Ministerstvo prace, socialnych veci a rodiny Slovenskej republiky
Narodné koordinaéné stredisko pre rieSenie problematiky nasilia na detoch

Priloha €. 1
Strategické ramce a platné pravne Gpravy pre oblast vzdeldvania

Zakladnym predpokladom kvalitného a fungujiceho vzdeldvacieho systému je umoznit kazdému jednotlivcovi rozvijat jeho vzdeldvaci potencial, zabezpecit
dostupnost a priestupnost vsetkych stupriov vzdelavania. Kvalitné predprimarne a zakladné vzdeldvanie pomaha zniZovat socidlne rozdiely. Investovanim do
kvalitného, dostupného vzdeldvania od predskolského veku usetrime v buducnosti na socidlnych vydavkoch.

Chudoba deti a rovny pristup ku kvalitnym sluzbam pre deti v zranitelnych situaciach su reflektované v dokumente Vizia a stratégia rozvoja Slovenska do roku
2030 - dlhodobd stratégia udrZatelného rozvoja Slovenskej republiky — Slovensko 2030 (dalej len ,vizia a stratégia“), kde sa uvadza, ze podla populaénych progndz
Eurostatu patri Slovensko medzi eurépske krajiny s najrychlejSie starnicim obyvatelstvom. SR patri ku krajindm s najnizsim podielom investicii HDP do v¢asnej
starostlivosti v ranom detstve. Zaroven vychovno-vzdeldvaci systém dlhodobo nedokaze prekonavat prekazky, ktorym deti, Ziaci a Studenti Celia v stvislosti s ich
socialno-ekonomickym zazemim, zdravotnym stavom ¢i postihnutim, materinskym jazykom, i v stvislosti s rozmanitostou ich vychovno-vzdelavacich potrieb. To
sa prejavuje silnym vplyvom socidlno-ekonomického zazemia Ziakov na ich vysledky v narodnych a medzindrodnych testovaniach, vySSou mierou opakovania
roc¢nika a predcasného ukoncovania skolskej dochadzky, v pripade Ziakov zo socidlne znevyhodneného prostredia, ¢i nadmernym zastUpenim Ziakov so socialnym
a zdravotnym znevyhodnenim v Specidlnom vzdelavacom prude. Problémom je aj pretrvdvajuca diskriminacia a priestorova segregacia romskych Ziakov, ako aj
ich nadmerné zaradovanie do Specialneho vzdeldvacieho prudu. Vysoky je aj podiel Ziakov predéasne ukoncujucich skolski dochadzku (8,3% v roku 2019, Eurostat).
Tuto negativnu skuto¢nost potvrdzuju aj Udaje uvedené v dokumente MSVVS SR Stratégia inkluzivneho pristupu vo vychove a vzdeldvani, ktory deklaruje, ze SR v
ramci Eurdpy najvyssi podiel Ziakov zakladnych skol v Specidlnom prude vzdelavania — az 5,88% (eurdpsky priemer je takmer Stvornasobne nizsi: 1,62%), pricom
spomedzi deti z marginalizovanych romskych komunit (dalej ,,MRK“) je to aZ 24%. Zaroven je podla OECD vplyv socidlneho zazemia na vzdelavacie vysledky Ziakov
zakladnych 8kl na Slovensku jeden z najvyssich v ramci vyspelych krajin. Ziaci zo socidlne znevyhodneného prostredia (SZP) 8-krat ¢astejsie opakuju ro¢nik nez ini
Ziaci zakladnych $kol (12,7% ku 1,6%).

Na tieto skutoénosti reaguje dokument Ndrodny program rozvoja vychovy a vzdeldvania 2018 - 2027. Strategickymi cielmi programu je zvySenie kvality systému
vychovy a vzdelavania, rozsirenie pristupu ku kvalitnému vzdeldvaniu pre vsetkych a modernizacia systému vychovy a vzdeldvania po obsahovej stranke, ako aj v
oblasti riadenia, financovania a hodnotenia. Kvalita vychovy a vzdeldvania a jeho dostupnost st spolu Uzko previazané. Jadrom systému vychovy a vzdelavania je
siet $kol a Skolskych zariadeni, regulovana statom.

Pokial'ide o MRK, vlada Slovenskej republiky (dalej SR) schvalila v aprili 2021 Stratégiu pre rovnost, inkluziu a participdciu Romov do roku 2030 (dalej iba ,Stratégia
2030"), ktorej cielom je dosiahnutie viditelnych zmien pokial ide o rovnost a zaclefiovanie Rémov. Stratégia 2030 sa zameriava na Styri prioritné oblasti —
zamestnanost, vzdeldvanie, zdravie a byvanie. Viziou Stratégie 2030 pre oblast ,vzdeldvanie” je zvysit redlnu ucast deti a Ziakov z MRK na kvalitnej vychove a
vzdeldvani v hlavhom vzdeldvacom prude na vsetkych stupnioch vzdelavania, s dérazom na uplatfiovanie desegregacnych a inkluzivnych opatreni v edukacnom
procesel).

1) MVSR. Stratégia pre rovnost, inkluziu a participaciu Rémov do roku 2030. Dostupné na: https://www.minv.sk/?strategia-pre-rovnost-inkluziu-a-participaciu-romov-do-roku-2030
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Stratégia Slovenskej republiky pre mlddeZ na roky 2021 — 2028?%) definuje kltu¢ové oblasti, ciele, opatrenia a indikatory smerujuce k zlep$eniu situdcie mladych
[udi.?) Jednym z cielov je zvysit participaciu a zastupitelski demokraciu mladych ludi v spoloénosti, aby aj mladi ludia so znevyhodnenim a s nedostatkom
prilezitosti boli do participacie zapojeni. Participacia by im mala umozrovat vyjadrit svoj nazor a ten by mal byt v adekvatnej miere zohladneny. Taktiez cieli na
vytvaranie podmienok pre bezpecné, dostupné a aktivne travenie volného ¢asu mladeze, vratane mladych ludi pre ktorych je finanéna naroénost volnoéasovych
aktivit bariérou pre zapajanie sa do aktivit. Tito mladi [udia predstavuju najohrozenejsiu skupinu vo vztahu k socialno-patologickym javom, podliehaniu extrémizmu
a radikalizmu. Prave preto bude venovana pozornost komunitnym a nizkoprahovym programom a sluzbam zameranym na pracu s neorganizovanou mladeZou vo
volnom ¢ase, vratane sidliskove] a vidieckej mladeze. Podporeny bude inkluzivny pristup v oblasti prace s mlddezou so Specifickym zretelom na Siroké spektrum
znevyhodnenych skupin mladych fudi, vratane mladych fudi s telesnym postihnutim, s ciefom vyrovnavania ich prileZitosti. Cast opatreni bude zamerana na
podporu zdravého Zivotného Stylu a psychického zdravia, pretoze mladi fudia so zdravotnym postihnutim, chronickymi chorobami, ako aj mlddez, ktora je
stigmatizovana a marginalizovand z réznych dévodov, patri medzi obzvlast zranitelné skupiny mladeze v rdmci ohrozenia psychického zdravia.

Zakon €. 415/2021 Z. z., ktorym sa meni a dopfﬁa zakon ¢. 245/2008 Z. z. o vychove a vzdeldvani (Skolsky zékon) a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni
neskorsich predpisov a ktorym sa menia a doplifiaju niektoré zakony v zneni neskoréich predpisov (dalej len ,3$kolsky zakon“) priniesol viaceré zmeny, ktoré
reflektuju na potreby skvalitnenia a dostupnosti vzdeldvania pre vSetkych, hlavne deti zo socidlne znevyhodneného prostredia. V § 2 skolského zadkona sa prepdja
slovenska legislativa s medzinarodnou, predovsetkym so vseobecnym Komentarom OSN €. 4 (2016) o prave na inkluzivne vzdelavanie. Inkluzivne vzdelavanie sa
zavadza aj ako povinny princip vychovy a vzdeldvania a pravo dietata nan.

Podla § 2 $kolského zakona dietatom a Ziakom so $pecidlnymi vychovno-vzdeldvacimi potrebami (dalej ,SVVP“) je dieta a Ziak, ktorému zariadenie vychovného
poradenstva a prevencie diagnostikovalo SVVP. Takéto deti a Ziaci maju pravo na vychovu a vzdeldvanie s vyuzitim $pecifickych foriem a metdd, ktoré zodpovedaju
ich potrebam, a na vytvorenie nevyhnutnych podmienok, ktoré tuto vychovu a vzdeldvanie umoznuju. Tieto Upravy vo vzdeldvani su nevyhnutné na rozvoj
schopnosti alebo osobnosti Ziaka, na dosiahnutie primeraného stupna vzdelania a primeraného zaclenenia do spolo¢nosti.

Data ziskané v rdmci Analyzy zisteni o stave Skolstva na Slovensku®) naznaduju, ze sucasny koncept SVVP pouzivany na Urovni materskych, zékladnych a strednych
$kol na priznanie podpory detom so znevyhodnenim alebo s nadanim, ma viaceré limity. Cast z nich vyplyva najma z dérazu na pomerne rigidnu kategorizaciu deti
podla znevyhodneni &i postihnuti, bez zohladnenia individualnych odlignosti v ich vzdelavacich potrebach. Vymedzenie SVVP pripisuje ich pri¢iny znevyhodneniu
¢i postihnutiu dietata, pripadne jeho rodine. Tym sa odvracia pozornost od bariér na strane $kdl a vzdelavacieho systému, ktorym deti mozu Celit. MozZe viest k
volbe takych pedagogickych stratégii a podpornych nastrojov, ktoré nemusia byt v kone¢nom désledku efektivne, ¢o nesmeruje k vyrovnavaniu sanci a k naplneniu
potencidlu kazdého dietata a Ziaka, kedZe vzdeldvanie nie je Sité na mieru jeho potrebam. Pre Cast deti mozZe tiez znamenat negativnu nalepku, ktord ich vo
vzdeldvani stigmatizuje. Zaroveri vymenovanie konkrétnych kategdrii znevyhodnenia ¢i nadania nie je a ani nikdy nemdze byt Uplne vyCerpavajice, ¢o vedie k

2) MINEDU. Stratégia slovenskej republiky pre mladez na roky 2021 — 2028. Dostupné na: Microsoft Word - 2.vlastny-material Strategia SR pre mladez (minedu.sk)

3) V zmysle zakona €. 282/2008 Z. z. o podpore prace s mladeZou a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov, si za mladeZ povazované v3etky osoby, ktoré dovrsili vek
najviac 30 rokov, pricom vacsi déraz je kladeny na vekovu skupinu od 13 do 30 rokov.

4) Hall, R. a kol. (2019) Analyza zisteni o stave Skolstva na Slovensku To da rozum, dostupné na: https://analyza.todarozum.sk/analyza-zisteni-o-stave-skolstva-na-slovensku.pdf,.
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tomu, Ze Cast deti, ktoré Celia prekazkam vo vzdeldvani, je z naroku na podporu a individualizovany pristup vo vzdelavani vylicena. Vysledky prieskumu zarover
naznacuju, ze sucasné podmieriovanie podpory pridelenim , diagndzy” moze limitovat moznosti preventivheho pdsobenia a moze sa taktiez spolupodielat na
vy$Som zastUpeni niektorych skupin deti (napriklad deti s rémskym materinskym jazykom, ale aj deti, vyrastajucich v zariadeniach Ustavnej starostlivosti) medzi
detmi so zdravotnym postihnutim a nasledne aj v systéme Specidlneho skolstva.

Paragraf 7a) $kolského zdkona, zavadza individudlny vzdeldvaci program (dalej len ,,IVP“) pre dieta/Ziaka so SVVP, ktory vypracuje $kola. V stvislosti s IVP sa zavadza
povinny informovany suhlas rodica s IVP. Je nevyhnutné, aby rodic bol o integracii informovany, a bol do nej aj aktivne zapojeny, rozumel krokom, ktoré sa budu
spolo¢ne pri podpore dietata robit a dokonca sa ich aj aktivne ztc¢astriovat vratane domacej podpory. Vzdelavanie podla IVP méze riaditel Skoly povolit aj Ziakovi
s nadanim alebo zo zavaZnych doévodov, najmi tehotenstva a materstva. Skolsky zakon taktie? vymedzuje podmienky zapojenia pedagogického asistenta pri
kvalitnej priprave a realizacii IVP. Do Skolského zakona sa zavadza aj povinné predprimarne vzdeladvanie v materskej skole od 5 rokov veku. Dieta so zdravotnym
postihnutim modze plnit povinné predprimarne vzdeldvanie aj v rozsahu mensom ako 4 hodiny denne, na zaklade zZiadosti zakonného zastupcu alebo zastupcu
zariadenia.

