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Záznam z pracovnej skupiny pre prípravu reformy financovania sociálnych služieb konanej dňa 21. septembra 2023  (MPSVR SR, zasadačka č. 117)
Pracovnú skupinu pre prípravu reformy financovania sociálnych služieb (ďalej len „pracovná skupina“) viedla v zmysle čl. 5 ods. 2 Štatútu a rokovacieho poriadku pracovnej skupiny pre prípravu reformy financovania sociálnych služieb (ďalej len „štatút a rokovací poriadok“)  štátna tajomníčka Ministerstva práce, sociálnych vecí a rodiny SR (ďalej len „MPSVR SR“) Anna Aftanasová.
Pracovná skupina bola uznášaniaschopná v zmysle čl. 7 ods. 6 štatútu a rokovacieho poriadku, na stretnutí prítomných 18/24 členov/členiek pracovnej skupiny. Pracovná skupina bola uznášaniaschopná počas celého zasadnutia. 
Neprítomní: JUDr. Ján Gabura, RsDr. Michal Kotian, PhDr. Alica Kozelová, MBA, Mgr. Erika Rusnáková,  RNDr. Mária Tomaško, JUDr. Martin Trnovec
Pozvaní hostia: JUDr. Nataša Just Hrnčárová, PhD., Mgr. Miriam Kanioková, Ing. Vladimír Pauco,  Ing. Patrícia Vávra, Ing. Jakub Zeman
· Privítanie, otvorenie
Predsedníčka pracovnej skupiny otvorila stretnutie, privítala všetkých zúčastnených, predstavila novú tajomníčku pracovnej skupiny – Annu Fumačovú a oboznámila prítomných s programom. 
· 1. bod programu – Sumarizácia doterajších aktivít k tvorbe Koncepcie financovania sociálnych služieb 
· SVHZ
· uskutočnilo sa online stretnutie so Sekciou práva a verejného obstarávania MPSVR SR, ktorá odpovedala na otázky členov PS ohľadom štátnej pomoci a SVHZ v spojitosti so sociálnymi službami. Členom PS a pravidelne prizývaným odborníkom bol zaslaný dotazník, kde mohli určiť, či jednotlivé druhy sociálnych služieb sú mimo štátne pomoci, sú službami verejného hospodárskeho záujmu alebo spadajú pod štátnu pomoc. Výstup predmetného dotazníka bol členom PS zaslaný dňa 19.09.2023.
· v súvislosti s predmetnou analýzou sa uskutočnilo stretnutie s APPS v SR a SKCH, ďalšie stretnutie je naplánované a o jeho výstupoch bude MPSVR informovať členov PS.
· ÚSV ROS má v pláne pripraviť zákon o službách vo verejnom záujme
· MPSVR plánuje uskutočniť celodenné rokovanie s MPSV ČR ohľadom nastavenia financovania sociálnych služieb a SVHZ a bude členov PS informovať o výstupoch
·  Analytici z Rady pre rozpočtovú zodpovednosť spolupracujú na vytváraní socio-demografickej časti v Koncepcii financovania SoS (stretnutie naplánované na október)
·  MPSVR sa plánuje stretnúť s MZ SR ohľadom viacerých otázok

· 2. bod programu – Zhrnutie pripomienok k analytickej časti  Koncepcie financovania SoS
Mária Machajdíková upozornila členov PS, že v Koncepcii financovania SoS ide momentálne o základnú osnovu toho, čo by sme chceli zmeniť, nejde ešte o paragrafové znenie. Hlavné je vyjadriť to, akým smerom by sa reforma mala uberať.
HMBA v pripomienkach navrhlo  posun míľnikov POO tak, aby najprv vznikol strategický rámec rozvoja sociálnych služieb až potom nasledovala reforma financovania. NIKA nesúhlasí, nie je povolené posúvať časové obdobie míľnikov.
Mária Machajdíková informovala členov PS, že Koncepcia financovania SoS bude s dôrazom na dlhodobú starostlivosť, tak ako to vyplýva z Komponentu 13, ale má ambíciu položiť základy pre reformu aj ostatným sociálnym službám. Tie sa môžu viac rozpracovať pri tvorbe strategického rámca rozvoja sociálnych služieb, ktorý vedenie MPSVR SR chce v rámci tejto PS realizovať v nasledujúcom roku.

