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Uvod

Decentralizdcia naSej spoloCnosti priniesla so sebou zmeny v kompetencidch
s prenosom na samospravy, ktorych ¢innost’ sa neustdle rozSiruje. Existujice zmeny je mozné
vyuzit' v prospech zefektivnenia a skvalitnenia poskytovanych socidlnych sluzieb, ktoré by
viedli k hodnotnejSiemu zivotu obCanov odkdzanych na socidlnu pomoc.

Pre efektivne riadenie a spravovanie izemnych celkov si socidlne analyzy potrieb
krajov nevyhnutnost'ou, slizia ako podklad pre dzemné socidlne pldnovanie. Predkladand
analyza je podkladom k spracovaniu koncepcie rozvoja z hladiska kvantitativnych
ukazovatelov potrieb dostatkovosti socidlnych sluzieb a ¢innosti socidlnoprdvnej ochrany
a kurately na uzemi KoSického kraja.

1. Socialna analyza
1.1. Technicky projekt socialnej analyzy

Vymedzenie rieSeného tizemia:

Z uzemného hladiska bola socidlna analyza zamerand na osem okresov KoSického
kraja: Kosice, KoSice — okolie, Michalovce, TrebiSov, RoZnava, SpiSskd Nova Ves, Gelnica,
Sobrance.

Ciel’:

Cielom socidlnej analyzy je pripravit' podklady pre strategické planovanie koncepcie
rozvoja socidlnych sluzieb a socidlno-pravnej ochrany (skratene SPO) v tizemnej lokalite KK
na roky 2006 — 2013.

Predmet analyzy:

- Komparécia existujicich socidlnych sluzieb oproti potrebam, zhodnotenie dostatkovosti
sluzieb, SWOT analyza.

- Analyza sucasného stavu socidlnopravnej ochrany, SWOT analyza. V tejto Casti je mozné
urobit’ len analyzu existujiceho stavu (zhodnotenie nedostatkovosti nie je mozné
objektivne zrealizovat’ vzhl'adom k tomu, Ze zatial’ nie je spracovand metodika a stanovené
koeficienty na prepocty potrieb pre subor opatreni SPO podl'a nového zdkona.)

Tematicka Sirka:

Vsetky evidované druhy a typy socidlnych sluzieb na tizemi KK podrla cielovych skupin:
- seniori

- zdravotne postihnuti

- osoby vyzadujuice azylové ubytovanie

- deti a rodina

Zhromazd’ovanie dat, informacii a materialov k analyze:

Hlavnymi zdrojmi pri zhromazd’ovani tidajov boli :

1. Statisticky tdrad Slovenskej republiky, Bratislava: Sé&itanie obyvatelov, domov a bytov
2001

2. Statisticky drad Slovenskej republiky, Krajskd sprava v Kogiciach, Kogice: Vekovd
Struktira obyvatel'stva KoSického kraja k 31.12.2004

3. Rada pre poradenstvo v socidlnej praci, Bratislava 2001: Socidlne sluzby pre obcanov,
Manuaél pre obecné a mestské urady
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4. Urad Kosického samospravneho kraja — register subjektov poskytujicich socidlne sluzby
a SPO

5. Obce na izemi KK (boli oslovené prostrednictvom dotaznika, zber dét bol realizovany cez
postu alebo email schranku)

6. WEBB stranka MPSV aR SR - evidencia subjektov poskytujicich socidlne sluzby
a socidlnopravnu ochranu

7. Profil regiénu Slovensko — Vychod, august 2006

8. Eurostat

Metodika spracovania:

Pri spracovani analyzy vychddzame z manudlu, ktory vypracoval kolektiv autorov
Socioklubu: ,,Metodika socio—demografickej analyzy vybavenosti izemnych celkov sluzbami
socidlnej starostlivosti (Obce, mésta, regiony a socidlni sluzby, Praha, 1977) — v prilohe.

Pouzili sme metddu analyzy a komparécie. Ide o postup rozkladania celku na jeho
jednotlivé casti, zistovanie a porovndvanie vzdjomnych vztahov medzi tymito Castami
navzdjom acelkom.. Tento postup ndm umoZnil spoznat’ potrebné vychodiskové dita
k planovaniu rozvoja socidlnych sluzieb a socidlnoprdvnej ochrany a kurately v jednotlivych
okresoch a v sumadre za cely KoSicky kraj.

Pri zbere potrebnych ddajov a informécii z obci sme pouZzili dotaznikovi metédu s
99%-nou ndvratnostou, realizovand listovou postou, elektronickou poStou a telefonicky.
Celkovo bolo oslovenych 440 obci.

1.2. Socidlno — demograficka charakteristika kraja

Vychodiskovym materidlom pre socidlno-demografickd charakteristiku KoSického
kraja je interny materidl KSK ,,Profil regionu Slovensko — Vychod* z augusta 2006.

Tabulka ¢.1 — Zakladné ukazovatele KoSického kraja
Kosicky samospravny kraj
Rozloha — 6 753 km” zaberd 14 % tzemia SR

Pocet okresov - 11 Kosice I, II, III, IV, Gelnica, KoSice — okolie, Michalovce, Roznava, Sobrance,
Spisskd Nova Ves a TrebiSov.
Pocet obci 440

Pocet obyvatel'ov 772 000
Najvicsie mesto Kosice (235 000 obyvatel'ov)

Zdroj: KoSicky samospravny kraj
Demograficky vyvoj

Pocet obyvatel’ov

K 31.12.2005 Zilo v KoSickom kraji 771947 obyvatelov, ¢o je 14,3% z celkovej
populdcie Slovenska. Podiel Zien tvoril zhodne s hodnotou za Slovensko 51,5%. Rozlozenie
obyvatel'stva v rdmci kraja je nerovnomerné. Najviac obyvatel'ov kraja Zije v krajskom meste
Kosice s podielom 30,4% z celkového poctu. Medzi vyraznejsie osidlené patria aj okresy
Michalovce, KoSice — okolie, TrebiSov a SpiSskd Novd Ves, kde sa pohybuje podiel
obyvatel'stva kraja na drovni 12 — 14%. Najnizsi podiel obyvatel'stva (3, resp. 4%) Zzije
v okresoch Sobrance a Gelnica.
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Tabul’ka ¢.2 — Pocet obyvatelov k 31.12. v okresoch KosSického kraja

region 2000 2001 2002 2003 2004 2005
Gelnica 30324 30830 30 863 30922 31 006 30982
Kosice I 68 510 68 276 68 295 68 391 68 089 67 904
Kosice II 82 748 79 958 79711 79 624 79 934 80 256
KoSice I1I 31809 30 680 30543 30 425 30349 30291
KoSice IV 59013 57122 56 960 56 841 56 634 56 420
Kosice - okolie 105 540 107 397 108 431 109 434 110 221 110997
Michalovce 109 263 109 160 109 192 109 266 109 322 109 547
RozZnava 61 809 61 886 61 867 61794 61902 62 038
Sobrance 23223 23 703 23 624 23519 23 447 23 348
Spisskd Nova Ves 92 054 93 725 94 193 94 584 95 144 95 531
TrebiSov 102 963 103913 104 006 104 268 104 460 104 633
Kosicky kraj 767 256 766 650 767 685 769 068 770 508 771 947
SR spolu 5402547 | 5378951 | 5379161 | 5380053| 5384822 5389180

Zdroj: SU SR

Pohyb obyvatel’stva

Celkovy pohyb obyvatel'stva je vysledkom prirodzeného a migracného pohybu.
Celkovy pocet obyvatel'stva je teda bezprostredne ovplyviiovany vyvojom poOrodnosti,
umrtnosti (prirodzeny pohyb) a migrécie obyvatel'stva.

Graf ¢.1 — Pohyb obyvatel’stva v KoSickom kraji
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Prirodzeny prirastok obyvatel'stva v KoSickom kraji nadobuda pocas sledovanych

rokov 1996 — 2004 kladné hodnoty (pocet narodenych stdle prevySuje pocet zomrelych).
V roku 2004 dosiahla hodnota prirodzeného prirastku droven 2,19%o, oproti roku 1996 klesla
o takmer 1%o. NajvysSie hodnoty prirodzeného prirastku dosahuji okresy Spisskd Nova Ves,
Kosice III, Gelnica, KoSice — okolie a KoSice II. Prirodzeny ubytok obyvatel'stva bol
zaznamenany v troch okresoch KoSického kraja (Sobrance, Roziava a KoSice 1V).

V rdmci migra¢ného pohybu obyvatel'stva mozno v KoSickom kraji sledovat’ postupny
pokles prirastku stahovanim, ktory presiel od roku 1998 do migra¢ného ubytku (s vynimkou
roku 2000, kedy bol zaznamenany prirastok obyvatel'stva stahovanim). V roku 2004 stratil
KoSicky kraj stahovanim 246 obyvatelov, miera migrdcie dosiahla hodnotu —0,32%eo.
Najvyraznejsi ibytok obyvatel'stva stahovanim bol v okresoch Kosice III a KoSice I.

Vysledkom prirodzeného a migraéného pohybu obyvatel'stva je celkovy pohyb.
Vzhl'adom na hodnoty jednotlivych zloZiek tohto pohybu je zrejmy vyrazny vplyv
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migra¢ného pohybu na celkovy pohyb obyvatel'stva, priCom celkovy prirastok obyvatelstva
dosahuje hodnoty na urovni prirodzeného pohybu. Podobne ako pri prirodzenom aj pri
celkovom pohybe mozno sledovat’” v KoSickom kraji postupny pokles turovne celkového
prirastku obyvatel'stva z hodnoty 3,29%0 v roku 1996 na 1,87%0¢ v roku 2004, ¢o je pokles
o takmer 45%. NajvysSiu mieru celkového pohybu obyvatel'stva vykazuje dlhodobo okres
Kosice — okolie, na ¢o ma vplyv vysoka hodnota oboch zloZiek tohto procesu. Vysokd mieru
celkového prirastku dosahuji aj okresy SpiSskd Nova Ves a KoSice II. Celkovy ubytok
obyvatel'stva bol zaznamenany v okresoch Kosice I, KoSice III, KoSice IV a Sobrance.

Tabulka ¢.3 — Prirodzeny prirastok obyvatel'stva v okresoch Kosického kraja

Region 2000 2001 2002 2003 2004 2005 11;‘9"7"'_‘;‘55 5
Gelnica 3.0 2.4 25 36 4.4 13 35
Kogice I 0.6 0.0 03 1.1 1.5 1.5 13
Kosice II 39 3.4 32 37 35 39 39
Kosice 11 52 38 5.4 57 57 4.9 53
Kogice IV 0.8 1.1 3.0 1.6 1.3 2.3 0.9
Kosice - okolie 3.8 24 3.5 3.7 3.8 2.9 3.5
Michalovce 2.4 1.4 1.4 0.7 1.6 1.5 1.8
RoZhava 1.1 0.0 0.5 1.7 1.6 0.3 0.1
Sobrance 25 3.4 29 5.0 4.4 2.8 3.4
Spisskd Nova Ves 6.2 5.1 5.5 5.8 6.8 6.2 6.2
TrebiSov 0.1 13 0.8 1.1 0.4 23 1.3
Kogicky kraj 2.3 1.7 1.8 1.9 2.2 2.2 2.4
SR spolu 0.5 -0.2 -0.1 -0.1 0.4 0.2 0.4

Zdroj: SU SR

Tabul’ka ¢.4 — Prirastok stahovanim na 1000 obyvatel'ov v okresoch Kosického kraja

priemer
Region 2000 2001 2002 2003 2004 2005 | 1997-2005
Gelnica -2.6 -2.8 -1.4 -1.7 -1.7 -2.1 -1.6
Kosice | 1.5 0.7 0.0 0.3 -6.0 -4.2 0.9
Kosice 11 -0.6 -0.2 -6.3 -4.8 0.4 0.2 -2.5
Kogice 1T -3.3 -6.9 -9.9 -9.6 -8.2 -6.8 -8.0
Kogice IV -3.7 -4.1 0.2 -0.5 -2.3 -1.4 -2.8
Kosice — okolie 2.9 3.8 6.1 5.5 34 4.1 4.1
Michalovce 0.7 -04 -1.1 0.0 -1.0 0.5 0.0
Roznava -0.3 0.2 0.2 0.6 3.3 2.5 1.2
Sobrance 0.7 -1.1 -0.5 0.5 1.3 -1.4 -0.1
Spisska Novd Ves 0.1 -0.5 -0.5 -1.7 -0.9 2.2 -1.0
TrebiSov 1.5 0.9 0.1 1.5 1.5 -0.6 1.1
Kosicky kraj 0.2 -0.1 -0.4 -0.1 -0.3 -0.3 -0.1
SR spolu 0.3 0.2 0.2 0.3 0.5 0.6 0.3

Zdroj: SU SR

Pohlavna a vekova Struktidra

Dolezitou charakteristikou vekového zloZenia obyvatel'stva vo vyspelych krajindch je
popula¢né starnutie, ktoré sa postupne zrychl'uje. Tento proces mozno sledovat aj v ramci
KoSického kraja. Vroku 2005 pripadlo na 100 obyvatelov vo veku do 15 rokov 59
obyvatelov vo veku nad 65 rokov. So zvySujucim sa podielom poproduktivnej casti
obyvatel'stva rastie aj priemerny vek obyvatel'stva, ktory v KoSickom kraji dosiahol v roku
2005 hodnotu 37 rokov.
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Graf ¢.2 — Pohlavnd a vekova Struktdra obyvatel'stva KoSického kraja k 31.12.2005
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Z hladiska jednotlivych produktivnych skupin obyvatel'stva bolo v roku 2005 vo veku
do 15 rokov (predproduktivna zlozka) 18,4% obyvatel'stva, produktivnych (muzi 15 — 59
rokov, Zeny 15 — 54 rokov) 63,4% a poproduktivnych 18,1% obyvatel'ov Kosického kraja.

