POROCILO

NEPOSREDNO FINANCIRANJE KOT ODGOVOR
NA POSEBNE POTREBE UPORABNIKOV

V zadnjem obdobju, zlasti pa od oblikovanja
nacionalnega programa socialnega varstva do 1.
2005 se na podrocju socialnega varstva vse po-
gosteje govori o individualizaciji storitev, ki se je
v slovenskem prostoru Ze dobro zasidrala in ima
svoje mesto na vseh podrocjih socialnega dela.
Nacelo individualnega pristopa, pravica do izbire
izvajalca in nadzor uporabnika nad storitvijo so
strokovnim delavcem dobro poznane. Tisto, cemur
stroka posveca premalo pozornosti, je neposredno
financiranje, ki je logi¢na posledica individualnega
pristopa. Neposredno financiranje vnasa vecjo
dinamiko in raznolikost na podrodje socialnega
varstva ter omogoca spremembe odnosov med
dobavitelji uslug, uporabniki in financerji. Mnogi
strokovnimi delavci zagovarjajo to inovacijo, ki
uporabnikom storitve omogoca vecjo neodvisnost,
veC izbire in prevzem nadzora nad podporo, ki jo
potrebujejo, veliko pa jih je tudi ne podpira. Slednji
so morda v dvomih tudi zato, ker nimajo zadostnih
informacijah, kaj neposredno financiranje sploh je,
kako se izvaja, kdo ga izvaja in kdo ga placuje.

VZPOSTAVITEV PROJEKTA

Fakulteta za socialno delo v sodelovanju z In-
Stitutom Republike Slovenije za socialno varstvo
od leta 2003 izvaja projekt »Individualiziranje
financiranja storitev socialnega varstva«, katere
naro¢nik je ministrstvo za delo, druzino in social-
ne zadeve. V okviru projekta zelimo na omejenem
vzorcu petdesetih uporabnikov preskusiti nacine
neposrednega financiranja. Vzorec je razdeljen
v veC kategorij in je vezan na uporabnike, ki
prihajajo iz razli¢nih okolij (institucionalno in
neinstitucionalno okolje), iz razli¢nih uporabni-
skih skupin (tezave z dusevnim zdravjem, tezave
v dusevnem razvoju in telesno-senzorne ovire) in

imajo razli¢no intenzivne potrebe (od 30 do 300
ur mese¢no). V vsaki kombinaciji nacrtujemo
po dva udelezenca. V vzorec bosta vkljucena
tudi uporabnika z zelo intenzivnimi potrebami
(nad 300 ur mesecno), saj v ustanovah, kjer jih
obravnavajo glede na »vrsto« potreb, pogosto ne
dobijo ustreznih storitev.

Spremljali bomo, kako se spreminjata kvalite-
ta zivljenja in zadovoljstvo s storitvami, kaksne
spremembe prinese individualizirani nacin
financiranja v Zivljenje in katere vrste storitev
se najveC uporabljajo, ne glede na intenzivnost
posameznikovih potreb. Opazovali bomo postop-
kovne, metodi¢ne in organizacijske procese in
poskusili izdelati model individualiziranega nacr-
tovanja, financiranja in organizacije dodeljevanja
sredstev, ki bo po izteku pilotskega projekta na
voljo §irSemu krogu uporabnikov. Rezultati bodo
pokazali, na kaksne nacine lahko v slovenskem
prostoru vpeljemo neposredno financiranje,
kje lahko posameznik kupuje storitve in kdo jih
zagotavlja. Z analizo bomo razjasnili dileme, ki
se navezujejo na uvedbo zakona o dolgotrajni
oskrbi in zavarovanju za dolgotrajno oskrbo in na
projekte, ki vpeljujejo individualizirane storitve,
individualizirano nacrtovanje in neposredne in
individualizirane oblike financiranja (zakon o iz-
enacevanju moznosti, zakon o dusevnem zdraviju,
koordinacija storitev ipd.).

