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Absztrakt: A tanulmdny a demogréfiai 6regedésre adott vélaszok koziil az aktiv
idés6dés koncepcidjit vizsgilja az Eurdpai Unié és Magyarorszdg stratégiai do-
kumentumain, valamint a 2014-2020-as programozisi id6szakban megvalésult
gyakorlatokon keresztiil. Ismerteti az aktiv id8sodés fogalmdt és kihivdsait, majd
a relevins nemzetkézi és hazai dokumentumok, esettanulmdny jellegli gyakorla-
tok feltdrdsdra, elemzésére fokuszdl a hat stratégiai fékuszpont — foglalkoztatds,
egészségiigy, oktatds, szocidlis szolgdltatdsok, generdcidk kozotti kapcsolatok,
demogrifiai és gazdasigi kihivisok — mentén. Az elemzés rimutat arra, hogy az
Eurépai Uni6s és a magyar stratégia is reaktiv médon kozeliti meg a demografiai
Sregedés kérdését, és els6sorban az egészségligyre és a szocilis elldtdsra koncentril,
mig a proaktiv elemek, mint az élethosszig tartd tanulds, trsadalmi részvétel vagy
a digitalis felzdrkdztatds, kevésbé hangsilyosak. Az elemzés kiegésziil egy révid, te-
ritleti dimenzids dttekintéssel, amely az egyes beavatkozdsok intézményi és térségi
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bedgyazottsdgit értelmezi, rimutatva arra, hogy az aktiv id8sddés tertileti szinten kilonbo-
26 miikodési logikik mentén valésul meg. A vizsgilat kovetkeztetései szerint a szakpolitikai
tervezés jov6beni célja a multidimenziondlis megkdzelités erdsitése, amely a fizikai egészség
mellett az aktfv id8sddés tdrsadalmi, gazdasdgi, kulturalis aspektusait is integrilja, el8segitve a
fenntarthatdbb és inkluzivabb tirsadalmak kialakitdsit.
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Abstract: The study examines the concept of active ageing as one of the key policy responses to
demographic ageing, through the analysis of strategic documents of the European Union and
Hungary, as well as practices implemented during the 2014-2020 programming period. It
outlines the concept and challenges of active ageing, then focuses on the identification and anal-
ysis of relevant international and national documents and case-study-based practices along six
strategic areas — employment, bealthcare, education, social services, intergenerational relations,
and demographic and economic challenges. The analysis reveals that both the European Union
and Hungam‘ﬂn strategies ﬂppmacb dfmogmphz'c ageing in a reactive manner, Concentyating
primarily on bealthcare and social care, while proactive elements such as lifelong learning,
social participation, and digital inclusion receive less emphasis. The analysis includes a brief
territorial dimension overview, that interprets the institutional and spatial embeddedness of
individual interventions, highlighting that at the territorial level active ageing is implement-
ed through different operational logics. The findings suggest that future policy design should
strengthen a multidimensional approach that integrates not only physical health but also the
social, economic, and cultural aspects of active ageing, thereby promoting the development of
more sustainable and inclusive societies.

BEVEZETES

Bér a demogréfiai dregedés a népesség fejlédési folyamatdnak természetes velejiréja,
komoly tdrsadalmi, gazdasdgi és szocidlis kihivdsokat tdmaszt a modern tdrsadalmakkal,
koztiik az Eurdpai Unié tagorszdgaival szemben. A folyamat a sziiletésszdmok tartds csok-
kenésének és a vérhaté élettartam névekedésének eredménye (WHO, 2021), kezelése pedig
komplex, t6bbdimenziés szakpolitikai beavatkozdsokat és hosszu tdvt, adaptiv stratégidk
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kidolgozdsit teszi szitkségessé. A demogréfiai 6regedésre adott egyik legfontosabb térsada-
lompolitikai vélasz az aktiv id6s6dés koncepcidja, amely az id8skort népesség egészségi dlla-
potdnak, tirsadalmi részvételének és gazdasdgi aktivitdsdnak timogatdsit célozza. E tanul-
mény célja ismertetni az EU és Magyarorszdg aktiv id8sddés stratégidjinak fokuszpontjait,
elemezni a legfontosabb stratégiai dokumentumokat és bemutatni néhdny jé gyakorlatot.

A tanulmdny réviden ismerteti az aktiv id8s6dés fogalmat, koncepcidjit és kihivésait, és
az aktiv id8s3dés stratégiai fékuszpontjait. Ezt kdveten bemutatja a legfontosabb nemzet-
kozi és hazai dokumentumokat, majd unids és magyar gyakorlatokat tér fel esettanulmany
jelleggel a 2014-2020-as programozdsi idészakbdl. A dokumentumok és gyakorlatok mét-
rixpontozdsos médszerrel aszerint keriilnek elemzésre, milyen mértékben koncentrdlnak a
tanulmdny elején ismertetett stratégiai fékuszpontokra.

SZAKIRODALMI ATTEKINTES

Az aktiv id8sddés koncepcidjdnak elsajétitisa kulcsfontossigti a demogréfiai dregedéssel
jar6 viltozdsokra valé felkésziilésben. Az aktiv id8sodésrdl szol6 elképzelés a kétezres évek elején
kezdett el terjedni Eurdpdban, és az id8sek tettrekészségének, élettel val elégedettségének fenn-
tartdsdra fékuszél (Kalache — Gatti, 2003; Foster et al., 2015; WHO, 2002). A WHO definicidja
szerint: ,,Az aktiv id6sodés a lehetSségek optimalizdlisinak folyamata az egészség, a részvétel és
a biztonsdg teriiletein az idésebb emberek életmindségének javitdsa érdekében” (WHO, 2002).
Ez nem csupdn a fizikai aktivitds fenntartdsira és a munkaerSpiacon valé jelenlétre értends,
hanem a tdrsadalmi, kulturdlis, gazdasigi, spiritudlis életre, a polgdri tigyekben val részvételre
is (WHO, 2002; Boudiny, 2013). Az aktivitds gazdasdgi oldalrdl valé megkozelitése, a foglal-
koztatds és nyugdijazds kérdésének tdlhangsilyozésa kritikus pontja az id6s6déssel kapcsolatos
politikdknak (Lakomy, 2021; Georgantzi, 2018). Bdr az iddskori anyagi biztonsdg jelentésége
nyilvinvalé, az ezzel kapcsolatos intézkedések gyakran indokolatlanul korlitozzdk mind az ak-
tiv idéskori tevékenységeket, mind a célcsoportot, mivel kizdrjik azokat, akik nem tudnak jelen
lenni a munkaer8piacon (Patydn — Leleszi-Trdbert, 2022). Az EU aktiv id8s6déssel kapcsola-
tos stratégidjdnak legfontosabb célja, hogy az id8s korosztdly minél tovibb egészséges, aktiv és
tirsadalmilag hasznos maradjon. Az intézkedéseknek ugyanakkor nem szabad kimertilnitik az
egészségligyi elldtds, valamint a nyugdijrendszer fenntartdsiban, azokat ki kell terjeszteni azid8s
korosztily jolétét, tirsadalmi integricidjit és 6ndllésigat célz6 programokra is.