Tato zmena je reflektovana aj v Pldne obnovy a odolnosti,®) v &asti, ktord sa venuje zabezpeéeniu podmienok na implementaciu povinného predprimarneho
vzdeldvania od 5 rokov a zavedeniu pravneho ndroku na miesto v materskej Skole alebo u inych poskytovatelov predprimdarneho vzdeldvania postupne od 3 rokov
veku dietata, kde sa ako hlavny ciel uvddza zvysenie miery zapojenia deti od 3 rokov do predprimarneho vzdelavania, vratane deti so zdravotnym postihnutim a
deti zo socidlne znevyhodneného prostredia (konkrétne z 88% na 95% v pripade 5 ro¢nych deti a zo 77% na 82% v pripade 3-4 rocnych deti). K realizacii tohto ciela
je potrebné zabezpecdit primerané finanéné nastroje na podporu predprimarneho vzdeldvania deti tak, aby boli naplnené ich ré6znorodé vzdelavacie potreby a
odstranené prekazky, ktoré brania ich zaskoleniu. Pldn obnovy a odolnosti pocita s investiciou 135 400 000 eur na rozsirenie kapacit materskych $kol, nerata vsak
s individualizaciou vzdelavania a finanénymi nastrojmi na naplianie réznorodych vzdelavacich potrieb deti, ktoré st planované zo zdrojov ESF+.

Do novely 8kolského zdkona sa zavadza aj podpora pre Ziakov s mentalnym postihnutim, ale aj tych, ktori pred€asne ukonéili ZS (Ziaci, ktori opakovali roénik
a nedokondili zdkladnu skolu), ako aj distancné vzdeldvanie ako Standardna forma vyucovania (§ 54), ¢o otvara cestu hybridnym formam vzdeldvania, kde sa
kombinuje najma online a offline uéenie. V Skolskom zdkone je ukotveny aj tzv. skolsky podporny tim, ktorého Glohou je poskytovat predovsetkym systémovu
podporu v $kole, nastavenie a rozvoj inkluzivnej kultlry vratane implementacie do Skolského vzdeldvacieho programu. Novinkou je moZnost zamestnavat aj
pracovnikov zdravotnej starostlivosti (najma lekar a zdravotna sestra), ktori mozu s informovanym sthlasom rodica, poskytovat v skole alebo $kolskom zariadeni
dietatu alebo Ziakovi zdravotnu starostlivost (§ 152). § 55-56 umoZriuju skole vyuzivat rézne formy hodnotenia, ktoré su v sulade so zakonnymi cielmi vzdelavania
(zndmka, slovné hodnotenie, reflexia, iné — ale musia byt uvedené v $kolskom vzdeldvacom programe (dalej len SkVP $koly). Pri sihrnnom hodnoteni stale platia
znamky.

V stcasnosti je na Slovensku, na zéklade platnej legislativy, $tdtom podporovana aj zaujmova &innost deti.®) Prispevok na zaujmové vzdeldvanie méze vyuZit kazdé
dieta, resp. ziak zakladnej alebo strednej skoly. Prispevok sa poskytuje prostrednictvom vzdeldvacich poukazov a je uréeny na aktivity, ktoré su ¢asovo a obsahovo

5) Komponent 6, ¢ast 3.1.1 Reforma 1.
6) MSVVa$ SR (2022). Vzdelavacie poukazy. Dostupné na: https://www.minedu.sk/vzdelavacie-poukazy/
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odlidné od Skolského vyucovania. Ich obsah je zamerany na zadujmovd, rekrealnd, telovychovnu a spolodensku &innost Ziakov.”) V méji 2022 Narodnda rada SR
schvalila navrh zdkona ¢. 232/2022 Z. z. o financovani volného casu dietata a o zmene a doplneni niektorych zdkonov, ktorého cielom je este vacsia podpora
volnocasovych aktivit deti v oblasti vzdeldvania, $portu a kultdry ako aj to, aby boli tieto aktivity pristupnej$ie ¢o najvaésej skupine deti.8) Na volnocasové aktivity
dostanu deti od 5 do 18 rokov kazdy mesiac financny prispevok vo vyske 60 eur. Pravidld poskytovania prispevku, posudzovanie naroku ako aj zoznam
volnocasovych aktivit, na ktoré bude mozné prispevok vyuZit su $pecifikované v prijatom zakone.®) Pri¢om opravnenou osobou, ktord nakladd s kontom dietata
je: 1. osoba, ktorej sa na dieta vyplaca pridavok na dieta podla osobitného predpisu, 2. Statutarny zdastupca alebo nim pisomne povereny zamestnanec
zariadenia socialnopravnej ochrany deti a sociadlnej kurately alebo $pecidlneho vychovného zariadenia, v ktorom sa poskytuje starostlivost dietatu z
doévodu vykonu rozhodnutia sudu o nariadeni Ustavnej starostlivosti, neodkladného opatrenia, rozhodnutia o uloZeni ochrannej vychovy alebo vychovného
opatrenia, 3. fyzickd osoba, ktorad ako prva preukaze, ze je zakonnym zastupcom dietata, ak niet osoby podla prvého bodu alebo druhého bodu.

Za dieta sa povazuje osoba s trvalym pobytom, prechodnym pobytom alebo tolerovanym pobytom na tzemi SR od 5 rokov veku do 18 rokov veku, pricom sa za
dieta po ukonéeni povinnej Skolskej dochadzky povazuje len dieta, ktoré sa nadalejzic¢astriuje na vychovno-vzdeldvacom procese v $kole na Gzemi SR
alebo v zahranici.

V nadviznosti na zmeny v $kolskom zakone vypracovalo MSVVS SR Stratégiu inkluzivneho pristupu vo vychove a vzdeldvani (SIPVV). SIPVV predstavuje dokument
zamerany na zlepsenie aktualneho stavu v oblasti vzdeldvania vSetkych deti, zZiakov a Studentov v Skolach bez rozdielu. Dokument predstavuje zdkladnu filozofiu
inkluzivneho vzdeldvania v materskych sSkolach, zakladnych Skoldch, strednych Skoldch a vysokych skoldch v SR, ale aj v ranom poradenstve a celozivotnom
vzdeldvani, ato vo formadlnom ako aj neformdlnom vzdeldvani. Strategicky dokument je synergicky prepojeny a harmonizovany aj s inymi uZ existujdcimi
dokumentami MSVVaS SR (Nulty akény pldn stratégie inkluzivneho pristupu vo vychove a vzdeldvani na rok 2021, Ndrodny program rozvoja vychovy a vzdeldvania
a tieZ s Komponentom 6 Pldnu obnovy a odolnosti). Dlhodobé zamery podpory a motivacie $kol stat sa inkluzivnymi centrami vzdelavania zastreSuje aj prvy akény
pldn®) na obdobie 2022-2024. KaZd4 priorita stratégie mé jasne stanovené strategické, globalne ciele a okruhy opatreni, ktoré budu adresne do praxe zavadzat
planované akcéné plany. Proces tvorby akénych planov bude nadvazujicim krokom na schvalend Stratégiu v sulade s principom participacie vsetkych aktérov. Akéné
plany k naplfianiu tejto stratégie bude M3VVa$ SR vydavat v pravidelnych intervaloch kazdé 3 roky.

V roku 2021 MSVVS SR vypracovalo Analyzu situdcie — kapacity materskych $kél. Dokument sa venuje zobrazeniu zakladnych a klti¢ovych idajov a d4t o materskych
Skolach, pojedndva o potrebe a mozZnostiach rozsirovania kapacit materskych $kol, ako aj rizikdch a potrebnych kapacitach nevyhnutnych na pokrytie
spolocenského dopytu po tychto sluzbach a zaroven narokoch na kapacitné moznosti po zavedeni povinného predprimarneho vzdeldvania deti od 5 rokov. V roku

7) Zbierka zdkonov Slovenskej republiky. (2022) Dostupné na: https://www.slov-lex.sk/static/pdf/2008/630/2Z 2008 630 20220102.pdf.

8) MF SR Pomahame rodinam: zvysujeme detské pridavky, dariovy bonus a zavadzame krdzkovné. Dostupné na: https://www.mfsr.sk/sk/media/tlacove-spravy/pomahame-rodinam-zvysujeme-
detske-pridavky-danovy-bonus-zavadzame-kruzkovne.html.

%) Narodna rada Slovenskej republiky. (2022). VIadny navrh zakon z 2022 o financovani volného ¢asu dietata a o zmene a doplneni niektorych zékonov. Dostupné na:
https://www.nrsr.sk/web/Dynamic/DocumentPreview.aspx?DoclD=511321.

10) MSVVaS SR (2022) Prvy akény plan plnenia Stratégie inkluzivneho pristupu vo vychove a vzdeldvani na roky 2022 — 2024. Dostupné na: https://www.minedu.sk/prvy-akcny-plan-plnenia-
strategie-inkluzivneho-pristupu-vo-vychove-a-vzdelavani-na-roky-2022-2024/
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2020 bola hruba zaskolenost deti v materskych Skolach 88,2%, ¢o je o 1% menej ako v roku 2019. Poéet evidovanych nevybavenych Ziadosti o prijatie do materske;j
Skoly sa zvysil z 1 679 v roku 2004 na 18 038 v roku 2020.

Starostlivost v ranom detstve je komplexne obsiahnuta v strategickom dokumente ,Narodna stratégia rozvoja koordinovanych sluzieb v€asnej intervencie a ranej
starostlivosti 2022- 2030“11), ktory bol Vladou Slovenskej republiky prijaty dria 28. juna 2022. Cielom predmetnej stratégie je vytvaranie optimalnych podmienok
podpory a pomoci cez efektivny systém poradenstva, rozvoja socidlnych sluzieb, podporu vzdeldvania a zefektivnenia zdravotnickych intervencii poskytovanych v
rdmci sluZieb vcasnej intervencie a sluZieb ranej starostlivosti. Tento strategicky dokument je zamerany na zabezpecenie vytvorenia primeranych podmienok na
podporu komplexného vyvinu a socidlneho zaélenenia deti s potrebou pomoci pri plnom rozvoji vyvinového potencialu, deti so zdravotnym postihnutim a deti,
ktoré st v nepriaznivej socidlnej situacii. Sluzby budd v tomto smere plne zamerané na dieta a jeho individualne potreby, budd re$pektovat meniace sa individualne
potreby a vyvin dietata. Zdmerom stratégie je navrhnut vecné rieSenia, ktoré je potrebné nasledne premietnut aj do zmeny legislativy s cielom vytvorenia
efektivneho a fungujlceho systému. Vietky Casti stratégie su vypracované s cielom zvySovania kvality Zivota cielovej skupiny deti a ich rodin. Uloha zaviest
koordinovany nadrezortny systém vcasnej intervencie pre deti so zdravotnym postihnutim a pre deti zo socidlne znevyhodneného prostredia a ich rodin, vyplyva
z programového vyhlasenia vlady SR. Tento proces si vyzaduje koordinované kroky s multirezortnym pristupom, v snahe najst spolo¢né prieniky pri intervenciach
pri ktorych dochadza k prelinaniu zdravotnych, socidlnych a vzdeldvacich intervencii. Stc¢astou stratégie je aj rozvoj sluzieb na podporu zosuladenia rodinného a
pracovného Zivota v systéme socialnych sluZieb.!!)

Strategické ramce a platné pravne Gpravy pre oblast byvania a socidlnej starostlivosti

V oblasti byvania je situdcia deti ohrozenych chudobou alebo socialnym vylicenim ovplyvnena ich zranitelnym postavenim aj vzhladom na situdciu ich rodicov,
resp. iné osoby, ktoré sa o ne staraju, a na ktorych su tieto deti zavislé. Najma deti z rodin s nizkymi prijmami, deti v neistych rodinnych situdciach, deti opustajice
Ustavnu starostlivost, deti z rodin z MRK a najnovsie vo zvySenej miere aj z rodin s migrantskym pdvodom, su vystavené vy$siemu riziku zavaznej deprivacie v
oblasti byvania, prefudnenosti obydli a energetickej chudoby a su viac vystavené bezdomovectvu. Nasledne sa pre deti Zijuce v nevyhovujicom byvani zvysSuje
riziko vaZznych ochoreni a vzniku zdravotnych postihnuti, vratane vyrazne vyssieho rizika psychickych chorob a poruch. Nevyhovujice byvanie ma taktiez negativny
dopad na Uspech v $kole a nasledné pracovné uplatnenie.?)

V SR existuju viaceré podporné finanéné nastroje na zabezpelenie dostupnosti byvania pre ohrozené skupiny, najma je to podpora zo Statneho fondu rozvoja
byvania (dalej len ,SFRB“), podpora obstarania ndjomnych bytov uréenych na socidlne byvanie (verejny ndjomny sektor) a prispevok na byvanie.

Zvyhodnené Uvery s fixovanou Grokovou sadzbou pocas celej lehoty splatnosti poskytované SFRB v sulade so zdkonom ¢& 150/2013 Z. z. o Stdtnom fonde rozvoja
byvania v zneni neskorsich predpisov predstavuju priamu podporu na obstaranie vlastného byvania pre manzelov vo veku do 35 rokov, mladomanzelov, manzelov
s dietatom do 6 rokov, tazko zdravotne postihnutych ob¢anov alebo domacnosti ktorej ¢lenom je aj fyzicka osoba s tazkym zdravotnym postihnutim, osoby, ktorej

1) https://www.employment.gov.sk/sk/rodina-socialna-pomoc/socialne-sluzby/
12) HARKER, L. Chance of a lifetime: The impact of bad housing on children’s lives. Londyn: Shelter, 2006. ISBN 1 903595 64 9.
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sa skonéilo poskytovanie starostlivosti v zariadeni na zéklade rozhodnutia sidu, osamelého rodi¢a s nezaopatrenym dietatom. Ziadatel tak moZe ziskat Gver vo
vyske 100% z obstardvacich ndkladov na vystavbu alebo kidpu bytu s maximalnym limitom 100 000 tis. eur, resp. 120 000 eur na byt, s lehotou splatnosti
maximalne 30, resp. 40 rokov a s ro¢nou uUrokovou sadzbou 1, resp. 2%.

