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Uvod

Nadviazujuc na ¢lanok 136 a 137 Amsterdamskej zmluvy o boji proti socialnej exkluzii medzi
aktérmi socidlnej politiky, Eurdpska rada v Lisabone v r. 2000 vyhlasila, Ze rozsah chudoby
a socialnej exkluzie je neakceptovatelny a uzniesla sa na tom, ze je nevyhnutné podniknut
rozhodujtice kroky smerom k vykoreneniu chudoby do roku 2010. Pre zabezpecenia tohto
ciela Lisabonsky summit sthlasil so zacatim Otvorenej metody koordinacie (OMK).
Otvorena metoda koordindcia bola navrhnutd tak, aby usmerfiovala politiky v oblasti
socialnej inkluzie anajmi stimulovala spolupricu medzi &lenskymi krajinami Unie. Jej
zamerom bolo umoznit’ Unii a jednotlivym &lenskym krajinam zvysit efektivnost’ a G&innost’
politik boja proti socidlnemu vyliceniu. Podstatnou zlozkou tejto metdédy sa malo stat’
pravidelné vypracovavanie Narodnych akénych plan boja proti chudobe a socialnej exkluzii
¢lenskymi Statmi, ktoré malo byt skombinované s réznymi iniciativami Europskej komisie.
Okrem néavrhu Otvorenej metddy koordinacie na zvySenie efektivnosti inkluzivnych politik
Eurépska rada na zasadnuti v Lisabone d’alej nacrtla spdsob, ktory povazovala za
najvhodnej$i pre vyrovnanie sa s chudobou a exkluziou v Europe. Vyrazny potencial na
zniZenie socialneho vylucenia pripisala novej spolocnosti, ktord je zaloZzena na vedomostiach.
Dosiahnut’ novll spolo¢nost’ zaloZzeni na vedomostiach mozno prostrednictvom vytvorenia
hospodarskych podmienok pre vysSiu prosperitu pomocou vyssieho rastu a zamestnanosti a
otvorenim novych spdsobov ucasti na Zivote spolocnosti.

Spolocné memorandum o inklizii (JIM)' bolo prvym oficidlnym dokumentom na
medzinarodnej urovni, v ktorom sa Slovenska republika hlasi a zapaja do boja proti chudobe
a exkluzii v kontexte lisabonskej stratégie. Spolo¢né memorandum o inklizii nastartovalo
pripravu Néarodného akéného planu socidlnej inklizie na roky 2004 -2006 a stalo sa
vyznamnou bazou kliCovych vyziev, pred ktorymi Slovensko stoji v oblasti boja proti
chudobe a exkluzii a zabezpecenia lepSej socidlnej sudrznosti.

V roku 2004 vlada Slovenskej republiky prijala svoj prvy Ndrodny akcny plan socidlnej
inkluzie 2004 - 2006 (NAP/Inkluzie), ktorého priprava prebiehala pod gesciou Ministerstva
prace, socidlnych veci arodiny Slovenskej republiky v spolupraci s d’alSimi rezortmi,
mimovladnymi organizaciami, akademickymi a d’alSimi inStiticiami. Priprava tohto
dokumentu bola sucastou eurdpskeho procesu pre dosiahnutie Lisabonského strategického
ciela: do roku 2010 podstatne zredukovat chudobu v EU. Jednotlivymi prvkami OMK st
spolo¢né ciele, spolo¢né indikdtory, narodné ak¢éné plany sociadlnej inkluzie, narodné
stratégie adekvatnosti a udrzatelnosti dochodkov a sucastou tohto procesu sa stavaju aj
strategické plany zdravotnej a dlhodobej starostlivosti.

Na zaklade strednodobého hodnotenia Lisabonskej stratégie, ktoré prinieslo doraz na rast
a zamestnanost, Eurdpska komisia navrhla prepracovany cyklus zahffiajuci nové ciele,
zjednoduSenie podavania sprav, nové pracovné metody a v tej suvislosti nové usmernenia pre
pripravu Narodnych sprav o stratégiach socialnej ochrany a socidlnej inkluzie pre roky. Pre
zjednodusenie OMK je potrebné spolocné ciele pre oblast’ socialnej inkluzie, déchodkov
a zdravotnej a dlhodobej starostlivosti premietnut’ do jednej Narodnej spravy o stratégiach
socialnej ochrany a socialnej inkluzie.

Narodna sprava o stratégiach socidlnej ochrany a socidlnej inkluzie pre roky 2006 — 2008 je
vypracovand v stulade s Lisabonskou stratégiou, ktorej ciel' je do roku 2010 vytvorit’

! Dokument bol podpisany v Bruseli 18. decembra 2003



z Eurdopskej tnie najkonkurencieschopnejSiu a najdynamickejSiu znalostni ekonomiku na
svete, schopnu udrzatelného hospodarskeho rastu, v ktorej budu lepSie a viac pracovnych
miest a vicSia socialna studrznost’. Narodna sprava o stratégiach socialnej ochrany a socialnej
inklazie pre roky 2006 - 2008 je tak dokumentom, ktory prispieva k maximalizéacii hodnoty
a ucinnosti procesu OMK, predovsetkym ako prostriedku vymeny a vzajomného ziskavania
vedomosti, ako aj posiliiovania suhry medzi OMK a Lisabonskou stratégiou v oblasti rastu
a zamestnanosti. Predstavuje zamer pokraCovat’ v implementacii modelu trvalo udrzate'ného
rozvoja, socidlnej kohézie a v modernizécii systému socialnej ochrany.

Nérodnd sprava o stratégiach socialnej ochrany a socidlnej inklazie pre roky 2006 - 2008 sa
zaobera osobitnymi vyzvami troch pilierov socialnej inkluzie, déchodkov a zdravotnej
a dlhodobej starostlivosti a mé snahu priniest suhrnné informdcie a posolstvd a zdmery
v danom sektore. V stlade s metodikou Eurdpskej komisie je dokumentom strategickym,
ktory v previazani na Stratégiu konkurencieschopnosti Slovenska do roku 2010 (Lisabonsku
stratégiu) a Narodny program reforiem 2006 - 2008 opisuje kl'u€ové priority a opatrenia na
ich dosiahnutie, ktoré Slovenska republika povaZzuje v rokoch 2006 - 2008 za vyznamné
v dosahovani ciel'a predchadzania a odstranovania chudoby a socialneho vylucenia.



Cast’ 1 Spolo¢ny prehPad

1.1. Hodnotenie socilnej situicie’

Pocas rokov 2004-2006 slovenskd ekonomika pokracovala vo vysokom raste. Redlny rast
HDP v stalych cenach v roku 2005 dosiahol 6,1% (EU 1,6%) a 6,5% v I. polroku 2006
(narast o 1,1 p. b. oproti rovnakému obdobiu) a oakava sa, Ze tento pozitivny trend sa udrzi
do roku 2008. Rast produktivity prace (vypocitanej z HDP) bol pomalsi ako rast priemernej
redlnej mesacnej mzdy zamestnanca v hospodarstve SR 00,9 p.b. V roku 2005 k rastu
realnych miezd (6,3%) prispela nizka medziro¢na miera inflacie na trovni 2,7% (v roku 2004
bola miera inflacie na Grovni 7,5%). Mzdova diferenciacia medzi regionmi sa neustale
prehlbuje. Vroku 2005 priemerna nominadlna mzda presiahla ndrodny priemer iba
podobne ako vroku 2004, dosiahla iba 76,3% narodného priemeru. Podl'a udajov
Statistického zistovania ISCP za 1. Q. 2006, priemerny hodinovy zarobok zien predstavoval
necelych 77% zarobku muzov, kym rovnakom obdobi 2004 a 2005 to bolo cca 73%.

Oproti roku 2003 bol zaznamenany mierny rast prirodzeného prirastku obyvatel’stva (0,4
promile v roku 2004 a 0,2 promile v roku 2005), ktory spolu s rastom imigracie (0,6 promile)
sa v roku 2005 odrazil na celkovom nepatrnom raste obyvatel'stva o 0,08%. Miera fertility
(1,3 vroku 2004) viak zostiva pod priemerom EU (1,5). I naprick nizkej fertilite je
priemerny pocet &lenov na domacnost’ v SR spolu s Maltou na najvyssej urovni v ramci EU
(3,1 v roku 2005), a to predovsetkym vd’aka vysSiemu poctu domécnosti, v ktorych zija 3
a viac dospeli spolu s detmi 27,1% (EU 12,4%) a vysokému poétu domacnosti, v ktorych
7ija 3 a viac dospeli bez deti 17,4% (EU 14,9). Proces starnutia ma dlhodoby rast, ktory sa
postupne zrychl'uje. V roku 2005 priemerny vek zijucich obyvatelov sa oproti roku 2004
zvysil 00,3 roka aindex starnutia dosiahol 70,7 %. Stredna dizka Zivota pri narodeni (u

v

v ramci ¢lenskych krajin EU.

Na Slovensku sa miera ekonomickej aktivity (definovana ako podiel ekonomicky aktivnych
a celkového poctu osdb vo veku 15 - 64 rokov) pohybuje okolo trovne 69%. V poslednych
rokoch nepatrne klesa. Pri¢ina tohto javu je najmd v zniZovani miery ekonomickej aktivity
mladSich vekovych skupin, napr. v dosledku dlhsicho zotrvavania vo vzdelavacom systéme,
dobrovolnej nezamestnanosti, zvySovania poétu Zien na rodicovskej dovolenke ap. Zrychlenie
tempa hospodarskeho rastu vytvéralo priaznivé prostredie na zlepSovanie podmienok na trhu
prace pocas celého roku 2005 ako aj v prvej polovici roku 2006. Pokracuje tendencia rastu
zamestnanosti, ktord sa datuje od roku 2001 astbezne klesd i nezamestnanost. Napriek
vyraznému medziroénému rastu zamestnanosti (rast o 2,1 p. b. oproti roku 2004), celkova
miera zamestnanosti dosiahla v roku 2005 len 57,7% (M - 64,6% a Z- 50,9%), co je stale
pod priemerom EU (63,8%). Pozitivny trend sme zaznamenali v raste zamestnanosti star§ich
pracujucich (55 - 64 rokov), ked’ miera zamestnanosti tejto populacie vzrastla oproti roku
2004 03,5 p.b. (M-4 p.b., Z-3 p.b.) vdosledku reformnych zmien v déchodkovom
systéme. SR vSak nadalej zostava v EU krajinou s najniz§ou mierou zamestnanosti star§ich
pracujucich.

? Dopliujtica, resp. podrobnejsia analyza uvadzanych ukazovatelov tvori prilohu 1.1.



Miera nezamestnanosti’ (16,2%) poklesla v r.2005 0 1,9 p. b. v porovnani s rokom 2004.
V 2.Q. 2006 klesla na 13,5%, t.j. 02,7 p. b. v porovnani s rovhakym obdobim roku 2005.
rokov. Napriek tomu je viak este stale vyssie nad priemerom EU (8,7%). Rozdiel medzi
nezamestnanostou zien a muzov (0,9 p.b.) vneprospech Zien sa v podstate nezmenil.
Nezamestnanostou si najviac ohrozené dva vychodné regidny, menovite Kosicky
a PreSovsky kraj ana juhu stredného Slovenska kraj banskobystricky, v ktorych miera
nezamestnanosti presahuje 20%. Celkovu situaciu v nezamestnanosti zhorSuje skutocnost’, ze
priblizne 68% nezamestnanych je bez priace viac ako 1 rok a miera dlhodobej
nezamestnanosti napriek jej klesajticej tendencii (12,2% v 2002, 11,8% v 2004 a 11,7% (M -
11,2% a Z - 12,3%) v 2005) je v SR uZ niekol’ko rokov najvyssia v ramei EU (3,9% v 2002 a
2005). Miera evidovanej nezamestnanosti* dosiahla na konci roku 2005 11,4% a medziroéne
poklesla o 1,7 p. b. Priemerna dizka evidencie dosiahla v decembri 2005 11,9 mesiacov, ¢o
predstavuje medziro¢ny pokles o 0,5 mesiacov. V SR je hlavnym problémom vysokej miery
nezamestnanosti nedostatok pracovnych miest pre l'udi s nizSou kvalifikdciou a potreba
Strukturdlnej reformy obsahu vzdelavania v sulade s potrebami trhu prace. Miera
nezamestnanosti mladych (15 - 24 rokov) je v su¢asnosti na Slovensku na arovni 30,1% (EU-
18,5%) napriek tomu, ze oproti roku 2004 poklesla o 2,6 p. b. Hoci Slovensko ma po Pol'sku
druhy najlepsi ukazovatel' v celej EU, pokial' ide o podiel populacie 18 —24-roénych s
ukoncenym zakladnym vzdelanim, bez d’alSieho vzdelavania v roku 2005 bolo 5,8% mladych
I'udi pred¢asne opustajucich vzdelavaci proces (5,7% zeny a 6,0% muzi), neodraza sa to
pozitivne na ukazovateloch trhu prace, ako by sa dalo predpokladat, prave z vysSie
uvedenych dovodov. Vazny problém s predcasnym ukoncenim Skolskej dochadzky u deti zo
zraniteInych romskych komunit. Podla "Spravy o Zivotnych podmienkach rémskych
domécnosti " (UNDP 2006) z Roémov, ktori maju viac ako 25 rokov a uz nenavstevuju skolu,
nedokoncilo zakladnt Skolu az 35%. Priblizne rovnaky podiel 36,6% pripada na tych, ktori
skoncili vzdelavanie zakladnou skolou. Iba 24,3% pokracovalo po ukonceni zakladnej Skoly
v d’alSom vzdelavani, ale z toho takmer 9% nelspeSne a pripravu na povolanie skoncili so
statusom neukoncéené vzdelanie. Iba 15,4% romskej populacie dosiahlo stredné alebo vyssie
vzdelanie.

Na zéklade harmonizovaného Statistického zistovania o prijmoch a zivotnych podmienkach
EU SILC, ktoré sa uskuto¢nilo v SR prvykrat v roku 2005 a poskytuje informacie za rok
2004°, miera rizika chudoby® bola na trovni 13,3% (M - 13,2%, Z - 13,5%), ¢o je pod
priemerom EU (16%). Relativne miery chudoby odraZaji vo vseobecnosti prijmové
rozdelenie v krajine’. Ak by sa za hranicu rizika chudoby zvolilo 70% medianu

3 Statisticky trad, Vyberové zistovanie pracovnych sil.

* Ustredie préace, socialnych veci a rodiny SR.

° V Slovenskej republike zatial' neexistuju kompatibilné ¢asové rady ukazovatelov prijmového rozdelenia
a chudoby.

% Hranica pre jej posudzovanie predstavuje 60% medianu narodného ekvivalentného disponibilného prijmu.

7 Pre meranie a posudzovanie chudoby a socidlnej exkluzie je nutné pouZivat' d’aliie ukazovatele, ktoré
slizia na komplexné zhodnotenie obrazu. Ako dal§i ukazovatel' pri hodnoteni chudoby a socidlnej exklazie
budeme pouzivat’ indexy materialnej deprivécie, ktoré by zo zistovania EU-SILC mali byt prvykrat dostupné
v roku 2007. Ako hranicu absolutnej chudoby je mozné pouzit’ mieru rizika chudoby zakotvenii vo vztahu
k fixnému &asu — roku 2004. Je zrejmé, Ze vo vychodiskovom roku sledovanom v ramci zistovania EU-SILC
2005 su jednotlivé hodnoty pocitané v ramci oboch mier (miera rizika chudoby a zvolena miera absolutnej
hranice chudoby) zhodné. Z tychto dovodov hodnoty pre absolitnu hranicu chudoby, teda mieru rizika chudoby
zakotvenu vo vztahu k fixnému ¢asu roku 2004, neuvadzame. Ide o jeden z ukazovatel'ov sledovanych v ramci
zistovania EU-SILC podl'a metodiky Eurostatu. V budiicnosti nim sledovanie absolutnej hranice chudoby
umozni korektné hodnotenie vyvoja poétu chudobnych v Case, ateda aj hodnotenie dosahov politik, najméa
politik cielenych na redukciu a odstraiovanie chudoby.



ekvivalentného prijmu, nachadzalo by sa pod fiou az 20,1% populéacie. Median prijmov l'udi,
ktori sa nachddzali v riziku chudoby (relativny prepad medianu prijmov v riziku chudoby)
bol 023,5% niz§i ako predstavovala samotna hranica rizika chudoby (5664 SKK). To
znamena, ze prijem polovice l'udi, ktori sa ocitli v riziku chudoby sa nachadzal pod 76,5%
tejto hranice (t.j. pod 4333 SKK mesacne na ekvivalentného €lena). V SR 20% populacie
(S20/S80), o predstavuje prijmovi nerovnost’ bola pod priemerom EU (4,8). V najvi¢som
riziku chudoby st nelplné rodiny s detmi (31,7%) a rodiny s tri a viac detmi (24,0%). Aj
triedenie jednotlivcov podl'a veku naznacuje, ze su to prave deti a mladi I'udia do 17 rokov
(18,7 %), ale aj 18 - 24-rocni (16,3%), ktori st v SR podstatne viac ohrozeni chudobou ako
napriklad stari T'udia vo veku nad 65 rokov (7,1%). Pri chudobe je problematickym
elementom jej reprodukcia z generacie na generaciu. Zivoty deti su velmi vyznamne
ovplyvnené okolnostami Zzivota rodicov, akymi su napr. ich vzdelanie a prijem. Vystupy
PISA (2003) ukézali na Slovensku vysoko vyznamny vztah medzi vysledkami dietata
v Skole a socio-ekonomického prostredia odkial pochadza. V SR je najvyznamnejSim
faktorom podmienujicim riziko chudoby nezamestnanost’ (37,6%), pri€om o nieco viac s v
riziku nezamestnani muzi (40,2%) ako Zeny (36,6%). Az 75% doméacnosti so zavislymi
det'mi, pokial’ v nich nikto nepracoval, sa v roku 2004 nachadzalo v riziku chudoby. Vysoka
miera rizika chudoby (38,1%) zostava aj v pripade, ak sa niektori ¢lenovia domacnosti
zamestnali, ale celkové intenzita prace nepresiahla pol roka®. Aviak ani za&lenenie sa do
kategorie pracujicich nezarucuje zamedzenie rizika chudoby, ked’ze az 8,9% pracujicich sa
v roku 2004 ocitlo pod hranicou rizika chudoby. Okrem zamestnanosti, analyzy v Slovenskej
republike ako premenné s vysoko pozitivnym vzt'ahom k chudobe identifikovali vzdelanie
a miesto, kde dan rodina alebo jedinec Zije, tj. region a urbarne/ruralne prostredie’.

Medzi dalSie skupiny ohrozené socidlnym vyli¢enim patria Pudia so zdravotnym
postihnutim, najméa pokial’ ide o ti¢ast’ na spolo¢enskom Zivote a pristup na trh prace. V roku
2005 bolo evidovanych 349 305" ob&anov s tazkym zdravotnym postihnutim. V stvislosti
s integraciou 0s0b so zdravotnym postihnutim na trh prace bol zaznamenany pozitivny trend
v raste poctu zamestnanych oproti roku 2004 o 15,9%. Medziro¢ny rast zamestnanosti
obCanov so zdravotnym postihnutim bol intenzivnejsi ako celkovy rast zamestnanosti.
Z celkového poctu zamestnanych v roku 2005 predstavovalo 1,44% osdb so zdravotnym
postihnutim (nérast oproti roku 2004 00,17 p.b.). Zaroven bol zaznamenany pozitivny
pokles v evidencii uchadzacov o zamestnanie so zdravotnym postihnutim oproti roku 2004
022,6%. Skupinou trpiacou viacndsobnym vyli¢enim si marginalizované romske
komunity. V ramci sociografického mapovania'' bolo identifikovanych 1575 osidlen,
z ktorych 149 (120 tis. az 150 tis. obyvatelov) je povazovanych za segregované osidlenia,
t.j. osidlenia lokalizované na okraji mesta, resp. obce, bez pristupu k vodovodu a kde podiel
nelegilnych obydli je vy$§i ako 20%. DalSou zranitelnou skupinou, ktora trpi
mnohonasobnymi formami vylucenia zo spolo¢nosti, s bezdomovei. Okrem materialneho
vyluc¢enia trpia nedostatkom socidlnych vztahov, obmedzenym pristupom na trh prace,
k zdravotnej starostlivosti, ku kultare, atd’. V sucasnosti nemame k dispozicii oficidlne
odhady celkového poctu bezdomovcov na tizemi SR. Existuju vSak Ciastkové statistiky, ktoré
odrazajii situaciu v niektorych mestach. V hlavnom meste SR v Bratislave obc¢ianske
zdruzenie Proti prudu pracujice s touto skupinou odhaduje pocet bezdomovcov na 2000.

¥ Dovodom celkovej intenzity prace, ktora nepresahuje pol roka je predovsetkym praca Zien na skrateny Gvizok
? Napr. Svetové banka, 2001.

"% 1de o celkovy podet 0sdb, ktorym bol vydany preukaz ZTP, t. j. patria sem aj deti. Udaje sme &erpali

z administrativnych dat Ustredia prace, socialnych veci a rodiny.

" Sociografické mapovanie romskych osidleni na Slovensku, 2004.



Dlhodobo problémovymi skupinami populacie st prepusteni z vykonu trestu a drogovo
a inak zavisli. Len v roku 2004 bolo v lie¢be drogovych zavislosti 2315 pacientov, priom
bola zistend vysoka nezamestnanost (68%) v populécii lie¢enych pre problémy s drogami.
Podl’a toho isté¢ho zdroja k najcastejS$im pachatelom drogovej kriminality patria nezamestnani
mladi I'udia vo veku od 18 do 30 rokov (az 84,37% z celkového poctu pachatel'ov) a zacina
sa prejavovat aj zvyseny podiel uZivania drog konzumentmi mlad$imi ako 15 rokov. Co sa
tyka prepustenych z vykonu trestu odnatia slobody, len v roku 2005 prevzali po prepusteni do
svojej starostlivosti socialni kuratori pre dospelych 977 o0sob (v roku 2004 to bolo 816)
a kuratori pre deti vykonavali v tom istom roku opatrenia socialnej kurately z dovodu trestne;j
&innosti alebo &innosti inak trestnej, pre 10 091 deti, z toho bolo do 15 rokov 2 755 deti®’.

Podiel vydavkov na socialnu ochranu podla kategorii z celkového HDP v roku 2003 bol
7% na dochodkové a pozostalostné, 5,8% na nemocenské a zdravotnu starostlivost, 1,6% na
invaliditu, 1% na nezamestnanost, 1,5% na vydavky pre rodiny s detmi a 0,9% na vydavky
spojené s byvanim a socidlnym vylic¢enim. Podl'a Struktury vydavkov na socialnu ochranu
vroku 2003 mali najvdcSie zastupenie vydavky na dochodkové a pozostalostné davky
(39,4%) a nemocenské a zdravotnu starostlivost’ (32, 8%).

1.2. Celkovy strategicky pristup

Prehodnotenie Lisabonskej stratégie na zasadnuti Europskej rady v marci 2005 znamena
zvySeni podporu a sustredenie sa na rast a zamestnanost. Zaroven marcové zasadnutie
Eurdpskej rady v roku 2006, ako aj neformalne stretnutie EPSCO vo Villachu v juni 2006,
opatovne zdoraznili a potvrdili dolezitost” vyznamu aspektu socidlnej sudrznosti. Prepajanie
a posilinovanie vzdjomného vplyvu hospodarskych a socidlnych politik, ako aj politik
zamestnanosti podporuje a vedie k naplfianiu prijatého Lisabonského ciel'a. Systémy
socialnej ochrany a politiky socidlnej inkltizie mézu vyznamne prispiet’ k rastu zamestnanosti
a udrzateI'nému ekonomickému rastu a na druhej strane ekonomicky rast zaloZzeny na raste
produktivity a konkurencieschopnosti podmienuje udrzatelnost’ systémov socidlnej ochrany
a politik socidlnej inklazie. S cielom poskytnit’ vyvazeny globalny obraz hlavnych priorit
a opatreni SR v oblasti socidlnej ochrany a inkluzie sa sprava zaobera témou socialnej
inkluzie, dochodkov a zdravotnej a dlhodobej starostlivosti. Strategicky pristup Slovenske;j
republiky v oblasti socidlnej ochrany a socidlnej inkluzie reflektuje poznanie celkového
procesu globalizdcie a demografickych zmien a suvisiace vyzvy v oblasti zabezpecenia
ekonomického rastu, wudrzatenosti verejnych financii, zvySovania zamestnanosti,
odstraiilovania nezamestnanosti a zvySovania socidlnej inklazie.

