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,Hlavnym cielom dokumentu je posudenie moznosti poskytovania a zabezpecenia opatro-
vatelskej sluzby obcou. Analyza je zamerana na riesenie problematiky opatrovatelskej
sluzby v ramci celej SR...“

Podla vysledkov reprezentativneho prieskumu, ktory pod nazvom ,,Chceme zostat doma“
realizovanej Nadaciou na podporu socialnych zmien SOCIA, by az 93 % Slovakov a Sloveniek
chcelo v pripade vyrazného zhorsenia svojho zdravotného stavu starostlivost’ v domacom
prostredi. Iba 7 % by si zvolilo pobytové zariadenie socialnych sluzieb. Vysielaju tak silny
odkaz vlade, ktora pracuje na reforme dlhodobej starostlivosti, aby podporili prechod na
komunitné sluzby a posilnili socialnu a zdravotni podporu v domacom prostredi.
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Uvod

V zadani k spracovaniu predkladanej Analyzy moZnosti obce poskytnut’ alebo zabezpecit' opatrovatelsku
sluzbu sa uvadza, Ze v doteraz realizovanom systéme poskytovania opatrovatelskej sluzby boli identi-
fikované slabé stranky opatrovatelskej sluzby ako sU: rozsah poskytovania, financovanie zo strany obci,
¢i informovanost’ o opatrovatelskej sluzbe. Tieto slabé stranky maju velky dosah na vysledny vykon opa-
trovatelskej sluzby. Mnohé zistenia aj z implementacie Narodného projektu Podpora opatrovatelskej
sluzby (NP POS) potvrdili nedostatocn( pripravenost’ obci poskytovat alebo zabezpecovat' opatrovatelsku
sluzbu vcas, efektivne a v sulade s povinnostami danymi zakonom o socialnych sluzbach. Jednym z vystu-
pov projektu bola aj v roku 2017 realizovana stidia IA MPSVaR SR Ndvrhy systémového zabezpecenia opa-
trovatelskej sluzby a kompardcia poznatkov cezhranicnej spoluprdce v ramci NP Podpora opatrovatelskej
sluzby. Napriek navrhom systémového zabezpecenia opatrovatelskej sluzby na Slovensku vo vyssie uve-
denej $tudii na zaklade komparacie ziskanych poznatkov vybranych krajin EU sa vysledkami $t(die MPSVaR
SR podla nasich zisteni a informacii podrobnejsie nezaoberalo.

Cielom Analyzy moZnosti obce poskytnut alebo zabezpecit’ opatrovatelsku sluzbu, ktora je spracovana
v ramci Narodného projektu Podpora rozvoja a dostupnosti terénnej opatrovatelskej sluzby, ktory je
realizovany vd'aka podpore z Eurépskeho socialneho fondu v ramci operacného programu Ludské zdroje,
je identifikovat’ kritéria pre postudenie moznosti poskytnut alebo zabezpecit opatrovatelski sluzbu obcou.
Taktiez analyza ma identifikovat moznosti pri poskytovani alebo zabezpecovani opatrovatelskej sluzby
v zavislosti od velkosti obce. Analyza je zamerana na riesenie problematiky v ramci celej SR. Rozvoj
a udrzatelnost opatrovatelskej sluzby ma predchadzat umiestiovaniu osob odkazanych na pomoc do
pobytovych zariadeni ako aj podporit’ prechod z institucionalnej starostlivosti na komunitna.



1. Definicia pojmov a skratiek

1.1 Definicia pojmov

Deinstitucionalizacia
Deinstitucionalizacia je proces prechodu od institucionalnej starostlivosti ku komunitnym sluzbam, ktoré
zabezpecuju jednotlivcovi nezavisly Zivot, aktivitu a socialnu participaciu.'

Dlhodoba starostlivost’

Dlhodoba starostlivost’ (Long-term care) predstavuje subor sluzieb pozostavajucich z lekarskej a osetro-
vatelskej starostlivosti, sluzieb osobnej starostlivosti a asistencnych sluzieb, ktorych primarnym cielom je
zmiernit’ trapenie odkazanych pacientov, resp. zvladnut' zhorsenie ich zdravotného stavu. Sluzby dlhodo-
bej starostlivosti si zvacsa poskytované roznou kombinaciou institucionalnej a domacej starostlivosti.
V praxi sa sluzby dlhodobej starostlivosti taktiez prelinaju so sluzbami zdravotnictva a socialnej oblasti.?

Ekonomicky aktivne obyvatelstvo
Pracovna sila; vsetky osoby vo veku od 20 do 64 rokov, ktoré patria medzi pracujlcich alebo nezamest-

nanych.

Funkéné zoskupenie obci
Formalne (napr. mikroregion) alebo neformalne (susediace obce) zoskupenie obci, ktoré mozu

vzajomne spolupracovat’ a koordinovat sa pri poskytovani socialnych sluzieb a spolupodielat sa na bu-
dovani systému dlhodobej starostlivosti budovanim konkrétnych materialnych, financnych a ludskych
zdrojov.

Index ekonomickej zavislosti starych ludi - old age dependency ratio
Vyjadrenie poctu osob v poproduktivnom veku (65+ rokov) na 100 osob v produktivhom veku (20 - 64 rokov).

Komunitny plan socialnych sluzieb
Dokument urcujuci rozvoj socialnych sluzieb, ktory umoznuje utvarat’ podmienky na podporu komunitného

rozvoja v oblasti socialnych sluzieb v Gzemnom obvode obci.

Komunitné socialne sluzby
Predstavuje subor vzajomne prepojenych a koordinovanych sluzieb poskytovanych v tzemne ohrani¢enej

komunite, ktoré reaguju na potreby ¢lenov komunity a nejavia znaky institucionalnej starostlivosti.3

Miera fertility
Priemerny pocet Zivonarodenych deti pripadajucich na jednu Zenu pocas jej celého reprodukéného obdobia.

1 Stratégia deinstitucionalizacie systému socialnych sluzieb a nahradnej starostlivosti v Slovenskej
republike. 2011. MPSVR SR. Bratislava.

2 Manual IFP. Projekcia verejnych vydavkov na dlhodobu starostlivost’. 2021.
https://www.mfsr.sk/files/archiv/31/LTC_manual.pdf

3 Stratégia deinstitucionalizacie systému socialnych sluzieb a nadhradnej starostlivosti v Slovenskej
republike. 2011. MPSVaR SR. Bratislava. https://www.employment.gov.sk/files/legislativa/
dokumenty-zoznamy-pod/strategia-deinstitucionalizacie-systemu-socialnych-sluzieb-nahradnej-
starostlivosti-1.pdf



Neformalna (rodinna) starostlivost’

Poskytovanie starostlivosti v domacom prostredi spravidla rodinnymi pribuznymi alebo prostrednictvom
okruhu znamych a susedskej vypomoci. Je podporovana aj formou prispevku na opatrovanie (zakon
C. 447/2008 Z. z.), prostrednictvom tohto systému zabezpecuju starostlivost o seniorov prevazne ich
pribuzni.

Neverejny poskytovatel
Neverejny poskytovatel je kazda ina osoba (fyzicka alebo pravnicka osoba), ktora je subjektom sikromno-

pravneho charakteru, napr. obcianske zdruzenie, neziskova organizacia, cirkevna organizacia, obchodné
spolocnosti.

Ocakavana dizka dozitia déchodcov
Stredna diZka Zivota (dozitia) v déchodkovom veku (vo veku x) vyjadruje priemerny pocet rokov, ktory
osoba v dochodkovom veku (vo veku x) prezije za predpokladov nemennych umrtnostnych tabuliek.

Ocakavana dizka dozitia pri narodeni
Vyjadruje pocet rokov, ktorych sa dozije novorodenec, za predpokladu zachovania Umrtnostnej situacie

v obdobi jej vypoctu.

Opatrovatel'ska sluzba
Terénna socialna sluzba poskytovana fyzickej osobe, ktora je odkazana na pomoc inej fyzickej osoby (naj-

menej ll. stupen odkazanosti) a je odkazana na pomoc pri konoch sebaobsluhy, ikonoch starostlivosti
o svoju domdcnost’ a zakladnych socialnych aktivitach podla zakona ¢.448/2008 Z. z. o socialnych
sluzbach v zneni neskorsich predpisov.

Penazny prispevok na opatrovanie
Druh penazného prispevku na kompenzaciu tazkého zdravotného postihnutia.

Posudenie odkazanosti na socialnu sluzbu

Posudkovou cinnost'ou sa zistuje a stanovuje odkazanost’ fyzickej osoby s tazkym zdravotnym postihnutim
alebo fyzickej osoby s nepriaznivym zdravotnym stavom na socialnu sluzbu v zariadeni pre fyzické osoby,
ktoré si odkazané na pomoc inej fyzickej osoby a na opatrovatelsku sluzbu.

Prispevky na kompenzaciu tazkého zdravotného postihnutia
Jednorazové alebo opakované financné prispevky sliziace na kompenzaciu socialnych dosledkov t'azkého

zdravotného postihnutia poskytované v zmysle v zakona ¢. 447/2008 Z. z. o penaznych prispevkoch na
kompenzaciu tazkého zdravotného postihnutia.

SluZzby e-care
Poskytovanie sluzieb prostrednictvom webovych pouzivatelskych Uctov, socialnych sieti, mobilnych

telefonov a internetu.

Smart naramok
Technologické zariadenie, ktoré signalizuje potrebu pomoci, prostrednictvom ktorého sa technicky zabez-
pecuje socialna sluzba monitorovanie a signalizacia potreby pomoci.

Stupen odkazanosti
Vyjadrenie miery (stupna) odkazanosti posudzovanej osoby na pomoc od inej osoby. Zakon ¢. 448/2008

Z. z. o socialnych sluzbach v zneni neskorsich predpisov stanovuje 6. stupnov odkazanosti fyzickej osoby

10



na pomoc inej fyzickej osoby na zadklade rozsahu odkazanosti, pricom pri 1. stupni je nulovy rozsah
odkazanosti a pri 6. stupni je rozsah odkazanosti najvyssi (viac ako 12 hodin denne).

Vereiny poskytovatel
Je v zmysle zakona ¢.448/2008 Z. z. o socialnych sluzbach v zneni neskorsich predpisov obec, pravnicka

osoba zriadena obcou alebo zalozena obcou, pravnicka osoba zriadena vyssim Uzemnym celkom alebo
zalozena vyssim Gzemnym celkom.

1.2. Definicia skratiek

BSK
BBSK
COVID-19
CSZS
DOP
DPFO
DSS
EAO
EK
EON
ESF
ESIF
EU

EU SILC

Eurostat

FO
HDP
IA MPSVaR SR

IFP
ISCP

ISTP

KSK

KPSS
KVSaRR
MF SR
MPSVaR SR
NKU

NP

NP POS
NP TOS
NSK

oDD
OECD

OP L'Z

Bratislavsky samospravny kraj

Banskobystricky samospravny kraj

Corona Virus Disease 2019

centra socialno-zdravotnych sluzieb

dopytovo orientované projekty

dan z prijmu fyzickych oséb

domov socialnych sluzieb

Ekonomicky aktivne obyvatelstvo

Eurdpska komisia

ekonomicky opravnené naklady

Eurdpsky socialny fond

Europske strukturalne a investicné fondy

Eurdpska Unia

European Union Statistics on Income and Living Conditions
(Statistika Eurépskej tnie o prijmoch a Zivotnych podmienkach)
Statistical Office of the European Communities

(Statisticky Urad Eurépskej komisie)

fyzicka osoba, fyzické osoby

hruby domaci produkt

Implementacna agentlra Ministerstva prace, socialnych veci
a rodiny Slovenskej republiky

Institat financnej politiky

informacny systém o cene prace

informacny sprievodca trhom prace

KoSicky samospravny kraj

Komunitny plan socialnych sluzieb

Katedra verejnej spravy a regionalneho rozvoja

Ministerstvo financii Slovenskej republiky

Ministerstvo prace, socialnych veci a rodiny Slovenskej republiky
Najvyssieho kontrolného Uradu

narodny projekt

Narodny projekt Podpora opatrovatelskej sluzby

Narodny projekt Podpora rozvoja a dostupnosti terénnej opatrovatelskej sluzby
Nitriansky samospravny kraj

ocakavana dlzka doZitia

Organisation for Economic Co-operation and Development
(Organizacia pre hospodarsku spolupracu a rozvoj)
operacny program Ludské zdroje
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0S opatrovatelska sluzba

p.b. percentualny bod

POS Podpora opatrovatelskej sluzby

PSK Presovsky samospravny kraj

PPnO penazny prispevok na opatrovanie

REACT-EU Recovery Assistance for Cohesion and the Territories of Europe
(Pomoc pri obnove v ramci politiky sidrznosti a pri obnove Uzemi v Europe)

SAV Slovenska Akadémia Vied

SR Slovenska republika

SS socialne sluzby

SR $tatny rozpocet

SU SR Statisticky trad Slovenskej republiky

TNSK Trenciansky samospravny kraj

TOS terénna opatrovatelska sluzba

TTSK Trnavsky samospravny kraj

Tzp tazké zdravotné postihnutie

UESA Ustav etnolégie a socialnej antropoldgie

UPSVaR Urad prace socialnych veci a rodiny

VOP Verejna ochrankyna prav

vuc Vy3$i (zemny celok

VIN Vseobecné zavazné nariadenie

75K Zilinsky samospravny kraj

ZMOS ZdruZenie miest a obci Slovenska

ZPS zariadenie pre seniorov

M Zivotné minimum
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2. Aspekty ovplyviujlce vyvoj opatrovatelskej sluzby na Slovensku

Na Slovensku bude zit’ v budicnosti menej obyvatelov, no budu zit’ dlhsie. Vysledkom bude vyrazne
zostarnutie obyvatelstva. Starnutie spbésobi, Ze vydavky na dlhodobu starostlivost, kam patria aj ndklady
na opatrovatelsku sluZzbu, budu vyrazne rdst. Starnutie navyse méZe viest’ k nedostatku kvalifikovanej
pracovnej sily v opatrovatelskych sluZzbdch.

Miestna samosprava je na Slovensku velmi rozdrobend. Slovensko md viac ako 3,5-ndsobne vyssi podiel
starostov na 100-tisic obyvatelov ako priemer EU. Rozdrobenost’ md za ndsledok, e malé obce vynakladajti
velku cast’ svojich vydavkov na financovanie samotného spravovania obce. Tak nezostdva dostatok financii
na ostatné sluzby a rozvoj obce. Viaceré studie dokazuju zvysent migrdciu z malych obci do vdclsich miest.
Odlev ludi ma negativny vplyv aj na dostupnost’ opatrovatelskej sluzby v malych sidlach.

Cielom Ndrodnych priorit rozvoja socidlnych sluZieb je zvysenie ich kvality, dostupnosti ako aj zabezpecenie
prdva obcanov na socidlne sluzby. Analyza plnenia narodnych priorit za roky 2015 aZ 2020 vsak ukdzala
neZelany vyvoj situdcie v opatrovatelskej sluzbe a financné znevyhodnenie oproti inym socidlnym sluzbam.
Opatrovatelskej sluzby sa v novych prioritach do roku 2030 tykaju: a) dostupnost’ sluZieb komunitného
charakteru, b) prepdjanie socidlnych sluZieb a neformdlnej starostlivosti, c) zvySovanie kvality socidlnych
sluZieb.

Komunitné planovanie socidlnych sluzieb ma na urovni obci ¢i mikroregiénov projektovat’ socidlne
sluzby tak, aby zodpovedali miestnym potrebdam. Vypracovanie komunitného pldnu je povinnostou
obce, no tieto pldny su vypracované castokrdt len formdlne. Komunitny pldn pritom nie je v plnom roz-
sahu integrovany do rozpoctu obci.

2.1 Demograficky vyvoj

Slovensko bude mat’ v budicnosti menej obyvatelov. Podla demografickej projekcie Eurostatu Slovensko
strati do roku 2070 viac ako pol miliéna obyvatelov*. PoCet obyvatelov by podla tejto projekcie mal rast
do roku 2025. Po miernom poklese poctu obyvatelov do roku 2040 ma nasledne do6jst k rapidnejsiemu
poklesu. Za poklesom populacie je najma nizka miera fertility, ktora ma sice do roku 2070 rast, avsak stale
je prognoézovana pod Uroviou 2,1 (miera fertility zabezpecujlca nahradzovanie populacie)’. Migracia bude
pozitivna, avsak so zanedbatelnym efektom na velkost’ populacie Slovenska®.

4 Ovela vyraznejsi pokles je projektovany pre ekonomicky aktivne obyvatelstvo (20-64). U tejto skupiny
sa ocakava pokles na urovni takmer 1,1 miliona.

5  Miera fertility pod Uroviou 2,1 znamena, Ze sa pocet obyvatelov v danej krajine (pri predpoklade
nulovej Cistej migracie) znizuje. Aj v poslednych 10 rokoch bola miera plodnosti hlboko pod Uroviou 2,1.

6  Studia IFP viak ukazala, Ze emigracia zo Slovenska je ovela vys3ia ako vykazujl oficialne $tatistiky.
Link na stadiu: https://www.mfsr.sk/sk/media/komentare-ifp-uhp/odliv-mozgov-po-slovensky-januar-
2017.html. Ak by sa potvrdili zavery tejto stidie a pretrvavajlce trendy by sa v budlcnosti nepodarilo
zmenit', migracia moéze mat neutralny, ¢i dokonca negativny efekt na populacny vyvoj na Slovensku.
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Graf 1 Popula¢na prognéza Eurostatu pre SR Graf 2 Projektovany vyvoj fertility a migracie
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Ludia na Slovensku budu Zit' dlh$ie. Ocakavana dizka dozitia pri narodeni sa ma do roku 2070 oproti sicas-
nosti zvysit o takmer 10 rokov u muZov, resp. 8 rokov u Zien. Rovnako sa vyrazne zvysi aj ocakavana dizka
dozitia déchodcov. Muzi ako aj Zeny vo veku 65 budl v roku 2070 zit v priemere o 6 rokov dlhsie ako
v sUcasnosti.

Demografické zmeny spdsobia, Ze Slovensko vyrazne zostarne. Miera zavislosti, teda podiel ludi vo veku
65 rokov a viac v pomere k populacii vo veku medzi 20 a 64 vyrazne vzrastie’. Zatial o v roku 2019 na
kazdého cloveka vo veku nad 65 rokov pripadali priblizne 4 [udia vo veku medzi 20 az 64 rokov, uz po roku
2050 to bude uz menej ako 2 ludia. Tato progndzovana zmena patri medzi najvacsie v rdmci krajin EU. MF
SR vo svojej dochodkovej projekcii (2020) uvadza, ze Slovensko sa z krajiny s najmladsou populaciou stane
do roku 2070 v poradi 6smou krajinou s najstarsou populaciou v ramci EU. Navyse, do roku 2070, viac ako
5 nasobne stUpne podiel [udi nad 80 rokov k ekonomicky aktivnemu obyvatelstvu (populacia 20 az 64).
Ludia nad 80 rokov maju pritom vyraznejsie vyssi predpoklad potreby socialnej pomoci v porovnani s lud'mi
do 70 rokove. Toto sa prejavi aj v zvysenom tlaku na ekonomicky cinné obyvatelstvo, ktoré musi vytvarat
dodatocné zdroje na udrzanie nielen dochodkového ale aj socialneho systému.

7  Index ekonomickej zavislosti starych ludi - old age dependency ratio ma v SR stipajucu tendenciu.

8 Podla EU SILC priemerna miera odkazanosti rastie s vekom. Odhad miery odkazanosti pre Slovensko
v rokoch 2015 az 2018 bol 17 % pre ludi vo veku 65 az 69 rokov, no az 73 % pre ludi nad 90 rokov.
BlizSie pozri Manual IFP: Projekcia vydavkov na dlhodobu starostlivost’ Graf 4: https://www.mfsr.sk/
files/archiv/31/LTC_manual.pdf . Toto potvrdzuje aj Ceska studia (Visek, Prusa, 2012) podla ktorej je
pri 65 - 69 rocnych predpokladany pocet potrebujlcich socialne sluzby 3 %. Pri 80 -84 roc¢nych je to uz
15,5 %, pri 85 - 89 rocnych az 27 % a pri 90 a viac rokov je to takmer 80 %.
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Graf 3 O¢akavana dizka doZitia (ODD) Graf 4 Vyvoj miery zavislosti, podielu populacie
pri narodeni a po dovfseni 65-teho roku zivota nad 65 rokov k ekonomicky aktivhym
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Starnutie obyvatelstva sposobi, Ze vydavky na dlhodobu starostlivost®, kam patria aj naklady na opa-
trovatel'ska sluzbu, budu vyrazne rast. Eurdpska komisia prognozuje vydavky na dlhodobu starostlivost
vo vyske 3 % HDP v roku 2070°. Toto predstavuje rast na Urovni 3,5 nasobku oproti sucasnym vydavkom.
Vydavky na dlhodob starostlivost’ st na Slovensku oproti ostatnym ¢lenskym krajindm Unie podpriemerné.
Ak by naklady a dostupnost'? dlhodobej starostlivosti predstavovali priemer krajin Europskej Unie, tieto
vydavky by sa do roku 2070 vysplhali az na 7 % HDP.

Starnutie obyvatelstva mo6ze viest' k nedostatku kvalifikovanej pracovnej sily v opatrovatelskych
sluzbach. Naklady na dlhodobl starostlivost bud( narastat’ najma v dosledku zvysujiceho poctu ludi,
ktorym bude poskytovana starostlivost. To povedie k vysSiemu dopytu po kvalifikovanej pracovnej sile aj
v oblasti opatrovatelskych sluzieb. Zaroven vsak bude dochadzat k poklesu ekonomicky aktivneho oby-
vatelstva. Podiel aktivheho obyvatelstva na ludi s poskytovanou starostlivost'ou sa do roku 2070 viac ako
strojnasobi. Vysledok moze byt, ze kvalifikovana pracovna sila v opatrovatelskych sluzbach bude nedosta-
tocna.

9  Na Slovensku nie je zakonom definovana dlhodoba starostlivost'. Jej vymedzenie ako aj metodiku
dlhodobych projekcii pokryva manual Instititu financnej politiky: https://www.mfsr.sk/files/archiv/
31/LTC_manual.pdf

10 Predpoklada sa, ze pokrytie odkazanych ludi socialnymi sluzbami bude rovnaké ako v stcasnosti
(priblizne polovica). Naklady rastl z dovodu, Ze v budicnosti bude vacsie mnozstvo ludi odkazanych
na starostlivost’, kedZze populacia bude starnut. Predpoklady projekcie su dostupné tu (od strany 115):
https://ec.europa.eu/info/sites/default/files/economy-finance/ip142_en.pdf

11V roku 2019 Slovensko vynakladalo 0,84 % HDP, kym priemer EU bol 1,68 % HDP.

12 Pravdepodobnost, ze obcan dostane formalny alebo neformalny typ dlhodobej starostlivosti bude
do roku 2070 konvergovat’ na Uroven priemeru ostatnych clenskych statov.
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Graf 5 Projekcia vydavkov na dlhodobu Graf 6 Pocet ludi so starostlivost'ou a podiel EAO
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2.2 Niektoreé specifikd uzemnej a financnej dostupnosti opatrovatelskej sluzby

Podiel starostov na 100-tisic obyvatelov na Slovensku vysoko presahuje priemer EU. Slovensko ma viac
ako 3,5-nasobne vy3$i podiel starostov na 100-tisic obyvatelov ako priemer EU. V tomto ukazovateli je
Slovensko druhé, hned’ za Ceskou republikou®. V Cesku viak boli reformou v roku 2002 vytvorené tri kate-
gorie obci s roznymi kompetenciami'. Na Slovensku maju vsetky obce rovnaké kompetencie.

Miestna samosprava je na Slovensku velmi rozdrobena. V sucasnosti existuje 2 890 obci'®, z coho su dve
tretiny mensie ako 1 000 obyvatelov, a iba jedna z desiatich obci ma viac ako 3 000 obyvatelov'e. Najvacsia
rozdrobenost’ obci je v Banskobystrickom a Presovskom kraji (pozri prilohu 1). Rozdrobenost miestnej
samospravy na Slovensku vychadza aj z historickych pri¢in a prirodnych podmienok. Pocet obci mal his-
toricky klesajuci trend, avsak od roku 1989 do dnesného dna pribudlo viac ako 200 novych obci. Podiel ludi
Zijucich v obciach do 3 000 obyvatelov je len 38,5 %, respektive 15,4 % v obciach do 1 000 obyvatelov.

13 Na rozdrobenost’ samosprav a neefektivny vykon ich spravy poukazuje aj Narodny integrovany reformny
plan - Moderné a Uspesné Slovensko z oktobra 2020.

14 Obce lll. stupna (205) s rozsirenou kompetenciou vydavaju napr. vodicské, obclianske preukazy,
Zivnostenské opravnenia. Obce II. stupna (393) poverené vykonom Statnej spravy podobne ako u nas
zabezpecujl stavebny Urad, matriku a pod. Obce I. stupna (6 253) zabezpecujl iba zakladny vykon
originalnych kompetencii. Navyse, touto reformou boli zrusené okresné Urady ako spravne jednotky
a ich kompetencie sa rozdelili na krajské Urady a najvacsie obce.

15 Nie su zaratané mestské Casti Bratislavy a Kosic.

16 Menej ako 3 000 obyvatelov ma 91,4 % obci.
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Graf 7 Pocet starostov na 100 tisic obyvatelov Graf 8 Pocet obyvatelov a obci na Slovensku
podla velkostnych kategoérii obci
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Rozdrobenost’ ma za nasledok, ze malé obce vynakladaju velku cast’ svojich vydavkov na financovanie
samotného vedenia obce. Vseobecné verejné sluzby, na ktoré najma malé obce vynakladaju znacnl Cast’
vydavkov, su vacsinou spojené s financovanim vedenia obce (starosta, poslanci)'’. Druhou najvyraznejsou
polozkou st vydavky do vzdelavania. Cast’ vydavkov do vzdelavania je Géelovy transfer zo $tatneho roz-
poctu - v tomto pripade zakladne skoly, a obec ho nemo6ze pouzit’ na iny ucel®®. Tieto dve polozky tvorili
v roku 2019 priblizne dve tretiny vydavkov obci do 1000 obyvatelov. Na ostatné oblasti tak najma malym
obciam do 1000 obyvatelov nezostava dostatok penazi. Svedci o tom aj dotaznik IA MPSVaR SR, v ktorom
iba necelych 5 % obci do 1000 obyvatelov uviedlo, Ze nepovazuju nedostatok penazi ako problém na posky-
tovanie opatrovatelskej sluzby®.

Pandémia este navysila podiel obligatornych vydavkov na vedenie obce a vzdelavanie. Pandémia COVID-19
sposobila, ze obce znizili svoje vydavky v porovnani s predchadzajicim rokom. Pokles vydavkov nastal
najma v oblasti rekreacie, kultlry, sSportu a socialnych sluzieb. Znizenie vydavkov bolo sposobené najma
velkou neistotou a oCakavanym vyraznym zniZzenim prijmov, ktoré sa nakoniec nenaplnilo. To sposobilo
narast podielu vydavkov, ktoré su obligatorne, teda kde nebolo mozné setrenie. Ide najma o vydavky na
samotné vedenie obce a na vzdelavanie. Podiel tychto vydavkov sa v roku 2020 oproti predoslému zvysili
o viac ako 4 p. b. a dosiahol dvojtretinovy podiel na celkovych vydavkov (66 %). V obciach do 1000 oby-
vatelov to bolo az 70 % vsetkych vydavkov.

17 Najma mzdy a tovary nimi spotrebované pri vykone ich ¢innosti. V niektorych pripadoch aj investicie
do budovy obecného Uradu. BlizSie pozri Stidiu IFP a KVSaRR Skryty poklad v samosprave: https://
www.mfsr.sk/files/archiv/priloha-stranky/19968/70/Skryty-poklad-samosprave. pdf

18 Zakladné skoly su financované transferom zo Statneho rozpoctu, ked’ze ide o preneseny vykon na obce.
V originalnej kompetencie maju obce zriad'ovanie materskych skol ¢i skolskych druzin.

19 Zdrojové daje Evaluacnej spravy Narodného projektu Poskytovania Opatrovatelskej sluzby (NP POS)
z roku 2015. ISlo o 84 obci zo 6-tich krajov (celkovo 1753 obci) okrem Bratislavského a Trnavského kraja.
Za tieto kraje odpovede neboli vyplnené.
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Graf 9 Podiel vydavkov obci podla velkostnej kategoérie a funkénej klasifikacie (2019 a 2020 v %)
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Vydavky na socialne zabezpecenie obci pocas prvého pandemického roku poklesli o polovicu?. V ramci
socialneho zabezpecenia obce vynakladaju najviac vydavkov do oblasti staroba. Na oblast’ staroba, kde
vacsinu vydavkov tvori opatrovatelska sluzba dali obce v roku 2019 v priemere 2,7 % svojich vydavkov.
V roku 2020, pocas pandémie COVID 19 to bolo iba 1,1 %. V malych obciach do 1000 obyvatelov to bolo
priblizne o polovicu menej (1,5 % v 2019, resp. 0,8 % v 2020). AvSak obce do 250 obyvatelov vynakladaju
na tento Ucel zanedbatelnych 0,1 % vydavkov.

