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A projekt azonosítószáma: EFOP-1.8.7-16-2017-00043 
A projekt címe: A szenvedélybetegség megelőzése, visszaszorítása a közösségi kohézió erősítésével, a Szerencsi és Gönci járásokban 
Helyszín: Szerencs / Szerencsi járás 
 

1. Az akcióterv elkészítésének indokoltsága: 
 

A rohanó világ, a drasztikus fejlődések, új kihívások elé állítják a társadalmat, alig lehet lépést tartani az állandóan változó társadalmi elvárásokkal, új 
problémákat generálva a különböző területeken tevékenykedő szakemberek számára. Jelen századunk egyik legfrusztrálóbb problémája lett az 
állandósult stressz és időhiány, melyek előre vetítik egyes deviáns magatartásformák megjelenését, terjedését, életre hívva a megelőzést preferáló 
egészségpolitikai és szemléletformáló törekvéseket. 

Egyik ilyen szakmapolitikai törekvés a Nemzeti Drogellenes Stratégia1: 

 Hosszú távon határozza meg a hazai drogpolitikát, valamint iránymutatást nyújt a program megvalósítása érdekében kidolgozandó stratégiákhoz, 
akciótervekhez.  

 Foglalkozik az egészségfejlesztéssel, megelőzéssel; a kezelés, ellátás, felépülés rendszerével; a kínálatcsökkentő beavatkozásokkal, kiemelt 
feladata, hogy iránymutatást nyújtson a kábítószer probléma komplex megértése és kezelése terén. 

A Kormány 1669/2017.(IX.15.) határozata a Nemzeti Drogellenes Stratégia szakpolitikai programjának beavatkozási területeire és célrendszerére építve, 
határoz meg konkrét intézkedéseket, ennek keretében az emberi és társadalmi erőforrások mobilizálása céljából pályázati felhívást tett közzé: 

EFOP-1.8.7-16 „Célzott prevenciós programok a szenvedélybetegség megelőzése” érdekében címmel, melynek legfőbb célja, a helyi lakosság 
egészségkultúrájának fejlesztése, az egészségtudatosság növelése, szemléletformáló és prevenciós programok megvalósítása, különös tekintettel a 
közösségek és családok bevonására. 

Ennek keretében valósult meg és nyert támogatást az EFOP-1.8.7-16-2017-00043 azonosító számú projekt „A szenvedélybetegség megelőzése és 
visszaszorítása a közösségi kohézió erősítésével a Gönci és Szerencsi járásokban” címmel, helyi szinten az elmúlt két évet felölelő szemléletformáló 
programsorozat, legfőképp a szerhasználat megelőzésére és visszaszorítására koncentrált. 

                                                           
1 https://www.emcdda.europa.eu/system/files/att_237933_EN_Nemzeti%20Drogellenes%20Start%C3%A9gia%202013-2020%20(HU).pdf 
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A projekt a helyi közösségi ellátást végző szervezetek közreműködésével valósult meg, szoros együttműködésben a különböző szakmaközi 
intézményekkel, szervezetekkel (önkormányzatok, közoktatási intézmények, egészségügyi intézmények, szociális alap- és szakosított ellátások 
intézményeivel).  

A projektben a szemléletformáló, közösségerősítő felfogást preferáló, az egészséget értékként közvetítő, különböző szociális készségeket fejlesztő 
programok, az egyének, családok és helyi közösségek színtereire adaptálva valósultak meg, szem előtt tartva a helyi fejlesztési tervekben és 
stratégiákban kitűzött célokat. 

A projekt zárásaként a megvalósult programok által elért eredmények és jó gyakorlatok fenntartása érdekében készült, a helyi igényekhez igazodó 
akcióterv. 

Az akcióterv a drogproblémával kapcsolatos helyi szükségletekre reagáló cselekvési terv, amely 3 évet felölelő időszakra fogalmaz meg programokat, 
feladatokat, beavatkozási területeket, melyekre összpontosítani szükséges a hatékony prevenciós beavatkozások meghatározása érdekében. Olyan 
tevékenységeket céloz meg, amelyek a célcsoport számára cselekvési, szabadidős lehetőséget, információkat, készségeket, életvezetési mintákat és 
eszközöket kínálnak. 

A projekt megvalósítása során felszínre került gondolatok, az önkormányzat, az intézmények és civil szervezetek által megfogalmazott helyi 
szükségletek, kialakult bevált jó gyakorlatok szükségessé tették az akcióterv elkészítésével a projekt programjainak fenntartását, tovább működtetését. 
A projekt megvalósításának befejezésétől számítva 3 évig a projektgazda vállalja, hogy az elkészített helyi akciótervekben megfogalmazott 
tevékenységeket, intézkedések megvalósulását nyomon követi, időnként felülvizsgálja, értékeli. 

 

1.1 Az akcióterv alapvető célja 

Az akcióterv célkitűzése a projekt célokkal összhangban állnak, ez alapján a projekt átfogó célja, hogy a szakmai, innovatív lehetőségeket, 
eszközrendszert maximálisan kihasználva, a célcsoport véleményét formálva, az egészségmotiváció fejlesztésén keresztül, protektív tényezők 
megismertetésével, attitűdformálással az egyént képessé tegye az egészséges életmódot preferáló magatartásformák kialakítására, megelőzve az 
egészségkárosodást és szenvedélybeteggé válást. 
 
Az akcióterv operatív céljai, a célcsoport színtereihez igazodóan többirányúak: 

1. Egyéni szinten:  
Információnyújtáson alapuló programok megvalósításával, interaktív programokkal, az egészséggel kapcsolatos ismeretek átadásával és 
életkészségek fejlesztésével,- egyéni szinten a célcsoport tagjai körében- az egészségtudatosság előmozdítása, az önismeret fejlődése, életviteli 
készségek, döntéshozatali és a megküzdési technikák megerősítése a cél. 
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2. Szülői, nevelői környezet szintjén:  
A szülők és a család bevonásával megvalósuló program célja a családi rendszer megerősítése, a szülői készségek fejlesztése, a hatékony kommunikáció 
elsajátítása, a generációs problémák kezelése és a családi kohézió erősítése.  
 

3. Prevenciós feladatokat ellátó szakemberek színterein:  
A drogfogyasztás szempontjából veszélyeztetett fiatalokkal kapcsolatban álló civil szerveztek, helyi intézmények együttműködésének célja, a helyi 
szervezetek cselekvőképességének erősítése, a probléma megoldása érdekében, közös gondolkodás megindítása a párhuzamos beavatkozások 
csökkentése, a közösségi kohézió erősítése. A személyes szakmai együttműködés kialakítása érdekében egyeztetések, tapasztalatcserék és 
workshopok működtetése.  
 

1.2  A célcsoport bemutatása 
A projekt és az akcióterv szempontjából a célcsoport és a résztvevők köre sokrétű, a programoknak, beavatkozások jellegének megfelelően. 

 A kábítószer-probléma szempontjából veszélyeztetett, sérülékeny személyek és családtagjaik, hozzátartozóik, valamint szociális/társadalmi 
akadályokkal küzdő fiatalok.  

 Szülők, nevelő szülők, nevelői környezet.  
 A közvetett célcsoport azoknak a személyeknek a köre, akik az akciótervben közvetlenül nem vesznek részt, de szerfogyasztás szempontjából 

veszélyeztetettek és a programok hatásai befolyásolják helyzetüket.  
 A kábítószer-probléma szempontjából érintett, preventív területen tevékenykedő szakemberek, önkéntes segítők, kortárssegítők. A projektben és 

akciótervben együttműködő partnerek, akik részt vesznek az akcióterv működtetésében, az eredmények fenntartásában.  

2.  Az Akcióterv kapcsolódási pontjai a nemzeti és helyi stratégiákhoz 

2.1. Európai uniós elvárások-Nemzetközi Drogellenes stratégia alapján2: A kábítószer-probléma világviszonylatban, nemzeti és helyi szinteken is óriási 
kihívást jelent, a kábítószer fogyasztók többsége már fiatalkorában, akár 14 éves kora előtt kipróbál valamilyen drogot. A drogpiacon a szerek széles 
skálája jelen van, egyre csak bővül a kínálat, ezért a kérdés megoldását is nemzetközi összefüggésben és hatáskörben szükséges kezelni.  

                                                           
2 http://drogfokuszpont.hu/wp-content/uploads/15074_2004_eu_drogstrategia05-12_hu.pdf 
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„A stratégia célja hozzájárulni a kábítószer-kereslet és -kínálat Unión belüli csökkentéséhez, továbbá a kábítószerekkel kapcsolatos egészségügyi és 
társadalmi kockázatok és ártalmak csökkentéséhez egy olyan, a nemzeti szakpolitikákat támogató és kiegészítő stratégiai megközelítés révén, amely 
keretet biztosít a koordinált és közös fellépéseknek, valamint az EU e téren folytatott nemzetközi együttműködésének alapjául és politikai keretekül 
szolgál.„3 
Az EU legfrissebb drogstratégiája 2013-2020 időszakot felölelően határozott meg célkitűzéseket, mindenekelőtt az uniós jog alapelvei képezik ezen új 
drogstratégiának az alapját, ugyanakkor keretet ad a kábítószer elleni fellépés egymásra épülő beavatkozásainak, valamint az ehhez felhasználható 
források leghatékonyabb felhasználásának. Az EU Drogstratégia ” Célja a társadalom és az egyén jólétének védelme és növelése, a közegészségügy 
védelme, magas szintű biztonság nyújtása a lakosság számára, valamint a kábítószer-jelenség kiegyensúlyozott, integrált és tényeken alapuló 
megközelítése.”4 
2.2. Nemzeti elvárások- Nemzeti Drogellenes Stratégia  
Magyarországon a probléma kezelésére és leküzdésére az EU Drogellenes stratégiájával összhangban, annak leképezésével készült stratégiai 
dokumentum.  
A Nemzeti Drogellenes Stratégia „Tiszta tudat, józanság, küzdelem a kábítószer ellen” dokumentum gondolatai alapján, a kábítószer-jelenség komplex 
problémaként jelenik meg, „a kábítószer-jelenség szorosan összefügg más kémiai és viselkedési függőségi problémákkal, elsősorban pedig a nemzet 
általános lelki egészségi állapotával, különös tekintettel az értékszemlélet, a kapcsolati kultúra, a problémamegoldó készség személyes és közösségi 
jellemzőire.”5 Úgy véli, hogy a kábítószer-problémák kezeléséhez összetett, több nemzeti szakpolitikai területet érintő összefogás szükséges, többnyire 
egészségfejlesztő, mentálhigiénés programok és bűnmegelőzési stratégia kidolgozásával. Fő célkitűzés a kábítószer kereslet és kínálat csökkentésén 
alapul, kiemelve a hazai és nemzetközi tapasztalatokat és színtereket. Elsősorban a célja a kábítószer-használat csökkentése közösségi alapú 
beavatkozások segítségével, az egészséget alapértékként közvetítő szemléletmódot, a szermentes életmódot helyezi előtérbe, de ugyanakkor a 
kábítószerfüggők ellátásának és kezelésének fontosságát is kiemeli.  

 
A Nemzeti Drogellenes Stratégia általános célja6 az egészség alapú értékszemlélet kialakítása, az egészséges életmód preferálása. 
A Stratégia három beavatkozási területen állapít meg célokat, fejlesztési irányokat:  

 Egészségfejlesztés, kábítószer-megelőzés  
 Kezelés, ellátás, felépülés  
 Kínálatcsökkentés  

                                                           
3 http://drogfokuszpont.hu/wp-content/uploads/EU_drogstrategia_13-20_HU.pdf 
4 http://drogfokuszpont.hu/wp-content/uploads/EU_drogstrategia_13-20_HU.pdf 
5 https://www.emcdda.europa.eu/system/files/att_237933_EN_Nemzeti%20Drogellenes%20Start%C3%A9gia%202013-2020%20(HU).pdf 
6 https://mkogy.jogtar.hu/jogszabaly?docid=a13h0080.OGY  
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A célok meghatározásánál a kábítószer-probléma kezelésének érdekében hierarchikusan egymásra épülő színtereken határoz meg feladatokat. A helyi 
közösségek, családi, köznevelési, munkahelyi és a büntető- igazságszolgáltatás területén preferálja a közösségek megerősítésén, együttműködésén, 
az egészségtudatos életmód kialakításán alapuló hatékony és széleskörű, célzott megelőző beavatkozásokat.    
A kábítószer kereslet területén belül fő prioritást élvez az egészségfejlesztő programok széleskörű alkalmazása, főként a családok, közösségek és a 
veszélyeztetett célcsoportok tekintetében. 
A kínálatcsökkentés fő beavatkozási iránya, a rendőrségi fellépés hatékonyságának növelése, valamint az újtípusú pszichoaktív szerek minél korábbi 
azonosítása, ennek érdekében infrastrukturális és humán fejlesztésekre kell koncentrálni. 
  
Az Akcióterv elkészítése során a nemzeti stratégia ajánlásait követve kerültek megfogalmazásra a beavatkozási tevékenységek, az akcióterv 
összhangban áll a stratégiai dokumentumban megfogalmazott célok, beavatkozási területek és színterei tekintetében. 
 