Zakladnou pravnou Upravou v oblasti socidlneho byvania v SR je zdkon ¢. 443/2010 Z. z. o dotdcidch na rozvoj byvania a o socidlnom byvani v zneni neskorsich
predpisov. Jednym z jeho hlavnych zamerov je rieSenie byvania socidlne slabsich skupin obyvatelstva a obéanov v hmotnej a socidlnej nidzi. Socidlne byvanie je
podla tohto zakona definované ako byvanie obstarané s pouZzitim verejnych prostriedkov uréené na primerané a fudsky déstojné byvanie fyzickych osob, ktoré si
nemdzu obstarat byvanie vlastnym pri¢inenim a spifiaju podmienky podla tohto zdkona. Z pohladu ohrozenych deti je ddleité, Ze socidlne byvanie okrem
nizkoprijmovych skupin cieli aj na kategérie osamelého rodica s nezaopatrenym dietatom, osoby s tazkym zdravotnym postihnutim a osoby, ktorym sa skoncilo
poskytovanie starostlivosti v zariadeni na zaklade rozhodnutia sudu, ¢i ktorym zanikla ndhradna osobna starostlivost, pestinska starostlivost a funkcia poruénika.

Alarmujuci je nedostatok najomnych bytov vo vlastnictve verejného sektora, pricom dostupnost najomného byvania pre ohrozené skupiny vratane deti by
znamenala vyznamnu pomoc pri zabezpeceni ich primeraného byvania. Ako je konstatované v Sprdve o plneni zadmerov Koncepcie stdtnej bytovej politiky do roku
2020, v SR je ndjomné byvanie jednym z klGéovych problémov, ktoré je potrebné riesit, a to z pohladu jeho fyzickej, ako aj cenovej dostupnosti. Obce s podporou
z dotécii'®) poskytovanych Ministerstvom dopravy a vystavby Slovenskej republiky (dalej len ,MDV SR“), maju moznost obstarania verejnych nadjomnych bytov
okrem vystavby aj kipou existujucich alebo aj eSte nepostavenych bytov. Napriek tomu sa v SR stale nedari ponuku verejného ndjomného byvania zasadnejSim
spbsobom zvySovat, o je spdsobené najma stagnujicim vyclefiovanym statnym rozpoctom na tuto oblast, rasticimi cenami stavebnych vyrobkov a prac, ako aj
zniZujucim sa zaujmom samospravy.

Ramcovy dokument statu, ktory definuje viziu a ciele Statu v oblasti byvania je Bytovd politika Slovenskej republiky do 2030. Zakladnou viziou $tatu do roku 2030
je dosiahnut zvysenie dostupnosti a kvality byvania v SR so zameranim sa na zvySenie cenovej a fyzickej dostupnosti byvania s dérazom na rozvoj vsetkych foriem
najomného byvania. Tato vizia bude realizovand naplfianim ¢iastkovych ciefov akymi st zvySenie ponuky byvania prostrednictvom vytvorenia stabilného
prostredia, zvySenie dostupnosti vSetkych foriem nadjomného byvania a zvySovanie kvality byvania. Prispeje k naplneniu cielov stanovenych vo Vizii a stratégii
rozvoja Slovenska do roku 2030, z ktorych su pre ohrozené deti relevantné najma zvysenie podielu ndjomného (vratane bezbariérového) byvania na celkovom
objeme disponibilného bytového fondu na 10% do roku 2030 a zlep3enie socidlnej dostupnosti byvania zdvojnasobenim podielu bytov s regulovanym ndjmom na
celkovom objeme bytov z 1,6% na 3% v roku 2030.

Prispiet k nastartovaniu vystavby ndjomnych bytov s regulovanou vyskou ndjomného a zarukou dlhodobého byvania ma zdkon ¢. 222/2022 Z. z. o Stdtnej podpore
ndjomného byvania a o zmene a doplneni niektorych zdkonov, ktory ma nadobudnit Gcinnost 1. jula 2022. Zamerom je riesit aktualny problém s dostupnostou
byvania v SR pre $iroké skupiny obyvatelstva. Vldda ustanovi v pripravovanom nariadeni vlady kritérid, ktoré musi zdujemca spifiat, a ktoré budi zohladfovat
najma priority vliady ohladom poskytnutia Stdtom podporovaného najomného byvania vybranym skupindm oséb, napriklad os6b pre ktoré je ziskanie vlastného
byvania nedostupné alebo tazsie dostupné, vybranym prijmovym skupindm ¢i vybranym skupinam v osobitnom socidlnom postaveni. V ndjomnych bytoch bude

13) V sulade so zdkonom €. 443/2010 Z. z. o dotaciach na rozvoj byvania a o socidlnom byvani v zneni neskorsich predpisov.
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stanovend maximalna vyska ndjomného bez Uhrad za plnenia poskytované s uzivanim bytu a bez nakladov na prevadzku, ddrzbu a opravy bytového domu, pricom
vlada modze ustanovit odlisnd maximalnu vysku ndjomného v zavislosti od regidnov, projektov najomného byvania a roku ich kolaudacie. Zamestnavatelia mozu
poskytnat zamestnancom, ktori budd ndjomcami bytu so $tatnou podporou, prispevok vo vyske najviac 360 eur mesacne.!®) Pripravované ndjomné byvanie so
Statnou podporou nepokryje potrebu byvania pre niektoré najzranitelnejSie skupiny deti v nadzi a ich rodiny. Diskvalifikacnym kritériom totiz bude, ak je Ziadatel
vedeny ako dlZnik na dafiovom Urade, na verejnom zdravotnom poisteni a socialnom zabezpeéeni, ma exekuciu a nespliia prijmové finanéné kritéria. Pre niektorych
mbze byt tieZ tazko splnitelna poziadavka, aby zaplatili ndjomné na 3 az 6 mesiacov dopredu.

V sudasnosti su v legislative®) zakotvené aj pojmy , byt osobitného uréenia” alebo ,,chrdnené byvanie”, ktoré si uréené na uzivanie osobami s obmedzenou
schopnostou pohybu a orientacie. Ponuka chrdneného byvania v SR nezodpoveda potrebam rodin, ktoré maju deti so zdravotnym postihnutim.® Za poslednych
dvadsat rokov sa postavilo len velmi malo bytovych domov v ramci podpory obstaravania verejnych najomnych bytov, v ktorych su realizované aj tzv. bezbariérové
byty. V komercnej vystavbe sa takéto byty takmer vobec nestavaju.

Na zlepSenie kvality byvania prostrednictvom odstranenia bariér a ulah¢enia premiestriovania fyzickej osoby s tazkym zdravotnym postihnutim si zamerané
prispevky poskytované podla zdkona ¢. 447/2008 Z. z. o periaznych prispevkoch na kompenzdciu taZzkého zdravotného postihnutia a o zmene a doplneni niektorych
zdkonov v zneni neskorsich predpisov (dalej len ,,zdkon o pefiaZznych prispevkoch”) (penazny prispevok na Upravu bytu, penazny prispevok na Upravu rodinného
domu). Dot4cie Statu su pouzivané najma na debarierizacné Upravy bytu.

V kontexte nedostatku verejného ndjomného byvania a s tym spojenych problémov nizkoprijmovych domdcnosti pri ziskani a udrzani cenovo dostupného byvania
su cenné vSetky moznosti podpory cenovo dostupného byvania. Potencidl v tomto smere ma miestny poplatok za rozvoj a socidlne podniky byvania ako ndstroj
zvy$ovania dostupnosti byvania v prostredi socidlnej ekonomiky. Miestny poplatok za rozvoj'’) je vo verejnom sektore pomerne novym néstrojom, ktory mdze byt
vyuZity aj na socidlne byvanie. Funkciou socidlnych podnikov byvania®) je zabezpelovanie byvania, spravy, udriby a obnovy bytového fondu prostrednictvom
vystavby, prestavby, alebo obstarania bytov na Ucely ich nagjmu obanom s mesaénym prijmom v Uhrne neprevysujucom stvorndsobok sumy Zivotného minima.
Socialny podnik byvania podla zdkona musi prenajimat najmenej 70% nim vlastnenych bytov za zvyhodnené, nakladové ndjomné. K 16.08.2022 bolo na MPSVR
SR registrovanych 525 socialnych podnikov, avsak ani jeden z nich nebol registrovany ako socidlny podnik byvania.

Pre urcité cielové skupiny nie je mozné a vhodné riesit situaciu spojenu s byvanim prostrednictvom vlastného ¢i ndjomného byvania. Vybrané socialne sluzby
pamataju aj na Zivotné situdcie obcanov, kedy fyzické osoby nemaju zabezpecené nevyhnutné podmienky na uspokojovanie zakladnych Zivotnych potrieb, ktorymi
su podla zdkona 448/2008 Z. z. o socidlnych sluZzbdch a o zmene a doplneni zdkona ¢. 455/1991 Zb. o Zivnostenskom podnikani (Zivnostensky zdkon) v zneni
neskorsich predpisov v zneni neskorsich predpisov (dalej len ,zakon o socidlnych sluzbach”) aj zabezpecenie ubytovania. V takychto pripadoch je fyzickej osobe

14) Suma prispevku poskytnutého zamestnancovi zamestnavatelom na Stdtom podporované ndjomné byvanie bude oslobodena od dane z prijmu fyzickych os6b ako aj od socidlnych a zdravotnych
odvodov. Prispevok bude zaroven dafiovym vydavkom na strane zamestndvatela, ktory prispevok zamestnancovi poskytne.

15) Zakon €. 189/1992 Zb. o Uprave niektorych pomerov suvisiacich s ndjmom bytov a s bytovymi ndhradami v zneni neskorsich predpisov.

16) Tvorba inkluzivneho prostredia v procese deinstitucionalizacie, IA MPSVaR 2015.

17) Samospravy ho moézu vyuzivat od roku 2016 na zaklade zakona €. 447/2015 Z. z. o miestnom poplatku za rozvoj a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov.

18) Upravend v zdkone ¢. 112/2018 Z. z. o socialnej ekonomike a socialnych podnikoch a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov.
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poskytnuté ubytovanie formou pristresia na ucel prenocovania (noclahdreri), ubytovanie na urcity ¢as (Utulok, domov na polceste, zariadenie nddzového byvania).
V uvedenych socialnych sluzbach sa zabezpecuje ubytovanie, nie byvanie a poskytovanie tejto sluzby ma byt ¢asovo obmedzené. V ostatnom obdobi poznaéenom
pandémiou ochorenia COVID-19 boli uvedené socialne sluzby vystavené enormnému tlaku a hlavne preukdzatelne nedostatocnym kapacitam, kedy v pripade
karantény zariadenia nebolo mozné ostatnym klientom socialnu sluzbu poskytovat v pozadovanej forme. Okrem danej skutocnosti sa v pripade niektorych
cielovych skupin jedna o dlhodoby stav krizy a preto je socialna sluzba poskytovana dlhodobo, o znasobuje potrebu zvysenia ludskych a financnych kapacit.

Pandémia COVID-19 mala negativny vplyv na zadlZenost doméacnosti a uz pred vypuknutim pandémie bola zadlZzenost slovenskych domacnosti najvyssia spomedzi
krajin strednej a vychodnej ¢asti EU. V ¢ase, kedy doslo v SR k uvolneniu systému osobnych bankrotov a ich pocet prudko vzrastol, sa dlhové poradenstvo stalo
dolezitou témou socialnej politiky. Z pozorovania statistik exekucii a zadlZovania sa populacie v SR vyplyva, Ze financna gramotnost vyznamnej ¢asti populacie v SR
nie je na primeranej urovni.

