziskezel§ feladatait, kilonos figyelmet forditva a

hatranyos helyzet( csalddokra és a gyermekek védelmére.

Harom 6nallé szakmai egységgel rendelkezi:

e (Csaladd és Gyermekjoéléti Szolgalat

e (Csalad és Gyermekjoléti Kozpont

e Hazi segitségnyujtas
Az intézmény a csalad- és gyermekjoléti szolgaltatdsokat, valamint a hazi segitségnyujtast
Ajka, Halimba és Ocs telepiiléseken biztositja, mig a Csaldd- és Gyermekjdléti Kdzpont

feladatait az Ajkai jards valamennyi telepulésére kiterjed6en latja el.

Azoknak segitenek, akik érzik, hogy atmenetileg olyan helyzetbe keriltek, amelyet egyediil

nehezen tudnak megoldani.

Szocidlis munkds szakembereik varjdk azokat, akik sajat életikben vagy csalddjukban
tapasztaljdk, hogy mit jelent munkanélkilinek, hajléktalannak, pszichiatriai és
szenvedélybetegnek, id6s embernek, fogyatékossaggal élének és kisebbségi csoport tagjanak

lenni. A kisebbséget képviselik a tébbség el6tt, de nem a tébbséggel szemben!

Mikor kereshetik 6ket a raszoruldk?
e gyermekével, tarsaval, csaladtagjaival gondja van és nem tud kit6l tandcsot kérni,
e krizisben, lelki valsagban érzi magat,
e veszélybe kerllt munkaja, lakhatasa,
e addssagot halmozott fel,
e nem biztos abban, hogy milyen ellatasra jogosult, illetve hogyan juthat hozz3,
e problémak adddtak életében, melyekre nem taldl megoldast,

e egyedil maradt problémaival
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Szolgaltatasok:

életvezetési tanacsadas,
egyének, csaladok

kapcsolatkészségének javitdsa,

segitd beavatkozas
krizishelyzetekben,
informacidényuijtas,

hivatalos tgyek intézésének
segitése,

utcan él6 hajléktalanok gondozasa,

szabadidGs programok, nydri tabor,

jatszéhazak szervezése,

adomadnyok gylijtése és
szétosztasa,
albérleti cimek és

munkalehetGségek kozvetitése,
addssagrendezéssel kapcsolatos
tandacsadas és ligyintézés,

téritésmentes jogi tandcsadas.

Hatranyos helyzetliek és fogyatékkal élok ellatasa:

Specidlis nappali intézmények és fejlesztd foglalkoztatdsok érhetéek el a fogyatékkal él6k és

megvaltozott munkaképességliek integraciojara.

Az intézmények szolgaltatasai a gyermekek, csalddok, fogyatékossdggal él6 személyek,

pszichiatriai betegek, hajléktalanok és id6sek tdmogatasat célozzak.

esetkezelés o kozOsségi fejlesztés
gondozas e megkeresés

haztartasi vagy haztartast potlo e pedagdgiai segitségnyujtas
segitségnyujtas e tanacsadas

készségfejlesztés

Segit6 szervezetek:

r

Molnar Gabor Mihely Alapitvany (fogyatékkal él6k és megvaltozott

munkaképességliek foglalkoztatdsa, feladat-ellatasi szerz6déssel az

onkormanyzattal),
Magyar Maltai Szeretetszolgdlat Egyesiilet Hajléktalanok Nappali ellatdsa
,Gondviselés Haza”,

Baptista Szeretetszolgdlat és a Baptista Tevékeny Misszidé Egyesiiletek is
hajléktalanok, pszichidtriai, szenvedélybetegek nappali ellatdsat, foglalkoztatasat

végzik.
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Id6sgondozas és szocialis otthonok:

A jarasban bentlakdsos szocidlis otthonok, id6sotthonok mikodnek (Ajka, Széc), de a
fér6helyek szama a novekvé igényt nem teljesen tudja kielégiteni.

Az Ajkai Onkormanyzat fenntartasaban miikédé Szocidlis Szolgaltatdé és Gondozési Kézpont
az id6sek bentlakasos és atmeneti ellatasat, nappali klubszolgdltatast, hajléktalan személyek
atmeneti elhelyezését, jelz6rendszeres hazi segitségnyujtast, valamint szocialis étkeztetést
biztosit. E szolgdltatdsok hozzajarulnak a raszoruld lakossag életminéségének javitdsahoz,

0nallé életvitellk fenntartdsahoz és a krizishelyzetek kezeléséhez.

Szocidlis Szolgdltatd és Gondozasi Kozpont szolgdltatasai:
e Hajléktalan Személyek Atmeneti Széllasa
e IdGsek Klubja
e |d8sek Otthona
e |d6skoruak Gondozbhaza
e Jelz6rendszeres hazi segitségnyujtas

e MEéIt6 Elet Esélye Id&sek Otthona

Falugondnoki szolgalat:

Az 6nkormdnyzat altal foglalkoztatott szocialis segits. O az, aki falubusszal viszi az id&seket
orvoshoz, szallitja a gyerekeket, és elhozza a patikdbdl a gydgyszereket azoknak, akik nem
tudnak bemenni a varosba.

A Falugondnoki szolgdltatds kizardlag az intézményhiannyal kiizd6 kistelepilések vagy
kiltertletek joga (1993. évi lll. torvény a szocialis igazgatasrol és szocialis ellatasokrél *).

Az Ajkai jarasban 8 kistelepiilésen mi(ikodik aktiv falugondnoki szolgaltatds, amely

nagymértékben jarul hozza a raszoruldk életminéség megbrzéséhez.
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FALUGONDNOKI SZOLGALAT AZ AJKAI JARASBAN A

——— A helyi kozésségek mindennapi tdmogatdsa - szallitas, ligyintézés, gondoskodds e=—— & ‘

Csehbanya Ocs Halimba Sz6c Magyarpolany Farkasgyepi,
; Urkat és Kislod
Nincs patika a telepiilésen. A falugondnok egy 8 fés {ttmiike
i SV Q e BB Overmekekszallitisa | AGgd Szoros egyittmikodés Kiilon Falugondnoki
A falugondnok dsszegyiijti kisbusszal szallitja Lo - a haziorvossal és ’ 5ol
G ; = e 6vodaba, iskolaba. Szolgalat mikodik. 2 e

a recepteket, és kivaltja araszorulokat egészségiigyi a szocidlis gondozokkal. o A kistelepiiléseken

azokat a szomszédos intézményekbe. \ J biztositott a falugondnoki

Varoslddi gyogyszertarban. @10 Szillitja a gyerekeket "% Idések orvoshoz & |dések szallitisanak @10 A raszorulok mindennapi és tanyagondnoki ellatas
S . ) (X ) évodaba, iskoléba juttatasa. @ s BB coauissi és srocialis az 6nkormanyzatokon
M Az bvodasokat és és iskolai programokra. feladatainak megoldésa. keresztiil.

iskolasokat naponta

Varoslédre szallitja. T@' Intézi a szocialis 60 Gyogyszerek 6‘) Gydgyszerek

étkeztetést. beszerzése. kivaltdsanak intézése.

Ajka (Varos) ﬂ Varoslod (Nagy falu) Nyirad (Nagy falu)
>
. 2 . Mivel helyben szinte minden S i
°oe Mivel Ajka egy nagyvaros, A feladatokat a vérosi Varoslod kozponti szerepet alapszolgaltatis és intézmény ®-® Hasonléan Varoslédhoz, A ras.zorulo idosek
" a térvények szerint n Szocialis Szolgaltaté t6lt be a kérnyéken, sajat m elérhets, igy a lakoknak M Nyirad is a jaras ©1 ellatasat nem falugondnok,
\ d nem mikédhet benne és Gondozési Kozpont 4 Byogyszertarral, haziorvosi Q"0  jincs sziikségiik klasszikus nagyobb, jobb intézményi han'em a kliSSZIk\ls hazi
falugondnoki szolgalat. latja el kiilon intézményi rendeldvel és dltalanos falugondnoki szillitisra ellatottsagt telepilései segltAslé'gnyunés ésa
hélézattal. iskolaval rendelkezik. amindennapi igyekhez. Kdzé tartozik. szocidlis étkeztetés

hélézata oldja meg.

A kdrnyezd kisebb falvakboél (példaul Csehbanyardl) jarnak at ide a falubuszok.

A FALUGONDNOKI SZOLGALATOK gyermekek széllitasa idosek orvoshoz gyogyszerek kivaltasa, @*®  szocidlis étkeztetés egyuttmikodés az

A i Gvodaba, iskolab: juttata: észséguigyi 3 é éb iali '«‘ onkorma |, intézményekkel

ALTALANOS FELADATAI: 0vodaba, iskolaba, juttatasa, egészségiigyi beszerzése s egyéb szocialis 3 Bnkormanyzattal, intézményekkel
programokra intézményekbe szallitas feladatok tdmogatasa és helyi szolgaltatokkal

27. 4bra: Falugondnoki szolgélat az Ajkai jarasban?®

s

26 Forrds: 1993. évi lll. térvény a szocidlis igazgatasrol és szocidlis elldtdsokrdl * el8irdsai, a telepiilések hivatalos honlapjai alapjan, sajat adatgy(ijtés és szerkesztés; a vizualizacié
elkészitéséhez mesterséges intelligencia tdmogatdasa kerlt felhasznaldsra.
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3.6 AZINTEZMENYI EGESZSEGFEJLESZTES LEGFOBB SZEREPLOJE

Az Egészségfejlesztési Iroda, mint az intézményi egészségfejlesztés legf6bb szerepldje
A FarkasgyepUli Egészségfejlesztési Iroda (EFI) mikodése alapvetéen harom Veszprém
varmegyei jaras kozott oszlik meg. Az irodak orszagos haldzatdban egy-egy EFl elsGsorban a
sajat bazisat add jarasért felel, de a Farkasgyeplti Tudégydgyintézet regionalis elhelyezkedése
és kiterjedt szakmai kapcsolatrendszere miatt a tevékenység koordinaciéja és megoszlasa
specialis. Ajka varosaban jelenleg nem mikodik Egészségfejlesztési Iroda (EFI), ezért a lakossag
szamdara helyben korladtozottabban allnak rendelkezésre a szervezett, komplex
egészségfejlesztési szolgaltatasok. Ennek kovetkeztében a jelen egészségfejlesztési tervben
megfogalmazott prevencids programok — kilonésen a rendszeres lakossagi szlrések,
életmaédvaltd csoportok, dohdanyzasleszokdst  tdmogatd programok, kozosségi
mozgasprogramok és mentdlhigiénés szolgdltatasok — jelenlegi erGforrdasok mellett nem
valdsithatok meg teljeskorlien az Ajkai jarasban.
A Farkasgyepli EFI szakemberei szakmai tamogatdst, moddszertani segitséget és
programfejlesztési egyuttm(ikodést tudnak biztositani, azonban a szolgaltatdsok rendszeres,
helyben torténé megvaldsitdsahoz tovabbi human- és anyagi er6forrdsok bevondsa sziikséges
A tervezett beavatkozdsok hatékony megvaldsitasa érdekében elengedhetetlen a finanszirozasi
lehet6ségek blGvitése, pdlyazati és egyéb kils6 forrdsok bevondsa, valamint a helyi
onkormdnyzatok, az egészségligyi alapellatds, a civil szervezetek és mas egylttmikodd
partnerek aktiv szerepvallalasa.
A tobbletforrasok biztositasa lehet6évé tenné a programok rendszeres megszervezését, a
célcsoportok szélesebb kor( elérését és ezaltal az Ajkai jaras kedvez6tlen egészségmutatdinak

hosszu tavu javitasat.

Az Egészségfejlesztési Iroda (EFI) megvaldsitott programjai 2024-2026

Az Ajkai jarasban miikod6 Egészségfejlesztési Iroda az utdbbi 2,5 évben széles kord, a
lakossag kiilonb6z6 korcsoportjait és célcsoportjait megsz6litd egészségfejlesztési
programokat valdsitott meg. A programok kialakitasanal meghatdrozdé szempont volt a
prevencio erdsitése, az egészségtudatos életmdd tamogatasa, a mentalis egészség fejlesztése,
valamint a kozosségi szemlélet erésitése.

Az EFl tobbszor végzett komplex egyéni egészségkockazat-felméréseket, amelyek soran
testosszetétel-elemzés, életmodfelmérés, depresszidszlirés, valamint személyre szabott
életmodtanacsadas és sziikség esetén egészségligyi ellatasba torténd iranyitas valosult meg.
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Kiemelt szerepet kaptak az aktiv kori lakossag szamara szervezett munkahelyi
egészségfejlesztési programok, amelyek kozott szerepeltek rendszeres tornafoglalkozasok,
gyalogturak, egészséges taplalkozast népszerlsitd programok, el6adasok, fézéklubok és a
dohanyzasrdl vald leszokdast tdmogatd rendezvények. Az idGsebb korosztdly szadmadra
folyamatosan elérhetévé valtak a szenior torndk, egészséges idGskorral foglalkozd
klubfoglalkozdsok, tdplalkozasi el6addsok és kozosségi programok, amelyek egyszerre

szolgdltdk az egészségmeglbrzést és a
tarsas kapcsolatok erGsitését. EFI - EGESZSEG A KOZOSSEGERT

Az Egészségfejlesztési Iroda megvalésitott programjai 2024-2026 kozott

A gyermekek és csaladok o - -
EGYENI KOCKAZATFELMERES R AKTIV KORUAK
Ve Iy . 7 . 7 ’ « Testdsszetétel-elemzés i (J EGESZSEGFEJLESZTESE
egészségfejlesztése szintén hangsulyos o B | | + Tomaoglliaisck
+ Depressziosziirés "'Q ) > . Gyalogt‘urak
tertlet volt. Az iskoldkban megvaldsitott et e “a o o g
. . s . [ " g
programok a bantalmazds megel6zésére, N o
az egészséges életmdd kialakitasara és a e [ | EFl g GYERMEKEK
IDOSERAMOGATANA o o B ectszstoreeszes: [ ¥ £S CSALADOK
. , , , . . . Szenior torna m 4 | IRODA | AP N !
lelki egészség tamogatasara iranyultak, - e oo | e | A NLILLY Bviicivu
Bebfupiozisk ; w egészsiges dletmdd, lelki
ré . V24 Ve Ve 77 s 7. Ve . ’ « Taplalkozasi eldadasok egeszse
mig a sziil6k szdmara elsGsegélynyUjtasi €s - s pogames / _Eiﬁsegf[’,nyu,‘fs,é?
5-Ujraé Asi 476 3 Mepabeek stibknek
csecsemG-Ujraélesztési képzések

HATRANYOS HELYZETUEK

valésultak meg. A hatranyos helyzeti il

- Fiiggdségek megeldzése

\
KOMPLEX EGESZSEGNAPOK
>N n « Egészséglgyi sziirések
' + Tanicsadisok

Ty P : 4
csoportokat célzé programok elsdsorban a * Bk s e
+ Mentilis egészség programok > . - aktivitdsok
. . , , . + Szakember bevonaséval MENTALIS EGESZSEG + Minden korosztaly
fu ggosege k a Z eve Szava ro k es a m e nta I | S megvalésitott foglalkozasok * Relaxacios és stresszkezeld programok széméra
4 * Lelki egészséget tamogatt kozosségi
foglalkozisok
. . , . .
egészség  témakoreit  dolgoztdk  fel , , _
@ Teriileti lefedettség: Ajka, Farkasgyepil, Halimba, Magyarpolany @0 ciA egészségtudatos életmod
(4] @B ¢ ko25sségi et ersitése a jarasban

szakemberek bevondasaval.

28. abra: Az EFl megvaldsitott programjai 2024-2026 k6zott
Az EFI tevékenységében egyre nagyobb hangsulyt kapott a mentalis egészség fejlesztése is,
amelyet példaul relaxacids és stresszkezel§ programok, valamint kozosségi lelki egészséget
tdmogaté foglalkozdsok egészitettek ki. A programkinadlatot rendszeresen szervezett
egészségnapok tették teljessé, amelyek valamennyi korosztaly szamara biztositottak

lehetGséget egészségligyi szlirésekre, tanacsadasra és egészségmeg6rz6 aktivitasokra.

A programok teriileti kiterjedése — Ajka mellett Farkasgyep(, Halimba és Magyarpolany
bevondsdval — hozzdjarult ahhoz, hogy a jards tobb telepiilésén is elérhetévé valjanak a

preventiv szolgdaltatasok.

Bar az Egészségfejlesztési Iroda programkindlata szakmailag sokszinld és a prevencio
valamennyi fontos teriiletét igyekszik lefedni, a jaras foldrajzi kiterjedése, teleplilésszerkezete

és humanerdforras-kapacitdsa korlatokat jelent a szolgaltatdsok egyenletes elérhetGségében.
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3.7 EGESZSEGMAGATARTAS ES EGESZSEGFEJLESZTES

Az egészségmagatartas jelent6sége és meghatarozoi

Az egészségmagatartas fogalma: Az egészségmagatartas mindazon cselekvések, szokasok és
magatartasi mintdk 0Osszessége, amelyek kozvetleniil befolyasoljdk az egyén egészségi
allapotat, vagyis hozzajarulnak annak fenntartasahoz, javitasahoz, illetve éppen ellenkezéleg, a
kdrosodasahoz.

F6bb csoportjai és jellemzéi

o [Egészségvédd (meglérz6) magatartas: Aktiv vagy passziv |épések az egészség
tdmogatasdra (példaul rendszeres mozgds, egészséges étkezés vagy a dohanyzds
mell&zése).

o [Egészségkdrositdo (kockazatos) magatartds: Olyan szokdsok, amelyek novelik a
megbetegedés esélyét (példaul helytelen tapldlkozds, szerhasznalat vagy
mozgdsszegény életmad).

o Aktiv és passziv formak: Az aktiv forma tudatos dontést igényel (sportolas), mig a
passziv a kdros szokasoktdl valé tartdzkodast jelenti.

A vezet6 halalokok szignifikdns hanyaddban az egyéni egészségmagatartds jelentGs szerepet

jatszik, mikozben e magatartasi tényez6k megvaltoztathatdk és alakithatdak.

Az egészségfejlesztés emberkdzpontu megkozelitése a jarasban

Az egészségfejlesztés a jarasi egészségtervezés egyik alapvetd pillére, mert az egészség nem
csupan az ellatérendszer miikodésének eredménye, hanem az egyének és kozosségek
mindennapi dontéseinek kovetkezménye. A jaras lakosai egyszerre élnek kozosségben és
viselik sajat egészségiik felel6sségét: az egészséges életmdd kialakitdsa ezért kettds folyamat.
Egyrészt sziikségiik van tdmogatd kornyezetre, olyan kdzosségekre, amelyek megerdsitik Gket a
jo gyakorlatokban; mdsrészt olyan egyéni egészségmagatartasra, amely képes a mindennapi
élet nehézségeit kezelni, a stresszt csokkenteni, és fenntartani a testi, lelki és szocialis jollétet.
Egészséges kozosség akkor jon létre, ha az emberek rendelkeznek az egészséghez sziikséges
ismeretekkel, megfelel6 életmddot folytatnak, és ehhez allami, szakmai és civil tdmogatas is
rendelkezésre all. Az alapellatds prevencids feladatai, az Egészségfejlesztési Iroddk orszagos
halézata, valamint a helyi civil és egyhdazi kozosségek egylitt olyan rendszert alkotnak, amely

képes az egyéni és kozosségi egészségnyereség folyamatos novelésére.
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Az Ajkai jaras ebben orszagosan is kiemelkedd. A lakossag aktiv, a kbzosségek szervezettek, a
sportélet minden korosztdlyt elér, és a programok mar onmagukban is javitjak a lelki
egészséget. A térségben kialakult egészségfejlesztési gyakorlat stabil alapot ad a tovabbi
fejlesztésekhez, halézatosodashoz és a tudds ataddsahoz. A jarasban miikods kozosségek,
sportprogramok és mentdlhigiénés kezdeményezések olyan értéket képviselnek, amelyre a
prevencid hdrom szintje — a primer, szekunder és tercier prevencié — egymast erGsitve

épulhet.

3.7.1 Kozosségi egészségfejlesztési programok a jarasban

Ajka kozosségi életének meghatarozo szereplGje a Civil Szervezetek Szévetsége, amely az
egészségligyi, szocidlis, oktatasi, sport-, kulturdlis és civil szervezetek egylittm(ikodését segiti,
valamint tdmogatja a hatranyosabb helyzetli szervezetek fejl6dését. Az dnkormanyzat altal
fenntartott Civil Haz mddszertani segitséget, kozosségi teret és ingyenesen igénybe vehetd

szolgaltatasokat biztosit.

Szolgaltatasok: Rendszeres klubfoglalkozasok:
e vérnyomas- és vércukorszintmérés, e nyugdijasklubok,
e ingyenes jogi tandcsadas, e zumba,
o alldskeresési tanacsadas, e torna,
e internethaszndlat, e modellezés,
e fénymasolas, e kispuska-, |égpuska-l6vészet,
e szkennelés. e kézimunka klub.

Kiemelt éves programok:
e (innepi rendezvények (tojaslovészet, Civil Mikulds, adventi késziil6dés),
e Civil Fesztival,

e Dbalok.

Az Ajkab0 program eredményeként mind a nyolc varosrészben kozosségi terek jottek létre,
amelyek a helyi kozosségi élet meghatdrozé szinterei. A teleplilésrészek rendszeresen
szerveznek hagyomanyGrzé és kozosségépité rendezvényeket (pl. Didfesztival, Téberkdbi
Fesztival, szlreti mulatsag, tokfesztival, disznovagas). A bdodéi Bolgarkert kdzosségi kertként

mUikédik, amely kdzosségi és szocidlis funkcidkat is ellat. A ,Modern Ajka” program, amely
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2024-ben zarult, a lakossag aktiv részvételét 6sztondzte a varos fejlesztésében. 2025. évben
kerilt meghirdetésre a ,,Zold Vilag” program, melynek célja egy élhetd, z6ld varos kialakitasa a

z6ld kornyezet, életmadd, energia hasznositds, kozlekedés, digitalizacié teriletein keresztul.

A Nagy Laszlé Varosi Miivel6dési Kozpont és Konyvtar, valamint tagintézményei széles korU
kulturalis, kozm(ivel6dési és szabadidés programokat biztositanak. Rendszeresen szerveznek
szinhazi el6adasokat, koncerteket, fesztivalokat, gyermekprogramokat, nyari tdborokat és
varosi rendezvényeket (pl. Ajkai Napok, Adventi készil6dés, Kardcsonyi Vasar, Gyermeknap,
Borvarazs—Somldéi Bor- és Tdcsifesztival). Az intézmény kidllitdsoknak, kozosségi

szolgaltatasoknak és mozinak is helyet ad.

Ajkan a kozosségi egylttélés kiegyensulyozott, a tdrsadalmi kohézid erds, az etnikai
konfliktusok nem jellemz6ek. A kozbiztonsdgot a rendGrség prevencids tevékenysége és a

polgarérség mikodése tdmogatja.

A helyi szolidaritast az Ajkai Csalad- és Gyermekjoléti K6zpont koordindlja adomanygydjtéssel,
segélyezéssel és a rdszoruldk tadmogatasdval. A civil szervezetek, az Onkéntes kozOsségi
szolgalat, a nyugdijasklubok és a Bolgarkert kezdeményezései szintén hozzajarulnak a

tarsadalmi Osszetartozas erdsitéséhez.

A varos kulturdlis sokszin(iségét elsGsorban a roma és a német nemzetiség biztositja.
Nemzetiségi onkormanyzataik a hagyomany6rzést, kulturdlis programokat és — a német
kbzosség esetében — a nemzetiségi nevelést-oktatast is tdmogatjdk. A Roma Nemzetiségi
Onkorményzat a telepiilési 6nkormanyzattal egyittm(ikddve kulturdlis és felzarkdztatd
programokat szervez, tamogatja a gyermekeket, a roma kozosséget és a mélyszegénységben

él6k esélyegyenl@ségét.

A lakossagi 6nszervez6dés jelentds, amelyet a varosrészi kdzosségi terek, a civil szervezetek, a
Polgar6r Egyesilet, a szabadid6s egyesiiletek és a ,Te szdmitasz” Egyesiilet tevékenysége

erdsit.

A civil szervezetek tevékenysége az Egészségterv szempontjabadl az Ajkai jarasban

Altaldnos jellemz8k: Ajka vérosaban és térségében kiemelked&en aktiv, sokszind civil szféra
mUkodik, amely kozvetlenlil és kozvetve is hozzajarul a lakossag egészségi allapotanak
javitdsdhoz, a betegségmegelbzéshez (prevencidhoz) és az egészségtudatos életmadd

terjesztéséhez. A helyi civil szervezetek — profiljukat tekintve sport, kulturalis, kozmivel6dési,
75



egészségugyi, szocialis, valamint képz&mdlvészeti alkoté kozosségek — a formalis egészséglgyi

ellatérendszer fontos partnerei a lakossagi szemléletformalasban.

A civil szervezetek tevékenysége négy fo stratégiai pillérre oszthato fel:

1. Szabadiddsport, fizikai aktivitas és a lakossagi fittség névelése

A rendszeres testmozgas a kronikus, nem fert6z6 betegségek (sziv- és érrendszeri
megbetegedések, elhizds, cukorbetegség) megel6zésének els6szdamu eszkdze. Ajkdn a
sportszervezetek jelent6s része a versenysport mellett vagy helyett kifejezetten a
szabadid@sportra és a lakossagi egészségfejlesztésre fékuszal.

e Szakosodott sportszervezetek: A lakossag legszélesebb rétegeit (a gyermekektdl az
id&skorig) célozzak meg célzott mozgasformakkal. Kiemelkedd szerepet jatszik a fittség
megdbrzésében a Dinamic 'R' Roll, az Ajka Aerobic Sportegyesiilet és a Forma Fitt
Sportaerobic Egyesiilet. A vizes sportok és a fiatalok egészséges testi fejlédésének
bazisa a Capa Vizilabda Sportklub is tébbek kozott.

o Természetkozeli és szabadtéri mozgdsformdk: A kardiovaszkuldris egészség és a
mentdlis rekredcié szempontjabdl kulcsfontossaguak a zold kornyezetben végzett
mozgasformak. Ebben a szegmensben a Bakonyi Tajfutdé Klub és a Banki Donat
Természetbarat Egyeslilet végez hianypotld munkat, népszerisitve a természetjarast és
a tajfutast.

o Informalis kozosségek: A bejegyzett egyesiiletek mellett szamos informalis klub és
lakossagi kozosség mikodik a varosban, amelyek szervezett keretek nélkiil, de tomeges
igényeket kiszolgalva biztositjdk a mindennapi mozgas lehet&ségét. (MMM Mozgas

Midhely)

2. Kozmlivelddés és teriileti civil 6sszefogas az egészségfejlesztéshen

A varosrészi és erny8szervezetek integrativ erejik révén képesek arra, hogy a kulturalis és
kdzosségi programokat 6sszekdssék az egészségligyi prevencioval. A lokalis identitast erdsité
egyeslletek a lakéhelyi kozosségek szintjén kozvetitik az egészségligyi lizeneteket.

e ErnyGszervezetek és kulturalis bazisok: Az Ajka és Térsége Civil Szervezetek Szovetsége,
valamint a Banyasz Kulturalis Egyeslilet rendszeresen koordinalnak és integralnak
komplex egészségfejleszté programokat a kulturalis rendezvényekbe.

e Varosrészi egyesiiletek: Gyepesi Orokségiink Egyesiilet (Bakonygyepes vérosrész),
Csikdlegel6ért Egyesiilet (Csikdlegel6 varosrész), Csingervolgyért Egyesiilet, a Csékuti
Hegyért Egyesililet, a Tosokberéndért Egyesiilet és az Ajkarendekért Egyesiilet

kdzvetleniil a lakéhelyi kdrnyezetben érik el az allampolgarokat.
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Komplex lakossdgi szlirések és egészségnapok: Ezen szervezetek rendezvényeinek
allandé elemeivé véltak az egészségnapok. Kinalatukban rendszeresen szerepelnek:

o egészséges taplalkozassal kapcsolatos gyakorlati tandcsaddsok,

o egészségligyi alapmutatdk mérése (pl. vércukorszint-mérés),

o preventiv célu mozgasprogramok,

o szakorvosi, témahoz kapcsoldodé szakemberek el6addsai az egészséges

életmaodrol.

3. Szocidlis integracid, fogyatékosiigy és rehabilitacio

Az egészségterv kiemelt figyelmet fordit a sérilékeny csoportok (fogyatékkal él6k, tartdsan

betegek) életminéségének javitdsdra. Ezen a terlleten a civil szervezetek az elldtdson

tulmutatd életviteli tAmogatast nyujtanak.

Molnar Gabor Mihely Alapitvany: A fogyatékkal él6k nappali ellatdsat és
foglalkoztatdsat végz6 szervezet példaértékl, komplex egészségfejlesztési modellt
mUkodtet:

Fizikai fittség: Az intézmény udvardn elhelyezett fitness gépekkel biztositjak az
ellatottak rendszeres, adaptalt testmozgasat.

Egészséges taplalkozas és biogazdalkodas: Padragi intézményegységiikben dnfenntarté
biokertészetet miikodtetnek. Az itt megtermelt vegyszermentes zOldségeket és
gylimolcsoket helyben dolgozzak fel, integralva azt a mindennapi étkezésbe.
Eletmindség-fejlesztés: Az ellatottak ©nallésdganak novelésére és az egészséges
taplalkozas elGsegitésére sajat szakacskonyvet is jelentettek meg.

Generaciok kozotti egyiittm(ikodés: Szoros partnerséget apolnak az Egészségligyi
Nyugdijas Klubbal, amellyel k6z6s f6z6- és kézmlives programokat szervezve valdsitjak

meg a tarsadalmi inklUziot és a mentalis egészségvédelmet.

