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Haidar Norbert: Koszont mindenkit a Szocialis és Egészségiigyi Bizottsag janudri iilésén.
Mindenkinek Boldog Uj Esztend6t kivan. Megallapitja, hogy a Bizottsag 9 f& jelenlétével
hatirozatképes. JegyzOkonyv-hitelesitét kell vélasztaniuk. Javasolja Ludanyi Attilat

jegyzOkonyv-hitelesitének. Kérdezi, hogy elfogadja-c a megbizatast. Kéri, hogy errdl
szavazzanak.

1/2016. (1. 19.) SZEB hatdrozat

A Szocidlis és Egészségligyl Bizottsag 9 igen szavazattal, ellenszavazat és tartdzkodds nélkiil
gy hatérozott, hogy a 2016. 01. 19-ei rendes iilés jegyz6konyv-hitelesitdjénck Ludanyi Attilat
vélasztja.

Hatiridé: 2016. januar 19.

Felelds: Haidar Norbert, elndk

Haidar Norbert: Az ilést megnyitja, és javaslatot tesz az iilés napirendjére, egyben
tdjékoztatja a T. Bizottsagot, hogy a kikiild6tt napirendi pontokhoz képest nincsen valtozas:
nyilvanos ilésen 4 napirendi pont lesz, mig zart iilésen 2. kérdezi, hogy van-¢ chhez esetleg
kérdés. Nincs, akkor szavazzanak.

2/2016. (1. 19.) SZEB hatdrozat

A Szociilis és Egészségiigyi Bizottsag 9 igen szavazattal, ellenszavazat és tartozkodas nélkiil
gy hatérozott, hogy a 2016. 01. 19-¢i rendes iilésén a kivetkezd napirendi pontokat tirgyalja
meg:

Nyilvénos iilés:

1. Ujbuda Egészségiigyi Koncepcidja (2016-2020.)

Eldterjesztd: Kirdly Nora, alpolgarmester

2. Az Onkormanyzat 2016, évi koltségvetése

Eléterjesztd: dr. Hoffmann Tamads, polgarmester

3. A személyes gondoskodast nynjté ellatasokrdl szdlo rendelet médositisa

Eléterjeszt6: dr. Molnar Laszld, alpolgarmester

4. Tamogatas elszdmolasa

A Magyar Miltai Szeretetszolgilat rohamkocsi beszerzéséhez nyujtott 2015. évi tdmogatas
elszamoldsa

Eloterjeszté: Haidar Norbert, elndk

Zirt iilés:

5. Szocialis iigyek elbiralasa

Eléterjeszts: Haidar Norbert, elndk

6. Lakasigyek

Eléterjesztd: Haidar Norbert, elnsk

Hatdridd: 2016. januar 19.

Felelds: Haidar Norbert, elnék

1./ napirendi pont
Ujbuda Egészségiigyi Koncepciéja (2016.-2020.)

Haidar Norbert: Az 1. napirendi pont: Ujbuda Egészségiigyi Koncepcidja (2016.-2020.),
elterjesztdje Kirdly Néra alpolgérmester asszony, megadja a szét Neki.



Kirily Néra: A Bizottsag elétt van Ujbuda Egészségiigyi Koncepcidja, amely a 2016-2020-as
idGszakra vonatkozd kbzéptavu egészségfejlesztés politikai stratégist tartalmaz, A Bizottsig a
mult héten lathatta feltltve a TTR-ben. 2005-ben késziilt utoljira Egészségligyi Koncepcid, ezt
alapul véve felkérték dr. Végvari Tamast (O el is jott a bizottsagi iilésre), és vele
egylttmikodve az 6sz folyaman, mostanra késziilt el egy - szerinte igen szinvonalas - egész
orszagos trendeket figyelembe vevé anyag. Kéri dr. Végvari Tamast, hogy néhany széval
mutassa be a koncepcidt, és utana varjak a T. Bizottsag kérdéseit, javaslatait is.

dr. Végvari Tamds: Bemutatkozik, koszonti a T. Bizottsag tagjait. Haziorvos és jogisz, az
Allami Egészségligyi Kozpont egyik unios projecktjében — ami az alapellatas fejlesztését tizte
ki célul - abban dolgozott, amikor elfogadta ezt a megkeresést. Az Egészségiigyi Koncepcid
megalkotasa el6tt tanulmanyozta a meglévé Egészségiigyi Koncepeidt, ami 2005-ben késziilt,
majd figyelembe vette az Osszes keriileti egészségiigyi koncepcidt, ami hozzaférhetd volt
Budapesten, illetve néhiny vidéki nagyvérosnak is késziilt szinvonalas egészségiigyi
fejlesztéspolitikai stratégidja. Ezeket is attanulmanyozta és tébbek kdzétt az azokban foglalt
szempontrendszer alapjan késziilt el a vazlat. Amikor az eldzetes verzié elkésziilt, akkor az
Onkormanyzathoz tartozé Szent Kristéf Szakrendeld fdigazgatéjéval, a Humanszolgalati
Igazgatosag igazgaté asszonyival, az egészségiigyi osztalynak a vezetdjével, Alpolgirmester
asszonnyal, Polgdrmester urral is egyeztetett. Az & javaslataikat, elézetes terveiket is
beépitették ebbe a koncepcidba.