Poskytovanie finanénych prispevkov na podporu dostupnosti byvania pre nizkoprijmové domdcnosti je takisto délezitym ndstrojom socidlnej politiky, ktory
ovplyvriuje moznosti socidlne slabsich skupin obyvatelov udrzat, resp. zabezpedit si uréitl formu byvania, obzvlast v obdobi, kym sa zasadnejsim sposobom nezvysi
podiel obecnych najomnych bytov na bytovom fonde. Potencial plnit tuto funkciu ma prispevok na byvanie poskytovany v rdmci systému pomoci v hmotnej ntdzi
podla zdkona ¢& 417/2013 Z. z. o pomoci v hmotnej nudzi a o zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni neskorsich predpisov. Je to podporny nastroj pre
nizkoprijmové skupiny obyvatelstva, ktory slGZi na uhradu ¢asti nakladov na byvanie. Narok na prispevok na byvanie maju po splneni dalSich kritérii len ti Ziadatelia,
ktorym sa poskytuje pomoc v hmotnej nidzi a nie aj ti, ktori sa v hmotnej nidzi nenachadzaju, ale vlastnym Usilim nedokazu v plnej miere uhradzat naklady na
byvanie (aj rodiny s detmi Zijuce v ubytovniach, chatkach, prip. v prenajatej samostatnej izbe). Prispevok tak pomaha hlavne tym obyvatelom, ktori st chudobni
(podla testovania prijmov), ale zaroven maju este nejaké prostriedky, kedZe st schopni platit ndjomné. Vyska prispevku na byvanie je stanovena v dvoch Urovniach
(ak ide o domacnost s jednym ¢lenom 59,40 eur mesacne a ak ide o viacclennd domacnost 94,80 eur mesacne), avsak je mozné konstatovat, Ze samotna vyska
prispevku pokryva iba malu &ast redlnych nakladov na byvanie. V decembri 2021 bola podla Gdajov Ustredia prace, socidlnych veci a rodiny vyplatena davka v
hmotnej nudzi s prispevkami 57 651 prijemcom, o tvorilo 122 270 os6b. Z uvedeného poctu domacnosti bol priznany narok na prispevok na byvanie 26 311
domadcnostiam. Délezitym prvkom poskytovania prispevku na byvanie na Slovensku je aj to, Ze narok na prispevok vznika aj vtedy, ak ide o byvanie v zariadeni
podporovaného byvania, domove socidlnych sluzZieb, Specializovanom zariadeni s celoro¢nou pobytovou formou, v Utulku, domove na polceste, zariadeni
nudzového byvania alebo v krizovom stredisku. V stlade s dokumentom ,Bytovd politika Slovenskej republiky do 2030*°“ je z dlhodobého hladiska nevyhnutné
prijimat opatrenia na posilnenie podpory finan¢nej udrzatelnosti primeraného byvania a vyclenit zodpovedajuce finan¢né zdroje v stdtnom rozpocte s cielom
zachovania udrzatelnosti byvania.

Velka ¢ast Rdmov Zije v rurdlnom prostredi, v segregovanych rezidencnych zénach, celkovo v chudobnych podmienkach byvania charakterizovanych nizkou kvalitou
obydli, nedostatkom priestoru a prehustenostou obydli (UNDP, 2012). Mnohé obydlia v MRK napliiaji znaky neprimeraného byvania, nemaju pristup k verejnej
kanalizacii ¢i vodovodu. Velka ¢ast komunit nema pristup k stabilnej forme kdrenia (napr. plyn) alebo k dostupnosti sluzieb. V mnohych pripadoch ide o obydlia,
ktoré nemaju zabezpecené pravne vztahy, ¢asté su pripady ndtenych vystahovani (suvisiacich najéastejSie s ukonéenim ndjomnych vztahov alebo nelegélnostou
obydlia). Slovensky pravny poriadok stanovuje povinnost poskytnut nahradné byvanie, ubytovanie alebo aspon pristre3ok iba v niektorych vymedzenych

19) Bytova politika Slovenskej republiky do 2030 (2021). Dostupné na: https://www.mindop.sk/bytova-politika-sr-do-roku-2030
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pripadoch. V mnohych pripadoch tak nitené vystahovanie vedie k najhorsim formam bezdomovstva, ktoré maju devastujuci dopad najma na deti, u ktorych je
zvysené riziko, Ze prave takéto vystahovanie zapriéini ohrozenie jeho zdravia, vyvinu &i Zivota, teda situaciu, Ze dieta bude musiet byt vynaté z jeho/ jej rodiny.

Do boja proti chudobe a socidlnemu vyluceniu deti prispeje vo velkej miere v SR aj zriadovanie a pdsobenie siete intervencnych centier. Novelou zdkona ¢.
274/2017 Z. z. o obetiach trestnych ¢inov a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov (dalej len ,,zakon o obetiach) s Géinnostou od 1.
jula 2021 mo6zu akreditované subjekty poskytujlce Specializovanu odbornd pomoc obetiam trestného ¢inu domaceho nasilia (dalej len ,,akreditovany subjekt”)
pbsobit ako tzv. “intervencné centrum”. Intervenéné centrum na zaklade spolupréace s policiou zabezpeluje pomoc obetiam trestného ¢inu domaceho nasilia (a
o0sobam ohrozenym domacim nasilim) v pripadoch, ak bola nésilna osoba vykazana zo spolo¢nej domacnosti a kontaktné informacie mu boli poskytnuté policiou
vo forme zdznamu o vykazani. Intervenéné centrum vsak poskytuje pomoc aj tym obetiam domaceho nasilia, ktoré sa na neho priamo obratia, bez ohladu na
vykazanie/nevykazanie nasilnej osoby zo spoloénej domacnosti.

Vyraznym spustacom nasilia je nezamestnanost a obdobie, kedy jeden alebo druhy rodi¢ dietata prichadzaju o pracu. Kym v rodinach, kde nie je pritomné nasilie
sa rodicia dokazu vecne porozpravat o svojej finanénej situdcii, rieSeniach a moznostiach, v rodine, kde je pritomné nasilie, to nie je mozné. Diskusie st v pripadoch,
kde je pritomné nasilie, povazované za utok na osobu, ktora stratila zamestnanie alebo ktorej sa znizil prijem a teda sicasne negativne preziva, Ze nie je schopny
postarat sa o deti, rodinu a toto je ¢astym spustac¢om nasilia na druhom partnerovi (podla statistiky CastejSie na Zenach) alebo na maloletych detoch. Obete
domadceho nasilia potrebuju mimoriadne pochopenie a ochranu, ale najma Ucinnu a v€asnu pomoc, intervenciu. Hlavnym zmyslom je preto aj prostrednictvom
intervencnych centier pomdct zenam, dospelym a aj detskym obetiam domdaceho nasilia.

Bytova a ekonomicka situacia rodiny nie je sama o sebe dovodom vyniatia dietata z rodiny, ale moze byt pri¢inou takej situacie dietata, ktoré ohrozuje jeho zdravie,
vyvin, Zivot a je potrebné ju riesit vyriatim dietata z rodiny.

Jednym z podpornych rieseni pre deti je aj poskytnutie pomoci a poradenstva, ktord poskytuju intervencéné centra rodi¢om deti.
V zmysle § 28a zakona o obetiach ulohou intervencného centra je najma:
o nadviazat prvy kontakt s obetou do 72 hodin po doruceni zaznamu o vykazani zo strany policie a pontknut poskytnutie odbornej pomoci;

o poskytnut krizovu intervenciu - najma poskytnat krizova psychologicku intervenciu, vyhodnotit hrozbu nebezpedenstva ohrozenia Zivota alebo zdravia a
zostavit bezpecnostny plan v spolupraci s obetou trestného ¢inu domaceho nasilia, a to v ¢o najkratSom Case po nadviazani kontaktu a ziskani sihlasu obete s
poskytovanim pomoci;

o poskytnut odbornd pomoc podla udelenej akreditacie (t. j. Specializovant odborni pomoc);

o poskytnut pravnu pomoc podla § 7 ods. 1 zdkona o obetiach;

o sprostredkovat poskytovanie socidlnych sluzieb podla potrieb obete trestného ¢inu domaceho nasilia;

. zabezpecit spolupracu a vymenu informacii medzi intervenénymi centrami, subjektmi poskytujldcimi pomoc obetiam, poskytovatelmi sluzieb a organmi

verejnej moci.
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Intervenc¢né centra vedia pracovat so Specifickymi potrebami deti Zien, ktoré zazivaju nasilie. Potrebam deti je venovana rovnaka pozornost ako praci so zenami
alebo inymi obetami. Centrum ma vytvorené Standardné postupy a opatrenia pre pracu s detmi a odborne spdsobilé osoby su zaskolené na ich uplatfiovanie.
Centra maju vypracovanu politiku ochrany deti a odborne sposobilé osoby poskytujice odbornid pomoc su v ich ochrane trénované. V pripade ohrozenia zdravia
alebo Zivota dietata, kontaktuje centrum Urad prace, socidlnych veci a rodiny.

Oblast byvania patri tiez k Styrom prioritnym oblastiam Stratégie pre rovnost, inkluziu a participdciu Romov do roku 2030. K navrhovanym globalnym cielom,
ktoré maju potencial vyrazne zlepsit aj situaciu byvania deti z MRK, patri zniZit pocet nelegédlnych obydli v osidleniach MRK, zlepsit pristup a vyuZivanie zdkladnej
technickej infrastruktiry a obcianskej vybavenosti v osidleniach MRK, zvysit kvalitu byvania v osidleniach MRK, zvysit istotu byvania Romov, zniZit rezidenc¢nu
segregaciu Rémov a tieZ znizit diskriminaciu Rémov v byvani. Podporené bude ndjomné byvanie aj s prvkami prestupného byvania v obciach s pritomnostou MRK,
rita sa aj s pokra¢ovanim poskytovania dotacii pre obce?®) s pritomnostou MRK na obstaranie ndjomného bytu na Ulely socidlneho byvania a s realizaciou
pilotnych projektov dostupného najomného byvania vychadzajiceho z Housing led principov (Housing first a/alebo Rapid rehousing) zameranych na riesenie
bezdomovectva rodin s maloletymi detmi, najma v mestskych MRK. Taktiez bude podporené vlastnicke byvanie v mestach a obciach s pritomnostou MRK
napriklad formou pilotného projektu asistencie pri legalizacii technicky vyhovujucich obydli a projektov svojpomocnej vystavby do vlastnictva. Na Stratégiu ako
stre$ny dokument nadvézuju Ak&éné plany, ktoré sa vytvaraju v trojroénych cykloch. Prvy Akény pldn®t) na obdobie rokov 2022-2024 zahffia aj prioritny oblast
byvanie, v ktorej su rozpracované globalne a Ciastkové ciele do Urovne opatreni a aktivit, ktoré maju zadefinované meratelné ukazovatele, zodpovednych gestorov
a partnerov a redlne vycislenie potrebnych finanénych ndrokov a identifikované vhodné zdroje na ich pokrytie.

Pokial rodicia deti patria medzi osoby ohrozené stratou byvania alebo ktoré uz stratili byvanie (napriklad v désledku niteného vystahovania ¢i chudoby), deti sa
nachdadzaju vo vynimocne vaznej situacii, si ohrozené zdvaznou deprivdaciou v oblasti byvania, pricom im hrozi odobratie z rodin. Opatrenia v zaujme systémového
rieSenia problému bezdomovectva a prevencie rizika straty byvania budd suéastou pripravovanej Ndrodnej koncepcie prevencie a rieSenia bezdomovectva v SR.%?)
K navrhovanym prioritnym oblastiam, ktoré maju potencial ovplyvnit situaciu deti v nidzi patri zabezpecenie pristupu k cenovo dostupnému byvaniu a k cenovo
dostupnému byvaniu s podporou, prevencia straty byvania, vratane prevencie bezdomovectva po prepusteni z instituciondlneho prostredia (ako napr. CDR),
pomoc v krizovych situdciach prostrednictvom vybranych sociadlnych sluzieb krizovej intervencie bezprostredne po strate domova, zvysenie prispevku na byvanie.
Podpora prechodnych foriem ubytovania s naslednym moznym ziskanim trvalého byvania vo forme programov housing-first a rapid re-housing pre ludi bez
domova ma nezastupitelnt Ulohu tiez pri rieSeni krizovych situdcii v byvani.

Postupne by mali byt v praxi realizované aj pilotné projekty byvania s podporou (housing-first a rapid re-housing) pre fudi bez domova, vratane ludi bez pristresia
a fudi so zavislostami s cieflom zavedenia systémovych rieseni v tejto oblasti. V rdmci prevencie bezdomovectva je délezité zavedenie sociadlnej prace do postupov
pri rieSeni dlhov ndjomcov na ndjomnom alebo inych nakladoch spojenych s byvanim a Gprava vymedzenia a povinnosti poskytovania bytovej ndhrady v socidlnom

20 ) podla zakona €. 443/2010 Z. z. o dotaciach na rozvoj byvania a o socidlnom byvani v zneni neskorsich predpisov.

21) (Jrad vlady Slovenskej republiky (2022). Skéné plany k stratégii rovnosti, inklGzie a participacie Rémov do roku 2030 na roky 2022-2024. Dostupné na:

akcne plany strategie 2030 na roky 2022 2024 final.pdf (gov.sk).

22) Z podnetu MPSVR SR bol v roku 2018 InstitGtom pre vyskum prace a rodiny spracovany podkladovy material pre pripravu Narodnej koncepcie prevencie a rieSenia bezdomovectva v SR. Samotna
koncepcia je v sucasnosti v stadiu pripravy.
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byvani v pripade vystahovania tak, aby sa zamedzilo situacii pouli¢cného bezdomovectva, vratane dlhodobej odkazanosti na sluzby noclaharni, bez pristupu k 24-
hodinovému ubytovaniu.

Pripravovana Narodna koncepcia prevencie a riesenia bezdomovectva v SR riesi aj systematicky monitoring zamerany na zistovanie Zivotnej situacie a ponuku
poradenstva, najma v oblasti byvania pre mladych ludi, ktori dovf3ili pInoletost, a ktorym bola ukoncena starostlivost v CDR, alebo v reedukaénom centre. Zaroven
je tato cielova skupina (za podmienok stanovenych zdkonom) opravnenou na poskytovanie socidlneho byvania.

