
Novela zákona o 

sociálních službách 

www.mpsv.cz



Poslanecká novela zákona o sociálních službách 

Tematicky se týká zejména:

• doplnění základní zásady zákona spočívající v upřednostnění takových forem poskytování 

sociálních služeb, které podporují setrvání osoby v jejím přirozeném sociálním prostředí;

• rozšíření zařízení sociálních služeb o zařízení odlehčovacích služeb, pracoviště pečovatelské 

služby, kontaktní centra;

• definice pečující osoby;

• rozšíření činností sociálního poradenství směrem k pečujícím osobám.
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Pečující osoba

• osoba blízká uvedená v žádosti o příspěvek na péči poskytující pomoc osobě před přiznáním 
příspěvku na péči,

• osoba blízká poskytující pomoc osobě, jíž byl přiznán příspěvek na péči, 

• osoba, které je vypláceno dlouhodobé ošetřovné z nemocenského pojištění z důvodu péče o osobu 
potřebující poskytování dlouhodobé péče v domácím prostředí,

•  osoba, jíž bylo vyplácení dlouhodobého ošetřovného ukončeno, ale nadále pečuje o osobu 
vyžadující péči v domácím prostředí, 

• osoba poskytující péči osobě, která spadá do cílové skupiny poskytované služby.
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Poslanecká novela zákona o sociálních službách 

• rozšíření základních činností u vybraných druhů sociálních služeb (osobní asistence, pečovatelská 

služba, odlehčovací služba, denní stacionář) směrem k pečujícím osobám a dále rozšíření základních 

činností u sociální služby azylový dům, kde se rovněž rozšiřuje cílová skupina, které je možné tuto 

službu poskytnout, a to o osoby, které s ohledem na závislost na návykových látkách aktuálně 

nedokážou abstinovat, a osobám, které pro potřeby doléčení přechodně vyžadují klid na lůžku, avšak 

jejich zdravotní stav již nevyžaduje hospitalizaci;

• úpravy bezúhonnosti;

• doplnění působnosti ORP při zajišťování sociálních služeb (zjišťování a informování KÚ o poskytování 

sociálních služeb bez oprávnění);

• vznik sítě sociálních služeb s celostátním nebo nadregionálním charakterem (s odloženou účinností od 

1. 1. 2026);

• navýšení přestupku z původních 50 tis. na 100 tis.;

• rozsah dalšího vzdělávání ze strany zaměstnavatele – úprava sledovaného období.
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Rozšíření základní činnosti + úprava terminologie

• „Telefonická“ nahrazuje slovem „distanční“.

§ 35 (základní činnosti) se doplňují:

•  pomoc při zajištění bezpečí a možnosti setrvání v přirozeném sociálním prostředí,

• distanční psychosociální podpora

(bude specifikováno v prováděcím předpisu na úkony)

• § 37 (sociální poradenství) „d) činnosti poskytující podporu pečujícím a činnosti, které spočívají v 
nácviku dovedností pečujících osob pro zvládání péče o osoby závislé na jejich pomoci.“. o) 
distanční psychosociální podpora.“.

• § 39 – doplnění - pomoc při zajištění bezpečí a možnosti setrvání v přirozeném sociálním prostředí.
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Za bezúhonného se podle odstavce 1 písm. c) považuje

•  a) pracovník v sociálních službách podle § 116 odst. 1, který nebyl pravomocně odsouzen k 
trestu odnětí svobody pro úmyslný trestný čin spáchaný v souvislosti s vykonáváním činností při 
poskytování sociálních služeb nebo činností s nimi srovnatelných, anebo se na něj hledí, jako by 
nebyl odsouzen, 

• b) fyzická osoba vykonávající odbornou činnost v sociálních službách s výjimkou pracovníka 
uvedeného v písmenu a) a právnická osoba, které nebyly pravomocně odsouzeny pro úmyslný 
trestný čin, spáchaný v souvislosti s vykonáváním činností při poskytování sociálních služeb 
nebo činností s nimi srovnatelných, anebo se na ně hledí, jako by nebyly odsouzeny.“



Poslanecká novela zákona o sociálních službách 

• Navýšení stupňů PnP (2.-4.);

• Účinnost od 1. 7. vyjma sítě sociálních služeb s celostátním nebo nadregionálním charakterem 

s účinností od 1. 1. 2026.