Az id6s6dé és idSs korosztily joléti helyzetének mérésére Iétrehozott indexek koziil
Eurépdban az ugynevezett Aktiv Id8sodés Index (AAI) hasznélata elfogadott (Berde -
Kuncz, 2019). Az aktiv id8sodést célzé szakpolitikdk alappilléreit az AAT teriiletei adjék,
ezek a foglalkoztatds, a tirsadalmi részvétel, a fiiggetlen, egészséges és biztonsdgos élet, va-
lamint a képesség és timogaté kornyezet az aktiv életre. Az AAT a négy teriilet mellett 22
indikdtoron keresztiil mutatja be az aktiv id8s6dés folyamatdt (Zaidi et. al., 2013), és azokat
az irdnyokat, amelyeket a szakpolitikai stratégidk tervezése sordn kévetni érdemes.

Az aktiv id6s6dés koncepcidja nem csupdn indikdtorrendszer, hanem a tdgabb szakpo-
litikai diskurzus részeként is értelmezhet8. Ebben a megkézelitésben az A Al amellett, hogy
mérési eszkdz, olyan sszehasonlitd keretet ad, amely rdmutat az orszdgok kézotti kiilonb-
ségekre és kijelli a lehetséges fejlesztési irdnyokat (Zaidi — Howse, 2017).
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AZ AKTIV IDOSODES STRATEGIAI FOKUSZPONTJAI

Az Eurdpai Uni6 a 2000-es évektd] kezd6dBen egyre kiemelked8bb hangsulyt fekeet
az id6s6dé tdrsadalmak kihivdsaira, nemcsak tdrsadalmi, de szakpolitikai szinten is — az
aktiv id6s6dés témdja tobb stratégiai dokumentumban, programban megjelenik. Ezek a
magyar és nemzetkézi stratégidk (WHO, EU, Nemzeti Id8stigyi Stratégia) jel6lik ki az akeiv
id8sddéssel kapcsolatos intézkedések fékuszpontjait, amelyek alapvetden a foglalkoztatds,
az egészségligy, az oktatds és a szocidlis szolgdltatdsok koré szervez8dnek az idSstiggyel kap-
csolatos kihivdsokra reagélva.

A foglalkoztatdssal kapcsolatos intézkedések célja azid8sek tapasztalatainak hasznosits-
sa, foglalkoztathatésdguk javitdsa. MegvalGsitdsi eszkozei lehetnek: rugalmas foglalkoztats-
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si formdk, tanfolyamok, digitdlis kompetenciafejlesztés, a nyugdijas kordak munkavéllali-
sanak 6szténzése, de ide tartozik a nyugdijkorhatdr megemelése is.

Az egészségiigyi intézkedések célja az 6ndllé életvitel timogatdsa az egészséges ¢letévek
szdmdnak novelésével és a krénikus betegségek megel6zésével. Eszkozei lehetnek a kiilon-
b6z8 prevencids programok, sziir6vizsgilatok, a hdziorvosi és otthondpoldsi rendszerek
és a digitdlis egészségligyi szolgdltatdsok fejlesztése, egészségfejlesztési iroddk létrehozdsa.
Ide tartoznak az ellitérendszerek fejlesztését, a gondoskodé kdrnyezet biztositdsdt célzd
intézkedések, amelyek példdul a szocidlis és egészségiigyi ellitérendszer integriciéjin, az
idésgondozds szakmai szinvonaldnak emelésén, vagy az dpoldképzés timogatdsin keresztiil
valdsithatdak meg.

Az oktatds koré szervez8dd intézkedések az élethosszig tartd tanulds és a digitdlis fristu-
dds fejlesztése koré szervezddnek. A digitdlis felzdrkdztatds, az informécidhoz valé hozzafé-
rés biztositdsa hozzdjirul az esélyegyenl8ség megvaldsuldsihoz. Eszkézei példdul a digitdlis
oktatds, az e-kozigazgatds és az online egészségiigyi szolgdltatdsok.

Szocidlis szolgdlatdsok alatt a kiilonb6z6 koz6sségi alapu szolgdltatdsokat és intergene-
riciés programokat értjitk, amelyek célja, hogy cs6kkentsék az elszigetel8dést, a magdny ér-
zését és integraljik az id8s korosztilyt a k6z6sségekbe. Eszkozei lehetnek: nyugdijasklubok,
kozosségi terek, 6nkéntesség, intergenerdciés programok. A generdcids egytittmtikodés a
tudds és éreékek draddsdra épiil, eszkzként mentorprogramok, tanuldsi-szabadid8s és isko-
lai programok 4llnak rendelkezésre.

Az aktiv id8s6déssel kapcsolatos programok kulesfontossigtiak. A népesség elore-
gedésével a nyugdijrendszer hosszt tdvu fenntarthatdsiga kérdésessé vilik, a krénikus
betegségekre vald hajlam, az dpolisi sziikségletek novekedése pedig sulyos terheket ré az
egészségligyi rendszerre (Burns — Cekota, 2002; European Commission, 2018). A digit4-
lis irdstudatlansdg miatt az idések szdmdra csak nehezen, vagy egyiltalin nem elérhetd a
kozszolgéltatdsok egy része (Molndr, 2017). Napjainkban, amikor a legt6bb szolgiltatdshoz
kapcsolddé tgyintézés digitdlissd valik, az id8sek képzése kulesfontossdgu elszigetel 8déstik
elkeriilése érdekében. A csalddi struktarik 4ralakuldsdval — t6bbgenerdcids hdztartdsok
megszlinése, flatal generdcidk elvindorldsa — sok id8s ember marad egyediil (Eurostat, 2023;
Glaser et al., 2018; Tomassini et al., 2004). Nyugdijba lépésiikkel elveszitik addigi szocidlis
kapcsolataikat, mindennapjaik, szerepeik megvéltoznak. Az izoldci6 a mentdlis egészségre
is hat, depressziéhoz, kognitiv hanyatldshoz vezethet. Azzal pirhuzamosan, hogy a korai
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nyugdfjazds tovibb terheli a nyugdijrendszert, a munkaerdpiac értékes szakembereket ve-
szit el. Ugyanakkor azid8s generdcié gyakran kiizd kihivdsokkal a munkavillalds tertiletén,
egyrészt a velitk kapcsolatos sztereotipidk, mdsrészt az dt- és tovibbképzésre vald lehet8sé-
gek hidnya miatt (European Economic and Social Committee, 2023). Szitkség van tehdt az
aktiv id8s6dés elémozditdsira, a megfeleld szakpolitikdk kidolgozdsdra és alkalmazdsdra.

AZ AKTIV IDOSODEST TAMOGATO NEMZETKOZI ES HAZAI
STRATEGIAI DOKUMENTUMOK

Az aktiv id6s6dés nemzetkdzi stratégidi kozos alapelveken nyugszanak. Ezek az alap-
elvek, igy az id8sek tdrsadalmi értékének elismerése, az egészséges életmdd, az egész életen
dt tartd tanulds, az 6ndllésdg és biztonsig megdrzése és a generdcidk kozti egytitemikodés
el8segitése képezik a nemzeti stratégidk alapjait is.

A WHO kulcsfontossigt programozdsi dokumentuma a 2002-es Active Ageing: A
Policy Framework cimet viseli. Célja irdnymutatdst adni a déntéshozdk, a civil- és magin-
szektorok szdmdra id8spolitikdjuk kialakitdsiban. A dokumentum bemutatja a demografi-
ai oregedés jelenségét és az ebbdl eredd kihivdsokat. Ismerteti tovibbd az aktiv 6regedés
koncepcidjit, és elemzi azokat a tényezdket, amelyek befolydsoljik az id8sek egészségé, tar-
sadalmi részvételét. Emellett ajdnldsokat tesz a kormdnyzatok és mds szereplSk szimdra az
aktfv 6regedés el6segitésére irdnyuld politikik és programok kidolgozdsira (WHO, 2002).

