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ПРОВЕДЕННЯ В УКРАЇНІ РЕФОРМИ СОЦІАЛЬНОЇ ПІДТРИМКИ

Соціальна політика будь-якої держави спрямована на соціальний захист різних соціальних і демографічних груп населення, особливо тих осіб, які перебувають у складних життєвих обставинах.

Ефективний соціальний захист – це не лише гарантовані державою соціальні виплати, а насамперед розвинена мережа соціальних послуг, які надаються з урахуванням особливостей і потреб різних категорій клієнтів.

Сучасна система соціальних послуг повинна відповідати потребам громадян і орієнтуватись на покращення якості їх життя.

Як зазначається у Концепції реформування системи соціальних послуг такі послуги необхідно наблизити до отримувачів, надавати на принципах адресності, індивідуального підходу, поваги до кожного клієнта та дотримання загальнолюдських прав.

Процес реформування системи соціального захисту області розпочато ще на початку 90-х років. Власне, тоді системи соціального захисту населення в її сучасному розумінні ще не існувало, а соціальне забезпечення здійснювалось через відповідні відділи обласних та районних виконавчих комітетів і обмежувалось призначенням пенсій, допомог та наданням населенню пільг.

Перехід до ринкової економіки призвів як до позитивних надбань, так і до серйозних соціальних ускладнень. Різко зріс рівень безробіття, значно знизився рівень життя населення. Реформування соціальної політики стало пріоритетним напрямком діяльності Уряду держави.

Життя ставило завдання: створити такий механізм соціального захисту населення, який міг би відповідно реагувати на зміни обставин, забезпечувати оперативне і оптимальне розв’язання питань. Крім того, соціальні служби мусили бути переорієнтовані з роботи за принципом „відпрацювання запитів клієнта” на роботу за принципом „назустріч потребам  клієнта”.

З цих позицій і було розпочато роботу по створенню нової, більш досконалої системи соціального захисту області. Цей процес можна умовно поділити на три етапи:

1. Створення територіальних центрів соціального обслуговування (1991-1992 р.р);

2. Створення управлінь соціального захисту населення шляхом об’єднання територіальних центрів і відділів соціального забезпечення (1993-1994 р.р.);

3. Формування нових підрозділів у складі районних управлінь соціального захисту, створення сільських (селищних) центрів соціального захисту населення (1995-1998 р.р.).

Отже, зміни відбулися в усіх ланках системи органів соціального захисту.

Така система соціального захисту існувала і розвивалась до початку 
2010 року.

2010 року на виконання окремого доручення Міністерства праці та соціальної політики України в області проведено реформування системи соціального захисту. 

В процесі реформування проведено реорганізацію управлінь праці та соціального захисту населення райдержадміністрацій, виконкомів міських (міст обласного значення) рад та створено територіальні центри соціального обслуговування (надання соціальних послуг). 

На цей час в системі органів праці та соціального захисту населення області соціальне обслуговування та надання соціальних послуг громадянам  забезпечують 24 територіальних центра соціального обслуговування (надання соціальних послуг), з них 19 – в сільській місцевості.

Основним та найбільш продуктивним надбанням структури соціального захисту населення області залишаються сільські центри соціального захисту населення, які діють при кожній сільській раді. 

Створені вперше в Україні сільські центри є сучасними і необхідними в організації соціального захисту населення.

Щорічні обстеження громадян (подвірні обходи), які проводяться  працівниками центрів, дають можливість виявляти на місцях потреби людей, проводити широку роз’яснювальну роботу щодо змін в законодавстві,  розробляти та приймати конкретні соціальні програми, більш точно прогнозувати матеріальні витрати  для призначення усіх видів допомоги та надання соціальних послуг. Це посилює адресність допомоги та запобігає надмірному витрачанню бюджетних коштів. 

Спеціалісти центрів перевіряють правильність заповнення заяв, декларацій, поданих довідок, вивчають склад сімей, розглядають інформацію про її членів та стан матеріально-побутового забезпечення. На основі одержаної інформації  робиться висновок  щодо всіх можливих видів соціальної допомоги та послуг, на які мають право члени сім'ї або сім'я в цілому.

Враховуючи те, що допомога у зборі документів, необхідних для призначення різних видів соціальних послуг здійснюється безпосередньо за місцем проживання, громадяни не витрачають кошти на проїзд до місця розташування районних служб та організацій. Завдяки функціонуванню сільських центрів робота щодо соціального захисту жителів сіл здійснюється не за їх зверненнями, а внаслідок виявлення осіб, потребуючих соціальної підтримки.

