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Uvod

Zakonom €. 448/2008 Z. z. o socidlnych sluzbach a o zmene a doplneni zdkona ¢. 455/1991 Zb.
o zivnostenskom podnikani (Zivnostensky zakon) v zneni neskorsich predpisov (dalej len
»Zakon o socidlnych sluzbach”) bola v ustanoveni §79 ods. 1 pism. a) s G¢innostou od januara
2009 upravena posobnost Ministerstva prace, socialnych veci a rodiny SR (dalej len ,,MPSVR
SR“) vypracovavat a zverejriovat narodné priority rozvoja socidlnych sluzieb (dalej len
»NPRSS“). Cielom a ucelom NPRSS je cyklicky pozitivne ovplyviiovat rozvoj socidlnych sluzieb
v Slovenskej republike, ato cestou definovania politiky smerovania socidlnych sluzieb na
narodnej Urovni a nasledne formulovania zakladnych priorit tohto rozvoja a predpokladov na
dosiahnutie tychto priorit. Obce a mesta vypracovavaju a schvaluju svoje komunitné plany
socialnych sluZzieb na zaklade NPRSS a vysSie uzemné celky vypracovavaju a schvaluju
koncepcie rozvoja socidlnych sluzieb na zdklade NPRSS a komunitnych planov obci vo svojom
uzemnom obvode (§ 83 ods. 3 zdkona o socidlnych sluzbach). KedZe ostatné NPRSS boli
vypracované na roky 2015-2020, a teda ich uc¢innost v roku 2020 konc¢i, MPSVR SR pristupilo
od zaciatku roka 2020 k priprave nového programového dokumentu pre dalSie obdobie.

Pre ucely spracovania dokumentu bola v prvom polroku 2020 zverejnena vychodiskova
analyticka sprava , Plnenie ndrodnych priorit rozvoja socidlnych sluzieb na roky 2015-2020
(analyza)™. Sprava sa v druhom polroku stala zdkladom pre éinnost expertnej pracovnej
skupiny, ktord bola zriadena za uc¢elom odbornych konzultdcii so Sirokym okruhom odbornikov
a odbornic¢ok k formulovaniu prioritného smerovania rozvoja socialnych sluzieb na Slovensku
na obdobie rokov 2021-2030. Dokument bol spracovany Instititom pre vyskum prace a rodiny
MPSVR SR a Odborom socidlnych sluzieb MPSVR SR.

! Repkova, K. (2020). Plnenie narodnych priorit rozvoja socialnych sluZieb na roky 2015-2020. Bratislava: IVPR. Dostupné
on-line:  https://ivpr.gov.sk/plnenie-narodnych-priorit-rozvoja-socialnych-sluzieb-v-rokoch-2015-2020-analyza-kvetoslava-
repkova-2020/
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1. Kontext rozvoja socidlnych sluzieb v Slovenskej republike na roky 2015-2020

1.1 Ludsko-pravny kontext

Vychodiskom programovania NPRSS na roky 2015-2020 bolo presadzovanie ludsko-prdvnej
paradigmy socidlnych sluzZieb a primarnej orientdcie na jedine¢né potreby a preferencie ich
prijimatefov a prijimateliek. Dokument staval na uznani prava os6b v rozlicnych typoch
nepriaznivych socidlnych situdcii na verejné, osobitne socidlne sluzby, ktoré im s podporou
spolo¢nosti  sprostredkovavaju pristup k slobodnému a nezdvislému zZivotu na
nediskriminaénom zaklade (MPSVR SR, 2014)2.

Presadzovanie a dodrziavanie zakladnych ludskych pradv a slobdd je v socidlnych sluzbach
zakladnym hodnotovym pilierom opierajucim sa o zhodu medzinarodného spolocenstva
Statov v tejto oblasti. Na najvyssej urovni ide o zavazky vyplyvajuce z Dohovoru OSN o pravach
0s6b so zdravotnym postihnutim (2006), Dohovoru OSN o pravach dietata (1989), Dohovoru
o odstraneni vsetkych foriem diskriminacie Zien (1981), najnovsie z OSN Agendy 2030 pre
udrzatelny rozvoj (2015). Urcujacimi medzindrodnymi dokumentmi na eurdpskej urovni
zavazujucimi k uplatiovaniu ludsko-pravneho pristupu aj v socidlnych sluzbdach sd najma
Eurépska socidlna charta (v jej revidovanom zneni, 1996), Charta zakladnych prav EU (2012),
najnovsie zasady Eurépskeho piliera socidlnych prav (2017). Relevantné odporucania pre
oblast socidlnych sluzieb su obsiahnuté v Eurdpskej charte rodinne opatrujicich oséb (v
revidovanom zneni, 2017), Eurépskej charte prav a zodpovednosti starSich ludi odkazanych na
dlhodobu starostlivost (2010), v Dobrovolnom eurépskom ramci pre kvalitu socidlnych sluzieb
(2010) ¢i v Dobrovolnom eurdpskom ramci pre kvalitu sluZieb dlhodobej starostlivosti (2012).
Na ndrodnej drovni je ludsko-pravna optika socidlnych sluzieb obsiahnutd nielen v zdkone
o socialnych sluzbdch, ale aj v suvisiacich programovych dokumentoch. Osobitne ide o
Stratégiu deinstitucionalizacie systému socidlnych sluZieb a nahradnej starostlivosti
v Slovenskej republike (2011), jej narodné akéné plany (z rokov 2011 a 2016) Narodnu
stratégiu deinstitucionalizacie systému socidlnych sluzieb a ndhradnej starostlivosti
v Slovenske] republike (2021), Narodny program aktivneho starnutia na roky 2014-2020
(2014) a jeho pripravovanu aktualizdciu na roky 2021 - 2030, Narodny program rozvoja
zivotnych podmienok 0s6b so zdravotnym postihnutim na roky 2021-2030 (2021), ¢i o
Strategicky rdmec starostlivosti o zdravie pre roky 2013 —2030 (2013).

Aj pre dalSie obdobie programovania NPRSS bude predstavovat zakladny pilier uplatriovania
ich ludsko-prdvnej dimenzie najma samotnd legislativa socidlnych sluZieb ¢i planovana
legislativa pre oblast dlhodobej starostlivosti. Relevantna legislativa bude stavat nielen na
zavazkoch vyplyvajucich z ratifikovanych OSN dohovorov ¢i eurdpskych dokumentov. NPRSS
budu hodnotovo a obsahovo koordinované aj s navrhom Vizie a stratégie rozvoja Slovenska
do roku 2030 — dlhodoba stratégia udrZatelného rozvoja Slovenskej republiky — Slovensko

2 MPSVR SR (2014). Ndrodné priority rozvoja socidlnych slufieb na roky 2015-2020. Dostupné on-line:
https://www.employment.gov.sk/files/slovensky/rodina-socialna-pomoc/socialne-sluzby/nprss-2015-2020.pdf



2030, ktorym sa budu napliiat narodné zavazky vyplyvajice z OSN Agendy 2030. Hodnotovd a
obsahova prepojenost bude zabezpecena aj voci dalsim programovym dokumentom, ktoré sa
pre dalSie obdobie pripravuju subezne s pracami na NPRSS (napr. programovanie v oblasti
podpory Zivotnych podmienok 0s6b so zdravotnym postihnutim, v oblasti aktivneho starnutia,
prevencie a ukoncovania bezdomovectva ¢i deinstiucionalizacie systému socialnych sluzieb).