Mária Machajdíková predstavila SWOT analýzu a poprosila členov PS, aby ju spripomienkovali do konca budúceho týždňa.



· 3. bod programu – Prezentácia metodiky výpočtu údajov z IS SoS a výpočtu ceny služby pri odkázanostných sociálnych službách
Eva Zaujecová odprezentovala metodiku výpočtu údajov z IS SoS a výpočtu ceny služby (odkázanostné). 

Členovia PS v dvoch skupinách diskutovali na tému: Aký má byť percentuálny podiel štátu (PnS), samosprávy (FPP), klienta (úhrada) a iných zdrojov na cene sociálnej služby v ZpS? Ktoré náklady má pokrývať štát, samospráva, klient, ZP, prípadne zisk?
Mária Machajdíková a Eva Zaujecová odprezentovali výstupy z pracovných skupín. Členovia v diskusii navrhli ďalšie možné pohľady a prístupy, ktoré MPSVR skúsi zapracovať. V tejto diskusii bude PS pokračovať v naplánovaných online stretnutiach. 

· 4. bod programu – Zhrnutie pripomienok k strategickej časti  Koncepcie financovania SoS a diskusia k návrhu zmeny druhov sociálnych služieb (zjednodušenie a zníženie počtu druhov sociálnych služieb)
Mária Machajdíková odprezentovala pracovný návrh ako podklad k diskusii pri druhovosti sociálnych služieb (hlavne odkázanostné) a členovia PS diskutovali o predmetnej zmene v dvoch samostatných skupinách. Pracovný materiál bude členom PS zaslaný a v tejto diskusii bude PS pokračovať v naplánovaných online stretnutiach .



· 5. bod programu – Plán ďalšej práce PS
Členovia PS sa dohodli, že sa budú stretávať pravidelne, predbežne každý piatok o 12:30 v časovom rozmedzí 1,5-2 hodiny ohľadom čiastkových tém spojených s Koncepciou financovania SoS. Ako prvé 4 témy si členovia PS vybrali: zjednodušenie druhovosti sociálnych služieb, cena služby a zdroje financovania, nastavenie paušálu, kompetencie štátu/VÚC/obce. Prvé stretnutie sa uskutoční 29.9. o 12:30 a témou bude druhovosť služieb – pokračovanie diskusie v bode 4.
Závery/úlohy:
· MPSVR SR bude členov PS informovať o výstupoch zo stretnutia s APPS v SR a SKCH ohľadom analýzy SVHZ
· MPSVR SR bude členov PS informovať o výstupoch zo stretnutia s MPSVR ČR
· MPSVR SR zašle členom pracovnej skupiny SWOT analýzy a členovia zašlú tajomníčke pracovnej skupiny svoje pripomienky do 28.09.2023 15:00 
· MPSVR SR naplánuje online stretnutie na tému druhovosť služieb – pokračovanie diskusie v bode 4
· Budeme zdieľať zápisy z pracovnej skupiny k reforme posudkovej a na ďalšom stretnutí podáme update

K záznamu budú zaslané aj nasledovné dokumenty:
· SWOT analýza
· Pracovný podklad pre diskusiu k zjednodušeniu (zníženie počtu) druhovosti sociálnych služieb – odkázanostných a krízovej intervencie
· Prezentácia z pracovnej skupiny
Zapísala: Mgr. Anna Fumačová

            Schválila dňa 21. septembra 2023            		Mgr. Mária Machajdíková
                   riaditeľka odboru sociálnych služieb
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		možná špecializácia na konkrétnu Dg/ZP (akreditácia/registrácia)

		FO OPIO stupeň II-VI s OŠE potrebou / viac ako 50% prijímateľov s potrebou OŠE

		predpoklad možného súbehu s ADOS alebo MOHO, zmluva so ZP

		možnosť prepojenia na ambulantnú starostlivosť

		PnS+úhrada FO, paušál VÚC, paušál ZP



		pobytová

		ŠZ, DSS, ZPS, ZOS, ZPB

		špecializované zariadenie

		možná špecializácia na konkrétnu Dg/ZP (akreditácia/registrácia)

