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У тезах розглянуто окремі аспекти надання соціальної допомоги особам з деменцією в Угорщині. 
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The article considers separate issues of social care provison for people with dementia in Hungary.

На сьогодні угорські практики та науковці звертаються до проблем осмислення історії, розвитку, становлення, місця і ролі соціальної роботи в сучасному угорському суспільстві, перспектив соціальної роботи в Угорщині. Як вказують угорські вчені Л.Ниймет (László Németh) [2], Р.Федор (Robert Fedor) [1], Л.Потянь (Laszlo Patyan) [3] система соціального захисту і догляду проходила процес свого становлення одночасно із становленням системи підготовки соціальних працівників та базувалась на старих інституційних традиціях, успадкувала риси централізованості, ієрархічності, патерналістськості та медико-соціальний підхід. У цьому контексті соціальні послуги надавалися шляхом розвитку інституційного потенціалу. 

Деменція є одним з основних чинників, що призводять до обмеження можливостей людей, це − захворювання, в процесі якого порушуються когнітивні (здатність мислити) і психічні (емоційні та поведінкові) здатності. 

В Угорщині відповідальність за соціальну підтримку осіб з деменцією несуть: Міністерство соціальної політики та праці, Міністерство охорони здоров’я, органи місцевої влади та «Служба благодійності Римсько-католицької церкви». Надання соціальної підтримки особам з деменцією регулюється: − Законом про здоров’я від 1997 року; − Актом II про соціальне забезпечення від 1993 року, який окремо згадує організацію центів денного догляду та спеціалізованих будинків догляду за особами з деменцією; − Законом про бюджет Угорської Республіки. 
Лікарі-терапевти, які першими стикаються з особами з деменцією, як правило, бачать причину деменції як природну частину процесу старіння, яка поглиблюється у зв’язку з тим, що багато осіб з деменцією не отримують допомоги вчасно. Для таких осіб в Угорщині відсутні центри денного догляду, а кількість місць в установах довгострокової опіки є дуже обмежена, черга очікування на зарахування сюди становить від 3 до 7 років. У забезпеченні довгострокової інституційної опіки задіяна державна система охорона здоров’я та соціального захисту населення. Згідно законодавства за цю послугу перераховується 80 % з пенсії особи. Проте в більшості випадків ця сума не є достатньою для покриття щомісячної плати за догляд в установі. Отже, сім’ї повинні сплачувати додаткові щомісячні платежі.
Допомога на дому є однією з основних обов’язкових соціальних послуг, що надаються місцевими органами влади з метою догляду за людьми, які не можуть піклуватися про себе через деменцію. Місцеві органи влади також надають можливість скористатися довгостроковою допомогою на дому, але лише для дуже обмеженої кількості людей з деменцією, і це буде платна, максимум 2-год. послуга (з необхідного 24-год. щоденного догляду). Як правило, піклувальники, в таких випадках, не є спеціально підготовленими фахівцями. Таким чином, приблизно в 99% випадків догляд на дому за особами з деменцією здійснюють сімейні піклувальники. 

За відсутності належної соціальної підтримки з боку держави піклувальникам доводиться нести тягар самостійно, багато хто з них в кінцевому підсумку психічно і фізично виснажуються фінансовими труднощами. Піклувальники не мають право на оплачувану відпустку або гнучкий робочий день, щоб вони могли дбати про особу з деменцією. 

Державна підтримка на дому обмежується наданням їжі за низькою ціною. Також можна скористатися доставкою їжі додому та допомогою з питань особистої гігієни, яку надають соціальні працівники від місцевих органів влади. Але користувачі послуг повинні сплатити повну вартість цих послуг самостійно. Особам з деменцією не пропонують спеціальних умов на робочому місці. Насправді людина, у якої діагностована деменція, часто звільняється з роботи. Особи з деменцією в Угорщині не мають права на відшкодування податків або допомогу на підставі недієздатності, на іншу допомогу по догляду на дому, оскільки деменція не розглядається як «інвалідність» згідно існуючого законодавства Угорщини. На рівні місцевого самоврядування фінансові ресурси залишаються дуже обмеженими, тому заявки на отримання додаткових послуг, зроблені піклувальниками осіб з деменцією, в основному відхиляються, оскільки ці особи не вважаються особами з особливими потребами. 
Наступні послуги не є доступними для осіб з деменцією в Угорщині: − паліативна допомога − вона є доступною у центрах паліативної допомоги та частково фінансується державою, але лише для осіб, хворих на рак; − спеціальні теле-сигналізації − деякі органи місцевої влади пропонують такі системи для людей похилого віку, але вони не підходять для людей з деменцією; − допоміжні пристрої, що сприяють мобільності; − організація соціальних заходів, дозвілля, відпусток; − допомога з покупками, з хатньою роботою; − організація транспортних послуг (окрім права на безкоштовний наземний транспорт в межах країни); − адаптація / трансформація помешкання; − працетерапія / ерготерапія.
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