Energeticka chudoba je v Koncepcii na ochranu odberatelov splriajicich podmienky energetickej chudoby??) definovana ako stav, ked jednotlivci alebo domacnosti
nemaju dostatok finanénych prostriedkov na zabezpecenie vykurovania a dalSich energii, potrebnych na fungovanie domacnosti, ¢o v podmienkach SR znamen3,
Ze vydavky domacnosti na energie predstavuju viac ako 10% priemernych vydavkov domacnosti na energie z celkovych Cistych penaznych prijmov domacnosti a
zaroven tato domécnost spliiia podmienky na poskytovanie pomoci v hmotnej nidzi. Ako najzranitelnejsie skupiny identifikuje skupiny s nizkymi prijmami, kam
patria aj osameli rodi¢ia, nezamestnani, osoby poberajlce socidlne davky, domacnosti s viacerymi detmi, domacnosti dislokované v priestoroch koncentrovanej a
generacnej chudoby (napriklad MRK). K faktorom ktoré ovplyvruju riziko energetickej chudoby domdacnosti patria najma nizke prijmy obyvatelstva v porovnani s
ekonomicky vyspelymi $tatmi EU, rasttca Uroven cien elektriny a plynu pre doméacnosti vo vztahu k prijmom, neefektivny spdsob vykurovania a tieZ vysoky pocet
domacnosti byvajucich v bytovych a rodinnych domoch, ktoré nie su zateplené. Nizkoprijmové domacnosti pritom nemaji moznost tuto situaciu zmenit z dévodu,
Ze na zateplenie alebo vymenu zdroja vykurovania nemaju prostriedky alebo Ziju v podnajme.

Zabezpecenie ochrany a starostlivosti pre dieta, ktord je nevyhnutna pre jeho blaho a ochranu jeho pravom chranenych zaujmov, pri reSpektovani jeho prav
priznanych medzindrodnym Dohovorom o pravach dietata?* s ohladom na prava a povinnosti jeho rodicov, osvojitelov, poruénika, opatrovnika a osoby, ktorej std
zveril dieta do osobnej alebo pestinskej starostlivosti je na ndrodnej Grovni podporend opatreniami socidlnoprdvnej ochrany deti a socidlnej kurately®.
Institucionalna starostlivost uZ nie je povaZovana za najlepsi spdsob starostlivosti o deti s réznymi potrebami, vratane deti so zdravotnym postihnutim, nakolko
znizuje kvalitu ich Zivota a ¢asto znamend ich celoZivotné vylucenie zo spoloénosti a segregaciu. Z tohto dévodu EU presadzuje proces deinstitucionalizacie, v ramci
ktorého sa postupne uzatvaraju tradi¢né zariadenia socidlnych sluzieb, prijimatelia socidlnych sluZzieb sa stahuji do nizko-kapacitnych zariadeni (zariadeni
rodinného typu) a podporuje sa poskytovanie terénnych a ambulantnych foriem komunitnych socidlnych sluzieb. Pri umiestrfiovani deti do Ustavnej starostlivosti
alebo nahradnych rodin sa zohladriuju najlepsie zaujmy dietata ako aj jeho celkova situdcia a individudlne potreby, podpora prechodu deti z Ustavnej starostlivosti
alebo ndhradnych rodin do kvalitnej komunitnej starostlivosti, a ak je to mozné, aj ndvrat deti do ich povodnych rodin. Tento pristup na narodnej Urovni podporuje
legislativa aj prijaté strategické materidly.

23) Koncepcia na ochranu odberatelov spifiajucich podmienky energetickej chudoby. Dostupné na: 2740 2020 BA ECH Vlastny material koncepcia ECH.pdf (sospotrebitelov.sk), pre regulaéné
obdobie 2017 -2021.

24) OSN. (1989). Dohovor o pravach dietata. Dostupné na: https://detstvobeznasilia.gov.sk/web data/content/upload/subsubsub/3/crc_sk-1-1.pdf
25) Zakon €. 305/2005 Z. z. o socidlnopravnej ochrane deti a o socidlnej kuratele a 0 zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov.
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Z platnych strategickych a koncepcnych materidlov tykajucich sa deinstitucionalizicie a transformdcie socidlnych sluZieb a nahradnej starostlivosti vyplyva, Ze v SR
neexistuju pravne prekazky deinstitucionalizacie.?®) Ustanovenia podporujlce proces deinstitucionalizicie, napriklad podpora samostatného byvania, su prijaté
v zdkone o socidlnych sluZbdch,?’) ktorého novely v ostatnom obdobi boli zamerané na podporu procesu deintitucionalizicie a zvy$ovanie kvality poskytovanych
sluzieb. Zmenami zdkona ¢. 305/2005 Z. z. o socidlnoprdvnej ochrane deti a o socidlnej kuratele a o zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni neskorsich
predpisov (dalej len ,,zdkon 305/2005 Z.z.“) ucéinnymi od 1. janudra 2019 boli vytvorené podmienky ako na rozvoj novych, tak i zvysovanie kvality a efektivity
vsetkych foriem prace s dietatom a jeho rodinou v zavislosti od situacie, v ktorej sa dieta, rodina alebo plnoleta fyzicka osoba nachadza tak, aby umiestnenie
dietata v zariadeni socialnopravnej ochrany deti a socialnej kurately (dalej len ,SPODaSK“) — CDR na zaklade rozhodnutia sidu bolo krajnym a do¢asnym rieSenim.

Od 1. jula 2022 nadobudla u&innost novela zdkona €. 305/2005 Z.z. ., %) ktorého zakladnym cielom je zvysit zaujem o nadhradnu starostlivost tak vaésich
surodeneckych skupin, ako aj zdravotne postihnutych deti. Starostlivost o tieto deti je mimoriadne narocnd, o ovplyviiuje aj zdujem potencidlnych nahradnych
rodicov o vacie surodenecké skupiny, ako aj o deti so zdravotnym znevyhodnenim. Stat podpori ndhradné rodiny, ktoré sa napriek naro¢nej starostlivosti rozhodnu
starat o vdcésie surodenecké skupiny, resp. deti so ZP, a to zvySenim a odstupriovanim opakovaného prispevku ndhradnému rodicovi, ktory sa stara o surodenecku
skupinu a vyraznym zvySenim osobitného opakovaného prispevku nahradnému rodicovi, ktory sa stard o dieta so ZP. Stcasne sa tymto zakonom zavadzaju dva
nové prispevky — prispevok dietatu na Ghradu zvysenych vydavkov, ktory sa bude poskytovat pri réznych mimoriadnych zZivotnych situaciach (napr. na dhradu
zubného strojceka alebo kipu hudobného nastroja) a prispevok na podporu vzdeldvania nahradnych rodicov, ktorého tcelom je zvySovanie kvality poskytovanej
starostlivosti detom v nahradnej starostlivosti. Zakonom sa st¢asne spristupnilo nahradné vyzivné pre siroty, ktorym nevznikol narok na sirotsky déchodok, aj pre
siroty — deti, ktoré su umiestnené v zariadeniach SPODaSK.

V oblasti ndhradnej starostlivosti nie je mozné predpokladat zrusenie zariadeni ako takych (sU to zriadenia, ktoré okrem inych Ucelov zabezpeduju vykon
rozhodnutia sidu pobytovou formou). Pre kvalitu Zivota deti, a to aj v pripade deti ktoré vyZaduju Specializovanu starostlivost, je vSak zasadné, aby tato pobytova
forma sudneho rozhodnutia bola zabezpecena v prostredi, ktoré v najvyssej moznej miere simuluje detom rodinné prostredie a v socidlnom prostredi, ktoré sa
Ziadnym sp6sobom neodliSuje od prostredia, v ktorom Ziju bezné rodiny. V tomto smere bolo v uplynulych rokoch vykonanych mnoho zmien. Napriek tomu cca
1/3 zariadeni nie je plne deinstitucionalizovanych a to napriek tomu, Ze vykon sidneho rozhodnutia je zabezpecovany v tzv. samostatne usporiadanych skupinach,
¢o v praxi znamena, Ze malé skupinky deti, hoci Ziju v ic¢elovych budovach, Ziju v priestoroch, ktoré su upravené ako byty a funguju ako malé spolocenstvo.

Na odstranovanie doposial prevaZzujuceho modelu instituciondlnej starostlivosti poskytovanej ludom dlhodobo odkdazanym na pomoc inej osoby (zahfiia aj deti s
tazkym zdravotnym postihnutim, deti v ndhradnej starostlivosti) a jeho nahradenim modelom komunitnych sluZieb a opatreni SPODaSK poskytovanych v zavislosti
od individudlnych potrieb v prirodzenom socidlnom prostredi komunity je zamerana Ndrodnd stratégia deinstitucionalizdcie systému socidlnych sluZieb a

26) Priebezné hodnotenie procesu deinstitucionalizacie systému socialnych sluZieb a ndhradnej starostlivosti s prispevkom ESIF k 31.12.2019.

27) Tiez v suvisiacej Vyhlaske MPSVR SR ¢. 103/2018 Z. z. ktorou sa vykonavaju niektoré ustanovenia zakona ¢. 305/2005 Z. z. o socidlnopravnej ochrane deti a o socidlnej kuratele a 0 zmene a
doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov upravujucej poziadavky na deinstitucionalizované centra.

28) 7akon €. 107/2022 Z. z., ktorym sa meni a doplfia zakon €. 627/2005 Z. z. o prispevkoch na podporu nahradnej starostlivosti o dieta v zneni neskorsich predpisov a ktorym sa meni a doplifia zakon
¢.201/2008 Z. z. o nahradnom vyZivnom a o zmene a doplneni zékona €. 36/2005 Z. z. o rodine a 0 zmene a doplneni niektorych zékonov v zneni nalezu Ustavného stidu Slovenskej republiky ¢.
615/2006 Z. z. v zneni neskorsich predpisov.
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ndhradnej starostlivosti 2021 (dalej ,,Narodna stratégia DI“%°) a nadvézujlce akéné plany.>°) Viytvorenie dostupnych a efektivnych socidlnych sluZieb na podporu
rodiny s detmi a socialnych sluZieb na zabezpedenie ubytovania®) je jednym z cielov deinstitucionalizicie3?) v oblasti ndhradnej starostlivosti.

Ndrodny akény pldn deinstitucionalizdcie socidlnych sluZieb na roky 2022—-2026%) zahffia opatrenia s dopadom na ohrozené deti. Deti so zdravotnym postihnutim
s potrebou podpory pocas celého Zivota budu benefitovat z vytvorenia systému dlhodobej socidlnej a zdravotnej starostlivosti, ktory doteraz absentoval, a z
vytvorenia efektivheho systému viaczdrojového financovania komunitnych sluzieb. V ramci reformy posudkovej ¢innosti sa zosuladi posudzovanie miery tazkého
zdravotného postihnutia a miery odkazanosti na dlhodobu starostlivost, pricom sa neobmedzi len na oblasti mobility a sebaobsluhy, ale komplexne zhodnoti
potreby dlhodobej starostlivosti (napr. v oblasti vzdeldvania, pracovnej integracie a participacie v spolo¢nosti, ochrany zdravia a hmotného zabezpecenia) a prepoji
ich s dalSimi nastrojmi podpory (v€asnej intervencie, osobnej asistencie). Doteraz fragmentovany a neefektivny systém dohladu a kontroly nad poskytovanim
socidlnej starostlivosti bude zjednoteny a posilneny vytvorenim nového orgdnu dohladu, pricom sa zadefinuju nové podmienky kvality starostlivosti v zariadeniach
aj v domacnostiach.

Koncepcia zabezpecovania vykondvania opatreni v zariadeniach socidlnoprdvnej ochrany a socidlnej kurately na roky 2021 - 2025/Pldn
deinstitucionalizdcie®®)(dalej len ,,Koncepcia“) utvara podmienky na kontinudlne pokragovanie v procese deinstitucionalizicie ndhradnej starostlivosti. Ciel a Glohy
Koncepcie su koncipované tak, aby vykon opatreni socialnopravnej ochrany a socialnej kurately prispieval k zvySovaniu kvality Zivota ohrozenych deti a mladych
[udi a aby sa zniZil polet deti umiestnenych v zariadeniach SPODaSK?®) na zaklade rozhodnutia sidu o nariadeni Ustavnej starostlivosti. Umiestnenie dietata na
zéklade rozhodnutia sidu do zariadenia je povazované za krajné riesenie a prichddza do Uvahy az vtedy, ked opatrenia nie je mozné vykonavat v prirodzenom ani
nahradnom rodinnom prostredi. Dietatu a jeho rodine musi byt poskytnuta pomoc na odstranenie pricin, pre ktoré je potrebné vykonavat opatrenia. Tato pomoc
by mala predchadzat volbe opatrenia pobytovou formou v zariadeni. Ked' uz bolo dieta v zariadeni umiestnené, je potrebné mat na zreteli docasnost takéhoto
rieSenia situacie dietata a poskytnut dietatu a jeho rodine primerant odbornd pomoc a s cieflom navratu dietata do prirodzeného rodinného prostredia. Zdkonom

29) Strategicky dokument s celondrodnou pdsobnostou, priamo nadvazujlci na predo$lu Stratégiu deinstitucionalizacie systému socialnych sluzieb a nahradnej starostlivosti v Slovenskej republike
2011. Dostupné na: https://www.employment.gov.sk/files/slovensky/rodina-socialna-pomoc/socialne-sluzby/narodna-strategia-deinstitucionalizacie-systemu-socialnych-sluzieb-nahradnej-
starostlivosti-2021.pdf .