		FO OPIO stupeň V-VI s OŠE potrebou / viac ako 50% prijímateľov s potrebou OŠE

		predpoklad možného súbehu s ADOS alebo MOHO, zmluva so ZP

		možnosť prepojenia na hospic/DOS

		PnS+úhrada FO, paušál VÚC, paušál ZP







SOCIÁLNE SLUŽBY NA PODPORU ZAČLEŇOVANIA OSÔB SO ZDRAVOTNÝM POSTIHNUTÍM A SENIOROV

		 

		SÚČASNOSŤ

		NÁVRH

		cieľová skupina

		financovanie SoS



		IKT

		ŠSP, krízové linky

		špecializované poradenstvo cez linku/online/web

		 

		štát, VÚC



		

		monitorovanie pomoci

		monitorovanie pomoci

		FO OPIO najmenej II 

		úhrada, štát, pausál obec



		terénna

		PSB

		podpora samostatného bývania

		FO OPIO najmenej II 

		PnS, paušál VUC



		

		SVI

		služba včasnej intervencie

		dieťa, ktorého vývin ohrozený z dôvodu zdravotného postihnutia a rodina 

		paušál VÚC



		

		OdS

		odľahčovacia služba (OS)

		FO OPIO najmenej II 

		PnS+úhrada, paušál obec



		ambulantná

		RS, DS, niektoré ŠZ a DSS, kde nie je potreba OŠE

		denný stacionár

		FO OPIO najmenej II 

		PnS+úhrada FO, paušál VÚC



		

		OdS

		odľahčovacia služba (v RS alebo DS)

		FO OPIO najmenej II 

		PnS+úhrada FO, paušál obec



		pobytová

		ZPB, RS niektoré ŠZ a DSS, kde nie je potreba OŠE

		zariadenie podporovaného bývania

		FO OPIO najmenej II 

		PnS+úhrada FO, paušál VÚC



		

		ZPB s personálom viac ako 8 hodín/deň, RS niektoré ŠZ a DSS, kde nie je potreba OŠE

		zariadenia sociálnej starostlivosti/podpory

		FO OPIO najmenej II - pre vybranú skupinu - špecializácia, bez predpokladu OŠE, 24 hod dohľad alebo pomoc

		PnS+úhrada FO, paušál VÚC



		

		OdS

		odľahčovacia služba (v ZPB, CHB alebo ŠZ)

		FO OPIO najmenej II 

		PnS+úhrada, paušál obec







		Forma sociálnej služby krízovej intervencie

		Obligatórne činnosti



		Terénna sociálna služba

		sociálne poradenstvo



		

		pomoc pri uplatňovaní práv a právom chránených záujmov



		

		preventívna aktivita



		

		vyhľadávanie a mapovanie FO v nepriaznivej sociálnej situácií



		Ambulantná sociálna služba

		sociálne poradenstvo,



		

		pomoc pri uplatňovaní práv a právom chránených záujmov



		

		preventívna aktivita.



		Pobytová sociálna služba - prenocovanie

		ubytovanie poskytnutím prístrešia na účel prenocovania



		

		sociálne poradenstvo



		

		pomoc pri uplatňovaní práv a právom chránených záujmov



		

		preventívna aktivita



		

		utváranie podmienok pre vykonávanie nevyhnutnej základnej osobnej hygieny



		

		poskytovanie nevyhnutného ošatenia a obuvi



		

		výdaj stravy a výdaj potravín



		

		utváranie podmienok na upratovanie



		Pobytová sociálna služba - ubytovanie

		sociálne poradenstvo



		

		pomoc pri uplatňovaní práv a právom chránených záujmov



		

		ubytovanie na určitý čas



		

		utváranie podmienok pre vykonávanie nevyhnutnej základnej osobnej hygieny



		

		utváranie podmienok na prípravu stravy



		

		výdaj stravy a výdaj potravín



		

		utváranie podmienok na pranie, žehlenie a údržbu bielizne a šatstva



		

		upratovanie/utváranie podmienok na upratovanie



		

		poskytovanie nevyhnutného ošatenia a obuvi



		

		preventívna aktivita





SOCIÁLNE SLUŽBY KRÍZOVEJ INTERVENCIE 

(návrh Nezávislej platformy SocioFórum z roku 2021 - https://socioforum.sk/wp-content/uploads/2022/05/socioforum_zmeny_web-2.pdf )