A koncepci6 két fontos részbél 4ll: az egyik a helyzetelemzés, ami alapjan egyaltalan a jelen
kor kihivésait azonositani lehet a 11. keriiletben; a masik pedig elsésorban azoknak a
stratégidknak a felsorolasa és javaslata, amelyeken keresztiil dnkormanyzati hatiskérben van
lehetOség egészségpolitikai fejlesztést megvaldsitani a keriiletben. Ratér a helyzetelemezés
egyik problematikdjara: az 6nkorményzati hataskorbe tartozé egészségiigyi ellaté rendszer az
csak egy kis szelete az egészségiigynek, viszont nem tagadhatd, hogy talin az egyik
legjelentésebb, mégpedig abbdl a szempontbdl, hogy a jelenlegi kormanyzati prioritisok k6zott
az alapellatas meger6sitése van. Els6sorban a haziorvosi ellatasnak a megerdsitése, és a hozza
kapcsolddd més alapellatasi terfileteknek a megerdsitése. Ezt azért fontos hangsilyozni, mert
ez vérhatoan az Onkormanyzatnak a sajat hatarkorébe tartozé alapellatisnak a megvaltoztatisa
illetve fejlesztése esetén biztosan Gjbdl a figyelembe fog keriilni. Erre is javaslatot ad a
Koncepcio. Ha a keriileti egészségiigyi ellatasnak az dsszességét kellene mindsiteni, akkor azt
kell hogy mondja, hogy az kit(ind, és nem csak orszdgos &sszehasonlitasban, hanem f6évéarosi
Osszehasonlitdsban is. Ez elsOsorban a kitlinben miik6dé és raadasul OSnkormanyzati
fenntartdsban 1évé Szent Kristéf Szakorvosi rendelGintézetnek koszénhetd, masrészt a
nagyvarosi kdrmyezetbdl fakadé infrastruktirabél, harmadsorban igen kozel, és a keriiletnek a
teriiletén is elérhetd fekvobeteg gyogyintézeti ellatasnak. Azt tudni kell, hogy ez egy igen
magas szinvonalu ellatast tesz lehetévé az ujbudai lakosok szdméra. A masik, ami nem
infrastrukturalis kérdés, az a statisztika, amely a demografidbél, a morbiditasi, mortalitasi
adatokbol all. Fontos kiemelni, hogy mind a morbiditdsi (megbetegedés), mind a mortalitasi
(halalozasi aranyok) adatokban - Osszesitve - szintén jobbak az {ijbudai lakosoknak a kilatdsai
mind az orszagos, mind a fdvarosi Osszehasonlitisban. Ami a demografiat illeti, fontos
kiemelni, hogy jbuda viszont egy fOvarosi tendenciatél eltéréen igen magas id6s korosztallyal
rendelkezik, viszont az elmult id6északban mér adtak vélaszt erre a keriiletnek a vezet6i, és jol
miikddo helyi programokkal indultak az id6s korosztalynak a tAmogatéséra. Ez kb azt jelenti,
hogy az Ujbudan a 60 év feletti lakossig 30 %, mig Budapesten - noha folyamatosan
novekszik -, még mindig csak 27,2%. Amig a FOvarosban folyamatosan ndvekedett a 60 év
felettiek ardnya, addig Ojbudan valtozatlan maradt, mindéssze 0,6 %-ot novekedett 2005-t61
2014-ig, (Eddig 4llnak rendelkezésre a KSH adatok). Az egészségligyi szempontbdl vizsgélt