Zasadné Strukturdlne reformy v oblastiach socidlneho systému, dochodkov a zdravotnictva,
ako aj v suvisiacich oblastiach, ktorymi st oblast’ riadenia verejnych financii a danova
oblast, Slovenska republika v ostatnych rokoch uZz uskutocnila. Tymito zdsadnymi
a hlbokymi krokmi, ktoré boli prijaté vo vzajomnej suhre a s navzdjom sa posiliiujicimi
ucinkami, uz vyrazne pokrocila na ceste k modernizicii a stabilizécii systémov socidlnej
ochrany a socidlnej inkluzie, ako aj k zabezpeCeniu ich finan¢nej udrzatelnosti do
budicnosti. V najblizSich rokoch sa Slovenska republika zameria na prehodnotenie
ucinkov a efektivity prijatych krokov vo vzt’ahu k socidlnym dopadom, zavadzanie
d’alSich zmien tam, kde je to potrebné aich naslednu stabiliziciu a posiliiovanie

12 Spréva o stave drogovych zavislosti a kontrole drog v Slovenskej republike za rok 2004.
1 Ustredie préce, socialnych veci a rodiny SR.



rozvojovych oblasti, najmi Pudského kapitalu a znalostnej ekonomiky. Zakladnym
ciePom socidlnej politiky SR je wutvarat® pre obyvatelov taky legislativny a
inStitucionalny ramec a prijimat’ a realizovat’ opatrenia, ktoré zabezpecia udrZanie a
rozvoj 'udskych, hospodarskych, socialnych a kultirnych prav a zdrojov smerujucich k
zabezpeceniu dostojnej Zivotnej tirovne kazdého ¢loveka, podpore rodovej rovnosti,
zabezpeceniu rovnosti prileZitosti a eliminacii akejkol’vek formy diskriminacie
Strategické priority Slovenskej republiky na roky 2006 - 2008 v uvedenych troch oblastiach
cez reflexiu troch hlavnych spolo¢nych ciel'ov Otvorenej metddy koordinécie pre socialnu
ochranu asocialnu inklaziu a vsulade s principmi Stratégie konkurencieschopnosti
Slovenska do roku 2010 (Lisabonska stratégia) a Narodného programu reforiem 2006 - 2008
prinagaji stthrnnd informaciu, zamery a kroky, ktorych naplianie v uvedenych oblastiach
povazuje Slovenska republika v rokoch 2006 - 2008 za kl'icové. Zamerom je zdoraznit’
vzajomné prepojenia a posiliiujuce ucinky krokov stratégii jednotlivych oblasti
socialnej ochrany a socialnej inklizie smerom Kk zabezpeceniu napiiiania ciela rastu,
zamestnanosti a socialnej sidrznosti.

Spolo¢ny ciel’ (a)

Podporovat’ socidalnu sudrinost’, rovnost’ medzi muZmi a Zenami, rovnaké prileZitosti pre
v§etkych  prostrednictvom  primeranych, dostupnych, financne udrZatel’nych,
adaptabilnych a ucinnych systémov socidlnej ochrany a politiky socidlnej inkluzie

V obdobi rokov 2004 - 2006 boli reformné procesy zamerané najmé na rieSenie financnej
udrzatel'nosti socidlnych systémov, zavadzanie a posililovanie stimulov a prvkov aktivacie
pre vstup a zotrvanie na trhu prace pre l'udi v produktivnom veku, podporu prechodu zo
socidlneho systému na trh prace, zasluhovosti, ako aj posiliiovanie principu subsidiarity
v oblasti socidlnych veci vratane fiskalnej decentralizacie.

Strategicky ramec smerovania azasady pre zabezpeCenie primeranych, dostupnych
a finan¢ne udrzatelnych systémov sociadlnej ochrany a socidlnej inklazie v sulade
s tradiénymi eurdpskymi hodnotami (akymi st rovnost’ Sanci, individualna zodpovednost’,
rola rodiny a komunity, zodpovednost spolo¢nosti v boji s chudobou, solidarita) vytvara
Nérodny program reforiem 2006 - 2008, ktory okrem iné¢ho zdoraznuje, Ze vSetky zmeny, ku
ktorym bude v buducnosti v tychto systémoch dochédzat, musia byt realizované tak, aby
neohrozili dlhodobi ekonomicku udrzatelnost’ tychto systémov adodrzali vyvazenu
kombinaciu principov zabezpecenia zakladnych prav, l'udskej dostojnosti a zasluhovosti.

Reforma v oblasti pomoci v hmotnej nidzi, ktora sa zacala v roku 2004, vychédza z principu
aktivnej socialnej politiky a pri jej zacati sa zamerala na podporu prechodu zo socialneho
systému na trh prace, posilnenie aktivnej ucasti na rieSeni individualnej situacie, ochranu pre
tych, ktori sa z réznych dovodov nedokdzu zapojit' na trh prace, cielenu pripravu pre trh
prace, odstranenie zneuzivania socidlneho systému a konsoliddciu verejnych financii.
Osobitnymi opatreniami si v systéme pomoci v hmotnej nidzi rieSené ohrozené skupiny
obyvatel’stva (napr. osameli rodicia, starSi ob¢ania, ob¢ania v krizovych zivotnych situaciach)
a zabezpec€ena je ich ochrana. Posledné uskuto¢nené zmeny prepojené na systém dochodkov
boli zamerané na zabezpecenie garancie minimalneho prijmu na urovni zivotného minima
pre poberatel'ov starobnych dochodkov a poberatel'ov ostatnych typov dochodkov, pokial
dovisili 62 rokov veku. Ulohou nasledujiceho obdobia je prehodnotenie dopadov zmien
v systéme pomoci v hmotnej nidzi tak, aby pri zachovani principu adresnosti, motiva¢nych
prvkov zameranych na aktivaciu a spoluzodpovednost’ jednotlivcov a rodin pri rieSeni svojej
nepriaznivej situdcie a ochrany pred chudobou zodpovedala pomoc v hmotnej nadzi




zékladnym Zzivotnym potrebam, dalSia podpora subsidiarity a naslednd obsahova
a inStitucionalna stabilizacia systému.

Zamestnanie a d’alSie vzdelavanie ako klicové néstroje predchadzania a rieSenia chudoby
a socidlneho vylucenia boli zdoraznené najmid prostrednictvom reformy sluzieb
zamestnanosti v smere modernizacie, zvySenia UCinnosti, flexibility a individualneho
prisposobenia klientovi. V rokoch 2004 - 2006 jednotlivé aktivne opatrenia na trhu prace boli
zacielené predovSetkym na znevyhodnenych uchddzaov o zamestnanie, ktori tazsie
nachadzaju uplatnenie na trhu prace, a preto potrebuju zvySenti pomoc. Slovenska republika
bude v dalSom obdobi pokracovat v opatreniach na posilnenie socidlnej inkluzie,
predchadzanie vyluceniu z trhu prace a podporu integracie znevyhodnenych skupin do
zamestnania, najmé absolventov $kdl, os6b so zdravotnym postihnutim, matiek s detmi a
0s6b vo veku blizkom déchodkovému veku. Osobitna pozornost’ bude venovana podpore
prisluSnikov romskych marginalizovanych komunit, zniZeniu regionalnych rozdielov z
hladiska zamestnanosti, nezamestnanosti a produktivity prace, najmid v zaostavajucich
regionoch s vysokou nezamestnanost'ou.

Okrem principu aktivacie a ochrany pri rieSeni chudoby a socidlneho vylucenia strategicky
posun v politike socidlnej inkluzie znamena zdéraznenie principu prevencie. Zamerom pre
nasledujuce obdobie je pokracovat’ v podpore pristupu ku vzdelaniu a d’alSiemu vzdeldvaniu,
podporovat’ inkluzivny trh préace, pristup k zdravotnej starostlivosti, socidlnym sluzbam
a zefektivnenie opatreni socidlnopravnej ochrany a socidlnej kurately pre vSetky chudobou
a vyli¢enim ohrozené skupiny a populdciu v marginalizovanych lokalitach prostrednictvom
systtmovych zmien azavddzanim novych opatreni sredlnymi posiliiovanim socidlnej
sudrznosti.

Adresnost’ a efektivita pomoci a podpory pre osoby vyluc¢ené alebo vylucenim ohrozené je
zabezpecend aj nastavenim podmienok pre najlepsie lokéalne rieSenia obci, ktoré st obanom
najblizSie. Decentralizacia podsobnosti $tatu na obce a vysSie uzemné celky v oblasti
verejnych sluzieb umoznuje lokalny rozvoj a poskytovanie sluzieb cielene a efektivne podla
lokalnych, resp. regionalnych podmienok a potrieb. Socidlne sluzby a opatrenia
socialnoprdvnej ochrany a socialnej inkluzie ako integrdlna sucast’ verejnych sluzieb
zohravaju z hl'adiska eliminacie socialnej exklizie dvojaku ulohu ,,davaji pracu a umoziuju
pracovat™. ZvySovanie dostupnosti, kvality a modernizacia poskytovanych sluzieb a vykonu
d’alsich opatreni je strategickou prioritou pre nasledujice obdobie.

Uskutoéneny a zaviSeny proces decentralizacie socidlnych sluzieb vyzaduje d’alej upravit’
prava a povinnosti U€astnikov pravnych vztahov v socialnych sluzbach najmi s dérazom na
pomoc a podporu ohrozenych skupin obyvatel'stva tak, aby nedochadzalo k ich socidlnemu
vyluc¢eniu. Aktivizacia a podpora socidlneho zaclenenia obcanov je zakladnym vychodiskom
a zaroven cielom pri poskytovani socidlnych sluZieb a kompenzacii socidlnych dosledkov
t'azkého zdravotného postihnutia. Ulohou nadchadzajiceho obdobia je vytvorit' pravne
podmienky zabezpecujuce pravo obCana na poskytnutie socialnych sluzieb, ich dostupnost’,
a to aj prostrednictvom zavedenia zaviznych celoStatnych Standardov. Je nevyhnutné vSak
ustanovit vytvorenie podmienok pre primeranost’ audrzatelnost’ systému financovania
socialnych sluzieb a kompenzacii socidlnych ddsledkov tazkého zdravotného postihnutia,
ato zhladiska dopadov na zdroje verejnych rozpoctov, zdroje verejného zdravotného
poistenia a na sukromné zdroje vratane zvySenia podielu priamych platieb od klientov a ich
rodin na vzniknutych nakladoch.
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Zachovanie a zlepSovanie zdravia je najlepSou investiciou pre silni ekonomiku a spokojnt
spolo¢nost. Hlavnym cielom v oblasti zdravotnictva je zachovat princip solidarity,
zabezpecit' efektivny vykon, dostupnost’ a kvalitu zdravotnej starostlivosti pre vSetkych
obCanov so zachovanim ekonomicky a socidlne udrzatelnej spolutcasti na vybrané typy
zdravotnej starostlivosti a zabezpecenim viaczdrojového financovania. Dodlezitym
parametrom je vzhladom na demograficky vyvoj nielen kvantitativny narast zdrojov na
zdravotnu starostlivost’, ale najmé kvalitativny narast v systéme poskytovania zdravotnej
starostlivosti s dorazom na prevenciu a zdravy sposob zivota. Zaroven sa v d’alSom obdobi
zabezpeCi previazanost’ socidlnych sluzieb a zdravotnej starostlivosti a upravi systém ich
financovania pre primeranost a udrZatel'nost’ systému poskytovania dlhodobej socidlno-
zdravotnej starostlivosti v procese poskytovania socialnych sluzieb a jeho kvalitu vzhl'adom
na nepriaznivé dosledky starnutia populécie.

V rokoch 2004 - 2005 bola uskuto¢nena radikalna reforma dochodkového systému v SR,
ktorej obsahom bol prechod zo zabezpecovacieho systému na poistny systém (prvy pilier) a
zavedenie nového, prispevkovo definovaného starobného déchodkového sporenia (sikromne
spravovaného druhého piliera). Hlavnym cielom déchodkovej reformy bolo zabezpecenie
dlhodobej finan¢nej udrzatelnosti dochodkového systému s ohladom na primeranost’
vyplacanych ddéchodkovych davok, zvysSenie zasluhovosti a zaangaZovanosti ob¢anov na
svojej zivotnej trovni v dochodkovom veku. Stéastou reformy bolo aj predizenie veku
odchodu do dochodku pre muzov a zeny a zavedenie roznych opatreni, ktoré vyraznejSim
sposobom motivuji k ekonomickej aktivite poistencov. Sucastou dochodkového systému
v SR je aj doplnkové dochodkové sporenie, na ktoré sa v sti¢asnosti transformuje systém
doplnkového ddochodkového poistenia. Prvy pilier dochodkového systému v Slovenskej
republike sa vyznacuje priamym vztahom vySky dochodkovych davok k poistnému, ktoré sa
odvadza do systému, ¢o vSak vytvéra riziko primeranosti dochodkov u pracujtcich s nizkymi
prijmami a l'udi, ktori prerusili svoju kariéru z doévodov rdznych zivotnych situdcii.
Zavedenie druhého piliera spdsobuje odliv finanénych prostriedkov z priebezne
financovaného prvého piliera — transformaéné naklady. Z toho dovodu bude prioritou
v dalSom obdobi zabezpecenie financnej stability priebezne financovaného ddchodkového
systému tak, aby spolu so systémom starobného dochodkového sporenia poskytovali
primerané hmotné zabezpecenie v starobe. Do starobného dochodkového sporenia, ako
sucasti povinného doéchodkového systému zalozeného na kapitalizaénom principe, bude
vneseny prvok dobrovolnosti, z ddvodu rieSenia situdcie sporitelov v druhom pilieri, pre
ktorych je toto sporenie nevyhodné. Zavedi sa mechanizmy pre zvySenie bezpecnosti
nasporenych prostriedkov a zlepsi legislativny ramec pre skvalitnenie informacii
poskytovanych sporitel'om zo strany déchodkovych spravcovskych spolo¢nosti.

Jednym zo zakladnych pilierov ochrany pred socidlnym vylicenim je dodrziavanie Pudskych
prav a principu rovnakého zaobchadzania. Prdve mnohi obcCania ohrozeni socidlnym
vylic¢enim a chudobou maji zaroven aj obmedzené moznosti ochrany svojich prav a prav
prislusnikov rodiny. Na zlepSenie tohto stavu je potrebné podporovat’ adekvatne sposoby
informovanosti a vzdelavania, participacie, ako aj inStitucionalne zabezpecCenia vykonu,
kontroly a monitoringu dodrziavania l'udskych prav a principov rovnakého zaobchédzania.

Problematika rodovej rovnosti je vyznamnym aspektom pristupu k rieSeniu problematiky
socialneho vylucenia. Slovenska republika pri podpore rodovej rovnosti dosiahla ¢iastkové
zmeny. V predchadzajucom obdobi sa zacalo s tvorbou legislativy tykajucej sa rodovej
rovnosti, avSak neboli vytvorené dostato¢né mechanizmy na podporu rodovej rovnosti
v praxi. Zamerom je v d’alSom obdobi vo vSetkych politikdch podporovat” rovnopravnost’
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zien a muzov ako dolezity faktor rozvoja demokracie a realizacie I'udskych prav tak, aby sa
naplnili zavazky vyplyvajuce z Lisabonskej stratégie, zabezpecit' pravidelny monitoring
rovnosti prilezitosti a vytvorit’ institucionalne Struktury pre uplatnovanie rodového hl'adiska
vratane vyvijania snahy o zriadenie Europskeho institutu pre rodovii rovnost’.

Spolo¢ny ciel’ (b)

Podporovat’ ucinné avzdjomné posobenie medzi lisabonskymi ciel’mi vicSieho
hospodarskeho rastu, viicsieho poctu pracovnych miest a lepSich pracovnych miest, ako aj
viiiSej socidlnej sidrinosti a Stratégiou EU v oblasti udriatel’ného rozvoja

Na zaklade revidovanej Lisabonskej stratégie a prijatia integrovanych usmerneni,
hospodarsky rast a ekonomickd vykonnost’ musia byt spojené s rastom zamestnanosti, a
socidlnou sudrznost'ou vo vzajomnej interakcii, postavené na vzdelanosti a inovativnosti,
vysSej kvalite pracovnych miest a zvySovani kvality Zivota pre vSetkych. Slovenska republika
povazuje za jedno zo zékladnych kritérii tispeSnosti Statnej hospodarskej a socialnej politiky
¢o najvyssiu mieru zamestnanosti. V spolupraci so socidlnymi partnermi a organmi tizemne;j
samospravy bude vlada na zabezpecenie trvalo udrzateI'ného hospodarskeho rastu, posilnenia
socialnej a Uzemnej sudrznosti realizovat’ politiky podporujuce rast trvalo udrzatelnej
zamestnanosti, zniZenie nezamestnanosti a ekonomickej necinnosti a zvySenie socialnej
inkluzie.

V Slovenskej republike systémy socialnej ochrany a socialnej inklizie sa v rokoch 2004 -
2006 zacali vyznamne prepajat’ s opatreniami pre zvySovanie zamestnanosti. Do systému
socialneho zabezpeCenia boli integrované prvky motivujice k prijatiu a udrzaniu
zamestnania, k aktivite, vzdelavaniu a priprave pre trh prace a spolo¢ne s opatreniami v
daflovom systéme vytvaraju podmienky pre prijatie aj nizkoplateného zamestnania. Stcastou
ddchodkovej reformy sa stalo zavedenie novych stimulov na prediZenie produktivneho veku.
Zmenou v systéme pomoci v hmotnej nidzi spolo¢ne so zmenami v dafiovom systéme sa
dosiahlo minimalizovanie ,,pasce neaktivity* a Slovensko sa v roku 2004 zaradilo medzi
krajiny s najvyraznejSou redukciou financnej demotivacie pracovat. Redukcia davky
v hmotnej nidzi a podmienenost’ ostatnych zloziek pomoci v hmotnej nudzi priniesla pokles
poberatelov pomoci v hmotnej niidzi'* a redukciu zneuzivania systému socialnej pomoci. Na
druhej strane sa v$ak prehibila chudoba tych, ktori zostali v systéme a zvysilo sa riziko
medzigeneraéného  prenosu  chudoby  predovietkym urodin  sdetmi. Ulohou
nadchéadzajuceho obdobia je nastavenie optimalneho mechanizmu na vyvazenie jednoznacnej
potreby aktivneho a motivacného principu a odstrafiovania zneuzivania socidlneho systému
na jednej strane a predchadzania prehlbovania chudoby na strane druhe;.

Dalgie kroky, ktoré Slovenska republika prijme, vychadzaji z principov smerovania
k stabilnému ekonomickému rastu a vysokej zamestnanosti ako predpokladov financ¢nej
udrzatel'nosti a primeranosti dochodkového zabezpecenia, zdravotnej starostlivosti a politik
socialnej inkluzie, ked’ze praca a celozivotné vzdelavanie predstavuju hlavny prostriedok pre
vymanenie sa zchudoby a zaClenenie sa do spolocnosti. Stratégia vlady zameranda na
dlhodobt konkurencieschopnost’ Slovenskej republiky je definovana v Narodnom programe
reforiem 2006 - 2008 a je postavend na vytvarani podmienok pre rozvoj tzv. znalostnej

14 7 vysledkov empirického vyskumu, ktory spracovalo Stredisko pre §tadium prace a rodiny v $tadii ,,Zmeny
v systéme pomoci v hmotnej nidzi a ich dosah na socialno-ekonomicku situaciu obéanov v hmotnej nidzi a ich
integraciu na trh prace®, vyplyva, Ze systém pomoci v hmotnej niidzi opustilo v désledku zmien v posudzovani
hmotnej nudzi 13,1% a v dosledku vstupu na trh prace a ziskania zamestnania (vlastna aktivita) 68,3% byvalych
poberatel’ov.

12




ekonomiky. Hospodarsky rast musi byt zaloZeny na schopnosti ob¢anov Slovenska pracovat
s neustadle novymi informdciami, produkovat nové poznatky avyuzivat ich v praxi.
Zranitel'né skupiny obyvatel'ov st definované ako hlavné ciel'ové skupiny stratégie socialnej
inklizie a aktivnej politiky trhu prace ainych opatreni zamierenych na zvySovanie
zamestnatel'nosti a ulahCovania pristupu k zamestnanosti.

Viziu akonkrétne kroky smerujuce k vyrovnaniu sa s demografickymi zmenami a
zvySovaniu participacie rodiov, resp. 0sob so zavislym ¢lenom na trhu prace stanovuje NPR
2006 - 2008. Vytvaranie podmienok pre rozvoj socialneho podnikania v oblasti socidlnych
sluzieb zaloZzeného na neziskovom principe s osobitnym zretel'om na l'udi so zdravotnym
postihnutim a romske komunity, patri medzi strategické priority politiky aktivnej inkluzie.
Podpora kvalitnych a dostupnych socidlnych sluzieb, sluzieb starostlivosti o deti a inych na
starostlivost’ odkazanych c¢lenov rodiny umozni osobdm, najmid Zenam, zlucit' rodinné
i pracovné povinnosti, a tym im ulah¢it’ participaciu na trhu prace. Kvalitnd a pristupna
zdravotna starostlivost’ zlepSuje kvalitu a kvantitu pracovnych sil, ako aj dlhsi pracovny zivot
starSich I'udi a pozitivne vplyva na udrzatelnost’ prvého piliera dochodkového systému.
Rozvijanie opatreni socidlnopravnej ochrany a socidlnej kurately, socidlnych sluzieb
a dlhodobej zdravotnej starostlivosti navySe predstavuje priestor pre vytvaranie novych
pracovnych miest a zvySovanie kvality I'udskych zdrojov.

Udrzatel'nost’ systémov socidlnej ochrany a politik socidlnej inkluzie zavisi od rastu, a teda
od uspesnosti podpory konkurencieschopnosti a produktivity. UdrZatePné zniZenie chudoby
a odstranenie socidlneho vyliucenia vyZaduje masivnejSie investicie do rozvoja 'udského
kapitalu tvorcov politik, poskytovatel’ov sluZieb a opatreni a vylicenych osob tak, ako
to uvadza uz Lisabonska stratégia Slovenska a NPR 2006 - 2008, ¢o sa odraza tiez
v priprave Narodného strategického a referenéného ramca a operacnych programov
Strukturalnych fondov na roky 2007 - 2013.

Prikladom prepdjania a posiliiovania vzdjomného uclinku opatreni socidlnej politiky
a politiky zamestnanosti su kroky prijaté v oblasti boja proti chudobe deti. Odstrafiovanie
chudoby deti a predchadzanie reprodukcii chudoby z generacie na generaciu je klicovou
prioritou vlady Slovenskej republiky. Opatrenia pre boj s chudobou deti tvoria komplexny
systém zosulad'ujici pristup v ramci politiky zamestnanosti, S$tatnej rodinnej a socidlnej
podpory a daiiovej politiky, vychadzajlic z principu, Ze zamestnanost' a vzdelanie su
kl'aiCovymi néstrojmi pri predchadzani a odstraiiovani chudoby a socidlneho vylucenia.
Kroky smeruji k podpore pristupu ku vzdeldvaniu pre deti znizkoprijmovych rodin
amotivuju k ucasti na Skolskej dochadzke systémom Skolskych dotacii a socidlnych
Stipendii pre dieta uz od predskolského vzdeldvania az po vysoku 3kolu. Uastou na
vyucovani je podmienené vyplacanie pridavku na dieta rodicovi v Case plnenia povinnej
Skolskej dochadzky. Aktivne opatrenia trhu prace umoznuju pri Uc€asti rodi¢a na vzdelavani
uhradzat’ mu vydavky na stravovanie, ubytovanie a vydavky na cestovné, ak sa stara o diet’a
pred zacatim povinnej Skolskej dochadzky. Pre zvySenie participacie rodicov na trhu prace a
elimindcie pasce nezamestnanosti pre nizkoprijmovych pracujucich boli prijaté uz vyssie
spominané¢ kroky v reforme systému pomoci v hmotnej nudzi av danovom systéme,
zavedenie danového bonusu pre pracujiceho rodi¢a na kazdé dieta a zvysenie nezdanitel'nej
Casti zdkladu dane na dafiovnika aj na jeho manZzelku(manZzela), ato na 19,2 nésobok
zivotného minima. Taktiez sa umoznilo rodi¢ovi poberat’ rodi¢ovsky prispevok aj v pripade,
Ze pracuje.

| Spoloény ciel (c)
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Podporit’ sposoby dobrého riadenia, transparentnost’ a zapojenie rozhodujucich
zainteresovanych subjektov do tvorby, uplatiiovania a monitorovania prislusnej politiky

Medzi hlavné ciele Slovenskej republiky patri aj zlepSovanie riadenia a dobré spravovanie
na centralnej, regionalnej aj lokalnej trovni. Dolezitou sucastou je rozvoj spoluprace, tvorba
partnerstiev medzi jednotlivymi subjektmi na horizontilnej a vertikalnej Grovni, ako aj
zapajanie vSetkych zainteresovanych vratane vylic¢enych skupin do tvorby,
implementacie a monitoringu politik socialnej ochrany a socialnej inkltizie. Napriek istému
pokroku, ktory SR urobila v tejto oblasti, dosiahnutie tohto ciel'a nad’alej zostava kl'aiCovou
politickou vyzvou.