SISTEMI NEPOSREDNEGA FINANCIRANJA

Neposredno financiranje so v sedemdesetih
letih 20. stol. prvi¢ razvili star§i moc¢no prizadetih
otrok v woodlandski bolnisnici blizu Vancouvra
(Brandon, Brandon 1994: 38). Tovrstne oblike
placevanja storitev je spodbudilo nezadovolj-
stvo starSev, ki so opozarjali, da storitve, ki jih
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ponujajo ustanove, ne ustrezajo potrebam otrok.
Strasi so predlagali, da bi denar namesto ustanov
prejemali njihovi uporabniki. Na ta nacin bodo
sredstva lokalne skupnosti §le prav za dolocene-
ga posameznika in za storitve, ki jih izbere sam,
namesto za sluzbe, ki so jih kot potrebne dolocili
strokovni delavci. S takim nacinom placevanja
storitev upravicenci do pomoci sami razpolagajo s
sredstvi in sami odlocajo o tem, kako ga porabljajo,
s tem pa prevzemajo nadzor nad potekom svojega
zivljenja (Zavirsek, Zorn, Videmsek 2002: 178).
Neposredno financiranje zagotavlja uporabnikom
socialnega varstva vecjo izbiro storitev, nadzor nad
storitvami in posledi¢no njihovo vedjo kakovost in
ucinkovitost. Jenny Morris (1993) je pokazala, da
»s0 ljudje, ki imajo denar, da lahko placajo osebno
asistenco, navadno sposobni imeti nadzor nad
svojim zivljenjem. Nadzor ni mogo¢, ¢e lahko po-
samezniki racunajo zgolj na podporo druzinskih
¢lanov ali socialnih sluzb« (op. cit.: 37).

Neposredno financiranje poleg vecje izbire
vnasa tudi spremenjen odnos moci med uporab-
niki, izvajalci in financerji. Uporabnik zavzame
polozaj delodajalca; lahko pridobi usluge, ki
ustrezajo njegovim potrebam, in najame ljudi, s
katerimi zeli sodelovati.

Neposredno financiranje se je v zaCetku
devetdesetih let razvilo v vecini evropskih drzav.
Vpeljali so ga v obliki obveznega zavarovanja za
primer odvisnosti od tuje pomo¢i (Nemdija), v
obliki vsem dostopne socialne dajatve (Avstrija)
ali v obliki posebne dajatve in pogodbe z drzavo
(Velika Britanija).

V Veliki Britaniji so vpeljali neposredno fi-
nanciranje kot nadgradnjo zakona o skupnostni
skrbi in neposrednem placevanju (Community
Care - Direct Payments Act), ki je zacCel veljati
1. 4. 1997. Pomemben korak pri razvoju nepo-
srednega financiranja je bila tudi ustanovitev
sklada za neodvisno zivljenje (Independent Living
Fund) leta 1988 (Prisley 1999, prim. tudi Zavir-
sek, Zorn, Videmsek 2002). Zakon je omogocil
lokalnim skupnostnim neposredno financiranje
nekaterih uslug in je natanéno predvidel postopek
pridobivanja in upravljanja sredstev. Da bi pri-
dobili sredstva, za posameznika izdelajo oceno
potreb in naért storitev, ki vkljucuje tudi izdelavo
stroskovnika, periodi¢ne revizije in nadzor nad
porabljenimi sredstvi. Ta sistem zahteva, da je
uporabnik dobro organiziran, saj prevzame
vodenje racunovodstva, vodenje izvajalcev, koor-
diniranje storitev ipd., na voljo pa mu je posebna

pomo¢ in podpora »trustov, lokalnega centra
za neodvisno zivljenje in drugih zagovorniskih
organizacij, ki skrbijo za blagostanje uporabnikov
(Flaker et al. 2004).

V Avstriji so na pobudo zainteresirane javnosti
leta 1993 sprejeli zakon o dajatvah za dolgotrajno
oskrbo, ki vpeljuje povsem nov steber socialne
varnosti, loen od socialnega zavarovanja, so-
cialnih pomodi in drugih nadomestil. Prejemanje
sredstev iz tega vira je neodvisno od sicersnjih
dohodkov, premozenja in drugih virov. Upravi-
¢enci so kategorizirani po 7-stopenjski lestvici
glede na meseéno oceno porabe in glede na po-
trebo. Vstop v sistem financiranja je razmeroma
enostaven, zakon pa ne predvideva podrobnega
nadzora nad porabljenimi sredstvi (Smith 2006,
prim. tudi Flaker et al. 2004).