populacioban a mdsik kitlintetett szegmens az a gyermek populacié ardnya. Itt nagyon
orvendetes fejlemények vannak: 2005 ota 13,5 %-r6l kézel 16 %-ra emelkedett a
gyermeklakossag 1étszdma, mig a Févarosban ez gyakorlatilag valtozatlan volt, nem tdrtént
emelkedés, mindosszesen 0,2 %. A 18 éven aluli populaci6 jelenlegi mérete 2014-es mérete az
21. 329 £6. A morbiditasi, mortalitdsi adatokat emlitette. Fontos megallapitds, hogy a
haziorvosok korOsszetétele (itt mas keriletek adatait nem nézte, tehat 6sszehasonlitisra nem
volt méd), mert Onmagaban is figyelemre mélté, hogy igen magas. A haziorvosok
kordsszetételét tekintve els6sorban a felnbtt héaziorvosokat érdemes kiemelni, hogy a
legnagyobb korcsoport a felnétt hdziorvosoknal az a 70-74 év kézotticknek az aranya. A felnétt
haziorvosok 4tlagéletkora 57,5 év. A hazi gyermekorvosok legnagyobb populacidja az a 60-64
év kozottiek korosztilya, Az O 4tlag életkoruk is ehhez hasonlé. Osszességében 58 év az
ujbudai hiziorvosoknak az atlagéletkora. A fogorvosi ellatast illetden, illetve a véddnéi ellatast,
az iskola-egészségligyi ellatast illetden, valamint az otthoni szaképolast és a hospice ellatast
illetéen nincs 1ényegi eltérés a févarosi adatokhoz képest. Az orszagos adatokhoz a hozzéaférés
viszonylag jobbnak mondhaté. Ez nem mutatkozik meg az elldtisoknak a szamdiban
szignifikdnsan. Fontos kiemelni a j6l miik6do jarobeteg szakellatast a keriiletben. Viszont a
célkitlizéseknél ratér arra, hogy a gyermekpopuliciénak €s azon belill is a 6 éven aluli
létszamnak az emelkedése miatt ez egy jO fejlesztési lehet6ség a keriilet szamara. R4adasul
mivel a szakrendelé Onkormanyzati fenntartas, ezért a varos vezetésének erre minden
lehetdsége meg is van. Az elmult idészakban (néhany évben) 400 millié forintos egészségiigyi
fejlesztés tortént Ujbudan, ez kiemelkedd, ennek donté t8bbségét a Szent Kristof Szakrendeld
hajtotta végre: mobillabor késziilékeket, radiolégiai késziilékeket, szamos beruhazast hajtott
vegre nem csak a sajat szakrendeldjébe hanem a haziorvosoknak is juttatva. Ez példa értékii
nem csak a kerlilet szdmara, hanem nés kertilet szdmara is, Néhany helyen hallott csak ehhez
hasonié segitségrdl a hdziorvosok szdmaéra. A maisik ilyen kitlind kezdeményezés az 50+ és a
60 + kezdeményezés, ami kifejezetten az altala emlitett Ujbudai magas szami id6s lakossag
tamogatasat érinti. Ezt nyilvan ismerik, ezt nem részletezi, de fontosnak tartotta megemliteni a
célkithzések ismertetése elott.

A koncepcid masodik 0 része a célkitiizések, amihez fog kapcsolddni egy cselekvési,
intézkedési terv, amely a felel6sok kijelolésével és a koltségvetésnek a meghatdrozasival
kapcsolodik a stratégiahoz. Egy kozéptava stratégidban mindig az irdnyokat kell
megfogalmazni, és az ehhez kapcsolddé intézkedési tervet. Az intézkedési terv a késébbiekben
keriil elfogadasra. Az els6 oldalon egy PESTEL és egy SWOT analizissel nyitotta a
célkitlizéseknek a sorat, ami figyelembe veszi az egészségiigyi ellatasnak a sajatossdgait a 11.
keriiletben. Itt jelentds eltérések nincsenek a fovarosi és az orszagos tendencidktol, tehat azt
lehet mondani, hogy az Onkorméanyzatnak a felelésségébe tartozé tényezdk korill szinte egyet
sem tudnak megemliteni, szinte mindegyik orszagos vagy vilag tendencia, melyeket az elobb
részben érintett.

Brdemes arrél is beszélni, hogy mi az a tendencia, ami a viligban és az orszigban jelenleg
prioritast €lvez az egészségpolitikai fejlesztések terén. Rogton érdemes ratémi, hogy az
alapellatasnak a meger&sitését azért szeretnék elérni, mert, hogy az egyre névekvd
egészségligyi hozzaférés miatt elsGsorban a lakdhely kézeli egészségiigyi szolgaltatasokat
kivanjak megerdsiteni. Ez elsGsorban azt jelenti, hogy az alapelldtisban szélesebb egészségiigyi
szolgaltatasi portfolio fog rendelkezésre allni, a mésik pedig azt jelenti, hogy megkimélik az
utazastdl és a magas koltségii fekvbeteg ellatasoktol az arra raszorulékat. Ezen kiviil azok az
egészségligyi problémak, azok a betegségek, melyek népbetegségeknek tekinthetdk, azok nem
csak a hozzaférhetd egészségligyi ellatdsoknak a bovitésével, hanem az egyéni
felelosségvallalasnak a tamogataséval is fejlesztésre fognak keriilni. Ennek az egyik Gjbudai
fejlesztési lehetdsége az Ujbudai egészségmegdrzési program. Harom f5 fejlesztési teriiletet