S Novelou zákona o sociálních službách souvisí aktualizace Vyhlášky č. 505/2006 spočívající 

především v rozšíření úkonů poskytovaných v rámci základních činností u vybraných druhů 

sociálních služeb.  Aktualizace prováděcí vyhlášky bude účinná ke dni 1. 7. 2024.

-  f) podpora a nácvik dovedností pečujících osob pro zvládání péče o osoby závislé na 

jejich pomoci 

- g) pomoc při zajištění bezpečí a možnost setrvání v přirozeném soc. prostředí.
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• Doplnění pojmu sítě sociálních služeb s celostátním nebo nadregionálním charakterem;

• v § 3 písm. j) sítí sociálních služeb s celostátním nebo nadregionálním charakterem souhrn 

sociálních služeb, které v dostatečné kapacitě, náležité kvalitě a s odpovídající dostupností 

napomáhají řešit nepříznivou sociální situaci osob na území České republiky a které jsou v 

souladu se zjištěnými potřebami osob na území České republiky; síť sociálních služeb s 

celostátním nebo nadregionálním charakterem je součástí národní strategie rozvoje sociálních 

služeb.
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Financování sociálních služeb

Dotace ze státního rozpočtu krajům a hlavnímu městu Praze (PpA)

• Podpora sociálních služeb s regionální působností

• Alokace pro rok 2024: 24 900 000 000 Kč

• Alokace pro rok 2025: 26 007 733 456 Kč (předběžný příslib)

• Požadavek ze strany krajů pro rok 2025: 39 177 670 987 Kč

• Dotační řízení na rok 2025: zveřejněno 1. 7. 2024, příjem žádostí do 31. 7. 2024



Financování sociálních služeb

Dotace ze státního rozpočtu v oblasti poskytování sociálních služeb s nadregionální či 

celostátní působností (PpB)

• Alokace pro rok 2024: 1 521 000 000 Kč

• Alokace pro rok 2025: 1 800 000 000 Kč (předběžný příslib)

• V současnosti probíhá úprava  metodiky (podmínky a kritérií pro nastavení sítě sociálních služeb 

v rámci tohoto programu)

• Předpokládaný termín vyhlášení dotačního řízení pro rok 2025: 10/2024



Financování sociálních služeb

Mimořádné dotační tituly

• Oblast A – služby péče pro osoby z Ukrajiny

• Dotační řízení pro rok 2024 vyhlášeno: 15. 7. 2024

• Termín pro předložení žádosti je od vyhlášení výzvy do 31. 10. 2024

• Příjem žádostí, jejich vyhodnocení a přiznávání prostředků dotace probíhá průběžně od data 

vyhlášení výzvy



Financování sociálních služeb

Mimořádné dotační tituly

• Oblast B – zajištění péče dle zákona o sociálních službách prostřednictvím terénní sociální 

služby osobní asistence u osob, jejichž potřeba péče přesahuje více než 80 hodin měsíčně, v 

situacích snížené úhrady za poskytnutou péči

• Dotační řízení pro rok 2024 vyhlášeno: 29. 5. 2024

• Termín pro předložení žádosti je od vyhlášení výzvy do 15. 11. 2024.