Razli¢ni sistemi imajo skupno znacilnost, da
upravic¢enec dobi denar, s katerim kupuje storitve.
Razlikujejo se po tem, kje posamezniki kupujejo
storitve, po visini oddeljenih sredstev, po obsegu
populacije, ki je upravicena do sredstev, in po
nacinu nadzora nad porabo sredstev. V Avstriji
upravicenci v€asih kupujejo storitve na sivem
trgu, krog upravicencev je velik, sredstva pa
omejena. V Veliki Britaniji so storitve profesio-
nalne; ¢eprav vsota ni omejena, so od leta 2000
nasteli le okoli 10.000 ljudi, ki so jih uporabili
(Schmit 2006, Ramon 2006, prim.tudi Flaker
et al. 2004).

V slovenskem prostoru zaenkrat $e ni zakona,
ki bi urejal sistem neposrednega financiranja, kar
pa ne pomeni, da $e nismo srecali tovrstne oblike
kupovanja storitev. Prvi, zal tudi edini poskus
uvedbe neposrednega financiranja je bil izveden
pred dvanajstimi leti v Slovenski Istri v okviru
pilotskega projekta »Individualiziran pristop kot
nacelo za nacrtovane in zagotavljanje socialnih
storitev - individualno financiranje osebne
asistence«. Vendar se je v tem casu razvilo vec
oblik individualizacije storitev in izdelana je bila
metoda individualnega nacrtovanja. Ne gre torej
za popolne novosti. Na pobudo uporabnikov,
drzavnih sluzb in nevladnih organizacij so ze
nastale oblike individualiziranih storitev (osebna
asistenca, ki jo izvaja YHD), zacel se je proces
zapiranja zavodov in preseljevanja stanovalcev v
lokalno skupnost (Hrastovec) in tudi individuali-
ziranega financiranja (tolmac za gluhe z vaucerji,
omenjeni projekt v Slovenski Istri).

Doslej je bilo neposredno financiranje vezano
zlasti na osebno zavzetost strokovnih delavcev
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in pripravljenost ob¢in za tovrstno placevanje
storitev, zato smo za potrebe pilotskega pro-
jekta oblikovali zakonsko podlago, ki omogoca
bolj sistemati¢no izvajanje. Pravno podlago za
oblikovanje osebnih paketov storitev (zaenkrat
za potrebe projekta) daje dopolnitev dveh do-
kumentov, in sicer pravilnika o standardih in
normativih v socialnem varstvu (2004), ki v 7.
¢lenu vpeljuje neposredno financiranje storitev
institucionalnega varstva in za ta namen predvi-
deva osebni nacrt. Dopolnjen pa je tudi pravilnik
o spremembah in dopolnitvah pravilnika o me-
todologiji za oblikovanje cen socialnovarstvenih
storitev (2004).

0D PRAVNE PODLAGE K IZVEDBI PROJEKTA

Videli smo, da v svetu obstajajo razli¢ni siste-
mi neposrednega financiranja. Skupno jim je to,
da omogocajo uporabnikom storitev socialnega
varstva, da se sami odlocijo, kako bodo zado-
voljevali svoje potrebe in kako bodo ziveli. Za
dosledno izvajanje neposrednega financiranja
je treba jasno definirati posameznikove cilje ter
opredeliti izvajalcev storitev in vi§ino sredstev,
namenjenih uresnic¢evanju teh ciljev.

Pri pilotskem projektu so storitve opredeljene
v osebnem nacrtu. To je dokument, v katerem so
opisani zivljenjska situacija posameznika, njegovi
cilji in stroskovnik, iz katerega sta razvidni cena
in vrsta storitve. Izkazalo se je, da je tak nacin
definiranja storitev zelo transparenten, da zago-
tavlja krepitev uporabnikove moci in da omogoca
posamezniku prevzemanje vpliva nad postopkom
nacrtovanja. V nadaljevanju bomo morali biti Se
dodatno pozorni na to, kdo bo izvajal nacrt in
koliko Casa je potrebno za izdelavo posameznega
nacrta. Pilotski projekt je namrec pokazal, da je
tempo nacrtovanja izjemno pocasen. Metoda
izdelave osebnega nacrta predvideva tedenske
razmake med srecanji; Ce bi se tega drzali, ne bi
mogli pravocasno koncati projekta. Zaradi tega
smo deloma revidirali tudi metodo ter skrajsali
postopek nacrtovanja. Nacrtovalke so se s kan-
didati srecevale pogosteje.