Szintén 2002-es dokumentum az ENSZ dltal kidolgozott Madrid International Plan
of Action on Ageing (MIPAA), az id8sddés kezelésére létrehozott nemzetkdzi keret. Célja,
hogy vélaszokat adjon a népességeloregedés kihivdsaira, kiillonds tekintettel a fejl6dd orsza-
gokra. Az MIPAA az idSsck tdrsadalmi részvételének biztositdsira, egészségiik és jolétiik
elémozditdsira, a méltésigteljes Sregedés biztositdsira fékuszdl. A MIPAA-t a tervek és
célok naprakészen tartdsa érdekében a tagillamok Stévente (legutébb 2022-ben) feliilvizs-
gdljak (United Nations, 2002).

Bér nem kizdrélag id8sekrdl szdl a Szocidlis Jogok Eurdpai Pillére (European Pillar of
Social Rights, 2017), de ez a dokumentum is tartalmaz az aktiv id8sdésre vonatkozd olyan
alapelveket, mint a tdrsadalmi részvétel, az élethosszig tart6 tanulds, a hozzéférhetd egész-
ségligyi, szocidlis szolgdltatdsok, illetve a nyugdijkérdéssel is foglalkozik (European Com-
mission, n.d.).

Az ENSZ Eurdpai Gazdasdgi Bizottsdga (United Nations Economic Commission for
Europe — UNECE) is rendszeresen ad ki szakpolitikai ajinldsokat és irdnyelvi tdjékoztatd-
kat az aktiv id8s6dés aspektusaira vonatkozéan (UNECE Policy Briefs on Ageing), koztitk
amunkaerdpiaci részvételrdl, az id8sek technoldgiai felzdrkdztatdsirdl és az intergenerdcids
tanuldsrdl (United Nations, n.d.).

A hazai dokumentumok kéziil kiemelkedik az Idéstigyi Nemzeti Stratégia (2009), a
Nemzeti Népegészségiigyi Programok és az Emberi ErSforrds Fejlesztési Operativ Program
(EFOP, 2014-2020).

Az Id8siigyi Nemzeti Stratégia hossza tdva célkitizései 2024-ig, két cselekvési terv-
ben (I. titemterv 2010-2022-ig, II. ttemterv 2023-2024-ig) lettek meghatdrozva. Fékusz-
tertiletei — jogbiztonsdg, kommunikdcid, nyilvinossig, képzés, élethosszig tartd tanulds,
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egészségligy, rehabilitdcié, mentdlis egészség, szocidlis ellitdsok, nyugdijiigy, foglalkozta-
tds, kultdra-kézmivel6dés, sport-rekredcid, strukturdle szabadidg-eltsleés, esélyegyenld-
ség, tdrsadalmi kirekeszt8dés megelézése, ¢letttmodell, 6nkéntesség, generdcidk kozotti
egylittm(ikodés — szoros 6sszhangban 4llnak az eurdpai unids torekvésekkel. Az Idéstigyi
Nemzeti Stratégia épiteni kivin mind az idések véleményére, mind a szakemberek tapaszta-
latdra, a mdr m(ik3d@ hazai és adaptdlhaté kiilf6ldi jé gyakorlatokra (Orszdggyilés, 2009).

A Nemzeti Népegészségiigyi Programok célja dltaldnossigban a magyar lakossig egész-
ségi dllapotdnak javitdsa a prevencid, a korai felismerés, a mozgdsprogramok és mentélis
egészség timogatdsin keresztiil. A népegészségligyi programokkal 6sszefiiggd stratégidkra
kivilé példa az ,Egészséges Magyarorszdg 2014-20207, amely a megel6zésre és az egész-
ségtudatossdg novelésére helyezte a hangsdlyt (Varsinyi — Vitrai, 2015). A dokumentum
konkrét célokat fogalmaz meg a kovetkezdkkel kapcsolatban: keringési betegségek, cu-
korbetegség, krénikus légz8szervi és mozgdsszervi betegségek megelézése és gondozdsa;
daganatos betegségek kockdzatinak csokkentése, korai felismerése és kezelése; egészséges
életmdd el8segitése. Ilyen konkrée célok az egészségben eltoleott életévek szdmdnak 2 év-
vel torténd novelése, a stroke okozta korai haldlozds 10 szdzalékos csokkentése, vagy a 65
év alatti lakossdg rosszindulata daganatok miatti haldlozdsinak 10 szdzal¢kos csokkentése
(Magyarorszdg Kormdnya, 2015).

Az EFOP a Széchenyi 2020 program részeként valésult meg a 2014-2020-as progra-
mozdsi idészakban Eurdpai Unids forrdsok segitségével. F6 beavatkozdsi irdnyai kozott
szerepel a csaldd tdrsadalmi szerepének megerdsitése és a tdrsadalmi Gsszetartds erGsitése
a szolidaritds er8sitésén, a kozdsségépitésen, az elbitéletek elleni kiizdelmen és az id6sek td-
mogatdsdn keresztiil (EFOP, n.d.).

A NEMZETKOZI ES HAZAI STRATEGIAK AGAZATI
MEGKOZELITESEI

Az aktiv id6s6dés EU-s és hazai stratégidit meghatdrozé dokumentumok mitrixponto-
zéssal t6rténd elemzése lehetdvé teszi, hogy Gsszehasonlitsuk, mely dokumentum milyen
mértékben koncentril az dgazati szempontbdl is relevins szakpolitikai dimenzikra. Az
el8z8 fejezetben ismertetett dokumentumokat az aldbbi szempontok (T1-T6) szerint érté-
kelem. A pontozds 0-t6l 3-ig terjed, ahol 0=nincs vagy nagyon kevés emlités, 3=erds, dtfogd
lefedettség. Az egyes teriileteket kizdrdlag az aktiv id8s6dés vonatkozdsiban elemzem.
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1. tdbldzat: Elemzési teriiletck
Table 1: The Areas of Analysis

Tertilet Leirds
T1. Foglalkoztatds Munkerdpiaci részvétel timogatdsa
T2. Egészségiigy Prevencid, mentdlis egészség, eti. szolgdltatdsok
T3. Oktatds Elethosszig tartd tanulds, technoldgiai felzdrk6ztatds
T4. Szocidlis szolgdltatisok Szocidlis biztonsdg, nyugdij, gondozds, kdzosségépités
T5. Generdci6k kozti kapesolatok Intergenerdcids tanulds, egytittm(ikddés 6sztonzése
T6. Demogrifiai, gazdasdgi kihivdsok Id8sgondozds, szakemberképzés

Forrds: sajdt szerkesztés alapjdn.
Source: own editin .