4. Célzott egészségiigyi prevencid, szliroprogramok és iddsiigy

A korai felismerés és az id6skori aktiv életévek meghosszabbitasa a térség demografiai mutatadi

miatt stratégiai prioritas.

s 7 s 7

o Fert6z6 Betegek Szinvonalas Ellatasaért Alapitvany: A szervezet egészségiigyi

szakdolgozdi bazisara épitve éveken at végzett mobil lakossagi sz(réprogramokat a
nagy varosi rendezvényeken. Olyan kulcsfontossagu rizikéfaktorok monitorozasat
végezték el tomeges méretekben, mint a vércukorszint, testzsirszazalék,

koleszterinszint és hugysavszint. A Magyar Imre Kérhazban m(ikodé Alapitvany orvos és
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szakember gdardaja tobb ezer szlirést végzett el, térségi palydzatok esetén a jards
telepiléseinek lakossagat is bevonva.

o EmI6rak elleni kiizdelem: Az egyesiileten beliil m{ikod6 Egészségiigyi Nyugdijas Klub
szervezi az évente megrendezésre keril6 kiemelt jelentGségli, nagy horderejl ,Séta a
mellrdk ellen” elnevezésl programsorozatot. A figyelemfelkeltés mellett gyakorlati
diagnosztikai lehet&séget is biztositottak mar (szervezett, buszos mellrdkszlrések
formajaban), mikdzben a témaban évente rangos szakmai el6adassorozatot hoznak
|étre elismert szakemberek segitségével.

o Nyugdijas Klubokat Tomorit6 Egyesiilet: Az idGs korosztaly egészségmeglbrzésének
legf6bb bazisa. Rendszeresen részt vesznek minden olyan helyi, regiondlis és orszagos
kezdeményezésben, amely a mozgast, az egészséges életmodot és a helyes taplalkozast
népszerdsiti.

o Nyugdijas Szabadegyetem: Rendkiviil magas eléréssel (alkalmanként 400-500 f6
részvételével) mikods edukativ forum, ahol egészségiigyi témakat is gyakran
érintenek, elismert orvosok és egészségligyi szakemberek tartanak ilyenkor

el6adasokat a prevencid és a krdonikus betegségek kezelése témakorokben.

Osszegzés: Ajka civil szervezetei nem csupan programokat szerveznek, hanem egyfajta
»szocidlis véd6halot” és egészségfejlesztési haldzatot alkotnak. Képesek olyan rétegek (id6sek,
fogyatékkal él6k, peremkeriletek lakdi) elérésére is, akiket a hagyomanyos egészségligyi

kommunikacié nehezebben mozgat meg.

Szervezeti egyiittmiikédés:

Ajka relativ kis varos, ahol mindenki ismer mindenkit, igy az egyes szervezetek tevékenysége
ismert. A programok, események, rendezvények lebonyolitasa sordn olyan egylttm(ikodések
jonnek létre, ahol, a szervezetek sajat tevékenységiikkel, képességeikkel lehetGségeikkel
segitséget nyujtanak a tobbiek szamara, vagy fellépéseikkel, programelemeikkel szinesitik azt.
Tovabba erételjesen jelen van az intézmények és civil szervezetek kozotti egylittm(ikodés e
témakorokben a Varosi Ovoda intézményeivel vagy a Véddndi héldzattal, akik kiildnbozé
palydzati projektek keretében tudds- vagy er6forrds megosztdssal allnak egymas

rendelkezésére.

Civil szervezetek az Ajkai jaras kozségeiben, melyet dbran szemléltetve mutatunk be:
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3.7.2 Mindennapi testmozgas és sportélet

Az 6nkormanyzatok sportéletben betdltott szerepét Magyarorszagon két alapvet6 jogszabaly
hatdrozza meg. Mikozben a sportrél sz616 2004. évi |. torvény a tevékenység szakmai kereteit
fekteti le, addig a Magyarorszag helyi 6nkormanyzatairdl szél6 2011. évi CLXXXIX. torvény a

helyi kozligyek és kozfeladatok részeként irja el a sport kotelezé tamogatdsat.

A jaras sportéletében legmeghatarozébb telepiilés Ajka. Ajka Varos Onkormanyzata a
fentebb irt jogi kornyezetet és a helyi sajatossagokat 6tvozve alkotta meg a 2020-2025-6s
id6szakra sz6l6 Sportkoncepcidjat. A varosvezetés a sportot az egészségmeglrzés és a
a versenysport, a szabadid6sport, valamint a hatranyos helyzet(iek és fogyatékossaggal él6k
lehet&ségeinek fejlesztése koré épiti. A megvaldsitast stabil finanszirozasi hattér tdmogatja: a
kiemelt sportegyesiiletek mikodéséhez évenként felllvizsgalt fix Osszeggel jarul hozzd a

varos, mig a tobbi sportszervezetet lehetéségeihez mérten, pdlyazati Uton segiti.

A helyi sportélet egységes, rendszerszint(i iranyitasaért a 2016 elején |étrehozott Sportvaros

Nonprofit Kft. felel.
A Sportvaros Nonprofit Kft. tevékenysége:

1. Sportlétesitmények

e Sportcsarnok e Labdarugo flives edz6palya 2

e Banyasz épllet (0ltoz6k, edzé e 60*40m-es mfilives edz6pdlya
termek, szertar) e Bdnyasz salakos futépalya

e Bozsik éplilet (6lt6z6k, szertar) e Kiizd6sportok Haza

e Fedett kis méretl mfiives palya 1 e Sportl6tér

o Kis méret(i m(ifiives palya 2 e Extrém palya

e Nagy méretl mdfives palya e Jégcsarnok

e Fives edz6teriilet 1 e Varosi Strand és Uszoda

e Flves edz6tertlet 2 e Ajkarendeki mdfiives sportpalya

e Labdarugod stadion e Padragi sporttelep

e lLabdarugé flves edz6palya 1
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3. Jelenleg futoé tevékenységek, programok:

Ajka Rajtja

Somldcsucs Futas

Szilveszteri Futas

Ovis Olimpia

Nyugdijas Tizpréba

Kispalyas Labdarugo Bajnoksag

K6zonségkorcsolya

Ovikori

Sulikori

Nyari sporttaborok (2 turnus)
Kristalyflird6 Strandroplabda torna
Amatdr labtenisz torna
Strandszinhaz

Ejszakai flird6zés

e Korcsolya oktatas

4. Az utanpétlas nevelés a sportegyesiiletek feladata, a Sportvaros anyagi tdmogatast tud

biztositani (6nkormanyzati forrasboél), beadott nyertes palyazat esetén.
5. A lakossag rendszeres mozgasanak 6sztonzése — Mozdulj Ajka program.

6. Evente 1 nap a parasportnap a jégen, illetve a sulikori programon részt vehetnek - ingyen

korcsolyaoktatds a Molnar Gabor Iskola tanuléinak.

A Sportvaros Nonprofit Kft. koordindlja a varos kiterjedt infrastrukturalis vagyonat. A Kft.
kezeli a Varosi Sportcsarnokot a hozza tartozd oOltoz6komplexummal és utdnpodtlas-
épuletekkel, a harom minéségi él6flves labdarigépalyat, az egy nagy- és két kispalyas
mliflives létesitményt, valamint az atlétikai és extrém palyakat. Ezt a kort egésziti ki a Varosi
Uszoda, az Ujonnan atadott Jégcsarnok. A helyi iskolak tornatermei a Papai Tankerilet
K6zpont ald tartoznak. Ezen termek mérete eltérd, de mindegyik alkalmas a testnevelési
feladatok ellatdsara. Kihaszndltsaguk kilonosen a téli idészakban valik intenzivvé, amikor a
kotelez6 orak utdn a lakossag és a helyi sportegyesiiletek is birtokba veszik Gket. Ebben a
struktiraban a sportszervezetek onalldéan bonyolitjdk le a rendezvényeiket, a Kft. pedig a
hatteret biztositja, mikozben napi kapcsolatot tart az egyesiletekkel, és helyet ad a

didksport-versenyeknek, illetve a megyei és regionadlis dont6knek.
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30. abra: A Sportvaros Nonprofit Kft. tevékenysége

27 Forrds: https://sportvarosajka.hu, Sport Konceocié 2020-2025 és a Sportvaros Kft munkatérsainak (Farkas
Julia és Jakli Péter) tajékoztatdsa alapjan sajat adatgydjtés és szerkesztés; a vizualizacid elkészitéséhez
mesterséges intelligencia tdmogatasa kerilt felhasznaldsra



https://sportvarosajka.hu/

A lakossagi szabadiddsport szintén kiemelt figyelmet kap, hiszen kdzvetlenil hozzajarul a
munkaképesség megbrzéséhez és az életminGség javitdsahoz. A Kft. és a helyi sportaktivak
szamos olyan programot mikddtetnek, mint a kispalyds labdarugas, a téli terembajnoksag, a
teke, a sakk, a kondicionald torna, a természetjaras és a kilonféle nagy tomegeket vonzé
futdesemények. A szabadidds kerékparozds népszerliségét a kozelmult kerékparut-
fejlesztései is jelentésen felerdsitették. A koncepcié kiilonés gondot fordit a szenior
korosztadlyra és a fogyatékossdggal él6kre: szamukra a Sportcentrum |étesitményei
téritésmentesen allnak rendelkezésre, amit specialis érzékenyité rendezvények egészitenek
ki. A jov6beli célok kozott a lakossag még hatékonyabb tdjékoztatdsa, a rendezvények
szélesebb korl népszerdsitése és az orszagos sportszervezetekkel vald szorosabb partnerség
szerepel. Kotelez6 sportorvosi vizsgalatokat is szerveznek. Minden létesitményét Ujraéleszt6
késziilékekkel szerelte fel, haszndlatukra pedig az edz6ket és szakembereket rendszeresen

kiképezik.

A szélesebb térséget vizsgdlva jél latszik, hogy a jaras telepiiléseinek rekredcids és szabadidGs
ellatottsaga jelentGs eltéréseket mutat. A régié turisztikai arculata egyértelmden az aktiv- és
Okoturizmusra épil, kdszonhet6en a kivaléd természeti kornyezetnek, a sird turautvonal-
halézatnak, a fejl6édé kerékparos kapcsolatoknak és a szdmos tanosvénynek. Ez az
alapinfrastruktura jelenleg leginkdbb a természetjardkat és a gyermekes csalddokat szolgdlja
ki. Ugyanakkor a legtobb teleplilésen hidanyossagnak szamit a szabadtéri fitneszparkok, a
futdpdlyak és a komplex sportkdzpontok (esetleg strandok) hidnya, ami miatt a fiatal
felnGttek és az id6sebb korosztalyok kevesebb aktiv sportolasi lehet6séghez jutnak.

A tovdbblépés érdekében a térségben indokolt a teleplilések kozotti kerékparutak
Osszekapcsolasanak folytatdsa, szabadtéri fitneszparkok és feln6tt jatszoterek létesitése,
valamint kisebb rekortan futékordk kialakitdsa. Fontos fejlesztési irany a természetjard
infrastruktara, igy a pihenShelyek, informacidés tablak és kerékpartarolék mindségi
megujitasa, a meglév6é sportpalydk tobbfunkcidossd tétele, valamint a tandsvények és

kerékparos Utvonalak k6zos turisztikai csomagként torténé marketingje.

Osszességében a jaras rekreacids kinalata a természetkdzeli élményekre épiil, ahol a legfébb
vonzer6t a kerékpdros és gyalogos Utvonalak jelentik, amelyeket szinte mindenhol jatszéterek
és alapszintl sportpdlyak egészitenek ki. Ebben a rendszerben a szerepek vildgosan
megoszlanak: Ajka a térség komplex, multifunkcionalis rekredcids és sportkdzpontjaként
makodik, mig Kisléd, Farkasgyepl, Halimba és Urkat a természeti értékekre épité aktiv

turizmus kiemelkedd célpontjai.
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REKREACIOS INFRASTRUKTURA
A TERSEG TELEPULESEIN
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Ev Erdei Kerékparitja

Csehbanya

b O

Futépalya, tandsvény,

4
'Y

Csehbanya ® ® ® sportpalya
Farkasgyepii [ ] [ ] e ) Magyarpolény
Halimba ® ® ® * I=i
Geoldgiai és kulturalis
] Oskarszt taradtvonalak
Kisléd ® ® ® ® ® Természetvédelmi
| Terilet, tandsvény
Magyarpolany @ o
Nyirad ® ,i
BDFAFAO X HFFASOZ
Ocs o Kiterjedt halézat, tangsvények, Kalandpark, kilaté,
jégesarnok, uszoda, sportpalyak, taraGtvonalak, strand,
sz6c PY ® y Kiralyfirdé és még sok mas sportpalyak
g =
Urkut ® ® ® Halimba Nyirad
Vérosléd ® @ ® Bauxitlencse tandsvény, Kirdndulé utak,
gybgynovénykert, kerékpérat kapesolatok
Ajka @ ([ ] @ ® ® (] @ Kneipp-Gsvény

Kézbsségi park, -

pihendhely = 2
W Atelepiilésekhez tartozé fébb kiegészitd lehetéségek a jobb oldali térképen / g 'VA
és az also szoveges 6 foglaléb lvashatok ., e Kerékparat / Gtvonal
A Jatszotér, A ~ = Tarautvonal
2 sportpilya @ Telepiilés

TERSEGI EROSSEGEK TELEPULESEK CSOPORTOSITASA FEJLESZTESI LEHETOSEGEK

@

Térségi kozpont — komplex kindlattal

Ajka

Minden elem elérhet8, varosi és természeti kindlat,
sportlétesitmények, flrdék, jégcsarnok.

és halozat

skparutak Ssszek 14
tovabbi bévitése.

Kivalé természeti kdrnyezet és
viéltozatos taj.

A1l badtéri fit

Futé és i P
kialakitasa.

Tandsvények és kerékparos Gtvonalak
kozos marketingj ikus ¢ gok

kok

Jél kiépiil6 kerékparos héalézat

&s Bsszekapcsolods dtvonalak. Erds természetkozeli kindlat

Farkasgyep(, Halimba, Urkat
K k osvények, i értékekre

& %

Szémos tandsvény és kiranduldhely,
gazdag természeti és kulturdlis értékek.

épitd aktiv turizmus.
J6 alapellatas, tébb lehetdséggel

Kislod

Széleskord infrastruktdra, strand, sportpalyak,
kalandpark és taraitvonalak.

Pihendhelyek, informdciés tablak,
kerékpartarolok fejlesztése.

G

Gyermekbarat infrastruktara szinte
minden telepiilésen. Sportpalyak tébbfunkciéssa tétele,
Alapvetd lehetdségek 0j sportagak tamogatasa.
Vérosléd, Magyarpolany

Tanosvények, jatszéterek, alap sportolasi lehetoségek. ®

D

Alapveté sportoldsi
elérheték a legtébb helyen.

Strandok, fiirdék és élményalapt
szolgaltatasok bévitése.

Fejlesztésre tovabbi lehetdség
Nyirad, Ocs, Széc, Csehbanya
Alapvets infrastruktura meglévé, bdvitési potenciallal.

OSSZEGZES

A térség rekreacios infrastruktiraja elsésorban az aktiv- és koturizmusra épiil.

A legnagyobb vonzer6t a kerékparos Utvonalak, tandsvények és kirandul6helyek jelentik.
A halézatos egyttmiikddés és a felnSttek szamara vonzo sportolasi lehetéségek bévitése
hozhat tovabbi fejlédést és turisztikai vonzerdt.

31. abra: Rekreacids infrastruktura az Ajkai jarasban
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Zv 1*@39 MOZGAS, SPORT, K&ZOSSEG
(O Az AJKAI JARAS ES AJKA VAROS PROGRAMJAI 2020-2026

EGESZSEG « KOZOSSEG « ELMENY « AKTIV ELETMOD

(2]

@ TERSEGI ES KIEMELT SPORTPROGRAMOK (2020-2026) SPORTREGIO 2026 KIEMELT RENDEZVENYEI

PROGRAM | CELCSOPORT / HELYSZIN e O o [
a0 age o + Ovodasok, iltalanos és *ﬂ* J s—t‘<'
?““é"“,‘" eiziahcalliga kézépiskolasok (4 korcsoport) —_— s
2 Ajka, Urkat, Kisléd, Halimba, EuroAktiv2026 - Vezetett tarak Téncolj Nagyi!
Nyirad, Magyarpolany, Devecser Mozdulj! Egyiitt! Ajka! 2 alkalommal Széktanc,
4 5 $2656ai 2 orémtanc
Vizilabda és tisz6 ny4ri tabor O}oda}ok, altalanos és Kozosségi Csehbanya
W, el 3 5 kozépiskolésok sportesemény Vérosléd
Erdnléti felkészités, kozosségépités Ajka, Urkit, Kisléd, Halimba, Ajka 2 alkalommal
Nyirdd, Magyarpolany, Devecser
e [ )
Sziil6-gyermek mérkozés Csaladok o °
Csaladi sportprogram, kozos focizas Ajka &
Sportrégié Vitalpont Halimba teljes lakossaga Kiiltéri Fitness Gerincjéga Latin Fitness
Turak, személyi edzés, eszkzbeszerzés,  Halimba Vérostad Véroslod Vaéroslod
kondicionalé programok 2 alkalommal 2 alkalommal 2 alkalommal

Somlé-csucs futas
Evente megrendezett hegyi futéverseny

ROHEOPP G M

Gyermekek, csaladok,
hobbi- és profi futék

@ AzAka JARAS TELEPULESEINEK
MOZGASPROGRAMJAI (2020-2026)

Somlé-hegy
Z6ld tara Természetjark, aktiv tarézok TeLepOLés | OYERMEKEK | AKTIVKORUAK  IDOSEK oo EGESZSEGFEILESZTES!
Tobb tavos teljesitménytira Déli-Bakony (0-18 £V) (18-60 £v) (60+) IDSZERESSEG CcéL
Fiatalok Tajékoz6dasi Tiraversenye  Fiatalok, diakok Csehbinya = Tairdk a Hagyoményos Egészséges
Tajékozodasi és természetjérg verseny  Ajka térsége €letméd
o 2o Fark ] - Erdei tardk dra
Kankalin tdra Természetjérsk arkasgyepi ei Gyalogtirak  Rendszeres Aktiv életméd
Tavaszi teljesitménytira Kab-hegy, Déli-Bakol = T % =
j s 9, ny Free Sportoglalkozisok, Tarak, Kozbsségi oo o Egészségmegorzés,
Ko26sségisport  sportnapok mozgds prevencié
Ejszakai futas (Mozgas Ejszakaja) Cs""éd:k' gy;lzglék, e
& 45 Giszakal senior korosztaly Kislad Labdarigds Sportnapok - Rendszeres gésestges
Futds, gyaloglés éjszakai hangulatban 9 P
R0 s & N Ajka, Csénakizé-té életmod
- = A F I . Tirdk, falusi _ A Kozosségi
Ajka Rajtja o] aszép 9 Mpthne | Crortoropramok Hagyomsnyes aktivitas
o 16bb tav, t3 Ajka Futds,
: . 5w - Nyirdd Labdardgls et - Rendszeres Fizikai aktivités
Do~ Szilveszteri futds Teljes lakossag s s S
2 R 3 salédi G26sségi gészséges
7| Kozosségi évbiicsuztato futds Ajka Oes Snortprogranak |1 mosghetiacei - Evente Sotradd
o . e s "
BMX-, gérdeszka-, gorkorcsolya palya Lakossag szdc Kozosségi Turak, Ha 5
4 - gyomanyos  Aktiv életmod
Osb Extrémsport palya Ajka sportprogramok | szabadtéri mazgls
o = = i Sportegyesileti Torazis, KozBsségi Prevenci6,
(g &l6k sportprogramj F élok ckig programok | kerdkpdrozds | torak | ReMSEIES | ooictejlesatés
(5-\ Ingyenes sportlétesitmény-hasznalat, Ajka T
pingpong lehetdség 5 Gyermek sport, ~ Sportprogramok, O Egészségmegbraés,
e Viroslad néptinc  kbrosségimozgss  Siépkord | RENISIETES ol il iivitss
2 °  Sportrégi6 2026 Teljes lakossag mozgas

Egész éves térségi mozgasprogram

Ajka és térsége

CELCSOPORTOK SZERINTI OSSZEGZES

© KA VAROS MOZGAS- ES EGESZSEGFEILESZTG PROGRAMJAI

° O (] °
S 2 & 3 R Y ®» A P2
-~
R | o | . ; : l amon | Towa  NUSOSWSOC IOWSET i \uos com.
GYERMEKEK FIATALOK AKTIV KORUAK IDESEK Feinottek | Felndttek, i by Csaladok,  RENDEZVENYEK
(0-18 EV) (14-25 EV) (18-60 EV) (60+) Rendszeres  id6sek (60¢) Pt = 4felndttek  Teljes lakossig
Rend: :
« Labdarigds « Futds « Tardzas « Gyalogtira = Kiubfoglalkozgs | Alkalmanként Evente
« Vizilabda + Kerékpdrozas . Termésmii_rﬂs . Toma,_ joga y {4.,,?55__ o Egésaséges 92 AkEiv“idﬁsklm. G, ekt € Egészséges 2, Aktiv életmod
* Néptanc « Sportegyesileti  Kerékparozas  Széktanc Gsatonzés életméd ko20sségi életmod ' g népszerisitése
3 « KozBsséai « KbzBsséai aktivitds
+ Kbzsségi sportnapok  * Turdk spor o
FINANSZIROZAS Civil Hiz e Civil Hiz - Gnkormanyzat
szervezetek

@  AJKA VAROSRESZEINEK KOZOSSEGI ES MOZGASPROGRAMJAI

BODE TOSOKBEREND fnﬂ’ PADRAGKUT 28 RENDEK 29 CSINGER @ OVAROS
\i" Bolgarkert ﬂ Toberkéi fesztival Néptanc és roma Német nemzetiségi Virosrészi kozosségi Diéfesztival
koaosségi kert programjai kulturélis programok programok, néptanc, rendezvények és koaodsségi
Kertmavelés, dalkor rendezvények
& kbabs programok @  Teljes lakossag Gyermekek, Minden korosztaly Teljes lakossdg &  Teljes lakossig
fiatalok, felnGttek
® Fs_aﬁ:ok, Evente a el Rendszeres/ & Evente
ek (hagyomany) Rendszeres Kozsségi vente {hagyomény)
a Szezonilis
Egészséges taplalkozas, Kozbsségi egészség, Kulturlis és kézdsségi KozBsségi aktivits
kbzbsségi aktivitds aktiv részvétel aktivitis Kozbsségi aktivitis

&5 Mozdulj meg!

i a Epits kézosséget!

32. abra: Az Ajkai jards mozgasprogramjai

A~ Tegyiink az egészségiinkért — egyiitt!

28 Forras: az Ajkai jaras palyazati anyagai, Sport koncepcid, 2020-2025, a telepiilési dnkormanyzatok és az
intézmények hivatalos honlapjai alapjan, https://sportvarosajka.hu sajat adatgydjtés és szerkesztés; a

vizualizacié elkészitéséhez mesterséges intelligencia tamogatdasa kerilt felhaszndlasra
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,Veszprém-Balaton Sportrégio 2026 Program” kapcsolddasi pontjai, eddig megvaldsult
programok:

EuroAktiv2026 — Mozdulj! Egyiitt! Ajka

A lakossag egészségtudatossaganak novelését, a fizikai aktivitds népszerlsitését és a
kozosségépitést szolgalta a 2026. majus 9-én megrendezett ,EuroAktiv2026 — Mozdulj!
Egyutt! Ajka” nagyszabasu kozOsségi sportnap az Ajkai Csénakdzo-ténal. A Sportvaros
Nonprofit Kft. szervezésében, a Veszprém—Balaton Eurdpa Sportrégio 2026 program
részeként megvaldsult esemény — amelyet a hatékonyabb lakossagi megszoélitas érdekében
»Mozgds, Sport, K6z6sség — Eurdpa-nap x To-Piknik” néven hirdettek meg — mintegy 2000
embert mozgatott meg.

A rendezvény sikeresen kapcsolta Ossze az egészséges életmddot a generdciok kozotti
Osszefogdassal: a program Schwartz Béla polgarmester megnyitdja utdn kozos tokorili futassal
indult, mig az évoddasokat futdbiciklis kihivas varta. A nap folyamdan a latogatok interaktiv
bemutatdkon keresztiil tobb tucat sportagat (példdul labdariagas, kuzddsportok, ijaszat,
pilates, aerobic, zumba) prébalhattak ki a helyi sportegyesiiletek kdzremikodésével. A testi
frissesség mellett a mentalis egészségfejlesztés is szerepet kapott Kirdly Gdbor motivacios
el6adasa és az esbGkert sétak révén. A rendezvény a lokalis sportmultat bemutatd
fotokiallitassal és gyermekprogramokkal valt teljes korl csaldadi éilménnyé, amelyet a nap

zarasaként a Csonakazo-té kozos, szimbolikus kdrbedlelése és sétdja koronazott meg.

Még megvaldsitando Palyazat: Jégre fel! - 1. Ajkai Jeges Olimpia

A ,Jégre fell — 1. Ajkai Jeges Olimpia” egy regionalis, kozosségformald sportprogram, amely
Ajkan és a kornyez6 teleplléseken él6 diakokat, csalddokat, barati tarsasagokat és
munkahelyi kozosségeket szélit meg. A haromforduldés programsorozat célja a mozgas
népszerlsitése, a jégsport megszerettetése és a kozOsségi élmény erdsitése. A projekt
élményalapu csapatversenyekkel, felkészit6 alkalmakkal, bemutaté programokkal és
dijazassal 6sztonzi a résztvevbket az aktiv életmddra. A program hosszu tdvon hozzajarul Ajka

sportéletének fejlédéséhez és egy hagyomanyteremtd kdzosségi esemény megalapozasahoz.
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3.7.3 A tapldlkozas szerepe az egészség megorzésében

Az egészséges taplalkozas a krénikus, nem fert6z6 betegségek megel6zésének egyik
legfontosabb meghatarozé tényezéje. A megfelel6 mindségl és Osszetételli étrend
hozzajarul a szervezet optimalis miikédéséhez, mig a kedvezétlen taplalkozasi szokdsok
novelik a sziv- és érrendszeri betegségek, a 2-es tipusu cukorbetegség, az elhizas és egyes

daganatos betegségek kialakulasanak kockazatat.

Az orszagos vizsgalatok alapjan a magyar lakossag tapldlkozdsdra tovabbra is az ajanlasoktol
eltér6 étrend jellemz6. A zoldség-, gylimolcs- és élelmirost-fogyasztas alacsony, mikdzben a
so-, telitettzsirsav- és hozzdadottcukor-bevitel meghaladja a javasolt értékeket. Az
egészséges taplalkozas hazai ajanlasait az OKOSTANYER® foglalja 6ssze, amely a ndvényi
alapu, vdltozatos étrendet és a megfelelS folyadékbevitelt hangsulyozza.

A taplalkozasi szokdsokat nemcsak az egyéni dontések, hanem a csaladi, tarsadalmi és
gazdasagi kornyezet, az egészségmlveltség, valamint az egészséges élelmiszerek
elérhetGsége is meghatdrozza. A szakirodalom szerint az ismeretek bévitése 6nmagaban

nem elegendd a tartds életmaodvaltozashoz.
Az Ajkai jaras taplaltsagi allapota
Valaszadok BMI szerinti megoszlasa

1. foku
(sulyos) elhizas
1%
Sovanysag

1. foku elhizés 2%

5%

1. fokd elhizés
21% Idedlis /

normalis

testtomeg

34%

37%

29

33. abra: Az Ajkai jaras sziikségletfelmérésében részt vevik testtomegindex (BMI) szerinti megoszlasa (n =
350)

2 Forras: Ajkai Jarasi Egészségterv sziikségletfelmérése (2025), sajat szerkesztés
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Az Ajkai jaras szlikségletfelmérése szerint a valaszaddk 64%-a tulsullyal vagy elhizassal él, az
atlagos testtomegindex 27,2 kg/m?, amely a tulsulyos kategdrianak felel meg. A valaszadok
mindodssze 34%-a rendelkezik normal testtdmegindexszel.

Az eredmények 6sszhangban allnak az OTAP 2019 orszagos vizsgalat megallapitasaival,
amelyek szerint Magyarorszagon tovabbra is magas a tulsuly és az elhizads el6forduldsa. A
helyi adatok alapjan az Ajkai jaras helyzete érdemben nem tér el az orszagos tendencidktél.
A tulsuly kialakuldsat ugyanakkor nem kizardlag a taplalkozas befolyasolja. Jelentds szerepe
van a fizikai aktivitdsnak, az étkezési ritmusnak, a folyadékfogyasztdsnak, az alvas

mind&ségének, a stressznek és a tarsadalmi-gazdasagi kornyezetnek is.

Taplalkozasi szokasok

A helyi helyzet értékelése alapjan a taplalkozasi magatartast szamos kornyezeti tényez6
befolydsolja. A lakossag korében tovabbra is jellemz6 az ajanlasoktol eltéré taplalkozas,
mikdzben a gyakorlati taplalkozasi ismeretek fejlesztése hidnyos.

A megfelel6 folyadékbevitel, a rendszeres étkezési ritmus, a tudatos adagméret és a kedvezd
étkezési kornyezet fontos elemei az egészséges életmddnak. Kilonésen gyermekkorban

meghatdrozo a csaladi mintdk és a kozosségi kornyezet szerepe.

Meglévé helyi eréforrasok

Az Ajkai jardsban a bolcs6dékben, ovoddkban, az oktatdsi intézményekben, a civil
szervezetek és az 6nkormanyzatok programjain tébb olyan program valdsul meg, amely az
egészséges taplalkozds, az egészségmliveltség és a gyakorlati készségek fejlesztését
tdmogatja. A programok kiilonb6z6 életkoru célcsoportokat érnek el, és hozzajarulnak az

egészséges életmddot tdmogatd helyi kozosségek erdsitéséhez.

Az Ajkai jarasban jelenleg is mikoédnek olyan egészségfejlesztési programok, amelyek
tdmogatjak az egészséges taplalkozast, az egészségmiiveltséget és a gyakorlati készségek

fejlesztését. Ezek j6 alapot biztositanak a tovabbi fejlesztésekhez.
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Jelenlegi programok és célcsoportok

Taplalkozast tamogato programok az Ajkai jarasban

%

A PROGRAM CELJA CELCSOPORT (KOROSZTALY)

Egyéni dietetikai @ Egészségi allapothoz igazod étrend
tanacsadas kialakitasa [ ] ® , Fti
Személyre szabott @ Testsulycsokkentés tamogatasa 'deén ;tek'
ldose!
téplalkozasi tanacsadas @ Kronikus betegségek diétas
bejelentkezés alapjan. kezelésének segitése
Eletmédklub @ Egészséges taplalkozas ismereteinek
(egészséges életméd bévitése e 0o
5 NN e , Felnéttek
klubfoglalkozasok) @ Motivacio és kézosségi tamogatas (18-65 év)
Rendszeres csoportos nyujtasa
foglalkozésok. @ Eletmodvaltas tamogatasa
Egészségnapok, @ Egészségtudatossag novelése e
szlirdii és tanacsadasok @ Taplalkozasi tanacsadas @ ® ® Minden korosztaly
Rendszeres szﬁrévizsga’l?tok, @ Testosszetétel-mérés, BMI-, vércukor-, M (0 éves kortol)
tandcsadésok és edukaciés vérnyomés-mérés
programok.
Iskolai egészségfejlesztési @ Egészséges szokasok kialakitasa ® @ Ovodasok
foglalkozasok @ Taplalkozasi ismeretek bovitése R ? (3-6¢év)
Interaktiv 6rak, jatékos 2
3 AT F Iskolasok
foplalkozasok az egészséges @ Prevencio, elhizés megel6zése
s (6-18 év)
taplalkozasrol.
Iskolai gyiimolcs- és @ A napi gylimélcs- és zéldségfogyasztas ® @ .
zoldségprogramok sztonzése Ovodasok és
DS W 2 iskolasok
Gylimolcs- és zoldségfogyasztas Eqészsé taplalkozasiszokasok ﬁﬁ [ 3
népszer(sitése az oktatasi © .gesz’seges b Sl (3-18 év)
G kialakitasa
intézményekben.
Féz6bemutatok, @ Egészséges ételek elkészitésének ®
egészséges receptprogramok megismertetése ® o Felnéttek,
Gyakorlati bemutatdk és kézos @ Valtozatos, olcsé és egészséges ﬂ* csaladok
fozések dietetikus receptek bemutatésa
vezetésével. @ Szemléletformalas
Munkahelyi ) Egészségtudatos munkahelyi kdrnyezet e ®
W o o o ol % = =)

1 egesz’segfejleszteﬂ programok kialakitasa ﬂ Munkavallalék
Eldadasok, szlirések, egészséges () Egészséges étkezés népszer(isitése 1] (18-65 év)
étkezést tamogaté programok = 3 o !

a munkahelyeken. () Betegségek megel6zése
Idések klubjaiban @ Azidéskori alultaplaltsag megelSzése
® A
megvalésulo Pm?’a"wk @ Egészséges, iddsbarat taplalkozas /o Idések
El6adésok, tanacsadasok népszerisitése (65 év felett)
a megfelel6 taplalkozas ML L
@ Eletminéség javitasa

OSSZEFOGLALAS

tamogatasara.