Izdelavi naérta sledi formalizacija postopka,
ki se zacne s potrditvijo nacrta. Formalizacijo
postopka smo vpeljali zlasti zato, da bi preprecili
zlorabe pri kupovanju storitev. Vsak nacrt mora
potrditi komisija za potrjevanje osebnega na-
¢rta. Komisijo so imenovala resorna ministrstva

in je sestavljena iz predstavnika uporabnikov,
predstavnika zdravstvenega varstva in predstav-
nika socialnega varstva. Naloga komisije je, da
preveri utemeljenost in kvaliteto nacrta, njegovo
izvedljivost in finan¢no smiselnost. Sklepe komi-
sije nato dobi svet Zavoda Hrastovec - Trate, ki
potrdi ceno osebnega paketa storitev. Zavod Hra-
stovec - Trate je namreC v okviru projekta prevzel
vlogo krovnega zavoda v procesu financiranja
storitev. Z zavodom je dogovorjen postopkovni
protokol, ki omogoca pretok finan¢nih sredstev
iz ob¢ine k uporabniku. Vsi v projekt vkljuceni
kandidati se formalno vpisejo v Zavod Hrastovec
- Trate, kar je pri nekaterih uporabnikih zbudilo
nezaupanje. Imeli so pomisleke, da bi se vkljudili
v zavod in da bi financiranje potekalo prek za-
voda; skrbelo jih je, da bi to pomenilo vkljucitev
v okolje, v katerem nikakor ne bi zeleli ziveti.

Sklepe sveta zavoda nato dobi ministrstvo za
delo, druzino in socialne zadeve, ki izda soglasje
oz. potrdi ceno za osebni paket storitev. Ker bodo
storitve definirane na podlagi posameznikovih
potreb, bo ustrezno dolocena tudi njihova cena.
Predvidevali smo, da bodo zavodske storitve v
nekaterih primerih drazje kot storitve osebnega
paketa, v nekaterih drugih pa cenejse. V pavsalu
naj bi bila sredstva priblizno enaka tistim, ki jih
obcine ze sedaj placujejo za svoje obCane. Na pod-
lagi do sedaj izdelanih nacrtov lahko recemo, da
so zneski za tiste, ki se preseljujejo iz institucije v
lokalno skupnost, sicer visji od zavodskih storitev,
da pa se bodo s¢asoma, ko bo posameznik razvil
svojo socialno mrezo, ti zneski znizali. Kaksen bo
kon¢ni rezultat stroskov, se bo pokazalo ob koncu
raziskave, dosedanje ugotovitve pa kazejo zlasti,
da bo denar v okviru osebnega paketa porabljen
za konkretne storitve za konkretnega posameznika
in da bo vpliv posameznika na to, kdo bo storitve
izvajal in kako pogosto, bistveno drugacen.

Potem ko ministrstvo potrdi cene, izda od-
lo¢bo o oprostitvi pladila na centru za socialno
delo. Sledi dogovor, da bo storitve izvajal zavod,
ta izda racun, ki ga placa obcina.

Ker je v postopek vkljucenih ve¢ akterjev in
komisij, so se postopki nekoliko odmaknili od
predvidenih datumov dejanskih izplaéil. Trenutno
v okviru pilotskega projekta $e nihée ne prejema
sredstev za placilo osebnega paketa storitev, je
pa postopek za nekatere uporabnike pripeljan
do dogovora o njihovi realizaciji.

A Ceprav posamezniki e ne prejemajo sred-
stev za izvajanje storitev, potekajo v lokalnih
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skupnostih aktivnosti za vzpostavitev sistema.
V nekaterih lokalnih skupnostih, zlasti obcinah
(konkretneje oddelkih za druzbene dejavnosti)
in centrih za socialno delo, potekajo predstavitve
predvidenih placil za njihovega obCana in vrst
storitev, ki jih potrebuje.