V populécii KoSického kraja, podobne ako v populdcii SR, prevazuji Zeny nad
muzmi, ¢o je spdsobené vy$Sou mierou Umrtnosti muzov.

K 31.12.2005 zilo v KoSickom kraji 374463 muzov a 397484 Zien, Zeny tvorili 51,5%
populdcie. Vzijomny pomer poctu muzZov aZzien vyjadruje index maskulinity, resp.
femininity. V sledovanom obdobi sa index maskulinity v KoSickom kraji drzi na drovni 0,95
— 0,94 boda, ¢o znamena Ze na 1000 Zien pripadd 940 muzov.

Pohlavnd Struktdra obyvatel'stva v okresoch KoSického kraja je tzko spitd s vekovou
Struktdrou obyvatel'stva. V okresoch s vy$§im priemernym vekom je prevaha Zien v populdcii,
zatial’ ¢o v okresoch s nizkym priemernym vekom rastie podiel muzov. NajvysSie zastipenie
zien je v okrese KoSice I a KoSice 1V, kde na 1000 muZov pripada 1122, resp. 1107 Zien.

cvv s

1000 muZzov pripadd 1017, resp. 1030 Zien.

Vzdelanostna Struktira

Celoslovenskym trendom je zvySovanie vzdelanostnej Urovne obyvatel'stva. Tento
trend sa prejavuje aj na uzemi KoSického kraja, najmi zniZovanim podielu 0so6b so zdkladnym
vzdelanim a bez vzdelania a rastom podielu vysokoskolsky vzdelaného obyvatel’stva.

V roku 2001 bol v KoSickom kraji najvyssi podiel obyvatel'stva s iplnym strednym
vzdelanim (37,7%) a strednym vzdelanim (32,8%). Obyvatel'stvo so zdkladnym vzdelanim
dosiahlo podiel 15,1%. Vysoky podiel zaznamenalo obyvatelstvo s vysokoskolskym
vzdelanim, ktori v roku 2001 tvorili 12,4% z celkového poctu obyvatel'stva nad 15 rokov
v KoSickom kraji. Percentudlne najnizZSie hodnoty dosiahli obyvatelia bez vzdelania s 1,4%

a s vy$§im vzdelanim (0,6%).
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Narodnostné zloZenie

Podl'a scitania zroku 2001 Zije v KoSickom kraji 81,8% obyvatelov slovenskej
ndrodnosti, 11,2% mad’arskej narodnosti a 3,9% obyvatel'stva rémskej ndrodnosti. Ostatné
narodnosti (Ceskd, rusinska, ukrajinskd, nemeckd) sa podielaji na celkovom pocte
obyvatel'stva KoSického kraja podielom mensim ako 1%.

Prognézy vyvoja poctu obyvatel’stva

Podl'a najpravdepodobnejSiecho variantu prognézy vyvoja obyvatel'stva, ktory
s casovym horizontom do roku 2025 uskuto¢nilo Vyskumné demografické centrum Infostatu
sa predpokladd, Ze aj v regione KK by sa mal zniZzovat’ pocet deti a mladSich obyvatelov (do
34 rokov), pricom k najvacSiemu poklesu poctu by malo ddjst’ vo vekovej kategérii 20 az 30
rokov. Na druhej strane by mal rdast pocet starSich obyvatelov, snajviac¢$im ndrastom
u obyvatel'ov v poproduktivnom veku.

Miera ekonomickej aktivity

Miera ekonomickej aktivity vyjadruje, aky pomer oséb v produktivhom veku je
ekonomicky aktivnych. Ekonomicky aktivne osoby su vSetci zamestnani (bez rozdielu, ¢i ide
o obyvatel'ov v produktivhom alebo poproduktivhom veku) ako aj ti, ¢o si nezamestnani
a hl'adaju si pracu. Naopak, medzi ekonomicky neaktivne osoby patria Studenti, ddchodcovia,
osoby na materskej dovolenke alebo osoby, ktoré nechcu pracovat’.

V porovnani s eurépskymi krajinami je ekonomickd aktivita obyvatelov KK
nadpriemerne vysokd. Zaujimavostou vSak je, Ze ekonomicka aktivita obyvatelov KK je
z hl'adiska Slovenska podpriemernd, pricom ekonomickd aktivita obyvatel'ov v KoSickom
kraji poklesla vyraznejSie hlavne v poslednom roku.

Za zmienku stoji aj pohl'ad porovnania miery ekonomickej aktivity podl'a vekovych
skupin. Podla poslednych zverejnenych vysledkov porovnavacich prieskumov Eurostatu,
v porovnani s EU je KK (podobne ako aj vinych slovenskych regiénoch) nadpriemerne
vysoky pomer ekonomicky aktivnych obyvatelov v ,strednych rokoch* (25-54 rocni).
Naopak, ekonomicka aktivita naSich najmladSich (15-24 ro¢ni) a najstarSich (55 rokov a viac)
obyvatel'ov je v porovnani s EU vyrazne podpriemerna.

Tabul’ka ¢.5 — Ekonomicka aktivita obyvatel'ov podl'a vekovych skupin

vekova skupina KK Slovensko EU 25 EU 15

15-24 roéni 39.6 39.3 45 474
25-34 ro¢ni 84.5 85.9 83.9 83.8
35-44 ro¢ni 92.6 93.3 86 85.6
45-54 ro¢ni 86.6 88 80.4 80.9
55-64 ro¢ni 27.2 31.7 439 454
65 ro¢ni a viac 1.3 3.7 3.5
spolu 59.3 60.1 56.6 56.8

Zdroj: Eurostat

Nezamestnanost’

Priemernd miera nezamestnanosti KoSického kraja je 17,5%. Z celkového poctu
uchddzacov o zamestnanie v SR je viac ako 70 tisic, t.j. 21% z KoSického kraja, Co podstatne
prevysuje priemer SR. To vyrazne prevysSuje nielen nezamestnanost’ v krajinach, s ktorymi
sme vstupovali do EU, ale aj priemernt celoslovenski nezamestnanost. Najviac ohrozené
nezamestnanost'ou su tradi¢ne pol'nohospodarske regiony (geograficky juh KK).
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Tabul’ka ¢.6 — Vyvoj evidovanej miery nezamestnanosti (z disponibilnych uchddzacov
o zamestnanie) v rokoch 2000 - 2005

Region 2000 2001 2002 2003 2004 2005
Gelnica 25.8 28.0 27.3 25.2 21.5 20.3
Kogice | 16.4 15.4 15.0 13.7 11.0 9.2
Kogice 1T 15.7 16.5 15.5 14.0 11.7 10.7
Kosice IIT 22.2 19.6 16.2 13.8 11.1 9.9
Kosice IV 16.4 15.8 15.3 13.2 10.3 8.8
Kogice - okolie 27.8 29.7 27.4 25.0 22.3 21.5
Michalovce 27.9 30.6 26.9 24.5 20.5 18.5
Roznava 28.7 32.0 32.9 29.3 25.6 23.8
Sobrance 27.7 30.9 32.1 29.2 24.8 22.5
Spisskd Nova Ves 26.4 25.8 24.4 22.0 18.7 16.9
TrebiSov 29.2 31.9 31.5 27.6 24.6 24.2
Kosicky kraj 24.4 25.6 24.3 22.2 18.9 17.5
SR sp(v)l}l 17.9 18.6 17.4 15.6 13.1 11.4
Zdroj: SU SR

Napriek tendencidm zniZovania miery nezamestnanosti v kraji, jej Struktdra nie je
priazniva. Z celkového poctu 171 tisic dlhodobo nezamestnanych uchddzacov v SR az 24% je
evidovanych KosSickom kraji.

Tabulka ¢.7 — Uchadzaci o zamestnanie k 31.12.2005

SR, kraj Uchadzad¢i o z toho:
zamestnanie Zeny Evidovani nad | Zdravotne Absolventi
12 mesiacov postihnuti skol spolu
Slovensko 333 834 169 726 170 883 14 469 21 648
Kosicky kraj 70 237 34 564 41 102 2 595 3894

Zdroj: SU SR, Vybrané tdaje o regiénoch 2005

V Struktire podla vekovej kategdrii je nadpriemerné zastipenie nezamestnanych
v kategorii 15-24 rokov a v kateg6rii 25-34 rokov, ¢o zodpovedad nadpriemernému zastipeniu
mladsich ro¢nikov v domécej populécii.
U mladSich uchadzacov je miera nezamestnanosti vysSia ako u starSich obCanov. Ide
prevazne o absolventov $kol, ktori si eSte len zacinaji hl'adat’ pracu a ich negativom moZze byt

aj nedostatok praxe.

Tabulka ¢.8 — Miera evidovanej nezamestnanosti a uchddzaci o zamestnanie podl'a veku

. Miera evidovanej e z toho
SR, kraj g 0 zamest.
nezamestnanosti spolu | 0415-24 | 0d25-34 | 0d 35-49 | 50 viac

Slovensko 11.4% 333 834 63 590 78 619 123 036 68 589

Kosicky kraj 17.5% 70 237 14 017 17 869 25 891 12 460
Zdroj: SU SR, Vybrané tidaje o regiénoch 2005
Tabulka ¢.9 — Miera nezamestnanosti podl'a zakladnych vekovych skupin

15 - 24 ro¢éni 25 a viac ro¢ni
2000 2002 2004 2000 2002 2004

EU 25 18 18.5 7.7 8

EU 15 15.2 16.2 6.8 7.2

10 novych ¢lenskych krajin EU 28.1 32.5 31.6 11.3 12.4 12.1
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SR 36.9 37.7 33.1 15.3 15.3 16

KoSicky kraj 48.2 47.6 48.6 21.1 19.9 21.6

Zdroj: Eurostat

Vregione KK nie je priaznivd ani vzdelanostna Struktira evidovanych
nezamestnanych, ked’ 40 % nezamestnanych z celkového poctu ma iba zdkladné vzdelanie
(23 697), alebo nevykazuje Ziadne vzdelanie (4967). Podiel 18% evidovanych
nezamestnanych s VS v regiéne z celkového poétu nezamestnanych s vysokoskolskym
vzdelanim v SR sved¢i o nedostatoCnej tvorbe pracovnych miest pre vzdelanu pracovnu silu.
Uvedeny stav vplyva na vysoky odchod najméd mladych l'udi z regiénu za pracou do inych
regionov resp. do zahranicia.

Tabulka ¢.10 — Ekonomicky aktivne obyvatel'stvo od 15 rokov podl'a vzdelania v roku 2004

v tis. 0sOb
v tom:
SR, kraj Spolu ZS a be‘z uénovské USVv VS
vzdelania
Ekonomicky aktivne obyvatel’stvo od 15 rokov podl’a vzdelania
Slovensko 2 658,6 226,2 978.,8 1103,9 349,8
KK 362,1 31,5 140,1 152,0 38,5
Pracujuci
Slovensko 21704 110,3 776,8 954,5 328,8
KK 270,1 7.4 100,8 127,0 34,9
Nezamestnani

Slovensko 480,7 115,5 199,6 1452 20,4
KK 91,3 24,0 39,2 24.5 3,6

Zdroj: SU SR, Regiondlne porovnania 2004

Alarmujice st aj vnutroregiondlne rozdiely v nezamestnanosti, ked” v niektorych
obciach KK dosahovala hranica evidovanej nezamestnanosti az 90%.