2. tabldzat: Az aktiv iddsodéssel foglalkozd dokumentumok tartalmi lefedettsége

Table 2: Content Coverage of Documents Addressing Active Ageing

T1 T2 T3 | T4 TS T6 | Osszesen Atlag

Active Ageing: A Policy

Framework 2 3 1 2 2 3 13 2,17
Madrid Il:ltCl‘flathl‘lall Plan of 1 3 1 5 2 3 b 2,00
Action on Ageing
Szocidlis Jogok Eurépai Pillére 2 2 2 3 1 1 11 1,83
UNECE Poh.cy Briefs on 3 5 3 1 3 5 14 233
Ageing
Id8stigyi Nemzeti Stratégia 3 3 3 3 3 3 18 3,00
Nemzeti Népegészségiigyi 1 3 1 1 0 2 8 133
Program
Emberi Erof"orras Fejlesztési 5 1 1 3 3 5 1 2,00
Operativ Program
Osszesen 14 17 12 15 14 16
Atlag 2,00 | 2,43 | 1,71 | 2,14 | 2,00 | 2,14
Szoris 0,76 0,90 | 0,76 | 0,83 | 1,07 | 0,83

Forrds: sajdt szerkesztés alapjdn.
Source: own editin g.
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Legdtfogébbnak a vizsgdlt dokumentumok koziil Magyarorszdg 1d8stigyi Nemzeti
Stratégidja (2009) bizonyul, amely mind a hat teriiletet (T1-T6) magas szinten kezeli. Ezzel
szemben a Nemzeti Népegészségligyi Program (2014-2020) pontszdmai a tSbbi vizsgilt
dokumentumhoz képest jelent8s mértékben alacsonyabbak. Ez utébbi program jellegébdl
ad6déban, elsdsorban egészségligyi szempontokra fékuszdl, mig egyes teriileteket, példdul
az élethosszig tarté tanulds vagy a tdrsadalmi részvétel (T1, T4, T5) kérdését alig, vagy egy-
dltaldn nem tdrgyalja.

Tartalmilefedettségiiket tekintve a fenti dokumentumokban az egészségiigyi dimenzid
(T2) jelenik meg leggyakrabban és leghangstlyosabban. Az élethosszig tart6 tanulds (T3)
és az intergenerdcids kapcsolatok erdsitése (T'5) viszont hdttérbe szorulnak. A szérds a ge-
nerdcidk kozotti egyticemikodés teriiletén (T5) a legnagyobb — egyes dokumentumokban
kiemelten, mésokban kevésbé hangstlyos.

A vizsgilt dokumentumok t6bbsége reaktiv médon kozelit az id8s6dés tirsadalmi, gaz-
dasédgi kérdéseihez: felismerik ugyan a demogrifiai véltozdsok jelent8ségét, de nem minden
esetben nyujtanak dtfogd és/vagy hosszi tdvii megolddsokat. A stratégiai gondolkodds el-
s@sorban az egészségiigyi és szocidlis elldtds koré épiil, mig az olyan proaktiv elemek mint
az élethosszig tartd tanulds, a tirsadalmi részvétel vagy a digitdlis felzdrkéztatds, sokszor
csupdn emlités szintjén jelennek meg. A szakpolitikai tervezés fontos célja lenne a multidi-
menziondlis megkozelités erdsitése, ami a fizikai egészségen tdl az aktiv id8sddés tdrsadal-
mi, gazdasigi és kulturdlis megkézelitéseit is timogatja.

AKTIV IDOSODES AZ EUROPAI UNIOS GYAKORLATBAN

Az Eurépai Unié 2014-2020-as programozdsi id8szakdban szimos kezdeményezés és
projekt indult az aktiv id8s6dés el6mozditdsira, az id8s korosztily tirsadalmi részvételének
novelése, egészségiik megbrzése és életmindségiik javitdsa érdekében.

Az ADVANTAGE az els§ egyiittes fellépés, amelynek célja egy eurdpai szintd szakpoli-
tikai modell kialakitdsa volt az id8skori torékenység (frality) prevencidja érdekében. A projekt
az EU harmadik Eurépai Egészségprogramjdnak (2014-2020) tdrsfinanszirozdsiban valésult
meg 22 orszdg (koztitk Magyarorszdg) 33 szervezetének részvételével, 2016. december 1. és
2019. november 30. kézott. Koltségvetése 3.500.000 eurd volt. Célja az volt, hogy felhivja a
figyelmet a demogréfiai dregedés problémdjdra, egytttal tdimogassa az egészséges id8sodést
azdltal, hogy megalapozza a stratégiai dontéshozatalt a diagnosztika, a kezelés, a kapcsolédd
képzések, a fogyatékossdg és a multimorbiditds kezelésének teriiletein. A célkit@izések kozote
szerepelt az egészségligyi elldtérendszerek fenntarthatdsiganak biztositdsa a nemek kozotti
kilonbségek figyelembevételével, hatékonyabb ellitdstervezéssel, egytittmi(ikddés és innova-
tiv megolddsok 6sztonzésével, azid6sek onéllésiginak timogatdsdval (Nemzeti Népegészség-
tgyi Kozpont, n.d.; Rodriguez-Laso etal., 2019). Az ADVANTAGE keretében sziiletett meg
a Need for comprehensive management of frailty at an individual level: European perspective
from the advantage joint action on frailty cim( tanulmdny, amelyben magyar részr8l Csizma-
dia Péter, a Nemzeti Népegészségiigyi Kézpont munkatirsa mikodote kozre. A tanulmény
az id8sodéssel kapcesolatos torékenység kezelésének egységes megkozelitésére dolgozott ki
mddszereket az EU tagillamaiban (Gabrovec et al., 2020).
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Szintén egészségligyi vonatkozdst az EU kutatdsi és innovdciés programja (K+I), a Ho-
rizon 2020 (2014-2015-6s munkaprogram), melynek kozéppontjidban a gazdasigi nove-
kedés és a munkahelyteremtés dlltak (European Commission, n.d.). A Horizon 2020 els§
két évében az EU 120 millié forintot fektetett be az egészségligyi ellitérendszerek fenn-
tarthatésdgdhoz hozzdjiruld kutatdsokba és innovicidkba. A f8bb célok kozott szerepelt
az egészséges Oregedés megvaldsitdsa, a betegségek mogotti okok, mechanizmusok meg-
érése, a prevencié timogatdsa, az idések aktivitdsinak timogatdsa és 4j modellek, eszko-
z0k fejlesztése. A K+I osztondzte a tagillamok tevékenységeit az idegtudomdny, a rik és a
rendszerszint{ orvoslds teriiletén, és hozzdjdrult olyan eurdpai és nemzetkozi kezdeménye-
zésekhez mint az aktiv és egészséges id6s6dés elémozditdsira irinyuld eurdpai innovicids
partnerség, a krénikus betegségekkel foglalkozé globdlis szévetség, a ,Tobb év, jobb élet
— a demogréfiai védltozdsok kihivdsai és lehet8ségei” koz6s programozisi kezdeményezés,
valamint a neurodegenerativ betegségekkel kapcsolatos kz6s programozds. A K+I lehetévé
tette a laboratdériumi eredmények klinikai alkalmazdsit és azok integréldsit az egészségiigyi
és elldtdsi rendszerekbe, bevonva az sszes relevins K+I szereplét. fgy példdul a Horizon
2020 keretében célzott timogatdst biztositottak az innovativ kkv-knak a biomarkerek és
diagnosztikai orvostechnikai eszk6zok hitelesitéséhez (Horizon, 2020).

A foglalkoztatdsra koncentrdlé Framework Agreement on Active Ageing and an In-
ter-generational Approach 2017 szeptemberében, az Eurdpai Szakszervezeti Szévetség
(ETUC), a BusinessEurope, az UEAPME (ma SMEunited) és a CEEP (Kdzszolgiltaték
Eurépai Kdzpontja) részvételével, az Eurdpai Szocidlis Alap (ESZA) és az Eurépai Unid
Foglalkoztatdsi és Szocidlis Innoviciés Programja (EaSI) keretében valésult meg. Célja egy-
részt az id8s korosztdly munkaerdpiaci részvételének sztonzése alkalmazkodé munkahe-
lyek és a megfeleld munkakdrnyezet megteremtésével. Tovdbbi célja tdmogatni a generdciék
kozotti munkahelyi egytittm(ikddést. A tuddstranszfer, a tapasztalatok dtaddsinak 6szton-
zése hozzdjirul az életkor alapt diszkrimindci6 csokkenéséhez a munkahelyeken. Ez a keret-
megéllapodds, akdrcsak az ADVANTAGE, fontos 1épés volt az aktiv id8sodés el8segitésére
a munkaerépiacon, amely az id8sek tdrsadalmi részvételére, valamint intergenerdcids kap-
csolataikra is pozitiv hatdssal volt (Employers Resource Centre, 2017).