30) Narodny akény plan deinstitucionalizacie socialnych sluZieb na roky 2022—-2026 a Koncepcia zabezpecovania vykonavania opatreni v zariadeniach socidlnopravnej ochrany a socialnej kurately na
roky 2021 — 2025/Plan deinstitucionalizacie.

31) V rdmci Strednodobého ciela ¢.8 — Deinstitucionalizacia 80% aktudlnych kapacit na vykon rozhodnutia sidu v centrach na komunitny spsob usporiadania organizacnych sucasti centier do
31.12.2023, Ndrodna stratégia deinstitucionalizacie systému socidlnych sluZieb a ndhradnej starostlivosti 2021.

32) V oblasti ndhradnej starostlivosti je proces deinstitucionalizicie rieSeny mnohymi strategickymi a koncep&nymi materialmi, najma v Narodnej stratégii deinstitucionalizacie systému socidlnych
sluzieb a nahradnej starostlivosti 2021, v Koncepcii zabezpectovania vykonavania opatreni v zariadeniach socidlnopravnej ochrany deti a socidlnej kurately na roky 2021 — 2025/Plan
deinstitucionalizacie, v Narodnom akénom plane deinstitucionalizacie socidlnych sluZieb na roky 2022—-2026, v Narodnom programe rozvoja zivotnych podmienok oséb so zdravotnym postihnutim
na roky 2021 - 2030, v Narodnej stratégii na ochranu deti pred nasilim, v Narodnych prioritach rozvoja socialnych sluzieb pre roky 2021 — 2030.

33) K 19.5.2022 sa nachadza v $tadiu zaslany na MPK.

34) JPSVaR (2020).Koncepcia je konkrétnym planovacim dokumentom na naplnenie Stratégie deinititucionalizacie socialnych sluZieb a nahradnej starostlivosti v Slovenskej republike v ¢asti
nahradnej starostlivosti. Dostupné na: Koncepcia 17.12.2020 pdf.pdf (gov.sk)

35) Znizenie podielu poc¢tu deti umiestnenych v CDR na zaklade rozhodnutia sidu o nariadeni Ustavnej starostlivosti na celkovom pocte deti, ktoré st umiestnené v CDR na zaklade sidneho
rozhodnutia Kritérium hodnotenia v roku 2025: 50,5%
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vymedzené opatrenia mdzu byt vykonavané ambulantnou alebo terénnou formou, ¢o ma za ciel utvorit podmienky na poskytovanie véasnej odbornej intervencie
dietatu a jeho rodine a okrem potencialneho zniZenia poétu deti umiestnenych v zariadeniach SPODaSK na sudne rozhodnutie mdze zabranit prehlbovaniu
vzniknutych problémov, pripadne vzniku krizovej situacie v rodine.

Zmeny vo vykone zariadeni socidlnopravnej ochrany deti a socialnej kurately smeruju k ich vyraznejSiemu zapojeniu do vykonavania opatreni pobytovou formou
na zaklade dohody, tzv. dobrovolné pobyty. Realizaciou dobrovolnych pobytov sa zlepSuji podmienky dostupnosti odbornej pomoci nielen pre dieta, ale aj pre
plnoletu fyzickd osobu, ktorou méze byt mlady dospely po ukonéeni pobytového opatrenia sudu, plnoleta osoba v resocializathom programe a tehotna Zena a
tato zena po porode spolu s dietatom. Progresivhym prvkom pri dobrovolnych pobytoch je umoznenie prijatia dietata spolu s rodi¢om, pripadne osobou, ktora sa
osobne stard o dieta. Prevazna vacsina CDR doposial nemala skisenost s tzv. dobrovolnym klientom. Vykonavanie opatreni pobytovou formou pre dieta a rodica,
pripadne osoby, ktoré sa osobne o dieta staraju, v Ziadnom pripade nemdze suplovat nepriaznivi bytovu situdciu rodiny, ani absenciu socialnych sluzieb pre deti
a rodinu. Cielom je utvorit funkénd siet malych pobytovych zariadeni poskytujicich intenzivnu, cielent pomoc pobytovou formou detom resp. detom s ich rodié¢mi
ako alternativu k pobytovym opatreniam sidu. Ukazuje sa tiez potreba profilovat CDR na Specifické formy odbornej pomoci pre deti so ZP a ich rodiny. Aj ked'
zdravotny stav sam o sebe nie je ddvodom vykonu opatreni SPODaSK, CDR musia byt pripravené aj na odbornt pomoc tejto cielovej skupine deti a rodicov.

Novelou zdkona o socidlnoprdvnej ochrane deti a o socidlnej kuratele sa upravili podmienky pre vykondvanie opatreni pobytovou formou v CDR so Specializovanym
programom, na predchadzanie vzniku, prehlbovania a opakovania niektorych krizovych situacii deti, t.j. Specializovany program pre deti, na ktorych bol spachany
trestny ¢in obchodovania s fludmi a deti tyrané a sexudlne zneuZivané alebo na vykonavanie opatreni na overenie miery ohrozenia deti tyranim, sexudlnym
zneuzivanim alebo inymi ¢inmi ohrozujucimi ich Zivot, zdravie alebo priaznivy psychicky, fyzicky alebo socidlny vyvin.

Ak je dieta prijaté do zariadenia na zadklade rozhodnutia o neodkladnom opatreni je potrebné v kratkom ¢asovom horizonte zhodnotit situaciu dieta aj moznosti
jej riesenia tak, aby bola do riesenia ¢o najviac zapojena rodina dietata (napriklad aj formou pripadovej konferencie alebo rodinného kruhu). Napriek tomu, Ze sa
v uplynulom obdobi zvysil pocet pripadovych konferencii a stretnuti rodinného kruhu v zaujme hladania najlepsieho riesenia pre dieta (tito moznost v rokoch
2016 - 2019 vyuzilo 230 rodin) existuje potreba posilnenia aktivit zameranych na rozvoj zru¢nosti v metédach sandcie rodiny a posilnenie podpornej siete okolo
ohrozenej rodiny. Rezervy su aj v zapajani samotnych deti, ich rodicov, pribuznych a blizkych do pripravy a pldnovania rieseni, ako aj do hodnotenia vysledkov
pomoci.

Neustale sa zvysuje pocet umiestnenych deti so ZP, ktoré vyzaduju oSetrovatel'sk, resp. tzv. opatrovatelskl starostlivost (najvyraznejsi narast je vo vychodnej ¢asti
SR). Tato skutoénost do znaénej miery ovplyvriuje i proces DI, ktory musi nevyhnutne zohladnovat osobitné podmienky starostlivosti o deti so ZP. Zarovern musi
vediet zabezpeit také fungovanie a organizaciu CDR, ktoré budu spdsobilé reflektovat a hlavne naplfiat pravo deti so ZP na integraciu a inkltziu a efektivny pristup
k zdravotnej starostlivosti a sivisiacim sluzbam podla poznatkov stcasnej vedy.

TaktieZ sa zvySuje pocet deti s dusevnymi poruchami v kombinacii s poruchami spravania, neraz s pridruzenym mentalnym postihnutim, avzhladom na
nedostato¢ny pocet Specializovanych skupin su integrované do beznych skupin medzi intaktnymi detmi, ale pri nedostatku Specialistov podporujucich ich
integraciu. Nedostatok Specialistov, resp. absencia $pecializovanych zdravotnickych zariadeni poskytujicich odbornt pomoc detom s dusevnymi poruchami v
kombinacii s poruchami spravania ¢asto s pridruzenym mentalnym postihnutim spdsobuje, Ze Specializované samostatné skupiny pre deti s duSevnou poruchou
v rdmci zariadeni SPODaSK su spravidla jedinou moznostou ako vyriesit situaciu dietata, avsak nie vzdy tou vhodnou z pohladu zabezpecenia potrebnej odbornej
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pomoci. Problémom je aj nelplna ¢i absentujuca diagnostika zdravotného stavu deti pred umiestnenim do zariadenia (kedZe situdcia dietata vyzaduje ¢asto
akutne, operativne rieSenie a vo vacsine pripadov ide o deti Zijuce v zloZitych Zivotnych podmienkach, nie je mozné diagnostiku zdravotného stavu riesit pred
umiestnenim dietata), slaba siet odbornej zdravotnej starostlivosti pre deti (osobitne vaznym problémom je nedostupnost pedopsychiatrickej, tak ambulantnej,
ako aj Ustavnej zdravotnej starostlivosti), nepostacujice odporucania na pracu s dietatom v zariadeni od pedopsychiatra, pripadne dalsich odbornikov a hlavne
nemoznost realizovat psychoterapiu v dosledku platnej legislativy. Zariadenia SPODaSK v niektorych pripadoch nahradzaju absentujicu odbornd pomoc inych
rezortov a nemozu zabezpelit pedopsychiatrickd starostlivost v potrebnom rozsahu a ¢ase. Problémy so zabezpecenim pedopsychiatricke]j starostlivosti sa
premietaju aj v zabezpeceni pobytovej formy pomoci pre deti zavislé od alkoholu, drog alebo patologického hracstva.

Napltianie zdkonom upravenej povinnosti zaradovania deti do 6 rokov veku prijimanych do CDR na zéklade rozhodnutia sudu do profesionalnych nahradnych
rodin, a tiez dodrziavaniu zasady, aby umiestfiovanie deti do profesionalnych nahradnych rodin malo prednost pred umiestnenim deti do samostatnej usporiadanej
skupiny a do $pecializovanej samostatnej skupiny, skomplikoval pokles zaujmu o profesionalne nahradné rodi¢ovstvo. Tento pokles zaujmu méze byt désledkom
nevyhovujucich pracovnopravnych podmienok (napr. zabezpedenie starostlivosti o dieta pocas ¢erpania dovolenky), dlhodobej zataze (riziko nevhodného vplyvu
ostatnych ¢élenov rodiny u ktorych nie je testovana psychologicka spésobilost, vyhorenie a nezvladanie rizikovych situdcii) a nedostato¢nej pripravenosti
profesionalnych nahradnych rodicov na pracu s dietatom vyzadujicim Specifické potreby (napr. dieta s poruchami spravania, vicsie dieta, sirodenecké skupiny).

V oblasti ndhradnej rodinnej starostlivosti je potrebné pomoct dietatu v adaptacnych fazach prichodu a odchodu z nahradnej rodinnej starostlivosti, ale tiez
venovat zvysenu pozornost dostupnosti odbornej pomoci, sprevadzania a inych podpornych sluzieb nahradnym rodi¢om a zlepsit ich pristup k vzdeldvacim
odbornym aktivitam.

Tak v pripade organov SPODaSK, ako aj v pripade zariadeni dlhodobo absentuje odborna priprava zamestnancov. Prakticky vsetky Useky vykonu avizuju problém
v odbornej zdatnosti absolventov (vzhladom na celkovu situdciu na trhu prace a aktualny nizsi zaujem pracovat v systéme su pracovné pozicie obsadzované
absolventmi) a nedostatkom vzdeldvacich aktivit, ktoré by svojim obsahovym zameranim zodpovedali potrebam vykonu. Z hladiska aktualnych potrieb je potrebné
zvysit vedomosti a zruénosti zamestnancov CDR vykondvajucich opatrenia ambulantnou formou, terénnou formou ako aj pobytovou formou v oblasti prace s
rodinou dietata, v oblasti manazmentu sanacie rodiny, transkultirneho pristupu k starostlivosti o deti a v neposlednom rade aj v oblasti psycholdgie dietata.

Strategické ramce a platné pravne Gpravy pre oblast zdravotnej starostlivosti

Ludsky Zivot zdravie su najddleZitejsie hodnoty, ktoré su chranené mnohymi pravnymi predpismi a to najma Cl. 40 Ustavy Slovenskej republiky ustanovuje , Kazdy
ma pravo na ochranu zdravia. Na zéklade zdravotného poistenia maju obcania pravo na bezplatnt zdravotnu starostlivost a na zdravotnicke pomdcky za
podmienok, ktoré ustanovi zakon.”, zdkonmi z oblasti zdravotnictva napr. zakonom €. 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, sluzbach stvisiacich s poskytovanim
zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplneni niektorych zdkonov a v zneni neskorsich predpisov (dalej len ,,zakon ¢. 576/2004 Z. z.“), zakonom €. 578/2004 Z. z.
o poskytovateloch zdravotnej starostlivosti, zdravotnickych pracovnikoch, stavovskych organizaciach v zdravotnictve a o zmene a doplneni niektorych zdkonov a v
zneni neskorsich predpisov (dalej len ,,zdkon €. 578/2004 Z. z.“).
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Podla § 4 zdkona ¢. 576/2004 Z. z. poskytovatel zdravotnej starostlivosti (dalej len , poskytovatel”) a zdravotnicki pracovnici za podmienok ustanovenych
osobitnymi predpismi, najma zakonom ¢. 578/2004 Z. z., su povinni poskytovat zdravotnu starostlivost spravne.