Možnosť „doakreditovať“ ďalšie činnosti podľa potrieb cieľovej skupiny vrátane ošetrovateľskej starostlivosti v zariadení

Pracovný materiál na diskusiu pracovnej skupiny pre reformu financovania sociálnych služieb 21.9.2023
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		Silné stránky

		Slabé stránky



		· Potenciál existujúceho systému sociálnych služieb pri komplexnom riešení nepriaznivej sociálnej situácie FO pri zachovaní funkčnosti rodiny bez nutnosti straty zamestnania 

· Zákonná garancia práva občana na sociálnu službu (vrátane ochrany a garancie pre jednotlivcov s nízkym príjmom)

· Zákonom definované povinnosti jednotlivých aktérov v oblasti sociálnych služieb

· Vybudovaný systém (štruktúra) sociálnych služieb

· Viaczdrojové financovanie

· Pravidelná valorizácia jednotlivých vybraných zdrojov financovania

· Dostupnosť EÚ zdrojov (Plán obnovy a odolnosti SR, OP Slovensko) na dobudovanie kapacít ZSS

· Participatívne procesy tvorby koncepčných zmien 

· Prednosť poskytovania sociálnych služieb terénnou a ambulantnou formou pred pobytovou formou je zadefinovaná v zákone o sociálnych službách –

· Podpora komunitných služieb aj na medzinárodnej úrovni 

· Legislatívne zakotvený inštitút Jednotného informačného systému sociálnych služieb

· záujem pracovníkov v sociálnych službách o celoživotné vzdelávanie





		· Rozdelenie kompetencií medzi mestami/obcami a VÚC

· Zložitosť a neprehľadnosť systému sociálnych služieb pre občana 

· Zložitá legislatíva (jej rôzna interpretácia) a jej časté zmeny 

· Chýbajúca prevencia (základné sociálne poradenstvo) , nedostatočná podpora a participácia rodiny a komunity

· Obmedzená kombinovateľnosť sociálnych služieb/činností – neflexibilnosť systému

· Mzdové ohodnotenie zamestnancov

· Nerovnoprávne postavenie poskytovateľov sociálnych služieb v oblasti financovania

· Nedostatočné mzdové ohodnotenie zamestnancov a celoživotné vzdelávanie zamestnancov a poskytovateľov sociálnych služieb

· Chýbajúca koncepčnosť a kontinuita vo financovaní (zo strany štátu/zdrojov EÚ a i.) komunitných terénnych, ambulantných a nízkokapacitných pobytových sociálnych služieb 

· Absentujúca Národná stratégia rozvoja sociálnych služieb do roka 2030 s finančným plánom

· Nedostatky v zbere dát o sociálnych službách zo strany PSS a  nedostatočný mechanizmus kontroly ich správnosti s dopadom na plánovanie SoS na národnej úrovni

· Chýbajúce údaje o cene sociálnej služby („DRG“) a maximálnej možnej výšky podpory z verejných zdrojov – transparentnosť financovania a kontrolné mechanizmy

· Nesystémové financovanie niektorých kľúčových SoS z prostriedkov EÚ  (opatrovateľská služba, komunitné centrá, TSP) bez zabezpečenia udržateľnosti po ukončení podpory

· Nesystémové financovanie vo vzťahu ku kapacite zariadení.

· Nedostatočná medzirezortná spolupráca s rezortom zdravotníctva s finančnou participáciou z prostriedkov verejného zdravotného poistenia (oblasť dlhodobej a psychiatrickej starostlivosti)

· Investičný dlh v zariadeniach (požiarna bezpečnosť a energetické opatrenia) 

· Roztrieštené kompetencie pri kontrole poskytovania a financovania sociálnych služieb (obce/VUC/ MPSVR)

· Nesúlad medzi potrebou a ponukou sociálnych služieb

· Formálna existencia komunitných plánov sociálnych služieb, nedostatočná implementácia komunitných plánov do praxe