Graf 10 Podiel vydavkov obci na socialne zabezpecenie podla velkostnej kategoérie
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Viaceré studie dokazuju zvySend migraciu z malych obci do vaésich miest. Tato migracia je vyssia
v porovnani so Statistikami zaloZenymi na trvalom pobyte. Geografi z Ustavu SAV (2010) uvadzaju, ze
najma malé vidiecke obce, lokalizované vo vacsich vzdialenostiach od hospodarskych centier trpia na

20 Obce minuli v roku 2019 na socialne zabezpecenie 249 mil. eur. V roku 2020 len 120.
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»socialne vysavanie“ prostrednictvom dlhodobej pracovnej migracie do oblasti s lepsimi Zivotnymi
moznostami?'. ZvysenU migraciu do Bratislavy v porovnani so Statistikami o trvalom pobyte sledovali
geografovia pomocou vystavby novych bytov (Sveda a Podolak, 2014). Nové Studie pracujice s pohybom
obyvatelstva na zaklade SIM kariet (Sveda, Barlik, Podolak, 2019) tieZ poukazuji na neadekvatnost’ $tatistik
zalozenych na trvalom pobyte ludi a vyssom pocte obyvatelov v zazemi Bratislavy. Vyssi pocet ludi Zijucich
v krajskych mestach a obciach s priemyselnym parkom ako uvadzaju statistiky o trvalom pobyte dokazuje
aj Studia Institutu financnej politiky (IFP) o obvyklom pobyte: Kolko je na Slovensku cépeckarov? (2019).
Nizsi pocet ludi zZijucich na Slovensku ako vykazuju Statistiky o trvalom pobyte ukazala aj analyza IFP:
Odliv mozgov po Slovensky (2017), ktora pracuje s poctom ludi v registri zdravotnych poistovni.

Migracia z malych odlahlych obci do vacsich miest ma negativny vplyv na dostupnost’ opatrovatelskej
sluzby v malych sidlach. Migracia za lepsimi pracovnymi moznost'ami, ktoré maju tendenciu prerastat do
trvalych odchodov z malych odlahlych vidieckych sidiel, ma za nasledok este rychlejsie starntcu populaciu
v tychto obciach. Dovodom je, ze migruji najma mladsi ludia, rocniky na dochodku zostavaju. Tak sa
znizuje pocet potencialnej pracovnej sily v tomto priestore, ktora moze opatrovatelsku sluzbu vykonavat'.
Navyse, obec ma nizsie prijmy z podielovych dani, a teda mensie moznosti financovania opatrovatelskej
sluzby, ked’Zze dochadza k Ubytku obyvatelstv??2,

2.3 Strategické zamery a vychodiska pre podporu opatrovatelskej sluzby na Slovensku

2.3.1 Narodné priority rozvoja socialnych sluzieb

Cielom Narodnych priorit rozvoja socialnych sluzieb je zvysenie ich kvality, dostupnosti ako aj zabez-
pecenie prava ob¢anov na socialne sluzby. Narodné priority rozvoja socialnych sluzieb (d’alej len Narod-
né priority) reagujl na vyzvu, ktorej Celi cela Eurdpa - na zmenu pristupu od socialneho k ludsko-pravnemu
modelu. Priority vychadzaju z potrieb poskytovania socialnych sluzieb identifikovanych v ramci Slovenska
a zaroven z priorit Europskeho spolocenstva.

Narodné priority na roky 2015 - 2020 identifikuju najdolezitejsie vyzvy poskytovania socialnych
sluzieb - nedostatok kapacity socialnych sluzieb poskytovanych v prirodzenom? prostredi, potrebu
zabezpecenia udrzatelnosti ich financovania a rozvoja ich kvality. Narodné priority reaguju na vyzvy
socialnej pomoci ob¢anom v ramci rozvoja sluzieb starostlivosti na komunitnej Urovni. Potvrdzuju hlavné
poslanie socialnych sluzieb, ktorym je podpora zaclenovania ludi do spolocnosti, smerovanie k sluzbam
poskytovanym na komunitnej drovni.

Plnenie narodnych priorit v rokoch 2015 - 2020%* ukazalo neZelany vyvoj situacie v opatrovatelskej
sluzbe a finan¢né znevyhodnenie oproti inym socialnym sluzbam. PocCetnost’ klientely opatrovatelskej

21 St(dia uvadza, Ze sa vyludiovanie netyka vietkych obci. Naopak v suburbanizovanych (izemiach,
rovnako aj v pripade niektorych vacsich vidieckych obci, niekedy aj u malych obci si zaznamenavané
pozitivne prejavy ich demografického rastu.

22 To plati za predpokladu, ze si ludia, ktori z obci odchadzaju, zmenia aj svoj trvaly pobyt. V opacnom
pripade obci financné prostriedky ostavaju, ked'ze vynos z dane z prijmu fyzickych osob je preroz-
delovany na zaklade trvalého pobytu.

23 Domacom a komunitnom prostredi.

24 Vypracoval Institat pre vyskum prace a rodiny v novembri 2020.
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sluzby po roku 2017 medzirocne klesla?®. Vyvoj v opatrovatelskej sluzbe bol v sledovanom obdobi ovplyv-
neny najma projektovymi aktivitami®. Na opatrovatelsku sluzbu sa nevztahuje financna podpora MPSVaR
SR porovnatelna s finan¢nou podporou urcenou od roku 2018 pre vybrané zariadenia socialnych sluzieb.
V plneni narodnych priorit sa uvadza, ze je potreba spolahlivého zistovania Udajov o socialnych sluzbach,
inak mozu byt zavery o ich vyvoji interpretované nekorektne.

Narodné priority rozvoja socialnych sluzieb na roky 2021 - 2030% zdo6raznuji nevyhnutnost’ naplne-
nia predpokladov k realizacii priorit. Predpoklady narodnycn priorit na dosiahriutie cielov su vytvorenie
strategického ramca socialnych sluzieb do roku 2030, zabezpecenie financnej a personalnej udrzatelnosti
rozvoja socialnych sluzieb, a prepajanie socialnych sluzieb s inymi verejnymi sluzbami v ramci podpory
socialnej inkluzie zranitelnych jednotlivcov, rodin, skupin a komunit. Opatrovatz=lskej sluzby sa nasledne
tykaju 3 priority: a) dostupnost’ sluzieb komunitného charakteru (medzi ktoré patri aj opatrovatelska sluz-
ba), b) prepajanie socialnych sluzieb a neformalnej (rodinnej) starostlivosti, kde by mohlo dochadzat
k doplfaniu neformalnej starostlivosti formalnou, a c) zvysovanie kvality socialnych sluZieb.

Realnejsie ako analyza Plnenia narodnych priorit pomentva problémy suvisiace s dostupnost’ou opa-
trovatelskej sluzby NKU2. Najvy3si kontrolny trad (NKU) stcasné financovanie opatrovatelskej sluzby
nepovazuje za systémové, naopak za velmi rizikové. Financné prostriedky z eurépskych fondov boli pouzité
na znizenie vydavkov na opatrovatelsk( sluzbu, avsak nie na jej rozvoj®. Nedoslo k vyraznému narastu
poctu prijimatelov ani opatrovateliek. Naopak, po ukonceni projektov ich pocty klesli. To poukazuje na
vyznamné riziko, ze po ukonceni europskych projektov dojde k ohrozeniu financovania tejto socialnej
sluzby. Podla nazoru NKU by eurépske zdroje mali byt pouZité aj na systémové zmeny, nielen na Ghradu
platov opatrovateliek.

Narodna stratégia deinstitucionalizacie systému socialnych sluzieb a nahradnej starostlivosti zverej-
nena MPSVaR SR v marci 2021 v strednodobom cieli €. 5 - Rozvoj socialnych sluzieb na komunitnej Urovni
tiez uvadza strategické opatrenie - podpora vytvarania nastrojov napomahajicich zotrvania ludi v domacom
prostredi.®

Aj krizova situacia suvisiaca s pandémiou podciarkuje potrebu rozvoja opatrovatelskej sluzby
a udrzanie seniorov ¢o najdlhsie v prirodzenom prostredi komunity. Pandémia COVID-19 ukazala ako
nebezpecné su velkokapacitné pobytové socialne sluzby v pandemickej situacii. V tychto zariadeniach boli
prijimatelia socialnych sluzieb okrem vystaveniu velkému riziku Sirenia nakazy aj izolacii v podobe zakazu
navstev, hraniciacou s porusovanim zakladnych ludskych prav. Naopak pre seniorov zijucich v domacom
prostredi v beznej komunite sa ukazalo ako vyznamné, fungovanie svojpomoci a podpora lud'om odkazanym
na pomoc.

25 Medzi rokmi 2017 a 2018 sa pocet prijimatelov opatrovatelskej sluzby znizil na Uroven spred roka 2014.

26 Ide o aktivity z narodnych projektoch financovanych primarne z Eurépskych fondov.

27 Vypracované MPSVaR SR a zverejnené v marci 2021 urcujl politiku smerovania socialnych sluzieb na
narodnej Urovni na obdobie d’alSich 10 rokov. Narodné priority definuju predpoklady pre rozvoj
socialnych sluzieb a nasledne pre samotné narodné priority.

28 Sprava o vysledku kontroly domacej opatrovatelskej sluzby z oktobra 2020, ktor( uskutocnil Najvyssi
kontrolny Urad v 24 kontrolovanych samospravach.

29 V sprave kontrolorov sa uvadza, Ze opatrovatelska sluzba bola od roku 2014 podporena aj z eurdpskych
zdrojov sumou 141 miliénov eur, pricom dostupnost’ opatrovatelskej sluzby v obdobi medzi jednotlivymi
projektami bola obmedzena (nebola kontinualne poskytovana).

30 Podpora vybranych druhov socialnych sluzieb na komunitnej Urovni, predovsetkym podpory samostatného
byvania, domacej opatrovatelskej sluzby, odlahcovacej sluzby a siete ambulantnych sluzieb ako prevencie
institucionalizacie.
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2.3.2 Komunitné planovanie socialnych sluzieb

Pomocou komunitného planovania socialnych sluzieb je mozné na urovni obci, mikroregionov alebo
krajov planovat’ socialne sluzby tak, aby zodpovedali miestnym potrebam a Specifikam3'. Cielom
komunitného planovania je: naplfat’ potreby ob¢anov pomocou dostupnych a kvalitnych foriem socialnej
pomoci; zabezpecovat' zdroje na jednotlivé druhy socialnych sluzieb; hladat’ optimalne riesenia vo vyba-
venosti a efektivnosti socialnych sluzieb, ktoré najlepsie zodpovedaji miestnym podmienkam a potrebam
ludi.

Vypracovanie komunitného planu socialnych sluzieb je obligatérnou povinnostou obce,* vychadza
z Narodnych priorit, ktoré tvoria zavazné vychodisko k jeho vypracovaniu®. Komunitny plan socialnych
sluzieb obsahuje najma:

analyzu poskytovanych socialnych sluzieb podla jednotlivych druhov a foriem
analyzu poziadaviek prijimatelov socialnych sluzieb a d'alsSich obyvatelov v obci
analyzu demografickych Udajov a socialnej situacie v obci

urcenie cielov a priorit rozvoja socialnych sluzieb

Casovy plan realizacie komunitného planu

urcenie kapacity jednotlivych druhov socialnych sluzieb a ich dostupnosti

pre obyvatelov obce

urcenie financnych, personalnych, prevadzkovych a organizacnych podmienok
urcenie subjektov zapojenych do tvorby a realizacie komunitného planu
socialnych sluzieb

Komunitné plany su vsak vypracované formalne a je otazne, ¢i plnia svoj ucel. Pri spracovani komunit-
nych planov socialnych sluzieb bezne chybaju klucové data aj kvalitna analyza. Absentujl v nich hodnotiace
indikatory a meratelné ukazovatele, neobsahuju financné plany a pod. Nie su pravidelne vyhodnocované
ich plnenia. Z vysledkov analyzy, ktoru realizoval Institut pre dobre spravovan( spolo¢nost (2019) vyplyva,
Zze mnohé samospravy si povinnosti slvisiace s komunitnym planovanim socialnych sluzieb plnia len
formalne. To potvrdzujl aj spravy NKU zamerané na dostupnost’ socialnych sluzieb pre seniorov (2018)%
a domacej opatrovatelskej sluzby (2020)*. Informaciu o stave spracovania komunitného planu pre ZMOS
poskytla asi len tretina zo vSetkych obci*. Komunitné plany nemaju vyraznejsiu pridand hodnotu a je
otazne, &i plnia svoj Gcel - naplRat’ potreby ob&anov pomocou dostupnych a kvalitnych socialnych sluZieb.

31 Komunitny plan socialnych sluzieb ma poskytnit odpovede aj na otazky typu: Aka je demograficka
Struktlra obyvatelov v obci? Aka je socialna situacia obyvatelov v obci? Kolko obyvatelov v obci je
odkazanych na pomoc? Su pre obyvatelov obce dostupné socialne sluzby? Ma obec dostatok financnych
zdrojov na uspokojovanie potrieb obyvatelov?

32 Vyplyvajucej z § 83 zakona €. 448/2008 Z. z. o socialnych sluzbach a o zmene a doplneni zakona
€. 455/1991 Zb. o Zivnostenskom podnikani (Zivnostensky zakon) v zneni neskorsich predpisov
(d'alej zakon o socialnych sluzbach).

33 SU zavaznym dokumentom pri planovani socialnych sluzieb.

34 Kontrola NKU bola zamerana na plnenie povinnosti obci a miest predkladat svoje komunitné plany VUC.
75 obci uviedlo, ze maju KPSS v stadiu pripravy a 46 obci uviedlo, Ze ma uvedenl problematiku
spracovanu v inom strategickom dokumente.

35 Sprava NKU z oktdbra 2020 opatovne uvadza neddsledny a formalny pristup k planovaniu. Obce si
povinnost’ vypracovat komunitné plany nesplnili nacas, v 2/3 boli vypracované externymi firmami
s mnozstvom nedostatkov.

36 1005 z 2890 obci ku koncu roka 2019.
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Komunitny plan nie je v plnom rozsahu integrovany do rozpoctu obci. Komunitny plan je aj financnym
nastrojom, ktory je obligatorny voci obcanovi a neverejnym poskytovatelom socialnych sluzieb v obci.
Problémom je, Ze strategické plany sektorovych politik, ktorym je aj komunitny plan socialnych sluzieb,
nie s v plnom rozsahu integrované do programového rozpoctu obci. V rozpoctovani sa uprednostiuju
kratkodobé efekty. Komunitny plan socialnych sluzieb sa pritom schvaluje uznesenim obecného zastupi-
telstva. Je teda zavaznym dokumentom.
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3. Analyza sticasného stavu - legislativne a systémové vychodiska

Presun kompetencii na samospravy v oblasti socialnych sluzieb sa neskoncil decentralizdciou z roku
2004. Kompetencie v tejto oblasti boli na obce prevddzané aj v d'alsich rokoch. Presun kompetencii na
obce bol realizovany celoplosne, ¢o spbésobuje u malych obci problémy s ich realizdciou. Financovanie
opatrovatelskej sluzby je navyse ndrocné a komplikované. Zvysujuci sa podiel prevddzkovych vydavkov
Z novych kompetencii pésobi aj na odkladanie rozvojovych programov socidlnych sluZieb.

Pocet obci poskytujucich opatrovatelska sluzbu klesa pri mierne rastiucom pocte prijimatelov.
Celkovy pocet prijimatelov opatrovatelskej sluzby vyraznejsie nerastie aj napriek cielom v strategickych
dokumentoch a podpore legislativy. PoCet neverejnych poskytovatelov ako aj pocet prijimatelov je silne
zadvisly od zdrojov z EU fondov. Prijmy rovnako ako vydavky sa na opatrovatelski sluzbu od roku 2014
zdvojndsobili. Vdcsina vydavkov opatrovatelskej sluzby ide na ndklady prdce. Nezostdva tak dostatok
financii na investicie a na tovary a sluZby. Obce dlhodobo vynakladaju na opatrovatelski sluzbu menej
ako su ich prijmy na to urené. Zamestnanost' v opatrovatelskej sluzbe je stabilnd u verejnych poskyto-
vatelov, u neverejnych zavisi od eurdpskych programov. Mzdy opatrovateliek su nizke, no v poslednych
rokoch vyrazne rastu. Nizke platy su ¢asto dévodom odchodu za prdcou do zahranicia.

Pravdepodobnost’, Ze obec poskytuje opatrovatel'sku sluzbu rastie s poctom jej obyvatelov. Opatro-
vatelska sluzba je poskytovand najmd na zdpadnom a severnej casti stredného Slovenska. Viac ako dve
tretiny zamestnancov poskytujucich opatrovatelsku sluzbu samosprdvou pracuje v obciach nad 5 tisic
obyvatelov. Obce nad 5 tisic obyvatelov poskytovali opatrovatelsku sluzbu aZ pre tri Stvrtiny vSetkych
prijimatelov. Financovanie opatrovatelskej sluzby z vlastnych zdrojov obce sa velmi lisi v zdvislosti od
velkosti obce. Malé obce sa spoliehaju najmd na financie z Eurépskych fondov. Prijmy obci, vyplyvajuce
z opatrovatelskej sluzby su vo vsetkych velkostnych kategdridch obci vyssie ako vydavky na opatrovatelsku
sluzbu. VynaloZené prostriedky na opatrovatelsku sluzbu v prepocte na jedného seniora sa medzi velkost-
nymi kategdriami ndsobne lisia. Do urcitej miery plati vztah, ¢im vdcsia obec tym viac penazi na jedného
seniora v opatrovatelskej sluzbe vynakladad.

Poskytovatel socialnej sluzby je povinny zverejnit’ na svojom webovom sidle priemerné ekonomicky
opravnené ndklady opatrovatelskej sluzby. Avsak obce tuto povinnost’ nedodrziavaju. Obce navyse
nepostupuju jednotne pri urovani EON. A to aj napriek jasnému legislativnemu vymedzeniu EON.

Vyska penazného prispevku na opatrovanie sa v poslednych rokoch takmer strojnasobila. Ndrast
peniazného prispevku na opatrovanie vyznamne ovplyviiuje zdujem o opatrovatelsku sluzbu sprostredko-
vanu najmd neverejnymi poskytovatelmi.

7 e V. e s o

Systém kontroly v socidlnych sluZbdch trpi persondlnym nedostatkom a z neho vyplyvajiceho nizkou
frekvenciou kontrol. MPSVaR SR a verejnd ochrankyna prdv sa pri vykone dohladu zameriavaju len na
pobytové formy socidlnych sluZieb.
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3.1 Decentralizacia verejnej spravy a zmena jej financovania

Legislativhymi zmenami v rokoch 1990 az 2005 bolo definované vykonavanie kompetencii samospra-
vami a ich financovanie. V roku 1990 bolo rozhodnuté o oddeleni statnej spravy od samospravy. V roku
2001 bola legislativne zriadena samosprava vyssich Uzemnych celkov. Vytvorenim druhého stupna Uzemnej
samospravy boli splnené podmienky pre prechod niektorych posobnosti z organov miestnej statnej spravy
na obce a vyssie Uzemné celky?. Prechod viac ako 400 kompetencii bol rozvrhnuty do zaciatku roka 2004.
V priebehu roka 2004 a 2005 boli schvalené dalsie zakony a vykonavajuce predpisy upravujice novy sys-
tém financovania Uzemnych samosprav®,

Presun kompetencii na samospravy v oblasti socialnych sluzieb sa neskoncil decentralizaciou z roku
2004. V roku 2004 nastal posun v posiliovani dolezitosti samosprav pri poskytovani sluzieb aj presunom
kompetencii v socialnych sluzbach. Hlavni kompetenciu v tejto oblasti predstavuje opatrovatelska sluzba.
V roku 2008 boli na obce prenesené v socialnej oblasti nové Ulohy bez dodato¢ného financného zdroja®.
ISlo napr. o poskytovanie alebo zabezpecovanie sluzieb v noclaharni, nizkoprahovom dennom centre pre
ludi v krize, dennom centre pre deti a rodinu, v zariadeni pre seniorov, v dennom stacionari, prepravnej
sluzby a odlahcovacej sluzby*. Opatrovatelska sluzba bola uvedena ako originalna kompetencia samo-
sprav*'. V roku 2012 sa rozsiril okruh statom urcenych povinnych vydavkov obci napr. o financovanie
nestatnych subjektov v oblasti socialnych veci®2. Tento prenos kompetencii sa vsak udial bez prehodnote-
nia celkového systému zabezpecenia Uloh (V. Niznansky, M. Hamalova, 2013).

Novy systém finanéného vyrovnavania bol zalozeny na prerozdelovani dane z prijmu fyzickych osob
(DPFO) a odzrkadloval kompetencie samosprav. Rozdelenie podielu na DPFO preslo od roku 2004

37 Tento prechod riesil zakon ¢. 416/2001 Z. z o prechode niektorych posobnosti z organov statnej spravy
na obce a na vyssie Uzemné celky.

38 Ide o zakony: o rozpoctovych pravidlach verejnej spravy, o rozpoctovych pravidlach Gzemnej samo-
spravy, o rozpoc¢tovom urceni vynosu dane z prijmov Uzemnej samosprave, o miestnych daniach
a miestnom poplatku za komunalne odpady a drobné stavebné odpady.

39 Avsak prijem 5 % z vynosu DPFO (uréeny primarne na opatrovatelsku sluzbu) sa od roku 2004 zvysil
0 73 %, z priblizne 60 mil. na takmer 105 mil. eur v 2008. Pricom za rovnaké obdobie doslo k omnoho
pomalSiemu narastu ludi nad 65 rokov z 11,7 % na 12,3 %.

40 Zakon €. 195/1998 Z. z. o socialnej pomoci, upravoval pravne vztahy pri poskytovani socialnej pomoci.
V § 71 uvedeného zakona bola vymedzena pdosobnost’ obce, kde bola definovana aj samospravna
(originalna) posobnost’ obce v rozhodovani o poskytovani opatrovatelskej sluzby podla § 15. Aktualny
zakon o socialnych sluzbach s ucinnost'ou od 1.1.2009 upravuje v § 80 posobnost’ obci v oblasti
socialnych sluzieb.

41  Originalna kompetencia podla Cl. 65 ods. 1,2 Ustavy SR je vykon cinnosti, ktoré sa vykonavaju v ramci
samospravnej posobnosti obce a je charakterizovana principmi: 1. z vlastného rozhodnutia, 2. vlast-
nymi organmi, 3. vo vlastnom mene, 4. na vlastni zodpovednost’, 5. z vlastnych zdrojov (prijmov).
Vlastné prijmy podla zakon ¢. 583/2004 Z. z. o rozpoctovych pravidlach Gzemnej samospravy a o zmene
a doplneni niektorych zakonov, st napr. - vynos miestnych dani a poplatkov, - vynos zo sankcii, - vynos
majetku a jeho prevodu - podiel na daniach spravovanych statom. Obec nema prostriedky z vlastnych
prijmov pouzivat’ na financovanie inych nez vlastnych Gloh (povinnosti).

42 Podla hodnotenia ZMOS-u nie samotna decentralizacia kompetencii a fiskalna decentralizacia,
ale nasledne prijimana legislativa a zmeny podmienok financovania sposobovali a sposobuju finanéné
problémy obciam a prehlbuju rozpor medzi rozsahom kompetencii a Gloh obci a moznostami ich finan-
covania z vlastnych financnych zdrojov.
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viacerymi zmenami®. Od roku 2016 sa vsak ustalil na rozdeleni vynosu tejto dane v pomere: 70 % pre obce
a 30 % pre vyssie uzemné celky. Vzorec, pomocou ktorého sa vynos dane prerozdeluje do jednotlivych
obci, sa sklada zo 4 kritérii. Jednym z kritérii je aj podiel obyvatelov obce nad 62 rokov, ktorému prislicha
5 % vynosu z DPFO.#

Financovanie opatrovatelskej sluzby je naro¢né a komplikované. Neprehladnost’ a nestabilnost’ finan-
covania socialnych sluzieb je pozorovatelna aj na opatrovatelskej sluzbe®. Ta bola vo svojich zaciatkoch
jej prechodu na obce financovana prostrednictvom finanénych prostriedkov Ucelovej dotacie*. Konecna
zmena financovania opatrovatelskej sluzby sa zavrsila az prijatim principu fiskalnej decentralizacie®.
Od roku 2005 bolo poskytovanie socialnych sluzieb ako vykonu samospravnej posobnosti obci financované
z ich vlastnych prijmov. Podla Kalinaka a kolektivu (2020) sa financovanie originalnych kompetencii samo-
spravou z podielu dane z prijmov fyzickych osob pre oblast’ socialnych sluzieb javi ako nepostacujlce.
Financné prostriedky viazané na vekovl kategoériu obcanov, ktori dosiahli vek 62 a viac rokov a u ktorych
sa predpokladalo, Ze pre tUto kategoériu svojich obCanov bude samosprava zabezpecovat niektoru
zo socialnych sluzieb, sa ukazali ako vyrazne podhodnotené.

Presun kompetencii na obce bol realizovany celoplosne, ¢o spésobuje u malych obci problémy s ich
realizaciou. Koncepcia decentralizacie prijata v roku 2000 nerieSila disparitu medzi vyznamnym vzostu-
pom posobnosti obci a rozdrobenou sidelnou Struktirou. V roku 2005 malo dve tretiny obci menej ako
1000 obyvatelov. Vzhladom na to, Ze podla Ustavy SR s vietky obce rovnopravne pravnické osoby, kom-
petencie boli prenasané rovnako na vsetky obce. Pre mnohé obce je realizacia kompetencii narocna
na Specifickl odbornost’, technické vybavenie a pod. Vysledkom je, Ze v malych obciach sa prenesené
kompetencie nedaju kvalitne a efektivne realizovat.

43 0Od 1. januara 2005 bolo prijmom statneho rozpoctu 6,2 % z DPFO, 70,3 % vynosu dane sa stalo prijmom
obci a 23,5 % vynosu prijmom vyssich izemnych celkov. Od 1.1.2012 to bolo pre obce 65,4 % a VUC 21,9 %.
Podla Viktora Nizinanského zniZenie povodne nastaveného podielu Uzemnej samospravy na vynose DPFO
bolo zdovodnené neprimeranym prijmom z vynosu dane pre samospravy, pricom sa nebrala do Gvahy
skutocCnost’, v akom stave Uzemné samospravy prevzali zodpovednost’ (modernizacny dlh). V roku 2015
podiely na DPFO boli upravené na: 68,5 % obce, 29,2 % VUC, 2,3 % Statny rozpocet. V roku 2016 doslo
k zatial k poslednej zmene: 70 % vynosu pre obce a 30 % pre VUC.

44  Podla nariadenie vlady ¢. 668/2004 Z. z. o rozdelovani vynosu dane z prijmov Uzemnej samosprave su
urcené kritéria a vahy rozdelovania vynosu dane z prijmov fyzickych osob do rozpoctov obci a rozpoctov
vyssich Uzemnych celkov. Pri tvorbe navrhu nariadenia vlady ministerstvo postupovalo nasledovne:
Analyza a zadefinovanie originalnych kompetencii, ktoré budi predmetom financovania formou
podielovej dane; Vyber a vaha kritérii pre rozdelovanie vynosu dane obciam zohladnuje samospravne
kompetencie urcené na prefinancovanie (Skolstvo, socialne zabezpecenie), resSpektuje poziadavku na
nevyhnutnu stabilitu systému delenim vynosu dane podla poctu obyvatelov bez rozdelenia do Statisticky
sledovanych vekovych skupin a riesi aj nevyhnutnost’ zabezpecit' zvyseny prisun financnych prostriedkov
nadvazne na rozsah poskytovanych sluzieb v centrach osidlenia. Pocet obyvatelov, ktori dovrsili vek
Sest'desiatdva rokov vaha 5 %. Smerovanie na financovanie potrieb v socialnej oblasti pre obyvatelov
v poproduktivnom veku, pre ktorych obec zabezpecuje opatrovatelskl sluzbu v zmysle platnej legislativy.