HOGYAN VEHET RESZT?

@ Kovesse az Egészségfejlesztési Iroda (EFI)
aktualitasait!

& Jelentkezzen a programokra
személyesen, telefonon vagy online!

@ Vegyen részt rendszeresen -
tegyen egészségéért!

Az Ajkai jarasban tobbféle program tamogatja az
egészséges taplalkozast valamennyi korosztaly

a A prog k céljaa ala
a megel6zés és az életmindség javitasa.

o A programokrél bévebb informdcié: Ajkai Egészségfejlesztési Iroda (EFI) ‘. 06301234567 |4 efi.ajka@gmail.com  Kévessen minket online is! o

34. 4bra: Az Ajkai jarasban megvalésulé taplalkozassal dsszefiiggd egészségfejlesztési tevékenységek®

30 Forrds: Sajat szerkesztés a Farkasgyepdi Egészségfejlesztési Iroda programijai alapjan.
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3.7.4 Stresszkezel6 programok és mentalhigiénés tamogatas

A lelki egészség a lakossag életminGségének, munkaképességének és tarsadalmi
aktivitasanak egyik alapveté meghatarozdéja. A mentalis jollét nem csupdn a pszichiatriai
betegségek hianyat jelenti, hanem azt az allapotot is, amikor az egyén képes megkiizdeni a
mindennapi élet kihivasaival, alkalmazkodni a valtozasokhoz, fenntartani emberi kapcsolatait
és aktiv szerepet vallalni kozosségében. A tartds stressz, a szorongas, a kiégés és a depresszid
ugyanakkor jelent6sen noveli szamos kronikus betegség, valamint a kedvezé6tlen
egészségmagatartasi formdk — példaul a dohdnyzds, a tulzott alkoholfogyasztds, a fizikai

inaktivitas és az egészségtelen taplalkozas — kialakuldasanak kockdazatat.

Az Ajkai jaras tarsadalmi és demografiai sajatossagai tobb olyan tényez6t is magukban
hordoznak, amelyek fokozhatjdk a lakossdg mentalis terhelését. Az id6s6d6 népesség, a
kronikus betegségek magas ardnya, az egyedil él6 idések szamanak novekedése, a
csaladtagokra haruld gondozasi feladatok, valamint egyes telepliléseken az egészségiigyi és
szocialis szolgaltatdsok nehezebb elérhetfsége egyardnt hozzajarulhatnak a lelki problémak
kialakulasdhoz. A munkaképes koru lakossag esetében a munkahelyi stressz, a fokozdédd
teljesitménykényszer és a munka—maganélet egyensulyanak nehézségei jelentenek tovabbi

kockazati tényezbket.

s

Az egészségterv készitését megalapozd célcsoporti kérdGives felmérés is megerGsitette,
hogy a mentalis terhelés a jaras lakossaganak jelent8s részét érinti. A valaszaddk 41%-a
nyilatkozott Ugy, hogy az elmult egy hénap sordan gyakran érezte magat tulterheltnek,
fesziltnek vagy elszigeteltnek, tovabbi 11% pedig folyamatosan megélte ezeket az érzéseket.
Ez azt jelenti, hogy a megkérdezettek tébb mint fele (52%) rendszeresen vagy allandd
jelleggel jelent8s mentalis terhelésnek van kitéve. Ezzel szemben minddssze 10% szamolt be

arrdl, hogy egyaltalan nem tapasztalt ilyen érzéseket, mig 37% csak ritkan élte meg ezeket.

Az eredmények arra utalnak, hogy a stressz és a pszichés megterhelés nem csupdn egy sz(k,
veszélyeztetett csoport problémaja, hanem a jaras lakossaganak széles rétegeit érinti, ezért a

mentalis egészség fejlesztése kiemelt népegészségiigyi feladat.
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"Az elmult egy hénapban milyen gyakran érezte
magattulterheltnek, fesziilthekvagy elszigeteltnek”
kérdésre adott valaszokmegoszlasa

Nem
szeretnék
valaszolni.

1%
Folyamatosan Soha
11% 10%

Gyakran
41%

Ritkan
37%

35. abra: Stressz a valaszadok életében

A kulcsszemély kérddiv vdlaszai ugyancsak alatdmasztjdk ezt a helyzetképet. A valaszaddk
tobb alkalommal hivtdk fel a figyelmet arra, hogy az id6s emberek kérében novekvd
problémat jelent az elmagdnyosodds és a tdrsas kapcsolatok beszlikilése, mikozben a
csaladokra és az egészségligyi, illetve szocialis ellatérendszerben dolgozé szakemberekre
egyre nagyobb pszichés terhelés harul. Tobben hangsulyoztak, hogy a prevenciés és
egészségfejlesztési programok bévitésére, a kozosségi aktivitasok erdsitésére és a lakossag
mentdlis tdmogatadsara a jelenleginél nagyobb hangsulyt sziikséges forditani. A valaszok
alapjan a kozosségi programok nem csupan az egészségfejlesztést szolgaljdk, hanem fontos
szerepet toltenek be a tarsas kapcsolatok erGsitésében és a lelki problémdak megel6zésében

is.

A jarasban a mentadlhigiénés ellatas tobb szinten valdsul meg. A haziorvosi alapellatds
kiemelt szerepet jatszik a lelki problémak korai felismerésében, mig a szakellatasban
pszichidtriai és pszicholdgiai szolgaltatdsok biztositjdk a specidlis ellatast. A csalad- és
gyermekjoléti szolgadlatok, a védéndi halézat, az oktatdsi intézmények, a szocidlis
elldtdrendszer, valamint a civil és egyhdzi szervezetek szintén fontos szereplSi a mentalis

egészség meglrzésének.

Az Egészségfejlesztési Iroda az elmult években szamos olyan programot valdsitott meg,
amelyek kozvetlenll vagy kozvetve hozzajarultak a lakossag lelki egészségének
fejlesztéséhez. Az egyéni egészségi dllapotfelmérések soran a fizikai allapot vizsgalata mellett

Beck-féle depresszié kérd6iv alkalmazdsaval a depresszids tinetek és az ongyilkossagi
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veszélyeztetettség szlirése is megtortént. A felméréseket sziikség esetén életmaod-

tanacsadas, rovid intervencid, illetve alap- vagy szakellatasba térténd irdnyitas kovette.

A mentdlis egészség fejlesztését szolgaltdk a munkahelyi egészségfejlesztési programok,
amelyek a dolgozdék stresszterhelésének csokkentését és a munkahelyi jollét javitasat
céloztdk. Ezek kozott szerepeltek rendszeres munkahelyi torndk, a ,15 perc kadvészinet”
program, a ,Szorongdstdl az dnbecsilésig” cimi el6adas, valamint kiilonb6z6 kozosségépitd
és csaladi rendezvények. A gyermekek és fiatalok szamara bullying-prevencids foglalkozasok
valésultak meg, a szil6k részére szervezett klubok a csalddi kompetencidk er@sitését
tdmogattdk, mig a jelz6rendszer szakemberei szamara szervezett tovabbképzések — tobbek
kozott az evészavarokkal, gyermekkori fligg6ségekkel és tdrsas kapcsolatokkal kapcsolatban

— elGsegitették a mentalis problémak korai felismerését.

Az id6skoruak mentdlis egészségének megbrzését rendszeres szenior tornak,
klubfoglalkozdsok, egészségmegdbrz6 el6adasok és kdozosségi rendezvények segitették. Ezek a
programok nemcsak a fizikai aktivitast tamogattak, hanem jelent&sen hozzdajarultak a tarsas
kapcsolatok fenntartasahoz, az elszigetel6dés mérsékléséhez és a lelki jollét megbrzéséhez
is. A 2026-ban elinditott hangfirdé foglalkozdsok mar kifejezetten a stresszolddast és a

mentalis regeneraciét helyezték el6térbe.

Az EFl programjai jol tukrozik azt a szemléletet, hogy a lelki egészség fejlesztése nem
kizardlag egészségligyi ellatds keretében valésulhat meg. A rendszeres testmozgas, a
kdzosségi programok, a csaladokat tdmogatd kezdeményezések, a korai felismerést szolgald
szlirések és az egészségfejlesztési programok egyarant hozzdjarulnak a mentalis jollét
erGsitéséhez. Ugyanakkor a programok attekintése arra is ramutat, hogy azok elsésorban
Ajkdan, Farkasgyep(n, Halimban és Magyarpolanyban koncentralddtak. Tekintettel arra, hogy
az Ajkai jaras 11 telepilésbél all, a mentdlhigiénés és stresszkezel6 programok terleti
lefedettsége még nem tekinthet6 teljesnek, ezért a kisebb telepliléseken él6k szamara
ezeknek a szolgaltatasoknak a rendszeres biztositdsa a kovetkez6 id6szak egyik fontos

fejlesztési feladata.

A felmérések eredményei és a megvaldsitott programok egylittesen azt mutatjak, hogy a
mentalis egészség fejlesztése az Ajkai jardsban nemcsak egészségligyi, hanem

kozosségfejlesztési feladat is. A kovetkez§ években indokolt a stresszkezel6 tréningek,
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relaxaciés és mindfulness foglalkozasok, oOnsegité csoportok, kozosségi mentdlhigiénés
programok, valamint a kiégés megel6zését célzd6 kezdeményezések jardsi szintl
kiterjesztése. Kilonos figyelmet sziikséges forditani az id6skoruakra, a gyermekeket nevel6
csaladokra, a serdiil6kre, a krénikus betegséggel él6kre, valamint az egészségligyi és szocialis

agazatban dolgozé szakemberekre, akik fokozott pszichés terhelésnek vannak kitéve.

Egyhazi kozOosség szerepe az egészségfejlesztésben

Az Ajkai jards telepllésein tobb torténelmi és egyéb keresztény felekezet m(ikodik, amelyek
évszazadok 6ta meghatdrozo szerepet toltenek be a helyi kozosségek életében. A legnagyobb
lélekszamu felekezet a romai katolikus egyhaz, emellett reformatus, evangélikus és kisebb
keresztény kozosségek is jelen vannak a jarasban. Az egyhdzi szervezetek rendszeres
istentiszteletekkel, hitéleti programokkal, kozosségi rendezvényekkel és Kkaritativ

tevékenységekkel jarulnak hozza a telepiilések tarsadalmi életéhez.

Az egyhazi kozosségek jelent8s szerepet toltenek be a tdrsadalmi dsszetartozas erdsitésében,
kiilonosen az id6sek, a maganyosan él6k, a hatranyos helyzetl csaladok és a krizishelyzetbe
kertlt személyek tamogatdsdban. Szdmos gyillekezet szervez adomanygydjtéseket,
élelmiszer- és ruhaosztast, kozosségi programokat, csalddi rendezvényeket, ifjusagi

foglalkozasokat, valamint lelki segitségnyujtast.

Egészségfejlesztési szempontbdl az egyhazi kozosségek fontos partnerként jelenhetnek meg.
A kozOsséghez tartozas érzése, a tarsas kapcsolatok dapoldsa, a lelki tamogatas és az 6nkéntes
tevékenységek bizonyitottan hozzajarulnak a mentalis egészség meglbrzéséhez, csokkentik a
tarsas izolaciot és erGsitik a lakossag reziliencidjat. Kiemelten fontos szerepik lehet az idések
elérésében, valamint azoknak a személyeknek a megszoélitasaban, akik ritkabban vesznek

részt egészségfejlesztési programokban.

Az egyhdzi intézmények és kozosségek alkalmas helyszint biztosithatnak egészségmegébrz6
el6adasok, szlir6programok, mentdlis egészséget tdmogatd rendezvények, életmodvaltast
segité programok és onkéntes kezdeményezések megvaldsitasara. Az egészségfejlesztési
tevékenységek soran fontos torekvés az egyhdzakkal kialakitott partnerség erGsitése, amely
el6segitheti az egészségligyi és szocialis szolgaltatdsok szélesebb korl elérését, valamint a

lakossdag aktiv bevondsat.
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A kovetkez6 években célszerl tovabb fejleszteni az egyittmikodést az egyhazi kozosségek, az
onkormanyzatok, az egészségligyi és szocidlis intézmények, valamint a civil szervezetek kozott
annak érdekében, hogy a lelki, testi és kozOsségi egészség fejlesztése egymast erGsité mddon

valésuljon meg az Ajkai jards valamennyi telepilésén.

3.7.5 Dohanyzas
A dohdnyzds megel6zése és a dohdnyzasrdl vald leszokds tamogatasa kiemelt
népegészségligyi feladat. A nikotinfligg6ség kronikus, kezelést igényl6 dllapot, ezért a
leszokds tdmogatdsa elsésorban egészségligyi kompetencidba tartozik. A dohanyzas az egyik
legjelent6sebb megel6zhetd egészségkockazati tényezs, amely jelentGsen noveli a sziv- és
érrendszeri, a daganatos, valamint a kronikus légz8szervi betegségek kialakuldsanak
kockazatat, és szamottevd terhet ré az egészségligyi elldtérendszerre.
A bizonyitékokon alapulé szakmai ajanldsok szerint a sikeres leszokastdmogatds alapvets
feltételei:

o a lakossadg folyamatos tajékoztatasa a dohdnyzas egészségkarositd hatadsairdl és a

rendelkezésre all6 leszokdst tamogatd lehetGségekrél;
¢ mindenki szdmdra hozzaférhets, szervezett leszokdstdmogatod szakellatas biztositasa;
e a leszokast segit6 gydgyszeres és viselkedésterapids moddszerek megfeleld
finanszirozasa.

A WHO Eurdpai Regiondlis Irodajanak ajanlasa szerint a dohanyzasrdl vald leszokast
tdmogatod ellatds hatékony miikodésének feltétele, hogy azt megfelel6 képzésben részesiilt
szakemberek végezzék, akik a feladat ellatdsara elkilonitett id6ben, szervezett formaban
biztositjak a szolgaltatast.
A leszokdstamogatas két szinten valdsul meg. Az els6 szint a minimadlintervencio, amelynek
célja a dohdnyzék motivalasa, a leszokasi szandék erGsitése és rovid tandcsadas nyujtdsa. A
masodik szint a programszerld leszokastdmogatas, amely soran specialisan képzett
szakemberek hosszabb tavon, magatartas-orvoslasi maddszerekkel és sziikség esetén
gyogyszeres kezeléssel segitik a dohanyzas abbahagyasat.
Az Ajkai jardsban a dohanyzas tovabbra is az egyik legjelentésebb megel6zhetd
egészségkockdazati tényezd. A kulcsszemélyek korében végzett felmérés alapjan a dohanyzas

a jaras egyik leggyakrabban emlitett egészségmagatartasi problémaja volt, amely hosszu
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tdvon jelent6sen hozzajarul a sziv- és érrendszeri, a daganatos, valamint a kronikus
légz6szervi megbetegedések el6forduldsahoz.

A kulcsszemélyi felmérés eredményeit megerdsitik a célcsoport korében végzett kérdGives
vizsgdlat adatai is. A karos szenvedélyekre vonatkozé 6nbevallas alapjan a valaszaddk 80%-a
rendszeresen dohdanyzik, ami rendkiviil magas aranyt jelez a vizsgalt célcsoportban.

Dohanyzas aranya

Nem
szeretnek
valaszolni

2%

Nem
18%

Igen
80%

36. abra: A dohdnyzassal kapcsolatos kérdésekre adott valaszok

A jards kedvezStlen demografiai és egészségligyi mutatdi — kiilonésen a keringési és
daganatos betegségek magas el6forduldasa — indokoltta teszik a dohdnyzas visszaszoritasat
célzd beavatkozasok tovabbi erésitését. A dohanyzds megelGzése és a leszokds tdmogatasa
ezért nemcsak egyéni, hanem kiemelt népegészségligyi feladat is.

Az Ajkai jarasban a leszokdst tdmogatd szakellatds elsGsorban a Magyar Imre Kérhaz
pulmonolégiai szakrendelésén és tiidégondozdjaban érhet6 el, ahol szakorvosi tanacsadas,
nikotinflggdség-kezelés és sziikség esetén tovabbi terdpids lehet6ségek allnak
rendelkezésre. A haziorvosok, a jarasi egészségfejlesztési szakemberek, az iskola-
egészségligyi szolgalatok és a gydgyszerészek egyarant fontos szerepet téltenek be a
dohanyzdk leszokdsi motivacidjanak erdsitésében, a révid tanacsadas biztositasaban és a
megfelel6 szakellatdsba torténd irdnyitdsban. Munkajukat az Orszagos Dohdnyzdas Leszokas
Tamogatasi Mddszertani Kozpont szakmai ajanlasai és mddszertani tamogatdsa segiti.

A Farkasgyepli Egészségfejlesztési Iroda az elmult években szamos olyan egészségfejlesztési
programot valdsitott meg, amelyek kézvetve hozzajarultak a dohdnyzas megel6zéséhez. Ezek
kozé tartoztak a Dohanyzasmentes Vildgnap alkalmabdl szervezett rendezvények,
gyermekrajz-palydzatok, iskolai egészségnevel6 el6addsok, valamint a k6zosségi médidban
rendszeresen megjelend, a dohdanyzasrél vald leszokdst tamogatd ismeretterjeszté
tartalmak. A programok elsGsorban az egészséges életmdd népszerdsitését, a kronikus

betegségek megel6zését és az egészségtudatossag fejlesztését szolgaltak.
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A rendelkezésre allé adatok alapjan ugyanakkor indokolt lenne a dohdnyzas megel6zésére és
leszokds tamogatasara irdnyuld célzott programok gyakoribb szervezése, kilondsen a

fiatalok, az aktiv koru lakossag és a hatranyos helyzet(i csoportok kdrében.

A kulcsszemélyi felmérés arra is ramutatott, hogy a prevenciés programok elérhet6sége a

jards teleplilései kozott nem egyenletes. A kisebb telepliléseken él6k szamara

korlatozottabbak a személyes tanacsadasi lehet6ségek, ezért indokolt a helyi kdzosségek,

onkormanyzatok, oktatasi intézmények és munkaltatok bevonasdval szervezett,

telepuilésekre kitelepiil6 dohdnyzads-megel6zési és leszokast tdmogatd programok bévitése.

DOHANYZAS

MEGELOZES - LESZOKASTAMOGATAS - EGESZSEG

A dohdnyzas az egyik legjelentésebb megel6zhetd

egészségkockazati tényezd, amely stlyos betegségekhez
het és terhet r6 az egészségiigyi elldtérendszerre.

A és hatékony

sokkal kénnyebb!

MIERT FONTOS A LESZOKAS? A LESZOKAS ELONYEI

Cstkkenti a sziv- és érrendszeri
betegségek kockdzatat

o perc utén Noveli tobbek kézott az alabbi betegségek
i kezd. i

+ Sziv- és érrendszeri betegségek

1
évutin (szivinfarktus, stroke)

Aszivbetegség kockdzata
felére csokken.

+ Daganatos megbetegedések
(tiidGrak és mas daganatok)
és ndveli a vérhatd élettartamot Astroke kockézata a nem dohanyzok
szintjére csokken. + Krénikus légzbszervi betegségek

Cstkkenti az egészségiigyi (COPD, krénikus hérghurut)

kiadasokat

10 év utén
Atiidérak kockdzata
jelentdsen cstkken.

Mérsékli a daganatos és krénikus
légzbszervi betegségek kialakuldsat
o Javitja az életmindséget ‘ 5év utin

©ce oo

+ 2-es tipust cukorbetegség

HELYZETKEP AZ AJKAI JARASBAN A LESZOKASTAMOGATAS KET SZINTJE

felmérése szerint a dohanyza o MINIMALINTERVCIO

a Aéras egyik i i probléméj:
Rovid tandcsadas és motivalds

aleszokés elhatérozdsara.

® 000 0
w w w w w m Elsd lépés minden dohanyos szamara.
0, L 4
80%

A célesoport felmérése alapjan PROGRAMSZERU
avélaszadok 80%-a ® ® LESZOKASTAMOGATAS

rendszeresen dohényzik. . Specidlisan képzett szakember segitsége,
l_| IJ hosszabb tévon, magatartds-orvoslési
; ) médszerekkel és szikség esetén

Ajaras kedvezétlen egeszsegugyl mutatéi - killondsen a keringési
és daganatos s ardnya - indokoljk a dohényzé gybgyszeres kezeléssel

ére és a leszokds iranyulé

N: bb eséllyel a tartés | kasért.
tovébbi erdsitését. lagyobb eséllyel a tartos leszokase

HOL KAPHAT SEGITSEGET AZ AJKAI JARASBAN?
D
[+ ] v} gos ifin T | E=EE
= AV acm

Magyar Imre Kérhiz

Szakmai ajanlasok és

% hibgorniois ¢ ; Smighial Informecio, tandcsadds, modszertani timogatds
tivalas és irdnyit 6 ¢

Szakorvositandcsadds, el ey Secaon et tAaagay az ellatoknak.

nikotinfuggoség-kezelés, egyénitanicsadss. megszditia.

terapids lehetGségek

FEJLESZTESI IRANYOK A KOVETKEZO EVEKBEN

//] ’ 0@ ' « Soha nem késs leszokni!
il |Q '%“ L “‘é amp + Minden cigaretta elhagydsa

szamit.
Dohényzdsi szokasok Alapellités és Célzott iskolai és Fiatalokat elérs. EFl programkinalat
rendszeres jardsi szakellitis i i it - « Kérjen segitséget -
szintG monitorozdsa  segelttmakodésének programok kampanyok fejlesztése és egyéni tanacsadis nem kell egyediil megkiizdenie!
erdsitése
' AZ EGESZSEG A LEGNAGYOBB ERTEK TOVABSI INFORMACIO {, 0680442044
LEPJEN MA A DOHANYZASMENTES ELET FELE! @ ww it.hu i hivhats z8ldszém)

37. abra: Dohanyzas megel6zés, leszokas tamogatas
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3.7.6 Alkoholfogyasztas

A kockazatos és kdros alkoholfogyasztds, valamint az alkoholfliigg6ség jelentGs
népegészségligyi problémat jelent. Az alkohol szamos krénikus betegség, sérilés,
kozlekedési baleset, mentdlis zavar és csaladi probléma kialakulasaban jatszik szerepet, ezért
megel6zése és kezelése az egészségligyi és a szocidlis ellatérendszer kozos feladata. Az
alkoholfligg6ség kronikus, visszaesésekre hajlamos betegség, amely hosszu tavu, komplex
szakmai tamogatast igényel.
A nemzetkozi és hazai szakmai ajanlasok alapjan a leghatékonyabb beavatkozasok kozé
tartozik:
e a lakossag folyamatos tdjékoztatdasa a tulzott alkoholfogyasztas egészségligyi és
tarsadalmi kovetkezményeirdl;
e a korai felismerést segité szlirGeljdrasok és rovid intervencidk alkalmazasa az
alapellatasban;
e akodnnyen hozzaférhet6 addiktoldgiai és mentalhigiénés ellatasok biztositasa;
e az egészséglgyi, pszicholdgiai és szocidlis szolgaltatasok 6sszehangolt mikodtetése;
e a felépllést tamogatd Onsegité kozosségek és rehabilitacidos szolgaltatdsok
elérhet8ségének biztositasa.
A WHO ajanldsai szerint a kockdzatos alkoholfogyasztds csokkentésének egyik
leghatékonyabb eszkoze az alapellatasban alkalmazott révid intervencié (brief intervention).
Alkoholfligg6ség esetén ugyanakkor komplex addiktoldgiai, pszichidtriai, pszicholdgiai és —

sziikség szerint — szocialis ellatasra van sziikség.

Az Ajkai jarasban a kockazatos alkoholfogyasztds a kulcsszemélyi kérdGiv alapjan a
teleplilések jelent6s egészségmagatartasi problémai kozott szerepel. A valaszaddk tobb
esetben felhivtak a figyelmet arra, hogy a karos alkoholfogyasztas — a dohanyzassal egyiitt —
hozzdjarul a krénikus betegségek kialakulasdhoz, rontja a lakossdg egészségi allapotat,
valamint kedvezdtlenil befolyasolja az életmindséget.

A célcsoporti kérddiv alapjan a valaszaddk 4%-a szamolt be rendszeres alkoholfogyasztasrol.
Az eredmény értelmezésekor azonban figyelembe kell venni, hogy az alkoholfogyasztasra

vonatkozd 6nbevalldsos adatok rendszerint alulbecslik a tényleges fogyasztast. A kapott
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eredmény ezért elsGsorban a valaszadok onértékelését tiikrozi, és nem tekinthet6 a jaras
alkoholfogyasztasi szokasainak pontos mutatéjanak.

Alkoholfogyasztas aranya

Mam

szeretnék |gen

wvalaszoln A0
1%

Mem
95%

38. abra: Az alkoholfogyasztassal kapcsolatos kérdésekre adott valaszok

Bar a kérdGives felmérés viszonylag alacsony rendszeres alkoholfogyasztasi aranyt mutatott,
a szakirodalmi adatok és a helyi szakemberek tapasztalatai alapjan a kockazatos
alkoholfogyasztas tovabbra is olyan népegészségligyi probléma, amely indokoltta teszi a

7 _ 11 7 7

megel6z6 programok és a korai felismerés tovabbi erdsitését.

A jarasban elérhet6 szolgaltatasok

Az Ajkai jarasban a korai felismerésben és a kezelés megkezdésében kiemelt szerepe van a
haziorvosi alapellatasnak, ahol lehet8ség nyilik a kockazatos alkoholfogyasztas felismerésére,
rovid tanacsadas nyujtasara és sziikség esetén a megfeleld szakelldtasba torténd iranyitasra.
Ennek tdmogatasara javasolt az AUDIT vagy AUDIT-C sz(ir6eszk6zok rutinszer(
alkalmazasanak 6sztonzése az alapellatasban.

A pszichiatriai és addiktolégiai szakellatas a Magyar Imre Korhaz keretein beliil biztositja a
kivizsgalast, a diagndzis feldllitasat és a kezelés megkezdését. A pszicholdgiai és
mentalhigiénés ellatasok, valamint a szocialis szolgaltatasok szintén fontos szerepet téltenek
be a feléplilés tamogatasaban.

A FarkasgyepUi Egészségfejlesztési Iroda az elmult években tdbb olyan egészségfejlesztési
programot szervezett, amelyek az egészséges életmdd, a mentalis egészség és a
szenvedélybetegségek megel6zésének tadmogatasat szolgdltdk. A jov6ben ugyanakkor
indokolt lehet a kifejezetten a kockazatos alkoholfogyasztas megel6zésére, a korai
felismerésre és az egészséges megklizdési stratégiak erGsitésére irdnyulé programok

aranyanak novelése.
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Osszességében megallapithatd, hogy az Ajkai jardsban rendelkezésre allnak az
alkoholfogyasztds megel6zésének és az alkoholfliggéség kezelésének alapvetdé szakmai
feltételei. A rendelkezésre allé adatok ugyanakkor indokoljdk a korai felismerés, a lakossagi
prevencid és a kozOsségi alapu egészségfejlesztési programok tovabbi erdsitését. Az
egészségligyi, szocidlis, oktatasi és civil szerepl6k egylttmikodésének fejlesztése

hozzajarulhat a kockazatos alkoholfogyasztas.

3.7.7 Kiemelt kockazatu lakossagcsoportok

Az egészségtervezés soran kiemelt figyelmet szlkséges forditani azokra a
lakossagcsoportokra, amelyek életkorukbdl, élethelyzetikb6l vagy egészségi
allapotukbdl addéddan fokozott egészségkockazatnak vannak kitéve, illetve amelyek
esetében a megel6z6 beavatkozasok kiemelkedéen nagy egészségnyereséget
eredményezhetnek. Az Ajkai jarasban kulondsen a gyermekkoru és az idés korosztaly
tekinthetd olyan célcsoportnak, amelynek egészségvédelme és tamogatasa hosszu
tavon is meghatarozo jelent6ségu.

Gyermekek és fiatalok

A gyermek- és serdulékor meghatarozd idészak az egészségtudatos életmad
kialakuldsdban, ezért a megelézés egyik legfontosabb célcsoportjat jelenti. Az
egészséges taplalkozas, a rendszeres testmozgas, a mentalis egészség tamogatasa és
az egészségfejlesztési programok mar fiatal korban hozzajarulnak a felnéttkori krénikus
betegségek megelézéséhez.