Az akcióterv széleskörűen támaszkodik a helyi és regionális tervezési és fejlesztési dokumentumok adataira, a célok, a jövőkép és beavatkozási irányok 
megfogalmazásánál meghatározó a kapcsolódási pont a különböző szakágazatok stratégiai törekvéseivel. A helyi stratégiákhoz kapcsolódás alapvető 
célja, hogy olyan társadalmi felzárkóztatást segítő programok szülessenek, melyek az adott célcsoportok fejlődését befolyásolják, komplex, a helyi 
igényekhez kapcsolódó célok, eszközrendszer felhasználásával valósulnak meg. 
 

2.3. A Kormány Széchenyi 2020 program egyik operatív programja közül az Emberi Erőforrás Fejlesztési Operatív Program (EFOP) egyik átfogó célja 
a társadalmi kohézió erősítése, közös célként jelenik meg, más operatív programokban a szegénység elleni küzdelem, valamint a leszakadó, hátrányos 
helyzetű társadalmi réteg integrációja. Az EFOP Uniós források felhasználásával létrehozott programok keretében a 2014-2020 közötti időszakban 
határoz meg intézkedéseket, többek között olyan fejlesztéseket céloz meg, amelyek hozzájárulnak a szegénység és hátrányos helyzet átörökítésének 
megakadályozásához, az egészségtudatosság növeléséhez, az oktatásból lemorzsolódó fiatalok számának csökkentéséhez. 

Jelen projekt az egészségfejlesztés és betegségmegelőzés, egészségügyi fejlesztés beavatkozási irányú program felhívásához kapcsolódik, az EFOP-
1.8.7-16 „Célzott prevenciós programok a szenvedélybetegség megelőzése érdekében” címmel, melynek legfőbb célja, a helyi lakosság 
egészségkultúrájának fejlesztése, az egészségtudatosság növelése, szemléletformáló és prevenciós programok megvalósítása, különös tekintettel a 
közösségek és családok bevonására. 

 Akciótervben megfogalmazott célok, beavatkozások szorosan kapcsolódnak a felhívásban megfogalmazott prioritásokkal, célokkal és feladatokkal. A 
térség helyzetelemzésben felmért negatív mutatók alapján a járás hátrányos helyzetű térség, főként a szegregátumokban és kisebb településeken 
érzékelhető a társadalmi és gazdasági elmaradottság, ezért minden támogatási, fejlesztési lehetőséget meg kell ragadni az egyenlőtlenségek 
megszüntetése, a felzárkóztatás érdekében.   
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2.4. Borsod-Abaúj-Zemplén megye „a hátrányos helyzetben élők társadalmi felzárkóztatását, mobilitását elősegítő stratégiája7 
Az Akcióterv és a megyei felzárkóztatási stratégiai célok tekintetében több illeszkedési pont is található, a stratégia kiemelt feladatnak tekinti a 
szegénységben élők számának csökkentését, a hátrányos helyzetűek lemaradásának csökkentését, az egyenlő hozzáférés javítását. 
 

Az egészségügyi ellátás területén az esélyegyenlőség biztosítását, a megelőzésben az egyéni felelősség tudatosítását, az egészség, értékként 
kezelését és a szakemberek közötti párbeszéd megindítását preferálja. 
A szociális ellátások esetén a szolgáltatások minőségének javítására, az ellátásokhoz egyenlő hozzáférésére, a családi rendszer megerősítésére, a 
szülői kompetenciák fejlesztését szolgáló képzések továbbképzések fejlesztésére koncentrál. 
 

2.5.Az akcióterv kapcsolódási pontjai a helyi stratégiai célokhoz  -Szerencsi Kistérség Felzárkóztatási Fejlesztési Programja 

A Szerencsi Kistérség Felzárkóztatási Fejlesztési Programja, az ide kapcsolódó és erre ráépülő beavatkozási technikát és lehetséges megvalósulási 
folyamatát tartalmazza. Maga a program két részből áll, egyrészről az alapvető információk felvázolása, másrészről pedig a stratégiai helyzetfeltárás. A 
kistérségi társulások megalakulását követően lehetőség nyílt a kistérségi feladatok ellátására Európai Uniós forrásokból.  Fontos kitétel, hogy a 
megvalósítani kívánt fejlesztések illeszkedjenek a megyei, a regionális, valamint a hazai szintű tervekhez és ehhez fűződő fejlesztési forrásokhoz. A 
program a „Szerencsi Kistérséghez csatlakozó települések a következők: Alsódobsza, Bekecs, Golop, Legyesbénye, Mád, Megyaszó, Mezőzombor, 
Monok, Prügy, Rátka, Sóstófalva, Szerencs, Taktaharkány, Taktakenéz, Taktaszada, Tállya, Tiszalúc, Újcsanálos.” 8 

Az átfogó cél eléréséhez több stratégiai cél került megfogalmazásra a programban, ezek közül az akcióterv kapcsolódási pontja a foglalkoztatás bővítése, 
a népesség egészségügyi állapotának javítása és a társadalmi összetartozás növelése tekintetében meghatározó. 

2.6. A Szerencsi Kistérség Szociális szolgáltatástervezési koncepciója 

A koncepció célja az alapellátási feladatok megszervezésével, a szolgáltatások fejlesztésével olyan segítségnyújtás a települési önkormányzat felől a 
szociálisan rászorulók felé, mely biztosítja az önálló életvitel fenntartását, valamint külső okból eredő problémák megoldását. A szolgálat feladata, hogy 
a szociális munka eszközeivel szakszerű segítség legyen nyújtható azokban a szociális, lelki, családi, életviteli problémákban, melyekkel az érintettek 
megkeresést kezdeményeznek és melyhez széleskörű személyes gondoskodást biztosító ellátást nyújt az önkormányzat. 

A kistérség a szociális ellátórendszer fejlesztése során alapvető állampolgári jogként deklarálja a szociális biztonság feltételének megteremtését, a 
rászorulók részére nyújtandó szociális ellátások és szolgáltatások minél szélesebb körű biztosításával.  

                                                           
7 http://www.regsom.sk/wp-content/uploads/2013/03/Z%C3%A1r%C3%B3tanulm%C3%A1ny.pdf 
8 https://www.teir.hu/rqdist/main?rq_app=um&rq_proc=eredfr2&xterkod=3509&xmutkod=&xtabkell=I&xtertip=K 
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Szintén alapvető szándék, hogy minden rászoruló számára elérhetőek legyenek a személyes ellátási formák és a szociális ellátások biztosításával a 
társadalmi és anyagi helyzetből adódó hátrányok a lehető legnagyobb mértékben csökkenjenek. 

A projekt megvalósítása alatt és a további fenntartási időszakban a programok, tevékenységek maximálisan a helyi önkormányzat, közigazgatási 
intézmények, különböző szociális, egészségügyi és oktatási intézmények együttműködésének talaján valósultak meg és szerveződnek a továbbiakban 
is. Összhangban állnak a beavatkozás irányai a helyi szolgáltatástervezési koncepcióval a szociális biztonság megteremtése, a szociális ellátások és 
intézmények fejlesztési szándékával és minőségi ellátási formák biztosításával. 

2.7. Szerencsi Többcélú Kistérségi Társulás Esélyegyenlőségi Programja  

A Szerencsi Többcélú Kistérségi Társulás Esélyegyenlőségi Programja 2010-ben készült el, célcsoportjai a a társadalmi és gazdasági szempontból 
hátrányos helyzetű szereplők (nők, fogyatékos személyek, mélyszegénységben élők, romák, idősek). 

A program kapcsolódási pontja és a beavatkozások területei, kiterjednek a társadalmi és gazdasági egyenlőtlenségek enyhítésére, az esélyegyenlőségi 
célcsoportok életminőségének javítására, fontos alapelvei a programnak az esélyegyenlőség feltételeinek megteremtése, az egyenlő bánásmód 
biztosítása és diszkriminációmentesség.  

Az Esélyegyenlőségi program végrehajtási feladatai összhangban vannak az akciótervben meghatározott célcsoportokat és törekvéseket illetően, 
legfőképp a hátrányos helyzetű csoportok/szegregátumokban élő hátrányos helyzetű személyek, fogyatékos személyek, oktatásból lemorzsolódott 
fiatalok, munkaerőpiacról kiszorult egyének/életkörülményeinek javítása, a lakóhelyi, illetve az oktatási és képzési területen fellépő szegregáció 
felszámolása és megszüntetése, valamint a hátrányos helyzetűek munkaerő-piaci hátrányainak csökkentése, illetve foglalkoztatási esélyeik javítása 
érdekében.   
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3. Helyzetelemzés 
 

3.1 Szerencsi járás és Szerencs város demográfiai jellemzői  
 
Az Észak-magyarországi régióban, Borsod-Abaúj-Zemplén megyében helyezkedik el a Szerencsi járás, melynek székhelye Szerencs. A járáshoz 
kezdetben 14 település tartozott, majd 2014-ben további két községgel bővült. Két megyeszékhely közelében helyezkedik el a szerencsi járáshoz tartozó 
immár 16 település9, melyből egy város, és 15 község, melyek a következők: Szerencs (járásszékhely város), Alsódobsza, Mád, Prügy, Taktakenéz, 
Bekecs, Megyaszó, Rátka, Taktaszada, Golop, Mezőzombor,Tállya, Legyesbénye, Monok, Taktaharkány, Tiszalúc, melyek hozzávetőleg 47.947 hektár 
területet ölelnek fel. 
A Tokaj-Hegyalja kapujaként is emlegetik, a tradícióiról, főként pedig a százéves múltra visszatekintő csokoládégyártásáról elhíresült települést.  
Az Országos Területfejlesztési és Területrendezési Információs Rendszer (a továbbiakban: TeIR) közhiteles nyilvántartásai szerint 10  a 2020. január 01. 
napján vizsgált adatok alapján:  
Szerencs város össznépessége 9109 fő volt. 

 0-14 évesek: 1097 fő   
 15-64 évesek: 5855 fő  
 65 év felett: 2157 fő 

A település népessége az évek folyamán minimális mértékben csökkent, melynek a természetes fogyás a meghatározó tényezője.  
 

 
(Forrás: (Forrás: TeIR; KSH-STAR) 
      

        

                                                           
9   Helységnévtár – Központi Statisztikai Hivatal (továbbiakban KSH) 
10  https://www.teir.hu/helyzet-ter-kep/  
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A halálozások és a születések számának különbözete által a „természetes fogyás”11 nő, azaz többen halnak meg évente, mint ahány gyermek születik. 
Továbbá nem lehet attól a ténytől elvonatkoztatni, hogy a település öregszik. A születések, illetve a halálozások adatait tekintve negatív megállapításokat 
vonhatunk le.  
A lakosság fokozatos elöregedésének megállítása mind állami, mind helyi szinten jelentős feladat. E feladat kezelésére alkotott rendelkezések, 
támogatások hatása már rövidtávon megmutatkozik, tekintettel arra, hogy 2019. évet vizsgálva Szerencs város tekintetében is elmondható, hogy újra 
emelkedést mutat a házasságkötések, valamint a gyermek születések száma. 
A Szerencsi kistérség demográfiai mutatói alapján sokkal kedvezőtlenebb a helyzet, a népesség fogyása magas, csak egyes településeken magasabb 
gyermek születések száma.  

 
             

(Forrás: TeIR; KSH-STAR) 
 

 

                                                           
11   https://fogalomtar.aeek.hu/index.php/Term%C3%A9szetes_szaporod%C3%A1s,_term%C3%A9szetes_fogy%C3%A1s 
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A statisztikai adatokat figyelembe véve, a Szerencsi Járás településeinek tekintetében elmondható, hogy az össznépesség 2019-ben 39.800 fő 
volt, melyet nemek szerinti összetétel alapján 19.392 férfi, valamint 20.408 női lakos alkotott.              

              (Forrás: TeIR; KSH-STAR)       (Forrás: (Forrás: TeIR; KSH-STAR) 
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A születések száma szintén a 2019-ben készült közhiteles nyilvántartás alapján, az adott tárgyévben 462 volt, míg ezzel szemben a halálozások száma 
sajnálatos módon nagyobb arányban jelentkezett, 584 fő vesztette életét, s ezek közül 1 esetben csecsemőhalálozás történt a járásban, Legyesbényén. 
Nemek szerinti lebontás alapján ez 275 férfi és 309 nő halálozását jelentette. 
 
 

Forrás: (TeIR;KSH-STAR) 
 
A lakosok közül 2535 férfi, illetve 4591 női lakos a 65. életévét már betöltötte, vagy idősebb. A szerencsi járás adatait mérlegelve hosszú évek óta 
népességfogyás figyelhető meg, legfőképp a gyermekvállalási hajlandóság csökkenése miatt. A csökkenő lakosságszám főként a 65 év feletti férfi 
lakosok számában mutatkozik meg. 
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Forrás: (TeIR; KSH-STAR) 
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Szerencs tekintetében 2019. évben vizsgált adatok alapján az összlakosság nemek szerinti összetétele a következő volt: férfiak –4297 fő, nők – 4812 
fő.12  
A nemi összetétel kiegyensúlyozott, csupán a 65. életévét betöltött lakosok arányában látható eltérés, hiszen a 65 év fölötti nők száma mintegy duplája 
a férfiaknak, melyet a következő táblázat szemléltet:  
 

 
 

Forrás: (TeIR; KSH-STAR) 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                           
12TeIR adatszolgáltatás 
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Az elvándorlás főként a fiatalokra jellemző, felsőfokú iskolai képzés során, nagyobb városokban álláslehetőség miatt, vagy kisgyermeket nevelő 
családok „élhetőbb térség” gondolatával, könnyebb elhelyezkedés reményében költöznek el a térségből. Ezzel szemben jellemző tendencia, az 
alacsonyan képzett, aluliskolázott lakosok beáramlása a térségbe. 