Kym miera nezamestnanosti vregionoch mimo Vychodného Slovenska je
koncentrovand iba do juZznych (prevazne pol'nohospodédrskych) mikroregiénov, na
Vychodnom Slovensku ide o celoplo$Sny problém, co staZuje efektivnu koncentraciu
podpornych programov. Ide o ddkaz margindlneho postavenia regionu vychodného
Slovenska.

Socialne zabezpecenie

pod priemerom SR. Uzemné rozloZenie prijemcov dochodkov zodpovedd poétu obyvatelov.
Pocet vyplacanych invalidnych déchodkov v KoSickom kraji je 54 847, priemernd mesacna
vyska vyplatenych starobnych déchodkov je 7 131 Sk..

Tabulka ¢.11 — Pocet dochodcov, pocet vyplatenych dochodkov a priemerna vyska
dochodkov k 31.12.2004 v krajoch Vychodného Slovenska'

Pocet z toho Priemerna mesacna
Uzemie Déchodcovia | vyplatenych i vyska vyplatenych
spolu (osoby) | dochodkov b vdovsky a starobnych
spolu vdovecky déchodkov (SK)
Kogicky kraj 167 556 202 873 103 556 44 470 7131

Zdroj: Statisticky trad SR
Poznamka: ' bez poétu dochodkov neprevzatych do automatizovanej evidencie: 328 a bez poétu déchodkov
vyplacanych do cudziny 5 514
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Za pozornost’ stoji aj vyznamny rozdiel medzi poctom prijemcov vdovskych (pre
Zeny) a vdoveckych (pre muzov) dochodkov. Této situdcia je ovplyvnend demografickym

4

faktorom: predpoklad na dozitie je u Zien vSeobecne vySSi neZ u muzov. Na druhej strane
vyska prijmu v Sk je u tychto dochodkov tiez rozdielna, tu je vSak vysSia priemernd vyska
vdoveckych dochodkov nez vdovskych, €o stvisi s pretrvavajicim dlhodobym trendom
rozdielneho odmenovania muzskej a Zenskej prace.

2. Analyza stavu socialnych sluzieb
(predpokladana potreba, existujici stav, porovnanie dostatkovost’, nedostatkovost’

sluzieb)

2.1. Seniori

Tabul’ka ¢.12 — Existujuce sluzby pre seniorov v KoSickom kraji

KosSice

Spisska

Kosice . |Michalovce| Trebisov p Roznava | Gelnica |Sobrance| Spolu
okolie Nova Ves

(0N 178 452 307 541 264 199 211 153 2 305
70S 493 10 25 60 27 34 40 0 689
DD 37 122 98 0 17 0 60 0 334
DD+DSS 847 0 291 256 150 160 0 0 1704
DPD 0 0 0 0 0 0 0 0 0
OS - opatrovatel'ska sluzba
ZOS - zariadenie opatrovatel'skej sluzby
DD - domov dochodcov
DD+DSS — domov déchodcov + domov socidlnych sluZieb
DPD — domov — penzi6n pre dochodcov
Zdroj: SU SR, 2004
Tabul’ka ¢.13 — Predpokladand potreba socidlnych sluzieb pre seniorov v KoSickom kraji

KoSice Koéi?e Michalovce| Trebisov Spi%ské Roziiava | Gelnica |Sobrance| Spolu

okolie Nova Ves

(0N 1 666 825 850 852 614 524 260 256 5 847
70S 357 177 182 183 132 112 56 55 1254
DD 595 295 304 304 220 187 93 92 2 090
DD+DSS 0 0 0 0 0 0 0 0 0
DPD 238 118 121 121 87 75 37 37 834

OS - opatrovatel'ska sluzba
Z0S - zariadenie opatrovatel'skej sluzby

DD — domov déchodcov

DD+DSS — domov déchodcov + domov socidlnych sluZieb
DPD - domov — penzién pre dochodcov

Zdroj: KSK, 2005/2006
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Tabul’ka ¢.14 — Porovnanie socidlnych sluZieb pre seniorov v KoSickom kraji (dostatkovost/nedostatkovost’)

Druh socialnej sluzby

[ON) PPZO 708 DD DD+DSS DD, DD+DSS DPD

Okresy KK PPSS | ESS | D/N% PPSS | ESS | D/N% | PPSS | ESS | D/N% | PPSS | ESS | D/N% | PPSS | ESS | D/N% | PPSS | ESS | D/N%

Kosice 1666 178 11% 905 357|  493] 138%| 595 37 6% 0 847 0% 595 884 149%| 238 0 0%
KoSice okolie 825 452 55% 177 10 6%| 295 122| 41% 0 0 0% 295 122| 41%| 118 0 0%
Michalovce 850 307 36% 485 182 25| 14%| 304 98  32% 0 291 0% 304] 389 128%| 121 0 0%
TrebiSov 852 541 63%| 1265 183 48] 26%| 304 0 0% 0 256 0% 304  256] 84%| 121 0 0%
SpiSska Nova Ves| 614] 264 43% 619 132 37 28%| 220 17 8% 0 1500 0% 2200 167 76% 87 0 0%
RoZiava 524 199  38% 600 112 34 30%| 187 0 0% 0 160, 0% 187 160 86% 75 0 0%
Gelnica 260 211 81% 175 56 40 71% 93 60  65% 0 0 0% 93 60  64% 37 0 0%
Sobrance 256  153]  60% 111 55 0 0% 92 0 0% 0 0 0% 92 0 0% 37 0%
SPOLU 5847 2305 39%| 4160 1254 689 55%| 2090 334 16% 011704 69%| 2090 2038 98%| 834 0 0%

OS - opatrovatel'skd sluzba

Z0S - zariadenie opatrovatel'skej sluzby
DD - domov doéchodcov
DD+DSS — domov déchodcov + domov socidlnych sluzieb
DPD - domov — penzién pre dochodcov
PPSS - predpokladand potreba socidlnych sluZzieb
ESS - existujice socidlne sluzby
D/N v % - vyjadrenie dostatkovosti alebo nedostatkovosti danej sluzby
PPZO - penazny prispevok za opatrovanie

KK - Kosicky kraj

Zdroj: KSK, 2005/2006
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Graf ¢.3 — Porovnanie socidlnych sluzieb pre seniorov v okresoch KoSického kraja —
dostatkovost/nedostatkovost’
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Tabulka ¢. 14

Aby sme vedeli podat’ redlnejsi obraz o opatrovani starych obcanov, zistovali sme aj,
aky pocet obdanov pobera kompenzaény prispevok za opatrovanie blizkej osoby. Cislo, ktoré
sme zistili zo zdrojov UPSVaR-u, nerozdel'uje ob&anov podla cielovych skupin t.j. seniori,
zdravotne postihnuti, mladsi l'udia. Pre pribliZenie sa k redlnemu stavu sme mohli zvolit’
jedine vlastny predpoklad vychddzajuci zo skisenosti, Zze z celkového poctu prispevkov za
opatrovanie 5 547 seniori tvoria cca 75%, ¢o v tabul’ke predstavuje Cislo 4 160. ZvySnych
25% sme rozdelili pre skupinu mladSich zdravotne postihnutych obcanov v pomere 10%
mentalne postihnutych, 10% telesne postihnutych, 5% duSevne postihnutych.

Je potrebné pouvazovat’ nad redlnostou sluzby pod zdvojenym nazvom DD + DSS,
kde by sa mali poskytovat’ sluzby pre seniorov aj pre zdravotne postihnutych obcanov. Z
monitoringov kvality, ktoré boli vykonané v tychto zariadeniach vyplyva, Ze v zariadeniach je
na 99% uspokojovand potreba seniorov ateda redlne by sme mali ¢islo z tabulky 1704
priratat’ k DD k ¢islu 334, pretoZe nizke vykazované percento v tabulke za DD je ovplyvnené
touto skutocnost'ou. Redlny stav vykazuje dostatkovost’ sluzby DD na 98 %.

Komentar:
1. Zo zistenych udajov je zjavné, Ze :

e dopyt alebo predpokladand potreba sluzieb obyvatel'ov nad 65 rokov v KK je vyssia nez
skuto¢nd ponuka okrem sluzby DD — Domov dochodcov, kde ponuka oproti potrebam
vykazuje 98%.

e Uplne absentujiica sluzba je DPD — Domov penzién pre ddchodcov. Tito formu
socidlnej sluzby nemdZeme porovnat so skuto¢nostou, pretoZe bola takmer tplne
pretransformovand na sluzby DD, ktoré nemaji vnuitorné Clenenie na rozdielnu intenzitu
sluzieb. V tejto stvislosti je potrebné znova pripomenit, Ze sluzby pre seniorov st
velakrat v zriadovacich listindich spojené so sluzbami pre zdravotne postihnutych
obcanov a potom je ndro¢né ich rozlisit’, kol’ko z nich je poskytovanych pre seniorov.
Vplyvom veku a zhorSenim zdravotného stavu sa niektori mozu stat’ ob¢anmi s tazkym
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zdravotnym postihnutim. Tito st vSak zardtani v predpokladanom pocte klientov nad 65
rokov, teda v skupine seniorov.

¢ Druhy socidlnych sluZieb st rozdelené izemne nerovnomerne. V porovnani s potrebou
su najviac zastipené najintenzivnejSie a financne najnaroc¢nejSie socidlne sluzby v DD
a DSS, pri¢om zriad'ovatel'om je prevazne KSK.

2. Sucasne je potrebné uvazovat’ v nadviznosti na existujice nezrovnalosti napr.:

e kritériom pre umiestiiovanie v domovoch socidlnych sluzieb je aj splnenie predpokladu —
odstavec 1 § 18 zdkona 195/1998 Z.z., Ze iné /menej intenzivne socidlne sluzby OS,
Z0S, DD - ktorych zriad'ovatel'om st obce/ dostato¢ne nerieSia socidlnu nidzu obcana.
Je vSak pravdepodobné, Ze tento predpoklad sa Casto neskima a sluzby v DD a DSS
vyuZzivaju aj obcCania, ktori nepotrebuju tak intenzivnu formu socidlnych sluzieb, ako
poskytuji DSS. PretoZe nie vSade si rozvinuté menej intenzivne sluzby na obecnej
urovni, poddvaju si ob¢ania ziadosti aj do viacerych DSS sucasne.

uvazovat’ o vySke uhrady v DD/DSS - celoro¢ny pobyt, ktord je vzhl'adom na
poskytované sluzby v porovnani s OS neprimerane nizka a umiestnenie v DSS
/v porovnani s platbami za vlastné byvanie, stravu, vybavenie a OS/ je financne
vyhodnejsie. Pre podrobnejSie informacie by bolo potrebné analyzovat aj thrady, ¢o
vSak nie je predmetom tejto analyzy.

Dal$ou zdkonnou nezrovnalostou je, Ze obec, hoci ma vo svojej kompetencii zo zdkona
o socidlnej pomoci 195/98 Z.z. poskytovanie sluzieb v domove dbéchodcov, na tito
sluZbu neprispieva, ak ju poskytuje ako zriad'ovatel KSK alebo iny subjekt - §72 zdkona
195/98 Z..z..

Na opatrovatel’ska sluzbu vyclenuji obce financie zo svojho rozpoc¢tu. Ak tak neurobia
a 35 % obci KK opatrovatel'skd sluzbu ani sluzby v ZOS alebo DD neposkytuje,
obcania mdzu vyuzivat len DD zriadované KSK alebo neziskovymi organizdciami
a obce nie st ani vtedy finan¢ne zaviazané prispevkom pre svojich obyvatelov, Casto
krat preto, Ze nemaji dostatok finan¢nych prostriedkov. Preto je potrebné aby obce
terénne socidlne sluzby zabezpecovali /vyplyva zo zdkona 198/987Z.z./.