45 Upravené v §§ 41,71,73,75,76,78 zakona o socialnych sluzbach.

46V roku 2003 predstavovala vyska decentralizacnej dotacie na opatrovatelskl sluzbu celkovo sumu
861 765 milionov Sk a vyska prijmu na Uhradach za opatrovatelsku sluzbu predstavovala sumu
84 866 milionov Sk. S G¢innost'ou od 1. januara 2004 bolo poskytovanie decentralizacnej dotacie
zo strany Statu jednotlivym obciam na zabezpecenie poskytovania opatrovatelskej sluzby realizované
cez UPSVaR SR. Vyska decentralizacnej dotacie v roku 2004 predstavovala sumu 961 819 milidnov Sk,
tato v tom case ziskalo celkovo 1 560 obci. ISlo o tie obce, ktoré poskytovali opatrovatelskl sluzbu
k terminu 1. januara 2003, ¢o bol den prechodu tejto pésobnosti z organov statu na obce.

47 s Ucinnostou od 1. januara 2005.
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Zvysujuci sa podiel prevadzkovych vydavkov z novych kompetencii posobi aj na odkladanie rozvojo-
vych programov socialnych sluzieb. Prezidentka Asociacie komunalnych ekonomov Eva Balazova* uviedla,
Ze je zavadzajuce jednostranné posudzovanie ekonomickej sily samosprav len z pohladu krivky rastu prij-
mov. Zvysujuci sa podiel prevadzkovych vydavkov z dovodu prenosu novych a novych kompetencii dostava
mesta a obce do situacie, ze sa odkladaju rozvojové programy. To ma vplyv aj na financovanie rozvoja
socialnych sluzieb, ktoré v zmysle aktualne platnej legislativy takmer celoplosne nedosahuje zakonom
stanovené Standardy.

Na nevyvazeny systém financovania doplatili obce pocas koronakrizy. Podla Kalinaka a kolektivu (2020)
miestne samospravy v stcasnosti Celia obrovskym vyzvam ako poskytovat obyvatelom svojho Uzemia kval-
itné sluzby, aj opatrovatelské a uspiet v zapase s celkovymi financnymi problémami postihnutej ekono-
miky pandémiou. Koronavirus a nasledna pandémia sa prejavuju v poklese vynosov z dani ako na central-
nej, tak aj na miestnej trovni. Mnohé samospravy st konfrontované s poklesom prijmov hlavne z podielovych
dani. Medzirocny pokles podielovych dani bol 0,6 %, oproti predpokladom rozpoctu na rok 2020 az 2,8 %*.
Na vykrytie negativnych vplyvov ako je napriklad koronakriza maja obciam slizit’ aj rezervné fondy. Tie
vsak obce, aj napriek legislativnej vynimke pouzit rezervny fond na bezné vydavky, nevyuzili a dokonca
ich v roku 2020 rapidne navysili*®*. Obciam pomohla v krizovom roku aj vlada vyhodnymi pozickami
s odkladom splatok®'.

Je potrebna zmena financovania originalnych kompetencii, tak aby sa zvysil pocet zdrojov a podiel
vlastnych prijmov. Od roku 2004, kedy bola uskutocnena finan¢na decentralizacia sa neustale diskutuje
o optimalnom nastaveni systému financovania originalnych funkcii obci®. Podla Kalinaka a kolektivu (2020)
je jednou z moznosti ako posilnit’ a stabilizovat’ financovanie miestnych samosprav aplikacia viaczdrojo-
vého financovania®3. Dalsou z moznosti je, Ze by sa vynos z dani z prijmov FO rovnomerne rozdeloval medzi
obec, kde maju evidovany trvaly pobyt a obec, kde sa zdrziavajl. Stabilitu financovania samosprav vsak
najlepsie zabezpeci zvysenie ich vlastnych prijmov, na ktorych stanovenie vysky maju aj kompetencie. Ide
najma o dane z nehnutelnosti. Tak obce nebudu zavislé od vyvoja pracovného trhu, ¢i ekonomického cyk-
lu. Zvysenie dane z nehnutelnosti odporuca Slovensku aj OECD (2014). Zvysenie podielu majetkovych dani
na danovom mixe je aj v Programovom vyhlaseni vlady na roky 2020 az 2024.

48 Vyjadrenie uviedla na informacnom workshope dia 19.11.2019 v ramci NP Modernizacia miestnej
(zemnej samospravy.

49 Odhadovany medzirocny pokles DPFO pre obce v dosledku koronakrizy medzi rokmi 2019 a 2020 bol
necelych 14 mil. eur (0,6 %). Oproti progndze rozpoctu na rok 2020 to realne predstavovalo
0 61,5 mil. eur menej, ¢o je 2,8 % prijmu obci.

50 Objem financii v rezervnych fondoch obci sa medzirocne zvysil z 246 mil. na 369 mil. eur.

51 POzi¢ky miestnym samospravam boli poskytnuté v objeme 152 mil. eur. P6zicky samospravam
sa navy$e mozu zmenit' na grant ak obce podporia reformu samospravy.

52 Miestna Uzemna samosprava je pri vykone a zabezpecovani uloh, realizacii kompetencii v rozsahu
svojej posobnosti limitovana financnymi zdrojmi. Ekonomicka sila a financny potencial obci je odlisny,
zavisi od prijmovej stranky, velkosti a Struktlry vydavkov, od skladby obyvatelstva, od zabezpecovania
verejnoprospesnych ¢innosti, od realizacie hospodarskych funkcii, od schopnosti ziskavat dalsie
financné zdroje a pod.

53 Napr. kombinaciou prijmov z vynosov dani z prijmov nielen fyzickych, ale aj pravnickych osob.
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3.2 Vyvoj opatrovatelskej sluzby poskytovanej obcami a neverejnymi poskytovatelmi

Pocet obci poskytujucich opatrovatel'sku sluzbu klesa pri mierne rasticom pocte prijimatelov. Pocet
obci, ktoré poskytuju opatrovatelskd sluzbu klesol od roku 2012 za sedem rokov o patinu®. Aj po tomto
poklese je pocet obci poskytujlcich opatrovatelskd sluzbu viac ako 6 krat vyssi ako pocet neverejnych
poskytovatelov®. Pritom pocet prijimatelov opatrovatelskej sluzby od obci sa do roku 2019 zvysil o tak-
mer 8 % (priblizne tisic [udi). V roku 2020 pocet prijimatelov poklesol medzirocne o viac ako 2 %. To bolo
Ciastocne sposobené pandémiou COVID-19. Obce v roku 2020 poskytovali opatrovatelsku sluzbu pre takmer
86 % vsetkych prijimatelov.

Pocet neverejnych poskytovatelov ako aj pocet prijimatelov je silne zavisly od zdrojov z EU fondov.
Pocet neverejnych poskytovatelov bol v roku 2020 priblizne na GUrovni roku 2014 - narast o 4 poskyto-
vatelov. Avsak medzi tymto obdobim doslo k mimoriadnemu narastu poctu neverejnych poskytovatelov.
V roku 2018 ich bolo o vyse 70 % viac s porovnanim s rokom 2014. Prijimatelov opatrovatelskej sluzby od
neverejnych poskytovatelov vsak bolo v roku 2020 oproti roku 2014 az o takmer polovicu menej. Tento
pokles stvisi najma s ukonéenim projektov z EU fondov zameranych na opatrovatelsk( sluzbu.

Celkovy pocet prijimatelov opatrovatelskej sluzby vyraznejsie nerastie aj napriek cielom v strate-
gickych dokumentoch a podpore legislativy. Pocet prijimatelov opatrovatelskej sluzby sa posledné roky
pohybuje okolo 15 az 17 tisic, bez rastuceho trendu. Slovensko sa pritom zaviazalo v réznych strategickych
dokumentoch, naposledy aj v Programovom vyhlaseni vlady na roky 2020 - 2024, ¢i legislativne®, vytvorit
podmienky na poskytovanie socialnych sluzieb na komunitnom principe, aby ¢lovek mohol ¢o najdlhsie
zotrvat’ vo svojom prirodzenom prostredi. Opatrovatelska sluzba poskytovana terénnou formou pritom
znizuje tlak na pobytové zariadenia, ktoré su nakladnejsie. Napriek uvedenym zavazkom a legislativnej
podpore sa tento princip nedari naplfat. Jednym z dévodom tohto vyvoja bude nedostatocna ponuka opa-
trovatelskej sluzby od verejnych ako aj neverejnych poskytovatelov®.

54  Pokles do roku 2020 bol na Urovni 22 %, ¢o predstavuje zniZenie o 204 obci.

55V roku 2020 to bolo 6,4 krat vyssi pocet.

56 § 13 ods.6 zakona o socialnych sluzbach kladie doraz na prednost’ poskytovania terénnej a ambulantnej
formy socialnych sluzieb pre pobytovymi socialnymi sluzbami.

57 Narasta pocet cakatelov na umiestnenie v pobytovych zariadeniach socialnych sluzieb (pozri prilohu 3).
Pocet Cakatelov na umiestnenie v pobytovych zariadeniach socialnych sluzieb je pouzity z dovodu
nedostupnosti tychto dat za opatrovatelsk( sluzbu.
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Graf 11 PocCet poskytovatelov Graf 12 Pocet prijimatelov
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BOX 1 - Udaje o poskytovani a zabezpecovani opatrovatelskej sluzby.

Zber niektorych tdajov o opatrovatelskych sluzbach je duplicitny. Udaje o opatrovatelskej
sluzbe je mozné ziskat z rezortného vykaznictva pripravovaného Statistickym Gradom SRS
v stcinnosti s MPSVaR SR*. Tieto Udaje boli pouzité aj pri spracovani kapitoly 3.2 a 3.3. Zdrojom
dat st aj ro€né Spravy o socialnej situacii obyvatelstva SR s datovymi prilohami. Dal$im zdrojom
Udajov je Centralny register poskytovatelov socialnych sluzieb MPSVaR SR (dalej len Register
poskytovatelov).

Udaje z réznych zdrojov sa nezhoduja. Prijmy vo vykazoch MPSVaR SR dosahuju pri verejnych
poskytovateloch priblizne len polovicné hodnoty vydavkov. Pricom pri neverejnych poskyto-
vateloch sa prijmy a vydavky zhoduju. Vydavky na opatrovatelsk( sluzbu podla jednotlivych
zdrojov a rokov vykazuju nepresnosti. Nekonzistentné sU aj zakladne Udaje o pocte poskyto-
vatelov opatrovatelskej sluzbe medzi Registrom poskytovatelov a vykazmi MPSVaR SR®. Vykazy
MPSVaR SR pravdepodobne eviduju len aktivnych poskytovatelov, naopak v Registri poskyto-
vatelov su uvedeni aj poskytovatelia, ktori sluzbu uz neposkytuju, ale o vymaz z registra zatial
nepoziadali®'. Velké rozdiely su napr. aj v poCte neverejnych poskytovatelov opatrovatelskej
sluzby medzi vykazmi MPSVaR SR a Spravami o socialnej situacii obyvatelstva‘?.

58 Zostavuje sa v sUlade so zakonom €. 540/2201 o Statnej Statistike.

59 Pre Ucely spracovania Udajov o opatrovatelskej sluzbe si vychodiskom dva rocné vykazy -

V/MPSVaR SR_7-01 - vykaz o neverejnych poskytovateloch socialnych sluzieb a V/MPSVaR SR_11-01
vykaz o vybranych druhoch socialnych sluzieb pre obce.

60 Podla Centralneho registra pocet poskytovatelov opatrovatelskej sluzby v roku 2019 bol 1 585 (z toho
obce 1 045 a neverejni poskytovatelia 504). Statisticky vykaz V(MPSVaR SR)11-01 ako pocet spravodaj-
skych jednotiek pre rok 2019 uvadza pozitivne vykazy 731 (obce), neposkytovali socialnu sluzbu 2 195
a nevyplneny statisticky vykaz 1.
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Komplexné data o poskytovani a zabezpecovani opatrovatelskej sluzby a socialnych sluzbach
neexistuju. Podla institutu socialnej politiky je zber Udajov o socialnych sluzbach adminis-
trativne narocny a negeneruje Udaje v potrebnom rozsahu, podrobnostiach a periodicite.®
Vykazy MPSVaR SR napriklad neobsahuju pocet hodin poskytovanej opatrovatelskej sluzby®,
chybajlu informacie o veku prijimatelov a pod. Nepostacujlci stav Udajov brani k prijimaniu
idealnych rieseni, naprava sa odklada. Aktualne dostupné zdroje Udajov o opatrovatelskej
sluzbe® neumoznuju analyzovat a interpretovat’ vyzvy v tejto oblasti komplexne. Tak nie je
mozné ani adekvatne reagovat’ na tieto vyzvy prijimanim opatreni. Novela zakona o socialnych
sluzbach z roku 2019 zavadza Informacny systém socialnych sluzieb, ktory mal byt G¢inny od
1. januara 2021. Avsak d’alSou novelou zakona sa termin spustenia informacného systému posunul
o rok. Dovod odkladu je priprava dalsej novely zakona, ktora pravdepodobne ovplyvni obsah
a struktlru Udajov v informacnom systéme.

Je potrebné zvysit presnost, konzistentnost a spolahlivost' Udajov, ktoré s nevyhnutné pre
rozvoj a skvalitnovanie opatrovatelskej (socialnych) sluzby prostrednictvom politiky zaloZenej
na dokazoch.

Opatrovatel'ska sluzba je poskytovana najma prijimatelom vo vyssom stupni odkazanosti a to predo-
vsetkym u neverejnych poskytovatelov. Osoby v IV. az v VI. stupni odkazanosti tvoria takmer tri Stvrtiny
klientov (73 %) opatrovatelskej sluzby poskytovanych obcami. Od roku 2015% ide o narast o viac ako 10 p. b..
U neverejnych poskytovatelov je podiel prijimatelov v IV. az VI. stupni odkazanosti este vyssi (az 83 %).
Avsak nema rastUci trend.
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Poskytovatelia opatrovatelskej sluzby (obce aj neverejni poskytovatelia) su registrovanymi poskyto-
vatelmi, avSak v skutoCnosti opatrovatelskd sluzbu neposkytuju a Udaje v registri poskytovatelov
socialnych sluzieb neaktualizuju. Podla § 68 ods. 1 pism. g) zakona o socialnych sluzbach je dovodom
na vymaz z registra neposkytovanie socialnej sluzby dlhsie ako 12 po sebe nasledujicich mesiacov

a podla § 68 ods. 2 pism. a) citovaného zakona je tiez dovodom na vymaz z registra ak poskytovatel
socialnej sluzby nezacal poskytovat’ socialnu sluzbu najneskor do Siestich mesiacov odo dna zapisu
do registra. Oznamovacia povinnost' 0 zmenach je 8 dni.

V roku 2015 vykaz Soc_7_01 uvadza 80, kym v Sprave o socialnej situacii obyvatelstva SR za rok 2015
tabulka 28 uvadza pocet 130.

Konstatuje Institat socialnej politiky pri MPSVaR SR v dokumente Skvalitiovanie Udajov o socialnych
sluzbach zverejnenom v oktobri 2020.

Naopak sleduje sa pocet Ukonov, ktorych vypovedacia hodnota vo vztiahu k odkazanosti je bezpredmetna,
Resp. o socialnych sluzbach celkovo,

Porovnava sa s rokom 2015, kedZe nie su dostupné Udaje za starsie roky.
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Graf 13 Prijimatelia opatrovatelskej sluzby podla stupria odkazanosti
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Sucasny stav v poskytovani opatrovatel'skej sluzby je podla odporic¢aného normativu nepostacujuci.
Podla Petra Viska a Ladislava Prusu (2012) odporucany normativ vybavenosti opatrovatelskou sluzbou pre
osoby starsie ako 65 rokov je 75 na 1 000 obyvatelov. Na Slovensku sa v sicasnom stave tento odporucany
normativ plni na stvrtinu (24 %)*’. Nedostatocné poskytovanie opatrovatelskej sluzby ma za nasledok, ze
pre niektorych odkazanych obcanov je nedostupna. Tak dochadza k obmedzeniu prav obcana na socialnu
pomoc vyplyvajlcu z Europskej socialnej charty.

Prijmy obci a neverejnych poskytovatelov sa na opatrovatelsku sluzbu od roku 2014 zdvojnasobili.
Narast prijmov je pri verejnych poskytovatelov sposobeny najma zvysujucim sa transferom zo statneho
rozpoctu (prijmy z eurdpskych programov, ktoré pretekaju cez statny rozpocet). lde o narast z priblizne
1 mil. eur v roku 2014 az na 9,5 mil. eur v roku 2020. Prijmy z eurdpskych programov maju vyrazné
zastUpenie aj u neverejnych poskytovatelov, aviak bez rasticeho trendu. Dalsimi vyznamnymi polozkami
zvysujacimi prijmy na opatrovatelsku sluzbu st vlastné zdroje z rozpoctov obci a Uhrady klientov za posky-
tnutd sluzbu.

Prijmy obci na opatrovatelsku sluzbu su iba polovicné v porovnani s vynalozenymi vydavkami, co je
pravdepodobne spésobené chybou vykazovania. Vykazované zdroje krytia opatrovatelskej sluzby posky-
tované obcami sa dlhodobo nachadzaju priblizne na polovi¢nej Grovni vydavkov. Takéto hospodarenie vsak
nie je mozné, preto sa domnievame, Ze ide o chybu vykazovania. Tento argument je podporeny tym, ze
zdroje krytia opatrovatelskej sluzby u neverejnych poskytovatelov sa z dlhodobejsieho obdobia rovnajuc®.

Vydavky na opatrovatelsku sluzbu sa rovnako ako prijmy od roku 2014 zdvojnasobili. Po stagnacii vy-
davkov verejnych poskytovatelov na opatrovatelsku sluzbu do roku 2013 sa vydavky od roku 2014 do roku
2020 zdvojnasobili. Dokonca vyssi narast (2,3 nasobok) do roku 2019 je mozné sledovat’ aj u neverejnych
poskytovatelov. Avsak ak porovname vyvoj vydavkov u neverejnych poskytovatelov od roku 2015 je vidno
stagnaciu, v niektorych rokoch dokonca pokles.

67 Pocet obyvatelov 65+ v SR je 893 tisic. Na zaklade odpori¢aného normativu by opatrovatelsku sluzbu
malo poberat’ 67 tisic obyvatelov.

68 Priemerny podiel prijmoch na vydavkoch za obdobie rokov 2014 az 2020 je 99 %. V rokoch 2014 az 2017
prijmy na opatrovatelskd sluzbu mierne prevysovali vydavky. Nasledne sa pomer otocil a od roku 2018
st vydavky mierne vyssie.
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Graf 14 Prijmy poskytovatelov Graf 15 Vydavky poskytovatelov opatrovatelskej
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Vacsina vydavkov opatrovatel'skej sluzby ide na naklady prace, pricom ich podiel na celkovych vydav-
koch rastie. Naklady prace v roku 2020 tvorili takmer 90 % celkovych vydavkov na opatrovatelskd sluzbu,
co je 0 2,2 p. b viac ako v roku 2014. Vyssi podiel na naklady prace je u verejnych poskytovatelov, kde islo
v roku 2020 na naklady prace az 90,5 % vydavkov. Pri neverejnych poskytovatelov tvorili naklady prace
86,6 % vsetkych vydavkov, Co je o takmer 4 p. b. menej v porovnani s verejnymi.

Pri vysokom podiele vydavkov na naklady prace nezostavaju financie na investicie. Vyska investicii na
opatrovatelsku sluzbu nedosahovala v poslednych rokoch ani 1 mil. eur. Najvacsie investicie zaznamenali
neverejni poskytovatelia v roku 2016 v objeme takmer 2 % vydavkov na opatrovatelski sluzbu
(0,6 mil. eur). Investicie v opatrovatelskej sluzbe by mali ist najma na rozvoj informacnych technoldgii,
ktoré budd monitorovat’ stav prijimatelov, ¢i na nakup aut, ktoré zabezpecia vacsiu mobilitu a flexibilitu
opatrovatelkam. Nizke investicie pri opatrovatelskej sluzbe nemusia znamenat’ velky problém, ked’Ze pri
tomto type sluzby nie su potrebné Specifické pristroje. No urcita miera investicii je potrebna aj tu.

Vydavky na tovary a sluzby tiez nie su optimalne, zabezpecuju sa nevyhnutné potreby. Podiel vy-
davkov na tovary a sluzby v obciach ma klesajuci trend. Navyse bol v roku 2020 v porovnani s neverejnymi
poskytovatelmi takmer o polovicu nizsi. Bezné vydavky opatrovatelskej sluzby pri verejnych poskyto-
vateloch idi prevazne iba na nevyhnutné veci ako su Cistiace prostriedky, pracovné ¢i ochranné pomaocky.
Financie Castokrat chybaju na zabezpecenie sluzieb ako su rehabilitacie ¢i naklady na vzdelavanie opat-
rovateliek.
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Graf 16 Podiel vydavkov na naklady prace Graf 17 Vydavky na investicie v mil. eur
na celkovych vydavkoch v %
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Obce spolu s neverejnymi poskytovatelmi dlhodobo vynakladaju na opatrovatelski sluzbu menej ako
su ich prijmy na to uréené. Zakon o socialnych sluzbach definuje zdroje prijmov na Gcely opatrovatelskej
sluzby®’: a) z rozpocCtu verejného poskytovatela socialnej sluzby (obce), na ktor verejny poskytovatel
socialnej sluzby na zaklade nariadenia vlady o rozdelovani vynosu dane z prijmov Uzemnej samosprave ma
prijem do svojho rozpoctu (5 % z vynosu DPFQ)”. b) z Ghrad od prijimatela opatrovatelskej sluzby; c) z in-
ych, v tomto pripade hlavne Eurdpsky socialny fond (ESF). Vydavky na opatrovatelsku sluzbu vynakladané
obcami ako aj neverejnymi poskytovatelmi st v porovnani s vyssie uvedenymi zdrojmi prijmov na Grovni
priblizne polovice.

Graf 18 Vydavky na opatrovatel'skd sluzbu v porovnani s prijmami’
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70 Rozdelovanie dane obciam zohladiuje samospravne kompetencie uréené na prefinancovanie opatro-
vatelskej sluzby prostrednictvom kritéria A.4, v ktorom je zohladneny pocet obyvatelov, ktori dovrsili
62 rokov. Toto kritérium je smerované na financovanie potrieb v socialnej oblasti pre obyvatelov v po-
produktivnom veku, pre ktorych obec zabezpecuje opatrovatelsku sluzbu v zmysle platnej legislativy.

71 Udaje za vynaloZené vydavky, Ghrady od prijimatelov, transfery zo SR ako aj ostatné prijmy st uvedené
za obce aj neverejnych poskytovatelov opatrovatelskej sluzby. 5 % z vynosu DPFO je uvedeny za obce.
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Tabulka 1 Prehlad poskytnutych zdrojov z Eurépskych fondov na opatrovatelsku sluzbu”

Projekty z ESF - OP LZ Obdobie Rok 2012 Roky
Finanéné prostriedky TOS (mil. eur) (od 1. 7.) 2013 - 2015
Ukoncéené narodné projekty 11/2015 - 49,9
07 - 2018
Prebiehajiuce narodné projekty 01/2019 - 01/2021 - 4,9
10/2021
Dopytovo orientovany projekt poskytovania 06/2018 - 55,8
opatrovatel'skej sluzby 02/2019
Podpora opatrovatelskej sluzby Il 08/2021 - 55,0
(REACT-EU) 11/2023

Zdroj: MPSVaR SR, Ndrodnd stratégia deinstitucionalizdcie systému
socidlnych sluZieb a ndhradnej starostlivosti, februdr 2021, Priloha ¢. 1 T
abulka - ukoncené, prebiehajuce NP a DOP, vyzvy

Zamestnanost’ v opatrovatel'skej sluzbe je stabilna u verejnych poskytovatelov, u neverejnych zavisi
od europskych programov. Pocet zamestnancov poskytujucich opatrovatelsku sluzbu u verejnych posky-
tovatelov je za posledné roky stabilny a pohybuje sa okolo 5 tisic’®. U neverejnych poskytovatelov vsak
pocet zamestnancov opatrovatelskej sluzby od roku 2015 klesol o polovicu™. Pokles v pocte zamestnancov,
rovnako ako v pocte prijimatelov opatrovatelskej sluzby, u neverejnych poskytovatelov je sposobeny
ukoncéenim projektov financovanych z Eurépskeho socialneho fondu. Z tohto fondu sa od roku 2014 uhradza-
li naklady na mzdy opatrovateliek. V opatrovatelskych sluzbach pracuje priblizne 95 % Zien.

Priemerna opatrovatelka u verejnych poskytovatelov sa stara o dvoch az troch klientov, pricom u nev-
erejnych iba o jedného. Opatrovatelky vykonavajlce opatrovatelski sluzbu poskytovani obcami sa stara-
ju o dvoch az troch klientov’®. Pricom podiel zamestnancov na pocte klientov je u verejnych poskyto-
vatelov stabilny, okolo 40 %. Opatrovatelky starajuce sa o klientov u neverejnych poskytovatelov maji na
starosti vacsinou iba jedného klienta’. U neverejnych poskytovatelov je priemerny podiel zamestnanosti
na pocte klientov za posledné roky az 85 %. V rokoch 2017 a 2018 bol dokonca skoro 100 %.

72 Vyvoj prijmu na OS za roky 2017 - 2020 neobsahuje prijmy prostrednictvom zdrojov ESIF (ESF), z ktorych
boli financované mzdy opatrovateliek za obdobie rokov 2015 - 2021 v objeme 110,6 mil. eur. Nie su
dostupné data o rocnych vydavkoch ESF.

73V roku 2020 poskytovalo opatrovatelsku sluzbu u verejnych poskytovatelov ku koncu roka 5061
zamestnancov. Inych zamestnancov v opatrovatelskej sluzbe bolo 63.

74 Pocet zamestnancov v roku 2020 dosahoval uz iba 47 % zamestnanosti z roku 2015.

75 Priemerny pocet klientov na jednu opatrovatelku bol za roky 2012 az 2020 2,5.

76  Priemerny pocet klientov na jednu opatrovatelku za roky 2014 az 2020 bol 1,2.
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Graf 19 PoCet zamestnancov poskytujucich
opatrovatel'sku sluzbu
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Graf 20 Podiel zamestnancov na pocte klientov
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Mzdy opatrovateliek su nizke, no v poslednych rokoch vyrazne rastu. Do roku 2018 zarabali opatro-
vatelky u verejnych poskytovatelov menej ako minimalnu mzdu. Pri neverejnych poskytovateloch dosiahli
opatrovatelky minimalnu mzdu iba v roku 2019. Plat vyrazne nizsi ako je zakonom stanovena minimalna
mzda moze byt sposobeny cerpanim nemocenskych davok. Tie pravdepodobne vyrazne cerpali najma
opatrovatelky u neverejnych poskytovateloch v ¢ase ked’ neboli pristupné narodné projekty financované
z europskych penazi. Vyssie ¢erpanie nemocenskych davok sposobené pandémiou COVID-19 méze byt aj
za poklesom miezd opatrovateliek v roku 2020. Podla Gdajov portalu ISTP pre pracovnl poziciu opatro-
vatel v domacnosti hruba mesacna mzda za 3. Stvrtrok 20207 v SR sa pohybuje od 598 do 736 eur.

Graf 21 Priemerna mzda opatrovateliek
v porovnani s minimalnou mzdou
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Zdroj: MPSVaR SR, vlastné spracovanie autorov
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Graf 22 Podiel priemernej mzdy opatrovateliek
u verejnych a neverejnych poskytovatelov
na minimalnej mzde
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Zdroj: MPSVaR SR, vlastné spracovanie autorov

77 https://www.istp.sk/karta-zamestnania/100180/opatrovatel-v-domacnosti Stvrtrocny vykaz o cene

prace ISCP (MPSVaR SR)1-04.



Nizke platy povazuju opatrovatelky na Slovensku za jeden z najvacsich problémov, cCasto je to
dévodom odchodu za pracou do zahrani¢ia. V Rakusku v oblasti 24-hodinovej starostlivosti, kedy je
o seniora postarané v domacom prostredi, pracuju takmer vylucne opatrovatelky zo strednej a vychodnej
Eurdpy”® (Leiblfinger & Prieler, 2020). Z celkového poctu 60 tisic opatrovateliek tvoria Slovenky priblizne
jednu tretinu.” Slovensko zaziva deficit starostlivosti aj z druhej strany. Prehlbuje sa neformalne v rodin-
nej starostlivosti aj vo formalnych struktdrach. Uz niekolko rokov maju pobytové zariadenia pre seniorov
¢i samospravy problém najst pracovnicky ¢i pracovnikov na tieto pozicie. Dovody sU najma vysoka
narocnost’ prace, nizke ohodnotenie a nizky socialny status tejto prace (Rogoz & Sekulova, 2018).

Vydavky na opatrovatel'ska sluzbu tvoria viac ako jednu desatinu vydavkov na socialne sluzby pre
osoby odkazané na pomoc inej osoby. Aj napriek dvojnasobne rychlejsie rasticim vydavkom na opatro-
vatelsku sluzbu v porovnani s pobytovymi formami socialnych sluZieb, sa nenaplfaji principy definované
v Narodnych prioritach. V tomto dokumente sa zvyraznuje potreba zmenit systém institucionalnej
starostlivosti prevladajuci v podmienkach Slovenska a transformovat ho na systém s prevahou sluzieb
poskytovanych v prirodzenych podmienkach komunity.