Pre zvySenie adresnosti a efektivity nastrojov v oblasti inkluzivneho trhu prace a
predchddzania a odstraniovania chudoby a exklazie boli v uplynulom obdobi zrealizované
niektoré inStituciondlne zmeny. V oblasti sluzieb zamestnanosti a socialnej inklizie bola
uskutocnena institucionalna a vecna reforma, kedy urady prace a odbory socialnych veci boli
zli¢ené do spolocnych tradov préace, socidlnych veci arodiny s cielom zlepsit kvalitu
a efektivitu poskytovanych sluzieb v jednotlivych lokalitdich a poskytovat” podporu a pomoc
danému jedincovi, resp. rodine komplexne, kompatibilne a efektivne, a pritom dostupne. S
cielom zlepSit proces socidlneho zaclenovania chudobou a vylu¢enim ohrozenych a
marginalizovanych skupin obyvatel'stva Ministerstvo prace, socidlnych veci arodiny SR
zriadilo vo februari 2004 Fond socidlneho rozvoja (FSR), ktory posobi v najrizikovejSich
lokalitach SR, podporuje komunitny rozvoj, priamu participaciu vylicenych skupin a vznik
partnerstiev socialnej inkluzie. Dal§imi vyzvami je zlepSenie §tandardov kvality prace
a pristupu ku klientovi, zvySovanie profesionalizicie a poskytovanie novych foriem sluZieb,
ako aj dalSie posililovanie principu subsidiarity arozSirovanie aktivit v oblasti
zabezpecCovania socialnej inkluzie.

Pre zabezpecenie dobrého spdsobu riadenia, dostupnosti a transparentnosti pri dosahovani
celkovych strategickych cielov a podporovania socialnej kohézie, prinesie novy pristup do
spravy veci verejnych mechanizmus postaveny na uzkej spolupraci so socidlnymi partnermi
aorganmi Uzemnej samospravy. Zaroven bude podporovany vznik alebo ozivenie
odvetvovych aregiondlnych tripartit. Napriek tomu, Ze MVO by mali byt ddlezitymi
aktérmi v tvorbe verejnych politik, stdle si nedostatotne vybudované vztahy s organmi
Statnej spravy a samospravy. Ako nevyhnutna sa ukazuje potreba posilnenia a rozvoj
inStitucionadlnych a l'udskych kapacit. V d’alSich rokoch je potrebné rozvijat partnersky
dialog s jednotlivymi zlozkami a platformami obcianskej spolo¢nosti za i¢elom neustaleho
vytvarania kvalitného obCianskeho a demokratického prostredia.

Dal$ou vyzvou ostava mainstreaming na poli socialnej inkluzie pri tvorbe jednotlivych
politik na narodnej, regionalnej aj lokéalnej urovni.

Jednou z uloh predoslého obdobia bola decentraliziacia a modernizacia verejnej spravy.
Negativhym sprievodnym javom decentralizacie a modernizacie verejnej spravy v oblasti
socialnej inklizie je nepripravenost’ obci, osobitne mensSich obci v socialne rizikovych
oblastiach na plnenie novych samospravnych povinnosti. Vyznamnym je predovSetkym
problém l'udskych zdrojov. Okrem doérazu na princip subsidiarity a dosledného vyZzadovania
vykonu kompetencii vSetkych zodpovednych subjektov je pre zabezpecenie dobrého
spravovania a tvorby kvalitnych rozvojovych a inkluzivnych politik preto klI'icovou ulohou
nasledujuceho obdobia rozvoj Pudskych zdrojov. Ide o oblast riadenia a dobrého
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spravovania, ako aj planovania a monitoringu vo verejnej sprave, MVO, ako aj vylucenych
skupin pre podporu ich participacie na rozhodovani.

Vaznym problémom je nadalej ziskavanie Statistickych dat a tvorba a stanovovanie
narodnych indikatorov socidlneho vylacenia v dosledku absencie systematického
monitorovania potrieb terénu, analyz problémovych javov adoneddvna aj absencie
narodnych Statistickych dat, resp. ich slabej kvality a spolahlivosti. Aj problémy pri plneni
mnohych samospravnych poOsobnosti v oblasti socialnej inkluzie sved¢ia o vaznych
nedostatkoch uz na rovni analyz, monitorovania potrieb a planovania. Jednou z kI'aiCovych
priorit pre nasledujuce obdobie je rozvoj Statistik a zabezpecenie ich dostupnosti a rozvoj
instituciondlnych a personalnych kapacit v oblasti monitoringu a evaluacie chudoby
a socialnej exkluzie.

1.3. Hlavné posolstva

Slovenska republika za jednu znajddlezitejSich priorit pre dosiahnutie lisabonskych
strategickych cielov povazuje formovanie vedomostnej spolo¢nosti, v ktorej Coraz vicsSiu
ulohu zohrava ¢lovek a jeho poznatky. KI'icovym principom je rozvoj 'udskych zdrojov vo
vSetkych jeho dimenzidch. Narodny program reforiem 2006 - 2008 stavia na rozvoji
podmienok pre zabezpefenie rozvoja znalostnej ekonomiky. Predkladand Narodna sprava
o stratégiach socialnej ochrany a sociadlnej inkluzie pre roky 2006 - 2008 d’alej rozvija
principy stanovené NPR 2006 - 2008 najmd v dimenziach inkluzivneho trhu préace
a inkluzivnej spolo¢nosti. Jednym zo zakladnych pilierov vedomostnej spolo¢nosti je trvalo
udrzatel'ny rozvoj, ktory predpokladd vyvazenost' a vzajomnu interakciu ekonomického rastu
so socidlnymi aspektmi. Socidlna dimenzia ekonomického rastu spociva v uplatiovani
socialnej solidarity, l'udskych, hospodarskych, socidlnych a kultirnych pradv smerujticich
k ddstojnej Zivotnej urovni kazdého Cloveka a v zabezpeceni rovnosti prilezitosti. V tychto
intenciach hlavnymi strategickymi posolstvami Slovenskej republiky v oblasti socidlnej
ochrany a socialnej inklizie na roky 2006 - 2008 su:

Zabezpecit’ financnu udriatel’nost’, primeranost’ a dostupnost’ systémov socidlnej
ochrany a politik socidlnej inkluzie s posilnenim principu solidarity

Zabezpecit’ integrovany viacrozmerny pristup pri rieSeni chudoby a socidlnej exkluzie
postaveny na prevencii, aktivnej inkluzii a vytvoreni podmienok pre dostojny Zivot, so
zameranim sa na podporu participdcie na trhu prdce, videlavani a celkovom Zivote
spolocnosti

Zlepsit’ riadenie, implementdciu a monitoring politickych opatreni na ndrodnej,
regiondlnej a lokdlnej urovni za ucasti vSetkych zainteresovanych subjektov a posilnit’
rozvoj Pudskych zdrojov
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Cast’ 2 Narodny ak¢ény plan socialnej inkluzie
2.1. KPacové vyzvy a prioritné ciele

Narodny akény plan socialnej inkluzie ako sucast’ Narodnej spravy o stratégiach socidlnej
ochrany a socialnej inkluzie pre roky 2006 - 2008 je v sulade s metodikou Europskej komisie
dokumentom stru¢nym a strategickym. Opisuje prioritné ciele a opatrenia na ich
dosiahnutie, ktoré Slovenska republika povaZuje v rokoch 2006 - 2008 za klucové
v dosahovani ciel’a predchadzania a odstranovania chudoby a socidlneho vylicenia.
Konkretizuje strategické smerovanie opisané v casti 1 Spolo¢ny prehlad a je v izkom
prepojeni na d’alSie oblasti socidlnej ochrany a socialnej inkluzie, ktoré su opisané v Casti 3
a Casti 4. Nadvizuje na principy a opatrenia stanovené v Narodnom programe reforiem
2006 - 2008, predovsetkym tie, ktoré sa tykaju oblasti inkluzivneho trhu prace a inkluzivnej
spolo¢nosti, ktoré s v NPR uz navrhnuté. Okrem NPR ako vychodiskového strategického
dokumentu, sa Narodny akény plan socialnej inkluzie prepaja na d’aliie vladne dokumenty'’,
ktoré konkrétne rozvijaju niektoré s inkliiziou bezprostredne stivisiace oblasti ako samostatné
témy. Ambiciou je, aby tvoril stresny strategicky dokument v oblasti inkluzie, stanovoval
prioritné ciele na prislusné¢ obdobie odrazajuce dlhodobt viziu v tejto oblasti. Pripravou a
realizdciou aktivit a opatreni bude Slovenska republika, tak ako doteraz podporovat
integracné, nie segregacné rieSenia a presadzovat' ddslednt antidiskriminacnu politiku,
rovnost’ $anci a pristupu vratane rodovej rovnosti a s osobitny zretel'om na marginalizované
romske komunity tak, aby napliiala hlavné ciele socidlnej politiky, najmé sebestacnost’,
rovnost’ prilezitosti a socidlnu sudrznost’.

Narodny strategicky referenény ramec a programové dokumenty k Cerpaniu prostriedkov
Strukturdlnych fondov pre roky 2007 - 2013 su pripravované tak, Ze su kompatibilné a plne
podporuju zamery, ciele apriority definované v Narodnej stratégii socialnej ochrany
a socialnej inkluzie pre roky 2006 -2008. Problematika marginalizovanych romskych
komunit tvori horizontalnu prioritu v tychto dokumentoch.

Na zéklade skusenosti z doterajSiecho obdobia, zachytenych aj v analyzach a prieskumoch
uvodnej cCasti ajej priloh (Cast’ 1.1, priloha 1.1.) sa opatrenia prioritne sustreduji na
chudobou a vylucenim najviac ohrozenych jednotlivcov a skupiny populacie, teda deti
amladych T'udi, rodiny sdetmi, nezamestnanych, anajmid dlhodobo nezamestnanych,
marginalizované romske komunity, l'udi so zdravotnym postihnutim, bezdomovcov,
prepustenych z vykonu trestu a drogovo a inak zavislych. Prioritné politické ciele pre d’alSie
obdobie su stanovené nasledovne:

Prioritny ciel’ 1
Zredukovat’ chudobu deti a rie§it’ medzigeneracnu reprodukciu chudoby preventivnymi
opatreniami a podporou rodin s det’mi

Prioritny ciel’ 2

15 Napr. Narodny akény plan SR k Dekade zaclenovania romskej populacie 2005 - 2015, Koncepcia Statnej
rodinnej politiky, Implementacia Eurdpskeho paktu mladeze na podmienky SR ajej zaclenenie do Stratégie
konkurencieschopnosti SR do roku 2010, Narodny program rozvoja zivotnych podmienok l'udi so zdravotnym
postihnutim vo vSetkych oblastiach zivota, Narodny akény plan pre deti, Ak¢ny plan pre Zeny, Akény plan
predchadzania vSetkym formam diskriminacie, rasizmu, xenofObie, antisemitizmu a ostatnym prejavom
intolerancie, Ak¢ny plan trvalo udrzatelného rozvoja v SR na roky 2005 - 2010 a pod.
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2Zvysit’ zaclenenie a bojovat’ proti diskrimindcii zranitel’nych skupin obyvatel’stva
podporou dostupnosti verejnych sluZieb, rozvojom lokdlnych rieSeni a zvySovanim
participdcie vylucenych skupin na Zivote spolocnosti

Prioritny ciel’ 3
ZlepsSit’ pristup na trh prdace a zvySit' zamestnanost’ a zamestnatel’nost’ skupin
obyvatel’stva ohrozenych exkluziou

Prioritny ciel’ 4
Posilnit’ riadenie, implementdciu a monitoring politickych opatreni na ndrodnej,
regiondlnej a lokdlnej urovni

Uskuto¢nené Strukturdlne reformy v Slovenskej republike vytvaraji predpoklady na
dosiahnutie tychto cielov. V uplynulom obdobi doslo k radikdlnym zmendm v celej oblasti
sociadlnej inklazie. Radikélne zmeny si vyziadali najmé existujuce ¢iastkové, nekoordinované,
neadresné a neudrzatelné rieSenia réznych problémov, tradi¢né formy pomoci a podpory a
neusporiadané inStituciondlne zabezpecenie problematiky sociadlnej inkluzie. Je vSak zrejmé,
ze 1napriek nepopieratelnému pokroku v tejto oblasti je llohou nadchadzajuceho obdobia
vyhodnotenie dopadov a efektivity doteraz realizovanych opatreni, zabezpecCenie stabilizacie
a kvalitnej implementacie prijatych krokov, zavadzanie d’alSich zmien tam, kde je to potrebné
a posiliiovanie rozvojovych oblasti, najmé rozvoja 'udského kapitalu.

Politika socidlneho zaclefiovania je komplexnd a multidimenzionilna a vyZaduje
koordinované usilie viacerych politik. Je preto nevyhnutné, aby integrovala politické
opatrenia prierezovo cez viaceré kI'i¢ové oblasti, akymi su trh prace, socidlna ochrana
a pomoc, vzdeldvanie, byvanie, verejné sluzby, rovnost’ prilezitosti a pod. Politiky
zmiernovania a odstrafiovania chudoby a socidlneho vylucenia, ktoré Slovenska republika
realizuje, st tvorené Sirokym spektrom opatreni, od poskytovania priamych financnych
transferov pre zvySenie prijmu (napr. pomoc v hmotnej nudzi, Stitne socialne davky) cez
znizenie vydavkov (materidlna forma, Skolské dotacie pre diet’a, poskytovanie sluzieb) az po
priame opatrenia aktivnej inkltizie podporujice pristup k zamestnaniu, vzdelavaniu a aktivnej
participacii na spolo¢enskom Zzivote.

Podporu zacleniovania, predchadzanie vzniku, reprodukcie azmieriiovanie chudoby
a vylucenia jednotlivcov a skupin obyvatel’stva tak, ako si definovani vyssie, bude Slovenska
republika v nasledujicom obdobi zabezpeCovat’ opatreniami, z ktorych za k'i¢ové povazuje
opatrenia na zabezpecenie podpory prijmu (predovSetkym rodiny s det’mi), podporu
pristupu k zamestnaniu, vzdelavaniu a integracii na trh prace, pristupu k verejnym
sluzbam arozvoj l'udského kapitilu, a to tak samotnych jednotlivcov ohrozenych
vylicenim, tvorcov politik a poskytovatelov sluzieb aopatreni, a aj krokov na
zlepSovanie riadenia, principu partnerstva a lokalnych rieSeni.

Zamestnanie (praca) ako zdroj prijmov je najefektivnejSim prostriedkom boja proti chudobe
a socialnemu vyla¢eniu. Druhym délezitym néstrojom stvisiacim s pristupom na trh préce je
podpora a pristup k d’alSiemu vzdelavaniu dospelej populécie vratane mladych l'udi. Taktiez
u detskej populdcie dlhodobé skusenosti ukazuju, ze najucinnej$Simi nastrojmi prevencie
arieSenia rizika budicej chudoby je podpora vo vzdelavani a pristup ku kvalitnému
vzdelaniu pre vSetkych, zacinajuc od predskolskej vychovy a vzdelavania. V zacatych
krokoch v oblasti inkluzivneho vzdelavania a inkluzivneho trhu prace pre podporu vytvarania
rovnosti prilezitosti v pristupe na trh prace a podporu integracie na trh prace znevyhodnenych
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skupin bude Slovenska republika pokracovat’ nad’alej (tak ako to uvadza predovsetkym cast’
1.1., ako to upravuju opatrenia prijaté a monitorované Narodnym programom reforiem 2006 -
2008) a prijme d’alSie nové opatrenia.

K zédsadnym opatreniam na predchadzanie socialnemu vyluceniu a chudobe, resp. jej
zmiernovanie patria tiez kroky na zabezpecenie pristupu pre vSetkych k verejnym sluzbam
pre zabezpecenie zakladnych zivotnych potrieb a zalenenie vratane rieSenia a podpory
predchadzania vzniku nepriaznivym zivotnym situacidm, chudobe a vyluceniu, ako aj jej
reprodukcii z generacie na generaciu. Princip aktivécie, sebestacnosti a spoluzodpovednosti,
spolocne so zabezpeCenim ochrany zranitenych, je tak doplneny o zvyraznenie principu
predchadzania vzniku nepriaznivych situacii a vylucenia. V nadchadzajiicom obdobi bude
prvoradou Uulohou, popri pokracovani v realizacii sucasnych osved¢éenych opatreni
v porovnani s predchadzajiucim obdobim omnoho masivnej$ia podpora venovana posilneniu
zabezpecCenia dostupnosti a modernizacii socidlnych sluzieb, efektivnosti opatreni
socialno-pravnej ochrany a socialnej kurately a vyraznych investicii do rozvoja Pudského
kapitalu pre zvysenie a rozvoj profesijného zabezpecenia problematiky socidlnej inkliizie na
vSetkych urovniach verejnej spravy, ako aj mimovladneho sektora.

Pre stcasné obdobie je typickd najmid nizka dostupnost’ prakticky vsetkych druhov
socialnych sluzieb, absencia modernych typov socidlnych sluzieb (vratane nizkoprahovych
socialnych sluzieb), terénnej socidlnej prace, opatreni socialnopravnej ochrany a socialnej
kurately a inych aktivit adresovanych pre ohrozené a marginalizované rodiny a skupiny, a to
predovsetkym realizovanych v otvorenom a prirodzenom prostredi podla potrieb klientov
a daného regionu. Charakteristickou Crtou je prioritné zameranie sluZieb, opatreni a aktivit na
rieSenie uz vzniknutych situdcii anie na predchadzanie ich vzniku, absencia lokalnych
rieSeni, nizke povedomie spolo¢nosti o potrebe riesenia roznych socidlnych problémov, a to
najmid vo vidzbe na komunitny rozvoj a komunitné pldnovanie vSeobecne, osobitne vSak
v marginalizovanych rémskych komunitach, ako aj slabd prepojenost’ opatreni jednotlivych
Casti socialnej politiky. Na narodnej urovni je tlohou nasledujuceho obdobia nastavenie
nového legislativneho ramca v oblasti socidlnych sluzieb a finanéného ramca pre vyrazné
investicie do tejto oblasti zameranim $trukturalnych fondov v novom programovacom obdobi
2007 - 2013.

Prenos posobnosti zo Statu na samospravu v oblasti verejnych sluzieb okrem nespornych
vyhod najmd v oblasti prenesenia spravy blizSie k obCanovi, adresnosti, flexibility
a inovativnosti lokdlnych rieSeni a moznosti zvySenia participativnosti méa v sucasnosti aj
negativny sprievodny jav, ktorym je nedostatocna pripravenost’ obci, osobitne mensich obci
v socialne rizikovych oblastiach na plnenie samospravnych povinnosti. Vyznamnym
v stcasnosti je predovSetkym problém nedostato¢nych l'udskych zdrojov, flexibility, a to
verejnej spravy, ale ineStitneho sektora, vzhl'adom na rozsah a narocnost’ realizovanych
zmien Vv oblasti socidlnej inklizie. Vazne nedostatky st aj v zabezpeCeni manaZzérskeho
vzdelavania na vSetkych trovniach verejnej spravy a schopnosti pruzne vyuzivat existujuce
rieSenia a finanéné zdroje vratane prostriedkov Strukturdlnych fondov. Okrem rozvoja
Pudskych zdrojov v oblasti riadenia a dobrého spravovania je nevyhnutnostou aj posilnenie
a modernizacia d’alSieho odborného vzdelavania pracovnikov §tatnej spravy, samospravy aj
MVO v oblasti socialnej inklazie. V sucasnosti totiz ¢iastkové a nesystematické celoZivotné
vzdelavanie a ndsledne profesionalita pracovnikov nezodpoveda potrebdm praxe, a to napriek
tomu, Ze ide o jeden zo zdkladnych néstrojov dosahovania kvalitnej implementacie, G€innosti
a udrzatelnosti opatreni socialnej inklizie a predchadzania reprodukcii chudoby. Oblast'ou,
ktorej sa zatial nevenovala prakticky Ziadna pozornost, je oblast’ supervizie. Supervizia
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najmd v socidlnej oblasti nepatri na Slovensku k Standardu, absentuje najmi supervizia
podl’a jednotlivych oblasti vykonu.

Dolezitou oblastou ktorej je potrebné sa inadalej dosledne venovat je, popri dosledne
a systétmovo zavadzanym opatreniam na predchadzanie socidlnemu vyluceniu jednotlivcov,
rodin, skupin populdcie, podpora participacie a sebestacnosti vyli¢enych jednotlivcov
a skupin na Zivote komunity a spolo¢nosti vratane aktivit podporujicich lokalne rieSenia
a komunitny rozvoj. Sebestacnost a schopnost ovplyviiovat a zacastiiovat sa na
rozhodnutiach, ktoré¢ formuju zivot jedinca, st priamymi preventivhymi nastrojmi na
predchadzanie arieSenie marginalizdcie a chudoby. Zamerom SR je zabezpecit' ramec
konkrétnej podpory aj nastavenim opera¢nych programov Strukturalnych fondov nového
programovacieho obdobia a pokracovat v intencidch nastavenych procesov a programov
Fondu socidlneho rozvoja.

Osobitnym problémom v oblasti socidlnej inkluzie je doposial’ systémovo nerieSeny problém
dostupnosti byvania, preto je jednym zo zdmerov komplexne rieSit tuto problematiku
a zamerat' pozornost na zvySenie dostupnosti byvania pre vSetky ohrozené skupiny
populacie, t.j. pre mladé rodiny, pre obyvatelov ohrozenych socidlnym
vylu¢enim, znevyhodnenych skupin obyvatel'stva pre zamedzenie socidlnej exkluzie
a chudoby spdsobenych stratou byvania.

Oblastou, ktora napriek zamerom nie je zatial na Ziaducej Urovni, je zabezpecenie
komplexného pristupu pri tvorbe politik a opatreni socidlnej inkluzie, mainstreaming, teda
zapracovanie inkluzivneho aspektu v oblastiach réznych typov politik na Grovni nérodnej,
regionalnej alokdlnej a stym suvisiace eSte existujuce nedostatky v medzirezortnej
spolupréci a vytvoreni Standardného sposobu spoluprace na vertikdlnej urovni, ako aj
zabezpecenie Sirenia povedomia o problematike chudoby a socidlnej exkluzie.

Viacer¢ obce a samospravne kraje rozpracivaji komplexné plany socidlnej inklazie pre svoje
uzemie. ZlepSuje sa i1 spolupraca so zastreSujucimi organizdciami mimovladdneho sektora
v oblasti socialnej inkluzie, socidlnymi partnermi a tvorba partnerstiev. Popri implementacii
programov Vv partnerstve sa ukazuje, Ze partnerstvd umoznuji aktérom planovat’ stratégie,
adaptovat’ verejné politiky na konkrétne podmienky a preberat’ iniciativu pri napiiiani priorit
rozvoja.

Vyraznou slabinou pre tvorbu, implementaciu a evaluaciu politik a opatreni boli donedavna
chybajice kvalitné a spolahlivé udaje a data predovSetkym v oblasti socidlnych Statistik.
Kvalitativnymi zmenami v zistovaniach na trovni Statistického tradu SR a zavedenim
harmonizovaného zistovania o prijmoch a zZivotnych podmienkach EU-SILC sa tento stav
vyznamne zlepSuje. Je nutné pokraCovat’ v implementacii prijimanych krokov a sytit
rozvojové oblasti.