Az 6vodai mozgasfejlesztés kulcsszereppel bir. Megalapozza a motoros képességeket,
az alléképességet és a rendszeres mozgas iranti igényt. Az ajkai 6vodak kivald
eszkozparkkal felszerelt tornaszobdkban és szabadtéren biztositjak a mindennapos
mozgast, heti két-harom kotott foglalkozas és jatékos aktivitas keretében. Ezt a korai
fejlesztést olyan népszerii kiegészité programok szinesitik, mint a Raja '94 Uszéklub
kézrem(ikddésével megvaldsuld Uszasoktatas, a Nemzeti Uszdprogram, az Ajkai Oridsok
segitségével szervezett korcsolyaoktatas, az FC Ajka jatékos focifoglalkozasai a Bozsik-

program keretében, valamint a Sportvéros Kft. Ovodas Sportfesztivalja.
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Az iskolai testnevelés és a didksport a tandérai és tandran kivuli foglalkozasokon
keresztul folytatja az egészséges életmddra nevelést. A helyi versenyrendszert az Ajka
Varosi Diaksport Bizottsag koordinalja a Magyar Diaksport Szovetség iranymutatasai
alapjan. A tehetséggondozas és a versenysportra valé felkészités bazisai a varos
altalanos-és kozépiskolai, melyek segitik a sportagi orientaciot, hozzajarulva ahhoz,
hogy a tanuldk eredményesen szerepeljenek a megyei és orszagos didkolimpidkon. Az
esélyegyenléség jegyében a sajatos nevelési igényl (SNI) tanulok a FODISZ versenyein
keresztiil kapcsolédnak be a sportéletbe. A Nemzeti Uszéprogramban a varos és a jaras
szinte valamennyi iskoldja részt vesz. A gyogytestnevelést és a rehabilitaciét a
Pedagodgiai Szakszolgalat végzi, amely a jovében az ellatas javitasat, a szakemberek és a
szUulék szorosabb egylttm(ikodését, valamint a specialis eszkdzpark modernizaciojat

tlzte ki célul.

Id6sek

Az Ajkai jards népességében — az orszagos tendencidkkal 6sszhangban — egyre nagyobb
aranyt képviselnek az id6skoruak, ami az egészségligyi és szocidlis ellatérendszer szdmara is
névekvé kihivast jelent. Az id6sebb korosztaly esetében gyakoribbak a krénikus betegségek,
a tobb betegséggel vald egylittes egyittélés, a mozgdaskorlatozottsdg, valamint a mentalis
problémak és a tarsas izolacié. Mindez fokozott ellatasi sziikségletet eredményez, amelynek
kezelése csak az egészségligyi és a szocidlis szolgaltatasok Osszehangolt m(ikodésével

valdsithatd meg.

Az id6sek egészségmeglrzésében kiemelt jelent6ségli a betegségek korai felismerése, a
rendszeres sz(ir6vizsgalatokon vald részvétel 6sztonzése, a fizikai aktivitds fenntartdsa, a
megfelel6 taplalkozas tdmogatdsa, az elesések megel§zése, valamint a mentalis egészség és
a kozosségi kapcsolatok er@sitése. Legalabb ilyen fontos a csalddokat tamogaté
szolgaltatasok fejlesztése, az otthonkdzeli ellatasi formak bévitése és az egészségligyi, illetve

szocidlis szakemberek kozotti hatékony egylttm(ikodés elGsegitése.

Az id6sek tdmogatasa ezért nem kizardlag egészségligyi feladat, hanem olyan komplex
népegészségligyi és szocidlis kihivdas, amely integralt szemléletet, tobb 4agazat

egylttmUkodését és a helyi kozosségek aktiv szerepvallaldsat igényli.
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NYUGDiJASOK MOZGASPROGRAMJAI

AZ AJKAI JARASBAN (2020-2026)
%}L Aktiv életkorban - 'aktl'v idéskorban is! J"&

1. RENDSZERES MOZGAS 2. TERMESZETBEN, EGYUTT iR
Heti vagy rendszeres Turak, sétak, természetjaras A MOZGAS
mozgasprogramok az egészségért iddseknek is |D65KORB AN?
®  Nyugdijas torna Heti Sportrégié Vitalpont
T rb?;mﬁ;::mmaa T Q Aa ” ::;:22 és erdnléti edzés :::: %
[ Senior torna (60+) Heti e ) Javitjaa sz_iv-~ és )
. 9w zotg e

Teljesitménytira tobb tévon &
2 Déli-Bakony szépségei kozot, @ Déli-Bakony

Nyugdijasklubok &
mozgasos programjai

K265 torna, kirandulasok, Q Aka ‘ * Kankalin tira Evente
°

—
e

kbzosségi mozgés. | Erdsiti az izmokat

Ia;:;ft:nyr:‘smiéré esemény Q Kab-hegy és az iziileteket
[} Gerincjéga Programjelleg
Gerincvédelem, mobilitas Y idé: @
& et oo Q varosicd Gyalogtdrak idéseknek Rendszeres

)

Konnyitett tavok, koz6s sétak 9 Farkasgyepi,

a természetben. Urkat, Halimba

[ Kiiltéri Fitness Programiellegl iavit:’(a a me:n;‘:ri‘as
;] Szabadtéri erésitd és N 38 Noncantacy
allképesség-fejleszt torna. Q virosisd i ®  Halimbai hétfi sétak Hetente képességét
4-5 km kozos séta, -
" " x 3 % Halimba
Tancolj Nagyi! - Propramiatil Kiréndulésok, programok. Q ha
Széktanc, Oromtanc : g
€V Egyensily- és koordinsci6fejlests Q varosisd { Halimban maksdik a Kortalanok dijas Klub, . -
tancos mozgas ilve vagy éllva. ‘ o i SRR Y Tiais g Csokkenti a strc:sszt,
\ J , o
\ J | programokat szervez az idéseknek. javitja a hangulatot
Tagja az Orszdgos Gyaloglé Idések Klubhalézatanak. |
el . 2 - 0,0
3. KOZOSSEGI RENDEZVENYEK

4. EGESZSEGFEJLESZTESI CELOK

Evente megrendezett események, Koz6sségi élményt

ahol mindenki szamit T . és tartalmas
. " . rendszeres mozgas szabadidét nydijt
B Ejszakai futas / e életmindséget javit! v
i i [ ]
‘ * 2"""9?5 F’:fa"‘f'l'a | , /ﬂ\ Aktiv idéskor
sgr:;gl::aisisonnyu utas 9 Ajka A mindennapi mozgas erdsiti a testet és lelket. @
) : o, - Egészségmegdrzés, prevencio
x Ajka Rajtja Evente @ A?nozga?sg"‘ y 9 3 mn?k“s 27 Hozzajarul az 6néll6,
T -rendezvé i &
Ko otk oresoportal, @ Aa s CmraNthe
T' Elesé gel6zés, egyensulyfejleszté:
_\"'/_ Szilveszteri futas Evente wte A rendszeres torna ndveli a biztonsagot.
7 K&z0sségi, nem versenyjellegi 1 1
eV i Q Aka 0e0 Kibzbsségépités Mozduljunk egyiitt
F@N  yjbaratsagok, kszvs éime Kszeg. egy egészségesebb,
m Sportrégi6 Vitalpont Rt boldogabb idGskorért!
v (Halimba) @YD Rendszeres testmozgas \
Kézosségi eronléti foglalkozasok 9 Halimba v Tébb energia, jobb kbzérzet, teljesebb élet.
és tarak. /

Talaljuk meg egyiitt a hozzank legkozelebb allé programot!
Informécidért érdeklédjon a helyi nkormanyzatnal vagy kozosségi szervezeteknél!

39. dbra: Nyugdijasok mozgasprogramjai az Ajkai jarasban
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4 SZUKSEGLETFELMERES

A sziikségletfelmérés biztositja a helyzetkép valds értékeléséhez azokat a szubjektiv
informacidkat, amelyek nagyban behatdroljdk a cselekvési teriiletet, lehet6séget és
hajlanddsagot. Az ilyen jellegli sziikségletfelmérésnek mindig az adott szintérhez
alkalmazandé mddszertana van. A helyi viszonyoknak megfeleléen kell a szerepl6ket
kivalasztani, akikt6l véleményt varunk. Ezek a szerepl6k azok, akik:
e valamilyen mddon kapcsolatba kerililnek az egészségtervvel, 6k a kulcsszemélyek, akik
lehetnek:
o BelsS érintettek: megvaldsitok, felel6sok, szakemberek, intézményvezetdk,
képviseldk, stb.; a helyi viszonyoknak megfeleléen
o Kilsé érintettek: lakosok, civil szervezetek, kozdsségek, helyi intézmények,
gazdasagi szereplGk, egyhaz, stb.; a helyi viszonyoknak megfeleléen
e vagy valamilyen mddon arra befolydst gyakorolnak (érintettek - célcsoport és
kérnyezetiik)
Jelent@séglik valtozé, azonban a programok meghatdrozadsdndl és a megvalésitasnal nagy
figyelmet kell, hogy kapjon a véleményik. Az igy begyljtott informacio biztositja, hogy az
egészségterv a helyi viszonyokhoz alkalmazkodjon, és figyelembe vegye a helyi igényeket és a
helyi lehet&séget.
A szakszer(séget két dolog biztositja:
e akérdezett személyek tudatosan felépitett kivalasztasa

e szakszer( kérdGivek és azok helyes értékelése.

Az Ajkai jaras egészségtervének elkészitése soran a sziikségletfelmérést kiilonb6z6 médon
végeztiik:
o Kulcsszemélyek megkérdezése kérdSives mddszerrel.
Specialis kérdGiv készilt az online térben a fokusz / kulcsszemélyek szamara. A
kulcsszemély kérdGivet maga a kulcsszemély (vagy a segit6 kérdez6biztos) tolti ki.
o (Célcsoport megkérdezése kérdGives moddszerrel. Specidlis kérdSiv késziilt az online
térben a jarasban él6 felndtt lakossag szamara. Ezt a kérdGivet tobb internetes
felileten kozreadtuk, a megkérdezettek onalldan toltotték ki.

e Szdlbeli interjuk, egyeztetések.

A kovetkez6 két fejezetben a felmérés eredményeinek kivonata olvashatd, a teljes elemzést

mellékletként csatoljuk az egészségtervhez.
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77 7.

4.1 KULCSSZEMELY KERDOIVEK FELDOLGOZASANAK EREDMENYE

A kulcsszemély kérdGiv kitoltésére felkért személyeket a szakmai munkacsoport javaslata
alapjan az egészségterv készitésben kozrem(ikods helyi munkacsoport jel6lte ki, vallalva a
kérddivek kitoltésének lebonyolitasat. A mddszer a kovetkezd volt:
o el6re egyeztetetten kozel 30 f6 toltotte ki elsé korben a kérdGivet,
e majd a masodik kor kijelolése kovetkezett. Az els6 korben kivalasztott személyeknek is
feladata volt, hogy nevezzenek meg egy tovabbi személyt, akinek a véleményét
fontosnak tartjdk az egészségterv elkészitése szempontjabdl. Az igy megnevezett

személyek is kitoltotték a kérdbiviinket.

777

Moédszerriinkkel 40 kérddiv keriilt kitoltésre, a jaras kiilonb6z6 kulcsemberei altal, akiknek a
foglalkozdsa, szakteriilete, munkaja kozvetlenll vagy kozvetve befolydsolja a lakossag
egészségi dllapotat és életmindségét. Az érintettek az egészségligyi alapellatas (haziorvosok,
gyermekorvos, védénd, alapellatasi vezetd), a szocidlis és gyermekjoléti ellatds, a mentalis
egészség tdmogatdsa, valamint az egészségfejlesztés és a sport teriiletén dolgoznak. Tobben
vezetSi vagy dontéshozdi szerepet toltenek be, igy atfogd rdlatassal rendelkeznek a
teleplilések és a térség egészségligyi, szocialis és tarsadalmi problémadira, valamint

lehet6séglik van azok kezelésének elésegitésére.

A vadlaszok kiemelik, hogy a kivalasztott személyek napi kapcsolatban allnak a lakossag
kiilonb6z6 korosztalyaival — gyermekekkel, csalddokkal, idGsekkel, hatranyos helyzetl és
mentalis problémakkal kiizd6 emberekkel —, ezért elsé kézbdl ismerik a helyi sziikségleteket.
Emellett a sportélet szervezésén, a civil szervezetek koordinaldsan és a kozosségfejleszté
tevékenységeken keresztlil hozzajarulnak az egészséges életmdd népszer(isitéséhez, a
prevencié erdsitéséhez és a kozOsségi Osszefogas fejlesztéséhez. Mindezek alapjan szakmai
tapasztalatuk, helyismeretiik és kozosségi szerepvallaldsuk miatt meghatdrozé szerepl6i a

teleplilés egészségi allapotat befolyasolod tényezbk alakitasanak.

Aktiv térségbeli szerepvallalasukat az is bizonyitja, hogy 12 vélaszadd nevének és telefonos
elérhet6ségének megaddsaval nyitott volt arra is, hogy telefonon részletesebben is

egyeztessenek vellk az egészségterv készitésben résztvevd szakértdk.
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A vialaszadodk tobbségének munkdja féként Ajka varosdhoz kéthetd, vannak akik a teljes Ajkai
jaras terén illetékesek, de a kozségekben dolgozd szakemberek véleménye is megjelenik a

felmérésiinkben.

Valaszadok ellatasi teriiletének megoszlasa

Ajkai jaras
Ajkal ja’ra’s 11%
kozségei
19%

Ajka varosa
70%

40. abra: Kulcsszemélyek ellatasi teriilet szerinti megoszlasa

A vélaszaddk szakmaterilet szerinti megoszlasat az aldbbi dbra szemlélteti. Azonos aranyban
(30-30%) képviselik a véleményiiket a dontéshozdk, intézményvezetdk és a ,frontvonalbeli”
szocialis szakemberek; a ,frontvonalbeli” egészségligyi szakemberek ardnya 15%, a
meghatdrozo foglalkoztatd, munkaltatéi kor 13 %-ban jelenik meg; a civil szervezetek pedig
7%-ban képviseltetik magukat. Az oktatasi nevelési intézmények képviselGinek és a

nagyfoglalkoztaték aranya a legkisebb.

Valaszadodk szakmateriilet szerinti megoszlasa

Nagyfoglalkoztatd
képviseldje; 1; 3%
Foglalkoztatd/
munkaltaté
képviseldje; 5; 13%

Civil szervezet
kepvwseloe 3, 7%

Déntéshozd /
Intézményvezetd
(korhéz,
dnkormanyzat,
kormanyhivatal); 12;
30%

Oklalasw neveléesi
intézmény
dolgozdja; 1; 2%

Frontvonalbeli
egészseégugyi szakember
(haziorvos, védéné,
gyogyszerész); 6; 15%

Frontvonalbeli
szocialis szakember
(szocialis munkas, =
gondozd szolgalatot
végz6 szemely); 12;
30%

41. abra: Kulcsszemélyek szakmateriilet szerinti megoszlasa

A kovetkez6kben a nyitott kérdéseinkre adott valaszok legfontosabb megallapitasait

foglaljuk 6ssze. (B6vebben: [asd: mellékletek.)
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A valaszok jol kirajzoljak azokat a tényezb6ket, amelyek az Ajkai jards egészségi allapotat,
valamint az egészségligyi és szocidlis elldtorendszer miikodését jelenleg leginkdabb
befolydsoljdk. A kiilonb6z6 intézmények és szakteriiletek képvisel6i szdmos kérdésben
hasonld problémadkat és fejlesztési szlikségleteket fogalmaztak meg, ami megerdsiti azok

stratégiai jelentdségét.
1. Az ellatorendszer legnagyobb kihivasa a humaneréforras hianya

A vidlaszok alapjan a jaras egészségligyi és szocidlis ellatorendszerének legkritikusabb
problémdja a szakemberhidny. Az orvosok, szakdpoldk, védénék és szocialis szakemberek
hidnya egyarant hozzajarul a hosszu varodlistak kialakuldsahoz, az ellatasok nehezebb
hozzaférhet6ségéhez és a dolgozdk tulterheltségéhez. A humdaneréforrds-hiany mar nem
csupan miikodési nehézséget, hanem a szolgaltatdasok hosszu tava fenntarthatdsagat is

veszélyezteti.
2. Az egészségligyi és szocialis kihivasok egyre szorosabban 6sszekapcsolédnak

A megkérdezettek szerint az id6s6d6 népesség, a krénikus betegségek névekvd szama és a
mentdlis egészség romlasa egyre nagyobb terhet ré az egészségiligyi és szocidlis
elldtérendszerre. Kiemelt problémaként jelent meg az idGsellatds kapacitashidanya, a
pszichiatriai és mentadlis ellatasok korlatozott elérhetGsége, valamint az egészségligyi és

szocialis szolgaltatdasok kozotti atmenetek nehézségei.
3. A hozzaférésben tovabbra is teriileti egyenl6tlenségek mutatkoznak

A valaszaddk szerint a varosi és a vidéki lakossag kozotti kiilonbségek els6sorban nem az
ellatdas minGségében, hanem annak elérhetlségében jelentkeznek. A kisebb telepliléseken
él6k szamdra a kozlekedési nehézségek, a helyettesitéssel miikodsé praxisok és a
szakelladtdsok tdvolsaga tovabb nehezitik az egészségiigyi szolgdltatdasok igénybevételét,

kiilonosen az id6sek és a mozgdsukban korlatozott személyek esetében.
4. A prevencio és az egészségtudatossag fejlesztése kiemelt beavatkozasi teriilet

A kulcsszemélyek egyetértettek abban, hogy a lakossag egészségtudatossaganak erGsitése
nélkil hosszu tavon nem javithaté érdemben a térség egészségi allapota. A
szlirbvizsgalatokon vald részvételt els6sorban a megel6zés jelentéségének aldbecsiilése, a

betegségektdl vald félelem, az informacidhiany és a hozzaférési nehézségek akadalyozzak. A
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valaszaddok szerint a prevencid eredményességéhez egyszerre szikséges a lakossag

szemléletformalasa és az ellatérendszer jobb hozzaférhetdsége.
5. Az egyiittm(ikodés erds alapokra épithetd, de fejlesztésre szorul

A felmérés alapjan a jaras intézményei kozott szamos jol miikédd szakmai kapcsolat alakult
ki, ugyanakkor az egészségligyi és a szocidlis dgazat kozotti koordinacid, az
informdciéaramlas és a betegutak szervezése tovabbi fejlesztést igényel. A valaszaddk szerint
a hatékonyabb egyilttm(ikodés jelentGsen javithatnd az ellatdsok folyamatossagat és a

lakossag biztonsagérzetét.
6. Jelent6s helyi er6forrasok allnak rendelkezésre a fejlesztésekhez

A problémak mellett a kulcsszemélyek szamos olyan értéket is megfogalmaztak, amelyekre a
jards jovGbeli egészségfejlesztési programjai épithetnek. llyenek a térség kedvez6 természeti
adottsagai, a mikodé egészségligyi és szocialis intézményrendszer, a civil szervezetek
aktivitasa, az Osszetartd helyi kdzosségek és a szakemberek elkotelezettsége. A fejlesztési
javaslatok kozéppontjdban a prevencidé erdsitése, a humanerGforrds stabilizdlasa, az
ellatasok hozzaférhet&ségének javitasa, a kozosségi egyluttmikodések bévitése és a lakossag

egészségtudatossaganak fejlesztése all.

Osszegzés

A kulcsszemélyek véleménye alapjan az Ajkai jards egészségligyi kihivasai elsésorban
rendszerszintliek, amelyek egyarant érintik az egészségligyi ellatds kapacitdsat, a szocidlis
szolgaltatasokat, a lakossdg egészségmagatartdsat és az ellatdsokhoz valé hozzaférést.
Ugyanakkor a valaszok egyértelmlien ramutatnak arra is, hogy a térség jelentds szakmai,
intézményi és kozosségi er6forrasokkal rendelkezik. Ezek megfelelS alapot teremtenek olyan
Osszehangolt beavatkozdsok megvaldsitasahoz, amelyek egyszerre erGsitik a prevenciot,
javitjdk az ellatérendszer miikodését, csokkentik a terlleti egyenlGtlenségeket és

hozzdajarulnak a lakossag egészségi dllapotanak hosszu tavu javitasahoz.
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77 7.

4.2 CELCSOPORT KERDOIVEK FELDOLGOZASANAK EREDMENYE

A célcsoportot egységes kérdbivvel mértiik fel. Célunk, hogy képet kapjunk az Ajkai jaras
lakéinak fizikai és mentalis allapotardl, életmddjardl, valamint az ellatérendszerrel
kapcsolatos valds tapasztalataikrél. A helyi munkacsoport az online térben tobb feliileten is
megszolitotta a feln6tt lakossagot, kihasznalva tobbek kozott a teleplilések honlapja és a
kozosségi média fellletei adta lehetdségeket. A felmérés 2026. junius 19-t6l kezdédéen
2026 julius 10-ig zajlott. Egyes kérdések feldolgozdsat a ,Helyzetkép” fejezet taglalta
(taplalkozasi szokasok, stressz a lakossag életében stb.), a kovetkez6kben a tovabbi, be nem

mutatott eredményeket taglaljuk.

A valaszadok jellemzGi:

359 f6 valaszolt 6sszesen a kérddiviinkre. A vdlaszaddk lakéhely szerinti megoszlasa a
telepiilések lakossagszamanak megoszlasaval kozel azonos. Legnagyobb aranyban az ajkaiak
adtak valaszt a kérdéseinkre, de figyelemre mélté még Ocs és Halimba lakosainak aktivitdsa
is, mivel ezeknél a telepliléseknél a teljes lakossdagszamahoz képest mas kdzségekhez képest

nagyobb volt a részvételi arany.

Vilaszolék lakéhely szerinti megoszlésa Valaszadok aranya az dsszlakossaghoz viszonyitva
Bes L;lr:;’;i Varosléd mmm
4% .
1,9% Urkdt -
Széc -
Nyirad | 0,8% Vérosléd oo

2,2% 0,8% Egyéb Ocs

1,7% 2,8% Nyirad
Kislod \

Halimba _1.7% \\
9,5% \
Farkasgyepii

0,3%

Magyarpolany

I
Magyarpolany I
Kisléd — —

Halimba

Cachbinya Farkasgyep( mmm
0,3% Csehbanya .
Ajka
76,6% Ajka I
0,00% 0,50% 1,00% 1,50% 2,009 2,50% 3,00% 3,50%
42, abra: A kérdgivre valaszoldk lakéhely 43, abra: A valaszadok aranya az adott telepiilés
szerinti megoszlasa osszlakossagahoz viszonyitva

A valaszadok atlagéletkora 50,9 év, tobbségében (79%) n6k. Az életkor szerinti megoszldsuk
elemzésekor azt lathatjuk, hogy legnagyobb hanyaduk a 51-60 éves korosztalyba sorolhatd,
de magas a 41-50 évesek aranya is, a 31-40 évesek kozel 20%-ban képviseltetik magukat. A
18-30 és a 71 és a folotti életkorban él6k kisebb ardnyban jelennek meg a felmérésiinkben

(4-7%).

A megkérdezettek tobbsége (43%) f6iskolai vagy egyetemi diplomaval rendelkezik, valamivel

tobb, mint negyedik szakkozépiskolai vagy gimnaziumi érettségivel bir, 16%-uknak
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tecnikumi szakképzettsége van, szakmunkdsképz6t csak 13%-os aranyban végeztek, és alig

van olyan személy, aki 8 dltalanos iskolai végzettséget tudott csak megszerezni.

Kitéltok életkor szerinti megoszldasa Valaszadok iskolai végzettség szerinti

Vilaszadok nemek szerinti megoszlasa 2
megoszlasa

71 és a feletti 18-30 éves
éves 4,2%
6,7%

technik szakmunkas-
echnikum 4 3
(ks 8altalanos KePz0

1%

31-40éves
61-70 éves 17,8%

17,0%

képzettség)
16%

szakkdzép- I
iskolai,
gimnaziumi
érettségi
27%

44. abra A vdalaszaddk életkor, nemek és iskolai végzettség szerinti megoszlasa

3%
foiskolai
vagy
egyetemi
diploma
43%

41-50 éves
26,7%

51-60 éves
27,6%

Eletméd:
Sajat egészségiket altalaban jonak vagy kielégit6nek Iatjak. Kis szamban valaszoltdk azt, hogy
nagyon jo egészségnek orvendenek (5%), ugyanakkor a rossz vagy nagyon rossz egészségi

allapot is csak 7%-ban és 1%-ban jelenik meg.

"Milyen az On egészsége altalaban?"
kérdésre adott valaszok megoszlasa

Nem
Nagyon szeretnék
rossz valaszolni
1% 3% Nagyon jo

\/

5%
Rossz

7%

Kielégitd
9
38% 46%

45, abra: Szubjektiv egészség megitélése

Arra is megkértiik a felmérésben résztvevGket, hogy a fGbb egészségi allapotbeli
problémak hangstlyozasaval réviden indokoljak az el6z6 kérdésnél adott valaszukat. A
nyitott kérdésre adott 184 szoveges valasz kvalitativ tartalomelemzése ravilagit arra, hogy a
feln6tt lakossdg szubjektiv egészségérzetét Osszetett, gyakran egymassal Osszefliggd
korképek hatarozzak meg. A mintaban megjelené valaszok alapjan a megbetegedések és
panaszok harom f6csoport koré rendezé6dnek: mozgdasszervi elvaltozasok, kardiovaszkularis

problémak, valamint endokrin és anyagcsere-zavarok. (B6vebben lasd: mellékletek.)

Egészségmegélés és az ellatorendszer reflexidja

A szubjektiv egészségértékelés terén a mintdban két dominans attit(id fedezhet6 fel:
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e A kompenzalt betegségtudat: Sokan a meglévé kronikus betegségeik ellenére is
»jonak” vagy ,kielégitének” értékelik az allapotukat, amennyiben az gydgyszeresen
vagy életmadddal karban van tartva (pl. ,Jél vagyok, de gydgyszerek kellenek hozza”).

A betegségekre sokan az id6s6dés természetes velejardjaként tekintenek.

e Az elldtérendszeri fesziiltségek: A vdlaszokban markdansan megjelent a hazai allami
egészséglggyel szembeni kritika. A hosszu vardlistak és a szakemberhidny miatt a
valaszadok jelent6s része kényszer(iségb6l a magdnegészségiigyi ellatast valasztja
(ktlonosen a n6gyogyaszat és az endokrinoldgia teriletén), ami komoly anyagi terhet

ro a csaladokra.

A valaszaddk ugy vélik, hogy tobbnyire, tisztdban vannak az egészséges életmadd alapelveivel.

Kiemelked6en nagy szamban (89%) adtak azt a vdlaszt, hogy sokat tehetnek sajat

egészséglkért.
"Mennyit tehet a sajat egészségéért" kérdésre "On tisztdban van-e az egészséges életmdd
adott valaszok megoszlasa alapelveivel" kérdésre adott vélaszok
megoszlasa
Nem Semmit -
szeretnék 0% Kissé
. ) 3%
valaszolni Keveset
3% ‘[ 8%
Igen,
teljesen
lgen, 2%
tobbnyire
Sokat 55%
89%
46. abra: Szubjektiv , egészség-felelGsség” 47. abra: Egészséges életmad alapelveinek
megitélése ismerete

Felmértiik, hogy a kérdGivet kitolték milyen gyakran végeznek legaldbb 30 perces intenziv
testmozgast (sport, intenziv séta, fizikai munka). Valaszaikbol kiderill, hogy tobbségiik
legaldbb hetente 2-3 alkalommal végez ilyen tevékenységet (35%), de majdnem
ugyanennyien (34%) naponta. Az inkativabbak csoportjaba 21%-uk tartozik, 6k azok, akik
csak havonta néhanyszor mozgatjdk meg magukat intenzivebben és csupan 10%-uk

nyilatkozta, hogy szinte soha nem sportol.
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Intenziv testmozgast végzik aranya

48. abra: Valaszok a rendszeres testmozgasrol

Az dltaldnos egészségi allapothoz kotdéds szlrdvizsgdlatokon minen masodik emberrél

elmondhatd, hogy kell6 rendszerességgel részt vesz, ugyanis arra a kérdésre, hogy , Részt

sr 17

vett-e az elmult két évben a kordanak megfelel6 kotelez6 vagy ajanlott szlirGvizsgalatokon (pl.
tidG6szlrés, emldszlirés, prosztatavizsgalat, labor)?” tobbséglk azt valaszolta, hogy igen,
mindegyiken (49%). E szamadatok azt mutatjak, hogy e téren a lakossag Osztonzése
sziikséges, mivel 42%-uk azt vdlaszolta, hogy csak néhany szlir6vizsgdlaton vett részt a
szamdra ajanlottak kozll, 7%-uk pedig, hogy egyiken sem. A kihagyott vizsgdlatok

indoklashoz tartozo valaszaik eredményét az aldbbi dbran mutatjuk be:

Szlrovizgalatokon valo részvételi arany
Ha kihagyta a sz(rdvizsgdlatokat, mi volt az elsidleges ok?

Nem
szeretnék
valaszolni

Egyiken sem 2%
7%

IdShidmy BS (40, 7%)

Informibcidhidny | 44 (21,1%)

MNem tartom szikségesnek 16 (7.7%)

Mehéz az eljutas a vizagalat

helyszinére| 38 (18.2%)

Csak
néhanyon
42%

Igen,
mindegyiken
49%

Félelem a diagndzistdd 12 (5,7%)

Nem szeratnék valaszoini 49 (23.4%)

] 20 40 G0 B0 100

e e

49. abra: Valaszok a szlir6vizsgalatokon valod részvételrdl és a kihagyott szlirévizsgalatok okai

Megbetegedési adatok

Megérdeztik a lakossagot az egyes betegségtipusokkal kapcsolatos érintettséglikrél. 344 f6
adott valaszt, 26,7%-uk esetén nincs diagnosztizalt megbetegedés, kdzel 40%-os aranyban
merilt fel valamilyen diagnosztizalt megbetegedés. Az aldbb tablazatban a valaszaddk
aranyahoz viszonyitva abrazoljuk az egyes megbetegedések el6forduldsi aranyat, melybdl
lathatd, hogy a legmagasabb a magas vérnyomas, illetve a sziv- és érrendszeri

megbetegedések ardnya (12,2%), de a mozgdsszervi panaszok is 11%-ban érintik a
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valaszadokat. Az egyéb egészségligyi problémakat egyéni, szabad szavas valaszokkal adtak

meg, Osszesitett aranyuk 12%, ezeket f6bb kategoridkba soroltuk:

e Pajzsmirigy betegségek (alul-/tulm(ikodés, Hashimoto, egyéb)
e Autoimmun betegségek
e Egyéb szabad szavas valaszok (vérszegénység, ételintolerancidk, csontritkulds,

emésztési gondok)

Valaszaddk nyilatkozatai a diagnosztizalt betegéseikrdl

S0 — 1229
Nem szeretnékvalaszolni. . 4,9%

Nincs diagnosztizalt kronikus betegségem I G, 7%
Légzbszervi betegség (asztma, COPD) 7%

Mentélis nehézségek (tartds stressz, depresszié,...- 2 6%

Mozgasszervi panaszok (gerinc, izliletek) RTE

Daganatos megbetegedés 7%

Cukorbetegség E 32%

Magas vérnyomas / sziv- és érrendszeri betegség I 12.2%
0% 10% 20% 30%

50. abra: Valaszaddk diagnosztizalt betegségei

Hirtelen egészségi probléma esetén féként a haziorvosukhoz fordulnak, de tobbn

folyamodnak a magdnorvosi praxisokhoz és az interneten szerezhet6 informacidkhoz is.