1.2 Demograficky kontext rozvoja socidlnych sluzieb

Hlavnou demografickou vyzvou sucasného, no najma budiceho rozvoja socidlnych
sluzieb na Slovensku sa stava populaéné starnutie zasahujuce vsetky vekové vrstvy
obyvatelstva. Jeho predpokladany vyvoj na Slovensku do roku 2060 znazornuje graf €. 1.

Graf 1: Predpokladany vyvoj populacného starnutia na Slovensku do roku 2060
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Zdroj: Bleha, Sprocha a Vario (2018)

Populacné starnutie je spojené s dramatickym zniZzovanim poctu narodenych deti a so
stabilizaciou plodnosti na velmi nizkej Urovni (pod hranicou 1,5 dietata na Zenu). DIhodobé
pretrvavanie tohto stavu prispieva k vyraznému zuZovaniu spodnej ¢asti vekovej pyramidy,
k tzv. populacnému starnutiu zdola. Druhym faktorom popula¢ného starnutia je od zaciatku
90. rokov minulého storocia nastup viac-menej kontinudlne prebiehajuceho medziro¢ného
predlZovania Zivota, ktoré sa tyka nielen hodnét strednej dizky Zivota pri narodeni, ale aj
procesu predlZovania Zivota os6b v seniorskom veku spojeného so zlepSovanim ich
zdravotného stavu. lde o tzv. populacné starnutie zhora. DOlezitym determinantom buduiceho
vyvoja na Slovensku je aj populacné starnutie zo stredu spdsobené vekovou Struktlrou
obyvatelstva. Celkovu pocetnost seniorskej zlozky urcuju v poslednych dvoch desatrociach



predovsetkym populacné ro¢niky z druhej polovice 40. a zaciatku 50. rokov minulého storocia,
pricom ide o kontingent 0s6b, ktoré budu pocetnost seniorskej zlozky ovplyvriovat celd dalsiu
dekadu.

Dynamizdciu procesu starnutia mozno na Slovensku usudzovat nielen z podielu starsich ludi
na celkovej populdcii, ale aj zindexu starnutia populdcie iz indexu zataZenia produktivnej
zlozky populdcie. Vyvoj podielu starSich os6b na celkovej populacii Slovenska, ale aj indexu
starnutia populacie aindexu zataZenia produktivnej zlozky populacie v ostatnych dvoch
dekadach znazornuje graf ¢. 2.

Graf 2: Vyvoj podielu oséb vo veku 65+ rokov na celkovej populdcii, indexu starnutia
a zatazZenia produktivnej zloZky seniorskou na Slovensku v rokoch 2000-2018
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Zdroj tdajov: SU SR, triedenie a vlastné vypocty Sprocha (in Repkova (ed.), 2020)

Z hladiska verejnych politik zameranych na podporu rozvoja socidlnych sluzieb nie su
rozhodujuce len samotné ukazovatele narastu poctu starSich osob v celkovej populacii, ale aj
ich zdravotné ukazovatele podmiefiujice sebestacnost a nezavislost, resp. odkazanost na
pomoc inej fyzickej osoby v beznom Zivote. Podla aktudlnych umrtnostnych tabuliek sa na
Slovensku muzi vo veku 65+ mézu dozit este dalSich 15,3 rokov a Zeny 19,2 rokov, avsak
z tohto obdobia prezijG muzi v zdravi len 3,8 roka a Zeny len 4,1 roku. Navyse, vysledky
komparativneho eurdpskeho zistovania EU-SILC, resp. EHIS k subjektivnemu hodnoteniu
vlastného zdravotného stavu, pritomnosti chronickych ochoreni a obmedzeni beznych
dennych aktivit dlhodobo poukazuju na to, Ze Slovensko sa radi nielen medzi krajiny
s populaciou starSich os6b s najnizSim poctom rokov prezitych v dobrom zdravi a bez
chronickych ochoreni. Patri zaroven medzi krajiny s najvyssim podielom subjektivne
uvadzanych obmedzeni beznych dennych aktivit zo zdravotnych dévodov, najma v skupine
starSich a najstarsich osob.

Z hladiska demografickych suvislosti moZno sumdrne uviest, Ze populacné starnutie
obyvatelstva predstavuje a bude na Slovensku predstavovat hlavni vyzvu pre stanovovanie
priorit dalSieho rozvoja socidlnych sluZieb. Tieto sa budu poskytovat v kontexte velmi nizkej
plodnosti, zvySovania ekonomického zataZenia produktivnej populdcie a dramatického
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narastu poctu 65-ro¢nych a starSich osdb. Predpoklada sa pritom, Ze vacsina rokov ich doZitia
bude sprevadzana obmedzeniami pri vykondavani beznych dennych ¢innosti a odkazanostou
na pomoc inych ludi — blizkych alebo formalnych opatrovatelskych sluzieb. Tieto by mali byt
organizované a poskytované tak, aby sa starsim osobam umoznilo ¢o najdlhsie zotrvat v ich
prirodzenom (osobitne domacom) prostredi.

1.3 Vyvoj pravneho ramca

Na naplfianie priorit rozvoja socidlnych sluzieb mali na roky 2015-2020 zasadny vplyv viaceré
legislativne zmeny tykajuce sa najma zakona o socidlnych sluzbach. NajdolezitejSie zmeny su
zoradené v ¢asovej naslednosti v prilohe €. 1..

Upravy legislativnych rdmcov poskytovania a daldieho rozvoja socidlnych sluZieb boli
v sledovanom obdobi viacrozmerné. Vyrazne sa tykali financovania socidlnych sluZieb v snahe
dosiahnut vy$$iu mieru rovnovahy vo verejnej podpore poskytovatelov socidlnych sluzieb
podla ich pravneho statusu (verejni — neverejni); rovnovahy v podpore podla oblasti a druhov
socialnych sluzieb zameranych na rozliéné cielové skupiny a nepriaznivé socidlne situdcie;
rovnako rovnovdhy medzi nositelmi financovania socidlnych sluzieb (Stat, regiondlna
a miestna samosprava, verejné zdravotné poistenie, prijimatelia a prijimatelky socidlnych
sluZieb). Zmeny vo financovani mali zaroven podporit aplikdciu klticovych hodnét v socidlnych
sluzbdach, osobitne smerovanie k deinstitucionalizacii a kvalite, s primeranymi podmienkami
k ich zabezpecfovaniu. Pre budlce obdobie sa vytvorila aj legislativna opora k zefektivneniu
pldnovania rozvoja socidlnych sluzieb na rozlicnych drovniach, ato cestou tvorby

a dostupnosti spolahlivych informdcii, ktoré su pre efektivne planovanie potrebné.