Graf 23 Vydavky na socialne sluzby a podiel vydavkov
na opatrovatelsku sluzbu z celkovych vydavkov®?
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3.3 Opatrovatel'ska sluzba poskytovana obcami podla velkosti obce?®

Podiel obci, ktoré poskytuju opatrovatel'sku sluzbu na izemi obce rastie s poctom jej obyvatelov. Len
jedna z desiatich obci s poctom obyvatelov od 5 do 10 tisic neposkytuje opatrovatelsku sluzbu. Mesta
s poctom obyvatelov nad 10 tisic uz poskytuju opatrovatelskd sluzbu vsetky. Vynimkou su niektoré vacsie

78 Najma z Rumunska, Slovenska, Bulharska, Polska, Ceska a Chorvatska.

79 uesa.sav.sk/?q=sk/kriza-starostlivosti-opatrovatelky-covid-19.

80 Uvadza sa kratsi Casovy rad v dosledku nedostupnosti Gdajov.

81 V tejto Casti je analyzovana iba opatrovatelska sluzba poskytovana obcami, pretozZe individualne Gdaje
za neverejnych poskytovatelov nie su pristupné. Z toho dévodu nebolo mozné rozdelit’ neverejnych
poskytovatelov do jednotlivych velkostnych kategorii obci, v ktorych opatrovatelskd sluzbu poskytuju.
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mestské Casti Kosic ako je napriklad: Staré mesto, Nad jazerom, Tahanovce ¢i KVP. Naopak, ¢im su obce
mensie, tym je mensia pravdepodobnost’, Ze poskytuju opatrovatelsk( sluzbu. V samospravach do 1000
obyvatelov poskytuje opatrovatelsku sluzbu iba jedna obec z desiatich (10,7 %%). Prave v tejto velkostnej
kategorii je najvacsi pocet obci, ktoré sice vykazuju poskytovanie opatrovatelskej sluzby, avsak nemaju
ziadneho prijimatela opatrovatelskej sluzby.

Graf 24 Podiel obci poskytujucich Graf 25 Podiel obci poskytujucich
opatrovatel'sku sluzbu po velkostnych opatrovatel'sku sluzbu v zavislosti od priemernej
kategoriach (2020) velkosti obce v okrese (2020)%
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Aj napriek zakonnej povinnosti VUC rozhodnut o vymaze z registra poskytovatelov socialnych sluzieb,
ak poskytovatel neposkytoval socidlnu sluzbu dlhsie ako jeden rok?®* sa to v praxi nedodrziava dosledne.
AZ 97 obci nevykazovalo v roku 2020 ani jedného prijimatela opatrovatelskej sluzby®. Udaj o neposkyto-
vani opatrovatelskej sluzby v kalendarnom roku je dostupny v rocnych vykazov o vybranych druhoch
socialnych sluzieb. Avsak vykazy za obce sumarizuji pre MPSVaR SR prislusné aUrady prace, socialnych veci
a rodiny a vyssie Uzemné celky sa k tomuto vykazu nedostanu. Samotné obce, ako aj vyssie Uzemné celky
zrejme z praktickych dovodov vymaz neiniciuju, ked’ze samotny proces registracie socialnej sluzby, ako aj
opatovny zapis, je pre potencialneho poskytovatela socialnych sluzieb administrativne narocny. V pripade
opatrovatelskej sluzby, by obec nevedela promptne reagovat na opatovnlU potrebu zacat poskytovat
opatrovatelsk( sluzbu pre obyvatela obce odkazaného na tdto socialnu sluzbu. Samotna di{zka procesu
registracie do registra poskytovatelov socialnych sluzieb zalezi od kompletnosti podavanej ziadosti
a aktualneho vytaZzenia zamestnancov zodpovednych za registraciu. KedZe poskytovanie opatrovatelskej
sluzby je originalna kompetencia obce, navrhujeme pri obciach prehodnotenie povinnosti vymazu z regis-
tra poskytovatelov socialnych sluzieb pri neposkytovani socialnej sluzby dlhsie ako 12 mesiacov, Co sa
v mensich obciach moze diat pomerne casto.

83 Udaje st bez okresov na (zemi Bratislavy a Kosic, aby vysledky neboli skreslujlce. V tychto okresoch je
podiel mestskych Casti, ktoré poskytuju opatrovatelskd sluzbu na vsetkych mestskych castiach ovela
vyssi ako v ostatnych okresoch.

84 Podla §68 ods. 1 pism. g zakona ¢.448/2008 Z. z. o socialnych sluzbach).

85 V roku 2019 to bolo 85 obci.
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Opatrovatelska sluzba je poskytovana najma na zapadnom Slovensku a severnej Casti stredného
Slovenska. Na juhu Banskobystrického kraja a v PreSovskom kraji je pocet obci, ktoré poskytuju opatro-
vatelsk( sluzbu vyrazne nizsi. Tento stav moze byt sposobeny rozdrobenostou obci v tychto regionoch.
Existuje zavislost medzi priemernou velkost'ou obce v okrese a podielu obci, ktoré v danom okrese posky-
tuju opatrovatelsku sluzbu. Cim vacsia je priemernd obec v okrese, tym je vacsia pravdepodobnost,
ze obec poskytuje opatrovatelsku sluzbu (Graf 25).

Mapa 1 Rozdelenie obci ktoré poskytovali, resp. neposkytovali opatrovatelsku sluzbu (2020)

[ Neposkytovali
1 Nulovi poskytovatelia
[ Movi poskytovatelia
[ Poskytovatelia

Zdroj: MPSVaR SR, vlastné spracovanie autorov

Pozndmka: Ako ,,Nulovi poskytovatelia“ st oznacené obce, ktoré sice vo vykaze tvrdili, Ze poskytuju opatrovatelsku
sluzbu. Avsak za rok 2020 nemali Ziadneho prijimatela opatrovatelskej sluzby. Ako ,,Novi poskytovatelia“

su uvedené obce, ktoré v roku 2019 neposkytovali opatrovatelski sluzbu, no v roku 2020 uZ dno.

Poznamka: Ako ,,Nulovi poskytovatelia“ s oznacené obce, ktoré sice vo vykaze tvrdili, ze poskytuju opa-
trovatelsku sluzbu. Avsak za rok 2020 nemali ziadneho prijimatela opatrovatelskej sluzby. Ako ,,Novi posky-
tovatelia“ s uvedené obce, ktoré v roku 2019 neposkytovali opatrovatelsku sluzbu, no v roku 2020 uz ano.
Viac ako dve tretiny (68 %) zamestnancov poskytujucich opatrovatelska sluzbu samospravou pracuje
v obciach nad 5 tisic obyvatelov. Pricom v obciach do 1 000 obyvatelov pracuje v tejto profesii iba 6 %
ludi. V mestach nad 5 tisic obyvatelov je na plny pracovny Uvazok zamestnanych takmer tri Stvrtiny
zamestnancov (73 %). Naopak obce do 5 tisic obyvatelov vo vacsej miere vyuzivaju pracovnikov s kratsim
pracovnym Uvazkom alebo dohodou (34 %).

Obce nad 5 tisic obyvatelov poskytovali opatrovatelsku sluzbu az pre tri Stvrtiny vsetkych pri-
jimatelov. Naopak, len menej ako 4 % prijimatelom boli poskytované sluzby v obciach do 1000 obyvatelov.
Prijimatelia s plnou Uhradou tvorili 85 % vsetkych klientov, pricom bez Ghrady bolo opatrovanych iba
necelé 3 % klientov. Ide o klientov, ktorych prijem je nizsi ako 1,65 nasobok sumy Zivotného minima?¢. Tri
patiny prijimatelov opatrovatelskej sluzby s ¢iastocnou Uhradou, alebo bez Ghrady je poskytovana v obci-
ach do 5 tisic obyvatelov (59 %).
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Graf 26 Pocet zamestnancov obci poskytujucich  Graf 27 Pocet klientov, ktorym je obcou

opatrovatel'sku sluzbu podla velkostnych

poskytovana opatrovatel'ska sluzba (2020)

kategorii obci (koniec roka 2020)
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Zdroj: MPSVaR SR, vlastné spracovanie autorov

Zdroj: MPSVaR SR, vlastné spracovanie autorov

Podiel prijimatelov vo vy$Som stupni odkazanosti sa medzi velkostnymi kategériami obci vyraznejsie
neodliSuje. Vynimkou st obce od 50 do 100 tisic obyvatelov, kde je podiel prijimatelov s tazsim stupfiom
odkazanosti mierne vyssi. Relativne rovnomerné rozdelenie prijimatelov podla stupna odkazanosti v rozne
velkych obciach je spojené s tym, Zze opatrovatelska sluzba sa poskytuje priamo v domacnostiach pri-
jimatelov. Toto rozdelenie naznacuje, ze aj vyssSie stupne odkazanosti je mozné zvladnut' aj v domacom
prostredi a nie je nutna institucionalna starostlivost®.
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Prijimatel opatrovatelskej sluzby je povinny platit’ Uhradu za poskytovanu socialnu sluzbu podla svojho
prijmu a majetku. Po zaplateni Uhrady za opatrovatelsku sluzbu musi prijimatelovi socialnej sluzby
zostat’ mesacne z jeho prijmu najmenej 1,65 nasobok sumy zivotného minima (podla § 73 ods.

1 zadkona o socialnych sluzbach), teda 354,47 eur (pre 1 plnoletd FO do 30.6.2021). V pripadoch,

Ze prijem prijimatela opatrovatelskej sluzby nie je dostatocny, naklady su hradené z rozpoctu obce.
Klientmi s ¢iastocnou Uhradou su osoby s prijmom vyssim ako 1,65 nasobok Zivotného minima,

no zaroven ich prijem po odratani 1,65 nasobku Zivotného minima nepostacuje na zaplatenie celkového
nakladu spojeného s vykonom opatrovatelskej sluzby.

OECD (2019) uvadza, ze pri zabezpeceni kvalitnej socialnej starostlivosti doma, Ci uz prostrednictvom
rodiny, alebo inej neformalnej formy si mozu starsi ludia vychutnat’ vyssiu kvalitu Zivota ako v tradicnom
zariadeni socialnych sluzieb. Navyse, pre osoby s niZzSou intenzitou starostlivosti moze byt domaca
starostlivost’ nakladovo efektivnejsia v porovnani s tou Ustavnou (OECD, 2017).



Graf 28 Podiel prijimatelov podla stupna odkazanosti
a velkostnej kategorie obci (2020)
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Financovanie opatrovatelskej sluzby z vlastnych zdrojov obce sa velmi lisi v zavislosti od velkosti
obce, v priemere v3ak zabezpecuje dve patiny (42 %) prijmov®. Pri mestach nad 5 tisic obyvatelov
zabezpecuje tento zdroj krytia az polovicu vsetkych prijmov, resp. 70 % v mestach s populaciou medzi
50 az 100 tisic. Pri obciach do 1000 obyvatelov je najvacsim zdrojom transfer zo Statneho rozpoctu®’, ktory
pokryval az dve tretiny prijmov z opatrovatelskej sluzby. Prijmy z Uhrad za poskytnut( opatrovatelskl

sluzbu tvoria priblizne Stvrtinu (24,5 %) prijmov.

Graf 29 Zdroje krytia opatrovatelskej sluzby
po velkostnych kategériach obci v mil. (2020)
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Graf 30 Podiel zdrojov krytia na celkovych
prijmoch podla velkostnej kategorie obci (2020)
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88 Ako je uvedené v Casti 2.2 tejto analyzy, vyska zdrojov krytia opatrovatelskej sluzby poskytovanej
obcami je v podkladovych datach iba polovi¢na. Aj uvedené tvrdenie vychadza z tychto dat, ak je
vo vykazoch chyba aj dané tvrdenie moze byt nepresné.

89 Ide o peniaze z Eurdpskych Strukturalnych a investi¢nych fondov (ESIF).
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Vydavky obci na opatrovatel'ska sluzbu su v drvivej miere uréené na naklady prace® opatrovateliek
a to vo vsetkych velkostnych kategoriach. Viac ako 90 % vydavkov na opatrovatelsk( sluzbu bolo
vyplatenych ako naklady prace vo vsetkych velkostnych kategorii obci okrem miest s poctom obyvatelov
od 50 do 100. V tejto velkostnej kategorii tvoria naklady prace 78 % vydavkov. Mesta s obyvatelstvom od
50 do 100 tisic pouzivali vo vacsej miere vydavky na tovary a sluzby a na bezné transfery. Bezné transfery
obci na opatrovatelsku sluzbu mozu byt urcené prave neverejnym poskytovatelom.

Graf 31 Vydavky na opatrovatelsku sluzbu Graf 32 Podiel jednotlivych vydavkoch na
po velkostnych kategériach obci (2020) celkovych vydavkoch podla velkostnej
kategorie obci (2020)
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V opatrovatel'skej sluzbe poskytovanych obcami sa v roku 2020 vykonalo 70 % Ukonov (z celkovych
6,1 mil.) v obciach nad 5 tisic obyvatelov. Ide o Ukony sebaobsluhy, starostlivosti o domacnost’ ako aj
zakladné socialne aktivity®'. Viac ako tri stvrtiny Ukonov (77 %) boli poskytnuté klientom, ktori platili za
poskytovanie opatrovatelskej sluzby plni sumu Uhrady stanovenej VZN obce®.

Najviac vykonanych ukonov na jedného prijimatela opatrovatelskej sluzby poskytuju obce do 3 tisic
obyvatelov. Na jedného klienta pripada priemerne 470 Gkonov opatrovatelskej sluzby za rok. V prepocte
na jeden pracovny den ide o takmer 2 Ukony (1,9) za den®. Najvacsi pocet Ukonov na jedného klienta
poskytuji mensie obce do 3 tisic obyvatelov. Pocet Ukonov na jedného klienta nasledne postupne klesa.
MoZe to byt sposobené vacsou mierou poskytovania ¢asovo narocnejsich ukonov opatrovatelskej sluzby.
Vynimkou s mesta s poctom obyvatelom od 10 do 50 tisic obyvatelov. V nich opat rapidne narasta pocet
ukonov na jedného klienta.

90 Pod tymto pojmom sa rozumeju celkové naklady na cenu prace. Teda hrubé mzdy ako aj odvody platené
zamestnavatelom.

91 Tieto Ukony su definované v prilohe ¢. 4 k zakona o socialnych sluzbach.

92 Vzmysle § 73 ods. 1 zakona socialnych sluzbach po zaplateni Uhrady za opatrovatelsku sluzbu musi
prijimatelovi socialnej sluzby zostat mesacne z jeho prijmu najmenej 1,65-nasobok sumy Zivotného
minima pre jednu plnoletl fyzickd osobu ustanovenej osobitnym predpisom.

93 V roku 2020 bol pocet pracovnych dni 251.

42



Starostlivost’ opatrovatel'skej sluzby je pre réznu ¢asovu naro¢nost’ jednotlivych ukonov vhodnejsie
vykazovat’ v hodinach. Sicasné vykazovanie vykonanych Ukonov nema dobrd vypovedaciu hodnotu, ked’ze
jednotlivé Ukony maju vyrazné odlisnu ¢asovl narocnost’ v zavislosti od stupna odkazanosti a socialneho
prostredia. Medzi Ukon opatrovatelskej sluzby sa pocita napriklad pomoc pri vstavani z l6zka, ktory caso-
vo narocny nie je pri prijimateloch s dobrou mobilitou. Na druhej strane s tu zaradené Ukony ako celkovy
kapel, ¢i varenie, ktoré si ovela ¢asovo narocnejsie. Ak sa jednotlivé Ukony povazuju pre prijimatela za
rovnako hodnotné, je lepsSie udavat’ casovl narocnost’ opatrovatelskej sluzby®. Za hodinové vykazovanie
je aj skutocnost’, ze vacsina obci uz presla z Uhrady podla stupna narocnosti na hodinovu sadzbu.

Graf 33 Pocet ukonov vykonanych Graf 34 Pocet ukonov na jedného klienta
v opatrovatelskej sluzbe po velkostnych po velkostnych kategériach obci (2020)
kategériach obci (2020)

2000 &0
& Uhi
B Find O ra.da )
1500 m Clastoénd Uhrada .
' = Bez Uhrady . 20
£ & 500
= 3
g B 400
=1000 g
s E 300
- =
200
500
100
NEIRRN fl o PP P
A A SO S N, i P .
n‘\- -_:l- o "'l-h 11"".‘ -,EJ‘ -.S} ."P \é:' @ L 1 =y [ ‘_’1, \_:‘1; ,.\, e p.! .b':l‘
A L L Q}‘:r"’ ﬁ@‘ o AT Y - P P o
e %~ *‘P o .
W tisicock V tisicoch
Zdroj: MPSVaR SR, vlastné spracovanie autorov Zdroj: MPSVaR SR, vlastné spracovanie autorov

Prijmy obci, vyplyvajuce z opatrovatelskej sluzby® su vo vsetkych velkostnych kategoriach obci vyssie
ako vydavky na opatrovatelskd sluzbu. V roku 2020 boli prijmy urcené na opatrovatelski sluzbu do
1 000 obyvatelov 15 mil. eur. Avsak na opatrovatelsku sluzbu tieto obce minuli len 17 % z tejto sumy, co je
najmenej zo vietkych velkostnych kategérii. Na iny Gcel bola teda vynaloZena takmer cela suma. Specificky
sU na tom obce do 250 obyvatelov, kde na opatrovatelsk( sluzbu bolo minutych len desatina prijmov na to
uréenych. V najvacsej miere vynakladali financné prostriedky na opatrovatelské sluzbu obce s obyvatel-
stvom medzi 10 az 20 tisic. Tie minuli na opatrovatelsku sluzbu 71 % prijmov na to urcenych.

94 Nakolko pocet hodin potrebnych opatrovatelskej sluzby ovplyviuje miera zavislosti na pomoci od inej
fyzickej osoby.

95 Ako prijmy vyplyvajlce z opatrovatelskej sluzby su pouzité 5 % z vynosu z DPFO (urcenych pre ludi
nad 62 rokov), Uhrady klientov za poskytnut( opatrovatelsku sluzbu, transfery zo statneho rozpoctu
a rozpoctu VUC na tento Gcel ako aj sponzorské dary a verejné zbierky na opatrovatelsk( sluzbu.
Zdovodnenie pouzitia 5 % vynosu z DPFO ako prijmu na opatrovatelsk( sluzbu: V Case fiskalnej
decentralizacie v roku 2004 mali obce v oblasti socialnych sluzieb okrem opatrovatelskej sluzby
kompetenciu len v dennych centrach - byvalé kluby dochodcov, ktoré z 5 % DPFO mohli financovat.
Avsak v porovnani s opatrovatelskou sluzbou ide o marginalne vydavky. Z tohto dévodu pre zjedno-
dusenie porovnavame 5 % vynosu z DPFO k vydavkom na opatrovatelski sluzbu.
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Graf 35 Podiel a rozdiel vydavkov na opatrovatelsku sluzbu
k prijmom na opatrovatel'sku sluzbu (2020)
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Analyza prijmov a vydavkov nasvedcuje tomu, Ze finan¢né zdroje na opatrovatelsk( sluzbu su dosta-
tocné. Podla Niznanského (maj 2020) tvrdenie, Ze malé obce a ich neschopnost zabezpecovat mnoZstvo
Uloh je falosné. V legislative existuje dostatok moznosti, aby sa Ulohy aj v oblasti socialnych veci dali
zabezpecovat inak. SUcasné rozdelenie Uloh vnasa do systému chaos, prehadzovanie si zodpovednosti za
nedostatky, neefektivnost'. Roztriestenost’ pravomoci, rozhodovania a nastrojov vyrazne znizuje efektiv-
nost’ verejnej spravy, s negativnym dopadom na kvalitu poskytovanych sluzieb.

Ministerstvo prace socialnych veci a rodiny by malo zaviest’ nastroje, ktoré budu motivovat’ obce
minat’ na opatrovatelskd sluZzbu viac penazi. Neexistuje pravna vymozitelnost, aby obce minali na
seniorov aspon tolko penazi, kolko na tento Gcel dostanu z vynosu DPFO. Predstavitelia obci sa za svoje
rozhodnutia zodpovedaju svojim obcanom. Avsak Ministerstvo prace, socialnych veci a rodiny by malo
zvazit zavedenie nastrojov, ktorymi bude obce motivovat’ vynakladat na opatrovatelsk( sluzbu viac
financii. Jednou z moznosti je pravidelné zverejnovanie informacii o tom, kolko obce na oblast’ staroba,
resp. opatrovatelsku sluzbu vynakladaju a ¢i tieto vydavky zodpovedaju aspon 5 % ich prijmov z DPFO
a inych zdrojov krytia. VyssSia informovanost obyvatelstva moze viest k vacsiemu dopytu po opatro-
vatelskych sluzbach.

Vydavky na opatrovatel'ska sluzbu je mozné zvysit’ aj povinnost'ou obci poskytnut’ finanény prispevok
neverejnym poskytovatelom, ak obec neposkytuje tuto sluzbu vo vlastnej rézii. V sicasnosti ma obec
v zmysle zakona o socialnych sluzbach povinnost' poskytnut financny prispevok neverejnému poskyto-
vatelovi opatrovatelskej sluzby iba v pripade, Ze obec neverejného poskytovatela o zabezpecenie opatro-
vatelskej sluzby na svojom Uzemi poziada. Prax vSak ukazuje, ze obce tUto finanénu spoluticast obchadzaja
tym, ze o zabezpecenie opatrovatelskej sluzby neverejného poskytovatela nepoziadaju, i napriek tomu,
ze si ho obcan vybral. Povinnost' obce prispievat na opatrovatelsku sluzbu na svojho obcana by mala byt
zakonom uloZena.

Podiel prijmov obci z DPFO urcenych pre seniorov by sa mal prehodnotit’. V roku 2004, ked bol
nastaveny vzorec rozdelovania vynosu DPFO, predstavoval podiel obyvatelov, ktori dovrsili 62 rokov 14,1 %
populacie. V sGcasnosti je to 20,3 % populacie. Ide teda o 43 %-ny narast. Podla demografickej prognoézy
uvedenej v kapitole 1 sa tento podiel bude este vyrazne zvysovat. Starnutie populacie by malo byt
odzrkadlené aj vo vypocte rozdelenia DPFO. Vhodné by bolo postupné navysovanie podielu DPFO uréenych
obciam na zaklade obyvatelov nad 62 rokov.
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V obciach do 5 tisic obyvatelov je podiel vynaloZzenych prostriedkov na opatrovatelsku sluzbu mensi
ako podiel seniorov ktori v nich Zije. Obce do 1 000 obyvatelov sa podielaju necelymi 5 % vydavkov
na opatrovatelsku sluzbu zo vsetkych obci, pricom v nich zije viac ako 15 % obyvatelstva Slovenska
nad 62 rokov. Naopak, mesta nad 5 tisic obyvatelov vynakladali az tri Stvrtiny (74 %) vsetkych vydavkov
na opatrovatelskl sluzbu. V tychto mestach pritom Zije 57 % obyvatelov nad 62 rokov.

Vynalozené prostriedky na opatrovatelsku sluzbu v prepocte na jedného seniora sa medzi velkost-
nymi kategoriami nasobne lisia. Do urcitej miery plati vztah, ¢im vacsia obec tym viac penazi na jedného
seniora v opatrovatelskej sluzbe vynaklada. To neplati pre vacsie mesta nad 20 tisic obyvatelov. Tento stav
mozZe byt CiastoCne spOsobeny tym, Ze vacSie mesta maju dostatocne vybudovanu siet aj ostatnych
zariadeni socialnych sluzieb. Mesta s po¢tom obyvatelov od 10 do 20 tisic vynakladali v roku 2020 na jed-
ného klienta 6 nasobne viac vydavkov ako obce do tisic obyvatelov.

Graf 36 Podiel vydavkov na opatrovatel'sku Graf 37 VynaloZené prostriedky v eur na
sluzbu a podiel na obyvatel'stve nad 62 rokov opatrovatel'sku sluzbu na jedného obyvatela nad
podla velkostnych kategorii v % (2020) 62 rokov podla velkostnych kategorii obci (2020)
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3.4 Ekonomicky opravnené naklady na 1 hodinu opatrovatelskej sluzby
(z dostupnych verejnych dat)

Zakon o socialnych sluzbach priniesol od zaciatku roka 2009 okrem mnozstva zasadnych zmien aj ustano-
venie pojmu ekonomicky opravnené naklady v suvislosti s poskytovanim socialnych sluzieb. V novej pravnej
Uprave iSlo v suvislosti s ekonomicky opravnenymi nakladmi (EON) o zamer ustanovenia vybranych
nakladovych poloziek prevadzkovych nakladov poskytovanej socialnej sluzby. EON boli definované vylucne
len v ich previazanosti s povinnym rozsahom poskytovanych odbornych, obsluznych a d’alSich ¢innosti usta-
novenym tymto zakonom pre poskytovany druh socialnej sluzby v nadvaznosti na ur¢ovanie a regulovanie
maximalnej vysky Ghrady za socialne sluzby.

96 Zakon ¢.448/2008 v zneni neskorsich predpisov
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Ekonomicky opravnené naklady s v zmysle zakona naklady poskytovatela socialnej sluzby na odborné
cinnosti, obsluzné ¢innosti, d’alsie Cinnosti®” a na pripadné poskytovanie liecebno-vychovnej starostlivosti,
psychologickej starostlivosti a Specialno-pedagogickej starostlivosti alebo na utvaranie podmienok na ich
vykonavanie odbornikmi prislusnych profesii®, ktoré su viazané na konkrétny druh socialnej sluzby. Zjed-
nodusene, EON su naklady vynalozené na poskytovanie konkrétnej socialnej sluzby definované zakonom.
Polozky ekonomicky opravnenych nakladov® sl ustanovené v sllade s aktualnou rozpoctovou klasifikaciou.

Poskytovatel socialnej sluzby (aj neverejny) je povinny zverejnit na svojom webovom sidle’® priemerné
EON spolu s podrobnou struktirou''. Ak poskytovatel nema webové sidlo zverejnuje EON na inom verejne
dostupnom mieste. Povinnost’ zverejnovat EON sa nevztahuje na neverejného poskytovatela, ktory posky-
tuje socialnu sluzbu s cielom dosiahnut’ zisk.

Priemerné ekonomicky opravnené naklady za predchadzajlci rozpoctovy rok sa uvadzaju po ich pre-
pocitani na mesiac na prijimatela socialnej sluzby alebo na in( jednotku vykonu. Ak ide o socialnu sluzbu
v zariadeni, uvadzaju sa po ich prepocitani na mesiac na pocet miest v zariadeni zapisany v registri posky-
tovatelov socialnych sluzieb.

Pri opatrovatelskej sluzbe je podla zakona jednotka vykonu viazana na pocet hodin opatrovatelskej sluzby.
Ekonomicky opravnené naklady sa vycisluju na 1 hodinu opatrovania.

Vyska ekonomicky opravnenych nakladov sa kazdoro¢ne meni v zavislosti od vynalozenych nakladov na
prevadzku za predchadzajlci kalendarny rok. Priamy dopad na zvySovanie EON ma napr. aj zvysovanie
minimalnej mzdy, odvodov a zvysovanie priplatkov za noc¢né sluzby, za pracu cez vikendy a pracu vo
sviatok.

97 V zmysle §16, 17 a 18 zakona ¢.448/2008 Z. z.

98 8§61 ods.9 zakona ¢.448/2008 Z. z.

99 Ekonomicky opravnené naklady v zmysle §72 ods. 5 tvoria:
a) mzdy, platy a ostatné osobné vyrovnania; b) poistné na verejné zdravotné poistenie, poistné na
socialne poistenie a povinné prispevky na starobné dochodkové sporenie platené zamestnavatelom ;
c) tuzemské cestovné nahrady; d) vydavky na energie, vodu a komunikacie; e) vydavky na material
okrem reprezentacného vybavenia novych interiérov; f) dopravné; g) vydavky na rutinn udrzbu
a Standardnd udrzbu okrem jednorazovej Udrzby objektov alebo ich Casti a riesenia havarijnych stavov;
h) ndjomné za prenajom nehnutelnosti alebo inej veci okrem dopravnych prostriedkov a Specialnych
strojov, pristrojov, zariadeni, techniky, naradia a materialu; i) vydavky na sluzby; j) vydavky na bezné
transfery v rozsahu vreckového, odstupného, odchodného, nahrady prijmu pri docasnej pracovnej
neschopnosti zamestnanca; k) odpisy hmotného majetku a nehmotného majetku podla Uctovnych
predpisov, o ktorom poskytovatel socialnej sluzby uctuje a odpisuje ho ako Uctovna jednotka;
odpis hmotného majetku, ktorym s novoobstarané stavby, byty a nebytové priestory uzivané
na Ucely poskytovania socialnych sluzieb v zariadeniach alebo ich technické zhodnotenie.