érintettek az Onkorményzati kompetencidban: az egyik az az egyéni feleldsségvallalasnak a
tAmogatasa (kiilsé tdmogatdsa), a masik az infrastruktira fejlesztése, a harmadik pedig az
egészségligyi szolgaltatisban részt vevd szereploknek a tudasfejlesztése. Ha visszatér a
feleldsségvallalas tAmogatdsra, itt nagyon fontos az ujbudai egészségmegdrzési program,
melynek tébb komponense van, és felhasznalja azokat a fejlesztéseket is, amelyek az utdbbi
idében unios forrasokbdl indultak meg a kerilletben. Ilyen pl az elektronikus uton elérhetd
egyéni egészségterv alkotdsi lehetdség, amely agy automatikus gyakorlatilag korelézményi
adatokon nyugvod, automatikus kockazat értékelési rendszer, amely alapjan a paciensek és az
ezt igénybe vevo egyének sajat egészségtervet is alkothatnak arra vonatkozdan, attél fiiggden,
hogy milyen krdnikus betegségben szenvednek. Ha nem szenvednek, akkor milyen
kockéazatokkal rendelkeznek. Ezt egésziti ki, ezt a személyes egyéni feleldsségvéllalas
tamogatast, a primer prevencids fokuszu egeszségiigyi kampanyok, melyekbdl sokat lehet
ismerni. Ezek gyakorlatilag &ltalaban sajtonyilvanosan megrendezett egészségfokuszi, az
egeszsegtudatos életmodot tamogaté kampanyprogramok. Ezeknek az egészségkampéinyoknak
a meghirdetését korcsoportos bontdsban célszerli megvalésitani, azért, mert altaldban a
korcsoport a legjellemzdbb sziird arra, hogy mi a specidlis egészségligyi problematika az adott
populacioban. Erdemes kiemelni két korcsoportot: a fiatalokét (18 év alatt), és az idosekét. A
fiatalok esetében ez a kampany tevékenység ki kellene, hogy boviiljén egy iskolai biifé
reformjavaslattal, ami altal az egészséges taplalkozas lehet6vé vélna az oktatasi
intézményekben is. Az iddsek esetében - a mi szintén nagyon preferdlt és az onkormanyzat
részérol feleldsen tAmogatott korosztaly — az 6 esetlikben is érdemes, hogy ez az 50 + és 60 +
programokhoz kapcsolddjék. A secunder prevencid, vagy mas néven betegségmenedzsment
lehet, hogy idegeniil hangzik a nem egészségiigyi szakemberek részére. Ez azt a tipusi
egeszségmegodrzest jelenti, amelyik a mar kronikus betegséggel rendelkezd paciensek szamara
szovodményeiknek a kialakulasat akadalyozza meg. Sok népbetegség van pl cukorbetegség,
magasveérnyomas, szivbetegségek, mozgasszervi betegségek stb, melyek mind kiilon specifikus
egeszségmegorzeési, masodlagos egészségmegoOrzési tevékenységet igényelnek. Erre
vonatkozoan is fejlesztési javaslatot tartalmaz a koncepcio.

Attér az infrastruktiira fejlesztésre. Itt harom teriiltet van: az informatikai fejlesztési lehetéség,
a masik a huméan eréforras fejlesztési lehetség, a harmadik pedig az ellatérendszernek a
fejlesztési lehetdsége. Az informatikai fejlesztési lehetdségek kozott nagyon fontos, hogy mar
kozpontilag is beindult egy fejlesztés egy unios forrasbdl, amely tulajdonképpen mar mikodé
képes. Ez az egységes egészségiigyi szolgaltatdsi tér altal - nagy felh alapi szolgaltatas altal -,
az egészségugyl szolgaltatoknak az adatait egy kdzponti helyen taroljak, ezaltal a paciensek
akik az adott egészségligyi szolgaltatdhoz fordulnak, megtudhatjdk a tovabbi adataikat is, Ami
a kertiletben az Onkormanyzat hataskdrében fejlesztési lehetdség, az az, hogy ne csak a
héziorvosok férjenek hozza a szakrendel6 el6zékenységébol minden paciensek elektronikusan a
vizsgalati eredményeihez, hanem hogy ez forditva is megtorténhessen, illetve érdemes ebbe a
rendszerbe a késdbbiek folyaman (ha egyiittmiikddési megéallapodés kothetd), akkor a Szent
Imre Egyetemi Oktatokérhézat is bevonni. Az egészségiigyi huméner6forrds megijitasi
program megalkotasanak a f6 célja az a haziorvosi praxisok atadas-atvételének a nehézsége.
Ezt egy kamattimogatési programmal, és a szakembergarda kivant ndvelésével lehet fokozni.
A szakellatds fejlesztésébOl kiemelné a Gyermekegészségligyi Kozpont létrehozasat, a
gyermekpopulacié egyre ndvekvé aranya miatt, amely a Szent Kristéf Szakrendeldnek a
fejlesztése. Ami a tudisfejlesztést jelenti, az egyrészt a haziorvosoknak, a jardbeteg szakellatas
szakorvosainak. €s a korhazi szakorvosoknak a szakmai egyilittmiikddésének a tamogatasat -
jelenti, a masik az egy fejlesztési egyeztetd forum, amely Ijjbudai Egészségiigyi Forum néven
szerepel a programban, melyre a két kamara is jelezte el6zetesen, hogy szivesen részt vesz. Ez
a fejlesztési lehetdségeknek a kommunikicidjaban illetve az egyiittmiikodésiiknek a
fokozasiban lehet nagyon fontos lehetdség.