2. Trendy vyvoja socialnych sluzieb na Slovensku v rokoch 2015-2020
Pre obdobie rokov 2015-2020 boli ustanovené Styri NPRSS, konkrétne:

a) zabezpecenie dostupnosti socidlnych sluZieb v sulade s potrebami komunity (s Ciastkovymi
prioritami: al) podpora rozvoja socialnych sluzieb a odbornych ¢innosti komunitného
charakteru; a2) prepojenie systému socidlnych sluZieb a zdravotnej starostlivosti do
systému dlhodobej socidlno-zdravotno starostlivosti);

b) podpora prechodu prijimatelov socidlnych sluZieb z instituciondlnej starostlivosti na
komunitnu starostlivost (s Ciastkovymi prioritami: b1) budovanie socidlnych sluZieb na
komunitnej Urovni v ramci prechodu z institucionadlnej na komunitnu starostlivost; b2)
realizdcia viacro€nej narodnej kampane na zvySovanie povedomia odbornej i laickej
verejnosti o deinstitucionalizacii a rozvoji komunitne organizovanych socialnych sluzieb);

c) podpora rozvoja socidlnych sluZieb dostupnych pre osoby zotrvdvajuce v priestorovo
segregovanej lokalite s pritomnostou koncentrovanej a generacne reprodukovanej
chudoby;

d) zvySovanie kvality poskytovanych socidlnych sluZieb.

V druhej polovici 2020 bol spracovany odpocet plnenia ustanovenych NPRSS3, ktory
vyhodnocoval trendy vyvoja jednotlivych druhov socidlnych sluzieb odrazajucich vplyv
vybranych determinujucich faktorov tohto vyvoja.* Vyhodnotenie ukazalo, Ze naprie¢ vietkym
NPRSS sa ich napliianie v sledovanom obdobi zabezpetovalo ako kombinacia rozliénych
projektovych aktivit, osobitne formou narodnych projektov spolu/financovanych
z Eurdpskych Strukturdlnych a investi¢nych fondov, s priebeZznymi zmenami legislativy. Tieto
favorizovali naplfianie priorit nielen pilotnou, ale aj plo§nou formou podporenou prislu§nymi
ustanoveniami zdakona o socidlnych sluzbach. Od roku 2018 bolo zavedené financovanie
vybranych druhov socidlnych sluzieb podmienenych odkazanostou ¢i socidlnych sluZieb
krizovej intervencie z rozpoctovej kapitoly MPSVR SR; bol zavedeny novy sposob vypoctu
prispevku na prevadzku pre zariadenia zabezpeclujice aj oSetrovatelski starostlivost
v nadvaznosti na krytie nakladov takejto starostlivosti z verejného zdravotného poistenia.
V priebehu sledovaného obdobia boli aj spresnené pravidld organizicie a prevadzky

3 Repkov4, K. (2020). Plnenie nrodnych priorit rozvoja socidlnych sluZieb na roky 2015-2020. Bratislava: IVPR. Dostupné
on-line:  https://ivpr.gov.sk/plnenie-narodnych-priorit-rozvoja-socialnych-sluzieb-v-rokoch-2015-2020-analyza-kvetoslava-

repkova-2020/

“Treba zdoraznit, Ze predmetom analyzy nebol objektivizovany (na zéklade cieleného skiimania ustanoveny) vyvoj v dopytovej
stranke socialnych sluzieb, teda v potrebach cielovych skupin socidlnych sluzieb. Analyza stavala skor na ponukovej stranke
vyvoja (na vyvoji poctu poskytovatel'ov a prijimatel'ov jednotlivych druhov socialnych sluzieb, pripadne na ich financovani),
ktora nemusi vzdy kore$pondovat’ s vyvojom samotnej potrebnosti socialnych sluzieb (dokumentuje to napr. vyvoj v pocte
cakatelov, resp. ziadosti o poskytnutie pobytovej socialnej sluzby podmienenej odkazanost'ou). Rovnako je ddlezité zdoraznit,,
ze neslo o analyzu stavu socidlnych sluzieb na Slovensku ku koncu dekady podl'a rozliénych strukturalnych parametrov (napr.
financovanie socialnych sluZieb, personalne zdroje a ich $truktara, procesy a odborné postupy, prostredie - vybavenost a stav
budov, v ktorych sa socidlne sluzby poskytujil). Takyto komplexny dokument nebol v narodnych podmienkach v ostatnom
obdobi spracovany.
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vybranych druhov socidlnych sluzZieb tak, aby vaéSmi zodpovedali komunitne organizovanej
starostlivosti.

Analyza vyvoja jednotlivych druhov a foriem sociadlnych sluzieb poukazala na vyskyt niektorych
pravidelnosti, ktoré sa v ramci nej objavovali opakovane, vo viacerych suvislostiach a napriec¢
viacerym narodnym prioritdm. Jednou z pravidelnosti bol pozitivny vyvoj v dostupnosti tych
druhov socialnych sluZieb, ktoré boli v sledovanom obdobi podporované narodnymi projektmi
a spolu/financované z eurépskych zdrojov. Osobitne iSlo o vybrané druhy socidlnych sluzieb
krizovej intervencie, konkrétne o terénnu socialnu sluzbu krizovej intervencie, sluzbu
komunitnych centier, nizkoprahovych dennych centier ¢i nizkoprahovej socialnej sluzby pre
deti a rodinu. Daldou pravidelnostou suvisiacou s otdzkou financovania bol pozitivny vyvoj
v dostupnosti tych druhov socidlnych sluzieb poskytovanych miestnou samospravou
a neverejnymi poskytovatelmi socialnych sluzieb, ktoré od roku 2018 spadali do okruhu
socialnych sluzieb spolufinancovanych z rozpoctovej kapitoly MPSVR SR formou financéného
prispevku pre zariadenia podmienené odkazanostou a krizovej intervencie. Osobitna
pravidelnost sa tykala postupného zniZovania pocetnosti poskytovatelov sluzieb domova
socialnych sluzieb s celoro¢nou pobytovou formou, pri si¢asne miernom naraste poctu ich
sluZzieb organizovanych ambulantne, ¢o bolo sprevddzané vyraznym narastom klientely
zariadeni pre seniorov, Specializovanych zariadeni ¢i dennych stacionarov. Vyskyt tohto trendu
mozno interpretovat v kontexte legislativnych zmien v oblasti podmienok poskytovania
socidlnej sluzby v domove socidlnych sluzieb, ako i deinstitucionalizanych projektovych snah
vyvijanych v priebehu sledovaného obdobia a snah o podporu prechodu klientely socidlnych
sluZieb z institucionalnej na komunitnu starostlivost.