Podla § 11 ods. 2 zdkona ¢. 576/2004 Z. z. sa zaruduje Pravo na poskytovanie zdravotnej starostlivosti a sluZieb suvisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti
vratane cezhrani¢nej zdravotnej starostlivosti sa zarucuje rovnako kazdému v sulade so zdsadou rovnakého zaobchadzania v zdravotnej starostlivosti a pri
poskytovani tovarov a sluZieb ustanovenou osobitnym predpisom. V sulade so zdsadou rovnakého zaobchddzania sa zakazuje diskrimindacia aj z dévodov pohlavia,
naboZenského vyznania alebo viery, rasy, Statnej prislusnosti, prislusnosti k narodnosti alebo etnickej skupine, sexualnej orientacie, manzelského stavu a rodinného
stavu, farby pleti, jazyka, politického alebo iného zmyslania, odborovej ¢innosti, ndrodného alebo socidlneho p6vodu, zdravotného postihnutia, veku, majetku,
rodu alebo iného postavenia. Podla ods. 8 zakona ¢. 576/2004 Z. z. ,,Pri poskytovani zdravotnej starostlivosti ma kazdy pravo na zachovanie ochrany déstojnosti,
reSpektovania telesnej integrity a psychickej integrity a humanny, eticky a déstojny pristup zdravotnickych pracovnikov.”

Zdravotnicky pracovnik je povinny vykonavat zdravotnicke povolanie odborne, v stlade so vieobecne zdvaznymi pravnymi predpismi a etickym kddexom. Okrem
toho, ako bolo vyssSie uvedené, legislativa predpoklada, ze pri poskytovani zdravotnej starostlivosti ide o ¢innost zdravotnickych pracovnikov, ktori musia splfat
mnozstvo odbornych, zdravotnych, kvalifikaénych poZziadaviek, a zdravotnicki pracovnici nesu za poskytovanu zdravotnu starostlivost zodpovednost.

Sucastou zdravotného systému je v Slovenskej republike verejné zdravotné poistenie upravené zakonom ¢. 580/2004 Z. z. o zdravotnom poisteni a 0 zmene a
doplneni zdkona ¢. 95/2002 Z. z. o poistovnictve a o zmene a doplneni niektorych zakonov (v zneni zdkona ¢. 718/2004 Z. z.), , na zaklade ktorého sa poistencom
poskytuje zdravotnd starostlivost a ktoré zanika az smrfou. Stat je pritom platitelom poistenia za nezaopatrené dieta. Novorodenec je pritom od narodenia
poistencom tej zdravotnej poistovne, v ktorej bola v ¢ase narodenia poistend jeho matka, pricom ma povinnost podat prihlasku do zdravotnej poistovne do 60 dni
od narodenia.3®)

Zakon explicitne stanovuje pocet preventivnych prehliadok, na ktoré maju deti do 18 roku Zivota narok a su uhradzané zo zdravotného poistenia. Na
zdklade zdkona ¢. 577/2004 Z. z. o rozsahu zdravotnej starostlivosti uhrddzanej na zdklade verejného zdravotného poistenia a o thraddch za sluzby suvisiace s
poskytovanim zdravotnej starostlivosti v zneni neskorsich predpisov, sa z verejného zdravotného poistenia plne uhradza devat preventivnych prehliadok poistenca
verejného zdravotného poistenia do jedného roku u pediatra, jedna preventivna prehliadka vo veku 18 mesiacov a nasledne jedna preventivna prehliadka raz za
dva roky u pediatra od 3 do 18 rokov veku dietata. Takisto sa do 18 rokov preplaca jedna preventivna prehliadka dva razy do kalendarneho roka u zubného lekara.
Na zaklade verejného zdravotného poistenia sa plne uhradzaju preventivne prehliadky a povinné pravidelné ockovanie osob, ktoré dosiahli ur¢eny vek, povinné
ockovanie osOb, ktoré su vystavené zvysenému nebezpecenstvu vybranych nakaz, a povinné mimoriadne ockovanie v rozsahu uréenom alebo nariadenom
organmi Statnej spravy na Useku verejného zdravotnictva na ochranu zdravia na predchddzanie prenosnym ochoreniam.

Na zaklade zdkona ¢& 355/2007 Z. z. o ochrane, podpore a rozvoji verejného zdravia a o zmene a doplneni niektorych zékonov v zneni neskorsich predpisov, Urad
verejného zdravotnictva SR podla ustanovenia § 5 ods. 4 pism. d) planuje, koordinuje a urcuje rozsah a oc¢kovacie schémy imunizaéného programu. Citovany zakon

36) VSZP. Poistenie babétka vo VEZP. Dostupné na: https://www.vszp.sk/poistenci/pre-mamicky/ako-poistit-dieta.html
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z pohladu ochrany verejného zdravia v § 56 ods. 1 pism. a) ustanovuje ,Priestupku na Useku verejného zdravotnictva sa dopusti ten, kto sa bez preukdzania
zdvaznych zdravotnych alebo inych lekdrom zdévodnenych pripadoch nepodrobi ockovaniu, vyplyvajucemu z prislusnych pravnych predpisov, alebo nariadenému
oc¢kovaniu. O¢kovaci kalendar na kazdy rok®’) zahffia zoznam povinnych pravidelnych o¢kovani (vratane preockovani) podla roku narodenia dietata preplacanych
zo zdravotného poistenia pre deti a dospelych. Tak ako je tomu aj v inych krajinach, vladda v roku 2020 schvalila novelu vysSie spomenutého zdkona o ochrane
verejného zdravia, ktora povoluje umiestnenie dieta do predikolského zariadenia len v pripade absolvovania povinnych o¢kovani. Podla tdajov Uradu verejného
zdravotnictva SR v roku 2020 zaockovanost v ramci pravidelného povinného ockovania deti, ktoré s evidované v ambulanciach pediatrov prekrocila hranicu 95%
vo vSetkych druhoch povinného ockovania deti. Celoslovenskad zaockovanost sa v roénikoch narodenia pohybovala na dGrovni 95,6% az 97,4%. V porovnani s
predchadzajicim obdobim sa zaockovanost v ramci pravidelného povinného ockovania deti udrzala priblizne na rovnakej Grovni. Na Grovni niektorych obvodov
v$ak nebola prekro¢ena ani hranica 90% ockovania. K pri¢inam patri odmietanie povinného ockovania zakonnymi zastupcami, ale aj skutoc¢nost, Ze niektori rodicia
z MRK ambulancie lekdrov navitevuju len v pripade zdravotnych tazkosti dietata, pripadne vébec. Dal$ou z pri¢in mdze byt migracia deti, ktoré su stale evidované
u pediatra v pévodnom obvode, ako aj nemoznost o¢kovania niektorych deti z dévodu ich nizkej pdrodnej hmotnosti alebo nedonosenosti. ¥ Medzi dalsie pri¢iny
moze patrit nedostatok kvalitnych a zrozumitelnych informacii o délezitosti ockovania, ktoré by komunikovala spolocnosti. Tento nedostatok ma este vacsi
vyraznym pri mnozstve dezinformacii o ockovani, ktoré zahlcuju verejny priestor a ktoré vyustuju v nedostatok dbvery v ockovanie a presvedcenia o jeho
spravnosti. Tato situacia si preto vyzaduje Sirenie kvalitnych informdcii, edukdciu rodicov a dalSich ciefovych skupin, ako aj zlepSenie spoluprace zdravotnych,
socialnych odbornikov a rémskych asistentov, komunitnych, $kolskych a inych pracovnikov. *)

Preventivne prehliadky v ambulanciach VLDD su kli¢ovym miestom véasnej identifikacie deti s funkénymi tazkostami a identifikacie rizik a zdrojov pre maximalne
mozny rozvoj vyvinového potencidlu vietkych deti. Vysoka navstevnost deti raného veku v ambulancidch VLDD vytvara jedineény priestor pre Siroky dosah
univerzalnych preventivnych opatreni pre vsetky deti. V rdmci preventivnych prehliadok sa vykondva podla standardného postupu MZ vyvinova podpora a
poradenstvo pre rodicov, ako aj populacny skrining funkénych tazkosti so subeznym vytvaranim Databdazy vybranych vyvinovych ukazovatelov. Hodnotenie
psychomotorického vyvinu vietkych deti raného veku sa vytvdra v spolupréci s rodi¢mi.

Populaény skrining, teda zachytenie deti s rizikom funkénych taZzkosti, sa vykondva podla standardného postupu MZz4. %°)

Dohovor OSN o pravach os6b so zdravotnym postihnutim definuje osoby so zdravotnym postihnutim ako osoby s dlhodobymi telesnymi, mentalnymi,
intelektudlnymi alebo zmyslovymi postihnutiami, ktoré v stcinnosti s réznymi prekazkami mozu branit ich plnému a U¢innému zapojeniu do Zivota spoloc¢nosti na

37) Na rok 2022 pozri Ockovaci_kalendar pre pravidelne povinne ockovanie deti a dospelych na rok 2022.pdf (uvzsr.sk).

38) Sekcia epidemioldgie a pripravenosti na pandémiu, Odbor imunizacie UVZ SR. (2020). vyhodnotenie administrativnej kontroly o¢kovania v Slovenskej republike k 31. 8. 2020. Dostupné na:
Vyhodnotenie kontroly ockovania k 31 (uvzsr.sk)

39) Sekcia epidemioldgie a pripravenosti na pandémiu, Odbor imunizacie UVZ SR. (2020). vyhodnotenie administrativnej kontroly o¢kovania v Slovenskej republike k 31. 8. 2020. Dostupné na:
Vyhodnotenie kontroly ockovania k 31 (uvzsr.sk)

40) Standard vy3etreni psychomotorického vyvinu deti pri 2.-11. preventivnej prehliadke v primarnej starostlivosti - I. revizia. Dostupné na:
https://www.health.gov.sk/Zdroje?/Sources/dokumenty/SDTP/standardy/30-6-2021/12/12 1 psychomot vyvin-deti-pri-2 11 prev_prehliadke-v-prim_starostlivosti 1 rev.pdf
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rovnakom zdklade s ostatnymi.*!) V sulade s Programovym vyhldsenim viddy SR na roky 2020 - 2024 sa vlada SR zaviazala vypracovat, aj v spolupraci s MVO,
Ndrodny program rozvoja Zivotnych podmienok os6b so zdravotnym postihnutim na roky 2021 —2030, ktory sa bude zameriavat aj na deti so zdravotnym
postihnutim a ktorého ciefom je aj pokracovat v procese deinstitucionalizacie velkokapacitnych zariadeni.*?)

Slovensky pravny poriadok v oblasti os6b so zdravotnym postihnutim reflektuje Dohovor pre osoby so zdravotnym postihnutim, ktory je nadnarodnym pravom
pre tieto osoby bez osobitného rozlisenia pre deti a pre dospelych. V tej istej idei pokracuje aj WHO napr. v dokumente ,Najvyssie dosiahnutelny Standard zdravia
pre osoby so ZTP“ nerozliduje a nerozdeluje deti a dospelé osoby. Napriklad poskytovanie prispevkov (na osobnu asistenciu, pomdcky, zariadenia, opatrovanie
a Upravu obydlia) na kompenzaciu zdravotného postihnutia urcuje aj pre ne zdkon o periaznych prispevkoch. Rovnaké zaobchadzanie pri vykonavani opatreni
SPODaSK je pre deti so zdravotnym postihnutim garantované zdkonom o socidlnoprdvnej ochrane deti a o socidlnej kuratele. Tak isto vyhldska Ministerstva
zdravotnictva a socidlnych veci Slovenskej socialistickej republiky ¢ 151/1988 Zb. ktorou sa vykonava zdkon o socidlnom zabezpeceni a zdkon Slovenskej ndrodnej
rady o pésobnosti orgdnov Slovenskej socialistickej republiky v socidlnom zabezpeceni v zneni neskorsich predpisov ustanovuje prdva zdravotne postihnutych
obcanov, ako aj narok na mimoriadne vyhody a periazné davky. Opatrenia v oblasti SPODaSK na nediskrimina¢nej baze upravuje zdkon ¢ 305/2005 Z. z.

Dieta so zdravotnym postihnutim by malo byt podchytené uz od utleho veku lekdrom (pediatrom, $pecialistami — neurolégom, internistom...), ako aj uradom
prace, socidlnych veci a rodiny a malo by sa mu dostat profesiondlnej starostlivosti $pecidlnych pedagégov (logopéd, tyflopéd, surdopéd, lie¢ebny pedagdg).®)
Castym javom je viak aj to, Ze tieto deti z ddvodu fyzického alebo mentalneho postihnutia ostavaju v Gstrani pomoci $tatu v CDR, nakolko sa o ne rodi¢ia nedokazu
z dévodu potrebnej 24 hodinovej starostlivosti a lekdrskych navstev postarat. Tieto centra v3ak nie su kapacitne postacujice.*4)

Stratégia inkluzie a participdcie Romov do roku 2030 si vo svojom akénom plane pre prioritnd oblast zdravie na roky 2022 — 2024 stanovila ciele, ktoré by mali
prispiet k ziskaniu relevantnych Udajov o zdravotnom stave prislusnikov MRK, zvySeniu zdravotnej gramotnosti a podporu prevencie, posilneniu odbornej
kvalifikacie asistentov podpory zdravia v prostredi MRK a v prostredi nemocnic vzdeldvacimi aktivitami, tréningami a Skoleniami a k zniZeniu novorodeneckej
umrtnosti.

