Vedie navrh k zvyseniu alebo zniZeniu prijmov alebo vydavkov domacnosti?

Ktoré skupiny domdcnosti/obyvatelstva su takto ovplyvnené a akym sposobom?

Su medzi potencidalne ovplyvnenymi skupinami skupiny v riziku chudoby alebo socidlneho vylucenia?

(V pripade vysSieho po¢tu hodnotenych opatreni dopliite podl’a potreby do tabulky pred bod 4.2 d’alSie sekcie - 4.1.1
Pozitivny vplyv/4.1.2 Negativny vplyv).

a) 4.1.1 Pozitivny vplyv

Popiste opatrenie ajeho vplyv na
hospodarenie domdcnosti s uvedenim,
¢i ide o zvySenie prijmov alebo
znizenie vydavkov:

b)

Specifikujte ovplyvnené skupiny: Ovplyvnenda skupina é. 1
o Ovplyvnena skupina ¢. 3 Ovplyvnena skupina ¢. 2

Kvantifikujte rast prijmov alebo pokles vydavkov za jednotlivé ovplyvnené skupiny domdacnosti / skupiny

d
) jednotlivcov a pocet obyvatel'stva/domdcnosti ovplyvnenych predkladanym navrhom.

- priemerny  rast prijmov/  pokles |Ovplyvnena skupina ¢. 1
vydavkov v skupine v eurach a/alebo v
% / obdobie:

e) |- velkost skupiny (pocet obyvatelov):

Ovplyvnena skupina ¢. 3 Ovplyvnena skupina ¢. 2

U Davod chybajucej kvantifikacie:

4.1.1.1 Z toho pozitivny vplyv na skupiny v riziku chudoby alebo socidlneho vylucenia
8) |(V pripade vyznamnych vplyvov na prijmy alebo vydavky domdcnosti v riziku chudoby, identifikujte a kvantifikujte pozitivny
vplyv na chudobu obyvatel'stva (napr. znizovanie miery rizika chudoby, priemerny rast prijmov/ pokles vydavkov v skupine)

Popiste opatrenie a jeho vplyv na
hospodarenie domdcnosti s uvedenim,
¢i ide o zvySenie prijmov alebo
zniZenie vydavkov:

h)

Specifikujte ovplyvnené skupiny: Ovplyvnend skupina ¢. 1
4 Ovplyvnena skupina ¢. 3 Ovplyvnena skupina ¢. 2

Kvantifikujte rast prijmov alebo pokles vydavkov za jednotlivé ovplyvnené skupiny domdcnosti / skupiny

/) jednotlivcov a pocet obyvatelstva/domacnosti ovplyvnenych predkladanym navrhom.
- priemerny rast prijmov/ pokles Ovplyvnena skupina ¢. 1
vydavkov v skupine v eurach a/alebo v
% / obdobie:
k) |-_velkost skupiny (pocet obyvatelov):
Ovplyvnena skupina ¢. 3 Ovplyvnena skupina ¢. 2

I Dévod chybajucej kvantifikacie:

a) 4.1.2 Negativny vplyy

Popiste opatrenie ajeho vplyv na
b) |hospodarenie domdcnosti s uvedenim,
¢i ide o znizenie prijmov alebo
zvySenie vydavkov:

Specifikujte ovplyvnené skupiny: Ovplyvnend skupina ¢. 1
o Ovplyvnena skupina ¢. 3 Ovplyvnena skupina ¢. 2




d)

Kvantifikujte pokles prijmov alebo rast vydavkov za jednotlivé ovplyvnené skupiny domacnosti / skupiny
ednotlivcov a pocet obyvatelstva/domacnosti ovplyvnenych predkladanym navrhom.

- priemerny  pokles  prijmov/  rast
vydavkov v skupine v eurdch a/alebo v
% / obdobie:

- velkost skupiny (pocet obyvatelov):

Ovplyvnena skupina ¢. 1

Ovplyvnena skupina ¢. 3

Ovplyvnena skupina ¢. 2

v

Dovod chybajucej kvantifikacie:

g

4.1.2.1 Z toho negativny vplyv na skupiny v riziku chudoby alebo socidlneho vyluicenia
(V pripade vyznamnych vplyvov na prijmy alebo vydavky domdcnosti v riziku chudoby, identifikujte a kvantifikujte negativny
vplyv na chudobu obyvatelstva (napr. zvySovanie miery rizika chudoby, priemerny pokles prijmov/ rast vydavkov v skupine)

h)

Popiste opatrenie a jeho vplyv na
hospodarenie domdcnosti s uvedenim,
¢i ide o znizenie  prijmov alebo
zvySenie vydavkov:

Specifikujte ovplyvnené skupiny:

Ovplyvnena skupina ¢. 1

Ovplyvnena skupina ¢. 3

Ovplyvnena skupina ¢. 2

Kvantifikujte pokles prijmov alebo rast vydavkov za jednotlivé ovplyvnené skupiny domdcnosti / skupiny

/) ‘ednotlivcov a pocet obyvatelstva/domdcnosti ovplyvnenych predkladanym ndavrhom.
- priemerny pokles prijmov/ rast Ovplyvnena skupina ¢. 1
vydavkov v skupine v eurdch a/alebo v
% / obdobie:
k) |- velkost skupiny (pocet obyvatelov):

Ovplyvnena skupina ¢. 3

Ovplyvnena skupina ¢. 2

)

Dévod chybajucej kvantifikacie:




4.2 Identifikujte, popiSte a kvantifikujte vplyvy na pristup k zdrojom, pravam, tovarom a
sluzbam u jednotlivych ovplyvnenych skupin obyvatel’stva a vplyv na socidlnu inkluziu.

Ma navrh vplyv na pristup k zdrojom, pravam, tovarom a sluzbam?

Popiste hodnotené opatrenie, Specifikujte ovplyvnené skupiny obyvatelstva a charakter zmeny v pristupnosti s
ohladom na dostupnost financnu, geograficku, kvalitu, organizovanie a pod. Uvedte velkost jednotlivych
ovplhyvnenych skupin.

a)

Rozumie sa najmd na pristup k:

- socidlnej ochrane, socidlno-prdavnej ochrane,
sluzieb
starostlivosti o deti, starsich ludi a ludi so

socialnym  sluzbam  (vrdtane

zdravotnym postihnutim),

- kvalitnej prdaci, ochrane zdravia, déstojnosti
a bezpecnosti pri prdci pre zamestnancov

a existujucim zamestnaneckym prdavam,

- pomoci pri uhrade vydavkov suvisiacich

so zdravotnym postihnutim,

- zamestnaniu, na trh prdace (napr. ulahcenie

zosuladenia rodinnych a pracovnych
povinnosti, sluzby zamestnanosti),
k Skoleniam, odbornému vzdelavaniu a

priprave na trh prdce,

- zdravotnej starostlivosti
dostupnych pomécok pre
zdravotnym postihnutim,

- k formalnemu i neformdalnemu vzdeldvaniu

a celozZivotnému vzdelavaniu,

- byvaniu a suvisiacim zakladnym
komundlnym sluzbam,
- doprave,

- dalsim sluzbam najmd sluzbam vseobecného

zaujmu a tovarom,

- spravodlivosti, prdvnej ochrane, prdavnym

sluzbam,
- informaciam,
-k inym pravam (napr. politickym).

vrdatane cenovo
obcanov  so

Néarodny onkologicky program a jeho akény plan tvori strategicky
rdmec pre spravodlivy a systematicky pristup k prevencii,
diagnostike, liecbe, podpornym a paliativnym sluzbam pre
pacientov s onkologickymi ochoreniami, ¢im zlepSuje dostupnost’
zdravotnej starostlivosti aj pre zranitelné a marginalizované
skupiny. Akéné plany posiliiuju vznik siete modernych, kvalitnych
zdravotnickych zariadeni a Specializovanych center starostlivosti,
ktoré st dostupnejSie pre Sirokil populaciu bez ohladu na
ekonomicku situciu alebo regionalne rozdiely.

Zavedenim organizovaného skriningu predpokladame pozitivne
vplyvy v oblasti pristupu k zdravotnej starostlivosti, pretoze
organizovany skrining znizuje rozdiel v umrtnosti medzi
socioekonomickymi skupinami o 20 — 25 %. VcCasny zachyt
rakoviny znizuje naklady na liecbu o 40 — 60 % a udrziava l'udi v
praci. Organizované skriningy s navrhnuté tak, aby zabezpecili
rovnaky pristup k prevencii bez ohladu na miesto bydliska,
pohlavie ¢i socidlny status, ¢im prispievaju k vyrovnavaniu $anci a
znizovaniu zdravotnych nerovnosti. Celkovo teda organizované
skriningové programy nielen zleps$uji zdravotné vysledky, ale aj
posiliiyju socialnu inkliziu onkologickych pacientov tym, ze im
otvaraju cestu k informaciam, sluzbam, podpore a aktivnejSiemu
zivotu v komunite v rdmci cesty pacienta.