Okrem uvedenych pravidelnosti analyza poukdazala aj na vyznamné nerovhnomernosti vyvoja
v socidlnych sluzbdach. Pozitivne vyznievajlice sumarne zistenia boli mixom vyraznych narastov
v ,hlavno-priddovych” socidlnych sluzbach podporovanych od roku 2018 finanénym
prispevkom z MPSVR SR ¢i ndarodnymi projektmi, v kombindcii so stagnaciou az poklesom tych
druhov socialnych sluzieb, prip. samostatnych odbornych ¢innosti, ktoré takdto podporu
nemali a stabilne sa poskytuju, napriek ich délezZitosti, v ovela nizSom rozsahu. ISlo o viaceré
podporné sluzby dblezité ako pre osoby odkazané na podporu a pomoc inych fyzickych oséb
z dévodu vyssieho veku &i zdravotného postihnutia (napr. socidlna rehabilitacia, timocnicka
sluzba ajej sprostredkovanie, sprostredkovanie osobnej asistencie ¢i sprievodcovska
a predditatelskd sluzba), tak pre osoby v krizovych Zivotnych situdcidch a Zijucich
v segregovanych lokalitach (napr. sluzby podpory samostatného byvania®, integracné centra,
sluzby jeddlne, strediska osobnej hygieny ¢i prdcovne).

Osobitnym pripadom nezapadajicim ani do trendu pravidelnosti, ani do prejavov nerovnosti,
bol vyvoj v domacej opatrovatelskej sluzbe. Narodné projekty realizované na podporu jej
dostupnosti pomohli od roku 2014 skor ,jednorazovo” zvratit nepriaznivy vyvoj navysenim
pocetnosti klientely aj personalu opatrovatelskej sluzby. Tato ndsledne skor stagnovala, a po

5Na ich doposial’ nevyuzity potenciél k prevencii a ukoncovaniu bezdomovectva najnovsie poukazuje na zéklade vysledkov
svojho vyskumu Ondrusova (2020).



roku 2017 dokonca opatovne mierne klesla. Stagnujlci vyvoj v opatrovatelskej sluzbe sa
v odbornych diskusiach zvykne pripisovat aj faktu, Ze jej financovanie sa dostalo mimo okruh
poskytovania finanéného prispevku z rozpoctovej kapitoly MPSVR SR pre sociadlne sluzby
podmienené odkazanostou. Uvadzaju sa aj rezervy angaZzovanosti miestnej samospravy pri
organizovani a financovani opatrovatelskej sluzby zvlastnych zdrojov, rovnako
nezohladnovanie rozli€nej miery pripravenosti miestnej samospravy rozlicnej velkosti realne
vykondvat kompetencie na Useku socidlnych sluZieb.® Vietky tieto okolnosti viedli k situdcii,
kedy dostupnost opatrovatelskej sluzby, resp. pocet jej prijimatelov bol ku koncu roka 2018
nizsi ako ku koncu minulej dekady. A to vSetko napriek faktu, Ze z eurépskych zdrojov slo vo
vyhodnocovanom obdobi na podporu jej dostupnosti vyrazne najviac finanénych prostriedkov.

Pravidelnosti, v kombinacii s nerovnomernostami vo vyvoji dostupnosti jednotlivych druhov
socialnych sluzieb, poukazuju na nesystémovost sticasného systému financovania socialnych
sluZieb v narodnych podmienkach. Narodné priority by mali byt ,narodnymi“ prave preto, ze
zvysuju dostupnost os6b k potrebnym socidlnym sluzbam bez ohladu na dalSie okolnosti
(napr. ekonomicku rozvinutost regionu, vekovu Struktiru obyvatelstva, prijmovu situaciu
jednotlivcov a rodin, zastupenie os6b so zdravotnym postihnutim, atd.). Ak je vSak plnenie
narodnych priorit primarne naviazané na projektové eurdpske zdroje, dostupnost potrebnych
socialnych sluzieb sa realne zvySuje len pre tie osoby, rodiny, skupiny ¢i komunity, ktoré Ziju
v prostredi aktivnych socidlnych subjektov (poskytovatelov socidlnych sluzieb) zapojenych do
projektovych iniciativ. V inom pripade zavisi od angaZovanosti samospravy (osobitne miestnej)
pri planovani socidlnych sluzieb a preberani zodpovednosti za uspokojovanie socidlnych
potrieb svojich obyvatelov vlastnymi zdrojmi, ktord, ako bolo opakovane uvaddzané vyssie,
vykazuje pretrvavajuce rezervy’. Vysledkom su vyrazné rozdiely v stupni rozvoja socidlnych
sluzieb v jednotlivych samospravach a regidénoch atym aj rozdiely vich dostupnosti pre
cielové skupiny. Navyse, stratégia spoliehania sa na externé projektové zdroje sa javi ako
rizikova z perspektivy udrzatelnosti dosiahnutého stupria rozvoja socidlnych sluzieb pri
predpoklade utlmovania ich financovania z eurdpskych zdrojov pri su¢asnom predpoklade
prudkého narastu os6b odkazanych na socidlne sluzby v kontexte demografického vyvoja na
Slovensku.

Sucastou odpocCtu NPRSS na roky 2015-2020 bolo aj vyhodnotenie priority zameranej na
zvySovanie kvality poskytovanych socidlnych sluZieb. MoZnosti hodnotenia boli v tomto
pripade limitované, nakolko hodnotenie podmienok kvality podla zakona o socidlnych
sluzbach zacalo vykonavat MPSVR SR prostrednictvom internych hodnotitelov az v septembri
2019. V ramci spoluprace s Implementacnou agenturou MPSVR SR pri realizacii narodného
projektu Kvalita socidlnych sluZieb sa od roku 2020 zacalo vykonavat aj pilotné hodnotenie
kvality uvybranych poskytovatelov socidlnych sluZieb s cielom pripravit externych

6 NKU ozna¢il vo svojej kontrolnej sprave tykajicej sa domacej opatrovatel'skej sluzby tuto okolnost’ ako riziko spojené
S prenosom kompetencii na miestnu samospravu bez ohladu na jej velkost (NKU, november 2020; dostupné on-line:
https://www.nku.gov.sk/documents/10157/1407476/SpréeC3%Alvat+o+v%C3%BDsledku+kontroly+Opatrovate%C4%BEsk
%C3%A1+slu%C5%BEba.pdf/470c73f6-a795-4afe-990f-c7ff1c106287

" K podobnym zéverom dospela na zaklade svojho najnovsieho vyskumu uvedeného vyssie aj D. Ondrusova (2020).
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hodnotitefov na spoluprdcu s MPSVR SR pre Uucely hodnotenia podmienok kvality
poskytovanych socidlnych sluzieb. Intenzivny vykon hodnotitelskej cinnosti a dalsej
metodickej podpory poskytovatelov sa ajs ohladom na mimoriadnu situaciu vyvolanu Siriacim
sa ochorenim COVID-19 ocakava az v nasledujucom obdobi, po roku 2020.