Egészséglgyi probléla esetén kihez fordulnak

Internet/6n-
gyogyitas Nem szeretnék
13% valaszolni

3%

Gyobgyszerész
1%

Maganorvos \

13%

L Haziorvos
Ajkai kérhaz 60%
SBO

6%

Helyi kézponti
lgyelet
4%

51. dbra: Egészségiigyi probléma esetén igénybevett segitség

Egészségiigyi ellatérendszer
A lakossag egészségligyi ellatérendszerhez vald viszonyat is fel szerettiik volna mérni a

térségben, ezért feltettiilk azt a kérdést, hogy ,,Mennyire elégedett az alabbi szolgdltatasok
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elérhetGségével és mindségével az Ajkai jarasban?”. A valaszok alapjan a leginkabb az orvosi
ugyeleti ellatassal elégedettek, ugyanis a maximalisan adhatd 5 pontbdl 4,39-es atlag értéket
kapott ez a terlilet, a gyogyszertarak elérhetlsége és a kérhazi szakrendelések, valamint még
a haziorvosi és a gyermekorvosi ellatds is kozepes értékelést kapott, a védéndi szolgdlat
kapta a legkisebb atlag pontszamot a felsorolt kategoriak koziil (2,6).

Egyes egészségligyiszolgaltatasok elégedettségi
mutatoi

BV 0000 0 EEn
Gydgyszertarak elérhetésége |GGG ./
Ajkai Magyar Imre Kérhaz szakrendelései [ NG 3.6
Haziorvosi / Hazi gyermekorvosi ellatas | NNENGNGNGE .01
védénsi szolgalat |GG .o

0,00 1,00 2,00 3,00 4,00 5,00

52. abra: Egészségiigyi szolgaltatdkkal valé elégedettség
Az ,Okoz-e Onnek vagy csalddjdnak nehézséget az egészségiigyi szolgaltatasok (pl. ajkai
szakrendel8) fizikai elérése, a tomegkozlekedés vagy a tdvolsag miatt?” kérdésre adott
vdlaszokbdl kideril, hogy a valaszaddk kozel %-e szdmara egyaltaldan nem okoz nehézséget a

szolgaltatasok elérése, van azonban egy kisebb lakossagarany, akinek néha gondot okoz, és

ugyan egészsen kis szazalékban, de 4%-uk szamara sulyos problémat jelent ez a tényezé.

Szakrendelé elérhetésége

Sulyos
problémat
jelent, alig

tudok

bejutni
4%

Nem
szeretnék
valaszolni
2%

Néha
gondot okoz
24%

Egyaltalan
nem okoz
nehézséget
70%

53. adbra: Szakrendel6 elérhetGsége

Mivel a térség kiemelked6 lehet6ségeket kinal a sportolni vagydk szamara, és a szervezdk
jelent6s energiat tesznek a ,Veszprém-Balaton Eurdpa Sportrégidja 2026"

programsorozatba, megkérdeztiik a kit6lt6ket, hogy hallottak-e errél a programrol.
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Hallott-e a "Veszprém-Balaton Eurépa
Sportrégidja 2026" programsorozatrol?

Hallottam réla, és
részt vettem benne
8%

Hallottam
réla, de
nem vettem
részt benne
31%

Nem
hallottam
réla.
61%

54. abra: Tajékozottsag a ,Veszprém-—Balaton Eurdpa Sportrégidja 2026" programral

Hasonldan a "Veszprém—Balaton Eurdpa Sportrégidéja 2026" programsorozathoz,
megkérdeztiik, hogy hallottak-e a , Kézésségiink hidjai” programsorozatrél. Az Ajka és Ocs
teleplilések k6z6s megvaldsitasaban zajloé programrdl a valaszadok tobbsége (84%) még nem

hallott.

Hallott-e a "K6z6sségiink hidjai - Ajka és
Ocs" programrol?

Hallottam réla, és
Hallottam réla, részt vettem
de nem vettem benne
részt benne 3%
13%

Nem hallottam réla
84%

55. dbra: Tajékozottsag a ,, K6zosségiink hidjai” programral

Megkérdeztilkk, hogy mivel lehetne a leghatékonyabban javitani a térségben élok
egészségét, a beérkezett 357 valasz alapjan a lakosok egyértelmUien az egészségiigyi ellatas
hozzaférhetGségét és a megel6zést latjak a legfontosabb fejlesztési iranynak.

,Egyéb” kategdriaban kifejtett valaszok: a kérdéslinkre érkezett 16 nyitott valasz. A lakosok
visszajelzései kritikusak, és az allami ellatdrendszer helyi hidnyossagaira vilagitanak r3,
valamint a mindennapi akadalyokra. A valaszokat 4 f6 problémagdéc koré lehet
csoportositani, csokkend hangsuly szerint (bévebben lasd: mellékletek):

1. A szakorvosi ellatas és a kérhaz kritikus helyzete (legdominansabb kategdria)
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A lakosok ugy érzik, hogy a szakellatas helyben nagyon nehézkes, a hozzaférés pedig
bilrokratikus akadalyokba Gtkozik.

2. A haziorvosi rendszer kritikdja és atalakitasa
A valaszaddk szerint az alapelldtas is reformra szorul, mind elérhet6ség, mind
szakmai hozz3aallas terén.

3. Emberitényezd6k, empatia és mentadlis egészség
Az egészségligyben tapasztalhaté moralis és emberi valsag rontja a betegek komfort-
és biztonsagérzetét.

4. Eletmddbeli, kdrnyezeti és egyéni tényezék

Az egészségiigyi rendszeren kiviil es6, strukturalis vagy egyéni felel6sségi korok.

Egészségjavitotényezok fejlesztése

Tobb helyi szlirénap és
prevencios eléadéas

Ingyenes sportoldsi/mozgdsi
lehetdségek a teleplilésen

Avarakozasiid6 / varolistak _ 300
csokkentése a szakrendeléseken

Mentalis egészséget tamogaté
. . 11
tanacsadasok, klubok _

Kénnyebb bejutas (kézlekedés) - 5
biztositdsa az ajkai kérhazba

Helyi patika vagy gyogyszer- - s
hozzaférés javitdsa a falvakban

Egyéb ] 16

<)

100 200 300 400

56. abra: Egészséget javito tényezok

»Ha a felsoroltakon kiviil lenne egyéb egészségfejlesztési programtipus, amelyen szivesen
részt venne, kérjik nevezze meg:” nyitott kérdésiinkre érkezett 48 szoveges valaszban a
lakosok sajat szavaikkal fogalmaztak meg azokat a hidnyossdgokat és konkrét igényeket,
amelyek kezelni szeretnének. A valaszokat kategoriakba csoportositottuk, a beavatkozasi
pontok jobb megjelenitése érdekébenn (b6vebben lasd: mellékletek):

1. Strukturdlis eli. problémdk, szakorvos- és kapacitashiany (13 emlités)

2. Mentalis egészség és lelki jolét (9 emlités)

3. Mozgds, sport és rehabilitacié — fokuszban az idGsek (8 emlités)

4. Taplalkozas, fogyas és egészséges élelmiszerek (7 emlités)

5. Haziorvosi rendszer és kommunikacié (6 emlités)

6. Egyéb infrastrukturdlis és oktatasi igények (5 emlités)
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A felmérésben résztvevok egyéb fontosnak tartott megjegyzéseket is tettek, valamint

javaslatokat adtak:

A kérddiv nyitott, szoveges megjegyzései rossz véleményt tikroznek a térség egészségligyi

helyzetérél. A 45 komplex lakossagi reflexid alapjan az alabbi 4 f6 tematikus pillér

hatarozhaté meg (b6vebben [dsd: mellékletek):

1. Ellatasi kapacitashiany és akadalyozott hozzaférés

Kritikus varolistak: A TB-finanszirozott szakellatdsok elérhetetlensége miatt a
varakozdasi id6 tobb hodnaptol akar egy évig is terjedhet, ami bizonyitottan
betegbiztonsagi kockazatot és allapotromlast okoz.

Rugalmatlan adminisztracié: Az id6pontfoglaldsi rendszerek nehézkesek. Lakossagi
igény mutatkozik a délutani rendelési id6kre, valamint a gydgyszerfelirasi folyamatok

egyszerUsitésére.

2. Az alapellatas és a gyermekegészségiigy strukturalis problémai

A személyes diagnosztika hidnya: Erés lakossagi elutasitas 6vezi a pandémia utdn is
fennmaradt, kizarélagos telefonos orvosi konzultacidkat. Elvards a kotelezé online
id6pontfoglalas és a fizikai vizsgalat visszaallitasa.

Fellazult gyermek- és védondi ellatas: Nehézkes a bejutds a gyermekorvosi
rendelésekre. A véd6énéi haldzat személyes jelenléte (csaladlatogatdsok) elégtelen, a
szUl6k részérdl igény mutatkozik a modernebb, bizonyitékokon alapulé (evidence-

based) gyakorlatok meghonositasara.

3. Ajka-specifikus infrastrukturalis és intézményi igények

A siirgGsségi/ligyeleti rendszer anomalidi: Hatarozott lakossagi elvards az orvosi
Ugyelet visszahelyezése a nehezen megkdzelitheté Padragkuti helyszinrél Ajka
koézpontjaba, valamint a folyamatos, helyi gyermekiigyelet biztositasa a veszprémi
utazasok elkeriilésére.

Intézményi hidanyok és allapotok: Hidanyzik a térségbdl a preventiv feladatokat ellaté
Egészségfejlesztési Iroda (EFI). Sulyos kritikak érték a kérhazi higiéniat, valamint a

megfizethet6 idGsapolasi kapacitasok hianyat.

4. Prevencid, kozosségi terek és egészségkommunikacié

Aktiv egészségmeglrzés tamogatasa: Lakossagi javaslatként jelenik meg a
mozgdsszervi betegek célzott tdmogatdsa, a civil sport- és jogakozosségek
Osztdnzése, valamint fedett kozosségi pihenGhelyek kialakitasa (pl. Csénakazo-ta).

Deficites tdjékoztatds: Elégtelen a helyi egészségligyi és preventiv programok
el6zetes kommunikacidja a helyi médidban és a rendel6kben; a lakossag proaktivabb

és id6szerlbb informaciédramlast igényel.
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5  AZEGESZSEGFEJLESZTESI TERV ELKESZITESENEK LEPESEI

5.1 Az EGESZSEGFEJLESZTESI TERV FOLYAMATA

Az egészségterv elkészitésének elsé |épése a megfelel6 helyzetkép elkészitése. A helyzetkép
(a szukségletfelméréssel kiegészitve) nem csupan objektiv adatokbdl, hanem egyéni,

szubjektiv informacidk, vélemények 6sszességébdl all.

Az igy elkészitett helyzetkép (egészségkép) alapjan meghatdrozzuk a felmerilé problémakat
és rendezziik, s mindezt masodik lépésként ok-okozati 6sszefiiggésbe csoportositjuk. Ez a
rendszerezés és tudatos atgondolds vezet el az dltaldanos célok elsédleges

megfogalmazasahoz (problémafa - célfa).

A harmadik |épésben az igy rendszerezett problémdkat oOsszevetjik a kils6 és bels6
kiilonb6z6 tényezbkkel. Ezzel az elemzéssel tudjuk meghatdrozni az un. relevans dontési
kritériumokat, amelyen belil a meglevé problémdak megolddsdra, a helyi adottsagokat és
lehetdségeket figyelembe véve megoldast kereshetiink. (SWOT analizis — relevans dontési

kritériumok)

Ezt koveti a célok pontositdsa, amely az alapjat képezi a térségben alkalmazhatd

egészségfejlesztési stratégiajanak.

Ennek alapjan készll a végleges a jarasra vonatkozo egészségfejlesztési terv.

5.2 A PROBLEMAK RENDSZEREZESE

Demografiai helyzettel, egészségi allapottal, egészségmagatartassal kapcsolatos

problémak kiemelése:

Demogrdfiai adatokbdl kiemelendod:

o Lakossagszdm csokkenése: A népességszam valtozasban a két természetes
népmozgalmi eseménynek, az élve sziiletések és haldlozas alakulasanak, valamint a
negativ elGjeld migracidnak egyarant szerepe volt.

o A teleplilés korosszetételére az eloregedés jellemzé. A lakossag egyharmada a senior
korosztalyba tartozik, a legnépesebb csoport 15-64 éves korosztaly, gyermekszam

nem valtozik
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Elvandorlasi hulldm utan (gazdasagi atalakulds (ipari ledllds, covid) &atmeneti
megugrasa utan, lassult, de a tendencia csokkené.

Az adekvat kezeléssel elkertilhet6 haldlokok szama, kiilonosen a férfiak esetében
kétszeres az elhaldlozds, ez vonatkozik az elsédleges (primer) prevenciéval
elkeriilhet6 elhaldlozas szdmara is. (0-7 éves korosztalyt vizsgdlva.

Kilénods tekintettel a dohdnyzas és az alkoholfogyasztds kovetkeztében

bekovetkezett elhaldlozasokra vonatkozdan

Egészségi dllapotot befolydsolo tényezdk:

Az egészségligyi ellatdshoz valdé hozzajutds nehézségei

A szlr6évizsgalatokon vald részvétel nem jellemz6 az aktiv életkoru (35-45 éves)
lakosokra, bar nyitottak, de nem aktivak. Legf6bb ok a tdvolmaradasra a félelem az
eredményektdl és a megoldasi lehet&ségek hianyatol.

Az egészségligyi és a szocialis ellatasban tapasztalt nehézségek, hosszu vérakozasi
lista, elérhet6ségi nehézségek, |étszamhiany, eléregedés (orvosok, apoldk,
szakszemélyzet hidnya)

A szocidlis ellatds nem elégséges, nehéz a hazi apolas és a bentlakasos intézetek
befogaddképessége kevésnek bizonyul, az eléreged6 népesség miatt.

A népesség mentadlis romlasa

Az egészséges életmad és a prevencid hidnya

Nincs kell6 lakossagi tajékoztatds, mind az ellatasi lehet6ségek, mind az egészséges
életmad teriletén

kisebb teleplilések ellatasi hatranya

az elldtasban tapasztalhatd - mordlis és emberi valsdg rontja a betegek komfort és

biztonsag érzetét.

Eletméddal kapcsolatban észlelt problémdk téma szerinti csoportositdsban:

A lelki egészség vonatkozdsaban leginkdbb azt jeldlik, hogy kevésbé figyelnek
egymasra az emberek. Emellett a stressz okainak els6sorban az anyagi gondokat
jelolték.

A krénikus betegségek egyensilyban tartasahoz elengedhetetlenil fontosak az
életmddi valtozdsok. Az életmddvaltashoz szikséges ismeretek elterjedését

leginkdbb a endokrin és anyagcsere problémak (cukorbetegség) és a sziv-érrendszeri
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betegség esetében tartjak sziikségesnek. Els6sorban a diéta és a mozgdsszegény
életvitel, akiv mozgdsos életté alakitdsanak fontossagat fogalmazzak meg .

Az életmdd szubjektiv megitélésénél, a lakossagi szikségletek megfogalmazasanal
kilonb6z6 szemszoghdl, de folyamatosan megjelent a passziv életmdd
problematikaja.

A lakossag vallja, hogy tobbnyire tisztaban van az egészséges életmadd alapelveivel, de
azt nem tudja kell6en alkalmazni.

Kevés a prevencios lehetGség és programokrdl a tdjékozottsag, motivaltsag

Keveset mozognak, sok a tulsulyos, elhizott lakos

A dohanyzdk és az alkoholfogyaztdk szama kiemelten magas

Lakossdg egészségi dllapotdnak jellemzése:

sajat egészségiket nagyrészben szubjektiv vélemény szerint jonak érzékelik a
lakosok, de leginkabb az id6sek tobb krénikus betegséggel kiizdenek.

A magas vérnyomas betegség gyakorisdaga mindkét nem esetében magas.

A cukorbetegség el6forduldasa mindkét nem esetében gyakori.

A mozgdsszervi betegségek el6forduldasa is jelentés egészségi probléma a

teleplilésen.

Kompetencia és forrasigény szerinti csoportositas

Nagy forrasigény, helyi szinten nem kezelhet6:

Az altalanos gazdasagi, szocialis és tarsadalmi problémak.
Sz(ir6vizsgdalatok anyagi hatterének biztositasa.
A hatranyos helyzet( rétegek, veszélyeztetett csoportok problémajanak tarsadalmi

megoldasa.

Nagy forras igény, helyi szinten megoldhaté:

Egészségtudatos életforma népszerdsitése, kisebb kozosségekben a tamogatasa.
Egészségnap szervezése, az egészséges életmdd népszer(isitése érdekében
Lakossagi egészséges életmod programok megtervezése, megtartasa

Egészséges taplalkozas érdekében a kisebb kozosségek csoportos foglalkozasa, és
egyéni tanacsadasa

Eletkori sajatossagoknak megfelel6 klubok inditasa, meglévék Ujra tematizaldsa

Betegklubok megszervezése, miikodtetése
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Kis forras igény, helyi szinten nem megoldhaté:
o Az egészség értékként feltlintetése és az egészséges életmdd népszer(sitése,
fontossaganak hangsulyozdsa tarsadalmi szinten.
e Sz(irési programokon valé részvételi arany névelése, megfelel6 tajékoztatassal

o Az eredmények értékelése, a nyomon kovetés, tandcsadas biztositas

Kis forras igény, helyi szinten megoldhato:

o [Egészséges taplalkozas érdekében:
o Korszer( étrendi tanacsadas, Ismeretterjesztés, szakemberek bevonasaval.
o Egészségnapok
o Csoportos foglalkozasok, egészséges-ételkészitések népszerlsitése

e Rendszeres testmozgds érdekében:
o Sportnapok szervezése a telepiilésen- kihaszndlva a pdlyazati lehet&ségeket.
o Gydgytorna

o Egyéb sportfoglalkozasok kiscsoportban

5.3 PROBLEMAFA

A problémafa logikus felépitésd, jol szemlélteti a rossz népegészségligyi helyzethez vezetd
ok-okozati Osszefliggéseket. Az alapproblémabdl kiindulva vilagosan elkiloniti a mélyebb,
rendszerszinti okokat, a kozvetlen kivaltd tényez6ket, valamint azok egészségligyi,
tarsadalmi és gazdasagi kovetkezményeit. A hierarchikus szerkezet lehetévé teszi annak
azonositasat, hogy a kedvez6tlen egészségi allapot kialakuldasdban nemcsak az egyéni
életmddbeli tényez6k, hanem az egészségligyi ellatérendszer, a tdrsadalmi-gazdasagi

kornyezet és a kozosségi feltételek is meghatarozo szerepet jatszanak.

A problémafa szakmailag megalapozott kiindulépontot biztosit a célfa kidolgozasahoz, mivel
egyértelmdlen feltarja azokat a beavatkozasi pontokat, amelyekre a stratégiai és operativ
fejlesztések épithet6k. A rendszerszemléleti megkozelités 0Osszhangban all a hazai
egészségtervezési modszertannal, valamint a népegészségligyi programok és fejlesztési
projektek (pl. TOP Plusz, EFOP Plusz) tervezési elveivel, igy megfelel6 alapot nyujt a késébbi

célkitlizések, intézkedések és indikatorok meghatdrozasahoz.
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PROBLEMAFA - OKOK ES KOVETKEZMENYEK AZ AJKAI JARASBAN

Az okok melyben a hatésok a felszinre - egyuttesen talalunk megoldast
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57. abra: Problémafa
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5.4 CELFA

CELFA - Ajkai jaras egészségterv
A problémafa pozitiv tiikorképe - a jaras egészségfejlesztésének célrendszere

5N

{ ) l1l. EREDMENYCELOK

A& ivid-kozéptavi
egészségnyereség)

A beavatkozasok o

lathatd, mérhetd ‘}

egészségiigyi - A magasvérnyomas- A cukorbetegség A mozgasszervi A krénikus betegségek

eredményei. L betegség elcfordulasénak | gyakoriséganak megbetegedések jobb egyenstilyban
csokkentése mérséklése gyakoriséganak tartisa

csokkentése

Atlsaly és az elhizas A mentélis Az egészségben eltoltott Az ellatassal valé
aranyanak egészség életévek szaméanak lakossagi elégedettség
csokkentése javitasa novelése novelése

. z
/@u Il. SPECIFIKUS CELOK

(kzéptavi, beavatkozhat6 = S === 74 =
célok) PREVENCIO EGESZSEGES KOZOSSEGI EGESZSEGUGYI
o 7 ELETMOD EGESZSEG ELLATAS
A beavatkozasol
i k v A i A szervezett sziir6- » Az egészséges * A kozosségi « Alakossag bizalmanak
onkrét célpontjai, S 3 TR 7 e ~
i Altozds kézvet] vizsgalatokon valé taplalkozas g r az
i ava to:?s O,Z_VGt en részvétel novel témogatésa At hiads ellatérendszer irdnt
I > A tarsas izolaci
i mozgatorugo) « A prevenciés programok « A rendszeres fizikai csokkentése « A sziirésekkel
L fenntarthaté aktivitas osztonzése ] kapcsolatos félelmek
finanszirozasanak IR dohanizss * Amentalis csokkentése
biztositasa : b egészséget tamogaté 5 L
¥ visszaszoritasa szolgaltatasok « Akistelepiilési
* Alakossagi o « Az alkoholfogyasztas fejlesztése hozzaférési kiilonbségek
egészségkommunikacio csikkentése ) mérséklése
fejlesztése
\ NS NG J
RES S . i cunbiBlen ol

/ s o 000
(hossz tavii rendszerszintii .
célok) ?

Egészségesebb A népességmegtart6 Az egészségiigyi
A jaras hossz tavu lakossag és képesség szolgaltatasokhoz
egészségfejlesztési jobb életmindség erdsitése valé egyenls
4 hozzaférés

iranyai, a célfa
gyokerei. s

biztositasa

e o o o e e e

e g egészségiigyi 3 = A Atarsadalmi
. & szocialis L ‘igé;s“.ég & "‘F"‘i‘.‘.‘ SR egyenlatienségek
ellatérendszer m!:ve <9 £8 aiKozbsseg! mérséklése az
fenntarthaté fejlesztése jollét erdsitése egészség

miikodésének
ergsitése
—1

teriiletén

(X ] : < : Az Ajkai jaras lakossaganak egészségi allapota és életmindsége javul,
W ATFOGO HATAS mikozben csokkennek az egészségi egyenlétlenségek, erdsodik az

elldtérendszer hatékonysaga és a térség népességmegtarté képessége.

58. abra: Célfa
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Az Ajkai jaras egészségtervének célfdja a problémafa logikai tikorképeként késziilt, ezért jol
szemlélteti az egészségfejlesztési beavatkozasok egymasra épul6 rendszerét. A célhierarchia
vildgosan elkliloniti a hosszu tavu stratégiai célokat, a kozéptavon megvaldsithatod specifikus
célokat és a rovid tdvon mérheté eredménycélokat. A célfa Osszhangban all a hazai
népegészségligyi tervezés szemléletével, mivel az egészségi allapot javitasat nem kizarélag az
egészségligyi ellatas fejlesztésén keresztil, hanem a tarsadalmi, gazdasdgi, kdzosségi és
életmddbeli tényezdk egylittes befolyasolasdval kivanja elérni. A célrendszer megfelel6
alapot biztosit a beavatkozasok, indikatorok és monitoring rendszer kialakitasahoz, valamint
tdmogatja a jardsi egészségfejlesztési programok Osszehangolt és eredményorientalt

megvaldsitasat.

5.5 A PROBLEMAFA—CELFA ES FEJLESZTESI UTVONAL MATRIX SZAKMAI OSSZEGZESE

Az Ajkai jards egészségtervéhez kidolgozott problémafa—célfa és a hozzd kapcsolédd
fejlesztési utvonal matrix logikailag koherens, mddszertanilag megalapozott és a korszer(
népegészségligyi tervezés elveinek megfelel§ szerkezetet alkot. A rendszer vildgosan
bemutatja a feltart problémak és azok kivanatos, pozitiv allapotként megfogalmazott céljai
kozotti 6sszefliggéseket, mikozben a célok eléréséhez vezets lehetséges fejlesztési iranyokat

is meghatdrozza.

A problémafa minden azonositott kedvez6tlen jelenséghez olyan célallapotot rendel, amely
nem pusztdn a probléma hidnyat fejezi ki, hanem egy elérni kivant, fenntarthatd és
fejlesztési szempontbdl értelmezhet6 allapotot fogalmaz meg. A célok megfogalmazasa
ennek megfelel6en egységes szemléletet kovet: az egészségi dllapot javitasat, az
elldtérendszer mikodésének fejlesztését, a lakossdg egészségtudatossaganak novelését,

valamint a tarsadalmi és kozosségi er6forrasok megerdsitését helyezi elGtérbe.

A matrix kulon értéke, hogy a fejlesztési Utvonalakat nem kizardlag a problémakbdl vezeti le,
hanem azokat a jaras meglévé erGforrasaira épiti. Ez az erdforras-alapu (asset-based)
tervezési szemlélet 6sszhangban all a hazai és nemzetk6zi népegészségligyi stratégiai
tervezés korszer( irdnyelveivel, amelyek szerint a fejlesztések sikerének alapjat a helyi
kozosségek meglévs kapacitasai, intézményi egylttmdikodései és tarsadalmi er6forrasai

jelentik.
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A fejlesztési Utvonalak kialakitasa soran kiemelt szerepet kapnak a jaras sajat adottsagai: az
Egészségfejlesztési Iroda szakmai hattere, az alapellatds szerepl6i, a védéndi szolgdlat, az
Onkormanyzatok, a civil szervezetek, az oktatdsi intézmények, a sportegyesiiletek, valamint a
telepllések kozotti egyluttmlkodések. Ezekre az erGsségekre épitve a tervezett

beavatkozdasok realis megvaldsitasi alapot teremtenek.

A célrendszer kialakitasa sordn kiemelt szempont volt, hogy a célok lehetdség szerint kivant
allapotot fogalmazzanak meg, ne pedig konkrét beavatkozdsokat. Ennek megfelel6en az
egészséges életmdddal kapcsolatos célok a lakossag egészségtudatossaganak novekedésére,
a kréonikus betegségekhez kapcsolddd célok a betegségek hatékony megel6zésére,
gondozasara és kontrolljara, mig az ellatérendszert érinté6 célok a betegkdzpontd,

hozzaférhet6 és mindségi egészségligyi szolgaltatdsok fejlesztésére iranyulnak.

A fejlesztési utvonalak korszerli népegészségiigyi megkdzelitést tikroznek. Az
egészségfejlesztési programok mellett hangsulyt kapnak a telemedicinalis megoldasok, a
mobil egészségligyi szolgdltatasok, a digitdlis kommunikacid, a kdzosségi alapu mentalis
egészségfejlesztés, a betegoktatds, valamint a kiilonb6z6 dgazatok kozotti egylttmikodésen
alapulé beavatkozdsok. Ez biztositja, hogy a stratégia ne csupan az egészségigyi
elldtérendszer fejlesztésére épitsen, hanem a lakossag egészségét meghatarozd tarsadalmi,

életmaddbeli és kozosségi tényezbket is figyelembe vegye.

Osszességében a problémafa—célfa és a fejlesztési Utvonal matrix olyan integralt tervezési
keretet alkot, amely egyszerre tamogatja a stratégiai célok meghatarozasat, a konkrét
intézkedések kidolgozasat és a kés6bbi projekttervezést. A rendszer jol illeszkedik az
egészségtervezés modszertandhoz, elbsegiti a fejlesztési prioritasok kijel6lését, valamint
megfelel6 alapot biztosit az intézkedési terv, az indikatorrendszer és a monitoringfolyamatok

kidolgozdsahoz.
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5.6

Osszegy(lijtve és  attekintve az eddigi informacidinkat, elvégeztiik

SWOT ANALizIS

a

SWOT

(GYELV=gyengeségek, erésségek, lehet&ségek, veszélyek) analizishez sziikséges szempontok

csoportositasat.

A BELSO JELLEMZOKRE VONATKOZO MEGALLAPITASOK:

Er6sségek

A lakossag erés megklizdési képessége, pozitiv attitlidje, egyluttmikodési készsége.

Kiterjedt k6zosségi halo, aktiv civil szervezetek, tdmogato kapcsolatok.

Telepulések kozotti egyluttmiikodés és palyazati tapasztalat.
Stabil oktatdsi és gyermekintézményi rendszer.

JelentGs sport- és szabadidds infrastruktura.
Hagyomany6rz6 és kozosségi programok erds jelenléte.
Turisztikai és természeti adottsagok.

Egészségfejlesztési Intézet szakmai jelenléte.

Gyengeségek

Id8s6d6 lakossag és szocidlis ellatasi nehézségek.
Elvandorlds és gyenge népességmegtartd eré.
Egészségtelen életmdd, dohdnyzas, alkoholfogyasztas.
Alacsony sz(rési részvétel, egészségligyi félelmek.
Kardiovaszkularis kockazatok magas aranya.
Prevencios programok alulfinanszirozottsaga.
Alacsony iskolazottsag, egészségismeretek hidnya.

Egészségligyi dolgozdk tulterheltsége.

LehetGségek

Kiemelt palyazati forrasok és uniés programok.

Kozosségek megerGsitése, jarasi szintl haldzatok kialakitasa.
Civil és egyhazi szervezetek bevonasa.

Egészségfejlesztési edukacio és felvildgositas.
Haziorvosi—szakorvosi egyittm(ikodés erGsitése.

Stabil, hosszu tavu egészségfejlesztési programok kialakitdsa.

Oktatasi intézmények bevonasa kutatasi és fejlesztési programokba.
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Veszélyek

Elvandorlas, munkanélkiiliség.

Lakossagi érdektelenség és bizalmatlansag.
Hatranyos helyzet(i rétegek leszakadasa.
Egészségligyi szakemberhiany.

Kedvez6tlen életkilatasok.

Melyik erésségiink melyik lehet6ség megvaldsulasat segiti?

A kiemelt tdmogatasok, a nyertes palydzatok erdsitik a teleplilések 6sszefogdsat és
fejlesztését.

A civil szervezetek nagyszdmu aktiv jelenléte, er6s kozosségi aktivitdsa lehetGséget
ad arra, hogy er6s és megfelel6 Osszefogds, egészségfejlesztésben elkotelezett,
egymast tdmogatd hdldzatot mikodtessen.

A lakossag pozitiv attitlidje, problémamegoldé képessége a prevencios
tevékenységet nagymértékben hatékonnya tegyenek.

A kiemelt tdmogatasok, helyi képzések, egyetemi kutatdasok kozremiikodbéként a
népességmegtarto erdt fokozhatjak.

A palyazati tapasztalat Ujabb forraslehetGséget jelent.