2011 року відділеннями територіальних центрів, що знаходяться в сільській місцевості  різні види соціальних допомог та послуг надано:

- по збору документів для призначення різних видів державних допомог - 45971 особі;

- по збору документів для призначення субсидій – 21220 особам;

- надомне обслуговування – 4034 особам;

- соціально – побутові послуги – 29762 особам;

- адресну грошову та натуральну допомогу – 14954 особам.

Проте, зазначена структура не узгоджується з окремими положеннями чинного законодавства України.

Проблемним залишається відсутність на державному рівні нормативного документу щодо затвердження структури соціального захисту області із сільськими центрами соціального захисту населення. 

На цей час відповідно до плану дій Ради Європи для України на 2011-2014 роки Миколаївська область визначена однією з пілотних стосовно проведення експерименту щодо вдосконалення системи надання соціальних послуг, який дозволить розширити коло категорій громадян та перелік соціальних послуг, що надаватимуться безпосередньо за місцем проживання у громаді. 

Метою експерименту є оптимізація системи з надання соціальних послуг особам, які перебувають у складних життєвих обставинах, шляхом її реформування та створення єдиного Центру соціальних послуг, що дозволить розширити коло категорій громадян та перелік соціальних послуг, що надаватимуться безпосередньо за місцем проживання у громаді.

По завершенню експерименту та за результатами проведеного моніторингу буде надано рекомендації щодо доцільності подальшого запровадження апробованої організаційної структури надання соціальних послуг в усіх регіонах України, як національної моделі та внесення змін до чинного законодавства України.

СОЦІАЛЬНИЙ ЗАХИСТ ВОЇНІВ-ІНТЕРНАЦІОНАЛІСТІВ 

У МИКОЛАЇВСЬКІЙ ОБЛАСТІ

15 лютого 1989 року для багатьох став днем, коли закінчився відлік великих втрат людських життів. Цей день і є закінченням афганської війни для неіснуючої вже на сьогодні держави – СРСР. Тоді закрилася остання сторінка героїчного і трагічного літопису боїв. Перестали йти похоронки з Кандагару і Гардесу, Джелелебаду і Кабулу. 15 лютого в Україні відзначають на державному рівні День вшанування учасників бойових дій.
 Афганська війна тривала вдвічі довше, ніж Велика Вітчизняна. У цій війні загинуло майже 15 тис. осіб, 290 воїнів пропали безвісти. Вона породила чимало скалічених доль, втрачених мрій, пошкоджених планів на щасливе майбуття.

Після розпаду СРСР держава Україна взяла на себе обов’язок піклуватися про тих, хто проявив мужність, стійкість, відвагу і героїзм при виконанні солдатського обов’язку. 

24 жовтня 2011 року з метою збереження злагоди, забезпечення гідного рівня життя ветеранів війни, інвалідів, учасників бойових дій, членів сімей загиблих, створення належних умов їх життєзабезпечення та шанобливого ставлення, усвідомлюючи необхідність посилення соціального захисту ветеранів війни підписано Меморандуми про взаємодію і співробітництво між Миколаївською обласною державною адміністрацією, Миколаївською обласною радою та Миколаївською обласною спілкою воїнів-інтернаціоналістів та запасу.

Відповідно підписаному Меморандуму в області створюються необхідні умови для неухильного виконання місцевими органами виконавчої влади та органами місцевого самоврядування Закону України «Про статус ветеранів війни, гарантії їх соціального захисту».

За станом на 10 лютого п.р. у  Миколаївській області проживає 4639 воїнів-інтернаціоналістів, з них 3072 -  учасники бойових дій в Афганістані та 108 - члени сімей загиблих (померлих) військовослужбовців в Афганістані.

З метою виявлення  потреб у наданні різних видів допомог і послуг щорічно здійснюється обстеження матеріально-побутових умов проживання ветеранів війни, осіб, на яких поширюється чинність Закону України “Про статус ветеранів війни, гарантії їх соціального захисту”.

На надомному обслуговуванні в територіальних центрах соціального обслуговування (надання соціальних послуг) знаходиться 6 осіб з числа членів сімей загиблих (померлих) військовослужбовців, воїнів-інтернаціоналістів, які є інвалідами.

У стаціонарному відділенні для постійного або тимчасового проживання за станом на 10.01.2012 перебуває 1 особа з числа членів сімей загиблих (померлих) військовослужбовців.