Na uroven kvality poskytovanych socidlnych sluzieb ma, okrem vykonu hodnotenia
podmienok kvality podla zakona o socialnych sluzbach, vplyv aj dohlad nad poskytovanim
socialnych sluzieb, ktory vykondva ministerstvo nad dodrziavanim zdkona o socidlnych
sluzbdch a vsSeobecne zavaznych pravnych predpisov pri poskytovani socidlnej sluzby a
spOsobe jej vykonavania najma z hladiska dodrziavania zakladnych ludskych prav a slobdd,
uzatvarani zmllv o poskytovani socidlnej sluzby a dodrziavani zavazkov z nej vyplyvajucich
sluzby, vykonavani odbornych cinnosti, na ktoré bola udelend akreditacia. Ministerstvo v
rokoch 2015 — 2020 vykonalo 116 dohladov nad poskytovanim socidlnych sluzieb.
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3. Narodné priority rozvoja socialnych sluzieb na roky 2021-2030

Ucelom dokumentu je vymedzit rozvojovu trajektoriu socidlnych sluZieb na Slovensku do roku
2030. Vsulade s tym su najskor definované predpoklady pre rozvoj a ndsledne samotné
narodné priority, vdaka ktorym by sa mal rozvoj redlne dosiahnut. Narodné priority su
vymedzené tak, aby boli harmonizovatelné so sudvisiacimi legislativnymi zamermi
a iniciativami vlady SR v referencnom obdobi.

3.1 Predpoklady pre rozvoj socialnych sluzieb na roky 2021-2030

Pre zabezpecenie podmienok rozvojovej trajektdrie socidlnych sluZieb pre obdobie rokov
2021-2030 bude nevyhnutné naplnit nasledovné predpoklady, ktoré predstavuju pre
naplfianie NPRSS nevyhnutné vstupy:

A. Vytvorenie strategického ramca socidlnych sluzieb do roku 2030 v Slovenskej republike

Zdovodnenie (legitimita):

Potreba spracovania Strategického ramca rozvoja socidinych sluZieb do roku 2030 v Slovenskej
republike bola identifikovana uz Narodnymi prioritami rozvoja socialnych sluzieb na roky 2015-
2020, avsak najma vzhladom na nedostupnost spolahlivych informacii a datovych udajov, ktoré su
pre strategické planovanie rozvoja socidlnych sluzieb na rozlicnych urovniach potrebné, nebol
doposial takyto ramec pripraveny. jeho priprava nadvazuje na potrebu komplexného
analyzovania stavu socidlnych sluzieb na Slovensku vich jednotlivych Strukturalnych
parametroch, na zaklade ¢oho sa posilni legitimita vychodisk pre ustanovené narodné priority
z aspektu udrzatelnosti rozvoja socidlnych sluzieb (financnej, persondlnej a inej zdrojovej).
Dlhodoby strategicky ramec ustanovi dlhodobé ciele rozvoja socidlnych sluZzieb v Slovenskej
republike, ktoré budu vychodiskom aj pre legislativne Upravy pravnych vztahov pri poskytovani
socialnych sluZieb. Vytvorenie tohto Strategického ramca bude sucasne nadvazovat na dalsie
klucové strategické dokumenty a rdmce, osobitne pre oblast rozvoja zdravotnej starostlivosti a
inkluzivneho vzdelavania pre znevyhodnené skupiny obyvatelov.

Zodpovedné subjekty:
- MPSVR SR.

Participujtice subjekty:

- vys$Sie Uzemné celky, obce, poskytovatelia socialnych sluZieb,

- ministerstva a organy Statnej spravy, do ktorych odvetvovej pésobnosti patria vybrané
oblasti poskytovania socialnych sluZieb (napr. zdravotna starostlivost, vzdelavanie).
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B. Zabezpecenie financnej a personalnej udrzatelnosti rozvoja socialnych sluzieb

Zdovodnenie (legitimita):

Otazky udrzatelnosti sa vztahuju k predpokladu vyvoja potrebnosti socidlnych sluZieb
odvodzované od vyvoja kltcovych faktorov podmieriujicich potrebnost (demograficky vyvoj,
vyvoj zamestnanosti a nezamestnanosti na trhu prace, odstranovanie, resp. pretrvavanie
regionalnych rozdielov, zmeny v pripravenosti rodin k zdielane] starostlivosti, atd’). Reaguje
sa na nevyhnutnost zabezpedenia udrzatelnosti socidlnych sluZieb cez podporu jej klu¢ovej
dimenzie — persondlne zabezpecenie kvalitnych socidlnych sluzieb v sulade s potrebami
cielovych skupin jednotlivych druhov a foriem socidlnych sluzieb, zdkonom vymedzenymi
kvalifikaénymi poziadavkami, Struktirou a po¢tom zamestnancov socidlnych sluzieb. Nejde
pritom len o zabezpecenie financovania personalu socidlnych sluzieb, ale aj o prijatie krokov
(opatreni) k zlepseniu motivacie odbornych a dalsich pracovnikov angaZovat sa v socidlnych
sluzbach, k podpore ich odborného rastu cestou systematického vzdeldvania a rozvoja.
Osobitnou vyzvou je otdzka zabezpecenia odbornosti a vzdeldvania v opatrovatelskych
¢innostiach  vykondvanych v socidlnych sluzbach podmienenych odkazanostou ¢i
inStitucionalizacia niektorych dalSich odbornosti pre vykon socidlnych sluzieb (napr.
fyzioterapie, alternativnych foriem komunikdcie v socidlnych sluzbach, atd.). Financna
udrzatelnost socialnych sluZieb je neoddelitelnd od potreby Upravy systémového financovania
socialnych sluZieb, vratane legislativnej Upravy zavedenia prispevku na starostlivost, resp.
osobného rozpoctu na zabezpecenie potrebnej podpory v systéme socidlnych sluzieb, v
kombinécii s projektovou podporou z prostriedkov EU.

Zodpovedné subjekty:

- MPSVR SR,

- obce a vyssSie uzemné celky,

- poskytovatelia socialnych sluzieb.