Ako uZ bolo spomenuté, v¢asna intervencia je klficova pre podchytenie deti s potencidlnym zdravotnym problémom, resp. postihnutim. V sulade s Ndrodnou
stratégiou rozvoja koordinovanych sluZieb vcasnej intervencie a ranej starostlivosti 2022-2030 vc¢asna intervencia moze pomoct ¢o najskér diagnostikovat a
podchytit deti s rizikovym vyvinom alebo zdravotnym postihnutim, vratane nasledného nastavenia lieéby a poskytnutia stvisiacej podpory*). Programové

41) €1. 1 Dohovoru OSN o pravach 0sdb so zdravotnym postihnutim, publikovanym v Zbierke zakonov SR pod ¢. 317/2010 Z. z. Zdravotné postihnutie - MPSVR SR (gov.sk)

42) Pozri: Programové vyhlasenie vlady SR na obdobie rokov 2020 — 2024, s. 47. Dostupné na: programove vyhlasenie vlady slovenskej republiky na obdobie rokov 2020-2024.pdf.

43) Slovensko.sk (2013) Radosti a starosti rodicov postihnutych deti. Dostupné na: Radosti a starosti rodiov postihnutych deti (slovensko.sk).

44) Hovancova. (2020). Diagndzy deti zmenit nevieme, ale naplnit im dni laskou dokazeme. Dostupné na: Alexandra Hovancova: Diagndzy deti zmenit nevieme, ale naplnit im dni ldskou dokdzeme |
Promotion | .tyZzden - iny pohlad na spoloénost (tyzden.sk)

45) Manifest - Early Intervention for Children with Developmental Disabilities 1993. Manifesto of the Eurlyaid Working Party, by J. M. H. DE MOOR¥*, B. T. M. VAN WAESBERGHE, J. B. L. HOSMAN, D.
JAEKEN and S. MIEDEMA, Department of Special Education, Catholic University, PO Box 9103, 6500 HD Nijmegen, The Netherlands; published in: International Journal of Rehabilitation Research
16, 1993. 23-31p.
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vyhldsenie vlddy Slovenskej republiky na obdobie rokov 2021 — 2024 obsahuje zavazok zaviest systém vasnej intervencie pre deti so zdravotnym postihnutim a
pre deti zo socidlne znevyhodneného prostredia a ich rodiny.*®) Takisto v rdmci Ndrodného programu rozvoja Zivotnych podmienok 0séb so zdravotnym
postihnutim na roky 2021 — 2030 je obsiahnutd Gloha zvysit dostupnost, udrZatelnost a kvalitu véasnej intervencie.*’) NavySe zdkon €. 448/2008 Z. z. o socidlnych
sluZzbach a o0 zmene a doplneni zdkona ¢. 455/1991 Zb. o Zivnostenskom podnikani (Zivnostensky zakon) v zneni neskorsich predpisov Specificky upravuje socidlne
sluzby, ktoré je mozné poskytovat cielovej skupine deti od 0 - 7 rokov a ich rodi¢om za Gc¢elom zmiernenia nepriaznive] socidlnej situacie. Medzi tieto sluzby patri
aj sluzba vcasnej intervencie.

Nezastupitelnu dlohu v oblasti zdravej vyzivy ma dojéenie. Materské mlieko je jedineénou optimdlnou vyZivou donosenych aj predcasne narodenych deti. Dojéenie
matke zabezpecuje prospesnu hormonalnu fyziologickd adaptaciu po pérode, podporuje involu¢nych procesov maternice, podporu emociondlnej vazby na dojca,
vzorce materského spravania naplfiajiceho potreby dojéata, v neskorSom veku ochranu pred osteopordzou, vznikom rakoviny prsnika a vaje¢nikov, a inymi
chorobnymi stavmi asociovanymi s absenciou dojcenia v skorych obdobiach detského veku. Pozitivhe vplyva na vytvorenie bezpelnej vztahovej vizby medzi
matkou/otcom a dietatom, citlivého responzivneho rodicovstva a bezpeéného rodinného prostredia, ktoré st zakladom kvality neskorsich socialny vztahov a
komunikacie dietata. Rodine prinasa usporu finanénych prostriedkov spojenych s ndakupom umelej nahradnej vyzivy, posilnenie emocionalnych vazieb ¢lenov
rodiny a dojcatu prevenciu zvySenej chorobnosti a traumatizacie.

V suvislosti so situaciou na Ukrajine je potrebné zamerat pozornost aj na deti v nidzi s migrantskym pdvodom, ktorych pocet v SR narasta. Odidenci z Ukrajiny
maju po prekroceni hranic narok na zdravotnu starostlivost v rdznom rozsahu.*?) Statne socialne davky a pomoc v hmotnej ntidzi st dostupné aj pre odidencov z
Ukrajiny, ¢o zahffia aj poskytovanie prispevkov na dieta a prispevku pri zvereni dietata do nahradnej starostlivosti a pomoci v hmotnej niidz.*°) Detom v ntdzi bez
sprievodu na Gzemi SR organ socidlnopravnej ochrany deti a socidlnej kurately musi bezodkladne zabezpedit uspokojenie zakladnych Zivotnych potrieb a CDR
musia tymto detom poskytnut komplexnu starostlivost, vratane zabezpedenia zdravotnej starostlivosti a psychologickej pomoci.”®) Na plnt zdravotnu starostlivost,
vratane poistenia maju vsak fudia prichadzajuci z Ukrajiny ndrok len v pripade udelenia azylu, poskytnutia doplnkovej ochrany alebo zamestnania sa. V pripade
deti od 0 do 18 rokov vznikd nérok na pInd zdravotnu starostlivost, ak méa jeden z rodi¢ov nadrok na verejné zdravotné poistenie v SR.>) V pripade poskytnutia

46) Narodna rada Slovenskej republiky (2020). Programové vyhlasenie vlady Slovenskej republiky. Dostupné na:
https://www.nrsr.sk/web/Default.aspx?sid=zakony/zakon&ZakZbor|D=13&CisObdobia=8& CPT=68.

47) Narodny program rozvoja zivotnych podmienok oséb so zdravotnym postihnutim na roky 2021 — 2030. Dostupné na: https://www.komisarprezdravotnepostihnutych.sk/getmedia/f5d309c8-
6eaa-48f9-b590-ef7d776ddfd7/Material NPRZPOZP 2021-2030.aspx

48) Dovera (2022). Uzitoéné informdcie pre fudi z Ukrajiny. Dostupné na: https://www.dovera.sk/aktuality/4798-uzitocne-informacie-pre-ludi-z-ukrajiny

49) MPSVR SR (2022) Statne socialne davky a pomoc v hmotnej ntidzi budd pre odidencov z Ukrajiny dostupnejsie. Dostupné na:

Statne socidlne dévky a pomoc v hmotnej ndidzi budu pre odidencov z Ukrajiny dostupneijSie - MPSVR SR (gov.sk).-

50) MPSVR SR (2022) Pomoc detom z Ukrajiny. Dostupné na: https://www.employment.gov.sk/files/sk/uvodna-stranka/informacie-odidencov-z-ukrajiny/zakladne-informacie_pomoc-detom-z-

ukrajiny sk.pdff
51) UNION. Zdravotné poistenie na Slovensku pre ludi z Ukrajiny odidenych z dévodu vojnového konfliktu. Dostupné na: https://www.union.sk/zdravotne-poistenie-na-slovensku-pre-ukrajincov/
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doplnkovej ochrany je poskytovand zdravotnd starostlivost v rozsahu verejného zdravotného poistenia a uhrddza ju zdravotnd poistovria s najvéésim poétom

poistencov..” — uvedena informacia vyplyva z ustanovenia v zdkone ¢. 580/2004 Z. z. o zdravotnom poisteni a o zmene a doplneni zdkona ¢. 95/2002 Z. z.
o poistovnictve a 0 zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni neskorsich predpisov.*?)

Strategické ramce a platné pravne Upravy pre oblast zdravej vyzZivy

Spravne stravovacie navyky definuje Urad verejného zdravotnictva SR ako jeden zo zakladnych navykov deti pre ich zdravy rast a vyvin. Slovenska republika na
zéklade podpisania Eurdpskej charty boja proti obezite (dalej len ,, charta”) na ministerskej konferencii 16. novembra 2006 v Istanbule deklarovala zavazok posilnit
aktivity zamerané na boj proti obezite v stlade s chartou a posunut tuto problematiku medzi ciele a Glohy $tatnej politiky. Nasledne plnenie sa vykonavali najma
prostrednictvom $pecifickych rezortnych pldnov v rdmci Narodnych programov, aktudlne Narodného akéného pldnu na prevenciu obezity na roky 2015 — 2025.%%)
Verejné zdravotnictvo je systém zamerany na ochranu, podporu a rozvoj verejného zdravia, vratane monitorovania vplyvov vyzivy na zdravie ludi a vypracivania
odporucdani vyzivovych davok obyvatelov a pre vyzivovu politiku $tatu podla zakona €. 355/2007 Z. z. o ochrane, podpore a rozvoji verejného zdravia a o zmene a
doplneni niektorych zdkonov v zneni neskorsich predpisov®®) . V oblasti podpory vyZivy st G¢inné Odborné usmernenie Ministerstva zdravotnictva Slovenskej
republiky o diagnostike a lie¢be obezity u deti®*) a Odborné usmernenie Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky o podpore vyZivy dojéiat a batoliat
doj¢enim®®). S cielom zarucit detom v nadzi G&inny pristup k dostatoénej a zdravej vyzive $tat zaviedol niekolko opatreni.

Jednym z opatreni $tatu je poskytovanie dotéacie na podporu vychovy k stravovacim navykom dietata (dalej len” dotacia na stravu”), ktora sa poskytuje v zmysle
zadkona ¢. 544/2010 Z. z. o dotaciach v pdsobnosti Ministerstva prace, socialnych veci a rodiny SR v zneni neskorsich predpisov, na dieta, ktoré sa zi¢astriuje na
vychovno-vzdeldvacom procese v materskej skole alebo vyucovani na zakladnej skole. Dotécia na stravu je uréend na pomoc detom Zijucim v detom Zijucim v
rodinach, ktorym sa poskytuje pomoc v hmotnej nldzi alebo rodinam s prijmom vo vyske Zivotného minima alebo Skolu navstevuje viac ako 50% deti z rodin v
systéme pomoci v hmotnej nidzi. Dotécia na stravu sa poskytuje aj detom v poslednom ro¢niku materskej Skoly a zakladnej skole, ktorych rodicia si neuplatnili
narok na darnovy bonus poskytovany na dieta do 15 rokov veku. Priemerny mesacény pocet deti, na ktoré bola poskytnuta dotacia na stravu v roku 2021, je 353 456.

Akény plan stratégie rovnosti, inkluzie a participacie Rdmov do roku 2030 v oblasti zdravia tak isto okrajovo venuje pozornost tomuto problému prostrednictvom
opatreni zameranych na podporu zdravia deti z prostredia MRK, zahffiajuc osvetové aktivity o zdravom Zivotnom Style.

52) MPSVR SR (2022) Pomoc detom z Ukrajiny. Dostupné na: https://www.employment.gov.sk/files/sk/uvodna-stranka/informacie-odidencov-z-ukrajiny/zakladne-informacie_pomoc-detom-z-
ukrajiny_sk.pdf

53) UVZSR. Narodny akény plan v prevencii obezity na roky 2015 — 2025. Dostupné na: NAPPO 2015-2025 (uvzsr.sk)

54) SLOV-LEX. 355/20007 Z.z. 355/2007 Z.z. - Zakon o ochrane, podpore a rozvoji ... - SLOV-LEX

55) MZ SR. Vestniky MZ SR 2011. Dostupné na: Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky (gov.sk)

56) MZSR. Vestniky MZ SR 2009. Dostupné na: Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky (gov.sk)
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SR je taktiez zapojena do Eurépskeho programu na podporu konzumdcie ovocia, zeleniny a mlieka v skolach, ktory ma za ciel motivovat deti k zdravému stravovaniu
a pomaha im rozvijat stravovacie navyky. Okrem distribucie ovocia, zeleniny a mlie¢nych vyrobkov na $koldch zaroven zahffia sprievodné vzdelavacie aktivity s
cielom zvysit informovanost Ziakov o zdravej vyzive, vyrobe potravin a prispiet k vytvaraniu pozitivneho vztahu deti k polnohospodarstvu. V SR je program znamy
pod nazvom Skolsky program a vychadza zo Stratégie Slovenskej republiky pre realizaciu $kolského programu na $kolské roky 2017/2018 - 2022/2023. Zaroveri je
tento program upraveny Nariadenim vlady SR ¢. 200/2019 Z. z. o poskytovani pomoci na dodéavanie a distribuciu ovocia, zeleniny, mlieka a vyrobkov z nich pre
deti a Ziakov v Skolach v zneni neskorsich predpisov.

Na aktualne poznatky vedy o vyZive reaguje aj revizia materialno-spotrebnych noriem a receptur pre sSkolské stravovanie z roku 2021, ktorou sa stanovili minimalne
poziadavky na kvalitu poZadovanych surovin s ciefom pozitivne ovplyvnit kvalitu $kolského stravovania a kultiru zdravého stravovania, vratane dotacii MSVVa$ na
zlep$enie vybavenia $kolskych jedalni. MSVVa$ SR tak isto vo svojom dokumente Sprievodca $kolskym rokom 2020/2021 zdéraziiuje obmedzenie predaja
nealkoholickych sladenych a energetickych ndpojov na Skolach, ako aj obmedzenie marketingovej podpory nezdravych jedal.
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