З початку року послугами відділень соціально-медичних послуг та соціально-побутової адаптації скористалось 63 особи.

Згідно з чинним законодавством за рахунок субвенції з державного бюджету місцевим бюджетам надаються пільги учасникам бойових дій та членам сімей військовослужбовців на оплату житлово-комунальних послуг, послуг зв'язку,  на придбання твердого палива та скрапленого газу зі знижкою відповідно 75% та 50% від вартості цих послуг.

З метою поліпшення соціального захисту членів сімей воїнів – інтернаціоналістів, які загинули під час виконання службового та інтернаціонального обов'язку, та учасників бойових дій, які є інвалідами загального захворювання, в області вирішується питання забезпечення цієї категорії громадян 100% пільгою по сплаті за житлово-комунальні послуги за рахунок додаткових коштів, виділених з місцевих бюджетів. Додаткова пільга надається шляхом перерахунку коштів підприємствам, які надають послуги, або надання адресної грошової допомоги зазначеній категорії громадян.

2011 року з місцевих бюджетів для надання додаткової пільги витрачено
98,8 тис. грн. Додаткову пільгу отримало 134 сім’ї. У м. Миколаєві,                      м.Вознесенську, Арбузинському, Баштанському, Березнегуватському, Веселинівському, Єланецькому, Жовтневому та Казанківському районах забезпечено 100% надання додаткової пільги всім особам, які мають на неї право. Зазначене питання потребує вирішення у м. Южноукраїнську, Доманівському, Кривоозерському, Миколаївському, Очаківському та Первомайському районах.

 В інших районах та містах області надання додаткової пільги проведено вибірково: тільки членам сімей загиблих воїнів-афганців або тільки воїнам-афганцям, які є інвалідами загального захворювання.

Приділяється належна увага наданню адресної грошової та натуральної допомоги потребуючим ветеранам війни. Минулого року з коштів місцевих бюджетів та позабюджетних коштів адресну грошову та натуральну допомогу надано 1630 особам на суму 631,7 тис. грн.

За рахунок коштів обласного бюджету в лютому 2011 року проведено виплату одноразової матеріальної допомоги інвалідам війни в Афганістані, сім’ям загиблих та померлих учасників бойових дій в Афганістані. Всього допомогу отримала 221 особа на загальну суму 221 тис. грн. (з розрахунку на 
1 особу (сім’ю) – 1000 грн.). Також з бюджетів міст та районів області (крім 
м. Вознесенська, Березнегуватського, Братського, Врадіївського, Миколаївського та Новобузького районів) вирішено питання виділення коштів для надання додаткової матеріальної допомоги вищезазначеним ветеранам. Всього допомогу отримали 188 осіб.

Згідно Меморандуму про взаємодію і співробітництво, підписаному між Миколаївською обласною державною адміністрацією, Миколаївською обласною радою та Миколаївською обласною спілкою воїнів-інтернаціоналістів та запасу, 2012 року розмір одноразової матеріальної допомоги сім’ям загиблих та померлих учасників бойових дій в Афганістані, інвалідам війни в Афганістані становить 1200 грн. із щорічним збільшенням розміру на 10%. Поточного року сума видатків для надання цієї допомоги з обласного бюджету становить 274,8 тис. грн.

На виконання постанови Кабінету Міністрів України від 09.03.11 №223 „Про затвердження Порядку використання коштів у державному бюджеті для забезпечення житлом воїнів-інтернаціоналістів” минулого року Миколаївській області з державного бюджету виділені кошти в сумі 796,7 тис. грн. для придбання 3 квартир воїнам-інтернаціоналістам м. Миколаєва. Кошти для придбання квартир воїнам-інтернаціоналістам використано в повному обсязі.  Також 2 воїна-афганця, жителі Вознесенського та Миколаївського районів, згідно з чергою забезпечені квартирами, які перебувають у комунальній власності місцевих органів виконавчої влади. 

На цей час на квартирному обліку в області перебуває 8 воїнів-інтернаціоналістів, які мають статус інваліда війни, та 257 учасників бойових дій на території інших держав. Поточного року до Державної служби з питань інвалідів та ветеранів України направлені відповідні списки. 

Протягом 2011 року забезпечено санаторно-курортним лікуванням              253 учасника бойових дій, в тому числі 129 воїнів - інтернаціоналістів та 
220 інвалідів з числа ветеранів війни, в тому числі  72 інваліда-афганця. На 2012 рік потреба воїнів-афганців з числа інвалідів та учасників бойових дій  у санаторно-курортному лікуванні складає 139 осіб.