Haidar Norbert: Koszonik Végvari rnak a részletes és kimerité bemutatot. Kérdezi a T.
Bizottsagot, hogy valakinek van-e kérdése. Nincsen. Kérdéskort lezarja, a vitit megnyitja.
Jeszenszky Sandormak adja meg a szdt.

Jeszenszky Sdndor: T. Bizottsig, T. Alpolgirmester Asszony! Atolvasva a koncepci6t latszik,
hogy nem egyszert(i a feladat és sok mindent kellene tenni. Az irdny jo, egy-két dolog lenne,
amire az egyébként j6 irAnyban felhivnd a figyelmet. Az egyik az, hogy emlitésre keriilt a
magas id6sek ardnya a keriiletben, és az 6nkormanyzat 60 + programhoz kapcsolédéan szamos
olyan szolgéltatast tud nyQjtani, ami az idds korosztalynil az egyébként fontos egészség-
meg6rzési programmal is egyiittmiikdik, ilyen pl — ami az anyagban nem szerepel, de nagyon
dicséretes, a Nyéki Imre uszoda gyémantkartya rendszere, ahol a 79 év feletti keriileti lakosok
szamara biztositjak dijmentesen az Uszést, az egészségmegbrzést. Kordbban ez igy miiksdott,
bizik benne, hogy ez meg fog maradni, ugyan ezt koribban az Ujbuda Sportjaért még nem
tudta megmondani, hogy lesz-¢ ilyen tdmogatas, de a mai napon ez eldélt, és lesz ilyen a
tovabbiakban is. Az erre jogosultak januar 22-én meg tudjak kapni a kartyajukat, és ezt Gjra
tudjdk hasznalni. Esetleg annyi finomftast javasolna, hogy ezt érdemes lenne mar év elejétdl
biztositani, hogy ne legyen kiesd id0szak azoknak, akik ezt igénybe veszik.

Jelentds eredmények torténtek a Szent Kristof Szakrendel6ben is. A masik nagyon problémas
teriilet, és ezért fontos, hogy kiemelt téma legyen a haziorvosi szolgalat megerdsitése, egyrészt
a korfsszetétel miatt, masrészt az egyik legnehezebb, és legfontosabb feladat a lakossag elsd
korben valo ellatasa, mert elséként velilk, illetve a n6vérekkel taldlkozik a beteg. Fontos az,
hogy a Szent Kristof Szakrendel6 is j6 eredményeket tud felmutatni gazdalkodasban is.
Javasolja, hogy forditsanak figyelmet arra, hogy ahogyan korabban a novéreknél volt egy
tamogatas a helyi vérvétel elvégzésére egy kisebb Osszeg biztositdsival- , (gy fontosnak
tartana, hogy a kis bérért dolgozok részére minden kis juttatdst érdemes lenne megérizni, az
ilyen kiemelt teriileteken.

Haidar Norbert: Megadja a sz6t zarszoként Alpolgarmester asszonynak.
Kiraly Nora: Jeszenszky ur részérdl ez egy konkrét kérdés, vagy inkabb észrevétel.
Jeszenszky Sandor: Inkabb észrevétel.

Kirdly Néra: Figyelembe veszik majd. A vérvétellel kapcsolatosan szeretne reagilni. Ez
lassan egy 1 éves ,.probléma”, mert igazab6! Ko6ti trral egyeztetve ez egy pozitiv dolog tobb
szempontbol, €és a kompenzacié egyébként megtortént, ugyanis azt a pénzt, amit eddig az
asszisztensnok megkaptak, azt ugyan ugy megkapjak, csak éppen a haziorvosokon keresztiil,
anyagban, eszkdzben. Ha gondolja, az iilés utin Koti ar ezt részletesen elmondja. A legtSbb
helyen ezzel nincs is probléma, ez azt a célt szolgilja, hogy a labornak a hatalmas
tulterheltségét csdkkentseék, mert eddig mindenki slir(in vette le a vért az emberektdl, a pénz
miatt, €s igy nagyon talterhelt volt a Fehérvari ti labor. Ezzel az intézkedéssel jelentds javulas
lathaté a labor tilterheltségében.