AZ EUROPAI UNIOS GYAKORLATOK TEMATIKUS ERTEKELESE

Ahogy az EU aktiv id6sodéssel kapcsolatos nemzetkozi és hazai dokumentumait, Ggy
az el8z8 fejezetben bemutatott dokumentumokat is elemzem a mdr ismertetett médszerrel.
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3. tabldzat: Fokuszteriiletek lefedettsége az Enrdpai Unids gyakorlatban
Table 3: Coverage of the Focus Areas in the Enropean Union Practice

T1 T2 T3 T4 TS T6 | Osszesen Atlag

ADVANTAGE 0 3 1 2 0 2 8 1,33

Framework Agreement on
Active Ageing and Interge- 2 2 2 2 3 1 12 2,00
nerational Approach

Need for comprehensive

management of frailty 0 3 1 3 0 3 10 167
Horizon 2020 2 3 2 2 1 3 13 2,17
Osszesen 4 11 6 9 4 9
Atlag 1,00 | 2,78 | 1,50 | 2,25 | 1,00 | 2,25
Sz6rés 1,15 | 0,50 [ 0,58 | 0,50 | 1,14 | 0,96

Forrds: sajdt szerkesztés alapjdn.
Source: own editin g.

A fent tdrgyalt gyakorlatok fékuszukat tekintve jelent8sen eltérnek. Kiemelten kezelt
teriilet az egészségligy (T2), de nagy hangsulyt kapnak a szocidlis szolgdltatdsok (T4) és a
demogréfiai- gazdasdgi kihivdsok (T6) kezelésére tett intézkedések is. Ezzel szemben a fog-
lalkoztatds (T1), az oktatds (T3) és a generdcidk kozotti kapcesolatok (T5) jellemz8en alacso-
nyabb pontszdmot értek el, ami arra utal, hogy a vizsgilt gyakorlatok nem minden esetben
épitik be egyformdn az aktiv id8sddés teljes dimenzids logikdjt.

A vizsgdlt gyakorlatok koziil legdtfogébbnak a Framework Agreement on Active Age-
ing and Intergenerational Approach bizonyult, ennél jéval sztikebb fékuszt az ADVAN-
TAGE, a Need for comprehensive management of frailty és a Horizon 2020. Az egységes
megkdzelités hidnydt a pontszdmok szdrdsa is mutatja, az aktiv id8sodés szakpolitikai £6-
kuszpontjai részleges lefedettséggel jelennek meg az egyes gyakorlatokban.

A T1-T6 teriiletek eltérd hangsulya 6nmagidban nem feltétleniil jelent hidnyossdgokat,
atébldzatbdl leolvashatb adatok elsdsorban a fékuszbeli kiilonbségeket, semmint a komple-
xitds hidnydr titkrozik. Ugyanakkor révildgitanak arra is, hogy az aktiv id6s6dés kezeléséhez
szitkség van az egyes teriiletek 6sszehangoldsira, és bdr a jelenlegi dokumentumok egyfitte-
sen lefedik ezeket, egy integrélt, tobbdimenzids megkozelités hatékonyabb vilaszokat ad-
hat azid8s6dé tirsadalom komplex kihfvisaira.
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AKTIV IDOSODES A MAGYARORSZAGI GYAKORLATBAN

Az EFOP Magyarorszég kulcsfontossigu fejlesztési eszkoze volt a 2014-2020-as progra-
mozdsi id&szakban. A Széchenyi 2020 program 10 operatfv programja kézé tartozott, ame-
lyek uniés forrdsok segitségével valdsitottdk meg a kiilonboz8, az orszdg gazdasdgi-tirsadalmi
kohézidjdt és versenyképességét erdsitd fejlesztéseket. Az EFOP tédrsadalmi felzdrkdztatdssal,
a csaldd szerepének meger6sitésével, az Ssszetartds erdsitésével, a kozszolgiltatdsok minSségé-
nek javitdsdval jarult hozzd a kitGizote célokhoz. Keretében 141 felhivist tettek kozzé és tobb
mint 5000 projektet tdimogattak 981 millidrd forintbdl. A program kiemelt figyelmet fordi-
tott az id8sek életmindségének javitdsira a szocidlis alapszolgdltatdsok, a kozosségfejlesztés és
digitdlis kompetenciafejlesztés teriiletein (Magyarorszdg Kormdnya, n.d.).

A Nemzeti Szocidlpolitikai Intézet valdsitotta meg az EFOP-1.9.4-VE-
KOP-16-2016-00001 azonositészdmu projektet 2,23 millidrd forint forrdsbdl (A szocidlis
dgazat mbdszertani és informdcids rendszereinek megujitdsa). A projekt 60 hénapig tartott
és 2022-ben ért véget, ez id6 alatt szdmos alprojekteket valdsitott meg a gyermekjolét, vala-
mint az id8selldtds teriiletén (Nemzeti Szocidlpolitikai Intézet, n.d.). A ,Demencia” alpro-
jektet az Id8selldtds Orszdgos Héldzata inditotta, amely dtfogd szakmai és kozosségi timo-
gatdst nyujtott az idésgondozéssal foglalkozd intézmények szdmdra. A projekt keretében
szakmal, illetve mddszertani hdtteret biztositottak a vildgszerte sikerrel mik6dg Alzheimer
Café mdr mtikodd és kialakitandd kozosségei szdmdra. A lakossdg szdmdra nyitott szird-
programokat is létrehoztak, illetve kutatdsi céllal adatgydjeést is végeztek (Slachta Margit
Nemzeti Szocidlpolitikai Intézet, n.d.).

A 2014-2020-as unids programozisi idészak keretében elnyert timogatdsokbdl vald-
sult meg a DemenSzia Program részeként mik6dé kecskeméti Meméria Pont. A program
az EFOP-1.9.4-16-2016-00001 azonositészdmu pélydzat keretében, az Eurdpai Szocidlis
Alap tdrsfinanszirozdséval valésult meg, és a Modus Alapitviny inditotta el, amely az aktiv
id8s6dés, a demenciagondozds, a digitélis jélét és a felnSttképzés teriiletén végez fejlesztése-
ket. A Meméria Pont szolgéltatdsai kizdrélag Kecskemét lakosai szimdra elérhetéek, céljuk
segitséget nyujtani a demencidval él8k és hozzdtartozdik szdmdra (Egészségiigyi és Szocidlis
Intézmények Igazgatésiga, n.d.).