На обліку в головному управлінні праці та соціального захисту населення облдержадміністрації для забезпечення автомобілем перебуває 15 воїнів-інтернаціоналістів з числа інвалідів війни та учасників бойових дій, які отримали інвалідність під час виконання інтернаціонального обов’язку. 

За рахунок коштів обласного бюджету забезпечено надання фінансової підтримки Миколаївської обласної спілки воїнів-інтернаціоналістів та запасу, утому числі для проведення святкових заходів. Минулого року фактично використано на ці цілі 133,9 тис. грн. 2012 року з обласного бюджету виділено 160,9 тис. грн.

Стратегія державної кадрової політики, 

яка  спрямована на забезпечення країни кваліфікованими кадрами.

Президент України Віктор Янукович підписав Указ № 45/2012 від 1 лютого 2012 г. щодо Стратегії державної кадрової політики на 2012 - 2020 роки. Головними причинами, які зумовили необхідність розробки Стратегії, є: стримування розвитку і функціонування системи кадрового забезпечення в державі, відсутність ефективної системи моніторингу потреб суспільства і держави у фахівцях із відповідним освітньо-кваліфікаційним рівнем підготовки, недосконалість механізму формування держзамовлення на підготовку фахівців, відсутність збалансованої системи управління профорієнтацією молоді. Також Стратегія державної кадрової політики спрямована на відновлення профорієнтаційної роботи серед молоді, підвищення престижу робітничих професій, реформування системи професійно-технічної, вищої і післядипломної освіти з метою забезпечення одержання якісної освіти.

Згідно з Указом передбачається розробка механізмів залучення до роботи в сферах державного управління висококваліфікованих фахівців, успішних підприємців, працівників фінансово-економічної сфери, здібних випускників вузів.

Передбачено Стратегією і вдосконалення системи оплати праці з урахуванням змісту та обсягу виконуваної роботи, її складності, рівня відповідальності та особистого внеску працівника в загальні результати роботи, реформування системи соціального страхування, розробка заходів соціального захисту, зокрема, щодо забезпечення працевлаштування осіб передпенсійного віку.

Крім того, планується відновлення і збільшення відомчого житлового фонду, розробка ефективного механізму пільгового кредитування для придбання житла, створення умов для розвитку соціальної інфраструктури на підприємствах, в установах, організаціях усіх форм власності, забезпечення гендерної рівності, створення належних умов для поєднання жінками професійних і сімейних обов'язків. А також недопущення нелегальної зайнятості населення та зменшення міграційних потоків за кордон.

Передбачається, що Стратегія буде реалізована у три етапи: перший етап                        (2012 - 2013 роки): розробки та прийняття державної цільової програми з формування і реалізації державної кадрової політики, створення Президентського кадрового резерву "Нова еліта нації" посилення державного контролю за дотриманням стандартів з охорони та умов праці. Другий етап (2014-2016 роки): розробка та затвердження регіональних та галузевих програм реалізації державної кадрової політики, впровадження електронного управління, удосконалення системи профорієнтаційної роботи. Третій етап (2017-2020 роки): впровадження системи моніторингу державної кадрової політики, створення механізму залучення інвестицій у розвиток кадрового потенціалу.

Фінансування реалізації стратегії має здійснюватися за рахунок коштів державного бюджету України та місцевих бюджетів, а також інших джерел, не заборонених законом.

РЕФОРМУВАННЯ ГАЛУЗІ ОХОРОНИ ЗДОРОВ’Я 

У БАШТАНСЬКОМУ РАЙОНІ

 Мережа закладів охорони здоров’я представлена 2 дільничними лікарнями, 6 сільськими лікарськими амбулаторіями, 22 ФАП та  2 установами сімейної амбулаторії.


Для покращення надання своєчасної, якісної, доступної медичної допомоги,  Баштанський район у 2011 році розпочав роботу по проведенню реформування галузі охорони здоров’я.
 
В 2011 році проведена реорганізація Привільненської дільничної лікарні в амбулаторію загальної практики сімейної медицини.


Проведена реорганізація ФАПу в селі Нове Життя, оскільки його населення складає менше 100 жителів. Медична допомога жителям села надається лікарями Лоцкинської дільничної лікарні. 

У 2012 році планується: 

· І квартал – реорганізація Інгульської дільничної лікарні в амбулаторію  загальної практики сімейної медицини;

· грудень 2012 року – реорганізація Лоцкинської дільничної лікарні в амбулаторію  загальної практики сімейної медицини.