· Nedostatočné financovanie vzdelávania všetkých zamestnancov

· Prijímanie legislatívy bez vyčíslenia dopadov na rozpočty samospráv (verejnú správu)



		Príležitosti

		Ohrozenia



		· Podpora dobrovoľníctva (aj prostredníctvom výhod pre poskytovateľa)

· Podpora (jedinca, rodiny, komunity) a systematickosť prevencie, zameranie sa na občana/človeka a jeho zmocňovanie - vedenie k svojpomoci

· Podpora združovania obcí – municipalizácie

· Nadrezortná spolupráca a koordinácia

· Rozvoj komunitných služieb – podpora ponuky a dopytu pod sociálnych službách poskytovaných v prirodzenom prostredí

· Kvalitný posudkový systém

· Accessibility Act + univerzálne navrhovanie

· Úprava „kategorizácie/druhovosti“ sociálnych služieb 

· Finančné prostriedky na podporu rozvoja - Plán obnovy a odolnosti SR, OP Slovensko, ŠFRB na dobudovanie kapacít ZSS a rekonštrukciu existujúcich ZSS

· Systémové financovanie SS aj z finančných prostriedkov  zo systému verejného zdravotníctva

· Revízia prerozdelenia výšky podielu dane FO so zohľadnením demografického vývoja

· Zjednotenie/štandardizácia vykazovania príjmov a výdavkov (výročné správy...) - Ekonomizácia verejnej správy – podľa kritérií EÚ/ benchmarking/orientácia na SMART ciele (účelnosť, účinnosť, efektívnosť, hospodárnosť

· Adresnosť financovania – optimalizácia a komplexnosť všetkých zdrojov  (tak prijímateľa ako aj poskytovateľa)

· Podpora a stimuly modernizácie, inovácie a integrácie sociálnych služieb z Európskej únie (využívanie  technologických a kompenzačných pomôcok umožňujúcimi sebaobsluhu prijímateľov sociálnych služieb, prípadne uľahčenie starostlivosti; služby lekárskej starostlivosti „na diaľku“ – využitie telemedicíny; uľahčenie pracovných procesov, odľahčenie fyzicky náročných prác, 

· Zjednotenie systému odmeňovania pracovníkov v sociálnych službách 

		· Pomalé tempo pripravovaných reforiem

· Zmena politickej situácie. Prijímanie rozhodnutí nie na základe odborných argumentov, ale politických vplyvov. 

· Nedostatočná osveta a edukácia spoločnosti v oblasti sociálnej pomoci

· Možná problematická implementácia novej právnej úpravy do praxe

· Demografická štruktúra obyvateľstva – s dopadom na dopyt po sociálnych službách, ako aj ich personálne zabezpečenie 

· Geopolitické členenie SR (veľké množstvo malých obcí neschopných financovať svoje kompetencie, nielen v sociálnych službách) 

· Fyzická nedostupnosť aj sociálnych služieb v niektorých regiónoch

· Nedostatok zamestnancov v sociálnych službách (chýbajúca príprava a vzdelávanie) a ich nízky sociálny status (neatraktivita) a ohodnotenie

· Nejednotný posudkový systém

· Nízke percento HDP na sociálne služby v porovnaní s inými krajinami

· Neprepojenosť zdrojov financovania dlhodobej sociálno-zdravotnej starostlivostí (zdroje ZP). 

· Pri predpokladanom demografickom vývoji (starnutie obyvateľstva) budú výdavky na dlhodobú sociálno-zdravotnú starostlivosť výrazne rásť

· Pretrvávajúci nedostatok v plánovaní verejných zdrojov na sociálne služby, plánovania ľudských zdrojov, v súvislosti so starnutím populácie 

· Nedostatočné finančné zdroje samospráv pri rozšírených kompetenciách sa negatívne kompenzujú v sociálnej oblasti

· Nedostatočná ekonomická stimulácia a pretrvávajúca migrácia pracovníkov v sociálnych službách (prevažne opatrovateliek) do ekonomicky silnejších štátov (lepšie pracovné podmienky, lepšie finančné ohodnotenie a pod.)

· Neschopnosť systému zabezpečiť kvalitné sociálne služby garantovanou kvalifikovanou pracovnou silou pre všetkých, ktorí ich potrebujú 
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