• Příjem žádostí, jejich vyhodnocení a přiznávání prostředků dotace bude probíhá průběžně od data 

vyhlášení výzvy



Financování sociálních služeb
Mimořádné dotační tituly

• Oblast C – mimořádné situace podle § 104 odst. 3 písm. c) zákona o sociálních službách, 

kterými se rozumí zejména živelní pohroma, požár, ekologická nebo průmyslová havárie, 

dále poskytování péče o trojčata a vícerčata ze strany pečovatelské služby, případně další 

mimořádné situace ohrožující dostupnost sociálních služeb pro jejich uživatele

• Dotační řízení pro rok 2024 byl vyhlášeno: 29. 5. 2024

• Termín pro předložení žádosti je od vyhlášení výzvy

• Příjem žádostí, jejich vyhodnocení a přiznávání prostředků dotace probíhá průběžně od data vyhlášení výzvy

• Podpora mimořádných dotačních řízení – oblast A, B  vyhlášení pro rok  2025 závisí na rozhodnutí 

vedení

• Alokace mimořádného dotačního řízení  - oblast C  pro rok 2025, velmi pravděpodobně bude 

vyhlášeno, alokace se vyjednává



Změnový zákon - 

sociálně zdravotní 

pomezí
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Hlavní problémy současného stavu

• Nedostatečná provázanost sociální a zdravotní legislativy

• Nepropojenost zdravotní a sociální složky zajišťující komplexní péči o klienta

Důsledkem jsou

• pro klienta – nedostatečná dostupnost nebo kvalita sociálních služeb

• pro stát – nemožnost kontroly nad systémem poskytování sociálně zdravotní péče
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Sociálně zdravotní služby

16

Sociální zdravotními službami se rozumí vzájemně koordinované poskytování 

sociální a zdravotní péče osobě, jejíž stav vyžaduje poskytování sociální 

a zdravotní péče současně.



Sociálně zdravotní služby

Sociálně zdravotní služby lze poskytovat v

- centrech denních služeb;

- denních stacionářích;

- týdenních stacionářích;

- domovech pro osoby se zdravotním postižením;

- domovech pro seniory, domovech se zvláštním režimem;

- centrech duševního zdraví;

- v zařízeních odlehčovacích služeb, 

a to na základě oprávnění k poskytování uvedené sociální služby a zároveň oprávnění k poskytování 

zdravotních služeb podle zákona o zdravotních službách.
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Zajištění sociálně zdravotních služeb dle zákona o sociálních službách

• Vlastními zaměstnanci v odbornosti 913

• Domácí péčí v odbornosti 925

• Oslovením zdravotních pojišťoven
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Vybrané povinnosti  poskytovatele

• Získat oprávnění k poskytování zdravotních služeb (nutnost podat žádost do 30. 9. 2026).

• Dodržet minimální personální standard

• Dodržet minimální materiálně technický standard (přechodné období/odložená účinnost)
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Povinnost pro poskytovatele

Popis realizace poskytování sociálních služeb, který v případě poskytování sociálně zdravotních 
služeb musí obsahovat též popis koordinace poskytování sociální a zdravotní péče.

Povinnost zpracovat a zveřejnit vnitřní pravidla pro podávání a vyřizování stížností a podle těchto 
pravidel postupovat.

20



Stížnostní mechanismus § 99 a (tzv. změnový zákon)

(1) Na poskytování sociálních služeb může podat stížnost

• a) osoba, které je nebo byla poskytována sociální služba,

• b) zákonný zástupce, opatrovník nebo podpůrce osoby, které je nebo byla poskytována sociální 

služba,

• c) osoba blízká, nemůže-li stížnost podat osoba, které je nebo byla sociální služba poskytována, 

s ohledem na svůj zdravotní stav nebo proto, že zemřela,

• d) osoba zmocněná osobou, které je nebo byla poskytována sociální služba, 

• e) člen domácnosti osoby, které je nebo byla poskytována sociální služba, oprávněný k zastupování 

této osoby podle občanského zákoníku, nebo

• f) zaměstnanec poskytovatele sociálních služeb



Stížnostní mechanismus § 99a

(2) Stížnost se podává poskytovateli sociálních služeb, proti kterému směřuje, a to ve lhůtě 1 roku ode 

dne, kdy nastala skutečnost, která je předmětem stížnosti. Podání stížnosti nesmí být stěžovateli, nebo 

osobě, které je nebo byla poskytována sociální služba, jíž se stížnost týká, a která není zároveň 

stěžovatelem, na újmu.