2.2. Prioritny ciel’ 1

Zredukovat’ chudobu deti a rieSit’ medzigeneracnu reprodukciu chudoby preventivnymi
opatreniami a podporou rodin s det’mi

Politické opatrenia

Vzdelavacia politika je jednym zkluCovych nastrojov boja proti medzigeneracnej
reprodukcii chudoby. Kazdé¢ dieta musi mat moznost dosiahnut’ kvalitné vzdelanie
zodpovedajuce jeho potenciadlu a byt pocCas vzdelavania podporované tak, aby tento potencial
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mohlo plne prejavit a vyuzit. ZabezpeCovanim rovnosti Sanci v pristupe ku vzdelaniu
a moznosti dosiahnut’ kvalitné vzdelanie bez ohPadu na socioekonomické prostredie,
z ktorého dieta pochadza, a to predovsetkym nastavenim vzdeldvacich politik a podpornymi
opatreniami pocas vzdelavania (zacinajic podporou pristupu ku predskolskej vychove
a vzdelavaniu) sa zabezpeCi integracia deti zrizikovych a marginalizovanych skupin do
Standardného Skolského prostredia. Principidlnou ulohou a systémovym nastrojom Vv tejto
oblasti je vypracovanie a schvalenie ndvrhu nového Skolského zakona o vychove
a vzdelavani, a to v r. 2007.

Inkluzivne politiky vo vzdelavani sa okrem toho budu nad’alej realizovat’ prostrednictvom
programov finan¢nej podpory, akymi si prispevky a dotidcie na podporu pristupu ku
vzdeldvaniu pre deti aziakov znizkoprijmovych rodin, ato doticie na stravu, Skolské
potreby a motivacny prispevok pre deti z materskych a zakladnych §kol, dotacie na Stipendia
Studentov strednych §kol zabezpecovanych z Eurdpskeho socidlneho fondu, socialne
Stipendia pre Studentov vysokych $kol, ako aj prispevky na dopravu ziakov zakladnych Skol.
Taktiez sa budu nad’alej podporovat’ a masivnejSie rozvijat’ nastroje a programy integracie
deti z vyli¢enim ohrozenych a marginalizovanych skupin do Standardného $kolského
prostredia, kde sa v sucasnosti vyuzivaju nastroje ako nulty rocnik, tranzitivna trieda,
asistent ucitel’a, poradenské nastroje, mimoskolské vzdelavanie, pripravné kurzy, ttorstvo,
rozne typy inovativnych a akceleraénych programov a programov prace s rodi¢mi
realizovanych v Skolach, komunitnych centrach, v teréne, a pod.

Prostriedky z Eurdpskeho socidlneho fondu sa od zaciatku jeho implementacie stali
podstatnym faktorom prispievajiicim k realizacii rozvoja inkluzivneho vzdeldvania. Taktiez
pri priprave nového programovaciecho obdobia 2007 - 2013 sa prioritnda podpora bude
venovat’ zabezpeceniu pristupu ku vzdelavaniu vratane budovania vzdelavacej infraStruktury.
Dolezité¢ je dosledne realizovat nastroje na predchadzanie segregovanému vzdeldvaniu,
najmé deti z marginalizovanych romskych komunit.

V zaujme dosiahnutia vysSej solidarity s rodinami s detmi sa v najblizSom obdobi v r. 2006
a 2007 zavedu opatrenia na zvySenie podpory rodiny prostrednictvom zvysenia priamych
finanénych prispevkov vramci systému Stitnych socidlnych davok. V pripade
rodicovského prispevku sa bude presadzovat’ postupné zvySovanie v dlhSom casovom
horizonte tak, aby rodicovsky prispevok saturoval stratu pracovnych prijmov rodi¢a aspoil na
minimalnej Grovni.

Nanovo sa prehodnoti konStrukcia Zivotného minima tak, aby zivotné minimum ako
zakladny institit zodpovedalo skutocnym zakladnym zivotnym potrebam a zdrovenn bolo
ucinnym prostriedkom na rieSenie tych situdcii, ktoré vyzaduju financnu intervenciu. Taktiez
sa v 1. 2008 prehodnotia parametre davky a prispevkov na rieSenie hmotnej nidze tak, aby
pri zachovani principu adresnosti a subsidiarity, motivaénych prvkov zameranych na
aktivaciu a spoluzodpovednost’ jednotlivcov a rodin pri rieSeni svojej nepriaznivej situcie
a ochrany pred chudobou zodpovedalo finan¢né vyjadrenie pomoci v hmotnej nudzi
zakladnym Zivotnym potrebam.

Nevyhnutnou sucastou predchadzania a odstraniovania vylucenia achudoby st kroky
realizované v ramci podpory rodiny zamerané na plnenie zakladnych funkcii rodiny a
systému ochrany deti. Slovenska republika sa zameria na skvalitiovanie implementacie
novej pravnej upravy socialnopravnej ochrany deti a socidlnej kurately a stvisiacich
pravnych uprav, pricom doraz je kladeny na vykon opatreni preventivneho charakteru a
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princip suslednosti a komplexnosti opatreni pri zamerani sa na prevenciu, sanaciu povodnej
rodiny a zabezpecenie vhodného ndhradné¢ho rodinného prostredia dietatu, pokial nemdze
byt vychovavané vo vlastnej rodine. Vzhl'adom na pretrvavajuce problémy s neddslednou
a nesystematickou pracou s rodinami tychto deti je potrebné vyrazne zvysit’ kvalitu a kvantitu
socialnej prace v prirodzenom rodinnom a otvorenom prostredi ainych aktivit
zameranych na pracu s biologickou rodinou. Problémové situacie v rodinach su
v sucasnosti vel'mi Casto rieSené az v Stadiu, kedy je potrebné zasiahnut' opatreniami vel'mi
zavazného charakteru — nariadenim tUstavnej starostlivosti. Je potrebné zvysit’ zaujem obci
o pracu s detmi umiestnenymi v Ustavne] starostlivosti aich rodinami a zaujem o pracu
s ohrozenymi det'mi a ohrozenymi rodinami vébec.

Posilnenie realizacie tychto zamerov je teda mozné presadit predovsetkym doslednym
zabezpecovanim vykonu opatreni v teréne a zlepSovanim personilneho a inStitucionilneho
zabezpe€enia zo strany samospravy a Statu, kedy vyznamnt ulohu v moZnosti realizacie
aktivit hra za legislativne vymedzenych podmienok aj mimovladny sektor. Do tychto
prioritnych oblasti budii smerovat’ aj zdroje Strukturdlnych fondov v novom programovom
obdobi realizované prostrednictvom dopytovych a narodnych projektov. Klucovou zlozkou
uspechu je persondlne zabezpecenie a zabezpecenie rozvoja l'udskych zdrojov, ktorej sa
venujeme Vv Prioritnom cieli 2. V oblasti ustavnej starostlivosti sa v nasledujicom obdobi
bude pokracovat’” v procese zjednocovania podmienok vykonu Ttstavnej starostlivosti
a ochrannej vychovy. V oblasti pomoci Zendm v Specifickych situdcidch (napr. obetiam
nasilia) je potrebné zaviest' do praxe systém Specifickej pomoci. Zaroven je v nasledujicom
obdobi doélezité podporit zdravé fungovanie rodiny aj rozSirenim verejnych sluZieb pre
rodinu - v oblasti predSkolskych a mimoskolskych zariadeni, centier pre rodicov,
odlah¢ovacich sluzieb, komunitnych centier a pod. Okrem krokov pre d’alSiu stabilizaciu
normativneho financovania v oblasti Skolskych zariadeni, ktoré sa budi  pripravovat
vr.2007 anastavenia ramca pre moznost Cerpania zdrojov v d’alSom programovacom
obdobi je uvedené opatrenie bliz$ie rozpisané v ramci Prioritného ciela 2. Dalgie kroky pre
podporu zosuladovania rodinného apracovného zivota su konkrétne rozpracované
v Narodnom programe reforiem 2006 - 2008 a suvisiacich dokumentoch'.

Kvantifikovatel’ny ciel’ Indikatory
Znizit riziko chudoby deti do roku 2008 o 3 Miera rizika chudoby deti (ukotvena v roku
percentuilne body 2004)
Priblizit’ riziko chudoby neuplnych rodin s det'mi Miera rizika netiplnych rodin s detmi (ukotvena
k priemernej irovni krajin V4 v roku 2004)

Znizit’ rozdiel medzi mierou rizika chudoby
domacnosti s det’mi a mierou rizika domacnosti
bez deti*)

Miera rizika chudoby domacnosti s detmi
(ukotvena v roku 2004)

'® Napr. vladny dokument Navrh opatreni na zosuladenie rodinného a pracovného Zivota na rok 2006
s vyhl'adom do roku 2010.
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Kvantifikovatel’'ny ciel’ Indikatory

Miera rizika chudoby domacnosti bez deti
(ukotvena v roku 2004)

Pocet deti navstevujticich materské §kol, ktorym
bola poskytnuté dotacia

Zvysit pristup k vzdelavaniu pre deti a Ziakov
z nizkoprijmovych rodin

Pocet deti z navstevujtcich zakladné $kol,
ktorym bola poskytnuta dotécia

Pomer poétu romskych Ziakov v $pecidlnych ZS
a Specialnych vychovnych zariadeniach k poctu
romskych ziakov na ZS

Zvysit integraciu romskych deti do Standardnych Podiel romskych deti vychadzajucich zo ZS
zakladnych a strednych §kol s ukoncenym zakladnym vzdelanim

Podiel romskych Ziakov prijatych na $tadium na
gymnaziach, SOU, SOS

Znizit pomer deti v ustavnej starostlivosti na
celkovom pocte deti v nahradnej starostlivosti do
roku 2008 o 6 percentuilnych bodov

Podiel deti v Gstavnej starostlivosti na celkovom
pocte deti v nahradne;j starostlivosti

Sposob monitorovania:
MPSVR SR, SU SR, UIPS, Ustredie PSVaR

Zdroje a riadenie )
Financovanie: SR, Strukturalne fondy (ESF, ERDF), rozpocty obcia VUC
Zodpovedni: MPSVR SR, MS SR, Ustredie PSVaR, FSR, obce, VUC

2.3. Prioritny ciel’ 2

Zvysit’ zaclenenie a bojovat’ proti diskrimindcii zranitel’nych skupin obyvatel’stva
podporou dostupnosti  verejnych sluZieb, rozvojom lokdlnych rieSeni a zvySovanim
participdcie vylucenych skupin na Zivote spolocénosti

Politické opatrenia

KIicovym nastrojom v d’alSom obdobi je zvySovanie socidlnej inkluzie prostrednictvom
zvySovania dostupnosti a kvality, modernizacie a rozSirovania variability poskytovania
socialnych sluzieb, kvality a efektivity opatreni socidlnopravnej ochrany a sociilnej
kurately, socidlnej prace vykonavanej v teréne, komunitnej prace a d’alSich
integra¢nych aktivit podla potrieb jednotlivca, rodiny, skupiny alebo komunity na podporu
schopnosti jednotlivcov, rodin a komunit aktivne participovat’ a viest' samostatny Zzivot,
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vyuzivat’ Standardné nastroje politik zamestnanosti a vzdeldvania, podporovat’ ich integraciu
do spolo¢nosti a na trh prace, predchadzat’ vyliceniu a na komunitny rozvoj, pri déoslednom
naplnani a zohl'adiiovani ochrannej funkcie socialnej politiky.

Zaémerom je podporovat’ flexibilitu sluzieb a opatreni zameranych na predchadzanie
arieSenie chudoby a vylucenia ana ,mieru Sité*“ rieSenia podla potrieb danej lokality
prostrednictvom zvySenia dostupnosti socialnych sluzieb, kvality a efektivity opatreni
socialnopravnej ochrany asocidlnej] kurately pre vSetky rizikové, ohrozené
a marginalizované skupiny obyvatel'stva, opatreni zameranych zotrvanie fyzickych oséb
v prirodzenom socidlnom prostred,; modernizacie a rozvoja socidlnych sluzieb a inych
opatreni a foriem pomoci zameranych na rodinu, na zvySenie vnutornej aktivacie fyzickych
0sOb, osobitne prostrednictvom rozvoja socidlnych sluzieb nizkoprahového charakteru
ainych opatreni vykonavanych vrdéznych prostrediach a skvalitnenim sluzieb v oblasti
rieSenia problematiky nésilia pachaného na Zenéch.

Na zabezpecenie realizacie uvedené¢ho zameru ma slazit’ cielené poskytovanie dotécii na
rozvoj nedostatkovych sluzieb a opatreni, resp. na rozvoj sluzieb a opatreni v deprivovanych
lokalitach alebo inovativnych inkluzivnych opatreni, vyrazne masivnejsie investicie do tejto
oblasti vritane zamerania sa na posilnenie infrastruktury smerované nastavenim
operaénych programov Strukturalnych fondov v novom programovacom obdobi, ako aj
pokracovanie v realizacii a d’alSie rozsirovanie programov podpory rozvoja komunitnej
a terénnej socidlnej prace v obciach a rozvoja lokalnej infrastruktiry v intencidch Fondu
socialneho rozvoja smerovanych prioritne do marginalizovanych lokalit.

V zaujme splnenia zamerov tykajucich sa celkovej modernizacie oblasti socidlnych sluzieb
bude v nadchadzajucom obdobi v r. 2007 pripraveny novy zakon o socialnych sluzbach
s vymedzenim socidlnych sluzieb, podmienok ich poskytovania, hodnotenia kvality a pod.

Ulohou novej pravnej upravy bude taktieZ utvorit’ legislativne podmienky na rozvoj
komunit, komunitnej prace. Prive komunitnd praca, Groven komunitného planovania
a zaujem komunit svojpomocne riesit’ vlastné problémy je na Slovensku na nizkej urovni a
osobitnym problémom st komunity zijice v rizikovych Castiach Slovenska. U ohrozenych
alebo vylucenych jednotlivcov a komunit je rozhodujiuce podporovat’ rozvej sebestacnosti
a aktivaciu vnutornych zdrojov a ucasti na Zivote spolo¢nosti a rozhodovani. Zamerom
je nad’alej vyuzivat’ sposob priameho dosahovania k vyli¢enym a tvorby podmienok na ich
participaciu zaangazovavanim a rozvojom ich l'udskych kapacit, podporovat’ rozvoj komunit
atvorbu mikroprojektov socidlnej inklizie, nastavenych v doterajSom obdobi
prostrednictvom Fondu socidlneho rozvoja. Lokdlne partnerstvd socidlnej inkluzie ainé
lokélne partnerstva vytvorené za ucelom rozvoja znevyhodnenych komunit predstavuju
spdsob, ako zapojit' do rieSenia problému samotnu cielovl skupinu, tak aby nebola iba
objektom projektu, ale aj jeho subjektom a zaroven vytvaraju SirSiu platformu na rieSenie
problémov, ktord zahrnie reprezentantov verejnej spravy, podnikatel'ského sektora, neziskové
organizacie i komunitu cielovej skupiny.

Osobitnou ulohou nadchadzajuceho obdobia je prehodnotit’ moznosti a nasledne utvorit
podmienky pre vyznamnejsi rozvoj socidlneho podnikania a rozvoj medzitrhu prace.

Navrhované opatrenia reSpektuju zakonom dané pdsobnosti v tejto oblasti, utvaraju priestor

na zaktivizovanie najmd samospravy a predpokladaju vyuzitie potencidlu neStatnych
subjektov. Rozhodujucu tlohu a postavenie pre zabezpecenie rozvoja socidlnych sluZzieb,
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opatreni prevencného a sana¢ného charakteru, komunitného rozvoja a lokalnych projektov
socialnej inkluzie ma samosprava, a to obce i samospravne kraje.

Pre tvorbu, realizaciu a kvalitni implementéaciu opatreni a nastrojov inklizie je nutné sa
v dalSom obdobi doraznejSie a systémovo rieSit rozvoj Pudskych zdrojov v oblasti
zabezpecenia problematiky socidlnej inklizie poskytovatelov sluzieb a vykonavatelov
opatreni samospravy, ako aj Statnej spravy a mimovladnych organizéacii. Zamerom je
posilnenie a zabezpecenie kvalitného odborného vzdelavania, vytvorenie funkéného systému
prehlbovania kvalifikdcie v socidlnej oblasti azavedenie supervizie. K dosiahnutiu
uvedené¢ho ma sluzit' tak ako doteraz realizdcia narodnych a dopytovych projektov
Eurépskeho sociadlneho fondu 2007 - 2013 a aver Svetovej banky (Projekt technickej podpory
Pudského kapitalu HCTA, MPSVR SR).

Na podporu dostupnosti byvania a vystavby bytov urcenych pre niZSie prijmové a
vylicenim ohrozené skupiny obyvatel’stva boli prijaté opatrenia v oblasti tvorby
podpornych ekonomickych néstrojov rozvoja byvania, ako aj v oblasti Upravy legislativnych
a intitucionalnych podmienok'’, v ktorych je zamer pokradovat a d’alej ich rozvijat.
Zvysenie dostupnosti byvania pre skupiny obcanov ohrozenych socidlnym vylicenim,
osobitne marginalizovanych romskych komunit je rieSené¢ vyhodnejSimi podmienkami
podpory pre vystavbu ndjomnych bytov s vy$§im podielom dotacie na celkovom finanénom
zabezpeceni ich realizacie. Z rozpoctove] kapitoly Ministerstva vystavby a regionalneho
rozvoja SR sa vramci Programu rozvoja byvania poskytuju prostriedky vo forme dotécii
obciam a neziskovym organizdcidm na ucely obstaravania najomnych bytov s limitovanym
plosnym a cenovym Standardom, urc¢enych na byvanie socidlne slabsich skupin obyvatel'stva,
obstaravania najomnych bytov nizSieho Standardu, uréenych na byvanie marginalizovanych
skupin obyvatel'stva vratane byvania romskych rodin, vystavby technickej infrastruktury
podmieniujicej vystavbu auzivanie novych bytov a odstrafiovanie systémovych porich
bytovych domov. Dal§im néstrojom je Statny fond rozvoja byvania, ktorym sa podporuje
vystavba bytov v bytovych domoch avrodinnych domoch vo forme poskytovania
vyhodnych uverov. Uvery sa poskytuju len domacnostiam do stanovenej vysky prijmu a s
limitovanym Standardom podlahovej plochy bytu. Od roku 2007 bude aj d’alSia moznost’ a
flou st Strukturdlne fondy v novom programovom obdobi 2007 - 2013. Podpora byvania
marginalizovanych skupin obyvatel'stva je jednou zoblasti, kde je nutné zabezpecit
komplexny pristup politik (vystavba, terénna socidlna praca, integraéné programy
zamestnanosti a pod.) s podporou participacie tychto obCanov na zaistovani si svojho
byvania a taktiez zabezpecit, aby konkrétne realizované opatrenia boli integracného a nie
segregacného charakteru.

V suvislosti s rieSenim chudoby bude potrebné legislativne vymedzit pojem socialne
byvanie. Pri vol'be opatreni na predchadzanie vylucenia povaZzujeme za potrebné zavedenie
mechanizmu na predchadzanie rizikdm a nepriaznivym Zivotnym situdciam sposobenych
stratou byvania usocialnym vylac¢enim ohrozenych rodin v dosledku hmotnej nudze
a ochranu najmu bytov rodin s nezaopatrenymi detmi, starSich l'udi aludi s tazkym
zdravotnym postihnutim.

'7 Zasady rieSenia byvania niektorych skupin obyvatelstva ohrozenych socidlnym vylu¢enim st upravené
v dokumente Dlhodoba koncepcia byvania pre marginalizované skupiny obyvatel'stva a model jej financovania,
ktory bol schvaleny uznesenim vlady SR ¢. 63 z 19. januéra 2005.
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V d’alSom obdobi sa vykond analyza ucinnosti doterajSieho systému bezplatnej pravnej
pomoci pre ob¢anov v materidlnej nudzi a podla jej vysledkov sa prijma opatrenia na
zdokonalenie tohto opatrenia pre chudobnych.

Zémerom pre nasledujuce obdobie je pokracovat v podpore pristupu k zdravotnej
starostlivosti pre vSetky chudobou a vylic¢enim ohrozené skupiny a v marginalizovanych
lokalitach s cielom redlne posiliiovat’ socidlnu sudrznost’. Pristup k zdravotnej starostlivosti
a prevencii tehotnych matiek a rodi¢ov deti do 1. roku v systéme pomoci v hmotnej nudzi je
podporeny osobitnou davkou. Dalej sa bude pokradovat v realizacii aktivit na zlep$enie
pristupu marginalizovanych komunit s osobitnym zretelom na marginalizované rémske
komunity k zdravotnej starostlivosti, kedy ulohou je systémové zabezpecenie dostupnosti
zdravotnickej starostlivosti vo vybranych lokalitich arozSirenie ¢innosti zdravotnickych
pracovnikov zameranych na pracu v komunite.

V suvislosti s potrebou podpory procesu socidlnej inklizie a posililovania integra¢nych
procesov sa aj v dalSom obdobi bude prehlbovat’ a zefektiviiovat’ rozvoj kultarnych potrieb
znevyhodnenych skupin obyvatel'stva. Jednou zo zakladnych podmienok uspesného
integracného procesu je vyuzitie a posilnenie kultirnych mechanizmov s cie’om ul’ah¢it’
marginalizovanym skupinam pristup k tvorbe spoloc¢enskych hodnét a participacii na
ich prerozdelovani. Zdmerom je rozpracovat’ podprogramy pre jednotlivé znevyhodnené
a marginalizované skupiny so zabezpeCenim financovania kultarnych potrieb v ramci
grantového programu Kultira znevyhodnenych skupin obyvatel’stva.

V oblasti rozvoja informacnej spolocnosti a e-inkluzie na Slovensku medzi ciele patri aj
zaClenovanie znevyhodnenych skupin obcanov do spoloc¢nosti prostrednictvom rozvoja
informacnej spolo¢nosti a Sirokej dostupnosti internetu a informaénych systémov verejnej
spravy tak, ako to stanovuje Lisabonska stratégia pre Slovensko a ak¢né plany.

V rokoch 2006 - 2008 sa bude pokracovat’ v systematickych aktivitich na predchadzanie
vietkym formam diskriminacie, rasizmu, xenofobie, antisemitizmu a ostatnym
prejavom intolerancie v stilade s akénym planom.

Kvantifikovatel’ny ciel’ Indikatory

Novy zakon o socialnych sluzbach s vymedzenim
socialnych sluzieb, podmienok ich poskytovania,
hodnotenia kvality, a pod

Podiel prirastku miest v jednotlivych typoch
zariadeni socialnych sluzieb na celkovom pocte

. . L obyvatel'ov podl'a regionov
Zvysit’ dostupnost’, kvalitu a variabilitu

poskytovania socialnych sluzieb

Prirastok miest v zariadeniach socialnych sluzieb
podrla druhu socialnej sluzby

Pocet klientov, pre ktorych st poskytované
sluzby

25



Kvantifikovatel’ny ciel’

Indikatory

Zvysit kvalitu a efektivitu socialnopravnej
ochrany a socidlnej kurately

Prirastok zariadeni na vykon opatreni
socialnopravnej ochrany deti a socialnej kurately

Pocet klientov, pre ktorych st vykonavané
opatrenia socialnopravnej ochrany deti

a socialnej kurately v prirodzenom rodinnom
a SirSom socialnom prostredi

Pocet absolventov programov d’alSieho
vzdeldvania zameranych na zvySenie kvality
sluzieb a socialnopravnej ochrany a socialnej
kurately

Zvysit’ dostupnost’ byvania a vystavby bytov
urcenych pre zranitel’né skupiny obyvatel’stva

Podiel obecnych najomnych bytov na celkovom
pocte dokoncenych bytov

Pocet podporenych ndjomnych bytov nizsieho
Standardu

Pocet poskytnutych averov zo SFRB

RozSirovanie programov prispievajicich
k zlepSeniu socidlneho zaclenenia
marginalizovanych skupin

ZvySit’ pristup k zdravotnej starostlivosti pre vietky
zranitel’né skupiny v marginalizovanych lokalitach

Pocet programov a projektov na podporu
miestnych spolocenstiev a komunit z ESF

Pocet zdravotnickych pracovnikov zameranych
na pracu v komunite v lokalitach
s neintegrovanymi romskymi osidleniami

Sposob monitorovania

MPSVR SR, MVRR SR, MS SR, MDPT SR, MK SR, Ustredie PSVR, FSR, obce, VUC

Zdroje a riadenie

Financovanie: SR, $trukturalne fondy (ESF, ERDF), uver Svetovej banky (Projekt technickej
podpory l'udského kapitalu HCTA), rozpocty obci a VUC 5
Zodpovedni: MPSVR SR, MVRR SR, MS SR, MK SR, MDPT SR, FSR, SFRB, obce,

VUC, Ustredie PSVR

2.4. Prioritny ciel’ 3

Zlepsit’ pristup na trh prdace a zvySit’ zamestnanost’ a zamestnatel’nost’ skupin

obyvatel’stva ohrozenych exkluziou

Politicke opatrenia

Za jeden z vaznych problémov trhu prace sa povazuje obmedzend moznost' zamestnania
’ ’ / v - 1 ’ . vr
znevyhodnenych uchadzatov o zamestnanie'® (napr. mladi Pudia do 25 rokov veku, starsi

'8 Paragraf 8 Zakona ¢.5/2004 o sluzbach zamestnanosti a o zmene a doplneni niektorych zikonov.
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I'udia nad 50 rokov veku, obfan zo zdravotnym postihnutim, osamely rodi¢ starajuci sa
o diet’a a pod.), ako aj zaClenenie na trh prace pre skupiny obyvatel'stva ohrozené exkliziou a
vyluc¢ené (marginalizované romske komunity, drogovo zavisli, bezdomovci a d’alSie osoby
vzdialené od trhu prace). Okrem Standardnych opatreni aktivnej politiky trhu prace je pre
posledne menované skupiny nevyhnutna osobitna pomoc podla ich Specifickych potrieb
a nasledna podpora pristupu k vyuzitiu Standardnych sluzieb zamestnanosti.