Az EFOP felismeri a korosztalyok kozotti pdrbeszéd szerepét is, melynek jegyében szimos
projekt jott létre a generdcidk kozotti kapesolatok fejlesztésére. Ilyen a Letenyéért Kozéleti
Egyesiilet dltal megvalésitott LJKAROLTVE KOZOSSEGUNKERT?” cimd projekt, amely
az EFOP-1.3.5-16-2016-00259 azonositészdmu pélydzat keret¢ben valésult meg 24 972 624
forint timogatdsbdl, célja pedig a helyi kozosségek megerdsitése, fejlesztése és Gj csoportok
létrehozdsinak el8segitése volt (Letenyéért Kozéleti Egyesiilet, n.d.). Keretében szimos ko-
20sségi- és csalddi nap, sportprogram valésult meg (pl. Id8s-T6ltés Program). A generdcidk
egytittmiikodését segfitette a HOLOCEN Természetvédelmi Egyestilet ,K6z6sen a kozossé-
gekért” — helyi kezdeményezések az 6nkéntesség jegyében cimd, EFOP-1.3.5-16-2016-00592
azonosté szdmu palyizata is (HOLOCEN Természetvédelmi Egyesiilet, n.d.).

Az aktiv és egészséges idéskor téméjira vonatkozé Eurdpai Innovicids Partnerség
(EIP) kezdeményezés (European Innovation Partnership on Active and Healthy Ageing)
2011-2020-ig mikodote. Célkithzései kozott szerepel az egészség és életmindség javitdsa,
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az egészségligyi és szocidlis elldtds fenntarthat6sdginak biztositdsa, és az EU ipari verseny-
képességének novelése. Az EIP célkitizéseit az Eurdpai Bizottsdg 4ltal kézzétett, az id6-
s6déshez kapcsolédé zold konyv életpdlya-megkézelitéséhez igazitja. Fékuszdban az egész
életen 4t tartd egészségfejlesztés és tanulds, a digitdlis Snrendelkezés el8segitése, az idds-
bardt kdrnyezetek kialakitdsa, az eziistgazdasdg (az id8sek igényeire és lehetdségeire éptil§
gazdasdg), valamint a digitdlis egészségligyi Skoszisztéma fejlesztése 4ll. Az egytittmkodés
elémozditdsira létrehoztdk tovibbd az , Aktiv és egészséges élet a digitdlis viligban” k6z6s-
ségi teret, amely az aktiv és egészséges élethez kapcsol6dé digitdlis megolddsok fejlesztésé-
ben timogatta a kutatdkat, szakembereket, dontéshozdkat és més érintetteket (European
Commission, n.d.)

A 2020-ig tartd id8szakban megfogalmazott EU-s irdnyelvek szerves részei voltak azok
a programok, amelyek az id6skortiak munkavéllaldsit 6szt6nzé piaci szerkezet kialakitdsit,
az eziistgazdasdgot szerették volna el8segiteni (URBAN21, 2023). Magyarorszdgon is szi-
mos projekt és kezdeményezés valésult meg az id8sek, kiilonds tekintettel az 50 év felettiek
gazdasdgi és tarsadalmi szerepvéllalisinak 6sztonzése jegyében.

A Réba-Duna-Vig Eurdpai Tertileti Térsulds vezetésével valésult meg a Silver Eco-
nomy — Eziistgazdasig cimd projekt (SKHU/1601/4.1/164) 2017 szeptembere és 2019 dp-
rilisa kozott. A vezetd partner mellett a projektben részt vett a Kisalfold Villalkozdsfejlesz-
tési Alapitviny, a Komdromi Regiondlis Fejlesztési Ugynékség és a Szenc-Bazini Regionilis
Fejlesztési Ugynékség. Keretében kétnyelv oktatdsok és tréningek valésultak meg az intel-
ligens eszkozok hasznélata, az elektronikus tigyintézés, az dlliskeresési technikdk tertiletén.
Magyar, szlovik, angol nyelvtanfolyamok is indultak, illetve workshopokat, konferencii-
kat és kerekasztal-beszélgetéseket szerveztek (Rdba-Duna—Vig Eurdpai Tertileti T4rsulds,
2020). A program egyik cstcspontja egy kidllitds és vésir volt, amelyet a komdromi Mo-
nostori Er8dben tartottak 2018. dprilis 20-21-én, mintegy 4 ezer litogat6 és 130 kidllitd
részvételével. A visdr célja volt rdirdnyitani a figyelmet arra, miként élénkitheti a gazdasigot
az 1d8s korosztily azdltal, hogy 4j druk és szolgdltatdsok irdnt teremt keresletet (European
Commission, 2019). A projekt teljes koltségvetése 334 236,80 eurd volt, a megvaldsitdshoz
az ERFA 284 101,26 curdval jirult hozzd.

A SKHU Ambassadors — Cross-border Active Ageing projekt célja az volt, hogy javitsa
az id&sek életmindségét, illetve timogassa az aktiv id8s6dést és a tirsadalmi integriciét a
magyar-szlovédk hatdr menti régidkban. A projekt 2021 dprilisa és 2022 mérciusa kézott zaj-
lott, a pénziigyi alapot az INTERREG V-A Szlovikia—Magyarorszdg Program biztositot-
ta. E program keretében, az ERFA tdrsfinanszirozdsdval valdsultak meg példdul Miskolcon
és Kassdn azok az Aktiv Id8skor Kézpontok, ahol a 60 év felettiek kozosségépitését tlizeék
ki célul (Aktiv Id8skor XSKHUA mbassadors, 2022).

A szintén a hatdron dtnyalé egytttmikédést célzé Interreg V-A AT-HU Egytittmd-
kodési Program tdmogatdséval valdsult meg 2017-2019-ig az Age-friendly Region projekt
az osztrék-magyar hatdrvonal mentén. A projekt az idésbardt régidk kialakitdsit, az id8sek
életmindségének javitdsit tizte ki célul. Ez volt az els§ ilyen jelleg egytittmikodés Ausze-
ria és Magyarorszdg kozott. Vezetd partnere a Chance B Sozialbetriebs GmbH, tudomi-
nyos partnere a European Centre for Social Welfare Policy and Research, projektpartnerei
a Gydri Egyesitett Egészséguigyi és Szocidlis Intézmény, a Pdlos Kéroly Szocidlis Szolgdltatd
Kézpont és Gyermekjoléti Szolgilat és a Zalaegerszegi Gondozdsi Kozpont voltak. Célja egy
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Uj tipust egészségligyi szolgdltatds kialakitdsa volt, amely az idéskortakat és hozzdtartozd-
ikat személyre szabottan tdjékoztatja a projektrégidkban elérhetd dpoldsi, gondozisi lehe-
t8ségekrdl, és timogatdst nyujt a szimukra legmegfelelSbb elldtdsi forma megtaldldséhoz.
A projeke koleségvetése 1.349.220 eurd volt, amelyet 85 szdzalékban ERFA forrdsbdl, 15
szdzalékban nemzeti koltségvetésbdl finansziroztak (Interreg AT-HU., n.d.).

Az id8sek otthoni dpoldsdnak fejlesztésére Gsszpontositott az Interreg Central Europe
dltal tdmogatott HoCare2.0 projekt, amely 2019 és 2022 kozott valdsult meg. A projeke
rimutat arra a problémdra, hogy az idések szimdnak n6vekedésével parhuzamosan gondo-
z6ik szdma csokken. A megolddst az infokommunikécids technolégidk otthondpoldsban
val6 alkalmazdsiban ldtja. Kihivisként emliti az id6sek digitdlis szolgdltatdsokkal szembeni
idegenkedését, ezért olyan szolgdltatdsok, eszkozok létrehozdsit szorgalmazza, amelyet a
végtelhaszndlék az id8sek bevondsdval hoztak létre. A fejlesztési folyamatba a végfelhaszni-
16k mellett kozszolgiltatdkat, kkv-ket és kutatéintézeteket is bevontak. Az otthoni dpoldsi
megolddsok fejlesztését, a fejlesztési folyamatok strukturdldsdt és a jé gyakorlatok megosztd-
st segitik a projekt keretében kifejlesztésre kertilt eszkdzok: a kis- és kozépvillalkozdsoknak
késziile SME Tool és a kozszolgdltatdknak készilt Policy Tool. Magyarorszdgon az Orszdgos
Kérhidzi Féigazgatésig és a Kozép-dundntali Regiondlis Innovicids Ugynékség miikodtek
kézre. A kozos érrékalkotds médszertandnak népszertsitésére rendezvénysorozatot szervez-
tek Go HoCare2.0 néven, ahol t6bb, mint nyolcvan résztvevd osztotta meg tapasztalatait
(Orszdgos Kérhdzi F8igazgatdsig, 2024). A projektben Németorszdg, Lengyelorszdg, Szlo-
vénia és Olaszorszdg is részt vett.