(3) Poskytovatel sociálních služeb je povinen 

a) vyřídit stížnost do 30 dnů ode dne, kdy mu byla doručena; tuto lhůtu může poskytovatel sociálních 

služeb v odůvodněných případech prodloužit o dalších 30 dnů; o prodloužení lhůty a důvodech jejího 

prodloužení je povinen informovat stěžovatele,

b) písemně informovat stěžovatele o způsobu vyřízení stížnosti,

c) vést písemnou evidenci o podaných stížnostech a způsobu jejich vyřízení a 

d) umožnit stěžovateli nahlížet do dokumentace, kterou vede o stížnosti, a pořizovat z ní kopie nebo 

výpisy.



Stížnostní mechanismus § 99b

(1) Nesouhlasí-li stěžovatel s vyřízením stížnosti podle § 99a nebo nebyla-li stížnost vyřízena ve 

stanovené lhůtě, může ve lhůtě 60 dnů ode dne doručení informace o způsobu jejího vyřízení nebo od 

uplynutí stanovené lhůty požádat ministerstvo o prověření vyřízení této stížnosti; v žádosti stěžovatel 

uvede důvod, proč žádá o prověření vyřízení stížnosti. 

(2) Ministerstvo na žádost stěžovatele vyřízení stížnosti prověří. Poskytovatel sociálních služeb je 

povinen poskytnout ministerstvu součinnost při prověření vyřízení stížnosti. 

(3) Při prověření vyřízení stížnosti je ministerstvo oprávněno vyžádat si vyjádření orgánů veřejné 

správy, popřípadě fyzických a právnických osob, jejichž činnost souvisí s poskytováním sociální služby. 

Tyto orgány a osoby jsou povinny na základě žádosti ministerstva a v jím stanovené lhůtě vyjádření 

poskytnout.

(4) Ministerstvo žádost o prověření vyřízení stížnosti odloží, jestliže je zjevně neopodstatněná, jde 

o stížnost ve věci, která již byla ministerstvem prověřena, nebo o opakovanou žádost, která 

neobsahuje nové skutečnosti. Tuto informaci ministerstvo sdělí písemně stěžovateli.



Sociální služby poskytované ve zdravotnických zařízeních

Služby poskytované dle § 52 se ruší s účinností od 1. 1. 2029

K odbornosti 913

Zůstává kontraktační povinnost.

Pojišťovna  je oprávněná při opakovaném závažném porušení smlouvy od ní odstoupit a tři roky ji s daným 
poskytovatelem neuzavřít. 
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Koordinace – spolupráce - mlčenlivost

Za porušení povinnosti mlčenlivosti se nepovažuje sdílení údajů týkajících se osob, kterým jsou 

poskytovány sociálně zdravotní služby a pracovníky v sociálních službách se zdravotnickými 

pracovníky, v jejichž vzájemné koordinaci jsou tyto služby poskytovány, a to v nezbytném rozsahu 

pro jejich poskytování.
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Změny ve standardech kvality

Dochází ke změně v souvislosti se stížnostním mechanismem ve standardu 7.

Dochází k větší proměně ve standardu 15. Rozšířené sledování kvality poskytovatelem. Vychází z 

rámců § 2 zákona o sociálních službách. 
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Vládní novela zákona 

o sociálních službách
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Hlavní problémy současného stavu

• Nedostatečný systém sociální práce na úrovni obce.

• Nedostatečný sběr dat a management kvality a dostupnosti.

• Neefektivní řízení, plánování a financování nabídky sociálních služeb, neefektivní 
využití a řízení dostupných zdrojů

- regionálně roztříštěné řízení a hodnocení potřebnosti nabídky soc. služeb.