Podpora zaclenenia sa na trh prace bude uskutocniovana pokracovanim realizacie programov
v oblasti podpory zamestnanosti a rieSenia nezamestnanosti s dérazom na rozvoj ich kvality
a efektivnosti a rozvijanim, zdokonal'ovanim a zavedenim novych foriem podpory a pomoci
zacielenych na znevyhodnené skupiny obyvatel'stva ohrozené exkluziou. DoterajSie opatrenia
nielen aktivnej politiky trhu prace zamerané na uchadzacov o zamestnanie sa osvedc¢ili ako
ucinny nastroj integracie a podpory zamestndvania a realizované dopytovo orientované
projekty umoznili pilotné overovanie novych néstrojov aktivnej politiky trhu prace pri
participovani aj nestatnych subjektov na rieseni problémov zamestnanosti. V d’alSom obdobi
sa Slovenskd republika dalej zameria sa na podporu zaclenenia sa na trh prace
znevyhodnenych skupin uchadzacov o zamestnanie. Nad’alej sa bude zohl'adiiovat’ princip
poskytovania vysSej intenzity pomoci v okresoch, ktoré patria do zaostavajucich regionov
tak, aby sa eSte vyraznejSie zniZili regiondlne disparity a podporila tvorba pracovnych
miest.

Podporou zamestnanosti cielenou najmd na znevyhodnené skupiny uchddzacov
o zamestnanie, ato rozvijanim a zdokonal’ovanim existujicich nastrojov podpory
zamestnanosti prispevkami zamestnavatelom, ktori prijmid do pracovného pomeru
znevyhodneného uchadzaca o zamestnanie a prispevkami uchadzaCom o zamestnanie na
samozamestnanie, podporou vzdelavania a pripravy pre trh prace, podporou aktivacie,
podporou vykonavania absolventskej praxe, ako aj podporou projektov na pilotné overovanie
novych nastrojov aktivnej politiky zamerand najmé na poradenstvo a sprostredkovanie prace
v kombinacii so vzdelavanim vybranych cielovych skupin, dosiahnut' zvySovanie
zamestnanosti a adaptability a znizovanie nezamestnanosti.

Roz§irenim existujucich podpornych programov zvySovania zamestnatelnosti vyrazne
zacielenych na integraciu na trh prace znevyhodnenych uchadzacov o zamestnanie, a to
programov vzdeldvania a pripravy pre trh prace, programov podpory tvorby novych
pracovnych miest, podporou programov druhej Sance umoziujicich ukoncenie zakladnej
alebo strednej Skoly, ziskanie odbornych zru¢nosti formou zamestnaneckej praxe, sa sleduje
poskytnutie a dosiahnutie zvySovania moznosti pristupu na trh prace a uplatnenia sa na niom
pri zabezpeceni rovnosti Sanci znevyhodnenych skupin. Na zvySenie zamestnanosti dlhodobo
nezamestnanych 0sob sa zavedie podporny program zamerany na vytvorenie a dlhodobejsie
udrzanie dlhodobo nezamestnanych uchadzacov o zamestnanie bez kvalifikacie alebo
s nizkou kvalifikaciou a s nizkymi mzdami v zamestnani, napr. formou prispevku na
odvody platené zamestnavatelom azamestnancom, ktori pred nastupom do
zamestnania boli dlhodobo nezamestnani. Tymto podpornym programom by sa malo
zvysit’ zapojenie tejto skupiny osdb do zamestnania.

KIacovou tlohou je, tak ako doteraz, podpora rovnosti prilezitosti v pristupe na trh prace a
podpora integracie znevyhodnenych skupin obyvatel'stva ohrozenych exkluziou na trh prace
s osobitnym zretelom na marginalizované rémske komunity. Bude sa pokracovat
v aktivitich smerujucich k socidlnemu zacleneniu zameranych na zamestnanost a
zamestnatel'nost’ skupin ohrozenych socidlnym vylic¢enim a zvySenie poctu pracovnych

27



prilezitosti pre prislusnikov tychto skupin. Jednym z nastrojov na implementaciu aktivit
zameranych na socialnu inkluziu v doterajSom obdobi je Fond sociadlneho rozvoja, ktory
realizuje podporu socialnej inkluzie v zaostavajucich regiénoch Slovenska.

Osobitnou ulohou nadchddzajiceho obdobia je prehodnotit moznosti a néasledne utvorit

podmienky pre vyznamnejsi rozvoj socialneho podnikania a rozvoj medzitrhu prace.

Prostrednictvom nastrojov operaénych programov na vyuzZitie ESF v novom
programovacom obdobi sa budu podporovat’ programy socidlneho rozvoja zamerané
na rieSenie zamestnanosti a socidlnej inklizie na lokalnej irovni, najmé prostrednictvom
lokalnych partnerstiev socidlnej inkluzie, programy zamerané na boj proti diskriminacii voci
etnickym skupindm v pristupe na trh prace a na pracovnom trhu. ZvySeny doraz bude
kladeny na zabezpecenie kontroly dodrziavania zdsad rovnosti prileZitosti v pristupe na
trh prace a na trhu prace.

Zamerom je tiez zlepSit’ kvalitu verejnych sluzieb zamestnanosti s dorazom na
poradenstvo poskytované osobam ohrozenym socidlnou exkliziou aj poskytovanim
vhodnych odbornych poradenskych sluzieb orientovanych na zvysenie Sanci na uplatnenia sa
na trhu prace najmé osob s individudlnymi problémami uplatnenia sa na trhu prace.

Dalsie kroky zamerané na postupné zvySovanie miery zamestnanosti znevyhodnenych
uchédzacov o zamestnanie a jednotlivcov ohrozenych exkliziou, napr. aj v oblasti znizovania
daiiového a odvodového zat'azenia, su navrhnuté a monitorované Narodnym programom
reforiem 2006-2008.

Kvantifikovatel’ny ciel’ Indikatory

Miera dlhodobej nezamestnanosti

Znizit’ mieru dlhodobej nezamestnanosti (12 a
viac mesiacov) v porovnani s rokom 2004 o 1,4
percentualnych bodov a zaroven zniZit’ podiel
dlhodobych nezamestnanych na celkovej
nezamestnanosti pod 50 %

Podiel dlhodobych nezamestnanych na celkovej
nezamestnanosti

Pocet uchadzacov o zamestnanie so sprostredkovanym
zamestnanym

Miera nezamestnanosti ob¢anov so zdravotnym
. . postihnutim
Postupne zvysit’ podiel pracujicich obéanov so

zdravotnym postihnutim na celkovom pocte
pracujucich.

Podiel pracujucich ob¢anov so zdravotnym
postihnutim na celkovom pocte pracujucich

Dosiahnut’ pokles miery nezamestnanosti
mladych (vo veku 15 - 24 rokov) na urovni Miera nezamestnanosti 15 - 24 rokov
minimalne 3,5 percentualnych bodov.
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Kvantifikovatel’ny ciel’

Indikétory

Znizit podiel Pudi Zijucich v domacnostiach bez
zamestnania

Podiel deti vo veku 0 - 17 rokov zijucich
v doméacnostiach bez zamestnania

Podiel dospelych vo veku 18 — 64 rokov Zzijucich
v domacnostiach bez zamestnania

Zlepsit’ kvalitu verejnych sluZieb zamestnanosti
s dérazom na znevyhodnené skupiny
obyvatel’stva na trhu prace

Podiel aktivizovanych znevyhodnenych uchadzacov
o zamestnanie z celkového poctu aktivizovanych
uchadzacov o zamestnanie

Podiel umiestnenych znevyhodnenych uchadzacov
0 zamestnanie na trhu prace prostrednictvom uradu
prace, socialnych veci a rodiny z celkového
priemerného poétu vyradenych uchadzacov

0 zamestnanie

Podiel znevyhodnenych uchadzacov o zamestnanie,
ktori vyuzili odborné poradenské sluzby z celkového
poctu znevyhodnenych uchadzaov o zamestnanie

Podiel znevyhodnenych uchadzac¢ov o zamestnanie,
ktori vyuzili odborné poradenskeé sluzby z celkového
poctu uchadzacov o zamestnanie, ktori vyuzili odborné
poradenské sluzby

Priemerny pocet pracovnikov na prislu$nom urade
PSVR, ktori zabezpecuju sluzby zamestnanosti na
priemerny pocet uchadzaov o zamestnanie

Priemerny pocet pracovnikov na prislu$nom urade
PSVR zabezpecdujucich odborné poradenské sluzby pre
uchadzacov o zamestnanie na celkovom priemernom
pocet pracovnikov tradu PSVR

Rozsirit’ programy socidlneho rozvoja zamerané na
rieSenie zamestnanosti a socidlnej inkluzie na
lokdlnej uirovni

Pocet programov a projektov z ESF zameranych na
integraciu na trh prace skupin obyvatel'stva
ohrozenych vylicenim alebo vylucenych

Pocet vytvorenych a udrzanych pracovnych miest pre
uchadzacov o zamestnanie prostrednictvom LPSI
(lokalne partnerstva socialnej inkluzie)

Podpora rozvoja socidlneho podnikania

Pocet novovzniknutych socialnych podnikov

Sposob monitorovania
Ustredie PSVR, SU SR, FSR, VUC, obce

Zdroje a riadenie
Financovanie: SR, ESF
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Zodpovedni: MPSVR SR, Ustredie PSVR a urady PSVR SR, FSR, NIP

2.5. Prioritny ciel’ 4

Posilnit’ riadenie, implementdciu a monitoring politickych opatreni na ndrodnej,
regiondlnej a lokdlnej urovni za ucasti vSetkych zainteresovanych subjektov

Politické opatrenia

Pre zabezpecenie komplexného, atak jediného efektivneho pristupu pri tvorbe politik
a opatreni socialnej inkluzie sa bude pokraCovat v pesiliiovani koordinacie pri tvorbe
politik v ramci jednotlivych institicii, medzirezortnej spoluprace, vytvoreni Standardného
spdsobu spoluprace na vertikalnej tirovni a mainstreamingovych aktivit tak, aby sa opatrenia
smerované¢ na predchadzanie socidlnemu vyluceniu a podporu zaclenovania ohrozenych
a marginalizovanych jednotlivcov i skupin vratane marginalizovanych romskych komunit,
prejavili v realnom zivote jednotlivcov arodin. Bude sa pokracovat’ v rozvoji spoluprace
s mimovladnym sektorom v oblasti chudoby a socidlnej inkluzie a krokoch pre Sirenie
povedomia o problematike chudoby a sociilnej exkluzie, vymenu informacii a najlepSich
skusenosti vratane vytvorenia vladnej webstranky o socidlnej inklizii a mainstreamingovych
aktivit v ramci iniciativy Equal.

Pre pripravu Narodnej spravy o stratégidch socidlnej ochrany a socialnej inklazie 2006 - 2008
bola vytvorena pracovna skupina. V rdmci procesu pripravy sa uskuto¢nil seminar ako sticast’
konzultatného procesu k vypracovaniu Narodnej spravy, ktory organizovalo Ministerstvo
prace, socidlnych veci arodiny Slovenskej republiky ako gestor vypracovania spravy.
Zémerom seminara bolo iniciovat diskusiu, konzultovat, =ziskat konkrétne navrhy
a odporicania zo strany aktérov k vypracovaniu Néarodnej spravy a procesu komunikacie
a vymeny informacii. U€astnikmi seminara boli zastupcovia rezortov, vys§ich uzemnych
celkov, obci, akademickej sféry a vyskumnych inStiticii, zamestnavatel'ov a odborovych
zvidzov, mimovladnych organizdcii vratane tych, ktoré zastupovali vylicené skupiny
(bezdomovci, osoby so zdravotnym postihnutim, rodiny s viacerymi detmi, chudobni a pod.).
Takto sa vytvorila baza pre spolupracu na horizontalnej a vertikdlnej Grovni v ramci verejnej
spravy, ako aj so socidlnymi partnermi a mimovladnym sektorom, kedy zdmerom v d’alSom
obdobi je jej posilnenie a Standardizécia.

V dalSom obdobi budi pokracovat aktivity zamerané na vytvaranie a rozvijanie tvorby
réznych typov partnerstiev pre potreby inkluzivnych politik vratane lokalnych partnerstiev
socialnej inkluzie v intenciach Fondu socidlneho rozvoja, ako aj inych lokalnych
partnerstiev vytvorenych za i¢elom rozvoja znevyhodnenych komunit. Prostrednictvom
lokéalnych partnerstiev socidlnej inkluzie, zriadovanych na trovni krajov, okresov a obci,
pracuju a tvoria v kooperédcii zastupcovia uradov prace, Stitnej spravy, samospravy,
neziskovych organizacii, podnikatel'ov ¢i I'udia zo socidlne vylucenych skupin. V ramci
jednotlivych partnerstiev socidlnej inkluzie vznikaju a akéné plany socialnej inkluzie, ktorych
sucastou su aj mikroprojekty na rieSenie problému zamestnanosti skupin postihnutych a
ohrozenych socidlnym vylucenim.

Posilnenie lokalnych rieSeni, cielenia a dostupnosti v oblasti rieSenia chudoby a exkluzie sa
bude realizovat’ aj decentralizaciou d’alSich kompetencii v oblasti pomoci v hmotnej
nudzi a vyraznejSou Gpravou moznosti vyuzitia institutu osobitného prijemcu pri poskytovani
pomoci v hmotnej nudzi legislativnou tipravou v r. 2008. Dalsie kroky budii smerovat k
dokonceniu a stabilizacii zmien inStituciondlneho ramca v oblasti socidlnych veci otvorenych
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vramci procesu modernizacie a decentralizacie verejnej spravy pre posilnenie riadenia
a dobrého spravovania veci verejnych.

Pre zabezpecenie kvalitnej tvorby politik a G¢innych audrzatelnych opatreni socialnej
inklazie a spravy veci verejnych, ako aj pre zabezpecenie participacie vyluc¢enych skupin na
rozhodovani, sa v nasledujicom obdobi kroky dalej sustredia na budovanie kapacity
a zlepSovanie kvality verejnej spravy a neziskovych organizacii v oblasti riadenia,
tvorby inkluzivnych politik, priprave a koordindcii regiondlnych a lokalnych stratégii,
budovania partnerstiev a sietovania, vymeny skusenosti, ato aj zameranim operacnej
priority v rdmci planovania Cerpania Eurdpskeho socidlneho fondu v rokoch 2007-2013.

V suvislosti s hodnotenim dopadov novych pravnych predpisov na hospodérenie
obyvatel'stva arodiny sa vypracuje ,,JJednotnd metodika na vypracuvanie a posudzovanie
Dolozky vplyvov na hospodarenie obyvatel’stva a rodiny,,

Vyraznou slabinou pre tvorbu, implementaciu a evaluaciu politik a opatreni boli donedavna
chybajuce kvalitné a spolahlivé udaje a data predovsSetkym v oblasti socidlnych Statistik.
Kvalitativnymi zmenami v zistovaniach na trovni Statistického tradu SR a zavedenim
harmonizovaného zistovania o prijmoch a zZivotnych podmienkach EU-SILC sa tento stav
vyznamne zlepSuje. Akokol'vek, nutné je pokracovat’ v implementacii prijimanych krokov,
niektoré oblasti zabezpecit', resp. vyrazne skvalitnit, kedy problematickymi sa javi najmi
zber udajov a tvorba indikdtorov na regionalnej a lokdlnej urovni. TaktieZ st potrebné
investicie pre zabezpecenie tvorby analyz a monitoringu politik a opatreni, merania a analyz
chudoby, vyskumu a stthrnného spracovania informécii, zberu, Sirenia a vymeny najlepsich
skusenosti, a to predovsetkym v zmysle rozvoja l'udskych zdrojov.

Za ucelom vytvorenia narodnych indikéator chudoby a socidlneho vylucenie a zabezpecenia
ich pravidelného monitorovania bol Eurdpskou komisiou schvéleny projekt ,,Vytvorenie
narodnych indikiatorov v oblasti chudoby a socidlneho vylucenia (terciarne
ukazovatele), ktory je financovany z prostriedkov PHARE.

Vzhl'adom na vysoku zranitel'nost” detskej populécie, bude v d’alSom obdobi zriadeny Vybor
ministrov pre deti a mladez, za ucelom koordinacie a dobudovania efektivneho systému
ucinnej ochrany a zabezpefenia prav azaujmov deti v sulade s Dohovorom o pravach
dietata a s komplexnou stratégiou EU. V zaujme starostlivosti o star§ich I'udi, vlada zriadi
Radu vlady pre seniorov ako svoj poradny orgén pre otazky tykajuce sa problematiky
starSich l'udi. Posilni sa tiez postavenie Rady vlady pre problematiku ob¢anov so zdravotnym
postihnutim, pre ktort sa vytvori na Ministerstve prace, socidlnych veci arodiny SR
sekretaridt. Na podporu rovnosti medzi muzmi a zenami budu vytvorené institucionalne
Struktiry a pravidelny monitoring uplatiiovania rodového hl'adiska do vSetkych politik
a rozhodnuti, ktoré sa prijimaji na jednotlivych urovniach riadenia. Vlada SR podporuje
zriadenie Eur6pskeho instititu pre rodovi rovnost’ Zaujem SR uchadzat’ sa o sidlo instititu v SR bol
zdorazneny v Programovom vyhlaseni vlady SR (2006). MPSVR SR v spolupraci s Uradom vlady
SR, ostatnymi ministerstvami a MVO pripravilo projekt navrhu ponuky hostovat’ institat v Bratislave
a za tymto ucelom su realizované diplomatické a lobingové aktivity v ostatnych krajinach.
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Kvantifikovatel'ny ciel’

Indikatory

Zvysovat’ povedomie , vymenu informacii
a najlepSich skisenosti o problematike boja proti
chudobe a socialnemu vyluceniu

Vytvorenie webovej stranky
www.socialnainkluzia.gov.sk

Navstevnost’ webovej stranky

Podpora lokalnych partnerstiev socidlnej inkluzie
v intenciach FSR

Pocet vytvorenych LPSI cez FSR

Pocet LPSI fungujucich 1 rok po skonceni projektu

Sposob monitorovania:
MPSVR SR, FSR

Zdroje a riadenie

Financovanie: SR, ESF, Phare, Uver Svetovej banky

Zodpovedni: ministerstva, FSR, SU SR
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Cast’ 3 Sprava Narodnej stratégie dochodkov

Pozicia Slovenskej republiky pri plneni jednotlivych cielov definovanych Europskou
komisiou v suvislosti s primeranostou, finanénou udrzate'nostou ddéchodkovych systémov
a ich modernizaciou bola komplexne predstavena v dokumente ,,Narodna sprava o stratégii
dosiahnutia primeranych a udrzate'nych déchodkov®, ktory bol predlozeny v auguste 2005
Eurdépskej komisii.

V tejto stvislosti je naSim zdmerom predstavit’ v asti 3 Narodnej spravy o stratégii socialnej
ochrany a socidlnej inkluzie odpoved’ na definované ciele novymi opatreniami a zmenami,
ktoré boli prijaté v druhom polroku 2005 avroku 2006 aktorymi sa narodnd sprava
nezaoberala.

Dochodkovy systém v Slovenskej republike je zalozeny na troch pilieroch:

I. pilier - povinné dochodkové poistenie, ddvkovo definované, financované
priebezne, vykondvané Socidlnou poistoviiou na zdklade zékona ¢. 461/2003 Z.z.
0 socialnom poisteni v zneni neskorSich predpisov s u€¢innost'ou od 1. januara 2004,

II. pilier - povinné starobné dochodkové sporenie, prispevkovo definované,
financované prostrednictvom kapitalizacie, vykonavané dochodkovymi spravcovskymi
spolo¢nostami na zéklade zakona ¢. 43/2004 Z.z. o starobnom ddchodkovom sporeni
a o zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni neskorSich predpisov s ucinnostou od
1. januara 2005,

II1. pilier - dobrovol’né doplnkové déochodkové sporenie, prispevkovo definované,
financované prostrednictvom kapitalizacie, vykonavané¢ doplnkovymi ddéchodkovymi
spolo¢nostami na zaklade zdkona €. 650/2004 Z. z. o doplnkovom déchodkovom sporeni a o
zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorSich predpisov, dafiovo zvyhodnené
s u€innost'ou od 1. januara 2005 a dobrovol’'né ucelové sporenie a Zivotné poistenie pravne
upravené zakonom ¢. 595/2003 Z. z. o dani z prijmov v zneni neskorSich predpisov, danovo
zvyhodnené s uc¢innostou od 1. janudra 2005.

3.1. Aktualizacia sprav o Narodnej stratégii v roku 2005

Implementacia zdkona ¢. 461/2003 Z. z. o socidlnom poisteni v zneni neskorsich predpisov
(dalej len ,zdkon o socidlnom poisteni®) do praxe, ktory zaviedol do priebezne
financovaného piliera princip zasluhovosti, rovnosti podmienok a vytvoril objektivnejsi
sposob nového vypoctu doéchodku, vyvolala tlak skupiny poberatelov ddéchodkov,
priznanych podla predchadzajucej pravnej Gpravy, na aplikdciu nového zédkona aj na ich uz
priznané a poberané dochodky. Aj uvedeny problém vytvoril priestor pre prijatie opatreni
s cielom eliminacie dosledkov prechodu na novy dochodkovy systém. S tymto zdmerom bol
prijaty zakon ¢&. 310/2006 Z. z. (dalej len ,novela®), ktorym sa meni a dopiha zikon
o0 socidlnom poisteni, zaroven sa meni aj zdkon ¢. 43/2004 Z. z. o starobnom déchodkovom
sporeni a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorSich predpisov (dalej len
»Zakon o starobnom ddéchodkovom sporeni®) a zakon ¢. 650/2004 Z.z. o doplnkovom
dochodkovom sporeni a o zmene adoplneni niektorych zakonov v zneni neskorSich
predpisov (dalej len ,,zdkon o doplnkovom ddéchodkovom sporeni) s ucinnostou od
1. augusta 2006. Novelou sa reaguje na problémy vyplyvajiace =z aplikacnej praxe
a dokoncuje sa fou transpozicia smernice Eurdpskeho parlamentu a Rady 2003/41/ES z
3.juna 2003 o cinnostiach a dohlade nad inStiticiami zamestnaneckého dochodkového
zabezpecenia.
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Spolo¢ny ciel’ (g)

Primerané a udrZatel’né dochodky zabezpecenim primeranych dochodkovych prijmov pre
vSetky dotknuté osoby a pristupu k dochodkom, ktoré umozZnia tymto osobam udriat’ si
v dostatocnej miere svoju Zivotnu uroveri po odchode do dochodku, v duchu solidarity
a Cestnosti medzi generdciami a v ramci nich

Zakon o socialnom poisteni a zdkon o starobnom dochodkovom sporeni definoval fyzické
osoby, za ktoré S§tat plati poistné na dochodkové poistenie a prispevky na starobné
dochodkové sporenie. Vzhll'adom na viaceré zmeny a potreby systému, novela tento okruh
fyzickych osdb rozsirila. Tymito osobami st poberatelia pefiazného prispevku za opatrovanie
obcana s tazkym zdravotnym postihnutim, ktory je podl'a posudku odkazany na celodenné,
osobné¢ a riadne opatrovaniea fyzické osoby, ktoré sa staraju o dieta s dlhodobo
nepriaznivym zdravotnym stavom do 18 rokov veku dietata. Dévodom na tito zmenu je
nova filozofia, a to umoznit’ vznik naroku na déchodok aj osobam, ktoré nemozu vykonéavat’
zarobkovu ¢innost’ z dévodu starostlivosti o blizku osobu s tazkym zdravotnym postihnutim.