100 V zmysle § 72 ods.20 zakona ¢.448/2008 Z. z.

101 Je povinny zverejnit’ idaje za predchadzajlci rozpoctovy rok do konca februara prislusného
rozpoctového roka a nasledne v podrobnej Struktire (podla §72 ods. 5 zakona ¢.448/2008 Z. z.)
najneskor do konca aprila prislusného rozpoctového roka.
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Graf 38 Prehlad EON za opatrovatel'sku Graf 39 Prehlad EON za opatrovatel'sku sluzbu
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NKU SR v sprave o vysledku kontroly'® domacej oSetrovatelskej starostlivosti konstatuje, Ze priemerné
EON na jednu hodinu opatrovatelskej sluzby u verejnych poskytovatelov mali v obdobi od 2017 do 2019
stUpajuci trend. Na uvedenom naraste nakladov sa podielali predovsetkym mzdové prostriedky. Rychlejsie
tempo rastu nakladov v porovnani s rastom vysky Ghrady za opatrovatelsku sluzby malo za nasledok, ze
spoluticast’ klientov na EON sa znizovala. To vytvaralo vacsie poziadavky na financovanie opatrovatelskej
sluzby z vlastnych zdrojov samosprav. V pripade neverejnych poskytovatelov bol vyvoj ekonomicky
opravnenych nakladov ovplyvneni ukoncenim projektov financovanych z eurofondov.'®

Pri spracovani dostupnych verejnych dat ohladne EON sme narazili na problém nedodrziavanie povinnosti
zverejnovania priemernych ekonomicky opravnenych nakladov na webovych sidlach poskytovatelov so-
cialnych sluzieb. Nedodrziavanie tejto povinnosti sa tyka verejnych aj neverejnych poskytovatelov. Zvere-
jnovanie na inom verejnom mieste ako alternativu ustanovenu zakonom sme nemali moznost’ verifikovat.

Zverejnené EON verejnych poskytovatelov k opatrovatelskej sluzbe sme na zaklade dostupnych dat na
webovych sidlach rozdelili podla krajov. V kazdom kraji su zastupené tri samospravy. Zber a analyza dos-
tupnych tychto dat prebehla pred dotaznikovym zberom.

102 Kontrolnu vzorku tvorilo 24 verejnych poskytovatelov opatrovatelskej sluzby, z ktorych bolo 14 obci,
osem miest a dve mestské Casti s poctom obyvatelov od 667 do 33 665. Taktiez bol vykonany zber
tdajov a informéacii podla zakona o NKU SR u 6smich neverejnych poskytovatelov.

103 Sprava o vysledku kontroly domacej opatrovatelskej sluzby z oktébra 2020, ktord uskutocnil Najvyssi
kontrolny Urad v 24 kontrolovanych samospravach.
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Graf 40 Prehlad EON opatrovatelskej sluzby za rok 2020 v jednotlivych krajoch - verejni poskytovatelia
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Zdroj: spracované z EON uvedenych na webovych sidlach samosprdv

Pri zbere EON za opatrovatelsku sluzbu na webovych sidlach sme sa stretli s nejednotnostou pri postupe
ich vypoctu. Cast samosprav vycisluje ekonomicky opravnené naklady nie na hodinu poskytovania opatro-
vatelskej sluzby, ale na klienta za mesiac. Znacna Cast samosprav znizuje EON o Uhrady za opatrovatelsku
sluzbu alebo transfery z narodného projektu. Tym sa skresluju skuto¢né naklady na poskytovanie opatro-
vatelskej sluzby. V pripade, ze su zverejnené na webovom sidle len EON na 1h poskytovania opatro-
vatelskej sluzby bez podrobnej struktiry a vysky prijmov za opatrovatelskd sluzbu za prislusny rok,
nevieme overit, ¢i sa jedna o skutocnu vysku nakladov na opatrovatelskd sluzbu. Povinnost’ zverejnovat’
EON v podrobnej strukture podla zakona si neplnia ani niektoré okresné mesta'®.

V niektorych pripadoch plati, ze ekonomicky opravnené naklady s vyhradne zlozené len z mzdovych pros-
triedkov (najma u mensich obci).

Zozbieranie dostupnych dat EON za opatrovatelskd sluzbu u neverejnych poskytovatelov bolo takisto prob-
lematické. Mnozstvo poskytovatelov nema zriadené webové sidla. V pripade zriadenej webovej stranky je
problematické (az na par vynimiek) dopatrat’ sa k Udajom v podrobnej struktire. Z tohto dovodu sme
oslovili neverejnych poskytovatelov poskytujlicich opatrovatelsk( sluzbu v Banskobystrickom samosprav-
nom kraji o zaslanie ekonomicky opravnenych nakladov za rok 2020. Z oslovenych 22 neverejnych posky-
tovatelov reflektovalo na nasu ziadost’ 14 poskytovatelov. V podrobnej struktire sme mali EON k dispozicii
len v dvoch pripadoch. Traja neverejni poskytovatelia v roku 2020 aj napriek poskytovaniu opatrovatelskej
sluzby vykazuju nulové EON. V jednom pripade to bolo zdovodnené poskytovanim sluzby dobrovolnikmi,
v dvoch pripadoch to nevedeli z dovodu poskytovania aj inych socialnych sluzieb samostatne vycislit'.
Druhy extrém bol poskytovatel, ktory vykazuje EON na 1 hodinu opatrovatelskej sluzby vo vyske 60,12 eur.
Pravdepodobne ide o chybu pri vypocte. Odhliadnuc od tychto nezrovnalosti boli priemerné EON za posky-
tovani opatrovatelskd sluzbu neverejnymi poskytovatelmi v Banskobystrickom samospravnom kraji vo
vyske 7,07 eur za hodinu.

104 Ako priklad rozneho pristupu pri vypocte ekonomicky opravnenych nakladov uvadzame sposob vypoctu
jedného okresného mesta na zapadnom Slovensku, pri ktorom vysli za rok 2020 ekonomicky opravnené
naklady na 1 hod poskytovania opatrovatelskej sluzby 3,31 eur. To nepredstavuje ani hodinovi minimalnu
mzdu v roku 2020. Tato samosprava jednoducho vydelila rocné naklady na opatrovatelskd sluzbu poctom
klientov, poctom pracovnych dni a platenych sviatkov v roku 2020 a 7,5 h pracovnou dobou. Podla tohto
vypoctu by bola opatrovatelska sluzba v roku 2020 poskytovana 35 klientom 262 dni v roku 7,5 hodin denne.
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Aj napriek jasnému legislativnemu vymedzeniu EON platnou legislativou dochadza k ich nejednotnému
vykladu a vypoctu v spojeni s neplnenim povinnosti ich zverejnovania. Z tohto dovodu je problematické
ziskat’ objektivne Gdaje o realnej vyske EON v ramci celej SR, ¢i uz od verejnych alebo neverejnych posky-
tovatelov.

Vzhladom na skUsenost’ ziskat’ EON z verejne dostupnych dat navrhujeme do rocnych vykazov o vybranych
druhoch socialnych sluzieb uvadzat priemern( vysku ekonomicky opravnenych vydavkov na 1h poskytova-
nia opatrovatelskej sluzby a priemerni hodinovl Ghradu klienta za poskytovanl opatrovatelsku sluzbu za
sledovany rok. Nasledne navrhujeme vytvorit mechanizmus na zber podrobnej struktiry EON, aby sme
zabezpedili pristup k tymto datam za opatrovatelsku sluzbu. Potom bude mozné verifikovat' pripadne ne-
zrovnalosti a nepresnosti. Odpori¢ame zaroven zaslat’ poskytovatelom opatrovatelskej sluzby jednotnu
metodiku ohladne vypoctu a zverejiovania.

3.5 Suavislosti medzi opatrovatelskou sluzbou a prispevkom na opatrovanie-

Vyska penazného prispevku na opatrovanie sa po postupnom znizovani, v poslednych rokoch takmer
strojnasobila’®. Do roku 2016 dochadzalo k miernemu znizovaniu priemernej mesacnej vysky poskyto-
vaného prispevku ako aj celkovej vyplatenej sumy za rok. Vyska penazného prispevku (PP) na opatrovanie
bola do roku 2016 stanovena vo vyske priblizne 1,1 nasobku sumy Zivotného minima (ZM)'®. Od zakonom
stanovenej vysky prispevku sa odpocitaval prijem opatrovanej osoby, ktory prekracoval 1,4 nasobok sumy
Zivotného minima. K 1. jalu 2017 doslo prvykrat k zvyseniu PP na opatrovanie na 1,25 nasobok ZM. Zaroven
do3lo k zvy$eniu nasobku sumy ZM, nad ktor( sa zapocitava prijem opatrovanej osoby pre Gcely PP na
opatrovanie na 1,7 nasobok ZM. K d’aldiemu vyznamnému narastu doslo k 1.7.2018, kedy bola zdkonom
stanovena pevna suma prispevku na takmer 370 eur. Opat’ bol zvySeny nasobok ZM zapoéitavania prijmu
opatrovanej osoby na 2 nasobok sumy ZM'?7. Nasledne sa upravila vy$ka tohto prispevku k 1.7.2019 na vyse
430 eur, resp. k 1.7.2020 na sumu takmer 477 € pri opatrovani jednej osoby'.

Narast penazného prispevku na opatrovanie'” vyznamne ovplyviuje zaujem o opatrovatelsku sluzbu
sprostredkovani najma neverejnymi poskytovatelmi. Legislativa'® nevylucuje, aby opatrovatelom
v domacej opatrovatelskej sluzbe bol blizky pribuzny. Pri podpore opatrovatelskej sluzby prostrednictvom
finan¢nych zdrojov z ESIF boli najma u neverejnych poskytovatelov v prvych rokoch realizacie narodnych
projektov opatrovatelmi pribuzni. Pre nich bola mzda za opatrovanie lukrativnejsia a podstatne vyssia ako

105 Potreba vyraznejsej financnej podpory prostrednictvom penazného prispevku na opatrovanie a tym
diferencovat’ skutocnl potrebu profesionalnej opatrovatelskej sluzby bola aj vystupom evaluacnych
sprav NP POS.

106 Co predstavovalo priblizne 220 eur.

107 K 1.7.2018 bol ustanovenim § 42 ods. 7 zakona €. 447/2008 Z. z. o penaznych prispevkoch na kompenzaciu
tazkého zdravotného postihnutia a 0 zmene a doplneni niektorych zakonov upraveny ,,valorizacny systém
urcovania vysky PP na opatrovanie“, ktory umoznil Vlade SR upravovat’ vysku PP na opatrovanie nariadenim
vlady Slovenskej republiky vzdy k 1. jalu.

108 Nadalej trva, Ze zo zakonom stanovenej sumy sa odpocitava prijem opatrovanej osoby, ktory je nad
2 nasobok aktualnej sumy ZM.

109 Penazny prispevok na opatrovanie je urceny fyzickym osobam na opatrovanie spravidla blizkeho pribuzného
odkazaného na pomoc posideného najmenej v V. stupni odkazanosti (tzn. V. a VI. stupni odkazanosti).

110 Zakon o socialnych sluzbach
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vyska penazného prispevku na opatrovanie''. Trend sa otocil rapidnym zvysovanim prispevku na opatro-
vanie pri konciacich narodnych projektoch podporujlcich opatrovatelsku sluzbu. V poslednych rokoch je
mozné pozorovat vyznamny narast poberatelov penazného prispevku na opatrovanie pri klesajicom pocte
opatrovateliek opatrovatelskej sluzby. Tento pokles badat najma pri neverejnych poskytovateloch.

Graf 41 Vyvoj vysky PP na opatrovanie a celkovej Graf 42 Vyvoj poctu poberatelov PP na opatrovanie
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Penazny prispevok na opatrovanie je z finan¢ného hladiska najefektivnejsia forma pomoci odkazanym.
Kym priemerné naklady na prijimatela pomoci opatrovatelskej sluzby narastol v rokoch 2018 a 2019 0 31 %,
priemerné naklady na prijimatela penazného prispevku az o 44 %. Aj po tomto raste bol v roku 2019
penazny prispevok na opatrovanie na 1 poberatela o priblizne o 15 % nizsi ako naklady na opatrovatelskl
sluzbu. V ramci opatrovatelskej sluzby su vsak zahrnuti prijimatelia vo vsetkych stupnoch odkazanosti
(1. az VI), kym pri PP na opatrovanie su to poberatelia pomoci v V. a VI. stupni odkazanosti. Po ocisteni
porovnavacich baz by bol rozdiel este vyraznejsi v prospech penazného prispevku na opatrovanie. Opatro-
vatelska sluzba by mala byt dostupna hlavne pre tych, ktori nemaji moznost zabezpecit' opatrovanie
blizkym pribuznym, napr. z dovodu pracovnych, ¢i rodinnych povinnosti.

111 U jedného opatrovaného boli astokrat uzavreté pracovné pomery s viacerymi opatrovatelmi na plny
pracovny Gvazok.

112 Ide o opatrovatelky verejnych aj neverejnych poskytovatelov opatrovatelskej sluzby.

113 https://www.upsvr.gov.sk/statistiky/socialne-veci-statistiky.html?page_id=10826
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Graf 43 Porovnanie vydavkov na penazny prispevok na opatrovanie a opatrovatel'sku sluzbu
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3.6. Kontrola poskytovania socialnych sluzieb

Nedostupnost’ opatrovatelskej sluzby je v rozpore s pravom k pristupu k socialnym sluzbam.
Tato analyza poukazuje na nedostupnost’ opatrovatelskej sluzby pre obcanov najma v mensich obciach.
Ako vyplyva aj z kontroly NKU aj v pripade vacsich obci je obmedzena dostupnost. Pricom k zakladnym
socialnym pravam vyplyvajicich z Ustavy ako aj medzinarodnych dohovorov patri pristup k socialnym
sluzbam, ktoré zabezpecuju dostojnost’ osoby odkazanej na pomoc inej osoby.

Dohlad nad poskytovanim opatrovatel'skej sluzby a jeho kontrolu vykonavaju viaceré instittcie. Zakon
o socialnych sluzbach definuje dohlad nad poskytovanim socialnych sluzieb. MPSVaR SR vykonava dohlad
nad dodrziavanim zakona o socialnych sluzbach najma z hladiska dodrziavania ludskych prav a slobod''.
KontrolnG cinnost a dohlad na sulad implementacie zakonnych ustanoveni do praxe vykonava aj
Najvyssi kontrolny Grad (NKU SR). Nezavisly organ, ktory chrani zakladné prava a slobody je aj Verejna
ochrankyna prav.

Systém kontroly v socialnych sluzbach trpi personalnym nedostatkom a z neho vyplyvajuceho nizkou
frekvenciou kontrol. Verejna ochrankyna prav (VOP) si za prioritné oblasti na roky 2017 - 2022 medzi inymi
témami vybrala aj prava seniorov. V rokoch 2017 - 2019 kancelaria VOP uskutocnila vyskum systému
kontroly v zariadeniach socialnych sluzieb so zameranim na seniorov. Z prieskumu vyplynulo, Ze medzi
najzasadnejsie problémy patri prilis nizky pocet kontrol ¢i uz z Urovne MPSVaR SR, vyssich Uzemnych
celkov a aj obci. Podla tohto prieskumu zakon jasne nestanovuje pravomoci kontrolnych organov, kontroly
su roznorodé, zakonna Uprava je pomerne roztriestend a zmatocna. Dalsim problémom kontrol je, Ze sa
zameriavaju iba na formality ako su spisy, ¢i pisomné podklady. Kontroly nereflektuju realny stav a kvalitu
poskytovanych socialnych sluzieb.

114 Obcan SR ma v sulade so zakonom o socialnych sluzbach pravo vyberu a formy poskytovania socialnej sluzby
za podmienok ustanovenych zakonom. Zakon o socialnych sluzbach rovnako v ustanoveniach o pésobnosti
organov verejnej spravy vymedzuje zodpovednost’ jednotlivych Urovni verejnej spravy za poskytovanie
alebo zabezpecovanie socialnej sluzby.
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Potreba poznania realneho dopytu po opatrovatelskej sluzbe pre obce je nevyhnutna. V roku 2020
NKU SR uskutocnilo kontrolnt akciu, ktorej Gc¢elom bolo preverit a vyhodnotit poskytovanie opatro-
vatelskej sluzby, ako jednej z foriem terénnych socialnych sluzieb z hladiska dostupnosti, udrzatelnosti,
ale aj nastavenia systému poskytovania tejto sluzby'”®. Kontrola bola vykonana u 24 verejnych poskyto-
vatelov opatrovatelskej sluzby. Kontrola preukazala, ze samospravy sa ku komunitnému planovaniu stavaju
Casto formalne. Viac ako polovica kontrolovanych samosprav v komunitnych planoch nezohladnovalo
miestne Specifika. V komunitnych planoch neboli urcené financné, prevadzkové a organizacné podmienky
na ich zabezpecenie. Viac ako polovica kontrolovanych samosprav sa obmedzilo len na nevyhnutné zve-
rejnovanie informacii o opatrovatelskej sluzbe.

MPSVaR SR zverejnené udaje nie su korektné a neposkytuju realny obraz o stave opatrovatelskej
sluzby na Slovensku. NKU poukazuje aj na nekorektne vyplnené (daje v roénych vykazoch o vybranych
druhoch socialnych sluzieb. Prevazne ide o nespravne Udaje o prijmoch z poskytovania opatrovatelskej
sluzby, beznych vydavkoch a pocet zamestnancov poskytujlcich opatrovatelsk sluzbu. NKU poukazuje aj
na vplyv finanénych zdrojov EU na dostupnost’ opatrovatelskej sluzby. Dostupnost’ opatrovatelskej sluzby
v obdobi medzi jednotlivymi projektovymi vyzvami z europskych zdrojov bola obmedzena. Dostupnost’
bola zvy3ena len v Case realizacie projektu. NKU konitatuje, Ze alokované zdroje z eurdpskych fondov
mali byt vyuzité predovsetkym na zmenu nastavenia systému poskytovania opatrovatelskej sluzby.

MPSVaR SR a VOP sa pri vykone dohladu zameriavaju len na pobytové formy socialnych sluzieb.
Napl(fianiu zasady prednosti terénnych a ambulantnych socialnych sluZieb pred pobytovymi nebola venovana
zo strany dohladovych a kontrolnych organov pozornost'. Potvrdzuje to aj informacia zo Spravy o socialnej
situacii obyvatelstva v SR rok 2019, kde pri vybranych dohladoch''® s uvadzané len zariadenia socialnych
sluzieb vacsinou s celoro¢nou formou pobytu.

115 Z ktorych bolo 14 obci , 8 miest a 2 mestské Casti s po¢tom obyvatelov od 667 do 33 665. Kontrolovanym
obdobim boli roky 2017 az 2019.
116 Datova priloha 3 ku kapitole socialne sluzby v tabulke vybrané dohlady na rok 2019.
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4. Dotaznikovy prieskum a dostupnost opatrovatel'skej sluzby
na vybranej vzorke

4.1 Ciel zist'ovania

Hlavnym cielom zistovania mali byt vyskumné otazky:

1. Aka je realna situacia v poskytovani opatrovatelskej sluzby v obciach (do 5 000 obyvatelov)?

2. Ako vnimaju obce svoju kompetenciu v poskytovani socialnych sluzieb a opatrovatelskej sluzby?
3. Jerozdiel v poskytovani opatrovatelskej sluzby v zavislosti od velkosti obce?

Zistovanie bolo cielene zamerané aj na doposial identifikované slabé stranky realizovania opatrovatelskej

sluzby obcami tykajlce sa:

a) pripravenosti obci zabezpecCovat' alebo poskytovat opatrovatelsku sluzbu (z hladiska personalnych
kapacit, analyzovania a planovania socialnych sluzieb a opatrovatelskej sluzby)

b) rozsahu opatrovatelskej sluzby poskytovanej a zabezpecovanej obcou (realneho poskytovania
opatrovatelskej sluzby, podporou neverejnych poskytovatelov opatrovatelskej sluzby)

c) moznosti financovania opatrovatelskej sluzby z rozpoctu obci (tvorenych z podielovych dani ur¢enych
na opatrovatelsku sluzbu)

d) informovanosti o opatrovatelskej sluzbe a dostupnosti dat.

Dal$ie otazky boli formulované na zistenia:

a) vyuzivania financnych zdrojov z prostriedkov ESIF pri poskytovani opatrovatelskej sluzby obcou

b) dostupnosti opatrovatelskej sluzby pre obyvatelov obce (poskytovanej priamo obcou alebo zabez-
pecovanou inym poskytovatelom)

c) aké su personalne kapacity obci pri vykone opatrovatelskej sluzby (poCty a uUvazky opatrovateloy,
priemerny vek opatrovatelov, financné ohodnotenie opatrovatelov)

d) ako obce reflektuju na zaujem obyvatelov o poskytovanie opatrovatelskej sluzby

e) kto by mal byt podla obci zodpovedny za poskytovanie opatrovatelskej sluzby

f)  akd pomoc by obce pri poskytovani opatrovatelskej sluzby potrebovali.

Jednym z dalSich cielov dotaznikového zistovania bolo identifikovanie rozdielov medzi vyjadreniami obci
podla velkostnych kategorii:

a) obce do 500 obyvatelov

b) obce od 501 do 1 000 obyvatelov

c) obce od 1001 do 5 000 obyvatelov.

4.2 Ucel zist'ovania

Ucelom zistovania bolo zodpovedat' na hlavny ciel a vyskumné otazky zadavatela, ktorymi je posidenie
moznosti poskytovania alebo zabezpecenia opatrovatelskej sluzby obcou. Vysledky prieskumu, najma
realne zistenie a nazory vybranej reprezentativnej vzorky obci Slovenska, v sulade s analyzou zdrojov
velkych dat, by mali byt podkladom pre definovanie vychodisk pre zmenu legislativy v oblasti poskytova-
nia opatrovatelskej sluzby a procesov smerujucich k moznym zmenam v oblasti schém podpory opatro-
vatelskej sluzby na Slovensku.
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4.3 Cielova skupina a vyskumna vzorka

1. Cielovl skupinu tvorili obce Slovenska do 5 000 obyvatelov a to bez ohladu na skutocnost, ¢i boli
zapojeni do Narodného projektu Terénna opatrovatelska sluzba, alebo Ci su registrovanym poskyto-
vatelom opatrovatelskej sluzby. Zakladny subor realizovaného skiimania tvorilo 535 obci. Prioritou
bolo vybrat reprezentativnu vzorku obci, s pomernym zastUpenim v ramci celého Slovenska. Vyber
obci bol uskutocneny v cleneni obce do 500 obyvatelov, obce od 501 do 1 000 obyvatelov a obce
od 1 001 do 5 000 obyvatelov, v jednotlivych velkostnych kategoriach s respektovanim zastUpenia
kazdého kraja a vyberu poctu obci z okresov podla velkostného pomerného zastupenia. V skupine
pomerného velkostného zastUpenia obci v okrese bol vyber uskutoéneny nahodnym spésobom.
Elektronickou formou bolo na e-mailovl adresu starostov obci distribuovanych 180 dotaznikov pre
obce do 500 obyvatelov, 177 dotaznikov pre obce od 501 do 1 000 obyvatelov a 178 dotaznikov obce
od 1 001 do 5 000 obyvatelov.

2. Do vyskumu sa celkom zapojilo 81 obci, z toho 1 obec predlozila dotaznik po termine spracovania,
2 obce dotaznik nevyplnili a vyjadrili sa, Ze opatrovatelsku sluzbu neposkytuju. Do vyskumu tak bolo
zapojenych 78 obci, Co predstavuje 14,6 % z vybraného suboru.

Mapa 2 Navratnost’ dotaznikov

[ Hranice kraja
[ Poslané dotazniky
Bl Poslali odpovede

Zdroj: Dotaznikovy prieskum

4.4 Pouzité metody vyskumu

Primarne bola pouzita kvantitativha metodologia a dotaznikova metdda. Pre Ucely ziskania dat bol konci-
povany jednotny dotaznik pre vsetky oslovené obce. Vychodiskom pre spracovanie dotaznikov boli ciele
zistovania a oCakavané vysledky analyzy. Dotaznikové zistovania kvantitativnych, ale aj kvalitativnych
Gdajov bolo realizované formulovanim 24 uzatvorenych a polootvorenych otazok. Vytvoreniu dotaz-
nikovych otazok predchadzali analyzy dostupnych velkych dat tykajucich sa realizacie opatrovatelskej
sluzby na Slovensku.
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Specifikované otazky boli formulované tak, aby odpovedali na nasledovné oblasti realizacie poskytovania
alebo zabezpecovania opatrovatelskej sluzby obcami:

1. Zistit zaujem obci o finanéné zdroje z prostriedkov ESIF
Realne zapojenie do narodného projektu a dopytovo orientovanych projektov
Zaujem v buddcnosti
Otdzka C.: 1

2. Akyjerealnystavvplanovani socialnych sluzieb cez institit komunitného planovania socialnych sluzieb
a stav v identifikovani potreby poskytovania opatrovatelskej sluzby (dalej len ,,OP*)
Kolko obci ma vypracovany komunitny plan socialnych sluzieb
Aké socialne sluzby obce identifikuju ako chybajlce
Dovody a prekazky pre vypracovanie a planovanie socialnych sluzieb prostrednictvom KPSS
Aka je vedomost obci o poskytovateloch socialnych sluzieb v Gzemi obce
Otdzky ¢.: 2,3,4,6

3. Ako sl obce pre posobnost’ v socialnej pomoci personalne zabezpecené
Ci je v obci konkrétny pracovnik/(tvar, ktory ma agendu v pracovnej kompetencii
Otdzka ¢.: 5

4. Aka je demograficka situacia v obci za poslednych pat’ rokov u cielovej skupiny OS, t. j. u obyvatelov
nad 65 rokov a prognozy za 5 rokov
Aky je vyvoj v poctoch obyvatelov a domacnosti so seniorom nad 65 rokov
Aky je vyvoj v poctoch domacnosti so zdravotne znevyhodnenym ¢lenom
Aké s oCakavania v prirastku, resp. Ubytku seniorov nad 65 rokov
Otdzka ¢.: 7

5. Zistit dostupnost a poskytovatela socialnych sluzieb pre seniorov a osoby odkazané na pomoc inej
fyzickej osoby v obci a blizkosti obce
- Aké socialne sluzby sa pre obyvatelov obce poskytuju priamo v obci
Ktoré socialne sluzby poskytuje obec
Ci sa obec spolupodiela na financovani socialnych sluzieb poskytovanych neverejnym poskyto-
vatelom, aky podiel predstavuje OS
Aku formu socialnej sluzby pre cielovl skupinu obec uprednostiuje
Otazky ¢c.:8,9, 18, 19

6. Zistit' u obci, ktoré poskytuju opatrovatelsk sluzbu realne priemerné naklady na poskytovanie opa-
trovatelskej sluzby (ekonomicky opravnené naklady) a priemern( vysku Uhrady za OS
Aké su priemerné naklady na hodinu vykonu opatrovatelskej sluzby
Aké su priemerné prijmy z Uhrad za hodinu 0OS
Ci obce preferuji stanovenie (hrady hodinovou sadzbou, alebo podta tikonu, pripadne kombinovane
Otdzky ¢.: 10, 11, 12

7. Ako je realizovana opatrovatelska sluzba v obci prostrednictvom zamestnancov OS
PoCty opatrovatelov a preferované Uvazky
Financné ohodnotenie opatrovatelov
Priemerny vek opatrovatelov
Otdzka ¢.: 13
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8. Ako obec reflektuje na zaujem svojich obyvatelov o poskytovanie opatrovatelskej sluzby
V kolkych pripadoch obec rozhodovala o odkazanosti na opatrovatelski sluzbu
Kolkym Ziadatelom o OS poskytovala OS
Ktoré stupne odkazanosti prevazuju pri poskytovani OS
Aky je priemerny rozsah hodin pri poskytovani OS v jednotlivych stupnoch odkazanosti
Otdzky ¢.: 20, 21, 22, 23

9. Kto by mal byt podla obci zodpovedny za poskytovanie 0S
Aky je nazor na poskytovanie OS obcou
Kto by mal byt kompetentny za poskytovanie OS
Aky je postoj k podpore neverejnych poskytovatelov OS
Otdzky ¢.: 14 a, b, d, 16, 17, 6, 9

10. Ako vnimajlu obce financné zabezpecenie opatrovatelskej sluzby cez percentualne podielové dane
Ucelovo urcené na 0S
Ci podielové dane postacuju alebo nepostacujl na krytie vydavkov na 0S
Dovody, preco podielové dane nepostacuju na zabezpecenie 0S
Otdzky ¢.: 14 c, 15

11. Aku pomoc by obce pri poskytovani OS potrebovali
AkU pomoc obce identifikuju a preferuji
Aké su iné navrhy k poskytovaniu alebo zabezpecovaniu OS obcou
Otdzka C.: 24

4.5 Metody zberu a vyhodnocovania dat a casovy manazment

Realizacia vyskumu prebehla podla naplanovaného harmonogramu, t. j. od marca 2021 do jana 2021.
V mesiaci marec navrhol expertny tim vyskumné nastroje. Od aprila do maja bol zahajeny zber dat
a v mesiaci jun prebehla analyticka a interpretacna cinnost'. Zber empirickych dat v ramci reprezen-
tativneho vyskumu bol zabezpeceny elektronickou formou. Analyza kvantitativnych dat prebehla formou
prvostupnovej statistiky, v zavislosti od charakteristiky merania. Kvalitativne data boli skalované a kate-
gorizované cez otvorené kodovanie. Pri vyhodnoteni a interpretacii vyskumnych otazok bolo jednym zo
zamerov najst’ prieniky v hladani odpovedi na zakladné vyskumné otazky analyzy.