A MAGYARORSZAGI GYAKORLATOK TEMATIKUS
ERTEKELESE

A bemutatott magyarorszigi gyakorlatokat a mdr ismertetett médszerrel a hat tertiletet
ittekintve elemzem.
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4. tabldzat: Fokuszteriiletek lefedettsége a magyarorszdgi gyakorlatban
Table 4: Coverage of the Focus Areas in Hungary’s Practice

T1 | T2 T3 T4 TS T6 | Osszesen Atlag

Emberi Er8forrds Fejlesztési

Operativ Program (EFOP) 2 L 3 L 2 11 1,83
Eurépai Innovicids Partner-
Nég (ETP on AHIA) 1 3 1 2 1 2 10 1,67
Silver Economy - 2 2 0 1 2 3 10 1,67
Eziistgazdasig
SKHU Ambass%ldors —'Cro- ) 1 ) ) 1 9 1,50
ss-border Active Ageing
Age-friendly Region 1 3 1 3 2 2 12 2,00
HoCare2.0 1 3 1 3 1 2 11 1,83
Osszesen 8 15 S 14 9 12
Atlag 1,33 |1 2,50 | 0,83 | 2,33 | 1,50 2,00
Szdris 0,51 0,55 | 0,41 | 0,81 | 0,55 0,63

Forrds: sajdt szerkesztés alapjan.
Source: own editing.

Az aktiv id8s6dés multidimenziondlis szemléletét leginkdbb az Age-friendly Region
kozeliti meg, amely kiemelt hangsalyt fekeet az egészségiigy (T2) és a szocidlis szolgédltatd-
sok (T4) teriileteire, emellett pedig a generdcidk kozotti kapcesolatokra (T'S) és a demogrifi-
ai-gazdasdgi kihivdsokra (T6) is f6kuszél.

Az EFOP és a HoCare2.0 szintén magas 11-11 pontszdmot értek el, ugyanakkor lefe-
dettségiik er8sen koncentrélt, els@sorban az egészségligy (T2), illetve a szocilis szolgdltatd-
sok (T4) terén mutatnak erds jelenlétet. Kiegészit§ szerepet kapnak a foglalkoztatds (T1) és
a demogrifiai-gazdasigi (T6) kihivdsok, az oktatds (T3) és a generdcik kozotti kapesolatok
(T5) pedig egyéltalin nem hangsulyosak. Az EFOP és a HoCare2.0 inkdbb egy elldtdskoz-
pontd, semmint preventiv és részvételi logikdt kvetnek.

Az EIP on AHA és a Silver Economy azonos pontszdmot (10-10) értek el, ugyanakkor
eltérd fékuszokat mutatnak. Az EIP on AHA kiemelkedik az egészségtigyet (T2) illet8en,
dm a foglalkoztatds (T1), az oktatds (T3) és a generdcidk kozotti kapcesolatok (TS) terén
gyenge eredményeket hoz. A Silver Economy ezzel szemben a demogréfiai, gazdasigi kihi-
vdsokra (T6) fékuszil, de j6 eredményeket mutat a foglalkoztatds (T1), egészségtigy (T2) és
generdcidk kozotti kapcesolatok (T5) teriiletein is. Az oktatdsi (T3) programok hidnyoznak.

Legkevésbé a SKHU Ambassadors fedi le az aktiv id8sddés teriileteit, ami egy sziikebb
fékuszu, célzott beavatkozdsra utal.

Az aktiv id8sddés szakpolitikai operacionalizdldsa fragmentdle, a fenti gyakorlatok le-
fedettsége az egyes teriileteken jelentds eltéréseket mutat — mig az egészségiigyi és szocidlis
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dimenziék domindlnak, addig az oktatds és a tirsadalmi részvétel teriiletei alulreprezentél-
tak. Vagyis az aktiv id8s6dés koncepcidja a gyakorlatban ink4bb ellitdsorientalt, és reaktiv
moédon, nem pedig integralt, megel6z8 szemléletként jelenik meg.

A MAGYARORSZAGI GYAKORLATOK TERULETI DIMENZIOI

Az aktiv id8s6déssel kapcsolatos beavatkozdsok tertileti hozzéférése eltérd logikdk
mentén szervez8dik. Egyes kezdeményezések orszdgos szint(i szakpolitikai keretek kozotee
mikddnek, méds programok regiondlis vagy helyi egytittm@kodésre éptilnek. Ez a fejezet a
mér bemutatott fékuszteriiletek teriileti bedgyazottsigit vizsgdlja Magyarorszdgon. Azok
a teriiletek, amelyek helyi infrastruktdrikhoz, intézményekhez kotédnek, magas tertileti
bedgyazottsigtiak. K6zepes bedgyazottsigndl a helyi/teriileti elem részlegesen jelenik meg,
mig az alacsony bedgyazottsig els6sorban orszdgos vagy absztrakt szakpolitikai célokat je-

1ol

5. tdbldzat: Az aktiv iddsodés dimenzidinak teriileti bedgyazottsdga a hazai gyakorlatban
Table 5: Territorial Embeddedness of Active Ageing Dimensions in Hungarian Practice

Dimenzi6é | Bedgyazottsig | Teriileti szint Ertelmezés
T1 kozepes regiondlis Erésen kotddik a térségi munkaerdpiaci mintdkhoz.
. L, Az ellitérendszer fejlesztése orszdgos, regiondlis és
T2 magas tobbszintl L ) . g. >, ,g
helyi szinten is kiemelt prioritds.
Az élethosszig tartd tanulds nem jelenik meg 6n4llé
T3 alacsony orszigos szakpolitikai teriiletként, és a digitalis felzdrkoztats is
inkdbb projektalapu.
. Az ellitds és a szocidlis infrastruktira fejlesztése
T4 magas helyi ,
hangsulyos.
. . Projektalapti kozosségi programokon keresztiil valdsul
TS kozepes helyi ) P 8! Prog
meg.
. o A térségi kiilonbségek részlegesen jelennek meg a
Té6 kozepes regiondlis & 8 8 J 8

szakpolitikikban.

Forrds: sajdt szerkesztés alapjan.
Source: own editing.

Az aktiv id6s6dés magyarorszdgi operacionalizéldsa er8sen két8dik a mdr eleve teriileti
alapon szervez8d8 kozszolgéltatdsi strukturdkhoz. Az egészségligyi (T2) és szocidlis (T4)
dimenzidk magas teriileti bedgyazottsdgtiak, a hazai gyakorlat alapvetSen elldtdskézponti.