 

 

 állandó jellegű 
odavándorlás 

elvándorlás egyenleg 

2014 294 207 +87 
2015 241 205 +36 
2016 240 212 +28 
2017 288 258 +30 
2018 298 244 +54 
2019 394 299 +95 

(Forrás: TeIR;KSH-STAR) 
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A szerencsi járás érintett 16 települése tekintetében a belföldi elvándorlások száma megoszló, melyet az alábbi diagram szemléltet: 

 

        
 

Forrás: (TeIR; KSH-STAR)       Forrás: (TeIR; KSH-STAR) 
 

 
 
A lakosság elvándorlása nagymértékben tudható be a képzett munkaerő számára nem megfelelő és csekély munkalehetőségnek, melynek 
következtében a munkanélküliség, vagy alacsony fizetési ráta miatt a képzett lakosság más településeken való letelepedés mellett dönt.  

 
A statisztikai adatbázis szerint a regisztrált álláskeresők száma a szerencsi járásban 2019-ben 2572 fő volt.13  
 
  

                                                           
13 TeIR adatszolgáltatás 
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3.2. Lakhatás 

Szerencs egy 36,68 négyzetkilométer nagyságú területen fekszik, melyen a magántulajdonban lévő ingatlanok száma 3 743, önkormányzati tulajdonú 
lakás pedig 23 van. Az ingatlanok 3 365 esetben saját használatúak, 132 esetben bérbe van adva, azaz 3,8% a bérlakás.14 A 23 darab önkormányzati 
tulajdonú lakás mindegyike 1-3 éves időtartamra került bérbeadásra. A bérlakások (ún. fecskeházak) biztosításával az önkormányzat igyekszik 
biztosítani a helyben munkát vállaló, elsősorban közszférában dolgozó fiatalok lakhatását. 2019. évi közhiteles nyilvántartások, valamint statisztikai 
adatok alapján a szerencsi járás összterülete 432 négyzetkilométer, melyet a járáshoz tartozó települések összessége tesz ki, s ezen területeken 15.985 
darab lakóingatlan található15.A Kistérségi helyzetelemzésben jegyzői adatszolgáltatások alapján a települési lakáshelyzetek jellemzői: „A komfortnélküli 
lakások aránya az adatot szolgáltató 16 településen összesen 12,9%. Ezek előfordulása Prügyön, Sóstófalván és Mezőzomboron a leggyakoribb; a 
lakásállomány 30%-át érinti. A kistérség válaszadó településein minden tizedik lakás egészségre káros, de nem életveszélyes a jegyzői adatlapok 
tanúsága szerint. Legnagyobb százalékban (25%) Szerencsen vannak ilyen lakások. Életveszélyesnek a lakóingatlanok alig több mint 1%-a minősül a 
jegyzői becslések szerint. Ezeknek az aránya Sóstófalván a legnagyobb.”16 

                                                           
14 https://koltozzbe.hu/ingatlan-statisztikak/szerencs#ingatlanallomany-block  
15 TeIR adatszolgáltatás 
16 https://adoc.pub/szerencsi-kisterseg-borsod-abauj-zemplen-megye-eszak-magyaro.html 
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3.3. Foglalkoztatás 

Szerencs mindig is jelentős élelmiszeripari település volt. Korábban az itt működő cukor és csokoládégyár biztosította az itt élők megélhetését, jelenleg 
két nagyobb élelmiszeripari cég, a Nestlé Hungária Zrt., a Szerencsi Bonbon Kft. és több kis- és középvállalkozás működik. A vállalkozói sűrűség az 
országos átlagot is meghaladó Szerencsen. Több mint 1000 szerencsi telephelyű vállalkozás van. Mindemellett a városi és járási közintézmények 
nagyfoglalkoztatónak számítanak a térségben. 

A térség és Szerencs szőlő és termőterületeinek jó adottságai miatt a mezőgazdaságban, élelmiszeriparban regisztrált vállalkozások aránya jelentős, 
melyeket a szolgáltatási ágazatban tevékenykedők követnek. A vállalkozások számos munkahelyet teremtenek, mind a járást mind a régiót tekintve, 
azonban kevés a szakképzett munkaerő. A népesség alacsony iskolázottságának okai lehetnek, hogy a képzési kínálat nem követi a piaci igényeket, 
előfordul azonban, - főként hátrányos helyzetű településeken - hogy az alacsony iskolázottságú szülők nem tartják lényegesnek gyermekeik oktatását, 
tovább örökítik az aluliskolázottságot és vannak akik lemorzsolódnak különböző okok miatt az iskolákból. A szakképzett munkaerő vagy diplomával 
rendelkezők elhelyezkedési lehetőségei pedig jelentős mértékben elmarad az országos átlagtól. A fiatalok elvándorlásának egyik oka ez a tény. 

A járás roma lakossága által sűrűbben lakott településein az alacsony iskolázottságú munkavállalók elhelyezkedési lehetősége nagyon kedvezőtlen, 
magas a munkaerőpiacról való kilökődés. Növekszik a közfoglalkoztatásban résztvevők száma is, valamint a napi ingázás a lakóhely és a munkahely 
között, elég magas azoknak a családoknak is a száma, ahol a családfenntartó Dunántúlon vagy külföldön vállal munkát és csak időközönként látogat 
haza. A járás iskolázottsága tekintetében elmaradottságot mutat, nagyfokú az iskolai lemorzsolódás, főként olyan szülők gyermekei esetében, akik 
maguk is iskolázatlanok. Az alacsony iskolázottság miatti munkaerőpiaci elmaradottság, a térség legaggasztóbb, sürgős beavatkozást igénylő 
problémája. 
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Regisztrált munkanélküliek száma 
(Forrás:TeIR adatszolgáltatás) 

A regisztrált álláskeresők száma főként a 2012. évhez viszonyítva csökkenést mutat, ehhez a csökkenéshez hozzájárulnak a térségben növekvő 
gazdasági vállalkozások, ugyanakkor meghatározó a közfoglalkoztatási forma megjelenése is. Vélhetően magas a napi bejelentéssel foglalkoztatottak 
aránya is, de nincsenek adatok a szürke vagy feketegazdaságban foglalkoztatottakról sem.   

 

 
180 napnál hosszabb ideje regisztrált munkanélküliek az összes munkanélküli százalékában. 

(Forrás:TeIR adatszolgáltatás) 
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Az alábbiakban jól látható a vállalkozási kedv növekedése, évek óta nő a gazdasági vállalkozások száma, jellemző továbbá a térségben a 
mezőgazdasági, élelmiszeripari tevékenységgel foglalkozók növekvő száma, amely meghaladja az országos átlagot. Ennek oka, hogy térségben a 
földterület jelentős százaléka jó minőségű termőterület.  
 
 
 
 

 
Regisztrált gazdasági vállalkozások száma ezer lakosra, 2011-től (db) 

(Forrás:TeIR adatszolgáltatás) 
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3.4. Idegenforgalom, szabadidő, kultúra 
Szerencs város és a járás idegenforgalma főként a földrajzi elhelyezkedésének, természeti adottságainak, műemlékeinek köszönhetően kiemelkedő 
turisztikai célpont. Szerencs város, mint a Világörökség részét képező Tokaj-Hegyaljai borvidék kapuja, a városon átívelő 37-es főútvonal mellett 
helyezkedik el, az Árpád hegy lábánál. Átmenő forgalma miatt sokan utazás közben bukkannak a városra. Sokan azonban kifejezett céllal érkeznek 
látogatóba, a városban és környékén számtalan szálláshely fogadja az ide látogatókat, legnagyobb férőhellyel a Huszárvár Hotel rendelkezik.  A 
borturizmus kedvelőit pincelátogatással, a kulturális élményekre és kikapcsolódásra vágyókat a szerencsi Rákóczi vár, a Szerencsi Fürdő és 
Wellnessház a színházi vándorelőadások, a játék-, képeslap- vagy a cukormúzeum ejtik rabul, a sport szerelmeseinek  a Városi Uszoda és különböző 
csapatjátékok, akár országos színvonalú sportrendezvények lebonyolítására alkalmas Kulcsár Anita Sportcsarnok kínál program lehetőséget. Nem 
mehetünk el szó nélkül a járás közösségfejlesztő szórakozást biztosító rendezvényei mellett sem, mint a Szerencsi Csokoládé-, a Rátkai Káposzta-, 
vagy a Monoki Babfesztivál nagyszabású eseményei, melyek szintén nagy létszámú érdeklődőt vonzanak. 

A kulturális nevezetességek a térségben a teljesség igénye nélkül, a prügyi Móricz Emlékház, a monoki Kossuth Lajos Emlékház, Rákóczi Zsigmond 
sírhelye a Református templomban,  a Rátkai tájház, Tállya mint Európa mértani közepe, az impozáns Szerencsi Vár és Várkert. Ezek a történelmi 
helyek a térségbe vonzzák a kirándulni vágyókat. A szerencsi vár a hétköznapok során is számos programlehetőség és rendezvény helyszíne, valamint 
a Könyvtár és a Művelődési Központ otthona, a munkatársak a térség számára számos programlehetőséget szerveznek. 

A város több játszótérrel rendelkezik, mely megfelelő helyszín lehet a gyermekek számára. A sportolni vágyóknak számtalan lehetőséget kínálkozik, 
többek között a nemrégiben kialakított kondi parkok, uszoda, futópálya, kosárlabda, -futball, -teniszpályák és a Város Sportegyesülete 10 szakosztállyal 
várja a sportolni vágyókat.  

3.5.  Humán szolgáltatások 
A járási térségben több településén kialakult egyenlőtlenségek mutatkoznak a humán oktatási, egészségügyi és szociális szolgáltatási formák 
tekintetében. 
Óvodai szolgáltatás jelenleg a járás minden településén elérhető, nem jellemző a férőhely-probléma. Számos településen az óvodás gyermekek magas 
arányban hátrányos helyzetűek, vagy halmozottan hátrányos helyzetűek. A roma gyermekek aránya néhány településen kimagasló arányú, ilyen például 
Prügy, vagy Mezőzombor is. Más településről bejáró gyermekek tekintetében népszerűségnek örvend a két szerencsi, a bekecsi és a rátkai óvoda is. 
Az óvodák dolgozói megfelelően szakképzettek, a fejlesztést igénylő szakfeladatokat végző speciális szakemberek hiányoznak az óvodákból.  
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Óvodába beírt gyermekek száma (fő) 
(Forrás:TeIR adatszolgáltatás) 

 

 

Szerencsen két alapfokú oktatási intézmény található- Bolyai János Katolikus Általános Iskola és a Szerencsi Rákóczi Zsigmond Református Két Tanítási 
Nyelvű Általános Iskola és Alapfokú Művészeti Iskola – ezek az intézmények egyházi fenntartásúak.   

A járás iskoláiban a pedagógusok megfelelő szakképzettséggel dolgoznak, de hiány van a pszichológus és gyógytornász végzettségű szakemberekből. 
Jelenleg ezeket a feladatokat a szerencsi székhelyű, Pedagógiai Szakszolgálat látja el, amely a járás településein biztosítja a szolgáltatásait, ugyanakkor 
indokolt lenne a szolgáltatás bővítése, különösen a fejlesztő foglalkoztatást végző szakemberek tekintetében. A járási települések intézményeiben 
jelentős a sajátos nevelési igényű tanulók száma, akik speciális ellátást, korai fejlesztő foglalkozást igényelnek, ellátásuk nehezen megoldott, speciális 
intézmény számukra csak a megyeszékhelyeken áll rendelkezésre. 
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A szerencsi járásban egy településen nem elérhető az általános iskolai oktatás, nevezetesen Golopon illetve Alsódobszán csak alsó tagozatos tanulók 
oktatása zajlik.  
 
Az általános iskolák felszereltsége megfelelő, tornatermek és számítógéptermek egyaránt megtalálhatóak, valamint számos helyen van sportudvar, 
ebédlő, valamint könyvtári lehetőséget is igénybe vehetnek a tanulók. A legtöbb bejáró tanulókat fogadó intézmények a rátkai, bekecsi és szerencsi 
iskolák, ahova több településről érkező tanulókat fogadnak.  
Az általános iskola befejezése után a gyermekek nagyobb része középiskolában és kisebb arányban szakiskolában folytatják tovább tanulmányaikat 
Szerencsen, vagy a megyében, legnagyobb számban Miskolcon és Tokajban. A hátrányos helyzetű roma gyerekek jelentős része szakiskolában folytatja 
tovább tanulmányait.  
A járás tanulóinak középiskolai és szakközépiskolai oktatása Szerencsen összpontosul a járáson belül. Szerencs településen két középiskola található, 
a Bocskai István Katolikus Gimnázium és Technikum valamint a Szerencsi SZC Műszaki és Szolgáltatási Technikum és Szakképző Iskola ahol a 
kistérség fiatalságának oktatása történik.  
Jelentős a bejáró fiatalok száma, illetve a kollégiumi szolgáltatást igénybe vevők száma.  
 