Tabulka ¢.15 — Pocet obci poskytujicich OS pre seniorov

PPSS pre 9 , ocet obci s
okres obéanlt’)v pocet obci pOS/obéan

KoSice 1666 1 1/178
Kosice okolie 825 114 86/452
Michalovce 850 78 56 /241
TrebiSov 852 82 42 /240
Spisska Nova Ves 614 36 15/154
RozZnava 524 62 34 /171
Gelnica 260 20 14/72
Sobrance 256 47 34 /136

282 /1644
SPOLU 5847 440 61% 1 28%

PPSS - predpokladand potreba socidlnych sluzieb

OS - opatrovatel'skd sluzba
Zdroj: obce KSK, 2006
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Graf ¢.4 — Pocet obci poskytujucich opatrovatel’ské sluzby pre seniorov v okresoch Kosického

kraja
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3.Podl'a uvedenej tabulky ¢.15 paradoxne len v 64% obci KK je zavedeni OS a napiia

predpokladanti potrebu najddlezitejSej sluzby pre seniorov len na 28% c¢o je ich
kompetencia zo zdkona o socidlnej pomoci. Ciasto¢ne tiito potrebu uspokojuji neziskové
organizdcie a Ciastocne rodinni prislusnici, z ktorych niektori poberajui za poskytovanie OS
v domdcnosti prispevok za opatrovanie, ¢o je ndstroj Stitu, ktory podporuje takuto formu
cez kompenzacné prispevky. Tu je vSak tazko urcit, aky pomer prispevkov za opatrovanie
je urcené pre starSich ob¢anov a kol'ko pre ob¢anov so zdravotnym postihnutim mladSich
ako 65 rokov, pretoze tdaje z UPSVaR pozadované ¢lenenie neobsahuji. Tak ako sme uZ
vysSie uviedli, priblizny odhad je, Ze asi 75% z prispevkov za opatrovanie je pre ob¢anov
nad 65 rokov. Ak sa v kraji vyplaca 5 547 prispevkov za opatrovanie, je mozné orientacne
predpokladat’, Ze 75% - t.j. 4 160 poberaju rodinni prislusnici za opatrovanie pribuzného
starSieho ako 65 rokov.

e V okrese TrebiSov je takmer dvakrat viac prispevkov za opatrovanie neZ predpokladana
potreba, ako to vyplyva z tabul’ky ¢.14.

e 708, ktoré slizia ako pobytové a prechodné zariadenia, vicSinou s kapacitne menSie
amaju skor rodinny charakter. Mali by byt zriadované na zdklade komunitného
pldnovania, su zatial' v porovnani s predpokladanou potrebou zastipené len minimélne
a uspokoja predpokladani potrebu len na 53% ( tabul’ka ¢.14 )

Doporucenie :

Pri tvorbe koncep¢nej ¢asti vychadzat’" zo vSeobecnych vyvojovych smerov rozvoja

socialnych sluzieb pre seniorov:

e Je potrebné brat do tvahy socidlne a kultirne tradicie starostlivosti o starych obc¢anov.
V niektorych oblastiach moZu pretrvavat’ tendencie zvladnut’ starostlivost’ o starych ¢lenov
domaécnosti doma a tam bude potrebné posilnit’ tieto tendencie alternativnymi podpornymi
a odl'ahcovacimi sluzbami hlavne vtedy, ak chybaji zariadenia pre starSich ob¢anov, alebo
ich motivovat’ prostrednictvom adresne vypldcanych prispevkov za opatrovanie
s dostato¢nou formou hodnotenia efektivnosti tohto prispevku. Ak chceme reSpektovat
miestne Specifikd, vel'mi dolezitym ndstrojom je v tomto smere komunitné planovanie,
ktoré nechdva dostatony priestor pre nazor vsetkych partnerov — zriad’'ovatelov,
prevadzkovatelov sluzieb, uzivatel'ov sluzieb i Sirokud verejnost’.
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e Vplyvom zmien v spolo¢enskom diani /napr. zvySovanie migracie obyvatelstva,
zamestnanost’ Zien, cestovanie za pracou a pod./ a starnutim populdcie sa bude suCasne
zvySovat’ potreba rozvoja terénnych sluzieb pre starSich obcanov a prechodné pobytové
sluzby v ZOS. Tu bude potrebné podporit’ obce, aby postupne preberali svoje
kompetencie aj v oblasti socidlnych sluzieb, aby dostali dostatok informacii
o komunitnom planovani, aby prijali vzdelanych socialnych pracovnikov a okrem
opatrovatel’skej sluzby vytvarali aj zariadenia opatrovatel’skej sluzby, ktoré mozu
slazit’ pre mikroregiony. Okrem informacii budd obce potrebovat’ aj dostupné finan¢né
prostriedky z inych nez obecnych fondov, inak je predpoklad, Ze sa socidlne sluzby na
obecnej — komunitnej irovni mozu rozvijat’ vel'mi pomaly.

e Sluzby v domaéacnosti a kontinudlna komunitnd praca s moZnymi prechodmi do
zdravotnickych alebo socidlnych zariadeni na prechodni dobu su trendy vo vicSine
europskych Kkrajin. Je dolezité, ze ob¢an so svojimi potrebami vytvara dopyt po
socialnych sluzbach a nemusi sa prispdsobovat’ existujiicej ponuke. Casto krit obec
alebo 3tat dopliajui prijmy obc&ana tak, aby si socidlne sluzby mohol kiipit. Viésinou ide
o viac zdrojové financovanie socidlnych sluzieb, na ktorom sa zicastiiuje obcCan, rodina,
obec, prevadzkovatel’, zdravotna poistovia, Stit a pod.

e Vzhladom na zvySovanie kvality byvania arozvoj technol6gii, novych materidlov
a kompenzacnych pomocok je mozné v domdcom prostredi poskytovat’ Coraz vac¢si rozsah
socidlnych sluzieb.

e Zarovei je potrebné si uvedomit’, Ze vyvoj od sebestacnosti k zdvislosti na pomoci inych
0s0b vicsinou neprebieha skokom, ale ide o postupny proces, takze je dblezité disponovat’
Sirokou Skdlou variabilnych a flexibilnych sluzieb a neuvaZovat’ len o tradi¢nych sluzbach
— opatrovatel'skd sluzba — domov dochodcov. Kvalitné sluzby prichddzaji za obCanom
a podrla jeho individudlnych potrieb, hl'adaji optimélne rieSenie jeho situdcie. Dobré sluzby
nie si nemenné, prispdsobuju sa aktudlnym potrebdm klienta, si flexibilné a variabilné.
Casto krat sa stieraji pri poskytovani socidlnych sluZieb aj rozdiely medzi rezortmi —
socidlny — zdravotnicky — vzdeldvaci, pokial je to v zdujme klienta a vytvara to prileZitost’
na optimélne rieSenie individudlnych situdcii a zaistenie roznych tkonov.

e Potreba vytvorenia SirSej Skdly socidlnych sluzieb, ktoré su pripravené pokryt potreby
obc¢anov, umozni aj si¢asnym domovom ddchodcov a d’al§im zariadeniam, aby sa otvorili
potrebam obcanov v lokalite a neposkytovali sluzby len svojim ubytovanym klientom.

e Podobne opatrovatel'ska sluzba sa musi podla potrieb obCanov rozvijat' tak, aby bola
schopnd pokryt’ aj cast’ Ziadatel'ov, ktori Ziadaji o umiestnenie do zariadeni, ale ktori
v skutocnosti potrebuju len pomoc v domdcnosti alebo pomoc pri nevyhnutnych Zivotnych
ukonoch alebo kontakt so spolo¢enskym prostredim.

e Menej intenzivne sluzby by mohli individudlne potreby seniorov uspokojit’, pokial’ by bola
dobrd komunikdcia medzi prevddzkovatel'om, uzivatelom sluzby ajeho pribuznymi
a pokial’ by to bolo finan¢ne pre uZivatel'a aj prevadzkovatel'a vyhodne;jsie.

¢ Hlavnym dévodom rozvoja terénnych socidlnych sluzieb okrem ekonomickych dévodov
bude aj snaha o pribliZzenie Zivota podporovaného socidlnymi sluzbami k normélnemu
zivotu. Jednak je dolezité prirodzené prostredie obcCana, v ktorom je akceptovany so
vietkymi svojimi pravami a jednak sa sdm rozhoduje pri vybere z ponuky socidlnych
sluzieb a stdva sa aktivnou sucastou celého procesu.

¢ Pri zavddzani novych trendov do socidlnych sluzieb ma nezastupiteIné miesto prevencia,
socidlne poradenstvo a informovanost’ ob¢anov. Ani jedno poradenské miesto v KK nie je
zamerané na skupinu starSich ob¢anov — moZeme len predpokladat, ze tito dlohu budu
napliat’ obecné trady, pokial’ budi mat’ dostatok vzdelanych socidlnych pracovnikov, ale
tito tlohu by mohli plnit’ aj svojpomocné skupiny aktivnych déchodcov s podporou obci
a samospravneho kraja.
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e Zaroven je dolezité nezabudnit na kooperdciu medzi sluzbami v ramci regiénu, na
hodnotenie efektivnosti sluzieb, na pruzné reagovanie na potreby regiénu a na vytvaranie
finanénych zdrojov na zabezpecenie rozvoja socidlnych sluzieb do buducnosti ana
komunitné pldnovanie, ako na proces zapdjania vSetkych aktérov do planovania socidlnych
sluzieb a verejnej kontroly napliiania zvolenych postupov.

2.2. Zdravotne postihnuti ob¢ania

Tabul’ka ¢.16 — Predpokladany pocet obcanov s ur¢itym zdravotnym postihnutim

Drul.l Zdl‘i.lVOtnéhO KoSice Koéi?e Michalovce [Trebisov Spi%ské Roziava| Gelnica [Sobrance| Spolu
postihnutia okolie Nova Ves
zrakové postihnutia 1340 628 623 595 542 352 176 134 4390
z toho tazko 376 176 175 167 152 99 50 38 1233
sluchové postihnutia 2233 1047 1038 992 904 588 294 223 7 319
z toho hluchi 341 160 158 151 138 90 45 34 1117
poruchy reci 1 340 628 623 595 539 352 176 134 4 387
mentdlne postihnutie 6 698 3141 3116 2977 2712 1764 884 668 21960
poruchy pohybového | g 7711 35 3127 2988 2721|1770 887 671| 22037
Ustrojenstva
osoby na voziku 776 364 361 345 314 204 102 78 2544
diabetici 11 868 5 566 5521 5275 4 805 3121 1566 1184/ 38906
z toho na inzuline 1551 728 722 689 628 409 205 155 5087
dusevné poruchy 2233 1 047 1038 992 904 588 294 223 7 319
epilepsia 3126 1466 1454 1389 1265 823 412 313] 10248
psoridza 4 465 2 094 2077 1985 1 808 1176 589 446 14 640
uZivatelia invalidného | ¢ 4501 4409 4373 4178] 3806 2476 1240 938 30820
dochodku
Z‘;{i"kaY nemocné | 15314 5776 5720 5474 4986 3244 1625 1229 40377
Zdroj: SU SR, 2004
Tabul’ka ¢.17 — Existujuice socidlne sluzby pre vybranti skupinu zdravotne postihnutych
ob¢anov ( MPO, TPO, DPO)
Kosice Koél?e Michalovce| Trebisov Sp I§Ské Rozinava | Gelnica |Sobrance| Spolu
okolie Nova Ves
DSS 285 255 260 0 191 151 100 0 1242
PPZ0O 1206 646 1 686 826 801 234 148 5547
CHB 20 0 0 0 18 0 0 0 38
0OS 162 31 78 5 22 7 1 39 345

DSS — domov socidlnych sluZieb
PPZO - penazny prispevok za opatrovanie
CHB - chrdnené byvanie
OS - opatrovatel'ska sluzba
MPO — mentdlne postihnuti ob¢ania
TPO - telesne postihnuti obCania
DPO — dusevne postihnuti ob¢ania

Zdroj: KSK, 2005/2006
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Tabul’ka ¢.18 — Porovndvacia tabul’ka predpokladu a existujicich socidlnych sluzieb pre
mentdlne postihnutych ob¢anov (dostatkovost/nedostatkovost’ v %)

Okres PPO DSS CHB KP | ppzo | PPZO
ES| DN % |ES| D/N% |SPOLU Z toho 10%
Kosice 6698 75 1%| 20 0% 43171 1206 o1
Kosice okolie 3141 255 8% 0 0%
Michalovce 3116 260 8% 0 0%| 2351 646 65
Trebisov 2977 0 0% 0 0% 2758 1686 169
Spisska Nova Ves 2712| 191 6%| 18 1%| 3346 826 83
RoZiiava 1764 116 7% 0 0%| 2393 801 80
Gelnica 884/ 100 1% 0 0%| 1037 234 23
Sobrance 668 0 0% 0 0% 356 148 15
SPOLU 21960/ 997 5%| 38 0%| 16558 5547 555

PPO - predpokladany pocet ob¢anov
ES — existujtica sluzba
DSS — domov socidlnych sluZieb
CHB - chrdnené byvanie
MPO — mentélne postihnuti ob¢ania
D/N v % - dostatkovost’, nedostatkovost’ v %
KP - kompenzacné prispevky
PPZO - penazny prispevok za opatrovanie
Zdroj: KSK, 2005/2006

Tabul’ka ¢.19 — Porovndvacia tabulka predpokladu a existujicich socidlnych sluZieb pre
telesne postihnutych ob¢anov (dostatkovost/nedostatkovost’ v %)