• Neodpovědnost za výsledek a nedostatečná koordinace a komunikace uvnitř 
systému.

Důsledkem jsou

• pro klienta – nedostatečná dostupnost nebo kvalita sociálních služeb,

• pro stát – nepřehledné a zvyšující se rozpočtové náklady kvůli neefektivitě a 

dopadům na životy klientů.
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Základní principy navrhovaných změn

29

Výkon sociální práce co nejblíže člověku

Garance dostupnosti služeb v jednotném a transparentním systému

Jednotné zjišťování potřeb a koordinované plánování způsobu jejich 
uspokojení

Předvídatelné financování sociálních služeb



Financování sociálních služeb

Mělo by vycházet ze skutečně sebraných potřeb v jednotlivých regionech (kraj v samostatné působnosti 
zpracovává na základě analýz potřeb zjištěných obecními úřady obcí s rozšířenou působností a na základě 
vlastní činnosti střednědobý plán rozvoje soc. služeb).

Financování by mělo mít přímou souvislost s krajskými strategiemi a národní strategií, jejichž období bude 
pětileté (+ výhled na dalších pět let).

Pokud vláda přijme národní strategii, určí zároveň svým usnesením výši alokace finančních prostředků na 
jednotlivé roky se zohledněním meziroční valorizace ve výši míry roční inflace zveřejněné ČSÚ, přičemž 
celkový objem prostředků na sociální služby v roce následujícím nesmí být nižší než v roce předchozím.

Na zajištění provozních nákladů sociálních služeb zařazených do sítí sociálních služeb krajů se podílejí: 
státní rozpočet, rozpočty územních samosprávných celků (obce a kraje).

Dotace je vypočtena v závislosti na jednotce výkonu dle druhu poskytované sociální služby. Způsob výpočtu 
spoluúčasti státu na financování sociálních služeb je určen prováděcí vyhláškou.

Celkově předpoklad větší předvídatelnosti a stability systému jak pro krajské sítě, tak pro síť B 
(nadregionální/celostátní služby).
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Zákon o sociálních 

pracovnících

aneb

„Profesní zákon“

www.mpsv.cz



Zdůvodnění a cíle zákona

• Dlouhodobá snaha o ukotvení a vznik „střešního zákona“ pro sociální pracovníky.

• Aplikuje jednotný rámec podmínek pro zajištění sociální podpory ve všech 
oblastech státem garantované sociální ochrany. 

• Reflektuje potřebu garance hodnot a principů sociální práce.

• Jasně definuje kdo je sociálním pracovníkem vykonávajícím sociální práci.

• Ukotvuje roli sociálního pracovníka jako odborného pracovníka disponujícího 
nástroji a kompetencemi pro zvyšování kvality života osob sociálně vyloučených či 
sociálním vyloučením ohrožených. 

• Definuje sociální práci.

• Dotkne se necelých 18 000 sociálních pracovníků.
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Rozložení sociálních pracovníků v jednotlivých oblastech



Pozitivní i negativní vymezení sociální práce

• Definice sociální práce
• Komplexní odborná činnost založená na principu ochrany důstojnosti člověka zaměřená na 

podporu jednotlivcům, skupinám či komunitám zlepšit, obnovit a zachovat schopnost participace 
jednotlivců, skupin a komunit a na tvorbu společenských podmínek příznivých pro tento cíl. 
Sociální práce je založena na profesionálních a etických hodnotách.

• komplexní činnosti, jejímž cílem je zvyšovat nebo stabilizovat kvalitu života osob 
ohrožených nepříznivou životní situací, činnosti, jež na všech úrovních směřují k vyšší 
sociální soudržnosti a optimálnímu fungování společnosti tak, aby byly vyrovnávány 
příležitosti těchto osob, zejména sociální a sociálně-právní poradenství, sociálně – 
terapeutickou činnost, analytická, metodická a koncepční činnost v sociální oblasti, 
odborné činnosti v oblasti sociální prevence, depistážní činnost, poskytování krizové 
pomoci, sociální poradenství a sociální rehabilitace,  sociální šetření, sociálně-
terapeutické činnosti, zjišťování potřeb obyvatel obce a kraje a koordinace poskytování 
sociální práce a sociálních služeb a vyhodnocování výše uvedených činností, depistážní 
činnost a zjišťování potřeb, výkon sociálního šetření a činnosti  poradenské, analytické, 
metodické, koordinační a koncepční.