Egészségügyi ellátás: 
Szerencs és a járási települések egészségügyi ellátottságának helyzete jónak mondható, viszont az ellátás hozzáférhetőségét és minőségi színvonalát 
tekintve nagyfokú területi egyenlőtlenségek mutatkoznak. Szerencs városa több felnőtt és gyermek háziorvosi praxissal rendelkezik. A járás legnagyobb 
egészségügyi intézete a Szántó J. Endre Egyesített Szociális és Egészségügyi Intézet látja el a környező település lakosainak körében a szakellátási 
feladatokat, számos szakterületet felölelő szakrendelés biztosításával. Az intézménynek köszönhetően a legtöbb vizsgálat elvégezhető a településen, 
így sok esetben nem kell a környező nagyvárosba utazni a vizsgálatok elvégzéséért. 
 
A háziorvosi szolgáltatást tekintve teljes a lefedettség, több praxis ellátási területét helyettesítési rendelésekkel oldják meg, apróbb falvakban rövidebb 
rendelési időben dolgoznak az orvosok. 
Gyermekorvos több településen rendel, viszont több helyen nem biztosítanak gyermekorvosi ellátást.   
 
A védőnői szolgálat valamennyi településen jelen van, az infrastruktúra jól kialakított, de hiányzó kapacitás mutatkozik az egészségfejlesztésre, 
egészségtudatos életre való nevelés tekintetében, de fejlesztésre várnak a korai szűréseket biztosító ellátások is. 
 
Mint ahogy a gazdasági és társadalmi jellemzőkben települési egyenlőtlenségek mutatkoznak, ez a tendencia a lakosság egészségi állapotára is 
jellemző. Az egészségi állapot meghatározója nem csak az egyén viselkedésén, életmódján és életstílusán alapszik, más determinánsok szerepe is 
meghatározó, mint a gazdasági, kulturális és környezeti feltételek, vagy a szociális és társadalmi tényezők, melyek nagy szerepet játszanak az egészség 
megtartásában, legfőképp a munkanélküliség, szegénység és a hátrányos helyzet, lakáskörülmények állapota meghatározó.  
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 Megyei statisztikai adatok szerint a térség lakosságának vezető halálozását okozó betegségtípusok a következők: 
Vezető halálokok súlya Borsod-Abaúj-Zemplén megyében, 2008. 

Forrás: B.-A.-Z. megye „A hátrányos helyzetben élők társadalmi felzárkóztatását, mobilitását elősegítő” stratégiája17  
   

Mint látható a mellékelt táblázatból, sorrendben a keringési megbetegedések, a daganatos betegségek, légzőszervi- és emésztőrendszeri betegségek 
miatti elhalálozások vannak a legmagasabb számban mind megyei, mind járási viszonylatban. A felnőtt korosztályt tekintve a férfiak körében a keringési 
és emésztőrendszeri megbetegedések, még a nők körében a daganatos betegedések jelentik a legfőbb veszélyt az elhalálozás tekintetében. 
A térség mentális állapotának vizsgálatára nem állnak rendelkezésre járási adatok, az országos statisztikai előrejelzései alapján a mentális betegségek 
arányának emelkedése magasabb mértékű lesz az elkövetkező években. 
A mentális állapot szorosan összefügg az egyén fizikai állapotával, egyéb kísérőbetegségek jelenlétével. Ugyanúgy, mint más betegségnél a 
stresszhatás rendkívüli mértékben növeli a megbetegedések kockázatát, gazdasági, társadalmi helyzet, hátrányos szociális helyzet, a korlátozott 
megküzdési technikák tartósan fennálló stresszhelyzetet determinálnak, fokozzák a depresszió és szorongásos megbetegedések kialakulását, melyek 
pedig melegágyai lehetnek az önkárosító magatartásformák megjelenésének /dohányzás, kóros alkoholfogyasztás, drogproblémák, öngyilkosság/ 
A pszichiátriai és addiktológiai szakellátások területi ellátottsága is vegyes képet mutat, mind az egészségügyben, mind a szociális területen nagyfokú 
kapacitás-problémák vannak jelen az ellátórendszerben, a gyermekpszichiátriai és addiktológiai szakellátások több megyényi területen hiányoznak, 
ezért kiemelt prioritású feladat az ellátórendszer fejlesztése.  

                                                           
17 http://www.regsom.sk/wp-content/uploads/2013/03/Z%C3%A1r%C3%B3tanulm%C3%A1ny.pdf 
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A szerencsi járás területén egy pszichiáter főorvos rendelésével  működik a pszichiátriai szakgondozó és két pszichológus segíti a mentális problémával 
küzdő egyének kezelését, a Nevelési Tanácsadó pedig ellátja a rászoruló gyermekek pszichológiai, mentális támogatását. Kórházi kezelésre, 
pszichoterápiás foglalkozásokra a Megyei Kórház pszichiátriai és addiktológiai osztályain adódik lehetőség. 
 
Szociális ellátás  
A Szerencsi járás szociális ellátását meghatározó jogszabályi háttér az 1993. évi III. törvény, mely szabályozza a szociális ellátásokat és a személyes 
gondoskodást nyújtó ellátási formákat, előírja az Önkormányzatok számára az ellátási feladatokat. A törvény 2012. évi módosítása által nagyobb 
mozgásteret kapnak a civil és egyházi szereplők a rászoruló szociális ellátottakról való gondoskodásban, alap ill. szakosított ellátási szolgáltatások 
biztosításával. 
Másik fontos változás a szociális szolgáltatások szervezése terén, hogy a települési önkormányzatok a 2004. évi CVII. törvény értelmében a kistérségek 
együttműködésének biztosítására, megállapodás alapján, többcélú kistérségi társulást alapíthatnak, különös tekintettel fejlesztési feladatok, szociális és 
egészségügyi alapellátás és közoktatási feladatok ellátása érdekében. 
Ezek alapján a humán szolgáltatások sokszínűséget mutatnak az ellátórendszerben. 
A jogszabály értelmében a szerencsi járásban 2009-től hozták létre a Szerencsi Többcélú Kistérségi Társulást, 18 települési önkormányzat 
megállapodása alapján, társulási feladatellátással működik többek között a házi segítségnyújtás, a jelzőrendszeres házi segítségnyújtás, a támogató 
szolgálat és a Biztos Kezdet Gyerekházak. 
A Szerencsi Kistérségi helyzetelemzésében készült adattáblák és interjúk alapján megállapítható, hogy a szerencsi járás szociális ellátása jól 
szervezetnek mondható.  
 
Szociális gyermekjóléti szolgáltatás: 
Bölcsődei ellátás a járásban több településen megtalálható, felszereltsége és kialakítása szempontjából a követelményeknek megfelelnek, a dolgozók 
képesítései is a jogszabályi elvárásoknak megfelelőek, az ellátás az idén újonnan épült bekecsi bölcsődével bővült a járásban. 
Biztos Kezdet Gyermekházak: Kistérségi társulás keretében 3 Gyermekház működik a járásban, Prügy, Megyaszó és Monok helyszínekkel. 
 
Szociális Alapellátás:  
1. Étkeztetés: Kötelezően biztosítandó alapellátási feladat, a rászorulók részére napi 1x melegétel biztosítása, minden településen megoldott. 
2. Házi segítségnyújtás és Jelzőrendszeres házi segítségnyújtás keretében az Idősek személyi segítése és életviteli támogatása -egy település 

kivételével, mindenhol biztosított. 
3. Nappali ellátások- Idősek Klubja-nappali tartózkodást, higiénés szükségletek kielégítését biztosító klub jellegű ellátási forma, Szerencs városában 

3 telephellyel működik, Taktaharkányban szintén önkormányzati fenntartással még egy nappali intézmény működik. 
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4. Családsegítő és Gyermekjóléti Szolgáltatás a szociális munka eszköztárával biztosítja a gyermekek egészséges fejlődését, a családban történő 
nevelést segíti, a gyermek veszélyeztetettségének megelőzése érdekében a családokkal kapcsolatot tartanak, óvodai és iskolai segítő 
tevékenységet is végeznek.  A járás összes településén vagy települési önkormányzat vagy társulási szerződés alapján biztosítják a szolgáltatást. 

5. Támogató Szolgáltatás- fogyatékos személyek és hozzátartozóknak, a lakókörnyezetükben nyújtott személyi segítő szolgáltatása, társulási 
feladatellátással működik a járásban, Szerencsi székhellyel. 

6. Fogyatékosok nappali ellátása- „Együtt a sérült emberekért Alapítvány” –civil szervezet, mely a fogyatékos személyek nappali ellátását, fejlesztését 
segítő szolgáltatás, a járásban egy településen működik. 

7. Közösségi Ellátások-pszichiátriai és szenvedélybetegek részére a lakókörnyezetében nyújtott, közösségi alapú gondozást és pszicho.-szociális 
rehabilitációt biztosító szolgáltatás. Nonprofit fenntartóval, több járást érintő területi lefedettséggel működik. 
 

 A járás területén változó a szociális ellátásokhoz hozzáférés lehetősége, hátrányos helyzetű településeken csak a kötelező étkeztetés formájában 
nyilvánul meg, illetve a települési önkormányzatok társulási megállapodás alapján biztosítják a szociális ellátásokat.  
 

Szociális szakellátás: 
A járás területén Szerencsi székhellyel két Idősek Otthona működik. A TIREK református egyház fenntartása alatt működő idősek otthona, melynek 
szerves működési egysége az átmeneti elhelyezést nyújtó részleg. Az intézmény 220 férőhelyes.  
Gyémántkapu Idősek Otthona: szintén Szerencsen található a 80 férőhelyes idősek otthona, melyben egy 50 fős demens részleg is működik.  
Taktaharkányi Szociális Szolgáltató Központ működési egysége az idősek otthona –önkormányzati fenntartással biztosítja a 18 fő idős személyek 
szakellátását. 
Mindhárom intézmény, tartós, bentlakásos formában biztosítja az önmaguk ellátására már nem képes ellátottak gondozását, ápolását. 
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Civil szervezetek: 

Forrás: :(TeIR)|KSH-TSTAR  (dec. 31.), 2019 

 

 

A Szerencsi járás területén számos civil szervezet működik, települési megoszlásukat tekintve a nagyobb települések felé koncentráltan, főként a 
köznevelési és szociális feladatellátások és művelődés területéhez kapcsolódóan, segítő szervezetként támogatva az adott célterületet. Szerencs 
városában, mint ahogy az adatok mutatják, 59 működő civil szervezet van, ezek a szervezetek, alapítványok, többnyire iskolasegítő, közösségfejlesztő, 
közösségépítő, hagyományőrző, egészségmegőrző és rászorultakat segítő tevékenységeket végeznek, segítve a helyi intézmények feladatellátását. 

 
3.6. Helyzetelemzés összegzése 

A helyzetelemzés a központi statisztikai rendszerek adatbázisára és a helyi Kistérségi Helyzetelemzés adataira támaszkodóan készült. Az adatok alapján 
egy-egy perspektívától eltekintve hasonló tendenciák mutatkoztak, mint az országos és megyei átlagokban mutatkoznak. 
A járás népességszáma az elmúlt évek során fokozatosan csökken, a térség öregszik, egy-egy települést tekintve figyelhetők meg a születések 
számában pozitív adatok, legfőképp a roma lakosság körében. A nemek közötti megoszlás kiegyenlített, viszont a 65 év feletti férfiak tekintetében már 
szignifikáns eltéréssel mutatkozik meg a különbség, közel fele annyi a férfiak száma, mint a nőké az adott korosztályban. A halálozási számokat tekintve 
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kiemelkedő az elhunytak száma Szerencsen, Tiszalúcon és Taktaharkány településeken. A magas számot azonban eredményezheti, hogy Tiszalúc 
kivételével ezeken a településeken működnek idősek otthonai, ahol koncentrált az idősek aránya. 
Az elvándorlás mutatói elég magasnak tekinthetőek, vélhetően a magasabb iskolai és tapasztaltabb munkaerőpiaci jellemzőkkel rendelkező fiatalok és 
családtagjaik elvándorlása jellemző, akik távolabbi fejlődő nagyvárosokban próbálnak a továbbiakban boldogulni. Legmagasabb az elvándorlók száma 
Szerencsen, Bekecsen és Tiszalúcon, legkevesebb pedig Rátka településén. 

Lakáshelyzetet tekintve a legmagasabb a lakóingatlanok száma Szerencsen és Tállyán, azonban a Kistérségi Helyzetelemzésben leírtak szerint a 
polgármesteri és jegyzői interjúk felhívják a figyelmet a lakóingatlanok rossz állapotára, közel minden 10. lakást a járásban egészségre ártalmasnak 
minősítették és becsléseik szerint közel 1%-a lakásoknak életveszélyes, ezek aránya pedig Sóstófalván a legnagyobb. 

A foglalkozási mutatókat tekintve a járás munkaerőpiaci helyzete elég rossznak mondható, a járásban kevés a nagyobb létszámot foglalkoztató 
munkahelyek száma, vannak települések, ahol szinte a közintézmények a foglalkoztatók, vagy csak a közfoglalkoztatásban tudnak elhelyezkedni a helyi 
lakosok. Szerencs városában két nagyvállalat és több kis és középvállalkozás segíti a környékbeli lakosok elhelyezkedését, de nem elégíti ki a 
munkaerőkínálatot. Méltán híres a térség a mezőgazdasági tevékenységéről, szőlőművelés és gyümölcstermesztés területén, főként a betakarítási 
munkálatok alatt adódnak még lehetőségek és bevételi források az alkalmi munkavállalók számára. A legnagyobb problémát a térség lakosságának 
aluliskolázottsága és a roma lakosság hátrányos helyzetéből adódó kedvezőtlen munkaerőpiaci helyzet jelentik. Megjelentek az ingázó és távol munkát 
vállaló családfenntartók, akik egy vagy akár több hétre is elutaznak, Dunántúlon vagy külföldi munkavállalásban próbálnak meg boldogulni, a jobb 
megélhetés reményében.  