A koncepcioval kapcsolatosan annyit fiiz hozza, hogy elkiildték az anyagot véleményezésre az
Orvosi Kamardnak ¢és a Gyogyszerész Kamaranak is. Mindkét helyen atolvastak, és nagyon
pozitiv elbirdldst kaptak rd, mindkét kamara maximélisan tdmogatja az egészségiigyi
koncepcionak az elfogadéasat. Ez Oton kdszéni dr. Végvari Tamasnak az egyiittmikodését, és
azt, hogy segitett abban, hogy Ujbudénak egy ilyen szinvonalas egészségiigyi koncepcibja



lehessen, €s koszoni minden résztvevonek, aki részt vett ebben a munkdban és véleményével,
tanacsdval hozzajarult ehhez. Kéri a T. Bizottsagot, fogadja el az anyagot.

3/2016. (1. 19.) SZEB hatdirozat

A Szocialis és Egészségiigyi Bizottsag 9 igen szavazattal, ellenszavazat nélkiil, 1 tartézkodéssal
gy hatdrozott: javasolja a Képvisel6-testiiletnek, hogy az Ujbudai Egészségiigyi Koncepcid
2016-2020. dokumentumat a hatarozat melléklete szerint fogadja el.

Kérje fel a Polgarmestert az intézkedési terv elkészittetésére és a Szocidlis és Egészségiigyi
Bizottsag véleményének ismeretében annak jovahagyasira,

Hatdridd: 2016. januér 25.

Felelos: Haidar Norbert, elndk

2./ napirendi pont
Az Onkormanyzat 2016. évi kiltségvetése

Haidar Norbert: A 2. napirendi pont: Az Onkorményzat 2016. évi koltségvetése,
elbterjesztdje dr. Hoffmann Tamds polgarmester ur. Felkéri Soltész Erika igazgaté asszonyt,
hogy roviden mutassa be a 2016. évi kéltségvetést.

Soltész Erika: Tisztelettel kdszonti a megjelenteket. A 2016. évi koltségvetés elkészitését mar
nagyon koran elkezdték, hiszen az Orszaggyillés 2015. junius 23-dn elfogadta a 2016. évi
kozponti koltségvetési torvényt. Ezért hozza tudtak kezdeni a munkéhoz, annak ellenére is,
hogy nagyon sok adatot még csak év végén tudtak beszerezni igy pl a kotelezd legkisebb
munkabér Osszegét, ebben a megegyezés decemberre eset, vagy ilyen a forrdsmegosztisbél
szdrmazd bevétel, illetve az allami tdmogatdsoknak is a pontos Osszegét december végén
kaptdk meg. Ettol fiiggetlentil 2 munkét elkezdték, és az els6 adatok feldolgozdsa utin még elég
sok pénz hidnyzott ahhoz, hogy azt lehessen mondani, készen vannak. Ezért megkezdték azt a
munkat, hogy olyan egyenstlyt teremtsenek, ami egyrészt elfogadhaté a Képviseld-testiiletnek,
masrészt minden terilet megfeleld ardnnyal képviseli benne magat pénz, elbiranyzat
tekintetében is. A koltségvetési bevétel 2016-ban 19,6 milliard forint lesz, illetve a tervezés
idoszakaban 2 milliard forint 2015, évi koltségvetési maradvanyt terveztek be. Viltoztak a
bevételek is, nem a jogcimek tekintetében, hanem a mértékek tekintetében. Osszességében is
500 millié forinttal nottek a tavalyi tervezetthez képest, ennek egy-két elemét emelné ki: a
kozponti koltségvetéstdl 289 millié forinttal kaptak tobbet, de azt tudni kell, hogy azok a
kételezd feladatok, amik a torvényekbol fakadnak, azok t&bbe is kerlilnek pl a kdznevelésben
dolgozdk kotelezd béremelése, vagy a szocidlis dgazatban dolgozdk kdtelezdé béremelése,
valamint az elmdlt évben kiterjesztett ingyenes étkeztetés biztositisa. A koOzponti
koltségvetésbol kapott tobbletpénz ezek finanszirozésat szolgdlja elsédlegesen. Kézhatalmi
bevételeik is ndttek, ebbe a sajat adébevételeik tartoznak, illetve a forrdsmegosztas, amit a
Fovéarostol kapnak. A Fovarost6l - a forrasmegosztasi anyagbdl lathaté médon — 456 millié
forinttal kapnak tébbet, annak ellenére is, hogy 1,5%-al csékkent a részesedési aranyuk a BKV
javéra, illetve a helyi adok bevételét tekintve 86 millié forintos névekedéssel szamolnak.
Kismértékli ndvekedésre szamitanak a bérleti dijaknal, a parkolasi bevételeknél, a lakbéreknél,
a nem lakas céljira szolgild bérleményeknél. A kiadasok tervezését hozzaigazitottdk az elmult
évben végbement intézmeényi struktira valtozashoz, az 6vodak valtozasahoz, illetve a kulturdlis
intézmény megsziinéséhez. A személyi juttatdsok eléirdnyzatdban ugyan azon az elven, mint
2015-ben, valamennyi intézménynél a kafetéria