4.6 Vysledky vyskumu

V najvacsej miere dotaznik vyplnili obce od 1 000 do 5 000 obyvatelov, aj ked boli rovhakym
zastupenim oslovené vsetky tri velkostné kategorie. V tejto kategorii z oslovenych 178 obci vyplnilo
dotaznik viac ako patina (21,3 %). V kategorii od 501 do 1 000 obyvatelov sa zo 177 obci vratilo len
11,3 % vyplnenych dotaznikov. Skoro totoZna bola situacia v najmensich obciach do 500 obyvatelov, kde zo
180 oslovenych bola navratnost’ 11,1 % dotaznikov.
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Graf 44 Pocet obyvatelov v obciach, ktoré odpovedali na dotaznik
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1. Zaujem obci o finanéné zdroje z prostriedkov ESIF

Stvrtina opytanych obci vyuZila v uplynulom obdobi finanéné prostriedky z ESIF zapojenim do narodného
projektu Terénna opatrovatelska sluzba (NP TOS) alebo do dopytovo orientovanej vyzvy Podpora
opatrovatelskej sluzby (POS). Z tych, ktoré sa zapojili do POS nebola ani jedna obec do 1 000 obyvatelov.
V NP TOS mali nizSie zastUpenie obce do 500 obyvatelov."” 14 % obci uvazuje v budlcnosti o zapojeni do
vyziev o nenavratné finanéné prostriedky z ESIF. Kym zaujem o zapojenie do projektu prejavilo 10 % obci
do 1 000 obyvatelov, u najvacsich obci to bolo 18 %.

Priblizne polovica obci nie je zapojena do NP TOS, ani neuvazuje o vyuziti podpory z eurdépskych
zdrojov. Vacsie percentualne zastUpenie nevyuzitia finan¢nych prostriedkov tvoria obidve kategoérie obci
s poctom do 1 000 obyvatelov.

Graf 45 Zapojenie obci do NP TOS

Je Vaia obec zapojena do NP TOS?
Nie sme zapojeni I 51,3
Sme zapojeni I 154
Zvaiujeme zapojenie do projektu I 14,1
Sme/boli sme zapojeni do dopytovo orientovanej vyzvy... I 10,3
Nie sme opravnenym Ziadatelom na zapojenie sa do NP... I 9,0
Sme opravnenym Ziadatelom, ale nechceme sa zapojit.. 0,0
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Zdroj: Dotaznikovy prieskum

117 V NP TOS boli opravnenymi ziadatelmi o nenavratny financny prispevok obce do 1 000 obyvatelov.
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2. Strategické planovanie socialnych sluzieb v obci

So zvysujucim sa poc¢tom obyvatelov, rastie podiel obci, ktoré maju vypracovany Komunitny plan
socialnych sluzieb (KPSS). KPSS sl(zi najma na identifikovanie potrebnosti a planovanie socialnych sluzieb
v obci. Takmer vsetky obce od 1001 do 5 000 obyvatelov (95 %) maju vypracovany KPSS. Nasleduju obce
od 501 do 1 000 obyvatelov, u ktorych 90 % ma vypracovany tento strategicky dokument. Najvacsie prob-
lémy s vypracovanim dokumentu maji najmensie obce do 500 obyvatelov, kde az 25 % z nich nema spra-
covany ziadny Komunitny plan socialnych sluzieb.

Najcastejsim dévodom prekazky pri vypracovani KPSS sU nedostatocné kapacity na jeho vypracovanie.
Jedna obec s poc¢tom do 500 obyvatelov sa vyjadrila, Ze jeho vypracovanie nie je potrebné. Dalsia obec
vidi prekazku v nezaujme obcanov, ostatné obce deklarovali status ,,prave sa na nom pracuje*.

Graf 46 Vypracovanie Komunitnych planov socialnych sluzieb obce

Ma Vasa obec vypracovany Komunitny plan socialnych sluzieb?
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Zdroj: Dotaznikovy prieskum

2.A ldentifikovanie potreby a planovanie opatrovatel'skej sluzby

Opatrovatelska sluzba patri medzi najcastejSie chybajuce socialne sluzby. V Komunitnom plane
socialnych sluzieb obce identifikovali ako najcastejsie chybajlice socialne sluzby: denny stacionar, nasleduju
terénna opatrovatelska sluzba a zariadenie pre seniorov.

Podla velkostnych kategoérii terénnu opatrovatelska sluzbu ako najpotrebnejSiu vykazuju obce
s poctom od 501 do 1 000 obyvatelov (90,91 %) a obce do 500 obyvatelov (63,64 %). Ako druhu
najcastejsie chybajucu socialnu sluzbu tieto obce zhodne uvadzajl zariadenie pre seniorov, u najmensich
obci je na rovnakej Urovni potrebnosti aj prepravna sluzba, d’alSim v poradi obci je denny stacionar. Obce
s najvyssim poctom obyvatelov identifikuju vo svojich Komunitnych planoch socialnych sluzieb ako najviac
chybajldcu ambulantnu socialnu sluzbu v dennom stacionari. Nasleduje zariadenie pre seniorov a na tretom
mieste je terénna opatrovatelska sluzba. V ramci odpovedi aké iné socialne sluzby v obci chybaju boli
uvadzané sluzby krizovej intervencie, praca s dlhodobo nezamestnanymi a riesenie bezbariérovosti v obci.
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Graf 47 Nedostatkové socialne sluzby v Komunitnych planoch socialnych sluzieb obci

Ak mate spracovany KPSS, ktoré socialne sluzby boli identifikované ako
nedostatkové?
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Socidlne poradenstve IEEEES———— 13,0

Zdroj: Dotaznikovy prieskum

2.B Prehlad o registrovanych poskytovateloch socialnych sluzieb na izemi obce

Viac ako polovica opytanych obci nevedie evidenciu registrovanych poskytovatelov socialnych sluzieb
na uzemi obce. Obce tito evidenciu nevedl i napriek tomu, Ze vacsina obci (88 %) ma vypracovany
Komunitny plan socialnych sluzieb, ktory v analytickej Casti ma vychadzat' zo vsetkych poskytovanych
socialnych sluzieb na Gzemi obce. Podla velkostnych kategorii je najvyssie zastUpenie negativnych odpovedi
u najmensich obci (90 %). Nasleduju obce od 501 do 1 000 obyvatelov (65 %). Najmenej nevykazovanych
evidencii uviedli najvacsie obce (32 %).

Graf 48 Evidencia subjektov poskytujucich socialne sluzby na uzemi obce

Eviduje Va3a obec zoznam subjektov, ktori poskytuju socidlne sluzby na tzemi
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Zdroj: Dotaznikovy prieskum
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3. Personalne zabezpecenie kompetencie obce v socialnych sluzbach

Takmer tretina obci nedisponuje pracovnikom alebo utvarom, ktorému by patrila do kompetencie
z nich ma vycleneného pracovnika, ktory by sUstredoval predmetné informacie. Obce od 501 do 1 000
obyvatelov eviduju takéhoto pracovnika v 55 % obci. Pozitivnejsiu informaciu vykazuju obce s najvacsim
poctom obyvatelov, ktoré uvadzaju kompetentného pracovnika v 95 % pripadoch.

Graf 49 Zamestnanec, resp. utvar s agendou socialna pomoc

Mate v obce utvar/zamestnanca, kde sa sidstreduji informéacie o potrebe
socialnej pomoci?
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Zdroj: Dotaznikovy prieskum

4, Demograficka situacia u cielovej skupiny poskytovania opatrovatel'skej sluzby

Najvacsie problémy pri vykazovani udajov v dotazniku boli zaznamenané v pripadoch, kde bola nevy-
hnutna praca s evidenc¢nymi a Statistickymi zaznamami obci a ich vyhladavanim. Otazku, kde mali
obce uviest’ poCty domacnosti osamelych jednotlivcov a domacnosti s 2 dochodcami vo veku 65 a viac
rokov, tieZ rodin so zdravotne znevyhodnenym clenom rodiny, obce obchadzali a nevyplnili, pripadne
vyplnili len cast tabulky. KedZze 20 % obci neuviedlo Gdaje o dochodcoch a az 35 % neuviedlo udaje
o rodinach so zdravotne znevyhodnenym ¢lenom, neboli tieto zistenia hodnoverne zovseobecnitelné.

Vo vykazanych obciach prevlada pocet domacnosti osamelych jednotlivcov vo veku 65 a viac rokov
s mierne stupajucou tendenciou v jednotlivych rokoch a prognézou o 5 rokov. Poc¢et domacnosti dvoch
dochodcov vo veku nad 65 rokov a domacnosti so zdravotne znevyhodnenym clenom rodiny sa ma podla
ocakavani obci do roku 2025 zvysit o 25 %. Pri Udajoch, ktoré sa vyzaduju verifikovat' u kompetentnych
organoch, napriklad evidenciu zdravotne znevyhodnenych cez Urady prace, socialnych veci a rodiny, boli
zistené najcastejsie odlisnosti Statistik v porovnani obci s priblizne rovnakymi po¢tom obyvatelov.

Podla velkostnej kategorie obci percentualne mierne prevazuju obce s najvyssim poctom obyvatelov
v nevykazanych statistikach obyvatelov a domacnosti 65 a viac roc¢nych. U rodin so zdravotne znevyhodnenym

sV

118 S Clenenim podla Statistik za poslednych 6 rokov a o¢akavanim o 5 rokov.
119 Na zaklade porovnania suctovych maximalnych hodnot v jednotlivych rokoch.
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Graf 50 Demografické udaje o potencialnej potrebe socialnych sluzieb
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Zdroj: Dotaznikovy prieskum

5. Dostupnost’ a poskytovatel opatrovatelskej sluzby a socialnych sluzieb uréenych seniorom a osobam
odkazanym na pomoc inej fyzickej osoby

Vacsina obci (60 %) vykazuje poskytovanie socialnej sluzby s dostupnost’ou priamo v obci. U tretiny
obci je opatrovatelska sluzba pre jej obyvatelov priamo v obci alebo v susednej obci nedostupna. Najviac

sV

opatrovatelska sluzba neposkytuje ani priamo v obci ani v susednej obci. U obci s poc¢tom obyvatelov od
501 do 1 000 predstavuje tento Udaj 25 %. U obci s najvyssim poctom obyvatelov len 21 %.

Graf 51 Dostupnost’ opatrovatel'skej sluzby

Ktoré z uvedenych socialnych sluZieb maji Vasi obyvatelia k dispozicii
(opatrovatelska sluzba)?
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Zdroj: Dotaznikovy prieskum

5.A Poskytovatel opatrovatelskej sluzby v obci
Pri otazke Kto je poskytovatelom opatrovatelskej sluzby uvedenej v predchadzajlcej otazke? (vid pred-

chadzajuci graf) dochadza k odliSnosti v Udajoch oproti poctom dostupnej opatrovatelskej sluzby. Pred-
pokladame, Ze obce vykazali len poskytovatelov opatrovatelskej sluzby vo vlastnej obci. Alternativnym
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vysvetlenim je aj nevyplnenie a nevedomost’ Udajov o poskytovatelovi socialnej sluzby najma v susednych
obciach. Vykazané udaje prezentuju nasledovné zistenia:

Vo viac ako troch stvrtinach obci poskytuje opatrovatelsk( sluzbu priamo obec. Druhym najcastejsim
poskytovatelom je neverejny poskytovatel (20 %). U vykazanych 11 neverejnych poskytovatelov opatro-
vatelskej sluzby uviedli obce podporu poskytovanim financného prispevku 5 neverejnym poskytovatelom
opatrovatelskej sluzby (45 %). Len v jednom pripade vykazala obec s najvyssim poctom obyvatelov iného
verejného poskytovatela opatrovatelskej sluzby ako je obec. V obciach od 501 do 1 000 obyvatelov je
poskytovatelom obec az v 92 % zastupeniach.

Z poskytovanych socialnych sluzieb priamo v obci prevazovali terénne socialne sluzby s podpornymi
socialnymi sluzbami (73 %)'?°. Nasledovali pobytové socialne sluzby'® (21 %) a najmensie zastUpenie
predstavovala ambulantna forma socialnej sluzby v dennom stacionari (6 %). V susednych obciach vykaza-
li opytané obce najvyssie zastupenie pobytovych socialnych sluzieb (57 %). Druhym v poradi boli terénne
socialne sluzby a podporné sluzby (29 %) a poslednymi ambulantné socialne sluzby (14 %). Vyplianie Gda-
jov v dotazniku o poskytovateloch ostatnych socialnych sluzieb bolo selektivne.

Graf 52 Poskytovatelia opatrovatelskej sluzby

Kto je poskytovatelom opatrovatelskej sluiby?
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5.B Uprednostnenie formy socialnej sluzby pre obyvatelov odkazanych na pomoc inej fyzickej osoby

Vacsina obci uprednostiuje terénnu opatrovatel'ska sluzbu, vyznamné miesto vsak zastava aj posky-
tovanie socialnej sluzby vo forme pobytovej. Podla velkosti obci rozlicné preferencie vykazali obce
do 500 obyvatelov. Najmensie obce uviedli az 55 %tné uprednostnenie pobytovej formy poskytovania
socialnej sluzby.

120 T. j. opatrovatelska sluzba vratane socialneho poradenstva, organizovanie spolocného stravovania,
prepravna sluzba.

121 T. j. zariadenie pre seniorov, zariadenie opatrovatelskej sluzby, Specializované zariadenie a domov
socialnych sluzieb.
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Graf 53 Prednostné formy socialnej sluzby

Akqd formu socialnej sluzby uprednostiujete v pripade, Ze niekto z Vasich
obyvatelov je odkazany na pomoc inej fizickej osoby?
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Zdroj: Dotaznikovy prieskum

Terénnu opatrovatelski sluzbu vo vlastnej domacnosti obce vnimaju ako najprirodzenejsiu pre odkazaného
obcana. Je poskytovana v nizSom pocte dennych hodin a v niektorych pripadoch s participaciou rodiny.
Podporuje zamestnanie v obci.

Niektoré odpovede: ,,Jednoduché potrebné sluzby vieme zabezpecit', ako ndkupy, dondska obedov, dondska
liekov, dondska dreva a pod.*“, ,Vykondva sa v domdcom prostredi a odpadd problém s dopravou.*“,
,,Pretoze opatrovnik je obcan obce - vacsia dovera“, ,,0 tuto sluzbu je najvacsi zaujem, lebo nasi obcania
si chcu svojich pribuznych, ktori su odkdzani na opatrovanie ponechat’ v domdcom prostredi, ale zamest-
nanie im neumozriuje sa o nich celodenne starat.“, ,,V obci mdme zriadenu terénnu opatrovatelsku sluzbu.
Je problém umiestnit’ obana do akéhokolvek zariadenia.“, ,,Neuprednostriujeme ani jednu moZnost’
pretoZe nemdme kapacity na zabezpeclenie tychto sluZieb, v praxi je tdto starostlivost’ zabezpeCovand

prostrednictvom rodiny, pribuznych, zndmych“...

Najcéastejsimi dovodmi, pre ktoré obce uprednostiuju pobytovl socialnu sluzbu pred terénnou opatro-
vatelskou sluzbou je dostupnost’ pobytovych socialnych sluzieb, vysoka miera odkazanosti na pomoc obcana,
poskytovanie komplexnej starostlivosti (vratane lekarskej a osetrovatelskej).

Niektoré odpovede: ,,Podla ndsho ndzoru ¢lovek ktory Zije sdm a je nevlddny by potreboval takéto sluzby“,
,ObcCania sa na nds obracaju o pomoc az ked' rodina nezvldda sa sama postarat’ o pribuzného a vtedy uz
potrebuje celodennu odbornu pomoc.“, ,,0bec nemd kapacitné moZnosti na poskytovanie opatrovatelskej
sluzby. Zdujem zo strany Ziadatelov prevysuje financné mozZnosti obce.“, ,, Tuto sluzbu uprednostnuju
Ziadatelia predovsetkym z dovodu vycCerpanosti rodin, v ktorych je osoba odkazana na socialnu sluzbu
a predovsetkym je potrebnd profesiondlna starostlivost™™...

»Socidlny systém v byvalom zriadeni bol prepracovany, Zeny isli skor do déchodku, tym potom bolo naj-
lepsie postarané o ich rodicov, svokrovcov, vnukov a pod.“, ,,V obci nie st opatrovatelky, ktoré by splriali
kvalifikacné predpoklady a postarali by sa o socidlne odkdzanych obCanov. A na druhej strane obcania si
len neradi pustaju do svojich domovov cudzich ludi. RadSej su, ked ich opatruju rodinni prislusnici.*,
,Neviem aké iné. Sme mald obec, nemdme dostatok financii, sme schopni ako obec zabezpecit len
socidlne posudky na odkdzanost’. “...
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6. Naklady na hodinu opatrovatelskej sluzby

Priemerné bezné vydavky na 1 hodinu opatrovatelskej sluzby v roku 2020 vykazali obce vo vyske
5,5 eur. To predstavuje oproti roku 2019 navysenie o priblizne 14 %. Porovnanim podla kategorii obci na-
jvyssie priemerné vydavky vykazali obce s najmensim poctom obyvatelov (6,4 eur). U vsetkych obci mierne
vzrastli vydavky oproti predchadzajicemu roku 2019.

Najvyssiu individualnu hodnotu pri priemernych beznych vydavkoch vykazali za rok 2020 obce od
1 001 do 5 000 obyvatelov v sume 13,5 eur. V obciach od 501 do 1 000 obyvatelov predstavovali na-
jvyssie individualne priemerné bezné vydavky sumu 9,4 eur. V obciach do 500 obyvatelov to bolo 8,9 eur.

Graf 54 Priemerné vydavky a prijmy od klientov na 1 hodinu opatrovatel'skej sluzby

Uvedte primerné beiné vydavky a priemernti tihradu za klienta
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Zdroj: Dotaznikovy prieskum

Priemerna uhrada za opatrovatel'sku sluzbu od klienta v roku 2020 predstavovala 1,1 eur, ¢o je oproti

vV,

obce do 500 obyvatelov (0,6 eur). Nasleduju obce od 501 do 1 000 obyvatelov (0,7 eur) Najvyssie priemerné
Uhrady vykazuju obce s najvyssim poctom obyvatelov (1,6 eur). Navysenie priemernych Ghrad za opatro-
vatelsku sluzbu oproti predchadzajucemu roku 2019 vykazali len obce od 1 001 do 5 000 obyvatelov (o 55 %)

6.A Stanovenie vysky uhrady za poskytovanu opatrovatel'ska sluzbu
Takmer vsetci poskytovatelia opatrovatelskej sluzby realizuju platenie opatrovatelskej sluzby za

1 hodinu vykonu. Len v jednom pripade obec vykazala platbu podla vykonavanych Ukonov a v dvoch
pripadoch kombinovane.
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Graf 55 Sposob vyberania uhrady za opatrovatel'sku sluzbu

Akym spdsobom vyberate Uhradu od klienta za opatrovatelsku slubu?
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Zdroj: Dotaznikovy prieskum

7. Realizacia opatrovatelskej sluzby v obci prostrednictvom opatrovatelov

7.A Vyvoj poctu opatrovatelov v obciach poskytujucich opatrovatelsku sluzbu

Priemerny pocet opatrovatelov v porovnavanych rokoch mal klesajucu tendenciu. Jedine v kategorii
najmensich obci do 500 obyvatelov priemerny pocet opatrovatelov stipal.

Graf 56 Priemerny pocet opatrovatelov opatrovatelskej sluzby

Uvedte poéet opatrovatelov poskytujicich opatrovatelskd sluzbu

10 768 7,75
g 6,48 ' v 7,25
592 558
6
4
I I 15 24 188 1,8
! l M
) I
Priemerny potet Obce do 500 obyvateloy Obce od 501 do 1 000 Obce od 1 001 do 5 000
opatrovatelov v obyvatelov obyvatelov

jednotliviich rokoch
Evroku 2018 mvroku 2019 ®vroku 2020

Zdroj: Dotaznikovy prieskum

7.B Vek opatrovatelov v obciach poskytujucich opatrovatel'sku sluzbu

Priemerny vek opatrovatel’ov vykézali obce za sledované roky od 52 do 53 rokov. Najvyssi priemerny
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e
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Graf 57 Priemerny vek opatrovatelov v obci

Uvedte iidaje o priemernom veku opatrovatelov
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Zdroj: Dotaznikovy prieskum
7.C Financné ohodnotenie opatrovatelov v obciach poskytujucich opatrovatelsku sluzbu
Priemerna vyska hrubej mzdy opatrovatelov zamestnanych na plny pracovny uvazok v sledovanych
3 rokoch mala stupajucu tendenciu. Vyssi medziro¢ny narast priemernych miezd vykazali obce v roku

2019 (0 18,3 %, v roku 2020 o 8,6 %). Najvyssia hodnota priemernej mzdy predstavovala v roku 2018 sumu
650 eur, v roku 2019 sumu 882 eur a v roku 2020 sumu 956 eur.

Graf 58 Priemerna hruba mesacna mzda opatrovatelov

Uvedte priemernd hrubd mesatnd mzdu opatrovatela
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Zdroj: Dotaznikovy prieskum

Medzi velkostnymi kategériami obci nie su vyrazné rozdiely medzi priemernou hrubou mzdou opatro-
vatelov na plny pracovny uvazok. Rozdiel medzi najvyssou priemernou a najnizSou priemernou mzdou
uvazok vykazali najmensie obce do 500 obyvatelov. Najvyssiu priemernt mzdu vykazali v poslednych dvoch
rokoch obce s poctom obyvatelov od 501 do 1 000.

Medziro¢né navySenie bolo vyrazné pri priemernej hrubej mzde opatrovatelov zamestnanych
na zniZené pracovné Uvazky. V roku 2019 predstavovalo navysenie miezd 28,5 %, v roku 2020 21,9 %.

sV V.
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a v roku 2020 sumu 107 eur. Najvyssiu hodnotu priemernej mzdy u opatrovatelov s réznym pracovnym
Gvazkom predstavovala v roku 2018 sumu 580 eur, v roku 2019 sumu 745 eur a v roku 2020 sumu 785 eur.
Najnizsie a najvyssie hodnoty priemernej mzdy vykazuji obce s najvyssim poctom obyvatelov (od 1 001 do
5 000 obyvatelov).

Najvyraznejsi narast priemernej hrubej mzdy opatrovatelov pri znizenom Uvazku zaznamenali obce od
501 do 1 000 obyvatelov. Kym v roku 2018 to bola mzda vo vyske 309 eur, v roku 2019 predstavovala
493 eur a v roku 2020 to bolo 566 eur. NajnizSie priemerné mzdy uviedli najvacsie obce do 5 000 oby-
vatelov a to v roku 2018 priemerne v sume 255 eur, v roku 2019 priemerne v sume 301 eur. V roku 2020

sV V.

8. Rozhodovanie o odkazanosti na opatrovatelsku sluzbu a o Ziadosti o opatrovatel'sku sluzbu

Kladne vybavené Ziadosti'?? predstavuju viac ako polovicu zo vSetkych rozhodnuti, ktorymi obce
uznali odkazanost’ obcana na opatrovatel'ska sluzbu. Porovnanim sledovanych rokov sa znizuje rozdiel
medzi podanymi Ziadostami o opatrovatelsku sluzbu a kladne vybavenymi Ziadostami. Kym v roku 2018
bola poskytovana opatrovatelska sluzba u 70 % podanych Ziadosti, v roku 2019 to bolo u 87 % a v roku 2020
bola poskytnuta opatrovatelska sluzba u 89 % ziadatelov o opatrovatelskd sluzbu.

Graf 59 Rozhodovanie o opatrovatelskej sluzbe

1, Uvedte pocet obZanov posiudenych na potrebu poskytovania O5L vo Va3ej obci
2. Kolko ob&anov z tych, ktori boli posddeni poZiadalo o poskytnutie tejto sluzby?
3. Kofko z tychto fiadosti bolo wyhavenych kladne?
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Zdroj: Dotaznikovy prieskum

e v

posudzovanim odkazanosti a poskytovanim opatrovatelskej sluzby. Poskytovana opatrovatelska sluzba
predstavovala 86 % z celkového poctu vydanych rozhodnuti o odkazanosti na opatrovatelskd sluzbu'?.
V tendencii zniZzovania rozdielov medzi posudzovanim a poskytovanim opatrovatelskej sluzby nasleduju
obce s poctom obyvatelov od 501 do 1 000.

122 V obciach v ktorych sa poskytovala opatrovatelska sluzba.
123 V roku 2019 to bolo 14 % poskytnutej opatrovatelskej sluzby z poctu vydanych rozhodnuti o odkazanosti
na opatrovatelsku sluzbu.
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8.A Rozhodovanie obce o odkazanosti na opatrovatelsku sluzbu

Vo vsetkych rokoch prevladaju vydané rozhodnutia, ako aj posudky, o odkazanosti na opatrovatel'ska
sluZzbu s najvyssim stupfiom odkazanosti. Ich pocetnost sa priamoumerne znizuje nizSim stupnom
odkazanosti. V poslednych dvoch rokoch vykazuju obce podstatne vyssi narast obcanov posiudenych do
najvyssieho VI. stupna odkazanosti. V obciach do 1 000 obyvatelov je posudzovanie medzi nizSimi stupnami
(I. - IV.) poctom vydanych rozhodnuti o odkazanosti na opatrovatelsk( sluzbu porovnatelné s vyssimi
stupnami (V. - VI.). Vyraznejsie zastUpenie najvyssieho VI. stupna tak predstavuju obce s najvacsim poctom
obyvatelov.

Graf 60 Pocet posudenych ob¢anov

Uvedte pofet obéanov postidenych na potrebu poskytovania opatrovatelskej
sluiby vo vasej obci
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Zdroj: Dotaznikovy prieskum
8.B Zaujem obyvatelov obce o postdenie odkazanosti na opatrovatel'sku sluzbu
V poslednom sledovanom roku vsetky velkostné kategorie obci predstavuju pomerne rovnaké zastupe-

nie Ziadosti zo vSetkych stupriov odkazanosti. Najvyssi narast ziadosti s najvyssim stupnom odkazanosti
vykazuju obce s najvyssim poctom obyvatelov.

Graf 61 Posudeni obcania, ktori aj poziadali o opatrovatel'sku sluzbu

Kolko obanov z tych, ktori boli posiideni na potrebu poskytovania O5,
poiiadalo o poskytnutie alebo zabezpecenie tejto sluzby?
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Zdroj: Dotaznikovy prieskum
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8.C Poskytovanie opatrovatelskej sluzby na zaklade podanej Ziadosti

Vo vSetkych porovnavanych rokoch prevazuju ziadosti o poskytovanie opatrovatelskej sluzby s naj-
vyssim VI. stupnom odkazanosti. V obciach od 501 do 1 000 obyvatelov prevazuje poskytovanie opatro-
vatelskej sluzby v nizsich stupnoch odkazanosti od Il. do IV. stupia. Najviac sa poskytuje v uvedenych
obciach opatrovatelska sluzba v IV. stupni odkazanosti. Takuto tendenciu vykazuji aj najmensie obce.

U najvacsich obci sa so stupnom odkazanosti rovnomerne zvysuje aj pocet poskytovanej opatrovatelskej
sluzby.