A statisztikai adatok azt mutatják, hogy 2009 és 2019 között folyamatosan csökken a regisztrált munkanélküliek száma. A hosszabb ideje regisztrált 
munkanélküliek aránya viszont jóval meghaladja a magyarországi átlagét. 

A regisztrált munkanélküliek csökkenő tendenciájának hátterében vélhetően a regisztrált gazdasági vállalkozások növekedése és a közfoglalkoztatás 
bevezetése áll.  Ugyanakkor elképzelhetően többen a szürke és fekete gazdaságban kívánják megtalálni a munkalehetőségeket. 

A Szerencsi járás idegenforgalma a térség földrajzi elhelyezkedésének, kulturális nevezetességeinek és a falusi turizmus fejlődésének és széles 
palettával megvalósuló programoknak, rendezvényeknek köszönhetően fellendülőben van, de bőven adódnak még a térségben kiaknázatlan 
lehetőségek.  

Az egészségi állapot nagymértékben összefügg az egyén életmódjával, mentális és fizikai állapotával, de ugyanilyen meghatározó az őt körülvevő 
környezet és az ellátáshoz való hozzáférés is. Ebből kiindulva, a felmérések eredményeit látva, a rossz lakáskörülmények, az alacsony jövedelmi helyzet, 
ennek talaján megjelenő stressz tényezők miatt fokozott figyelmet kell fordítani a térség és különösen a hátrányos helyzetű réteg egészségének 
megőrzésére és javítására. Különböző fejlesztésekkel, korai szűrések lehetőségeinek megteremtésével, felvilágosítással, a krónikus betegségek 
nyomon követésével, kezelésével lehet javítani az egészségi állapot mutatóin. 
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A humán ellátás szempontjából a háziorvosi ellátás terén vannak néhol hiányosságok, kisebb településeken az orvosok nyugdíjazása után helyettesítési 
rendszerben oldják meg az ellátást, azonban a hosszútávú megoldás az utánpótlás hiánya miatt nem megoldott. 

A szociális ellátások minősége és kiterjedtsége jónak mondható a járásban, az étkeztetést, mint kötelező ellátást minden településen önállóan biztosítják, 
a további ellátási formákat, mint a házi segítségnyújtást, a támogató szolgálatot és a családsegítő szolgáltatásokat a járás területére kiterjesztették, 
önkormányzati társulás útján oldják meg, előfordulnak kapacitási problémák, de a lefedettség széles körű. Az idősödő népesség szakellátási igényeit a 
járásban működő 3 Idősek Otthona ellátja. A lakosság szociális ellátásában a pszichiátriai és szenvedélybetegek közösségi ellátása is szerepet vállal. 
Erre az ellátási formára minden bizonnyal a közeljövőben egyre nagyobb feladat hárul, mivel egyre nő a mentális problémákkal élők száma országosan. 

Gyermekjóléti ellátások tekintetében hiány mutatkozik a köznevelés területén segítséget nyújtó, főként a speciális szakértelmet igénylő sérült gyermekek 
ellátását segítő szakemberekből, mint a logopédus, a gyógytornász és a korai fejlesztést segítő szakemberek. 

A helyi stratégiákban szereplő felmérések egyöntetűen rámutatnak a fenti problémákra és a helyi szükségletre épülő fejlesztési irányokat fogalmaznak 
meg a járás lakosságának egészségfejlesztése és felzárkóztatása érdekében.  
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4. A Szerencsi járás humánterületi SWOT analízise és kapcsolódási pontjai az akciótervhez 

A helyi stratégiák elemzéseire és  statisztikai adatokra támaszkodva, valamint a szakmai műhelymunkák során a szakemberek meglátásai alapján 
készült a SWOT analízis: 
 
 
 

 „S”-ERŐSSÉGEK 
 

„W” -GYENGESÉGEK 

  Kedvező földrajzi elhelyezkedés 
 Jó együttműködés a járási települések között  
 Közmunkaprogram működőképessége 
 Fejlesztéshez szükséges pályázati lehetőségek 

rendelkezésre állnak és a pályázati részvétel is 
egyre erősödik 

 Reális tervek, melyek a jövőben 
megvalósíthatók 

 Innovációs képesség 
 Sokrétű, egymásra épülő szolgáltatás, 

intézményrendszer   
 Civil és Non-profit szervezetek az 

intézményekkel együttműködnek 
 Roma önkormányzatok aktív részvétele 
 Szociális problémák iránti érzékenység 
 Szociális ellátások iránt elkötelezett 

intézményvezetés 
 Jól funkcionáló szociális alapszolgáltatások, 

megfelelően képzett munkaerővel  
 Kötelező feladatokon túli szociális intézményi 

szolgáltatások. 
 Együttműködési hajlandóság, igény az 

intézmények és szolgáltatások közötti 
párbeszédre. 

 

 A nyugdíjas korosztály számának emelkedése 
 Csökkenő gyermek születések száma 
 Helyi munkalehetőségek alacsony száma 
 Egyes szakterületet érintő szakemberek 

túlterheltsége, hiánya 
 Negatív jövőkép 
 Magas elvándorlás  
 Támogatások csökkenése 
 Motiválatlanság, 
 Általános passzivitás a lakosság részéről 
 Kevés a fiatal célcsoportnak szóló kulturális 

program, szórakozási lehetőség  
 Szociális és mentálhigiénés problémák magas 

aránya  
 Gyakori magatartásproblémák, deviáns 

viselkedésformák megjelenése 
 Szenvedélymagatartások és drogprobléma 

nyílt és őszinte kommunikációjának hiánya 
 Elrettentésen alapuló kötelező jellegű 

prevenciós programok alkalmazása 
információs, felvilágosító programok     
alacsony száma 

 Alacsony kooperáció a szolgáltatások és 
intézmények között. 

BELSŐ tényezők 

POZITÍV NEGATÍV 
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  „O” -LEHETŐSÉGEK  „T” -VESZÉLYEK 
  Munkalehetőségek teremtése 

 Közmunkaprogram kibővítése 
 Turizmus fejlesztése 
 Pályakezdő fiatalok támogatása 
 Civil, non-profit szervezetek és egyházak 

bevonása a térség közösségi aktivitásába, 
programokba 

 Társulási együttműködéssel a minőségi 
szolgáltatás biztosítása 

 Továbbképzési lehetőségek kiaknázása  
 KEF szervezetének hivatalos működtetése, 

megerősítése 
 Pályázatok folyamatos kihasználása  
 A közszolgálati, a szociális és a civil 

szféra együttműködésének kialakítása  
 Prevenciós programok körének bővítése  
 A célcsoportok számára felvilágosító, interaktív 

programok szervezése 
 Jó példák és gyakorlatok átemelése a helyi 

gyakorlatba 
 Közösségi szolgálat keretében hasznos és 

hatékony közösségi feladatok a fiatalok 
számára 

 Sorstársi és kortárssegítő programok 
bevezetése  

 Új ifjúsági közösségi helyek kialakítása  
 Képzések és képességek fejlesztését célzó 

tréningek  
 Több fiataloknak szóló szabadidős-művészeti, 

amatőr sporttevékenységek, klub jellegű 
foglalkozások bővítése.  

 A lakosság elöregedése,  
 A munkalehetőségek csökkenése miatt a 

lakosság elvándorlása 
 A képzett, tapasztalt szakemberek 

elvándorlása 
 Alacsony jövedelmek miatti elszegényedés,  
 Pályázati, vagy egyéb források 

bizonytalansága 
 A hátrányos helyzet átörökítése 
 Iskola elhagyás, továbbtanulási szándék 

csökkenése,  
 Szociális és egészségügyi szakemberek 

kiégése  
 Egészségi állapot romlása 

mentális problémák, deviáns 
magatartásformák megjelenése 

 Stigmatizáció erősödése 
 Mentálhigiénés szakemberek alacsony száma 
 Ifjúsági közösségi szolgálat iránti 

érdektelenség.  
 Fiatalok programok iránti közönyössége, 

passzivitása, motiválatlansága.  
 Társadalmi tevékenység csökkenése. 

 

KÜLSŐ tényezők 
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SWOT-analízis összegzése 

SWOT-analízis elemzési rendszerének alkalmazásával a szerencsi járás erősségei és lehetőségei láthatóbbá, a gyengeségeket figyelembe véve a 
potenciális veszélyforrások pedig kimutathatóbbá váltak. 
A helyi stratégiák és elemzések figyelembe vételével és a projekt alatt futó programok tapasztalatait felhasználva kerültek felmérésre az erősségek, 
gyengeségek, lehetőségek és veszélyek, melyek az akcióterv megvalósításának sikerét segítik, vagy akadályozó tényezőként gátolják annak 
megvalósulását. 
Láthatóvá vált, hogy ha az erősségek kihasználásra kerülnek, milyen sok fejlődési lehetőség adódik a helyi perspektívák bővítésére. 
Ugyanakkor fontos, hogy a fejlődési lehetőségekben rejlő veszélyeket is mérlegeljük a sikeres megvalósítás érdekében. 
A települések erősségei az előnyös földrajzi és mezőgazdasági adottságokból, a jól kiépített és strukturált és együttműködésen alapuló 
intézményhálózatban, valamint a sok célterületet felölelő pályázati lehetőségekben rejlenek. A gyengeségeket a társadalmi és szociális 
egyenlőtlenségen alapuló hátrányos helyzet következtében kialakult változások eredményezik. 
Az akcióterv nagyban építkezik a lehetőségek tárházából, felmérve azokat, amelyek a legeredményesebb és relevánsabb beavatkozások lehetnek a 
problémák megoldása érdekében. Ilyenek a szakmaközi együttműködésben rejlő lehetőségek, a KEF létrehozása, működtetése az együttműködések 
gyakorlati megvalósítása érdekében és azok a program lehetőségek, amelyek különböző színterekre és célcsoportra bontva segítik a célok 
megvalósulását. 
A legnagyobb veszélyeket figyelembe véve kell megtervezni a beavatkozási irányokat, annak érdekében, hogy a programokkal enyhítsük a társadalmi 
lemaradás következményeit és a hátrányos helyzetből adódó különbségeket, csökkentsük a lemaradó réteg iránti előítéletet, mentális terheket és 
deviáns magatartásformák megnyilvánulásait. 
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5. A projektben megvalósult programok meghatározása, indikátorok  
 

A projektben az alábbi indikátor célérték vállalása: 

Indikátor neve Mértékegység Projektben megvalósult célérték Célérték a projekt fizikai befejezése 
Egészségfejlesztő és betegségmegelőző 

programokban résztvevő személyek 
száma 

fő 600 600 

 

Az Akciótervben meghatározásra kerülő programok nagyban támaszkodnak a projekt alatt jól működő és hatékonynak ítélt megvalósuló programokra. 
A szerencsi és gönci helyszín szervezésében az alábbi projektcélok elérését biztosító, számszerűsített célértéket biztosító programok valósultak meg: 

Projektben vállalt feladatok 
Megvalósult 
programok 

Program leírása 
Vállalt 

számszerűsíthető 
célérték 

Projektben 
megvalósult 

számszerűsíthető 
célérték  

Projektzárásig 
megvalósítandó 

számszerűsíthető 
célérték 

Információnyújtáson 
alapuló programok 
kialakítása és  
megvalósítás- Szerencs 

Workshop Szerencs  
Egészségfejlesztő, egészség 

megőrző preventív programok a 
lakosság, azon belül a kiemelt 

célcsoport számára. 

 6 alkalom / min 90 fő -  6 alkalom / 90 fő 

Információnyújtáson 
alapuló programok 
kialakítása és  
megvalósítása-Gönc 

Workshop Gönc  2 alkalom / min 60 fő  - 2 alkalom/ 60 fő 

Célzott, javallott speciális 
programok- 
 Az érzelmi  és 
értékközvetítő 
nevelést  segítő 
programok megvalósítása/ 
Szerencs 

Érzelmi és 
értékközvetítő 

programok - Szerencs 

Drámai elemekkel és 
készségfejlesztésekkel dúsított 

speciális interaktív foglalkozások 
által a fiatalok képessé válnak, az 

egészségtudatos viselkedésre, 
káros szenvedélymagatartások 

mellőzésére, a szociális 

150 alkalom/1800 fő 150 alkalom / 1872 fő  - 
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Célzott, javallott speciális 
programok –  
Az érzelmi  és 
értékközvetítő 
nevelést  segítő 
programok megvalósítása –
Gönc 

Érzelmi és 
értékközvetítő 

programok-Gönc 

kompetenciák fejlesztésével 
önismeretük,  döntésképességük 

fejlődik, a kortárs befolyások 
csökkennek, problémakezelésük 

és asszertív kommunikációjuk 
fejlődik a foglalkozások során. 