juttatds maximalis mértekét terveztek be, 200 e Ft-ot. A személyi jovedelemadd 1 %-os
csOkkenése miatt tobb jut kafetéria cimén a munkavallalok kezébe. Tervezésre keriilt ezen
kiviil még jutalom cimén az intézmények koltségvetésében a januar havi alapilletmények 12*-
ének 12%-a, ez ugyan az az elv, ami 2015-ben is volt. Most is beterveztek 1000 Ft-os
havonkénti, fejenkénti juttatast bankszamla hozzajarulds cimén. Ezt is megengedi a térvény. Az
6vodaknal és a szocidlis intézményeknél egyéb dologi kiad4sokat a ténylegesen ellatotti
létszam, és a 2015-ben egy fore megallapitott normativa szorzataként tervezték. Megemliti,
hogy 2015-ben ezt a kiadasi elemet 3%-al novelték, igy most is ezt az Osszeget tervezhették, és
tervezték az intézmények. Pénzeszkoz atadasokat is hasonldé méddon tervezték, mint az el6z6
évben: mOkddésre és felhalmozasra is, elsOsorban a rendvédelmi szerveknek, a helyi
nemzetiségi Onkormanyzatoknak, Oszténdijak céljara, de tdmogatndk a tirsashdzakat is
felujitasi és energia megtakaritasi torekvéseikben, tdmogatndk ebben az évben is a
sportszervezeteket, az onkorményzati tulajdon gazdasagi tarsasagokat, a civil szervezeteket,
egyhizakat, alapitvinyokat; akik fontos tarsadalmi szerepet tGltenek be a keriilet életében.
fejlesztésekbdl 1-2 elemet emel ki, de a 3.-4. sz. mellékletben tételesen is latjak, hogy mire
mennyit szdnnak, illetve hogy milyen feladatokat szeretnének megvaldsitani. Kiemeli:
folytatnak az intézményi udvarfelijitasokat, illetve a Vahot u.-i orvosi rendeld felgjitdsat. A
GAMESZ-nél Gsszességében 316 millié forintnyi intézményi felujitst terveztek, ebbsl 52
millié forint jut a szocidlis intézményekre és a bolcsddékre. Készittetnek tovabbi terveket is,
beruhizasi terveket, hogy adott eseten készen alljanak palyazatokon indulni, vagy a kévetkez6
évek fejlesztési feladatait megvalositani. A fejlesztések koziil még megemliti, hogy sor keriil
ebben az évben Habiliticiés Kozpont kialakitdsdra. A Gyermek Egészségiigyi kézpont
kialakitasara nem tul nagy Osszeget terveziek be, ez még mindig csak az elokészitdé munkdkra,
feladatokra elegendd, még mindig azt remélik, hogy kiilsé finanszirozasi lehetdségeket
(palyazati lehetéséget) tudnak megragadni, és azzal megvaldsitani ezt a célt. Kéri, hogy
tamogassak a rendelet tervezet elfogadasat, és a hozzé kapcsol6dé hatérozatot.

Haidar Norbert: Kérdezi, hogy van-e kérdése a T. Bizottsdgnak.

Barabés Richard: Kérdezi, hogy az 1. mellékiet 4. pontjaban van egy jelentds csékkenés: 1/3-
val, tobb mint 150 millié forinttal cstkken az Snkorméanyzat altal folyésitott szocidlis ellatasok
Osszege. Kérdezi, hogy ez miért van igy, ennek mi az oka. Nem taldlta meg azt, hogy
onkormanyzati bérlakas felujitisra szan-e az Onkormanyzat, ez egy ¢érdeklodd kérdés,
valésziniileg csak O nem talalta meg. Kérdezi, hogy erre mennyi pénz van, hany lakast érint, és

milyen tipusa feldjitast jelent. Ezzel az tiggyel sok ember talalja meg 6t, j6 lenne, ha ebben
eldre tudndnak mozdulni valamit.