Minimalna vyska dochodku nie je v zakone o socidlnom poisteni garantovana priamo,
nepriama garancia vyplyva z definicie minimalneho vymeriavacieho zakladu na platenie
poistného, ktorym je minimalna mzda. Novela zaviedla povinnost Socialnej poistovne
ozndmit’ uradu prace, socidlnych veci a rodiny identifika¢né udaje poberatel'a dochodku, ak
jeho dochodkova davka je najviac v sume, pri ktorej moéze vzniknit narok na davku
v hmotnej nadzi a prispevky k davke v hmotnej ntidzi (vyplacanych zo systému socidlnej
pomoci). Prislusny trad préace, socidlnych veci a rodiny, ako organ Statnej spravy s miestnou
posobnostou, ktory je v odbore socidlnych veci zodpovedny za rozhodovanie o hmotnej
nudzi a zabezpeceni zékladnych Zivotnych podmienok a pomoci v hmotnej nudzi davkou
a prispevkami, za¢ne z podnetu Socidlnej poistovne konanie o posudeni hmotnej nudze.
Zaroven ma Socialna poistoviia povinnost' informovat poberatela v prilohe rozhodnuti
o dochodkovej davke alebo v prilohe rozhodnuti o zvySeni dochodkovej ddvky o moZnosti
posudenia hmotnej nidze. Sumu, pri ktorej méze vzniknut’ narok na davku v hmotnej nudzi
a prispevky k davke v hmotnej nudzi, oznamuje Ministerstvo prace, socidlnych veci a rodiny
SR Socidlnej poistovni pri kazdej zmene jej vysky. V pripade, ze sa v konani prizna davka
a prispevky v hmotnej nadzi, déchodok sa doplni o tuto davku az do vySky zdkonom
ustanovenych narokov. Takto koncipovana minimalna vyska prijmu dochodcu ma znizit
riziko chudoby u obyvatel'stva v dochodkovom veku a zabezpecit im zdkladné Zzivotné
podmienky.

Za ucelom zlepSenia socidlnej situacie osirelych nezaopatrenych deti novela zabezpecila
zvySenie sumy sirotského déchodku z I. a II. piliera z 30 % na 40 % z dochodku zomretého.
Zaroven sa zvysili aj sirotské dochodky priznané podl'a pravnych predpisov Gcinnych pred
1. janudrom 2004, ak tento ndrok trva — v pripade jednostranne osirelé¢ho dietata o 28,5 % zo
sumy sirotského dochodku a obojstranne osirelého o 33,3 % zo sumy sirotského dochodku.
Stat tymto opatrenim zvySuje finanénti podporu pre siroty - Ziakov zakladnych a strednych
Skol a Studentov vysokych $kol, ktori s nezaopatrenymi detmi a maji nevyhodnejSiu
ekonomicku a socialnu situaciu, ktord méze ovplyvnit’ pristup k vzdelaniu.

Novela uvolnila vdovské a vdovecké dochodky, na ktoré vznikol narok pred 1. januarom
2004, a ktoré sa vyplacali v nizSej sume alebo sa nevyplacali vobec z doévodu, Ze uhrn
déchodkov presiahol najvysSiu vymeru ustanoventl predpismi ucinnymi do 31. decembra
2003. Ciel'om tohto legislativneho ustanovenia bolo zruSenie ohraniceni, ktoré sposobovali
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znizenie alebo nevyplacanie vdovského dochodku, respektive vdoveckého dochodku, ¢im sa
umoznilo poberat’ tento dochodok aj tym, ktorych suma starobného dochodku bola na hranici
najvyssej vymery.

Prévna tprava vdoveckého dochodku obsiahnutd v zdkone o socidlnom poisteni sa tykala iba
vdovcov, ktori ovdoveli po 1. januari 2004. Novelou sa prijalo ustanovenie, na ktorého
zéklade narok na vdovecky dochodok vznikol aj muzom po manzelke, ktord zomrela pred
1. janudrom 2004. Tato legislativna zmena je v stlade so zasadou rovnakého zaobchédzania
s muzmi a Zzenami vo veciach suvisiacich so socialnym zabezpecenim.

Sposob vypoctu starobnych déchodkov v predreformnom systéme obsahoval nedostatocnu
vizbu medzi vySkou zaplateného poistného a sumou dochodkovej davky, ato tym, ze boli
ustanovené rdzne ohranicenia pri jej vypocte. Takyto sposob vypocétu dochodky nivelizoval
amal demotivacny charakter. S cielom premietnutia zasluhovosti do vysky starobného
dochodku priznaného podla pravnych predpisov ucinnych do 31. decembra 2003 sa s
ucinnost’ou novely od 1. augusta 2006 tieto dochodky prepocitavaju bez vplyvu obmedzeni
ucinnych v ¢ase priznania déchodku.

Podla zékona o socialnom poisteni je poistenec invalidny, ak pre dlhodobo nepriaznivy
zdravotny stav ma pokles schopnosti vykonavat zarobkovu cinnost o viac ako 40 %
v porovnani so zdravou fyzickou osobou. Po splneni zdkonom stanovenych podmienok ma
poistenec narok na invalidny déchodok. Miera poklesu schopnosti vykondvat’ zarobkovi
¢innost’ je v prilohe k zadkonu o socidlnom poisteni ustanovena podla druhu zdravotného
postihnutia organov a systémov. RekonStruovand priloha v novele zohladiiuje aktudlne
medicinske poznatky a novo ustanovuje percentudlne vyjadrenie miery poklesu schopnosti
vykondvat’ zarobkovu Cinnost. V suvislosti s novou prilohou je umoznené poberatelom
invalidného déchodku podat’ ziadost’ o nové posudenie invalidity podla tejto prilohy.

Zakon o doplnkovom déchodkovom sporeni stanovuje povinni ucast’ v systéme doplnkového
doéchodkového sporenia pre zamestnancov, ktori vykonavaji prace tanecného umelca. Pocas
vykonu prac tane¢ného umelca dochadza priblizne vo veku 40 rokov k takému poskodeniu
zdravia, na ktorého zaklade uz nie je mozné vykonavat’ tieto prace. Z uvedené¢ho dovodu st
tane¢ni umelci, rovnako ako zamestnanci vykonavajuci zdraviu Skodlivé prace, povinni
uzatvorit’ ucastnicku zmluvu s doplnkovou dochodkovou spolo¢nostou a ich zamestnavatel’
je povinny uzatvorit zamestnavatel'skii zmluvu s doplnkovou ddéchodkovou spolo¢nostou,
ato za rovnakych podmienok, ako zamestnanci vykondvajici zdraviu Skodlivé préce.
Z uvedeného vyplyva, ze zamestnavatelia su povinni platit prispevky na doplnkové
dochodkové sporenie za svojich zamestnancov, ktori su taneénymi umelcami ati takto
ziskaju doplnkovy dochodkovy prijem. Predmetna zmena kompenzuje nepriaznivé dosledky
skutocnosti zruSenia institatu vysluhového dochodku, ktory obsahoval zakon €. 100/1988 Zb.
o socialnom zabezpeceni v zneni neskorsSich predpisov.

Spolocny ciel’ (h)

Primerané a udriatel’'né dochodky zabezpeCenim financnej udriatel’nosti Statneho
a sukromného systému dochodkového zabezpecenia, majuc na pamiiti tlaky na verejné
financie a starnutie obyvatel’stva a v kontexte trojpilierovej stratégie na rieSenie vplyvu
starnutia obyvatel’stva na Stdatny rozpocet, a to najmd: podporou dlhSieho pracovného
Zivota a aktivneho starnutia, vyvaZenim davok a odvodov (prispevkov) primeranym
a socidlne spravodlivym sposobom, ako aj podporou cenovej dostupnosti a bezpecnosti
Statneho alebo sukromného dochodkového systému
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Novela rozsirila okruh prijmov zahrnovanych do vymeriavacieho zakladu zamestnanca na
platenie poistného na socidlne poistenie a prispevkov na starobné dochodkové sporenie o
podiel na zisku vyplateny obchodnou spolo¢nostou alebo druzstvom zamestnancovi, ktory sa
nepodiela na zdkladnom imani spolo¢nosti alebo druzstva. Najméd touto formou bol umelo
znizovany vymeriavaci zdklad, zktorého platil odvody zamestnanec izamestnavatel
a vymeriavaci zdklad, zktorého platil prispevky na starobné doéchodkové sporenie
zamestnavatel’, o Cast’ prijmu za pracu poskytovaného vo forme podielu na zisku. RozSirenie
prijmov je v stulade so stratégiou postupného zjednocovania vymeriavacich zdkladov na
platenie socidlneho poistenia, starobného dochodkového sporenia a zdravotného poistenia.

Utinnostou novely zanikla moznost poziadat' o predéasny starobny dochodok spitne, narok
na tento dochodok vzniké najskor odo dna podania ziadosti a o déchodok je mozné poziadat’
najviac dvakrat za jeden kalendarny rok. Tieto legislativne Upravy vyplynuli z aplikacnej
praxe - zneuzivania institatu pred¢asné¢ho starobného déchodku, ktory je urCeny najmé tym
poistencom, ktori stratia pracu niekol’ko mesiacov pred doviSenim dochodkového veku
a nemdzu si najst’ nové zamestnanie vzh'adom na nepriazniva situaciu na trhu prace. Takéto
vynitené odchody do pred€asného starobného dochodku maju byt znizené aj
prostrednictvom politiky zamestnanosti” tym, Ze sa bude zameriavat’ na znevyhodnené
skupiny uchadzacov o zamestnanie, medzi ktoré patria aj obcania star$i ako 50 rokov. Suma
predc¢asného starobného dochodku sa podla zakona o socidlnom poisteni znizuje o0 0,5 % za
kazdych zacatych 30 dni od vzniku naroku na predcasny starobny dochodok do dovfSenia
dochodkového veku. Novela zruSila moznost nekratenia sumy pred¢asného starobného
dochodku za obdobie 12 mesiacov pred doviSenim dochodkového veku, ¢o bolo mozné za
podmienky nepretrzitého poistenia v nezamestnanosti v dizke 7 rokov ku ditu zaradenia do
evidencie nezamestnanych obcanov hl'adajucich zamestnanie, ak si poistenec neuplatnil svoj
narok na davku v nezamestnanosti. V pravnej uprave zostala iba moznost’ nekratenia sumy
predcasného starobného dochodku za obdobie 6 mesiacov v pripade neuplatnenia si naroku
na davku v nezamestnanosti.

Pozitivnou zmenou je aj jednotné zvySovanie starobnych dochodkov bez ohl'adu na to, ¢i boli
priznané¢ podla nového respektive starého systému za obdobie dochodkového poistenia
ziskané po doviseni dochodkového veku. Na dochodky priznané do 31. decembra 2003 sa
vzt'ahoval spdsob zvySenia v stlade spravnymi predpismi G€innymi podla datumu ich
priznania, ¢o bolo v porovnani s dochodkami priznanymi podl'a zdkona o socidlnom poisteni
nevyhodnejSie. Novelou zavedené jednotné zvySovanie v praxi znamend, ze dbéchodca
vykonavajici zarobkovu ¢innost’ po doviseni dochodkového veku, ktory déchodok poberal
eSte pred 1. januarom 2004, bude mat’ déchodok zvySeny sumou uréenou z vymeriavacieho
zakladu, z ktorého sa plati poistné a nie z vymeriavacieho zékladu, z ktorého bol vypocitany
starobny dochodok. Vicsia motivacia vykonavat’ zarobkovu ¢innost’ z ddvodu vyhodnejSieho
zvysenia dochodkovej davky ma podporit’ aj ciel’ vy$Sej zamestnanosti star§ich Fudi®.

Podrla zakona o socialnom poisteni uc¢inného do 30. juna 2005 sa za rozhodujtiice obdobie pre
vypocet starobnych dochodkov v priebeznom pilieri povazovalo obdobie od roku 1994. V
zaujme objektivnejSiecho zhodnotenia prispievania do systému dochodkového poistenia vo
vztahu k urCeniu sumy doéchodkovej davky bolo s uc¢innostou od 1. jala 2005 prijaté
predizenie rozhodujiiceho obdobia na zistenie priemerné¢ho osobného mzdového bodu na

19 Narodny program reforiem Slovenskej republiky na roky 2006 - 2008.
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obdobie kalendarnych rokov od 1. januara 1984. Rozhodujuce obdobie sa postupne predlzuje
tak, ze v cielovom stave pokryje celu pracovnu kariéru.

V oblasti starobného dochodkového sporenia doslo k zamedzeniu Castych a neodévodnenych
prestupov sporitelov z jednej dochodkovej spravcovskej spolocnosti do inej déchodkovej
spravcovskej spolo¢nosti. Dovodom na tiito zmenu bola skutocnost’, Ze na tak Casté prestupy
z jednej dochodkovej spravcovskej spolo¢nosti do inej dochodkovej spravcovskej spolocnosti
v stcasnosti  sporitelia nemaju objektivny dovod. Prestupy medzi ddéchodkovymi
spravcovskymi spolo¢nostami boli postavené na iraciondlnej baze so Spekulativnym
charakterom (pozri priloha cast’ 3, prilohu €. 2).

K zvySeniu bezpecnosti a doveryhodnosti systému starobného ddchodkového sporenia
prispelo aj zuzenie okruhu ¢innosti, ktoré moéze zverit’ dochodkova spravcovskd spolocnost’
inej osobe tak, aby dochodkové spravcovskd spolocnost’ neprestala plnit’ ucel, na ktory jej
bolo udelené povolenie na jej vznik a ¢innost’ a zaroven, aby dochodkova spravcovska
spolo¢nost’ tieto Cinnosti mohla zverit' iba osobe, ktord ich bude vykonédvat na Uzemi
Slovenskej republiky, napr. uzatvaranie zmlav o starobnom dochodkovom sporeni medzi
dochodkovou spravcovskou spolo¢nostou a sporitelom, vyplacanie starobného dochodku
ako disponibilného prebytku, pred¢asného starobného dochodku ako disponibilného prebytku
a pozostalostného déchodku ako disponibilného prebytku spésobom ustanovenym zdkonom
o starobnom ddéchodkovom sporeni, vedenie UcCtovnictva dochodkového fondu,
zabezpecovanie pravnych sluzieb pre déchodkovy fond z dévodu zabezpecenia ucinného
vykonu dohl'adu, ked’ze Narodna banka Slovenska moze vykonavat’ svoju pdsobnost’ iba na
uzemi Slovenskej republiky.

K zvySeniu bezpecnosti systému starobného ddchodkového sporenia prispela aj uprava,
podla ktorej ked dochodkové spravcovskd spolognost prestane spifiat’ podmienku
primeranosti vlastnych zdrojov, je Narodnd banka Slovenska povinnd nariadit’ tejto
dochodkovej spravcovskej spolo¢nosti ozdravné opatrenie a urcit’ lehotu, v ktorej je povinna
splnit’ podmienku primeranosti vlastnych zdrojov. V pripade, ze déchodkové spravcovska
spolo¢nost’ v tejto lehote podmienku primeranosti vlastnych zdrojov nesplni, je Narodna
banka Slovenska povinna odobrat’ tejto dochodkovej spravcovskej spolo€nosti povolenie na
vznik a ¢innost. Dochodkova spravcovskd spoloc¢nost’ je v zadujme bezpecnosti svojich
klientov a celého systému starobného doéchodkového sporenia povinnd dodrziavat
pozadovanu urovenn primeranosti vlastnych zdrojov, ktoré moézu byt v pripade potreby
pouzité na doplnenie majetku v spravovanych dochodkovych fondoch (napr. v pripade
vyrazne vysSieho znehodnotenia spravovaného majetku vo fonde).

V oblasti starobného dochodkového sporenia sa zvysili zaruky Statu za Skody sposobené
doéchodkovou spravcovskou spolocnost’ou poruSenim platnych pravnych predpisov. Socidlna
poistovia ruci rezervnym fondom solidarity a platobnu schopnost’ tohto fondu garantuje $tat.

Spolocny ciel’ (i)

Primerané a udriatel’né dochodky zabezpecenim toho, aby diéchodkové systémy boli
transparentné, dobre prisposobené potrebam a ndarokom Zien a muZov, poZiadavkam
modernej spolocnosti, demografickému starnutiu a Strukturdalnym zmendam; aby Pudia
mali informdcie, ktoré potrebuju na planovanie svojho dochodku a aby sa reformy
uskutociiovali na zaklade ¢o najsirsieho konsenzu
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S cielom postupného nabehu nového dochodkového systému sa pokracuje v Uprave
a redukcii osobnych mzdovych bodov do roku 2014. V tomto prechodnom obdobi sa
uplatiiuje princip solidarity vys$Sie prijmovych skupin obyvatel'stva snizSie prijmovymi
skupinami. Uvedend pravna uprava v zadkone o socialnom poisteni umoznuje ochranu nizko
prijmového obyvatel’stva pred dopadom okamzitého zavedenia principu zasluhovosti v plnej
miere.

Novela zaviedla povinnost’ Socialnej poistovne informovat poberatela dochodkovej davky
v prilohe rozhodnuti o déchodkovej davke alebo v prilohe rozhodnuti o zvySeni déchodkovej
davky o moZnosti posiidenia hmotnej ntidze. Tymto spdsobom Socialna poistoviia poskytuje
informéciu poberatelom déchodkovych davok, ktori sa nachadzaji v nepriaznivej socialnej
situdcii, o moznosti poziadat o pomoc v hmotnej nidzi na urade prace, socidlnych veci
a rodiny prislusnom podl'a miesta trvalého pobytu.

Socialna poistoviia je vramci lepSej informovanosti poistencov povinnd zasielat' aj
informéciu o stave a zmenach stavu individualneho uctu (pozri priloha cast’ 3, prilohu €. 1).

K zvySeniu transparentnosti starobného doéchodkového sporenia (II. pilier) a systému
doplnkového ddéchodkového sporenia (III. pilier) méa prispiet aj celkové rozSirenie
informacnej povinnosti dochodkovej spravcovskej spolocnosti a doplnkovej déchodkovej
spolo¢nosti vo¢i Narodnej banke Slovenska (napr. elektronické informovanie Narodnej
banky Slovenska o stave majetku v dochodkovom fonde a doplnkovom doéchodkovom
fonde).

Rusi sa pravna uprava sprostredkovania starobného dochodkového sporenia z dovodu, ze
30. jina 2006 uplynula lehota, v ktorej sa mohli fyzické osoby rozhodnut’ byt zucastnené na
starobnom dbéchodkovom sporeni a sprostredkovanie starobného dochodkového sporenia
stratilo svoje opodstatnenie. Uvedend pravna Uprava sa rusi aj v stvislosti s problémami
v praxi, ktoré¢ st uvedené v prilohe Cast’ 3, prilohe ¢. 2.
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Cast'4 Narodné stratégie zdravotnej a dlhodobej
starostlivosti

4.1. Suhrn vztahujuci sa na zdravotnu a dlhodobu starostlivost’

Demograficky vyvoj v Slovenskej republike ma v poslednych rokoch trend zvySovania
strednej dizky Zivota, v dosledku ¢oho sa postupne zvysuje podet a celkovy podiel ob&anov
starSich ako 65 rokov, ktori si budu vyzadovat' viac zdravotnej a socidlnej starostlivosti.
Stredna dizka Zivota pri narodeni muzov je v urovni 70,1 rokov, u zien 77,9 rokov. Z tohto
dovodu je predlzovanie zZivota v SR sprevddzané okrem iného i s obavami zo zvySenia
vydavkov, ktoré sa spajaju so zvysenou potrebou zdravotnej starostlivosti a zabezpecenia
socialnych sluzieb.

Pri zdravotnej starostlivosti je dolezitym parametrom vzhladom na demograficky vyvoj
nielen kvantitativny narast zdrojov a tym aj vydavkov na zdravotnu starostlivost’, ale najmé
kvalitativny nérast v systéme poskytovania zdravotnej starostlivosti s dorazom na prevenciu
a zdravy sposob Zivota. V stlade s tymito cielmi sa kladie déraz na preventivne programy
ako je Onkologicky program, Kardiovaskuldrny program, Program starostlivosti a matku
a dieta, Program starostlivosti o seniorov. Cielom tychto programov je znizit'® vyskyt
chronickych ochoreni v populécii, prispdsobenie vSeobecnej zdravotnej starostlivosti
potrebam starsej populécie v sulade s politikou WHO.

Na zaklade vyvoja neinfekénych ochoreni a prognostickych ukazovatelov sa da
predpokladat’, Ze pocet imrti na ochorenia neinfekcnej etioldgie bude stipat’. Vychadzajuc
zuveden¢ho prehladu zdravotného stavu obyvatel'stva je potrebné, aby zdravotnictvo
v nasledujicom obdobi vo zvysSenej miere venovalo Usilie na zmenu postojov obyvatelov
k vlastnému zdraviu. Na splnenie tejto ulohy je nutné zlepsit’ prevenciu v kazdej oblasti,
dosledne realizovat' ciele Néarodného programu podpory zdravia, realizovat ndrodné
programy prevencie vybranych onkologickych ochoreni, prevenciu kardiovaskularnych
ochoreni, znizovat vyskyt a vplyv rizikovych faktorov, ktoré sa moézu podielat na ich
vzniku.

Pre udrzatelnost’ kvality a dostupnosti zdravotnej starostlivosti pri obmedzenom zdroji
finanénych prostriedkov v systéme zdravotnictva je nevyhnutna reStrukturalizacia siete
poskytovatel'ov zdravotnej starostlivosti s dorazom na posilnenie ambulantnej zdravotne;j
starostlivosti vSeobecnej a Specializovanej. ReStrukturalizacia poskytovatelov tUstavnej
zdravotnej starostlivosti musi vychadzat’ z potrieb regiénov s cielom zniZenia akttnych 16zok
so zachovanim ich efektivnej dostupnosti.

V oblasti dlhodobej starostlivosti treba dospiet’ k ur€itému stupiiu integracie socidlnych
sluzieb a zdravotnej starostlivosti, kedze obidva systémy st uzko prepojené v oblasti
dlhodobe;j starostlivosti. Tato oblast’ si vyziada legislativnu Upravu na centrdlnej urovni
s potrebou viaczdrojového financovania dlhodobej starostlivosti, kedze nejde len o
zdravotnt ale aj socialnu sluzbu, resp. starostlivost’.

V oblasti socidlnej starostlivosti o starSich I'udi a 'udi odkdzanych na pomoc inej osoby
podla odhadov odbornikov prevaznu vicsSinu tejto starostlivosti vykonava v stucasnosti
neformélny sektor - hlavne rodina, ale i priatelia a susedia. Prebiehajuce zmeny v
Strukture rodiny v poslednych desatro¢iach naznacuju, ze potencial rodiny vo vztahu k
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starostlivosti o starSich I'udi a I'udi odkdazanych na pomoc inej osoby sa znizuje. Napriklad
v ramci penazného prispevku za opatrovanie, ktory je poskytovany v SR cca 49 800
poberatel'om, az 82% opatrovatel'ov tvoria Zeny a 23% opatrovatelov je starSich ako 60
rokov.

S predlzovanim Zivota je preto potrebné sucasne dosiahnut' aj to, aby bol dlhsi zivot
sprevadzany zlepSovanim kvality zivota tych, ktori sa vysokého veku dozivaji. To si
vyzaduje politiky, ktoré starSich T'udi udrzia v rodine, komunite a zabezpecia im
socidlnu a mentalnu pohodu. Najnovsie trendy v starostlivosti o starSich I'udi potvrdzuju,
ze najvhodnej$imi formami starostlivosti o starych l'udi, ktoré treba podporovat’, su tie,
ktoré im umoznia zostat' v domacom prostredi tak dlho, ako je to len mozné. Na Slovensku
sa takéto sluzby poskytuju, ich rozsah a obsah nie je vSak zatial' dostatocne pripraveny na
désledky starnutia, ktoré so sebou prindsaju potrebu nielen kvalitnych socialnych sluzieb, ale
aj ich previazanost so zdravotnou starostlivostou, pricom je nevyhnutné zabezpecit
spolupracu zainteresovanych rezortov.

