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 materiál zaslaný MPSV dne 12.12.2011
[bookmark: _GoBack]Stanovení reálných návrhů částek dotace pro jednotlivé poskytovatele sociální služeb:

Krok 1/Skupina 1
a) Terénní a ambulantní služby péče - pečovatelská služba, osobní asistence, denní stacionáře, centra denních služeb, odlehčovací služby (jen T+A) + raná péče
b) Preventivní sociální služby s převažující cílovou skupinou děti a mládež do 26 let věku ohrožené společ. nežádoucími jevy, rodiny s dětmi)
Parametr: 110% dotace loňského roku
Krok 2/ Skupina 2
a) Služby soc. péče terénní a ambul. formy ostatní – tísňová péče, průvodc. a předč. služby, podpora samostatného bydlení, chráněné bydlení
b) Ostatní preventivní služby neuvedené v bodě 1b)
Parametr: 100% dotace loňského roku
Krok 3/ Skupina 3 (IP)
Preventivní služby, které nebyly zařazeny do dotačního řízení v předchozím roce z důvodu IP
Parametr: medián dotace na pracovníka v přímé péči, dotace na lůžko, který se spočítá z dat loňského roku za celou ČR.
Protože data loňského roku nejsou k dispozici, nelze ověřit reálnost návrhu ani meziroční pokles/nárůst. Prostor k jednání s kraji.
Krok 4/ Skupina 4
a) Poradenství NNO 
b) Poradenství PO měst, obcí
c) Poradenství PO krajů
Parametr: vypočítá se referenční hodnota – medián jednotky = dotace na pracovníka v přímé péči -  za minulý rok – vždy hodnota za všechny právní formy (NNO, PO měst/obcí, PO krajů) souhrnně za minulý dotační rok v rámci dotčeného kraje. Tato referenční hodnota se vynásobí kapacitou dané služby jednotkou a vznikne optimální/reálný návrh dotace. 
Při nárůstu/poklesu dotace o více než 15% oproti loňskému roku bude stanoven strop ve výši 115%, resp. 85% dotace loňského roku.
Krok 5/ Skupina 5
a) Rezidenční služby NNO 
b) Rezidenční služby PO měst, obcí
c) Rezidenční služby PO krajů

Parametr: ze zbývajícího objemu fin. prostředků po vypočtení návrhů v rámci kroků 1-4 se vypočítá disponibilní částka na lůžko, dle počtu lůžek se poté přidělí částka. Opět se použije zastropování +-15% max. Uspořené fin. prostředky se převedou jako rezerva, pokud by naopak prostředky chyběly (vlivem zastropování), dotace na lůžko se sníží.
Všechny návrhy MPSV budou zkráceny s ohledem na požadavek poskytovatele a zaokrouhleny na celé tisíce Kč (směrem dolů, výjimečně – pokud by nevycházelo zastropování na +-15% lze i směrem nahoru).
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