Participujuce subjekty:
- Ministerstvo Skolstva SR, vedy, vyskumu a Sportu SR a vzdelavacie institucie,
- Ministerstvo financii SR.

C. Prepajanie socidlnych sluzieb s inymi verejnymi sluzbami v ramci podpory sociadlnej
inkluzie zranitelnych jednotlivcov, rodin, skupin a komunit

Zdovodnenie (legitimita):

Doposial neboli jednotlivé druhy verejnych politik a intervencii vzajomne koordinované a
prepajané, aj ked to niektoré politiky vo svojich strategickych dokumentoch predpokladali
(napr. v Stratégii zamestnanosti v SR z roku 2014 sa predpokladala intenzivna prepojenost
sluZieb zamestnanosti so socidlnymi sluzbami). Désledkom atomizacie verejnych politik bolo
oslabovanie ucinnosti jednotlivo uplatiovanych opatreni na podporu socidlnej inkluzie
jednotlivcov, rodin, skupin ¢i komunit. Na zdklade doterajsich skdsenosti z praxe sa stavia na
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potrebe spravidla dlhodobejSieho sprevadzania a sprostredkovdvania podpory a informacii
pre prijimatelov socidlnych sluzieb pri rieSeni ich nepriaznivej socidlne]j situacie (vratane
prijimatelov socidlnych sluzieb krizovej intervencie), ¢i na potrebe aplikacie pripadového
manazmentu fungujiceho systémovo naprie¢ jednotlivym podpornym verejnym systémom
(zdravotna starostlivost, byvanie, vzdelavanie, socidlne sluzby, zamestnanost, podpora
komunitnej a obcianskej angazovanosti, atd"). Iba takymto sp6sobom sa socialne sluzby mozu
stat nastrojom udrzatelnej podpory socialnej inkluzie jednotlivcov, rodin, skupin ¢i komunit.

Zodpovedné subjekty:

- MPSVR SR,

- obce a vyssie uzemné celky,

- poskytovatelia socialnych sluzieb.

Participujuce subjekty:
- ministerstvd a orgdny Statnej spravy, do ktorych odvetvovej p6sobnosti patria vybrané
oblasti poskytovania socialnych sluzieb (napr. zdravotna starostlivost, vzdelavanie, byvanie).

3.2 Narodné priority rozvoja socialnych sluzieb na roky 2021-2030

NP1: Prechod zinstituciondlnej na komunitni starostlivost® apodporu s ciefom
zabezpecenia dostupnosti roznorodych socidlnych sluzieb komunitného charakteru v stlade
s potrebami cielovych skupin socialnych sluzieb

Zdovodnenie (legitimita):

Ide o narodnu prioritu, ktord nadvazuje na narodné priority z predchddzajuceho obdobia,
ktoré neboli dostatoéne systémovo riedené a Ucinne naplifiané. Aj ked sa pri niektorych
druhoch socialnych sluzieb pévodne vymedzenych ako komunitné (vid priloha 1 NPRSS 2015-
2020) dosiahlo zvySenie ich dostupnosti (zvySeny pocet prijimatelov, poskytovatelov
i vynalozenych prostriedkov), vyvoj v jednotlivych sektoroch socidlnych sluzieb bol
nerovnomerny. V pripade, Ze niektoré druhy socialnych sluzieb alebo odbornych cinnosti
podporujucich komunitny charakter intervencii, nebol podporeny z eurépskych zdrojov, ani
z finanéného prispevku MPSVR SR, v priebehu rokov sa ich dostupnost zniZovala. Prioritné je
preto nadalej podporovat rozvoj novych, ale aj existujucich socidlnych sluzieb a odbornych

8 Vychadzajiic zo V§eobecného komentaru ¢. 5 Vyboru OSN pre prava 0sob so zdravotnym postihnutim k nezavislému sposobu
zivota a za¢leneni do spolo¢nosti a v sulade s definiciou komunitnych sluzieb Eurdpskej siete pre nezavisly zivot, pojmom
komunitné socialne sluzby oznaCujeme vzajomne prepojené a koordinované socidlne sluzby, ktoré su poskytované v
prirodzenom prostredi priamo v komunite, reaguju na potreby ¢lenov komunity a nejavia znaky institucionalnej starostlivosti,
umoziuju 'ud'om zit’ plnohodnotny socialny zivot a zabezpec€uji im pristup k celému spektru podpory pre nezavisly zivot v
komunite bez ohladu na ich zdravotné znevyhodnenie. St poskytované terénnou formou v domacom prostredi ¢loveka,
ambulantnou formou, alebo pobytovou formou v zariadeni socialnych sluzieb s charakterom rodinného ubytovania priamo v
bytoch alebo rodinnych domoch v prirodzenom prostredi komunity.
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¢innosti komunitného charakteru s prihliadnutim na ich miestnu, druhovud a finanénu
dostupnost aj s vyuzitim modernych technoldgii. V stilade so zameranim NP1 je potrebné
explicitne zakonom zakotvit socidlne sluzby komunitného charakteru do celkového systému
financovania socialnych sluZieb. Rovnako je potrebné nastavit mechanizmy financovania
samospravy pre napliianie jej originalnych pdsobnosti v oblasti socidlnych sluzieb a podporit
samospravu k vytvaraniu funkénych zoskupeni samosprav za tymto ucelom.

Sucastou NP1 je aj systémové uchopenie a realizicia transformacie a deinstitucionalizacie
socialnych sluzieb. Tieto su doposial v povedomi verejnosti (laicke] i ¢asti odbornej) spravidla
chapané len ako ,projektovy produkt”, vztahuju sa prakticky vyluéne na velkokapacitné
zariadenia socialnych sluzieb podmienené odkazanostou, ktoré sa zapojili do narodnych
projektov. K transformacii a deinstitucionalizacii sa pristupuje najma v optike ,opustania
domovov socidlnych sluzieb a prechodu do domcekov”, bez ich déslednejsieho vztahovania
k potrebe Strukturalnych zmien v celom systéme socialnych sluzieb, dokonca v celom systéme
verejnych sluzieb poskytovanych najma na urovni komunity (zdravotnicke, prepravné,
vzdelavacie, iné  socialne, komunikacné, stavebné ainé verejné sluzby).
Transformadcia, deinstitucionalizacia a pristupnost nie si dlhodobo doésledne interpretované
ako ludsko-pravna otazka, ktorej rieSenie si vyzaduje systémové rieSenia na rozliénych
urovniach (ndrodna, regiondlna, miestna, organizacna, profesijnd, na Urovni rodiny, atd.).