Graf 62 Kladne vybavené Ziadosti podla stupfia odkazanosti

Kolko z tychto Ziadosti bolo vybavenych kladne?
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Zdroj: Dotaznikovy prieskum

9. Nazor obci na nositela kompetencie poskytovania opatrovatelskej sluzby a jej zabezpecovanie
prostrednictvom neverejného poskytovatela

9.A Obec ako poskytovatel opatrovatelskej sluzby

Pri zist'ovani, ¢i by obec mala byt poskytovatelom opatrovatelskej sluzby sa polovica opytanych
vyjadrila jednoznacne nie. Suhlas s poskytovanim opatrovatelskej sluzby na Urovni obce vyjadrila tretina
obci. Len u najvacsich obci prevladal nazor, Ze opatrovatelski sluzbu by mala poskytovat obec

.....

sV

v 75 %. Nasledovali obce od 501 do 1 000 obyvatelov (55 %).
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Graf 63 Nazor obci, ¢i maju poskytovat’ opatrovatel'sku sluzbu

Poskytovanie socidlnej sluzby by malo byt v kompetencii
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Zdroj: Dotaznikovy prieskum

9,B Subjekt, ktory by mal poskytovat’ opatrovatel'sku sluzbu

Obce si myslia, Ze vhodnym poskytovatelom opatrovatelskej sluzby by mal byt stat, resp. vyssi
uzemny celok. Vyssi Uzemny celok a obec ako poskytovatelov opatrovatelskej sluzby postavili do jednej
arovne obce s najvyssim poctom obyvatelov. U obidvoch kategorii obci do 1 000 obyvatelov sa nazor na
poskytovatela opatrovatelskej sluzby rozsiril mensim percentom aj na okresné mesta. Zaujem poskytovat’
opatrovatelskd sluzbu prostrednictvom funkcného zoskupenia obci alebo spolocnych obecnych uradov vo-
bec neuviedli najmensie obce do 500 obyvatelov. U obci od 501 do 1 000 obyvatelov predstavovalo toto
rieSenie v 20 %.

Graf 64 Nazor obci na kompetentného poskytovatela opatrovatelskej sluzby

Kto by podla Vas mal byt zodpovedny za vykondvanie opatrovatelskej sluZby?
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Zdroj: Dotaznikovy prieskum

9.C Poskytovanie opatrovatelskej sluzby neverejnym poskytovatelom a jeho finan¢na podpora zo
strany obce

Poskytovanie opatrovatelskej sluzby prostrednictvom neverejného poskytovatela uprednostiuju

obce do 1000 obyvatelov. U tychto obci priblizne tretinové vyjadrenie predstavuje aj odpoved’ ,,neviem“.
V najvacsich obciach mierne prevysuje odpoved’ ,,nie“ (50 %), nad ,,ano* (42 %).
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Graf 65 Uprednostnenie zabezpecenia OS prostrednictvom neverejnych poskytovatelov

Pred poskytovanim opatrovatelskej sluiby obcou uprednostiujeme jej
zabezpeéenie prostrednictvom neverejného poskytovatela
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Zdroj: Dotaznikovy prieskum

Povinnost' uzavriet' zmluvu o poskytovani opatrovatelskej sluzby s neverejnym poskytovatelom pozitivne
najviac vnimaju obce od 501 do 1 000 obyvatelov a obce od 1 001 do 5 000 obyvatelov. V najmensich obci
prevadala odpoved’ ,,neviem“ (70 %) a ,,nie“ (20 %).

Najcastejsimi dovodmi, pre ktoré obce nemajua zaujem uzavriet’ s neverejnym poskytovatelom zmlu-
vu o poskytovani opatrovatelskej sluzby je plynuci finanény zavazok na podporu neverejného posky-
tovatela, ¢i adresnejsie a efektivnejsie poskytovanie opatrovatelskej sluzby obcou. Dal3im dévodom

je slobodny vyber obcanom. Teda sluzba by mala byt pre neho dostupna a dokaze si ju z vlastnych zdrojov
a s pomocou rodiny zaplatit'.

Graf 66 Nazor na uzatvaranie zmlav s neverejnymi poskytovatelmi

Obec by mala s neverejnymi poskytovatelmi opatrovatelskej sluZby uzatvorit
zmluvu o zabezpeceni poskytovania socidlnej sluzby
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Zdroj: Dotaznikovy prieskum

Priklady niektorych odpovedi: ,,Neverejny poskytovatel zabezpecuje tuto sluZzbu este drahsie ako keby to
zabezpecovala obec s vlastnym zamestnancom*, ,,Zabezpeclenie prostrednictvom zamestnancov obce mad
vyssiu efektivitu, moZnost' priameho kontaktu, dochvilnost’ riesenia probléemov*, ,Neverejni poskyto-
vatelia nedokdZu reflektovat’ sprdavne na potreby Ziadatelov socidlnej sluzby - TOS v takej miere a rozsahu,
ako je to potrebné. Tito poskytovatelia ponukaju vicsinou len celodennu sluZzbu v rozsahu min. 8 hodin
opatrovania...“, ,,Mesto md dostatok kvalifikovanych opatrovateliek na zabezpecenie opatrovatelskej
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sluzby, poznd tieZ dostatocne potreby svojich obcanov. “, ,,0bec nemd dévod uzatvdrat’ zmluvu s neverej-
nym poskytovatelom, nakolko si dokdZe tuto sluzbu zabezpecit obec sama.“...

10. Nazor obci na krytie vydavkov z podielovych dani tucelovo urcenych na opatrovatelsku sluzbu

Dve patiny obci od 501 do 5 000 obyvatelov si zhodne mysli, Ze podielové dane nepostacuju na krytie
vydavkov na opatrovatelsku sluzbu. Najmensie obce az v 65 % vyjadreni uviedli odpoved ,neviem*.
Takmer v kazdej velkostnej kategorii boli najcastejsimi dovodmi vyssie realne naklady ako predstavované
% podielovych dani a ich neadresné krytie, financovanie inych kompetencii na obci a dalsich socialnych
sluzieb, neustale rastice naklady a zvysujlci pocet obyvatelov v seniorskom veku.

Graf 67 Krytie vydavkov OS obce z podielovych dani (5 % z DPFO)

Finanéné prostriedky z podielowych dani (5 %) postacuji na pokrytie nakladov
na opatrovatelsku sluzbu v obci
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Zdroj: Dotaznikovy prieskum

Priklady niektorych odpovedi: ,,PretoZe obec dostdva malu Ciastku podielovych dani, nakolko ma obec
nizky pocet os6b s trvalym pobytom.“, ,Nie st dostatoCne financované, ako ani dalSie kompetencie,
ktoré tieZ je potrebné plnit“, ,,Podielové dane su krdtené v dosledku pandémie COVID-19 a vekové zloZe-
nie obyvatelov obce je prestarlé, mladi odchddzaju za prdcou“, ,,V obci do 1000 obyvatelov v pripade
poskytnutia opatrovatelskej sluzby pre dvoch a viac klientov je sticasny stav likvidacny. “, ,Stat presiva
kompetencie na samospravu, ale bez financného krytia.“, ,,Obec zabezpecuje socidlnu starostlivost’,
okrem opatrovatelskej sluzby aj iné socidlne sluzby, na financovanie ktorych nepostacuje 5 % z podielovych
dani. Nasa obec poskytuje donasku stravy.“, ,,PocCet obyvatelov v seniorskom veku zdvislych od opatro-
vatelskej sluzby a dalSich sluzieb - napr. prepravnej sluzby sa zvysuje.“, ,,Mzdové ndroky pre lepsiu
motivdciu zamestnancov ako i ndrocnost’ prdce obec dofinancovava z vlastnych zdrojov. Povazujeme za
nesprdvne, Ze sa zo zdkona nepremietaju redlne vydavky na poskytovanie opatrovatelskej sluzby do vysky
Uhrady klienta za hodinu opatrovatelskej sluzby.“...

11. ldentifikovanie potrieb obci a pomoci pri zabezpeceni opatrovatelskej sluzby
K predstave o pomoci obci a navrhov alebo postrehov k poskytovaniu, resp. zabezpecovaniu opatro-

vatelskej sluzby obcou, sa vyjadrilo z celkového poctu opytanych 87 % obci. Ostatné obce neuviedli Ziadnu
odpoved,, resp. uviedli, ze ,,opatrovatelsku sluzbu neposkytuju‘.
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Graf 68 Oblasti pomoci a podpory obci

Akl pomoc by ste uvitali pri poskytovani opatrovatelskej sluzby?
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Zdroj: Dotaznikovy prieskum

Najvacsiu potrebu pomoci pocit'uju obce v oblasti dofinancovania opatrovatelskej sluzby s dorazom
na podporu vyssej ako minimalnej mzdy. Nasleduje potreba pomoci v oblasti personalnej. Vychodisko
d'alej obce vidia v presunuti kompetencie najcastejsie na 3tat pripadne VUC. Organizaén(i a metodicki
pomoc potrebuju obce rovnako tak, ako znizit’ byrokraciu v oblasti posudzovania odkazanosti na socialnu
sluzbu, v zdlhavom procese registracie socialnej sluzby, v uprednostneni G&asti v narodnych projektoch
pred dopytovo orientovanymi projektmi. V oblasti dalSich navrhov vyjadrila jedna obec poziadavku na
pomoc pri posudzovani odkazanosti na socialnu sluzbu, d’alSia obce potrebu spoloc¢enského ocenenia opa-
trovateliek.

Pri najmensich obciach do 500 obyvatelov prevladala poziadavka na finanéna a personalnu pomoc
a navrh na presunutie kompetencie pri poskytovani opatrovatelskej sluzby na stat. V obciach od 501 do
1 000 obyvatelov to bola tiez najma poziadavka na finan¢n( podporu, organizacni a personalnu. Najvacsie
obce poukazovali najma na potrebu financnych prispevkov a znizenie byrokracie vo vsetkych oblastiach
uplatnovania financii a rozhodovania o opatrovatelskej sluzbe.

Niektoré odpovede: ,,Nasa obec je mald a prestarnutd. Nemdme ani dostatok financnych prostriedkov na
chod obce...“, ,,V prvom rade finanénu, aby sa odmenovanie opatrovateliek v SR pribliZilo platom opa-
trovateliek v zahranici...“, ,,...V suCasnosti zamestndvame 1 opatrovatelku a predpokladdme, Ze v d'alSom
obdobi ndm klienti pribudnud. Podstatnym faktorom pri rozhodovani o poskytovani TOS bude financovanie.
UZ teraz je zrejmé, Ze obec bez finanénej podpory ¢i uZ zo SR, alebo z prostriedkov EU sluzbu nedokdze
financovat'. Z ndsho pohladu su velmi prinosné hlavne NP, ktoré nie su administrativne ndrocné, lahko
zuctovatelné. Uvitali by sme, keby aj v budtcnosti boli realizované NP v socidlnych sluzbdch. Dopytovo
orientované projekty nie st flexibilné, su tam dlhé doby vyhodnocovania, ndrocné financné...“, ,,...
Nakolko sme z dbévodu neposkytovania opatrovatelskej sluZzby dlhsie ako 12 mesiacov po sebe museli
poZiadat’ VUC o vymaz z registra. Ak by sme mali zdujemcov o poskytovanie OS, najprv by sme znova
museli Ziadat' o registrdciu, aZ tak by sme mohli vyhoviet’ obéanovi. Co ndm spdsobuje zbytoénti
byrokraciu a predlZuje dobu vybavenia Ziadosti klienta a niekedy sa tdto Ziadost’ stane bezpredmetnou. “.
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4.7 Zhrnutie a zistenia

Vo vyskume boli oslovené obce s prihliadnutim najma na geografické zastUpenie, bez ohladu na ucast
v narodnom projekte alebo dopytovo orientovanych projektoch. Do samotného vyskumného procesu sa
zapojilo 14 % obci zo vsetkych oslovenych obci. Vyberovy subor tak tvorilo 78 obci. Odpovede obci boli
poctom do 500 obyvatelov, 25,6 % obci s poctom obyvatelov od 501 do 1 000 a najvacsie obce s poctom
obyvatelov od 1 001 do 5 000 mali najvacsie zastupenie 48,7 %. Navratnost dotaznikov bola negativne
ovplyvnena nepriaznivou celospolo¢enskou mimoriadnou krizovou situaciou a aktualnymi opatreniami
vyplyvajlucim z pandémie koronavirusu.

Dotazniky boli distribuované elektronicky, pred ich vyplnenim niektoré, najma mensie obce, potrebovali
metodickii pomoc a podporu. Respondenti mali najcastejSie problémy s otazkami tykajucimi poctov
domacnosti s potencialnou potrebou socialnej sluzby, vydanymi rozhodnutiami o odkazanosti na socialnu
sluzbu, podanymi Ziadostami, rozclenenim podla jednotlivych stupnov odkazanosti, priemernym vekom
opatrovatelov, vykazovanim ekonomickych Udajov najma za predchadzajlce roky, tiez nejednotne si inter-
pretovali otazku tykajucu sa priemerného poctu hodin opatrovatelskej sluzby podla jednotlivych stupnov
odkazanosti za den.

Vyskum bol orientovany na zistenia:
1. Aka je realna situacia v poskytovani opatrovatelskej sluzby v obciach (do 5 000 obyvatelov)?
2. Ako vnimaju obce svoju kompetenciu v poskytovani socialnych sluzieb a opatrovatelskej sluzby?
3. Jerozdiel v poskytovani opatrovatelskej sluzby v zavislosti od velkosti obce?
a. Planovanie socialnych sluzieb v obci

Strategicky dokument Komunitny plan socialnych sluzieb, prostrednictvom ktorého obce maju mapovat
a analyzovat vsetky poskytované socialne sluzby vo svojom Uzemnom obvode a na zaklade potrebnosti
identifikovat’ absentujlce socialne sluzby, ur¢it’ smerovanie a zaujem obce o poskytovanie adresnych
socialnych sluzieb, ma vypracovany vacsina (88,5 %) opytanych obci. Az stvrtina obci do 500 obyvatelov
vykazuje jeho Uplna absenciu. | ked’ podstatou KPSS a planovania novych kapacit je znalost vsetkych
verejnych a neverejnych poskytovatelov socialnych sluzieb v Gzemnom obvode, viac ako polovica obci
nevedie evidenciu registrovanych poskytovatelov socialnych sluzieb. To m6Ze vyvolavat’ dojem formalizmu
strategického dokumentu a ,,riesenia“ problematiky. Nevedomost’ v tejto oblasti sa potvrdila aj v otazkach,
kde mali zodpovedat’ obce kto je poskytovatelom opatrovatelskej a ostatnych socialnych sluzieb v obci
a susednych obciach'. Priciny pre spracovanie KPSS vidia obce v nedostatocnych vlastnych personalnych
kapacitach. Tretina obci nedisponuje pracovnikom alebo Utvarom, ktory by mal v kompetencii oblast’
socialnej pomoci. Najhorsia situacia je u najmensich obci do 500 obyvatelov, ktoré takéhoto pracovnika
nemaju az v 70 percentach obci. PozitivnejsSie statistiky v oblasti zistovania vykazovali obce narastajldcim
poctom obyvatelov.

124 Poskytovatelia boli v dotazniku rozdeleni na registrovanych verejnych (obec a VUC) a neverejnych
poskytovatelov socialnej sluzby (obcianske zdruZenia, alebo neziskové organizacie ap.).
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Ako nedostatkov( socialnu sluzbu v KPSS obce zhodne identifikovali terénnu opatrovatelsku sluzbu. Najviac
chybajlcou je pre obce s poctom obyvatelov od 500 do 1 000. Vyznamné miesto zaznamenava socialna
sluzba komunitného charakteru a ambulantnej formy denny stacionar.

Z vyskumnych otazok zameranych na potencialnych prijimatelov opatrovatelskej sluzby a vyvoj poctu
domacnosti dochodcov vo veku 65 a viac rokov a rodin so zdravotne znevyhodnenym clenom rodiny, vykazali
obce postupny medzirocny narast obyvatelov v sledovanych kategoriach. V sGcéasnosti v uvadzanych
Statistikach prevlada pocet domacnosti s osamelym jednotlivcom vo veku 65 a viac rokov. Obce ocakavaju
0 5 rokov narast poctu domacnosti s dvoma déchodcami vo veku 65 a viac rokov a domacnosti so zdravotne
znevyhodnenym clenom rodiny o 25 %. V otvorenych otazkach sa najma najmensie obce vyjadrili, ze
vnimaju zmenu v Struktlre obyvatelstva v obci, pribuda prestarlych obcanov a odchadzaji mladé rodin do
vacsich sidel.

b. Realizacia opatrovatelskej sluzby v obciach

Obce poskytuju najma terénne socialne sluzby s podpornymi socialnymi sluzbami (73 %), nasleduju poby-
tové socialne sluzby, v najmensom zastUpeni je ambulantna socialna sluzba v dennom stacionari.

V dvoch tretinach obci alebo susednej obci sa opatrovatelska sluzba poskytuje. Vacsinovymi poskyto-
vatelmi s samotné obce, neverejny poskytovatel je zastUpeny patinovym pomerom. Obce neverejnym
poskytovatelom prispeli na financovanie socialnej sluzby v 45 %.

U tretiny obci, ktoré sa z(c¢astnili vyskumu, je opatrovatelska sluzba pre jej obyvatelov v obci alebo sused-
nej obci nedostupna. Najviac nedostupnou je u najmensich obci (55 %).

Viacej ako s poskytovanim opatrovatelskej sluzby sa obce stotoznili s rozhodovacou kompetenciou, ktorou
sa posudzuje odkazanost’ na socialnu sluzbu, vratane opatrovatelskej sluzby. V celkovom vyjadreni pocet-
nost’ vydanych posudkov a rozhodnuti sa priamoUmerne zvysuje s vyssim stupnom odkazanosti na pomoc
inej fyzickej osoby. U mensich obci do 1 000 obyvatelov je zastipenie obyvatelov v nizsich (ll. - IV. stupen)
a vyssich stupnoch odkazanosti (V. - VI. stupen) priblizne rovnaké. O opatrovatelsku sluzbu najviac ziada-
ju obcania s najvyssim stupnami odkazanosti.

Pozitivnym ukazovatelom vo vykazanych statistikach za rok 2020 je udaj o najnizSom rozdiele medzi poct-
ami vydanych rozhodnuti o odkazanosti na opatrovatelski sluzbu a poskytovanim opatrovatelskej sluzby,
co moze svedcit’ o pozitivnejSom vnimani terénnej opatrovatelskej sluzby samotnymi obcami.

Napriek tomu, Ze vacsina obci uprednostnuje terénnu opatrovatelsku sluzbu, vyznamné miesto pre nich
stale predstavuje aj forma pobytovej socialnej sluzby. Polovica najmensich obci do 500 obyvatelov (55 %)
v praxi uprednostnuje pobytovl socialnu sluzbu. Dovodom je dostupnost’ pobytovej socialnej sluzby inym
poskytovatelom, vysoka miera odkazanosti na pomoc obcana a poskytovanie komplexnej starostlivosti
vratane lekarskej a osetrovatelskej, nedostatocné kapacitné moznosti obci. Prave v obciach do 1 000 oby-
vatelov prevazuje poskytovanie opatrovatelskej sluzby v nizsich stupnoch odkazanosti (najviac v IV. stupni),
u najvacsich obci su prijimatelmi opatrovatelskej sluzby najma osoby s najvyssim stupnom odkazanosti.
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c. Financovanie opatrovatelskej sluzby

Pri priamej otazke k financovaniu opatrovatelskej sluzby z podielovych dani ucelovo uréenych na opatro-
vatelskl sluzbu sa vacsina obci (41 %) vyjadrila, Ze podielové dane nepostacuju na krytie vydavkov na
opatrovatelsku sluzbu. Realne naklady su vyssie, obce financuju d'alSie socialne sluzby a kompetencie bez
zvyseného krytia financnych zdrojov, zvysuju sa naklady aj na opatrovatelsk( sluzbu, zvysuje sa pocet
odkazanych obyvatelov v seniorskom veku. Zodpovedni vykonni pracovnici nemusia mat vedomost’ o pra-
vidlach a systéme financovania, ¢o vyjadruje aj vysoké zastUpenie s odpovedou neviem (40 %).

Pri financovani opatrovatelskej sluzby poskytovanej obcou, sa zapojila stvrtina obci do vyziev s podporou
finan¢nych zdrojov z ESIF. Len 14 % obci ma zaujem v bud(cnosti vyuzit' eurépske financie na spolufinan-
covanie opatrovatelskej sluzby. Najmensi zaujem je u obci do 1 000 obyvatelov (10 %). Prekazky mozno
predpokladat’ v nedostatoc¢nych personalnych kapacitach tychto obci, pri otvorenych odpovediach pouka-
Zuju niektoré obce na vyraznl byrokraciu najma v dopytovo orientovanych vyzvach.

Zaujimavé boli odpovede tykajuce sa poskytovania opatrovatelskej sluzby prostrednictvom neverejného
poskytovatela, ktoré obci umoznuju zabezpeclit si opatrovatelsku sluzbu sprostredkovane, pripadne
s nizsimi nakladmi. Poskytovanie opatrovatelskej sluzby prostrednictvom neverejného poskytovatela
uprednostnuju obce do 1 000 obyvatelov. | napriek tomu, Ze tu vidia cestu k realizacii opatrovatelskej
sluzby cez neverejné subjekty, prevazuje obava z naslednej povinnosti spolufinancovat socialnu sluzbu
a finan¢ne podporit’ neverejného poskytovatela. Vyznamné su aj odpovede, ktorymi najma najvacsie obce
vnimaju poskytovanie opatrovatelskej sluzby vo vlastnej posobnosti ako adresnejsie, pruznejsie, efek-
tivnejsie, umoznujlce poskytovanie aj v nizSom rozsahu hodin a Ukonov a pod..

U obci, ktoré poskytuju opatrovatelsk( sluzbu predstavuji priemerné bezné vydavky v roku 2020 na
1 hodinu opatrovatelskej sluzby 5,5 eur. Najvyssie priemerné vydavky vykazali obce s najmensim poctom
obyvatelov, co moze sUvisiet’ s nizkym poc¢tom zamestnancov v obci a kumulovanych kompetencii. Nie je
tiez celkom legislativne zjednotené, akym pomerom sa prihliada pri definovani priemernych beznych
vydavkov napriklad na prierezovych pracovnikov zabezpecujucich ekonomické Ukony (Uctovnictvo, mzdy),
pracovnikov zabezpecujlcich koordinaciu opatrovatelskej sluzby ap., tieto Ukony sa pri sumarizovani
u vacsich obci mézu ,,stratit™ iZSi

do 500 obyvatelov (0,6 eur), kym priemer za vsetky obce je 1,1 eur za hodinu opatrovatelskej sluzby.
Tu sa mozno domnievat, ze v mensich obciach by sa pri vysSich Uhradach stala opatrovatelska sluzba
financne nedostupnou. S medzirocnym navysenim Uhrady viacej pracuju najvacsie obce.

Pri sledovani vyvoja poctu opatrovatelov prostrednictvom ktorych je opatrovatelska sluzba obcou realizo-
vana a predstavuje najvyssiu polozku v ramci financovania opatrovatelskej sluzby, vykazali len obce

sV

Vo vyjadreniach obce poukazovali na nizke finan¢né ohodnotenie opatrovatelov a nemoznost’ saturovat im
motivacny prijem. Priemerni mzdu opatrovatelov v sledovanych rokoch vykazali mierne vyssiu ako aktualna
priemern( hrub( mzdu pri opatrovateloch na plny pracovny Gvazok zaznamenavaju najmensie obce do 500
obyvatelov. Najmensie obce eviduju aj opatrovatelov s najvyssim priemernym vekom az 76 rokov.
V celkovom vyjadreni priemerny vek opatrovatelov predstavuje 52 - 53 rokov. Vysoky vek opatrovatelov,
nizke mzdové ohodnotenie, méze v budlcnosti negativne ovplyvnit' poskytovanie opatrovatelskej sluzby
v celej spolocnosti.
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d. Predstavy obci o kompetencii poskytovat’ opatrovatel'sku sluzbu

V priamych otazkach ¢i by poskytovanie opatrovatelskej sluzby malo byt v kompetencii obce, aZ polovica
opytanych vyjadrila jednoznacné ,nie“. Len u najvacSich obci mierne prevladal nazor, Zze by opatro-
vatelskl sluzbu mali poskytovat’ obce. Najvacsi nesuhlas (75 %) vyjadrili najmensie obce do 500 oby-
vatelov. Vhodnym poskytovatelom je pre vsetky obce stat, potom nasleduje vyssi Gzemny celok. Najmensie
obce do 500 obyvatelov nevidia ani ziadnu moznost’ zabezpecovat’ opatrovatelskd sluzbu prostrednictvom
funkcného zoskupenia obci alebo spolocnych obecnych Gradov.

Najvacsie prekazky pri poskytovani alebo zabezpecovani opatrovatelskej sluzby vidia obce v nedostatku
financnych prostriedkov a v poziadavke dofinancovania opatrovatelskej sluzby, najma podporu vyssej ako
minimalnej mzdy opatrovatelov. Problémy dalej vidia v personalnej nedostatocnosti, v organizacnej
a metodickej podpore, v existujucej byrokracii a procesoch, ktoré neumoznuju pruzne reagovat’ na potreby
opatrovatelskej sluzby'?, poukazuju na potrebu zvysenia spolocenského statusu a ocenenia pracovnej
pozicie opatrovatela.

4.8 Diskusia

Vysledky prieskumu poukazuju na zistenia, Ze v poskytovani opatrovatelskej sluzby su vyraznejsie rozdiely
v zavislosti od velkosti obci. Vacsiu schopnost’ financovat’ opatrovatelsku sluzbu vykazuji obce s najvyssim
poctom obyvatelov od 1 000 do 5 000. SU tiez personalne a odborne lepSie vybavené, maju s vykonom
opatrovatelskej sluzby vacsie skisenosti, svoje predstavy o pomoci rozsirili okrem dofinancovania aj do
metodickej a organizacnej podpory a potreby zniZzenia nadstavenej legislativnej a systémovej byrokracie.
Prezentuju poznanie problematiky svojich obyvatelov a efektivne rieSenie opatrovatelskou sluzbou.
Aj u tychto a ostatnych kategorii obci mzda opatrovatelov sa pohybuje len mierne nad minimalnou mzdou.

Pre obyvatelov obci do 500 obyvatelov a od 501 do 1 000 obyvatelov je opatrovatelska sluzba menej do-
stupna. Najma u najmensich obci potreba starostlivosti je v praxi podporovana uprednostnenim pobytovej
socialnej sluzby alebo neformalnou starostlivostou, financne prijatelnejsia pre obyvatelov je pri nizsej
Uhrade za jej poskytovanie, z hladiska vykonavania opatrovania je ponuka opatrovatelov v produktivnom
veku nizSia, naklady na zabezpecenie opatrovatelskej sluzby sa javia vyssie, obce ju poskytujd v nizSom
rozsahu hodin opatrovatelskej sluzby, v rovnakom zastUpeni aj pre obyvatelov s nizsimi stupnami odkazanosti,
viacej poukazuju na meniacu demografiu a zvySovanie poctu prestarleho obyvatelstva. Tieto obce menej
vyuzivaju europske financné zdroje na zabezpecenie spolufinancovania opatrovatelskej sluzby a nepustaju
sa vobec do projektov, ktoré vyzaduju narocnu administrativu a vyGctovanie'?. Menej si vedia predstavit
pre ucel poskytovania opatrovatelskej sluzby zoskupenie obci alebo zastUpenie v spolo¢nych Uradovniach.

Velmi dolezity je pohlad vsetkych skimanych obci na potrebu podporovania a poskytovania terénnej opa-
trovatelskej sluzby svojim obyvatelom. Tiez je ale nevyhnutné vnimat vykonavanu prax a pre obce jed-
noduchsie zabezpecovanie starostlivosti o odkazaného obcana na pomoc inej osoby pobytovou socialnou
sluzbou, resp. inym registrovanym poskytovatelom nevyzadujicim financie obce. Zaujimava je aj prax

125 Zdlhavy proces posudzovania odkazanosti na opatrovatelski sluzbu, registracia socialnej sluzby po jej
dlhsom neposkytovani, narocnost’ evidencie a vykazov najma v dopytovo orientovanych projektoch ap.
126 Vid' Udaj o nezapojeni obci do 1 000 obyvatelov do dopytovo orientovanych vyziev.
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stotoZnenia sa obci s obligatornymi povinnostami, ako s relativne ,fakultativnymi“ kompetenciami'?.
Vsetci zhodne vyjadruji potrebu dofinancovania opatrovatelskej sluzby, vacsina by uprednostnila jej
poskytovanie Statom, resp. vyssim Gzemnym celkom.

127 Napr. rozhodovanie o odkazanosti na socialnu sluzbu vykonavaju takmer vsetky obce, opatrovatelskd
sluzbu poskytuje len viac ako polovica obci (60 %); odkazanych Ziadatelov o opatrovatelskd sluzbu
je viacej, ako pozitivne vybavenych Ziadosti poskytovanim opatrovatelskej sluzby; obce sa neiniciovali
do zoskupenia obci, neprejavili ani v budlicnosti zaujem o riesenie opatrovatelskej sluzby zoskupenim
obci ap.
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5. Vyzvy v opatrovatel'skej sluzbe a navrh opatreni

Vyzva 1

Rozdrobenost’ a rovnaké kompetencie pre vsetky obce bez ohladu na ich velkost' vedie
k tomu, Ze malé obce nie st schopné poskytovat’ opatrovatelsku sluzbu.