OKkres PPO DSS CHB KP PPZO PPZO
ES| DN % |ES| DN9% |SPOLU Z toho 10%
KosSice 6721 210 3% 0 0% 4317 1206 121
Kosice okolie 3152 0 0% 0 0%
Michalovce 3127 0 0% 0 0% 2351 646 65
TrebiSov 2982 0 0% 0 0% 2758 1 686 169
Spisska Nova Ves 2705 0 0% 0 0% 3346 826 83
RozZnava 1767 0 0% 0 0% 2 393 801 80
Gelnica 884 0 0% 0 0% 1037 234 23
Sobrance 673 0 0% 0 0% 356 148 15
SPOLU 22011 210 1% 0 0%| 16558 5547 555

PPO - predpokladany pocet ob¢anov
ES - existujtca sluzba
DSS — domov socidlnych sluZieb
CHB - chrdnené byvanie
TPO - telesne postihnuti obcania
D/N v % - dostatkovost’, nedostatkovost’ v %
KP - kompenzaéné prispevky
PPZO - penazny prispevok za opatrovanie
Zdroj: KSK, 2005/2006
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Tabul’ka ¢.20 — Porovndvacia tabul’ka predpokladu a existujicich socidlnych sluzieb pre
dusevne postihnutych obéanov (dostatkovost/nedostatkovost’ v %)

Okres PPO DSS CHB KP | pp7o | PPZO
ES| DN % |ES| DN% |SPOLU Z toho 10%
Kosice 2233 0 0% 0 0% 43170 1206 60
Kosice okolie 1047 0 0% 0 0%
Michalovce 1038 0 0%| 5 0%| 2351 646 32
Trebisov 991 0 0% 0 0% 2758 1686 84
Spisska Nova Ves 899 0 0% 0 0%| 3346 826 41
RoZiiava 587| 35 6% 0 0%| 2393 801 40
Gelnica 204 0 0% 0 0% 1037 234 12
Sobrance 223 0 0% 0 0% 356 148 7
SPOLU 7312| 35 0% 5 0%| 16558 5547 277

PPO - predpokladany pocet ob¢anov
ES — existujtica sluzba
DSS — domov socidlnych sluZieb
CHB - chrdnené byvanie
DPO - duSevne postihnuti ob¢ania
D/N v % - dostatkovost’, nedostatkovost’ v %
KP - kompenzacné prispevky
PPZO - penazny prispevok za opatrovanie
Zdroj: KSK, 2005/2006

Tabul’ka ¢.21 — Percentudlne vyhodnotenie sluZieb poskytovanych vybranym kategéridm
ob¢anov so zdravotnym postihnutim

Mentalne postihnuti Telesne postihnuti Dusevne postihnuti oS
OKRESY obdania obcania obdania SPOLU

DSS | CHB | PPZO | DSS | CHB | PPZO | DSS | CHB | PPZO
KoSice 1% 1% 1% 3% 0% 1% 0% 0% 2% 2%
Kosice okolie 8% 0% 0% 0% 0% 0% 1%
Michalovce 8% 0% 2%| 0% 0% 2%| 0% 0% 3% 3%
TrebiSov 0% 0% 6% 0% 0% 6% 0% 0% 9% 0%
Spisska Nova Ves 7% 1% 3% 0% 0% 3% 0% 0% 5% 1%
Rozihava 7% 0% 5% 0% 0% 5% 6% 0% 7% 0%
Gelnica 11% 0% 3% 0% 0% 3% 0% 0% 4% 0%
Sobrance 0% 0% 2% 0% 0% 2% 0% 0% 3% 6%
SPOLU 4% 0% 3% 0% 0% 3% 0% 0% 4% 2%

DSS - domov socidlnych sluZieb
CHB - chrdnené byvanie
PPZO - penazny prispevok za opatrovanie
OS - opatrovatel'ska sluzba
Udaje v tabul’ke st uvadzané bez desatinnych &isel, zaokrihlené smerom hore.
Zdroj: KSK, 2005/2006
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Graf ¢.5 — Porovnanie predpokladu a existujucich socidlnych sluZieb pre zdravotne
postihnutych ob¢anov v okresoch Kosického kraja — DSS
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Graf ¢€.6 — Porovnanie predpokladu a existujucich socidlnych sluzieb pre zdravotne
postihnutych obcanov v okresoch Kosického kraja — CHB
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Graf ¢.7 — Porovnanie predpokladu a existujucich socidlnych sluZieb pre zdravotne
postihnutych ob¢anov v okresoch KoSického kraja — finan¢né prispevky
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Komentar

Z hore uvedenych tabuliek vyplyva, Ze zastipenie sluzieb pre MP, TP a DP ob¢anov
je rozloZené vel'mi nerovnomerne a to z hl'adiska izemného rovnako ako aj z hl'adiska druhu
atypu socidlnych sluzieb. NajsilnejSie obsadenie maji DSS rezidencného typu pre MP
ob¢anov, takmer uplne absentuji chranené byvania. V malej miere su vyuzivané moZnosti
opatrovatel'skej sluzby ako aj moznosti vyuzivania prispevkov za opatrovanie blizkej osoby
v rodinéch.

Mnohé zariadenia maju klientov s kombinovanymi typmi postihnutia, takZe je tazko
analyzovat’ dostatocnost’ socidlnych sluzieb pre jednotlivé typy zdravotného postihnutia. Pri
uvadzanych ¢islach je potrebné tito skuto¢nost’ brat’ v ivahu.

Paradoxne najviac su vybudované najintenzivnejSie formy sluzieb pre ZP obcanov
s celorocnym pobytom a velkou kapacitou, kde je tiezZ otdzkou, kolko znich je skutocne
umiestnenych z regionu. Ovel'a menej su rozvinuté sluzby denného a tyZzdenného pobytu,
ktoré viac udrziavaji kontakt s komunitou. Pomaly sa rozvija aj forma chraneného
byvania, kde by mali byt aktivnejSie hlavné mestd a obce na zdklade vysledkov komunitného
planovania v spolupréci s budicimi uzivatel'mi sluZieb a ich rodinnymi prislusnikmi.

Tazko je zachytit’ ob&anov so ZP, ktorf sii integrovani do komunity — je mozné len
sledovat’, kolko ich vyuziva prispevky na kompenzicie. Dolezité je, aby sa v KK
uplatiiovali zasady rovnopravnych podmienok pre ob¢anov so zdravotnym postihnutim
v oblasti vzdelavania, byvania, pracovnych prilezitosti a vyuzZivania volného c¢asu
a k tomu, aby vytvarali podmienky aj obce. Tiez je dolezité, aby sa uplatiovali zdsady
zaclenovania zdravotne postihnutych ob¢anov do komunitného Zivota s podpornymi sluzbami
a prispevkami na kompenzdiciu dosledkov zdravotného postihnutia.

Oblast’ socidlneho poradenstva ( tabul’ka ¢.22) pre uvedent skupinu obyvatelov je
rozvinutd, ale koncentruje sa na mestd KoSice a Michalovce, takZe je taZSie dostupnd pre
obyvatel'ov z inych oblasti. VicSina poradenskych centier sa orientuje len na urcity typ ZP.
Tazké je posidit, ¢ uddvany pocet klientov organiziciami je redlny akvalita sluzby
vyhovujica, pretoZe nie su zatial' zavedené Standardy socidlneho poradenstva do praxe.
Absentuji poradenské centra v ostatnych okresnych mestach kraja, takze nie je
zabezpeceny dostatok kvalitnych informécii pre vSetkych obyvatel'ov kraja.

V suvislosti s uvedenymi vysledkami analyzy je taktiez viditeI'né, Ze vznikd potreba
prehodnocovania efektivnosti a primeranosti socidlnych sluzieb v celoro¢nych DSS pre
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individudlnych klientov, pretoZze nie vSetci uzivatelia tychto sluzieb si odkdzani na tak
intenzivne sluzby, aké poskytuji DSS. Castokrat sii tam umiestnenf klienti len preto, Ze nie sii
vytvorené iné podporné sluzby - chranené byvanie, agentiry podporovaného
zamestnavania, vhodné opatrovatel’ské - podporné programy a odl’ahcovacie sluzby pre
rodinnych prislusnikov, ktori poskytuji pomoc svojim ZP pribuznym doma.

Tabul’ka ¢.22 — Poradenstvo a prevencia

OKkres Ciel'ova skupina JP - MP |DP - MP Organizacia
KOSICE Bezdomovci 39 19  |Poradenské centrum Kosice - Arcidiecézna
charita KoSice
Mentélne postihnuté deti a 1 22 IMONTESSORI CENTRUM Kosice
dospeli
Zdravotne postihnuté deti a 10 45 Slovensky Cerveny kriz - Uzemny spolok
dospeli Kosice - mesto
Zdravotne postihnuti ob¢ania 1 11 [INFO Centrum cystickej fibrézy KoSice
Zdravotne postihnuti obcania 153 230  |Detsky klub zdravotne postihnutych deti a
mladeze KoSice
Seniori 153 8 Psychosocidlne centrum Kosice
Zdravotne postihnuti obcania, 24 72 Filian.o., Centrum KoSice
z4avisli ob¢ania
Zdravotne postihnuti, seniori 30 58  |Rada pre poradenstvo v socidlnej praci
Maloleti a dospeli 2 45 |NAVRAT, 0.z
Néhradné rodiny, rodiny 24 21 PhDr. Litavskd Eva
v krize
Zdravotne postihnuti ob¢ania 51 59  |Alzbetino zdruZenie
Zdravotne postihnuti obcania 4 43 |[Zdruzenie pribuznych a priatelov Radost’
Tyrané Zeny a deti 2 56  |[PRO FAMILIA — Humenné, pobocka KoSice
Zdravotne postihnuti ob¢ania 14 142 |Slovensky zvéz sluchovo postihnutych
Zdravotne postihnuti ob¢ania 18 12 |Unia nevidiacich a slabozrakych Slovensko
Zdravotne postihnuti obcania 35 53 |Slovensky zviz telesne postihnutich obcanov
SPOLU 561 896
MICHALOVCEBezdomovci, Socidlne nudzni, 20 20 Poradenské centrum Michalovce —
Ohrozené deti Arcidiecézna charita KoSice
Zdravotne postihnuti ob¢ania 4 2 Unia nevidiacich a slabozrakych Slovensko —
Michalovce
Zdravotne postihnuti ob¢ania 3 2 Unia nevidiacich a slabozrakych Slovensko —
Vel'ké Kapusany
Zdravotne postihnuti ob¢ania 4 50  [Slovensky zviz sluchovo postihnutych —
Michalovce
Zdravotne postihnuti obcania 4 3 Slovensky zviz telesne postihnutich obcanov —
Michalovce
Tyrané Zeny a deti 4 31 POMOC RODINE o.z.
SPOLU 39 108
TREBISOV Zdravotne postihnuti ob¢ania 3 2 Unia nevidiacich a slabozrakych Slovensko —
TrebiSov
Zdravotne postihnuti ob¢ania 4 2 Unia nevidiacich a slabozrakych Slovensko —
Kralovsky Chlmec
Zdravotne postihnuti ob¢ania 1 3 Slovensky zviz telesne postihnutich obcanov —
TrebiSov
SPOLU 8 7
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SPISSKA Zdravotne postihnuti ob¢ania 7 4 Unia nevidiacich a slabozrakych Slovensko
NOVA VES Drogovo zdvisli a zdravotne 206 3 Humanitna spolo¢nost’ Prijatie - Spisska Nova
postihnuti ob¢ania Ves
Zdravotne postihnut{ ob¢ania 6 9 Spisskd katolicka charita — SpiSskd Nova Ves
Zdravotne postihnuti ob¢ania 9 4 Spisska katolicka charita — SpiSské Vlachy
Zdravotne postihnuti ob¢ania 3 19  |Slovensky zviz sluchovo postihnutych —
spisska Nova Ves
Zdravotne postihnuti ob¢ania 17 7 Slovensky zviz telesne postihnutich obcanov —
Spisskd Novd Ves
SPOLU 248 46
ROZNAVA Zdravotne postihnuti ob¢ania 6 4 Unia nevidiacich a slabozrakych Slovensko -
RozZiava
Zdravotne postihnuti obcania 9 21 Slovensky zvidz telesne postihnutich obcanov -
Roziava
SPOLU 15 25
GELNICA
SPOLU 0 0
SOBRANCE |Zdravotne postihnuti ob¢ania 2 1 Unia nevidiacich a slabozrakych Slovensko -
Sobrance
SPOLU 2 1
CELKOM 873 1083

JP — PP — jednordzové poradenstvo — mesacny priemer
DP — PP — dlhodobé poradenstvo — mesacny priemer
Zdroj: KSK, 2005/2006

Doporucenie:

Pri tvorbe koncepcnej Casti vychadzat zo vSeobecnych vyvojovych smerov rozvoja
socidlnych sluzieb pre zdravotne postihnutych obcanov, ktoré sa riadia medzinarodne
uzndvanym dokumentom : Standardné pravidla na vytvaranie rovnakych prileZitosti pre
osoby so zdravotnym postihnutim.