 

50 alkalom/ 600 fő 35 alkalom /420 fő 15 alkalom / 180 fő 

A szülők és a család 
bevonásával megvalósuló 
a családi rendszer  
megerősítését szolgáló 
program- Szerencs 

 
Családi rendszer 

megerősítése-Szerencs 

 
 

Interaktív program során a család, 
mint szocializációs színtér 

megerősítése, a családi kohézió 
erősítése, a szülő-gyermek közötti 

hatékony kommunikáció 
fejlesztése, generációs problémák  

kezelésének segítése. 
  

 
30 alkalom / min 240 

fő 
30 alkalom / 296 fő  

A szülők és a család 
bevonásával megvalósuló 
a családi rendszer  
megerősítését szolgáló 
program-Gönc 

Családi rendszer 
megerősítése -Gönc 

20 alkalom / min 160 
fő 

-  20 alkalom /160fő 

Kialakított területi 
együttműködések 

 

Az Akcióterv beavatkozásainak 
megfelelően, a drogfogyasztás 
szempontjából veszélyeztetett 
fiatalokkal kapcsolatban álló 

szolgáltatásokkal és 
intézményekkel kötött 

együttműködések számszerűsítve. 

10 db 10 db  

Helyi Akcióterv  

A preventív beavatkozásokhoz és 
feladattervezéshez szükséges, 

helyi igényekhez és 
szükségletekhez igazodó Akcióterv 

elkészítése. 

1 db 1 db  
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Helyi drogprevenciós tükör 
 
A szerencsi járási települések droghelyzetére vonatkozó közvetlen kutatások, felmérések nem állnak rendelkezésre, az országos adatokból, a helyi 
stratégiák közvetett eredményeiből és a szakmai tapasztalatcserék alapján megfogalmazott nem hiteles információkból tudunk következtetni a helyzet 
komolyságára.  
A 2019. évi ESPAD kutatás eredményei szerint: „A 9-10. évfolyamos középiskolások 59%-a dohányzott már legalább egyszer az életben, 33,1% 
dohányzott az előző hónapban, a napi dohányzók aránya pedig 22,2%. 
A 9-10. évfolyamos diákok túlnyomó többsége - 92,4%-a – fogyasztott már életében alkoholt. A megelőző 30 napban fogyasztók aránya 65,5%, a heti 
nagyobb rendszerességgel (havi hat vagy több alkalommal) fogyasztók aránya pedig 16,9%. 
A 9-10. évfolyamos diákok 28,1%-a használt már az élete során valamilyen egyéb drogot. 18,7% kipróbált már tiltott szert, droghasználati célú szert 
22,2%, orvosi javaslat nélkül nyugtatót, altatót, fájdalomcsillapítót pedig 14,8%.”18 
„A 2019-es OLAAP országos lakossági vizsgálat adatai szerint a 18-64 éves magyarországi népességben minden tizenharmadik személy (7,9%) 
fogyasztott az élete során valamilyen tiltott drogot, a 18-34 éves fiatal felnőtt populációban pedig minden hetedik fiatal felnőtt (14%). Az elmúlt évben a 
felnőtt (18-64 éves) népességben a valaha fogyasztók körülbelül egynegyede, a lakosság 2%-a, az elmúlt hónapban pedig 1,2%-uk használt valamilyen 
tiltott drogot „19 
A Szerencsi Kistérségi Helyzetelemzésben, szakemberekkel készített interjúk által véleményezett adatok alapján csak röviden kerülnek említésre a 
térség kábítószerrel kapcsolatos problémái, becsléseik szerint:20 az általános iskolákban az önkárosító magatartásformák közül a dohányzás a 
legelterjedtebb (helyenként 20% fölötti), melyet szorosan követ az alkoholfogyasztás (akár 15%). Emellett a drogfogyasztás sem ritka egyes iskolákban 
(1-5% között: Legyesbénye, Monok, Taktakenéz, Taktaszada, Újcsanálos). A szakiskolában tanulók között a dohányzás és az alkoholfogyasztás 
gyakorisága (iskolai becslések alapján) 40% fölé emelkedik, a drogfogyasztásé 1-2% körül marad. 
A B-A-Z Megyei Drogambulancia megyei hatáskörrel biztosítja a szenvedélybetegek ambuláns egészségügyi ellátását, nem hivatalos jelzésük alapján 
Szerencs és térségéből jelenleg 154 fő áll kezelés alatt. 
A Szerencsi Rendőrkapitányság tájékoztatása szerint, a 2019. évben az illetékességi területén 37 esetben indult bűntetőeljárás, kábítószerrel és új 
típusú pszichoaktív anyaggal való visszaéléssel kapcsolatos cselekmények miatt.   
A műhelymunka beszélgetései során a szakemberek a munkájuk kapcsán tapasztaltak alapján arra következtettek, hogy a helyi településeken 
droghasználati fajtákból a „klasszikus” kábítószerek, a 16-22. év közötti személyek körében szinte teljes egészében kiszorultak, helyüket az új típusú 
pszichoaktív anyagok vették át. Sajnálatos módon haláleset is történt egy ÚPSZ-t használó fiatal drogfogyasztásához kapcsolódóan. 

                                                           
18 http://devianciakutatas.hu/docs/2020/ESPAD.magyar.pdf 
19http://drogfokuszpont.hu/wp-content/uploads/EMCDDA_jelentes_2020_HU.pdf  
20 https://adoc.pub/szerencsi-kisterseg-borsod-abauj-zemplen-megye-eszak-magyaro.html 
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A gyermekek fiatalkortól kezdve fokozott veszélynek vannak kitéve az iskolákban az önkárosító magatartásformák jelenléte miatt, azonban ezt jelentősen 
befolyásolhatják a széleskörű és hatékony elemekkel megtervezett prevenciós beavatkozások, egészségfejlesztő és életkészség fejlesztő programok. 
 A szakemberek álláspontja szerint a fiataloknál megfigyelhető szerhasználat csökkenthető, ha a szülők és hozzátartozók is kellő mértékű tájékoztatást 
kapnak a drogfogyasztás által felismerhető korai tünetek és magatartásváltozások gyanújeleiről, ha nem csak a szerhasználót, hanem környezetét is 
bevonjuk a preventív programokba.  
A projekt értékközvetítő foglalkozásai során és a sportszakosztályok fiataljaival folytatott interaktív beszélgetések alkalmával megfogalmazódott, hogy 
mind általános, mind középiskolákban jelentős a kortárshatás, a drogra nemet mondó fiatalokra pedig a közösségből való kiközösítés vár, a fiatalok 
szórakozása a csoportos alkoholfogyasztásra, dohányzásra és droghasználatra korlátozódik számos társaság esetén.  
A probléma részletes feltérképezése és a beazonosítása is jelentős akadályt és még megvalósításra váró feladatot jelent.  
A köznevelési intézmények felügyeleti szerve a Szerencsi Tankerületi Központ valamint az egyházi fenntartású intézményeknél az Egyház. A kötelező 
általános prevenciót biztosító drogprevenciós-egészségfejlesztő programok szervezése elsősorban az ő döntésük alapján valósul meg. 
Az általános iskolákban és a középiskolákban az általános prevenció alapjait a Rendőrkapitányság Bűnmegelőzési munkatársai biztosítják, 
rendszeresen szerveznek egészségfejlesztési, bűnmegelőzési előadásokat, foglalkozásokat.  
Drogprobléma esetén a középiskolák tanárai a Pedagógiai Szakszolgálat Szerencsi Tagintézményéhez fordulhatnak segítségért. Külön, csak az adott 
iskola tanulóival foglalkozó, meghatározott időben elérhető iskolapszichológus egyik intézményben sem található. 

Az országos, de akár a helyi statisztikai mutatók adatai figyelemkeltőek, előre vetítik a probléma súlyosbodását, és a széleskörű preventív megoldások 
kiépítését, a kábítószerrel kapcsolatos visszaélések kezelését, illetve városi szintű drogstratégia elkészítését sürgetik. 

Az önkormányzat, a városvezetés ifjúság iránti elkötelezettsége jelentős mértékben javult az elmúlt időszakban, az ifjúsági referens és az iskolai szociális 
munkások alkalmazása azt jelzi, hogy a városban az ifjúsági ügyek valódi értékként jelennek meg a döntéshozók előtt. 
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6. Az akcióterv programjaiban érintett helyi szereplők bemutatása az együttműködés függvényében 
 

Különböző helyi intézmények és szervezetek saját hatáskörükben, szakmai ajánlásaik és jogszabályi kötelezettségük alapján végeznek drogprevenciós 
és egészségfejlesztő feladatokat, kommunikáció nem volt jellemző az intézmények között. Annak érdekében, hogy a helyi intézmények képviselői között 
meginduljon egy hatékony párbeszéd a térséget érintő droghelyzetről, valamint, hogy felszínre kerüljenek az esetlegesen párhuzamosan működő 
tevékenységek, pár éve életre hozta a Szerencsi Rendőrkapitányság a Kábítószer Egyeztető Fórumot, évente 2 alkalommal találkoztak a szakemberek.  

Az akcióterv szempontjából releváns intézmények: 
Az Esélyteremtő Szociális és Egészségügyi Nonprofit Korlátolt Felelősségű Társaság /Projektgazda/ a pszichiátriai és szenvedélybetegek 
ellátása érdekében, 2012.évtől működteti a közösségi és alacsonyküszöbű ellátásait, több települési szinten.  

 Háló Pszichiátriai és Szenvedélybetegek Integrált Közösségi Ellátása (Székhely: Szerencs) 
 Világítótorony Pszichiátriai és Szenvedélybetegek Integrált Közösségi Ellátása (Székhely: Gönc)  
 Kapocs Pszichiátriai és Szenvedélybetegek Integrált Közösségi Ellátása (Székhely: Bélapátfalva)  
 Kapocs Szenvedélybetegek Alacsonyküszöbű Ellátása (Székhely: Gyöngyös)  
 Sarokpont Pszichiátriai és Szenvedélybetegek Integrált Közösségi Ellátása (Székhely: Tarpa)  

A fenntartó önálló és integrált formában nyújtja ellátásait. A feladatellátás hatékonysága érdekében átfogó, integrált ellátás biztosítására törekszik, szoros 
együttműködésre ösztönözi a különböző szolgálatokat - az egészségügyi, oktatás, foglalkoztatási és szociális szolgáltatások - az ellátottak céljainak 
megvalósulása érdekében. 
A közösségi ellátás célja, hogy a szolgáltatási elemek komplex biztosításával a kliens állapotrosszabbodása elkerülhető legyen, minél tovább fenntartva 
az önálló életvitelt, a kliens szociális készségei és önmenedzselése fejlődjön.  
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A projektgazda szakmai és gazdasági fenntartása alatt működő helyi szolgáltatása, a Háló Pszichiátriai és Szenvedélybetegek Integrált Közösségi 
Ellátása, Ellátási terület a Mezőcsáti, Tiszaújvárosi, Szerencsi és Tokaji járások (Borsod-Abaúj-Zemplén megyében) 

 

A szenvedélybetegek alacsonyküszöbű szolgáltatása: 

Az ellátás során nem követelmény az absztinencia, a terápiás cél és szándék megfogalmazása. Személyes adatok megadása és korhatári kötöttség 
nélkül, anonim módon fordulhat a szolgáltatás felé az igénybe vevő akár felvilágosításra, biztonságos pihenésre, vagy ártalomcsökkentésre van 
szüksége. A szolgáltatás működése során hangsúlyos szerepet helyez a megelőzésre, ártalomcsökkentésre, kezelésbe vétel segítésére, ösztönzésére.  

Ellátási terület szenvedélybetegek alacsonyküszöbű ellátásában: Szerencsi járás (Borsod-Abaúj-Zemplén megyében) 

 

 

 

Szolgáltatáselem 
megnevezése 

Esetszám/fő Óra 

 Megkeresés 37 40 

 Tanácsadás 170 1809 

 Esetkezelés 199 3730 

 Gondozás, mentális 
gondozás 

178 3350 

 Készségfejlesztés 170 1994 
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A projektgazda részéről az akciótervben vállalt feladatok:  

 A közösségi ellátás az együttműködés keretében vállalja, hogy működteti a közösségi munkacsoportot, segítséget nyújt a KEF alapító feladataihoz.  
 Folyamatos kapcsolattartást kezdeményez az együttműködő szervezetekkel konzultáció, esetmegbeszélés és szakmai műhelymunka formájában.  
 Vállalja, hogy a célzott prevenciós programok szervezésében, lebonyolításában aktív szerepet vállal. 
 Az együttműködő partnerekkel a program megvalósítása során rendszeresen információt cserélnek egymással az esetleges tapasztalatokról, az 

akciótervben szereplő programokat legjobb tudásának és lehetőségeinek megfelelően valósítja meg. 
 A kortárs-segítők munkájában, képzésében segítségnyújtás, bevonásuk az önkéntes segítői feladatokba, közösségi gyakorlat során szakmai 

tapasztalatszerzés lehetőségének biztosítása. 
 Az együttműködés alatt vállalja a program megvalósítása során esetlegesen érdeklődő, veszélyeztetett fiatalok, ill. hozzátartozók informálását, 

felvilágosító tevékenység biztosítását. 

Az Akcióterv tevékenységeinek megvalósításában együttműködő intézmények által vállalt általános feladatok: 

 Kábítószerügyi jelzőrendszer működtetése, szakmai munka támogatása, fejlesztési lehetőségek feltérképezése, hatékonyabb szakmai együttműködés 
kialakítása. 