Rozdrobenost’ miestnej Uzemnej samospravy ma za nasledok vysoké naklady na vykon spravy
(riadenie obce) najma v malych obciach. Malym obciam tak neostava dostatok financii na ostat-
né kompetencie. Rovnaké kompetencie pre vsetky obce bez ohladu na ich velkost' tiez prispieva
k tomu, Ze malé obce nie s schopné vykonavat’ vsetky kompetencie. Vysledkom je, ze len jedna
z desiatich obci do 1000 obyvatelov poskytuje opatrovatelskd sluzbu. Zistenia z analyzy potvrd-
zuju aj zavery z dotaznikového prieskumu. Vacésina opytanych obci do 1000 obyvatelov sa
stotoznuje s nazorom, ze opatrovatelska sluzba by nemala patrit do ich kompetencie.

Opatreniela Na urovni statu: V sulade so strategickym dokumentom Moderné a uspesné
Slovensko alokovat’ kompetencie tak, aby boli vykonavané kvalitne a efektivne. Vytvorenie
kategorii obci zohladnujice velkost a funkéné vazby za podmienky zachovania identity obci
odbremeni malé obce od kompetencii, ktoré velka cast' z nich nie je schopna vykonavat. Pri
navrhu Uprav kompetencii v socialnej oblasti odporicame vychadzat z vystupov pilotnych pro-
jektov zamera- nych na integraciu kompetencii v Gzemi, ktoré sa za podpory Svetovej banky a Eu-
ropskej Komisie realizuji. V ramci pilotnych projektov sa uvazuje s vytvorenim Centier integro-
vanych socialno- zdravotnych sluzieb s Gzemnou posobnost'ou pre viaceré obce. Ide o integraciu
sektorovu - socialne a zdravotné sluzby a integraciu Gzemnu - funkéné zoskupenie obci'?.

Opatrenie1b Na urovni obci: Podporovat’ rozvoj zdielanych sluzieb v uzemi a medzi sek-
tormi - vytvarat’ Centra socialno-zdravotnych sluzieb (CSZS). Cinnost’ CSZS by sa zameriavala
na i) zber dat a informacii ako podklad pre dalsie planovanie aktivit, sluzieb a investicii; ii)
ziskavanie financnych prostriedkov; iii) podporu samosprav pri plneni originalnych kompetencii
v oblasti starostlivosti o seniorov; iv) sietovanie a podpora aktérov v ramci spoluprace; v) posky-
tovanie informacii, marketing a komunikacia. Vypracovavat' spolocné Komunitné plany socialnych
sluzieb na integrovanom Uzemi.'?

128 Na zaklade definovanych kritérii zohladnujlcich ekonomické, demografické a socialne aspekty
urc¢eného Uzemia.

129 Vypracovavanie spolocnych KPSS je mozné aj za sucasne platnej legislativy za podmienky, Ze budu
schvalené v obecnych zastupitelstvach prislusnych samosprav.
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Vyzva 2
Pracovné pozicie opatrovatelky v teréne su neatraktivne a narocné.

Neatraktivita opatrovatelskej sluzby vychadza z nizkych miezd opatrovateliek. Aj ked’ v posled-
nom obdobi mzdy opatrovateliek znacne rastli, stale ostavaju len mierne nad minimalnou mzdou.
Nizke mzdy spolu s fyzickou narocnostiou vykonu tejto sluzby ma za nasledok nedostatok kvali-
fikovanej pracovnej sily v opatrovatelskych sluzbach.

Opatrenie 2a Na urovni Statu: Zvysit’ socialny status opatrovateliek, cez mzdové ohodnotenie
(roéne o 8,5 %), v stlade s Reviziou vydavkov Utvaru hodnoty za peniaze.'° Utvar hodnoty
za peniaze odporuca: ,,Zvysit’ poCet a kompenzdcie socidlnych pracovnikov tak, aby dosiahli
porovnatelnt Groveri ako v CR. Revizia navrhuje rast zamestnanosti v socidlnych sluZbdch
o takmer 4 % rocne, rast miezd od roku 2021 o 8,5 % rocne. Opatrenie si vyZiada zvysenie vydavkov
oproti zdkladnému scendru o pribliZzne 28 mil. eur v prvom roku* zavedenia opatrenia''.

Opatrenie 2b Na urovni Statu: Fyzickda narocnost’ opatrovatelskej sluzby znizit’ va¢sou tech-
nickou a technologickou vybavenost'ou. Zlepsit' pristup k socialnym sluzbam aj prostrednic-
tvom prispevku na digitalne technoldgie, sluzieb e-care, vypracovanim katalégovych listov pre
digitalne technologie, ktoré umoznia e-care. Zaroven zlepsit pristup obcana k technickym
pomockam prostrednictvom prispevkov na kompenzaciu tazkého zdravotného postihnutia.
Prispevky na kompenzacné pomadcky by sa mali rozsirovat’ v sulade s technickym rozvojom.

Opatrenie 2¢c Na urovni obci: Vytvorit’ pre digitalizaciu socialnych sluzieb predpoklady v roz-
poctoch samosprav ako aj vyuzit’ finan¢né zdroje z Planu obnovy a odolnosti v ramci kompo-
nentu Digitalizacia. Narocnost' prace zmiernit’ vyuzitim technickych (zdvihacich pomdcok),
informacno-komunikacnych technolégii, aplikacii, zlepsit' pristup k socialnym sluzbam aj pros-
trednictvom prispevku na digitalne technologie, sluzieb e-care, dialkové monitorovanie (moni-
toring fyziologickych funkcii), smart naramky a pod.

Vyzva 3
Demografické zmeny sposobia, Ze Slovensko vyrazne zostarne.

Starnutie populacie vedie k narastu po¢tu osob odkazanych na dlhodobu starostlivost. Za sluzby
dlhodobej starostlivosti si povazované pobytové aj terénne socialne sluzby'*?. Starnutie popula-
cie zvysi dopyt po opatrovatelskych (socialnych) sluzbach, co moze mat’ za nasledok vyrazny
nedostatok financnych prostriedkov na starostlivost'.

Opatrenie 3 Na urovni Statu: Prehodnotit’ podiel prijmov obci z DPFO uréenych pre seniorov.
Starnutie populacie by malo byt odzrkadlené vo vypocte rozdelenia DPFO. Postupné navysovat
podiel DPFO uréenych obciam na zaklade poc¢tu obyvatelov vo veku nad 62 rokov. NavysSovanie
vahy tohto kritéria previazat' na rastuci - index ekonomickej zavislosti starych [udi tzv. index
Sedého zatazenia.'?



Vyzva 4

Opatrovatel'ska sluzba v kombinacii s pefnaznym prispevkom na opatrovanie podla platnej
legislativy je obmedzena (max. 8 hodin mesacne).

Penazny prispevok na opatrovanie je navyse mozné poskytnUt’ len pri vyssich stupnoch odkazanosti
(V. a VI. stupen). Sucasny stav tak brani efektivnej kombinacii tychto socialnych sluzieb. Nedo-
sahuje sa dostatocna flexibilita pri zabezpecovani starostlivosti o odkazaného clena rodiny vo
vzt'ahu zosUlad'ovania rodinnych a pracovnych povinnosti.

Opatrenie 4a Na urovni Statu: V sulade s Narodnymi prioritami rozvoja socialnych sluzieb -
prepajat’ socialne sluzby'* a neformalnu starostlivost’ ako sucast’ systému starostlivosti
o osoby odkazané na pomoc - umoznit’ vytvarat' tzv. opatrovatelsky mix. NajnizZsSie jednot-
kové naklady na starostlivost’ prinasa opatrovanie rodinnym prislusnikom. Vytvorenie opatro-
vatelského mixu umozni vacsiu flexibilitu a kombinaciu réznych foriem pomoci'®. Po zavedeni
informacného systému socialnych sluzieb bude dolezité prepajat’ informacné systémy roznych
foriem pomoci'* pre moznost’ flexibilnej kontroly pri vyuzivani jednotlivych nastrojov pomoci.
Tak aby nedochadzalo k zneuzivaniu opatrovatelského mixu.

Prehodnotit’ rozsirenie okruhu oséb odkazanych na pomoc aj s nizsim stupnom odkazanosti
pre moznost’ poberania penazného prispevku na odkazanost. Tymto opatrenim sa umozni
poberanie penazného prispevku aj pre rodinnych prislusnikov, ktori sa staraju o odkazané osoby
v Il. az IV. stupni odkazanosti.

Opatrenie 4b Na urovni obci: V ramci socidlneho poradenstva a case manazmentu'?’ koordi-
novat’ pomoc tak, aby v ramci platnej legislativy sa umozZnila kombinacia réznych nastrojov
pomoci. Zaviest na Urovni obci evidenciu neformalnych opatrovatelov, komunikovat' ich potreby
a vytvorit’ podmienky na co najdlhsie poskytovanie pomoci neformalnymi opatrovatelmi. Zabez-
pecit dostupnost’ odlahcovacej sluzby pre neformalnych opatrovatelov.

130 Externa priloha ¢. 3 - Revizia vydavkov zamestnanosti a odmenovania vo verejnej sprave
(zaverecna sprava) zverejnenej v marci 2020.

131 V pripade dorovnania do roku 2027.

132 Napr. zariadenia pre seniorov, Specializované zariadenie a opatrovatelska sluzba.

133 Index ekonomickej zavislosti starych ludi - vyjadruje pocet osob v poproduktivnom veku (65+) na 100
0s0b v produktivnom veku (20 - 64) - tento index byva tiez oznacovany ako index Sedého zatazenia.

134 Napr. opatrovatelskd sluzbu, ¢i odlahcovaciu sluzbu.

135 Penaznej davky na opatrovanie s vecnou davkou - 0S/odlahcovacia sluzba.

136 Napr. s informacnymi systémami UPSVaR.

137 Case manazment - je profesionalna metdda socialnej prace, ktora pomoze klientom, ktori potrebuju

podpornych sieti klienta, riadenie zdrojov, efektivne hospodarenie s casom a financiami.
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Vyzva 5

Udaje o opatrovatelskej sluzbe nie st dostatoné, vykazuji znaky nepresnosti a ¢ast’ z nich je od
obci poZzadovana duplicitne. Aktualne dostupné zdroje Udajov o opatrovatelskej sluzbe neumoznu-
ja analyzovat a interpretovat’ vyzvy v tejto oblasti komplexne. Novela zakona o socialnych sluzbach
z roku 2019 zavadza Informacny systém socialnych sluzieb, ktory mal byt ¢inny od 1. januara 2021.
Avsak d’alsou novelou zakona sa termin spustenia informacného systému posunul o rok.

Opatrenie 5a Na urovni Statu: Zvysit’ presnost’, konzistentnost’ a spolahlivost’ idajov o opa-
trovatelskej sluzbe. V zaujme jednotnej interpretacie dat zabezpecit kvalitné metodické
materialy s usmerneniami ¢o data prezentuju.

Opatrenie 5b Na urovni Statu: Zabezpecit’ zber udajov, ktoré pomézu komplexne analyzovat’
stav opatrovatelskej sluzby. Prvym krokom je vyhodnotit, ktoré Udaje mézu priniest doda-
tocné informacie pre komplexnl analyzu opatrovatelskej sluzby. Ako vhodné na zber sa javia
Udaje strukturované tak, aby poskytli informaciu o vztahu medzi stupnom odkazanosti a dobou
opatrovania, pocet hodin opatrovania v pracovnych dnoch a pocas sviatkov a vikendov, pomer
Casu opatrovania medzi seba-obsluznymi Ukonmi a starostlivostou o domacnost’, vek opatrovate-
liek, vek opatrovanych, prijem 5 % z DPFO urcenych na opatrovatelskd sluzbu a pod.

Opatrenie 5¢c Na Urovni Statu: Zabezpecit’ prepojenost’ databaz, tak aby udaje o socialnych
sluzbach neboli od obci poZadované viac krat. V ramci pripravy nového informacného systému
socialnych sluZieb vyzadovat pri naplfiani dat len tie (daje, ktorymi verejnd sprava este
nedisponuje. Zabezpecit' moznost’ prepajat resp. exportovat’ data uz z existujlicich informacnych
systémov'®,

Opatrenie 5d Na urovni Statu: Spristupnit’ dostupné anonymizované udaje o opatrovatelskej
sluzbe. Udaje o opatrovatelskej sluzbe by mali byt v o najvacsej miere dostupné aj pre samotné
samospravy, odbornu a laicku verejnost’ ako aj pre ostatné subjekty verejnej spravy.

Vyzva 6
Obce nevykladaju na opatrovatel'sku sluzbu vSetky zdroje, ktoré su na to uréené.

Porovnanim zdrojov krytia opatrovatelskej sluzby a vydavkov, sa ukazuje, Ze obce na opatro-
vatelski sluzbu minaju priblizne polovicu financii na to urcenych. Neexistuje pravna
vymozitelnost’, ani motivacné opatrenia, aby obce minali na seniorov aspon tolko penazi, kolko
na tento Ucel dostan z vynosu DPFO a inych zdrojov krytia'®°.

Opatrenie 6 Na urovni Statu: Motivovat’ obce vynakladat’ vacsi objem penazi na opatro-
vatel'sku sluzbu. Obce mozu byt motivované minat’ na opatrovatelskd sluzbu viac, ak sa zverej-
nia informacie o tom, kolko financnych prostriedkov obce na opatrovatelsk( sluzbu dostavaju
a kolko vynakladaju. Zverejnenie tychto informacii je vhodné napr. na webovej strane MPSVaR SR.

Zvysit informovanost’ obyvatelstva o prave na poskytovanie alebo zabezpecenie opatrovatelskej
sluzby samospravou. Vyssia informovat méze viest' k vyssiemu dopytu po opatrovatelskej sluzbe.

Prijat motivacné kritéria v pristupe k Casti verejnym zdrojom (z ESIF, z Planu obnovy) pre
subjekty, ktoré na opatrovatelsku sluzbu nevykladaju vsetky zdroje na to urcené.



Vyzva 7

Systém kontroly v socialnych sluzbach trpi nedostatkom personalu. Z tohto nedostatku vyplyva
nizka frekvencia kontrol poskytovania opatrovatelskej sluzby.

Opatrenie 7a Na urovni Statu: Zabezpecit’ Gcinny systém hodnotenia kvality a dostupnosti
terénnych a ambulantnych socialnych sluzieb zabezpecovanych samospravami, napr. zamerat’
sa v ramci NP KSS viac na hodnotenie kvality v terénnych a ambulantnych SS ako na pobytové SS.

Opatrenie 7b Na urovni Statu: Vytvorit podmienky pre kvalitny a efektivny vykon kontroly dos-
tupnosti SS pre obcana zvysenim poctu zamestnancov v organizaciach zodpovednych za kontrolu
dodrziavania zakonnosti.

Vyzva 8

Nedostupnost’ dat a nejednotnost’ vypoctu ekonomicky opravnenych nakladov (EON) na opa-
trovatel'sku sluzbu. Obce nedodrziavaju povinnost ulozen zakonom zverejnovania priemernych
EON verejnymi aj neverejnymi poskytovatelmi opatrovatelskej sluzby. Napriek jasnému legis-
lativnemu vymedzeniu EON si ho obce vykladaju nejednotne. Vznika problém ziskat' objektivne
Udaje o realnej vyske EON.

Opatrenie 8a Na urovni Statu: EON zbierat’ v ramci roénych vykazov o vybranych druhoch
socialnych sluzieb. V tychto vykazoch uvadzat priemern( vysku EON na 1h poskytovania opa-
trovatelskej sluzby a priemerni hodinovu Uhradu klienta za poskytovanu opatrovatelskd sluzbu
za sledovany rok. Taktiez vytvorit mechanizmus na zber podrobnej strukttry EON.

Opatrenie 8b Na uUrovni Statu: Zaslat’ poskytovatelom opatrovatelskej sluzby jednotn( meto-
diku ohladne vypoctu a zverejiovania. Zabezpecit' dovzdelavanie prislusSnym zamestnancov obci
ako aj neverejnych poskytovatelov.

Opatrenie 8c Na urovni obci: V ramci rozvoja ludskych zdrojov vytvorit’ v rozpocte samosprav
podmienky na celozivotné vzdelavanie a superviziu zamestnancov opatrovatelskej sluzby.

138 Napr. Integrovany informacny systém pre samospravu, Rozpoctovy informacny systém pre samospravy,
Datové centrum obci a miest.

139 Externa priloha ¢. 3 - Revizia vydavkov zamestnanosti a odmenovania vo verejnej sprave (zaverecna
sprava) zverejnenej v marci 2020.et’ obec splnit urcité kritéria. Napr. zaviazat' sa, Ze bude vynakladat’
na opatrovatelskd sluzbu financie na to urcené



5.1 Zasady pre poskytovanie alebo zabezpec€ovanie starostlivosti
v oblasti socialnych sluzieb s dérazom na starostlivost’' v domacom prostredi

Samospravy dosledne nedodrzuju zasady, ktoré vytvaraju podmienky pre poskytovanie alebo
zabezpecovanie opatrovatelskej sluzby v domacom prostredi. Ide najma o zasady:

1. Zasada zakonnosti

Dodrziavat’ a vychadzat’ zo zakonom definovanych predpokladov pre poskytovanie a zabez-
pecovanie opatrovatelskej sluzby

Komunitny plan socialnych sluzieb obce ma obsahovat’ analyzu potreby opatrovatelskej sluzby
a k tomu potrebné financné krytie. Komunitny plan a analyza potreby opatrovatelskej sluzby sa
aktualizuje 1 x rocne.

2. Zasada spoluprace

Na zaklade dobrovolnosti vytvarat’ integrované centra pomoci s okolitymi obcami pri posky-
tovani alebo zabezpecovani opatrovatelskej sluzby. Obce maju vytvarat’ integrované centra
pomoci najmd v pripade nedostupnosti opatrovatelskej sluzby na ich uzemi.

Zakon o obecnom zriadeni umoziuje obciam spolupracovat na zaklade zmluvy uzavretej na ucel
uskutocnenie konkrétnej Ulohy alebo cinnosti napr. aj v oblasti socialnych sluzieb'. Zakon o so-
cialnych sluzbach definuje Partnerstvo na realizaciu programov na predchadzanie vzniku alebo
zmiernenie nepriaznivych socialnych situacii osob, ktoré na Uzemi obce Ziju. Tieto moznosti sa
v praxi vyuzivaju minimalne.

3. Zasada profesionality
Zabezpecit’ kvalifikovany vykon cinnosti v socialnej oblasti.

Zabezpecit kvalifikované ludské zdroje je problematické hlavne v obciach s malym poctom oby-
vatelov. V nich vykon posobnosti v roznych oblastiach je zabezpecovany kumulovanym vykonom
obmedzenym poctom zamestnancov obce. Dynamika legislativnych zmien ¢innosti v posobnosti
samosprav tak neumoznuje s obmedzenym poctom zamestnancov ako aj financnych prostriedkov
zabezpedit' kvalifikovany vykon pre vsetky cinnosti, ktoré samospravy maju v posobnosti. Vykon
cinnosti prostrednictvom outsourcingu nie je v malych samospravach z kapacitnych a per-
sonalnych dovodov vzdy mozny. Kvalitny vykon cinnosti v socialnej oblasti je v malych obciach
vzhladom na vyssie uvedené problematické zabezpecit'.
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5.2 Moznosti pri poskytovani alebo zabezpecovani opatrovatelskej sluzby
v zavislosti od velkosti obce

Analyza zamerana na demografické charakteristiky, na Uzemni a financni dostupnost’ opatrovatelskej
sluzby, na systém financovania ako aj dotaznikovy prieskum poukazuju jednoznacne na savislost’ v moznos-
tiach pri poskytovani alebo zabezpecovani opatrovatelskej sluzby v zavislosti od velkosti obce. Su to
najma tieto zistenia:

> Presun kompetencii na obce bol realizovany celoplosne, ¢o sposobuje u malych obci problémy s ich
realizaciou.

> Miestna Uzemna samosprava je pri vykone a zabezpecovani Uloh, realizacii kompetencii v rozsahu
svojej posobnosti limitovana financnymi zdrojmi. Ekonomicka silaobci je odlisna. Zavisi od prijmovej
stranky, velkosti a Struktary vydavkov, od skladby obyvatelstva, od schopnosti ziskavat' dalSie financné
zdroje a pod.

> Pre niektorych odkazanych obcanov, hlavne v malych obciach, absentuje poskytovanie opatrovatelskej
sluzby resp. tato sluzba je nedostupna.

> Cim st obce mensie, tym je mensia pravdepodobnost’, Ze poskytuji opatrovatelsk( sluzbu.

> Viac ako dve tretiny zamestnancov poskytujlcich opatrovatelsku sluzbu samospravou pracuje v obciach
nad 5 tisic obyvatelov.

> Financovanie opatrovatelskej sluzby z vlastnych zdrojov obce sa velmi lisi v zavislosti od velkosti
obce. Pri obciach do 1 000 obyvatelov je najvacsim zdrojom prijmov pre zabezpecenie opatrovatelskej
sluzby transfer zo $tatneho rozpoctu (zdroje z ESIF).

> Prijmy obci z DPFO urcenych pre seniorov su vo vsetkych velkostnych kategoriach obci vyssie ako
vydavky na opatrovatelsku sluzbu. Analyza prijmov a vydavkov nasvedcuje tomu, Ze finanéné
zdroje na opatrovatelsku sluzbu su dostatocné. Financné zdroje su pouzivané na plnenie inych
uloh samospravy.

> Vynalozené prostriedky na opatrovatelsku sluzbu v prepocte na jedného seniora sa medzi velkostnymi
kategdriami obci nasobne lisia. Do urcitej miery plati vztah, Ze ¢im vacsSia obec tym viac penazi na
jedného seniora v opatrovatelskej sluzbe vynaklada.

> Obce do 1 000 obyvatelov sa podielaju necelymi 5 % vydavkov na opatrovatelskd sluzbu zo vsetkych
obci, pricom v nich Zije viac ako 15 % obyvatelstva Slovenska nad 62 rokov. Obce do 1 000 obyvatelov
tvoria takmer dve tretiny z celkového poctu obci.

Tabulka 2 Rozdelenie hlavnych charakteristik tykajucich sa opatrovatelskej sluzby na obce do a nad
1000 obyv.

Podiel obce do 1000 obyv. obce nad 1000 obyv.
Obce 65,5 % 34,5 %
Ludia Zijuci vo veku 62+ 15,3 % 84,7 %
Poskytovatelia 21,9 % 78,1 %
Prijimatelia 41% 95,9 %
Vydavky na opatrovatelsku sluzbu 4,5 % 95,5 %
Zamestnanci poskytujuci opatrovatelsku sluzbu 6,4 % 93,6 %

Zdroj: vlastné spracovanie autorov

87



Na zaklade tychto zisteni mozno konstatovat’ pri¢innu suvislost’ medzi dostupnost’ou opatrovatelskej
sluzby a velkost'ou obce. Aj ked’ analyza prijmov a vydavkov poukazuje na to, Ze finan¢né zdroje na opa-
trovatelsku sluzbu si dostatocné, je potrebné podotknut, Ze nedostatocné a nekvalitné data, neposkytuju
presny obraz o potrebe opatrovatelskej sluzby. V ramci dotaznikového prieskumu bola snaha upresnit
nedostatocné data. Ich upresnenie vsak narazilo na absentujlci systém osobitnej evidencie opatrovatelskej
sluzby ¢i uz z hladiska ekonomickych Udajov, alebo vykonu kompetencii.

Z navrhovanych odporucani sa ako najdolezitejSie javi vytvorenie kategorii obci s roznym rozsahom
kompetencii zohladnujuce funkéné vazby za podmienky zachovania identity obci. Teda Uprava kompe-
tencii obci na zaklade velkostnych kategorii. Doraz na uvedenu skutocnost’ je potrebné klast’ aj z dovodu
nepriaznivého demografického vyvoja. Ked'ze pocet osob odkazanych na pomoc sa v nasledujucich rokoch
bude zvysovat.

Dalsia skutocnost, ktor( je potrebné mat na zreteli je, Ze pre cast obyvatelov aj napriek zakonnému
naroku na opatrovatelsku sluzbu, sa tato sluzba stava t'azsie dostupnou. U tychto obyvatelov je obmedzena
moznost’ vyberu druhu a formy socialnej sluzby, ¢im dochadza k porusovaniu zasady rovnakého zaob-
chadzania.
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Prilohy

Priloha 1: Pocet ludi a pocet obci podla velkostnych kategorii obci
v Banskobystrickom a PreSovskom kraji

Graf 70 Pocet obyvatelovaobcivBanskobystrickom

Graf 69 Pocet obyvatelov a obci v PreSovskom
kraji podla velkostnych kategérii obci
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Priloha 2: Vyvoj poctu obyvatelov v obciach do 1000 obyvatelov

Oficialne data zaloZené na trvalom pobyte nezachytavaju migraciu obyvatelstva v plnej miere. Pocet
obyvatelov podla Statistického Uradu v obciach do 1000 obyvatelov klesa. Tento pokles je viak okrem
vyludnovania obci do znaénej miery sposobeny tym, Ze obce do 1000 obyvatelov ,,vyrasti“. Teda zvysi sa
pocet ich obyvatelov. V najvacsej miere dochadzalo k zniZzovaniu poctu ludi Zijucich v obciach do 1000 oby-
vatelov v Presovskom a Bratislavskom kraji. V Bratislavskom kraji je to sposobené najma masivnym prista-
hovanim obyvatelstva z ostatnych casti Slovenska ako aj samotnej Bratislavy. Udaje zo $tatistického Uradu
zalozené na trvalom pobyte obyvatelov vSak dostatocne neodzrkazluji skutocn(i migraciu obyvatelstva.
Dochadza totiz k tomu, ze ludia sa sice prestahuju, ale nezmenia si trvaly pobyt. Zmena trvalého pobytu
je totiz spojena s vymenou obcianskeho preukazu, ¢i evidenéné &islo vozidla (SPZ). Migracia obyvatelstva

moZe byt preto ovela vyssia.

Graf 71 Pocet obyvatelov Zijucich v obciach
do 1000 obyvatelov
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Graf 72 Zmena (1996-2019) poctu obyvatelov
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Priloha 3: Pocet Ziadatelov o zabezpecenie poskytovania socialnej sluzby vo vybranych
druhoch zariadeni.

Narasta pocet cakatelov na umiestnenie v pobytovych zariadeniach socialnych sluzieb. Podla Udajov
z Narodnej stratégie deinstitucionalizacie (marec 2021) v roku 2019 v zariadeniach pre seniorov eviduju
6 670 zaujemcov o tito socialnu sluzbu a v domovoch socialnych sluzieb 1 731. V porovnani s rokom
2015 doslo k narastu zaujemcov o pobytové socialne sluzby o 59 %. Seniori predstavuju z celkového poctu
zaujemcov o pobytové socialne sluzby takmer 80 %.

Graf 73 Pocet Ziadatelov o zabezpecenie poskytovania SS vo vybranych druhoch zariadeni
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Zdroj: MPSVaR SR, Sprdva o socidlnej situdcii obyvatelstva v rokoch 2015 - 2019, ddtové prilohy ku kapitole 3
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Priloha 4: Prijimatelia opatrovatelskej sluzby podla stupna odkazanosti

Graf 74 Prijimatelia podla stupna odkazanosti a velkostnej kategorie obci (2019)
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Zdroj: MPSVaR SR, vlastné spracovanie autorov
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Priloha 5: Podiel vydavkov na oblast’ staroba k 5 % vynosu z DPFO

Prijmy obci z dane z prijmu fyzickych oso6b (DPFO) urcenych pre obyvatelov v dochodkovom veku su
v obciach do 5 tisic obyvatelov vyuzivané aj na iné ucely''. Obce celkovo na oblast’ staroba v roku 2019
minuli 175 mil. eur. Avsak len vyse polovice tychto vydavkov (98 mil. eur) iSlo z vlastnych zdrojov obce.
Ostatné vydavky boli kryté najma transfermi z fondov EU. Obce pritom v roku 2019 dostali z vynosu DPFO
110 mil. eur, ktoré boli urcené pre seniorov. Hlavne obce do 5 tisic obyvatelov tak peniaze urcené pre
seniorov, vynalozili aj na iné ucely. Naopak obce nad 5 tisic obyvatelov vynakladali vlastné zdroje na
oblast’ staroba aj nad ramec 5 % prijmov dane z prijmu fyzickych osob.

Graf 75 Podiel vydavkov na oblast’ staroba k 5 % prijmov z DPFO (2019)
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Zdroj: Rozpoctovy informacny systém, vlastné spracovanie autorov

141 Podla Nariadenia vlady ¢. 668 z 1. decembra 2004 o rozdelovani dane z prijmov Uzemnej samosprave sa
5 % vynosu z DPFO rozdeli podla poc¢tu obyvatelov obce, ktori dovrsili vek Sestdesiatdva rokov, s trvalym
pobytom na Gzemi obce k 1. januaru predchadzajuceho kalendarneho roka.
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