Uznesenie prijaté Valnym zhromazdenim OSN, 1993

I. PREDPOKLADY PRE UPLNU INTEGRACIU

Pravidlo 1. ZvySovanie uvedomenia
Staty by mali vykondvat’ ¢innost’, ktord by zlepSila informovanost’ spolocnosti o osobach so
zdravotnym postihnutim, ich pravach, potrebach, schopnostiach a prinose pre Stat.

Pravidlo 2. Liecebna starostlivost’
Staty by mali osobam so zdravotnym postihnutim zabezpecit’ poskytovanie tc¢innej lieCebnej
starostlivosti.

Pravidlo 3. Rehabilitacia
Staty by mali zabezpecit' poskytovanie rehabilitacnych sluzieb osobdm so zdravotnym
postihnutim, aby dosiahli a udrZali si optimalnu droven nezavislosti a funkecii.

Pravidlo 4. Podporné sluzby

Staty by mali zabezpegit' vytvorenie a poskytovanie tzv. vypomocnych sluZieb pre osoby so
zdravotnym postihnutim, vritane pridelovania kompenzacnych pomdcok, ktoré by im
pomohli zvysit’ stupeil nezdvislosti v kazdodennom Zivote.
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I1. CIELE UPLNEJ INTEGRACIE

Pravidlo S. Pristupnost’

Staty by mali uznat' celkovy vyznam pristupnosti v procese vytvarania rovnakych prileZitosti
vo vSetkych spolocenskych oblastiach. Pre osoby so zdravotnym postihnutim bez rozdielu by
Staty mali podniknit’

a./ kroky, ktoré by viedli k spristupneniu fyzického prostredia,

b./ opatrenia na spristupnenie informdcii a 'ahSie dorozumievanie.

Pravidlo 6. Vzdeldvanie

Staty by mali uznat princip rovnakych moZnosti na ziskanie zakladného, stredného
a vysokoskolského vzdelania pre zdravotne postihnuté deti, mlddez a dospelych
v integrovanom prostredi. Mali by zabezpecit, aby vzdeldvanie o0s6b so zdravotnym
postihnutim bolo pevnou sicastou vychovno-vzdeldvacieho systému.

Pravidlo 7. Zamestndvanie

Staty by sa mali pridrZiavat’ zdsady, Ze osobdm so zdravotnym postihnutim treba umoznit
uplatiiovat’ svoje l'udské prava, najmé v oblasti zamestnania. Vo vidieckych aj mestskych
oblastiach musia mat’ rovnaké prilezitosti na produktivne a platené zamestnanie na trhu prace.

Pravidlo 8. Udrzanie prijmu a socidlne zabezpecenie
Staty su zodpovedné za uroven socidlneho zabezpeCenia a udrzanie si prijmu o0s6b so
zdravotnym postihnutim.

Pravidlo 9. Rodinny Zivot a integrita osobnosti

Stity by mali podporovat’ dplni Géast’ 0s6b so zdravotnym na rodinnom Zivote. Mali by
podporovat’ ich pravo na integritu osobnosti a zabezpecit’, aby zdkony nediskriminovali osoby
so zdravotnym postihnutim v sexudlnych vzt'ahoch, manZelstve a rodicovstve

Pravidlo 10. Kulttra
Stéaty zabezpecia, aby sa osoby so zdravotnym postihnutim aktivne zicastiiovali na kultdrnom
diani na zdklade rovnosti.

Pravidlo 11. Oddychova ¢innost’ a Sport
Staty urobia opatrenia zabezpecujuice, aby osoby so zdravotnym postihnutim mali rovnaké
prileZitosti na oddychovi a $portovi ¢innost’.

Pravidlo 12. NdboZenstvo
Staty budid podporovat’ opatrenia na rovnocennd ucast osdb so zdravotnym postihnutim
v ndboZenskom Zivote obci.

III. REALIZACNE OPATRENIA

Pravidlo 13. Informécie a vyskum

Staty na seba berd najvicsiu Gast’ zodpovednosti za zhromazd’ovanie a $irenie informdacif
o zivotnych podmienkach osdb so zdravotnym postihnutim a za organizovanie komplexného
vyskumu vSetkych aspektov, vratane prekdzok, ktoré ovplyviiuji Zivot osdb so zdravotnym
postihnutim.

Pravidlo 14. Taktika a pldnovanie

24



Analyticka ¢ast’ koncepcie rozvoja socidlnych sluzieb v KSK na roky 2007 — 2013

Staty budd zabezpedovat, aby boli aspekty zdravotného postihnutia zahrnuté do pripravy
vSetkych vyznamnych politickych opatreni a pldnovania na celoStatnej drovni.

Pravidlo 15. Legislativa
Staty nesu zodpovednost’ za vytvorenie pravneho zdkladu na opatrenia na dosiahnutie uiplnej
integracie a rovnosti 0sdb so zdravotnym postihnutim.

Pravidlo 16. Hospodarska politika
Staty nesu finan¢ni zodpovednost za celoStitne programy a opatrenia na vytvdranie
rovnakych prileZitosti pre osoby so zdravotnym postihnutim.

Pravidlo 17. Koordin4cia price

Staty nestd zodpovednost’ za zriadovanie a podporu celostatnych koordinaénych vyborov
alebo podobnych organov, ktoré slizia ako ndrodné centrd na posudzovanie problematiky
zdravotného postihnutia.

Pravidlo 18. Organizicie 0sob so zdravotnym postihnutim

Staty by mali uznat’ pravo organizécii 0sob so zdravotnym postihnutim zastupovat’ zdravotné
postihnuté osoby v celoititnych, oblastnych a miestnych orgdnoch. Stity by takisto mali
uznat’ poradnu ulohu organizicii osdb so zdravotnym postihnutim pri rieSeni problematiky
0s0b so zdravotnym postihnutim.

Pravidlo 19. Zaskol'ovanie persondlu

Stity zodpovedaji za zabezpeenie adekvitneho vySkolenia persondlu, ktory sa zaoberd
plénovanim a realizdciou programov a sluZieb pre osoby so zdravotnym postihnutim na
vSetkych urovniach.

Pravidlo 20. Monitorovanie a vyhodnocovanie programov rieSenia problémov zdravotného
postihnutia pri realizécii Pravidiel na narodnej tirovni

Stity zodpovedaji za sdstavné monitorovanie a vyhodnocovanie realizdcie Stitnych
programov a sluZieb na vyrovnavanie prilezitosti pre osoby so zdravotnym postihnutim.

Pravidlo 21. Odborné a ekonomické spolupréca

Priemyslovo vyspelé i1 rozvojové Staty su zodpovedné za spoluprdcu a podiel na opatreniach
na zlepSenie Zivotnych podmienok pre osoby so zdravotnym postihnutim v rozvojovych
krajinach.

Pravidlo 22. Medzindrodn4 spolupraca
Staty sa budd aktivne =zdcastiovat na medzindrodnej spoluprdci zameranej na
zrovnopraviovanie prilezitosti pre osoby so zdravotnym postihnutim.

MECHANIZMUS MONITOROVANIA

Utelom mechanizmu monitorovania je podporit tplni realizdciu Standardnych
pravidiel. Monitorovanie pomo6ze kazdému Statu urCit, na akom stupni je jeho realizdcia
Pravidiel, a sledovat’ jej napredovanie.

Monitorovanie by malo identifikovat’ prekazky a naznacit’ vhodné opatrenia, ktoré by
prispeli k dspesnej realizacii Standardnych pravidiel. Mechanizmus monitorovania zohl'adn{
narodné, ekonomické, socidlne a kultirne ¢rty. DdleZitou zloZkou by malo byt zabezpecenie
poradenskych sluzieb a vymeny skiisenosti a informdcii medzi Statmi.

25



Analyticka ¢ast’ koncepcie rozvoja socidalnych sluzieb v KSK na roky 2007 — 2013

Tieto trendy by sa mali uplatiiovat’ aj na miestnej Grovni a socidlne sluzby by mali
podporovat’ zdravotne postihnutych ob¢anov vo vSetkych naznacenych trendoch.

2.3. Osoby vyzadujuce azylové ubytovanie
(bezdomovci, matky s det’'mi, po vykone trestu, po zavislosti na drogach)

Tabulka ¢.23 — Predpokladany pocet obyvatelov vyZzadujicich azylové ubytovanie v
Kosickom kraji

Osoby Y yiadujl’lc? Kosice K0§i.ce Michalovce| TrebiSov Spi%ské Roznava| Gelnica [Sobrance| Spolu
azylové ubytovanie okolie Nova Ves

bezdomovci 235 110 109 105 95 62 31 24 771
matky s det'mi 106 50 49 47 43 28 14 11 348
po vykone trestu 447 209 208 199 181 117 59 45 1465
zavislost na drogach [282 - 565| 132 - 265| 131 - 262|125 -250| 114 - 228| 74 - 148 37 -74] 28-571919 -1 849

Zdroj: SU SR, 2004

Tabulka ¢.24 — Existujuice socidlne sluzby pre obyvatel'ov vyZadujicich azylové ubytovanie v
KoSickom kraji

EXi.S t ujtice Y Kosice K0§i.ce Michalovce| TrebiSov Spi%ské Rozinava| Gelnica |[Sobrance| Spolu
socialne sluzby okolie Nova Ves
Domov pre
osamel}’flc):h rodi¢ov 65 0 0 16 0 0 0 6 87
Utulok 133 0 15 59 26 12 0 12 257
Resocializacne 20 0 0 0 0 0 0 0 20
Zdroj: KSK, 2005/2006
Tabulka ¢.25 — Porovnanie potreby a skutocného stavu socidlnych sluzieb pre osoby
vyzadujice azylové ubytovanie v KoSickom kraji
BEZDOMOVCI MATKY S DETMI ) OSOBY PO OSO%%%%XI(SIEE NA
OKkres > VYKONE TRESTU
UTULOK DOR RZ
PPO | ESS | D/N % | PPO | ESS | D/N % | PPO |[ESS|D/N %| PPO ESS | D/N %
Kosice 235 133 57%| 106 65 61%| 447 0 0%| 282-565 20| 7% - 4%
KoSice okolie 110 0 0% 50 0 0%| 209 0 0%| 132-265 0 0%
Michalovce 109 15 14% 49 0 0%| 208 0 0%| 131-262 0 0%
TrebiSov 105 59 56% 47 16 34%| 199 0 0%| 125-250 0 0%
Spisska Nova Ves 95| 26 27% 43 0 0%| 181 0 0%| 114-228 0 0%
Rozinava 62 12 19% 28 0 0%| 117 0 0% 74-148 0 0%
Gelnica 31 0 0% 14 0 0% 59 0 0% 37-74 0 0%
Sobrance 24) 12 50% 11 6 55% 45 0 0% 28-57 0 0%
SPOLU 771 257 33%| 348 87 25%| 1465 0 0%| 919-1 849 20|2% - 1%

PPO — predpokladany pocet obcanov
ESS - existujuce socidlne sluzby
DOR - domov pre osamelych rodicov
RZ - resocializa¢né zariadenie

D/N v % - dostatkovost’, nedostatkovost’ v %

V stipci osoby zavislé na drogédch v &asti PPO sii uvedené dve &isla, a to z dovodu, Ze eurépske Standardy uréili

rozmedzie, ktoré by malo byt zodpovedajice redlnemu stavu.
Zdroj: KSK, 2005/2006
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Graf ¢.8 — Porovnanie predpokladu a existujuicich socidlnych sluzieb pre osoby vyzadujice
azylové ubytovanie v okresoch KoSického kraja

70,0%
600% 1 [@
o
[=]
50,0°/o N g
[=]
4000+08% |- """ M- """ """ A
006+4YL [ s S R
o
20,0% | 5
é o
o/, 1! ! el I = o o
10,0% i
0,0% 2
© (ORI ] > - @ © ] [ >
5 8 : g g$ 5 : 25
] o X ° o o c = IS B o
x x © I o a2 S 8 o) Q
) — w2 o 3
=
mBezdomovci - UTULOK OMatky s detmi - DOR OOsoby po vykone trestu
Komentar:

V oblasti azylového byvania je mozné konstatovat, Ze pre vSetky ciel’ové skupiny
ponuka nenapiia predpokladani potrebu. Takmer nulové azylové sluzby si poskytované
pre osoby zavislé na drogiach, kde okrem tvrdych drog vo vicSine pripadoch je hlavnym
problémom alkohol Socidlne sluzby pre drogovo zdvislych obCanov si medzirezortné —
nastupuji po lieceni v zdravotnickych zariadeniach a resocializa¢né zariadenia su zatial
vel'mi mdlo rozvinuté, hoci je vysoky predpoklad, Ze pocet drogovo zdvislych obcanov sa
bude zvySovat.