Az egészségligyi dimenzid szorosan kapcsolddik a helyi és térségi intézményrendszerek-
hez, a fejlesztések els@sorban az infrastruktirdra, hozzaférhet8ségre, egészségmeglrzésre
irdnyulnak (pl. HoCare2.0, EIP on AHA). A szocidlis szolgdltatésok dimenzi6ja szintén
megjelenik helyi szinten, kiilonsen az id&selldtds, a hdzi segitségnyujtds, a kz6sségi gon-
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dozés révén. Az EFOP tbb konstrukcidja is a helyben elérhetd szocidlis szolgéltatdsok fej-
lesztését timogatta.

A foglalkoztatdsi dimenzi6 (T1) ezzel szemben kdzepes bedgyazottsigy, elsGsorban tér-
ségi munkaer8piaci hidnyokhoz, részben hatdr menti mobilitdsi mintikhoz kapcsolédik.
Az oktatds (T3) alacsony teriileti bedgyazottsdgu: az élethosszig tartd tanulds és a digitdlis
telzdrkdztatds sem helyi, sem térségi szinten nem jelenik meg 6néllé teriiletként. A geners-
ciék kozotti kapcesolatok (T5) kozepes bedgyazottsdgaak, f8leg helyi szinten épiilnek be a
fejlesztési programokba, ugyanakkor ritkdn vdlnak stratégiai fejlesztési irdnny4. A demog-
rafiai, gazdasdgi kihivdsok (T6) kozepes bedgyazottsigiak: az eloregedés jellemzden hit-
térkoritlményként jelenik meg, a térségi kiilonbségek csak korldtozottan érvényesiilnek a

szakpolitikdkban.

GYOR-MOSON-SOPRON VARMEGYE PELDAJA

Ezt a tertileti differencidltsdgot jél illusztrélja GySr-Moson-Sopron virmegye példdja.
Amiafoglalkoztatdsi (T1) dimenzi6t illeti, Gydr ipari és szolgaltatd kozpontként er8s mun-
kaerdpiaci vonzerdt gyakorol, de a hatdrmenti teleptilésekhez hasonléan az osztrdk munka-
er8piac felé is intenziv mobilitdsi kapcsolatokat mutat.

Az egészségligyi dimenzié (T2) elsGsorban Gydrre és a teleptilési kozpontokra koncent-
ralédik, a kisebb teleptiléseken az alap- és szakelldtds hozziférése korldtozott. A szocidlis
ellitérendszer (T4) esetében szintén a helyi intézményi szereplék a meghatdrozdak, amit
olyan programalapt — esetenként hatdron dtnyulé — kezdeményezések egészitenek ki, mint
a Silver Economy — Eziistgazdasdg Projekt, az EFOP egyes programjai (pl. Alzheimer Café)
vagy az Interreg V-A AT-HU.

Az oktatdsi dimenzié (T3) els6sorban projektalapon, nem pedig 6ndllé teriileti politi-
kaként szervez8dik. A generdcidk kozotti kapesolatok (T'5) f8leg helyi egyiittmtikddésekre
éptlnek, és ritkdn integrdlddnak a tartds stratégiai fejlesztési irdnyokba. A demogrifiai fo-
lyamatok (T6) térségi szinten erds polarizdciét mutatnak: Gy6r és vonzdskorzete fiatalabb
és dinamikusabb, a periférikus és hatdrmenti telepiilések eloregedése ugyanakkor elldtdsi és
szolgdltatdsszervezési kihivdsokat eredményez.

A bemutatott mintatérség példdja is meger6siti, hogy Magyarorszdgon az aktivid8s6dés
hazai gyakorlata elsésorban ellitdsorientdlt, a teriileti kiilonbségek csak részben épiilnek
be a szakpolitikai stratégidkba. Ugyanakkor a kiilonb6z8 helyi programok arra is rdvildgi-
tanak, hogy a tdrsadalmi részvétel, a prevencio és a gazdasdgi aktivitds timogatdsa a helyi
intézményi és kozosségi strukturdhoz illeszkedve a gyakorlatban miikodéképes.

OSSZEGZES

Az aktiv id8s6dést célzé hazai és Eurdpai Unids intézkedéseket vizsgdlva megdllapit-
hatd, hogy az id8s6d8 korosztily egészségének, szocidlis timogatdsdnak fejlesztése fontos
prioritds — az aktiv id8sddés szakpolitikai értelmezése elldtds- és joléti fokusza megkozeli-
tésben jelenik meg. Ezzel szemben az oktatds, az élethosszig tartd tanulds és a technoldgiai
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felzdrkéztatds még nem kapnak kell8 hangsulyt. Az intergenerdcids kapcsolatokat illet8en
vegyes a kép: néhdny programnil fontos, mésokndl minimdlis vagy mérsékelt jelenlétet mu-
tat, a generdcidk kozotti egyiittmikddés és a tuddstranszfer erdsitése tehdt még nem épalt
be egységesen a kiilonbo6z8 stratégidkba. Bdr az elemzett programok lefedik az aktiv id8s6-
dés f8bb teriileteit, érdemes lenne nagyobb hangsulyt fektetni a foglalkoztatds timogaté-
sdra is, hiszen az aktiv életmdd és a tdrsadalmi integrdcié szempontjibdl ez is kulcseleme az
aktiv id8sodésnek.

Az elemzés ramutat tovibb4, hogy mig az Eurépai Unié szintjén a széttagoltsdg, és a
kiilénb6z6 szakpolitikai logikdk parhuzamos jelenléte jellemz6, addig a magyar gyakorla-
tok koncentrilt, ellitdsorientdlt mintdzatot kévetnek. Ugyanakkor mind az unids, mind
a magyar gyakorlatokra igaz, hogy az aktiv id6s6dés komplex szemlélete csupdn részben
érvényesil.

Osszességében a jelenlegi intézkedések inkdbb reaktivak, mintsem proaktivak, és elsg-
sorban a mér kialakult, id8s6déssel kapcsolatos kihivdsok kezelésére fokuszdlnak. Ahhoz,
hogy valéban hatékony megoldésok sziilethessenek, a jovébeli stratégidknak multidimenzi-
onélisnak és adaptivnak kell lenniiik, és folyamatosan reagdlniuk kell a véltozé demografiai
és tdrsadalmi kérnyezetre.

KITEKINTES

A vizsgilat mdr lezdrt programokra és kordbbi szakpolitikai keretekre épiilt. A jelenle-
gi Eurdpai Uniés irdnyelvek ugyanakkor a kordbbi, ellitdsorientdlt szemlélet elmozduldsit
mutatjék egy proaktivabb, részvétel alapi megkozelités felé. A European Pillar of Social
Rights Action Plan (European Commission, 2021a) cselekvési tervébe tartozé Green Paper
on Ageing (European Commission, 2021b) példdul egy olyan irdnyt jeldl ki, ahol az aktiv
id8sodés egyre inkdbb Ssszefonddik a digitélis dtdlldssal, a munkaerdpiaci részvétel, az élet-
hosszig tarté tanulds és a mobilitds erésitésével.

A jelenlegi hazai stratégidk aktiv id6s6déshez kapcsol6dé elemei els8sorban az egész-
ségiigyi biztonsdg, az 6ndll6 életvitel timogatdsa és a digitdlis egészségiigyi szolgdltatdsok
fejlesztése mentén korvonalazédnak (Magyarorszdg Kormdnya, 2021-2026). Az aktiv id§-
s6dés komplex, tdrsadalmi részvételre és kompetenciafejlesztésre épiild megkozelitése to-
vibbra sem jelenik meg integrélt szakpolitikai keretként.
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