 Műhelymunkán, szakmai továbbképzéseken aktív részvétel. 
 Előadásokkal, prezentációkkal segítik a csoporttagok egymás ismereteinek fejlesztését, a településen munkájuk során megfigyelhető szerhasználattal 

és deviáns viselkedéssel kapcsolatos észrevételek és tapasztalatok megosztásával. 

240

195

49
32

80

Szenvedélybetegek alacsonyküszöbű 
szolgáltatása

Megkeresés
Tanácsadás, esetkezelés, készségfejlesztés
Háztartáspótló segítségnyújtás
Közösségfejlesztés
Partiszervíz-bulisegély

Szolgáltatáselem megnevezése Esetszám/fő 

Megkeresés 240 

Tanácsadás, esetkezelés, készségfejlesztés 195 

Háztartáspótló segítségnyújtás 49 

Közösségfejlesztés 32 

Partiszervíz-bulisegély 80 

Összesen 596 
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Önkormányzat a helyi drogprevenciós törekvések szempontjából, legfőképp a Kábítószer Egyeztető Fórum hivatalos megalapításában kezdeményező, 
ösztönző és koordináló szerepet vállal az együttműködés során. Az Akciótervben meghatározott programok és szakmai műhelyek megvalósulását, helyi 
intézményi és humánerőforrás hátterének biztosításával támogatja. 
 
Háziorvosok, Pszichiátriai Szakrendelő  
Szaktudásukkal részt vesznek a munkacsoport tagjainak képzésében, továbbképzésében, szükség esetén konzultációs lehetőséget biztosítanak a 
szakmai műhely tagjainak az addiktológiai kérdésekben. 
Az együttműködés keretében, a rendeléseken megjelenő szenvedélybetegek illetve deviáns életvitelű fiatalok számára ajánlják a segítő szolgálatokat 
és a tervezett programokat. 
 
Családsegítő és Gyermekjóléti Szolgálatok 
Munkájuk során kerülnek kapcsolatba az Akcióterv célcsoportjával, a mentálisan és/vagy szociális problémával küzdő személyek vagy családok számára 
nyújtanak segítséget. A krízishelyzetek megelőzése érdekében, kapcsolatot tartanak a családokkal, segítik az önálló életvitel fejlesztésében és 
problémáik, konfliktusaik megoldásában azokat.  A járás területén többnyire települési társulások révén látják el a feladataikat, de vannak önállóan 
működő önkormányzati fenntartású Családsegítő és Gyermekjóléti Szolgáltatások is, a járás összes településén biztosított a szolgáltatáshoz való 
hozzáférés. A Szociális és Gyermekjóléti Központon belüI látják el az iskolai szociális munkások is a feladataikat, akik a pedagógusok jelzései által, 
vagy iskolai és szociális problémák kapcsolódása révén kerülnek kapcsolatba a diákokkal, ill. hozzátartozókkal.  
 
Gyámhivatal: A családsegítő és gyermekjóléti szolgálat szakemberei, különös tekintettel az esetmenedzser, rendszeresen kapcsolatot tart a 
gyámhivatal képviselőivel. Nehéz élethelyzetbe került családok, gyermekek ellátása során együttműködik a Gyámhivatallal és jelzéssel élhet a krízisben, 
vagy veszélyhelyzetben lévő családokról, egyénekről, javaslatot tehet hatósági intézkedés kezdeményezésére a Gyámhivatal felé, védelembe vételi, 
gyámügyi, gondnokság alá helyezési és akár gyermekelhelyezési ügyekben. Az ügyfelekkel kapcsolatos munkája során kerül kapcsolatba 
szerfogyasztás szempontjából veszélyeztetett egyénekkel, családokkal. Az együttműködés során a munkacsoportok oszlopos tagja, szaktudása, 
tapasztalatai értékesek a prevenciós törekvésekben.  
 
Rendőrkapitányság Munkájuk során részt vesznek a Drogellenes Stratégia által megfogalmazott kínálatcsökkentés célkitűzésének megvalósításában, 
helyi szinten fellépnek a drogbirtoklás, kereskedelem és a droggal kapcsolatos visszaélések visszaszorítása érdekében. Emellett, széleskörű 
bűnmegelőzési tevékenységet végeznek a környező köznevelési és gyermekjóléti intézményekben, felkérésre, különböző előadásokat, programokat 
tart a drogprevenciós összekötő, áldozatvédelmi referens és a bűnmegelőzési előadók. A Szerencsi Rendőrkapitányság illetékességi területén lévő 
kilenc óvodai intézménybe bevezetésre került az Ovizsaru program a gyerekek nagy örömére.  
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A közlekedésrendészeti osztály munkatársai nyári táborok keretében bűn- és balesetmegelőzési előadásokat tartottak és kerékpáros ügyességi pályát 
készítettek, ahol kipróbálhatták ügyességüket a résztvevő fiatalok.  
Az éves munka során szórakozó-, vendéglátóhelyeken történő alkohol- és kábítószer fogyasztás megelőzése érdekében tartottak ellenőrzéseket. 
„A szülők és a családok a Rendőrség partnerei a kábítószer-bűnözés megelőzésében” program keretében, a bűnmegelőzési előadó fogadóórát és 
telefonos ügyeletet tartott az érdeklődők részére.  
Az általános prevenció keretében, az első éves tanulók számára pályaorientációs előadást tartottak a bűnmegelőzési szakemberek a Szerencsi SZC 
Műszaki és Szolgáltatási Technikum és Szakképző Iskolában, valamint a Szerencsi Bocskai István Katolikus Gimnáziumban. 
Az együttműködés keretében hasznos ismeretekkel, a drogfogyasztási szokásokról és trendekről, az új típusú pszichoaktív kábítószerek megjelenéséről 
tájékoztató előadásokkal és tapasztalatcserével segíthetik az Akciótervben szereplő szakemberek munkáját. 
 
Oktatási –nevelési intézmények, Kollégium  
Egyik legjelentősebb prevenciós színtér, ahol nagy arányban koncentrálódnak a drogfogyasztás és szenvedélymagatartások által veszélyeztetett 
fiatalok.  
A járás településein van általános iskolai oktatás, de nagyon sok szülő a környező településekről is behordja Szerencsre gyermekét, akár már óvodás 
kortól. Oktatási intézményekkel jól ellátott, a város, szakközépiskola, gimnázium, egy kollégium és két általános iskola fogadja a több száz tanulót, a 
településen megforduló és ott élő fiatalkorúak skálája igen széles, jelentős a bejáró fiatalok, illetve a kollégiumi szolgáltatást igénybe vevők száma.  
Az oktatási intézményekben dolgozó pedagógusok, az iskolai védőnő és az iskolai szociális munkások közvetlen módon tudják megszólítani a 
célközönséget, hamarabb észlelik a szenvedélymagatartásokkal illetve deviáns életvitellel kapcsolatos anomáliákat. Az Akcióterv programjai során 
együttműködésükkel segíthetik a képzések, továbbképzések, a tapasztalatcserék gyakorlatát, aktív résztvevői lehetnek a prevenciós napok 
szervezésének, megvalósításának. 
 
Diák Önkormányzat: Ellátják az iskolákban az érdekképviseleti, közvetítői és kapcsolattartási feladatokat. A közösségi összefogás révén sokszínű 
programokat szerveznek a diákok érdeklődési körének megfelelően. Az együttműködés során hasznos információkkal, szemléletformálással segíthetik 
a szakemberek munkáját, képviselve és közvetítve a fiatalok véleményét a felmerülő programokkal kapcsolatban. Aktív résztvevői az Akcióterv 
megvalósításának, a tervezett programok szervezésében és propagálásában. Emellett segíthetik a munkacsoportot a szenvedélymagatartásokkal, 
esetleges drogfogyasztással, kapcsolatos információikkal és tapasztalatok megosztásával. 
 
Művelődési Központ    
Elsődleges közös kapcsolódási pont az együttműködés során, a lakosság szélesebb körét elérő közösségépítő prevenciós programok tervezése és 
megszervezése. Helyszínül szolgál az Akciótervben tervezett programok, klubjellegű tevékenységek, képzések megvalósításához. 
A közös cél érdekében a munkatársak részt vesznek az együtt gondolkodásban, programszervezői tapasztalataikkal segítik a rendezvények sikeres 
megvalósítását. 
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Polgárőr Egyesület: Mint civil szervezet kiegészíti a Rendőrség munkáját, a települések közbiztonságának fenntartásában, a biztonságos szabadidős 
tevékenységek lebonyolításában, közfelügyelet biztosításában segítői szerepük van. A járőrszolgálat teljesítése közben felfigyelnek a lakosság 
nyugalmát megzavaró tevékenységekre, csoportosulásokra, krízishelyzetekre, ezáltal a helyi drogprevenciós törekvések tekintetében is jelentős a 
szerepük.  
 
Vöröskereszt:  
Az együttműködés során egészségmegőrzéssel, egészséges életmóddal kapcsolatos továbbképzési programok, kortársképzés, drogprevenciós 
képzések szervezésében tudnak közreműködni az Akcióterv megvalósítása során. 
 
Sportszakosztályok: Szerencsi Sport Egyesület 9 működő sportszakosztállyal, egy nagy létszámú fiatal báziscsoporttal rendelkező színtér a városban, 
amely a drogprevenció szempontjából érdemleges. A szakosztályvezetők, elhivatottak az egészséges életmód szemléletének terjesztésében, ennek 
érdekében azonban nem csak a mozgáskultúra fejlesztésére és az egészséges táplálkozás fontosságára helyezik a hangsúlyt, hanem az egészséges 
életvitel egyéb aspektusaira is kiemelt figyelmet fordítanak. Lelkesen kapcsolódnak minden prevenciós helyi kezdeményezéshez, a sportolók 
életszemlélet formálása érdekében propagálják az egészségtudatos programokat, rendezvényeket.  
A sportolók az edzőikre és tanáraikra életüket meghatározó, gyakran példaképként tekintenek, ezt a kapcsolatot és a szakemberek tapasztalatait, 
információit felhasználva épít az Akcióterv az együttműködésre a programok megvalósítása során. 
 
Az előzőekben bemutatott helyi intézmények sokszínűségére alapozva, az együttműködés, mint látható sok színtéren és sok szakembert felsorakoztató 
tapasztalataira és szaktudására építhető.  
 
 

6.1.Szakmai műhely tapasztalatok és üzenetei  
A projekt során a projekt célok hatékony megvalósítása érdekében havi rendszerességgel szakmai műhelymunka, szakmaközi esetmegbeszélés indult 
a célcsoportokkal foglalkozó intézmények képviselőivel.  

Résztvevők: bűnmegelőzési szakemberek, egészségügyi és szociális intézmények munkatársai, civil szervezetek szereplői, gyámhivatal, a köznevelési 
intézmények szereplői és a sportszakosztályok képviselői. 
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A szakmai műhely munka átfogó céljai:   

 Kábítószerügyi jelzőrendszer működtetése,  
 hatékony védőháló kiépítése,  
 szakmai munka támogatása,  
 fejlesztési lehetőségek feltérképezése,  
 hatékonyabb szakmai együttműködés kialakítása. 

A szociális kerekasztal beszélgetések, interaktív workshopok fő témái voltak: 

 Addiktológiai ismeretek átadása, a függőségek preventív programjai és kezelési lehetőségei, 
 A segítő kapcsolat kialakításának módszerei- a hatékony kommunikáció és asszertivitás alkalmazási lehetőségei, 
 A jól működő gyakorlatok gyűjtése, helyi megvalósítás mérlegelése, tapasztalatcserék, 
 Esetmegbeszélések, mentálhigiénés készségfejlesztési lehetőségek a kiégés megelőzése érdekében. 

 Fő célunk egy jól fenntartható kapcsolat kiépítése a hosszútávú együttműködések érdekében, valamint olyan ismeretek, módszerek, tapasztalások 
átadása, melyek hozzájárulnak, hogy a szakemberek ismereteik, kompetenciáik fejlődése során hatékonyabban és sikeresen léphessenek fel a 
szakterületüket érintő problémák megoldásában, a preventív lehetőségek kihasználásában. 

A szakmai műhelyek gyakorlati terepén a szakemberek megosztották a drogfogyasztással, a kritikus élethelyzetbe került egyénekkel és családokkal 
kapcsolatos tapasztalásaikat, mondanivalójukat mindig egy probléma felvetés köré építették, így lehetőség adódott a szakemberek ventilálására is. 

A települések lakosságának társadalmi- gazdasági problémái, hátrányos helyzetből adódó problémás élethelyzetek, hanyatló egészségi állapota, 
visszaköszönt a szakemberek véleményének, tapasztalásainak összefoglalásában, alátámasztva a helyzetelemzési mutatókat. 

6.2 Az Akcióterv szempontjából releváns problémák meghatározása 
A probléma meghatározás nagymértékben támaszkodik a helyzetfelmérés, a SWOT analízis és a szakmai műhelymunkák során azonosított 
problémákra.  
 