Az elkotelezett vezetGség az egészséges életmdd példaképei lehetnek, vonzéva téve

ezt, igy az egészség értéke nagyobb rangra emelkedhet.

Melyik gyengeségiink melyik lehetdséget gatolja?

A nyertes palyazatok altal nyudjtott egészségfejlesztési lehet6ségek a nem elégséges
tajékoztatas miatt nincsenek kell6en kihasznalva.

Az alulképzettség miatt a meglévé természeti értékek kihasznalatlanul maradnak.

Az elszigeteltség gatolja a kisk6zosségek kialakuldsat és életképességét.

A szocidlisan rossz helyzetben él6 hatranyos helyzetliek nem rendelkeznek az
egészséges életmddhoz sziikséges feltételekkel.

A nem megfelel6 élethelyzet az emberek fogékonysagat csokkenti a tervezett,

ajanlott programok irant.
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Melyik erésségiink segit, hogy a veszélyt elharitsuk?

A jol mkodé helyi intézmények, programok, kezdeményezések a lakossag
érdeklédését kivalthatjak.

A sikeres palyazatok lehetGséget adnak arra, hogy kiils6é szakemberek
kozremUkodését vegylik igénybe, igy javithatjuk a human eréforrast.

A palydazati tapasztalat és a kiemelt palyazatok

A megfelel6 kommunikacids csatorna és a hozzaférhetSség az egészséges életmaodrol

valé ismereteket hatékonyan terjeszti, a megfeleld hirforras a programokon valé
részvételek esélyét is ndvelni tudja.

Egyes telepilések aktiv sporttevékenysége vonzd mdasok szamdra is.

Melyik gyengeségiink akadalyoz a veszély elharitasaban?

Az alacsony kultura a programok szinvonalat s ezzel hatékonysagat csokkenti.

Az aktiv életkoru lakosok id6hidnya a szlirdévizsgalatokon valé részvételt negativan
befolyasolja

Az életkilatdsok bizonytalansaga a fiatalok elvandorlasat noveli.

Az egészségiigyi dolgozdk tulterheltsége csokkenti a prevenciés munka irant a
hajlandésagot.

A megélhetési problémak az emberek figyelmét lekotik és nem marad energidjuk
arra, hogy sajat egészséglikkel térédjenek.

Az alacsony iskolazottsag akadaly lehet az egészséges életmdd ismereteinek az

elsajatitasaban.

Relevans dontési kritérium

Az Ajkai jaras egészségfejlesztési irdnyainak meghatdrozasa soran alapvet6 szempont, hogy a
térségben é16 lakossdg rendelkezik azokkal a személyes és kozosségi erbforrasokkal,
amelyekre a fejlesztések biztonsaggal épithetdk. A helyi kozosségek mikodését és a lakossag

életmaddjat vizsgalva kirajzolédik egy olyan mintdzat, amelyben az egyének és csoportok

aktiv, megoldaskeres6, egylittmikodd és kitarté magatartasa meghatarozé szerepet jatszik.

A jards telepllésein él6k korében széles korben megfigyelheté:

a felelGsségvallalas sajat életlik és egészséglik alakitasaért,
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e aproblémakkal valo megkiizdés képessége,
e akozosségi 6sszefogds gyakorlata,
e atamogatd kapcsolatok jelenléte csaladi, barati és telepiilési szinten,

e apozitiv jov6kép és a fejlédés iranti nyitottsag.

A lakossag életkorilményeinek, egészségi dllapotanak és tarsadalmi helyzetének elemzése
azt mutatja, hogy a térségben él6k megtanultdk a nehézségek kezelését, a vdltozdsokhoz
vald alkalmazkoddst, és a kozosségi eréforrdsok mozgdsitdsat. Ez a tapasztalat és hozzaallas
olyan tarsadalmi t6két jelent, amelyre az egészségfejlesztési beavatkozasok hatékonyan

épithetok.

A jaras telepliléseinek szerkezete, torténeti fejlédése és jelenlegi mikodése egyarant azt
jelzi, hogy a helyi kozosségek képesek a kils6 tdmogatds befogadasara, a szakmai
programokhoz valé alkalmazkoddsra, és a célzott egészségfejlesztési Iépések
megvaldsitdsara. A ,sok kicsi sokra megy” elv a térségben nem csupdn szemlélet, hanem
mikod6é gyakorlat: az egyéni és kozosségi erGfeszitések Osszeadddva képesek tartds,

fenntarthato6 valtozasokat létrehozni.

Ez a bels6 eréforras-rendszer biztositja azt az alapot, amelyre a jaras egészségterve éplilhet:
a helyi lakossag pozitiv tulajdonsagai, egylttm(ikodési készsége, kitartdsa és onszervez6dé
képessége teszi lehet6vé a szakmailag megalapozott, célzott és hosszu tdvon fenntarthatd

egészségfejlesztési programok megvaldsitasat.

6 AZEGESZSEGTERV

Az egészség fejlesztése ugyanolyan stratégiai tervezést igényel, mint barmilyen mas

fejlesztési folyamat. A fejlesztés célja a jobb egészség, jobb életmin&ség lesz.

Jelen egészségstratégia a jards szakmailag megalapozott, tervezett ,valasza” a kdzvetlen és
tagabb kornyezeti feltételek és adottsagok nyujtotta lehet&ségekre. Formailag meghatarozza
a térség hosszu-, kozép-, rovidtavu céljait, nevesiti a célok megvaldsitasat tdmogatd és
nehezit6 kiils6-, bels6 tényezbket, az elvégzend6 feladatokat, a megvaldsitas lehetséges

maddjait. Az egészségstratégia legdltalanosabb célja, hogy sajat lehetGségeit minél
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eredményesebben felhaszndlva javitsa az itt él6k életfeltételeit, életminGségét
(egészségnyereség), az ,egészségszolgdltatasokhoz” torténé hozzaférés esélyegyenlGségét, a

teleplilés gazdasagi-lakossagmegtartd potencidljat.

Stratégiai gondolkodasunkat a hosszu tdvra vald tervezés, az alapértékek mentén vald
mUkodés, a kilonb6z6 dgazatok Osszehangolt egylittm(ikodésére-, és a fenntarthatdsagra

vald torekvés egyarant jellemzi.

Az egészségterv, egészségfejlesztési stratégia alapelvei

A felsorolt értékek, alapelvek érvényesitésére mind az egészségterv elkészitésének, mind az

egészségprogramok megvaldsitasanak teljes idGtartama alatt tudatosan toreksziink.

o Partnerség, demokratikus részvétel, bizalom: egyiitt, kozosen tevékenykediink, a
tervezés, megvaldsitas és értékelés folyamataban, k6zos a sikerlink és a felel&sségiink is.
Cél, hogy az irdnyitott egészségfejlesztési folyamatban partnerként mikodjenek egyiitt az
érintettek (dontéshozok, a célcsoportok, bevont szakemberek stb.). Ennek érdekében
,egészségpartnerséget” hozunk létre, rendszeres kapcsolattartdst terveziink a
célcsoportok, a megvaldsitdk, kiillonbozé teriletek szakemberei kdzott. Tamogatjuk az
egész teleplilést atfogd stratégiai partnerségek létrehozasat az egészség és fenntarthaté
fejl6dés érdekében, bevonva az allami, 6nkéntes és magan szektort egyarant. Megfeleld
hattér strukturakat alakitunk ki, amellyel koordinalni és segiteni lehet az egészségterv
céljainak megvaldsitdsdért folyd munkat (projektmenedzsment, egészségkoordinator).
Partnerségi/kbzosségiségi el6nyék: kozos érdekek, kozbés gondolkodas, kozos akarat,
egylttmUkodd kotelezettségvallalds, valds, egyedi, helyi stb. igények megjelenésének
lehet6sége, kiils6 és bels§ tamogatottsag, bels6é kohézid, 6sszeadddd kapacitdsok,
er6forrdsok (kiilonféle kompetencia, tudds, készség, tapasztalat stb. hasznositdsa),
értékteremtés, tervezési képesség/sziikségesség, fenntarthatésag — ehhez kulcsemberek

megnyerése, motivacio.

e Emberkozpontusag, ,szolgaltatéi” alapallas — humanista megkdzelitésben, a célcsoport
igényeit kielégitve m(ikodtetjik az egészségtervet. Az egészségterv a kdzosség tagjainak
valds igényeire és szlikségleteire reflektal, els6sorban nem elvarasokat fogalmaz meg,
hanem lehetGségek biztositdsaval tdmogatja a kozOsség tagjait, hogy tegyenek sajat és

kozOsség tagjainak egészségéért, kozérzetéért.
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Alulrdl felfelé épitkezés — Célunk, hogy kozosségi kezdeményezésekre, kozosségi akaratra
reagaljanak a tervezett programok, amelyekben jelent6s szerepet kap az 6nkéntesség,

cselekvd részvétel és felelGsség.

Szubszidiaritas elvét alkalmazzuk, azaz téreksziink arra, hogy a dontések és a végrehajtas
a célcsoportokhoz mérten a lehet6 legkozelebbi szinten, -ahol a legnagyobb hozzaértéssel
rendelkeznek-, ott valdsuljanak meg. Az elv magaba foglalja azt is, hogy azokat a
problémdkat, megolddsokat, amelyek tulnydlnak a helyi szintek kompetencidin és
lehet8ségein, vagy minden teleplilésen rendszerszerlien fenndllnak, jarasi szintre

kozvetitsuk.

Kiilonb6z6 szektorok egylittmiikodése: Az egészség meglbrzésére tett eréfeszitések akkor
a leghatékonyabbak, ha a kilénb6z6 szektorok szervezetei egyltt tudnak mdkodni és
tanulnak is egymastdl. Az egészség mindenki Ggye. Tdmogatast nyujtunk minden olyan
tevékenységhez, amely felszabaditja az egészség érdekében tevékenykeddk és az
érintettek energiait, hogy a férfiak, n6k, gyerekek és kisebbségi csoportok sajatos igényeit
is ki lehessen elégiteni. Vallaljuk, hogy az dnkormanyzati programokban arra téreksziink,
hogy maximdljuk az egészség terlletén megjelend tobbletértéket. Ennek érdekében
rendszeresen kiértékeljik tevékenységiink egészségre gyakorolt hatdsat. A helyi
onkormanyzat minden részlege fontos szerepet jatszik az egészséggel kapcsolatos

programok megvaldsitasaban.

Atlathatosag, elszamoltathatésag — minden mozzanat, tevékenység dokumentdcidjat az
eljarasrendeknek megfelel6en végezziik. Mindenki szdmadra elérhet6 mddon lathatova
tessziik az egészségterv m(ikodését, az egyéni vallalasok teljesiilésérél a kozosségnek

beszamolunk.

Nyilvanossag, informaciéaramlas biztositasa — ennek érdekében egy id6ben hasznaljuk
az egyes célcsoportok, a teleplilés, illetve igény esetén a kistérség informacids csatornait,
eszkozeit. A programoktdl és célcsoportoktdl fiiggéen alkalmazzuk a ,,szajhagyomany-t”, a
falitjsagot, hirdet6-tablakat az on-line, az irott-, nyomtatott sajtét, médiat is.

77 _ s,

Pozitiv példak, megerdsitések tiltdsok helyett: A hatékony stratégidk mar nem
els6sorban a kockazati tényez6k ellen intéznek tamadast, korlatozast és tiltast. Pozitiv és

modern kommunikaciés technikdkkal célzott lzeneteket fogalmaznak meg, célcsoport
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specifikus mintak bemutatasaval, a felvilagositast sajat éimény( gyakorlattal is kiegészitd
ismereteket tovabbitanak a tudatos, egészségesebb vdlasztasok és egyéni dontések

tdmogatasara.

Megfigyelés és értékelés: Az Egészségterv nyoman megszervezett tevékenységek hatasat
rendszeresen figyelemmel kisérjiik annak érdekében, hogy maguk a folyamatok és az
eredmények is a célok tikrében keriljenek kiértékelésre. Szakmai szervezetek
segitségével értékeljik, monitorozzuk programjainkat, illetve atfogd egészséghatds
vizsgalatot végziink. Eredményeinket, hatdasos moddszereinket kozreadjuk és
népszerUsitjiik, hogy azok szamara, akik ezt célul tlizik ki, segitsiik az életmin&ség javitasa

érdekében tett eréfeszitéseiket.

Esélyegyenl6ség: Arra toreksziink, hogy minél nagyobb aranyban vonjuk be a
programokba a leghdtranyosabb helyzetl célcsoportokat, javitsuk a programokban vald
részvételi aranyukat. Az esélyegyenlGséget nagymértékben segiti, hogy a szolgdltatasok
téritésmentesek. A célcsoportok konkrét meghatadrozdsa sordn beazonositjuk azokat a
kommunikdacios csatorndkat és azokat a moédszereket is, amelyekkel e célcsoportok a

legmagasabb ardanyban elérhet6k és bevonhatok.

Igazsagossag: Az egészség terliletén taldlhatd egyenl6tlenségek a nemek, etnikai
csoportok kozott nemcsak sértik az emberi méltdésdagot, hanem veszélyeztetik a
tarsadalom stabilitasat, és fékezik a gazdasagi teljesitményt is. Elkotelezziik magunkat
arra, hogy csokkentjik az egyenlGtlenséget a teleplilésen belll, az egészséget segitd
programokat minden lakosunk szamara elérhet6vé tessziik, ezaltal javitva a hatranyos

helyzet(i lakossag egészségét.

Szolidaritas: Az egyenlGtlenségek csokkentéséhez, a telepilési, kistérségi Osszetartozds
erGsitéséhez, és a térség tobbi részével kialakitott kapcsolatok fejlesztéséhez erGsebb
kollektiv er6feszitésre van sziikség. Az egészség alapveté emberi igény, és mindannyian
készek vagyunk megtenni minden télink telhet6t annak érdekében, hogy
programjainkbol lesz(irt tapasztalatainkat és tudasunkat megosszuk kozvetlen

kornyezetlinkkel és szélesebb korben is.

Vezetés és aktivizalas: Az igazsdgossagot, az egészséget és a fenntarthatd fejlédést

kozponti értékként kezeljik telepillésiink jov6képe kidolgozdsakor. Mozgdsitjuk a
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lakossagot és a forrasainkat az egészségesebb lakdkornyezet megvaldsitasara, és széles

kdrben bevonjuk a helyi kozosségeket.

e Fenntarthatdsag: az akcidk, programok tervezésekor is mar szem el6tt tartjuk azt, hogy
miként lesz az fenntarthaté a palyazati forrasok megszlinése utdn és arra torekszink,
hogy a célcsoport igényeinek megfelel6 szolgaltatasokat hosszu tavon fenntarthassuk.
Feltétlenlil tdmogatjuk az egészség és fenntarthatd fejl6dés alapelveinek megvaldsitasat.
Ezek a keretek kolcsondsen megerGsitik egymdst, kozelebb hozzdk egymdshoz az
egészséggel és fenntarthatd fejlédéssel kapcsolatos célokat. A fenntarthatd fejl6dés
Osszekapcsolja az oktatas, infrastrukturdlis fejlesztés (beleértve a kozlekedést és
kozérdekl fejlesztéseket) irdnyelveit, tdmogatja a vallalkozasokat, munkahelyet teremt,
noveli a jollétet és dvja a kornyezetet. Helyi szinten, de atfogd szemléletmddnak
megfelel6en célunk fenntartani a fejl6dést, segitve a gyengéket, el6segitve a nemek és
etnikai csoportok egyenrangusdgat, javitva a jarasban élGk életminGségét. A telepilés
Fejlesztési Stratégidjaba fokozatosan beillesztjik az ,egészséget minden szakpolitikaba”
alapelveit. A helyi népegészségligyi infrastruktira (alapelldtds, szakelldtds szakemberei,
népegészséqligyi szakemberek) megfelelé szintl fenntartdsa révén biztositani kell azt,
hogy az egészséggel kapcsolatos ismeretek és létrehozott kapacitasok, feltételek

hozzaférhet6k maradjanak.

Stratégidank a feltart helyzetelemzésre, problématérképre, egészségképre épil. A SWOT
elkészitésével az egészségterv stratégiai iranyait szabjuk meg és operativ beavatkozasi
lehet6ségeket vazolunk fel. A valtozas eredményességének kulcsa, hogy jol definiadltak
legyenek a problémak, a célok, az alkalmazott mddszerek. Torekedjlink a tobb teriletet
egyszerre bevond és tobb teriletre haté (komplex) megkozelitésekre. A dontéshozdk és a
célcsoportok egyarant motivaltak legyenek a megvaldsitasban, az aktiv részvételben. A
feladatok tervezése, végrehajtdsa soran figyelembe vessziik a helyi szinten rendelkezésre

allé a human-, infra-, és anyagi er6forrasokat, a mar futé fejlesztési programokat

Ennek alapjan a stratégiai célokat a kbvetkezd fejezetben fejtjlik ki.

132



6.1 STRATEGIAI CELOK
A fentiekben vazolt szempontok szerint a stratégiai célokat a kovetkez6kben foglaljuk 6ssze:

Globalis (atfogd), hosszu tavu céljaink 2029- 2030-ig

1. Népességmegtartd képesség erdsitése.

2. Ajardsban él6k egészségének, életmindségének, esélyegyenl&ségének javitasa.

3. Egészségugyi ellatas hozzaférhetfségének javitasa.

4. Prevenciés rendszer kialakitasa és az Egészségfejlesztési Iroddval valéd kapcsolat
stabilizalasa.

5. Mentdlis jollét megerdsitése.

6. A lakossagi egészségtudas novelése.

7. A telepulés tarsadalmi, gazdasagi, kornyezeti feltételeinek javitdsa az egészségre
gyakorolt kedvez6bb hatas érdekében. (pl.: egészséget tamogatd telepllési politikak,
fejlesztések, kozos gondolkodds, kozosségi cselekvések) biztositasa.

8. Kisteleplilési ellatasi egyenlStlenségek mérséklése.

Specifikus célok:
Kézéptavu céljaink —2027-2028
1. Szlrésirészvétel novelése
2. Egészséges életmdd ismereteinek terjesztése
3. Aktiv életmdd tdmogatasa
4. Egészséges taplalkozasi szokasok erdsitése
5. Addikciok csokkentése
6. Lakossagi tajékoztatas javitasa
7. KOzOsségi tamogatas erGsitése

8. Szocidlis izolacid csokkentése

Révidtavu, konkrét céljaink — 2026-2027
1. Egészségiigyi ellatas fejlédéséhez prevencios programokkal vald hozzajarulas
o Tervezett prevencios jarasi modell kialakitdsa, mikodtetése.
o [Egészségligyi elldtorendszer kapcsolatdnak fejlesztése a betegtdjékoztatds
javitasa és az interszektoridlis egyittm(ikodés érdekében.

o Az egészségterv megvaldsitdsa, monitorozasa.
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2. Jarasi egészségfejlesztési és innovacios haldzat kialakitasa
e Szakmai tudas megosztdsa.
e Egymast tamogatd haldzatok és programok kialakitasa.
e Lakossagi edukacios kampanyok tamogatasa.
3. Szakmai 3 dimenzids programrendszer kialakitasa (tuddsbazis)
e Helyi szlikségletekre valaszolo,
e szakmai irdnyelvek érvényesitésének megfeleld,
o kb6z06s tudasbdzisra épll6 program kivdlasztdsi tamogatd rendszere, adott
kozosségekben, szintereken és célcsoportban alkalmazhatdan.
4. Szervezési, technikai tdmogatas.

5. Ertékelési és fenntarthatdsagi szempontrendszer érvényesitése.

6.2 Az EGESZSEGTERV STRATEGIAJA — MEGVALOSITASI PROGRAMTERV

Az Ajkai jarasban elvégzett adatgyljtés és informaciogydjtés, valamint az elvégzett
fokuszcsoport és lakossagi vélemények, sziikségletek Osszegylijtése eredményeképpen az

egészségterv megvaldsitdsi programterve az aldbbiakra épdil.

FOBB MEGALLAPITASOK

Az ajkai jaras elmult tobbéves torekvései és a jelenleg folyd egészségfejlesztési tevékenység
sajatos jellemzdje, hogy sok és valtozatos egyéni, kdzosségi, intézményi kezdeményezés jott
|étre és valdsult meg.

Ertéke elvitathatatlan, és olyan eréforras, amelyre megalapozottan lehet felépiteni a helyi
egészségfejlesztési tervet, amelyet rendszerbe alakitva, kell6 szakmapolitikai és célzott
szakmai és szervezési tdmogatdssal, mérhet6en eredményessé lehet tenni.

Jelen egészségterv, a helyi életminGséget, a lakossag egészségi allapotdnak a javitasat célzé
egészészségfejlesztési program ennek a gondolatnak és az helyi helyzetelemz6
eredményeknek, a lakossag véleményének és sziikségleteinek a figyelembevételével ezekre
az iranyokra épdil.

Osszességében egymast kiegészité és erdsité rendszerbe rakja a helyi eredményeket,
amelyhez szervezetten csatlakoztatja az Uj, célzott tdmogatasokkal elérhetd hianyzo és uj

szakmai sziikségletet.
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A tervezésnek ez a sajatos modja azon alapszik, hogy a meglévé eredmények megfelel6é
O0sszeadddasaval magasabb szintl, mérhet6 komplex egészségfejleszt6 tevékenység alakul ki,
ami a helyi lakossdg életmin&ségében stabil javuldst eredményez. A létrejové
egészségnyereség pedig tarsadalmi és gazdasagi nyereséget eredményez. Az egészségterv igy
valhat egy olyan stratégiai elemmé a jaras életében, hogy megalapozza nem csupdn az
egészségfejlesztést, hanem az egyéb gazdasagi vagy tarsadalmi torekvéseket is azzal, hogy az
egészség szempontjainak érvényesilését beépithetévé teszi ezekbe a helyi fejlesztési
tervekbe. Tovabbd a szakmapolitikai torekvések megbizhaté alapjava valik, melyhez forrasok
is indokoltan hozzarendelhet6k akar 6nkormadnyzati, akar jarasi, akar regiondlis vagy orszagos

szinten.

AZ ALAP, AMELYRE EPITKEZNI LEHET:
A rendszerbe vonhato konkrét elemek a kdvetkezék:

e a helyi emberek jellemzé attitlidje, amelyet t6bb dolog is igazol

o kitartas és megoldaskeresés az atélt torténelmi nehézségek miatt (ipari
adottsagok valtozasa, vorosiszap katasztréfa, orszagos jarvanyok)

o az egymast segitd Osszefogas érezhetd, sikeres jelenléte
o er6s emberi kozosségek (barati, csaladi) ereje
o sok egyéni vallalkozas kialakitasa — megélhetési megoldasok

o a kozosségek szervezetekbe alakuld csoportosuldsa és fejlédése
o hagyomanyokra éplil6 kozosségek (fejlédése, atalakuldsai)
o erds civil erny8szervezetek kialakulasa
o egyhdazi egylttm(ikodés

e ajarasban meglévd szakmai tudas
o Helyi kdrhazi ellatas,
o Elérhet6 Egészségfejlesztési Iroda - tlid6gyodgyintézet szakmai tdmogatassal
o Lakossag altal elismert slirg6sségi ellatas

o Az elldtdsi nehézségekkel terhelt egészségligyi és szocidlis rendszerben dolgozd

elkotelezett és szakmailag felkészilt szakemberek kitartdsa
e A jarasban zajlé aktiv mozgasprogram, csatlakozas az EUROPA SPORTREGIO — hoz
(hivatalos csatlakozdsi szandék, sikeres helyi palydzatok megvaldsuldsa)

e A helyi Pannon egyetem altal nyujtott képzési és kutatasi szakmai lehetGségek.
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A RENDSZERTOL ELVARHATO EREDMENYEK

e megbizhatd, szakmailag erGs alapokra épilé segit6 bazis |étrejotte

kozos iranyelvek,

e egyiranyba mutaté egymast kiegészitd tevékenységek

e a rendszerben azonos elemek kdzos hasznalata, melynek soran elkeriilhetéek az
ismétlédések (kozos erdforras)

o folyamatos tamogato rendszer

e megfeleld indikatorrendszer miikodtetése

e mintaprogramok létrejotte (szakmai értékek kialakitdsa, a jé gyakorlatok

tovdbbaddsa, hasznosithatdsaga)

6.3 A JARASI EGESZSEGTERV MEGVALOSITASI MODELLJE

A jarasi egészségterv megvaldsitdsa egy egymadsra épulé, integralt mlkodési rendszerre épiil,
amely biztositja, hogy az egészségfejlesztési tevékenységek ne elszigetelt programokként,

hanem egységes, 6sszehangolt és fenntarthaté rendszerként mikddjenek.

A modell alapjat az 6t egymassal szoros kapcsolatban allé pillér alkotja. Az elsé pillér a
miikodtetési (szakmapolitikai iranyitasi) rendszer, amely biztositja a stratégiai irdnyitast, a
szakmai koordindciot, az egylttmikodések szervezését és az egészségterv hosszu tavu
mUikodésének feltételeit. Erre épll a jardsi egészségfejlesztési és kozosségi innovacids
halézat, amely Osszekapcsolja az 6nkormanyzatokat, az egészségligyi, szocidlis és oktatasi
intézményeket, a civil szervezeteket, a gazdasagi szereplGket, valamint a helyi kozosségeket,
el6segitve a kozos felel@sségvallalast és a rendelkezésre allé eréforrasok hatékony

felhasznalasat.

A rendszer szakmai tartalmat a haromdimenzios egészségfejlesztési programrendszer adja,
amely a lakossag egészségét harom kiemelt teriileten — a rendszeres testmozgds, az
egészséges taplalkozas, valamint a mentalis egészség és kozosségi jollét fejlesztése —
tdmogatja. A programok valamennyi életkori és tarsadalmi célcsoport szamara, a helyi

sziikségletekhez igazodva, a primer, szekunder és tercier prevencié elveire éplilnek.
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A megvaldsitast a szervezési, tamogatasi és monitoring rendszer segiti, amely gondoskodik
a programok gyakorlati lebonyolitdsardl, a kommunikacidrdl, a partnerségi egytttm(ikodések
koordinalasardl, az onkéntesek bevonasardl, valamint az adatgydjtésr6l és a folyamatos
nyomon kovetésrél. Ennek eredményeként a programok megvaldsitdsa atlathatova,

mérhet6vé és 0sszehasonlithatéva valik.

Az otodik pillért az értékelési és fenntarthatdsagi rendszer alkotja, amely biztositja a
folyamatos minGségfejlesztést. Az indikatorok rendszeres mérése, a lakossagi és szakmai
visszajelzések elemzése, a j6 gyakorlatok beépitése, valamint az Uj finanszirozasi és
egylttmUkodési lehetGségek feltarasa lehet6vé teszi, hogy a jarasi egészségterv hosszu

tavon is korszerd, hatékony és fenntarthaté maradjon.

A modell legfontosabb sajadtossaga, hogy nem 6nallé programok gylijteménye, hanem egy
komplex egészségfejlesztési iranyitasi és miikodtetési rendszer, amely 6sszehangolja a
stratégiai iranyitast, a szakmai tartalmat, a kozosségi egyiuttmiikodéseket, a gyakorlati
megvaldsitast és az eredmények folyamatos értékelését. Ezaltal képes alkalmazkodni a jaras
valtozé egészségligyi és tarsadalmi szlkségleteihez, mikdézben biztositja a helyi
egészségfejlesztési tevékenységek szakmai egységét, eredményességét és hosszu tavu

fenntarthatdsagat.

A rendszer végsé célja egy olyan egészségtudatos, egylittm{kodd és aktiv helyi kozosség
kialakitdasa, amelyben az egészség megbrzése és fejlesztése kozos értékké és kodzods
felel6sséggé valik. Ennek eredményeként javul a lakossdg egészségi 4dllapota és
életmindsége, csokkennek a megel6zhetd betegségek, erdsodik a tarsadalmi kohézio,

valamint hatékonyabba és fenntarthatdbba valik a jaras egészségfejlesztési rendszere.
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A JARASI EGESZSEGTERV MEGVALOSITASANAK RENDSZERMODELLJE

f CEL: A jaras lakossaganak egészségi allapotanak javitass 6sszehangolt, fenntarthaté egészségfejlesztési rendszerrel,
O amely tamogatja az egészséges életmédot, csokkenti a megelézhetd betegségeket,
erdsiti a kozosségi egylttmiikodést és javitja az egészséghez valé hozzaférést.

Foly os egylttm(ikodés és visszacsatolas
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+ egyittmikidések koordinalasa + helyi igényekhez alkalmazkodds O + tijékoztatds, anyagok készitése szakmai fejlesztése
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OT PILLER - EGYUTT AZ EGESZSEGESEBB JARASERT

60. dbra: A jaras egészségterv megvaldsitasanak rendszere

A rendszermodell részletezése:

I. AMUKODTETESI (SZAKMAPOLITIKAI IRANYITAS) Rendszer
Az orszagos halézatnak megfelelGen kialakitott helyi tevékenyég:
Jardsi koordindcids csoport |étrehozasa és miikodtetése, mely biztositja
e az egészségfejlesztési terv alapelemeinek a megvaldsuldsat,

e a nyomon kovetést, vezetési iranyitast,

az egészségterv integralasat a helyi fejlesztési tervekbe,

a forrasszerzési és felhasznalasi lehet6séget,

e az egészségterv monitorozasat.
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AZ AJKAI JARAS EGESZSEGFEJLESZTESI IRANYITASI MODELLJE - 2026

Tébbszint(i egylittmikédés az egészség megorzéséért és a prevencié erésitéséért
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I, valamint Ajis Varos helyi rendeletel, tervei &s a helyi partnerségi egylttmOkidések.

61. dbra: Az Ajkai jaras Egészségfejlesztési irdnyitasi modellje

Forrés: Sajat szerkesztés, 2026.



Il. JARASI EGESZSEGFEJLESZTESI ES KOZOSSEGI INNOVACIOS HALOZAT

A hdlozatos egészségfejlesztési modell célja egy olyan fenntarthato, egylttmikodésen
alapulé rendszer kialakitdsa, amely tamogatja a lakossdg egészségtudatos
magatartasanak fejlesztését, elGsegiti a testi és lelki jollétet, valamint erGsiti a kozosségi
Osszetartozdst. A modell kézéppontjdban a mentalis egészség all, amely nem 6nalld
programteriletként, hanem minden egészségfejlesztési beavatkozas atfogd kereteként
jelenik meg. A lelki jollét meghatdrozza az egyének egészségmagatartasat,
alkalmazkodoképességét, kozosségi aktivitasat és életmindségét, ezért valamennyi

programnak hozza kell jarulnia annak erdsitéséhez.