Uplne absentuju sluzby pre osoby po vykone trestu. V KK pre osoby po vykone trestu
neexistuju institicie, ktoré by sa zaoberali vyhradne touto vysoko Specifickou skupinou.
Z nasich zisten{ ale vieme povedat’, Ze sledovana skupina sa redlne nachadza v dtulkoch spolu
s bezdomovcami, kde vSak okrem dohladu nemaji zabezpeCeni adekvitnu resocializanu
starostlivost’, ktord by im napomohla reintegrovat’ sa do spolo¢nosti

Utinnou socidlnou pomocou by mohla byt socidlna prevencia a poradenstvo, avsak
existujuce sluzby nie su rovnomerne rozmiestnené, dostupné a Specializované pre pracu s
uvedenou skupinu ob¢anov. Pri izkej spolupraci socidlnych pracovnikov obci a poradenskych
centier by bolo mozné dostupnost’ zlepsit' cez obecné urady, ak by mali na to vytvorené
podmienky.

Je evidentné, 7e utulky pre bezdomovcov sa buduji hlavne vo vicSich mestach,
vzhl'adom na migréciu tychto obcanov su vSak nedostato¢né. Tak ako sme uz vyssie podotkli,
sluzby v ttulkoch €asto vyuZivaju aj obCania po vykone trestu, ktorym poradenstvo a podporu
poskytuji socidlni kuritori UPSVaR. V oblasti socidlnych sluzieb pre tito skupinu
obyvatel'stva je vel'mi doleZitd profesiondlna socidlna praca a systém resocializacnej Cinnosti,
pretoze je vel'mi dzka naviznost na systém vyhladdvania pracovnych prilezitosti, vytvarania
novych socidlnych zru¢nosti a navykov.

Azylové sluzby pre osamelych rodicov st tieZz nedostatocné. U tejto skupiny
obyvatelov — hlavne u tyranych Zien je niekedy potrebné hl'adat’ umiestnenie mimo miesta
bydliska — vzhladom na moZnost’ ohrozenia agresorom. Dal§im nedostatkom sd malé
moznosti ziskania ubytovania a price mimo zariadeni socidlnej pomoci. UZivatelia potom
pretrvavaju v azylovych centrach neprimerane dlho a stracaji schopnosti zaradit’ sa do
bezného Zivota po vyrieSeni primdrnych problémov.
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Doporucenie
Pri tvorbe koncepc¢nej ¢asti vychadzat’ zo vSeobecnych vyvojovych smerov rozvoja
intervenénych socialnych sluzieb

Podpora vzniku poradenskych centier, ktoré zabezpec€uju prevenciu a poradenstvo pre
skupiny obyvatel'ov ohrozenych nepriaznivou socidlnou situéciou.

Okrem informac¢nych centier podpora aj resocializacnych a terapeutickych centier, ktoré
dlhodobo pracuju s klientmi na ziskani novych spolocenskych navykov a zru¢nosti.
Vel'mi dolezité je vyuZivanie prirodzenych zdrojov podpory v komunite, spoluprica
vsetkych institdcii a pomoc dobrovolnikov.

Praca formou viaczdrojového financovania a projektového manaZovania.

2.4. SWOT analyza socialnych sluzieb

Silné stranky

KSK ma dostatok zariadeni s celoroénym pobytom pre poskytovanie najnarocnejSich
a najintenzivnejsich foriem socidlnych sluZzieb.

KSK ma vzdelanych pracovnikov v DSS, ktori maji informécie a schopnosti ich d’alej
odovzdavat.

Kapacity DSS sud doposial’ vyuzivané len pre obyvatel'ov zariadeni a st dotatocné, aby sa
otvorili pre d’alSich klientov v komunite.

Je dostatok zaujemcov o pricu v tejto oblasti.

Prirodzene sa vytvdraji mikroregiony, ktoré chcd spolocne rieSit aj problematiku
nedostatocnych socidlnych sluzieb pre svojich obyvatel'ov.

Mnoho kompetencii preslo do pdsobnosti obci, ktoré s podporou KSK moZzu realizovat
mnoho komunitnych/terénnych foriem socidlnych sluzieb — OS, ZOS, chranené byvanie.

Je vela kvalitnych neziskovych organizacii, ktoré sa angazuju v oblasti socidlnej pomoci
Zaujem obcanov o socidlne sluzby je vySsi ako ponuka.

Je mozZnost’ rozvijat’ investicne menej naro¢né projekty — skér komunitného rdzu, kde je
mozné vyuZzivat’ miestne zdroje.

Uhrady v DSS je moZné upravovat’ a cenou za sluzby regulovat’ aj ich distribiciu.

Mnoho obci s podporou KSK a neziskovych organizicii mdZzu svoju pdsobnost’ v oblasti
socidlnych sluZieb rozsirovat'.

Mnoho rodinnych prislusnikov je ochotnych poskytovat’ socidlne sluzby svojim pribuznym
v domdcom prostredi.

Vzhl'adom na zvySovanie kvality byvania arozvoj technoldgii, novych materidlov
a kompenzacnych pomocok je mozné v domdcom prostredi poskytovat’ Coraz vac¢si rozsah
sociadlnych sluzieb.

Vyvoj socidlnej situdcie od sebestaCnosti k zdvislosti na pomoci inych 0s6b vicsinou
neprebieha skokom, ale ide o postupny proces, takZe je mozné potrebné sluzby planovat’
a na situdciu sa pripravit’ a hl'adat prileZitosti na optimélne rieSenie individudlnych situécii.

Slabé stranky

Nedostatok centier prevencie a poradenstva v okresnych mestach.

Nedostatok malych — komunitnych sluzieb na obciach a mikroregiénoch.

Nedostatok motivacie na drovni obcf riesit’ potreby socidlnych sluzieb pre ob¢anov.
Nedostato€né vyuZivanie procesu komunitného pldnovania na rozvoj socidlnych sluZzieb.
Slaba spoluprdaca medzi Statnymi, verejnymi a sikromnymi prevadzkovatel'mi.
Obmedzené finan¢né zdroje na KSK.

Neefektivne vyuzivanie zdrojov socidlnej pomoci /DSS, prispevky za opatrovanie,.../.
Nizky zdujem obcanov o socidlnu oblast’.
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Milo informécii o novych forméch socidlnych sluzieb.

Mailo podpory pre svojpomocné skupiny a dobrovolnikov.

Nedostatok profesiondlne pripravenych socidlnych pracovnikov.

Nedostatok spolo€enskych podmienok na integraciu zdravotne postihnutych ob¢anov.

Ohrozenia

Ak sa zvysi potreba anebude sa planovat’ postupny rozvoj socidlnych sluzieb, mnoho
obc¢anov sa k socidlnym sluZzbam nedostane a ich kvalita Zivota bude ohrozena.

Nastipia sikromni prevadzkovatelia, ktori budi pozadovat’ Gplnud dhradu na sluzby a tieto
si budd mdct’ dovolit’ len solventni obCania. Obcania s nizkymi pri{jmami moZu zostat’ bez
sluZieb.

Stkromni prevddzkovatelia za¢nd prijimat’ do pracovného pomeru pracovnikov z Ukrajiny
a Pol'ska, zniZia ndklady na ikor miezd a kvality sluZieb.

Obce neprevezmu svoje kompetencie v oblasti socidlnych sluzieb a vSetky socidlne sluzby
bude zabezpecovat len KSK zo svojich finan¢nych zdrojov.

Ak zlyhd jediny prevadzkovatel' a jediny zdroj financovania socidlnych sluzieb, vSetci
obcania zostanu bez sluzieb.

Prilezitosti

Pri dobrej komunikacii medzi KSK a obcami, pripadne vytvorenymi mikroregionmi a pri
finan¢nej motivacii je mozné posilnit postavenie obci v pldnovani a prevadzkovani
socidlnych sluzieb pre starSich ob¢anov a pri vytvarani podmienok integracie pre zdravotne
postihnutych ob¢anov /do predSkolskych, Skolskych zariadeni, vystavba bezbariérovych
spolocCenskych priestorov, rieSenie bytovej otdzky zdravotne postihnutych obcanov/
a priprava komunitnych socidlnych pracovnikov obci.
Na drovni okresnych miest podporit’ vytvorenie centier prevencie a poradenstva pre osoby
so zdravotnym postihnutim, vratane pridel'ovania kompenza¢nych pomdcok, ktoré by im
pomohli zvySsit’ stupeni nezdvislosti v kazdodennom Zivote.
Na trovni okresnych miest podporit’ vytvorenie centier prevencie a poradenstva pre osoby
v socidlnej nddzi — obcania bez domova, osameli rodi¢ia s detmi, a pritom tzko
spolupracovat' s MVO.
Zaviest’ Standardy poskytovania socidlnych sluzieb v KK a zabezpecit’ kvalitu vo svojich
zariadeniach.
Dostupnost’ socidlnych sluzieb zabezpecit v spoluprici s obcami apodla vysledkov
komunitného pldnovania v danom mikroregione.
Obce a mestd by mali uznat’ celkovy vyznam pristupnosti v procese vytvdrania rovnakych
prilezitosti vo vSetkych spolocenskych oblastiach. Pre osoby so zdravotnym postihnutim
bez rozdielu by KSK mal podniknit’

a) kroky, ktoré by viedli k spristupneniu fyzického prostredia,

b) opatrenia na spristupnenie informdcii a 'ahSie dorozumievanie.
KSK' v spoluprdci so Skolami by mal uznat' princip rovnakych moZnosti na ziskanie
zékladného, stredného a vysokoskolského vzdelania pre zdravotne postihnuté deti, mladez
a dospelych v integrovanom prostredi. Mali by zabezpecit, aby vzdeldvanie 0s0b so
zdravotnym postihnutim bolo pevnou sicast'ou vychovno — vzdeldvacieho systému.
KSK v spolupraci s UPSVaR by sa mal pridrziavat’ zdsady, 7e osobdm so zdravotnym
postihnutim treba umoZnit’ uplatiiovat’ svoje l'udské prava, najmi v oblasti zamestnania. Vo
vidieckych aj mestskych oblastiach musia mat’ rovnaké prilezitosti na produktivne a platené
zamestnanie na trhu prace.
Obce amestd mdézu zabezpeCit, aby sa osoby so zdravotnym postihnutim aktivne
zucCastiovali na kultdrnom diani na zaklade rovnosti.
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Obce a mestd mozu urobit s podporou KSK opatrenia zabezpecujice, aby osoby so
zdravotnym postihnutim mali rovnaké prileZitosti na oddychovi a Sportovi ¢innost’.

Obce mdzu podporovat’ opatrenia na rovnocennd ucast’ osdb so zdravotnym postihnutim
v nabozenskom Zivote obci.

KSK moze zabezpecovat, aby boli aspekty zdravotného postihnutia zahrnuté do pripravy
vSetkych vyznamnych politickych opatreni a pldnovania na krajskej trovni.

KSK a obce by mali uznat’ pravo organizacii 0osob so zdravotnym postihnutim zastupovat’
zdravotné postihnuté osoby v regiondlnych a miestnych orgdnoch. KSK a obce by takisto
mali uznat poradni tlohu organizacii osdb so zdravotnym postihnutim pri rieSeni
problematiky 0s6b so zdravotnym postihnutim a pri komunitnom planovani.

KSK by mohol zabezpeCit monitorovanie a vyhodnocovanie programov rieSenia
problémov v oblasti socidlnych sluzieb na krajskej trovni.

Vzhl'adom na nedostatok pracovnych prilezitosti, mdze byt oblast’ socidlnych sluZieb
zdrojom novych moZnosti.