Haidar Norbert: Kérdezi, hogy van-¢ esetleg mas kérdés. Nem lat. Igazgaté asszony és
Alpolgarmester ur valaszol.

dr. Molnar Laszlé: T. Elnok ar! T. Bizottsag! T. Képvisel6 Gr! A szocialis ellatasoknal
bizonyara emlékszik, hogy 2015-ben el kellett fogadniuk egy Gj rendeletet, hiszen bizonyos
tamogatasi formak étkerilltek a Korméanyhivatalhoz, ez ennek megfeleléen cstkkent, vagyis ez
nem csokkent, csak ezt mar nem az Onkormanyzat, hanem a Kormdanyhivatal folydsitja. A
lakasokkal kapcsolatosan nem egészen értette a kérdést. A lakaskarbantartisra 89 millié forint
keriilt betervezésre, nagysagrendben minden €évben 80-90 millié forint szerepel erre a célra. Azt
kell hogy mondja, hogy ezek nem véletleniil szocidlis bérlakasok, ezek alagsori, félszuterén
lakasok. Ezen kiviil még van lakaskorszeriisitésre 5 millid forintos sor, ez kifejezetten az a sor,
ahol a komfortnéveld beruhazasok térténnek, pl flirddszoba kialakitas, fiités megoldas. A nem
Snkorméanyzati bérlakésokra, de a tarsashézak feltjitdsara van egy 70 millio forintos sor, €s



kifejezetten a panel feldjitdsra van egy 20 milli6 forintos sor, ezen kiviil szerepel még az otthon
melege program 60 milli6é forinttal. Osszességében nem Onkormanyzati tulajdoni bérlakasokra
is nagysagrendileg 150 milli6 forintos palyazati keret all rendelkezésre.

Haidar Norbert: Kérdeskort lezarja, vitat megnyitja. A vitat lezérja, kéri, hogy szavazzanak.

4/2016. (1. 19.) SZEB hatérozat

A Szocidlis és Egészségiigyi Bizottsag 8 igen szavazattal, ellenszavazat nélkiil,
2 tartézkodassal Ggy hatdrozott: javasolja a Képviseld-testiiletnek, hogy az elbterjesztés szerint
fogadja el az Onkorméanyzat 2016. évi koltségvetését,

Hatdridé; 2016. januar 25.

Felelés: Haidar Norbert, elnék

3./ napirendi pont
A személyes gondoskodist nywjté ellitasokrél sz6l6 rendelet médositdsa

Haidar Norbert: A 3. napirendi pont: A személyes gondoskodast nyujtéd ellatasokrdl szolo
rendelet moédositasa. Kérdezi, hogy van-e¢ kérdés. Kérdéskort lezarja, a vitat megnyitja. A vitat
lezarja, kéri, hogy szavazzanak.

5/2016. (1. 19.) SZEB hatdrozat

A Szocialis ¢s Egészségligyi Bizottsdg 10 igen szavazattal, ellenszavazat és tartézkodds nélkiil
ugy hatérozott: elfogadédsra javasolja a Képvisel6-testiiletnek ,, 4 személyes gondoskoddst nyijté
ellatasokrol szolo rendelet” elGterjesziés szerinti médositasat.

Hataridd: 2016. januér 25.

Felelds: Haidar Norbert, elndk

4./ napirendi pont

Tamogatas elszamolisa

(A Magyar Miltai Szeretetszolgdlat rohamkocsi beszerzéséhez nyujtott 2015. évi
tamogatas elszimolisa)

Haidar Norbert: A 4. napirendi pont: Tamogatds elszdmolasa, A Magyar Maltai
Szeretetszolgélat rohamkocsi beszerzéséhez nyujtott 2015. évi tamogatas elszdmolasa. Kérdezi,
hogy van-e kérdés. Nincsen. Vita: nincsen, Kéri, hogy szavazzanak.
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6/2016. (1. 19.) SZEB hatarozat

A Szocidlis és Egészségiigyl Bizottsag 10 igen szavazattal, ellenszavazat és tartézkod4s nélkiil
ugy hatérozott: hogy a Magyar Miltai Szeretetszolgdlat Egyesiilet 2015. évi tamogatasénak
szakmai beszamoldjat elfogadja, annak cél szerinti felhasznalasat 2 000.000 Ft dsszegben -
igazolja,

Hatdridé:  2016. januar 29,

Felelds: Haidar Norbert elndk

Haidar Norbert: A nyilvanos iilést lezarja.
Budapest, 2016. januar 19.

Lo HEL ol M

Lud4nyi Attila Haidar Norbert
jegyzOkonyv hitelesité elndk
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