HALOZATOS EGESZSEGFEJLESZTESI MODELL

Az egészségmagatartas szerepe és lehetoségei

IS ~
ALAPOK - ERGSSEGEINK KOZEP'.’?NTBAN AMEINTALE FGESZSEG [ ALAPELVONK
| Az egyeni j6llét alapja, kozdsségi jollétunk motorja ) | ‘
. 4 G o e J
l'e Sok mikods koatsség B e (100 e Az erbsebb seqiti a gyengét, ‘
e PROGRAMTERULETEK R sztalt témogaty
j’ Seélekord sporttevekenyséy " . e < 2;:;; dat, L
ﬁ Elcotelezett mtézmények 5 ~ 3 B, S
és szakemberek T Egyiittmikadds,
@A  Aktlv clil és Bnkéntos halézat ] ) tlcfmeneut s
| LELKI kélcsonss tamogatas.
B Eayittmikds snkormnyzatok / EGESZSEG \ |
/ Streszzimrelés, \ ~ <
/ 8 ; obmeres. kapcsolacok, \
£ restianchy, el e = A S
mok.
1. PREVENCIOS SZINTEK &g

2. KORCSOPORTOK
h  Virendesok, kisgyermehes csatédok

PRIMER PREVENCIO
Ugdsrssgesaknet sedlé programok
egisanig megtizists

a v
egtsasegrudatos életmod kialakitasien

#lapotromids megelszdse.

o~
@]
-
TERCIER PREVENCIO
Krénkus betegek és rehabilitdcidban
részt vevOk tamogatdsa,
i

7 N, GOvodasck
- - i HALOZATI 1
koral felismeres, dletmadvaltas, EGYUTTMOKODES Serduléic

Kazosségek, intézmények $ Fatalfelndttek

Aktiv koed felnéttek

EatminGsdg javitiaa, visszaests

§ Idbsek
e e, reintenric

T 3.SZINTEREK - A PROGRAMOK MEGVALOSULASANAK HELYSZINEI

) == e 2 @ / aée ° 0 (=] £
o v ( ) | &a | &
i o e ) LY fan P94 =3 o
Bolcride Inkola Munkahely Telepilesi Sportegyesidetak Egbsavégigyi Szocilis Civil Nyugdijaskiubok [ Jardst sziond
Ovoda kiizbsség terek " IdGyak koadssbgei kixBarégek programok

4. HALOZATI TAMOGATAS 5. VARHATO EREDMENYEK

@ % M Jad © 4

Newbd i Pesrrarthats
g e i akeaitin bockiustot  kiwhb agyeektemioek  agyimtmiadénst

oy - \
SZERVEZES| TAMOGATAS ! \
* Programbenvesis >
« Seakmen senreltheid, mamcraths o * Examibeyiasrmniy, sommusiticss

=7 « Purioanégnt, cqptrmikadtest
36 gyeboorlatok adin z
sy ‘ 2

SZAKMAI TAMOGATAS
« Mdkaestan Unmzanch bigosonk

T - Ocnémesck kowdiniisa (
» Programfeiiestés « Entireisck magosttise, pilyisatsk
« Erttbonkés, nyomen kidwetis o Adatgyirés. ermgmeryméres

EGYUTT - EGY EGESZSEGESEBB JELENERT ES EGY JOBB JOVOERT!

62. abra: Halézatos egészségfejlesztési modell

A modell a jarasban mar meglévd er6sségekre épit: a mikods kdzosségekre, a széles korl
sporttevékenységekre, az egészségiigyi, szocidlis és oktatasi intézményekre, valamint a civil és
egyhazi szervezetekre. A cél nem Uj strukturak létrehozasa, hanem a meglévé szerepl6k

halézatba szervezése, a szakmai egylttmikodések erGsitése és az er6forrasok 6sszehangolt

felhasznalasa.
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Az egészségfejlesztési programok harom kiemelt témateriilet koré szervez6dnek: mozgas,
egészséges taplalkozas és lelki egészségfejlesztés. Ezek a témdk egymast kiegészitve
tdmogatjak az egészséges életmdd kialakitdsat és fenntartasat, mikézben minden életkorban

és kiilonbo6z6 kozosségi szintereken alkalmazhatdk.

IIl. HAROMDIMENZIOS PROGRAM RENDSZER

A programok tervezése hdaromdimenzids szemlélet szerint torténik. Az elsé dimenzié a
prevenciods szint, amely megkilénbozteti a primer prevenciét (az egészség megdrzése), a
szekunder prevenciot (a kockazati csoportok tamogatdsa és a korai felismerés), valamint a
tercier prevenciot (a rehabilitacié és az életmindség javitasa). A masodik dimenzid a
célcsoportok életkora, hiszen az egyes korosztalyok egészségfejlesztési sziikségletei eltéréek.
A harmadik dimenzié a szintér, ahol a programok megvaldsulnak, példaul boélcsédékben,
6vodakban, iskolakban, munkahelyeken, sportegyesiiletekben, kozosségi terekben,
egészségligyi és szocialis intézményekben vagy akar jarasi szintl rendezvények keretében.

A HAROMDIMENZIOS PROGRAMRENDSZER

Minden program harom szempont mentén tervezhetd és valdsithaté meg
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8\,8 és adottsagaihoz igazitott programok valésithaték meg hatékonyan.

63. abra: A haromdimenzids programrendszer

A hdlézat milkodésének alapelve az egylttmikodés és a tuddsmegosztds. Az egyes

kozosségek, intézmények és szakmai szerepl6k nem elszigetelten dolgoznak, hanem egymast
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tdmogatjak, megosztjak tapasztalataikat, j6 gyakorlataikat és er6forrasaikat. A modell egyik
alapgondolata, hogy az er6sebb, nagyobb tapasztalattal rendelkez6 kozosségek segitik a
fejlesztésre szoruld kozosségeket, ezzel hozzdjarulva a jaras egészének kiegyensulyozott
fejlédéséhez.

A hadldzati egylittm(ikodés két f6 tamogatasi terlletre épil. A szakmai tamogatas magdban
foglalja a moddszertani fejlesztést, képzéseket, mentordldst, szakmai konzultacidkat, jo
gyakorlatok ataddsat és a programok értékelését.

A harom dimenzié rugalmasan kombinalhaté, igy minden kozosség igényeihez,
szikségleteihez és adottsagaihoz igazitott programokat valdsithat meg szakszerlen és

hatékonyan.

IV. SZERVEZESI TAMOGATAS ES AKTIV KOZOSSEGI PROGRAMKERET
A szervezési tamogatas biztositja a programok koordindcidjat, a kommunikaciot, az
eseményszervezést, a partnerségek kialakitasat, az onkéntesek bevondsat, az eréforrasok

megosztasat, valamint az eredmények nyomon kovetését.

A modell hosszu tavu célja egy olyan jarasi szintli egészségfejlesztési haldzat kialakitasa,
amely képes folyamatosan reagdlni a lakossag egészségligyi sziikségleteire, erdsiti a kozosségi
kapcsolatokat, csokkenti az egészségligyi egyenl6tlenségeket, tdmogatja a mentalis jollétet,
valamint fenntarthaté moddon jarul hozzd az egészségesebb, aktivabb és 0Osszetartdbb

kozosségek kialakulasahoz.

A megvaldsitashoz és a programszervezéshez az aktiv kozosségi egészségfejlesztés stratégia

ad megfelel6 tdmpontot.

A megvaldsitashoz az aktiv k6zosségi egészségfejlesztési stratégia atfogd, bizonyitékokon
alapuldé szemléletet képvisel, amely a lakossag lelki egészségének fejlesztését a kozosségi
egylttm(ikodésre, az egészséget tdmogatd mozgasra, a rendszeres fizikai aktivitdsra és a
kiegyensulyozott taplalkozasra épiti. A stratégia harom egymast erésit6 pillére — kdzosség,
mozgas és taplalkozds — egyarant hozzajarul a mentadlis jollét, a fizikai egészség és a

tarsadalmi kohézid erdsitéséhez.

A modell az egyéni és a kozosségi szint egyidejl fejlesztésére épil. Egyéni szinten az
egészségtudatos dontések, a rendszeres testmozgds, a megfelel6 taplalkozds és a

stresszkezelési készségek fejlesztése tamogatja a testi-lelki egyensulyt. K6z6sségi szinten az
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egylttm(ikodés, a tarsas kapcsolatok, a kozos programok és a tamogatd kérnyezet novelik az

Osszetartozds érzését, csokkentik a maganyt és erdsitik a kozosségi rezilienciat.

A stratégia kozéppontjaban a lelki egészség és a stresszkezelés all. A stressz megfelel§
felismerése és kezelése javitja az érzelmi alkalmazkoddst, noveli a pszicholdgiai
rugalmassagot, csokkenti a szorongds és a depressziv tlinetek kialakuldsdnak kockdazatat,
valamint hozzajarul a jobb életmin&séghez. A harom pillér 6sszehangolt m(ikddése olyan
fenntarthatd egészségfejlesztési modellt alkot, amely hosszd tavon tdmogatja az
egészségesebb, aktivabb és 6sszetartébb kozosségek kialakuldsat.

Aktiv k6zosségi egészségfejlesztési stratégia

Cél a lakossag lelki egészségének tamogatasa a kézosségek egyiittmiikodésével,
az egészséget tdmogatdé mozgassal, fizikai aktivitassal és a taplalkozassal.
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64. dbra: Aktiv kozosségi egészségfejlesztési stratégia

V. Ertékelési és fenntarthatosagi rendszer
A rendszer f6 elemei:
e Monitoring — indikatorok folyamatos nyomon kovetése
o Ertékelés — eredmények, lakossagi és szakmai visszajelzések elemzése.
o Fejlesztés — jo gyakorlatok beépitése, programok mddositasa.
e Fenntarthatésag — partnerségek és finanszirozasi lehetfségek bévitése.
Cél: olyan folyamatosan fejl6d6 egészségfejlesztési rendszer mikodtetése, amely hosszu

tdvon is eredményes, korszer( és fenntarthaté.
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6.4 Az AJKAI JARAS JAVASOLT EGESZSEGFEJLESZTESI PROGRAMIA 2026-20273!

A helyzetértékelés alapjan a jards egyik legnagyobb eréssége a gazdag sportélet és a sokszin(l
kozosségi aktivitds, sikeres palydzatok (tdmogatadsi forrdsok), lakosok pozitiv attitlidje,
amelyek kedvezéen befolyasoljdk a mentdlis jollétet és a tdrsas tdmogatottsagot.
Ellensulyozni képesek a kozosségi mentalis problémakat, valamint a jardsban megjelené

veszélyeztetS egészségmagatartast.

A helyi egészségfejlesztés kiemelt feladata, hogy a sokrétl preventiv torekvést, lokalis
aktivitast, palyazati programot 0Osszekapcsolja, 6sszehangolja és halézatos mikodésiket

el6segitse.

Els6dleges feladatok:
e Eletre hivni egy helyi EGESZSEGFEJLESZTESI KOORDINACIOS CSOPORTOT
e Kialakitani a helyi EGESZSEGFEJLESZTESI INNOVACIOS HALOZATOT

igy a jarasi egészségre, életmindségére vonatkozd, az azt segiteni kivand tevékenységek
tervezése, iranyitdsa magasabb szintre emelkedik, valamint az egészség szempontjainak a

képviselete biztositottd valik akar egyéb helyi szakpolitikdban.

A beavatkozasok harom szinten valdésulnak meg: az egészséges lakossag
egészségmagatartasanak fejlesztésével (mentdlis egészség, mozgas, taplalkozas), az
egészségligyi ellatorendszerrel egyiittm(ikodé madsodlagos prevencié (szlirések,
dohdnyzasrél vald leszokas tamogatasa, alkoholfogyasztds megel6zése) erdsitésével,
valamint a kiemelt figyelmet igényl6 lakossagcsoportok — els6sorban a fiatalok és az iddsek

— célzott egészségfejlesztésével.

A szakmai programok a prevencid klasszikus szintjeire épilnek, ugyanakkor a stratégiai
prioritasok kijelolésekor az elkerlilhet6 halalozas csokkentésének szemléletét kovetik. Ennek

megfelel6en a szakmai irdnyvonalak a kovetkez6k:

31 Az egészségfejlesztési programterv elkészitése az egészségterv megvaldsitasi modell elvei alapjan késziilt
egészségfejlesztési program.
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A. KozOsségi egészségfejlesztési programok

Az Ajkai jards kozosségi és természeti adottsagai kedvez6 alapot biztositanak az
egészségfejlesztéshez. A kozosségi Osszetartas, a civil aktivitas és a sportélet a jards erdsségei
kodzé tartoznak, ezek orszagos viszonylatban is kiemelked§ szinten jelennek meg, ugyanakkor
a prevencios programok elérhet6sége és a lakossdg bevondsa telepiilésenként eltéré a
kommunikacié fejlesztésre szorul.

A kovetkez6 idGszak legfontosabb feladata a meglévé kezdeményezések 6sszehangolasa, a

kisebb telepilések nagyobb aranyu bevondsa és a lakossag aktiv részvételének 6sztonzése.

Meglévé helyi adottsagok

o Egészségfejlesztési Iroda (EFI) mikddése és kialakult szakmai partnerhaldzata.

e Magyar Imre Kérhaz, haziorvosi és véd6néi haldzat.

e Aktiv dnkormanyzatok, civil szervezetek, nyugdijas klubok és egyhazi kozosségek.

o Kulturdlis intézmények és kozosségi terek (pl. Nagy LaszI6 Varosi Mivel6dési Kozpont
és Konyvtar, telepiilési mlivel6dési hazak).

e Rendszeres kozosségi rendezvények (pl. Borvarazs—Somldi Bor- és Tocsifesztival,
varosi és falunapok, csaladi rendezvények).

o Kedvezl6 természeti kornyezet és szabadtéri kozosségi helyszinek.

Kihasznalatlan lehetdségek, kockazati tényezék
o Az egészségfejlesztési programok egy része elssorban Ajkara koncentralddik.
e Akisebb teleplilések rendszeres bevonasa tovabb erdsitheté.
e A nagy latogatottsagu rendezvények egészségfejlesztési tartalma bévithet6.
e A helyi média és online kommunikdcié tudatosabban hasznalhaté az
egészségkommunikacidban.
o Az egészségligyi, szocialis, oktatasi és civil szerepl6k kozotti egylittmikodés tovabb

fejleszthetd.

Fejlesztési javaslatok
o Jardasi Kozosségi Egészségfejlesztési Halozat [étrehozasa.
o Evente tobb alkalommal, rotaciés rendszerben szervezett jarasi egészségnapok.
o Egészségligyi tanacsadas és szlir6programok integraldsa a helyi nagyrendezvényekbe.
o Telepilési ,Egészséges Telepiilés” kezdeményezés elinditasa.

e Egységes jarasi egészségkommunikacio kialakitasa.
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Onkéntes egészségnagykovet halozat kialakitasa.
Civil szervezetek és munkaltaték aktivabb bevondsa az egészségfejlesztési

programokba.

B. Mindennapi testmozgas és sportélethez kapcsoléddo programok

Az Ajkai jaras egyik legjelentGsebb egészségvédsb erSforrdsa a fejlett sportélet és a kedvezd

természeti kornyezet.

A kovetkez6 id6szak legfontosabb feladata az inaktivabb lakossag, a krénikus és mozgasszervi

betegséggel él6k elérése, valamint a rendszeres, szakmailag tdmogatott mozgdsprogramok

kiterjesztése a jaras valamennyi telepulésére.

Meglévé helyi adottsagok

Kiterjedt ajkai sportinfrastruktidra (Sportvaros Nonprofit Kft., sportcsarnok, uszoda,
jégcsarnok, sport- és miflives palyak, futépdlya, KlizdGsportok Haza, extrém palya).
Rendszeres lakossagi és kozosségi sportprogramok (,EuroAktiv2026 - Mozdulj!
Egyutt! Ajka”, Ajka Rajtja, Somldcsucs Futds, Szilveszteri Futas, Nyugdijas Tizprdba,
Ovis Olimpia).

Aktiv sportszervezetek és mozgaskozosségek (Ajka Aerobic Sportegyesiilet, Forma Fitt
Sportaerobic Egyesiilet, Bakonyi Tajfuté Klub, Banki Donat Természetbarat Egyesiilet,
MMM Mozgds Mihely).

Kedvez6 természeti kornyezet (Bakony, tura- és kerékparos Utvonalak, tanosvények,
parkerddk; kiiléndsen Kisléd, Farkasgyep(, Halimba és Urkut térségében).

Az EFI rendszeres mozgasprogramjai (munkahelyi tornak, gyalogturak, szenior torna,

egészségnapok).

Kihasznalatlan lehetdségek, kockazati tényezék

A sportinfrastruktira és a rendszeres programkindlat els6sorban Ajkadn
koncentralodik.

A kisebb telepliléseken kevés a szabadtéri fitneszpark, futdpalya és rendszeres
k6zosségi mozgdsprogram.

Kevés a kronikus és mozgasszervi betegeknek, id6seknek, illetve fogyatékossaggal

éléknek sz6l8, szakmailag felligyelt mozgasprogram.
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A haziorvosok és gydgytornaszok szerepe erdsithet6é a rendszeres mozgas
ajanlasaban.

A munkahelyi egészségfejlesztési programok tovabb bévithetdk.

Fejlesztési javaslatok

,Mozgdsban az Ajkai jaras” programsorozat elinditdsa valamennyi telepilés
bevonasaval.

Ingyenes gyalogld-, nordic walking-, senior torna- és gerinctorna-csoportok
mikodtetése.

,Mozgds receptre” program kialakitdsa a haziorvosok, gydgytorndszok és az EFI
egyuttmukodésével.

A mozgasszervi és kronikus betegek szdmadra allapothoz igazitott, utdankovetett
programok szervezése.

A turautvonalak, pihendhelyek, kerékpartaroldk és telepilések kozotti kerékparos
kapcsolatok fejlesztése.

Munkahelyi és sporteseményekhez kapcsolédd allapotfelmérések, szlrések és

életmod-tanacsadasok biztositasa.

C. Egészséges taplalkozashoz kapcsolédo programok

A helyi haldloki, megbetegedési adatok, valamint a lakossag tulsulydnak vizsgalata alapjan a

taplalkozas fejlesztése kiemelt feladat. Az ismeretataddas mellett megfizethet6, gyakorlati és

utankovetett programokra van sziikség, amelyek a taplalkozast a testmozgassal és a mentalis

jolléttel egyitt kezelik.

7 77

Meglévé helyi adottsagok

Az EFI taplalkozasi programjai (életmadd-felmérés, testosszetétel-elemzés, tandcsadas,
f6z6klubok, munkahelyi programok).

Az alapellatas és a védéndi haldzat (kockazati tényez6k felismerése, varandds- és
csecsemdbgondozads, csaladi tanacsadas).

Az oktatasi és gyermeknevelési intézmények (bolcsédei, dvodai és iskolai
kozétkeztetés, egészséges életmddra nevelés).

Aktiv civil kezdeményezések (egészségnapok, vércukor- és testdsszetétel-mérés,

gyakorlati tanacsadasok).
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Helyi j6 gyakorlatok (a Molnar Gabor Mdhely Alapitvany biokertészete, helyben
termelt élelmiszerek felhasznalasa és kozosségi f6z6programjai).

Helyi piacok, termel&k és szezonalis élelmiszerek elérhetsége.

Kihasznalatlan lehetdségek, kockazati tényezék

A taplalkozasi programok terlleti elérhetfsége és rendszeressége nem egyenletes.
Kevés a hosszabb tavu, utankovetést biztositd testsulycsokkents program.

Hidnyosak az egészséges, de megfizethet6 étkezést bemutatd gyakorlati
foglalkozasok.

Er6sithetd a helyi termel6k, kozétkeztetdk, oktatasi intézmények és egészségligyi
szakemberek egyluttmikodése.

A kedvez6tlenebb helyzet(i csaladok, az id6sek és a kronikus betegek célzott elérése

fejleszthetd.

Fejlesztési javaslatok

,Egészségesen, elérhet6 aron” jardsi programsorozat inditasa f6z6klubokkal és
bevdsarlastervezési tanacsaddssal.

Dietetikai tanacsadas 0sszekapcsolasa testdsszetétel-méréssel, mozgasprogrammal és
utankovetéssel.

Célzott testsulycsokkenté programok szervezése tulsullyal, magas vérnyomassal vagy
cukorbetegséggel él6k szamara.

Gyermek- és csalddkoézpontly programok megvaldsitdsa (egészséges tizorai, szilbi
foglalkozasok, csaladi f6zés).

A helyi, szezonalis élelmiszerek és kdzosségi kertek népszerdsitése.

Az egészségesebb kozétkeztetés és az ételpazarlds csokkentésének tdmogatasa.

D. Lelki egészség, stresszkezelés és mentalhigiénés tamogatas

Az el6z6 fejezetekben ismertetett informacidk alapjan kijelenthet6, hogy a lelki egészség

tdmogatasa kiemelt népegészségligyi és kozosségfejlesztési feladat. A szolgdltatasokat

rendszeresen és valamennyi telepilésen fejleszteni és hozzaférhetévé kell tenni.

Itt azonban fontos megjegyezni, hogy az Ajkai jarasban él6ket kiemelten segiti a térség fejlett

kozosségi élete és sportprogram gazdag kindlata. A sport és a kozosség hatasa ugyanis
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egymast erdsitve Osszeadddik, ezért a kett6 egyiutt nagyon hatékony lelki egészségvédd

rendszer, hatvanyozottan fokozza a rezilienciat.

a4

Meglévé helyi adottsagok

Az EFI mentdlis allapotfelmérései (Beck-féle depresszidkérdGiv, rovid intervencio,
szlikség szerinti tovabbirdnyitas).

Megvaldsult stresszkezel6 programok (,15 perc kdvésziinet”, ,Szorongdstdl az
Onbecsilésig”, munkahelyi torna, 2026-o0s hangfiirdd).

Gyermek- és csaladi programok (bullying-prevencié, szil6klubok, evészavarokrél és
gyermekkori fligg6ségekrél sz6l6 szakmai képzések).

Az egészségligyi és szocialis ellatérendszer (haziorvosi felismerés, pszichidtriai és
pszicholdgiai ellatas, Ajkai Csalad- és Gyermekjoléti Kozpont).

Aktiv kozosségi hdldzat (nyugdijasklubok, Civil Haz, kulturdlis, civil és egyhazi

kozosségek).

Kihasznalatlan lehetdségek, kockazati tényezék

Az EFI mentdlhigiénés programjai féként Ajkan, Farkasgyeplin, Halimban és
Magyarpolanyban jelentek meg; a 11 telepiilés lefedettsége nem teljes.

Kevés a rendszeres, egymasra épul6 és utankovetett stresszkezeld program.

A kisebb telepiléseken korlatozottabb a személyes mentalhigiénés segitség.
Erésitheté a gyermekek, id6sek, gondozd csalddtagok, valamint az egészségligyi és
szocialis dolgozék célzott tamogatasa.

A mentalis problémakhoz kapcsolddo elbitéletek késleltethetik a segitségkérést.

Fejlesztési javaslatok

,Lelki egészség az Ajkai jardsban” telepilési programsorozat inditasa.

Rendszeres stresszkezel§, relaxacids, dnismereti és 6nsegité csoportok szervezése.
Munkahelyi stressz- és kiégésmegel6z6 programok bdvitése.

Iskolai mentdlhigiénés, bdantalmazasmegel6z6 és segitségkérést tamogatd
foglalkozasok erésitése.

Az id6sek magdnyat csokkentd klubok, kortarssegité és generacidk kozotti programok
mikodtetése.

Egyértelm( tovabbiranyitdsi at kialakitasa az alapellatds, az EFI, a szocidlis

szolgdltatasok és a szakellatas kozott.
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E. Dohanyzasmegel6zés és a leszokas tamogatasa

A dohdnyzds a kulcsszemélyek szerint a jards egyik legjelentésebb egészségmagatartasi
problémaja. Ezt aldtamasztjdk a célcsoport kérdGiv valaszai, valamint a halalozasi profil is:
mindkét nemnél magas kockazatot jelentenek a dohanyzassal Osszefliggé légz6szervi,
tudédaganatos, szajliregi és keringési betegségek. A térség ipari multjabdl ered6 kdrnyezeti
és foglalkozasi terhelések tovabb fokozhatjak a dohanyzas egészségkarositd hatdsat.

A dohdnyzas visszaszoritasa a jarasban kiemelt prioritdas. A megel6zés mellett szervezett,
szakmailag megalapozott és utdnkovetett leszokastdmogatdsra van szikség, kilonos

tekintettel a kisebb telepliléseken él6kre.

Meglévé helyi adottsagok
e A Magyar Imre Kérhaz pulmonoldgiai szakrendelése és tlidégondozdja (szakorvosi
tanacsadas, nikotinfliggéség kezelése, terdpias tovabbiranyitas).
e A haziorvosi alapellatas (dohanyzdk azonositdsa, minimdlintervencid, motivacidé és
szakellatasba iranyitas).
e Az EFl szakmai és szervezési kapacitdsa (életmdd-felmérés, Dohdanyzasmentes
Vildgnap, leszokast tdmogatd rendezvények és tajékoztatas).
e A véd6nGi és  iskola-egészségligyi  halézat  (varanddsok  tdmogatdsa,
gyermekrajzpalydzatok, iskolai egészségnevelés).
e A gyodgyszertari haldzat (nikotinpdtld készitmények és gydgyszerészi tajékoztatas).
e Helyi kommunikacios fellletek (Ajkai Szo, Ajka TV, intézményi honlapok és kdzosségi
média).
Kihasznalatlan lehetdségek, kockazati tényezék
o Kevés a rendszeres, programszer( és utankovetést biztositd leszokdstdmogatas.
o Akisebb telepliléseken korlatozottabb a személyes tanacsadas.
e A fiatalok prevenciéjaban nagyobb figyelmet igényel az e-cigaretta és mas
nikotintermékek hasznadlata.
e ErGsithetd a haziorvosok, szakdolgozok és gydgyszerészek kezdeményez6 szerepe.
e A vdranddsok, krénikus betegek és hatranyos helyzet( csoportok célzott tdmogatdsa

fejleszthetd.
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Fejlesztési javaslatok
e Arovid leszokdstamogatd tandcsadas rendszeres alkalmazasa az alapellatasban.
o Egyéni és csoportos, viselkedésterapids és szilikség szerint gyégyszeres tamogatast is
magaban foglalé programok szervezése.
o Kihelyezett tandcsaddsok biztositdsa a jaras kisebb teleptilésein.
e Az Uj nikotintermékekre is kiterjedé iskolai prevencié megvaldsitasa.
o Célzott segitség biztositdsa varanddsok, fiatalok és krdnikus betegek szamara.

e Aleszokasi folyamat kdvetése és az ismételt probalkozasok tdmogatdsa.

F. A tulzott alkoholfogyasztas megelGzése és csokkentésének tamogatasa

A kulcsszemélyek az alkoholfogyasztast jelentGs helyi problémaként emlitették. Ugyanakkor a
férfiak haldlozasi profiljdban a tulzott alkoholfogyasztdssal Osszefliggd betegségek magas
kockdzati csoportként jelennek meg; az alkohol a szijliregi és garatdaganatok,
majbetegségek, balesetek, mentalis zavarok és csaladi konfliktusok kockazatat is noveli.

A hangsulyt a kockdzatos fogyasztas korai felismerésére, a megbélyegzésmentes

segitségkérésre és az egészségligyi—szocialis betegutak 6sszehangolasara érdemes helyezni.

Meglévd helyi adottsagok

e A haziorvosi alapellatas (korai felismerés, rovid intervencié és szakellatasba iranyitas).

e A Magyar Imre Kdrhaz pszichiatriai és addiktoldgiai szakellatdsa (kivizsgdlas, diagndzis
és kezelés megkezdése).

e Helyben elérhet6 specidlis Alkohol- és drogambulancia (szenvedélybetegek szakmai
tdmogatdsa).

e Az Ajkai Csalad- és Gyermekjéléti Kozpont (csaladsegités, esetkezelés, jelz6rendszer
és pszicholégiai tamogatas).

e Az EFl prevencids kapacitasa (életmdd- és mentdlis allapotfelmérés, egészségnapok,
szenvedélybetegségekkel kapcsolatos programok).

e A védondi, iskola-egészségligyi és iskolai szocialis hdlézat (korai felismerés, egyéni

tanacsadas, ifjusagi prevencio).

Kihasznalatlan lehet8ségek, kockazati tényezék
e Az alkoholprobléma gyakran csak sulyosabb testi, mentdlis vagy csaladi

kovetkezmények esetén valik lathatdva.
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¢ Nem altalanos a standardizalt alkoholprobléma-sz(irés az alapellatasban.

e Kevés a kifejezetten alkoholfogyasztasra irdnyuld kozosségi prevencids program.

o A kisebb telepliléseken korlatozottabb a személyes addiktoldgiai segitség
elérhetdsége.

o A hozzatartozdk és az érintett csaldadok tdmogatdsa fejleszthet6.

Fejlesztési javaslatok

e Az AUDIT-C vagy AUDIT sz(ir6eszkoz alkalmazasanak 6sztonzése az alapellatasban és
az EFl dllapotfelmérésein.

e ROvid intervencid és motivaciés beszélgetés biztositdsa a kockdzatos fogyasztok
szamara.

o EgyértelImi betegut kialakitdsa az alapellatas, az ambulancia, a kérhaz és a szocidlis
szolgdltatasok kozott.

o Eletkorhoz igazodé iskolai alkoholprevenciés programok szervezése.

o Hozzatartozoi tanacsadasok és onsegit6é kozosségek tamogatasa.

¢ Alkoholmentes ifjusagi, csaladi és kdozosségi programok népszerdsitése.

G. Kiemelt kockazatu lakossagcsoportok (gyermekek és iddsek)

A jaras oregedési indexe folyamatosan emelkedik és meghaladja az orszagos atlagot. A
csokkené gyermekszam, az eldregedés, a krénikus betegségek gyakorisaga és az egyediil él6
id6sek szamanak novekedése egylittesen indokolja az idGsebb korcsoport kiemelt kezelését.
Gyermekkorban a prevencid, az egészségmagatartas megalapozasa és a veszélyeztetettség
korai felismerése a legfontosabb. Id6skorban az ©6nalld életvitel fenntartdsa, a krénikus
betegségek gondozdsa, az elesések megel6zése, a tdrsas kapcsolatok meglrzése és az
egészségligyi—szocialis ellatasok 6sszehangolasa keril el6térbe.

A gyermekek egészségvédelme hosszU tavu megel6zési befektetés, az id6sek tdmogatasa
pedig a jaras demografiai helyzetébdl fakadd siirgets feladat. A meglévé intézményi haldzat
jo alapot biztosit, de a szakember-utanpdtlast, az otthonkozeli elldtasokat és a kisebb

teleplilések hozzaférését egyarant erdsiteni sziikséges.
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Meglévé helyi adottsagok

A gyermekorvosi és gyermek-szakellatasi hattér (hazi gyermekorvosok, Magyar Imre
Kérhaz gyermekosztalya, gyermek-tiidégydgyaszati, gasztroenteroldgiai, sebészeti és
neuroldgiai szakrendelés).