Skrining umoziuje zachytit’ rakovinu alebo jej vcasné stadia v Case,
ked’ je ochorenie este bezpriznakové a dobre lieCitel'né a liecba je
menej narocnd, o vedie k vySSej uspesSnosti liecby a nizsej
umrtnosti. VEasny zachyt znamend aj nizSie naklady na liecbu
oproti liecbe pokrocilych $tadii ochorenia. Organizovany skrining
je sprevadzany jasnymi pravidlami, systémom pozyvania,
kontrolou kvality, pravidelnym hodnotenim vysledkov a
nadvézujucou starostlivostou pre osoby s pozitivnym nalezom. To
zaruCuje, Ze pacienti s abnormalnym vysledkom budu spravne
vySetreni a dostani potrebnu liecbu a podporu. Vdaka v€asnému
odhaleniu ochoreni a niz§im nakladom na lie¢bu v pociato¢nych
Stadiach skrining prispieva k uspore verejnych financii a zniZuje
tlak na zdravotny systém, najmai v starnicej populacii.

Celkovo organizovany skrining zvySuje dostupnost, kvalitu,
efektivitu a spravodlivost’ zdravotnej starostlivosti a prispieva k
lep$im zdravotnym vysledkom celej populacie.

V oblasti dal$ich priorit NOP, je predpoklad, ze zavedenie
multidisciplinarnych  onkologickych  timov a koordinacia
onkologickej starostlivosti, vratane podpory vyskumu a inovacii v
liecbe nadorovych ochoreni prinesie pozitivny vplyv na pristup
obyvatel'stva k zdravotnej starostlivosti s ciel'om zniZzovat imrtnost’
na onkologické ochorenia, zlepSovat’ kvalitu Zivota pacientov a
efektivnejsie vyuzivat’ dostupné zdroje v zdravotnictve.

b)

Ma navrh vyznamny vplyv na niektoru zo zranitelnych skupin obyvatelstva alebo skupin v riziku chudoby alebo

socialneho vylucenia?

Specifikujte ovplyvnené skupiny v riziku chudoby a socidlneho vyliicenia a popiste vplyv na ne. Je tento vplyv
vdcsi ako vplyv na iné skupiny ci subjekty? Uved'te velkost jednotlivych ovplyvnenych skupin.

Zranitelné skupiny alebo skupiny v riziku
chudoby alebo socidlneho vylicenia su napr.:
- domacnosti s nizkym prijmom (napr. Zijice
iba zo socidlnych prijmov, alebo z prijmov
pod hranicou rizika chudoby, alebo s
prijmom_pod Zivotnym minimom, alebo

Ocakava sa zniZenie incidencie a mortality na onkologické
ochorenia, ¢o vedie k menSiemu zatazeniu zdravotného systému a
tym aj zlepSenému pristupu k zdravotnym sluzbam.




prijmom),

nezamestnani, najmd dlhodobo
nezamestnani, mladi nezamestnani a
nezamestnani nad 50 rokov,

deti (0—17),

mladi ludia (18 — 25 rokov),

starsi ludia, napr. ludia vo veku nad 65
rokov alebo déchodcovia,

ludia so zdravotnym postihnutim,
marginalizované romske komunity
domacnosti s 3 a viac detmi,
jednorodicovské  domdcnosti s detmi
(neuplné rodiny, ktoré tvoria najmd osamelé
matky s detmi),

prislusnici  tretich  krajin,  azylanti,
Ziadatelia o azyl,

iné zranitelné skupiny, ako su napr.
bezdomovci, ludia opustajuci detské
domovy alebo iné instituciondlne zariadenia

Zvysena dostupnost’ prevencie a skriningov méze zvysit’ ucast’ na
tychto programoch o desiatky percent, ¢o ma vyznamny dopad na
v¢asnu diagnostiku a lie¢bu.

Lepsia koordinacia a financovanie prostrednictvom akénych planov
umoziuje alokaciu zdrojov efektivnejSie a spravodlivejsie podl’a
potrieb roznych skupin obyvatelstva.

Nérodny onkologicky program tak predstavuje kl'a€ovy ndstroj
zaistenia rovného pristupu k zdravotnej starostlivosti, podpory
prav pacientov a posilnenia socidlnej inklizie najmi medzi
zranitePnymi skupinami na Slovensku.




4.3 Identifikujte a popiSte vplyv na rovnost’ prileZitosti.
Identifikujte, popiSte a kvantifikujte vplyv na rovnost’ Zien a muZov.

4.3.1 Dodrzuje ndavrh povinnost rovnakého zaobchadzania so skupinami alebo jednotlivcami na zadklade
pohlavia, rasy, etnicity, naboZenstva alebo viery, zdravotného postihnutia, veku, sexudlnej orientdacie alebo
iného statusu? Mohol by viest k nepriamej diskrimindcii niektorych skupin obyvatelstva? Ak ano, ktoré skupiny
su takto ovplyvnené a akym spésobom?

a)

b)

4.3.2 Moze navrh viest' k zvdcSovaniu nerovnosti medzi Zenami a muzmi? Podporuje navrh rovnost
prilezitosti? Ma navrh odlisny vplyv na Zzeny a muzov? Popiste vplyvy.

