ЗВІТ
ПРО РЕЗУЛЬТАТИ ПРОВЕДЕННЯ  МОНІТОРІНГУ ТА ЗОВНІШНЬОЇ ОЦІНКИ ЯКОСТІ НАДАННЯ СОЦІАЛЬНОЇ ПОСЛУГИ ДОГЛЯДУ ВДОМА 
 ВІДДІЛЕННЯМ СОЦІАЛЬНОЇ ДОПОМОГИ ВДОМА
 ТЕРИТОРІАЛЬНОГО ЦЕНТРУ СОЦІАЛЬНОГО ОБСЛУГОВУВАННЯ (НАДАННЯ СОЦІАЛЬНИХ ПОСЛУГ) ЗАВОДСЬКОГО РАЙОНУ М.КАМ’ЯНСЬКЕ
 На виконання вимог Державного стандарту догляду вдома, затвердженого наказом Міністерства соціальної політики України від  13.11.2013 №760, та керуючись Методичними рекомендаціями з проведення моніторингу та оцінки якості соціальних послуг, затвердженого наказом Міністерства соціальної політики України від 27.12.2013 №904, департаментом соціальної політики Кам’янської міської ради здійснено зовнішнє оцінювання якості надання соціальної послуги догляду вдома відділенням соціальної допомоги вдома територіального центру соціального обслуговування (надання соціальних послуг) Заводського району м.Кам’янське.


Метою проведення зовнішньої оцінки є моніторинг та  визначення рівня якості надання послуги догляду вдома, відповідність її встановленим показникам та розроблення заходів                з підвищення якості соціальної послуги.


 У відповідності до плану проведення моніторингу та зовнішньої оцінки якості соціальних послуг, що надаються структурними підрозділами територіального центру соціального обслуговування (надання соціальних послуг) Заводського району м.Кам’янське, на підставі наказу департаменту соціальної політики міської ради від 11.02.2021 №26 «аг» комісією проведено моніторинг та оцінку якості надання соціальної послуги догляду вдома відділенням соціальної допомоги вдома. 

 Завдання моніторингу та оцінки якості соціальної послуги догляду вдома полягали у:

· проведенні оцінки дотримання вимог до якості соціальної послуги, встановлених              у Державному стандарті догляду вдома;

· виявленні випадків порушень чи недотримання законодавчих та нормативно-правових актів, що регулюють надання соціальної послуги догляду вдома й вжиття заходів щодо їх усунення;

· визначенні результативності надання соціальної послуги догляду вдома;

· виявленні негативних й позитивних тенденцій у процесі надання соціальної послуги догляду вдома;

·  підготовці пропозицій щодо вдосконалення процесу надання соціальної послуги              й поширення успішного досвіду.

Аспекти, за якими проводився внутрішній моніторинг та оцінка якості соціальних послуг: 

· відповідність потребам отримувачів соціальних послуг;

· повнота і якість надання соціальних послуг відповідно до вимог державних стандартів, інших нормативно-правових актів, що регулюють надання соціальних послуг;

· результативність надання соціальних послуг.

Оцінка якості соціальної послуги догляду вдома проводилась шляхом:

· опитування/анкетування отримувачів соціальної послуги та/або їх законних представників щодо якості надання соціальної послуги за місцем проживання отримувача;

· вивчення документації, особових справ, звернень отримувачів соціальної послуги.

Станом на 01.01.2021 року у відділенні перебуває на обліку 668 непрацездатних осіб, з яких 124 особи з інвалідністю. Протягом року було взято на обслуговування 127 осіб; знято – 158 осіб, соціальними робітниками надано 159232 заходи послуги догляду вдома 826 громадянам.  Відповідно до Порядку проведення моніторингу та зовнішньої оцінки якості соціальних послуг, що надаються відділенням соціальної допомоги вдома Територіального центру соціального обслуговування  (надання соціальних послуг)  Заводського району  м.Кам’янське для проведення зовнішньої оцінки якості надання соціальної послуги догляду вдома застосовувались показники оцінки якості соціальної послуги догляду вдома, наведені у додатку 4 до Державного стандарту догляду вдома, затвердженого наказом  Міністерства соціальної політики України  від 13.11.2013 №760 «Про затвердження Державного стандарту догляду вдома», а саме:

1. Кількісні показники:

· кількість скарг та результати їх розгляду;

· частка задоволених звернень про отримання соціальної послуги догляду вдома;

· частка працівників, які підвищили рівень кваліфікації;

· частота здійснення моніторингу якості надання соціальної послуги догляду вдома.
2. Якісні показники:

· адресність та індивідуальний підхід;

· результативність;

· своєчасність;

· доступність та відкритість;

· повага до гідності отримувача соціальної послуги;

· повага до отримувачів соціальної послуги;

· професійність працівників територіального центру.

1. Кількісні показники:
· кількість скарг та результати їх розгляду, частка задоволених звернень про отримання соціальної послуги догляду вдома – в 2020 році до Територіального центру надійшло 127 звернень від громадян про отримання послуги, серед звернень скарг на якість обслуговування  відділенням соціальної допомоги вдома не було. 

· частка працівників, які підвищили рівень кваліфікації  – соціальні робітники підвищують рівень кваліфікації шляхом самоосвіти та завдяки навчанням, семінарам, лекціям, які проводяться у відділенні. Проводяться оперативні наради, на яких проходить ознайомлення працівників з питань законодавства у сфері надання соціальних послуг.  З метою  підвищення якості цього показника можливо було б вирішити у разі створення при вищих навчальних закладах курсів з підвищення кваліфікації для соціальних працівників та інших фахівців, що надають соціальні послуги, та направлення даних спеціалістів на навчання за рахунок бюджетних коштів. Однак, незважаючи на стрімкий темп реформування системи надання соціальних послуг дані курси в державі, на жаль, відсутні, тому соціальні служби можуть з даного питання розраховувати лише на власні сили та проводити самостійно навчання для своїх працівників У 2020 році з метою підвищення кваліфікаційного рівня та обміну професійним досвідом соціальні працівники територіального центру прийняли участь у семінарах та тренінгах, проведені Благодійним фондом «Карітас Кам’янське». Керівний склад відділення у 2020 році рівень кваліфікації не підвищував. Причиною незадовільного показника є відсутність можливості навчання на безкоштовних курсах    з підвищення кваліфікації.
· частота здійснення моніторингу якості надання соціальної послуги догляду вдома -        з метою вивчення зворотної думки отримувачів соціальної послуги догляду вдома щодо якості надання соціальної послуги у відділенні проводиться систематичний моніторинг, що включає проведення анкетування/опитування отримувачів соціальної послуги, їх законних представників.   Моніторинг/поточне оцінювання результатів надання соціальної послуги догляду вдома проводиться по кожному отримувачу соціальної послуги догляду вдома при відвідуванні фахівцями відділення отримувачів соціальної послуги за місцем проживання.

2. Якісні показники:
Під час проведення моніторингу та оцінки якості надання соціальної послуги догляду вдома відділенням соціальної допомоги вдома проведено перевірку 20 особових справ отримувачів соціальної послуги догляду вдома, котрі були взяті на облік протягом 2020 року і 5 особових справ за попередні періоди взятих на облік до 2020 року.  Особові справи сформовані відповідно до вимог пунктів 8, 26 Переліку соціальних послуг, умов та порядку їх надання структурними підрозділами територіального центру соціального обслуговування (надання соціальних послуг), затвердженого  Постановою Кабінету Міністрів України від 29.12.2009 
№1417 «Деякі питання діяльності територіальних центрів соціального обслуговування (надання соціальних послуг». Соціальна послуга догляду вдома надається після первинного комплексного визначення індивідуальних потреб отримувача соціальної послуги, яке включає в себе оцінку можливостей виконання елементарних та складних дій та визначення ступеня індивідуальних потреб отримувача, складання індивідуального плану та укладання договору про надання соціальної послуги догляду вдома.
Адресність та індивідуальний підхід.
Критерії оцінювання:

· наявність визначення індивідуальних потреб отримувача соціальної послуги всі особові справи (100%) отримувачів соціальної послуги догляду вдома містять карти визначення (оцінювання) індивідуальних потреб у соціальному обслуговуванні (наданні соціальних послуг), визначення ступеня індивідуальної потреби отримувача соціальної послуги у наданні соціальної послуги догляду вдома на основі шкали оцінки можливості виконання елементарних та складних дій. Повторне визначення індивідуальних потреб отримувача соціальної послуги через 
30 днів з дня початку надання соціальної послуги догляду вдома та надалі один раз на півроку,      як то передбачено п.3.4. Державного стандарту догляду вдома здійснюється  регулярно. Так серед перевірених особових справ повторне визначення індивідуальних потреб проводилось один раз     на півроку відповідно до Державного стандарту догляду вдома.
· наявність індивідуального плану надання соціальної послуги догляду вдома, що відповідає визначеним індивідуальним потребам отримувача соціальної послуги (100%) – індивідуальні плани надання соціальної послуги догляду вдома складаються і узгоджуються            з кожним отримувачем соціальної послуги, індивідуальний план складається за формою згідно       з додатком до Державного стандарту догляду вдома. Один примірник індивідуального плану знаходиться у отримувачів соціальної послуги, другий залишається в особовій справі отримувача соціальної послуги догляду вдома. В кожній особовій справі отримувача соціальної послуги догляду вдома наявний індивідуальний план. Зміст та обсяг соціальної послуги догляду вдома для кожного отримувача соціальної послуги визначається індивідуально залежно від ступеня індивідуальної потреби отримувача соціальної послуги. Соціальні робітники щотижнево звітують про кількість наданих заходів, які складають зміст соціальної послуги догляду вдома, по кожному отримувачу соціальної послуги. 
Відвідування підопічних здійснювалися соціальними робітниками відповідно до графіків роботи соціальних робітників від 1 до 5 разів на тиждень. На всіх одержувачів соціальних послуг сформовані особові справи, які ведуться відповідно до Положення про територіальний центр. Кожен соціальний робітник веде щоденник виконаних робіт, в якому підопічні підписом підтверджують надання послуги. 
- забезпечення перегляду індивідуального плану надання соціальної послуги догляду вдома (100%) – індивідуальний план переглядається разом з отримувачем соціальної послуги через місяць з дня початку її надання, далі один раз на півроку. Індивідуальний план також переглядається у разі зміни стану здоров’я отримувача соціальної послуги, що підтверджується медичним висновком. 
Результативність:

Для вивчення думки отримувачів соціальної послуги догляду вдома щодо якості надання соціальної послуги проведено опитування 20 отримувачів соціальної послуги догляду вдома шляхом телефонного спілкування. Метою опитування є отримання об’єктивної інформації, необхідної для оцінки якості та шляхів поліпшення якості надання соціальної послуги догляду вдома, вивчення реального стану соціального обслуговування відділенням соціальної допомоги вдома. Опитування проводили члени Комісії з моніторингу та оцінки якості соціальних послуг методом інтерв’ювання (заочне телефонне опитування з заповненням анкет). 

Критерії оцінювання:

· рівень задоволеності соціальною послугою догляду вдома (за оцінками отримувачів соціальної послуги) (90,0 %) - 18 осіб повністю задоволені соціальною послугою догляду вдома згідно проведеного опитування,  лише 2 (10,0%) особи задоволені частково;  
· покращення емоційного, психологічного, фізичного стану отримувачів соціальної послуги, позитивні зміни у стані отримувача соціальної послуги у процесі її надання порівняно з періодом, коли соціальна послуга догляду вдома не надавалася (90%) – Серед опитаних - отримувачі соціальної послуги догляду вдома констатували покращення емоційного, психологічного, фізичного стану порівняно з періодом, коли соціальна послуга догляду вдома не надавалася;