A helyi drogprevenció színtereit és beavatkozási területeit érintő feltárt problémák: 

 Helyi drogprevenciós stratégiák, szabályozások hiányosságai 
 Kezdetleges ágazati együttműködés és társadalmi összefogás 
 Helyi drogprobléma nyílt kommunikációjának hiánya 



„A szenvedélybetegségek megelőzése és visszaszorítása a közösségi kohézió erősítésével 
 a Szerencsi és Gönci járásokban” -EFOP 1.-8.-7-16-2017-00043 

AKCIÓTERV 
 

45  
 

 Hátrányos helyzetből adódó hatások: egyenlőtlen hozzáférés szociális és egészségügyi ellátáshoz, munkalehetőségekhez, szórakozási és 
szabadidős lehetőségekhez 

 Negatív jövőkép, deviáns viselkedésformák, szenvedélymagatartások, mentális betegségek kialakulása 
 Stigmatizáció és előítélet erősödése 
 Elrettentésen alapuló és formális drogprevenciós programok elterjedése. 
 Célzott- megelőző drogprevenciós programok korlátozott elérhetősége  
 Alternatív, egyéni, családi és közösségi szabadidős és szórakozási lehetőségek szűkössége 
 A szakterületeken tevékenykedő szakemberek leterheltsége, kiégésének veszélye 
 A szakemberek drogpolitikai, drogprevenciós ismereteinek hiányosságai 

6.3. Jövőkép 
AZ Akcióterv által olyan széleskörű és hatékony beavatkozások és programok valósuljanak meg, melyek a társadalmi és gazdasági hátrányból fakadó 
problémák enyhítését és komplex megoldását eredményezik a beavatkozási színtereken. 

  
6.4. Akciótervben meghatározott beavatkozások a helyi drogprevenciós színtereken 

Az Akcióterv a Drogellenes stratégiában meghatározottaknak megfelelően a helyi viszonylatban kiemelkedő fontosságú színterekre építkezik a 
célkitűzések és beavatkozások meghatározásainál. 

Helyi közösségek színtere 
Drogpolitikai intézkedések keretén belül a lokális szükségletekre és igényekre alapozott  helyi Drogellenes Stratégia elkészítése. 
Társadalmi összefogás és együttműködés keretén belül Kábítószer Egyeztető Fórum hivatalos megalapítása, szervezeti struktúrájának kialakítása, éves 
munkaterv elkészítése és helyi programok szervezéséhez éves munkaterv elkészítése. 

A helyi civil, egyházi és önkormányzati szervezetek, intézmények közötti közös gondolkodás és párbeszéd megtartása és a szakemberek fejlesztése 
érdekében, a jó gyakorlatként bevált Szakmai fórumok, kerekasztal beszélgetések fenntartása. 

A helyi közösségek droghasználat szempontjából veszélyeztetett tagjai számára célzott és javallott drogprevenciós, egészségfejlesztő programok, 
önsegítő csoportok szervezése a helyi szociális szolgáltatás közreműködésével. 

Családi színtér 
A családok, hozzátartozók, mint mintaadó, elsődleges szocializációs színtér megerősítését szolgáló helyi kezdeményezések, közös programok 
szervezése, a szülő-gyermek együttes időtöltésének terepet adó szabadidős tevékenységek, készségeket fejlesztő és érzékenyítő foglalkozások 
beindítása. 



„A szenvedélybetegségek megelőzése és visszaszorítása a közösségi kohézió erősítésével 
 a Szerencsi és Gönci járásokban” -EFOP 1.-8.-7-16-2017-00043 

AKCIÓTERV 
 

46  
 

A családi kohézió erősítése és a generációs ellentétek csökkentése céljából a projekt alatt megkezdett Szülői Fórumok fenntartása, azok kiterjesztése 
a hátrányos települések, szegregátumok családjaira, a helyi Családsegítő és gyermekjóléti szolgáltatás, Biztos Kezdet Gyerekházak, Közösségi Házak 
és Jelen-lét Pontok együttműködésével közösen. 
Családi nap keretében -a szülő-gyermek kommunikációjának segítése és a generációs különbségek csökkentése érdekében- előadások, közös 
programok szervezése. pl. Családi túra a Zemplénben. 
 
Köznevelési intézményi színtér 
Az iskolákban, óvodákban az általános prevenció területén, a bűnmegelőzés szakemberei folytatják az egészségfejlesztő előadásokat, 
információközlésen alapuló, életkorhoz igazodó drogprevenciós tevékenységet végeznek. 
A pedagógusok és iskolai védőnők, szociális munkások osztályfőnöki órák keretében preventív tevékenységet végezhetnek, droghasználattal, a 
szenvedélymagatartásokkal kapcsolatos felvilágosító előadások keretében.  

Az iskolai drogprevenciós előadások megszervezéséhez segítséget kérhetnek az együttműködés keretében a szakterület képviselőitől. 

Kortárscsoportok, ifjúsági közösségek színtere 
A kortárscsoportokban rejlő potenciálok maximális kihasználása érdekében, nyári drogprevenciós és kortárs felkészítő táborok szervezése a helyi civil 
szervezetek szakembereinek vezetésével, a Diákönkormányzat támogatásával, ahol elsajátíthatják az egészségtudatos viselkedés és a 
drogfogyasztással kapcsolatos preventív ismereteket, ehhez szükséges készségeket.  
A helyi ifjúsági közösségek és a kollégiumban élő fiatalok számára a csellengő, céltalan életmód ill. a folyamatos online lét elkerülése céljából, 
érdeklődésüknek megfelelő délutáni és esti szabadidős, klubjellegű tevékenységek szervezése, szintén a lokális civil szervezetek és a Művelődési 
Központ támogatásával. 
Ingyenes Wifi pontok létrehozása a hátrányos helyzetű lakosság internetelérési lehetőségeinek fejlesztése érdekében. 
Élhető Ifjúsági terek kialakítása, oda szervezett színes programok /szabadidős, játékos, szórakoztató programok/ szervezésével a fiatal lakosság, a 
Diákönkormányzat, a Civil szervezetek és Önkéntesek bevonásával. 
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7. Akcióterv 

Megvalósítandó 
feladatok 

Célkitűzés Módszerek Költség/ 
rendelkezésre 
álló 
erőforrások 

Határidő Felelős 
szervezetek 

KEF hivatalos 
megalapítása, tagok 
megválasztása 

Lokális szintű drogpolitikai 
szervezet megalapítása 

Önkormányzati kezdeményezésre 
alakuló ülés összehívása. 
Megalakulás igényének 
továbbítása a Közgyűlés felé. 

saját forrás 2021.10.31. Önkormányzat 
Háló Közösségi 
Ellátás 

KEF SZMSZ és 
éves Munkaterv 
elkészítése 

Kábítószer Egyeztető Fórum 
szakmai munkájának 
kidolgozása 

KEF tisztségek megválasztása, az 
éves munka tervezése,  
KEF ülések szervezése. 

saját forrás Alakuló ülés  
 
Évente 2 alkalommal 

KEF 

Helyi Drogellenes 
Stratégia 
kidolgozása 

A Nemzeti Drogstratégiához 
kapcsolódó helyi stratégia 
kidolgozása 

Munkacsoport az adott 
szükségletek és sajátosságok 
figyelembe vételével lokális 
színtereket és beavatkozási 
irányokat dolgoz ki a helyi 
drogprevencióra. 

saját forrás 2022.12.31. Önkormányzat 
KEF 
 

Kábítószer ellenes 
világnap keretében/ 
Egészségnap v. 
Családi Nap 
szervezése  

Közösségfejlesztés 
Egészségfejlesztés, 
egészségtudatos 
magatartásformák közvetítése 
Generációk közötti 
kommunikáció és kohézió 
erősítése 

Nagyobb létszámú csoportot, a 
lakosság több rétegét elérő 
közösségi rendezvény, interaktív 
szakmai előadások és preventív 
programok megrendezésével. 

KAB 
pályázatok 

2024.05.31. KEF 
Háló Közösségi 
Ellátás 
Művelődési Központ 

Szemléletformáló 
prevenciós 
programok 

Közösségi színtéren 
szegregátumokban, hátrányos 
helyzetű településeken  
preventív programok 
szervezése 

Egészségtudatos és 
drogprevenciós célú programok 
szervezése a célcsoport számára, 
Életvezetési és egyéb szociális 
készségek fejlesztése. 

saját forrás, 
pályázati 
lehetőségek 

Évi 6 alkalommal 
különböző 
helyszínekkel 

Családsegítő 
Szolgáltatás 
HÁLÓ Közösségi 
Ellátás 
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Családi rendszert 
megerősítő 
közösségi 
programok- 

Közösségi színtéren, 
szegregátumokban, környező 
Hátrányos helyzetű 
településeken preventív 
programok szervezése 

Egészség/érték alapú fórumok, 
életvezetési és egyéb szociális 
készségek fejlesztése. 

saját forrás 
pályázati 
lehetőségek 

Évi 6 alkalommal 
különböző 
helyszínekkel 

Családsegítő 
Szolgáltatás 
HÁLÓ Közösségi 
Ellátás 

Szakmai műhely-
mint szakmaközi 
fórum működtetése  
 

Együttműködések erősítése, 
fejlesztése  
Szakmai kooperáció biztosítása 
Szakemberek drogprevenciós 
ismereteinek, készségeinek 
fejlesztése  
Szociális érzékenyítés. 

Esetmegbeszélések, 
tapasztalatcserék és szakmai 
képzések, keretében megvalósuló 
program sorozat. 

pályázati 
forrás, 
saját forrás 

2 havonta  HÁLÓ Közösségi 
Ellátás 

Internet kávézó  
kialakítása 

Szermentes szórakozóhely 
kialakítása 
Igényes szabadidő eltöltés 
segítése 

Ingyenes internet hozzáférés 
biztosítása. 
Közösség alapú szabadidő 
eltöltés. 

Pályázati 
forrás 

2021.12.31 Önkormányzat 

Ingyenes Wifi pontok 
kiépítése 

Hozzáférési hátrányok 
csökkentése 
Információs szolgáltatás 
biztosítása 

Ingyenes internet hozzáférés 
biztosítása szabadtéri parkokban, 
nyilvános tereken. 

Pályázati 
forrás 

2021.12.31 Önkormányzat 

Kortárs képzés 
biztosítása- nyári 
tábor keretében 

Az egészségtudatos magatartás 
és a drogfogyasztással 
kapcsolatos preventív ismeretek 
közvetítése a veszélyeztetett 
célcsoport felé. 

Fiatalok elérését, informálását 
segítő program. 
Drogprevencióval kapcsolatos 
információk terjesztését, 
felvilágosítását végzik felkészült, 
képzett fiatalok kortársaik körében. 

Saját forrás 2023.08.31 Háló Közösségi 
Ellátás 
Rendőrkapitányság 
ÁNTSZ 

Közösségi szolgálat 
a civil 
szervezeteknél- 
nyári tábor 
keretében 

Jótékonysági alapon működő 
szociális segítés, célja a 
társadalmi szerepvállalás és 
szociális érzékenyítés a fiatalok 
körében. 

Rászoruló idősek, nehéz 
élethelyzetben lévők segítése a 
közösségi szolgálat keretében a 
fiatalok közreműködésével. 
Közösségi programok 
szervezésében közreműködés. 

Saját forrás 2023.08.31. Diák Önkormányzat 
Háló Közösségi 
Ellátás 
Vöröskereszt 
Katolikus Karitász 
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Csokoládé Fesztivál 
szervezésében és 
lebonyolításában 
közreműködés 

A fiatalok közösségépítő, 
közösségfejlesztő 
képességeinek fejlesztése.  
A közösségi kohézió erősítése. 

A fiatal célcsoport ötleteit és 
csoport erejét felhasználva a 
Csokoládéfesztivál 
megvalósításában közreműködés. 

saját forrás 2023.08.31. Diák Önkormányzat 
Háló Közösségi 
Ellátás 
Művelődési Központ 

Élhető ifjúsági tér 
működtetése a város 
és a helyi 
szervezetek 
együttműködésében 

A fiatalok szabadidejének 
tartalommal megtöltése, az 
online lét mérséklése és a 
szenvedélymagatartások 
kialakulásának csökkentése. 
Közösségi kohézió erősítése 
Színvonalas szórakozási 
igények kielégítése. 

Klub jellegű foglalkozások 
beindítása: kézműves, amatőr 
sport, kulturális, művészeti, média 
jellegű klubok,  
Környezetvédelem- szemétgyűjtési 
akciók,  
Művészeti akciók- graffiti 
challenge, fiatal tehetségek 
színpada,  
Amatőr sportolók vs. hivatásos 
sportolók párbaja, 
Rejtett sportok napja- kevésbé 
ismert sportágak bemutatkozása. 
Csapatépítő játékok szervezése. 
Táncházak szervezése. 

saját forrás Havonta  1 
alkalommal 

Művelődési Központ 
Háló Közösségi 
Ellátás 
Szeretlek Szerencs 
Sportszakosztályok 

Nyári Autós Mozi v. 
Kert mozi 

Közösségi Kohézió erősítése 
Alternatív szabadidő eltöltés 
lehetősége 
Helyi ifjúsági élet fellendítése 
 

Használaton kívüli településrész 
kihasználásával digitális vételi 
lehetőség kiépítésével, Autós mozi 
v. Kert mozi kialakítása, az 
alternatív szabadidős program 
biztosítása céljából. 

pályázati 
forrás 

2024.12.31 Önkormányzat 

Akcióterv 
megvalósulásának 
értékelése 

Helyzetértékelés Megvalósulási célértékek, 
mutatószámok értékelése. 

saját forrás 2024.05.30 Önkormányzat 
Háló Közösségi 
Ellátás 

  

 






