Naplnenie NP1 nebude preto moiné bez realizdcie narodnej kampane zameranej na
presadzovanie rovnosti prilezitosti pre osoby ohrozené socidlnym vylic¢enim (z akychkolvek
dovodov a na akomkolvek zaklade). Vychadzajuc z takéhoto ponatia sa bude NP1 vztahovat
ku vsetkym ciefovym skupinam socialnych sluzieb a ich sektorom, vratane sektora socidlnych
sluzieb krizovej intervencie, najma pre ludi bez domova a marginalizované komunity
a osobitne rozvoja komplexnych (pobytovych aj poradenskych) socidlnych sluzieb krizovej
intervencie pre obete domaceho nasilia.

NP2: Zavedenie systému integrovanej socidlno-zdravotnej starostlivosti

Zdovodnenie (legitimita):

Uvedend priorita nadvazuje na nenaplnenu prioritu z obdobia 2015-2020 a bezprostredne
vychadza z Programového vyhlasenia vlady SR na roky 2020-2024 (zavazok vlady SR vytvorit
novym zakonom o socidlnych sluzbdch upraveny systém dlhodobej socidlno-zdravotnej
starostlivosti, vratane jeho financovania). Priorita odrdza pretrvavajuce problémy so
zabezpecovanim, financovanim a dostupnostou osetrovatelskej starostlivosti v relevantnych
druhoch socidlnych sluZieb, ato nielen socidlnych sluzieb podmienenych odkazanostou
organizovanych pobytovou formou, ale aj oSetrovatelskej starostlivosti v rdmci ambulantnej
a terénnej formy socidlnych sluzieb. Pokracujlicou vyzvou je poskytovanie integrovanej
socialno-oSetrovatelskej starostlivosti u osobitnych cielovych skupin — napr. u starSich os6b
s pridruzenymi dusevnymi poruchami ¢i u os6b s dlhodobo nepriaznivym zdravotnym stavom
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podmienenym kombindciou rozli€nych funkénych poruch. Osobitnou vyzvou sa stdva
zabezpecovanie zdravotnej starostlivosti u cielovych skupin krizovej intervencie, napr. u oséb
bez domova, s ohladom na ich starnutie a zvySujlcu sa incidenciu zdravotného postihnutia.
V sulade so zameranim NP2 je potrebné explicitne zakonom zakotvit socidlne sluzby dlhodobej
starostlivosti, vratane zdrojov jej financovania.

NP3: Podpora prepdjania socialnych sluzieb a neformalnej (najma rodinnej) starostlivosti
ako sucasti systému starostlivosti o osoby odkazané na pomoc inej fyzickej osoby

Zdovodnenie (legitimita):

Priorita vychadza z konceptu tzv. zdielanej starostlivosti, teda takej, kde sa jednotlivé formy
a sektory/subjekty starostlivosti vzajomne nevylucuju (bud formalna — alebo neformalna; bud’
doméaca — alebo pobytova, atd.), ale skor dopliiaju. Doterajsia prax ukazuje, Ze kvalitna
starostlivost o osoby odkazané na pomoc inej fyzickej osoby si vyZzaduje komplementaritu
jednotlivych segmentov starostlivosti (rodiny, SirSieho podporného kruhu v komunite,
komunitného dobrovolnictva, formalnych sluzZieb, atd’). Zaroven, Ze kazdy z tychto segmentov
potrebuje osobitnu verejnd podporu a posudzovanie Specifickych ,,potrieb” pre poskytovanie
takejto podpory. Osobitne to plati v pripade neformdlnej starostlivosti poskytovanej
neformalne opatrujucimi osobami (najma z okruhu blizkych), kde sa podpora doposial
realizovala takmer vyluéne nastrojmi nadhrady za stratu prijmu z dévodu intenzivnej
starostlivosti (penazny prispevok na opatrovanie) a zakladného socidalneho a zdravotného
poistenia zo strany $tatu. Nenaplfiala sa potreba podporovat tdto cielovd skupinu v oblasti
podpornych a odlahc¢ovacich programov (sluzieb), zosuladovania starostlivosti a prace,
ochrany v oblasti pracovno-pravnej, dodatkovej zdravotnej starostlivosti, v oblasti zvySovania
kompetencii v oblasti neformalnej starostlivosti (vzdelavania, tréningov, kurzov), technickej
vybavenosti a podobne, pre jej kvalitné zabezpelovanie. Su¢astou naplifiania tejto NP je aj
posilnenie readlnych podmienok pre uplathovanie prava osob odkazanych na pomoc inej
fyzickej osoby wvybrat si druh aformu podpory/pomoci, prostredie a poskytovatela
starostlivosti/sociadlnej sluzby prostrednictvom zavedenia prispevku na starostlivost podla
stupnia odkdzanosti.

NP4: Podpora zvySovania kvality socidlnych sluzieb

Zdovodnenie (legitimita):

Zvysovanie kvality socidlnych sluzZieb je jednym z dolezitych nastrojov pre zvySovanie Urovne
bezpecnosti a stability poskytovanych socidlnych sluzieb, ako aj dblezitym nastrojom pre
zabezpecenie kvalitnych komunitnych sluzieb v ramci transformacie institucionalnej
starostlivosti smerom ku socidlnym sluzbam komunitného charakteru. Doélezitu ulohu v
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podpore zvySovania kvality socidlnych sluZieb mda vykon hodnotenia kvality poskytovanych
socialnych sluzieb (dalej len ,hodnotenie kvality”). Predmetom a Gc¢elom hodnotenia kvality
je poskytnut u hodnotenych subjektov (poskytovatelov socidlnych sluZieb), ¢o najobjektivnejsi
nezavisly obraz o skutkovom stave miery plnenia podmienok kvality v ¢ase hodnotenia a tym
ich podporovat pri systematickom zabezpedovani, udrZiavani azvySovani kvality
poskytovanych socidlnych sluzieb.

V oblasti socidlnych sluzieb bude MPSVR SR nadalej pristupovat k zvySovaniu kvality v
socialnych sluzbach podporou a modernizaciou dodrziavania kvality poskytovane] sociadlnej
sluzby, hodnotenia kvality poskytovanej socialnej sluzby a stimulaciou previazanosti a
ucinnosti kontrolnych a dohliadacich pdsobnosti prisluSnych organov vo veciach socidlnych
sluZieb.
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Priloha €. 1