· проведення опитувань, збору відгуків, реагування на скарги отримувачів соціальної послуги та проведення роботи щодо надання роз’яснень отримувачам соціальної послуги (100 %) –  проводилося опитування отримувачів соціальної послуги догляду вдома щодо якості надання соціальної послуги.  Були отримані позитивні відгуки щодо роботи соціальних робітників. Скарг на якість обслуговування під час опитування отримувачів соціальної послуги догляду вдома не надходило;

· розроблення та застосування системи заохочення надавачів соціальної послуги, роботу яких позитивно оцінюють отримувачі соціальної послуги (100 %)  у територіальному центрі розроблено та застосовується положення про преміювання, а також застосовуються заходи нематеріального заохочення, передбачені трудовим законодавством.
Своєчасність:
Проведено аналіз взятих на облік протягом 2020 року 20 особових справ отримувачів соціальної послуги на безоплатній основі та 3 на платній основі щодо своєчасності прийняття рішення щодо надання соціальної послуги догляду вдома, визначення індивідуальних потреб отримувача соціальної послуги, підготовка індивідуального плану надання соціальної послуги догляду вдома у встановлений строк, підписаний у двосторонньому порядку договір на надання соціальної послуги догляду вдома відповідно до вимог Державного стандарту догляду вдома.  
Критерії оцінювання:

· прийняття рішення щодо надання соціальної послуги догляду вдома, визначення індивідуальних потреб отримувача соціальної послуги, підготовка індивідуального плану надання соціальної послуги догляду вдома у встановлений строк (100%) – загалом дотримуються вимог розділів Державного стандарту догляду вдома: загальні підходи щодо організації та надання соціальної послуги догляду вдома; визначення індивідуальних потреб; складання індивідуального плану надання соціальної послуги догляду вдома. 

· підписаний у двосторонньому порядку договір на надання соціальної послуги догляду вдома (100 %) – з кожним отримувачем соціальної послуги укладено договір в термін 5 днів з дня прийняття рішення. Договори пролонговуються щороку. Один екземпляр договору знаходиться     у отримувача соціальної послуги догляду вдома. 

Доступність та відкритість
Критерії оцінювання:
-    наявність приміщень, що відповідають санітарним та протипожежним вимогам; наявність спеціально обладнаних місць для паркування транспортних засобів, спеціальних ліфтів, пандусів, інших пристосувань для безперешкодного доступу отримувачів соціальної послуги до суб’єкта, що надає соціальну послугу (80 %) – приміщення у якому працюють працівники відділення соціальної допомоги вдома територіального центру соціального обслуговування (надання соціальних послуг) Заводського району м.Кам’янського забезпечені вогнегасниками відповідно до вимог пожежної безпеки, однак при здійснені щорічних перевірок пожежною службою були винесені зауваження. Розташування закладу є вдалим, він знаходиться     в центрі Заводського району зі зручним транспортним сполученням, що безумовно є позитивом для відвідувачів. Відділення соціальної допомоги вдома розташоване у окремих кабінетах,           що відповідає основним засадам зручності для відвідувачів. На дверях кабінетів розташовані таблички з написом назви кабінету/посадової особи. Сектор очікування обладнано місцями для сидіння на 16 осіб. Будівлю терцентру обладнано спеціальним пандусом, тому наявний безперешкодний доступ для осіб з інвалідністю.  
· наявність оформлених стендів з інформацією для отримувачів соціальної послуги про порядок надання, умови та зміст соціальної послуги (100%) – в приміщенні терцентру оформлені стенди з інформацією про порядок надання, умови та зміст соціальної послуги, інформаційні картки про Територіальний центр та про соціальну послугу догляду вдома, Державний стандарт догляду вдома, затверджені тарифи на платні послуги, план роботи відділення на місяць, телефони директора, заступника директора та завідувачів відділень, телефони управління соціального захисту населення, Закон України «Про звернення громадян». Інформація терцентру щодо надання соціальної послуги догляду вдома періодично розміщується на офіційному веб-сайті міської ради, на сторінці територіального центру у соціальній мережі Facebook, а також до відома мешканців району підготовлені інформаційні листівки щодо надання послуги догляду вдома.
 Повага до гідності отримувача соціальної послуги
Критерії оцінювання:

· відгуки отримувачів соціальної послуги щодо ставлення до них надавачів соціальної послуги (100 %) - отримані відгуки отримувачів соціальної послуги свідчать  про ввічливе та коректне ставлення до них працівників відділення, зауваження відсутні;

· повага до гідності отримувачів соціальної послуги та недопущення негуманних           і дискримінаційних дій щодо них (100%) – соціальні робітники застосовують індивідуальний підхід (з урахуванням фізичного та психічного стану отримувачів соціальної послуги)                    та з повагою ставляться до раси, національності, культури, релігії, віку, статі отримувачів соціальної послуги, проводить свою діяльність з повагою до гідності отримувачів соціальної послуги та з недопущенням негуманних і дискримінаційних дій щодо них;

· наявність у договорі про надання соціальної послуги догляду вдома положень щодо дотримання принципу конфіденційності, дотримання принципу конфіденційності  (100 %) –  в договорі про надання соціальних послуг передбачено «працівники територіального центру зобов’язуються бути ввічливими та коректними у спілкуванні з отримувачем при виконанні своїх посадових обов’язків, дотримуватися конфіденційності  в роботі з інформацією, отриманою             в процесі виконання службових обов’язків», працівниками відділення вжиті заходи щодо захисту персональних даних відповідно до вимог Закону України «Про захист персональних даних», конфіденційної інформації щодо отримувачів послуги. Соціальні робітники інформують отримувачів соціальної послуги щодо нерозголошення отриманої ними конфіденційної інформації.
· наявність оформлених стендів із зазначенням інформації про правозахисні організації та порядок подання і розгляду скарг (100%) - на стендах терцентру розміщено інформацію про правозахисні організації міста, місця отримання безоплатної правової допомоги, порядок подання і розгляду скарг, а також зразки оформлення звернень.
Професійність
Критерії оцінювання:

· штатний розпис сформовано відповідно до законодавства та з урахуванням спеціалізації (100 %) – штатний  розпис сформовано відповідно до законодавства 
з урахуванням спеціалізації. У  відділенні соціальної допомоги вдома згідно штатного розкладу – 81,75 штатних одиниць. Працює 63 осіб, з них – завідувач відділення, фахівець із соціальної роботи та 59 соціальних робітників. 

· розроблена програма стажування для надавачів соціальних послуг (100%) – завідувачем відділення соціальної допомоги вдома розроблена програма стажування для початківців, які надаватимуть соціальну послугу догляду вдома. Новоприйняті працівники ознайомлюються з законодавчою базою з питань надання соціальних послуг, положенням про Територіальний центр та положенням про відділення, посадовою або робочою інструкцією, тощо. На початку надання соціальної послуги завідувач або фахівець відділення супроводжують новоприйнятого соціального робітника та знайомлять його з отримувачами соціальної послуги догляду вдома.
· наявні затверджені посадові інструкції (100 %) –  В наявності робочі та посадові інструкції, працівники володіють знаннями й навичками та відповідають кваліфікаційним вимогам, визначеним «Довідником кваліфікаційних характеристик професій працівників. Випуск                  80. Соціальні послуги», затвердженим наказом Міністерства соціальної політики України від          29.03.2017  №518;

· наявність документів про освіту (державного зразка) працівників суб’єкта, що надає соціальну послугу (100 %) - в особових справах працівників містяться документи про освіту (державного зразка);