A terlleti és iskolavédénGi haldzat (életkorhoz kotott szlrések, csaladlatogatas,
tanacsadas és egészségnevelés).

Az 6vodai és iskolai mozgasprogramok (Nemzeti Uszéprogram, korcsolyaoktatas,
Bozsik-program, Ovodds Sportfesztival, didksport és gydgytestnevelés).

Az Ajkai Csalad- és Gyermekjoléti Kozpont (jardsi jelzérendszer, csaladsegités,
esetmenedzsment, dvodai és iskolai szocialis segités).

Fiatalok aktivizdlhatdsdga (Pannon Egyetem Ajkai Kampusza)

Az id6sek elldtdsat biztositd intézményrendszer (ld6sek Klubja, id6sek otthonai,
Id&skoruak Gondozéhaza, hazi segitségnylijtas, jelz6rendszeres hazi segitségnyujtas).
K6z6sségi iddskori programok (szenior torna, nyugdijasklubok (22 klub Ajka varos
minden telepllésrészén és a belvarosban), Egészségiigyi Nyugdijas Klub, Nyugdijas
Szabadegyetem).

A kisebb telepllések hozzaférését segité szolgdltatdsok (falugondnoki szolgdlat,

falubusz, gyogyszerkivaltas és orvoshoz szallitas).

Kihasznalatlan lehetdségek, kockazati tényezék

Az id6s6d6 gyermekorvosi halozat és az egészségiigyi szakemberhiany hosszu tavu
fenntarthatdsagi kockazatot jelent.

A kisebb telepliléseken a kozlekedés és a helyettesitéssel mikod6 praxisok
nehezithetik az ellatashoz jutast.

Az idGsellatasban férShely- és kapacitdshiany, valamint az egészségligyi és szocialis
ellatas kozotti atmenetek nehézségei jelentkeznek.

Kevés az egyedil él6 idGseket rendszeresen elér6 program és a gondozd
csaladtagokat tehermentesit6 szolgaltatas.

A gyermekek mentalis problémdi, a bantalmazas, a digitalis veszélyek és a

szerhasznalat fokozott figyelmet igényelnek.

Fejlesztési javaslatok

A gyermekorvosi, védéndéi és iskola-egészségligyi szakember-utdnpdtlds tamogatasa

(az alapellatads tamogatasa a szakma altal szervezett programokon keresztiil).
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o Eletkorhoz igazodé gyermek- és ifjusagi programok szervezése a mozgas, taplalkozas,
mentdlis egészség és szerhaszndlat-megel&zés teriiletén.

e SzUlGi tandcsadasok és csaladi egészségprogramok rendszeres biztositasa (pl. Baba-
mama klubok keretében).

o Betegségcsoportok szerinti klubok, telepiilési senior torna-, elesésmegel6z6 és
memoriamegdbrz6 programok bévitése.

o Az egyedil él6 id6sek felkutatdsat és kdzosségi bevondsat segité helyi jelz6rendszer
erdsitése.

e A hazi segitségnyujtas, nappali ellatds, demensellatas és megfizethetd bentlakasos
fér6helyek bévitése.

o A kérhazi elbocsatast kovetd egészségiigyi és szocialis gondozas 6sszehangolasa.

e Generaciok kozotti kozosségi és 6nkéntes programok szervezése.

7 VISSZACSATOLAS

7.1 MONITORING

A programok folyamatdnak monitorozasaval biztositjuk, hogy a tervezetben megfogalmazott
célok és tevékenységek optimalisan valdsuljanak meg. Biztositjuk tovabba, hogy az id6szakos
értékelésekkel, - melyeket el6re megtervezziink-, a felmerilé problémakra olyan

megoldasokat talaljunk, melyek segitik a kit(izott célok megvaldsitasat.

A monitorozas a cselekvési terv megvaldsitasa soran torténd adat és informaciégydjtésen
alapszik, melyet a programtervezetben meghatarozott mdédon és indikatorok szerint a

programmenedzser gy(ijt.

A monitoring folyamatat, a projekt megvaldsitasi tervének kovetkezetes kovetése biztositja.

7.2 A PROGRAMCIKLUS ERTEKELESENEK SZEMPONTJAI

A programok ciklikus mukodésének biztositasa szempontjabdl az értékelést az alabbi

szempontok szerint végezziik:

e A program célkitlizései mennyire valdésulnak meg (szakmai visszajelzések, a program

résztvevlinek elégedettsége és tudasszintjének valtozasa).
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e A problémak megoldasa mennyire tortént meg.

e Milyen volt a program kommunikdcidja (informacidaramlds — belsé és kiilsG,
visszajelzések).

e A program milyen partnerségi viszonyban valdsult meg.

e Megfelel6 volt-e a program dokumentacidja.

e A program szervezeti és muikodési terlletei megfelel6ek voltak-e (mikodési
jellemz6k, finanszirozasi kérdések megolddsa, hatarai).

e A program a fenntarthatdsdg szempontjabdl mennyire relevéns

(tudjdk-e folytatni a programot az elsé ciklus befejezése utdn és milyen mdédon, milyen

feltételekkel).

7.3 ALKALMAZOTT INDIKATOROK

Az alkalmazott indikatorok meghatdrozdsa két szempont alapjan térténik:

e globdlisan, az egészségterv eredményességének mérésére

e az egészségtervben megvaldsuld programoknak megfelel6en.
A két indikator csoport szorosan 6sszefligg, azaz a programok megvalésitasanal hasznalt 6
indikatorok egy része alkalmazhatd kell, hogy legyen az egészségtervben szereplé atfogd

célok ellen6rzésére.
Jelen tervezetben haszndlt indikatorok:

e arésztvevlk egészségi allapotaban tortént pozitiv valtozas
e atervben megvaldsuld programok szama

A megvaldsuld programokban alkalmazott indikatorok:

e A programokon résztvevék egészségi allapotanak és tudasszintjének mérése
e A programokon résztvevék szama

e Partneri egylittm(kodések szama.

e Ismeretterjeszt6 anyagok szama

e Kommunikdacids anyagok szama.
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8 OSSZEGZES

Jelen tervezet hdarom évre szdl. A jol megfogalmazott stratégiai célok mentén, évente felll

kell vizsgalni az egészségtervet és ha szlikséges, modositani is kell.

Az Ajkai jaras egészségtervének helyzetelemzése, valamint a kulcsszemélyi és lakossagi
felmérés eredményei egyarant azt mutatjak, hogy a térség jelentds intézményi, kzosségi és
természeti eréforrasokra épithet, ugyanakkor tébb, egymdssal 6sszefliggd népegészségligyi
kihivassal néz szembe. A népességfogyas és az eloregedés, a krdnikus betegségek
gyakorisaga, az egészségkarosité életmodtényezbk, a lakossag jelentds részét érinté mentalis
terhelés, valamint az egészségligyi és szocialis elldtdrendszer kapacitasproblémai hosszu

tavu, 6sszehangolt beavatkozasokat tesznek sziikségessé.

A két felmérés eredményei jelentés mértékben megerdsitik egymast. A kulcsszemélyek
els6sorban rendszerszinten hivtak fel a figyelmet a szakemberhidnyra, a hosszu varakozasi
idSkre, az id6sellatas novekvs terheire, a teriileti kiillonbségekre és az intézmények kdzotti
egyuttmikodés fejlesztésének szikségességére. A lakossagi vdlaszok ugyanezeket a
problémdkat a szolgaltatdsok igénybevétele soran szerzett tapasztalatokon keresztil
jelenitették meg. Emellett egyértelmd igény mutatkozott a megel6z6 programok, a mentdlis
egészséget tdmogatd szolgaltatdsok, a célzott mozgdsprogramok, a taplalkozasi tanacsadas

és a kozérthet6 egészségligyi tdjékoztatds bbvitésére.

A jaras legfontosabb fejlesztési iranya ezért a prevencid és az egészségtudatossag erGsitése,
az egészséglgyi és szocialis humdnerdéforras stabilizaldsa, az elldtasokhoz valé egyenl6bb
hozzaférés biztositasa, valamint az egészségligyi, szocialis, oktatasi, dnkormanyzati és civil
szereplGk egylttm(ikodésének elmélyitése. Kiemelt figyelmet kell forditani a gyermekekre,

az id6sekre, a krénikus betegséggel él6kre és a kisebb teleptilések lakossagara.

Az Ajkai jaras aktiv civil kozosségei, sportélete, egészségligyi és szocialis intézményrendszere,
valamint a Bakony természeti kornyezete megfelel6 alapot kinadl a fejlesztésekhez. Az
egészségterv hosszu tavu eredményessége azon mulik, hogy ezek az eréforrasok
O0sszehangolt, rendszeresen elérheté és terlletileg kiegyensulyozott programrendszerré
szervez6dnek-e. Ez nemcsak a lakossag egészségi dllapotdnak és életmin&ségének javitasat,

hanem a jaras megtartderejének és fenntarthato fejl6édésének erGsitését is szolgalhatja.
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9 MELLEKLETEK

91 AZ EGESZSEGFEJLESZTES SZABALYOZASA

I. Nemzetkézi dokumentumok
(nem kételezé erejli nemzetkézi szakpolitikai dokumentumok)
FelelGs szervezet: Egészségligyi Vilagszervezet (WHO)
Dokumentumok
o Az Egészségfejlesztési Ottawai Charta (Ottawa Charter for Health Promotion, 1986)

e Global Action Plan for the Prevention and Control of Noncommunicable Diseases

2013-2030

Il. Eurépai Unids jog
Kotelez6 erejli unids jogszabalyok
Felel&s szervek
e Eurdpai Parlament
e Eurdpai Unid Tandcsa
Jogszabalyok
e Az Eurdpai Parlament és a Tanacs (EU) 2021/522 rendelete (2021. marcius 24.) az
Unid egészségligyi cselekvési programjanak (,,EU4Health program”) a 2021-2027-es
id6szakra torténd létrehozasardl és a 282/2014/EU rendelet hatélyon kivdl
helyezésérdl
e Az Eurdpai Parlament és a Tanacs (EU) 2025/327 rendelete (2025. februar 11.) az
eurdpai egészséglgyi adattérrél, valamint a 2011/24/EU iranyelv és az (EV)
2024/2847 rendelet mddositasarol
Egyéb unids szakpolitikai dokumentumok
Felel6s szerv: Eurdpai Bizottsag
e A Bizottsag kozleménye az Eurdpai Parlamentnek és a Tanacsnak — Eurdpai rakellenes

terv (Europe's Beating Cancer Plan, COM(2021) 44 final)

lll. Magyarorszag Alaptérvénye
Felel6s szerv: Orszaggy(ilés

Jogforrds: Magyarorszag Alaptorvénye (2011. aprilis 25.)
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Kiemelten
e XV. cikk
e XVI. cikk
e XX. cikk

IV. Torvények

Felel@s szerv: Orszaggylilés

Egészségligy

1993. évi XCIII. torvény a munkavédelemrd|

1997. évi CLIV. torvény az egészségligyrdl

1999. évi LXXI. torvény az egészségligyrél sz6l6 1997. évi CLIV. torvény mddositasarol

1999. évi XLII. toérvény a nemdohanyzék védelmérdl és a dohanytermékek
fogyasztdsdnak, forgalmazasanak egyes szabadlyairdl
e 2015. évi CXXIII. torvény az egészségligyi alapellatasrol

Gyermekvédelem és szocidlis ellatas

e 1993. évi lll. torvény a szocidlis igazgatdsrdl és szocidlis ellatasokrol
e 1997. évi XXXI. torvény a gyermekek védelmérdl és a gyamiigyi igazgatdsrol

Esélyegyenl|Gség

e 1998. évi XXVI. torvény a fogyatékos személyek jogairdl és esélyegyenlGségilik
biztositasardl
e 2003. évi CXXV. torvény az egyenld banasmaédrdl és az esélyegyenlGség
elémozditasardl
Kbznevelés
e 2011. évi CXC. torvény a nemzeti koznevelésrél
Sport
e 2004. évi l. torvény a sportrol

Civil szervezetek

e 2011. évi CLXXV. torvény az egyesiilési jogrdl, a kozhasznu jogdllasrdl, valamint a civil
szervezetek m(ikodésérél és tamogatdsardl
Polgdri jog

e 2013. évi V. torvény a Polgari Torvénykonyvrdl
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V. Kormanyrendeletek
Felel&s szerv: Magyarorszag Kormanya

e 89/1995. (VII. 14.) Korm. rendelet a foglalkozas-egészségligyi szolgalatrol

110/2012. (V1. 4.) Korm. rendelet a Nemzeti alaptanterv kiadasardl, bevezetésérdl és
alkalmazasardl

363/2012. (XII. 17.) Korm. rendelet az Ovodai nevelés orszagos alapprogramjardl

77/2025. (IV. 15.) Korm. rendelet az Ovodai nevelés orszagos alapprogramjarél szélé
363/2012. (XII. 17.) Korm. rendelet, valamint egyes koznevelési targyu

kormanyrendeletek modositasarol

229/2012. (VIII. 28.) Korm. rendelet a nemzeti kdznevelésrél sz616 torvény

végrehajtasarol

321/2011. (XIl. 27.) Korm. rendelet a helyi esélyegyenlGségi programok

elkészitésének szabalyairdl és az esélyegyenl&ségi mentorokroél

385/2016. (XII. 2.) Korm. rendelet a févarosi és megyei kormanyhivatal, valamint a
jarasi (févarosi kerileti) hivatal népegészségligyi feladatai ellatasardl, tovabba az

egészségligyi dllamigazgatasi szerv kijelolésérdl

VI. Miniszteri rendeletek

Egészségligy
e 26/1997. (IX. 3.) NM rendelet az iskola-egészséguigyi ellatasrol

51/1997. (XIl. 18.) NM rendelet a kotelez§ egészségbiztositas keretében igénybe
vehetd, betegségek megel6zését és korai felismerését szolgald egészségligyi

szolgaltatdsokrdl és a szlrdvizsgalatok igazoldsardl

15/1998. (IV. 30.) NM rendelet a személyes gondoskodast nyujté gyermekjoléti,
gyermekvédelmi intézmények, valamint személyek szakmai feladatairdl és

mikodésuk feltételeirél

33/1998. (VI. 24.) NM rendelet a munkakoéri, szakmai, illetve személyi higiénés

alkalmassag orvosi vizsgalatardl és véleményezésérdl

4/2000. (. 25.) EiM rendelet a haziorvosi, hazi gyermekorvosi és fogorvosi

tevékenységrdl

49/2004. (V. 21.) ESzCsM rendelet a terileti védénéi ellatasrol
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5/2006. (II. 7.) EUM rendelet a mentésrdl

26/2014. (IV. 8.) EMMI rendelet a varanddsgondozasrol

46/2021. (X. 29.) EMMI rendelet a kollegialis véd6n6i mentorrendszer miikodésével

0sszefliggd rendeletek mddositasarol

25/2024. (V1. 10.) BM rendelet a kotelezd egészségbiztositas keretében igénybe
vehetd betegségek megel§zését és korai felismerését szolgald egészséglgyi
szolgaltatasokrol és a szlirGvizsgalatok igazoldsardl sz616 51/1997. (XII. 18.) NM
rendelet médositasardl

K&znevelés

e 20/2012. (VIII. 31.) EMMI rendelet a nevelési-oktatdsi intézmények miikodésérdl és a
kdéznevelési intézmények névhasznalatarol

Taplalkozas-egészségligy

e 37/2014. (IV. 30.) EMMI rendelet a kozétkeztetésre vonatkozd taplalkozas-

egészségligyi elbirdsokrol

VII. Kormanyhatarozatok (nem jogszabdlyok)
Felel@s szerv: Magyarorszag Kormanya
e 2874/2021. Korm. hatarozat az , Egészséges Magyarorszag 2021-2027” Egészséglgyi
Agazati Stratégia elfogaddsarol
e 2308/2024. Korm. hatarozat az , Egészséges Magyarorszag 2021-2027” Egészséglgyi

Agazati Stratégia mddositott valtozatanak elfogaddsardl

VIIl. Onkormanyzati rendeletek (Ajka)
Felel8s szerv: Ajka Varos Onkorményzata
e 29/2013. (XIl. 16.) 6nkormanyzati rendelet a személyes gondoskodast nyujté szocialis
és gyermekjoéléti ellatasokrol
e 5/2015. (Il. 27.) 6nkormanyzati rendelet a szocialis ellatasok szabalyozasardl
e 17/2016. (XI. 10.) 6nkormanyzati rendelet az egészségligyi alapellatasi korzetek

megallapitasarél
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77 7

A kovetkez6 oldalon szerepl6 dbra az egészségfejlesztés szabalyozasat kivanja szemléltetni

2-féle mdédon:

Az egészségfejlesztés jogi szabalyozasanak hierarchidja

Az egészségfejlesztés szabalyozdsdnak jogforrasi hierarchidjat szemlélteti a nemzetkozi
dokumentumoktdl a helyi 6nkormanyzati szabdalyozasig. A hierarchia bemutatja a kotelez6
erejl jogforrasok egymasra épulését, valamint az egyes szabdlyozasi szintekhez kapcsolddé
felel6s szerveket. A jogszabalyi rendszer biztositja az egészségfejlesztési tevékenységek
egységes jogi kereteit, mig az orszdgos és helyi szabalyozds lehet6vé teszi azok gyakorlati

megvaldsitasat.

Az egészségfejlesztés szakmai iranyitasi és végrehajtasi rendszere Magyarorszagon

Az egészségfejlesztés szakmai irdnyitdsdnak intézményrendszerét mutatja be. A kdzponti
irdnyitasért felel6s minisztériumok mellett megjelennek az orszagos szakmai szervezetek — a
Nemzeti Népegészségligyi és Gyogyszerészeti Kozpont (NNGYK), az Orszagos Korhazi
FSigazgatdsag (OKFO) és a Nemzeti Egészségbiztositasi Alapkezel6 (NEAK) — amelyek
szakmai irdnyelvek, maédszertani Utmutatok, protokollok és finanszirozdsi szabdalyok
kiadasaval tdmogatjdk az egészségligyi elldtdrendszer miikodését. Az intézményrendszer a
varmegyei és jarasi szerveken keresztil kapcsolddik az egészségligyi szolgdltatdkhoz, a

koznevelési intézményekhez, az 6nkormanyzatokhoz és végsé soron a lakossaghoz.
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1. AZ EGESZSEGFEJLESZTES JOGI SZABALYOZASANAK HIERARCHIAJA

HIERARCHIAI SZINT

2. AZ EGESZSEGFEJLESZTES SZAKMAI IRANYITASI

ES VEGREHAJTASI RENDSZERE

NEMZETKOZI * WHO Ottawai Charta az Egészségfejlesztésrdl . i JOGI ES SZAKMAI HATTER
° DOKUMENTUMOK (Ottawa Charter for Health Promotion, 1986) ANy WHO m KORMANY
: i 42)1% (World Health
(nem kitelezs eroi6 * WHO Global Action Plan for the Prevention and S Organization)
szakpolitikal dokumentumok) Control of Noncommunicable Diseases 2013-2030 1. Nemzetkazi dokumentumok
(WHO dokumentumok)

AGAZATI MINISZTERIUMOK (2026. prilis 12. utén)

Ktelezs erejd uniés jogszabilyok o
+ Az Eurépai Parlement és a Tandcs (EU) 2021/522 (S uropoi Partament ) ] / ] .
rendelete (EU4Health Program) Egészségiigyi Oktatasi és 0®¢ Seocidlisés l. Eurépai Uniés jog
EUROPAIUNIOS JOG |, a7 Eurépai Parlement és a Tandcs (EU) 2025/327 inisztéri yermekiigyi ‘ TER Csolidigyi Prite
az Eurdpai (EHDS) B ] Eurspai Bizotsig inisztéri \ inisztéri e T
Egyéb uniés szakpolitikai dokumentumok = egészséglgy. népegészséginy, kbznevelés, vodai nevelés, szocislis eltitds, csaladagy,
« Eurépai rikellenes terv = - Eurépai Unié Tandcsa prevencio, alap- és scakellitds, Kol oyermekek esély- . AN
(Europe’s Beating Cancer Plan - COM(2021) 44 final) = stlrések, egészségigyi nevelésdért és oktatisddnt o e . Alaptdrvény
szolgaitatisok telels feladatok szakmapolitika
+ Magyarorszig Alaptérvénye T T
m MAGYARORSZAG ~ XV. cikk H l ! e
ALAPTORVENYE - XVL cikk Orszéggyilés v v V. Torvények
- XX. cikk

0 1993, évi XCIN. t5rvény szocidlis ellitis

+ 1993, évi . trvény

Egyeb teriletek

+ 201, & CXC. trviiny

SZAKMAI ES FINANSZIROZASI INTEZMENYEK

NNGYK

(Nermceti

o OKFO NEAK

ﬁu V. Kormanyrendeletek

. :17 6 CLIV. thrvény ; szocisis Igazgatisrdl jogairél és + 2004, éi | térvény « smbmel Ioyelesk okl okt + finanszirozdsl protokoliok
egészségigyrél szocisiis ellitssokré| esétyegyeniGsegik a sportrdl + népegészadgigyi o) oantiveiiis « finanszirozési thjékoxtaték i
+ 1999, évi LOU. torvény + 1997, & X000, trviny biztositasietl « 201, évi CLXXV. tarvény = « redcssartant levelok S % VI. Miniszteri rendeletek
a2 egéseséglgyrdl s26id 2 gyermekek videlmérd 2000 6 CXXV. thrwény  az egyesilési jogrél, Orsziggyliés * vidbosi étmutateh + eljérésrondek
TORVENYEK 1997. & CLIV. dorvéy & P G joghllasedl, « lakossdgi és ¥ + elszimoldsi tmutaték
dosithsird S « szakmai téjékoztardk
T - . + g inion o7 . + hdtiorvosi és alapellitisi
AN Brvdey « oltisi médszertani levelek * véd6nsi szakmai Gtmutatdk sealrnsl b C')) VII, Korményhatdrozatok
;ms i CXI001. tBrvény PRGN (nem postcabityok)
- 2015, . Polgéri Térvényknyvrél
‘ az egéseségloy e l
alapellatasro!
m VIll. Gnkormanyzati
+ 89/1995. (VIL 14,) Korm. rendelet a foglalkozds- ogészségigyl scolghlatrdl 0
@ _ e e o TERULETI ALLAMIGAZGATAS rendeletek (Ajka)
,,,r‘ 3 TR . nmmz ws!nl(avmnmnko-«od- m.monnp-.lnmmu » = = Féosztaly
o " 3 3 « 7772025, 15.) Korm. arol w26l 012. (L. ¥
,, Ulsaiadonor rendelet 363/2012. (XL 17.) Magyerorszig
= + 22972012, (VI 28. Korm. rendelet  nemzeti kicneveléarol szdk tevény végrehajtssed| Korménya * SZAKMAI DOKUMENTUMOK
. !zvzon (XN, 27.) Korm. rendelet a hely programok (nem jogszabalyok)

i mentoroksol

. usnma 0L 2) Korm. rendelet a fvirosi ¢ megye! korményhivetal, velamint a fécés
(f6arosi kertleti i

1) hivatal

* allamigaagatisi szerv kipeldlésdr6!

JARASI SZINT
Jarasi Népegészségigyi Osztaly

« szakmai irdnyelvek
+ protokollok, Gtmutaték

Egészségiigy Koznevelés Taplilkozis-egészségiigy } * * modszertani levelek
+ 26/1097. 1. 3) NM rendolet a2 iskols-egészsagl elitiseét - 207012, 1. - 200wV Egészséglgyl « ajanlésok, tajékoztaték
2072012, (V. 31 300 s
- SVI9S7.001 18 KM rendi beteguégek mogeicost o VEGREHAJTO SZEREPLOK
« 1S/1998. (V. 30.) NM rendelet a sremdiyes okuljslgs
an6 3 elbirksokrol Gyermekiigyi
s P Minisztérium /\ ’1 [ X} Y O\ Y
toierd! “Qi
 33/1998. (V1. 24.) NM rendelet a munkakiel, szakma, Szocidlis és v "‘ D -
Csalédigyi
* 42000.01.28) UM rendolt o hsioves s gysmehorves i Sayi i Szocialis é Civil
. W?W N?‘lwml‘(llmmﬂll‘va
JELMAGYARAZAT - KAPCSOLATOK
5/2006. 0. 7} EGM rendelet a mentéarél Agrarminisztérium S 2 P R
+ 26/2004. (V. B.) EMMI rondalot s virandéogondozssrél 9 (atap- ¢s szakellitis) (6voda, iskola) szolgiltatok helyi koz3sségek i
- €6/2021. (X. 23 EMMI rendelet a kollegidlis védént —>  irdnyitisi kapcsolat
mAdndithabedt
KORMANY & --->  szakmai egyOttmkadés
HATAROZATOK « 2874/2021. Korm. hatérozat 1y Magyarorszig jogi & héteés
+ 2308/2024. Korm. hatdrozat il < sep s szakmai hattér
:n-m;:,a . ha Korménya '.a.‘ LAKOSSAG
ety (egyén, csaldd, ko25sség)
:nolum( e m Aka o = =
. [ ] @ Minisrten st O Weréue Onkorményzata

ez

65. abra: Az egészségfejlesztés jogi szabalyozasanak hierarchiaja és szakmai iranyitasi, végrehajtasi rendszere3?

32 Forras: Sajat szerkesztés a WHO (1986), az Eurdpai Unid jogi aktusai, Magyarorszag Alaptorvénye, a vonatkozd magyar jogszabalyok, valamint az NNGYK, az OKFO és a
NEAK hivatalos dokumentumai alapjan, az dbra szerkesztéséhez Ai tdmogatast vettiink igénybe
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vizsgalatok és kapcsolddé publikaciok.

Piké Bettina: Egészségszocioldgia. Medicina Konyvkiado, Budapest.

Piké Bettina: Magatartdstudomdny. Medicina Konyvkiadd, Budapest.

Vitrai Jozsef (szerk.): Egészségjelentés cimi kiadvanysorozat és kapcsolédd szakmai
publikdciok.
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9.3 FORRASOK

Orszagos stratégia (FelelGs szervek: Magyarorszag Kormanya, Egészségligyi Minisztérium):

e Egészséges Magyarorszdg 2021-2027 Egészségligyi Agazati Stratégia

Szakmai iranyelvek, modszertani levelek, protokollok és tajékoztaték

e Egészségligyi Minisztérium
o egészségpolitikai irdnymutatasok
o 4agazati szakmai mddszertani dokumentumok
e Nemzeti Népegészségligyi és Gyogyszerészeti Kozpont (NNGYK)
egészségligyi szakmai irdnyelvek
népegészségligyi ajanlasok
maodszertani levelek
szakmai Utmutatok
lakossagi és szakmai tajékoztatok

o O O O O O

sz(irGvizsgalati ajanlasok

o oltdsi mddszertani levelek
e Orszagos Kérhazi Figazgatdsag (OKFO)
egészségligyi szakmai protokollok
ellatasszervezési mddszertani Utmutatok
betegbiztonsagi ajanlasok
minGségugyi iranyelvek

o O O O

szakmai tajékoztatok

e Nemzeti Egészségbiztositasi Alapkezel§ (NEAK)
finanszirozasi protokollok
finanszirozasi tajékoztatok
kozlemények

eljarasrendek

elszamolasi utmutatok

© O O O O O

alapellatasi szakmai tdjékoztatok

Ajkai jarast érinto stratégiai dokumentumok:

e Ajka 2030 Varosfejlesztési Koncepcio (2017)

e Ajkai KAPOCS Helyi K6z0sségi Fejlesztési Stratégidja (2016; 2020)
o Ajka Telepiilésképi Arculati Kézikonyv (2018)

e Ajka Varos Integralt Teleplilésfejlesztési Stratégidja (2015)

e Ajka Varos Sportkoncepciéja 2020-2025 (2020)

e Csehbanya Telepiilésfejlesztési Koncepcidja (2018)

e Farkasgyepl( Telepilésképi Arculati Kézikonyv (2017)
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Halimba Teleplilésszerkezeti és Szabalyozasi terv (2006)

Helyi Esélyegyenl&ségi Program — Ajka 2024-2029 (2024)

Helyi Fejlesztési Stratégia EltetS Balaton-felvidékért Egyesiilet 2023-2027 (2024)
Ifjusagi Stratégia 2021-2027 Az Eltetd Balaton-felvidékért Egyesiilet Teriiletére (2021)
Jardsi Kozlekedési Tanulmany, zarétanulmany — Ajkai jaras (2019)

Ocs Telepiilésterv — Fejlesztési terv (2024)

Palyazati forrdsok az Ajkai jardsban 2021-t6l - helyi munkacsoport altal kitoltott
adatgydjté tablazat (2026. majus)

Sz6c Kozség Teleplilésrendezési Eszkdzeinek Fellilvizsgdlata — Telepuilésfejlesztési
koncepcidé (2017)

Urkat Telepiilésképi Arculati Kézikdnyv (2017)

Internetes adatgydijtés:

https://www.ksh.hu/s/kiadvanyok/egeszsegi-allapot-es-egeszsegmagatartas-
2025/index.html
(https://semmelweis.hu/esk/files/2024/02/terepi_modszertan_pilot.pdf

https://public.tableau.com/app/profile/es.k7370/viz/TEREPI_dashboard/Dashboardl

https://statinfo.ksh.hu/Statinfo/haDetails.jsp?query=kshquery&Ilang=hu
https://www.neak.gov.hu/

https://okfo.gov.hu/

https://fgyepu-tudokorhaz.hu/
https://kormanyhivatalok.hu/kormanyhivatalok/veszprem/megye/
https://korhazajka.hu/

https://vimsz-
ajka.hu/department/4/K%C3%B62%C3%A9rdek%C5%B1+adatok%2C+dokumentumo
k/47/Szakmai+Program+Szoci%C3%A1lis+%C3%89tkeztet%C3%A9s
Ajka jards telepiléseinek honlapja:

https://www.ajka.hu/

https://csehbanya.hu/

https://www.halimba.hu/

https://kislod.hu/

https://magyarpolany.hu/

https://nyirad.hu/

https://ocs.hu/

https://szoc.hu/

https://urkut.hu/

https://varoslod.hu/

c 0O o 0 0 0o o O ©
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9.5 RESZLETES ELEMZESEK

Az egészségtervtdl kiilon allé dokumentumban jelennek meg az aldbbi mellékletek:

e Az ajkai jaras demogréfiai jellemz8i, morbiditasi és mortalitds adatainak vizsgalata (részletes
elemzés)

o Kulcsszemély és célcsoport kérdGivek feldolgozasa (részletes elemzés)
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