Vyvoj pravneho ramca socidlnych sluzieb v rokoch 2015 - 2020

v zadujme podpory zosuladovania rodinného Zivota a pracovného Zivota sa zdkonom ¢.
40/2017 Z. z., ktorym sa s u¢innostou od 1.3.2017 menil a dopltial zakon o socidlnych
sluzbach, vytvorili legislativhe podmienky na rozvoj socidlnych sluZieb na podporu rodiny s
nezaopatrenymi detmi do troch rokov veku dietata;

viaceré vyznamné zmeny sa prijali zdkonom €. 331/2017 Z. z., konkrétne:
s u¢innostou od 30. 12. 2017 sa posunul vykon pésobnosti MPSVR SR v oblasti hodnotenia
podmienok kvality poskytovanych socidlnych sluzieb z 1.1. 2019 na 1. 9. 2019 so zdmerom
vytvorit dostatocny ¢asovy priestor pre odbornu a organizac¢nu pripravu na tuto ¢innost;

od 1.1.2018 sa stali €innymi tieto zasadné Upravy:

v sllade so zavazkom vyplyvajicim z Programového vyhlasenia vlady SR na roky 2016 -
2020 sa zaviedla finanénd podpora poskytovatelov socidlnych sluZieb v zariadeniach
podmienenych odkdzanostou zo Stdtneho rozpoctu cestou poskytovania financného
prispevku zo strany MPSVR SR pre verejnych (obecnych) a neverejnych poskytovatelov
vybranych druhov socidlnych sluzieb; zaroven bol zavedeny mechanizmus jeho valorizacie
nariadenim vlady SR za ucelom zabezpelenia udrZatelhosti financovania socidlnych
sluZieb v zariadeniach podmienenych odkazanostou;

v nadvaznosti na predmetnl Upravu zanikla povinnost vysSieho uzemného celku
poskytovat neverejnym poskytovatelom socidlnej sluzby vo vybranych zariadeniach
podmienenych odkazanostou financny prispevok pri odkazanosti fyzickej osoby na pomoc
inej fyzickej osoby pri iUkonoch sebaobsluhy;

za Ulelom garancie prava na zabezpeclenie zakladnych Zivotnych podmienok os6b
v krizove] Zivotnej situacii poskytnutim pristresSia sa upravilo poskytovanie financného
prispevku na poskytovanie socidlnej sluzby v noclahdrni neverejnému poskytovatelovi
socialnej sluzby z rozpoctovej kapitoly MPSVR SR;

ustanovila sa povinnost obce poskytovat financny prispevok na prevadzku neverejnému
poskytovatelovi terénnej socidlnej sluZzby krizovej intervencie;

ustanovila sa povinnost vyssieho uzemného celku poskytovat finanény prispevok na
prevddzku neverejnému poskytovatelovi sluzby véasnej intervencie, kedze ide o socialnu
sluzbu zameranu na prevenciu vzniku nepriaznivych dosledkov zdravotného postihnutia
dietata na jeho sociadlne zaclenenie, rovnako na zaclenenie jeho rodiny;

novo sa ustanovila povinnost vyssieho uzemného celku poskytovat financny prispevok na
prevddzku neverejného poskytovatela socidlnej sluzby - podpora samostatného byvania
ako nastroja podpory samostatnosti, nezavislosti a sebestacnosti fyzickych oséb, ich
integrdcie a zotrvania v prirodzenom rodinnom prostredi;
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= scielom podpory procesu individualizdcie a deinstitucionalizacie socidlnych sluzieb sa

novym spdsobom pristupilo aj k reguldcii poCtu miest, resp. poctu prijimatelov
a prijimateliek socialnej sluzby v zariadeniach socialnych sluzieb zriadenych od roku 2018;

vsnahe posilnit ekonomicky status prijimatelov vybranych druhov terénnych
a ambulantnych socidlnych sluzieb sa zvysSila vyska povinného zostatku z prijmu
prijimatela po zaplateni thrady za socidlnu sluZzbu (z dovtedajsej vysky najmenej 1,4 -
nasobku na 1,65 — ndsobku sumy Zivotného minima pre jednu plnoletu fyzicku osobu).

zakonom €. 351/2017 Z. z., ktorym sa meni a dopifia zakon ¢&. 576/2004 Z. z. o zdravotnej
starostlivosti, sluzbdch suvisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti, sa s u¢innostou
od 1. 1. 2018 posilnilo uplatfiovanie mechanizmu viaczdrojového financovanie socialnych
sluZieb; za ustanovenych podmienok sa upravilo poskytovanie pausdlnej platby za
oSetrovatelsku starostlivost vo vybranych zariadeniach socidlnych sluZieb zo zdrojov
verejného zdravotného poistenia, a to v rdmci ustanoveného limitu minimalneho poctu
uréenych 16Zok na pausalnu Uhradu za poskytovanie oSetrovatelskej starostlivosti;

zdkonom ¢. 280/2019 Z. z. sa prijali tieto zmeny:
s u¢innostou od 1. 10. 2019 sa upravili podmienky financnej podpory neverejnych
poskytovatelov z rozpoctov obci a vyssich uzemnych celkov pri poskytovani finanéného
prispevku na prevddzku poskytovanej socialnej sluzby; vyska tohto financného prispevku
sa neznizuje o prijem z Uhrady oSetrovatelskej starostlivosti na zaklade verejného
zdravotného poistenia a o skuto¢ne dosiahnuté prijmy z platenia Uhrad za socidlnu sluzbu
poskytovanu neverejnym poskytovatelom;

ako reakcia na nedostatok timoc¢nikov sa s U¢innostou od 1. 1. 2020 nanovo ustanovili
kvalifikacné predpoklady potrebné na vykondvanie timocenia v ramci timocnickej sluzby,
kedy timocenie bude mdct vykonavat aj osoba, ktora nie je timocnikom podla osobitného
predpisu, ale spifia kvalifika¢né predpoklady ustanovené zakonom o socidlnych sluzbach;

s u¢innostou od 1. 1. 2021, nasledne odloZzenou vzhladom na zamer pripravovanych
zmien v oblasti socidlnych sluzieb na 1.1.2022, sa zavadza informacny systém socidlnych
sluZieb (IS SOCS), v ktorom budu zbierané a zhromazdené Udaje tak, aby boli aktualne,
overitelné a relevantné pre potreby zistovania skutkového stavu v oblasti socidlnych
sluzieb, skvalitiovania procesu strednodobého planovania rozvoja socidlnych sluzieb a ich
suvisiaceho spolufinancovania, a to na Urovni samospravy aj statu.

v suvislosti s mimoriadnou situaciou vyvolanou Siriacim sa ochorenim COVID-19 sa
od aprila 2020 az do obdobia schvélenia tohto dokumentu prijimali a vykonavali ¢iastkové
legislativne zmeny vybranych postupov a podmienok pri poskytovani socidlnych sluZieb;
ciefom zmien bolo zabezpedit kontinuitu ich poskytovania aj v ¢ase obmedzenych moznosti
plnenia povinnosti zo strany poskytovatelov socialnych sluzieb, ale aj organov samospravy
so zameranim na ochranu Zivota a zdravia aktérov socidlnych sluzieb (najma prijimatelov a
zamestnancov poskytovatelov socialnych sluZieb) s Gcinnostou limitovanou na obdobie
trvania mimoriadnej situacie alebo po dobu bezprostredne po nej nasledujicu.
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