• Za sociální práci se nepovažuje výkon pouze dílčích činností uvedených 
v předchozím odstavci jako např. jednotlivé úkony dluhového poradenství či 
humanitární pomoc bez další návaznosti. 

34



Role Ministerstva práce a sociálních věcí v rámci ZSS

• Vede registr sociálních pracovníků
• Na internetových stránkách ministerstva budou zveřejňovány základní informace z tohoto informačního 

systému

• Základní statistické údaje o počtech a struktuře zapsaných sociálních pracovníků.

• Zapsání fyzické osoby do registru sociálních pracovníků je podmínkou pro výkon povolání sociálního 
pracovníka.

• Do registru sociálních pracovníků se zapisují následující údaje:
• Jméno, příjmení, tituly fyzické osoby

• Datum narození

• Trvalé bydliště fyzické osoby

• Údaje o absolvování vzdělání, kterým fyzická osoba získala odbornou způsobilost pro výkon povolání sociálního pracovníka.

• Údaje o zaměstnavateli, případně informace o výkonu samostatné výdělečné činnosti

• Údaje o dalším vzdělávání sociálního pracovníka

• Zřizuje poradní orgán pro výkon sociální práce

• Stanovuje minimální standardy pro výkon sociální práce vycházející z etického 
kodexu sociálního pracovníka
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Způsobilost k výkonu povolání sociálního pracovníka

• Plná svéprávnost, bezúhonnost, zdravotní způsobilost a odborná způsobilost

• Odborně způsobilá je k výkonu povolání sociálního pracovníka fyzická osoba, 
která

• získala vyšší odborné vzdělání získané absolvováním vzdělávacího programu akreditovaného podle 
zvláštního právního předpisu v oborech vzdělání zaměřených na sociální práci a sociální pedagogiku, 
sociální a humanitární práci, sociální práci, sociálně právní činnost, charitní a sociální činnost nebo

• získala vysokoškolské vzdělání absolvováním bakalářského, magisterského nebo doktorského studijního 
programu v oblasti vzdělávání sociální práce.

• Odborně způsobilá k výkonu povolání sociálního pracovníka je dále fyzická 
osoba, která

• získala vyšší odborné vzdělání absolvováním vzdělávacího programu akreditovaného podle zvláštního 
právního předpisu v oborech vzdělání zaměřených na sociální pedagogiku, speciální pedagogiku nebo 
pedagogiku nebo

• získala vysokoškolské vzdělání absolvováním bakalářského, magisterského nebo doktorského studijního 
programu v oblasti vzdělávání neučitelská pedagogika,

• pokud zároveň absolvovala do 3 let kvalifikační studium sociální práce v rámci programu celoživotního 

vzdělávání na vysoké škole. 

• Osoba samostatně výdělečně činná splňující podmínky odborné způsobilosti
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Další vzdělávání a supervize

• Mírná změna systému vzdělávání v podobě 72 hodin za 3 (místo 24 ročně) 
s povinností splnění alespoň 8 hodin za kalendářní rok.

• Zaměstnavatel je povinen zajistit a uhradit sociálnímu pracovníkovi supervizi v 
rozsahu nejméně 8 hodin za rok 

Aktuální stav a účinnost

• Účinnost zákona se navrhuje od 1.1.2026. 
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Ukončené výzvy sociální infrastruktury
• Zvyšování kapacit nepobytových služeb péče

• Modernizace a rozvoj pobytových služeb sociální péče 

• Zvyšování kapacit služeb sociálního poradenství a služeb sociální 
prevence

Celkem  bylo předloženo 257 projektů v hodnotě 9,4 mld. Kč. 