· наявність особистих медичних книжок надавачів соціальної послуги та проходження обов’язкових медичних оглядів (100 %) - всі соціальні робітники  щорічно проходять обов’язковий медичний огляд, мають медичні картки;
· наявність обладнання, твердого та м’якого інвентарю (100 %) – відділення соціальної допомоги вдома забезпечене твердим та м'яким інвентарем, а також територіальний центр має транспорт для виконання заявок непрацездатних громадян. У період карантину з березня 2020        по теперішній час соціальні робітники, забезпечуються засобами індивідуального захисту, в тому числі антисептиками, марлевими пов’язками, рукавичками під особистий підпис працівника. Крім того, бутильований антисептик, марлеві пов’язки, рукавички наявні у відділенні, за потреби соціальні робітники мають змогу отримати у необхідній кількості.
Таким чином, оцінка результатів аналізу опитування  отримувачів соціальної послуги догляду вдома показує позитивну тенденцію у процесі надання соціальної послуги догляду вдома, задоволення індивідуальних потреб отримувачів соціальної послуги, дотримання вимог і показників забезпечення якості, встановлених у Державному стандарті догляду вдома.
  Надано оцінку кількісним показникам оцінки якості надання соціальної послуги догляду вдома
	Найменування кількісних показників
	Відсоткові еквіваленти
	статус

	Кількість скарг та результати їх розгляду
	0%
	«добре»

	Частка задоволених звернень
	100 %
	«добре»

	Частка працівників, які підвищили кваліфікацію  
	80%
	«задовільно»

	Частота здійснення моніторингу якості надання соціальної послуги догляду вдома
	100%
	«добре»


Узагальнена оцінка кількісним показникам - «добре».

Надано оцінку якісним показникам оцінки якості надання соціальної послуги догляду вдома 


	Найменування якісних показників
	Відсоткові еквіваленти
	статус

	Адресність та індивідуальний підхід
	100%
	«добре»

	Результативність
	95%
	«добре»

	Своєчасність
	100%
	«добре»

	Доступність та відкритість
	90%
	«добре»

	Повага до гідності отримувача соціальної послуги
	100%
	«добре»

	Професійність працівників Територіального центру
	100%
	«добре»


Узагальнена оцінка якісним показникам - «добре».

За результатами проведення зовнішньої оцінки якості соціальних послуг узагальнена оцінка якості надання соціальної послуги догляду вдома відділенням соціальної допомоги вдома - «добре».

Але незважаючи на добру оцінку якості надання соціальних послуг керівництву територіального центру соціального обслуговування (надання соціальних послуг) Заводського району м.Кам’янське, треба вжити низку заходів, спрямованих на удосконалення процесу обслуговування й підвищення контролю якості соціальних послуг, а саме:

1) продовжувати роботу щодо виявлення одиноких громадян похилого віку, осіб з обмеженими фізичними можливостями, хворих  з метою надання їм необхідної допомоги, а саме соціальної послуги догляду вдома;

 2) заходи, що складають зміст соціальної послуги догляду вдома, передбачені в індивідуальному плані, надавати в повному обсязі дотримуючись періодичності та строків виконання заходів, які передбачені індивідуальним планом; 

 3) постійно контролювати надання соціальними робітниками послуг щодо повноти обсягу 
та вчасності надання заходів отримувачам соціальних послуг шляхом телефонного опитування  
та виходів на дільницю; 

4) продовжувати дотримуватися вимог, показників забезпечення якості, строків, принципів, встановлених у Державному стандарті догляду вдома;

5) підтримувати в актуальному стані інформаційний стенд;
6) продовжувати інформаційно-роз’яснювальну роботу серед мешканців району   з питань роботи відділення соціальної допомоги вдома, в тому числі через засоби масової інформації;

7) проводити відповідну роботу, спрямовану на своєчасність та результативність розгляду скарг
і звернень отримувачів соціальних послуг щодо надання соціальної послуги;

8) проводити роботу з благодійними фондами, приватними підприємцями та підприємствами району, релігійними конфесіями у напрямку надання матеріальної допомоги для покращення матеріально-технічної бази відділення соціальної допомоги вдома Територіального центру;

 9) надавачам соціальних послуги догляду вдома відвідувати заняття психолога      з метою отримання психологічної підтримки, недопущення емоційного вигоряння, запобігання конфліктних ситуацій з підопічними

 10) налагодити співпрацю з Товариством Червоного Хреста України з метою сприяння в наданні соціальної послуги догляд вдома ліжковим хворим.