Zakladné principy a vychodiska politiky vo vztahu k starSim ludom a obfanom so
zdravotnym postihnutim st premietnuté do Narodného programu ochrany starSich T'udi,
ktory bol prijaty v roku 1999 a Narodného programu rozvoja zivotnych podmienok obcanov
so zdravotnym postihnutim, prijatého v roku 2001. Strategické zamery vlady SR v oblasti
socialnych sluzieb, resp. dlhodobej starostlivosti su zakotvené v Programovom vyhldseni
vlady SR na roky 2006 az 2010. V tomto dokumente sa vlada zaviazala vytvorit’ legislativne
prostredie na rozvoj socialnych sluzieb, ktoré budu garantovat’ ich prijimatelom dostojné
zivotné podmienky abudi smerovat’ kich aktivizacii. Cielom je tiez zabezpecit
previazanost socialnych sluzieb a zdravotnej starostlivosti a upravit systém ich
financovania, ako aj vytvorit podmienky pre rozvoj socidlneho podnikania v oblasti
socialnych sluzieb zalozeného na neziskovom principe. Osobitnad pozornost’ sa bude venovat
star§im ob¢anom a ob¢anom so zdravotnym postihnutim, ktori sit odkdzani na pomoc inej
osoby ato tak, aby mohli zotrvat ¢o najdlhSie v rodinnom prostredi a zaroven zlepSeniu
finan¢nej situécie ich opatrovatel'ov. V uvedenom obdobi bude pripraveny zdkon o socidlno-
pravnej ochrane starSich obCanov a ob¢anov so zdravotnym postihnutim, ktori si nedokazu
chrénit’ svoje prava sami.

Pripravovana pravna uprava tykajica sa socidlnych sluZieb bude reagovat’ aj na
dosledky nepriaznivého demografického vyvoja, starnutia populacie a predlZovania
veku dozitia a s tym suvisiace problémy zabezpecenia jej dostupnosti, udrzatel’nosti,
primeranosti a kvality. Pripravovana pravna uprava bude komplexnou pravnou
upravou (teda nebude sa zameriavat’ len na sociilne sluzby chapané ako dlhodoba
starostlivost’) orientovanou na jednotlivca, rodinu a skupinu fyzickych osob, ktorych
nepriazniva socidlna situacia a vo svojich dosledkoch hmotna nidza alebo sociilna
nudza, krizova situacia v rodine, fyzického vyvinu a socialneho vyvinu alebo riziko ich
vzniku zaklada vhodnost’ a icelnost’ pomoci poskytnutim socidlnej sluzby. Navrh
zakona vymedzuje pravo fyzickej osoby na socialnu sluzbu a prava pri jej poskytovani.
Klient ma pravo vyberu poskytovatel’a socidlnej sluzby, ¢o predpoklada aj zabezpecenie
rovnakého postavenia verejnych a neverejnych poskytovatel’ov a zarovei sa ustanovuje
garancia poskytnutia alebo zabezpecenia socialnej sluzby.

Pripravované pravna Uprava upusta od taxativneho vymedzenia druhov socidlnych sluzieb,
ktoré budi nahradené vymedzenim cinnosti. Nové vecné vymedzenie prisposobi socidlne
sluzby individudlnym potrebam uzivatelov a moznostiam poskytovatel'ov prostrednictvom
individudlneho rozvojového planu - ,sluzby $§ité na mieru® a orientované na klienta a ich

40



sietovanie. Doraz je kladeny vytvorenie podmienok pre prednostné poskytovanie socialnych
sluzieb v domacom prostredi pred instituciondlnou starostlivostou. Navrh zadkona zavadza aj
nov¢ druhy socidlnych sluzieb ako napr. agentury osobnej asistencie, agentiry tlmocnicke;j
sluzby, odl'ahCovacie sluzby, pozi¢iavanie kompenza¢nych pomdcok, zaujmové zdruzenia
opatrovnikov.

Pripravovanapravna Uprava rieSi poskytovanie zdravotnej starostlivosti v zariadeniach
socialnych sluzieb priamo tymto zariadenim a zaroven poskytovanie socidlnych sluzieb
v zdravotnickych zariadeniach, ¢im sa zabezpe¢i previazanost’ a koordindcia socidlnych
sluzieb so zdravotnou starostlivostou.

Zavadza sa viactroviové komunitné planovanie. Komunitné plany rozvoja socidlnych
sluzieb obce bude vychadzat' znarodnych priorit rozvoja socidlnych sluzieb s cielom
planovat’ socialne sluzby tak, aby zodpovedali miestnym Specifikdm a potrebam fyzickych
0s0b a vychadzali z analyzy skutkového stavu poskytovania socialnych sluzieb.

4.2. Zdravotna starostlivost’

4.2.1. Struény popis systému zdravotnej starostlivosti

Zdravotna starostlivost’ je subor pracovnych cinnosti, ktoré vykonavaju zdravotnicki
pracovnici vratane poskytovania liekov, zdravotnickych pomdcok a dietetickych potravin s
cielom prediZenia Zivota fyzickej osoby, zvysenia kvality jej Zivota a zdravého vyvoja
buducich generacii. Zdravotnd starostlivost’ zahfiia prevenciu, dispenzarizaciu, diagnostiku,
lieCbu, biomedicinsky vyskum, oSetrovatel’ska starostlivost’ a porodnu asistenciu. Zdravotny
vykon je ucelena ¢innost’ zdravotnickeho pracovnika, ktord predstavuje zakladnl jednotku
poskytovania zdravotnej starostlivosti.

Neodkladné zdravotna starostlivost’ je zdravotnd starostlivost’ poskytovana osobe pri nahlej
zmene jej zdravotného stavu, ktora bezprostredne ohrozuje jej Zivot alebo niektoru zo
zékladnych zivotnych funkcii, bez rychleho poskytnutia zdravotnej starostlivosti moze vazne
ohrozit’ jej zdravie, sposobuje jej nahlu a neznesite'na bolest’ alebo spdsobuje nahle zmeny
jej spravania a konania, pod ktorych vplyvom bezprostredne ohrozuje seba alebo svoje
okolie. Neodkladnd starostlivost’ je aj zdravotnd starostlivost poskytovand pri porode.
Stucastou neodkladnej starostlivosti je neodkladnd preprava osoby do zdravotnickeho
zariadenia, neodkladna preprava medzi zdravotnickymi zariadeniami a neodkladna preprava
darcov organov, tkaniv a buniek urc¢enych na transplantaciu, ktorti vykonavajua poskytovatelia
zachrannej zdravotnej sluzby.

Zdravotna starostlivost’ sa poskytuje formou
a) ambulantnej starostlivosti, a to ako

1. vSeobecna starostlivost, ktoru vykondvaji vsSeobecni lekari pre deti a dorast a
vSeobecni lekari pre dospelych, ktorych celkovy pocet v SR je 3 591 z toho 1 189 je
vSeobecnych lekdrov pre deti a dorast a 2 402 je vSeobecnych lekarov pre dospelych.
V stcasnosti sa v sulade s Programovym vyhlasenim vlady SR sa zvazuje zaviest’
rajonizaciu pre vseobecnych lekarov s ponechanim slobodnej vol'by pre pacienta, ¢im
sa sleduje zlepSenie primarnej starostlivosti a prevencie najmi o margindlne skupiny
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obyvatel'stva. V ramci vSeobecnej ambulantnej starostlivosti sa poskytuje lekarska
sluzba prvej pomoci najmenej v rozsahu verejnej minimalnej siete poskytovatelov.

2. S$pecializovana starostlivost’ poskytovand sietou Specializovanych ambulancii, ktoré
su najma sucastou poliklinik a medicinskych centier a ich poCet nesmie poklesnut
pod pocet, ureny verejnou minimalnou sietou. Pocet Specializovanych ambulancii je
v stcasnosti cez 6 500.

b) Gstavnej starostlivosti, a to vo
1. vSeobecnych nemocniciach
2. S$pecializovanych nemocniciach.

c) lekarenska starostlivost’.

V ramci ustavne]j starostlivosti v nemocnici sa poskytuje ustavna pohotovostna sluzba
najmenej v rozsahu verejnej minimalnej siete poskytovatel'ov. Jednou z foriem zdravotnej
starostlivosti je lekarenska starostlivost’ poskytovana viac ako 1200 lekarnami a vydajnami
zdravotnickych pomocok.

V systéme verejného zdravotného poistenia na zdklade odvodov sa v roku 2006 pocita s 80
mld. Sk. Poskytovanie zdravotnej starostlivosti je v prevaznej miere hradené z verejného
zdravotného poistenia. Rozsah zdravotnej starostlivosti hradeny z verejného zdravotného
poistenia je uréeny pravnym predpisom. Stat hradi poistenie za svojich poistencov — deti,
Studentov, dochodcov, osoby na materskej dovolenke a pod. Vyska uhrady Statu je dana
zakonom, v sucasnosti su to 4%, v roku 2007 na prvé Styri mesiace je planované zvySenie na
5%, €o znamena celkové zvySenie 02,7 mld. korin v systéme verejného zdravotného
poistenia. Poistenec ma pravo vyberu zdravotnej poistovne, ktori moze zmenit’ raz za rok, a
to vzdy k 1. januaru nasledujuceho roka, podanim prihlasky do zdravotnej poistovne do
30. septembra.

Zdravotné poist'ovne uzatvaraju zmluvy s poskytovate'mi ambulantnej a ustavnej zdravotnej
starostlivosti, za Ucelom poskytovania zdravotnej starostlivosti pre svojich poistencov.
Zdravotna starostlivost’ je uhradzana na zaklade zmluvy a na zaklade zdznamu zdravotnych
vykonov uvedenych v katalogu zdravotnych vykonov. Neodkladna zdravotnd starostlivost’
musi byt poskytnuta vzdy a je vzdy uhradend zdravotnou poist'oviiou, a to aj nezmluvnému
poskytovatel'ovi, ak bola vykonana. VSeobecnd starostlivost’ o deti a dorast a vSeobecna
starostlivost o dospelych je v prevaznej miere uhradzana formou kapitacie, pri
Specializovanej ambulantnej starostlivosti je uhrddzand na zéklade zmluvne dohodnutého
objemu vykonov. V tUstavnej zdravotnej starostlivosti je platba za ukoncenu hospitalizaciu
cenou dohodnutou medzi poskytovatelom a zdravotnou poistoviiou, ceny su v prevaznej
miere deregulované, okrem ambulancii zachrannej zdravotnej sluzby, kde je pauSalna
mesacna platba plus platba za odjazdené kilometre. Do budtcnosti sa uvazuje a zavedeni
platby za diagno6zu.

4.2.2. Prioritna politika tykajica sa spolo¢ného ciel’a (j)

Spolocny ciel’ (j)

Dostupna, kvalitna a udrZatel’na zdravotna starostlivost’ zabezpecenim pristupu vSetkych
obyvatelov k primeranej zdravotnej starostlivosti a zabezpecenim toho, Ze potreba tejto
starostlivosti nebude mat’ za ndsledok chudobu a financnu zavislost’ a Ze sa bude riesit’
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\ nerovnost’, resp. nespravodlivost’ v pristupe k predmetnej starostlivosti a k jej vysledkom \

Siet’ poskytovatel'ov zdravotnej starostlivosti je tvorena vSetkymi poskytovatel'mi, ktori maja
vydané povolenie na poskytovanie zdravotnej starostlivosti, verejna siet’ poskytovatel'ov je
tvorena poskytovatel'mi, ktori maju uzatvoreny zmluvny vztah so zdravotnymi poistoviami.
Nariadenim vlady je ur€ena minimalna verejna siet’ poskytovatelov zdravotnej starostlivosti
z hl'adiska efektivnej a bezpecnej dostupnosti. verejnd minimalna siet’ musi byt naplnena, ak
by sa pocet poskytovatelov znizil od stanovené minimum, takuto situdciu musi riesit’
ministerstvo zdravotnictva v su¢innosti s vy$§im uzemnym celkom (VUC) do 90 dni.

Siet’ ambulantnej zdravotnej starostlivosti tvoria vSeobecné ambulancie pre deti a dorast a
vSeobecné ambulancie pre dospelych a dalej ambulancie Specializovanej zdravotnej
starostlivosti. Ambulantny sektor je az na maly pocet poskytovatelov odstatneny.
Poskytovatelia tUstavnej zdravotnej starostlivosti sa delia na vSeobecné nemocnice a
Specializované. MenSia cCast’ ustavnych poskytovatelov je v pdsobnosti Ministerstva
zdravotnictva SR, ostatné ustavné zariadenia st nestatnymi, v pésobnosti VUC, miest alebo
obci.

Na =zaklade programového vyhlasenia vlady bude siet poskytovatelov zdravotnej
starostlivosti podrobena analyze, na ktorej zdklade bude nasledovat’ restrukturalizacia siete
poskytovatel'ov, ktord bude sledovat’ regionalne potreby efektivneho poskytovania zdravotne;j
starostlivosti. Zdravotnd starostlivost’ poskytovana na zaklade verejného zdravotného
poistenia musi byt efektivne dostupna kazdému, bez ohl'adu na pohlavie, vek, rasu,
nabozenské vyznanie a socidlne postavenie. Zdravotné poistovne st zo zdkona povinné
zabezpecit' zdravotnu starostlivost’ pre svojich poistencov.

Pacient ma pravo slobodnej volby poskytovatela zdravotnej starostlivosti. Zvoleny
poskytovatel’ zdravotnej starostlivosti moze pacienta odmietnut’, ak by bola prekroc¢ena jeho
unosna kapacita a mohlo by tym ndsledne dojst ku znizeniu kvality a dostupnosti
poskytovanej zdravotnej starostlivosti, toto sa vSak netyka neodkladnej zdravotnej
starostlivosti.

Dostupnost’ zdravotnej starostlivosti pre osoby so zdravotnym postihnutim je rieSend aj
postupnym budovani bezbariérovych pristupov do jednotlivych zdravotnickych zariadeni.

4.2.3. Prioritna politika tykajica sa spolo¢ného ciela (k)

Spolocny ciel’ (k)

Dostupnad, kvalitna a udriatel’na zdravotnad starostlivost’ zabezpecenim kvality zdravotnej
starostlivosti a prisposobenim tejto starostlivosti vrdtane rozvijajucej sa preventivnej
starostlivosti, meniacim sa potrebam a preferenciam spolocnosti a jednotlivcov, ato
rozvojom noriem kvality odzrkadlujucich najlepSie medzindrodné obvyklé postupy (prax)
a posiliiovanim zodpovednosti odbornikov zdravotnej starostlivosti, pacientov a prijemcov
tejto starostlivosti

Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky v zmysle zdkona ¢. 578/2004 Z.z. o
poskytovateloch zdravotnej starostlivosti, zdravotnickych pracovnikoch, stavovskych
organizaciach v zdravotnictve a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich
predpisov urcil poskytovatel'om povinnost nepretrzite zabezpeCovat systém kvality na
dodrziavanie a zvySovanie kvality tak, aby
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a) sa vztahoval na vSetky ¢innosti, ktoré moézu v zdravotnickom zariadeni ovplyvnit
zdravie osoby alebo priebeh jej liecby,

b) persondlne zabezpecenie a materidlno-technické vybavenie zdravotnickeho zariadenia
zodpovedalo najmenej poziadavkdm ustanovenym vo vyhlaske MZ SR
€. 428/2006 Z. z. o minimalnych poziadavkdch na persondlne zabezpecenie a
materidlno-technické vybavenie jednotlivych druhov zdravotnickych zariadeni.

Systém kvality je poskytovatelom pisomne dokumentovany systém, ktorého zakladnym
cielom je zniZzovanie nedostatkov v poskytovani zdravotnej starostlivosti pri sti€asnom
zvySovani spokojnosti 0sob, ktorym sa zdravotna starostlivost’ poskytuje, a pri zachovani
ekonomickej efektivnosti poskytovatel'a. Poskytovatel' je povinny zabezpecovat systém
kvality v sulade so schvalenym planom zavadzania systému kvality.

Podl'a zakona ¢&. 581/2004 Z. z.%° je kazda zdravotna poistoviia v SR povinna vyhodnocovat
kvalitu poskytovatelov zdravotnej starostlivosti a vytvorit poradie poskytovatelov
zdravotnej starostlivosti podla ich uspeSnosti pri plneni kritérii indikatorov kvality.
Indikatory vypracuva kazdoro¢ne Ministerstvo zdravotnictva SR v spolupréci s jednotlivymi
zdravotnymi poistovilami a sluzZia na monitoring vybratych oblasti poskytovania zdravotnej
starostlivosti. Jednym z kritérii pri zbere indikatorov kvality je aj hodnotenie poskytovatela
zdravotnej starostlivosti samotnym pacientom.

4.2.4. Prioritna politika tykajica sa spolo¢ného ciel’a (1)

Spolocny ciel’ (1)

Dostupnad, kvalitna a udriatel’na zdravotnda starostlivost’ zabezpecenim toho, aby
primerand a kvalitna zdravotna starostlivost’ bola nad’alej cenovo pristupna a financne
udriatel’na prostrednictvom raciondlneho vyuZivania zdrojov, ato formou vhodnych
stimulov pre uZivatel’ov a poskytovatelov tejto starostlivosti, dobrého procesu riadenia
a koordindcie medzi systémami tejto starostlivosti a Statnymi sukromnymi inStituciami.
Dlhodoba udriatel’nost’ a kvalita si vyZaduju podporu zdravého a aktivneho Zivotného
Stylu a kvalitné Pudské zdroje pre tento sektor starostlivosti.

MZ SR nad’alej podporuje decentralizaciu v riadeni zdravotnictva, pri zavedeni metodickej
regulacnej a kontrolnej tlohy Statu voci vSetkym zdravotnickym zariadeniam. Zabezpeci sa
zachovanie dostupnosti a kvality poskytovania zdravotnej starostlivosti a zamedzi
nekontrolovanému a neefektivnemu rozsirovaniu siete zdravotnickych kapacit. Suicasne sa
podpori restrukturalizacia siete zdravotnickych zariadeni s preferovanim presunu ¢innosti do
ambulantnej sféry, aby doSlo k celnej Specializdcii atym rastu kvality a produktivity
poskytovanych sluzieb.

4.3. Dlhodoba starostlivost’

4.3.1. Struény popis systému dlhodobej starostlivosti

20 Zakon o zdravotnych poistovniach, dohl'ade nad zdravotnou starostlivostou a o zmene a doplneni niektorych
zakonov
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Pojem dlhodoba starostlivost’ nie je v legislative SR zakotveny. Vychadzajuc z definicii
réznych medzindrodnych organizécii je tento pojem ponimany aj v SR v suvislosti s potrebou
osoby na pomoc pri aktivitdich kazdodenného zivota, ktoré su u nas zakotvené v prilohéach ¢.
1 a 5 zakona o socialnej pomoci (napr. ikony osobnej hygieny, pomoc pri obliekani, ndkupy,
prace v domacnosti, sprievod, dohlad, pomoc pri komunikacii). Pritom pri poskytovani
dlhodobej starostlivosti nie su vzdy nevyhnutne potrebné medicinske tkony. V sulade
s platnou pravnou upravou je mozné za dlhodobu starostlivost, ktora vSak je upravena
v oblasti socidlnych sluzieb a penaznych prispevkov na kompenzaciu, povazovat systém
pomoci poskytovanej neformalnymi alebo profesiondlnymi poskytovateI'mi. Tato pomoc je
poskytovand v domécom prostredi klienta alebo v inStitucionalizovanej forme. Problém
dlhodobe;j starostlivosti v SR spociva aj v tom, Ze rezort zdravotnictva doteraz nepovazoval
za dlhodobu starostlivost’ takt starostlivost, ktord sa poskytuje obcanom napriklad
v liecebniach pre dlhodobo chorych, psychiatrickych lie¢ebniach alebo hospicoch. V snahe
zosuladit’ legislativu zdravotnej starostlivosti a socidlnych sluzieb a zabezpecit' tak
previazanost' zdravotnej a socialnej starostlivosti v zdravotnickych zariadeniach na jednej
strane a vice versa v zariadeniach socidlnych sluZieb, bude vytvorend pracovna skupina
z expertov oboch rezortov.

Poskytovanie dlhodobej starostlivosti vytvara podmienky pre socidlne zaclenenie a rovnost’
prilezitosti. Medzi formy dlhodobej starostlivosti v SR moZno zaclenit:

1. Socialne sluzby
2. Penazny prispevok za opatrovanie
3. Peniazny prispevok na osobnu asistenciu

Poskytovanie socidlnych sluzieb upravuje zdkon €. 195/1998 Z. z. o socidlnej pomoci, ktory
bol schvaleny NR SR dia 19. maja 1998. Tento zdkon nadobudol ucinnost’ 1. jula 1998.

Socidlne sluzby poskytované v ramci socialnej pomoci su jednou z foriem rieSenia stavu
socialnej nudze obc¢ana, ked’ si obCan nemdze sam zabezpeclit' starostlivost o svoju osobu,
starostlivost’ o svoju domacnost’, ochranu a uplatiiovanie svojich prav a pravom chranenych
zaujmov, alebo kontakt so spolocenskym prostredim najméd vzhl'adom na vek, nepriaznivy
zdravotny stav, socidlnu neprisposobenost’ alebo stratu zamestnania. Socialne sluzby su aj
jednym z pravnych prostriedkov zmiernenia alebo prekonania socidlnych dosledkov tazkého
zdravotného postihnutia.

Poskytované socialne sluzby tak zhladiska ich casového, ako i vecného rozsahu
poskytovania, vytvaraju priestor pre vytvorenie podmienok pre umoznenie aktivnej ti€asti na
trhu prace rodinnych prislusnikov zabezpecujucich osobnu starostlivost’ o ¢lenov rodiny
odkazanych na starostlivost’ inej osoby. Medzi socidlne sluzby patri opatrovatel'skd sluzba,
organizovanie spolo¢ného stravovania, prepravnd sluzba, starostlivost v zariadeniach
socialnych sluzieb a socidlna pozicka.

Socidlne sluzby poskytuji obce a samospravne kraje ako orgdny samospravy na zaklade
zakonom ustanovenych delenych posobnosti. Zakon o socidlnej pomoci ustanovuje pravne
podmienky poskytovania jednotlivych druhov socidlnych sluzieb, ako aj vecny rozsah
nevyhnutnej starostlivosti, ktory predstavuje Standard. O pradvnom naroku na poskytovanie
vybranych druhov socialnych sluzieb sa rozhoduje v spravnom konani, ak je poskytovatel'om
socialnej sluzby organ verejnej spravy alebo nim zriadené zariadenia socialnych sluzieb
s pravnou subjektivitou. Ak obcan nesuhlasi srozhodnutim organu verejnej spravy,
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odvolacim orgdnom je krajsky sud. V pripade, Ze rozhodovacim organom je zariadenie
s pravnou subjektivitou o odvolani rozhoduje zriad'ovatel’ zariadenia. Spdsob urcenia thrady,
vysku uhrady asposob platenia uthrady za poskytované socidlne sluzby a podrobnosti
o poskytovani socidlnych sluzieb si ustanovuju obce, resp. samospravne kraje vSeobecne
zaviaznymi nariadeniami pre svoje uzemné obvody. Ked’ je poskytovatelom socidlnej sluzby
neverejny poskytovatel, o poskytovani socidlnej sluzby uzatvara s ob¢anom zmluvu.

Za formu dlhodobej starostlivosti mozno povazovat’ najma poskytovanie opatrovatelskej
sluzby a starostlivost’ v zariadeniach socialnych sluzieb.

Jednou z najviac vyuzivanych terénnych socidlnych sluzieb, ato predovSetkym star§imi
obCanmi je opatrovatel'skd sluzba, ked’Zze umoziuje obCanovi zotrvat’ vo svojej domécnosti.
V pripade vzniku naroku na poskytovanie opatrovatel'skej sluzby ob¢anom s nepriaznivym
zdravotnym stavom tuto zabezpe¢i prislusnd obec svojimi zamestnancami. Rozsah
opatrovatel'skej sluzby uréi prislusny orgdn na zadklade odporucania zdravotnickeho
zariadenia. O poskytovani opatrovatel'skej sluzby (Gcelnost’ sluzby, opodstatnenost’)
aouhrade za tuto opatrovatel'ski sluzbu rozhoduje prislusna obec vramci svojej
samospravnej poOsobnosti. Rozsah tkonov opatrovatel'skej sluzby, na ktoré je obcan
odkazany, urCuje obec v spolupraci s oSetrujucim lekarom, a to podla ukonov a ¢innosti,
ktoré su upravené v zékone o socidlnej pomoci.