Alokace v rámci NPO je tedy v současné době zcela vyčerpána .



Plánované výzvy

V současné době jsme v jednání s EK o možném navýšení 
finančních prostředků. 
Předpokládáme, že bude původní alokace navýšena o 877 mil. 
Kč, což umožní vzniknout dalším cca 24 zařízením. 
S vyhlášením výzev musíme počkat na odsouhlasení Evropské 
komise, které očekáváme v listopadu.
Jedná se o výzvy: 
• Zvyšování kapacit sociálního poradenství, sociální prevence a 

nepobytových služeb péče
• Modernizace a rozvoj pobytových služeb sociální péče II



Zvyšování kapacit sociálního poradenství, sociální prevence a nepobytových 
služeb péče

• Číslo výzvy: 31_24_140

• Cíl:  podpořit navýšení kapacit ambulantních a terénních služeb     
sociální péče

          podpořit činnost služeb sociálního poradenství a sociální prevence 

• Průběžná, jednokolová  

• Alokace: cca 400 mil. Kč

• Plánované vyhlášení:  3.Q 2024

• Nejzazší datum pro ukončení fyzické realizace: 31. 5. 2026



Zvyšování kapacit sociálního poradenství, sociální prevence a 
nepobytových služeb péče - Podporované aktivity

• nákup nemovitostí, včetně pozemků

• výstavba, rekonstrukce a úpravy zařízení a zázemí pro  
poskytování sociálních služeb



Zvyšování kapacit sociálního poradenství, sociální prevence a 
nepobytových služeb péče - Financování

• Výše dotace na projekt:  1 mil. – cca 30 mil. Kč 

• DPH není uznatelný výdaj 

• Financování: 100 % schválených způsobilých výdajů

• Ex post financování a  kombinované ex post financování

• Udržitelnost: 10 let



Zvyšování kapacit sociálního poradenství, sociální prevence a 
nepobytových služeb péče - Způsobilé výdaje

Hlavní způsobilé výdaje: musí obsahovat každý projekt
➢ výstavby, přístavby, nástavby nových budov sloužících k poskytování registrovaných sociálních služeb;

➢ stavební úpravy (rekonstrukce, modernizace apod.) stávajících budov sloužících k poskytování 
registrovaných  sociálních služeb, dojde-li po jejich realizaci k navýšení kapacity sociální služby;

➢ administrativní zázemí/kanceláře, včetně jejich vybavení pro výkon sociální služby;

➢ vybudování a stavební úpravy souvisejících inženýrských sítí;

➢ demolice původního objektu a budov na pozemku objektu;

➢ systémy protipožární ochrany; pořízení bezpečnostních prvků a zařízení;

➢ výdaje vázané na energetické úspory;

➢ nákup pozemku (celého nebo jeho části) určeného pro výstavbu nové stavby, která bude sloužit 
poskytování sociálních služeb;

➢ nákup práva stavby.



Zvyšování kapacit sociálního poradenství, sociální prevence a 
nepobytových služeb péče - Způsobilé výdaje

Vedlejší způsobilé výdaje: pouze za předpokladu realizace aktivit vymezených   
v hlavních způsobilých výdajích, nesmí v úhrnu přesáhnout 20 % výše celkových 
způsobilých výdajů. 
➢ pořízení vybavení pro zajištění provozu zařízení s odůvodněnou vazbou na poskytování sociálních 

služeb 

➢ kompenzační a zdravotnické pomůcky pro výkon přímé práce s klientem, a to ve vztahu ke kapacitě 
sociální služby;

➢ pořízení asistenčních a asistivních technologií;

➢ projektová dokumentace

➢ zabezpečení výstavby, povinná publicita.