Pri dzkej spolupréci socidlnych pracovnikov obci a poradenskych centier by bolo mozné
dostupnost’ informécii zlepsit’ cez obecné tirady, ak by mali na to vytvorené podmienky.
Vyhodnotit' pouZivany systém prace sbezdomovcami a najispes$nej$i uplatiiovat
v utulkoch pre bezdomovcov, kde by mal byt zavedeny systém resocializacnej Cinnosti,
vyhl'addvania pracovnych prilezitosti, vytvarania novych socidlnych zru¢nosti a ndvykov.
Pri pldnovani inych oblasti — zdravotnictvo, Skolstvo, byvanie, pracovné prilezitosti
zahrnit' do systému aj skupinu socidlne odkazanych obcCanov arieSit' ich integrovane
s ostatnymi obCanmi — ¢im je droven blizsie k obcanovi, tym skor je mozZné ndjst’ rieSenie —

najviac na obci, kde existuje najviac zdrojov pomoci.

3. Analyza stavu v oblasti socidlnopravnej ochrany deti a socialnej kurately

Tabul’ka ¢.26 — Vybrané ukazovatele SPO a socidlnej kurately v KoSickom kraji

§0s1ce, . |Sobrance| Roziava [Michalovce| TrebiSov Spisska N?Va Ves, SPOLU

Kosice okolie Gelnica
Pocet evidovanych rodin 15285 636 3339 4 596 3638 5275 32769
Pocet evidovanych det{ 23143 1004 5003 6 566 5054 8284 44054
Pocet detf umiestnenych v
zariadeniach na vykon 595 55 58 163 272 209 1352
rozhodnutia sidu
Pocet neumiestnenych det{ 9 5 2 0 0 4 20
Pocet deti v ndhradnej 309 17 162 194 291 155 1129
osobnej starostlivosti
Pocet pestiinskych rodin 135 34 19 110 41 32 371
Pocet deti v pestiinskej 164 65 27 135 73 39 503
starostlivosti
Pocet deti v zozname deti
vhodnyich do NRS 466 21 23 71 168 106 855
Pocet maloletych detf s 1300 292 221 790 361 469 3433
poruchami spravania
Pocet mladistvjch 523 4 290 407 282 499| 2005
delikventov

Zdroj: UPSVaR, 2006
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Graf ¢.9 — Vybrané ukazovatele SPO v KoSickom kraji
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Tabulka ¢.27 — Prehlad poctu deti evidovanych orgdnmi SPO k celkovému poctu deti do 18
rokov v KoSickom kraji

§0s1ce, . [Michalovce| TrebiSov |Sobrance Spisska N(.)Va Ves, Roznava | SPOLU
Kosice okolie Gelnica

Pocet obyvatefov od 82 364 27797 | 26895 | 5677 35 861 14965 | 193 559
0 do 18 rokov
Pocet evidovanych
deti od 0 do 18 rokov 23 143 6 566 5054 1 004 8 284 5003 49 054
v SPO
Pocet mladistvych
delikventov = 1823 1197 643 296 968 511 | 5438
a maloletych deti s
poruchami spravania

Zdroj: UPSVaR, 2006

Tabulka ¢.28 — Percentudlny prehl'ad deti evidovanych organmi SPO k celkovému poctu deti
do 18 rokov v KoSickom kraji

Kosice,
Kosice okolie

Michalovce| TrebiSov

Sobrance

Spisska Nova Ves,
Gelnica

Roziava

SPOLU

Pocet obyvatel'ov od
0 do 18 rokov

100%

100% 100%

100%

100%
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Graf ¢.10 — Podiel deti evidovanych v rdmci SPO k celkovému poctu deti do 18 rokov v
okresoch Kosického kraja
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Komentar:

Na tzemi KoSického kraja je evidovanych 32769 rizikovych rodin so 44 054,
u ktorych je potrebné v rdznej miere, forme a podobe uplatnit’ opatrenia socidlno-pravnej
ochrany alebo socidlnej kurately. Ide najmé o neuplné, rozvritené alebo rodiny nachddzajice
sa v krizovych situdcidch a zlyhdvajice vo svojej zdkladnej funkcii, t.j. v starostlivosti o deti.

Z celkového poctu deti do 18 rokov veku Zije vrodinach, v ktorych sa vyskytuje
nejaky socidlnopravny problém, alebo socidlno-patologicky jav az 25% deti. Blizsie
informdcie a stav v jednotlivych okresoch uvadzaji tabul’ky ¢.26 — 28 a pripojené grafy ¢.9 a
10 v analytickej Casti materidlu.

Zavaznym problémom, okrem vychovného zanedbavania, je zneuZivanie, alebo
tyranie deti, ktoré sd ndsledne ohrozované na zdravi a Zivote. Z takéhoto prostredia Casto
pochadzaju deti, u ktorych sa identifikuju poruchy spravania (az 3 433 deti) vediice az
k delikventnému spravaniu (2005 mladistvych) — vid’ tab. ¢.26.

Z vyssie uvedenych dovodov je zna¢né mnoZstvo deti vynatych z primérnej rodiny
a zije v detskych domovoch, v pestinskej starostlivosti, v ndhradnej osobnej starostlivosti,
v krizovych strediskdch (spolu 3375 deti) — vid’ tab. ¢.26.

Velka skupina deti, ktoré si v ustavnej vychove je vhodna na zverenie do ndhradne;j
rodiny. Takychto deti, ktoré cCakaji na svoju ndhradni rodinu je v naSom kraji 855.
Problematika vyhladdvania ndhradnych rodiCov a vytvdrania moZnosti na ich pripravu na
takdto c¢innost’ je jednou z kompetencii akreditovanych subjektov v posobnosti KSK. Ide
o deti, ktoré su starSie, romskeho etnika alebo sturodenecké skupiny, pre ktoré je vel'mi
ndrocné ndjst vhodnud ndhradnd rodinu.

Z analyzy vyplyva, Ze cielovd skupina dospelych obcanov a deti, ktori Ziju
v ohrozenych alebo dysfunkénych rodindch, pre ktoré je potrebné zabezpecit' opatrenia
socidlnopravnej ochrany a pomoci, je v KoSickom kraji zna¢na

Socialna prevencia

Délezitou oblastou prace KSK v rdmci SPO je vytvdranie podmienok pre kvalitnd
a komplexnd primdrnu a sekunddrnu prevenciu. Preventivne opatrenia na predchddzanie
krizovych javov v Zivote rodin, ako aj ochrana pred negativnymi vplyvmi su viac menej

32



Analyticka ¢ast’ koncepcie rozvoja socidlnych sluzieb v KSK na roky 2007 — 2013

Zivelné a nesystematické. Kym vytvaranie moznosti na aktivne a vhodné vyuZivanie vol'ného
casu deti a mlddeZe je v kompetencii obci, preventivne aktivity by mali byt’ odborne, kvalitne
a koordinovane zabezpeované z pozicie VUC v spoluprici s UPSVaR, akreditovanymi
subjektmi a obcami. Finan¢nd podpora na realizéciu takychto preventivnych programov je
mozna prostrednictvom projektov a dotacii v silade s VZN.

Znacny pocet mladych l'udi a maloletych deti sa dopusta rdznej trestnej ¢innosti a aj
tejto skupine je potrebné venovat’ pozornost’.

Evidencia drogovo zavislych maloletych a mladistvych v podstate neexistuje. Kazdy
rezort — policia, zdravotnictvo, Statna sprdva ma zavedenu vlastni evidenciu . Napriek tomu
ani tento negativny socidlny jav nemodzeme ignorovat. Ten problém tu je a najvhodnejsi
spOsob jeho rieSenia je v€asnd kvalitne realizovand prevencia. Na jej realizdcii by sa mali
podiel’at’ odborne pripravené organizicie, ktoré maju s touto pracou skisenosti.

V pdsobnosti VUC st v sti¢asnosti 3 resocializaéné strediské s kapacitou len 26 miest.
Predpoklad potreby resocializicie pre osoby so syndromom zdvislosti podl'a kvalifikovaného
odhadu je mnohondsobne vyssi (vid’ tabulka ¢.39). Dominantnou tlohou resocializaénych
stredisk je sekundarna a tercidrna prevencia.

Situacia neStatnych subjektov posobiacich v socialnej sfére

V zmysle zdkona o socidlnoprdvnej ochrane a socidlnej kuratele ¢. 305/2005 Z.z.
mdZu nestitne subjekty ucinne vyuZit kompetencie, ktoré im vyplyvaji z niektorych
ustanoveni tohto zdkona (§10 a §11 zdkona) a to organizovanim alebo sprostredkovanim
ucasti na tréningoch a aktivitich zameranych na podporu plnenia rodiCovskych prav
a povinnosti. Mo6Zu pracovat az na zdklade udelenia akrediticie Ministerstvom prace
socidlnych veci arodiny. Zo strany VUC sa budd vytvdrat podmienky na rozvoj
a posililovanie tychto subjektov. Stanovenie a dodrZiavanie podmienok pre pricu a podporu
akreditovanych subjektov by mohlo motivovat ich rozvoj.

3.1. SWOT analyza socidlnopravnej ochrany

Silné stranky

» Zaujem KSK o plnenie tloh a kompetencii v oblasti socidlnoprdvnej ochrany

= Siroké odborné zdzemie vzdeldvacich, osvetovych ainych organizdcii pripravenych
realizovat’ vzdeldvacie programy zamerané na vychovu k manZelstvu a rodicovstvu a na
realizdciu preventivnych programov .

* Dobré odbornd droven existujicich zariadeni krizovej intervencie v KoSickom kraji.

* Fungujtca siet’ komunitnych socidlnych pracovnikov a asistentov komunitnych socidlnych
pracovnikov, ktori si schopni zapdjat’ sa do prace obci v tejto oblasti a do realizdcie
vychovnych opatreni a opatreni zameranych na sanaciu rodinného prostredia.

= Znaény pocet vzdelanych a Studujicich pracovnikov pre oblast’ socidlnej prace, ktori sa
mdzu do tejto odbornej ¢innosti zapojit’ .

Slabé stranky

= V tomto obdobi akiitny nedostatok akreditovanych subjektov na poskytovanie a realizéciu
opatreni socidlnopravnej ochrany

» Velky pocet rodin, ktoré su evidované z dovodu naruSenia, dysfunkcosti alebo
problémového spravania svojich ¢lenov.

» Velky pocet ohrozenych deti, ktoré ziji v nevyhovujicich bytovych socidlnych
a vychovnych podmienkach, ktoré hladuju a st zanedbdvané.

» Velky pocet rodin bez bytu a bez schopnosti uhrddzat’ ndklady spojené s byvanim Tieto
rodiny nemaju vytvorené zakladné podmienky pre fungovanie.

33



Analyticka ¢ast’ koncepcie rozvoja socidlnych sluzieb v KSK na roky 2007 — 2013

Narastajuci pocet deti Zijicich na ulici, Zobrajtcich deti .

Pretrvdvajici nizky zaujem obci orieSenie problémov svojich obcanov, ktori Ziju
v disfunkénych rodinédch a bez pristresia.

Nedostatok zariadeni socidlnych sluZieb pre rodiny v krize a pre ohrozenych ¢lenov rodiny
— krizové strediska, resocializa¢né strediska.

Nizky zdujem obcCanov o ndhradné formy rodinnej vychovy — pestinska starostlivost,
osobnd rodinna starostlivost’, najmi pre znevyhodnené deti.

Ohrozenia

Rozsirovanim chudoby a zanedbdvania sa rozsiri pocet mladych l'udi bez vzdelania a Sance
na zaradenie do préce a kvalitny aj rodinny Zivot.

Znizovanie veku prvorodiciek a ndrast poctu deti v romskych rodinéch sa rozsiri ohrozenie
hladom, biedou a zanedbavanim na d’alSie deti.

Nedostato¢né kapacity detskych domovov, nizka ndvratnost deti zDD do rodin,
nemoZznost’ v€asného vynatia deti z ohrozujiceho prostredia moze spdsobit’ ohrozenie deti
na zdravi a Zivote.

Prilezitosti

Uplatnenim prislusnych ustanoveni zdkona o socidlnopravnej ochrane je mozné vytvorit
Siroku Skdlu aktivit zameranych na podporu zdravého Zivotného Stylu a prevenciu
negativnych javov v Zivote rodin.

Rozsirovanim poctu a pésobnosti neStatnych subjektov, MVO a akreditovanych subjektov
v tejto socidlnej oblasti mozno pomoct’ a poskytnit’ zdchrannd siet’ vacSiemu poctu rodin
v krize.

Vytvdranim siete a vyuzivanim kompetencii zo strany obci, KSK, ,,Stredisk prevencie
a poradenstva® a v spoluprici s neStitnymi subjektmi je mozné zabezpecit' viaczloZkové
finan¢né zabezpecenie opatreni socidlnopravnej ochrany a socidlnej prevencie.

Zapajanim neStitnych subjektov aobci do problematiky socidlnopravnej ochrany,
realizicie vychovnych opatreni a sandcie je mozné zvysit’ zamestnanost’.
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