Vzporedno se na podlagi izdelanih osebnih
nacrtov koordinatorji storitev dogovarjajo z izva-
jalci, ki bodo zagotavljali storitev za posameznega
upravic¢enca. Koordinacija uporabnikov in izvajal-
cev je pomembna, saj zagotavlja, da uporabniki
prejmejo, izvajalci pa izvedejo storitev. Za koordi-
nacijo skrbi klju¢ni delavec, ki ga praviloma izbere
uporabnik sam. Njegove naloge so, da zastopa
interese uporabnika, da poskrbi, da je storitev pri-
lagojena uporabniku, da ima pregled nad izvajalci
storitev ter da zagotavlja kontinuiteto pri izvajanju
osebnega nacrta. Obseg del kljucnega delavca je
vnaprej dogovorjen z uporabnikom. V sodelovanju
z uporabnikom klju¢ni delavec razisce obseg, vse-
bino in nacin intervencij, potrebnih za uresnicitev
zapisanih ciljev.

Pilotski projekt neposrednega financiranja
vkljucuje stalno spremljanje izvedbe storitev, ne
glede na vrsto potrebe in obseg podpore. Upo-
rabnikov ne smemo razlikovati po kategorijah, v
katere so razvrsCeni, temveC po intenzivnosti in
trajanju njihove potrebe po storitvah.

SKLEP

Da bi v sistem socialnega varstva vpeljali nepo-
sredno financiranje, moramo v prvi vrsti usposo-
biti nacrtovalce, ki bodo redno zapisovali osebne
nacrte in skrbeli za njihovo revizijo.

Le dosledno izvajanje nacrta zagotovi uporab-
niku vecjo aktivnost in organizacijo storitev, zlasti
pa mu omogodi zivljenje v obliki in na nacin, kot
ju zastavi sam. Analize pilotskega projekta bodo
pokazale, katere storitve ljudje za uresniCevanje

svojih ciljev najbolj potrebujejo, kdo jih izvaja
in kako. Dosedanje izkusnje kazejo, da bo treba
spodbuditi razvoj novih profilov delavceyv, kot so
koordinatorji in klju¢ni delavci, ter podpreti ze
obstojeci sistem osebnih asistentov in spremljeval-
cev. Z individualiziranim financiranjem se bodo
odprla nova delovna mesta in tudi nove oblike
skupnostnih sluzb. Tem spremembam je vredno
slediti, saj jih zahtevajo ljudje, zaradi katerih so
sluzbe vzpostavljene.

Petra Videmsek
Vito Flaker
Barbara Kresal
Mateja Nagode
Nino Rode
Jelka Skerjanc
Spela Urh

VIRI

Branpon, D., Branoon, A. (1994), Jin &ang nacrtovanja psiho-
socialne skrbi. Ljubljana: VSSD.

FLaKer, V., JURANGIG, I, KResaL, B., Nacook, M., Rooe, N., Skerianc,
J., Urh, S., Viemsex, P., Zavirsex, D. (2004), Individualiziranje
financiranja storitev socialnega varstva - Nacrt pilotskega
projekta uvajanja neposrednega financiranja. Ljubljana: FSD
(fazno porocilo pred zacetkom eksperimenta).

Morris, J. (1993), Community Care or independent Living?
York: Joseph Rowntree Fundation.

Pravilnik o standardih in normativih v socialnem varstvu
(2004). Ur. I. RS, 125/04.

Pravilnik o spremembah in dopolnitvah pravilnika 0 metodolo-
giji za oblikovanje cen socialno varstvenih storitev (2004).
Ur. I. RS, 84/04.

Ramon, S. (2006), Predavanje v drzavnem svetu. 2. 2. 2006.

Schmi, T. (2006), Predavanje v drzavnem svetu, 2. 2. 2006.

Zavirsek, D., Zorn, J., Vipemsek, P. (2002), Inovativne metode v
socialnem delu: OpolmonoCenje ljudi, ki potrebujejo podporo
za samostojno Zivljenje. Ljubljana: Skripta.

252