Modernizace a rozvoj pobytových služeb sociální péče II

• Číslo výzvy: 31_24_138

• Cíl: podpořit vznik nebo navýšení kapacity pobytových zařízení sociálních 
služeb, jejichž klienti jsou zcela odkázáni na pomoc nebo na dlouhodobou 
intenzivní péči.

• Průběžná, jednokolová  

• alokace: cca 400 mil. Kč

• Plánované vyhlášení:  3Q 2024

• nejzazší datum pro ukončení fyzické realizace: 31. 5. 2026



Modernizace a rozvoj pobytových služeb sociální péče II
Podporované aktivity

• nákup nemovitostí včetně pozemků 

• výstavba, rekonstrukce a úpravy nemovitostí určených pro 
poskytování sociální služby



Modernizace a rozvoj pobytových služeb sociální péče II
Financování

• Výše dotace na projekt:  5 mil. – cca 35 mil. Kč 

•  DPH není uznatelný výdaj

• 100 % schválených způsobilých výdajů

• Ex post financování, kombinované ex post financování

• Udržitelnost: 10 let



Modernizace a rozvoj pobytových služeb sociální péče II
Způsobilé výdaje

Hlavní způsobilé výdaje:  týkají se výstavby či rekonstrukce infrastruktury a musí být součástí každého                                
projektu

➢Výstavba, přístavba, nástavba nových budov sloužících k poskytování registrovaných sociálních 
služeb, 

➢Stavební úpravy (rekonstrukce, modernizace...) stávajících budov sloužících k poskytování 
registrovaných sociálních služeb

➢Vytvoření zázemí pro poskytování registrovaných sociálních služeb

➢Nákup stavby (celé nebo její části) včetně pozemku, která bude v rámci projektu 
zrekonstruována

➢Nákup stavby určené k odstranění ( včetně demolice), předcházející výstavbě stavby, která je 
hlavním způsobilým výdajem projektu

➢Stavební práce

➢Výdaje vázané na energetické úspory

➢Systémy protipožární ochrany



Modernizace a rozvoj pobytových služeb sociální péče II
Způsobilé výdaje

Vedlejší způsobilé výdaje: jsou způsobilé pouze za předpokladu realizace aktivit 
vymezených v hlavních způsobilých výdajích, nesmí v úhrnu přesáhnout 10 % výše 
celkových způsobilých výdajů 

➢pořízení vybavení pro zajištění provozu zařízení s vazbou na poskytování sociálních 
služeb, asistenčních a asistivních technologií

➢pořízení služeb bezprostředně souvisejících s realizací projektu

➢projektová dokumentace, zabezpečení výstavby, povinná publicita



Klimatický koeficient – pro všechny výzvy

• Podpora výstavby

Opatření na dosažení potřeby primární energie alespoň o 20 % nižší, než je požadavek na budovy 
s téměř nulovou spotřebou energie (základním dokumentem pro budovy s téměř nulovou 
spotřebou je směrnice Evropského parlamentu a Rady 2010/31/EU novelizována směrnicí 
2018/844/EU, dále dokumenty zákon č. 406/2000 Sb., příloha č. 5 prováděcí vyhlášky č. 264/2020 
Sb.).

• Podpora rekonstrukce A

Opatření zaměřená na energetickou účinnost, která v průměru dosáhnou buď alespoň 30% 
úspory primární energie, nebo alespoň 30% snížení přímých a nepřímých emisí skleníkových 
plynů.

• Podpora rekonstrukce B

Opatření zaměřená na energetickou účinnost, která v průměru nedosáhnou alespoň 30 % úspor 
primární energie, ani alespoň 30 % snížení přímých a nepřímých skleníkových plynů. Minimální 
nutná dosažená úspora energie (resp. snížení skleník. plynů) činí 2 %.



Kontakt

• Výzvy, aktuality:  www.mpsv.cz/web/cz/narodni-plan-
obnovy 

• Email: npo@mpsv.cz 



Národní plán obnovy
 

Děkujeme za pozornost
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