Popiste rizika navrhu, ktoré mézu viest k

d, e . ,
) zvacsovaniu nerovnosti:

Popiste  pozitivne  vplyvy  navrhu  na
dosahovanie rovnosti Zien a muzov, rovnosti
prileZitosti Zien a muzZov, pripadne vplyvy na
Zeny a muzov, ak su odlisné:

e

Ma navrh vyznamné vplyvy na niektoru zo
zranitelnych skupin obyvatelstva? Ak ano,
aké? Akym spésobom? Zranitelnou skupinou
obyvatel’stva sa rozumeju najmd Zeny ohrozené
f) | viacndsobnou diskrimindciou, tehotné matky,
seniorky, zeny patriace do marginalizovanych
skupin  obyvatelstva,  migrantky,  Zeny
a dievéatd so zdravotnym postihnutim, obete
nasilia a pod.

Pri identifikovani vplyvov na rovnost Zien a
muzov treba vziat' do uvahy existujuce rozdiely
medzi Zenami a muzmi, ktoré su relevantné
k danej politike. Podpora rovnosti Zien a
muzov  nespociva  len v odstranovani
obmedzent a bariér pre plnohodnotnii icast na
ekonomickom, politickom a socialnom Zivote
spolocnosti ako aj rodinnom Zivote, ale taktiez
v podpore rovnosti medzi nimi.

V ktorych oblastiach podpory rovnosti Zien

a muzov navrh odstraniuje prekazky a/alebo

podporuje rovnost Zien a muzov? Medzi

oblasti podpory rovnosti Zien a muzov okrem
iného patria:

- podpora slobodného vyberu povolania a

g)| ekonomickej ¢innosti

- podpora vyrovndvania ekonomickej
nezavislosti,

- zosuladenie  pracovmného, sukromného
a rodinného Zivota,

- podpora rovnosti prileZitosti pri participdcii
na rozhodovani,

- boj proti domdcemu ndsiliu, ndsiliu na
zenach a obchodovaniu s ludmi,

- podpora vnimania osobnej starostlivosti
odieta za rovnocennu s ekonomickou
¢innostou a podpora neviditelnej prace
v domdcnosti ako takej,

- respektovanie osobnych preferencii pri
vybere povolania a zosuladovania
pracovného a rodinného Zivota.




4.4 Identifikujte, popiSte a kvantifikujte vplyvy na zamestnanost’ a na trh prace.
V' pripade kladnej odpovede pripojte odovodnenie v sulade s Metodickym postupom pre analyzu
socialnych vplyvov.

a) |Ulahcuje navrh vznik novych pracovnych miest? Ak ano, ako? Ak je to mozné, doplite kvantifikaciu.

Identifikujte, v ktorych sektoroch a odvetviach
ekonomiky, v ktorych regionoch, pre aké
skupiny zamestnancov, o aké typy zamestnania
/pracovnych uvizkov pdjde a pod.

b)

¢) |Vedie navrh k zaniku pracovnych miest? Ak ano, ako a akych? Ak je to mozné, dopliite kvantifikaciu

Identifikujte, v ktorych sektoroch a odvetviach
ekonomiky, v ktorych regionoch, o aké typy
zamestnania /pracovnych uvdizkov péjde a pod.
Identifikujte ~ mozné  dosledky,  skupiny
zamestnancov, ktoré budu viac ovplyvnené
a rozsah vplyvu.

d)

e) |Ovplyviiuje navrh dopyt po praci? Ak ano, ako?

Dopyt po praci zavisi na jednej strane na
1) |produkcii tovarov a sluzieb v ekonomike a na
druhej strane na cene prdce.

g) |Ma navrh dosah na fungovanie trhu prace? Ak ano, aky?

Tyka sa makroekonomickych dosahov ako je
napr. participacia na trhu prace, dlhodoba
nezamestnanost, regionalne rozdiely v mierach
zamestnanosti. Ponuka prdce moéze byt
h) lovplyvnend  réznymi  premennymi  napr.
uroviiou miezd, inStituciondalnym nastavenim
(napr. zosuladenie pracovného a sukromného
zivota alebo ulahcovanie réznych foriem
mobility).

Ma navrh specifické negativne dosledky pre isté skupiny profesii, skupin zamestnancov ¢i zivnostnikov? Ak ano,
aké a pre ktoré skupiny?

Navrh méze ohrozovat napr. pracovnikov
j) |istych profesii favorizovanim Specifickych
aktivit i technologii.

k) |Ovplyviiuje navrh Specifické vekové skupiny zamestnancov? Ak ano, aké? Akym spésobom?

Identifikujte, ¢i  navrh mozZze ovplyvnit)
rozhodnutia zamestnancov alebo
zamestnavatelov a moéze byt zdrojom
neskorsieho vstupu na trh prace alebo
predcasného  odchodu z trhu  prace
jednotlivcov.

h