Реорганізації ФАПів в амбулаторії загальної практики сімейної медицини не буде, так як в районі не має ФАПів із населенням тисяча і більше жителів.

По реорганізації сільських лікарських амбулаторій в амбулаторії  загальної практики сімейної медицини ведеться підготовча робота, а саме, вирішується питання по комплектації сільських лікарських амбулаторій лікарями загальної практики сімейної медицини шляхом перепідготовки дільничних терапевтів, педіатрів, вузьких спеціалістів в сімейних лікарів, а також забезпечення сімейними лікарями трьох амбулаторій, які на даний час не мають лікарів (Явкинська, Христофорівська, Кашперо-Миколаївська).  

Після проведення реформи охорони здоров’я із карти району зникнуть дільничні лікарні, сільські лікарські амбулаторії реформуються у амбулаторії загальної практики  сімейної медицини. На базі ЦРЛ буде створено центр первинної медико-санітарної допомоги.

Станом на 01.01.2012 року не укомплектовані лікарями 3 лікарські амбулаторії: Явкинська, Христофорівська, Кашперо-Миколаївська та 6 ФАПів: Новосергіївський, Тарасівський, Плющівський, Костянтинівський, Гороженський, Новобирзилівський. Питання комплектації Новосергіївського, Тарасівського та Плющівського ФАПів на стадії вирішення, є молоді спеціалісти які розпочнуть роботу з травня 2012 року. 

Потребують ремонту приміщення Костичівської лікарської амбулаторії (85 тис. грн.) та Костянтинівського ФАПу (50 тис. грн.).

Знайдено порозуміння із громадами у вирішенні нагальних проблем, так Явкинська сільрада бере участь в Проекті Європейського Союзу та Програми розвитку ООН «Місцевий розвиток, орієнтований на громаду», в рамках якого під Явкинську ЛА передано перший поверх приміщення адмінкорпусу  колишнього колгоспу «Білорусь». При підтримці та співфінансуванні громади, місцевої та районної влади завершується капітальний ремонт будівлі.  

Є можливість  розташування Центру первинної медико-санітарної допомоги  у м. Баштанка, вул. Ювілейна, 3 (ІІ поверх поліклініки). 

    Потреба у лікарях загальної практики/сімейної медицини станом на 01.01.12. – 4 чол. та після реформування – 9 чол. За рішення Постійно діючої комісії заплановано в бюджеті району для навчання 3 сімейних лікарів 38,4 тис. грн..

На сьогоднішній день медичні працівники стовідсотково забезпечені житлом. Центральна районна лікарня має резерв житла для лікарів в м. Баштанка, та у Христофорівській, Кашперо-Миколаївській та Новосергіївській сільських радах. 

Для можливого розташування відділень різної медичної направленості на території центральної районної лікарні зарезервовано 3 будівлі, що не використовуються.

Триває робота над  створення єдиної електронної бази пацієнтів. 

Щодо створення єдиної системи екстреної медичної допомоги, то при Баштанській ЦРЛ існує відділення швидкої медичної допомоги. В рамках створення екстреної медичної допомоги планується відкриття 3 пунктів швидкої медичної допомоги (в с. Інгулка, с. Лоцкине та с. Привільне). Зараз у відділенні 5 автомобілів швидкої допомоги, в тому числі з терміном експлуатації 5-10 років – 5 одиниць, кількість автомобілів, що підлягають капітальному ремонту – 2 одиниці, підлягають списанню – 2. Тому потреба в автомобілях швидкої медичної допомоги складає 2 одиниці. Всі 5 одиниць наявного транспорту потребують оснащення відповідно до наказу МОЗ України від 29.08.2008 № 500.

На адміністративній території встановлено єдиний телефонний номер «103» для прийому викликів швидкої медичної допомоги. За штатним розкладом у відділенні швидкої медичної допомоги існує 2 бригади, у яких працює молодших спеціалістів з медичною освітою -9, з них пенсійного віку – 1, молодший медичний персонал - 4, водії – 9.

Інформаційний супровід  на період реформування охорони здоров’я району буде активно супроводжуватися. Так заплановано  28 зустрічей керівництва району з працівниками  охорони здоров’я та мешканцями району, 11 матеріалів розміщення позитивного досвіду у ЗМІ та на радіомовленні, 11 матеріалів позитивного досвіду щодо покращення якості надання медичної допомоги населенню. 
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