Starostlivost’ v zariadeniach socidlnych sluzieb mozZzno poskytovat obcanovi, ktorému
nemozno poskytovat inil socidlnu sluzbu alebo ak poskytnutie inej socialnej sluzby
dostato¢ne neriesi socialnu nidzu tohto ob¢ana. Tato forma socidlnej pomoci sa uplatiiuje az
vtedy, ked’ je vylucené zotrvanie ob¢ana v jeho prirodzenom prostredi, a to ani s pomocou
poskytovania tzv. terénnych sluzieb socidlnej pomoci, najmid opatrovatel'skej sluzby.
V zariadeniach socialnych sluzieb sa starostlivost’ poskytuje celorocne, tyzdenne alebo
denne, mozno ju poskytovat’ aj prechodne na urcity Cas. Za poskytovanu starostlivost
v zariadeni socialnych sluzieb je obcan povinny platit’ thradu, za podmienok ustanovenych
zédkonom o socidlnej pomoci.

V zariadeniach socidlnych sluzieb nemozno poskytovat’ starostlivost’ obcanovi, ktorého
zdravotny stav si vyzaduje ustavnu starostlivost’ v zdravotnickom zariadeni. V pripade, ak sa
obCanovi poskytuje osetrovatel'skd starostlivost zamestnancami socidlnych sluzieb, tuto
starostlivost’ vykondvaju sestry s odbornou spdsobilostou. Tieto vykony nie st preplacané
zariadeniu socidlnych sluzieb z verejného zdravotného poistenia, ale st hradené z rozpoctu
urc¢en¢ho na socidlne sluzby. Rovnako, ak je obfan v nemocnici a nevyzaduje uz akutnu
zdravotnu starostlivost’ a zostdva v nemocnici z toho dovodu, ze doma sa nema o neho kto
postarat’, resp. v zariadeni socidlnych sluzieb nie je pre neho miesto, tento d’al$i pobyt ob¢ana
je hradeny z verejného zdravotného poistenia a nie z rozpoc¢tu na socidlne sluzby.

Medzi zariadenia socidlnych sluzieb patri: domov ddéchodcov, domov — penziéon pre
dochodcov, zariadenie opatrovatel'skej sluzby, domov socidlnych sluzieb, zariadenie
chranené¢ho byvania, domov pre osamelych rodi¢ov, stanica opatrovatel'skej sluzby, utulok,
rehabilita¢né stredisko, klub dochodcov, jedalen pre dochodcov, stredisko osobnej hygieny,
pracovia. Dlhodobd starostlivost je poskytovand najmd v zariadeniach typu domov
dochodcov, domov-penzion pre dochodcov, zariadenie opatrovatel'skej sluzby, domov
socialnych sluzieb a zariadenie chranen¢ho byvania.

Okrem druhov sluzieb, ktoré st upravené v platnej pravnej Uprave, neverejni poskytovatelia

reagujuc na potreby obcCanov poskytuji aj iné socidlne sluzby, napr. signalizacia a
monitorovanie potreby pomoci, ide o nepretrzitl diStanéni hlasova sluzbu, poziciavanie
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kompenzacnych pomocok, odl'ahCovacia sluzba, kanisterapia, hipoterapia, agentury osobnej
asistencie)

Medzi formy dlhodobej starostlivosti mozno zaradit’ i pefiazny prispevok za opatrovanie,
ktory sa zaraduje do systému kompenzacii socialnych dosledkov tazkého zdravotného
postihnutia. Jeho Gcelom je zabezpedit pomoc oblanovi s TZP odkdzanému na celodenné
osobné a riadne opatrovanie pri nevyhnutnych zivotnych ukonoch a za ¢elom zabezpecenia
prijmu pre opatrovatel’a.

Penazny prispevok sa poskytuje fyzickej osobe, ktora opatruje obCana s tazkym zdravotnym
postihnutim starSieho ako 6 rokov a patri do okruhu 0sdb, ktorymi na tGcely tohto peiiazného
prispevku st manzelka, manzel, rodi¢ia, nihradni rodi¢ia alebo sudom ustanoveny
opatrovnik, deti, stari rodi¢ia, vnuci, surodenci, nevesta, zat, svokor, svokra, ovdovena
nevesta a zat. Fyzickd osoba, ktord vykondva opatrovanie, musi mat 18 rokov veku,
spdsobilost’ na pravne tkony a pisomny suhlas ob¢ana s tazkym zdravotnym postihnutim.
Zakladna vyska penazného prispevku je 6000 Sk mesacne pri opatrovani jedného obcana
s tazkym zdravotnym postihnutim a vo vyske 8000 Sk mesacne pri opatrovani dvoch alebo
viacerych ob¢anov s tazkym zdravotnym postihnutim, pricom vysledna vyska prispevku sa
odvija od d’alSich podmienok ustanovenych zdkonom o socialnej pomoci.

Jednou z najprogresivnejsich foriem dlhodobej starostlivosti ako socidlnej pomoci ob¢anom
s tazkym zdravotnym postihnutim je osobné asistencia. Touto formou sa ob¢anom s t'azkym
zdravotnym postihnutim poskytuje u¢inna pomoc v oblasti mobility, komunikécie ¢i v oblasti
sebaobsluhy a zabezpefovania pomoci pri vedeni domécnosti. Jej progresivnost’ spociva
najmé v tom, Ze podporuje nezavislost’ obcana s tazkym zdravotnym postihnutim a filozofiu
nezavislého zivota, jeho pracovné, vzdeldvacie, rodinné, obcianske aktivity, ktoré smeruji
k jeho spolocenskej integracii, a teda je vyraznym nastrojom podporujicim socialnu inkluziu
obcanov s tazkym zdravotnym postihnutim. Obcan s tazkym zdravotnym postihnutim si
osobnych asistentov vybera sim a uzatvara s nim dohodu o vykonavani osobnej asistencie.

Penazny prispevok na osobnu asistenciu, ktory sa vypladca priamo obcanovi s tazkym
zdravotnym postihnutim mozno v sulade so zdkonom o socidlnej pomoci ob¢anovi s tazkym
zdravotnym postihnutim poskytovat’ najskér od 6. roku veku dietata do 65. roku veku
obcana, za podmienky, ak osobnu asistenciu obcanovi s tazkym zdravotnym postihnutim
nevykonava manzel, manzelka, rodic¢ia alebo obcan, ktory prevzal dieta do starostlivosti
nahradzajucej starostlivost’ rodi€ov na zaklade rozhodnutia prislusného organu, alebo fyzicka
osoba, ktort sud ustanovil za opatrovnika ob¢ana s tazkym zdravotnym postihnutim, deti,
stari rodicia, vnuci, surodenci, nevesta, zat. Ciel'om bolo odbremenit’ najblizSich pribuznych
obcana s tazkym zdravotnym postihnutim.

Ukony osobnej asistencie st uréované podla prilohy &. 5 zakona o socidlnej pomoci a jej
rozsah na jeden deii moze byt najviac 20 hodin. Pri intimnych ¢innostiach je mozné, aby
50% rozsahu tychto ¢innosti vykonaval rodinny prislusnik. Sadzba na jednu hodinu osobne;j
asistencie na ucely vypoctu vysky penazného prispevku na osobnu asistenciu je vo vyske
55 Sk.

4.3.2 Prioritna politika tykajuca sa spolo¢ného ciel’a (j)

Spolocny ciel’ (j)
Dostupnad, kvalitnd a udriatel’na dlhodoba starostlivost’ zabezpecenim pristupu vSetkych
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obyvatel’ov k primeranej dlhodobej starostlivosti a zabezpeCenim toho, Ze potreba tejto
starostlivosti nebude mat’ za nasledok chudobu a financnu zavislost’ a Ze sa bude riesit’
nerovnost’, resp. nespravodlivost’ v pristupe k predmetnej starostlivosti a k jej vysledkom

S cielom posilnit’ samospravne podsobnosti samospravnych organov pri poskytovani
socidlnych sluzieb bola vykonanad ich decentralizdcia. Ide o reSpektovanie poziadavky
zabezpecenia efektivnosti a dostupnosti socidlnych sluzieb ob¢anom pri reSpektovani
principu subsidiarity. V nadvdznosti na prechod pdsobnosti na tseku socialnej pomoci
v oblasti socidlnych sluzieb, ktoré presli z organov Statu na obce a na vysSie uzemné celky
v rozsahu ustanovenom zakonom o socidlnej pomoci bolo financovanie tychto posobnosti
spojené aj poskytovanim decentralizacnej dotacie zo Statneho rozpoctu. Od 1. januara 2005
bola vykonana aj fiSkdlna decentralizacia. Poskytovanie socidlnych sluzieb ako vykon
samospravnej poOsobnosti samospravnych organov (obci asamospravnych krajov) je
financované najmi z vlastnych prijmov samospravnych orgénov, ich posilnenim na zaklade
nového danového prerozdelovaciecho mechanizmu. Po presune pdsobnosti v oblasti
poskytovania socidlnych sluzieb mozno zatial’ negativne hodnotit’ skutocnost’, ze hlavne obce
nie su dostato¢ne persondlne, profesionalne, materidlno-technicky vybavené na vykon svojej
posobnosti. V doésledku toho mnohi obcania, ktori su odkdzani na pomoc napr. na
opatrovatel'sku sluzbu, nemaju uspokojené svoje potreby bud’ vobec, alebo len ¢iastocne.

Moznosti poskytnutia socidlnych sluzieb ustanovené zakonom o socidlnej pomoci sa zarucuje
rovnako vSetkym obCanom v sulade so zdsadou rovnakého zaobchddzania v socidlnom
zabezpeceni ustanovenou zakonom ¢. 365/2004 Z. z. o rovnakom zaobchddzani v niektorych
oblastiach a o ochrane pred diskrimindciou a o zmene adoplneni niektorych zakonov
(antidiskrimina¢ny zakon).

Dostupnost’ socialnych sluzieb je vyrazne ovplyvnena politikou samospravnych krajov
aobci. Samospravne kraje vypracuvaju Koncepciu rozvoja socidlnych sluzieb, ktorej
stcastou je ianalyza skutkového stavu poskytovanych socidlnych sluzieb, a na ktorého
zéklade sa urCuju priority a potreby ich dalSieho rozvoja. Napriek tomu je siet’ zariadeni
socialnych sluzieb a terénnych socidlnych sluzieb nedostato¢na a regionalne nerovnomernd a
nepokryva opravneny dopyt obcanov po rozvoji z hl'adiska druhovosti socidlnych sluzieb
aich fyzickej dostupnosti. Na prijatie do niektorych druhov zariadeni socialnych sluzieb
(domovy ddéchodcov, domovy socidlnych sluzieb) obcania ¢akaji aj niekol’ko rokov a su
zarad’'ovani do poradovnikov. Prednostne si umiestiiovani len obcania, ktori st v ohrozeni
zivota a zdravia. U neverejnych poskytovatel'ov nie je taka dlha cakacia doba na prijatie do
zariadenia sociadlnych sluzieb, avSak starostlivost’ v takychto zariadeniach je financne
naro¢nejSia a moze si ju dovolit’ len klient, ktory mé dostatocny prijem a majetok.

Problémom st aj nedostatotne vyhovujuce podmienky pre zotrvanie v prirodzenom
(domacom) socidlnom prostredi, ¢o suvisi s nedostatocnou pripravenostou obci prevziat
zodpovednost’ za poskytovanie socidlnych sluzieb /napr. opatrovatel'ska sluzba/.

Absentuju tzv. podporné sluzby, odlahéujiice socialne sluzby pre rodinu, zabezpecujucu
starostlivost o obCana odk4dzaného na pomoc inej osoby pri nevyhnutnych Zivotnych
ukonoch v Case nepritomnosti rodiny. Tieto sluzby patria aj medzi vyznamné ndstroje
socialnej ochrany apodpory socidlneho =zaclenenia rodinnych opatrovatelov, vratane
moznosti redlneho zosulad’ovania pracovného a rodinného zivota.
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Vyraznym nedostatkom je nedostatocna koordinacia dlhodobej socidlnej a zdravotnej
starostlivosti, previazanost zdravotnej a socidlnej starostlivosti a zaroven nerozvinuté
komunitné planovanie a komunitny rozvoj, ktoré budi v legislativnej forme ustanovené
v novo navrhovanej pravnej Uprave socidlnych sluzieb.

Opatrenia:
e vypracovanie zdkona, ktory bude garantovat’ pravo na poskytnutie alebo zabezpecenie
socialnej sluzby
e ustanovenie novych druhov socidlnych sluzieb vritane odlahcujucich socidlnych
sluzieb
e vytvorenie podmienok pre rozvoj komunitného planovania
e zabezpecenie previazanosti zdravotnej starostlivosti a socialnej pomoci

Ukazovatele:
e pocet kladne vybavenych Ziadosti a poskytnutie socialnej sluzby
e pocet obcanov, ktorym boli poskytnuté nové druhy socialnych sluzieb
e pocet subjektov, ktoré realizuji komunitné planovanie
e pocet zariadeni socidlnych sluzieb a zdravotnickych =zariadeni, v ktorych sa
zabezpecuje komplexna starostlivost, t. j. zdravotna starostlivost’ a socidlne sluzby

Zodpovedni: MPSVR SR, MZ SR, VUC, obce

Financovanie: SR, rozpocet VUC a obci, zdravotné poistovne

4.3.3. Prioritna politika tykajuca sa spolo¢ného ciel’a (k)

Spolocny ciel (k)

Dostupna, kvalitnd a udriatel’na dlhodoba starostlivost’ zabezpecenim kvality dlhodobej
starostlivosti a prisposobenim tejto starostlivosti vrdtane rozvijajucej sa preventivnej
starostlivosti, meniacim sa potrebam a preferenciam spolocnosti a jednotlivcov, a to
rozvojom noriem kvality odzrkadl’ujucich najlepSie medzindrodné obvyklé postupy (prax)
a posilitovanim zodpovednosti odbornikov zdravotnej starostlivosti, pacientov a prijemcov
tejto starostlivosti

Kvalita poskytovanych socialnych sluzieb je zavisla od viacerych faktorov. Hlavnym
nastrojom na zaistenie kvality, bezpecnosti i odbornosti poskytovanych socialnych sluzieb su
Standardy kvality socidlnych sluzieb, ktoré nastavuju zékladnu uroven v proceduralnej,
personalnej a prevadzkovej oblasti poskytovania socidlnych sluzieb. V sGcasnosti v SR
neexistuju Standardy pri poskytovani socidlnych sluzieb. Tie budi spracované v navrhu novej
pravnej Gpravy zakona o socidlnych sluzbach. Napriek tomu Ministerstvo prace, socialnych
veci arodiny SR prostrednictvom S$tatneho dozoru kontroluje, ako sa pri poskytovani
starostlivosti v zariadeniach socidlnych sluzieb dodrziavané zdkladné 'udské prava a slobody
obCanov, t.j. aj celkova kvalita poskytovanych sluzieb v stlade s platnymi pravnymi
predpismi.

Dolezitym faktorom kvality poskytovanych sluzieb je aj vnutorné prostredie budov,
v ktorych sa poskytuje socidlna sluzba, pricom zakladné poziadavky su ustanovené vo
vyhlaske ¢. 532/2002 Z.z. o vSeobecnych technickych poziadavkich na stavby uzivané
osobami s obmedzenou schopnostou pohybu a orientdcie, nie st vSak zriadovatel'mi vzdy
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dodrziavané, apreto je eSte mnoho stavieb (zariadeni), ktoré nespliiaju poziadavku
debarierizacie. S cielom zvysit’ kvalitu socidlnych sluzieb, zabezpecit’ debarierizaciu, rozsirit
spektrum o nové formy socialnych sluzieb a vytvorit’ tak podmienky pre integraciu starSich
obCanov a obCanov so zdravotnym postihnutim a humanizovat’ ich Zivot slovenskd vlada
uzatvorila dohodu o poskytnuti pézicky Rozvojovou bankou Rady Europy. V rdmci tejto
pozicky s nazvom , Transformdcia existujicich zariadeni socialnych sluzieb* bolo v roku
2005 az 2006 podporenych 23 projektov s celkovymi nakladmi 500 332 400 Sk, ztoho
200 136 600 Sk bola pdzicka a suma vo vyske 300 195 800 Sk bola poskytnuta zo Statneho
rozpoCtu. Zaroven Ministerstvo prace, socidlnych veci arodiny SR na zaklade vynosu
o poskytovani dotacii poskytuje kazdoro¢ne dotacie poskytovatel'om socidlnych sluzieb na
podporu rozvoja socidlnej starostlivosti a socialnej pomoci.

Vyznamnym faktorom kvality pri poskytovani socidlnych sluzieb je iuroven kvalifikacie
a vzdelavania persondlu. Pre pracovné Ccinnosti v zariadeniach socidlnych sluzieb na
poziciach veducich zamestnancov, hlavnej sestry a socidlneho pracovnika sa vyzaduje okrem
plnenia kvalifikacného predpokladu vzdelania aj plnenie poziadavky o ,0sobitnych
kvalifikacnych predpokladoch “ustanovenej v zdkone o socidlnej pomoci. Avsak absentuje
jednotny systém vzdeldvania zamestnancov v socidlnych sluzbach.

Urcitym garantom kvality poskytovania socidlnych sluZieb neverejnymi poskytovatel'mi je aj
proces udel'ovania povoleni, t. j. registracie pre neverejnych poskytovatel'ov, v ktorého ramci
sa posudzuji persondlne, materidlno-technické, financné a priestorové podmienky
poskytovatel'ov socialnych sluzieb.

Opatrenia:

e vypracovanie Standardy kvality

e ustanovenie povinnosti poskytovatel'a zabezpecit’ pri poskytovani socidlnej sluzby jej
kvalitu

e ustanovenie povinnosti poskytovatela zabezpecit pocas prechodného obdobia
ustanoveného zdkonom debarierizaciu zariadeni socidlnych sluzieb

e doraz na plnenie kvalifikacnych predpokladov potrebnych na vykonavanie
pracovnych c¢innosti v oblasti socidlnych sluzieb, osobitnych kvalifikaénych
predpokladov a systematické odborné vzdeldvanie zamestnancov

e vypracuvanie a uskuto¢fiovanie programu supervizie s cielom zvySenia profesionality
prace v zariadeni

e ustanovenie vykonu nezavislého Stitneho dohl'adu nad poskytovanim socidlnych
sluzieb, najmid nad dodrziavanim zakladnych Tudskych prav aslobéod a nad
zabezpecenim kvality socialnych sluzieb

Ukazovatele:
e pocet subjektov, ktoré poskytuju socialne sluzby v stlade so Standardami kvality
e pocet zariadeni socialnych sluzieb, ktoré st bezbariérové
e podet zariadeni socidlnych sluZieb, ktorych zamestnanci spihaju kvalifikaéné
predpoklady
e pocet zamestnancov, ktori absolvovali systematické odborné vzdelavanie
e pocet uskutocnenych supervizii
e pocet vykonanych kontrol v rdmci Statneho dohl'adu

Zodpovedni: MPSVR SR, VUC, obce, neziskové organizacie poskytujlice socidlne sluzby
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Financovanie: SR, rozpocet VUC a obci, neziskové organizacie poskytujuce socialne sluzby

4.3.4. Prioritna politika tykajuca sa spolo¢ného ciel’a (1)

Spolocny ciel’ (1)

Dostupna, kvalitna a udriatel’na dlhodoba starostlivost’ zabezpeclenim toho, aby
primerand a kvalitna dlhodoba starostlivost’ bola nad’alej cenovo pristupnd a financne
udriatel’na prostrednictvom raciondlneho vyuZivania zdrojov, ato formou vhodnych
stimulov pre uZivatel’ov a poskytovatelov tejto starostlivosti, dobrého procesu riadenia
a koordindcie medzi systéemami tejto starostlivosti a Statnymi, sukromnymi inStituciami.
Dlhodoba udrZatel’nost’ a kvalita si vyZaduju podporu zdravého a aktivneho Zivotného
Stylu a kvalitné Pudské zdroje pre tento sektor starostlivosti

V stcasnosti je financovanie socialnych sluzieb v SR viaczdrojové :

z rozpocCtu obci a samospravnych krajov

z thrad od obc¢anov, pri¢om je zachovana garancia zostatku z prijmu

z prijmov zo zaplatenej dohodnutej ceny (v pripade neverejnych poskytovatel'ov)

zo Statneho rozpoctu (financovanie zariadeni, cca 90 obecnych zariadeni, ktoré po

procese decentralizdcie boli delimitované a st financované ucelovou dotaciou

z Ministerstva financii SR)

e 70 Statneho rozpoctu z prostriedkov urc¢enych na poskytovanie dotacii v pdsobnosti
Ministerstva prace, socidlnych veci a rodiny SR

e zdarov

Poskytovanie peniazného prispevku za opatrovanie a peniazného prispevku na osobnl
asistenciu je vSak vyhradne financované zo Statneho rozpoctu.

Neverejnym poskytovatel'om moze byt z rozpoctu samospravneho kraja poskytnuty finanény
prispevok na thradu nakladov za socidlnu sluzbu, ktord je v sulade so spracovanou
koncepciou socidlnej pomoci vysSieho uzemného celku pre obcanov, ktori si podla zdkona
na pomoc odkdzani a nie su schopni zo svojho prijmu a majetku zaplatit’ cenu poskytovane;j
sluzby. Vysku za jednotlivé druhy socidlnych sluzieb upravi vSeobecne zavdzné nariadenie
vysSiecho uzemného celku. Urfenie minimalnej vysSky vychddza z demografickych
a ekonomickych ukazovatelov uzemného obvodu samospravneho kraja. Prax financovania
neverejnych poskytovatel'ov je vSak takd, Ze vac¢Sine z nich nie st z finan¢ného prispevku
pokryté naklady v minimalnej vySke. Z finanénych prostriedkov, ktoré boli Ministerstvu
prace, socialnych veci a rodiny SR pridelené zo Statneho rozpoctu, sa kazdoro¢ne poskytuji
dotacie poskytovatelom socidlnych sluzieb na podporu rozvoja socidlnej starostlivosti
a socidlnej pomoci. V prvom polroku 2006 bola poskytnutd dotacia 245 ziadatel'om
v celkovej vyske 74 692 000 Sk.

Finan¢na dostupnost’ poskytovania socidlnych sluzieb je pre prijimatel’a v pripade verejnych
poskytovatel'ov garantovand zakonnou pravnou ochranou obc¢ana pred platenim uhrady za
socialnu sluzbu neprimeranej jeho prijmu, majetku a rodinnym pomerom. Ide o garanciu
zostatku prijmu po zaplateni uhrady za socidlnu sluzbu ustanoventi vo vézbe na sumy
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zivotného minima, ktoré podliehaju kazdoro¢nej valorizacii. Takéato garancia sa neposkytuje
obcanovi, ktory zije v zariadeni socidlnych sluZieb u neverejného poskytovatela.

Problémami sucasného pravneho stavu, ktoré maji vplyv na finan¢nti udrzatelnost’, su:

¢ nedostatocné finan¢né zdroje na pokrytie potrieb odkazanych obcanov

e nerovnocenné postavenie verejnych a neverejnych poskytovatel'ov socialnych sluzieb

e nedostato¢na podpora rodiny pri starostlivosti o ¢lena odkazaného na pomoc inej
osoby a podpora zotrvania ob¢ana v domacom prostredi

Opatrenia:

e vytvorenie nového systému financovania socidlnych sluzieb vratane viaczdrojového
financovania, ato aj prostrednictvom zdrojov z verejného zdravotného poistenia
a vytvorenia systému prispevku na sluzbu

e umoznenie pristupu vSetkym poskytovatel'om socidlnych sluzieb k verejnym zdrojom
urenym pre financovanie socidlnych sluzieb tak na Grovni Statu, ako aj na Grovni
samospravnych krajov a obci

e zlepSenie podpory rodindam, ktoré sa staraji o odkazaného c¢lena, ktorych pomoc
znizuje zavislost’ od systému socidlnej pomoci

e rozSirovanie siete socidlnych sluzieb v domacnostiach klientov, ktoré su ekonomicky
vyhodnejsie, ako poskytovanie starostlivosti v zariadeniach

Ukazovatele:

0 vyska zdrojov poskytnutych s verejného zdravotného poistenia

0 pocet poskytnutych prispevkov na sluzbu

0 vyska finan¢nej podpory poskytnutej verejnym a neverejnym poskytovatel'om
socialnych sluzieb

0 pocet opatrovatel'ov, ktorym sa poskytuje financné podpora za starostlivost’
o odkazaného ¢lena

0 pocet obcanov, ktorym sa poskytuje starostlivost’ v domacnosti

Zodpovedni: MPSVR SR, MZ SR, VUC, obce

Financovanie: SR, rozpotet VUC a obci
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